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การวิจยัประเมินผลนี ้มีวตัถปุระสงคเ์พ่ือประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติด

เชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ดว้ย CIPP model กลุ่มตวัอย่าง คือ 1) ผูบ้ริหารทางการพยาบาล 2) พยาบาลวิชาชีพ 3) ผูส้งสยัและผูติ้ด

เชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 4) บคุลากรทางการพยาบาล 5) ผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสขุ เคร่ืองมือที่ใชใ้นการวิจยั คือ แนวทางการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาโดยผูท้รงคณุวฒุิ 5 คน ค่า CVI .95 

เคร่ืองมือเก็บรวบรวมขอ้มลู ไดแ้ก่ 1) แบบสอบถามความคิดเห็นเกี่ยวกับรูปแบบ 2) แบบสอบถามการรบัรูค้วามสามารถแห่ง

ตนเองของพยาบาล 3) แบบสอบถามความคิดเห็นของผู้สงสัยและผู้ติดเชือ้ฯต่อระบบบริการพยาบาล 4) แบบประเมินผล

โครงการ ค่าสมัประสิทธ์ิครอนบาคแอลฟา แบบสอบถามชดุที่ 1 - 4 มีค่า .80, .94, .96 และ .94 ตามลาํดบั วิเคราะห ์ขอ้มลูเชิง

ปริมาณดว้ยสถิติเชิงพรรณนา ขอ้มลูเชิงคณุภาพดว้ยการวิเคราะหเ์ชิงเนือ้หา 
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โรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 สามารถนาํไปใชไ้ดจ้ริง และเป็นตน้แบบใหโ้รงพยาบาลอื่นได ้ในระดบัมากที่สดุ พยาบาลมีการ

รบัรูค้วามสามารถแห่งตนเอง ในระดับมากที่สุด ผูส้งสัยและผูติ้ดเชือ้ฯ เห็นว่าพยาบาลมีความรูค้วามสามารถในการบริการ

พยาบาล ในระดับมากที่สุด ผลการประเมินโครงการ พบว่า ความเห็นต่อการพัฒนารูปแบบฯ ในภาพรวม อยู่ในระดับมาก 

(Mean 4.10, SD.58) เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น พบว่า ดา้นบริบทมีความเห็นในระดบัมากที่สดุ (Mean 4.22, SD.58) รองลงมา 

คือ ด้านกระบวนการ (Mean 4.10, SD.57) ด้านผลผลิต (Mean 4.08, SD.60) และด้านปัจจัยนาํเข้า (Mean 4.01, SD.55) 
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ABSTRACT  
This evaluation research aimed to evaluate a project of a nursing management model in coronavirus 

( COVID- 19)  using CIPP Model.  The samples consisted of 1) administrative nurses 2) registered nurses 3) COVID-19 

suspected and infected cases 4) nursing personnel 5) Ministry of Public Health administrators.  The research instrument was 

COVID-19 nursing administration guideline, in which its content validity was assessed by 5 experts, CVI . 95.  The 

instruments for data collection consisted of 4 set of questionnaires: 1) opinion about the model, 2) self-perception of the nurses, 

3) opinion of suspected and infected cases towards services and 4) project evaluation. The reliability of the 4 

questionnaires was tested using Cronbach’s alpha coefficient, yielding a value of .80, .94, .96 and .94 respectively. 

Quantitative data were analyzed using descriptive statistics and qualitative data were analyzed using content 

analysis. 

The result revealed administrative nurses and registered nurses noted that the nursing management model 

for COVID-19 was quite practical and could be as prototype for other hospitals at a high level. The nurses perceived 

their self-efficacy at a high level. The suspected and infected cases perceived that the nurses had knowledge and 

capabilities in nursing service at a high level. The evaluation of the project found that the overall opinion on the 

development of the model was at a high level (Mean 4.10, SD.58). For each aspect, it was found that the context 

evaluation was at the highest (Mean 4.22, SD.58), followed by the process (Mean 4.10, SD.57), productivity (Mean 

4.08, SD.60), and inputs (Mean 4.01, SD.55), respectively.  
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กติติกรรมประกาศ 

 

                 ผูวิ้จยัขอขอบพระคุณผูมี้ส่วนสําคญัอย่างยิ่งท่ีทาํให้วิจยัการประเมินผลโครงการพฒันา  

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ฉบบัน้ีสําเร็จลงได้ ด้วย 

นายแพทย ์อภิชาต วชิรพนัธ์ ในฐานะผูอ้าํนวยการสถาบันบาํราศนราดูร ท่ีกรุณาแนะนําและให้

ขอ้คิดท่ีเป็นประโยชน์ต่อการวิจยั ทาํใหง้านวิจยัในคร้ังน้ีสาํเร็จลุล่วงลงดว้ยดี  

 ขอขอบพระคุณผูท้รงคุณวุฒิทุกท่าน ท่ีใหค้วามกรุณาตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือวิจยั   

และให้ขอ้เสนอแนะท่ีเป็นประโยชน์ในการปรับปรุงเคร่ืองมือการวิจยัในคร้ังน้ี อนัประกอบดว้ย 

นางศิริมา ลีละวงศ ์ ผูอ้าํนวยการกองการพยาบาล นางเครือวลัย ์บุญโต พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการ

พิเศษ รองหวัหนา้พยาบาลสาขาการพยาบาลอายรุกรรม และนางวราภรณ์ เทียนทอง พยาบาลวิชาชีพ

ชาํนาญการพิเศษ งานการพยาบาลป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล                    

                ขอขอบพระคุณ ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และบุคลากรทางการพยาบาลทุกท่าน ของ  

สถาบนับาํราศนราดูร กรมควบคุมโรค สังกดักระทรวงสาธารณสุข ท่ีกรุณาตอบแบบสอบถามและ

ช่วยเหลือในการรวบรวมขอ้มูลแบบสอบถามเป็นอยา่งดี    

                ผูวิ้จัยขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา และทุกคนในครอบครัวอนัเป็นท่ีรักยิ่ง ท่ีคอย 

ช่วยเหลือและเป็นกาํลงัใจให้ผูวิ้จยัตลอดมา ขอกราบขอบพระคุณ ครู อาจารย  ์ทุกท่านท่ีให้ความ

กรุณาสั่งสอน ให้ความรู้มาแต่อดีต จนถึงปัจจุบนั ท่ีให้ความช่วยเหลือและเป็นกาํลงัใจให้กบัผูวิ้จยั 

ดว้ยดีตลอดมา คุณประโยชน์ท่ีเกิดจากงานวิจยัน้ี ขอมอบแด่ผูรั้บบริการของสถาบนับาํราศนราดูร 

ทุกท่าน ผูมี้พระคุณต่อวิชาชีพการพยาบาล สังคม และประเทศชาติสืบไป 
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บทที่ 1 

บทนํา 

 

ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา  

            สถานการณ์ของโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ในปัจจุบนั นบัเป็นปัญหาสาํคญัทางสาธารณสุข เน่ืองจาก

เป็นโรคท่ีมีความซับซ้อน มีแนวโนม้เพิ่มมากขึ้น และส่งผลกระทบรุนแรงทัว่โลก (Brown & Nading, 

2019) การเกิดโรคติดเช้ืออุบัติใหม่เป็นผลมาจากปัจจัยหลายประการ เช่น การเปล่ียนแปลงด้าน

ประชากร การเปล่ียนแปลงของเช้ือโรค การใชย้าท่ีไม่ถูกตอ้งทาํให้เกิดการด้ือต่อยาปฏิชีวนะ ดา้นวิถี

ชีวิตและพฤติกรรมของมนุษย ์ความกา้วหนา้ทางเทคโนโลย ีการรบกวนธรรมชาติและระบบนิเวศวิทยา 

การเดินทางท่ีสะดวกทาํให้โรคแพร่กระจายอย่างรวดเร็ว ปัจจยัต่างๆเหล่าน้ีมีส่วนทาํให้เกิดโรคติดเช้ือ

อุบติัใหม่ขึ้นอย่างมากมาย โดยพบว่าในช่วง 3 ทศวรรษท่ีผ่านมาไดเ้กิดการระบาดของโรคติดเช้ืออุบติั

ใหม่ขึ้นทัว่โลกอยา่งต่อเน่ือง ทั้งโรคติดเช้ือชนิดใหม่ท่ีเพิ่งเคยคน้พบการระบาดในคน หรือโรคติดเช้ือท่ี

พบในพื้นท่ีใหม่ รวมทั้งโรคท่ีเพิ่งเคยคน้พบการติดเช้ือในสัตวแ์ลว้มีแนวโนม้ท่ีติดต่อมายงัคน เช่น พบ

ผูป่้วยโรคติดเช้ือทางเดินหายใจเฉียบพลนัรุนแรงหรือโรคซาร์ส ในเดือนมีนาคม พ.ศ. 2546 พบการ

ระบาดของโรคไขห้วดันกในสัตวปี์กในหลายประเทศทัว่โลก ซ่ึงมีการคน้พบเช้ือสายพนัธุ์ใหม่ๆท่ีมี

โอกาสติดต่อมายงัคนได ้ระหว่างปี พ.ศ. 2547-2558 การระบาดใหญ่ของโรคไขห้วดัใหญ่ 2009 ในปี 

พ.ศ. 2552 ทาํให้มีผูป่้วยและผูเ้สียชีวิตจาํนวนมาก พบการระบาดของโรคมือ เทา้ ปาก เกิดจากเช้ือท่ีมี

ความรุนแรงท่ีพบบอ่ยขึ้น และมีการแพร่ระบาดในปี 2555 การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส 

อีโบลาในภูมิภาคแอฟริกาตะวนัตก ในปี พ.ศ. 2559 ในช่วงระหว่าง ปี พ.ศ.2555-2558 ไดพ้บการ

ระบาดของโรคทางเดินหายใจตะวนัออกกลาง ในภูมิภาคตะวนัออกกลาง หรือโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

สายพนัธุ์ 2012 รวมถึงมีผูป่้วยเดินทางเขา้มาในประเทศไทย และในปี พ.ศ. 2558 พบการระบาดของโรค

ติดเช้ือไวรัสซิกาในทวีปอเมริกาและประเทศลาตินอเมริกา และแคริบเบียน ซ่ึงส่วนใหญ่มีสาเหตุมาจาก

สัตวห์รือสัตวป่์า และมีปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดโรค ไดแ้ก่ การเคล่ือนยา้ยของประชากร การเดินทางการ

ติดต่อการคา้ระหว่างประเทศ ความชุกชุมของสัตวท่ี์เป็นพาหะนาํโรค การขาดความรู้ความเขา้ใจ และ

ความตระหนกัในการป้องกนั ควบคุมโรคของประชาชน รวมทั้งการปฏิบติัตนท่ีไม่ถูกตอ้ง หากเม่ือโรค

เกิดขึ้นแลว้อาจระบาดในวงกวา้ง และรวดเร็ว ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต ดา้นสุขภาพของประชากร 



2 

 

ต่อเศรษฐกิจ สังคม และประเทศชาติเป็นอย่างมาก (สํานักโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข, 2559)                                                                                                                                                                                                   

สาํหรับประเทศไทย มีการรายงานพบการเกิดโรคติดเช้ืออุบติัใหม่เป็นระยะ ซ่ึงเป็นผูป่้วยท่ีพบ

การติดเช้ือทั้งภายในประเทศเอง และเป็นผูป่้วยท่ีเดินทางมาจากประเทศหรือภูมิภาคท่ีมีการระบาดของ

โรค เช่น พบการระบาดของโรคไขห้วดันกในสัตว์ปีกในประเทศ ระหว่าง ปี พ.ศ. 2547-2551 ซ่ึงมี

รายงานพบการติดเช้ือมาสู่คน โดยพบผูป่้วยและผูเ้สียชีวิตในช่วง ปี พ.ศ. 2547-2549 และในปัจจุบนั

ประเทศไทย ยงัคงมีความเส่ียงท่ีจะพบการติดเช้ือในประเทศซํ้ าอีก เน่ืองจากยงัพบรายงานการติดเช้ือ

ในหลายประเทศทัว่โลก รวมทั้งประเทศในภูมิภาคเอเชียตะวนัออกเฉียงใต ้จึงมีความเส่ียงท่ีจะเกิดการ

แพร่เช้ือจากประเทศเพื่อนบา้นเขา้สู่ประเทศไทยได ้เช่น มีการระบาดใหญ่ของโรคไขห้วดัใหญ่ 2009 

ในปี พ.ศ. 2552 ทาํให้มีผูป่้วยและผูเ้สียชีวิตจาํนวนมาก และยงัพบผูป่้วยติดเช้ือโรคทางเดินหายใจ

ตะวนัออกกลาง ในปี พ.ศ. 2558-2559 นอกจากน้ียงัพบผูติ้ดเช้ือไวรัสซิกา ในช่วงเดือนมกราคมถึงเดือน

มิถุนายน 2559 และล่าสุดมีโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นท่ีเมืองอู่ฮัน่ มณฑลหูเป่ย สาธารณรัฐประชาชน

จีน เป็นการระบาดของโรคปอดบวม ท่ียงัไม่ทราบสาเหตุและเป็นการระบาดท่ีรวดเร็วมีจาํนวนผูติ้ดเช้ือ

ลกัษณะทวีคูณ และเสียชีวิตไดห้ากการรักษาล่าชา้ จึงเรียกช่ือไวรัสตวัน้ีตามแหล่งกาํเนิดท่ีพบคร้ังแรก

วา่ “เช้ือไวรัสอู่ฮัน่” การรักษาเป็นการรักษาตามอาการ สาํหรับประเทศไทยไดมี้รายงานการพบผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสอู่ฮัน่ รายแรกของประเทศไทยในวนัท่ี 13 มกราคม 2563 (สํานกัระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 

องคก์ารอนามยัโลกไดรั้บแจง้ในช่วงเดือนธันวาคม 2562 ว่าพบกลุ่มผูป่้วยมีอาการปอดบวม

โดยไม่ ทราบสาเหตุในเมืองอู่ฮัน่ มณฑลหูเป่ย สาธารณรัฐประชาชนจีน ต่อมามีรายงานวา่เช้ือไวรัส 

อู่ฮัน่ เป็นไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ หรือ Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus (SARS-

CoV-2) องคก์ารอนามยัโลก จึงประกาศแถลงช่ืออย่างเป็นทางการของโรคปอดอกัเสบอู่ฮัน่ หรือไวรัส

โคโรนาสายพันธุ์ใหม่ คือโรคไวรัสโคโรนา 19 (Corona Virus Disease) หรือช่ือย่อว่าโควิด-19 

(COVID-19) เป็นสาเหตุของโรคและได้แพร่ระบาดไปยงัประเทศอ่ืนๆทัว่โลก และมีแนวโน้มการ

ระบาดเพิ่มขึ้น ส่งผลกระทบรุนแรงหลายดา้นทั้งในระดบัโลกและระหวา่งประเทศ ซ่ึงโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 หรือ COVID-19 น้ี มีอาการนาํท่ีสําคญัไดแ้ก่ อาการไอ เจ็บคอ มีไข ้อุณหภูมิตั้งแต่ 37.5 

องศาเซลเซียส การสูญเสียการไดก้ล่ิน มีอาการหายใจเหน่ือยก่อให้เกิดโรคปอดบวม และเกิดระบบการ

หายใจลม้เหลวได ้ผูป่้วยมีอตัราการเสียชีวิตประมาณร้อยละ 3.4 ผูสู้งอายุท่ี มีโรคประจาํตวัเป็นปัจจยั

เส่ียงเพิ่มความรุนแรงของโรคและเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถแพร่จากคนสู่คนได ้(สุรัยยา หมาน

มานะ โสภณ เอ่ียมศิริถาวร และสมุนมาลย ์อุทยมกุล, 2563)  
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สถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือ COVID-19 ของประเทศไทย ปี พ.ศ. 2563 

รายงานโดยสํานกัระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ในวนัท่ี 13 มกราคม 2563 พบ

ผูป่้วยรายแรกในประเทศไทย และถือวา่เป็นผูป่้วยรายแรกนอกประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีน ขอ้มูล 

ณ วนัท่ี 1 พฤษภาคม 2563 พบวา่ ตั้งแต่วนัท่ี 4 มกราคม 2563 -1 พฤษภาคม 2563 พบรายงานผูป่้วยยอด

สะสม 2,966 คน รักษาหายกลับบ้าน 2,732 คน ภาคท่ีมีอัตราป่วยสูงสุดคือ ภาคกลาง ได้แก่  

กรุงเทพมหานครและจงัหวดันนทบุรี มีรายงานผูป่้วยเสียชีวิตรวมทั้งหมด 54 คน โดยทั้ง 54 คนน้ี ตรวจ

พบเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือ COVID-19 ทั้ง 54 คน (สํานกัระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข, 2563)  

การเตรียมความพร้อมของประเทศไทยตามแผนยุทธศาสตร์เตรียมความพร้อม ป้องกนัและ

แก้ไขปัญหาโรคติดเช้ืออุบัติใหม่แห่งชาติ พ.ศ. 2560-2564 เร่ิมจากกระทรวงสาธารณสุข ได้มี                                  

นโยบายการเตรียมความพร้อมและตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 มาตั้งแต่เดือน ธนัวาคม 2562 ใหห้น่วยงานทุกภาคส่วน ทั้งภาครัฐ รัฐวิสาหกิจและภาคเอกชน ได้

ดาํเนินการเพื่อเตรียมความพร้อมในการป้องกนัการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ภายใต้

แผนยุทธศาสตร์การเตรียมความพร้อมและแผนตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีการระบาดโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 รวมทั้งไดมี้การจดัทาํแผนกลยทุธ์ และแผนปฏิบติัการ โดยความร่วมมือจากทุกภาคส่วน 

เพื่อผลักดันให้เกิดกลไกการบูรณาการการดําเนินงานสู่การปฏิบัติ ภายใต้แผนยุทธศาสตร์น้ีมี

วตัถปุระสงคห์ลกัเพื่อลดอตัราการเจ็บป่วย ลดอตัราการเสียชีวิต  และลดผลกระทบทางเศรษฐกิจ สังคม

และส่ิงแวดลอ้ม อันเน่ืองมาจากการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ( กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 

สถาบนับาํราศนราดูร เป็นสถานบริการสุขภาพระดบัตติยภูมิ จาํนวนเตียง 350 เตียง เป็นองคก์ร

ชั้นนาํดา้นโรคติดต่อในระดบัอาเซียนโดยมีเป้าหมายให้ประชาชนมีสุขภาพดี ท่ีมีภาระกิจหลกัในการ

บริการสุขภาพแก่ผูป่้วยหรือผูท่ี้ตอ้งเฝ้าระวงัการติดเช้ือโดยเฉพาะโรคติดต่ออนัตรายท่ีเป็นปัญหาสําคญั

จากทัว่ประเทศ โดยให้บริการตรวจดูแลรักษา ฟ้ืนฟูสภาพ เฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุม เร่ิมตั้งแต่แรก

รับสู่กระบวนการดูแล รักษา จนผูป่้วยเข้าสู่ภาวะปกติ เป็นหน่วยบริการด่านแรกท่ีเช่ือมต่อกับ

ระบบปฏิบติัการ รับผูป่้วยโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข โดยเนน้การ

พฒันาทกัษะของบุคลากรให้มีความรู้ ความสามารถดา้นการป้องกนัและควบคุมโรคในระดบัสากล 

และผลลพัธ์การดาํเนินงานดา้นการป้องกนัการติดเช้ือ คือ ผูป่้วยปลอดภยัไม่เกิดภาวะแทรกซ้อนและ

หายจากอาการของโรค ดา้นบุคลากรไม่พบการติดเช้ือในบุคลากรท่ีปฏิบติังาน (สถาบนับาํราศนราดูร, 

2560)  
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                  กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ไดเ้ตรียมความพร้อมรับสถานการณ์ ดงักล่าว โดย

ปรับโครงสร้างในการดาํเนินงาน การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การจดัสถานท่ีหอผูป่้วยแยกโรค 

การเตรียมเคร่ืองมือ อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย การพฒันาบุคลากรในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 การจัดการส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อการบริการพยาบาล และการติดต่อประสานงาน จึงได้จัดทาํ

โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้บุคลากร

สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงมีการวิเคราะห์สภาพปัญหาและอุปสรรคในการ

ดาํเนินงานพบว่าบุคลากรทางการพยาบาลส่วนใหญ่ยงัไม่มีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยกลุ่มน้ี ซ่ึง

เป็นโรคติดเช้ืออุบติัใหม่และมีจาํนวนพยาบาลเพียงร้อยละ 11.71 ท่ีเคยผ่านการอบรมการพยาบาล

เฉพาะทางสาขาการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือการป้องกนัและควบคุมโรค รวมทั้งอตัรากาํลงัไม่เพียงพอ

ทาํให้ตอ้งลดบริการลง เช่น ผูป่้วยนอกทุกแผนกเปิดให้บริการเฉพาะรายท่ีมีนดัหมายกบัแพทยเ์ท่านั้น 

ลดจาํนวนการรับผูป่้วยในลงประมาณ ร้อยละ 50 ปิดให้บริการผูป่้วยหอ้งพิเศษเพื่อเตรียมพร้อมในการ

รับผูป่้วยกลุ่มน้ี และเปิดห้องแยกโรครวม เป็นตน้ (กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร, 2563) จาก

การติดตามการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผูวิ้จยัรับผิดชอบนั้น 

พบว่า กลุ่มการพยาบาลได้นําแนวทางและองค์ความรู้ท่ีได้จากการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ืออุบัติใหม่

นาํไปสู่การปฏิบติั แต่เน่ืองจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรคติดต่ออนัตรายท่ีเกิดขึ้นใหม่ ไม่

เคยเกิดขึ้นมาก่อน การบริหารจดัการทางการพยาบาลช่วงการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ท่ีผ่านมา จึงไม่มีรูปแบบท่ีชดัเจน การบริหารจดัการทางการพยาบาลเป็นไปตามสถานการณ์ท่ีเกิด และ

ไม่ไดเ้ตรียมความพร้อมเท่าท่ีควร (กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร, 2563)  ผูวิ้จยัเห็นว่าควรมี

การพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลให้มีความพร้อมในการรองรับการระบาดของโรค 

และอาจเกิดการระบาดระลอกใหม่ ตลอดจนสนับสนุนให้พยาบาลสามารถปฏิบติังานในสถานการณ์

วิกฤต ยุ่งยาก และซับซ้อนได ้จึงไดพ้ฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 เพื่อให้มีรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลท่ีชดัเจน และสามารถเป็นตน้แบบ

ของการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้กับโรงพยาบาลต่างๆทั่ว

ประเทศได ้ 

ผูวิ้จัยในฐานะเป็นหัวหน้าพยาบาล กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร จึงได้จัดทํา

โครงการโดยพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และ

ประเมินผลโครงการ (evaluation research) โดยใชรู้ปแบบซิปป์ (CIPP Model) โดยคาดว่ารูปแบบน้ีจะ

เป็นตน้แบบท่ีดีในการบริหารจดัการทางการพยาบาลในสถานการณ์ฉุกเฉินจากการระบาดของโรค

ต่างๆนั้น เพื่อสร้างให้เกิดความเช่ือมัน่ในการนาํไปสู่การปฏิบติัในพื้นท่ีต่างๆของประเทศไทย จึงเห็น
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ปัจจยัต่างๆท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ปัจจยันาํเขา้ กระบวนการ และผลผลิต ในการดาํเนินงานให้

ประสบผลสาํเร็จ ในการปรับปรุงกระบวนการทาํงานใหมี้ประสิทธิภาพ และประสิทธิผลต่อไป    

 

คําถามการวิจัย  

              1. รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล 

สถาบนับาํราศนราดูร มีลกัษณะอยา่งไร 

              2. ประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร มีลกัษณะอยา่งไร  

             3. ผลการประเมินโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 มีลกัษณะอยา่งไร   

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย   

         วัตถุประสงค์หลกั 

         เพื่อประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019   

         วัตถุประสงค์เฉพาะ  

         1. เพื่อพฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019  

         2. เพื่อประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 ในดา้นบริบท ปัจจยันาํเขา้ กระบวนการ และผลผลิต 

 

ขอบเขตการวิจัย  

              การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเพื่อพฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใชก้ารดาํเนินการวิจยัและพฒันา ร่วมกบัการ

วิจยัเชิงประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 กลุม่การพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ระหวา่งเดือนกรกฎาคม 2563 ถึง เดือนมีนาคม 2564  
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กรอบแนวคิดการวิจัย 

          การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเพื่อพฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใช้การดาํเนินการวิจยัและพฒันา (research and 

development) ร่วมกับการวิจยัประเมินผล (evaluation research) โครงการพฒันารูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศ

นราดูร วิธีการศึกษาใชก้ารวิจยัแบบผสานวิธี (mixed method) เก็บขอ้มูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ 

ใชรู้ปแบบการประเมินผลแบบซิปป์ (CIPP model) เนน้การตดัสินใจควบคู่กบักิจกรรมการประเมินทุก

ขั้นตอนตามแนวคิดของ Stuffebeam (2007) ประกอบด้วย การประเมินด้านบริบท ปัจจัยนําเข้า 

กระบวนการ และผลผลิต ดงัแผนภาพท่ี 1 
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ผูวิ้จยัไดน้าํเสนอเป็นกรอบแนวคิด ดงัแผนภาพต่อไปน้ี    

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภาพท่ี 1 แสดงกรอบแนวคิดในการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการ   

                     พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

1.ดา้นบริบท 

(Context : C) 

2.ดา้นปัจจยันาํเขา้ 

(Input : I) 

3.ดา้นกระบวนการ 

(Process : P) 

4.ดา้นผลลพัธ์ 

(Product : P) 

1) ความสอดคลอ้งกบั

นโยบายของกลุ่มการพยาบาล

ในการแกปั้ญหา 

2) ความสอดคลอ้งกบั

วตัถุประสงคข์องโครงการ 

3) ความสอดคลอ้งกบัสภาพ

ปัญหาและความตอ้งการของ

ผูรั้บบริการ 

 

1) การจดัระบบการป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือ 

2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการ

ให้บริการ 

3) การพฒันาทกัษะและสร้าง

แรงจูงใจของบุคลากร 

4) การบริหารจดัการระบบบริการ

พยาบาล 

5) การประเมินผลลพัธ์ทางการ

พยาบาล 

1) ผลท่ีเกิดขึ้น (Output)                          

-การมีส่วนร่วมของหน่วย

บริการ        

2) ผลลพัธ์ท่ีเกิดขึ้น (Outcome) 

  กลุ่มท่ี 1 ผูใ้ห้บริการ 

-ความพึงพอใจของบุคลากร 

-บุคลากรไม่มีการติดเช้ือ 

  กลุ่มท่ี 2  ผูรั้บบริการ 

-ความพึงพอใจของผูป่้วย  

-ผูป่้วยไม่มีภาวะแทรกซอ้น 

 

 

1) บุคลากร  

2) งบประมาณ 

3) ส่ิงสนบัสนุนและเทคโนโลยี 

4) แผนงานโครงการแบบองค์

รวม  

5) ภาวะผูน้าํของผูบ้ริหารของ

กลุ่มการพยาบาล 

 

 

 
 

การพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค ติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 

ขั้นตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล 

1) ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี  

2) ประชุมทีมพฒันารูปแบบ  

3) ยกร่างรูปแบบ และพฒันาเคร่ืองมือ 

ขั้นตอนท่ี 3 ทดลองและปรับปรุงรูปแบบ 

1) ประชุมเชิงปฏิบติัการเตรียมความพร้อมของพยาบาลในการใชรู้ปแบบ 

2) ทดลองใชรู้ปแบบในหอผูป่้วยแยกโรคคร้ังท่ี 1 

3) นิเทศ ติดตาม การทดลองใชรู้ปแบบ   4) ปรับปรุงรูปแบบ 

5) ทดลองใชรู้ปแบบท่ีพฒันาคร้ังท่ี 2  

ขั้นตอนท่ี 4 ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ 

1) ดา้นการบริหารจดัการทางการพยาบาล  2) ดา้นผูรั้บบริการ 

 

 

 

 

 

ผลลพัธ ์

1) ระดบัความคิดเห็นของพยาบาลต่อรูปแบบฯ และการ

นาํรูปแบบไปใช ้

2) ระดบัการรับรู้ความสามารถของตนเองในการ

ปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

3) ระดบัความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 ต่อรูปแบบฯ 

4) ความปลอดภยัของผูรั้บบริการและบุคลากรทางการ

พยาบาล 

 

ประเมินผลโครงการ 

การดาํเนินงานการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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นิยามศัพท์ 

             1. โครงการการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

หมายถึง โครงการท่ีจดัขึ้นโดยกลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร เพื่อใหผู้บ้ริหารทางการพยาบาล

และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง นาํรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย การจดัระบบการป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการใหบ้ริการ การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของ

บุคลากร การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ไป

ปฏิบติัในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ภายใตก้ารกาํกบั ติดตาม และการ

นิเทศทางการพยาบาล 

             2. การพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หมายถึง 

การปรับปรุงและสร้างองค์ประกอบสําคญัของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยใน

การให้บริการ การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร การบริหารจดัการระบบการบริการ

พยาบาล และการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล และเม่ือนาํสู่การปฏิบติัมีการประเมินประสิทธิผล

ของรูปแบบ      

            3. การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 หมายถึง ผลท่ีเกิดจากการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่  

3.1 ความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 หมายถึง ความคิดเห็นท่ีมีต่อองคป์ระกอบของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัส โคโรนา 2019 และความคิดเห็นต่อการนาํรูปแบบบริหารจดัการทางการพยาบาลไปใช ้(วดั

โดยใชแ้บบสอบถามท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้น) 

  3.2 การรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบัติงานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 หมายถึง การรับรู้ความสามารถของตนเองของพยาบาลในการปฏิบติังานการพยาบาลต่อผูส้งสัย

และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (วดัโดยใช้แบบสอบถามท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้นจากแนวคิด Bandura, 1977 

และหลกัการพยาบาลดา้นโรคติดเช้ือ)                   

3.3 ความคิดเห็นต่อระบบบริการพยาบาลในสถานการณ์การระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 หมายถึง ความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีต่อระบบบริการพยาบาลใน

สถานการณ์การระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (วดัโดยใชแ้บบสอบถามท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้น)  
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3.4 ผลลพัธ์ดา้นความปลอดภยัของผูรั้บบริการและบุคลากรทางการพยาบาล ไดแ้ก่ ผลลพัธ์

ด้านความปลอดภยัของผูรั้บบริการ หมายถึง อตัราการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลของผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 อตัราการรักษาหายของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และอตัราการเสียชีวิตของผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่วนผลลพัธ์ดา้นความปลอดภยัของบุคลากรทางการพยาบาล หมายถึง การติด

เช้ือจากการปฏิบติังาน และเสียชีวิตจากการปฏิบติังานของบุคลากรทางการพยาบาล          

             4. การประเมินผลโครงการ หมายถึง การศึกษาผลสัมฤทธ์ิของการพฒันารูปแบบการบริหาร

จัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใช้รูปแบบซิปป์ (CIPP Model) ของ

Stuffebeam (2007) มีรูปแบบการประเมิน 4 ด้าน คือ 1) การประเมินด้านบริบท (context evaluation) 

หมายถึง การประเมินความสอดคลอ้งกบันโยบายของกลุ่มการพยาบาลในการแกปั้ญหา วตัถุประสงค์

ของโครงการ สภาพปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการ 2) การประเมินดา้นปัจจยันาํเขา้ (input 

evaluation) หมายถึง การประเมินความเพียงพอและความเหมาะสมของปัจจัยพื้นฐานเพื่อการ

ดาํเนินงานพฒันาคุณภาพการบริหารจดัการทางการพยาบาล ดา้นบุคลากร งบประมาณ ส่ิงสนบัสนุน

และเทคโนโลยี แผนงานโครงการแบบองค์รวม และภาวะผูน้ําของผูบ้ริหารของกลุ่มการพยาบาล 

เพื่อให้บรรลุตามเป้าหมายของโครงการ  3) การประเมินด้านกระบวนการ (process evaluation) 

หมายถึง การประเมินดา้นการจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการ

ใหบ้ริการ การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล 

และการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล และ4) การประเมินดา้นผลผลิต (product evaluation) หมายถึง 

การประเมินผลท่ีได้รับ (output) ได้แก่ การมีส่วนร่วมของทุกหน่วยบริการ ความพึงพอใจของ

ผูรั้บบริการ และบุคลากรทางการพยาบาล และผลลพัธ์ (outcome) ดา้นความปลอดภยัของผูรั้บบริการ

และบุคลากรทางการพยาบาล  

           5. โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หมายถึง โรคติดต่อระบบทางเดินหายใจเกิดจากเช้ือไวรัส 

severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถ

ตรวจพบเช้ือไวรัส    SARS-CoV-2 จากการเก็บส่ิงส่งตรวจทางโพรงจมูกและช่องคอ (nasopharyngeal 

and throat swab) และไดรั้บการวินิจฉยัจากแพทยว์า่เป็นผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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วิธีดําเนินการวิจัย  

       สถานท่ีศึกษา ขอบเขตในการศึกษาคร้ังน้ีคือ กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

       การศึกษาวิจยัแบ่งเป็น 2 ระยะ โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 

               ระยะท่ี 1 พฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

               ระยะท่ี 2 ประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019  

       การดําเนินการวิจัย ระยะพฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระยะเวลาศึกษา 7 เดือน ตั้งแต่ วนัท่ี 1 กรกฎาคม 2563 ถึง วนัท่ี 

31 มกราคม 2564   

       การดําเนินการวิจัย ระยะประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ระยะเวลาศึกษา 2 เดือน ตั้งแต่วนัท่ี 1 กุมภาพนัธ์ 2564 ถึง วนัท่ี 31 มีนาคม 

2564  

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรและกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละระยะ มีดงัน้ี          

               กลุ่มตัวอย่างระยะท่ี 1 พัฒนาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

โดยแบ่งออกเป็น 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ ขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์ ขั้นตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบ  

ขั้นตอนท่ี 3 ทดลองใชรู้ปแบบ และขั้นตอนท่ี 4 ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ  

        1) กลุ่มตวัอย่างในขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์ กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการสัมภาษณ์เชิงลึก เป็น

ผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 2 คน และผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 3 คน และกลุ่ม

ตวัอยา่งท่ีใชใ้นการสนทนากลุ่มเป็นผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน   

        2) กลุ่มตวัอย่างในขั้นตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 กลุ่มตวัอย่างเป็นผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน ซ่ึงเป็นกลุ่มตวัอย่างเดียวกบั

กลุ่มตวัอยา่งในขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์ 

        3) กลุ่มตวัอย่างในขั้นตอนท่ี 3 ทดลองใช้รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัส โคโรนา 2019 กลุ่มตวัอย่างเป็นผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน  21 คน พยาบาลงานป้องกนั
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และควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย จาํนวน 23 คน และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 64 คน รวมทั้งส้ิน 108 คน  

        4) กลุ่มตวัอยา่งในขั้นตอนท่ี 4 ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ ประกอบดว้ย กลุ่มตวัอยา่ง 3 กลุม่   

ไดแ้ก่ กลุ่มผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 87 คน และผูส้งสยัและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 50 

คน รวมทั้งส้ิน 158 คน   

         กลุ่มตัวอย่างระยะท่ี 2 ประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

         กลุ่มตวัอย่าง ประกอบดว้ย 4 กลุ่ม ดงัน้ี 1) ผูบ้ริหารทางการพยาบาล 2) พยาบาลวิชาชีพ 3) ผูช่้วย

การพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนักงานบริการ และ4) ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี  

1) ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน  

2) พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 87  

คน และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานให้การพยาบาลผูป่้วยทัว่ไปท่ีเป็นผูส้นับสนุนการดูแลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 82 คน รวมทั้งส้ิน 169 คน   

3) ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการท่ีเป็นผูป้ฏิบติังานในหอผูป่้วยโรค 

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง และเป็นผูส้นบัสนุนการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 

134 คน  

4) ผูส้งสยัและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 162 คน 

 

ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับ 

1. กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร มีรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลใน 

การรองรับการเกิดโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ ใช้เป็นแนวทางในการส่งเสริม สนับสนุนและพฒันาระบบ

บริการพยาบาลและบุคลากรทางการพยาบาลให้สามารถปฏิบติังานดา้นการพยาบาลโรคติดเช้ืออุบติั

ใหม่ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

2. กลุ่มการพยาบาล/องคก์รพยาบาลของโรงพยาบาล สถาบนั ท่ีสังกดักระทรวงสาธารณสุข  

สังกดักระทรวงอ่ืนๆ และภาคเอกชน มีตน้แบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลในการรองรับการเกิด

โรคติดเช้ืออุบติัใหม่  
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3. ขอ้เสนอแนะเชิงนโยบายและการบริหารจดัการทางการพยาบาลในสถานการณ์การระบาด 

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

4. ประชาชนไดรั้บบริการพยาบาลท่ีมีคุณภาพ และปลอดภยั เม่ือเกิดโรคติดเช้ืออุบติัใหม่  



บทที่ 2 

แนวคิด ทฤษฎี และวิจัยท่ีเกีย่วข้อง  

  

          การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจัยและพัฒนา (research and development) เพื่อพฒันาและประเมิน 

ประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกบัการ

วิจยัเชิงประเมินผล (evaluation research design) โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ผูวิ้จยั

ไดท้บทวนแนวคิด ทฤษฎี เอกสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งโดยมีรายละเอียดดงัน้ี    

1. ความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

2. สถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

3. รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

4. แนวคิดเก่ียวกบัการประเมินผลโครงการ  

5. แนวคิดการจดัการภาวะวิกฤต (Crisis management)  

           6.    การวิจยัและพฒันา  

           7.  งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง  

 

   1. ความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

      โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรคท่ีเกิดจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ท่ีมี 

ช่ือทางการ ว่า SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus) ซ่ึงเช้ือน้ีทําให้เกิด

โรค COVID-19 (CO= Corona, VI = Virus, D = Disease, 19 = 2019) ไวรัสโคโรนาจัดอยู่ใน Order : 

Nidovirales, Family : Coronaviridae, Sub-family : Coronavirinea  เป็นไวรัสชนิด RNA เช้ือไวรัสชนิด

น้ีก่อใหเ้กิดโรคทางเดินหายใจส่วนบนของมนุษย ์และชนิดท่ีก่อใหเ้กิดโรคไม่รุนแรงไดแ้ก่ HKU 1, NL 

63, OC 43 และ 229E ส่วนชนิดก่อใหเ้กิดโรครุนแรงทาํใหป้อดอกัเสบและผูป่้วยถึงแก่ชีวิตไดแ้ก่ SARS 

CoV-1, MERS-CoVและ SARS-CoV-2 ท่ีก่อใหเ้กิดโรค COVID-19 (อมร ลีลารัศมี, 2563 )  

                   ในระยะแรกมี ช่ือเ รียกไวรัสว่า เ ช้ือไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่  2019 (2019 novel 

coronavirus; 2019-nCoV)  ต่อมาเม่ือวนัท่ี 11 กุมภาพนัธ์ 2563 องคก์ารอนามยัโลกไดต้ั้งช่ือโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนาท่ีเกิดขึ้นใหม่น้ีวา่ Coronavirus disease 2019 (COVID-19) 
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ลกัษณะของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ไวรัสโคโรนาเป็นไวรัสชนิด enveloped, positive stranded RNA virus อยูใ่น order Nidoviridae 

รูปร่างของไวรัสโคโรนาเป็นทรงกลมมีหนามแหลมโดยรอบคลา้ยมงกุฎ (crown-liked) บนพื้นผิว จึง

เป็นท่ีมาของ ช่ือ corona (ภาษาละตินแปลว่ามงกุฎ) มี subgroup หลักๆ อยู่ 4 subgroup ได้แก่ alpha 

(เช่น coronavirus 229E, coronavirus NL63), beta (coronavirus OC43, coronavirus HKU1, MERS-CoV, 

SARS-CoV), gamma และ delta โดยเช้ือไวรัส SARS-CoV-2 จดัอยูใ่น subgroup beta coronavirus 

การแพร่กระจายของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ช่องทางการแพร่กระจายเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มี 3 ลกัษณะ ไดแ้ก่ 1) การติดเช้ือทางตรง จาก

ละอองฝอยของนํ้ าลาย นํ้ ามูก หรือเสมหะของผูป่้วยโดยการไอ จาม 2) การติดเช้ือทางออ้มจากการ

สัมผสัพื้นผิว ส่ิงของปนเป้ือนเช้ือ และ3) การติดเช้ือจากละอองฝอย (aerosol) ซ่ึงเป็นละอองขนาดเล็กท่ี

ลอยอยูใ่นอากาศ  

ระยะการฟักตัว มีระยะการฟักตวั 1-14 วนั ค่าเฉล่ียระยะฟักตวัอยู่ท่ี 5-6 วนั ผูป่้วยเร่ิมมีอาการ

ภายใน 14 วนั              

อาการ และอาการแสดงทางคลนิิก 

อาการและอาการแสดงของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีพบไดบ้่อย ไดแ้ก่ มีไข ้อ่อนเพลีย ไอ

แหง้ ปวดขอ้ ปวดกลา้มเน้ือ ปวดเม่ือตามตวั มีเสมหะ คดัจมูก มี นํ้ามกู เจ็บคอ หรืออาจจะมีถา่ยเหลวได ้

ผูป่้วยร้อยละ 13.8 อาการรุนแรง ไดแ้ก่ หายใจหอบเหน่ือย หรือหายใจ ลาํบาก ผูป่้วยร้อยละ 4.7 มีภาวะ

วิกฤติ ไดแ้ก่ ภาวะหายใจลม้เหลว ภาวะช็อกจากติดเช้ือในกระแสเลือด หรือร้อยละ 11 อวยัวะลม้เหลว 

และพบผูติ้ดเช้ือท่ีไม่แสดงอาการประมาณร้อยละ 1.2  สามารถแบ่งกลุ่มผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได้

เป็น 4 กลุ่ม ดงัน้ี (กรมควบคุมโรค, 2563; World Health Organization, 2020)  

กลุ่มท่ี 1 ผูป่้วยติดเช้ือแต่ไม่มีอาการ (Confirmed case with asymptomatic) มีจาํนวนร้อยละ 20 ของ

ผูท่ี้ตรวจพบเช้ือ  

กลุ่มท่ี 2 ผูป่้วยติดเช้ือแต่อาการไม่รุนแรง และไม่มีปัจจยัเส่ียง (Confirmed case with mild symptoms 

and no risk factors) คือ มีอาการคลา้ยไขห้วดั หรือมีภาพถ่ายรังสีปอดปกติ มีจาํนวนร้อยละ 65 ของผูท่ี้

ตรวจพบเช้ือ  

กลุ่มท่ี 3 ผูป่้วยติดเช้ือแต่อาการไม่รุนแรง และมีปัจจยัเส่ียง (Confirmed case with mild symptoms 

and risk factors) มีอาการคลา้ยไขห้วดั และมีปัจจยัเส่ียง หรือโรคร่วมท่ีสาํคญั ไดแ้ก่ อายมุากกวา่ 60 ปี  โรค

ปอดอุดกั้นเร้ือรัง หรือ โรคปอดเร้ือรังอ่ืนๆ  โรคไตเร้ือรัง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคหัวใจแตกำเนิด  
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โรคหลอดเลือดสมอง โรคเบาหวานท่ีควบคุมไม่ได ้ภาวะอว้น (BMI ≥35 กก./ตร.ม.)โรคตบัแข็ง ภาวะ

ภูมิคุม้กนัตํ่า และ lymphocyte นอ้ยกวา่ 1,000 เซลล/์ลบ.มม. 

กลุ่มท่ี 4 ผูป่้วยปอดอกัเสบ (Confirmed case with pneumonia) ซ่ึงอาจมีอาการไม่รุนแรง พบจาํนวน

ร้อยละ 12 ของผูท่ี้ตรวจพบเช้ือ ส่วนผูป่้วยปอดอกัเสบรุนแรง มีจาํนวนร้อยละ 3 ของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019  

   การรักษาโรค  

ปัจจุบัน ยงัไม่มีคาํแนะนําอย่างเป็นทางการสําหรับการใช้ยาต้านไวรัสในการรักษาโรค 

COVID-19 ส่วนใหญ่เป็นการรักษาตามอาการ อย่างไรก็ตามมีการใชย้าตา้นไวรัส ช่ือการคา้ Favilavir 

(ช่ือทัว่ไป Favipiravir) เพื่อรักษาผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

การป้องกันเช้ือไวรัส SARS-CoV-2 ให้ได้ผลดีท่ีสุดคือการสวมหน้ากากชนิด N 95 การปิด

ป้องกันดวงตา และสวมชุดอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย ( Personal Protective Equipment: PPE) และมี

มาตรการอยูห่่างกนัอยา่งนอ้ย 2 เมตร (Social or physical distancing) ( อมร  ลีลารัศมี, 2563 )  

ผูวิ้จยัเห็นว่าความรู้เก่ียวกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นประเด็นสําคญั เพราะเป็นโรค

ติดเช้ืออุบติัใหม่ ซ่ึงมีความจาํเป็นท่ีตอ้งนาํองคค์วามรู้น้ีถ่ายทอดให้บุคลากรท่ีปฏิบติังานเก่ียวขอ้งกบั

การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้มีความรู้เพื่อนาํไปสู่การปฏิบติังานในส่วนท่ีรับผิดชอบได้

ถูกตอ้ง และเกิดความมัน่ใจ รวมทั้งให้ความรู้แก่ผูม้ารับบริการ และประชาชนให้มีความรู้ความเขา้ใจ 

เพื่อดูแลตนเองไดอ้ยา่งถูกตอ้งต่อไป 

 

2. สถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

                 องคก์ารอนามยัโรคไดอ้อกประกาศเตือนการระบาดของโรคปอดอกัเสบท่ีไม่ทราบสาเหตุท่ี

เมืองอู่ฮัน่ มณฑลหูเป่ย สาธารณรัฐประชาชนจีนเม่ือ 31ธันวาคม 2562 และมีความเช่ือมโยงกบัตลาด

อาหารทะเล และอาหารสัตวป่์า ต่อมาเม่ือ 7 มกราคม 2563 สาธารณรัฐประชาชนจีนประกาศว่าสาเหตุ

ของโรคเกิดจากเช้ือไวรัสโคโรนา (สุรัยยา หมานมานะและคณะ 2563) และคณะกรรมการสาธารณสุข

แห่งชาติของประเทศสาธารณรัฐประชาชนจีนไดย้ืนยนัว่ามีการติดเช้ือจากคนสู่คน การระบาดของโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019มีรายงานการระบาดของโรครวม 35 ประเทศ 2 เขตบริหารพิเศษ ไดแ้ก่ จีน 

ฮ่องกง มาเก๊า ไตห้วนั เกาหลีใต ้อิตาลี ญ่ีปุ่ น สิงคโปร์ อิหร่าน อเมริกาไทย มาเลเซีย ออสเตรเลีย 

เวียดนาม เยอรมนั สหราชอาณาจกัร สหรัฐอาหรับเอมิเรตส์ ฝร่ังเศส แคนาดาฟิลิปปินส์ อินเดีย สเปน 
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รัสเซีย อิสราเอล สวีเดน ศรีลังกา เนปาล เลบานอน อิรัก ฟินแลนด์ อียิปต์ กัมพูชา เบลเยี่ยม 

อฟักานิสถาน บาห์เรน คูเวต และ โอมานองคก์ารอนามยัโลกไดป้ระเมินสถานการณ์ การระบาดของ

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แพร่กระจายได้รวดเร็วจนน่าวิตกกังวล ในวนัท่ี 30 มกราคม 2563 

องคก์ารอนามยัโลกจึงไดป้ระกาศให้โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข

ระหวา่งประเทศ (Public Health Emergency of International Concern)  

                  2.1 สถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในต่างประเทศ พบการแพร่

ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศสหรัฐอเมริกาซ่ึงเป็นประเทศท่ีพบผูป่้วยยืนยนั

สูงสุด พบว่ามีการติดเช้ือเพิ่มมากกว่า 5.8 หม่ืนรายในวนัเดียว และแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้น ในวนัท่ี 12 

ตุลาคม 2563 มียอดผูป่้วยยืนยนัสะสมจาํนวน 8,038,037 ราย เสียชีวิต 220,018 ราย และรักษาหาย 

5,185,986 ราย โดยท่ีรัฐแคลิฟอร์เนีย รัฐฟลอริดา และรัฐแท็กซัสเป็น 3 รัฐแรกท่ีมีผูป่้วยยืนยนัสะสม

มากท่ีสุดในประเทศ ส่งผลให้มียอดผูป่้วยยืนยนัสะสมในรัฐแคลิฟอร์เนียเพิ่มขึ้นเป็น 858,368 ราย  

ส่วนสถานการณ์การแพร่ระบาดในประเทศแถบเอเซีย ในวนัท่ี 12 ตุลาคม 2563 พบการแพร่ระบาดของ

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศอินเดียซ่ึงเป็นประเทศท่ีพบผูป่้วยยืนยนัสูงสุด มียอดผูป่้วย

ยืนยันสะสมจํานวน 7,177,783 ราย เสียชีวิต 101,917 ราย และรักษาหาย 6,227,295 ราย  และใน

สาธารณรัฐแห่งสหภาพเมียนมา พบผูติ้ดเช้ือรายใหม่ 1,910 ราย รวมผูป่้วยยืนยนัสะสม 29,314 ราย 

เสียชีวิต 664 ราย และรักษาหาย 10,260 ราย (ศูนยป์ฏิบติัการภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค กระทรวง 

สาธารณสุข, 2563)  

               2.2 สถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย  

               จากจุดเร่ิมต้นในวนัท่ี 14 มกราคม 2563 รายงานโดยสํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข พบผูป่้วยรายแรกในประเทศไทย และถือว่าเป็นผูป่้วยรายแรกนอกประเทศ

สาธารณรัฐประชาชนจีน ประเทศไทยได้ประกาศให้โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรคติดต่อ

อันตรายตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 มีผลบังคับใช้ตั้ งแต่วนัท่ี 1 มีนาคม 2563 และ

ประมาณกลางเดือนมีนาคม 2563 การแพร่ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เร่ิมทวีความรุนแรง

เม่ือพบว่ามีการแพร่ระบาดกลุ่มใหญ่จากผูติ้ดเช้ือกลุ่มสนามมวยลุมพินี นกัเท่ียวจากสถานบนัเทิงย่าน

ทองหล่อ และจากกลุ่มคนไทยท่ีเดินทางกลบัจากการปฏิบติักิจทางศาสนาในประเทศมาเลเซีย และ

อินโดนีเซีย ส่งผลให้จาํนวนผูติ้ดเช้ือแพร่กระจายทั่วประเทศ ทาํให้รัฐบาลไทยจดัตั้งศูนยบ์ริหาร

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อส่ือสารกบัประชาชน และประกาศ

สถานการณ์ฉุกเฉินทัว่ราชอาณาจกัร ตามพระราชกาํหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉินมีผล

บงัคบัใช้ตั้งแต่วนัที 26 มีนาคม 2563 สําหรับมาตรการและแนวทางการดาํเนินการเพื่อการเฝ้าระวงั 
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ป้องกนั และควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย 2 มาตรการหลกั ไดแ้ก่ การป้องกนั

และสกดักั้นการนาํเช้ือเขา้สู่ประเทศ และยบัย ั้งการระบาดของโรคภายในประเทศ (กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข, 2563) ในวนัท่ี 12 ตุลาคม 2563 มีผูป่้วยยนืยนัสะสม 3,641 ราย เป็นผูติ้ดเช้ือจาก

ภายในประเทศ 2,445 ราย และติดเช้ือจากต่างประเทศ 1,196 ราย ไม่พบมียอดผูเ้สียชีวิตเพิ่มจาํนวน

ผูเ้สียชีวิตยงัคง 59 ราย มีผูป่้วยรักษาตวัหายและสามารถจาํหน่ายกลบับา้นได้ 3 ราย รวมยอดผูป่้วย

รักษาตวัหายกลบับา้นได ้3,454 ราย รักษาตวัอยู่ในโรงพยาบาล 128 ราย และผูติ้ดเช้ือรายใหม่ 5 ราย 

เป็นผู ้ท่ี เดินทางมาจากต่างประเทศและเข้าพักในสถานกักกันของรัฐ (state quarantines) ส่วน

ภายในประเทศพบมีการติดเช้ือล่าสุด 1 ราย เม่ือวนัท่ี 2 กนัยายน 2563 หลงัจากนั้นไม่พบผูติ้ดเช้ือราย

ใหม่ท่ีเกิดภายในประเทศเป็นเวลาประมาณ 1 เดือน (ศูนยป์ฏิบติัการภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค 

กระทรวง สาธารณสุข, 2563) สถานการณ์การติดเช้ือและการระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใน

ประเทศไทย ประกอบดว้ย 3 ระยะ ไดแ้ก่ระยะท่ี 1 พบผูป่้วยเดินทางมาจากประเทศท่ีมีการระบาดของ

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป้าหมายการควบคุมโรคคือ ป้องกนัการแพร่เช้ือในประเทศ มาตรการ

ตอบโต้หลักคือการคัดกรองและเฝ้าระวงัโรคในผูเ้ดินทางจากต่างประเทศ และควบคุมโรคไม่ให้

แพร่กระจาย ระยะท่ี 2 พบผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ภายในประเทศ และมีการระบาดใน

วงจาํกดัเป้าหมายคือ การควบคุมโรคให้อยู่ในวงจาํกดั มาตรการตอบโตห้ลกั คือควบคุมและชะลอการ

ระบาด ระยะท่ี 3 พบการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในวงกว้าง ในประเทศไทย 

เป้าหมายของการควบคุมโรค คือการบรรเทาความเสียหายและผลกระทบ มาตรการตอบโตห้ลกั คือการ

ดูแลรักษาผูป่้วยเพื่อให้มีผูเ้สียชีวิตน้อยท่ีสุด และส่ือสารแนะนําให้ประชาชนป้องกันตนเองให้

กวา้งขวางท่ีสุด       

                  ผูวิ้จยัเห็นว่าโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรคติดเช้ือท่ีมีการระบาดใหม่ และเป็นโรค

อนัตรายร้ายแรง อีกทั้งพยาบาลตอ้งปรับระบบบริการจดัการทางการพยาบาลให้สอดรับ ซ่ึงกลุ่มการ

พยาบาล สถาบนับาํราศนราดูรในฐานะเป็นหน่วยบริการสุขภาพเดียวของประเทศท่ีรับผิดชอบหลกัใน

การดาํเนินงานเร่ืองน้ี ผูวิ้จยัจึงสนใจทาํวิจยัในประเด็นน้ี 

 

 3. รูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                    สถาบนับาํราศนราดูร เป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ มีบทบาทหน้าท่ีในการให้บริการ

ตรวจดูแลรักษา ฟ้ืนฟูสภาพ เฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุม โดยเฉพาะโรคติดต่ออนัตรายท่ีเป็นปัญหา

สาํคญัจากทัว่ประเทศ การใหบ้ริการผูป่้วยหรือผูท่ี้ตอ้งเฝ้าระวงั โดยเร่ิมตั้งแต่แรกรับสู่กระบวนการดูแล 

รักษา จนผูป่้วยเขา้สู่ภาวะปกติ เป็นหน่วยบริการด่านแรกท่ีเช่ือมต่อกบัระบบปฏิบติัการ รับผูป่้วยโรค
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ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นโรงพยาบาลแรกในประเทศไทย จากสถิติผูป่้วยท่ีมาคดักรอง ณ สถาบนั

บาํราศนราดูร ตั้งแต่ช่วงกลางเดือน มกราคม พ.ศ. 2563 ประมาณ 300 คนต่อวนั และจาํนวนผูป่้วยท่ีเขา้

รับการรักษาท่ีคลินิกโรคอุบติัใหม่ จาํนวนประมาณ 100 คนต่อวนั ส่งผลให้ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมี

ความห่วงใยต่อสถานการณ์ในกรณีท่ีมีจาํนวนผูป่้วยเพิ่มมากขึ้น จึงริเร่ิมจดัโครงการการพฒันารูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยผูวิ้จยันําขอ้มูลจากการศึกษา

สถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาล การถอดบทเรียน การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

อุบติัใหม่ท่ีผ่านมา แผนประคองกิจการภายในองคก์ร จากการบริหารจดัการทางการพยาบาลผูป่้วยโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผ่านมา การสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม จากการทบทวนวรรณกรรม 

แนวคิด ทฤษฎี และผลการศึกษาท่ีเก่ียวข้อง (กองการพยาบาล,2563; สภาการพยาบาล, 2563; กรม

ควบคุมโรค, 2563; International Council of Nurses, 2020, World Health Organization, 2020) เพื่อความ

ครบถว้น นาํมาวิเคราะห์และสกดัสาระสําคญั ปัญหา อุปสรรคเพื่อกาํหนดแนวทางพฒันารูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

แลว้จึงสรุปประเด็นขององค์ประกอบและกระบวนการของรูปแบบ ประกอบดว้ย 5 องค์ประกอบ 

ไดแ้ก่ 1) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ 3) 

การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และ5) 

การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี  

1. การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ โดยยดึหลกัการควบคุมและป้องกนัการแพร่

ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงองค์การอนามยัโลกได้กาํหนดแผนงานควบคุมและ

ป้องกนัการติดเช้ือ (Infection prevention and control-IPC program) รองรับสถานการณ์ระบาดของโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ภายใตห้ลกัการสําคญัโดยในแต่ละหน่วยงานตอ้งมีผูรั้บผิดชอบหลกัดา้น

การควบคุมและป้องกันการติดเช้ือ (IPC focal point) มีมิติในการป้องกันโรค การจัดระบบบริหาร

จดัการดา้นการควบคุม และป้องกนัการติดเช้ือในหน่วยบริการสุขภาพ มีการโครงสร้างจาํเป็นพื้นฐาน

และกิจกรรมสําหรับควบคุมและป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ มีนโยบายในการควบคุมและป้องกนัการ

แพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในหน่วยบริการท่ีชัดเจน เช่น การตรวจคดักรองท่ี

รวดเร็วในผูท่ี้มีการติดเช้ือเฉียบพลนัของระบบทางเดินหายใจท่ีอาจเกิดจากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 การลดความแออดั โดยเฉพาะในแผนกฉุกเฉิน การจดัโซนแยกผูป่้วยท่ีตอ้งนอนพกัรักษาตวัใน

โรงพยาบาล การจดัให้มีอุปกรณ์ป้องกนัร่างกายส่วนบุคคลอย่างเพียงพอ และการปฏิบติัตามขั้นตอน

และนโยบายการควบคมุและป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ (World Health Organization, 2020)  ดงัน้ี 

 

 

1.1 การคดักรอง (triage) จดัใหมี้ระบบการตรวจคดักรอง เพื่อใหส้ามารถตรวจพบผู ้
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ติดเช้ือได้โดยเร็ว (early recognition) และการควบคุมแหล่งแพร่เช้ือ (source control) ด้ายการแยก                   

ผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีตอ้งดาํเนินการสอบสวน (Patients under investigated: PUI) ตั้งแต่

การประเมินแรกรับทุกราย และนาํผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019ไปอยู่ในพื้นท่ีแยกโรคทนัที เพื่อ

ทาํการตรวจรักษาไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

1.2 การป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือในผูป่้วยทุกรายโดยบุคลากรทุกคนตอ้งคิดเสมอวา่ 

ผูป่้วยทุกรายมีโอกาสเป็นผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงันั้นตอ้งเนน้การป้องกนัในระดบับุคคล โดย

ยึดหลักสุขอนามัยของระบบทางเดินหายใจ การล้างมือ การใช้อุปกรณ์ป้องกันร่างกายส่วนบุคคล 

(personal protective equipment) ท่ีสอดคลอ้งกับการประเมินความเส่ียงเน้นวิธีปฏิบติัเพื่อการจดัการ

ส่ิงแวดลอ้มอยา่งปลอดภยั ตลอดจนหลกัการทาํลายเช้ือในอุปกรณ์ท่ีใชใ้นการดูแลผูป่้วย 

1.3 การดาํเนินมาตรการเสริมเพื่อเพิ่มการป้องกนัในรายท่ีตอ้งสงสัย เช่น การป้องกนั 

ฝอยละอองขนาดใหญ่ (droplet precautions) การป้องกันการสัมผสั (contact precautions) และการ

ป้องกนัการแพร่กระจายทางอากาศ (airborne precautions) แนวทางการปฏิบติัหัตถการท่ีก่อให้เกิดฝอย

ละอองจากทางเดินหายใจ เช่น การใส่ท่อช่วยหายใจ (tracheal intubation) การใชเ้คร่ืองช่วยหายใจชนิด

ไม่ใส่ท่อ (non-invasive ventilation) การเจาะคอ (tracheotomy) การช่วยฟ้ืนคืนชีพก่อนการใส่ท่อช่วย

หายใจ การส่องกลอ้งตรวจหลอดลม (bronchoscopy) ซ่ึงมีความเส่ียงสูงในการแพร่กระจายเช้ือ 

1.4 การควบคุมส่ิงแวดลอ้มและวิศวกรรมมาตรการน้ีมีส่วนสาํคญัในการป้องกนัการ 

แพร่กระจายเช้ือ โดยการเตรียมความพร้อมดา้นโครงสร้างพื้นฐาน จดัให้มีอากาศถ่ายเทเพียงพอในทุก

พื้นท่ี การทาํความสะอาดส่ิงแวดลอ้มโดยรอบของสถานบริการอยา่งเพียงพอ และการจดัเตียงผูป่้วยให้

ห่างกนัอยา่งนอ้ย 1 เมตร และจดัส่ิงแวดลอ้มใหอ้ากาศสามารถถ่ายเทเพียงพอจะช่วยลดการแพร่กระจาย

เช้ือโรคในสถานบริการได ้หลกัการควบคุมและป้องกนัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในหน่วยบริการ

สุขภาพ ถือเป็นแนวปฏิบติัเบ้ืองตน้ ท่ีบุคลากรทางการแพทยต์อ้งใหค้วามสาํคญั เพราะบุคลากรสามารถ

แกไ้ขปัญหาดา้นการป้องกนัโรคได ้โดยเฉพาะพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย 

จะเป็นผูรั้บผิดชอบหลกั เพื่อลดอตัราการติดเช้ือและเกิดคุณภาพของหน่วยบริการ 

2. การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการการจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ ไดแ้ก่ โดย

การจดัโครงสร้างของอาคารสถานท่ีในการใหบ้ริการ เช่น จดัจุดคดักรองจดัตั้งคลินิกโรคทางเดินหายใจ 

(Acute Respiratory Infection Clinic: ARIC) การจดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) หอ้งแยกโรค

เด่ียว (Single room) ห้องแยกโรครวม (Cohort room)  และห้องความดันลบ (Airborne Infection 

Isolation Room: AIIR) จดัตามขอ้กาํหนดของโรงพยาบาล โดยใหก้ารดูแลผูป่้วย COVID-19 ท่ีมีอาการ

รุนแรงปานกลาง ถึงอาการรุนแรงมาก และกรณีต้องทาํหัตการท่ีมีละอองฝอย (aerosol generating 

procedure) เพื่อรองรับผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อการจดัการพื้นท่ี ลดการปะปนและ

ปนเป้ือนของผูส้งสัยติดเช้ือผูป่้วยท่ีไม่แสดงอาการ ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง และผูป่้วยท่ีมีอาการ
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รุนแรง เช่น มีการเจ็บป่วยดว้ยโรคระบบทางเดินหายใจแยกกบัผูป่้วยทัว่ไป และผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 และจดัระบบ one stop service ในหน่วยบริการ (กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กรมการ

แพทย ์กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 

3. การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ในช่วงท่ีมีการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 พยาบาลมีบทบาทสําคญัในการแสวงหาความรู้เก่ียวกับโรคจากแหล่งข้อมูลท่ี

น่าเช่ือถือไดม้าตรฐานและเป็นปัจจุบนั ทั้งจากแหล่งขอ้มูลภายในประเทศ และแหล่งขอ้มูลสากล และ

นาํมาถ่ายทอด เผยแพร่ให้เกิดประโยชน์ดา้นการบริการพยาบาล การดูแลรักษา ตลอดจนคิดคน้พฒันา

องคค์วามรู้จากหลกัฐานเชิงประจกัษ ์เพื่อนาํมาเป็นแนวทางการดูแลผูติ้ดเช้ืออย่างมีคุณภาพ ซ่ึงองคก์ร

มุ่งมัน่ท่ีจะทาํให้บุคลากรมีความพึงพอใจ มีการพฒันาและมีความผาสุกในการปฏิบติังาน ซ่ึงเก่ียวขอ้ง

กบัวิธีการปฏิบติังานท่ีมีความยืดหยุ่น และมีผลการดาํเนินงานท่ีดีท่ีปรับให้เหมาะสมกบัความตอ้งการ

ในดา้นสถานท่ีทาํงานและการพฒันาบุคลากรซ่ึงอาจจะรวมถึงการฝึกอบรมระหวา่งการปฏิบติังาน การ

หมุนเวียนภาระงาน และการให้ค่าตอบแทนตามทกัษะท่ีแสดงออก นอกจากน้ียงัส่งเสริมให้บุคลากรมี

ส่วนร่วมต่อการกาํหนดนโยบายและการทาํงานเป็นทีม (สถาบันเพิ่มผลผลิตแห่งชาติ, 2550) การ

ดาํเนินการพฒันาและฟ้ืนฟูความรู้ ทกัษะการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้แก่บุคลากรทางการ

พยาบาล เพื่อให้เกิดความพร้อมในการป้องกนัและควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  จดัให้มีการ

อบรมแก่บุคลากรอยา่งเพียงพอ เช่น จดัอบรมเชิงปฏิบติัการใหค้วามรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและควบคุม 

การติดเช้ือ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย การฝึกปฏิบติัเสมือนจริง จดัให้บุคลากรมี

กระบวนการเฝ้าระวงัผูติ้ดเช้ือระบบทางเดินหายใจเฉียบพลนัท่ีอาจเกิดจากไวรัสโคโนรา 2019 ส่ือสาร

ให้บุคลากรเขา้ใจความสําคญัของการรีบมารักษาเม่ือมีอาการ เพื่อลดการแพร่กระจายเช้ือ และสร้าง 

แรงจูงใจของบุคลากรทางการพยาบาล ส่ิงจูงใจของผูป้ฏิบติั การสร้างความตระหนกัแก่บุคลากรให้เห็น

ความสําคญัของการปฏิบติักบัผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผลให้การปฏิบติังานมีประสิทธิภาพและ

เป็นไปด้วยความเต็มใจและการดาํเนินงานให้มีประสิทธิภาพจะต้องอาศัยความรู้ ความเข้าใจใน 

กระบวนการปฏิบติังาน ดงันั้นการสร้างความรู้ ความเขา้ใจก่อนการปฏิบติังานทุกคร้ังเป็นส่ิงสําคญัใน

การเสริมแรงจูงใจในการปฏิบติั  การเบิกจ่ายค่าตอบแทนในการปฏิบติังานของบุคลากร การใชร้ะบบพี่

เล้ียงในการดูแลบุคลากรให้สามารถปฏิบติังานได ้การยกย่องชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส                      

โคโรนา 2019 ร่วมกนัระหวา่งหน่วยงานภายในองคก์รและภายนอกองคก์ร (กองการพยาบาล, 2563) 

4. การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล ไดแ้ก่ โครงสร้างองคก์ร ระบบการดาํเนินงาน

ขององค์กร การบริหารจดัการระบบการปฏิบติังานของบุคลากรทางการพยาบาล เช่น แนวทางการ
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บริหารจดัการกาํลงัคนและทีมการพยาบาล ระบบจดัอตัรากาํลงัดูแลผูป่้วยในห้องแยกโรค ชัว่โมงการ

ปฏิบติังาน แผนอตัรากาํลงัเสริม มีระบบช่วยเหลือระหว่างหน่วยงาน จดัระบบการให้บริการพยาบาล 

ระบบพี่เล้ียงในการปฏิบติังาน และการนิเทศทางการพยาบาล มีการดาํเนินการ ดงัน้ี  (กองการพยาบาล, 

2563)  

4.1 โครงสร้าง (Structure) โครงสร้างองคก์รท่ีไดต้ั้งขึ้นเพื่อใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้ 

การจดัตั้งองค์กรจึงตอ้งมีความชดัเจนในเร่ืองวตัถุประสงคข์ององค์กร การวางแผนในการปฏิบติังาน 

กิจกรรมท่ีองค์กรต้องปฏิบัติหน้าท่ีหลัก มีการจัดตั้ งศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านการ

พยาบาล โดยกลุ่มการพยาบาลมีการจัดตั้ งศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านการพยาบาล 

โดยเฉพาะ เพื่อดาํเนินงานด้านต่างๆอนัเน่ืองมาจากการแพร่ระบาดของโรค โดยองค์ประกอบของ

คณะกรรมการ ประกอบดว้ย หัวหนา้พยาบาล ทาํหนา้ท่ีเป็นผูบ้ญัชาการภาวะฉุกเฉินดา้นการพยาบาล 

(Nursing commander) รองหัวหนา้พยาบาล/หัวหนา้กลุ่มงานการพยาบาลทาํหนา้ท่ีหัวหนา้ทีมดา้นการ

ปฏิบติัการ ดา้นการวางแผน เก่ียวกบักาํลงัคน อุปกรณ์ และสถานท่ี ดา้นการควบคุมและป้องกนัการติด

เช้ือ ด้านการเงินการคลงั ด้านการสนับสนุน และหัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลด้านการควบคุมและ

ป้องกนัการติดเช้ือ ทาํหนา้ท่ีเป็นหัวหนา้ทีมดา้นการควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ และเป็นกรรมการ

หรือเลขานุการของศูนย ์โดยศูนยมี์เป้าหมายเพื่อ การสั่งการ (command) จดัระบบบริหารการพยาบาล 

ควบคุม (control) ประสานความร่วมมือ (coordination) ส่ือสาร (communication) การกาํหนดระเบียบ

วิธี กระบวนการ ปฏิบติังานหลายอยา่งท่ีเก่ียวขอ้งกนัเพื่อใหเ้กิดความสอดคลอ้งกนัและประสานงานกนั

ไดดี้ การ จดัระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ ในการปฏิบติังาน การเก็บขอ้มูลเขา้สู่ระบบสารสนเทศของ

หน่วยงาน และระบบการประเมิน รวมทั้งการบริหารจดัการความเส่ียง และระบบการดาํเนินงานของ

องคก์รเพื่อการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

4.2 การบริหารจดัการระบบการปฏิบติังานของบุคลากรทางการพยาบาล (กองการ 

พยาบาล, 2563) 

          4.2.1 แนวทางการบริหารจดัการกาํลงัคนและทีมการพยาบาล พยาบาล และ 

บุคลากรทางการพยาบาลท่ีตอ้งปฏิบติัการพยาบาลกบัผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตอ้ง

ปฏิบติังานตามมาตรการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือจากผูป่้วยอย่างเคร่งครัด ตอ้งสวมชุดอุปกรณ์

ป้องกนัตนเองอย่างเหมาะสม กลุ่มการพยาบาลจดัระบบการป้องกนัโรคติดเช้ือตามมาตรฐาน สําหรับ

มาตรการบริหารอตัรากาํลงัพยาบาล ยึดหลกัการจดัอตัรากาํลงัพยาบาล ตามการจาํแนกประเภทผูป่้วย

ในการปฏิบติัการพยาบาลสาํหรับผูป่้วย ผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัตารางท่ี 2.1  
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ตารางท่ี 2.1 ประเภทผูป่้วยและสัดส่วนพยาบาลต่อผูป่้วย  

 

ประเภทผู้ป่วย ประสบการณ์และความเช่ียวชาญของ

พยาบาล 

สัดส่วนพยาบาลต่อ

ผู้ป่วย 

ผูป่้วยอาการรุนแรงมาก พยาบาลผูป่้วยหนกั หรือ พยาบาล                  

อายรุกรรม หรือวิสัญญีพยาบาล 

2:1 

ผูป่้วยอาการรุนแรงปานกลาง พยาบาลอายรุกรรม หรือ พยาบาลสาขาอ่ืน 1:4 

ผูป่้วยอาการรุนแรงนอ้ย พยาบาลอายรุกรรม หรือ พยาบาลสาขาอ่ืน 1:6 

ผูม้ารับบริการคดักรองการติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จุดคดั

กรองโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 หรือ คลินิกอ่ืนๆท่ี

รับการคดักรอง 

พยาบาลผูป่้วยนอก หรือพยาบาลสาขาอ่ืน 2:30 

(ขั้นตํ่าพยาบาล  

2 คน  

ต่อ 1 จุดคดักรอง) 

  ท่ีมา: กองการพยาบาล (2563)   

                                4.2.2 การจดัชัว่โมงการปฏิบติังาน และแนวทางการจดัเวร องคก์รพยาบาล ควรจดั 

อัตรากาํลังพยาบาลอย่างน้อย 2 ทีม โดยขอความร่วมมือจากหอผูป่้วยอ่ืนๆในโรงพยาบาลจัดทีม

พยาบาลอย่างน้อย 1-2 คน มาจดัเป็นทีมๆละ 8-10 คน สําหรับการหมุนเวียนปฏิบติังานแบบเวรผลดั 

และสลบัให้หยุดพกัจากดูแลผูป่้วย เป็นทีมพยาบาลท่ีจดัแยกออกมาจากหน่วยงานอ่ืน และไม่ควรไป

ปฏิบติังานท่ีหน่วยงานเดิมหรือหน่วยงานอ่ืน ในช่วงเวลาท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานแยกโรคน้ี 

                               ควรจดัเวรแบบผลดัละ 8 ชัว่โมง หรือ 12 ชัว่โมง โดยจดัให้ปฏิบติังานไม่เกิน 5 วนั 

ทาํการต่อสัปดาห์ และหยดุ 2 วนัทาํการต่อสัปดาห์ไม่ควรใหป้ฏิบติังานต่อเวร และจดัใหพ้กัหลงัเขา้เวร

อย่างน้อย 8 ชั่วโมง การจัดชั่วโมงการปฏิบัติงานของพยาบาล ไม่เกิน 60 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ และ

ปฏิบติังานติดต่อกนันาน 1 เดือน จึงให้หยุดพกัออกไปปฏิบติังานท่ีหอผูป่้วยเดิม และอาจหมุนเวียน

กลบัเขา้มาดูแลผูป่้วย ผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในรอบใหม่ และพยาบาลท่ีปฏิบติังานทุกคน

ตอ้งปฏิบติัตามหลกัการป้องกนัและควบคุมโรคอย่างเคร่งครัด และประเมินภาวะสุขภาพตนเองแลว้ไม่

พบอาการ จึงสามารถกลบัไปปฏิบติังานท่ีหอผูป่้วยเดิมได ้  

                                 4.2.3 แผนการจดัอตัรากาํลงัเสริมองค์กรพยาบาลกาํหนดแนวทางในแต่ละแผน

ตามบริบท โดยคาํนึงถึงระดับความรุนแรงของผูป่้วย และศกัยภาพของพยาบาลเป็นสําคญั การจัด

อตัรากาํลงัเสริมใหค้รอบคลุมทั้ง 4 แผน ดงัน้ี 
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                   แผนท่ี 1 บริหารจดัการอตัรากาํลงัและช่วยเหลือภายในโรงพยาบาล 

                   แผนท่ี 2 ใชอ้ตัรากาํลงัพยาบาลเสริม พยาบาลอาสาสมคัร อาจารยพ์ยาบาลภายในจงัหวดั 

                   แผนท่ี 3 ใชอ้ตัรากาํลงัพยาบาลเสริม พยาบาลอาสาสมคัร อาจารยพ์ยาบาลภายในเขตบริการ

สุขภาพ 

                   แผนท่ี 4 ใช้อตัรากาํลงัพยาบาลเสริม พยาบาลอาสาสมคัร อาจารยพ์ยาบาลภายนอกเขต

บริการสุขภาพ 

                                 4.2.4 การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีปัญหาซับซ้อน พยาบาลมี

บทบาทสําคญัในการประเมินอาการ อาการแสดง การคดักรองและคดัแยกผูป่้วยตามหลกัการปฏิบติั

เพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ (isolation precaution)ไดอ้ยา่งรวดเร็วและสามารถปฏิบติัหัตถการต่างๆ

ตามมาตรฐานของการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือ (isolation precaution) เพื่อยบัย ั้งและป้องกันการ

แพร่กระจายเช้ือ บทบาทของพยาบาลในช่วงท่ีมีการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้

การพยาบาลตามแผนการรักษาพยาบาลในทุกระยะของการเจ็บป่วย ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีอยู่

ในภาวะวิกฤตมกัมีภาวะแทรกซ้อนท่ีอนัตรายและรุนแรงอาจนาํไปสู่การเสียชีวิตได ้ไดแ้ก่ ปอดอกัเสบ 

ภาวะหายใจลม้เหลวเฉียบพลนั อวยัวะทาํงานผิดปกติถึงขั้นลม้เหลวท่ีพบได ้เช่น ภาวะไตวายเฉียบพลนั 

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีอาการหนักท่ีเขา้รับการรักษาในหอผูป่้วยแยกโรคมีภาวะแทรกซ้อน

จากปอดอกัเสบและมีภาวะหายใจลม้เหลวเฉียบพลนัท่ีตอ้งใช้เคร่ืองช่วยหายใจ จาํเป็นตอ้งติดตั้งแผ่น

กรองฆ่าเช้ือไวรัส (viral filter) การดูดเสมหะตอ้งใช้ระบบปิด และใชห้ลกัหลกัการปฏิบติัเพื่อป้องกนั

การแพร่กระจายเช้ือ (isolation precaution) ในการแยกผูป่้วยเพื่อควบคุมป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ

และรายงานแพทยเ์ม่ือเกิดการติดเช้ือแทรกซอ้น 

5. การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ในสถานการณ์ทัว่ไปพยาบาลมีบทบาทในการกาํหนด

ผลลพัธ์และตวัช้ีวดัของการบริการสุขภาพท่ีเก่ียวขอ้งกบัการพยาบาลของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

การพฒันาเคร่ืองมือในการวดัผลลพัธ์ การรวบรวมขอ้มูลตวัช้ีวดัทางการพยาบาล การวิเคราะห์ผลลพัธ์

และนาํไปพฒันาคุณภาพการพยาบาลอย่างต่อเน่ือง ในช่วงท่ีมีการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 พยาบาลมีการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัและควบคุมการ

แพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละวนัตามสถานการณ์จริง เพื่อรายงานผลไปยงั

หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งแต่ละระดบั ไดแ้ก่ บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือ และผูรั้บบริการ ผูส้งสัยและผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีการแพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้นหรือชุมชน (กองการพยาบาล, 2563) 
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4. แนวคิดเกีย่วกบัการประเมินผลโครงการ 

การประเมินผลโครงการเก่ียวขอ้ง และมีความสําคญัต่อบุคคล องค์กร และผูรั้บบริการเป็น

อยา่งมาก เพราะทาํใหท้ราบความกา้วหนา้ของการดาํเนินงานและผลผลิตของโครงการ ตลอดจนผลการ

ประเมิน ซ่ึงเป็นขอ้มูลและเป็นเคร่ืองมือในการตดัสินใจของผูบ้ริหารในระดบัสูง ผูป้ระเมินโครงการ

นอกจากจะมีความรู้เก่ียวกบัหลกัการ และวิธีการประเมินแลว้ ตอ้งมีความรู้เก่ียวกบัรายละเอียดของ

โครงการท่ีประเมินนั้น และเกิดประโยชน์สูงสุด 

4.1 ความหมายของการประเมินผลโครงการ  

ความหมายของการประเมินมีพฒันาการมาจากการวดัทางดา้นการศึกษา และพฒันาไปสู่การ 

ประเมินผลโครงการกิจกรรมและองค์กรในปัจจุบัน จากการทบทวนวรรณกรรม สามารถอธิบาย

ความหมายของการประเมินได ้5 มิติ ดงัน้ี  

4.1.1 มิติการวดัการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคล มีนกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายท่ี 

ชัดเจนของการประเมิน คือ ไทเลอร์ (Tyler, 1943) ได้ให้ความหมายของการประเมิน หมายถึง การ

เปรียบเทียบพฤติกรรมท่ีเกิดขึ้นกบัจุดมุ่งหมายเชิงพฤติกรรมท่ีกาํหนด โดยมีความเช่ือว่าจุดมุ่งหมาย

ท่ีตั้ งไวอ้ย่างชัดเจน จาํเพาะเจาะจง จะเป็นแนวทางในการประเมินได้เป็นอย่างดี จุดมุ่งหมายของ

การศึกษาท่ีตั้งไวใ้นรูปของจุดมุ่งหมายเชิงพฤติกรรมนั้น ประสบความสําเร็จหรือไม่ มีส่วนใดตอ้ง

ปรับปรุงแกไ้ข 

4.1.2 มิติการนาํเสนอสารสนเทศเพื่อนาํไปสู่การตดัสินใจ นกัวิชาการกลุ่มน้ีเช่ือวา่การ 

มีระบบสารสนเทศท่ีดีจะนาํไปสู่การตดัสินใจท่ีเหมาะสม ไบอนั และไวท ์(Byan and White, 1976) ได้

ให้ความหมายของการประเมิน หมายถึง ความพยายามท่ีจะคน้หาว่าแผนหรือโครงการก่อให้เกิดการ

เปล่ียนแปลงอะไร เป็นไปตามท่ีคาดหมายหรือไม่เพียงใด  

4.1.3 มิติการติดตามผลการปฏิบติังาน นกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายในมิติน้ี คือ  

รอบบินส์ (Robbins, 1973) เสนอความเห็นไวว้่า การประเมิน เป็นกระบวนการของการดูแลติดตาม

เพื่อท่ีจะดูวา่องคก์รหรือหน่วยงานไดรั้บ และใชท้รัพยากรเพือ่การดาํเนินงานใหบ้รรลุตามวตัถุประสงค์

ของโครงการอย่างมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผลเพียงใด ซ่ึงในความหมายตามแนวคิดน้ีไดช่้วยให้

เกิดการเปล่ียนแปลงแผนงาน กิจกรรมหรือโครงการในระหว่างดําเนินอยู่ เป็นเคร่ืองมือท่ีดีของ

ผูบ้ริหารในการติดตามและตรวจสอบงาน 

4.1.4 มิติการตดัสินคุณค่า นกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายในมิติน้ี คือ รอบบินส์  

(Robbins, 1973)ไดใ้ห้ความหมายของการประเมิน หมายถึง กระบวนการในการวิเคราะห์และการให้

คุณค่าอย่าง เป็นระบบ เน่ืองจากการประเมินผลจะต้องเป็นส่วนหน่ึงของการวางแผนและการ
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ดาํเนินงานโครงการหรือกิจกรรมต่างๆ การประเมินผลเก่ียวขอ้งกบัการวดั ตอ้งมีตวับ่งช้ีท่ีชดัเจน มี

เกณฑก์ารเปรียบเทียบเพื่อการใหคุ้ณค่า 

4.1.5 มิติระเบียบวิธีในการศึกษา รอสซ่ีและฟรีแมน (Rossi and Freeman, 1982) ไดใ้ห ้

ความหมายของการประเมิน หมายถึง การประยกุตใ์ชก้ระบวนการวิจยัทางสังคมศาสตร์อยา่งเป็นระบบ 

เพื่อประเมินกรอบความคิด รูปแบบการดาํเนินงาน และประโยชน์ของแผนงาน กล่าวคือ การวิจัย

ประเมินผลเก่ียวขอ้งกบัการใช ้ระเบียบวิธีวิจยัทางสังคมศาสตร์ เพื่อวินิจฉัยและปรับปรุงการวางแผน 

ประสิทธิผล และประสิทธิภาพของแผนงาน ซ่ึงการประยุกต์ใช้กระบวนการวิจยัทางสังคมศาสตร์มา

ผนวกกบัการประเมินผล และชคัแมน (Suchman, 1977) ไดใ้ห้ความหมายของการประเมิน หมายถึง 

การใช้กระบวนทางวิทยาศาสตร์ หรือการใช้เทคนิคการวิจยัทางสังคมศาสตร์ เพื่อหาขอ้มูลท่ีเป็นจริง

และเช่ือถือไดเ้ก่ียวกบัโครงการ เพื่อการตดัสินใจว่าโครงการว่าดีหรือไม่ดีอย่างไร หรือเป็นการคน้หา

ว่าผลท่ีเกิดขึ้นของกิจกรรม เป็นไปตามความตอ้งการ วตัถุประสงค์ หรือความมุ่งหมายของโครงการ

หรือไม ่

จากความหมายของการประเมินผลโครงการ สามารถสรุปไดว้า่การประเมินผล 

โครงการ หมายถึง กระบวนใชเ้ทคนิคทางการวิจยั ในการ ตีความหมาย และตดัสินคุณค่าจากส่ิงท่ีวดัได้

จากกระบวนการรวบรวมขอ้มูลสารสนเทศอย่างเป็นระบบเก่ียวกับโครงการเพื่อพิจารณาหาคาํตอบ

เก่ียวกบัขอ้เท็จจริงท่ีเกิดขึ้นว่าบรรลุวตัถุประสงคห์รือไม่เพียงใด มีปัญหาอุปสรรคอย่างไร และช่วยใน

การตดัสินใจพฒันาปรับปรุงคุณภาพประสิทธิภาพต่อไป ซ่ึงกระบวนการประเมินผลโครงการอาจ

ประเมินผลระหว่างดาํเนินการหรือหลงัดาํเนินการกิจกรรมในโครงการ ซ่ึงก็แลว้แต่ชนิดและความ

เหมาะสมของการประเมินผลนั้นๆ  

4.2 การจําแนกประเภทของโครงการ การประเมินผลโครงการแบ่งตามระยะเวลาการประเมิน  

ประกอบด้วย 3 ลักษณะ ได้แก่ (1) การศึกษาความเป็นไปได้หรือการประเมินก่อนดําเนินการ 

(feasibility study) เพื่อให้ได้ข้อมูลสําคัญก่อนเร่ิมดําเนินโครงการ (2) การประเมินระหว่างการ

ดาํเนินงานโครงการ (formative evaluation) เพื่อแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดขึ้นและปรับปรุงโครงการ และ (3) 

การประเมินเม่ือส้ินสุดโครงการ (summative evaluation) เป็นการประเมินผลลพัธ์ท่ีได้โดยรวมของ

โครงการท่ีบรรลุวตัถุประสงค์หรือเป้าหมายท่ีกาํหนด ควรดาํเนินการหรือขยายผลต่อไปหรือควรยุติ

โครงการ 

 

 

4.2.1 การศึกษาความเป็นไปไดข้องโครงการ (feasibility study) เป็นการวิเคราะห์ 

โครงการในแง่มุมต่างๆ โดยเฉพาะในด้านทรัพยากรการบริหารท่ีต้องการ สภาพความพร้อมและ

องคป์ระกอบอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้ง ท่ีทาํให้โครงการสําเร็จลุล่วงได ้โดยทัว่ไปการศึกษาความเป็นไปไดข้อง
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โครงการเนน้การประเมินความคุม้ค่าโดยโครงการจะมีความคุม้ค่าต่อเม่ือผลตอบแทนของโครงการมี

ค่าสูงกว่าค่าใช้จ่ายท่ีเสียไป การศึกษาความเป็นไปไดข้องโครงการอยู่ท่ีการกาํหนดแนวทาง เพื่อให้

บรรลุผลผลิตหรือนโยบายตามต้องการโดยประหยัดท่ีสุดหรือเสียค่าใช้จ่ายตํ่าสุด ค่าใช้จ่ายกับ

ผลตอบแทนโครงการ จาํแนกไดด้งัน้ี  

                                   1) ค่าใช้จ่ายและผลตอบแทนทางตรง ค่าใช้จ่ายทางตรง หมายถึง ค่าใช้จ่ายท่ี

เกิดขึ้นในการผลิตหรือการดาํเนินการโครงการ เช่น การขยายพื้นท่ีอาคารสถานบริการ สารสนเทศซ่ึงมี

ค่าใช้จ่ายในการลงทุนคร้ังแรก คือ ค่าก่อสร้าง ค่าครุภัณฑ์ ค่าวสัดุอุปกรณ์ และค่าใช้จ่ายในการ

ดาํเนินการ เช่น ค่าสาธารณูปโภค ค่าบาํรุงรักษา เป็นตน้ ส่วนผลตอบแทนทางตรงหรือผลตอบแทน

ขั้นต้นเป็นมูลค่าของผลิตผลท่ีเกิดจากโครงการ เช่น การขยายพื้นท่ีอาคารสถานบริการ ระบบ

สารสนเทศ ผลตอบแทนและค่าใชจ่้ายทางตรงจะสอดคลอ้งกบัเป้าหมายและวตัถุประสงคข์องโครงการ

ท่ีตั้งไว ้

                                   2) ค่าใช้จ่ายและผลตอบแทนทางออ้ม เป็นผลกระทบขั้นท่ีสองและขั้นต่อๆไป

หรือเป็นผลพลอยไดจ้ากกิจกรรมหลกัของโครงการ ผลตอบแทนและค่าใชจ่้ายทางออ้มอาจมองเห็นไม่

ชดัเจน แต่สามารถวดัค่าไดถ้า้มีขอ้มูลและวิธีการท่ีเหมาะสม 

                              ตวัอยา่ง ผลตอบแทนทางออ้มของโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  มีผลทางตรงคือ บุคลากรท่ีปฏิบติังานเก่ียวขอ้งกบัการพยาบาล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความรู้ ความเขา้ใจ และมีทกัษะในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ได้อย่างถูกตอ้ง ประเมินได้จากบุคลากรไม่มีการติดเช้ือจากการปฏิบติังาน ผล

ทางออ้มคือ บุคลากรในหน่วยงานสนบัสนุนการปฏิบติังานการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 มีความรู้ ความเขา้ใจ และมีทกัษะในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ย่าง

ถูกตอ้ง ประเมินไดจ้ากแบบประเมินความรู้ ความเขา้ใจ และแบบประเมินทกัษะในการพยาบาลผูป่้วย

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และไดรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019  สามารถใชเ้ป็นตน้แบบในการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ได ้

4.2.2 การประเมินระหวา่งการดาํเนินงานโครงการ (formative evaluation) เป็นการ 

ดาํเนินการขณะท่ีโครงการ กิจกรรมหรือแผนงานนั้นกาํลงัดาํเนินการอยู ่โดยมุ่งเนน้การรวบรวมขอ้มูล

เพื่อการตดัสินใจ การประเมินระหว่างดาํเนินการช่วยให้เรียนรู้ ความสําเร็จหรือความลม้เหลว เป็น

ประโยชน์ในการแกไ้ขปัญหาหรือปรับปรุงการดาํเนินการ 

                           4.2.3 การประเมินเม่ือส้ินสุดโครงการ (summative evaluation) เป็นการมุ่งเน้นคุณค่า

โดยรวมของโครงการ กิจกรรมหรือแผนงาน ประสิทธิผลคือการบรรลุเป้าหมาย หรือวตัถุประสงค์ท่ีตั้ง

ไวโ้ดยมุ่งเนน้ผลลพัธ์เป็นสาํคญั        
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4.3 องค์ประกอบของโครงการท่ีใช้ในการประเมิน 

            การเขียนโครงการมีหลายรูปแบบ ท่ีนิยมโดยทั่วไปมี การกําหนดรูปแบบหรือ

โครงสร้างและหัวขอ้ไวช้ดัเจน ประกอบดว้ย ช่ือโครงการ หลกัการและเหตุผล วตัถุประสงค ์เป้าหมาย 

วิธีดาํเนินการ ระยะเวลาในการดาํเนินโครงการ งบประมาณและทรัพยากรท่ีใช ้ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะ

ไดรั้บ และ ผูรั้บผิดชอบการประเมินผลโครงการ องคป์ระกอบสาํคญัของโครงการท่ีตอ้งประเมิน ดงัน้ี 

  4.3.1 ช่ือโครงการ ช่ือโครงการควรมีความเฉพาะเจาะจง ชดัเจนเขา้ใจง่าย บอกไดว้า่ 

ใครทาํอะไร ท่ีไหน เม่ือไร อยา่งไร โครงการอยูภ่ายใตแ้ผนงานใดใหร้ะบ ุ

                          4.3.2 หลกัการและเหตุผล หลกัการและเหตุผลหรือความเป็นมาของปัญหาท่ีนํามา

จัดทาํโครงการควรเป็นการประเมินว่าเป็นปัญหาท่ีแท้จริงและมีความสําคัญจริง มีทฤษฎี ข้อมูล 

ขอ้เท็จจริงอา้งอิง มีการศึกษาและประเมินความจาํเป็นและปัญหาหรือไม่ ขอ้มูลส่วนน้ีมีความสําคญั

และมีผลต่อโอกาสการไดรั้บอนุมติัโครงการ 

                   4.3.3 วตัถุประสงค ์หมายถึง ส่ิงท่ีตอ้งการให้เกิดผล โดยแบง่เป็นวตัถุประสงคท์ัว่ไป 

วตัถุประสงค์หลกัหรือวตัถุประสงค์เฉพาะ หรือวตัถุประสงค์ระยะยาวท่ีเวลาเกิน 1 ปี วตัถุประสงค์

ระยะสั้ นมีขอ้สังเกตการกาํหนดวตัถุประสงค์เชิงพฤติกรรมเป็นรายข้ออย่างชัดเจน สะดวกต่อการ

ประเมินโดยอาศัยเคร่ืองช้ีวดัความสําเร็จ อาจเป็นเชิงปริมาณหรือเชิงคุณภาพเพื่อแสดงให้เห็นว่า

โครงการประสบความสาํเร็จบรรลุวตัถปุระสงค ์

                  4.3.4 เป้าหมาย หมายถึง ผลลพัธ์ท่ีตอ้งการให้เกิดขึ้นหลงัจากท่ีได้ดาํเนินกิจกรรม

ตามโครงการ อาจเป็นเป้าหมายท่ีกาํหนดไวต้ามช่วงระยะเวลาในการดาํเนินโครงการหรือเป้าหมายโดย

อาศยัเคร่ืองช้ีวดัเชิงปริมาณหรือเชิงคุณภาพ การประเมินเป้าหมายเป็นการเปรียบเทียบสภาพการณ์ก่อน

เร่ิมโครงการกบัเม่ือส้ินสุดโครงการ โดยประเมินเปรียบเทียบตามช่วงระยะเวลาในแผนงาน เป้าหมาย

ของโครงการควรมีความชดัเจนเพื่อสะดวกในการประเมิน ถา้เป็นเป้าหมายเชิงปริมาณจะประเมินได้

ง่ายกวา่เป้าหมายเชิงคุณภาพ 

                  4.3.5 วิธีดาํเนินงานหรือกิจกรรม ระบุรายละเอียดท่ีแสดงให้เห็นถึงกระบวนการซ่ึง

จะทาํให้เกิดผลผลิตตามเป้าหมาย การประเมินเป็นการพิจารณาวิธีดาํเนินงานหรือกิจกรรมท่ีกาํหนดไว ้

อาจอยูใ่นรูปแผนภูมิ รายละเอียดท่ีระบุในวิธีดาํเนินการควรพิจารณา ดงัน้ี  

                      1) มีขั้นตอนท่ีเหมาะสมและทาํให้บรรลุวตัถุประสงค ์เกิดผลงานตามเป้าหมายในช่วง

ระยะเวลาท่ีกาํหนดไวห้รือไม ่

                      2) ได้มาจากการประเมินทางเลือกหลายๆทางและคดัเลือกจากวิธีท่ีเหมาะสมท่ีสุด

หรือไม ่
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                      3) ขั้นตอนการปฏิบติังานเป็นไปตามแผนงานหรือระยะเวลาดาํเนินงานท่ีกาํหนดไว้

หรือไม่ มีจุดอ่อนอย่างไร จาํเป็นตอ้งปรับปรุงแกไ้ขอะไรบา้ง วิเคราะห์สาเหตุว่างานใดเสร็จส้ินก่อน

เวลาหรือเสร็จล่าชา้ 

                   4.3.6 ระยะเวลาดาํเนินงานตามโครงการ ระบุระยะเวลาดาํเนินงานตั้งแต่เร่ิมตน้จน

ส้ินสุดโครงการว่ามีความเหมาะสมและมีความสัมพนัธ์กบัวิธีดาํเนินงานหรือกิจกรรมและทรัพยากรท่ี

ตอ้งการ 

                   4.3.7 ทรัพยากรท่ีตอ้งการ ไดแ้ก่ ปัจจยันาํเขา้ เช่น บุคลากร งบประมาณ ครุภณัฑท่ี์

ตอ้งการในการดาํเนินโครงการเพื่อให้เกิดผลลพัธ์ตามเป้าหมายของโครงการท่ีกาํหนดไว ้การประเมิน

โครงการต้องพิจารณาทรัพยากรท่ีต้องการ คือ (1) มีความสัมพันธ์กับวิธีการหรือกิจกรรมท่ีจะ

ดาํเนินการหรือไม่ (2) มีความเพียงพอหรือเหมาะสมท่ีจะทาํให้การดาํเนินงานบรรลุผลหรือไม่ (3) มี

ความเป็นไปได ้เช่น สามารถหาไดง้่ายรวมทั้งการใชท้รัพยากรสามารถทาํไดคุ้ม้ค่าหรือไม่ และ (4) มี

เง่ือนไขอะไรบา้งท่ีจะทาํใหเ้กิดผลสาํเร็จตามเป้าหมาย 

                   4.3.8 ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับ ระบุประโยชน์ท่ีจะได้รับหรือผลตอบแทนทั้ง

ทางตรงและทางออ้ม และประโยชน์ท่ีมองไม่เห็น เป็นการประเมินความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์

และเป้าหมายของโครงการทั้งผลประโยชน์ทางตรงและทางออ้ม และผูไ้ดรั้บประโยชน์ 

                   4.3.9 ผูรั้บผิดชอบการประเมินผลโครงการ ระบุช่ือ วุฒิการศึกษา ความรู้และ

ประสบการณ์เป็นการประเมินศกัยภาพความรู้ ความสามารถและประสบการณ์ของผูป้ระเมินท่ีนาํมาซ่ึง

ความน่าเช่ือถือไดข้องผลการประเมิน  

4.4 รูปแบบของการประเมินผลโครงการ 

                   รูปแบบ (Model) ท่ีเหมาะสมสําหรับการประเมินโครงการในรูปแบบต่างๆ เช่น 

เหมาะสมกบัลกัษณะโครงการ และกิจกรรม ซ่ึงจะทาํให้การประเมินมีความรวดเร็ว โดยเฉพาะอยา่งยิง่

ในช่วงเร่ิมตน้ เน่ืองจากรูปแบบต่างๆของการประเมินจะช่วยเอ้ือต่อการกาํหนดประเด็นการประเมิน

และวิธีการประเมินไดด้ว้ย โดยเฉพาะการประเมินคร้ังแรก การเลือกใชรู้ปแบบของการประเมินขึ้นอยู่

กบัดุลพินิจของผูป้ระเมินวา่ควรใชรู้ปแบบใด ซ่ึงในงานวิจยัคร้ังน้ีผูวิ้จยัเลือกใชรู้ปแบบการประเมินผล

โครงการของสตฟัเฟิลบีม (Stufflebeam, 2007) มีรายละเอียด ดงัต่อไปน้ี 

                      4.4.1 รูปแบบการประเมินผลโครงการของสตฟัเฟิลบีม (Stufflebeam, 2007)  

                      การประเมินผลโครงการท่ีนิยมใช้กันอย่างกว้าง และได้รับการนํามาใช้ในการ

ประเมินโครงการระบบสารสนเทศด้วย คือแบบจาํลองซิปป์ (CIPP model) ของดี แอลสตฟัเฟิลบีม 

(D.L.Stufflebeam) ซ่ึงได้เร่ิมเผยแพร่เม่ือ ค.ศ. 1966 และได้ปรับปรุงอย่างต่อเน่ือง การประเมินผล

โครงการตามแบบจาํลองซิปป์ถือว่าเป็นกรอบการประเมินผลท่ีสมบูรณ์และนิยมใชใ้นการประเมินผล

โครงการ บุคลากร ผลผลิต สถาบัน และระบบ ช่ือแบบจําลองซิปป์มาจากตัวอักษรตัวแรกของ
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องค์ประกอบหลักท่ีใช้ในการประเมินโครงการ ด้านบริบท (Context) ด้านปัจจัยนําเข้า (Input) 

กระบวนการ (Process) และผลผลิต (Product) โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี  

1) การประเมินบริบทหรือสภาพแวดลอ้ม (Context evaluation: C) โดยตั้งคาํถามวา่ 

จาํเป็นตอ้งทาํอะไร มีจุดมุ่งหมายเพื่อหาขอ้มูลเก่ียวกบัความตอ้งการและทรัพยากรต่างๆ ตลอดจนการ

กาํหนดสภาพการณ์ดาํเนินโครงการ และการตดัสินใจเก่ียวกบัวตัถุประสงค ์เป้าหมาย และจุดมุ่งหมาย 

เป็นการประเมินความจาํเป็นของโครงการและปัญหาในสภาพแวดลอ้มท่ีกาํหนดไว ้

2) การประเมินปัจจยันาํเขา้ (Input evaluation: I) โดยตั้งคาํถามวา่จะทาํไดอ้ยา่งไร 

เป็นการประเมินความสามารถของระบบ ปัจจยัต่างๆ กลยทุธ์ในการแข่งขนั แผนงานและงบประมาณ 

เพื่อคน้หาปัจจยันําเขา้หรือแนวทางท่ีเหมาะสมท่ีจะอาํนวยให้โครงการบรรลุ วตัถุประสงค์ และ

เป้าหมายได้ ผลของการประเมินจะทาํให้ทราบว่าการจะบรรลุวตัถุประสงค์และเป้าหมายของ

โครงการได้นั้นจะกาํหนดวิธีการใช้ทรัพยากรอย่างไร ตอ้งอาศยัความช่วยเหลือจากหน่วยงานอ่ืน

หรือไม ่ 

3) การประเมินกระบวนการ (Process evaluation: P) โดยตั้งคาํถามวา่กาํลงั 

ดาํเนินการอยูห่รือไม่ เป็นการประเมินการปฏิบติัหรือวิธีดาํเนินโครงการ ตลอดจนขอ้บกพร่องเพื่อให้

การดาํเนินโครงการเป็นไปตามแผนท่ีวางไว ้

4) การประเมินผลผลิต (Product evaluation: P) โดยตั้งคาํถามวา่ประสบ 

ความสําเร็จหรือไม่ เป็นการประเมินโดยตรวจสอบผลท่ีเกิดขึ้นเม่ือส้ินสุดโครงการและระหว่างท่ี

กาํลงัดาํเนินโครงการกับวตัถุประสงค์ เป้าหมายหรือเกณฑ์มาตรฐานท่ีกาํหนด ระดับความสําเร็จ

คุณภาพ และความสําคญัของผลผลิต บทบาทสําคญัของการประเมินผลผลิต คือ การไดข้อ้มูลเพื่อ

นาํมาใชป้ระกอบการพิจารณาตดัสินใจเก่ียวกบัการบริหารโครงการ เช่น ดาํเนินโครงการต่อหรือหยุด

ดาํเนินการ ปรับปรุงโครงการอยา่งไร กิจกรรมใด หรือขั้นตอนใด เป็นตน้ 

       นอกจากน้ียงัมีการจดัทาํรายการตรวจสอบ (checklist) เพื่ออาํนวยความสะดวกแก่ผู ้

ประเมิน มีการจดัทาํขอ้ตกลงหรือพนัธะสัญญาล่วงหน้า (contractual agreement) ร่วมกันระหว่างผู ้

ประเมินกบัผูถู้กประเมิน โดยสามารถปรับปรุงไดต้ามความจาํเป็นโดยตลอดเวลา การใชม้าตรฐานการ

ประเมินท่ีเหมาะสมและยงัมีการประเมินการนาํโครงการน้ีไปประยกุตใ์ชใ้หป้ระสบความสาํเร็จ 

                    สตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam)ได้นําเสนอประเภทของการตัดสินใจท่ีสอดคล้องกับ

ประเด็นท่ีประเมิน ดงัน้ี 

 

 

1. การตดัสินใจเพื่อการวางแผน (Planning decisions) เป็นการตดัสินใจท่ีใชข้อ้มูลจากการ 



30 

 

ประเมินสภาพแวดลอ้มท่ีไดน้าํไปใชใ้นการกาํหนดจุดประสงคข์องโครงการใหส้อดคลอ้งกบัแผนการ

ดาํเนินงาน  

2. การตดัสินใจเพื่อกาํหนดโครงสร้างของโครงการ (Structuring Decisions) เป็นการตดัสินใจ

ท่ีใช้ขอ้มูลจากปัจจยันาํเขา้ท่ีไดน้าํไปใชใ้นการกาํหนดโครงสร้างของแผนงานและขั้นตอนของการ

ดาํเนินการของโครงการ 

3. การตดัสินใจเพื่อนาํโครงการไปปฏิบติั (Implementation decisions) เป็นการตดัสินใจท่ีใช ้

ขอ้มูลจากการประเมินกระบวนการเพื่อพิจารณาควบคุมดาํเนินการให้เป็นไปตาม แผนงานโครงการ 

และปรับปรุงแกไ้ขการดาํเนินการใหมี้ประสิทธิภาพมากท่ีสุด 

4. การตดัสินใจเพื่อทบทวนโครงการ (Recycling Decisions) เช่นการตดัสินใจเพื่อใช้ขอ้มูล

จากการประเมินผลผลิต (Output) ท่ีเกิดขึ้นเพื่อพิจารณาการยติุ/ลม้เลิก หรือขยาย โครงการท่ีจะนาํไปใช้

ในโอกาสต่อไป 

จากขอ้มูลเก่ียวกบัประเด็นการประเมินแบบ CIPP Model ทั้ง 4 ประการ และประเภทของการ

ตดัสินใจดงักล่าวขา้งตน้ พอจะสรุปความสัมพนัธ์ระหว่างประเภทของการประเมินกบัการตดัสินใจ   

ดงัภาพท่ี 2  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภาพท่ี 1 ความสัมพนัธ์ของการตดัสินใจและประเภทของการประเมินโมเดลของสตฟัเฟิลบีม 

                     (สมหวงั พิธิยานุวฒัน์, 2549: 168)  

ประเภทการประเมิน ประเภทการตดัสินใจ 

การประเมินสภาพแวดลอ้ม 

(Context evaluation) 

การตดัสินใจเพื่อการวางแผน 

(Planning decisions) 

การประเมินปัจจยันาํเขา้ 

(Input evaluation) 

การตดัสินใจเพื่อการจดัโครงสร้าง 

(Structuring decisions) 

การประเมินกระบวนการ 

(Process evaluation) 

การตดัสินใจเพื่อนาํโครงสร้าง 

ไปปฏิบติั (Implementing decisions) 

การประเมินผลผลิต 

(Product evaluation) 

การตดัสินใจเพื่อทบทวนโครงการ 

(Recycling decisions) 
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              ผูวิ้จยัเห็นวา่การวิจยัการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นการประเมินความกา้วหนา้ของโครงการเม่ือดาํเนินการไปไดร้ะยะ

หน่ึง เพื่อนาํผลไปใชป้รับปรุงแกไ้ขโครงการ ผูวิ้จยัจึงไดเ้ลือกรูปแบบการประเมินผลของสตฟัเฟิลบีม 

(CIPPModel) มาเป็นรูปแบบในการประเมิน ท่ีจาํเป็นตอ้งอาศยัผูเ้ก่ียวขอ้งจากหน่วยงานมีส่วนร่วมใน

การดาํเนินงาน ร่วมคิด ร่วมลงมือทาํ และรับผลประโยชน์ร่วมกนั โดยพบว่าโครงการพฒันารูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นการดูแลท่ีมีลกัษณะต่อเน่ือง

เช่ือมโยงครอบคลุมทั้งด้านสังคม ด้านบริหารจัดการ ด้านสุขภาพ ด้านทรัพยากร และด้านบริบท

ส่ิงแวดลอ้ม ซ่ึงรูปแบบ CIPP Model เป็นรูปแบบการประเมินท่ีเป็นระบบและครอบคลุมทุกด้านทุก

ขั้นตอน ซ่ึงประกอบด้วยกันทั้งหมด 4 ด้าน ได้แก่ ด้านสภาพแวดล้อม (Context) ด้านปัจจัยนําเข้า 

(Input) ด้านกระบวนการ (Process) และด้านผลผลิต (Product) ของโครงการ ผลจากการประเมิน

โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใช้

รูปแบบ CIPP Model สามารถเป็นข้อมูลยอ้นกลับ นําไปสู่การพฒันาระบบบริหารจัดการทางการ

พยาบาลใหมี้ประสิทธิภาพและยัง่ยนืต่อไป ดงันั้นสามารถกาํหนดกรอบการประเมินผลโครงการพฒันา

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงประกอบดว้ย กรอบการ

ประเมินผล ประเด็นการประเมินผล และตวัช้ีวดัของงานวิจยั  

 

 5. แนวคิดการจัดการภาวะวิกฤต (Crisis management)   

ผูวิ้จัยได้นําแนวคิดการจัดการภาวะวิกฤต (Crisis management) ของพอชาทร์และมิทลอฟ 

(Pauchant and Mitroff, 1992) ประกอบดว้ย 3 ขั้นตอน ไดแ้ก่ การจดัการภาวะวิกฤตเชิงรุก (proactive 

crisis management) การจดัการภาวะวิกฤตเชิงรับ (reactive crisis management) และการจดัการภาวะ 

วิกฤตเชิงโตต้อบ (interactive crisis management) มาประยุกตใ์ชเ้ป็นหลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์ไดจ้ากการ

ทบทวนเอกสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกับองค์ความรู้ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รวมทั้ง

แนวทางการพยาบาล เพื่อใช้ในการปฏิบัติงานของบุคลากรทางการพยาบาล โดยมีรายละเอียด 

ดงัต่อไปน้ี  

1. การจดัการภาวะวิกฤตเชิงรุก (proactive crisis management) ในสถานการณ์การระบาดของ

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นขั้นตอนการจดัการการเตรียมความพร้อม เพื่อรองรับกบัสถานการณ์

การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของทีมงานในดา้นต่างๆ ไดแ้ก่ การเตรียมความพร้อม

ทีมการพยาบาล การเตรียมอาคารสถานท่ีคดักรองผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  อุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย (personal protective equipment) การเตรียมและจดัระบบบริการตรวจรักษาพยาบาลท่ีงานการ
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พยาบาลผูป่้วยนอก และงานการพยาบาลผูป่้วยใน การจดัระบบรับ-ส่งต่อผูป่้วย การจดัการขยะมูลฝอย 

และส่ิงปฏิกูล การเตรียมเคร่ืองมือแพทย ์อุปกรณ์ทางการแพทย ์ยาและเวชภณัฑ์ ท่ีจาํเป็น การพฒันา

ทกัษะของบุคลากรทางการพยาบาลให้สามารถปฏิบติังานตามมาตรฐานการป้องกนั การติดเช้ือโดยให้

ความรู้และฝึกทกัษะการใส่และถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย การซอ้มแผนตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้นโรค

อุบติัใหม่ พยาบาลท่ีปฏิบติังานกบัผูป่้วยโดยตรงตอ้งมีความรู้ความสามารถในการพยาบาลผูป่้วยใน

ภาวะวิกฤตได ้โดยเฉพาะทางระบบทางเดินหายใจ และสามารถปฏิบติังานตามมาตรฐานการป้องกนั

และควบคุมการติดเ ช้ือ บุคลากรต้องมีสุขภาพร่างกายแข็งแรง ไม่ มีความเ ส่ียงต่อการเกิด

ภาวะแทรกซ้อนหากเกิดการติดเช้ือจากการดูแลผูป่้วย นอกจากน้ีมีการเตรียมคู่มือ แนวทางการดูแล

รักษาผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การจดัทาํแผนเผชิญเหตุ (Incident Action Plan: IAP) แผน

บริหารอตัรากาํลงัและอัตรากาํลงัสํารองของผูป้ฏิบัติงาน แผนการประสานงาน แผนบริหารความ

ต่อเน่ืองภารกิจ (Business Continuity Management: BCM) แผนการจดัสรรงบประมาณดา้นการเบิกจ่าย

ค่าตอบแทนแก่บุคลากรท่ีปฏิบติังาน รวมทั้งการวางแผนนิเทศทางการพยาบาล การกาํกบั ติดตามผล

การดาํเนินงาน 

2. การจดัการภาวะวิกฤตเชิงรับ (reactive crisis management) ในสถานการณ์การระบาดของ

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นขั้นตอนการจดัการเม่ือเกิดเหตุการณ์ขึ้น เป็นการจดัการให้มีความ

เสียหายนอ้ยท่ีสุดและกลบัสู่สภาพปกติให้เร็วท่ีสุด เป็นการตอบโตใ้นสถานการณ์การระบาดของโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย การเปิดศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้นการพยาบาล 

การดาํเนินงานตามแผนเผชิญเหตุท่ีจดัเตรียมไว ้มีการประชุมส่ือสาร การบริหารอตัรากาํลงับุคลากร

ทางการพยาบาลท่ีปฏิบติังานโดยตรงตามแผนบริหารอตัรากาํลงั การจดัระบบให้บริการผูป่้วยติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ตามแผนท่ีวางไว ้ร่วมกับทีมสหสาขาวิชาชีพในการปฏิบติัตามนโยบายของ

โรงพยาบาลในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ การลดใหบ้ริการผูป่้วย

ทัว่ไป งดการผ่าตดัในรายท่ีไม่เร่งด่วน ลดจาํนวนผูป่้วยใน หอผูป่้วยหนัก การจดัหอผูป่้วยแยกโรค

สํารอง และหอผูป่้วยแยกโรคหลกั การบริหารจดัการเตียงเพื่อรับผูป่้วยตามสถานการณ์ การเฝ้าระวงั 

การคดักรอง การติดตามอาการของบุคลากรท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยแยกโรค ทุกคน การนิเทศติดตาม 

การสนับสนุนช่วยเหลือให้กาํลังใจแก่บุคลากรท่ีปฏิบติังาน การเบิกจ่ายค่าตอบแทนแก่บุคลากรท่ี

ปฏิบติังาน 

3. การจัดการภาวะ วิกฤตเชิงโต้ตอบ (interactive crisis management) ในสถานการณ์การ

ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็นขั้นตอนท่ีเนน้การปฏิบติังานโดยการหาวิธีการป้องกนั 

เพื่อไม่ใหเ้กิดภาวะวิกฤตน้ี โดยการศึกษาสถานการณ์ท่ีมีการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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และสามารถนาํมาถอดบทเรียนจากประสบการณ์ท่ีตนเองไดรั้บ เพื่อหาวิธีหรือแนวทางในการเตรียม

ความพร้อมกบัภาวะวิกฤตไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ โดยสามารถโตต้อบไดอ้ย่างรวดเร็ว คิดหาวิธีหรือ

แนวทางในการหลีกเล่ียง เพื่อใหเ้กิดความเสียหายนอ้ยท่ีสุด และการจดัการท่ีสามารถทาํใหก้ลบัสู่ภาวะ

ปกติไดเ้ร็วท่ีสุด ดงันั้นพยาบาลจะตอ้งมีความพร้อมท่ีจะรับมือไดต้ลอดเวลา ตอ้งมีความรู้ความสามารถ 

มีการพฒันาตนเองอย่างต่อเน่ือง ติดตามสถานการณ์หรือแนวโนม้ของการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 อย่างเสมอและต่อเน่ือง จึงจะทาํให้พยาบาลสามารถจดัการกบัภาวะวิกฤตไดอ้ยา่ง

ทนัท่วงที (กฤติญาดา เก้ือวงศ,์ 2563) 

             ผูวิ้จยัเห็นว่าการนาํแนวคิดการจดัการภาวะวิกฤตมาประยุกตใ์ชก้บัการแพร่ระบาดของโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 คร้ังน้ี ทาํให้เห็นภาพท่ีแสดงถึงการเตรียมความพร้อมในการรองรับกับ

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเด็น การวางแผนเพื่อรองรับกบั

สถานการณ์ การจดัเตรียมความพร้อมในดา้นต่างๆ เช่น ดา้นบุคลากร อาคารสถานท่ี หอผูป่้วย ยาและ

เวชภณัฑ์ทางการแพทย ์การเตรียมซ้อมแผน การจดัอตัรากาํลงัสํารอง การดูแลด้านจิตใจ การปรับ

บทบาทของพยาบาลในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และเพื่อสามารถรองรับกบั

การเปล่ียนแปลงของโรคอุบติัใหม่หรือสถานการณ์อ่ืนๆท่ีอาจเกิดขึ้นในอนาคตไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

 

6. การวิจัยและพฒันา 

การวิจยัและพฒันาเป็นการวิจยัเพื่อแก้ปัญหาท่ีเกิดขึ้น และนําผลไปใช้ในการปรับปรุงการ

ปฏิบติังาน หรือพฒันากระบวนการ พฒันารูปแบบ ระบบ วิธีการทาํงาน และเทคโนโลยีใหม่ เพื่อให้

เกิดประโยชน์สูงสุด สามารถนาํผลไปใชไ้ดท้นัที และสะทอ้นการปฏิบติัร่วมกนั 

ความหมายของการวิจัยและพฒันา 

มีนกัวิชาการไดใ้หค้วามหมายการวิจยัและพฒันา ดงัน้ี 

ญาณภทัร สีหะมงคล (2550) ได้ให้ความหมายของการวิจยัและพฒันา หมายถึง กระบวน

การศึกษาคน้ควา้ คิดคน้อย่างเป็นระบบและน่าเช่ือถือ โดยมีเป้าหมายในการพฒันาผลผลิต เทคโนโลยี 

ส่ิงประดิษฐ์ ส่ืออุปกรณ์ เทคนิควิธีหรือรูปแบบการทาํงาน หรือระบบบริหารจดัการให้มีประสิทธิภาพ

และประสิทธิผลยิง่ขึ้นอยา่งชดัเจน 

วาโร เพ็งสวสัด์ิ (2552) ไดใ้ห้ความหมายของการวิจยัและพฒันา หมายถึง การศึกษาอย่างมี

ระบบ มีเป้าหมายเพื่อพฒันาและตรวจสอบคุณภาพของผลิตภณัฑ ์ซ่ึงมีอยู่ 2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ ผลิตภณัฑ์

ประเภทอุปกรณ์ และผลิตภณัฑป์ระเภทวิธีการหรือกระบวนการ โดยดาํเนินการทดสอบในสภาพจริง
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และทาํการปรับปรุงผลิตภณัฑ์ จนไดผ้ลิตภณัฑ์ท่ีมีคุณภาพ เพื่อนาํไปใช้พฒันากลุ่มคน องคก์ร ให้มี

ประสิทธิภาพมากยิง่ขึ้น 

ชุมพล เสนาขนัธ์ (2552) ไดใ้หค้วามหมายของการวิจยัและพฒันา หมายถึง การสร้างผลิตภณัฑ์

ขึ้นมา โดยอาศยักระบวนการวิจยั และดาํเนินการประเมินผลผลิตภณัฑท่ี์สร้างขึ้นก่อนทาํการเผยแพร่ 

สรุปไดว้่า การวิจยัและพฒันาเป็นกระบวนการศึกษาคน้ควา้อย่างเป็นระบบ ดว้ยวิธีการทาง

วิทยาศาสตร์ ซ่ึงใช้ในการสร้างผลิตภณัฑ์ในรูปแบบของวสัดุหรือกระบวนการ พฒันารูปแบบการ

ทาํงาน หรือวิธีการทาํงานเพื่อให้บุคลากรทางการพยาบาลในการนาํไปใชพ้ฒันา ปรับปรุงรูปแบบการ

ทาํงานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ และก่อนท่ีจะนาํรูปแบบการทาํงานหรือวิธีการทาํงานไปใช้ตอ้งมีการ

ประเมินผลก่อนการนาํไปเผยแพร่ต่อไป 

  ความสําคัญของการวิจัยและพฒันา 

การวิจยัและพฒันามีความสาํคญั ดงัน้ี (สมคิด พรมจุย้, 2555)  

1. ช่วยให้เกิดความรู้ใหม่หรือวิทยาการใหม่ แนวคิด ทฤษฎีใหม่ เป็นการเพิ่มพูนวิทยาการให้ 

กวา้งขวางมากยิ่งขึ้น ทาํให้รู้ในส่ิงท่ียงัไม่รู้หรือส่ิงใดท่ีพอรู้อยู่แลว้ทาํให้รู้และเขา้ใจดียิ่งขึ้นทั้งอาจ

นําเอาความรู้เหล่านั้ นมาพัฒนาเป็นวิทยาการใหม่ หรือส่ิงประดิษฐ์ใหม่ๆต่อไปได้ เช่น พฒันา

นวตักรรม อาทิ ชุดการสอน บทเรียน ส่ือการสอน คอมพิวเตอร์ช่วยสอน ชุดเอกสารเสริมความรู้ คู่มือ 

ประกอบการทาํงาน วิธีการสอน รูปแบบการทาํงาน เป็นตน้ 

2. ช่วยให้แกปั้ญหาไดถู้กตอ้งและมีประสิทธิภาพในการทาํงาน การวิจยัสามารถช่วยให้ทราบ

สาเหตุของปัญหาไดอ้ยา่งเป็นระบบ รวมถึงแนวทางแกปั้ญหาท่ีถูกตอ้งเหมาะสมท่ีสุด 

3. ช่วยในการกําหนดนโยบายและวางแผนได้ถูกต้อง งานวิจัยและพัฒนาบางเร่ืองมี

วตัถุประสงคท่ี์จะนาํผลการวิจยันั้นไปใชใ้นการกาํหนดนโยบายหรือวางแผนปฏิบติั ตลอดจนนาํไปใช้

ในการปฏิบติัตามนโยบายหรือแผนงานท่ีวางไว ้การวิจยัดงักล่าวจะศึกษาคน้ควา้ เพื่อนาํมาเป็นแนวทาง

กาํหนดทิศทางการดาํเนินงาน เพื่อให้บรรลุเป้าหมายท่ีวางไว ้ซ่ึงการวิจยัส่วนสําคัญในการช่วยช้ี

แนวทางในการวางนโยบายอยา่งมีประสิทธิภาพ 

4. ช่วยพฒันาระบบการบริหารและดาํเนินงานให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้นงานวิจยับางเร่ืองเป็น

งานวิจยัท่ีมีส่วนเสริมสร้างสมรรถนะทางการบริหารโดยการใชค้วามรู้ทางวิชาการมาอธิบายพฤติกรรม

และปัญหาทางการบริหาร การติดตามประเมินผลการปฏิบติังาน ประเมินประสิทธิภาพการทาํงาน จะ

ช่วยให้ทราบขอ้เทจ็จริง ช้ีให้เห็นถึงประสิทธิภาพ ปัญหา อุปสรรค และแนวทางแกไ้ขปัญหาซ่ึงจะเป็น
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ขอ้มูลท่ีสําคญัให้นักบริหารใช้ในการวินิจฉัย สั่งการ หรือแกปั้ญหาไดดี้มีประสิทธิภาพและใช้ขอ้มูล

สาํคญัท่ีใชใ้นการปรับปรุงหรือพฒันางานนั้นใหก้า้วหนา้ยิง่ขึ้น 

ข้ันตอนการวิจัยและพฒันา 

 แนวคิดการวิจยัและพฒันา (research and development) ชาร์ค ดี (Clark, D.,2003) ไดอ้ธิบาย

กระบวนการ หรือขั้นตอนการวิจัยและพัฒนา (generic model, ADDIE model) ซ่ึงประกอบด้วย 5 

ขั้นตอน ดงัน้ี  

ขั้นตอนท่ี 1 การวิเคราะห์ (analysis) เป็นขั้นตอนของการวิเคราะห์ความตอ้งการจาํเป็น เพื่อให้

ทราบว่าเกิดปัญหาอะไรบ้างท่ีจําเป็นต้องปรับปรุงแก้ไขอย่างแท้จริง ซ่ึงทําได้โดยการศึกษา

สภาพแวดลอ้มท่ีเก่ียวขอ้งอย่างละเอียดครอบคลุมตั้งแต่ดา้นสังคม เศรษฐกิจ การเมือง วฒันธรรม 

ค่านิยม ความรู้สึกนึกคิดของผูเ้ก่ียวขอ้ง จากนั้นกาํหนดสภาพท่ีตอ้งการ ตรวจสอบ ความสอดคลอ้ง

ระหวา่งสภาพท่ีเป็นจริงกบัสภาพท่ีตอ้งการนั้น สภาพท่ีไม่สอดคลอ้งกนั คอื ปัญหาท่ีเป็นความจาํเป็นท่ี

แทจ้ริง อนัจะนาํไปสู่การกาํหนดเป้าหมายของการพฒันา 

ขั้นตอนท่ี 2 การออกแบบ (design) เป็นขั้นตอนการออกแบบบริการหรือแนวทาง/วิธีการท่ีจะ

ทาํให้บรรลุเป้าหมายในการแก้ปัญหาหรือการพฒันาตามท่ีกาํหนด รายละเอียดของการออกแบบ

ประกอบดว้ย การกาํหนดวตัถุประสงคข์องการใชบ้ริการ หรือแนวทาง/วิธีการ การกาํหนดรายละเอียด 

และขั้นตอนของบริการ หรือแนวทาง/วิธีการ 

ขั้นตอนท่ี 3 การพฒันา (development) เป็นขั้นตอนการดาํเนินการพฒันาบริการ หรือแนวทาง/

วิธีการ ตามรายละเอียดท่ีออกแบบไว ้รวมทั้งพฒันาเคร่ืองมือ วสัดุอุปกรณ์ประกอบการใช้และส่ิง

อาํนวยความสะดวก 

ขั้นตอนท่ี 4 การนําไปใช้ (implementation) เป็นขั้นตอนของการนําบริการ หรือแนวทาง/

วิธีการ ท่ีพฒันาขึ้นไปใชใ้นภาคสนาม 

ขั้นตอนท่ี 5 การประเมินผล (evaluation) เป็นขั้นตอนของการประเมินผลของการใช้บริการ 

หรือแนวทาง/วิธีการ หากผลท่ีไดไ้ม่เป็นไปตามเกณฑท่ี์กาํหนดตอ้งมีการปรับปรุงแกไ้ข หากผลท่ีได้

เป็นไปตามเกณฑท่ี์กาํหนดสามารถเผยแพร่ต่อไป 

ชุมพล เสมาขนัธ ์(2552) ไดใ้หค้วามหมายของการวิจยัและพฒันา เป็นการวิจยัท่ีมีกระบวนการ

และขั้นตอนต่างๆ ท่ีมีความเช่ือมโยงเป็นขั้นตอนสอดคลอ้งกันอย่างต่อเน่ือง ซ่ึงแบ่งการดาํเนินงาน

ออกเป็น 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่             
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ขั้นตอนท่ี 1 การสํารวจ สังเคราะห์สภาพปัญหาและความตอ้งการ เป็นการดาํเนินการวิจยัเชิง

สํารวจ หรือการสังเคราะห์เอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อหาคาํตอบเก่ียวกบัสภาพปัญหาความ

ต้องการ เก่ียวกับผลิตภณัฑ์ รวมทั้งลักษณะท่ีเหมาะสมของผลิตภัณฑ์ท่ีต้องการให้พฒันา ผลการ

ดาํเนินการในขั้นตอนน้ี จะทาํให้ผูวิ้จัยสามารถพัฒนาผลิตภัณฑ์ได้สอดคล้องเหมาะสมกับความ

ตอ้งการของกลุ่มเป้าหมายท่ีจะใช ้ผลิตภณัฑท่ี์พฒันาขึ้น โดยพิจารณาจากประเด็นต่างๆ ดงัน้ี  

1. สํารวจสภาพปัญหาว่ามีลกัษณะของปัญหาเป็นอย่างไร ความจาํเป็นท่ีจะตอ้งดาํเนินการ

แกปั้ญหา แนวทางในการแกปั้ญหา รวมทั้งเคร่ืองมือท่ีใชส้าํหรับแกปั้ญหา 

2. สํารวจความตอ้งการว่าในบริบทท่ีเป็นอยูมี่ความตอ้งการส่ิงใด มีความเร่งด่วนหรือไม่ศึกษา

แนวทางเพื่อตอบสนองความตอ้งการใชง้าน อุปกรณ์หรือผลิตภณัฑป์ระเภทใดท่ีจาํเป็นตอ้งใช ้

3. การศึกษาเอกสาร เป็นการศึกษาสภาพความเป็นไปในอดีตและปัจจุบนัว่ามีการบนัทึกส่ิงใด

ไวบ้า้ง มีปัญหาหรือความตอ้งการใด โดยการสังเคราะห์จากเอกสารเก่ียวขอ้งกับปรัชญา วิสัยทศัน์ 

นโยบายของหน่วยงาน หรือองคก์รต่างๆ 

4 . การสาํรวจความพร้อมของหน่วยงาน โดยพิจารณาถึงงบประมาณ และทรัพยากรท่ีมีอยู ่เช่น 

ฐานะการคลงั บุคลากร วสัดุครุภณัฑ ์ช่วงระยะเวลา สถานท่ีดาํเนินการวิจยั เป็นตน้ การวิจยัเชิงสํารวจ

สภาพปัญหาและความตอ้งการมีองค์ประกอบในการดาํเนินงานในขั้นตอนน้ี ไดแ้ก่ จุดมุ่งหมาย การ

ดาํเนินงาน ขอบเขตเน้ือหา เทคนิควิธีการและการนาํผลการดาํเนินงานไปใช ้

ในขั้นตอนของการสํารวจปัญหาและความตอ้งการน้ี ตอ้งพิจารณาถึงจุดมุ่งหมายของการนาํ

ผลการวิจยัไปใชแ้ละตอ้งตระหนกัถึงแหล่งขอ้มูลต่างๆ รวมทั้งเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัดว้ย ดงันั้น การ

ใชเ้ทคนิค วิธีการใด ในการเกบ็รวบรวมขอ้มูลตอ้งพิจารณาถึงระเบียบวิธีวิจยั ซ่ึงสามารถเลือกใชวิ้ธีการ

วิจยั ดงัน้ี  

1) การวิจยัเชิงสาํรวจ (survey research) เป็นการศึกษาขอ้เทจ็จริง เพื่อใหท้ราบ 

คุณลกัษณะ หรือสภาพความเป็นจริงในสภาพการณ์นั้นๆ เป็นการสํารวจความคิดเห็นของกลุ่มบุคคลท่ี

เก่ียวขอ้ง ท่ีจะนาํไปสู่การพฒันารูปแบบหรือผลิตภณัฑ ์เพื่อใหต้อบสนองของผูใ้ชผ้ลิตภณัฑ ์

2) การวิจยัเชิงสังเคราะห์ (synthesis research) เป็นการวิจยัท่ีศึกษาจากงานวิจยัท่ีมี 

ผูท้าํวิจยัโดยศึกษางานวิจยัท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกนั หรือมีประเด็นปัญหาใกลเ้คียงกัน โดยวิเคราะห์

ความสอดคลอ้งกนั และความขดัแยง้กนัของงานวิจยัเหล่านั้น การสังเคราะห์ลกัษณะน้ีใช้เทคนิคการ

วิเคราะห์ท่ีมีช่ือเรียกเฉพาะวา่การวิเคราะห์อภิมาณ (meta-analysis)  

3) การวิจยัเชิงคุณภาพ (qualitative research) เป็นการวิจยัท่ีมีคุณลกัษณะและ 

ปรากฏการณ์ต่างๆ อยา่งครอบคลุม เป็นการศึกษาสภาพปรากฏการณ์จริงของชุมชน 
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ขั้นตอนท่ี 2 การออกแบบผลิตภณัฑ/์รูปแบบ/วิธีการต่างๆการดาํเนินงานในขั้นตอนน้ีเป็นการ

ดาํเนินงานต่อเน่ืองจากขั้นตอนท่ี 1 คือ การวิจยัเชิงสํารวจสภาพปัญหาและความตอ้งการ ดงันั้น การ

ออกแบบผลิตภณัฑ์/รูปแบบ/วิธีการต่างๆ ตอ้งมีความสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและความตอ้งการท่ี

สาํรวจไดใ้นขั้นตอนท่ี 1 ตลอดจนมีจุดมุ่งหมายเพื่อประเมินวา่ผลิตภณัฑ/์รูปแบบ/วิธีการต่างๆ ท่ีไดน้ั้น

มีคุณภาพและประสิทธิภาพตามเกณฑท่ี์กาํหนดไว ้ซ่ึงเทคนิคท่ีนิยมใชใ้นการประเมินความเหมาะสม 

ได้แก่ การประชุมสัมมนา การวิพากษ์ และการใช้แบบสอบถาม เทคนิคท่ีใช้ในการประเมิน

ประสิทธิภาพ ได้แก่ การประเมินรายบุคคล การประเมินโดยกลุ่มขนาดเล็ก และการประเมินใน

สถานการณ์ 

ขั้นตอนท่ี 3 การวิจยัเชิงทดลอง การดาํเนินการในขั้นตอนน้ีจะดาํเนินการต่อเน่ืองจากขั้นตอน

ท่ี 2 ท่ีทาํการออกแบบผลิตภณัฑ ์ซ่ึงตอ้งนาํผลิตภณัฑน์ั้นมาทาํการทดลองใชง้าน เพื่อให้เช่ือมัน่ไดว้า่มี

คุณภาพประสิทธิภาพในการใชง้านไดจ้ริง การดาํเนินงานในขั้นตอนน้ี ใชก้ลุ่มผูเ้ขา้รับการทดลองใน

แต่ละคร้ังไม่นอ้ยกวา่ 30 คน และทาํการทดลองตามขอบเขตเป้าหมายอยา่งทัว่ถึง เช่น ใชเ้พศเป็นเกณฑ์

จะทาํการทดลองทั้งเพศชายและเพศหญิง ทั้งน้ีโดยทัว่ไปขอบเขตเน้ือหาน้ีตอ้งการเปรียบเทียบภายใน

กลุ่มเป้าหมายผูรั้บการทดลองโดยการเปรียบเทียบผลในระหว่างทดลองกับหลังการทดลองใช้

ผลิตภณัฑห์รืออาจใชก้ารเปรียบเทียบกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม 

ขั้นตอนท่ี 4 การวิจยัเชิงประเมิน ขั้นตอนน้ีเป็นขั้นตอนต่อเน่ืองจากการทดลองใช้รูปแบบใน

สภาพการณ์ท่ีเป็นจริง ซ่ึงผูวิ้จยัควรไดท้ราบถึงความเหมาะสมในการขยายผลการใชรู้ปแบบท่ีได ้โดย

พิจารณาจากขอ้มูลท่ีประเมินนั้นประกอบการตดัสินใจว่าจะยุติการวิจยัหรือจะปรับปรุงแกไ้ขหรือจะ

ขยายผลต่อไป 

ผูวิ้จยัประยุกตใ์ชแ้นวคิดการวิจยัและพฒันาของชาร์ค ดี (Clark, D.,2003) โดยขั้นตอนการวิจยั

และพฒันาเป็น 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 1) ศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ผูวิ้จยัศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาล วิเคราะห์ปัญหาความตอ้งการ

การบริหารจดัการทางการพยาบาล และปัญหาอุปสรรคในการปฏิบติังาน ระบบการปฏิบติังาน ทบทวน

วรรณกรรม หลกัฐานต่างๆ เพื่อนาํขอ้มูลมาพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 2) พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อพฒันาและประเมินประสิทธิผลของ

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 3) ทดลองใช้รูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้สอดคลอ้งกบัสถานการณ์จริง และ4) 
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ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ี

ผ่านการปรับปรุงแก้ไขแลว้ เพื่อให้เกิดผลลัพธ์ท่ีดีขึ้นทั้งต่อกลุ่มเป้าหมายของการศึกษาในท่ีน้ีคือ

บุคลากรทางการพยาบาล และผูรั้บบริการท่ีเป็นผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

                                 

7. งานวิจัยท่ีเกีย่วข้อง 

งานวิจัยในประเทศ 

ธีรพร สถิรองักูร สมจิตต์ วงศ์สุวรรณสิริ และพชัรีย ์กลดัจอมพงษ์ (2562) การพฒันาแนว

ทางการพฒันาระบบบริการพยาบาลตาม Service Plan: รายงานการดาํเนินโครงการ ผลการศึกษาพบวา่ 

องคก์รพยาบาลโรงพยาบาลศูนย ์โรงพยาบาลทัว่ไป และโรงพยาบาลชุมชน ไดน้าํแนวทางการพฒันา

ระบบบริการพยาบาลตาม Service Plan ไปใชใ้นการขบัเคล่ือนระบบบริการพยาบาลของโรงพยาบาล 

การดาํเนินการโครงการ พบวา่ ดาํเนินการตามกิจกรรมและกรอบเวลาของโครงการ บรรลุวตัถุประสงค์

ของโครงการ มีตวัช้ีวดัท่ีบ่งบอกคุณภาพการพยาบาล 15 สาขา และของ Service Plan 12 ตวัช้ีวดั มี

ตวัช้ีวดัทางการพยาบาลท่ีให้องค์กรพยาบาลเลือกใช้ตามบริบทในระดับเขต 51 ตวัช้ีวดั และระดับ

หน่วยงาน 121 ตวัช้ีวดั และจากการสนทนากลุ่ม พบวา่ โครงการน้ีมีประโยชน์และสามารถนาํไปใชใ้น

ดา้นต่างๆ ดงัน้ี การกาํหนดนโยบายและทิศทางการพฒันาระบบบริการพยาบาล การจดัทาํแผนพฒันา

บุคลากรท่ีสอดรับกบัการพฒันาระบบบริการสุขภาพ โดยกลุ่มการพยาบาลมีการวางแผนการพฒันา

บริการพยาบาล แผนพฒันาสมรรถนะบุคลากร เพื่อให้มีความรู้ ความสามารถบริการพยาบาลตาม

เป้าหมายของการพฒันาระบบสุขภาพ นอกจากน้ียงัมีการปรับระบบการมอบหมายงาน โดยให้มี

พยาบาลท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะทางทาํหนา้ท่ีพฒันาระบบงาน และเป็นท่ีปรึกษาให้กบัผูป้ฏิบติั การ

กาํหนดบทบาทหน้าท่ีผูบ้ริหารการพยาบาลท่ีมุ่งเน้น การส่งเสริม สนับสนุน การพฒันาระบบบริการ

พยาบาลใหเ้ป็นไปในทิศทางเดียวกนั มีการวิเคราะห์ส่วนขาดแลว้นาํมากาํหนดแผนพฒันาระบบบริการ

พยาบาลและแผนพฒันาบุคลากรทางการพยาบาล 

มารุต จิรเศรษฐสิริ (2554) ศึกษาการประเมินผลโครงการป้องกนัและควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่ 

สายพนัธุ์ใหม่ 2009 อาํเภอศรีราชา จงัหวดัชลบุรี ผลการศึกษาพบวา่ ผลการประเมินของผูบ้ริหารระดบั

อาํเภอและเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขต่อปัจจัยโครงการภาพรวมด้านอยู่ในระดับมาก ของอาสาสมัคร

สาธารณสุขต่อกระบวนการและผลผลิตอยูใ่นระดบัปานกลาง ของประชาชนต่อผลผลิตอยูใ่นระดบัมาก

และของนักเรียนต่อผลผลิตอยู่ในระดับมากและต่อการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนอยู่ในระดับปาน

กลาง ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจัยโครงการ 4 ด้าน พบว่ามีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ปัญหา

อุปสรรคท่ีระบุเหมือนกนัคือระยะเวลาในแผนปฏิบติัการไม่สอดคลอ้งกบัการปฏิบติัจริง งบประมาณ
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ไม่เพียงพอ เจา้หนา้ท่ีฝ่ายอาํเภอมีส่วนร่วมนอ้ยในโครงการ อาสาสมคัรสาธารณสุขขาดความรู้เร่ืองโรค

เพื่อแนะนาํประชาชน  

ศรีสุนทร วิริยะวิภาต, กงัสดาล สุวรรณรงค,์ ชุติมา วชัรกุล และ สารัช บุญไตรย ์(2555) ศึกษา

การประเมินผลนโยบายต่อการขบัเคล่ือนโครงการอาํเภอควบคุมโรคเขม้แข็งแบบยัง่ยืนในพื้น ของ

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี6 จงัหวดัขอนแก่นผลการประเมินพบว่าด้านสาระนโยบายมีความ

ชดัเจนสอดคลอ้งกบัสภาพการณ์ในปัจจุบนัของการป้องกนัควบคุมโรค ส่วนใหญ่สามารถนาํนโยบาย

ไปสู่การปฏิบติัได ้ดา้นการจดัสรรงบประมาณพบว่าร้อยละ 53.3 ของผูถู้กประเมินมีความเห็นว่าการ

โอนงบประมาณสนบัสนุนเพื่อพฒันาศกัยภาพทีมเฝ้าระวงัสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็ว (SRRT) ระดบัตาํบล

ยงัค่อนขา้งล่าชา้ และการส่ือสารถ่ายทอดนโยบายมีความล่าชา้ และไม่ครอบคลุม ในระดบัอาํเภอและ

ตําบลในปีแรก  ส่วนใหญ่มากกว่าร้อยละ70 เห็นว่ารูปแบบการอบรมเน้ือหา  และการกําหนด

กลุ่มเป้าหมายในการอบรมทีมสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็ว ตาํบลมีความเหมาะสมแต่เวลาอบรมเพียง 1 วนั 

ไม่เพียงพอสําหรับองค์ประกอบของปัจจยัสําคญัต่อผลสําเร็จในการป้องกันควบคุมโรค พบว่า ส่วน

ใหญ่ระดบัอาํเภอจะเลือกนาํเสนอจากปัญหาโรคประจาํถ่ินในพื้นท่ี และความพร้อมของทีมปฏิบติังาน

ในพื้นท่ี ไดแ้ก่ ไข ้เลือดออกเลป็โตสไปโรซิส อาหารเป็นพิษ และวณัโรค ตามลาํดบัในดา้นการบริหาร 

จดัการท่ีสนับสนุนการขบัเคล่ือนงานอาํเภอควบคุมโรคเขม้แข็ง พบว่า ไดมี้ความพยายามจะผลกัดนั 

นโยบายสู่การปฏิบติัทั้งในระดบัเขตและระดบัจงัหวดั ความสาํเร็จของการขบัเคล่ือนงานอาํเภอ ควบคุม

โรคเขม้แข็งแบบยัง่ยืน จะเป็นส่วนหน่ึงของการทาํให้ลดอตัราการป่วย การตายลง และพฒันาระบบ

ขอ้มูลระบาดวิทยา เพื่อใหร้ะบบงานประจาํท่ีเช่ือมโยงกบัผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย สามารถทาํงานร่วมกนัได้

อยา่งมีประสิทธิภาพประสิทธิผล 

 พนมวลัณ์ แกว้หีด (2557) ศึกษาการประเมินผลโครงการตาํบลตน้แบบการดูแลผูสู้งอายุ

ระยะยาว ตาํบลท่าขึ้น อาํเภอท่าศาลา จงัหวดันครศรีธรรมราช ผลการศึกษาพบวา่ ดา้นบริบทโดยรวมมี

ความเหมาะสมมาก มีค่าเฉล่ีย 4.00 สาระนโยบายระดบัชาติการในดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมีความชดัเจน

สอดคลอ้งกบัสภาพการณ์ปัจจุบนัของผูสู้งอายุในชุมชน การถ่ายทอดและช้ีแจงนโยบายระดบัจงัหวดั 

อาํเภอของหน่วยงานสาธารณสุขและทอ้งถ่ินยงัไม่ชดัเจนและองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินยงัไมมีการ

กาํหนดนโยบาย ดา้นปัจจยันาํเขา้ส่วนของงบประมาณมีความเหมะสมระดบัปานกลาง มีค่าเฉล่ีย 3.00 

แต่ขาดการสนบัสนุนดา้นวสัดุอุปกรณ์ คู่มือการดาํเนินงาน บุคลากรมีความเหมาะสมระดบัปานกลาง มี

ค่าเฉล่ีย 2.88 และขาดบุคลากรเฉพาะทาง อตัราส่วนของอาสาชุมชนกับผูสู้งอายุไม่สอดคลอ้งตาม

เกณฑ์ มีการจดัทาํแผนงานโครงการโดยการมีส่วนร่วมแต่ขาดความต่อเน่ืองของวิธีการดาํเนินงาน

โดยเฉพาะผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพา ผูน้าํองคก์รแต่ละภาคส่วนมีการกระตุน้และสนบัสนุนการดาํเนินงาน 

มีค่าเฉล่ีย 4.00 ด้านกระบวนการการวางแผนและดาํเนินงานสอดคลอ้งกับสภาพปัญหาผูสู้งอายุใน

ระดบัมาก มีค่าเฉล่ีย 3.83 มีการจดัทาํฐานขอ้มูลท่ีเป็นปัจจุบนัแต่ขาดการออกแบบระบบบริการตาม
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ระดับการพึ่งพาของผูสู้งอายุและยงัไมมีการจดัทาํแผนการควบคุมกาํกับ ติดตามประเมินผล ด้าน

ผลผลิตการมีส่วนร่วมของแต่ละภาคส่วนอยู่ในระดบัปานกลางมีค่าเฉล่ีย 3.15 ภาพรวมความพึงพอใจ

ของโครงการอยูใ่นระดบัปานกลาง มีค่าเฉล่ีย 3.53 ผูสู้งอายพุึงพอใจการดูแลช่วยเหลือจากครอบครัวใน

ระดบัมาก มีคา่เฉล่ีย 4.07 ดา้นผูสู้งอายผุา่นเกณฑต์าํบลตน้แบบการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว ขอ้เสนอแนะ

หน่วยงานสาธารณสุขภาครัฐควรมีบทบาทเป็นผูส้นับสนุนด้านความรู้ วางแผนอตัรากาํลงั ติดตาม

ควบคุมกาํกบัคุณภาพ และการบริหารโครงการใหผ้า่นเกณฑ ์ 

 กัลยา ศรีเชียร (2557) ศึกษาการประเมินผลโครงการพัฒนานักบริหารระดับสูง 

กระทรวงศึกษาธิการ รุ่นท่ี 3 ผลการศึกษาพบว่า การประเมินดา้นบริบทมีความคิดเห็นในระดบัมาก

ท่ีสุด เม่ือพิจารณารายข้อพบว่าว ัตถุประสงค์ของโครงการพัฒนาสอดคล้องกับนโยบายของ

กระทรวงศึกษาธิการมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด ดา้นปัจจยันาํเขา้มีความคิดเห็นในระดบัมาก เม่ือพิจารณาราย

ขอ้พบว่าวิทยากรในโครงการเป็นผูมี้ความรู้ความสามารถมากท่ีสุด ดา้นกระบวนการมีความคิดเห็นใน

ระดบัมากเม่ือพิจารณารายขอ้พบว่าความเอาใจใส่ดูแล การให้คาํปรึกษาแนะนาํของวิทยากรท่ีปรึกษา

และผูรั้บผิดชอบโครงการและบุคลิกภาพของวิทยากรมีความเหมาะสมมากท่ีสุด ดา้นผลผลิตมีความ

คิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด เม่ือพิจารณารายขอ้พบว่าการคาํนึงถึงประโยชน์ส่วนรวมมากกว่าประโยชน์

ส่วนตน แนวทางการพฒันาโครงการควรกาํหนดช่วงเวลาในการพฒันาให้มีความต่อเน่ืองกนัตลอด

หลกัสูตร ปรับสัดส่วนกิจกรรมการพฒันาโดยมุ่งเนน้การแลกเปล่ียนเรียนรู้ 

 ปราโมชย ์เลิศขามป้อม (2558) ศึกษาการประเมินผลการดาํเนินงานเครือข่ายสุขภาพระดบั

อํา เภอ จังหวัดตาก ผลการศึกษาพบว่า  ด้านบริบทแต่ละพื้ น ท่ี มีการบูรณาการใช้ เท ค นิค

กระบวนการพฒันางานในพื้นท่ี มีการใช้รูปแบบการทาํแผนท่ีชุมชนดว้ยกระบวนการพฒันาคุณภาพ

บริการรวมทั้งระบบคุณภาพตามแนวทางการพฒันางานและมีการใชก้ระบวนการขบัเคล่ือนงานพฒันา

เครือข่ายบริการดว้ยการจดัการความรู้ การแลกเปล่ียนเรียนรู้จากงานประจาํสู่งานวิจยั ดา้นปัจจยันาํเขา้ 

ประเด็นของนโยบาย บุคลากร งบประมาณ วสัดุอุปกรณ์ พบว่า มีความสอดคลอ้งในระดบัปานกลาง 

ดา้นกระบวนการ ประเด็นของการประเมิน คือขั้นตอนการดาํเนินงาน การติดตามนิเทศและประเมินผล 

มีความสอดคลอ้งในระดบัปานกลาง ดา้นผลผลิต พบว่ามีความสอดคลอ้งในระดบัมาก ประเด็นของ

การพฒันาเครือข่ายสุขภาพระดบัอาํเภอ การทาํงานร่วมกนัในระดบัอาํเภอมีความสอดคลอ้งในระดบั

ปานกลาง การให้บริการสุขภาพ การแบ่งปัน และการพฒันาบุคลากรมีความสอดคลอ้งในระดบัมาก 

การมีส่วนร่วมของเครือข่ายชุมชน และการทาํงานก่อใหเ้กิดคุณค่ามีความสอดคลอ้งในระดบัปานกลาง  

 รวีวรรณ ศิริสมบูรณ์ และณภทัรกฤต จนัทวงศ์ (2558) ศึกษาการประเมินผลโครงการ

ระบบการดูแลระยะยาวสําหรับผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง ตาํบลบา้นลาํ อาํเภอวิหารแดง จงัหวดัสระบุรี 

ผลการศึกษาพบวา่ ผลการประเมินโครงการในภาพรวมทั้ง 4 ดา้นของโครงการ ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ปัจจยั

เบ้ืองตน้ ดา้นกระบวนการดาํเนินงานและดา้นผลผลิตของโครงการ มีความเหมาะสมในระดบัมาก มี
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ความสอดคลอ้งกับสถานการณ์ในปัจจุบัน สามารถสนับสนุนการดาํเนินงานให้ได้รับผลผลิตตาม

วตัถปุระสงคท่ี์ตั้งไว ้ตรงตามความคาดหวงัของผูบ้ริหารและคณะทาํงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัโครงการ โดยมี

ขอ้เสนอแนะเพื่อปรับปรุงปัจจยัเบ้ืองตน้ของโครงการ ไดแ้ก่ โครงการควรไดรั้บงบประมาณสนับสนุน

อย่างต่อเน่ือง ผูจ้ดัการระบบ ควรมีจาํนวนเพียงพอกบัภาระงาน ควรเพิ่มศกัยภาพทีมสนับสนุนให้มี

ความรู้ความเขา้ใจในการดูแลผูสู้งอายุ มีเวทีเสริมขวญัและกาํลงัใจแก่ผูป้ฏิบติังาน และนกับริบาลควร

ไดรั้บการคดัเลือกจากผูท่ี้มีจิตอาสาดว้ยใจจริง ดา้นกระบวนการ ควรมีค่าตอบแทนให้แก่นักบริบาล

อย่างต่อเน่ือง เพียงพอ และเหมาะสมกับภาระงาน มีช่องทางการส่ือสารอย่างเป็นทางการเพื่อการ

ประสานงานกบัผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ควรมีงบประมาณเพื่อจดัซ้ือจดัหาอุปกรณ์จาํเป็นสําหรับผูสู้งอายท่ีุมีภาวะ

พึ่งพิงและเนน้การฝึกภาคปฏิบติั โดยมีคู่มือปฏิบติังานใหช้ดัเจน  ควรควบคุมเวลาท่ีใชใ้นการอบรมโดย

ไม่ใชเ้วลาเตม็วนั เพื่อความสะดวกในการแบ่งเวลากบัภารกิจประจาํวนัของผูเ้ขา้รับการอบรม 

 มนญัญา ประเสริฐสุข และคณะ (2558) ศึกษาการประเมินผลมาตรการเฝ้าระวงั ป้องกนั

และควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่ของสถานบริการสาธารณสุข ระดบัประเทศ ปี 2558 ผลการศึกษาพบว่า 

การประเมินดา้นบริบท พบว่า มีการประชาสัมพนัธ์การป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่ให้กบัประชาชนไดรั้บ

ทราบอยา่งทัว่ถึง โดยเนน้สถานท่ีท่ีมีคนอยูร่วมกนัเป็นจาํนวนมาก การประเมินดา้นกระบวนการ พบวา่ 

มีการดาํเนินตามมาตรการเฝ้าระวงัป้องกันและควบคุมโรคไข้หวดัใหญ่จากส่วนกลาง มีกลไกการ

ขบัเคล่ือนมาตรการเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่ มีการประเมินความเส่ียงของโรคของ

โรคสําคญัในพื้นท่ี และจดัทาํแผนเตรียมความพร้อมตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีโรคไขห้วดัใหญ่ระบาด 

การประเมินดา้นผลผลิต พบว่ามีการพฒันาศกัยภาพบุคลากรเร่ืองการเฝ้าระวงัป้องกนัและควบคุมโรค

ไขห้วดัใหญ่ และมีการฟ้ืนฟูองค์ความรู้ แนวทางการวินิจฉัยและตรวจรักษาโรคของบุคลากรทาง

การแพทยแ์ละสาธารณสุข  

 เสาวลกัษณ์ แสนโรจน์ (2559) ศึกษาการประเมินโครงการพฒันาคุณภาพชีวิตประชาชน

ระดบัหมู่บา้น จงัหวดัปัตตานี ผลการศึกษาพบวา่ การประเมินผลดา้นบริบทอยูใ่นระดบัปานกลาง ดา้น

ปัจจยันาํเขา้อยู่ในระดบัมาก ดา้นกระบวนการอยู่ในระดบัมาก และดา้นผลผลิตโครงการในลกัษณะ

กิจกรรมพฒันาคุณภาพชีวิตส่วนใหญ่ชุมชนเน้นกิจกรรมในด้านการประกอบอาชีพ รองลงมาด้าน

เสริมสร้างรายได ้สําหรับแนวทางการพฒันากิจกรรมตามโครงการพฒันาคุณภาพชีวิตประชาชนระดบั

หมู่บ้าน พบว่าทุกกิจกรรมต้องเป็นกิจกรรมท่ีสามารถตอบสนองปัญหาและความต้องการของ

ประชาชนอย่างแทจ้ริง สร้างกระบวนการเรียนรู้ผ่านรูปแบบเวทีประชาคมหมู่บา้นและเน้นการมีส่วน

ร่วมของทุกภาคส่วนในการขบัเคล่ือนกิจกรรม 

 อรวรรณ นาคคาํ และไพบูลย ์ดาวสดใส (2560) ศึกษาการประเมินผลการดาํเนินงานของ

ระบบส่งต่อผูป่้วยเบาหวานระหว่างโรงพยาบาลชยัภูมิและเครือข่ายบริการปฐมภูมิในเขตอาํเภอเมือง 

จงัหวดัชยัภูมิ ผลการศึกษาพบว่า ดา้นบริบทส่วนของวตัถุประสงค์ของงานคือผูป่้วยโรคเร้ือรังไดรั้บ
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การดูแลอย่างต่อเน่ืองและเป็นไปในแนวทางเดียวกันทั้ งระบบเพื่อป้องกันและลดอัตราการเกิด

ภาวะแทรกซ้อน การประเมินผลด้านปัจจยันําเขา้พบว่ามีปัญหาความไม่เพียงพอของบุคลากร การ

ประเมินผลดา้นกระบวนการพบปัญหามากท่ีสุดดา้นการกระจายยา การประเมินผลดา้นผลผลิตพบว่า

ความพึงพอใจในงานของเจ้าหน้าท่ีและผูป่้วยในภาพรวมอยู่ในระดับมาก ผลลพัธ์ด้านผูป่้วยพบว่า

ผูป่้วยควบคุมนํ้ าตาลได้ร้อยละ 34.71 ผูป่้วยเร่ิมมีภาวะแทรกซ้อนทางไตร้อยละ 19.83 ผูป่้วยพบ

ภาวะแทรกซ้อนทางตาร้อยละ 14.88 และพบผูป่้วยเกิดภาวะแทรกซ้อนทางเทา้ร้อยละ 3.54 พบว่า

ปัญหาท่ีสําคญัของงานคือ ฉลากยาและขอ้มูลการใชย้าไม่ถูกตอ้ง ขอ้มูลของผูป่้วยไม่สมบูรณ์ บุคลากร

ไม่เพียงพอ และระบบคอมพิวเตอร์ไม่สามารถเช่ือมโยงกนัไดท้ั้งระบบ ซ่ึงแนวทางการพฒันาไดแ้ก่ 

จดัตั้งศูนยป์ระสานงานส่งต่อผูป่้วยเบาหวาน ปรับปรุงโปรแกรมคอมพิวเตอร์ให้เช่ือมโยงกนัทั้งระบบ

และใหค้วามรู้เพิ่มเติมแก่อาสาสมคัรสาธารณสุข 

 ณัฐวรรณ แยม้ละมัย (2560) ศึกษาการประเมินผลโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ 

เทศบาลตาํบลตะเคียนเต้ีย อาํเภอบางละมุง จงัหวดัชลบุรี ผลการศึกษาพบว่า ผลการประเมินโครงการ

ในภาพรวมของโครงการอยูใ่นระดบัมาก โดยการประเมินผลดา้นบริบทหรือสภาพแวดลอ้มเก่ียวกบัผล

การดาํเนินโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ มีความเหมาะสมในระดบัมาก ดา้นปัจจยันาํเขา้เก่ียวกบั

ความเหมาะสมของทรัพยากรการดาํเนินโครงการ และดา้นการสนับสนุนมีความเหมาะสมในระดบั

มาก ดา้นกระบวนการในเร่ืองการส่งเสริมกิจกรรมให้สอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องโครงการมีความ

เหมาะสมในระดบัมาก และดา้นผลผลิตพบว่าโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุไดรั้บการดูแลและการ

ใหค้วามรู้ดา้นสุขภาพและจิตใจ มีความพงึพอใจต่อการดาํเนินงานอยูใ่นระดบัมาก 

 วิภาพร อุตมะ (2560) ศึกษาการประเมินผลการดาํเนินงานระบบการดูแลผูป่้วยเบาหวาน

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดบัตาํบล อาํเภอจตุรพกัตรพิมาน จงัหวดัร้อยเอ็ด ผลการศึกษาพบวา่ 

การประเมินผลดา้นบริบทอยูใ่นระดบัมาก ดา้นปัจจยันาํเขา้ และดา้นกระบวนการอยูใ่นระดบัปานกลาง 

ส่วนด้านผลผลิต พบว่าเจ้าหน้าท่ีและผูป่้วยมีความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก ด้านผลลพัธ์ทางคลินิก

พบว่าผูป่้วยไม่มีภาวะแทรกซ้อนทางตาถึงร้อยละ 90.80 จากการวิเคราะห์ปัญหาอุปสรรคท่ีพบทาํให้

สรุปแนวทางการพัฒนาระบบการดูแลผูป่้วยเบาหวานได้ดังน้ี ควรมีทีมนิเทศกํากับ ติดตามและ

ประเมินผลการดาํเนินงาน มีการทบทวนนโยบาย วางแผนการดาํเนินงาน พฒันาองคค์วามรู้แก่บุคลากร

ท่ีเก่ียวขอ้ง ปรับปรุงระบบโปรแกรมคอมพิวเตอร์ท่ีเช่ือมโยงขอ้มูลไดท้ั้งระบบ เพิ่มช่องทางการส่ือสาร

ในระหว่างทีมสหสาขาวิชาชีพ และควรมีงบประมาณในการดาํเนินงานท่ีเพียงพอ ในระบบบริการควร

ปรับระบบการนดั ลดความแออดั เพื่อใหผู้ป่้วยมีความพึงพอใจมากขึ้น 

 นงนุช แยม้วงศ์ อดิชศร แยม้วงศ์ สุขฎิพจน์ พรศรี และปานปิยวรรณ วงศ์แสนสี (2561) 

ศึกษาการประเมินประสิทธิภาพการดาํเนินโครงการสามลา้นสามปีเลิกบุหร่ีทัว่ไทยเทิดไทอ้งค์ราชนั

ของจงัหวดันครนายกและจงัหวดัสระแกว้ ผลการศึกษาพบว่า ดา้นบริบทมีการส่ือสารนโยบายหลาย
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ช่องทางในเวทีระดับต่างๆจากส่วนกลางไปยงัพื้นท่ีความชัดเจนของวตัถุประสงค์ของโครงการ

สอดคลอ้งกบัสถานการณ์ควบคุมการบริโภคยาสูบในระดบัจงัหวดั ดา้นปัจจยันาํเขา้มีการนาํนโยบายสู่

การปฏิบติัเป็นการขอความร่วมมือจากชมรมหมออนามยัโดยมีการสั่งการไปยงัโรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพระดบัตาํบล เพื่อส่ือสารไปยงัอาสาสมคัรหมู่บา้นในแต่ละพื้นท่ี ดา้นกระบวนการมีกลยุทธ์ใน

การชวนเลิกบุหร่ีหลายรูปแบบ สําหรับการพฒันาศกัยภาพของอาสาสมคัรหมู่บา้นมีการอบรมเพิ่มพูน

ทกัษะแต่ยงัไม่ครอบคลุมทุกพื้นท่ี การเช่ือมโยงการทาํงานกบัภาคีเครือข่ายยงัเป็นการทาํงานแยกส่วน

ไม่บูรณาการกิจกรรมและขอ้มูลต่างๆ ขาดกระบวนการติดตามประเมินผลส่งผลให้ความตั้งใจในการ

ดาํเนินงานระดบัพื้นท่ีมีนอ้ย และดา้นผลลพัธ์จงัหวดันครนายกมีผูล้งทะเบียนจาํนวน 686 คน เลิกบุหร่ี

ได ้6 เดือน จาํนวน 29 คน เลิกบุหร่ีได ้3 เดือน จาํนวน 51 คน เลิกบุหร่ีได ้1 เดือน จาํนวน 66 คน จงัหวดั

สระแก้ว มีผูล้งทะเบียนจาํนวน 2,780 คน เลิกบุหร่ีได้ 6 เดือน จาํนวน 952 คน เลิกบุหร่ีได้ 3 เดือน 

จาํนวน 1,359 คน เลิกบุหร่ีได้ 1 เดือน จาํนวน 2,120 คน ซ่ึงตํ่ากว่าเป้าหมายทั้ง 2 จงัหวดั อุปสรรค

ปัญหาในการดาํเนินงานส่วนใหญ่ คือ การบนัทึกขอ้มูลท่ีมีการซํ้ าซ้อนและขอ้มูลในระบบไม่สามารถ

เช่ือมโยงกบัโครงการได ้เจา้หนา้ท่ีอาสาสมคัรหมู่บา้นยงัขาดทกัษะในการช่วยเลิกบุหร่ี รวมไปถึงใน

ระดบัพื้นท่ีขาดการสนบัสนุนทรัพยากรต่างๆซ่ึงส่งผลต่อการดาํเนินโครงการ 

 อุดมลักษณ์ เวชชพิทักษ์ ศศิพร โลจายะ และดุจเดือน ตั้ งเสถียร (2561) ศึกษาการ

ประเมินผลการดาํเนินงานคลินิกหมอครอบครัว จงัหวดัปทุมธานี ปีงบประมาณ 2560 ผลการศึกษา 

พบว่า ด้านบริบท โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล ทุกแห่งผ่านเกณฑ์การดาํเนินงานคลินิกหมอ

ครอบครัวร้อยละ 100 ท่ีผ่านเกณฑ์ไดค้่าคะแนนมากท่ีสุด ไดแ้ก่ ดา้นปัจจยันาํเขา้ ดา้นกระบวนการ 

ดา้นผลลพัธ์ ตามลาํดบั การเขา้ถึงบริการ พบวา่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบลบางคูวดั มีอตัราส่วน

การใชบ้ริการผูป่้วยนอกต่อการใชบ้ริการท่ี โรงพยาบาลแม่ข่ายมากท่ีสุด ร้อยละ 68.32 ในส่วนการดูแล

สุขภาพตนเองและครอบครัว พบว่า ผ่านเกณฑ ์ร้อยละ 81.40 ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิต 5 มิติ อยู่ในระดบั

ปานกลาง มีสภาวะสุขภาพท่ีแย่ท่ีสุดหรือเสียชีวิต ร้อยละ 86.10 ผลการเปรียบเทียบความพึงพอใจต่อ

บริการของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล รวมทุกดา้นไม่แตกต่างกนั มีขอ้ท่ีพบความแตกต่างอยา่ง

มีนัยสําคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ไดแ้ก่ การให้คาํแนะนําเก่ียวกับการปฏิบติัตวัเม่ือเจ็บป่วยหรือเพื่อ

ป้องกันการเจ็บป่วย ความสามารถหรือเช่ียวชาญในการตรวจรักษาโรคและความรวดเร็วในการ

ใหบ้ริการ  

 สฤษด์ิเดช เจริญไชย สุดคนึง ฤทธ์ิฤาชยั จารุณี จนัทร์เพชร โกเมนทร์ ทิวทอง และมาสริน 

ศุกลปักษ์ (2562)  ศึกษาผลการดําเนินงานโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาภาวะผู ้นําการ

เปล่ียนแปลงในระบบสุขภาพปฐมภูมิ ผลการศึกษา พบว่า ผลการดาํเนินงานโครงการอบรมเชิง

ปฏิบติัการพฒันาภาวะผูน้ําการเปล่ียนแปลงในระบบสุขภาพปฐมภูมิโดยรวมอยู่ในระดับดี ผลการ

ประเมินบริบท ปัจจยัเบ้ืองตน้ กระบวนการ และผลผลิตอยูใ่นระดบัดี และลกัษณะทางประชากร ไดแ้ก่ 
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เพศ อายุ ระดบัการศึกษา หน่วยงาน ตาํแหน่งในหน่วยงาน ประสบการณ์การทาํงาน และรุ่นท่ีอบรม

ของผูเ้ขา้ร่วมโครงการอบรมเชิงปฏิบติัการพฒันาภาวะผูน้าํการเปล่ียนแปลงในระบบสุขภาพปฐมภูมิ

ไม่มีความสัมพนัธ์กบัผลการประเมิน ผลการวิจยัแสดงให้เห็นว่าการดาํเนินงานของโครงการอบรมน้ีมี

ความเหมาะสม ควรดาํเนินการต่อไปใหค้รอบคลุมทุกทีมคลินิกหมอครอบครัว 

 เสรี วรพงษ ์(2562) ศึกษาการประเมินผลโครงการส่งเสริมการศึกษาและงานบริการของ

องค์การบริหารส่วนจังหวดัสมุทรสาคร ผลการศึกษา พบว่า ผลสํารวจความพึงพอใจคุณภาพการ

ให้บริการของประชาชนต่องานการให้บริการในภาพรวมอยู่ในระดบัมาก เม่ือเปรียบเทียบกบัเกณฑ์

คุณภาพการให้บริการมีคะแนนคุณภาพการให้บริการอยู่ในระดับ 5 ส่วนความพึงพอใจคุณภาพการ

ให้บริการของประชาชนต่องานการให้บริการอยู่ในระดับมากท่ีสุด ความพึงพอใจต่อช่องทางการ

ให้บริการอยู่ในระดับมากท่ีสุด ความพึงพอใจต่อการให้บริการของเจ้าหน้าท่ีอยู่ในระดับมากท่ีสุด 

ความพึงพอใจต่อส่ิงอาํนวยความสะดวกอยู่ในระดบัมากท่ีสุด องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดัสมุทรสาคร

ควรคาํนึงถึงการให้บริการท่ีมีคุณภาพเพื่อตอบสนองความต้องการในการใช้บริการโดยให้มีการ

ปรับปรุงดา้นการบริการประชาชนใหต้รงตามความตอ้งการ และเกิดประโยชน์กบัประชาชนในทอ้งถ่ิน

ใหม้ากท่ีสุด 

 อุไรรัชต์ บุญแท้ (2562) ศึกษาการประเมินผลการดําเนินงานตามนโยบายทีมหมอ

ครอบครัว ในพื้นท่ีนาํร่องจงัหวดัเพชรบุรี ผลการศึกษา พบว่า ดา้นบริบท นโยบายมีความสอดคลอ้ง

เหมาะสม และตอบสนองต่อความต้องการของประชาชน แต่ควรช้ีแจงประโยชน์และข้อจาํกัดให้

ชดัเจน ดา้นปัจจยันาํเขา้ภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วมท่ีดี บุคลากรรับรู้นโยบายและสามารถนาํไปปฏิบติัได ้

แต่การสนับสนุนงบประมาณ และบุคลากรยงัไม่เพียงพอเหมาะสม ดา้นกระบวนการ มีการวางแผน

และการดาํเนินกิจกรรมตามนโยบายท่ีดี แต่ยงัขาดการกาํกบัติดตามประเมินผลอย่างต่อเน่ือง และดา้น

ผลผลิตผลท่ีไดจ้ากการดาํเนินงานมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัปานกลาง ความพึงพอใจของผูรั้บบริการอยู่ใน

ระดบัมาก และคุณภาพชีวิตของผูรั้บบริการอยู่ในระดบัปานกลาง ส่วนขอ้มูลดา้นคุณภาพ พบว่า ปัจจยั

แห่งความสําเร็จ คือ มีการบูรณาการประสานประโยชน์ร่วมกบัภาคีเครือข่ายอย่างมีคุณค่า และการ

พฒันาคุณภาพอยา่งต่อเน่ือง 

 อมัพร จนัทวิบูลย ์สายชล คลอ้ยเอ่ียม วิมล โรมา และก่ิงพิกุล ชาํนาญคง (2563) การพฒันา

ระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบโต้ความเส่ียงฉุกเฉินเพื่อสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพใน

สถานการณ์ระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 ผลการศึกษา พบว่า ผลการดาํเนินงานและขอ้มูลท่ีไดรั้บ

การตรวจสอบแลว้และถูกส่งเป็นขอ้มูลประกอบการตดัสินใจในระบบบญัชาการเหตุการณ์ฉุกเฉินทาง

สาธารณสุขท่ีศูนยป์ฏิบติัการฉุกเฉินดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสุข เพื่อกาํหนดแผนในการตอบโต ้การ

แถลงข่าว และการส่ือสารสาธารณะ ขอ้มูลข่าวท่ีเก่ียวขอ้งกับโควิด-19 และถูกส่งไปท่ีศูนยบ์ริหาร

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 เพื่อประกอบการกาํหนดยุทธศาสตร์ มาตรการ และ
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แนวทางปฏิบติัเพื่อส่ือสารแก่ประชาชน ระบบกลไกท่ีพฒันาขึ้นน้ีสามารถเป็นตน้แบบแนวคิดและ

วิธีการทาํงานของระบบราชการ 4.0 สามารถพฒันาต่อยอดใหเ้กิดระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบ

โตค้วามเส่ียงฉุกเฉิน เพื่อสร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพลดการระบาดของโรคโควิด-19 ไดอ้ย่างรวดเร็ว

และมีประสิทธิภาพ ส่งเสริมให้ประชาชนไดรั้บขอ้มูลข่าวสารท่ีถูกตอ้ง นาํไปสู่การปรับพฤติกรรมใน

การป้องกนัและลดความเส่ียงของตนเองและคนรอบขา้งจากการติดเช้ือโรคโควิด-19 

 กิตติพร เนาว์สุวรรณ นภชา สิงห์วีรธรรม นวรัตน์ ไวชมพู และกชกร ฉายากุล (2563) 

ศึกษาความสําเร็จในการดาํเนินงานควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในชุมชนของ

อาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น (อสม.) ในประเทศไทย ผลการศึกษา พบว่า ความสําเร็จในการ

ดาํเนินงานควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในชุมชนของอาสาสมคัรสาธารณสุข

ประจาํหมู่บา้น (อสม.) ในประเทศไทยอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด อาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้นท่ีมี

เพศ การศึกษา ระยะเวลาการทาํงาน และการไดรั้บรางวลัดีเด่น ต่างกนัมีความสําเร็จในการดาํเนินงาน

ควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชน แตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 

 

8. งานวิจัยต่างประเทศ 

 อลัซูไวฮัท และอะบูบากา (Alshuwaikhat and Abubakar, 2008) ศึกษาวิธีการบูรณาการ

เพื่อการดํารงอยู่อย่างย ั่งยืนในสถาบัน การประเมินผลการบริหารสภาพแวดล้อมในสถาบันมี

วตัถุประสงค์เพื่อเสนอวิธีการบูรณาการ สร้างความยัง่ยืนในสถาบนัท่ีสามารถลดขอ้จาํกัดของการ

บริหารสภาพแวดลอ้มในมหาวิทยาลยั และมัน่ใจวา่มีความยัง่ยนื โดยใชย้ทุธศาสตร์ 3 วิธี คือ การมีส่วน

ร่วม ความรับผิดชอบต่อสังคมและระบบส่ิงแวดลอ้ม และส่งเสริมความยัง่ยืนในการสอนและการวิจยั 

ผลการศึกษา พบว่า การพัฒนามหาวิทยาลัยให้ย ัง่ยืนต้องมีการรักษาสภาพแวดล้อม กระตุ้นการ

เจริญเติบโตด้านเศรษฐกิจ การปรับปรุงสภาพสังคม หน้าท่ีในการบริหารมหาวิทยาลยัและชุมชน 

จะตอ้งช่วยให้สภาพแวดลอ้มของมหาวิทยาลยัให้ย ัง่ยืน เพื่อให้มหาวิทยาลยัเป็นศูนยก์ลางในการสร้าง

ความยัง่ยนืใหเ้กิดแก่สังคม  

 ฟาเล และแบททลั (Farley and Battles, 2009) ศึกษาการประเมินผลการดาํเนินการของ

ความคิดริเร่ิมดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยท่ีดาํเนินการโดยหน่วยงานเพื่อการวิจยัสุขภาพและคุณภาพ 

(AHRQ) โดยริเร่ิมความปลอดภยัของผูป่้วย ความปลอดภยัของผูป่้วยกลายเป็นความสําคญัระดบัชาติ

ในปี 2000 สภาคองเกรสเรียกเก็บและรับเงิน AHRQ เพื่อปรับปรุงความปลอดภยัในการดูแลสุขภาพ 

กว่า 6 ปี ขา้งหน้า AHRQ กองทุนกว่า 300 โครงการวิจยัและกิจกรรมอ่ืนๆ ปัญหาความปลอดภยัของ

ผูป่้วย ท่ีมีความหลากหลายและการปฏิบติั ผลการศึกษา พบว่า การประเมินความปลอดภยัของผูป่้วย 

AHRQ สัญญากบัแรนดใ์นปี 2002 ในการดาํเนินการประเมินผล 4 ปี ของความคิดริเร่ิมซ่ึงเสร็จสมบูรณ์

ในปี  2006 การประเมินผลการก่อสร้างน้ีใชก้ารประเมินผลโครงการแบบซิปป์ท่ีเนน้ผลประโยชน์ของ
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ผูมี้ส่วนได้ส่วนเสีย คือผูป่้วย ผูใ้ห้บริการ และนักวิจัยได้รับทุน การตรวจสอบความคืบหน้าของ

ความคิดริเร่ิมดา้นความปลอดภยัของผูป่้วยและใหข้อ้เสนอแนะแก่ AHRQ ประจาํปีท่ีไดรั้บการประเมิน

การจดั กิจกรรมในแต่ละปี  การระบุปัญหาและขอ้เสนอแนะสาํหรับการดาํเนินการโดย AHRQ กาํหนด

ขนาดและความซับซ้อนของความคิดริเร่ิมการประเมินผลท่ีจาํเป็นในการตรวจสอบแต่ละองคป์ระกอบ 

ท่ีสําคญัและการสังเคราะห์ผลยงัมีส่ิงท่ีจะตอบสนองต่อการเปล่ียนแปลงในความคิดริเร่ิมตลอดเวลา 

การใชก้รอบความคิดท่ีนาํมารวมกนัในช้ินท่ีแตกต่างกนัในการสังเคราะห์ผลการวิจยัโดยรวม 

 จากการทบทวนเอกสาร ตาํรา และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งทั้งในและต่างประเทศ สรุปไดว้่า 

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยงัไม่มีการพฒันารูปแบบน้ี

โดยเฉพาะเจาะจง เน่ืองจากเป็นโรคท่ีเกิดขึ้นใหม่ ดงันั้นการอา้งอิงงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งจึงไม่พบการ

ดาํเนินการในส่วนน้ี ผูวิ้จยัไดอ้า้งอิงโดยใชแ้นวคิด ทฤษฎี เอกสาร และนโยบายระดบัประเทศ การนาํ

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใชส่้งผลใหบุ้คลากรไม่มี

การติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และไม่เสียชีวิตจากการปฏิบติังาน เพิ่มความพึงพอใจทั้งของพยาบาล

และผูรั้บบริการ และสามารถใช้เป็นแนวทางในการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส                     

โคโรนา 2019 ให้กับหน่วยงานอ่ืนได้  และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกับการประเมินผลตามรูปแบบซิปป์

โมเดลซ่ึงประกอบดว้ย 4 ดา้น สรุปไดว้่าการศึกษาดา้นบริบทพบวา่เป็นการประเมินดา้นนโยบายการ

ทาํงานท่ีสอดคลอ้งกบั การเปล่ียนแปลงของสภาพปัญหา โดยนโยบายท่ีมีสาระชดัเจน การนาํนโยบาย

ไปสู่การปฏิบติัไดจ้ริงและสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์ของโครงการ มีการประเมินการใช้ตน้ทุนของ

พื้นท่ีร่วมด้วย สําหรับด้านปัจจยันําเข้าจากการศึกษาส่วนใหญ่ประเมินด้านการบริหารจัดการของ

ผูบ้ริหาร การกาํหนด แผนงานและนโยบาย ความเหมาะสมของงบประมาณและทรัพยากรต่างๆ ในการ

ดาํเนินโครงการ การมีคณะทาํงาน ทีมงานและประสบการณ์ การทาํงานของโครงการและการจดัทาํ

แผนแบบบูรณาการ ด้านกระบวนการพบว่าเป็นการประเมินรูปแบบการดาํเนินโครงการ การช้ีแจง

แผนการ ดาํเนินงานและปรับปรุงกระบวนการดาํเนินงาน กระบวนการผลกัดนันโยบายสู่การปฏิบติั 

และการขบัเคล่ือนการดาํเนินงานดว้ยภาคีเครือข่าย รวมทั้งการประเมินดา้นการติดตามและประเมินการ

ดาํเนินงานอย่างต่อเน่ือง สําหรับดา้นผลผลิตจากผลการศึกษาส่วนใหญ่ ประเมินการมีส่วนร่วม และมี

ระบบขอ้มูลเช่ือมโยงของผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งการประเมินตามเกณฑ์ตวัช้ีวดัของหน่วยงาน การเขา้ถึง

และความครอบคลุมในการดูแลและประเมินความรู้  ทกัษะ และพฤติกรรมท่ีเกิดขึ้นในการดาํเนินงาน

โครงการ  



 
 

บทที่ 3 

วิธีการดําเนินการวิจัย 

 

 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเพื่อพฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใชก้ารดาํเนินการวิจยัและพฒันา (research 

and development) ร่วมกบัการวิจยัเชิงประเมินผล (evaluation research design) โครงการพฒันารูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล 

สถาบนับาํราศนราดูร วิธีการศึกษาใชก้ารวิจยัแบบผสานวิธี (mixed method) เก็บขอ้มูลทั้งเชิงปริมาณ

และเชิงคุณภาพ  ระยะดาํเนินการวิจยั ตั้งแต่ วนัท่ี 1กรกฎาคม 2563 ถึง 31 มีนาคม 2564 ดาํเนินการเป็น 

2 ระยะ ระยะท่ี 1 พฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร และระยะท่ี 2 

ประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร มีรายละเอียด ดงัน้ี  

 

ระยะท่ี 1 พฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ 

               ไวรัสโคโรนา 2019 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

       ประชากร 

       ประชากรท่ีศึกษาแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ดงัน้ี   

       กลุ่มท่ี 1 ผูใ้หบ้ริการ  

 ประชากรผูใ้ห้บริการเป็นกลุ่มพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 สถาบนับาํราศนราดูรตั้งแต่วนัท่ี 1 กรกฎาคม 2563 ถึง 31 มีนาคม 2564 แบ่งเป็น 2 กลุ่ม 

 1. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และมีประสบการณ์ดา้นการบริหารการพยาบาลปฏิบติังานใน

ตาํแหน่ง รองหวัหนา้พยาบาล และหวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้หน่วยงาน จาํนวน 21 คน  

 2. พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 

87 คน ประกอบดว้ย พยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ (ICWN) จาํนวน 23 คน และพยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 64 คน รวมทั้งส้ิน 87 

คน และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานให้การพยาบาลผูป่้วยทัว่ไป ท่ีเป็นผูส้นบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรค

ติดเช้ือไวรัส โคโรนา 2019 จาํนวน 82 คน รวมทั้งส้ิน 169 คน  
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      กลุ่มท่ี 2 ผูรั้บบริการ 

              ประชากรผูรั้บบริการเป็นผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมารับการรักษาท่ีสถาบนั

บาํราศนราดูร ระหวา่งวนัท่ี 1 กรกฎาคม 2563 ถึง วนัท่ี 31 สิงหาคม 2563 จาํนวน 278 คน  

        กลุ่มตัวอย่าง   

          กลุ่มตวัอยา่งมีการเลือกแบบเจาะจง (purposive sampling) ตามคุณสมบติัท่ีกาํหนดแบ่งเป็น  

2 กลุ่ม  

           กลุ่มท่ี 1 ผูใ้หบ้ริการ   

            1. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และมีประสบการณ์ดา้นการบริหารการพยาบาลปฏิบัติงานใน

ตาํแหน่ง  รองหวัหนา้พยาบาล และหวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้หน่วยงาน จาํนวน 21 คน   

            2. พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 87 

คน ประกอบดว้ย พยาบาลงานป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ (ICWN) จาํนวน 23 คน และพยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 64 คน รวมทั้งส้ิน 87 

คน 

            กลุ่มท่ี 2 ผูรั้บบริการ ผูรั้บบริการเป็นผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 50 คน  

 

การดําเนินการวิจัย  

              การดําเนินการวิจัยคร้ังนีแ้บ่งเป็น 2 ระยะ โดยผู้วิจัยมีส่วนร่วมในการวิจัยทุกข้ันตอน ดังนี ้ 

การดําเนินการในระยะท่ี 1 พัฒนาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร                                    

ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน คือ  

            ขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

            ขั้นตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

            ขั้นตอนท่ี 3 ทดลองใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

            ขั้นตอนท่ี 4 ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019       

            โดยมีรายละเอียด แต่ละขั้นตอน ดงัน้ี  

                ข้ันตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาสถานการณ์รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อการสํารวจประเด็นปัญหาดา้นการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และแนวทางการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ดาํเนินการตั้งแต่วนัท่ี 1-31 กรกฎาคม 2563 มีการดาํเนินการดงัน้ี   
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 1. ผูวิ้จยัศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ของกลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร จากการศึกษาสถานการณ์การบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือจากการถอดบทเรียนการบริหารจดัการทางการพยาบาลในช่วงการระบาดของโรค

ซาร์ส ; SARS (Severe Acute Respiratory Syndrome) การระบาดของโรคไขห้วดัใหญ่ 2009 โรคติดเช้ือ

ทางเดินหายใจตะวนัออกกลางหรือโรคเมอร์ส (Middle East Respiratory Syndrome: MERS) และแผน

ประคองกิจการภายในองค์กร (Business Continuity Plan: BCP) ภายใตแ้ผนยุทธศาสตร์เตรียมความ

พร้อม ป้องกนัและแกไ้ขปัญหาโรคติดต่ออุบติัใหม่แห่งชาติ พ.ศ. 2560-2564 สรุปประเด็นปัญหาสําคญั

ก่อนการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

 2. ผูวิ้จยัทบทวนวรรณกรรม ศึกษาเอกสารและนโยบายต่างๆท่ีเก่ียวขอ้ง 

                         2.1 ทบทวนบริบทของกลุ่มการพยาบาล สถาบันบาํราศนราดูร ในเร่ืองการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กระบวนการบริหารจดัการทางการพยาบาล 

จาํนวนผูม้ารับบริการ อตัรากาํลงั และรวบรวมขอ้มูลจากเอกสารหลกัฐานการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

                         2.2 ทบทวนวรรณกรรม แนวคิด ทฤษฎี ผลการศึกษา และการดําเนินงานปัญหา

อุปสรรคและปัจจยัของความสําเร็จของการบริหารจดัการทางการพยาบาล และรูปแบบการบริหาร

จัดการทางการพยาบาล  (กองการพยาบาล,2563; สภาการพยาบาล, 2563; กรมควบคุมโรค, 2563; 

International Council of Nurses, 2020, World Health Organization, 2020) 

 3. ผูวิ้จยัสัมภาษณ์เชิงลึกกับผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 2 คน และผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาล จาํนวน 3 คน วนัท่ี 2 กรกฎาคม 2563 โดยใชป้ระเด็นการสัมภาษณ์เชิงลึก (ภาคผนวก 

7) ประกอบด้วย แบบสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง โดยข้อคําถามมีลักษณะปลายเปิด และได้ส่งให้

ผูท้รงคุณวุฒิพิจารณาก่อนนาํมาใชใ้นประเด็นต่างๆ ดงัน้ี 

  3.1 ท่านคิดว่ารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ในสถานการณ์การแพร่ระบาดนอกประเทศ ควรมีการเตรียมความพร้อมอยา่งไร 

  3.2 ท่านคิดว่ารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของประเทศในระยะแรก ควรมีการเตรียมความพร้อมอยา่งไร 

  3.3 ท่านคิดว่ารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ในสถานการณ์การแพร่ระบาดท่ีมีการกระจายทัว่ประเทศ ควรมีการเตรียมความพร้อมอยา่งไร 

                     ผลจากการสัมภาษณ์เชิงลึกกบัผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 2 คน และผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาล จาํนวน 3 คน มีรายละเอียด ดงัน้ี 

                     ในประเด็นรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล กลวิธีท่ีใช้ในการบริหารจดัการ

อตัรากาํลงั ปัจจยัและขอ้จาํกัดในการบริหารทางการพยาบาล รวมทั้งให้ขอ้เสนอแนะว่าควรมีการ
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กาํหนดรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้ชดัเจน ส่วนใหญ่

เป็นการบริหารจดัการทางการพยาบาลในสถานการณ์ปกติ อาจไม่สอดคลอ้งกบัสถานการณ์โรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงระบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลนั้นมาจากการท่ีโรคน้ีเป็นเร่ืองใหม่ท่ี

ไม่เคยเกิดขึ้นมาก่อน จากคาํพูด “สถาบนับาํราศนราดูร เป็นสถาบนัท่ีมีช่ือเสียงดา้นการพยาบาลผูป่้วย

โรคติดเช้ือ โรคติดต่อ ดงันั้นควรมีรูปแบบการบริหารทางการพยาบาลดา้นโรคน้ีโดยเฉพาะ ซ่ึงสามารถ

นาํไปเป็นตน้แบบให้กบัโรงพยาบาลอ่ืนๆทัว่ประเทศได”้ “มีการเตรียมรับมือกบัสถานการณ์ฉุกเฉิน

ด้านโรคติดเช้ือน้ี ให้คิดถึงหลักการบริหารท่ียึดการบริหารต้องครอบคลุมเร่ือง คน เงิน ของ และ

วิธีการ” “การจดัอตัรากาํลงัท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์ฉุกเฉินดา้นโรคติดเช้ือรวมทั้งการพฒันากาํลงัคน

ท่ีเขา้ปฏิบติังาน” “การเตรียมความพร้อมของบุคลากรให้มีความรู้และทกัษะในการพยาบาล” “การ

จดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ มีการจดัการทั้งระบบการบริการผูป่้วยนอก ผูป่้วยใน ยึดแนวทาง

การลดความแออัด การเวน้ระยะห่างทางสังคม” “การจัดเตรียมอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย ควรมีการ

ฝึกอบรมใหค้วามรู้การใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัร่างกายอยา่งถูกตอ้ง” “การซอ้มแผนตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้น

โรคอุบติัใหม่ทุกปี” “ควรเพิ่มผลลพัธ์ทางการพยาบาลดา้นความปลอดภยัทั้งบุคลากรและผูรั้บบริการ 

เน้น 2P safety ” “พฒันาระบบบริการทางการพยาบาล สร้างการมีส่วนร่วมของทีมบุคลากรทางการ

พยาบาล ทีมสหสาขาวิชาชีพ และเครือข่ายสําคญัในเขตกรุงเทพและปริมลฑล โดยเฉพาะการประเมิน

และติดตามผล และความภาคภูมิใจท่ีได้ดูแลผู ้ป่วยให้ปลอดภัยสามารถกลับบ้านได้ไม่ เกิด

ภาวะแทรกซอ้น และไม่แพร่กระจายเช้ือไปสู่ผูอ่ื้น รวมทั้งบุคลากรไม่มีติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาก

การปฏิบติังาน” “การพฒันาความร่วมมือ และเครือข่ายทั้งภายในและภายนอกท่ีมีมากขึ้นเป็นการ

ร่วมมือ ร่วมแรง ร่วมใจ รวมทั้งการสนับสนุน งบประมาณ การจดัการขอ้มูล ระบบการส่ือสารและ

เทคโนโลยสีารสนเทศ เพื่อใหก้ารทาํงานบรรลุวตัถุประสงคแ์ละเป้าหมาย” “มีการวางแผนงานท่ีชดัเจน

ดา้นการพยาบาล เช่น แนวทางการพยาบาลตามระยะความรุนแรงของโรค การติดตามประเมินผูป่้วย”                  

“จดัระบบการนิเทศทางการพยาบาล เพื่อสร้างขวญักาํลงัใจให้แก่บุคลากร รวมทั้งติดตามประเมินผล

การดาํเนินงาน” 

 4. ผูวิ้จยัสนทนากลุ่มกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน วนัท่ี 3 กรกฎาคม 2563 

โดยใชป้ระเด็นการสนทนากลุ่ม (ภาคผนวก ก 8) ประกอบดว้ย แบบการสนทนากลุ่ม โดยขอ้คาํถามมี

ลกัษณะปลายเปิด และไดส่้งใหผู้ท้รงคุณวุฒิพิจารณาก่อนนาํมาใชใ้นประเด็นต่างๆ ดงัน้ี 

  4.1 สถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ี

ปฏิบติัตามปกติ 

  4.2 ประเด็นท่ีตอ้งการพฒันา แนวทางการพฒันา  
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         4.3 ผลลพัธก์ารพฒันาท่ีคาดหวงัจะใหเ้กิด  

         4.4 ความตอ้งการการสนบัสนุนจากผูบ้ริหารทางการพยาบาล  

                        ผลจากการสนทนากลุ่มของผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน โดยแบ่งออกเป็น 4 

กลุ่มกลุ่มละ 4-6 คน มีรายละเอียด ดงัน้ี การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ยงัมีการดาํเนินงานดว้ยกระบวนการเดิมของโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ อุบติัซํ้า ไม่มีรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลเฉพาะสําหรับโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลท่ีชดัเจน ท่ีจะช่วยให้พยาบาลใช้ไดอ้ย่างเหมาะสมกบัสถานการณ์การเกิดโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีเป็นโรคท่ีเกิดขึ้นใหม่ และมีการติดเช้ือง่ายมีผลกระทบต่อระบบสุขภาพอย่าง

กวา้งทั้งระดบัประเทศและทัว่โลก ดงับทสนทนากลุ่มของผูบ้ริหารทางการพยาบาล ซ่ึงเป็นประเด็น

สําคญัท่ีทาํให้ทราบสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และ

นาํไปสู่การวิเคราะห์แกปั้ญหา จากคาํพูด “เราไม่มีรูปแบบการบริหารทางการพยาบาลท่ีชดัเจนใช้การ

บริหารแบบเดิมท่ีเป็นโรคติดเช้ืออุบัติใหม่” “พยาบาลแต่ละคนให้การพยาบาลตามความรู้และ

ประสบการณ์ของตนเองไม่เคยไดรั้บการอบรมหรือไม่มีการเตรียมความพร้อมในการพยาบาลผูป่้วยมา

ก่อน” “การพฒันาความรู้ ทกัษะ สมรรถนะของพยาบาลเป็นเร่ืองสําคญั ถา้พยาบาลมีความรู้ ก็จะมี

ความมัน่ใจในการพยาบาลผูป่้วยได้ดี” “ควรมีรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลด้านโรคน้ี

โดยเฉพาะ” “ถา้มีการกาํกบั ติดตามเป็นระยะ หรือมีการนิเทศทางการพยาบาล อาจเป็นหวัหนา้ตึก หรือ

พี่ๆท่ีมีประสบการณ์ ก็น่าจะช่วยให้มีการปฏิบติังานได้อย่างถูกต้อง” “อยากให้พยาบาลท่ีได้อบรม

เฉพาะทางโรคติดเช้ือมาแลว้ ช่วยเป็นพี่เล้ียง ช่วยสอนจะไดใ้ห้ความรู้เป็นท่ีปรึกษา จะช่วยให้มัน่ใจใน

การพยาบาลมากขึ้น” “อีกอย่างนะอุปกรณ์ของใช้ ชุดป้องกนัร่างกายตอ้งมีให้พร้อมใช้และเพียงพอ” 

“แนวทางการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เราใช้แนวทางเดิมท่ีเป็นโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ อุบติัซํ้ า

ของสถาบนั แต่การบริหารจดัการการแก้ปัญหาตามสถานการณ์ท่ีพบให้การดูแลแบบแยกส่วนตาม

ปัญหา และการบริหารจดัการท่ีเป็นระบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลเฉพาะไม่ชดัเจน”  และจาก

บทสนทนามีผูบ้ริหารทางการพยาบาลท่ีร่วมสนทนากลุ่ม ตอ้งการรูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากคาํพูด “ควรมีรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

ดา้นโรคน้ีโดยเฉพาะท่ีเป็นรูปแบบใหม่ซ่ึงจะช่วยให้การบริหารจดัการทางการพยาบาลมีประสิทธิภาพ

รวมทั้งผูรั้บบริการไดรั้บการบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ” 

 5. ผูวิ้จัยนําข้อมูลท่ีได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึก การสนทนากลุ่ม จาการศึกษา แนวคิด 

ทฤษฎี เอกสาร มาตรฐานการพยาบาลผู ้ป่วยโรคติดเช้ืออุบัติใหม่ และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับ

กระบวนการสร้างรูปแบบ และองคป์ระกอบของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อให้ได้ข้อมูลพื้นฐานสําหรับใช้เป็นกรอบแนวคิดในการสร้างรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                   
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 สรุปผลการวิเคราะห์สถานการณ์ปัจจุบนัของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร กล่าวคือ ดา้นรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยงัเป็นการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือในสถานการณ์ปกติ ไม่สอดคลอ้งกบัสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงระบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลนั้นมาจากการท่ีโรคน้ีเป็นเร่ืองใหม่ท่ีไม่เคยเกิดขึ้นมาก่อน และยงัไม่

มีรูปแบบท่ีชดัเจนการบริหารจดัการทางการพยาบาลเป็นไปตามสถานการณ์ท่ีพบ ยงัใช้แนวทางการ

บริหารจดัการโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของสถาบนับาํราศนราดูรท่ีเป็นแนวทางร่วมกบัทีมการ

รักษาและทีมสหสาขาวิชาชีพท่ีจดัทาํขึ้น ซ่ึงมีการกาํหนดผลลพัธ์ท่ีชดัเจน แต่การบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยงัไม่มีรูปแบบท่ีชดัเจน มีการเตรียมความพร้อมแต่ยงัไม่ชดัเจน

ในบทบาทของพยาบาล ท่ีจะตอ้งดาํเนินงานให้เกิดประสิทธิภาพ ผูวิ้จยัจึงนาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากขอ้ 1-4 มาย

กร่างเป็นรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต่อไป 

                 ข้ันตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ดาํเนินการตั้งแต่วนัท่ี 1-31 สิงหาคม 2563  

                  การดาํเนินการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 กลุม่การพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร มีการดาํเนินการดงัน้ี   

                 1. การออกแบบรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                 

โดยผูวิ้จยัประชุมระดมสมองร่วมกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน นาํขอ้มูลจากการศึกษา

สถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาล การถอดบทเรียน การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

อุบติัใหม่ท่ีผ่านมา แผนประคองกิจการภายในองคก์ร จากการบริหารจดัการทางการพยาบาลผูป่้วยโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีผ่านมา การสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม และจากการทบทวนวรรณกรรม 

แนวคิด ทฤษฎี และผลการศึกษาเพิ่มเติม (กองการพยาบาล,2563; สภาการพยาบาล, 2563; กรมควบคุม

โรค , 2563; International Council of Nurses, 2020, World Health Organization, 2020)  เพื่ อค ว า ม

ครบถว้น นาํมาวิเคราะห์และสกดัสาระสําคญั ปัญหา อุปสรรคเพื่อกาํหนดแนวทางพฒันารูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

แลว้จึงสรุปประเด็นขององค์ประกอบและกระบวนการของรูปแบบ ประกอบดว้ย 5 องค์ประกอบ 

ไดแ้ก่ 1) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ 3) 

การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และ5) 

การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

                2. ผูวิ้จยัไดร่้างรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่ม

การพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ประกอบดว้ย 5 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่  
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                   องคป์ระกอบท่ี 1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ ไดแ้ก่ ดูแลจดัใหผู้ป่้วยอยู่

ในห้องแยกโรค เพื่อลดการแพร่กระจายเช้ือทางอากาศและมาตรการการแพร่กระจายเช้ือตามหลัก 

standard precaution การแยกผูป่้วย (isolation precautions) ให้ใช้มาตรการแบบ airborne precaution, 

droplet precaution และcontact precaution ตามระดับความเส่ียงในการติดเช้ือ คําแนะนําและแนว

ทางการป้องกนัการติดเช้ือขณะปฏิบติังาน การพยาบาลผูป่้วยท่ีมีภาวะวิกฤตซ่ึงจดัเป็นระดบัความเส่ียง

สูงมากในการติดเช้ือ  

                   องคป์ระกอบท่ี 2 การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ ไดแ้ก่ โดยการจดัโครงสร้างของ

อาคารสถานท่ีในการให้บริการ เช่น จดัจุดคดักรองจดัตั้งคลินิกโรคทางเดินหายใจ (Acute Respiratory 

Infection Clinic: ARIC) การจดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) ห้องแยกโรคเด่ียว (Single room) 

ห้องแยกโรครวม (Cohort room) และห้องความดนัลบ (Airborne Infection Isolation Room: AIIR) จดั

ตามขอ้กาํหนดของโรงพยาบาล โดยใหก้ารดูแลผูป่้วย COVID-19 ท่ีมีอาการรุนแรงปานกลาง ถึงอาการ

รุนแรงมาก และกรณีตอ้งทาํหัตการท่ีมีละอองฝอย (aerosol generating procedure) เพื่อรองรับผูป่้วย

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อการจดัการพื้นท่ี ลดการปะปนและปนเป้ือนของผูส้งสัยติดเช้ือผูป่้วย

ท่ีไม่แสดงอาการ ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง และผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรง เช่น มีการเจ็บป่วยดว้ยโรค

ระบบทางเดินหายใจแยกกบัผูป่้วยทัว่ไป และผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และจดัระบบ one 

stop service ในหน่วยบริการ  

                   องค์ประกอบท่ี 3 การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ได้แก่ จดัอบรมเชิง

ปฏิบติัการให้ความรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย การฝึกปฏิบติัเสมือนจริง และสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ไดแ้ก่ และการเบิกจ่ายค่าตอบแทน

ในการปฏิบติังานของบุคลากร การใชร้ะบบพี่เล้ียงในการดูแลบคุลากรใหส้ามารถปฏิบติังานได ้การยก

ย่องชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และมีการแลกเปล่ียน

เรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกนัระหว่างหน่วยงานภายในองค์กรและ

ภายนอกองคก์ร 

                    องคป์ระกอบท่ี 4 การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล ไดแ้ก่ การจดัอตัรากาํลงัดูแล

ผูป่้วยในห้องแยกโรค ชัว่โมงการปฏิบติังาน แผนอตัรากาํลงัเสริม ระบบช่วยเหลือระหว่างหน่วยงาน 

จดัระบบการใหบ้ริการพยาบาล ระบบพี่เล้ียงในการปฏิบติังาน และการนิเทศทางการพยาบาล  

                    องคป์ระกอบท่ี 5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ไดแ้ก่ บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือ 

และผูรั้บบริการ ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีการแพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้นหรือชุมชน 
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                3. ผูวิ้จยันาํองค์ประกอบของรูปแบบ ทั้ง 5 องค์ประกอบ ไปตรวจสอบความถูกตอ้ง ความ

ครอบคลุมเชิงเน้ือหา ความเหมาะสมของภาษา และความมีคุณค่า ความตรงของเน้ือหาและความ

เหมาะสมโดยผูท้รงคุณวุฒิ 5 คน ประกอบดว้ย ผูท้รงคุณวุฒิงานการพยาบาลป้องกนัและควบคุมการติด

เช้ือ จาํนวน 2 คน พยาบาลวิชาชีพด้านการบริหารการพยาบาล จาํนวน 3 คน รวมทั้งส้ิน 5 คน โดย

ผู ้ทรงคุณวุฒิทั้ ง 5 คน เสนอให้ปรับแก้ไขข้อความให้เข้าใจง่ายขึ้ น ผู ้วิจัยปรับปรุงแก้ไขตาม

ขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิ     

                   ข้ันตอนท่ี 3 ทดลองใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 มีวตัถุประสงค์เพื่อนาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ไปใช ้และปรับปรุงรูปแบบเพื่อให้สอดคลอ้งกบัสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019  เป็นเวลา 4 เดือนโดยเร่ิมตั้งแต่เดือนกนัยายน 2563 ถึง ธนัวาคม 2563 มีขั้นตอน

ของกิจกรรมดงัน้ี   

                   1. การเตรียมความพร้อมของผูบ้ริหารทางการพยาบาล ประกอบดว้ย รองหัวหนา้พยาบาล

หวัหนา้หอผูป่้วย หวัหนา้หน่วยงาน รวมจาํนวน 21 คน และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ

ในหอผูป่้วย จาํนวน 23 คน รวมทั้งส้ิน 44 คน ผูวิ้จยัจดัประชุมเชิงปฏิบติัการ 1-2 กนัยายน2563 เพื่อ

เตรียมความพร้อมของพยาบาลในการใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 ผูวิ้จยัจดัทาํเอกสารท่ีใชใ้นการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 กลุม่การพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร มีรายละเอียด ดงัน้ี 

                            1.1 การเตรียมความพร้อมของผูบ้ริหารทางการพยาบาล เพื่อพฒันาสมรรถนะทางการ

พยาบาล ประกอบดว้ย โครงการอบรมเชิงปฏิบติัการการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยทีม

แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญและพยาบาลผูเ้ช่ียวชาญ ในหัวขอ้ สถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ความรู้

เร่ืองโรค การประเมินผูป่้วย การระบาดของโรค การดูแลรักษา การบริหารจดัการระบบบริการการ

พยาบาลโรคติดต่อ โรคติดต่ออนัตราย หลกัการป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาล 

(Standard precautions) การป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ (Isolation precautions) การจดัการขยะติดเช้ือ 

และผา้เป้ือน การลา้งมือท่ีมีประสิทธิภาพ การจดัการส่ิงแวดลอ้มเพื่อความปลอดภยั การพยาบาลผูป่้วย

ตามระยะการเจ็บป่วย การเก็บส่ิงส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ ฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย 

และฝึกซ้อมแผนเสมือนจริงในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อช้ีแจง

วตัถุประสงคข์องรูปแบบ ความสําคญัและความจาํเป็นท่ีตอ้งนาํรูปแบบมาใช ้มีการจดัประชุมกลุ่มยอ่ย

ให้ความรู้ รวมทั้งหมด 4 คร้ัง คร้ังละ 1 ชัว่โมงแลกเปล่ียนเรียนรู้ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย และการลา้งมือ กิจกรรมท่ีใช้ในการอบรม ได้แก่ การบรรยาย การซักถาม การแสดงความ

คิดเห็น การฝึกปฏิบติั และการประเมินผล เพื่อให้ผูเ้ขา้รับการอบรมมีความรู้ ความเขา้ใจ และฝึกทกัษะ 
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วดัความรู้และประเมินทกัษะของผูร่้วมวิจยั นอกจากน้ียงัการเรียนรู้ผา่นส่ือและคู่มือการดาํเนินงานตาม

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                         1.2 คู่มือการดาํเนินงานตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ผูวิ้จยัจดัทาํขึ้นมีวตัถุประสงค์ เพื่อให้ผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย นาํไปใชเ้ป็นแนวทางใน

การสอนงาน มีแผนการสอน ขอบเขตของเน้ือหาเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย 5 องค์ประกอบ ไดแ้ก่  1) การจดัระบบการป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ 3) การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจ

ของบุคลากร 4) การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และ5) การประเมินผลลัพธ์ทางการ

พยาบาล  

                        1.3 การจดัทาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

รวมทั้งคู่มือการดาํเนินงานตามรูปแบบท่ีพฒันาขึ้นนาํลงสู่การปฏิบติั ดว้ยการส่ือสารและทาํความเขา้ใจ

แก่ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย แลว้นาํคู่มือ

การดาํเนินงานตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใชใ้น

คลินิกและหอผูป่้วยแยกโรคท่ีเปิดรับบริการผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีการดาํเนินการดงัน้ี   

                              1.3.1 การพฒันาสมรรถนะของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย ก่อนนาํรูปแบบไปใช ้โดยผูวิ้จยัดาํเนินการ ดงัน้ี 

                                       1) ให้ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติด

เช้ือในหอผูป่้วย ร่วมอภิปราย และแสดงความคิดเห็น เพื่อปรับปรุงคู่มือคู่มือการดาํเนินงานตามรูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แลว้นาํคู่มือน้ีไปปฏิบติั โดยมีผูวิ้จยั

ช้ีแนะ ติดตามและสนับสนุนให้พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 โดยตรง ไดป้ฏิบติัตามคู่มือน้ีไดอ้ยา่งครบถว้น 

                                        2) การพฒันาความรู้ความสามารถของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาล

งานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย โดยการอบรมเชิงปฏิบติัการ เร่ือง การบริหารจดัการ 

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และเทคนิคการสอนงาน โดยผูวิ้จัย แล้วผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย ทดลองและปฏิบติัใน

คลินิก และหอผูป่้วยแยกโรคท่ีเปิดรับบริการผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ภายใตก้ารช้ีแนะของผูวิ้จยั 

                                       3) กิจกรรมการสอน คือ การให้คาํปรึกษา ช่วยเหลือสนับสนุน ส่งเสริมการ

เรียนรู้ในการอภิปรายผลให้ขอ้เสนอแนะ ร่วมแกไ้ขปัญหาอุปสรรคกบัผูวิ้จยั และทดลองปฏิบติั เม่ือ

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วยไดรั้บความรู้และ

มีทกัษะแลว้จะปฏิบติัการติดตามการปฏิบติังานของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ด
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เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรงใช้เวลา 1 เดือน ระหว่างวนัท่ี 1 ถึง 30 กนัยายน 2563 ผูวิ้จยัติดตาม

ปฏิบติัการของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย 

ดว้ยการมอบหมายงานปฏิบติังานในเวรเชา้ร่วมกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย ในการใชรู้ปแบบน้ี โดยดาํเนินการ ดงัน้ี 

                                            1. ผูวิ้จัยติดตาม โดยการประชุมปรึกษาเชิงเน้ือหา (content conference) 

เก่ียวกบัคู่มือการดาํเนินงานตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 และเปิดโอกาสให้ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือใน

หอผูป่้วย ร่วมเสนอความคิดเห็นในการนาํคู่มือน้ีลงสู่การปฏิบติั  

                                            2. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติด

เช้ือในหอผูป่้วย กาํกบัติดตามเพื่อพฒันาความรู้และความสามารถของพยาบาลวิชาชีพ โดยการสอนงาน 

ดาํเนินการใน 4 ขั้นตอน คือ (1) การกาํหนดเป้าหมายในการปฏิบติังานในแต่ละเวรท่ีปฏิบติังานร่วมกนั 

(2) การวิเคราะห์สถานการณ์ปัจจุบนั ซ่ึงเป็นอาการของผูป่้วยในปัจจุบนั และประเมินสภาพผูป่้วย 

การศึกษาจากเวชระเบียน และการวิเคราะห์ทางคลินิก (3) การหาทางเลือก เป็นการประเมินปัญหา

ร่วมกนั และ(4) เลือกวิธีท่ีจะนาํไปทดลองปฏิบติั  

                                            3. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติด

เช้ือในหอผูป่้วย ช่วยเหลือและสนบัสนุนในการปฏิบติัการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดว้ย

การประชุมปรึกษาการพยาบาล ให้ข้อช้ีแนะและให้คาํปรึกษาแก่พยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้สามารถ

ปฏิบติัการพยาบาลไดค้รบถว้นตามคู่มือการดาํเนินงานตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                                การสรุปผลการทดลองปฏิบติัตามคู่มือน้ีเป็นรายวนั ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และ

พยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย นาํขอ้มูลการประเมินพยาบาลวิชาชีพและวาง

แผนการกาํกับติดตามคร้ังต่อไป ในระยะการทดลองปฏิบติั และหลงัการทดลองปฏิบติัทุกสัปดาห์ 

ผูวิ้จยัใช้แบบบนัทึกการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูวิ้จยัอภิปราย

กลุ่มร่วมกับผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย 

เพื่อให้ทุกคนได้ร่วมเสนอปัญหาและแนวทางแก้ไขปัญหา และหลังส้ินสุดการทดลองปฏิบัติทุก

สัปดาห์ ผูวิ้จยัอภิปรายกลุ่มร่วมกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการ

ติดเช้ือในหอผูป่้วยนาํขอ้เสนอแนะมาปรับปรุงแนวทางน้ีแลว้นาํไปสู่การทดลองปฏิบติัตามคู่มือใน

สัปดาห์ต่อไป โดยมีผูท้รงคุณวุฒิร่วมประเมินกบัผูวิ้จยั 2 คร้ัง  

                                ในการติดตามประเมินผลการทดลองปฏิบติัการตามคู่มือน้ี และอภิปรายผล มีการ

สะทอ้นคิดของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย 

และวิเคราะห์ขอ้มูลท่ีไดจ้ากการประเมินผลโดยแจง้ผลให้ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงาน
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ป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย ทราบเพื่อปรับปรุงแผนการกาํกบัติดตามในแต่ละคร้ัง และ

เม่ือส้ินสุดการกาํกบัติดตามในสัปดาห์ท่ี 4  ผูวิ้จยัจดัอภิปรายกลุ่มเพื่อหาขอ้สรุปผลการติดตาม เพื่อให้

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วยมัน่ใจในการ

กาํกบัติดตามต่อไป                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             

                        1.4 ตรวจสอบความถูกตอ้งเชิงเน้ือหาและความเป็นไปไดข้องการปฏิบติั นาํร่างรูปแบบ

การบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาตรวจสอบคุณภาพ โดย

ผูท้รงคุณวุฒิ 5 คน หลงัจากนั้นนาํขอ้เสนอแนะมาปรับปรุงแก้ไขตามความคิดเห็นของผูท้รงคุณวุฒิ 

และนาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีไดไ้ปประเมินความ

เป็นไปได ้โดยผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพ วิจารณ์และให้ความคิดเห็นเพื่อดูความ

เหมาะสมในการใชภ้ายใตบ้ริบทของสถาบนับาํราศนราดูร ซ่ึงมีความคิดเห็นวา่สามารถปฏิบติัได ้และมี

ความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติัจริง และทีมผูรั้บผิดชอบทาํการประเมินผลการทดลองใช้หลงัจากนั้นนาํ

ผลการประเมินมาปรับปรุง และจดัทาํรูปเล่มเพื่อเตรียมพร้อมก่อนนาํไปใชจ้ริง และติดตามผลท่ีไดม้า

ปรับปรุงรูปแบบตามปัญหาและขอ้เสนอแนะก่อนนาํไปใช้จริง พบว่ามีความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติั 

และสามารถนาํไปใชไ้ดจ้ริง   

                 2. การเตรียมความพร้อมของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 โดยตรง ในการใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ผูวิ้จยัจดัทาํเอกสารท่ีใชใ้นการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร มีรายละเอียด ดงัน้ี 

                      2.1 การเตรียมความพร้อมของพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 โดยตรง เพื่อพฒันาสมรรถนะทางการพยาบาล ประกอบด้วย โครงการอบรมเชิง

ปฏิบติัการการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยทีมแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญและพยาบาลผูเ้ช่ียวชาญ 

ในหัวขอ้ สถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ความรู้เร่ืองโรค การประเมินผูป่้วย การระบาด

ของโรค การดูแลรักษา การบริหารจดัการระบบบริการการพยาบาลโรคติดต่อ โรคติดต่ออันตราย 

หลกัการป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาล (Standard precautions) การป้องกนั

การแพร่กระจายเช้ือ (Isolation precautions) การจัดการขยะติดเช้ือ และผ้าเป้ือน การล้างมือท่ีมี

ประสิทธิภาพ การจดัการส่ิงแวดลอ้มเพื่อความปลอดภยั การพยาบาลผูป่้วยตามระยะการเจ็บป่วย การ

เก็บส่ิงส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ ฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย และฝึกซ้อมแผนเสมือน

จริงในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคข์องรูปแบบ 

ความสําคญัและความจาํเป็นท่ีตอ้งนาํรูปแบบมาใช ้มีการจดัประชุมกลุ่มย่อยให้ความรู้ รวมทั้งหมด 4 

คร้ัง คร้ังละ 1 ชัว่โมงแลกเปล่ียนเรียนรู้ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย และการลา้งมือ 

โดยทีมพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือประจาํหน่วยงาน กิจกรรมท่ีใชใ้นการอบรม ไดแ้ก่ 
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การบรรยาย การซักถาม การแสดงความคิดเห็น การฝึกปฏิบติั และการประเมินผล เพื่อให้ผูเ้ขา้รับการ

อบรมมีความรู้ ความเขา้ใจ และฝึกทกัษะ วดัความรู้และประเมินทกัษะของ พยาบาลวิชาชีพ นอกจากน้ี

ยงัมีการจดัระบบพี่เล้ียงในการให้คาํปรึกษาซ่ึงเป็นพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอ

ผูป่้วย การเรียนรู้ผ่านส่ือและคู่มือการดาํเนินงานตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019             

                        2.2 ประชุมคณะทาํงาน เพื่อทาํความเขา้ใจรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใหที้มผูเ้ขา้ร่วมประชุมมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นในส่วน

ของการกาํหนดเป้าหมาย และส่งเสริมใหที้มทาํความเขา้ใจร่วมกนัเก่ียวกบัขั้นตอน และแนวทางการใช้

รูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใช้ และอธิบาย

วตัถปุระสงค ์ขั้นตอนการวิจยัและขอความร่วมมือในการทาํวิจยั  

                         2.3 นาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใช้

กบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 โดยตรง รวมทั้งส้ิน 108 คน และกาํกบัติดตามการปฏิบติัตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใช ้อย่างสมํ่าเสมอ จากผูวิ้จยั ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และ

พยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย โดยมีกลวิธี ดงัน้ี ภายหลงัประกาศใชคู้่มือการ

ดาํเนินงานตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สร้างความ

ตระหนกัต่อปัญหาในการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กาํกบัดูแลใหมี้

การปฏิบติัตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยผูวิ้จยั 

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย ตรวจเยี่ยมการ

ปฏิบติัตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละวนัโดย

ประชุมปรึกษาในทีมพยาบาลในช่วงการรับและส่งเวรแต่ละวนั ในระยะแรกท่ีมีการใช้รูปแบบ และ

ติดตามความถูกต้องครบถ้วนในการปฏิบัติตามรูปแบบ ในระหว่างการตรวจเยี่ยมเป็นรายบุคคล 

ทบทวนความเขา้ใจรายละเอียดของรูปแบบ พร้อมให้ขอ้มูลยอ้นกลบัให้คาํปรึกษา และเทคนิควิธีท่ีง่าย

ต่อการปฏิบติั ตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใช ้เพื่อ

กระตุน้ส่งเสริมใหป้ฏิบติัตามรูปแบบโดยดาํเนินการดงัน้ี   

                               2.3.1 กิจกรรมการปฏิบัติ คือ ประชุมปรึกษาเชิงเน้ือหา ตามประเด็นท่ีต้องการ

พฒันาซ่ึงกาํหนด ร่วมกับพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยตรง รวมทั้งการติดตามให้พยาบาลวิชาชีพกลุ่มน้ีปฏิบัติตามรูปแบบการบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีการสอนงาน มีระบบพี่เล้ียงในการปฏิบติังาน ใหค้าํปรึกษา

และใหข้อ้ช้ีแนะปัญหาในการปฏิบติัตามคู่มือน้ี 
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                              2.3.2 ปฏิบติัตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ตั้งแต่วนัท่ี 1 กนัยายน 2563 จนส้ินสุดการวิจยัในวนัท่ี 31 ธนัวาคม 2563 กิจกรรมการปฏิบติั คือ 

ประชุม ปรึกษาเชิงเน้ือหาเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 และเปิดโอกาสให้พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยตรง ร่วมเสนอความคิดเห็นในการนาํรูปแบบน้ีลงสู่การปฏิบติั และสนบัสนุนใหพ้ยาบาลปฏิบติัการ

พยาบาลตามรูปแบบน้ีภายใต ้การกาํกบัติดตามของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลงานป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย  

                              2.3.3 ผูวิ้จยักาํกบัติดตามให้มีการใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อย่างสมํ่าเสมอ ให้คาํปรึกษาและนิเทศงาน รวบรวมปัญหาอุปสรรค 

ขอ้เสนอแนะวิธีการแกไ้ขปัญหา ทบทวนความเขา้ใจและเสนอวิธีการปฏิบติัตามรูปแบบท่ีพฒันาขึ้น

แลว้สะทอ้นการปฏิบติั แกไ้ขปัญหาอุปสรรคท่ีเกิดขึ้นและช้ีแจงให้ผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาล

งานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในหอผูป่้วย และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง ให้ทราบเป็นระยะ ส่งผลให้ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได้รับการ

ปฏิบติัการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพ โดยพยาบาลวิชาชีพสามารถติดตาม และ

ประเมินอาการเปล่ียนแปลงท่ีจะเขา้สู่ภาวะรุนแรงของโรคได้ทนัเวลา ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ไดรั้บการรักษาพยาบาลอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมและรวดเร็ว 

                               2.3.4 หลงันาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019ไปใช ้มีการสะทอ้นการปฏิบติัทุกเดือนโดยผูวิ้จยัสรุปผลการปฏิบติัและปัญหาอุปสรรคท่ีพบจาก

การนิเทศติดตามยงัพบปัญหาสาํคญั 3 ประการ ดงัน้ี 

                                         1) พยาบาลวิชาชีพบางคนขาดความมั่นใจในการบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีปัญหาซับซ้อนมากอนัเน่ืองมาจากสภาพปัญหาของผูป่้วย

เอง และความสามารถของพยาบาลวิชาชีพไม่เพียงพอต่อการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 เพราะแต่ละคนมีความรู้ ทกัษะและประสบการณ์แตกต่างกนั  

                                          2) ในการพยาบาลผูป่้วยแต่ละราย แต่ละกิจกรรมพยาบาลต้องสวมชุด

อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย จึงเป็นสาเหตุให้เวลาในการให้การพยาบาลและการสนทนากบัผูป่้วยเฉล่ียคร้ัง

ละประมาณ 35 นาที ซ่ึงการใหบ้ริการพยาบาลในรูปแบบเดิมใชเ้วลาเพียง 3-5 นาที 

                                          3) อตัรากาํลงัในการปฏิบติังานไม่สอดคลอ้งกบัภาระงานในหอผูป่้วยวิกฤต

ทาํใหพ้ยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบติังานเกิดความเหน่ือยลา้ และความวิตกกงัวล 

                                2.3.5 ผูวิ้จยัปรับปรุงรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 เพิ่มเติมโดยนาํปัญหาทั้ง 3 ประการท่ีพบ มาแกไ้ขและพฒันา เพื่อใหพ้ยาบาลวิชาชีพทุกคน

มีความสามารถในการปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ และเหมาะสม ดงัน้ี  
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                                          1) ผูวิ้จยัจดัอบรมเพิ่มเติมระยะสั้นให้พยาบาลวิชาชีพสามารถให้การบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีปัญหาซับซ้อนมาก และผูวิ้จยัมีการจดัการ

สอนหนา้งาน เช่น การสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย การพยาบาลผูป่้วยตามระยะการเจ็บป่วย 

การพยาบาลผู ้ป่วยท่ีใส่เคร่ืองช่วยพยุงการทํางานของหัวใจและปอด (Extracorporeal membrane 

oxygenation: ECMO) การเตรียมหอผูป่้วยเพื่อให้บริการพยาบาล การทาํความสะอาดส่ิงแวดล้อม

ภายในหอผูป่้วย เป็นตน้ เพื่อเพิ่มพูนทกัษะและทบทวนความรู้ในการใหก้ารพยาบาลในเร่ืองนั้นๆ 

                                         2) ผูวิ้จยักาํหนดบทบาทของพยาบาลวิชาชีพแต่ละระดบั โดยจดัการบริการ

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีปัญหาซับซ้อนมากให้ไดรั้บการพยาบาลตามความเหมาะสม

พร้อมกบัมีการนิเทศติดตาม และมีระบบพยาบาลวิชาชีพพี่เล้ียงโดยทีมพยาบาลงานป้องกนัและควบคุม

การติดเช้ือในหอผู ้ป่วย เป็นผู ้ให้ค ําปรึกษาสนับสนุนให้กําลังใจในการปฏิบัติงานได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

                                         3) จดัทาํช่องทางให้พยาบาลวิชาชีพไดข้อรับคาํปรึกษาจากพยาบาลวิชาชีพพี่

เล้ียง โดยผา่นทางการส่ือสารอิเลค็ทรอนิค เช่น ไลน์  

                                         4) จดัอตัรากาํลงัพยาบาลเพิ่มเพื่อให้พยาบาลวิชาชีพไดมี้เวลาในการให้การ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีปัญหาซบัซอ้นมาก อยา่งเหมาะสมกบั

สภาพความซบัซอ้นของปัญหา 

                                         5) กําหนดนโยบายให้พยาบาลปฏิบัติหน้าท่ีตามขอบเขตวิชาชีพและ

ความสามารถเพื่อการจดัสรรเวลาใหมี้เวลาเพียงพอในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

                    ข้ันตอนท่ี 4 ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดาํเนินการตั้งแต่วนัท่ี 1-31 มกราคม 2564 

                    โดยผูวิ้จยัประเมินประสิทธิผลของรูปแบบจากขอ้มูลเชิงปริมาณและคุณภาพ ขอ้มูลเชิง

ปริมาณ ผูวิ้จัยประเมินจากการสอบถามความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 1) ผูบ้ริหารทางการ

พยาบาล จาํนวน 21 คน และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยตรง จาํนวน 87 คน รวมทั้งส้ิน 108 คน โดยสอบถาม (1) ความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการนาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลไปใช้ (ภาคผนวก ก 2) (2) ระดับการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบัติงานการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ภาคผนวก ก 3) (3) ความรู้เก่ียวกบัการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของพยาบาล (ภาคผนวก ก 6) และ2) ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 จาํนวน 50 คน โดยสอบถามเก่ียวกบัความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ต่อรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ภาคผนวก ก 4) 
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ขั้นตอนท่ี 1 

ศึกษาสถานการณ์รูปแบบ

การบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 

1) ศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลตามบริบทโรคติดเช้ือจากการถอด

บทเรียนการบริหารจดัการทางการพยาบาลช่วงการระบาดของโรคติดเช้ืออุบติัใหม่แผน

ประคองกิจการ  

2) จากการทบทวนวรรณกรรม แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัองคป์ระกอบได้

กรอบแนวคิดร่างองคป์ระกอบและสร้างแบบสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม  

3) สัมภาษณ์ผูบิ้หารกระทรวงสาธารณสุข 2 คน และผูบ้ริหารทางการพยาบาล 3 คน และ

สนทนากลุ่มผูบ้ริหารทางการพยาบาล 21 คน ท่ีเป็นผูใ้หข้อ้มูลสาํคญัเก่ียวกบัองคป์ระกอบ

ของรูปแบบฯ 4)นาํขอ้มูลท่ีไดจ้าก 1) – 3) ยกร่างองคป์ระกอบของรูปแบบ ฯ 

 ขั้นตอนท่ี 2  

พฒันารูปแบบ การ

บริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 

ได้รูปแบบ ฯ ฉบับร่าง 

การปรับปรุงแกไ้ขรูปแบบฉบบัร่าง 

การจดัทาํรายละเอียดรูปแบบฉบบัร่าง 

สร้างบทสรุปรูปแบบ 

การตรวจสอบเบ้ืองตน้และปรับปรุงรูปแบบฉบบัร่าง 

การตรวจสอบรูปแบบ โดยผูท้รงคุณวุฒิ  5 คน 

จดัทาํคู่มือการดาํเนินการ เพ่ือใชใ้นขั้นตอนการทดลองใชรู้ปแบบในสถานการณ์จริง 

การประเมินผลคู่มือการดาํเนินการ 

 ขั้นตอนท่ี 3  

การทดลองใชรู้ปแบบใน

สถานการณ์จริง 

 ขั้นตอนท่ี 4 

ประเมินประสิทธิผลของ

รูปแบบ ฯ 

การประเมินผลการทดลองการใชรู้ปแบบ 

การทดลองใชรู้ปแบบฯ กาํหนดกลุ่มเป้าหมายทดลองใชรู้ปแบบ 

ช้ีแจงผูเ้ก่ียวขอ้งดาํเนินการทดลองการใชรู้ปแบบ 

การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ 

ไวรัสโคโรนา 2019 

 

แผนภาพท่ี 2  ขั้นตอนการดาํเนินการวิจยัระยะท่ี 1 พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                                   

                      (COVID -19) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร    
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ตารางท่ี 3.1 สรุปกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละระยะของการวิจยั ดงัตารางท่ี 3.1 

 

ระยะของการวิจยั กลุ่มตวัอยา่ง จาํนวน 

ระยะท่ี 1 พฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019  

ขั้นตอนท่ี 1 ศึกษา

สถานการณ์การบริหาร

จดัการทางการพยาบาล  

ผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข (สัมภาษณ์เชิงลึก)  2 คน  

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล (สัมภาษณ์เชิงลึก)   3 คน 

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล (สนทนากลุ่ม) 21 คน 

 ขั้นตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบ

การบริหารจดัการทางการ

พยาบาล  

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล 21 คน 

 ขั้นตอนท่ี 3 ทดลองใช้

รูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาล  

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล 21 คน 

พยาบาลงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ (ICWN) 23 คน 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 โดยตรง 

64 คน 

 ขั้นตอนท่ี 4 ประเมิน

ประสิทธิผลของรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการ

พยาบาล  

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล  21 คน 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 โดยตรง 

87 คน 

ผูส้งสยัและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 50 คน  

ระยะท่ี 2 ประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019  

 ผูบ้ริหารทางการพยาบาล 21 คน 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 โดยตรง และพยาบาลท่ีปฏิบติังานให้การ

พยาบาลผูป่้วยทัว่ไปท่ีเป็นผูส้นับสนุนการดูแลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 

169 คน 

ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ 134 คน 

ผูส้งสยัและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 162 คน  
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เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 

                 การศึกษาวิจยัและพฒันาคร้ังน้ี มีเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั ดงัน้ี  

1. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 ไปใช ้

                     1.1 แนวทางการสัมภาษณ์แบบก่ึงโครงสร้าง (semi-structure interview) ท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้น

ตาม แนวคิดเก่ียวกับการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีกรอบการ

สัมภาษณ์ ประกอบดว้ย แนวคาํถามกระบวนการสร้าง และองคป์ระกอบของรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีครอบคลุมสถานการณ์การบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ภาคผนวก ก7) 

                    1.2 แนวทางการสนทนากลุ่ม (focus group discussion) ท่ีผู ้วิจัยสร้างขึ้ นตาม แนวคิด

เก่ียวกับการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  มีกรอบการสนทนา 5 

ประเด็นสําคญั ไดแ้ก่ สถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ี

ปฏิบติัตามปกติ ประเด็นท่ีตอ้งการพฒันา แนวทางการพฒันา ผลลพัธ์การพฒันาท่ีคาดหวงั และความ

ตอ้งการการสนบัสนุนจากผูบ้ริหาร (ภาคผนวก ก8) 

                2.   เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล 

                      2.1 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูวิ้จยัสร้างขึ้น จาํนวน 8 ขอ้ เป็นขอ้คาํถามมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 

5 ระดบั  

 

                เกณฑ์การให้คะแนนระดับความคิดเห็น  

                      ระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ผูวิ้จยัไดก้าํหนดไว ้5 ระดบั เกณฑท่ี์ใช้

เป็นมาตราส่วนประเมินค่า (Rating scale) แบ่งออกเป็น 5 ระดบั โดยใหเ้ลือกตอบเฉพาะขอ้ท่ีคดิวา่ตรง

กบัความคิดเห็นของแต่ละขอ้ ดงัน้ี  

       5 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยมากท่ีสุด 

4 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยมาก 

         3 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยปานกลาง 

2 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยนอ้ย 

       1 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด 
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              การแปลความหมายของคะแนนระดบัความคิดเห็น 

                                คะแนนระดับความคิดเห็นเก่ียวกับการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุม่การพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ผูวิ้จยัใชเ้กณฑก์ารแปล

ความหมาย (Best & Kahn, 2003) ดงัน้ี 

           ค่าเฉล่ีย 4.21-5.00  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

   ค่าเฉล่ีย 3.41-4.20  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัมาก 

            ค่าเฉล่ีย 2.61-3.40  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัปานกลาง 

   ค่าเฉล่ีย 1.81-2.60  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบันอ้ย 

            ค่าเฉล่ีย 1.00-1.80  หมายถึง มีความคิดเห็น อยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

 

                   2.2  แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ผูวิ้จัยสร้างจากแนวคิดการรับรู้ความสามารถของตนเอง (self-efficacy) ของ 

Bandura (1977) และหลักการพยาบาลด้านโรคติดเช้ือ จาํนวน 6 ขอ้ ลักษณะข้อคาํถามมาตราส่วน

ประมาณค่า 5 ระดบั การแปลผลคะแนนเฉล่ีย แบ่งออกเป็น 5 ระดบั เช่นเดียวกบัแบบสอบถามความ

คิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

                   2.3 แบบสอบถามความคิดเห็นต่อระบบบริการพยาบาลในสถานการณ์การระบาดโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีขอ้คาํถาม 5 ขอ้ลกัษณะขอ้

คาํถามมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั การแปลผลคะแนนเฉล่ีย แบ่งออกเป็น 5 ระดบั เช่นเดียวกับ

แบบสอบถาม ความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019  

                    2.4 แบบวดัความรู้ของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผูวิ้จยัสร้างขึ้น มีจาํนวน 10 ขอ้ เป็นแบบเลือกตอบถูกและผิด เกณฑก์าร

ให้คะแนน ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิดให้ 0 คะแนน แปลผลโดยให้คะแนนตามเฉลยคาํตอบท่ี

กาํหนดไว ้ทดสอบความเท่ียงของแบบวดัความรู้โดยใช ้KR-20 ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.84 
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การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

                        ในการวิจยัคร้ังน้ีตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ ดงัน้ี 

                         การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือเชิงปริมาณ ประกอบดว้ย 

                        1. แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                        2. แบบสอบถามการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019  

                        3. แบบสอบถามความคิดเห็นต่อระบบบริการพยาบาลในสถานการณ์การระบาดโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                        4. แบบวดัความรู้ของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                       เคร่ืองมือเชิงปริมาณทั้งหมด ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (content validity) 

โดยผูท้รงคุณวุฒิ 5 คน แลว้นําไปหาค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหาท่ีเรียกว่า CVI (Content Validity 

Index: CVI) ได้ค่า CVI เท่ากับ 0.95 ทั้ง 4 ฉบบั และเคร่ืองมือลาํดับท่ี 1-3 นําไปหาค่าความเช่ือมั่น 

(reliability) โดยนําไปทดลองใช้ (Try out) กับพยาบาลวิชาชีพท่ีสถาบันราชประชาสมาสัย ท่ีมี

คุณลักษณะเหมือนกับกลุ่มตัวอย่าง จํานวน 30 คน ได้ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) ของแบบสอบถามเท่ากบั 0.80, 0.94 และ0.96 ตามลาํดบั ทดสอบความ

เท่ียงของแบบวดัความรู้โดยใช ้KR-20 ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.84  

 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือเชิงคุณภาพ   

                          เคร่ืองมือเชิงคุณภาพ ประกอบดว้ย แนวทางการสัมภาษณ์การบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และแนวทางการสนทนากลุ่ม ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา

จากผูท้รงคุณวุฒิ จาํนวน 5 คน แล้วนําไปหาค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหาท่ีเรียกว่า CVI (Content 

Validity Index:  CVI) ไดค้่า CVI เท่ากบั 0.95 และ 0.95 ตามลาํดบั 
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การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

1. รวบรวมขอ้มูลการสัมภาษณ์เชิงลึก (in-depth interview) จากผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข 

จาํนวน 2 คน และผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 3 คน เร่ิมดว้ยกล่าวคาํตอ้นรับและขอบคุณท่ีเขา้ร่วม

สัมภาษณ์เชิงลึก บอกวตัถุประสงคแ์ละกติกาการสัมภาษณ์เชิงลึก ดว้ยประเด็นคาํถามหลกัตามแนวทาง

ท่ีผูวิ้จยัพฒันาขึ้นโดยใชเ้วลาในการสัมภาษณ์เชิงลึกประมาณ 45 นาที  

2. รวบรวมขอ้มูลการสนทนากลุ่ม (focus group discussion) และรับฟังขอ้คิดเห็นของผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน โดยแบ่งออกเป็น 4 กลุ่มกลุ่มละ 4-6 คน โดยใชแ้นวคาํถามการสนทนา

จากแบบสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้างเร่ิมดว้ยกล่าวตอ้นรับและขอบคุณผูท่ี้เขา้ร่วมสนทนากลุ่ม ใช้เวลาใน

การสนทนากลุ่มละ 45 นาที  

3. รวบรวมขอ้มูลผลลพัธ์ของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 ไดแ้ก่ 1) ความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 2) การรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 3) ความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต่อรูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และ4) แบบวดัความรู้ของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตามเคร่ืองมือท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้น 

 

การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ 

              การวิจยัคร้ังน้ี ดาํเนินการวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ดงัน้ี 

                         1. ขอ้มูลเชิงปริมาณวิเคราะห์ ดงัน้ี 

                               1.1 ขอ้มูลความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต่อรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และแบบวดัความรู้ของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัรูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใช้สถิติ การแจกแจงความถ่ี 

(Frequencies) ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) ค่า

ตํ่าสุด (Minimum) และค่าสูงสุด (Maximum)   
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                             2. ขอ้มูลเชิงคุณภาพวิเคราะห์ ดงัน้ี 

                                  2.1 ข้อมูลปฐมภูมิจากการสังเกต การสัมภาษณ์และการสนทนากลุ่ม จากการ

บันทึกระหว่างการสนทนา การถอดเทป จัดระบบกลุ่มข้อมูลท่ีเป็นข้อความซํ้ ากันหรือคล้ายกัน 

รวบรวมเป็นขอ้มลูในกลุ่มความหมายเดียวกนั และจดัหมวดหมู่ของขอ้มูลตามประเด็นการสนทนากลุ่ม 

กาํหนดรหัส วิเคราะห์ความคิดรวบยอด สรุปเป็นประเด็นสําคญัขององค์ประกอบของรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และขอ้เสนอแนะอ่ืนๆ 

                                  2.2 ขอ้มูลทุติยภูมิ จากวรรณกรรมและเอกสารรายงานต่างๆผูวิ้จยัจดัหมวดหมู่

ของขอ้มูลและวิเคราะห์ความคิดรวบยอด สรุปเป็นประเด็นสําคญัขององค์ประกอบของรูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และขอ้เสนอแนะอ่ืนๆ 

 

การพทัิกษ์สิทธิและจริยธรรมการวิจัย  

               โครงร่างการวิจยัผ่านการพิจารณาและไดรั้บอนุมติัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัใน

มนุษยข์องสถาบนับาํราศนราดูร โครงการวิจยัน้ีได้ผ่านการพิจารณาเห็นชอบ เม่ือวนัท่ี 29 มิถุนายน 

2563 เลขท่ี IRB/BIDI N039h/63_ExPD และเม่ือได้รับหนังสืออนุญาตจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์แลว้จึงดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีใช้ในการวิจยั ผูวิ้จยัไดท้าํเอกสาร 

และช้ีแจงวตัถุประสงค์ขั้นตอนระยะเวลาดาํเนินการศึกษา และประโยชน์ของการวิจยั กลุ่มตวัอย่าง 

ประกอบดว้ย ผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ และผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

กลุ่มตวัอย่างมีสิทธิตอบรับหรือปฏิเสธการเขา้ร่วมการวิจยั ขอ้มูลท่ีไดจ้ากกลุ่มตวัอย่างจะถูกเก็บเป็น

ความลบั และนาํเสนอในภาพรวมของผลการวิจยัเท่านั้น เม่ือกลุ่มตวัอย่างยินยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยั

จึงใหล้งนามในเอกสารยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั       

   

การดําเนินการในระยะท่ี 2 ประเมินผลโครงการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร  

           ผูวิ้จัยดาํเนินการประเมินผลโครงการภายใต้กรอบแนวคิดการประเมินผลแบบซิปป์ (CIPP 

model) เน้นการตัดสินใจควบคู่กับกิจกรรมการประเมินทุกขั้นตอนของ Stuffebeam (2007) ผูวิ้จัย

ดาํเนินการดงัน้ี 

 

 

 



68 

 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

           ประชากร 

           ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษา แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ไดแ้ก่  

          กลุ่มท่ี 1 ผูใ้หบ้ริการ 

          การวิจยัคร้ังน้ีศึกษากบัประชากร โดยประชากรท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ีเป็นผูใ้หบ้ริการ จาํนวน 324 

คน จาํแนกตามกลุม่ ดงัน้ี  

           1. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และมีประสบการณ์ด้านการบริหารการพยาบาลปฏิบติังานใน

ตาํแหน่งรองหวัหนา้พยาบาล และหวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้หน่วยงาน จาํนวน 21 คน 

           2. พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง และพยาบาล 

วิชาชีพท่ีปฏิบติังานใหก้ารพยาบาลผูป่้วยทัว่ไป ท่ีเป็นผูส้นบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 จาํนวน 169 คน  

           3. ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ไดแ้ก่ ผูป้ฏิบติังานในหอผูป่้วยโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง และเป็นผูส้นบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

จาํนวน 134 คน         

            กลุ่มท่ี 2 ผูรั้บบริการ 

           ประชากรผูรั้บบริการเป็นกลุ่มผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมารับการรักษาท่ี

สถาบนับาํราศนราดูร ระหวา่งวนัท่ี 1 กุมภาพนัธ์ 2564 ถึง วนัท่ี 31 มีนาคม 2564 จาํนวน 913 คน  

 

         กลุ่มตัวอย่าง  

         กลุ่มท่ี 1 ผูใ้หบ้ริการ  

        กลุ่มตวัอย่างของผูใ้ห้บริการ ผูวิ้จยัคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) 

การคดัเลือกกาํหนดเกณฑค์ุณสมบติัของกลุ่มตวัอย่างตามเกณฑก์ารคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างเขา้สู่การวิจยั 

(Inclusion criteria) และเกณฑก์ารคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งออกจากการวิจยั (Exclusion criteria) ดงัน้ี  

         กลุ่มพยาบาลวิชาชีพ  

               เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าสู่การวิจัย (Inclusion criteria) ได้แก่   

             1. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพปฏิบติัหน้าท่ีเป็นรองหัวหน้าพยาบาล และหรือ

ผูช่้วยหัวหนา้พยาบาล หัวหนา้หอผูป่้วย/หัวหนา้หน่วยงาน และพยาบาลวิชาชีพปฏิบติัหนา้ท่ีเก่ียวขอ้ง

โดยตรง และสนบัสนุนการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยนิยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยั             

               2. พยาบาลวิชาชีพปฏิบติัหนา้ท่ีเป็นรองหวัหนา้พยาบาล และหรือผูช่้วยหวัหนา้พยาบาล  

             3. พยาบาลวิชาชีพปฏิบติัหน้าท่ีเป็นหัวหน้าหอผูป่้วย/หัวหน้าหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งโดยตรง 

และสนบัสนุนการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
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 4. พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในสถาบนับาํราศนราดูร ยนิยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยั 

               5. มีประสบการณ์ในการปฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้ง และสนบัสนุนการพยาบาลผูป่้วยโรคติดต่อ

อุบติัใหม่ ตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป  

              เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากการวิจัย (Exclusion criteria)  

1. ไม่เป็นไปตามเกณฑก์ารคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งเขา้สู่การวิจยั 

2. เจ็บป่วยมากหรือรุนแรงจนไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมตามกาํหนด 

              สรุปได้กลุ่มตัวอย่างของผู้บริหารทางการพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพ ดังนี ้

                 1. ผูบ้ริหารทางการพยาบาล และมีประสบการณ์ดา้นการบริหารการพยาบาลปฏิบติังานใน

ตาํแหน่งรองหัวหน้าพยาบาล จาํนวน 2 คน และหัวหน้าหอผูป่้วย/หัวหน้าหน่วยงาน จาํนวน 19 คน 

รวมทั้งส้ิน 21 คน 

              2. พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง และ

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานให้การพยาบาลผูป่้วยทัว่ไป ท่ีเป็นผูส้นับสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 รวมทั้งส้ิน 169 คน รวมผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ รวมทั้งส้ิน 

190 คน  

 กลุ่มผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วยเหลือคนไข้ และพนักงานบริการ  

               เกณฑก์ารคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งเขา้สู่การวิจยั (Inclusion criteria) ไดแ้ก่               

1. ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ยนิยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยั 

2. ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ท่ีเก่ียวขอ้ง และสนบัสนุนการ 

ดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

3. มีประสบการณ์ในการปฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้ง และสนบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดต่อ 

อุบติัใหม่ ตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป  

               เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากการวิจัย (Exclusion criteria) 

1. ไม่เป็นไปตามเกณฑก์ารคดัเลือกกลุม่ตวัอยา่งเขา้สู่การวิจยั 

2. เจ็บป่วยมากหรือรุนแรงจนไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมตามกาํหนด 

            

          สรุปได้กลุ่มตัวอย่างของผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วยเหลือคนไข้ และพนักงานบริการ ดังนี ้

  ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ซ่ึงเป็นผูป้ฏิบติังานในหอ

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง และเป็นผูส้นบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 รวมทั้งส้ิน 134 คน 
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              กลุ่มท่ี 2 ผูรั้บบริการ 

            ประชากรผูรั้บบริการเป็นกลุ่มผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมารับการรักษาท่ี 

สถาบนับาํราศนราดูร ระหวา่งวนัท่ี 1 กุมภาพนัธ์ 2564 ถึง วนัท่ี 31 มีนาคม 2564 จาํนวน 913  คน 

 

             เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าสู่การวิจัย (Inclusion criteria) 

1. ผูใ้ชบ้ริการท่ีเป็นกลุ่มผูส้งสัย และผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ยนิยอมเขา้ร่วม 

โครงการวิจยั 

              2.  ผูรั้บบริการท่ีเป็นกลุ่มผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เขา้รับบริการในช่วงเวลาท่ี

กาํหนด 

             เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างออกจากการวิจัย (Exclusion criteria) 

                 ผูรั้บบริการผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีไมย่นิยอมเขา้ร่วมวิจยั 

 

             สรุปกลุ่มตัวอย่างผู้สงสัย และผู้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

 กลุ่มผูใ้ช้บริการผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดจ้ากจาํนวน 913คน คาํนวณ

ขนาดกลุ่มตวัอย่างใชสู้ตรของทาโรยามาเน (Yamane, 1970) ไดข้นาดกลุ่มตวัอย่าง 278 คน และผูวิ้จยั

ไดท้าํการเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบมีระบบ (Systemic random sampling) เก็บขอ้มูลจนครบตามจาํนวนท่ี

กาํหนด  

การคาํนวณหาขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 

    

เม่ือ n = ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 

   N = ขนาดประชากร   

  e = ความคลาดเคล่ือนท่ียอมใหเ้กิดขึ้น  

 

กาํหนดระดบัความคลาดเคล่ือน เท่ากบั 5% จะใชค้่า 0.05 คาํนวณตามสูตรไดก้ลุ่มตวัอยา่ง 

ดงัน้ี การแทนค่า 

        n =     913  

                          1 + 913(0.052) 

     ขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง  = 278 คน 

2Ne1
Nn

+
=
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     ดงันั้น จะตอ้งเก็บแบบสอบถามจากกลุ่มตวัอยา่ง จาํนวน 278 ชุด 

     คาํนวณจาํนวนตวัอยา่งแต่ละหอผูป่้วยตามสัดส่วน (Proportional allocation) ดงัน้ี 

1. กาํหนดสัดส่วนในการเก็บขอ้มูล 

คาํนวณสัดส่วนจาํนวนตวัอย่างแต่ละประเภทหอผูป่้วย ดงัน้ี 

 

สัดส่วนของกลุ่มตวัอยา่ง     = จาํนวนผูป่้วยทั้งหมดในแต่ละประเภทหอผูป่้วย 

แต่ละประเภทหอผูป่้วย         จาํนวนผูป่้วยทั้งหมดทุกประเภทหอผูป่้วย 

 

2. กาํหนดขนาดกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละประเภทหอผูป่้วย 

คาํนวณขนาดกลุ่มตวัอยา่งแต่ละประเภทหอผูป่้วย โดยใชสู้ตร ดงัน้ี 

ขนาดกลุ่มตวัอยา่ง           = 278 X จาํนวนผูป่้วยทั้งหมดในแต่ละประเภทหอผูป่้วย 

แต่ละประเภทหอผูป่้วย                 จาํนวนผูป่้วยทั้งหมดทุกประเภทหอผูป่้วย 

 

ตารางท่ี 3.2 สัดส่วนในการเก็บขอ้มูลผูส้งสัยติดเช้ือ และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีเป็นกลุ่ม 

                 ตวัอยา่งในแต่ละหอผูป่้วย * 

 

ลาํดับท่ี รายช่ือหอผู้ป่วย จํานวนผู้ป่วย สัดส่วน ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 

1 หอผูป่้วยแยกโรค 7/2 212 0.23 65 

2 หอผูป่้วยแยกโรค 7/3 39 0.04 12 

3 หอผูป่้วยแยกโรค 3/5 137 0.15 42 

4 หอผูป่้วยแยกโรค 3/4 116 0.13 35 

5 หอผูป่้วยแยกโรค 3/3 226 0.25 68 

6 หอผูป่้วยแยกโรค 3/2 183 0.20 56 

 รวม 913 1.00 278 

             * ทุกหอผูป่้วยเป็นหอผูป่้วยท่ีเปิดใหบ้ริการผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

 

กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษา   

ก. การศึกษาเชิงปริมาณ กลุ่มตวัอยา่งประกอบดว้ย   

1)   ผูบ้ริหารทางการพยาบาล เลือกตามเกณฑก์ารคดัเลือกทุกหน่วยประชากร  

จาํนวน 21 คน  

2) พยาบาลวิชาชีพ เลือกตามเกณฑก์ารคดัเลือกทุกหน่วยประชากร จาํนวน 169 คน  



72 

 

3)   ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ เลือกตามเกณฑก์ารคดัเลือก

ทุกหน่วยประชากร จาํนวน 134 คน  

4)   ผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เลือกแบบเจาะจงตามเกณฑท่ี์คดัเลือก และมี

ความยนิยอมเขา้ร่วมโครงการ จาํนวน 162 คน  

ข. การศึกษาเชิงคุณภาพ สัมภาษณ์เจาะลึกกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี  

1)   รองหวัหนา้พยาบาล จาํนวน 1 คน  

2)   หัวหน้าหอผูป่้วยท่ีปฏิบัติงานในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยตรง จาํนวน 3 คน     

3)   พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยตรง จาํนวน 3 คน  

 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย  

          เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั ไดแ้ก่ แบบสอบถาม ซ่ึงมีลกัษณะเป็นคาํถามปลายเปิดและปลายปิด

ชนิดสาํรวจรายการ และมาตรประมาณค่า 5 ระดบั และแบบสัมภาษณ์เชิงลึก  จาํนวน 2 ชุด คือ 

             ชุดท่ี 1 แบบสอบถาม เก่ียวกับการประเมินผลโครงการ มีลกัษณะเป็นคาํถามปลายเปิดและ

ปลายปิดชนิดสาํรวจรายการ และมาตรประมาณค่า 5 ระดบั โดยแบ่งออกเป็น 4 ส่วน ไดแ้ก่  

          ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป ประกอบดว้ย เพศ อายุ สถานภาพการสมรส ลกัษณะงานท่ี

เก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูป่้วย COVID-19 ประสบการณ์การอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้า 

และประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้า 

          ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ในปัจจยั 4 ดา้น คือ 

ดา้นบริบท ดา้นปัจจยันาํเขา้ ดา้นกระบวนการ และดา้นผลผลิต ไดแ้ก่ (ภาคผนวก ก1)  

2.1 ดา้นบริบท ประเด็นคาํถามความคิดเห็นเก่ียวกบัความสอดคลอ้งของโครงการต่อ 

นโยบายในแต่ละระดบั สอดคลอ้งกบักบัวตัถุประสงค ์และสภาพปัญหาความตอ้งการของผูรั้บบริการ  

                  2.2 ดา้นปัจจยันาํเขา้ ประเด็นคาํถามความคิดเห็นเก่ียวกบัความเหมาะสมและเพียงพอของ 

ทรัพยากร ศกัยภาพของบุคลากร งบประมาณ ส่ิงสนบัสนุนและเทคโนโลย ีแผนงาน/โครงการแบบองค์

รวม และภาวะผูน้าํของหวัหนา้หอผูป่้วยและหวัหนา้งาน 
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                  2.3 ด้านกระบวนการ ประเด็นคาํถามความคิดเห็นเก่ียวกับการจดัระบบการป้องกันและ

ควบคุมการติดเช้ือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของ

บุคลากร การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

                  2.4 ดา้นผลลพัธ์ ประเด็นคาํถามความคิดเห็นเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน ความ

พึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาล และผูรั้บบริการ 

         ส่วนท่ี 3 ความพึงพอใจในงานของบุคลากรทางการพยาบาลในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส 

โคโรนา 2019 (ภาคผนวก ก1) 

         ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามความพึงพอใจ /ไม่พึงพอใจ และประสบการณ์ของผูรั้บบริการต่อการ

ใหบ้ริการผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  (ภาคผนวก ก5) 

           ชุดท่ี 2 แบบสัมภาษณ์เชิงลกึ (ภาคผนวก ก9) 

                  แนวประเด็นคาํถามแบบสัมภาษณ์เชิงลึกแบบก่ึงโครงสร้างเก่ียวกบัประเมินในปัจจยั 4 ดา้น 

ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ดา้นปัจจยันาํเขา้ ดา้นกระบวนการ และดา้นผลลพัธ์ มีแนวคาํถามดงัน้ี  

                       1. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อบริบทของโครงการ ไดแ้ก่ วตัถุประสงคข์องโครงการ

สอดคลอ้งกบันโยบายของกระทรวงสาธารณสุขหรือไม่อยา่งไร วตัถุประสงคมี์ความเหมาะสมหรือไม่

อยา่งไร การเตรียมการภายในของโครงการมีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

                      2. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อดา้นปัจจยันาํเขา้ของโครงการ ไดแ้ก่ การอบรมพฒันา

บุคลากรมีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร งบประมาณมีความเพียงพอ เหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

                      3. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อดา้นกระบวนการดาํเนินงานของโครงการ ไดแ้ก่ การ

จดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ การพฒันาทกัษะ

และสร้างแรงจูงใจของบุคลากร การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และการประเมินผลลพัธ์

ทางการพยาบาล มีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

                      4. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อดา้นผลผลิตของโครงการ ไดแ้ก่ การมีส่วนร่วมของทุก

ภาคส่วนมีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

 

วิธีดําเนินการสร้างเคร่ืองมือ  

            เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมขอ้มูลในการวิจยัคร้ังน้ี ผูวิ้จยัไดด้าํเนินการตามขั้นตอนจาก

ทฤษฎี แนวคิด การทบทวนวรรณกรรม เอกสาร และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ดงัน้ี 

             1. การวิเคราะห์นโยบาย แผนงาน และยุทธศาสตร์เตรียมความพร้อม ป้องกนั และแกไ้ขปัญหา

โรคติดต่ออุบติัใหม่ระดบัชาติของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 



74 

 

             2. วิเคราะห์จากเอกสารรายงานสรุปผลการดาํเนินงานโครงการพฒันารูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

             3. ศึกษางานวิจยัต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกับการประเมินผลโครงการ เพื่อเป็นแนวทางในการสร้าง

แบบสอบถาม และแบบสัมภาษณ์ 

             4. ศึกษาจากตาํรา บทความ และเอกสารต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัการประเมินโครงการตามรูปแบบ

ของซิปป์ (CIPP Model) และแบบการประเมินผลโครงการแบบอ่ืนๆร่วมดว้ย 

             5. ศึกษาลกัษณะของเคร่ืองมือ แบบมาตราส่วนประเมินค่า และศึกษาเคร่ืองมือท่ีใช้ในการ

รวบรวมขอ้มูล สาํหรับประเมินโครงการตามรูปแบบของซิปป์ (CIPP Model) 

 

            เกณฑ์การให้คะแนนระดับความคิดเห็น 

                     ระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ผูวิ้จยัได้

กาํหนดไว ้5 ระดบั เกณฑท่ี์ใชเ้ป็นมาตราส่วนประเมินค่า (Rating scale) แบ่งออกเป็น 5 ระดบั โดยให้

เลือกตอบเฉพาะขอ้ท่ีคิดวา่ตรงกบัความคิดเห็นของแต่ละขอ้ ดงัน้ี  

       5 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยมากท่ีสุด 

4 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยมาก 

         3 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยปานกลาง 

2 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยนอ้ย 

       1 คะแนน หมายถึง เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด 

              การแปลความหมายของคะแนนระดบัความคิดเห็น 

                                          คะแนนระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนรา

ดูร ผูวิ้จยัใชเ้กณฑก์ารแปลความหมาย (Best & Kahn, 2003) ดงัน้ี 

                                              ค่าเฉล่ีย 4.21-5.00  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

                                      ค่าเฉล่ีย 3.41-4.20  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัมาก 

                                               ค่าเฉล่ีย 2.61-3.40  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัปานกลาง 
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                                      ค่าเฉล่ีย 1.81-2.60  หมายถึง มีความคิดเห็นอยูใ่นระดบันอ้ย 

                                               ค่าเฉล่ีย 1.00-1.80  หมายถึง มีความคิดเห็น อยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 

 

การวิเคราะห์คุณภาพของเคร่ืองมือ 

                  การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือการวิจยั มี 2 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 

                                         1.  การวิเคราะห์ค่าความสอดคล้องและความตรงตามเน้ือหา (Content 

validity) ของแบบสอบถาม ผูวิ้จยันาํร่างแบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัปัจจยัทั้ง 4 ดา้นของการ

ประเมินผลโครงการ ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ปัจจยันาํเขา้ กระบวนการ และผลผลิต เสนอต่อผูท้รงคุณวุฒิ 

จาํนวน 3 คน ประกอบดว้ย ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญดา้นการประเมินผลโครงการ จาํนวน 1 คน 

ผูท้รงคุณวุฒิด้านการวดัผล จาํนวน 1 คน และผูท้รงคุณวุฒิด้านภาษา จาํนวน 1 คน เพื่อพิจารณา

ตรวจสอบความเหมาะสมของสาํนวนภาษาและความสอดคลอ้งระหว่างขอ้คาํถามกบันิยามศพัท ์โดยมี

เกณฑก์ารพิจารณา ดงัน้ี 

                           +1    หมายถึง   แบบสอบถามมีความสอดคลอ้ง และมีความตรงตามเน้ือหา 

                            0     หมายถึง   ไม่แน่ใจวา่แบบสอบถามมีความสอดคลอ้งและมีความตรงตามเน้ือหา 

                            -1    หมายถึง   แบบสอบถามไม่มีความสอดคลอ้งและไม่มีความตรงตามเน้ือหา 

                                     นาํขอ้มูลความคิดเห็นผูท้รงคุณวุฒิ มาวิเคราะห์ดชันีความสอดคลอ้งระหวา่งขอ้

คาํถามรายขอ้กบันิยามศพัท์ท่ีเรียกว่า ค่า IOC (Index of Item Objective Congruence: IOC) ซ่ึงค่า IOC 

ของประเด็นคาํถามหรือขอ้กระทงคาํคามตามเกณฑท่ี์ยอมรับได ้คือ มีค่าระหว่าง 0.5-1.00 (อารียว์รรณ 

อ่วมตานี, 2554) โดยให้ผูท้รงคุณวุฒิพิจารณาให้ความเห็นเก่ียวกับความสอดคลอ้งของขอ้ความกบั

นิยามศพัท ์

 โดยใชสู้ตร   

                                          IOC = ∑R  

                                                      N 

           เม่ือ  IOC  = ค่าดชันีความสอดคลอ้งของขอ้คาํถามวดัไดต้รงตามวตัถุประสงค ์

                  ∑R   = ผลรวมคะแนนของความคิดเห็นผูท้รงคุณวุฒิทั้ง 3 คน  

                      N   = จาํนวนผูท้รงคุณวุฒิทั้ง 3 คน  
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          ซ่ึงค่า IOC ของประเด็นขอ้คาํถาม จาํนวน 56 ขอ้เป็นไปตามเกณฑท่ี์ยอมรับได ้คือ มีค่า ระหว่าง 

0.5-1.00 และค่าดชันีความตรงตามเน้ือหาท่ีเรียกวา่ CVI (Content Validity Index: CVI) ซ่ึงค่า CVI มีค่า 

0.8 ขึ้นไป (อารียว์รรณ อ่วมตานี, 2554) จึงจะถือวา่ขอ้คาํถามนั้นเป็นตวัแทนของส่ิงท่ีตอ้งการวดัไดโ้ดย

ใชสู้ตร 

                         CVI = จาํนวนขอ้ท่ีผูท้รงคุณวุฒิ (3 คน) เห็นวา่ค่อนขา้งสอดคลอ้ง สอดคลอ้งมาก 

จาํนวนขอ้คาํถามทั้งหมด 

          ซ่ึงค่า CVI ของประเด็นขอ้คาํถาม จาํนวน 56 ขอ้เป็นไปตามเกณฑท่ี์ยอมรับได ้คือ มีค่า 0.80 ขึ้น

ไป 

                                   2. การวิเคราะห์ค่าความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบสอบถามความคิดเห็น

เก่ียวกบัปัจจยัทั้ง 4 ดา้นของการประเมินผลโครงการ ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ปัจจยันาํเขา้ กระบวนการ และ

ผลผลิต รวมทั้ งแบบสอบถามทั้งฉบับเพื่อศึกษาความสอดคล้องภายในและความเป็นปรนัยของ

แบบสอบถาม จดักระทาํภายหลงัจากผูวิ้จยัไดป้รับปรุงขอ้คาํถามในแบบสอบถามตามคาํแนะนาํของ

ผูท้รงคุณวุฒิแลว้ โดยนําแบบสอบถามท่ีได้ปรับปรุงแก้ไขแลว้ไปทดลองใช้ (Try out) กับพยาบาล

วิชาชีพท่ีสถาบนัราชประชาสมาสัย ท่ีมีคุณลกัษณะเหมือนกบักลุ่มตวัอยา่ง จาํนวน 30 คน (อารียว์รรณ 

อ่วมตานี, 2554) จากนั้นนาํขอ้มูลท่ีไดม้าวิเคราะห์ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามความคิดเห็น โดยหา

ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ดว้ยโปรแกรมสาํเร็จรูปทางสถิติ 

ซ่ึงค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคของแต่ละปัจจัยและรวมทั้งฉบับจะต้องมีค่าสัมประสิทธ์ิ

แอลฟาของครอนบาค 0.7 ขึ้นไป (อารียว์รรณ อ่วมตานี, 2554) ถึงใชไ้ดถ้า้ขอ้คาํถามใดไม่อยู่ในเกณฑ์

ปรับปรุงขอ้คาํถาม จึงนาํแบบสอบถามไปเก็บขอ้มูลกบักลุ่มตวัอย่าง โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟา

ของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) ของครอนบาค (Cronbach, 1970) ได้ค่าความเช่ือมัน่

ของแบบสอบถาม ดงัตารางท่ี 3.3 

ตารางท่ี 3.3 ค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามจาํแนกตามปัจจยั 4 ดา้น  

ปัจจยั จาํนวนขอ้คาํถาม ค่าความเช่ือมัน่ 

ดา้นบริบท 11 ขอ้ 0.93 

ดา้นปัจจยันาํเขา้ 22 ขอ้ 0.94 

ดา้นกระบวนการ 22 ขอ้ 0.95 

ดา้นผลผลิต 15 ขอ้ 0.93 

รวมทั้งฉบบั 70 ขอ้ 0.94 
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การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

          ผูวิ้จยัดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลตามขั้นตอน ดงัน้ี  

          1. ผูวิ้จยัขอหนังสือจากผูอ้าํนวยการ สถาบนับาํราศนราดูร เพื่อขอความอนุเคราะห์ในการตอบ

แบบสอบถาม ใหก้บักลุ่มตวัอยา่ง 

          2. ช้ีแจงวตัถุประสงคแ์ละขั้นตอน รายละเอียดการเก็บขอ้มูลกบักลุ่มตวัอยา่งท่ีเขา้ร่วมศึกษา และ

เปิดโอกาสให้ซักถามรายละเอียดของแบบสอบถามความคิดเห็น ประโยชน์เก่ียวกบัการเขา้ร่วมวิจยั 

เอกสารยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั  จนเป็นท่ีเขา้ใจและขอความร่วมมือในการดาํเนินการศึกษา โดยขอ

ความกรุณาใหส่้งแบบสอบถามกลบัคืนผูวิ้จยัภายใน 2 สัปดาห์  

          3. ผูวิ้จยัดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยนาํไปสอบถามความคิดเห็นจากกลุ่มตวัอย่าง ท่ีเป็น

ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีประสบการณ์ดา้นการบริหารการพยาบาลปฏิบติังานในตาํแหน่งรองหัวหนา้

พยาบาล จาํนวน 2 คน หวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้หน่วยงาน จาํนวน 19 คน พยาบาลวิชาชีพ จาํนวน 169 

คน และผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ จาํนวน 134 คน รวมทั้งส้ิน 324 คน 

และกลุ่มตวัอย่างท่ีเป็นผูส้งสัย และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 162 คน โดยใช้ระยะเวลา

ทั้งหมด 1 เดือน ตั้งแต่วนัท่ี 1 ถึง 31 มีนาคม 2564  

 

การพทัิกษ์สิทธิและจริยธรรมการวิจัย 

            ผูวิ้จยัไดมี้การพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 

           1. ผูวิ้จยัยื่นเร่ืองขอหนังสือจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษยข์องสถาบนั

บาํราศนราดูร โครงการวิจยัน้ีไดผ้า่นการพิจารณาเห็นชอบ เม่ือวนัท่ี 29 มิถุนายน 2563 เลขท่ี IRB/BIDI 

N039h/63_ExPD และเม่ือไดรั้บหนงัสืออนุญาตจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์

แลว้จึงดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีใชใ้นการวิจยั 

           2. ผูวิ้จยัช้ีแจงการพิทกัษ์สิทธิอย่างเป็นลายลกัษณ์อกัษรโดยในแบบสอบถามความคิดเห็นจะ

ช้ีแจง วตัถุประสงคข์องการวิจยั รายละเอียดของแบบสอบถามความคิดเห็น และประโยชน์ เก่ียวกบัการ

เขา้ร่วมวิจยัใหก้บักลุ่มตวัอยา่งไดรั้บทราบ และดาํเนินการเก็บขอ้มูลเฉพาะตวัอยา่งท่ียนิยอมเขา้ร่วมการ

วิจยัเท่านั้นโดยมีการลงนามในใบยินยอมเขา้ร่วมการวิจยัหรือถา้ตวัอย่างให้ความร่วมมือในการตอบ

แบบสอบถามถือว่าตวัอย่างนั้นยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยั ซ่ึงกลุ่มตวัอย่างสามารถหยดุหรือปฏิเสธการเขา้

ร่วมการวิจยัไดท้กุเวลา ซ่ึงการปฏิเสธน้ี จะไม่มีผลกระทบใดๆต่อกลุ่มตวัอยา่ง 
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            3. ผูวิ้จยัรักษาความลบัของการตอบแบบสอบถามความคิดเห็นของกลุ่มตวัอย่าง โดยแนบซอง

เปล่าใหก้ลุ่มตวัอยา่งใส่แบบสอบถามความคิดเห็นส่งกลบัคืนใหผู้ช่้วยวิจยั 

            4. ผูวิ้จยัเก็บแบบสอบถามความคิดเห็นท่ีไดรั้บกลบัคืนมา โดยเก็บรักษาไวใ้นท่ีปลอดภยัเป็น

ความลบั และทาํลายเม่ือส้ินสุดการวิจยั 

            5. ผูวิ้จยัวิเคราะห์ขอ้มูล และรายงานผลการวิเคราะห์ในภาพรวม ซ่ึงไม่สามารถเช่ือมโยงถึงตวั

บุคคลใดบุคคลหน่ึง และหน่วยงานใดหน่วยงานหน่ึงได ้

 

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติท่ีใช้ในการวิจัย 

           การวิจยัน้ีไดใ้ชก้ารตรวจสอบความครบถว้น ความถูกตอ้งของขอ้มูล จดัระเบียบขอ้มูล ลงรหัส 

บนัทึกขอ้มูล และวิเคราะห์ผลโดยใชโ้ปรแกรมวิเคราะห์ทางสถิติ ซ่ึงสถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูลมี 

ดงัน้ี  

           สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistics)  

           1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปเพื่อทราบลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้การแจกแจงความถ่ี 

(Frequencies) และค่าร้อยละ (Percentage)  

           2. การวิเคราะห์ค่าระดับความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างจากแบบสอบถามการประเมินผล

โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการ

พยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร โดยใชส้ถิติ การแจกแจงความถ่ี (Frequencies) ค่าร้อยละ (Percentage) 

ค่าเฉล่ีย (Mean) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) ค่าตํ่าสุด (Minimum) และค่าสูงสุด 

(Maximum)   

 



 

 

บทที่ 4  

ผลการวิจัย   

 

                การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัและพฒันา (research and development) เพื่อพฒันาและประเมิน

ประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกบัการ

วิจยัเชิงประเมินผล (evaluation research design) โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร วิธี

การศึกษาใช้การวิจยัแบบผสานวิธี (mixed method) เก็บข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ   ระยะ

ดาํเนินการวิจยั ตั้งแต่วนัท่ี 1กรกฎาคม 2563 ถึง 31 มีนาคม 2564 สรุปผลการวิจยัตามวตัถุประสงค ์ดงัน้ี 

                1. พัฒนาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร  

                    1.1 ผลการศึกษาสถานการณ์การบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019  

                          จากการศึกษาสถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ จากการถอด

บทเรียนการบริหารจดัการทางการพยาบาลในช่วงการระบาดของโรคอุบติัใหม่ ศึกษาเอกสาร นโยบาย 

การทบทวนวรณกรรม แนวคิด ทฤษฎี ผลการศึกษา ปัญหาอุปสรรคและปัจจยัความสําเร็จของการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ จากการสัมภาษณ์เชิงลึกกบัผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข 

จาํนวน 2 คน ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 2 คน และการสนทนากลุ่มผูบ้ริหารทางการพยาบาล 

จาํนวน 21 คน ไดป้ระเด็นท่ีสาํคญัของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 ไดแ้ก่ กลวิธีท่ีใช้ในการบริหารจดัการทางการพยาบาล โครงสร้างในการดาํเนินงาน การจดั

สถานท่ีหอผูป่้วยแยกโรค ระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การบริหารอตัรากาํลงั การเตรียม

เคร่ืองมือ อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย การพฒันาบุคลากร และการติดต่อประสานงาน รวมทั้งปัจจยัและ

ขอ้จาํกดัในการบริหารทางการพยาบาล ซ่ึงจากการสัมภาษณ์เชิงลึกกบัผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข 2 

คน ในประเด็นรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล กลวิธีท่ีใชใ้นการบริหารจดัการอตัรากาํลงั 

ปัจจยัและขอ้จาํกดัในการบริหารทางการพยาบาล รวมทั้งให้ขอ้เสนอแนะว่าควรมีการกาํหนดรูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้ชดัเจน ส่วนใหญ่เป็นการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลในสถานการณ์ปกติ อาจไม่สอดคลอ้งกบัสถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 



80 

 

2019 ซ่ึงระบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลนั้นมาจากการท่ีโรคน้ีเป็นเร่ืองใหม่ท่ีไม่เคยเกิดขึ้นมา

ก่อนได้แก่ 1) การจดัระบบการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือตอ้งเตรียมการให้ครบถว้นเพื่อลดการ

แพร่กระจายเช้ือทางอากาศและมาตรการการแพร่กระจายเช้ือตามหลกั standard precaution การแยก

ผูป่้วย (isolation precautions) ให้ใช้มาตรการแบบ airborne precaution, droplet precaution และcontact 

precaution ตามระดับความเส่ียงในการติดเช้ือ คาํแนะนําและแนวทางการป้องกันการติดเช้ือขณะ

ปฏิบติังาน 2) การเตรียมอาคารสถานท่ีเฉพาะท่ีเปิดรับบริการผูติ้ดเช้ือ โดยการจดัโครงสร้างของอาคาร

สถานท่ีในการให้บริการ เช่น จัดจุดคัดกรอง หอผูป่้วยแยกโรค 3) การพัฒนาทักษะรวมกับเสริม

แรงจูงใจ จดัอบรมเชิงปฏิบติัการใหค้วามรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การฝึกสวมและ

ถอดอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย การฝึกปฏิบัติเสมือนจริง 4) การจดัระบบการพยาบาล ตอ้งครอบคลุม

ผูรั้บบริการทุกระยะการเจ็บป่วย อตัรากาํลงัท่ีเหมาะสม จดัระบบการพยาบาลท่ีมีความปลอดภยัทั้ง

ผูรั้บบริการและบุคลากรและ5)การติดตามและการกําหนดผลลัพธ์ทางการพยาบาล การบริหาร

อตัรากาํลงัในภาวะฉุกเฉิน จากคาํพูด “สถาบนับาํราศนราดูรเป็นสถาบนัท่ีมีช่ือเสียงดา้นการพยาบาล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือ โรคติดต่อ ดงันั้นควรมีรูปแบบการบริหารทางการพยาบาลดา้นโรคน้ีโดยเฉพาะ ซ่ึง

สามารถนาํไปเป็นตน้แบบให้กบัโรงพยาบาลอ่ืนๆทัว่ประเทศได”้ “มีการเตรียมรับมือกบัสถานการณ์

ฉุกเฉินดา้นโรคติดเช้ือน้ี ใหค้ิดถึงหลกัการบริหารท่ียดึการบริหารตอ้งครอบคลุมเร่ือง คน เงิน ของ และ

วิธีการ” “การจดัอตัรากาํลงัท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์ฉุกเฉินดา้นโรคติดเช้ือรวมทั้งการพฒันากาํลงัคน

ท่ีเขา้ปฏิบติังาน” “ควรเพิ่มผลลพัธท์างการพยาบาลดา้นความปลอดภยัทั้งบุคลากรและผูรั้บบริการ เนน้ 

2P safty ” และผลการประชุมทีมบริหารทางการพยาบาล พบว่า ทีมบริหารทางการพยาบาลตอ้งการมี

รูปแบบการบริหารทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากคาํพูด “เราไม่มีรูปแบบการ

บริหารทางการพยาบาลท่ีชดัเจนใชก้ารบริหารแบบเดิมท่ีเป็นโรคติดเช้ืออุบติัใหม่” “พยาบาลแต่ละคน

ใหก้ารพยาบาลตามความรู้และประสบการณ์ของตนเองไม่เคยไดรั้บการอบรมหรือไม่มีการเตรียมความ

พร้อมในการพยาบาลผูป่้วยมาก่อน” “การพฒันาความรู้ ทกัษะ สมรรถนะของพยาบาลเป็นเร่ืองสําคญั 

ถา้พยาบาลมีความรู้ ก็จะมีความมัน่ใจในการพยาบาลผูป่้วยได้ดี” “ควรมีรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลด้านโรคน้ีโดยเฉพาะ” “ถ้ามีการกํากับ ติดตามเป็นระยะ หรือมีการนิเทศทางการ

พยาบาล อาจเป็นหัวหนา้ตึก หรือพี่ๆท่ีมีประสบการณ์ ก็น่าจะช่วยให้มีการปฏิบติังานไดอ้ย่างถูกตอ้ง” 

“อยากใหพ้ยาบาลท่ีไดอ้บรมเฉพาะทางโรคติดเช้ือมาแลว้ ช่วยเป็นพี่เล้ียง ช่วยสอนจะไดใ้ห้ความรู้เป็น

ท่ีปรึกษา จะช่วยใหม้ัน่ใจในการพยาบาลมากขึ้น” “อีกอยา่งนะอุปกรณ์ของใช ้ชุดป้องกนัร่างกายตอ้งมี

ใหพ้ร้อมใชแ้ละเพียงพอ” 
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                 จากสถานการณ์สามารถสรุปไดด้งัน้ี ยงัไม่มีรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีชดัเจน การจดัเตรียมอาคารสถานท่ี ระบบป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 

การจดัระบบการบริการให้เหมาะสมกบักลุ่มโรคน้ี พยาบาลวิชาชีพผูป้ฏิบติังานขาดความรู้ ทกัษะใน

การพยาบาลผูป่้วยกลุ่มโรคน้ี การสร้างขวญักาํลงัใจ การเตรียมความพร้อมและเพิ่มสมรรถนะในการ

พยาบาลของพยาบาลวิชาชีพ รวมทั้งการกาํหนดผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีเหมาะสม ขอ้เสนอแนะควร

มีระบบการบริหารทางการพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพตอ้งครอบคลุมเร่ือง คน เงิน ของ และวิธีการ การ

จดัสรรอุปกรณ์ เคร่ืองมือแพทย ์ชุดป้องกนัร่างกายท่ีจาํเป็นในการพยาบาลผูป่้วย รวมทั้งการคาํนึงถึง

ความปลอดภยัของบุคลากรและผูรั้บบริการ ดังนั้นผูวิ้จยัจึงกาํหนดกรอบในการพฒันารูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีประกอบดว้ย 5 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ 1) 

การจดัระบบการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ 3) การ

พฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล และ5) การ

ประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

              1.2 ผลการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019    

              ผูวิ้จยัพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยมี

การพฒันา ดงัน้ี 

              เร่ิมการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เน้น

พฒันาในองค์ประกอบของการบริหารจดัการทางการพยาบาลให้มีความพร้อมในการแกไ้ขปัญหาใน

สถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยมีผลการศึกษาแต่ละขั้นตอนของการ

ดาํเนินการ ดงัน้ี 

              ขั้นตอนท่ี 1 จัดประชุมผูบ้ริหารทางการพยาบาล 21 คน เพื่อร่วมกันพิจารณาเน้ือหาของ

องคป์ระกอบ จากการทบทวนวรรณกรรม แนวคิด ทฤษฎี และผลการศึกษา (กองการพยาบาล,2563; 

สภาการพยาบาล, 2563; กรมควบคุมโรค, 2563; International Council of Nurses, 2020; World Health 

Organization, 2020) จากการสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม และทําการศึกษาข้อมูลเพิ่มเติมเพื่อความ

ครบถว้นไดอ้งค์ประกอบและกระบวนการของรูปแบบ ประกอบด้วย 5 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การ

จดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการ ให้บริการ 3) การพฒันา

ทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และ5) การ

ประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาลโดยมีรายละเอียดของเน้ือหาของรูปแบบ ทีมผูบ้ริหารทางการพยาบาล

เห็นชอบกับองคป์ระกอบทั้ง 5 จากคาํพูด “องค์ประกอบทั้ง 5 น้ีน่าจะครอบคลุมแนวทางการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลนะค่ะ” “เราเป็นหวัหนา้เราก็บริหารตามรูปแบบเดิมสมยัท่ีมีโรคติดเช้ืออุบติัใหม่

นะ แต่ตอนน้ีอาจตอ้งปรับแนวทางเพิ่มเพื่อความปลอดภยัของพวกเรา” “การฝึกทกัษะของบุคลากรน่ี
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เราทาํอย่างสมํ่าเสมออยู่แลว้” “อีกอย่างนะค่ะน้องๆท่ีทาํงานเขาตอ้งไดรั้บขวญักาํลงัใจในการทาํงาน

ดว้ยนะค่ะ” 

               ขั้นตอนท่ี 2 ผูวิ้จยันาํองคป์ระกอบของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ไปถามความคิดเห็นจากผูท้รงคุณวุฒิงานการพยาบาลป้องกนัและควบคุมการติด

เช้ือ จาํนวน 2 คน และพยาบาลวิชาชีพดา้นการบริหารการพยาบาล จาํนวน 3 คน รวมทั้งส้ิน 5 คน และ

นําข้อเสนอแนะจากผูท้รงคุณวุฒิมาปรับปรุงแก้ไข ซ่ึงผูท้รงคุณวุฒิเห็นด้วยกับองค์ประกอบทั้ ง 5 

องคป์ระกอบ และใหข้อ้คิดเห็นปรับปรุงภาษาใหช้ดัเจนขึ้น 

              ขั้นตอนท่ี 3 ผูวิ้จยัและทีมผูบ้ริหารทางการพยาบาลวางแผนปฏิบติัการร่วมกนั ในการกาํหนด

แผนการนํารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019โดยวางแผน

ดําเนินการตามองค์ประกอบทั้ ง 5 องค์ประกอบของรูปแบบ  รวมทั้ งกําหนดกิจกรรมในแต่ละ

องคป์ระกอบ ได้แก่ 1) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยใน

การ ให้บริการ 3) การพฒันาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การบริหารจดัการระบบการ

บริการพยาบาล และ5) การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ผลการดาํเนินการดงัน้ี  

              องคป์ระกอบท่ี 1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ ไดแ้ก่ ดูแลจดัให้ผูป่้วยอยูใ่น

ห้องแยกโรค เพื่อลดการแพร่กระจายเช้ือทางอากาศและมาตรการการแพร่กระจายเช้ือตามหลัก 

standard precaution การแยกผูป่้วย (isolation precautions) ให้ใช้มาตรการแบบ airborne precaution, 

droplet precaution และcontact precaution ตามระดับความเส่ียงในการติดเช้ือ คําแนะนําและแนว

ทางการป้องกนัการติดเช้ือขณะปฏิบติังาน การพยาบาลผูป่้วยท่ีมีภาวะวิกฤตซ่ึงจดัเป็นระดบัความเส่ียง

สูงมากในการติดเช้ือ  

              องคป์ระกอบท่ี 2 การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ โดยการจดัโครงสร้างของอาคาร

สถานท่ีในการให้บริการ เช่น จัดจุดคัดกรองจัดตั้ งคลินิกโรคทางเดินหายใจ (Acute Respiratory 

Infection Clinic: ARIC) การจดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) ห้องแยกโรคเด่ียว (Single room) 

ห้องแยกโรครวม (Cohort room) และห้องความดนัลบ (Airborne Infection Isolation Room: AIIR) จดั

ตามขอ้กาํหนดของโรงพยาบาล โดยใหก้ารดูแลผูป่้วย COVID-19 ท่ีมีอาการรุนแรงปานกลาง ถึงอาการ

รุนแรงมาก และกรณีตอ้งทาํหัตการท่ีมีละอองฝอย (aerosol generating procedure) เพื่อรองรับผูป่้วย

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อการจดัการพื้นท่ี ลดการปะปนและปนเป้ือนของผูส้งสัยติดเช้ือผูป่้วย

ท่ีไม่แสดงอาการ ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง และผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรง เช่น มีการเจ็บป่วยด้วยโรค

ระบบทางเดินหายใจแยกกบัผูป่้วยทัว่ไป และผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และจดัระบบ one 

stop service ในหน่วยบริการ  
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               องค์ประกอบท่ี 3 การพัฒนาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ได้แก่ จัดอบรมเชิง

ปฏิบติัการให้ความรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย การฝึกปฏิบติัเสมือนจริง การเบิกจ่ายค่าตอบแทนในการปฏิบติังานของบุคลากร การใชร้ะบบพี่

เล้ียงในการดูแลบุคลากรให้สามารถปฏิบติังานได ้การยกย่องชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 ร่วมกนัระหวา่งหน่วยงานภายในองคก์รและภายนอกองคก์ร 

               องค์ประกอบท่ี 4 การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล ไดแ้ก่ มีระบบจดัอตัรากาํลงัดูแล

ผูป่้วยในห้องแยกโรค ชัว่โมงการปฏิบติังาน แผนอตัรากาํลงัเสริม มีระบบช่วยเหลือระหว่างหน่วยงาน 

จดัระบบการใหบ้ริการพยาบาล ระบบพี่เล้ียงในการปฏิบติังาน และการนิเทศทางการพยาบาล  

               องค์ประกอบท่ี 5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ได้แก่  บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือ 

และผูรั้บบริการ ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีการแพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้นหรือชุมชน 

ดา้นการประเมินรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล โดยผูท้รงคุณวุฒิ พบว่า มีความคิดเห็นใน

ระดบัมากท่ีสุด และไดเ้สนอแนะวา่ให้เพิ่มองคป์ระกอบท่ี 5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล โดย

องค์ประกอบน้ีจะส่งผลให้พยาบาลมีกระบวนการคิดและนํารูปแบบมาปรับใช้ในการแก้ไขปัญหา

ทางการพยาบาลในสถานการณ์ท่ีเกิดการระบาดของโรค รวมทั้งประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาลให้

ชดัเจนยิง่ขึ้น 

             1.3 ผลการทดลองใช้รูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

               ผูวิ้จยัได้นํารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไป

ทดลองใช้ โดยมีกลวิธี คือ ภายหลงัประกาศใช้รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 สร้างความพร้อมต่อสถานการณ์ในการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

กาํกบัดูแลใหมี้การปฏิบติัตามรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางงานป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ 

ประกอบดว้ย 3 ขั้นตอน ผลการวิจยัของแต่ละขั้นตอนมีรายละเอียด ดงัน้ี 

              ขั้นตอนท่ี 1 ผูวิ้จยันําขอ้มูลจากการพฒันาและทดลองใช้รูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในช่วงนั้นมีการระบาดระลอกใหม่ในประเทศไทย มาวิเคราะห์

และทบทวนวรรณกรรมเพิ่มเติม เพื่อให้มีความเหมาะสมมากขึ้น ผูวิ้จยัร่วมกับทีมผูบ้ริหารทางการ

พยาบาลร่วมกนัปรับแผนการดาํเนินงานการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 และทดลองใชรู้ปแบบ 
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               ขั้นตอนท่ี 2 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลดําเนินการตามรูปแบบการบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง และผูวิ้จยัดาํเนินการตาม

แผนดว้ยการติดตามเยีย่มนิเทศ และสร้างขวญักาํลงัใจ 

              สรุปผลการศึกษา พบว่า องค์ประกอบของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ก่อนและหลงัการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ดงัตารางท่ี 4.1  

 

ตารางท่ี 4.1 เปรียบเทียบรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ก่อน 

                 และหลงัทดลองใชรู้ปแบบ 

องคป์ระกอบ ประเด็นสาํคญั 

ก่อนการทดลองใช ้ หลงัการทดลองใช ้

1.การจดัระบบการป้องกัน

และควบคุมการติดเช้ือ 

1 )ห้ อ ง แ ย ก โ รค  เพื่ อ ล ด ก าร

แพร่กระจายเช้ือทางอากาศและ

มาตรการการแพร่กระจายเช้ือ

ตามหลกั standard precaution  

2)การแยกผูป่้วย (isolation 

precautions) ใหใ้ชม้าตรการ

แบบ airborne precaution, 

droplet precaution และcontact 

precaution ตามระดบัความเส่ียง

ในการติดเช้ือ  

3) แนวทางการป้องกนัการติด

เช้ือขณะปฏิบติังาน  

4) การพยาบาลผู ้ป่วยท่ีมีภาวะ

วิกฤต  

เพิ่มเติม:  

1) จดัตั้งศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะ

ฉุกเฉินดา้นการพยาบาล 

2) จดัระบบ Safety officer  

3) เพิ่มการทาํความสะอาด

เคร่ืองปรับอากาศหลงัการจาํหน่ายผู ้

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

 

 

 

2. การจดัเตรียมหอผูป่้วยใน

การใหบ้ริการ 

1) จุดคดักรองจดัตั้งคลินิกโรค

ทางเดินหายใจ (Acute 

Respiratory Infection Clinic: 

เพิ่มเติม:  

การจดัเตรียมโรงพยาบาลสนาม 
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องคป์ระกอบ ประเด็นสาํคญั 

ก่อนการทดลองใช ้ หลงัการทดลองใช ้

ARIC)  

2) จดัระบบ one stop service ใน

หน่วยบริการ 

3) การจดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค 

(Cohort ward) ห้องแยกโรคเด่ียว 

(Single room) หอ้งแยกโรครวม 

(Cohort room) และหอ้งความ

ดนัลบ (Airborne Infection 

Isolation Room: AIIR) จดัตาม

ขอ้กาํหนดของโรงพยาบาล  

3.ก ารพัฒ น าทัก ษ ะแ ล ะ

สร้างแรงจูงใจของบุคลากร 

1) จัดอบรมเชิงปฏิบัติการให้

ความรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือ การฝึกสวม

และถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย 

การฝึกปฏิบติัเสมือนจริง  

2) สร้างแรงจูงใจของบุคลากร 

ไ ด้ แ ก่  แ ล ะ ก า ร เ บิ ก จ่ า ย

ค่าตอบแทนในการปฏิบัติงาน

ของบุคลากร การใชร้ะบบพี่เล้ียง

ในการดูแลบุคลากรให้สามารถ

ปฏิบติังานได ้การยกย่องชมเชย

บุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019  แ ล ะ มี ก ารแ ล ก เป ล่ี ย น

เรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกัน

เพิ่มเติม: 

1) การซ้อมแผนการช่วยฟ้ืนคืนชีพ 

กรณีผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

 2) เบิกค่าตอบแทนพิเศษให้พยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบติัดา้นการพยาบาลผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง 
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องคป์ระกอบ ประเด็นสาํคญั 

ก่อนการทดลองใช ้ หลงัการทดลองใช ้

ระหว่างหน่วยงานภายในองคก์ร

และภายนอกองคก์ร 

4. การบริหารจดัการระบบ

บริการพยาบาล 

มีระบบจดัอตัรากาํลงัดูแลผูป่้วย

ใน ห้ องแยก โรค  ชั่ วโม งก าร

ปฏิบติังาน แผนอตัรากาํลงัเสริม 

มี ร ะ บ บ ช่ ว ย เห ลื อ ร ะ ห ว่ า ง

ห น่ ว ย ง า น  จั ด ร ะ บ บ ก า ร

ให้บริการพยาบาล ระบบพี่เล้ียง

ในการปฏิบติังาน และการนิเทศ

ทางการพยาบาล  

เพิ่มเติม: 

1) การจัดกิจกรรมทางการพยาบาล

ตามมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยแต่

ล ะ ระ ดับ   ก รณี ผู ้ป่ วย อ าก ารไ ม่

รุน แรง ใช้  Telemedicine ช่ วยก าร

รักษาพ ยาบ าล แนะนําวิธีการวัด

สัญญาณชีพ และการใช้หุ่นยนต์ใน

การใหบ้ริการ 

2) แผ น ก ารจัดส รรอุป ก รณ์ แล ะ

อุปกรณ์ ป้ องกัน ร่างกาย เป็ นราย

สัปดาห์ รายเดือน และรายปี 

5 . ก าร ป ระ เมิ น ผ ล ลัพ ธ์

ทางการพยาบาล 

บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือ และ

ผูรั้บบริการ ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ไม่ มีการ

แพ ร่ก ระจาย เช้ื อ สู่ ผู ้ อ่ื น ห รือ

ชุมชน 

เพิ่มเติม: 

1) การประสานการเยี่ยมบา้นสําหรับ

ผูป่้วยท่ีตอ้งการดูแลต่อเน่ือง 

2 ) ก าร กําห น ด แ ล ะ ป ร ะ ก าศ ใ ช้

ผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

 

              จากตารางท่ี 4.1 พบวา่ กิจกรรมยอ่ยในองคป์ระกอบทั้ง 5 ท่ีไม่ไดด้าํเนินการก่อนการวิจยั แต่มี

การดาํเนินการหลงัการวิจยั ไดแ้ก่ องค์ประกอบท่ี 1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 

เพิ่มกิจกรรมยอ่ย คอื จดัตั้งศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้นการพยาบาล จดัระบบ Safety officer 

และการทาํความสะอาดเคร่ืองปรับอากาศหลงัการจาํหน่ายผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 องคป์ระกอบท่ี 

2 การจัดเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ เพิ่มกิจกรรมย่อย คือ การจัดเตรียมโรงพยาบาลสนาม 

องค์ประกอบท่ี 3 การพัฒนาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร เพิ่มกิจกรรมย่อย คือ การซ้อม

แผนการช่วยฟ้ืนคืนชีพ กรณีผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การเบิกค่าตอบแทนพิเศษให้พยาบาลวิชาชีพ

ท่ีปฏิบติัด้านการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง องค์ประกอบท่ี 4 การบริหารจดัการ
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ระบบบริการพยาบาล เพิ่มกิจกรรมย่อย คือ การจดักิจกรรมทางการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาล

ผูป่้วยแต่ละระดบั  กรณีผูป่้วยอาการไม่รุนแรง ใช ้Telemedicine ช่วยการรักษาพยาบาล แนะนาํวิธีการ

วดัสัญญาณชีพ และการใช้หุ่นยนต์ในการให้บริการ แผนการจัดสรรอุปกรณ์และอุปกรณ์ป้องกัน

ร่างกาย เป็นรายสัปดาห์ รายเดือน และรายปี และองคป์ระกอบท่ี 5 เพิ่มกิจกรรมย่อย คือ การประสาน

การเยี่ยมบา้นสําหรับผูป่้วยท่ีตอ้งการดูแลต่อเน่ือง และการกาํหนด และประกาศใช้ผลลพัธ์ทางการ

พยาบาล 

                ขั้นตอนท่ี 3 ผูวิ้จยัร่วมกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล และนาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากผลการทดลองใช้

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สะทอ้นการปฏิบติัตามแผน

ร่วมกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล เพื่อประเมินผลภาพรวมของโครงการวิจยั 

                     สรุปผลการศึกษา พบว่า รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ซ่ึงรูปแบบมี 5 องคป์ระกอบ ดงัน้ี  

                องคป์ระกอบท่ี 1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ ไดแ้ก่ ดูแลจดัให้ผูป่้วยอยู่

ในห้องแยกโรค เพื่อลดการแพร่กระจายเช้ือทางอากาศและมาตรการการแพร่กระจายเช้ือตามหลัก 

standard precaution การแยกผูป่้วย (isolation precautions) ให้ใช้มาตรการแบบ airborne precaution, 

droplet precaution และcontact precaution ตามระดับความเส่ียงในการติดเช้ือ คําแนะนําและแนว

ทางการป้องกนัการติดเช้ือขณะปฏิบติังาน การพยาบาลผูป่้วยท่ีมีภาวะวิกฤตซ่ึงจดัเป็นระดบัความเส่ียง

สูงมากในการติดเช้ือ การจดัตั้งศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้นการพยาบาล จดัระบบ Safety 

officer และการทาํความสะอาดเคร่ืองปรับอากาศหลงัการจาํหน่ายผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

                องค์ประกอบท่ี 2 การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการไดแ้ก่ การจดัโครงสร้างของอาคาร

สถานท่ีในการให้บริการ เช่น จัดจุดคัดกรองจัดตั้ งคลินิกโรคทางเดินหายใจ (Acute Respiratory 

Infection Clinic: ARIC) การจดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) ห้องแยกโรคเด่ียว (Single room) 

ห้องแยกโรครวม (Cohort room) และห้องความดนัลบ (Airborne Infection Isolation Room: AIIR) จดั

ตามขอ้กาํหนดของโรงพยาบาล โดยใหก้ารดูแลผูป่้วย COVID-19 ท่ีมีอาการรุนแรงปานกลาง ถึงอาการ

รุนแรงมาก และกรณีตอ้งทาํหัตการท่ีมีละอองฝอย (aerosol generating procedure) เพื่อรองรับผูป่้วย

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อการจดัการพื้นท่ี ลดการปะปนและปนเป้ือนของผูส้งสัยติดเช้ือผูป่้วย

ท่ีไม่แสดงอาการ ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง และผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรง เช่น มีการเจ็บป่วยด้วยโรค

ระบบทางเดินหายใจแยกกบัผูป่้วยทัว่ไป และผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จดัระบบ one stop 

service ในหน่วยบริการ และการจดัเตรียมโรงพยาบาลสนาม 
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               องค์ประกอบท่ี 3 การพัฒนาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ได้แก่ จัดอบรมเชิง

ปฏิบติัการให้ความรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย การฝึกปฏิบติัเสมือนจริง และสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ไดแ้ก่ และการเบิกจ่ายค่าตอบแทน

ในการปฏิบติังานของบุคลากร การใชร้ะบบพี่เล้ียงในการดูแลบุคลากรใหส้ามารถปฏิบติังานได ้การยก

ยอ่งชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การแลกเปล่ียนเรียนรู้

ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกนัระหว่างหน่วยงานภายในองคก์รและภายนอก

องค์กร การซ้อมแผนการช่วยฟ้ืนคืนชีพ กรณีผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการเบิกค่าตอบแทน

พิเศษใหพ้ยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติัดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง 

               องค์ประกอบท่ี 4 การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล ไดแ้ก่ มีระบบจดัอตัรากาํลงัดูแล

ผูป่้วยในห้องแยกโรค ชัว่โมงการปฏิบติังาน แผนอตัรากาํลงัเสริม มีระบบช่วยเหลือระหว่างหน่วยงาน 

จดัระบบการให้บริการพยาบาล ระบบพี่เล้ียงในการปฏิบัติงาน การนิเทศทางการพยาบาล การจัด

กิจกรรมทางการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยแต่ละระดบั  กรณีผูป่้วยอาการไม่รุนแรง ใช ้

Telemedicine ช่วยการรักษาพยาบาล แนะนําวิธีการวดัสัญญาณชีพ การใช้หุ่นยนต์ในการให้บริการ 

แผนการจดัสรรอุปกรณ์และอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย เป็นรายสัปดาห์ รายเดือน และรายปี 

               องค์ประกอบท่ี 5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ได้แก่  บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือ 

และผูรั้บบริการ ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีการแพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้นหรือชุมชน 

การประสานการเยี่ยมบา้นสําหรับผูป่้วยท่ีตอ้งการดูแลต่อเน่ือง การกาํหนด และประกาศใช้ผลลพัธ์

ทางการพยาบาล  

              สรุป จากการดาํเนินการวิจัยตามขั้นตอนครบทุกระยะ รูปแบบการบริหารจดัการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 

การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร การบริหาร

จดัการระบบบริการพยาบาล และการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล โดยในรูปแบบท่ีพฒันาใหม่น้ี

เน้นการเพิ่มบทบาทการบริหารจดัการทางการพยาบาลของผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  โดยตรง ใน 5 องคป์ระกอบท่ีสาํคญัท่ีมี

ผลต่อการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
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              1.4 ผลการประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019   

                    จากการศึกษาของผูวิ้จยัและทีมไดร่้วมกนัพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  และนําไปใช้ทาํให้เกิดผลลพัธ์ ในกลุ่มตวัอย่าง 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มผู ้

ให้บริการ ประกอบดว้ย ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานใน

หอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  โดยตรง จํานวน 87 คน  รวมทั้ งส้ิน  108 คน และกลุ่ม

ผูรั้บบริการ ประกอบดว้ย ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  จาํนวน 50 คน โดยประเมินผลการ

นาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีพฒันาแลว้ไปใชโ้ดยมี

ผลการวิจยั ดงัน้ี 1) การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 จากความคิดเห็นของผู ้บริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อ

องค์ประกอบของรูปแบบและการนํารูปแบบบริหารจัดการทางการพยาบาลไปใช้ 2) การรับรู้

ความสามารถของตนเองในการปฏิบัติงานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูบ้ริหาร

ทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ 3) ความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต่อ

รูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 4) ผลลัพธ์ด้านความ

ปลอดภยัของบุคลากรทางการพยาบาลและผูรั้บบริการ และ5) ความรู้ของผูบ้ริหารทางการพยาบาลและ

พยาบาลวิชาชีพพยาบาล ก่อนและหลงัการทดลองใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ผลการศึกษามีรายละเอียด ดงัน้ี  

                         1.4.1 การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากความคิดเห็นของผู ้บริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพท่ี

ปฏิบติังานในหอผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  โดยตรง ท่ีมีต่อองคป์ระกอบ ทั้ง 5 องคป์ระกอบ

ของรูปแบบและการนาํรูปแบบบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019ไปใช ้ดงั

ตารางท่ี 4.2  
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ตารางท่ี 4.2  ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคดิเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการ 

                   ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการนาํรูปแบบบริหารจดัการทางการ 

                   พยาบาลไปใชข้องผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ (n=108) 

ประเด็น ระดับความคิดเห็น 

      SD ระดับ 

องค์ประกอบของรูปแบบบริหารจัดการทางการพยาบาล  4.71 .481 มากท่ีสุด 

  1.การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ   4.73 .472 มากท่ีสุด 

  2.การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการใหบ้ริการ  4.59 .452 มากท่ีสุด 

  3.การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร  4.66 .480 มากท่ีสุด 

  4.การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล 4.79 .501 มากท่ีสุด 

  5.การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล  4.76 .521 มากท่ีสุด 

การนํารูปแบบบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019ไปใช้ 

4.62 .491 มากท่ีสุด 

   6.ความเหมาะสมกบัสถานการณ์ 4.57 .454 มากท่ีสุด 

   7.สามารถนาํไปใชไ้ดจ้ริง 4.68 .474 มากท่ีสุด 

   8.สามารถเป็นตน้แบบใหโ้รงพยาบาลอ่ืนได ้ 4.62 .542 มากท่ีสุด 

         

              จากตารางท่ี 4.2 พบว่า ความคิดเห็นของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อ

องค์ประกอบของรูปแบบและการนํารูปแบบบริหารจดัการทางการพยาบาลไปใช้ พบว่า เห็นดว้ยใน

ระดับมากท่ีสุดกับองค์ประกอบทั้ง 5 ของรูปแบบ และเห็นว่ารูปแบบสามารถนําไปใช้ไดจ้ริง และ

สามารถเป็นตน้แบบให้โรงพยาบาลอ่ืนได้ รวมทั้งเป็นรูปแบบท่ีความเหมาะสมกับสถานการณ์ใน

ปัจจุบนั                     

               1.4.2 การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 จากความคิดเห็นของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหอ

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  โดยตรงต่อการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังาน

การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัตารางท่ี 4.3  
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ตารางท่ี 4.3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัการรับรู้ความสามารถของตนเองในการ 

                 ปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล  

                 และพยาบาลวิชาชีพ (n=108)      

ประเด็น ระดับความคิดเห็น 

  SD ระดับ  

1.ท่านได้รับการฝึกอบรมด้านการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 มาเป็นอย่างดีจนเกิดความมัน่ใจในการปฏิบติังานกบัผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 

4.60 .501 มากท่ีสุด 

2.ท่านสามารถอธิบายแนวทางการดูแลรักษาพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ได ้

4.53 .633 มากท่ีสุด 

3.ท่านสามารถใหก้ารพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตลอดจน

ปัญหาในการปฏิบติังานไดอ้ยา่งถูกตอ้ง รวดเร็ว และทนัเวลา 

4.65 .542 มากท่ีสุด 

4.ท่านมีความมัน่ใจในการจดัระบบการปฏิบติังานดา้นการพยาบาล

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มการพยาบาล  

4.57 .574 มากท่ีสุด 

5.ท่านสามารถบริหารจดัการควบคุมส่ิงแวดลอ้มในหอผูป่้วย ตาม

มาตรฐานของโรงพยาบาลให้มีสภาพแวดล้อมท่ีดีและเกิดความ

ปลอดภยัแก่บุคลากร ผูป่้วยและครอบครัว 

4.51 .504 มากท่ีสุด 

6.ท่านมีความมัน่ใจว่าสามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างปลอดภยั ไม่มีการ

ติดเช้ือจากการปฏิบัติงานด้านการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 

รวม 

4.67 

 

 

4.59 

.502 

 

 

.541 

มากท่ีสุด 

 

 

มากท่ีสุด 

 

           จากตารางท่ี 4.3 พบว่า ผลการประเมินระดบัการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังาน

ของพยาบาล พบว่า มีระดบัการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานในระดบัมากท่ีสุด โดย

พยาบาลมีความมัน่ใจว่าสามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งปลอดภยั ไม่มีการติดเช้ือจากการปฏิบติังานดา้นการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รองลงมาสามารถให้การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ตลอดจนปัญหาในการปฏิบติังานไดอ้ย่างถูกตอ้ง รวดเร็ว และทนัเวลา และพยาบาลไดรั้บการฝึกอบรม

ดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาเป็นอยา่งดีจนเกิดความมัน่ใจในการปฏิบติังานกบัผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
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               1.4.3 การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 จากความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ต่อรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดงัตารางท่ี 4.4  

 

ตารางท่ี 4.4 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความคดิเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัส 

                 โคโรนา 2019 ต่อรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                  (n=50) 

ประเด็น ระดับความคิดเห็น 

       SD ระดับ 

1.ความสะดวกรวดเร็วในการให้บริการรักษาพยาบาลขณะท่ีท่าน

นอนพกัรักษาคร้ังน้ี  

4.53  .622  มากท่ีสุด 

2.ความรู้ความสามารถของพยาบาลในการให้บริการ เช่น สามารถ

ตอบคาํถาม ช้ีแจง ขอ้สงสัยให้คาํแนะนาํช่วยแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่าง

ถูกตอ้ง  

4.58  .651  มากท่ีสุด  

3.อุปกรณ์ เคร่ืองมือช่วยอาํนวยความสะดวกมีคุณภาพและทนัสมยั  4.55  .523 มากท่ีสุด  

4.การจดัสถานท่ีในการใหบ้ริการมีความพร้อมและปลอดภยั  4.56 .622 มากท่ีสุด 

5.ท่านได้รับขอ้มูลจากพยาบาลท่ีเป็นประโยชน์จนท่านสามารถ

ดูแลตนเองได ้

รวม 

4.57 

 

4.56 

.614 

 

.602 

มากท่ีสุด 

 

มากท่ีสุด 

         

                  จากตารางท่ี 4.4 พบวา่ ผลการประเมินระดบัคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019  ต่อรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  พบว่า มีความ

คิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด ไดแ้ก่ ความรู้ความสามารถของพยาบาลในการให้บริการ เช่น สามารถตอบ

คาํถาม ช้ีแจง ขอ้สงสัยใหค้าํแนะนาํช่วยแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่างถูกตอ้ง การไดรั้บขอ้มูลจากพยาบาลท่ีเป็น

ประโยชน์จนท่านสามารถดูแลตนเองได ้การจดัสถานท่ีในการให้บริการมีความพร้อมและปลอดภยั 

และอุปกรณ์ เคร่ืองมือช่วยอาํนวยความสะดวกมีคุณภาพและทนัสมยั  

               1.4.4 การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 เก่ียวกบัผลลพัธ์ดา้นความปลอดภยัของบุคลากรทางการพยาบาลและผูรั้บบริการ  
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                        1) ผลลพัธด์า้นความปลอดภยัของบุคลากรทางการพยาบาล ประเมินจาก การติดเช้ือจาก

การปฏิบติังาน และการเสียชีวิตของพยาบาล พบว่า ก่อนและหลงัทดลองรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่พบการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากการ

ปฏิบติังาน และการเสียชีวิตจากการปฏิบติังานของบุคลากรทางการพยาบาล  

 

ตารางท่ี 4.5 จาํนวนบุคลากรท่ีติดเช้ือจากการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือ 

                  ไวรัสโคโรนา 2019 และเสียชีวิตจากการปฏิบติังาน (n=324) 

ด้านความปลอดภัย ก่อนทดลองรูปแบบ หลงัทดลองรูปแบบ 

1.บุคลากรท่ีติดเช้ือจากการแพร่กระจายเช้ือใน

โรงพยาบาลของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019  

0 0 

2.บุคลากรทางการพยาบาลเสียชีวิตจากการปฏิบติังาน 0 0 

         

         จากตารางท่ี 4.5 พบว่า ผลจากการใช้รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019  ไม่พบการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และเสียชีวิตจากการปฏิบัติงานของบุคลากร

ทางการพยาบาล  

                          2) ผลลพัธ์ด้านความปลอดภยัของผูรั้บบริการ ประเมินจาก การแพร่กระจายเช้ือใน

โรงพยาบาลของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า หลงัทดลองรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่พบการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลของผูส้งสัย

และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อตัราการรักษาหายของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร้อยละ 98.13 

และอตัราการเสียชีวิตของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร้อยละ 1.87  

 

ตารางท่ี 4.6 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ของผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพพยาบาล ก่อน 

                 และหลงัการทดลองใชรู้ปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา  

                 2019 (n=108)      

คะแนน ก่อนทดลอง หลงัทดลอง t p-value 

 SD  SD   

ความรู้ของพยาบาล 7.42 1.02 9.68 .811 -7.841 .000* 

*p<.005 
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         จากตารางท่ี 4.6 ค่าคะแนนความรู้ของพยาบาลก่อนและหลงัทดลองรูปแบบมีค่าเฉล่ียของคะแนน

ความรู้ 7.42 และ9.68 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเท่ากบั 1.02 และ0.81 ตามลาํดับ เม่ือทดสอบระหว่าง

ความแตกต่างของค่าเฉล่ียของคะแนนความรู้ พบว่า คะแนนความรู้ของพยาบาลก่อนและหลงัทดลอง

รูปแบบแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี 0.05 

 

ตารางท่ี 4.7 จาํนวน และร้อยละของผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพท่ีตอบขอ้คาํถามของ 

                  แบบวดัความรู้ไดถู้กตอ้ง จาํแนกตามขอ้คาํถาม ก่อนและหลงัการทดลองรูปแบบ ฯ (n=108) 

คาํถาม ก่อนทดลอง หลงัทดลอง 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 

1.ก ารจัด ระ บ บ ก ารป้ องกัน แล ะ ค วบ คุ ม ก ารติ ด เช้ื อ เป็ น

องค์ประกอบหน่ึงของการ บริหารจดัการโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 ตามแนวคิดขององค์การอนามัยโลก (World Health 

Organization, 2020)   

96 (88.89%) 108 (100%) 

2.การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ประกอบดว้ย 1) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการ

ติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ 3) การพฒันา

ทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การ บริหารจัดการ

ระบบบริการพยาบาล และ5) การประเมินผลลัพธ์ทางการ

พยาบาล   

98 (90.74%) 108 (100%) 

3.การพฒันาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากรไม่มีความ

จาํเป็นในการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เน่ืองจาก

การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจ ตอ้งดาํเนินการเป็นประจาํ

อยูแ่ลว้ทุกปี 

101 (93.51%) 108 (100%) 

4.ก ารจัด เต รียม ห อ ผู ้ป่ วยใน ก ารให้ บ ริก าร  ก ารค วบ คุ ม

ส่ิงแวดล้อมและวิศวกรรมมาตรการเป็นส่ิงท่ีสําคัญในการ

ป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

108 (100%) 108 (100%) 

5.การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล เช่น การจดัอตัรากาํลงั 

ชัว่โมงการทาํงาน แผนอตัรากาํลงัเสริม และระบบพี่เล้ียงในการ

ทาํงาน เป็นตน้ 

108 (100%) 108 (100%) 
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คาํถาม ก่อนทดลอง หลงัทดลอง 

จาํนวน(ร้อยละ) จาํนวน(ร้อยละ) 

6.ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อาการรุนแรง ใชส้ัดส่วนพยาบาล

ต่อผูป่้วย คือ 2:1 

106 (98.15%) 108 (100%) 

7.จุดคดักรองโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019ใชส้ัดส่วนพยาบาลต่อ

ผูป่้วย คือ 2:30 

92 (85.18%) 94 (87.04%) 

8.พยาบาลหน่วยคัดกรองผู ้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สวม

หนา้กากอนามยัอยา่งเดียวก็เพียงพอ 

96 (88.89%) 108 (100%) 

9.ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถนอนพกัรักษา

ตวัในหอ้งแยกโรคหอ้งเดียวกนัได ้

96 (88.89%) 100 (92.59%) 

10.การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 เน้นความปลอดภยัของผูรั้บบริการและบุคลากรทางการ

พยาบาล 

108 (100%) 108 (100%) 

 

                      จากตารางท่ี 4.7 พยาบาลตอบข้อคาํถามของแบบสอบถามความรู้ หลงัการทดลองใช้

รูปแบบ ฯ ถกูตอ้งมากขึ้นในทุกขอ้คาํถาม เม่ือเทียบกบัการตอบก่อนการทดลองใชรู้ปแบบ ฯ ขอ้คาํถาม

ท่ีพยาบาลตอบถูกทุกข้อภายหลังจากการทดลองรูปแบบ คือ ข้อคาํถามท่ี 4,5,10 และข้อคาํถามท่ี

พยาบาลตอบถูกเป็นจาํนวนนอ้ยทั้งก่อนและหลงัการทดลองรูปแบบ คือขอ้ 7 

 

          2. ประเมินผลโครงการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร  

                  จากรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-

2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ท่ีพฒันาขึ้นและไดน้าํสู่การปฏิบติัในสถานการณ์จริงมี

ประสิทธิภาพและประสิทธิผลดงัผลการประเมินขา้งตน้ และเพื่อเป็นการยนืยนัผลท่ีแทจ้ริงถึงปัจจยัใด

ท่ีมีผลต่อการดาํเนินงานให้ประสบผลสําเร็จ จึงกาํหนดให้มีการประเมินผผลโครงการพฒันารูปแบบ

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล 

สถาบันบําราศนราดูร ภายใต้การประเมินผลแบบซิปป์ (CIPP model) เน้นการตัดสินใจควบคู่กับ

กิจกรรมการประเมินทุกขั้นตอนตามแนวคิดของ Stuffebeam (2007) ประกอบด้วย การประเมินด้าน

บริบท ปัจจยันาํเขา้ กระบวนการ และผลผลิต มีผลการประเมิน ดงัน้ี 
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            ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง ประกอบดว้ย เพศ อาย ุสถานภาพการสมรส ลกัษณะงาน

ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูป่้วย COVID-19  

          ส่วนท่ี 2 การประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร จากการเก็บรวบรวมข้อมูลจาก

แบบสอบถาม 

          ส่วนท่ี 3 การประเมินโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส                    

โคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร จากการสัมภาษณ์       

         

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง 

 

ตารางท่ี 4.8  จํานวนและร้อยละของผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ และผูช่้วยการพยาบาล  

                  ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ จาํแนกตามลกัษณะขอ้มูลทัว่ไป (n = 324) 

ขอ้มูลทัว่ไป ผูบ้ริหารทางการ

พยาบาล 

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ 

 

(N=169) 

ผูช่้วยการ

พยาบาล ผูช่้วย

เหลือคนไขแ้ละ

พนกังานบริการ

(N=134) 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1.เพศ       

ชาย 0 0 10    5.92 31 23.13 

หญิง 21 100.00 159 94.08 103 76.87 

2.อาย ุ       

21-30 ปี 0 0 36 21.30 12 8.96 

31-40 ปี 0 0 51 30.18 42  31.34 

41-50 ปี 2 9.52 43 25.44 51 38.06 

51-60 ปี 19 90.48 39 23.08 29 21.64 

อายเุฉล่ีย  อายเุฉล่ีย 43.32ปี    อายเุฉล่ีย 33.10ปี    อายเุฉล่ีย 38.25ปี    

3.สถานภาพการสมรส        

โสด 6 28.60 94 55.60 24 18.00 

สมรส 12 57.10 69 40.80 96 71.60 
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ขอ้มูลทัว่ไป ผูบ้ริหารทางการ

พยาบาล 

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ 

 

(N=169) 

ผูช่้วยการ

พยาบาล ผูช่้วย

เหลือคนไขแ้ละ

พนกังานบริการ

(N=134) 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

หยา่/แยกกนัอยู ่ 3 14.30 6 3.60 14 10.40 

4.ลกัษณะงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแล

ผูป่้วย COVID-19 

      

งานดูแลผูป่้วย COVID-19 โดยตรง 9 42.90 87 51.50 59 44.00 

งานสนบัสนุนการดูแลผูป่้วย COVID-19 12 57.10 82 48.50 75 56.00 

5. ประสบการณ์การอบรมการพยาบาล

ผูป่้วยโรคอุบติัใหม่อุบติัซํ้า  

        

                เคย   21 100 169 100 134 100 

               ไม่เคย  0 0 0 0 0 0 

6.ประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรค

อุบติัใหม ่อุบติัซํ้า 

      

1-5 ปี 3 14.30 125 74.00 103 77.00 

6-10 ปี 3 14.30 22 13.00 10 7.50 

11-15 5 23.80 12 7.10 9 6.50 

มากกวา่ 15 ปี 10 47.60 10 5.90 12 9.00    

         

          จากตารางท่ี 4.8 พบวา่  

      1. กลุ่มตวัอยา่งผูบ้ริหารทางการพยาบาล  

          ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 100.00) มีอายุ

ระหวา่ง 51-60 ปี (ร้อยละ 90.48) ปฏิบติังานเป็นหัวหนา้หอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 42.90) และปฏิบติังานเป็นหวัหนา้หอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีสนบัสนุนการ

ดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 57.10) สถานภาพสมรส (ร้อยละ 57.10) ทั้งหมดไดรั้บการ

อบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่อุบติัซํ้ า (ร้อยละ 100.00) และมีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วย

โรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้า มากกวา่ 15 ปี (ร้อยละ 47.60) 
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      2. กลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพ  

          พยาบาลวิชาชีพ จาํนวน 21 คน 169 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 94.08) มีอายุ

ระหว่าง 31-40 ปี (ร้อยละ 30.18) ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 โดยตรง (ร้อยละ 51.50) ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีสนบัสนุนการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019  (ร้อยละ 48.50) สถานภาพการสมรสเป็นโสด (ร้อยละ 55.60) ทั้งหมดไดรั้บการอบรม

การพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่อุบติัซํ้า (ร้อยละ 100.00) และมีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติั

ใหม่ อุบติัซํ้า 1-5 ปี (ร้อยละ 74.00)  

       3. กลุ่มตวัอยา่งผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ  

           ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ จาํนวน 134 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิง (ร้อยละ 76.87) มีอายรุะหว่าง 41-50 ปี (ร้อยละ38.06) ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ี

ดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 44.00) ปฏิบัติงานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ี

สนับสนุนการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 56.00) สถานภาพสมรส (ร้อยละ 71.60) 

ทั้งหมดไดรั้บการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่อุบติัซํ้ า (ร้อยละ 100.00) และมีประสบการณ์

ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้า 1-5 ปี (ร้อยละ 77.00)  
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ส่วนท่ี 2 การประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร 

              จากแบบสอบถาม 

ตารางท่ี 4.9 ระดบัความคดิเห็นในภาพรวมการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล    

                   สถาบนับาํราศนราดูร ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ (N=324) 

ปัจจัยรายด้าน ผู้บริหารทางการพยาบาล  (N=

21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วยเหลือ

คนไข้ และพนักงานบริการ 

(N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

ดา้นบริบท 4.28 .563 มากท่ีสุด 4.15 .626 มาก 4.22 .564 มากท่ีสุด 4.22 .580 มากท่ีสุด 

ดา้นปัจจยันาํเขา้ 4.14 .397 มาก 3.91 .665 มาก 3.98 .601 มาก 4.01 .550 มาก 

ดา้นกระบวนการ 4.15 .391 มาก 4.01 .785 มาก 4.14 .539 มาก 4.10 .570 มาก 

ดา้นผลผลิต 4.09 .484 มาก 4.00 .749 มาก 4.15 .558 มาก 4.08 .600 มาก 

รวม 4.16 .458 มาก 4.02 .706 มาก 4.12 .565 มาก 4.10 .580 มาก 

 

           จากตารางท่ี 4.9 การประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยภาพรวมทั้งดา้นบริบท ปัจจยันาํเขา้ กระบวนการ 

และผลผลิต บุคลากรทุกกลุ่มตวัอยา่งมีความคิดเห็นในระดบัมาก ( =4.10, SD.=.580) โดยดา้นบริบทมีความคิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด ( =4.22, SD.=.580) ส่วนดา้นปัจจยันาํเขา้มีความ

คิดเห็นในระดบัมากแต่เป็นลาํดบัสุดทา้ย ( =4.01, SD.=.550) ซ่ึงผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความคิดเห็นในระดบัมาก ( =4.16, SD.=.458) ในกลุ่มผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้

และพนกังานบริการมีความคิดเห็นในระดบัมาก ( =4.12, SD.=.565) และกลุ่มพยาบาลวิชาชีพมีความคิดเห็นในระดบัมาก ( =4.02, SD.=.706) ตามลาํดบั  
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ตารางท่ี 4.10 ระดบัความคิดเห็นการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร             

                    ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ดา้นบริบท (N=324)     

ปัจจัยด้านบริบท ผู้บริหารทางการพยาบาล (N=21) พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วยเหลือ

คนไข้ และพนักงานบริการ 

(N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

ความสอดคล้องกบันโยบาย  4.14 .714 มาก 4.18 .631 มาก 4.20 .608 มาก 4.19 .626 มาก  

1.โครงการ แผนงาน กิจกรรมดาํเนินงานสอดคลอ้งกบัแผน

ยทุธศาสตร์เตรียมความพร้อม  ป้องกนั และแกไ้ขปัญหา

โรคติดต่ออุบติัใหม่ระดบัชาติ 

4.14 .727 มาก 4.21 .654 มาก 4.16 .616 มาก 4.19 .641 มาก 

2.โครงการสอดคลอ้งกบันโยบายการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน 

กรณีระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย

ของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

4.14 .727 มาก 4.28 .645 มาก 4.22 .633 มาก

ท่ีสุด 

4.25 .645 มาก 

ท่ีสุด 

3.โครงการมีแผนงานท่ีชดัเจน สามารถนาํไปสู่การปฏิบติัได้

อยา่งชดัเจน 

4.ผูบ้ริหารองคก์รพยาบาลนาํนโยบายมาปรับใชไ้ดอ้ยา่ง 

เหมาะสม สอดคลอ้งกบับริบทขององคก์รพยาบาล 

ความสอดคล้องของวัตถุประสงค์ 

5.วตัถุประสงคข์องโครงการน้ีมีความชดัเจน นาํไปสู่การ 

ปฏิบติัไดจ้ริง  

4.10 

 

4.19 

 

4.22 

4.19 

 

.768 

 

.680 

 

.644 

.680 

 

มาก 

 

มาก 

 

มากที่สุด 

มาก 

 

4.15 

 

4.09 

 

4.16 

4.15 

 

.756 

 

.770 

 

.619 

.721 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

มาก 

 

4.22 

 

4.19 

 

4.25 

4.28 

 

.679 

 

.696 

 

.613 

.593 

 

มาก

ท่ีสุด 

มาก 

 

มาก ท่ีสุด 

มากท่ีสุด 

มาก

4.18 

 

4.14 

 

4.21 

4.20 

 

.725 

 

.734 

 

.656 

.669 

 

มาก 

 

มาก 

 

มากที่สุด 

มาก

ท่ีสุด 
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ปัจจัยด้านบริบท ผู้บริหารทางการพยาบาล (N=21) พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วยเหลือ

คนไข้ และพนักงานบริการ 

(N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

 
SD. แปลผล 

6.วตัถุประสงคโ์ครงการสอดคลอ้งกบัสภาพการณ์ใน     

ปัจจุบนัของการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดต่อ 

อุบติัใหม่ 

7.วตัถุประสงคข์องโครงการมีเป้าหมายท่ีชดัเจน นาํไปสู่การ

ปฏิบติัไดจ้ริง 

ความสอดคล้องกบัสภาพปัญหาและความต้องการของ

ผู้รับบริการ 

8.โครงการน้ีกลุ่มการพยาบาลมีการนาํขอ้มูลมาวางแผนใน

การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

9.โครงการน้ีสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและสามารถแกไ้ข

ปัญหาให้กบัผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้

10.โครงการสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและความตอ้งการ

ของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละระดบัความรุนแรง

ของการเจบ็ป่วย 

11.โดยภาพรวมดา้นบริบทของโครงการมีความเหมาะสม   

4.19 

 

 

4.29 

 

4.46 

 

4.38 

 

4.48 

 

4.52 

 

 

4.48 

 

.681 

 

 

.717 

 

.572   

 

.669 

 

.602  
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รวม 4.28 .563 มากท่ีสุด 4.15 .626 มาก 4.22 .564 มากท่ีสุด 4.22 .580 มากท่ีสุด 
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                 จากตารางท่ี 4.10 ผลการประเมินดา้นบริบทจากกลุ่มตวัอยา่งผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนักงานบริการ (N=324) 

กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นว่า ด้านบริบทของโครงการโดยภาพรวมมีความคิดเห็นในระดับมากท่ีสุด (  =4.22,SD.=.580) เม่ือพิจารณารายด้าน ได้แก่ 1) ความสอดคลอ้งของ

วตัถุประสงค ์มีความคิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด (  =4.21,SD.=.656) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด คือ ขอ้ท่ี 1 วตัถุประสงคข์องโครงการมีเป้าหมายท่ีชดัเจน นาํไปสู่การ

ปฏิบติัไดจ้ริง  (  =4.21,SD.=.699) ขอ้ท่ี 2 วตัถุประสงคข์องโครงการน้ีมีความชดัเจน นาํไปสู่การปฏิบติัไดจ้ริง (  =4.20,SD.=.669) และขอ้ท่ี 3 วตัถุประสงคข์องโครงการสอดคลอ้งกบั

สภาพการณ์ในปัจจุบันของการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดต่ออุบัติใหม่ (  =4.20,SD.=.683) ตามลาํดับ 2) ความสอดคลอ้งกบันโยบาย มีความคิดเห็นในระดบัมาก (  

=4.19,SD.=.626) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด คือ ขอ้ท่ี 1 โครงการสอดคลอ้งกบันโยบายการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศ

ไทยของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข (  =4.25,SD.=.645) และมีความคดิเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 2 โครงการ แผนงาน กิจกรรมดาํเนินงานสอดคลอ้งกบัแผนยุทธศาสตร์

เตรียมความพร้อม  ป้องกนั และแกไ้ขปัญหาโรคติดต่ออุบติัใหม่ระดบัชาติ (  =4.19,SD.=.641) ตามลาํดบั 3) ความสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการ มีความ

คิดเห็นในระดบัมาก (  =4.17,SD.=.619) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1โครงการสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและความตอ้งการของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่

ละระดับความรุนแรงของการเจ็บป่วย (  =4.18,SD.=.667) และ2) โครงการน้ีสอดคล้องกับสภาพปัญหาและสามารถแก้ไขปัญหาให้กับผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได้ (  

=4.17,SD.=.643) ตามลาํดบั   
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ตารางท่ี 4.11 ระดบัความคิดเห็นการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร                                   

                   ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ดา้นปัจจยันาํเขา้ (N=324)  

ปัจจัยนําเข้า ผู้บริหารทางการพยาบาล                 

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

ด้านบุคลากร 4.44 .571 มากท่ีสุด 3.95 .712 มาก 4.06 .605 มาก 4.03 .670 มาก 

1.มีบุคลากรในการปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัส              

โคโรนา 2019 อยา่งเพียงพอ 

4.57 .598 มากท่ีสุด 3.68 .915 มาก 3.81 .717 มาก 3.79 .846 มาก 

2.บุคลากรท่ีปฏิบติังานมีศกัยภาพ และทกัษะในการ

ปฏิบติังาน 

4.48 .680 มากท่ีสุด 4.05 .811 มาก 4.16 .670 มาก 4.12 .753 มาก 

 

3.บุคลากรไดรั้บความรู้และพฒันาสมรรถนะ ในการ

ปฏิบติังานอยา่งตอ่เน่ือง 

4. บุคลากรทางการพยาบาลมีขวญัและกาํลงัใจในการ

ปฏิบติังาน  

5.มีทีมสหสาขาวิชาชีพในการประสานความร่วมมือเพ่ือดาํเนินงานตาม

โครงการ เช่น แพทย ์พยาบาลให้คาํปรึกษา เภสัชกร เจา้หนา้ท่ีหน่วย

ปฏิบติัการ เจา้หนา้ท่ีงานรังสีวิทยา นกักายภาพบาํบดั นกัสังคม

สงเคราะห์ เป็นตน้ 
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ปัจจัยนําเข้า ผู้บริหารทางการพยาบาล                 

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

ด้านงบประมาณ 

6. ไดรั้บงบประมาณสนบัสนุนจากกรมควบคุมโรค ในการ

ดาํเนินงานโครงการอยา่งเพียงพอ 

7. งบประมาณในการบริหารจดัการโครงการมีความ

เหมาะสมตามความจาํเป็นในการดูแลผูป่้วย เช่น ค่า

รักษาพยาบาล ค่าห้อง ค่าอาหาร และค่าอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย เป็นตน้ 

8.มีการวางแผนจดัสรรงบประมาณเพ่ือพฒันาการดูแลผูป่้วย

กลุ่มน้ีอยา่งต่อเน่ืองจากทุกภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง 

 9.งบประมาณในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มี

ความคุม้ค่าคุม้ทุน 

 10.โดยรวมงบประมาณการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

มีความเพียงพอและเหมาะสม 

ด้านส่ิงสนับสนุนและเทคโนโลยี 

 11. วสัดุ อุปกรณ์เคร่ืองมือทางการแพทย ์อุปกรณ์ป้องกนั  

ร่างกายมีความพร้อมและเพียงพอในการปฏิบติังาน 
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ปัจจัยนําเข้า ผู้บริหารทางการพยาบาล                 

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

12. มีคู่มือ/แนวทางปฏิบติังาน/เอกสารวิชาการ ในการดูแลผู ้

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีทนัสมยัและเพียงพอสาํหรับทีม

บุคลากร 

13.มีฐานขอ้มูลของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละ

ระดบัความรุนแรงของโรค เพ่ือกาํหนดกิจกรรมทางการดูแล

ท่ีมีประสิทธิภาพ 

แผนงาน/โครงการแบบองค์รวม 

14.มีแผนงานโครงการการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

แบบครอบคลุม 4 มิติ ดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และความเช่ือ

โดยท่านมีส่วนร่วมในการพฒันา 

15.แผนงาน/โครงการในการดาํเนินงาน มีส่วนร่วมจาก

ผูเ้ก่ียวขอ้งในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

16.แผนงาน/โครงการสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคโ์ครงการ 

17.มีแผนงาน/โครงการ ในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ท่ีสามารถนาํไปปฏิบติัไดจ้ริง  
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ปัจจัยนําเข้า ผู้บริหารทางการพยาบาล                 

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

ภาวะผู้นําของหัวหน้าหอผู้ป่วยและหัวหน้าหน่วยงาน 

18.ผูน้าํองคก์รสามารถส่ือสารให้บุคลากรเขา้ใจวตัถุประสงค์

ของการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

19.ผูน้าํองคก์รวางแผนและกาํหนดเป้าหมายในการดูแล                       

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

20.ผูน้าํองคก์รเสริมแรงจูงใจแก่ทีมบคุลากรท่ีร่วมงานการ

ดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

21.ผูน้าํองคก์รมีการประสานงานเพ่ือสร้างทีมงานและ

เครือข่ายในการพฒันาระบบการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส                     

โคโรนา 2019    

22.ผูน้าํองคก์รอาํนวยความสะดวก และสนบัสนุนการจดั

กิจกรรมการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
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รวม 4.14 .397 มาก 3.91 .665 มาก 3.98 .601 มาก 3.96 .626 มาก  
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จากตารางท่ี 4.11 ผลการประเมินดา้นปัจจยันาํเขา้จากกลุ่มตวัอยา่งผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ (N=324) 

กลุ่มตวัอยา่งมีความคิดเห็นว่า ดา้นปัจจยันาํเขา้ของโครงการโดยภาพรวมมีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =3.96,SD.=.626) เม่ือพิจารณารายดา้น ไดแ้ก่ 1) ดา้นบุคลากร มีความคิดเห็นใน

ระดบัมาก (  =4.03,SD.=.670) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด คือ ขอ้ท่ี 1 บุคลากรไดรั้บความรู้และพฒันาสมรรถนะในการปฏิบติังานอยา่งต่อเน่ือง (  =4.24,SD.=.689) 

และขอ้ท่ี 2  บุคลากรท่ีปฏิบติังานมีศกัยภาพ และทกัษะในการปฏิบติังาน (  =4.12,SD.=.753) ตามลาํดบั 2) ภาวะผูน้าํของหวัหนา้หอผูป่้วยและหวัหนา้หน่วยงานมีความคิดเห็นในระดบั

มาก  (  =4.01,SD.=.634) โดยรายข้อมีความคิดเห็นในระดับมาก คือ ข้อท่ี 1ผูน้ําองค์กรสามารถส่ือสารให้บุคลากรเข้าใจวตัถุประสงค์ของการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                                    

(  =4.02,SD.=.686) และขอ้ท่ี 2 ผูน้าํองคก์รวางแผนและกาํหนดเป้าหมายในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =4.01,SD.=.690) ตามลาํดบั 3) แผนงาน/โครงการแบบองคร์วมมี

ความคิดเห็นในระดบัมาก (  =3.94,SD.=.674) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1 มีแผนงาน/โครงการ ในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีสามารถนาํไปปฏิบติัได้

จริง (  =4.04,SD.=.707) และข้อท่ี 2 แผนงาน/โครงการสอดคล้องกับวัตถุประสงค์โครงการ (  =3.98,SD.=.684) ตามลําดับ 4) งบประมาณ มีความคิดเห็นในระดับมาก                                          

(  =3.91,SD.=.785)โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1 มีการวางแผนจดัสรรงบประมาณเพ่ือพฒันาการดูแลผูป่้วยกลุ่มน้ีอย่างต่อเน่ืองจากทุกภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง                             

(  =3.93,SD.=.807) และขอ้ท่ี 2 งบประมาณในการบริหารจดัการโครงการมีความเหมาะสมตามความจาํเป็นในการดูแลผูป่้วย เช่น ค่ารักษาพยาบาล ค่าห้อง ค่าอาหาร และค่าอุปกรณ์

ป้องกนัร่างกาย เป็นตน้ (  =3.91,SD.=.817) ตามลาํดบั และ5) ดา้นส่ิงสนบัสนุนและเทคโนโลยี มีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =3.86,SD.=.766)โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก 

คือ ขอ้ท่ี 1 มีฐานขอ้มูลของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละระดบัความรุนแรงของโรค เพ่ือกาํหนดกิจกรรมทางการดูแลท่ีมีประสิทธิภาพ (  =3.96,SD.=.758) และขอ้ท่ี 2 มีคู่มือ/

แนวทางปฏิบติังาน/เอกสารวิชาการ ในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีทนัสมยัและเพียงพอสาํหรับทีมบุคลากร (  =3.90,SD.=.784) ตามลาํดบั  
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ตารางท่ี 4.12 ระดบัความคิดเห็นการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร                                         

                      ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ดา้นกระบวนการ (N=324)  

ปัจจัยด้านกระบวนการ ผู้บริหารทางการพยาบาล                

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

การจัดระบบการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ  4.03  .614 มาก 3.99 .712 มาก 4.10 .614 มาก 4.04 .667 มาก 

1.มีเป้าหมายดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                     

ในหน่วยงานอยา่งชดัเจน 

3.95 .740 มาก 4.07 .765 มาก 4.14 .695 มาก 4.09 .735 มาก 

2.มีแผนปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ในหน่วยงานอยา่งชดัเจน 

3.90 .831 มาก 4.04 .771 มาก 4.25 .654 มากท่ีสุด 4.11 .736 มาก 

 

3.มีระบบพฒันาทกัษะของบคุลากรทางการพยาบาลท่ี

ปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในการ

ป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 

 4.มีฐานขอ้มูลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้ง 

สามารถจาํแนกกลุ่มผูป่้วยตามระดบัความรุนแรงของโรค

และเจบ็ป่วย 

5.มีการวิเคราะหข์อ้มูลและแลกเปล่ียนขอ้มูลดา้นการป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือระหว่างหน่วยบริการภายในองคก์ร   

การจัดเตรียมหอผู้ป่วยในการให้บริการ 
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ปัจจัยด้านกระบวนการ ผู้บริหารทางการพยาบาล                

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

6.มีการบริหารจดัการสถานท่ีใหบ้ริการตามระดบัความ

รุนแรงของโรคและเจ็บป่วย เช่น คลินิกโรคทางเดินหายใจ 

หอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) การปรับหอผูป่้วยพิเศษ

เป็นห้องแยกโรคเด่ียว (Single room) ห้องแยกโรครวม 

(Cohort room) และระบบการคดักรองผูส้งสัยติดเช้ือไวรัส     

โคโรนา 2019 

7.มีการประสานงานและร่วมมือระหว่างโรงพยาบาลท่ีเป็น

เครือข่ายความร่วมมือในการดูแลผูป่้วย 

8.มีการประสานงานการเย่ียมบา้นสาํหรับผูป่้วยท่ีตอ้งการ

ดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้น 

 การพฒันาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากรทางการ

พยาบาล    

 9.กาํหนดทีมบุคลากรในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 อยา่งชดัเจน 

10.กาํหนดสมรรถนะของบคุลากรในการปฏิบติังานอยา่ง

ชดัเจน 
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ปัจจัยด้านกระบวนการ ผู้บริหารทางการพยาบาล                

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

11.บคุลากรท่ีรับผิดชอบงานไดรั้บการพฒันาทกัษะดา้นการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งต่อเน่ือง 

12.การยกยอ่งชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแล                          

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019     

13.กาํหนดทีมพยาบาลพ่ีเล้ียง เพ่ือคอยช่วยเหลือ และให้

คาํปรึกษาแก่บคุลากรท่ีปฏิบติังาน 

14.เบิกจ่ายค่าตอบแทนใหบ้คุลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแล               

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019    

 การบริหารจัดการระบบการปฏบิตัิงาน 

15.มีการมอบหมายงานตรงกบัความสามารถของบุคลากรท่ี

ปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

 16.มีการกาํหนดทีมงานผูรั้บผิดชอบฐานขอ้มูลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ระดบัหน่วยงาน 

17.มีการกาํหนดบทบาทและแนวทางการดาํเนินงานของแต่

ละหอผูป่้วยอยา่งชดัเจนและเหมาะสมกบับทบาทของผู ้

ปฏิบติั เช่น บคุลากรประจาํหอผูป่้วยแยกโรค (Isolation 
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ปัจจัยด้านกระบวนการ ผู้บริหารทางการพยาบาล                

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

ward) และบุคลากรประจาํหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort 

ward) เป็นตน้ 

การประเมนิผลลัพธ์ทางการพยาบาล 

 18. มีการติดตาม ประเมินผลเพ่ือการปรับปรุงแกไ้ขการ

ปฏิบติังาน 

19.มีระบบส่งต่อและติดตาม การตอบรับผูป่้วยท่ีส่งไปยงั

เครือข่ายบริการให้ไดรั้บการดูแลต่อเน่ือง 

20.  มีการรายงานผลการปฏิบติังาน ส่งต่อขอ้มูลอยา่งเป็น

ระบบ  

21.กาํหนดเป้าหมายความปลอดภยัทั้งผูรั้บบริการและ

บุคลากร  

22.มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ร่วมกนัระหว่างหน่วยงานภายในองคก์รและภายนอก

องคก์ร   
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.662 

 

.665 

 

.696 

 

 

มาก 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก 

 

มาก  

รวม 4.15 .391 มาก 4.01 .653 มาก 4.14 .539 มาก 4.07 .597 มาก  
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                 จากตารางท่ี 4.12 ผลการประเมินดา้นกระบวนการจากกลุ่มตวัอยา่งผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ  (N=

324) กลุ่มตวัอย่างมีความคิดเห็นว่า ดา้นกระบวนการของโครงการโดยภาพรวมมีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =4.07,SD.=.597) เม่ือพิจารณารายดา้น ไดแ้ก่ 1) การพฒันาทกัษะและ

สร้างแรงจูงใจของบุคลากรทางการพยาบาล มีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =4.10,SD.=.647) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1 บุคลากรท่ีรับผิดชอบงานไดรั้บการ

พฒันาทกัษะดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งต่อเน่ือง (  =4.16,SD.=.722) และขอ้ท่ี 2 การยกยอ่งชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(  =4.15,SD.=.729) ตามลาํดบั 2) การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล มีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =4.09,SD.=.620) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1กาํหนด

เป้าหมายความปลอดภยัทั้งผูรั้บบริการและบุคลากร (  =4.18,SD.=.665) ส่วนขอ้ท่ี 2 และขอ้ท่ี 3 มี ความคิดเห็นในระดบัมากเท่ากนั คือ ขอ้ท่ี 2 มีระบบส่งต่อและติดตาม การตอบรับ

ผูป่้วยท่ีส่งไปยงัเครือข่ายบริการให้ไดรั้บการดูแลต่อเน่ือง และขอ้ท่ี 3 มีการรายงานผลการปฏิบติังาน ส่งต่อขอ้มูลอยา่งเป็นระบบ (  =4.10,SD.=.663;  =4.10,SD.=.662) ตามลาํดบั 3) 

การบริหารจดัการระบบการปฏิบัติงาน มีความคิดเห็นในระดับมาก (  =4.08,SD.=.679) โดยรายข้อมีความคิดเห็นในระดับมาก คือ ข้อท่ี 1 การกาํหนดบทบาทและแนวทางการ

ดาํเนินงานของแต่ละหอผูป่้วยอยา่งชดัเจนและเหมาะสมกบับทบาทของผูป้ฏิบติั เช่น บุคลากรประจาํหอผูป่้วยแยกโรค (Isolation ward) และบุคลากรประจาํหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort 

ward) เป็นตน้ (  =4.09,SD.=.678) ส่วนขอ้ท่ี 2 และขอ้ท่ี 3 มี ความคิดเห็นในระดบัมากเท่ากนั คือ ขอ้ท่ี 2 การมอบหมายงานตรงกบัความสามารถของบุคลากรท่ีปฏิบติังานดา้นการดูแล

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และขอ้ท่ี 3 การกาํหนดทีมงานผูรั้บผิดชอบฐานขอ้มูลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระดบัหน่วยงาน (  =4.07,SD.=.768;  =4.07,SD.=.714) ตามลาํดบั ส่วน 

4) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ และ5) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ มีความคิดเห็นในระดบัมากเท่ากนั (  =4.04,SD.=.667;  =4.04,SD.=.648) ตามลาํดบั 

โดยสามารถอธิบาย ไดด้งัน้ี 4) การจดัระบบการป้องกนัและควบคมุการติดเช้ือ มีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =4.04,SD.=.667) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1 มีแผน

ปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในหน่วบงานอยา่งชดัเจน (  =4.11,SD.=.736) และขอ้ท่ี 2 มีเป้าหมายดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในหน่วยงานอย่าง

ชดัเจน (  =4.09,SD.=.735) ตามลาํดบั 5) การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ มีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =4.04,SD.=.648) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ ขอ้ท่ี 1 มี

การประสานงานและร่วมมือระหว่างโรงพยาบาลท่ีเป็นเครือข่ายความร่วมมือในการดูแลผูป่้วย (  =4.12,SD.=.671) และขอ้ท่ี 2 มีการบริหารจดัการสถานท่ีให้บริการตามระดบัความ

รุนแรงของโรคและเจ็บป่วย เช่น คลินิกโรคทางเดินหายใจ หอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) การปรับหอผูป่้วยพิเศษเป็นห้องแยกโรคเด่ียว (Single room) ห้องแยกโรครวม (Cohort 

room) และระบบการคดักรองผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =4.11,SD.=.692) ตามลาํดบั    
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ตารางท่ี 4.13  ระดบัความคดิเห็นการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร                                        

                      ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ดา้นผลผลิต (N=324)  

ปัจจัยด้านผลผลิต ผู้บริหารทางการพยาบาล  (N=

21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน  4.09 .484 มาก 4.00 .749 มาก 4.15 .558 มาก 4.07 .663 มาก 

1.กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมใน

การวิเคราะห์ คน้หาปัญหา และศึกษาความตอ้งการของ                     

ผูติ้ดเช้ือไวรัส  โคโรนา 2019 

4.19 .750 มาก 3.99 .768 มาก 4.13 .593 มาก 4.06 .701 มาก 

2.กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมใน

การวางนโยบาย แผนงาน โครงการการพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัส โคโรนา 2019 ร่วมกนั  

4.14 .655 มาก 3.98 .798 มาก 4.13 .618 มาก 4.05 .712 มาก 

 

3.กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมใน

การดาํเนินงานร่วมกนั   

 4.กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมใน

การติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัส โคโรนา 2019 

5.การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนในการดาํเนินงานของ 

โครงการน้ี       

3.90 

 

4.05 

 

 

4.14  

 

.700 

 

.669 

 

 

.793 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

4.01 

 

4.01 

 

 

4.02 

.787 

 

.779 

 

 

.794            

  

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

4.18 

 

4.16 

 

 

4.16 

.573 

 

.565 

 

 

.599 

 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก  

4.07 

 

4.08 

 

 

4.09 

 

.704 

 

.693 

 

 

.720  

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 
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                  จากตารางท่ี 4.13  กลุ่มตวัอย่างผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ (N=324) มีความคิดเห็นว่า ดา้นผลผลิต  

ของโครงการโดยภาพรวมการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนมีความคิดเห็นในระดบัมาก (  =4.07,SD.=.663) โดยรายขอ้มีความคิดเห็นในระดบัมาก คือ การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนใน

การดาํเนินงานของโครงการน้ี (  =4.09,SD.=.720) กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 (  =4.08,SD.=.693) มีส่วนร่วมในการดาํเนินงานร่วมกนั (  =4.07,SD.=.704) มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ คน้หาปัญหา และศึกษาความตอ้งการของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                       

(  =4.06,SD.=.701) และมีส่วนร่วมในการวางนโยบาย แผนงาน โครงการการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกนั (  =4.05,SD.=.712) ตามลาํดบั 
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ตารางท่ี 4.14 ระดบัความพึงพอใจต่อการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร  

                      ของผูบ้ริหารทางการพพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ ดา้นผลผลิต (N=324) 

ปัจจัยด้านผลผลิต ผู้บริหารทางการพยาบาล                

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

ความพงึพอใจต่อการประเมนิผลโครงการ  4.08 .584 มาก 4.01 .608 มาก 4.05 .594 มาก 4.03 .597 มาก 

1.ความพึงพอใจต่อนโยบายและเป้าหมายการบริหารจดัการ

ดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

4.18 .550 มาก 3.95 .697 มาก 4.16 .611 มาก 4.04 .667 มาก 

2.ความพึงพอใจต่อการจดัสรรอตัรากาํลงัในการปฏิบติังาน

ดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

4.15 .455 มาก 3.91 .697 มาก 4.08 .649 มาก 3.99 .681 มาก 

 

3.ความพึงพอใจต่อภาระงานท่ีได้รับมอบหมายในการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

 4.ความพึงพอใจต่อความเป็นอิสระในความคิดและการ

ตดัสินใจในงานตามขอบเขตความรับผิดชอบในการพยาบาล

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

5.ความพึงพอใจต่อแผนการพฒันาทกัษะ และความสามารถ

ของบคุลากรในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

6.ความพึงพอใจต่อหน่วยงานในการสนบัสนุนบคุลากรให้

ไดรั้บการอบรมเพ่ิมเติมพฒันาความรู้ ความชาํนาญในการ
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ปัจจัยด้านผลผลิต ผู้บริหารทางการพยาบาล                

(N=21) 

พยาบาลวิชาชีพ (N=169) ผู้ช่วยการพยาบาล ผู้ช่วย

เหลือคนไข้ และพนักงาน

บริการ (N=134) 

ประเมินผลภาพรวม 

(N=324) 

 

 SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล  SD. แปลผล 

ปฏิบติังาน ดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

7.ความพึงพอใจต่อการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบั

สถานการณ์ของโรค แนวทางการพยาบาล และแนวทางการ

ป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือท่ีทนัต่อสถานการณ์ 

8.ความพึงพอใจต่อบรรยากาศของหน่วยงานท่ีส่งเสริมให้

บุคลากรมีความกระตือรือร้นท่ีจะพฒันาตนเอง 

9.ความพึงพอใจต่อการสร้างขวญัและกาํลงัใจให้ผูป้ฏิบติังาน

ดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

10.ความพึงพอใจต่อกระบวนการจ่ายตอบแทนค่าความเส่ียง

ภยัสาํหรับบุคลากรท่ีปฏิบติังาน 
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                            จากตารางท่ี 4.14 กลุ่มตวัอยา่งผูบ้ริหารทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ กลุ่มผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ (N=324) มีความพึงพอใจ ดา้น

ผลผลิตของโครงการโดยภาพรวมความพึงพอใจมีความพึงพอใจในระดบัมาก (  =4.03,SD.=.597)โดยรายขอ้มีความพึงพอใจในระดบัมาก คือ ความพึงพอใจต่อการสร้างขวญัและ

กาํลงัใจให้ผูป้ฏิบัติงานด้านการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =4.10,SD.=.662) รองลงมา คือ ความพึงพอใจต่อบรรยากาศของหน่วยงานท่ีส่งเสริมให้บุคลากรมีความ

กระตือรือร้นท่ีจะพฒันาตนเอง (  =4.07,SD.=.685) ส่วนขอ้ท่ีมีความพึงพอใจระดบัสุดทา้ย คือ ความพึงพอใจต่อแผนการพฒันาทกัษะ และความสามารถของบุคลากรในการพยาบาลผู ้

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   (  =3.96,SD.=.672) ตามลาํดบั 
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                        เม่ือพิจารณารายกลุ่มตวัอยา่งผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีความพึงพอใจดา้นผลผลิตของโครงการโดยภาพรวมมีความพึงพอใจในระดบัมาก (  =4.08,SD.=.584)โดยรายขอ้

มีความพึงพอใจในระดบัมาก คือ ความพึงพอใจต่อนโยบายและเป้าหมายการบริหารจดัการดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =4.18,SD.=.550) รองลงมา คือ ความพึง

พอใจต่อการจดัสรรอตัรากาํลงัในการปฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =4.15,SD.=.659) ส่วนความพึงพอใจระดบัสุดทา้ย คือ ความพึงพอใจต่อภาระงานท่ี

ไดรั้บมอบหมายในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =3.85,SD.=.621) ตามลาํดบั   

                        เม่ือพิจารณารายกลุ่มตวัอยา่งพยาบาลวิชาชีพ มีความพึงพอใจดา้นผลผลิตของโครงการโดยภาพรวม มีความพึงพอใจในระดบัมาก (  =4.01,SD.=.608) โดยรายขอ้มีความ

พึงพอใจในระดบัมาก คือ ความพึงพอใจต่อกระบวนการจ่ายตอบแทนค่าความเส่ียงภยัสําหรับบุคลากรท่ีปฏิบติังาน (  =4.19,SD.=.740) รองลงมา คือ ความพึงพอใจต่อการสร้างขวญั

และกาํลงัใจให้ผูป้ฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =4.16,SD.=.702) ส่วนความพึงพอใจระดบัสุดท้าย คือ ความพึงพอใจต่อการจดัสรรอตัรากาํลงัในการ

ปฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  =3.91,SD.=.697) ตามลาํดบั   

                         เม่ือพิจารณารายกลุ่มตวัอย่างผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ มีความพึงพอใจดา้นผลผลิตของโครงการโดยภาพรวมความพึงพอใจในระดบัมาก 

(  =4.05,SD.=.594) โดยรายข้อมีความพึงพอใจในระดับมาก คือ ความพึงพอใจต่อนโยบายและเป้าหมายการบริหารจัดการด้านการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (  

=4.16,SD.=.611) รองลงมา ความพึงพอใจต่อการได้รับขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัสถานการณ์ของโรค แนวทางการพยาบาล และแนวทางการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือท่ีทันต่อ

สถานการณ์ (  =4.09,SD.=.643) ส่วนความพึงพอใจระดบัสุดทา้ย คือ ความพึงพอใจต่อกระบวนการจ่ายตอบแทนค่าความเส่ียงภยัสําหรับบุคลากรท่ีปฏิบติังาน (  =3.88,SD.=.716) 

ตามลาํดบั  



118 

 

ตารางท่ี 4.15 ขอ้มูลทัว่ไปของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (N=162) 

ขอ้มูลทัว่ไป ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(N=162)  

จาํนวน ร้อยละ 

1.เพศ   

ชาย 74 45.68 

หญิง 88 54.32 

2.อาย ุ   

ตํ่ากว่า 20 ปี 4 2.46 

21-29 ปี 38 23.45 

30-39 ปี 54 33.34 

40-49ปี 48 29.63 

50-59 ปี 6 3.71 

60 ปีขึ้นไป 12 7.41 

อายเุฉล่ีย   

3.หน่วยงาน   

ดูแลผูป่้วย COVID-19 โดยตรง 152 93.82 

สนบัสนุนการดูแลผูป่้วย COVID-19 10 6.18 

4.การศึกษาท่ีสาํเร็จสูงสุด       ประถมศึกษา 14 8.65 

      มธัยมศึกษาตอนตน้/ตอนปลาย/เทียบเท่า 46 28.40 

                                               ปริญญาตรี 83 51.23 

                                               สูงกว่าปริญญาตรี 19 11.72 

5.สิทธิการรักษาพยาบาล   

                                               ขา้ราชการ/รัฐวิสาหกิจ 43 26.54 

                                               สิทธิกองทุนเงินทดแทน 2 1.23 

                                               ประกนัสังคม 27 16.67 

                                               บตัรประกนัสุขภาพถว้นหนา้ 90 55.56 

6. ปัจจุบนัอาศยัอยูใ่นเขต       กรุงเทพมหานคร/ปริมณฑล 141 87.03 

                                               นอกเขตกรุงเทพมหานคร/ปริมณฑล 21 12.97 

 

                    จากตารางท่ี 4.15 พบว่า ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 54.32 อยู่ในช่วงอายุ 30-39 ปี ร้อยละ 33.34 มีการศึกษาสูงสุดระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 51.23 

สิทธิการรักษาในคร้ังน้ีส่วนใหญ่ใชสิ้ทธิบตัรประกนัสุขภาพถว้นหน้า ร้อยละ 55.56 รองลงมา คือใช้
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สิทธิขา้ราชการ/รัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 26.54 ปัจจุบนัอาศยัอยู่ในเขตกรุงเทพมหานคร/ปริมณฑล ร้อยละ 

87.0 

ตารางท่ี 4.16 ระดบัความพึงพอใจ/ไม่พึงพอใจต่อการใหบ้ริการของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา  

                   2019 (N=162)                    

ประเด็นคาํถาม ระดบัความพึงพอใจ 

 SD. แปลผล 

ด้านกระบวนการ/ข้ันตอนการให้บริการ 4.37 .610 มากท่ีสุด 

1.การแจ้งข้อมูลเก่ียวกับขั้นตอนและวิธีปฏิบัติของการเข้านอนพักเป็น

ผูป่้วยใน   

4.33 .621 มากท่ีสุด 

2.ขั้นตอนการใหบ้ริการ ไม่ยุง่ยากซบัซอ้นและมีความสะดวกคล่องตวั 4.38 .651 มากท่ีสุด 

3.ความรวดเร็วในการให้บริการรักษาพยาบาลขณะท่ีท่านนอนพกัรักษา

คร้ังน้ี 

4.40 .582 มากท่ีสุด 

ด้านเจ้าหน้าท่ี/บุคลากรผู้ให้บริการ  4.53 .622 มากท่ีสุด 

4.ความเตม็ใจและความพร้อมในการใหบ้ริการอยา่งสุภาพ 4.54 .665 มากท่ีสุด 

5.ความรู้ความสามารถในการให้บริการเช่น สามารถตอบคาํถาม ช้ีแจงขอ้

สงสัยใหค้าํแนะนาํช่วยแกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งถูกตอ้ง น่าเช่ือถือ 

4.47 .615 มากท่ีสุด 

6.การใหบ้ริการโดยไมเ่ลือกปฏิบติั ดว้ยความเสมอภาค 4.57 .614 มากท่ีสุด 

7.การส่ือสารของเจา้หนา้ท่ีเขา้ใจง่าย 4.52 .605 มากท่ีสุด 

ด้านส่ิงอาํนวยความสะดวก 4.30 .681 มากท่ีสุด 

8.ป้าย/สัญลกัษณ์/ประชาสมัพนัธ์ บอกจุดบริการ 4.20 .691 มากท่ีสุด 

9.จุด/ช่องการใหบ้ริการสามารถเขา้ถึงไดส้ะดวก 4.25 .642 มากท่ีสุด 

10.อุปกรณ์/เคร่ืองมือช่วยอาํนวยความสะดวก มีคุณภาพและทนัสมยั 4.33 .665 มากท่ีสุด 

11.ความเพียงพอของส่ิงอาํนวยความสะดวก เช่น โทรศพัทส์าธารณะ ห้องสุขา 

นํ้าด่ืม รถเขน็ ท่ีนัง่คอยรับบริการ ท่ีจอดรถ โรงอาหาร/ร้านคา้ เป็นตน้  

4.33 .666 มากท่ีสุด 
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ประเด็นคาํถาม ระดบัความพึงพอใจ 

 SD. แปลผล 

12.ความสะอาดของหอผูป่้วย/ หอ้งท่ีนอนพกัรักษาตวั 4.38 .764 มากท่ีสุด 

13.การเปิดรับฟังข้อคิดเห็นต่อการให้บริการ เช่น กล่องรับความเห็น 

แบบสอบถาม โทรศพัท ์ เป็นตน้ 

4.27 .644 มากท่ีสุด 

14.อาหารมีสุขภาพเหมาะกบัโรคและสุขอนามยั 4.33 .0.71 มากท่ีสุด 

ด้านคุณภาพการให้บริการ 4.41 .602 มากท่ีสุด 

15.การใหบ้ริการท่ีไดรั้บตรงตามความตอ้งการ 4.41 .623 มากท่ีสุด 

16.การใหบ้ริการครบถว้น ถูกตอ้ง 4.43 .591 มากท่ีสุด 

17.ไดรั้บบริการท่ีคุม้ค่า คุม้ประโยชน์ 4.41 .605 มากท่ีสุด 

รวม 4.40 .632 มากท่ีสุด 

 

                  จากตารางท่ี 4.16 ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีความพึงพอใจต่อการใหบ้ริการ

ทางการพยาบาล ในภาพรวมทั้งด้านกระบวนการ/ขั้นตอนการให้บริการ ด้านเจา้หน้าท่ี/บุคลากรผู ้

ให้บริการ ดา้นส่ิงอาํนวยความสะดวก และดา้นคุณภาพการให้บริการ มีความพึงพอใจในระดบัมาก

ท่ีสุด (  =4.40,SD.=.632) เม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า ความพึงพอใจในระดับมากท่ีสุด คือ ด้าน

เจา้หนา้ท่ี/บุคลากรผูใ้ห้บริการ (  =4.53,SD.=.622) รองลงมาความพึงพอใจในระดบัมากท่ีสุดได้แก่ 

ด้านคุณภาพการให้บริการ  (  =4.41,SD.=.602) ด้านกระบวนการ/ขั้ นตอนการให้บริการ (  

=4.37,SD.=.610) และดา้นส่ิงอาํนวยความสะดวก (  =4.30,SD.=.681) ตามลาํดบั 
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ตารางท่ี 4.17 ระดบัความคิดเห็นดา้นประสบการณ์ต่อการใหบ้ริการของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัส 

                      โคโรนา 2019 (N=162)                      

ประเด็นคาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

 SD. แปลผล 

1.แพทยใ์หค้วามสาํคญักบัการตรวจรักษาเพื่อการวินิจฉยัโรค 3.72 .491 มาก 

2.แพทยใ์หข้อ้มูล/ แนะนาํวิธีการและทางเลือกในการรักษา 3.67 .523 มาก 

3.คาํถามและขอ้สงสัยไดรั้บคาํตอบท่ีชดัเจนจากแพทย ์ 3.64 .543 มาก 

4.แพทยรั์บฟัง/ พูดคยุใหท้่านคลายความกงัวลในอาการเจ็บป่วย 3.65 .591 มาก 

5.ท่านมีโอกาสไดพู้ดคุยกบัพยาบาลหรือเจา้หนา้ท่ี เร่ืองอาการเจ็บป่วย  3.71 .592 มาก 

6.พยาบาลหรือเจา้หนา้ท่ี สามารถตอบคาํถามและขอ้สงสัยไดช้ดัเจน 3.74 .590 มาก 

7.ท่านถกูละเลยและไม่ใส่ใจในการดูแล 3.27 .441 มาก 

8.ท่านไดมี้ส่วนร่วมในการตดัสินใจเร่ืองรักษา 3.33 .742 มาก 

9.ท่านไดรั้บการดูแลอยา่งเท่าเทียมและไม่ถกูเลือกปฏิบติั 3.70 .602 มาก 

10.ท่านไดรั้บคาํแนะนาํขั้นตอนในการรับบริการของโรงพยาบาล 3.61 .583 มาก 

11.อาการเจ็บป่วยทั้งกายและใจของท่านไดรั้บการดูแลเป็นอยา่งดี 3.69 .535 มาก 

12.แพทยผ์ูใ้หก้ารรักษา เปิดโอกาสใหญ้าติของท่านไดซ้กัถาม 3.41 .771 มาก 

13.ท่านและญาติ ได้รับขอ้มูลการรักษาท่ีเป็นประโยชน์จนสามารถดูแล

ตนเองได ้

3.54 .662 มาก 

14.ท่านได้รับข้อมูลการใช้ยาผลขา้งเคียงและอาการท่ีตอ้งเฝ้าระวงัอย่าง

ชดัเจน 

3.57 .622 มาก 

15.ท่านได้รับคาํแนะนําอย่างชัดเจนถึงอาการผิดปกติท่ีต้องกลับมาพบ

แพทยแ์ละการมาตรวจตามนดั 

3.62 .635 มาก 

รวม 3.60 .634 มาก 
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             จากตารางท่ี 4.17 ความคิดเห็นด้านประสบการณ์ต่อการให้บริการของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ความคิดเห็นดา้นประสบการณ์ต่อการให้บริการในภาพรวมมีความคิดเห็น

ในระดับมาก (  =3.60,SD.=.634) เม่ือพิจารณารายขอ้ท่ีมีความคิดเห็นในระดับมาก ไดแ้ก่ พยาบาล

หรือเจา้หนา้ท่ี สามารถตอบคาํถามและขอ้สงสัยไดช้ดัเจน (  =3.74,SD.=.590) รองลงมาไดแ้ก่ แพทย์

ให้ความสําคญักบัการตรวจรักษาเพื่อการวินิจฉัยโรค (  =3.72,SD.=.491) การมีโอกาสได้พูดคุยกับ

พยาบาลหรือเจา้หน้าท่ี เร่ืองอาการเจ็บป่วย (  =3.71,SD.=.592) และการไดรั้บการดูแลอย่างเท่าเทียม

และไม่ถูกเลือกปฏิบัติ (  =3.70,SD.=.602) ตามลาํดับ ส่วนความคิดเห็นด้านประสบการณ์ต่อการ

ใหบ้ริการระดบัสุดทา้ย ไดแ้ก่ การถูกละเลยและไม่ใส่ใจในการดูแล (  =3.27,SD.=.441) 

ตารางท่ี 4.18 จาํนวนและร้อยละขอ้เสนอแนะ 

ประเด็นคําถาม จํานวน ร้อย

ละ 

1.เหตุผลท่ีท่านเลือกท่ีจะมารับการรักษาท่ีสถาบันบําราศนราดูรในคร้ังนี ้(ตอบได้

มากกว่า 1 คําตอบ) 

  

-เดินทางสะดวก 87 25.81 

-มีเคร่ืองมือทนัสมยั 32 9.50 

-มีแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ 83 24.62 

-ค่ารักษาไม่แพง 16 4.75 

-บริการรวดเร็วทนัใจ 41 12.17 

-สถานท่ีสะดวกสบาย 36 10.68 

-ส่งตวัมารักษา 31 9.20 

-อ่ืนๆ 11 3.27 

2.ท่านได้รับข้อมูลเบื้องต้นท่ีต้องมารักษาท่ีนี ้สิทธิการรักษา และระยะเวลาท่ีต้อง

อยู่รักษาท่ีสถาบันบําราศนราดูร 

  

-ไม่ไดรั้บ 11 6.78 

-ไดรั้บแต่ไม่ค่อยเขา้ใจ 38 23.46 

-ไดรั้บและเขา้ใจดี 113 69.76 

3.ท่านจะแนะนําให้ญาติหรือคนท่ีท่านรู้จักมาใช้บริการตรวจรักษาท่ีสถาบันแห่งนี ้   

-แนะนาํ 150 92.60 

-ไม่แนะนาํ 1 0.62 
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ประเด็นคําถาม จํานวน ร้อย

ละ 

-ไม่แน่ใจ 11 6.78 

4.หากท่านจําเป็นต้องเข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลอกีคร้ังและสามารถเลือก

โรงพยาบาลอ่ืนได้ ท่านจะกลบัมาท่ีสถาบันแห่งนีอ้กีหรือไม่ 

  

-กลบัมาอีก 135 83.33 

-ไม่กลบัมา 1 0.62 

-ไม่แน่ใจ 26 16.05 

             

                  จากตารางท่ี 4.18 ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (1) เหตุผลท่ีเลือกมารับการรักษา

ท่ีสถาบนับาํราศนราดูรในคร้ังน้ี ไดแ้ก่ เดินทางสะดวก ร้อยละ 25.81 มีแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ ร้อยละ24.62 

และไดรั้บการบริการรวดเร็วทนัใจ ร้อยละ12.17 (2) การไดรั้บขอ้มูลเบ้ืองตน้ท่ีตอ้งมารักษา สิทธิการ

รักษา และระยะเวลาท่ีอยู่รักษาตัวในสถาบนับาํราศนราดูร ได้แก่ ได้รับและเขา้ใจดี ร้อยละ 69.76 

ไดรั้บแต่ไม่ค่อยเขา้ใจ ร้อยละ 23.46 และไม่ไดรั้บ ร้อยละ 6.78 (3) การแนะนาํให้ญาติหรือคนท่ีท่าน

รู้จกัมาใชบ้ริการตรวจรักษาท่ีสถาบนับาํราศนราดูรในคร้ังต่อไป ไดแ้ก่ แนะนาํ ร้อยละ 92.60 ไม่แน่ใจ 

ร้อยละ 6.78 และไม่แนะนาํ ร้อยละ 0.62 (4) หากท่านจาํเป็นตอ้งเขา้รับการรักษาตวัในโรงพยาบาลอีก

คร้ังและสามารถเลือกโรงพยาบาลอ่ืนได้ ท่านจะกลับมาท่ีสถาบันบําราศนราดูรอีกหรือไม่ ได้แก่ 

กลบัมาอีก ร้อยละ 83.33 ไม่แน่ใจ ร้อยละ 16.05 และไม่กลบัมา ร้อยละ 0.62  

           ประเมินโครงการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับําราศนราดูร จากการสัมภาษณ์       

          ผูวิ้จยัไดวิ้เคราะห์ขอ้มูล ดงัน้ี 

          การสัมภาษณ์ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 1 คน หัวหน้าหอผูป่้วย จาํนวน 3 คน และ

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานทางการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 3 คน รวมทั้งส้ิน 7 

คน โดยปรากฏผลการวิเคราะห์ ดงัต่อไปน้ี  

          ผลการวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้สัมภาษณ์ 

          ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูใ้ห้สัมภาษณ์โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร จาํนวน 7 คน 

เป็นเพศหญิงทั้งหมด 7 คน (ร้อยละ 100.00) ปฏิบติังานในตาํแหน่งรองหวัหนา้พยาบาลดา้นการบริการ 
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จาํนวน 1 คน ปฏิบติังานเป็นหัวหน้าหอผูป่้วยและเป็นหน่วยงานท่ีดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

โดยตรง จาํนวน 3 คน และเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานท่ีดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 โดยตรง จาํนวน 3 คน ทั้งหมดไดรั้บการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่อุบติัซํ้ า (ร้อยละ 

100.00) และมีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบัติใหม่อุบัติซํ้ า มากกว่า 10 ปีขึ้นไป (ร้อยละ 

100.00) 

          ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลการสัมภาษณ์ ประมวลผลนาํเสนอในประเด็นหลกัดงัต่อไปน้ี 

          1.ด้านบริบท ประเด็นเก่ียวกบัความสอดคลอ้งกบันโยบาย วตัถุประสงค์ และสภาพการแกไ้ข

ปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการ 

         2.ดา้นปัจจยันําเขา้ ประเด็นเก่ียวกบัความพร้อม ดา้นบุคลากร งบประมาณ การสนับสนุนและ 

เทคโนโลย ีแผนงานโครงการ และภาวะผูน้าํในการตดัสินใจในสถานการณ์ฉุกเฉิน 

         3.ด้านกระบวนการดาํเนินการ เก่ียวขอ้งกับความคิดเห็นเก่ียวกับโครงการ การบริหารจดัการ

โครงการ 

         4.ดา้นผลผลิต เก่ียวขอ้งกบัการมีส่วนร่วม และความพึงพอใจในการดาํเนินงานของโครงการ 

          นอกจากน้ียงัได้นําเสนอแนวทางการพัฒนาโครงการให้ต่อเน่ืองและยัง่ยืนและประเด็นท่ี

เก่ียวขอ้งอ่ืนๆ 

          1.ด้านบริบท ประเด็นเก่ียวกบัความสอดคลอ้งกบันโยบาย วตัถุประสงค์ และสภาพการแกไ้ข

ปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการ 

1.1 ความสอดคลอ้งกบันโยบาย 

                         ผูใ้ห้สัมภาษณ์รับทราบขอ้มูลโครงการดังกล่าวว่ามีความสอดคลอ้งกับนโยบายการ

ตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากการประชุมของผูบ้ริหาร

กลุ่มการพยาบาล นอกจากน้ียงัรับทราบข้อมูลจากการประชุมเตรียมความพร้อมการตอบโตภ้าวะ

ฉุกเฉิน กรณีการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของผูอ้าํนวยการสถาบนั   

                        “รับทราบจากหัวหน้าพยาบาลว่าเราต้องเตรียมความพร้อม ซ่ึงกลุ่มการพยาบาลได้

เตรียมความพร้อมให้ความรู้พวกเรามีการซ้อมใส่และถอดชุดอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย และการซ้อม

แผนทุกปี” 

1.2 ความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค ์

                       ผูใ้ห้สัมภาษณ์รับทราบขอ้มูลโครงการดังกล่าวว่ามีความสอดคลอ้งกับวตัถุประสงค ์

โดยศึกษารายละเอียดของโครงการ มีความรู้ความเขา้ใจขั้นตอนและกระบวนการตามวตัถุประสงค์
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ของโครงการ นอกจากน้ียงัมีการถ่ายทอดเพื่อทําความเข้าใจกับทีมบุคลากรท่ีปฏิบัติงานให้การ

พยาบาลผูป่้วยโดยตรง ซ่ึงในบริบทของการปฏิบติังานในหอผูป่้วยแยกโรคท่ีเตรียมไวต้อ้งช้ีแจงและ

ทาํความเขา้ใจใหก้บัทีมบุคลากรก่อนการปฏิบติั 

                     “ไดศึ้กษาวตัถุประสงค ์นโยบาย แผนงาน และยุทธศาสตร์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัโครงการ เม่ือได้

ศึกษาจนเขา้ใจแลว้ไดช้ี้แจงให้บุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งในการปฏิบติังานรับทราบเพื่อเตรียมความพร้อมใน

การปฏิบติังาน”  

                    “ไดม้อบหมายให้พยาบาลวิชาชีพท่ีเป็นหัวหนา้ทีมท่ีปฏิบติังานในแต่ละเวรเป็นพี่เล้ียงให้

บุคลากรคนอ่ืนๆปฏิบติัตามแนวทางท่ีกาํหนด” 

                   “ เน้นมากในเร่ืองความปลอดภัยของบุคลากรในการปฏิบัติตามหลักการป้องกันและ

ควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ และให้การพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพให้ผูป่้วยปลอดภัยไม่เกิด

ภาวะแทรกซอ้นและไม่แพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้น”  

1.3 ความสอดคลอ้งกบัสภาพการแกไ้ขปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการ 

                   ผูใ้ห้สัมภาษณ์รับทราบขอ้มูลโครงการดังกล่าวว่ามีความสอดคลอ้งกบัสภาพการแก้ไข

ปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการได ้เน่ืองจากกลุ่มการพยาบาลมีการเตรียมความพร้อมทั้งดา้น

บุคลากร การจดัอตัรากาํลงั การบริหารจดัการเตียงผูป่้วยร่วมกบัทีมแพทยผ์ูรั้กษา ซ่ึงเปิดให้บริการรับ

ผูป่้วยทั้งแผนกผูป่้วยนอกและผูป่้วยในทั้งหอผูป่้วยแยกโรค หอผูป่้วยพิเศษเด่ียว และหอผูป่้วยรวมแยก

โรค มีแนวทางการให้บริการผูป่้วยนอกกรณีโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 พัฒนารูปแบบการ

ให้บริการแบบเบ็ดเสร็จทั้งแบบผูป่้วยนอกกลบับา้น และรับไวใ้นโรงพยาบาล จากการเกิดการแพร่

ระบาดของโรคในกลุ่มสนามมวยลุมพินีและสถานบนัเทิง ส่งผลให้ประชาชนมาตรวจหาเช้ือโควิด 19 

ท่ีสถาบันบําราศนราดูรมากขึ้น แต่ด้วยมีการเฝ้าระวงัสถานการณ์อยู่ตลอดเวลาจึงเกิดรูปแบบการ

ให้บริการแบบการเฝ้าระวังท่ีบ้าน และมีการปรับรูปแบบการให้บริการผู ้ป่วย ตลอดจนการ

ประสานงานภายนอกเพื่อให้การดูแลผู ้ป่วยอย่างต่อเน่ือง มีระบบการจัดการส่ิงแวดล้อมใน

โรงพยาบาล โดยยดึหลกัการจดัการไหลเวียนของอากาศ  

                      “ทางกลุ่มการพยาบาลได้ประสานงานกับสหวิชาชีพในการรักษาพยาบาลผูป่้วยตาม

มาตรฐานวิชาชีพ ถึงแมว้่าผูป่้วยจะอยู่ในห้องแยกโรคนะแต่พวกเราพยาบาลก็ไม่ไดท้อดทิ้งผูป่้วย ให้

การพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ” 

                    “ ใส่ชุดอุปกรณ์ป้องกันร่างกายตามท่ีเราได้รับการฝึกซ้อมมา ให้การพยาบาลตามระยะ

อาการของการเจ็บป่วย”    
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          2.ดา้นปัจจยันําเขา้ ประเด็นเก่ียวกับความพร้อมด้านบุคลากร งบประมาณ การสนับสนุนและ 

เทคโนโลย ีแผนงานโครงการแบบองคร์วม และภาวะผูน้าํในการตดัสินใจในสถานการณ์ฉุกเฉิน   

2.1 ความพร้อมดา้นบุคลากร  

                             ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ผูบ้ริหารมีการเตรียมความพร้อมในทุกๆดา้นทั้งดา้น

ตัว ผูบ้ริหารเองในการศึกษารายละเอียดของโครงการ ความรู้ความเข้าใจขั้นตอน มีการกําหนด

แผนงานดา้นการ เตรียมความพร้อมของบุคลากร การบริหารอตัรากาํลงัพยาบาลในการใหก้ารพยาบาล

แบบหมุนเวียนเพื่อให้มี การเรียนรู้และฝึกทกัษะจากประสบการณ์จริง การสนบัสนุนดา้นต่างๆ รวมทั้ง

การฝึกทกัษะความเป็นผูน้าํ ในการตดัสินใจในสถานการณ์ฉุกเฉิน  

                           “การเตรียมความพร้อมของบุคลากรให้มีความรู้และทกัษะในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 กลุม่การพยาบาลร่วมกบัคณะทาํงาน” 

                          “ มีแนวทางปฏิบติัและมีการฝึกซ้อมอยู่ทุกปีแต่เป็นการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่

อุบติัซํ้าและมีการพฒันาศกัยภาพอยา่งต่อเน่ือง” 

                          “ เรามีประสบการณ์ในการรับผูป่้วย MERS-CoV และไข้หวดัใหญ่ 2009 มาแล้ว 

ดงันั้นในเร่ืองความรู้และสภาพจิตใจของบุคลากรท่ีปฏิบติังานจึงไม่มีปัญหา ยกเวน้บุคลากรใหม่และ

บุคลากรท่ีมีบุตรเลก็อยูย่งัมีความวิตกกงัวลในการปฏิบติังาน” 

                           “ในช่วงท่ียงัไม่มีความรู้เร่ืองโรคและการแพร่กระจายเช้ือของไวรัสโคโรนา 2019 

อย่างไรก็ตามหลงัจากท่ีมีการเสริมพลงัทั้งดา้นองค์ความรู้ ทกัษะและการสนับสนุนอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกายทาํใหบุ้คลากรมีความเช่ือมัน่และมัน่ใจในการปฏิบติังานเพิ่มขึ้น”  

                           “การบริหารอตัรากาํลงัพยาบาลในการให้บริการแบบหมุนเวียนเพื่อให้มีการเรียนรู้

และฝึกทกัษะจากสถานการณ์จริง อาจทาํใหบุ้คลากรมีความเครียดจากการปรับตวัในหอผูป่้วยใหม่” 

                           “การสอนงานใหม่ การเรียนรู้จากการปฏิบติังานจริงท่ีมีการเฝ้าระวงัความเส่ียงตาม

มาตรฐาน Standard precaution จากทีมบริหาร หัวหนา้งานและพยาบาลงานติดเช้ือ เกิดการเรียนรู้จากผู ้

มีประสบการณ์ เช่น หอผูป่้วยแยกโรค หรือหอผูป่้วยพิเศษ” 

                           “การจดัอตัรากาํลงัอยา่งนอ้ย 2 คน ประจาํตึกเพื่อการบริหารกรณีฉุกเฉิน” 

                           “ตระหนกัในหนา้ท่ีของตนเอง และทาํหนา้ท่ีของตวัเองใหดี้ท่ีสุด” 

                          “เรียนรู้จากการปฏิบติังาน มีความรักความสามคัคี อยูแ่บบครอบครัว” 

                          “เรียนรู้แบบเชิงรุก เพื่อใหพ้ร้อมรับ”                             
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2.2 ดา้นงบประมาณ 

                       ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบวา่ งบประมาณจะถูกจดัสรรมาจากกรมควบคุมโรค  

                      “ไดมี้การจดัสรรงบประมาณสนับสนุนการดาํเนินงาน ทั้งงบประมาณจากกรมควบคุม

โรค ทั้งงบประมาณดา้นพฒันาทกัษะบุคลากร ให้มีความรู้ความสามารถในการปฏิบติังานในบทบาท

หนา้ท่ีของแต่ละคน การสร้างเสริมความเขา้ใจ แรงจูงใจในการปฏิบติังาน โดยเฉพาะเนน้มากในเร่ือง

ของความเตม็ใจในการปฏิบติักบัผูป่้วยโรคติดต่อ” 

2.3 ดา้นการสนบัสนุนและเทคโนโลย ี

                       “มีการจดัเตรียมทั้งดา้นอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย และจดัทีมสอนการฝึกทกัษะการใส่และ

ถอดเพื่อใหบุ้คลากรท่ีปฏิบติังานมีความปลอดภยั 100%” 

                      “ได้จัดเตรียมหอผูป่้วยเพื่อรองรับผูป่้วยจาํนวนมาก หอผูป่้วยรวมแยกโรคมีการจัด

ส่ิงแวดลอ้มให้อากาศไหลไปในทิศทางเดียวกนั โดยใช้พดัลมเป่าเพื่อบงัคบัทิศทางลมให้อากาศไหล

จากท่ีสะอาดมากไปท่ีสะอาดนอ้ย มีการแบ่งโซนการใหบ้ริการท่ีเหมาะสม” 

                     “จดัเส้นทางการเดินทางสาํหรับผูป่้วยกลุ่มเส่ียงและกลุม่ทัว่ไป” 

                     “มีการจัดห้องทํางานของพยาบาลแยกออกมาหน้าหอผูป่้วยในบริเวณพื้นท่ีสะอาด 

จดัเตรียมหอ้งเก็บอุปกรณ์แต่งตวัใหมก่่อนเขา้ไปใหก้ารพยาบาล” 

                     “ปรับระบบการพยาบาลรูปแบบพี่เล้ียงเพื่อสร้างความมัน่ใจให้ผูป้ฏิบติังาน มีระบบนิเทศ

กาํกับติดตามดว้ยทีมผูบ้ริหารทางการพยาบาลทุกวนั เพื่อเป็นขวญักาํลงัใจให้น้องๆท่ีปฏิบติังานอยู่

หนา้งาน” 

                     “ได้มีการประสานขอความร่วมมือกับทีมอาจารยข์องจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ท่ีนํา

หุ่นยนตม์าช่วยในการเสริมการให้การพยาบาลบางกิจกรรม เช่น ส่งผา้ แจกอาหาร รับส่งยา การพูดคุย

ผา่นหนา้จอแบบวิดิโอคอล” 

2.4 ดา้นแผนงานโครงการแบบองคร์วม  

                             ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก  พบว่า แผนงานโครงการสอดคล้องกับวัตถุประสงค์

โครงการ แผนงานโครงการการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 แบบครอบคลุม 4 มิติ ดา้นร่างกาย 

จิตใจ สังคม และความเช่ือโดยมีผูเ้ก่ียวขอ้งมีส่วนร่วมในการพฒันา 

                            “เป้าหมายสําคญั คือ ตอ้งดูแลผูป่้วยให้หาย อาการดีปกติกลบัไปใชชี้วิตในสังคมได ้

ไม่แพร่เช้ือสู่ผูอ่ื้น” 
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                            “ การดูแลแบบองคร์วมเป็นส่ิงสําคญัมากเพราะโรคน้ีไม่ไดเ้ป็นปัญหาเฉพาะร่างกาย  

ทางดา้นจิตใจ สังคม เศรษฐกิจ ลว้นเป็นปัญหา” 

2.5 ดา้นภาวะผูน้าํในการตดัสินใจในสถานการณ์ฉุกเฉิน   

                             ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ผูบ้ริหารทางการพยาบาลมีภาวะผูน้ําท่ีมีทกัษะการ

ตดัสินใจในสถานการณ์วิกฤตท่ีมีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา โดยยึดผูป่้วย ประชาชนเป็นศูนยก์ลาง 

และทาํงานเป็นทีมสหสาขาวิชาชีพ รวมทั้งมีระบบการส่ือสารสร้างความเขา้ใจแก่บุคลากรทุกระดบั มี

การประเมินสถานการณ์อยา่งสมํ่าเสมอ 

                            “ปัญหาด้านภาษาท่ีเป็นอุปสรรคในการดูแลผูป่้วยทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม จิต

วิญญาณ การพัฒนาทักษะการส่ือสารและการบริการข้ามวฒันธรรมเน่ืองจากผูป่้วยชาวต่างชาติ

หลากหลายประเทศ พบปัญหาในการส่ือสารอย่างมากเน่ืองจากผูป่้วยบางคนไม่สามารถส่ือสาร

ภาษาองักฤษ” 

                            “พยาบาลตอ้งมีส่ือสารทุกขั้นตอน ทาํให้ผูป่้วยไดรั้บทราบขอ้มูล มีการปรับวิธีการ

ดูแลโดยจดัหาล่ามมาพูดคุยเพื่อแจง้ขอ้มูลใหผู้ป่้วยทราบ” 

          3.ดา้นกระบวนการดาํเนินการ เก่ียวขอ้งกบัความคิดเห็นเก่ียวกบัโครงการ และการบริหารจดัการ

โครงการ 

3.1 ความคิดเห็นเก่ียวกบัโครงการโดยรวม 

                          ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ทุกคนเห็นว่าโครงการน้ีเป็นโครงการท่ีดีมาก มี

ประโยชน์เป็นการกระตุน้และก่อให้เกิดการต่ืนตวัในการพฒันางานดา้นการพยาบาลผูป่้วยกลุ่มโรค

สําคญัตามวิสัยทศัน์ขององคก์ร พฒันาระบบบริการทางการพยาบาล การสร้างการมีส่วนร่วมของทีม

บุคลากรทางการพยาบาล ทีมสหสาขาวิชาชีพ และเครือข่ายสําคัญ นอกจากน้ีโครงการยังมี

กระบวนการดาํเนินการครบวงจร โดยเฉพาะการประเมินและติดตามผล ผูบ้ริหารมีทศันคติท่ีดีต่อ

โครงการและความภาคภูมิใจท่ีไดดู้แลผูป่้วยให้ปลอดภยัสามารถกลบับา้นไดไ้ม่เกิดภาวะแทรกซ้อน 

และไม่แพร่กระจายเช้ือไปสู่ผูอ่ื้น รวมทั้งบุคลากรไม่มีติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากการปฏิบติังาน 

3.2 การบริหารจดัการโครงการ  

                              ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ทุกคนเห็นว่าโครงการมีการกําหนดเวลาในการ

พฒันา การเตรียมความพร้อมดา้นอาคารสถานท่ี บุคลากร และงบประมาณ โดยผูรั้บผิดชอบโครงการ

จะมีการประชุมวางแผนในทุกสัปดาห์ มีการสรุปผลและใหข้อ้เสนอแนะในการดาํเนินงานต่อไป  
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                             “มีการวางแผนงานท่ีชดัเจนดา้นการพยาบาล  เช่น แนวทางการพยาบาลตามระยะ

ความรุนแรงของโรค การติดตามประเมินผูป่้วย” 

                             “จดัทาํแนวทางการบริหารจดัการภายในหอผูป่้วยเพื่อเป็นแนวทางให้แก่บุคลากรท่ี

หอผูป่้วยอ่ืนท่ีจะเขา้มาปฏิบติังาน” 

                             “จดัทาํแนวทางการวางแผนจาํหน่ายกรณีผูป่้วยท่ีตอ้งเดินทางกลบัต่างประเทศ”  

          4.ดา้นผลผลิต   

4.1 การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน  

                            ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า การทํางานด้วยความมุ่งมั่น ทุ่มเท เสียสละของ

บุคลากรสถาบนับาํราศนราดูรทุกระดบั ทุกหน่วยงาน เช่น ทีมการดูแลรักษาพยาบาลผูป่้วย ทีมบริหาร 

ทีมสนบัสนุน จากภาพรวมของการดาํเนินงานไม่พบมีการติดเช้ือในบุคลากรทางการพยาบาล ทั้งน้ีเกิด

จากความร่วมมือร่วมใจของบุคลากรทุกคนท่ีอุทิศแรงกายแรงใจภายใตอ้งคค์วามรู้และประสบการณ์

การดูแลผูป่้วย เหล่าน้ีสะทอ้นให้เห็นความเป็นบาํราศตามค่านิยม “เสียสละ อดทน ทุ่มเท ยาวนาน” ท่ี

สั่งสมอยู่ในจิตสํานึกมาตั้งแต่ยุคอดีตจนถึงปัจจุบนั ทาํให้สถาบนับาํราศนราดูรยงัคงยืนหยดัและเป็น

สถาบนัดา้นโรคติดเช้ือท่ีดีท่ีสุดของประเทศมาทุกยคุทุกสมยั  

4.2 ความพึงพอใจ 

                            ผลการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ทุกคนมีความพึงพอใจต่อโครงการน้ี ต่อการพฒันา

ความร่วมมือ และเครือข่ายทั้งภายในและภายนอกท่ีมีมากขึ้นเป็นการร่วมมือ ร่วมแรง ร่วมใจ รวมทั้ง

การสนบัสนุน งบประมาณ การจดัการขอ้มูล ระบบการส่ือสารและเทคโนโลยีสารสนเทศ เพื่อให้การ

ทาํงานบรรลุวตัถุประสงคแ์ละเป้าหมาย  

                           “มีความพึงพอใจต่อการพัฒนาทักษะของบุคลากรเพื่อให้มีความพร้อมในการ

ปฏิบติังาน เช่น การใหค้วามรู้เร่ืองโรค การฝึกซอ้มการใส่และถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย” 

                           “พึงพอใจต่อการจ่ายค่าตอบแทนเส่ียงภยั” 



 

 

บทที่ 5  

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ  

 

สรุปผลการวิจัย 

               การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเพื่อพฒันาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยใชก้ารดาํเนินการวิจยัและพฒันา (research 

and development) ร่วมกบัการวิจยัเชิงประเมินผล(evaluation research design) โครงการพฒันารูปแบบ

การบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล 

สถาบนับาํราศนราดูร วิธีการศึกษาใชก้ารวิจยัแบบผสานวิธี (mixed method) เก็บรวบรวมขอ้มูลทั้งเชิง

ปริมาณและเชิงคุณภาพ ระยะเวลาดาํเนินการวิจยั ตั้งแต่วนัท่ี 1 กรกฎาคม 2563 ถึง 31 มีนาคม 2564 

การศึกษาวิจยัแบ่งเป็น 2 ระยะ ไดแ้ก่  ระยะท่ี 1 พฒันา และประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหาร

จัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 พฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการ

พยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ขั้นตอนท่ี 1 ศึกษาสถานการณ์

การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ขั้นตอนท่ี 2 พฒันารูปแบบการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ขั้นตอนท่ี 3 ทดลองใชรู้ปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และขั้นตอนท่ี 4 ประเมินประสิทธิผล และระยะ

ท่ี 2 ประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 กลุ่มตวัอย่างขอ้มูลเชิงปริมาณ ระยะท่ี 1 ประกอบดว้ย ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน 

และพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานทางการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 

87 คน รวมทั้งส้ิน 108 คน และผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 50 คน กลุ่มตวัอย่าง

ระยะท่ี 2 ประกอบดว้ย ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานทางการ

พยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 169 คน ผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และ

พนกังานบริการ จาํนวน 134 คน รวมทั้งส้ิน 324 คน และผูส้งสัย และผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

จาํนวน 162 คน เก็บรวบรวมขอ้มูลเชิงปริมาณโดยใช้แบบสอบถาม สําหรับขอ้มูลเชิงคุณภาพ โดย 1) 

การสัมภาษณ์เชิงลึกกบัผูใ้ห้ขอ้มูลสําคญั (key informants) ผูวิ้จยัใชแ้บบสัมภาษณ์ แบบก่ึงโครงสร้าง

จากผูใ้ห้ขอ้มูลสําคัญ (key informants) ประกอบด้วย ผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 2 คน 

ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 3 คน รวมทั้งส้ิน 5 คน เพื่อสัมภาษณ์เชิงลึกเก่ียวกับรูปแบบการ
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บริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และประเมินผลโครงการ รวมทั้ ง

ขอ้เสนอแนะในการพฒันาโครงการ 2) การสนทนากลุ่ม ผูวิ้จยัใชแ้บบการสนทนากลุ่ม จากผูใ้ห้ขอ้มูล

สําคัญ (key informants) คือ ผู ้บริหารทางการพยาบาล จํานวน 21 คน เพื่อสนทนากลุ่มเก่ียวกับ

สถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีปฏิบติัปกติและรูปแบบ

ท่ีตอ้งการพฒันา ผลลพัธ์การพฒันาท่ีคาดหวงัให้เกิด และความตอ้งการการสนบัสนุนจากผูบ้ริหาร การ

วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถามใช้ค่าความถ่ี 

(frequency) และค่าร้อยละ (percentage) วิเคราะห์ขอ้มูลเก่ียวกบัความคิดเห็นในการดาํเนินงานโครงการ 

ใชค้า่ความถ่ี (frequency) ค่าร้อยละ (percentage) ค่าเฉล่ีย (mean) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (standard 

deviation) ขอ้มูลเก่ียวกบัการสัมภาษณ์ และสนทนากลุ่มใชก้ารวิเคราะห์เน้ือหา และนาํเสนอในรูปสรุป

ความ และความเรียงเชิงพรรณนา ผลการวิจยัคร้ังน้ีได้องค์ความรู้เก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจัดการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และประเมินผลโครงการท่ีนาํไปสู่การปรับปรุงรูปแบบ

การบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล 

สถาบนับาํราศนราดูร สามารถนาํผลการวิจยัไปใชเ้ป็นแนวทางใหผู้บ้ริหารทางการพยาบาลมีการเตรียม

องค์กรในการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได้ ผลการวิจัยตาม

วตัถปุระสงคข์องการวิจยั สรุปไดด้งัน้ี 

            

               สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อท่ี 1 พัฒนาและประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการ

บริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

              ผูวิ้จยัพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดย

พฒันาร่วมกบัผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน นาํขอ้มูลจากการสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม 

จากการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือท่ีผ่านมา การทบทวนวรรณกรรม แนวคิด และผล

การศึกษา สามารถสรุปผลการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 พบว่า รูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มี 5 

องคป์ระกอบ ดงัน้ี  

             องคป์ระกอบท่ี 1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ ไดแ้ก่ ห้องแยกโรค เพื่อลด

การแพร่กระจายเช้ือทางอากาศและมาตรการการแพร่กระจายเช้ือตามหลกั standard precaution การแยก

ผูป่้วย (isolation precautions) ให้ใชม้าตรการแบบ airborne precaution, droplet precaution และcontact 

precaution ตามระดับความเส่ียงในการติดเช้ือ แนวทางการป้องกันการติดเช้ือขณะปฏิบติังาน การ

พยาบาลผูป่้วยท่ีมีภาวะวิกฤต จดัตั้งศูนยป์ฏิบติัการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินด้านการพยาบาล จดัระบบ 

Safety officer และการทาํความสะอาดเคร่ืองปรับอากาศหลงัการจาํหน่ายผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
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             องคป์ระกอบท่ี 2 การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ ไดแ้ก่ จดัจุดคดักรองจดัตั้งคลินิกโรค

ทางเดินหายใจ (Acute Respiratory Infection Clinic: ARIC) 2019 จดัระบบ one stop service ในหน่วย

บริการ การจดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) หอ้งแยกโรคเด่ียว (Single room) หอ้งแยกโรครวม 

(Cohort room) และหอ้งความดนัลบ (Airborne Infection Isolation Room: AIIR) จดัตามขอ้กาํหนดของ

โรงพยาบาล โดยให้การดูแลผูป่้วย COVID-19 ท่ีมีอาการรุนแรงปานกลาง ถึงอาการรุนแรงมาก และ

กรณีตอ้งทาํหตัการท่ีมีละอองฝอย (aerosol generating procedure) เพื่อรองรับผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 เพื่อการจดัการพื้นท่ี ลดการปะปนและปนเป้ือนของผูส้งสัยติดเช้ือผูป่้วยท่ีไม่แสดงอาการ 

ผูป่้วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง และผูป่้วยท่ีมีอาการรุนแรง เช่น มีการเจ็บป่วยดว้ยโรคระบบทางเดินหายใจ

แยกกบัผูป่้วยทัว่ไป และผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา และการจดัเตรียมโรงพยาบาลสนาม 

               องค์ประกอบท่ี 3 การพัฒนาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ได้แก่ จัดอบรมเชิง

ปฏิบติัการให้ความรู้เร่ืองโรค การป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ การฝึกสวมและถอดอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย การฝึกปฏิบติัเสมือนจริง การสร้างแรงจูงใจของบุคลากร ไดแ้ก่ การเบิกจ่ายค่าตอบแทน และ

ค่าตอบแทนพิเศษในการปฏิบติังานของบุคลากร การใช้ระบบพี่เล้ียงในการดูแลบุคลากรให้สามารถ

ปฏิบติังานได ้การยกย่องชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

การแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกนัระหวา่งหน่วยงานภายใน

องคก์รและภายนอกองคก์ร และการซอ้มแผนการช่วยฟ้ืนคืนชีพ กรณีผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

               องค์ประกอบท่ี 4 การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล ไดแ้ก่ มีระบบจดัอตัรากาํลงัดูแล

ผูป่้วยในห้องแยกโรค ชัว่โมงการปฏิบติังาน แผนอตัรากาํลงัเสริม มีระบบช่วยเหลือระหวา่งหน่วยงาน 

จัดระบบการให้บริการพยาบาล ระบบพี่เล้ียงในการปฏิบัติงาน การนิเทศทางการพยาบาล การจัด

กิจกรรมทางการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยแต่ละระดบั กรณีผูป่้วยอาการไม่รุนแรง ใช ้

Telemedicine ช่วยการรักษาพยาบาล แนะนาํวิธีการวดัสัญญาณชีพ และการใชหุ่้นยนตใ์นการใหบ้ริการ 

และแผนการจดัสรรอุปกรณ์และอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย เป็นรายสัปดาห์ รายเดือน และรายปี 

               องค์ประกอบท่ี 5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล ไดแ้ก่  บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือ 

และผูรั้บบริการ ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไม่มีการแพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้นหรือชุมชน 

การประสานการเยี่ยมบา้นสําหรับผูป่้วยท่ีตอ้งการดูแลต่อเน่ือง การกาํหนดผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

และประกาศใชผ้ลลพัธ์ทางการพยาบาล 

                    การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 มีดงัน้ี 1) ความคิดเห็นเก่ียวกับรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 และการนํารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลไปใช้ 2) การรับรู้
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ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทั้ง ขอ้ 1 และ ขอ้ 2 

เป็นการประเมินประสิทธิผลของรูปแบบจากความคิดเห็นของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบติังานทางการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง 3) ความคิดเห็นต่อ

รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากความคิดเห็นของผูส้งสัย

และผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และ4) แบบวดัความรู้ของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัรูปแบบการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

                    สรุปผลการประเมินความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และการนํารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลไปใช้ ผูต้อบ

แบบสอบถามเป็นผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน เป็นเพศหญิงทั้งหมด (ร้อยละ 100.00) มีอายุ

ระหวา่ง 51-60 ปี (ร้อยละ 90.48) ปฏิบติังานเป็นหวัหนา้หอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 42.90) และปฏิบติังานเป็นหัวหน้าหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ี

สนับสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 57.10) สถานภาพสมรส (ร้อยละ 

57.10) ทั้ งหมดได้รับการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบัติใหม่อุบัติซํ้ า (ร้อยละ 100.00) และมี

ประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้ า มากกว่า 15 ปี (ร้อยละ 47.60) และเป็นพยาบาล

วิชาชีพท่ีปฏิบติังานทางการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 87 คน รวม

ทั้งส้ิน 108 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 94.08) มีอายุระหว่าง 31-40 ปี (ร้อยละ 30.18) 

ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 100) 

สถานภาพการสมรสเป็นโสด (ร้อยละ 55.60) ทั้งหมดไดรั้บการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่

อุบติัซํ้ า (ร้อยละ 100.00)  และมีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้ า 1-5ปี (ร้อยละ 

74.00) ความคิดเห็นของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อองคป์ระกอบของรูปแบบ

ทั้ง 5 องคป์ระกอบ พบวา่ เห็นดว้ยในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.71,SD.=.48) เม่ือพิจารณารายองคป์ระกอบ 

พบว่า องค์ประกอบท่ีมีค่าเฉล่ียความคิดเห็นในระดับมากท่ีสุด คือ การบริหารจดัการระบบบริการ

พยาบาล (x� =4.79,SD.=.50) รองลงมา คือ การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล (x� =4.76,SD.=.51) 

องคป์ระกอบท่ีมีค่าเฉล่ียตํ่าสุด คือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการใหบ้ริการ (x� =4.59,SD.=.45)  และการ

นาํรูปแบบบริหารจดัการทางการพยาบาลไปใช ้เห็นดว้ยในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.62,SD.=.49) เห็นดว้ย

ว่ารูปแบบสามารถนําไปใช้ได้จริง เห็นด้วยในระดับมากท่ีสุด (x� =4.68,SD.=.47) และสามารถเป็น

ตน้แบบให้โรงพยาบาลอ่ืนได้ เห็นด้วยในระดับมากท่ีสุด (x� =4.62,SD.=.54) รวมทั้งเป็นรูปแบบท่ี

ความเหมาะสมกบัสถานการณ์ในปัจจุบนั เห็นดว้ยในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.57,SD.=.45) ตามลาํดบั 

                     ผลการประเมินการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานของพยาบาล พบว่า 

ผูต้อบแบบสอบถามเป็นผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน และเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังาน

ทางการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 87 คน รวมทั้งส้ิน 108 คน ซ่ึง
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เป็นกลุ่มตวัอย่างเดียวกบัการประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรค

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ในภาพรวม พบว่า มีระดับการรับรู้ความสามารถของตนเองในการ

ปฏิบติังานในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.59,SD.=.54) เม่ือพิจารณารายขอ้ พบว่า พยาบาลมีความมัน่ใจว่า

สามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างปลอดภยัไม่มีการติดเช้ือจากการปฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 มีการรับรู้ในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.67,SD.=.50) รองลงมา รับรู้ถึงสามารถของตนในการ

ให้การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตลอดจนปัญหาในการปฏิบติังานไดอ้ย่างถูกตอ้ง รวดเร็ว 

และทันเวลา รับรู้ในระดับมากท่ีสุด (x� =4.65,SD.=.54) และพยาบาลได้รับการฝึกอบรมด้านการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาเป็นอย่างดีจนเกิดความมัน่ใจในการปฏิบติังานกับผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้มีการรับรู้ในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.60,SD.=.50) ตามลาํดบั 

                ผลการประเมินระดบัคิดเห็นต่อรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019  พบว่า ผูต้อบแบบสอบถามเป็นผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จาํนวน 50 คน 

ส่วนใหญ่รับบริการในหน่วยงานผูป่้วยในแยกโรคร้อยละ 70.00 และหน่วยงานผูป่้วยนอก ร้อยละ 

30.00 ความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีต่อรูปแบบการบริหารจัดการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019ในภาพรวม พบว่า มีความคิดเห็นในระดบัมากท่ีสุด (x� 

=4.56,SD.=.60)  เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ ความรู้ความสามารถของพยาบาลในการใหบ้ริการ เช่น 

สามารถตอบคาํถาม ช้ีแจง ขอ้สงสัยให้คาํแนะนาํช่วยแกไ้ขปัญหาได้อย่างถูกตอ้ง มีความคิดเห็นใน

ระดับมากท่ีสุด (x� =4.58,SD.=.65)รองลงมา การได้รับข้อมูลจากพยาบาลท่ีเป็นประโยชน์จนท่าน

สามารถดูแลตนเองได ้(x� =4.57,SD.=.61) การจดัสถานท่ีในการให้บริการมีความพร้อมและปลอดภยั 

(x� =4.56,SD.=.62) และอุปกรณ์ เคร่ืองมือช่วยอํานวยความสะดวกมีคุณภาพและทันสมัย (x� 

=4.55,SD.=.52) ตามลาํดบั 

                 ผลการศึกษาก่อนและหลงัทดลองใช้รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ผลลพัธ์ดา้นความปลอดภยัของผูใ้ห้บริการประเมินจากไม่พบการติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 และเสียชีวิตจากการปฏิบติังานของบุคลากรทางการพยาบาล และผลลพัธ์ดา้น

ความปลอดภยัของผูรั้บบริการ ประเมินจาก การแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลของผูส้งสัยและผูติ้ด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า หลงัทดลองรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 ไม่พบการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

อตัราการรักษาหายของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร้อยละ 98.13 และอตัราการเสียชีวิตของผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ร้อยละ 1.87  

                  ผลการประเมินคะแนนความรู้ของพยาบาลก่อนและหลังทดลองรูปแบบมีค่าเฉล่ียของ

คะแนนความรู้ 7.42 และ9.68 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเท่ากับ 1.02 และ0.81 ตามลาํดบั เม่ือทดสอบ
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ระหว่างความแตกต่างของค่าเฉล่ียของคะแนนความรู้ พบว่า คะแนนความรู้ของพยาบาลก่อนและหลงั

ทดลองรูปแบบแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี 0.05 

 

               สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อท่ี 2 ประเมินผลโครงการพัฒนารูปแบบการบริหาร

จัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019              

                  ขอ้มูลลกัษณะของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า กลุ่มตวัอย่าง เป็นผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 

21 คน พบวา่ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 100.00) มีอายรุะหวา่ง 51-60 ปี (ร้อยละ 90.48) ปฏิบติังาน

เป็นหวัหนา้หอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 42.90) 

และปฏิบติังานเป็นหัวหนา้หอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีสนบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 (ร้อยละ 57.10) สถานภาพสมรส (ร้อยละ 57.10) ทั้งหมดไดรั้บการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรค

อุบติัใหม่อุบติัซํ้ า (ร้อยละ 100.00) และมีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้ า มากกวา่ 

15 ปี (ร้อยละ 47.60) กลุ่มตวัอย่างเป็นพยาบาลวิชาชีพ จาํนวน 169 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

(ร้อยละ 94.08) มีอายุระหว่าง 31-40 ปี (ร้อยละ 30.18) ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 51.50) ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ี

สนบัสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 48.50) สถานภาพการสมรสเป็นโสด 

(ร้อยละ 55.60) ทั้งหมดไดรั้บการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่อุบติัซํ้า (ร้อยละ 100.00)  และมี

ประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคอุบติัใหม่ อุบติัซํ้ า 1-5ปี (ร้อยละ 74.00) และกลุ่มตวัอย่างของผูช่้วย

การพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ จาํนวน 134 คน พบวา่ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อย

ละ  76.87) มีอายุระหว่าง 41-50 ปี (ร้อยละ 38.06) ปฏิบติังานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ีดูแลผูป่้วย

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง (ร้อยละ 44.00) ปฏิบัติงานในหอผูป่้วยและหน่วยงานท่ี

สนับสนุนการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (ร้อยละ 56.00) สถานภาพสมรส (ร้อยละ 

71.60) ทั้ งหมดได้รับการอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคอุบัติใหม่อุบัติซํ้ า (ร้อยละ 100.00) และมี

ประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรค อุบติัใหม่ อุบติัซํ้า 1-5ปี (ร้อยละ 77.00)   

               ผูวิ้จยัเสนอผลการวิจยัและการอภิปรายผลการวิจยั ตามกรอบวตัถุประสงคข์องการวิจยั ซ่ึง

ไดม้าจากการวิเคราะห์ผลในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี  

               ผลการประเมินด้านบริบท ปัจจยันําเขา้ กระบวนการดาํเนินการ และผลผลิตของโครงการ

พฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการ

พยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ดงัน้ี  
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              กลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นต่อการประเมินผลโครงการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ในภาพรวมมีค่า เฉล่ียอยู่ ในระดับมาก  (x� 

=4.10,SD.=.58) โดยดา้นบริบทมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมากท่ีสุด (x� =4.22,SD.=.58) รองลงมามีค่าเฉล่ีย

อยู่ ในระดับมาก  คือ ด้านกระบวนการดํา เ นินการ (x� =4.10,SD.=.57)  และด้านผลผลิต  (x� 

=4.08,SD.=.60) ตามลาํดบั ส่วนดา้นปัจจยันาํเขา้มีค่าเฉล่ียในระดบัตํ่าสุดกวา่ทุกดา้น (x� =4.01,SD.=.55)  

รายขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด 3 อนัดบั ไดแ้ก่ 1)โครงการสอดคลอ้งกบันโยบายการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณี

ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทยของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 2) 

บุคลากรไดรั้บความรู้และพฒันาสมรรถนะ ในการปฏิบติังานอย่างต่อเน่ือง และ3)วตัถุประสงค์ของ

โครงการมีเป้าหมายท่ีชดัเจน นาํไปสู่การปฏิบติัไดจ้ริง    

1. ดา้นบริบท พบวา่ โครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ืฮ 

ไวรัสโคโรนา 2019 ในภาพรวมมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด เม่ือพิจารณารายด้านความสอดคล้องของ

วตัถปุระสงค ์มีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมาก โดยวตัถปุระสงคข์องโครงการมีเป้าหมายท่ีชดัเจน นาํไปสู่การ

ปฏิบติัไดจ้ริง และโครงการสอดคลอ้งกบัสภาพการณ์ในปัจจุบนัของการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดต่ออุบติัใหม่ ดา้นความสอดคลอ้งกบันโยบาย มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โครงการสอดคลอ้งกบั

นโยบายการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทยของกรม

ควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข และแผนงาน กิจกรรมดาํเนินงานสอดคลอ้งกบัแผนยุทธศาสตร์

เตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบติัใหม่ระดับชาติ ด้านความสอดคลอ้งกบั

สภาพปัญหาและความตอ้งการของผูรั้บบริการ มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก สอดคลอ้งกบัสภาพปัญหา

และความตอ้งการของผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละระดบัความรุนแรงของการเจ็บป่วย 

และสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและสามารถแกไ้ขปัญหาใหก้บัผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้ 

                2.   ด้านปัจจัยนําเข้า พบว่า ในภาพรวมมีค่าอยู่ในระดับมาก เม่ือพิจารณารายด้าน ด้าน

บุคลากร มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยบุคลากรไดรั้บความรู้และพฒันาสมรรถนะ ในการปฏิบติังาน

อย่างต่อเน่ือง และบุคลากรท่ีปฏิบติังานมีศกัยภาพ และทกัษะในการปฏิบติังาน ด้านภาวะผูน้ําของ

หัวหน้าหอผูป่้วยและหัวหนา้หน่วยงานมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยผูน้าํองค์กรสามารถส่ือสารให้

บุคลากรเขา้ใจวตัถุประสงคข์องการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผูน้าํองคก์รวางแผน

และกาํหนดเป้าหมายในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดา้นแผนงาน/โครงการแบบองค์

รวมมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดย มีแผนงาน/โครงการ ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ท่ีสามารถนาํไปปฏิบติัไดจ้ริง และแผนงาน/โครงการสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์โครงการ ดา้น
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งบประมาณ มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดย มีการวางแผนจดัสรรงบประมาณเพื่อพฒันาการดูแลผูป่้วย

กลุ่มน้ีอย่างต่อเน่ืองจากทุกภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง และงบประมาณในการบริหารจดัการโครงการมี

ความเหมาะสมตามความจาํเป็นในการดูแลผูป่้วย เช่น ค่ารักษาพยาบาล ค่าห้อง ค่าอาหาร และค่า

อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย ดา้นส่ิงสนับสนุนและเทคโนโลยี มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยมีฐานขอ้มูล

ของผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละระดับความรุนแรงของโรค เพื่อกาํหนดกิจกรรม

ทางการดูแลท่ีมีประสิทธิภาพ และมีคู่มือ/แนวทางปฏิบติังาน/เอกสารวิชาการ ในการดูแลผูป่้วยโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีทนัสมยัและเพียงพอสาํหรับทีมบุคลากร  

             3.  ดา้นกระบวนการในภาพรวมมีค่าเฉล่ียอยูใ่นมาก เม่ือพิจารณารายดา้นการพฒันาทกัษะของ

บุคลากรทางการพยาบาล มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยบุคลากรท่ีรับผิดชอบงานไดรั้บการช้ีแจงแนว

ทางการดูแลผูป่้วยอย่างชดัเจน และบุคลากรท่ีรับผิดชอบงานไดรั้บการพฒันาทกัษะดา้นการพยาบาล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อย่างต่อเน่ือง ดา้นการสร้างแรงจูงใจ มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก 

โดยกลุ่มการพยาบาล มีการยกย่องชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 การใชร้ะบบพี่เล้ียงในการดูแลบุคลากรใหส้ามารถปฏิบติังานไดอ้ยา่งมัน่ใจ และมีการเบิกจ่าย

ค่าตอบแทนให้บุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ดา้นการบริหาร

จัดการระบบการปฏิบติังาน มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับมาก โดยมีการกาํหนดบทบาทและแนวทางการ

ดาํเนินงานของแต่ละหอผูป่้วยอย่างชดัเจนและเหมาะสมกบับทบาทของผูป้ฏิบติั เช่น บุคลากรประจาํ

หอผูป่้วยแยกโรค (Isolation ward) และบุคลากรประจําหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) มีการ

มอบหมายงานตรงกบัความสามารถของบุคลากรท่ีปฏิบติังานดา้นการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 และการกาํหนดทีมงานผูรั้บผิดชอบฐานขอ้มูลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระดบั

หน่วยงาน ด้านการจัดระบบการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับมาก โดยมี

แผนปฏิบติังานดา้นการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไวอ้ย่างชดัเจน และมีเป้าหมายดา้น

การดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อย่างชดัเจน ดา้นการจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ 

มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยมีการประสานงานและร่วมมือระหว่างโรงพยาบาลท่ีเป็นเครือข่ายความ

ร่วมมือในการดูแลผูป่้วย และมีการบริหารจดัการสถานท่ีให้บริการตามระดบัความรุนแรงของโรคและ

เจ็บป่วย เช่น คลินิกโรคทางเดินหายใจ หอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) การปรับหอผูป่้วยพิเศษเป็น

ห้องแยกโรคเด่ียว (Single room) ห้องแยกโรครวม (Cohort room) และระบบการคดักรองผูส้งสัยติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019                     
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          4.  ดา้นผลผลิตของโครงการ ในภาพรวมการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับ

มาก คือ การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนในการดาํเนินงานของโครงการน้ี กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย 

และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงานการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 และมีส่วนร่วมในการดาํเนินงานร่วมกนั และยงั มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ คน้หาปัญหา 

และศึกษาความตอ้งการของผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และมีส่วนร่วมในการวางนโยบาย 

แผนงาน โครงการการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกนั  

                    ดา้นความพึงพอใจ ในภาพรวมความพึงพอใจมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก คือ ความพึงพอใจ

ต่อการสร้างขวญัและกาํลงัใจใหผู้ป้ฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และ

ความพึงพอใจต่อบรรยากาศของหน่วยงานท่ีส่งเสริมให้บุคลากรมีความกระตือรือร้นท่ีจะพฒันาตนเอง 

ส่วนขอ้ท่ีมีความพึงพอใจระดบัสุดทา้ย คือ ความพึงพอใจต่อแผนการพฒันาทกัษะ และความสามารถ

ของบุคลากรในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                      

                    เม่ือพิจารณารายกลุ่มตัวอย่างของพยาบาลวิชาชีพ มีความคิดเห็นว่าด้านผลผลิตของ

โครงการโดยภาพรวมความพึงพอใจมีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก โดยรายขอ้มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก คือ 

ความพึงพอใจต่อกระบวนการจ่ายตอบแทนค่าความเส่ียงภยัสาํหรับบคุลากรท่ีปฏิบติังาน รองลงมา คือ 

ความพึงพอใจต่อการสร้าง ขวญัและกาํลงัใจให้ผูป้ฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา 2019 ส่วนความพึงพอใจระดับสุดท้าย คือ ความพึงพอใจต่อการจัดสรรอัตรากาํลังในการ

ปฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

                   เม่ือพิจารณารายกลุ่มตวัอยา่งของผูช่้วยการพยาบาล ผูช่้วยเหลือคนไข ้และพนกังานบริการ 

มีความคิดเห็นวา่ดา้นผลผลิตของโครงการโดยภาพรวมความพึงพอใจมีค่าเฉล่ียอยูใ่นระดบัมากโดยราย

ขอ้มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดบัมาก คือ ความพึงพอใจต่อนโยบายและเป้าหมายการบริหารจดัการด้านการ

พยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รองลงมา ความพึงพอใจต่อการได้รับขอ้มูลข่าวสาร

เก่ียวกบัสถานการณ์ของโรค แนวทางการพยาบาล และแนวทางการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือท่ี

ทนัต่อสถานการณ์ ส่วนความพึงพอใจระดบัสุดทา้ย คือ ความพึงพอใจต่อกระบวนการจ่ายตอบแทนค่า

ความเส่ียงภยัสาํหรับบุคลากรท่ีปฏิบติังาน  

           5.   ขอ้เสนอแนะการดาํเนินโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติด

เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร พบวา่  

              5.1 ดา้นบริบทวตัถุประสงค์ของโครงการมีความสอดคลอ้งกบัสถานการณ์ปัจจุบนัของการ

บริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล สถาบนั
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บาํราศนราดูร วตัถุประสงค์ของโครงการมีเป้าหมายท่ีชัดเจน นําไปสู่การปฏิบัติได้จริง ควรมีการ

ประชาสัมพนัธโ์ครงการใหบุ้คลากรทุกระดบัเขา้ใจก่อนเร่ิมดาํเนินการ 

              5.2 ดา้นปัจจยันาํเขา้ควรปรับปรุงระบบอาคารสถานท่ีให้มีความพร้อมก่อนการเปิดให้บริการ 

ระบบการให้บริการสัญญาณอินเตอร์เน็ตให้สามารถใช้งานไดอ้ย่างทัว่ถึง รวมทั้งห้องปฏิบติังานของ

พยาบาล (Nurse station) ท่ีอยูด่า้นหนา้หอผูป่้วยเพื่อความปลอดภยัของบุคลากร รวมทั้งหอ้งพกัเวรควร

จดัเตรียมใหเ้พียงพอ ควรจดัใหมี้อุปกรณ์สาํหรับใหบ้ริการในการปฏิบติังานใหเ้พียงพอ 

              5.3 ด้านกระบวนการดาํเนินการ การจดัทีมบุคลากรรับผิดชอบควรเน้นให้มีการฝึกทักษะ

ให้กับทีมสนับสนุนให้ครบ เพราะบุคลากรท่ีให้การสนับสนุนในการพยาบาลผูป่้วย กรณีมีผูป่้วย

เพิ่มขึ้นอาจเรียกใชอ้ตัรากาํลงัในกลุ่มบุคลากรน้ีเพิ่ม 

              5.4 ดา้นผลผลิต ควรเนน้การมีส่วนร่วมทุกภาคส่วน โดยเฉพาะจากองคก์รภายนอก  

         

อภิปรายผลการวิจัย  

  จากผลการวิจยัคร้ังน้ี สามารถอภิปรายผลการวิจยั ไดด้งัน้ี 

           1. รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่ม

การพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร นับว่าเป็นองค์กรแรกท่ีมีการพฒันารูปแบบน้ี ซ่ึงสอดคลอ้งกับ

ภารกิจของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข เป็นการผสมผสานการบริหารจัดการทางการ

พยาบาล นโยบายทุกระดบั ความร่วมมือของทีมผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข และการรับฟังความ

คิดเห็นของผูเ้ช่ียวชาญทางคลินิกของบุคลากร รูปแบบท่ีพฒันาได้จากโครงการ ประกอบด้วย 5 

องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ (1) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ (2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยใน

การให้บริการ (3) การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร (4) การบริหารจดัการระบบบริการ

พยาบาล  และ(5) การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล เป็นรูปแบบท่ีมาจากการพฒันาและการปฏิบติั

ไปพร้อมกัน ซ่ึงองค์ประกอบการจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ และการจดัเตรียมหอ

ผูป่้วยในการให้บริการ มีความสอดคลอ้งกบันโยบายกระทรวงสาธารณสุขท่ีมุ่งเน้นการป้องกันและ

ควบคุมการติดเช้ือ ให้มีการดาํเนินการเตรียมความพร้อมสถานบริการเพื่อรองรับผูป่้วย (กรมควบคุม

โรค กระทรวงสาธารณสุข, 2563)  ส่วนองคป์ระกอบการพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 

และการบริหารจดัการระบบบริการพยาบาลนั้น (กองการพยาบาล,2563) มาจากการท่ีโรคน้ีเป็นเร่ือง

ใหม่ท่ีไม่เคยเกิดขึ้นมาก่อน และมีการติดเช้ือง่าย  (กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2563)  ดงันั้น

การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจให้กบัพยาบาล และการบริหารจดัการระบบบริการพยาบาลเป็น

เร่ืองทา้ทาย ซ่ึงตอ้งมีการบริหารจดัการให้บุคลากรสามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างปลอดภยัเป็นไปตามท่ี

สภาการพยาบาลระหว่างประเทศกาํหนดบทบาทของพยาบาลในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดต่ออนัตราย 

(International Council of Nurses, 2009) ส่วนองคป์ระกอบการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาลเป็นไป
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ตามความสําเร็จของงาน ซ่ึงรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลน้ีช่วยการแก้ปัญหา ติดตาม

ประเมินผลการปฏิบติัการพยาบาล สอดคลอ้งและครอบคลุมระยะก่อน ขณะ และหลงัเกิดการระบาด

ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (Jennings-Sanders A., 2004)  

              ดา้นประสิทธิผลของรูปแบบท่ีผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลให้ความเห็นว่ารูปแบบ

สามารถนาํไปใชไ้ดจ้ริง และเป็นตน้แบบให้กบัโรงพยาบาลอ่ืนๆไดใ้นระดบัมากท่ีสุด เป็นไปไดท่ี้เป็น

ช่วงของการระบาดในระยะแรกท่ีเกิดขึ้นในประเทศไทย โรงพยาบาลต่างๆ มาศึกษาดูงานการบริหาร

จดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ี สถาบนับาํราศนราดูร จึงเป็นท่ีประจกัษ์แก่

ผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลท่ีตอบแบบสอบถามน้ี สาํหรับการรับรู้ความสามารถของตนเองใน

การปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของพยาบาล พบวา่ การใชรู้ปแบบช่วยใหพ้ยาบาล

มีความมัน่ใจว่าสามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างปลอดภยั ไม่มีการติดเช้ือจากการปฏิบติังาน สามารถแกไ้ข

ปัญหาในการปฏิบติังานไดอ้ยา่งถูกตอ้ง รวดเร็ว และทนัเวลาในระดบัมากท่ีสุด เน่ืองจากพยาบาลไดรั้บ

การฝึกอบรมด้านการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาเป็นอย่างดีจนเกิดความมัน่ใจในการ

ปฏิบติังาน และมัน่ใจว่าสามารถให้การดูแลผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดอ้ย่างปลอดภยั 

และสําหรับความคิดเห็นของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีมีต่อรูปแบบในภาพรวมใน

ระดบัมากท่ีสุด โดยมีความคิดเห็นว่าพยาบาลมีความรู้ความสามารถของพยาบาลในการให้บริการ เช่น 

สามารถตอบคาํถาม ช้ีแจง ขอ้สงสัยให้คาํแนะนําช่วยแก้ไขปัญหาได้อย่างถูกตอ้งในระดบัมากท่ีสุด 

และยงัไดรั้บขอ้มูลจากพยาบาลท่ีเป็นประโยชน์จนทาํใหส้ามารถดูแลตนเองไดใ้นระดบัมากท่ีสุด ทั้งน้ี

เน่ืองจากผูบ้ริหารทางการพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพต่างไดรั้บการเตรียมความพร้อมของตนเองใน

ดา้นความรู้ การพฒันาทกัษะดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มาเป็นอย่างดีจนเกิดความ

มัน่ใจในการปฏิบติังานกบัผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (International Council of Nurses, 2009)    

              2. ประเมินผลโครงการ (evaluation research)  

              อภิปรายผลการประเมินโครงการ ไดด้งัน้ี 1) ดา้นบริบท ท่ีพบว่าบุคลากรพยาบาลมีความเห็น

ด้วยในระดับมากท่ีสุด เป็นไปในทิศทางเดียวกับผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุขท่ีเห็นว่า โครงการ

พฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีวตัถุประสงค์

สอดคลอ้งกบันโยบายระดบัชาติ ในการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณีระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 และทนัต่อสถานการณ์การระบาดของโรคโควิด 19  รวมทั้งตอบโจทยส์ภาพปัญหาความตอ้งการ

ของผูติ้ดเช้ือไวรัส                  โคโรนา 2019 ในแต่ละระดบัความรุนแรงของโรค วตัถุประสงค์ของ

โครงการมีเป้าหมายชดัเจน นาํไปสู่การปฏิบติัไดจ้ริง เหมาะสมในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค

ในขณะน้ี ทั้งด้านความพร้อมในการป้องกัน ควบคุม แก้ไขสถานการณ์การระบาดของโรค รวมทั้ง
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ระบบการบริการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัผูรั้บบริการ 2) ดา้นปัจจยันาํเขา้ มีความคิดเห็นในระดบัมาก 

ทั้งด้านบุคลากร ความพร้อมของงบประมาณ ส่ิงสนับสนุนและเทคโนโลยี แผนงาน/โครงการท่ี

ตอบสนองต่อนโยบาย เป็นไปไดท่ี้โครงการน้ีมีการพฒันาบุคคลให้ไดรั้บความรู้และมีสมรรถนะใน

การปฏิบติังานการพยาบาลโรคติดเช้ือ มีการเตรียมความพร้อมด้านงบประมาณ ส่ิงสนับสนุนและ

เทคโนโลยี แผนงาน/โครงการต่างๆ สอดคลอ้งกบัการศึกษาของณัฐวรรณ แยม้ละมยั และสุณี หงส์

วิเศษ  พบว่า บุคลากรดา้นสุขภาพมีความสาํคญัในการปฏิบติังาน ตอ้งให้ความรู้แก่บุคลากรให้สามารถ

ปฏิบติังานได้อย่างปลอดภยั และสนับสนุนวสัดุอุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใช้ในการปฏิบติังานอย่าง

เพียงพอ และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของพวงนรินทร์ คาํปุ และประกายศรี ศรีรุ่งเรือง  พบว่า ความ

เพียงพอของงบประมาณในการดาํเนินโครงการ มีการจดัสรรงบประมาณอยา่งเพียงพอ และการจดัสรร

งบประมาณสอดคลอ้งกบัจาํนวนผูรั้บบริการท่ีเพิ่มขึ้น และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของพิษณุรักษ ์กนั

ทวี และคณะ พบว่า มีการจดัทาํแผน และนโยบายเพื่อสร้างความตระหนักต่อการเกิดโรค และมีการ

สร้างเครือข่ายความร่วมมือในการปฏิบติังานงาน และขบัเคล่ือนนโยบายสู่การปฏิบติังานของพยาบาล

วิชาชีพทั้งประเทศ  (ธีรพร สถิรองักูร, 2559) 3) ด้านกระบวนการ มีความคิดเห็นในระดับมาก โดย

โครงการมีการพฒันาสมรรถนะของบุคลากรในการปฏิบัติงานอย่างชัดเจน และได้รับการพฒันา

สมรรถนะอย่างต่อเน่ือง มีการกาํหนดทีมพยาบาลพี่เล้ียงให้คาํปรึกษาในขณะปฏิบติังาน การสร้าง

แรงจูงใจ มีการจ่ายค่าตอบแทนสําหรับบุคลากรท่ีปฏิบติังานอย่างเหมาะสม การบริหารจดัการระบบ

การปฏิบติังานโดยการมอบหมายงานตรงกบัความสามารถของบุคลากร การบริหารจดัการสถานท่ี

ใหบ้ริการตามระดบัความรุนแรงของโรคและเจ็บป่วย เช่น คลินิกโรคทางเดินหายใจ หอผูป่้วยเฉพาะ

โรค ห้องแยกโรคเด่ียวและห้องแยกโรครวม การกาํหนดบทบาทและแนวทางการดาํเนินงานและ

เหมาะสมกบับทบาทของผูป้ฏิบติังานแต่ละหอผูป่้วยอย่างชดัเจน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของสมยั พูล

ทองและคณะ   พบว่า บุคลากรได้รับการพัฒนาสมรรถนะ จะเกิดความรู้ ความเข้าใจ และความ

รับผิดชอบในงานก่อให้เกิดความสําเร็จของงาน และ4) ดา้นผลผลิต มีความคิดเห็นในระดบัมาก โดย

ภาพรวมทุกหอผูป่้วยมีส่วนร่วมในการดาํเนินงานของโครงการน้ี เช่น มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ 

คน้หาปัญหา และศึกษาความตอ้งการของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 รวมทั้งมีการติดตามประเมินผล

การดาํเนินงานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และสอดคลอ้งกบัการศึกษาของวิรงรอง แกว้

สมบูรณ์และคณะ  และการศึกษาของมนญัญา ประเสริฐสุข ท่ีมีการเตรียมความพร้อมป้องกนัและแกไ้ข

ปัญหาโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ โดยความร่วมมือทุกภาคส่วน มีการกาํหนดกลไกการขบัเคล่ือนยทุธศาสตร์

ดา้นการบริหารจดัการ การประสานความร่วมมือ การปฏิบติั และการติดตามประเมินผล  



142 

 

สําหรับผลกระทบท่ีเกิดจากโครงการน้ีในระดบัชาติ พบว่า ทาํให้มีรูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ใช้ในสถาบันบาํราศนราดูร ซ่ึงเป็น

หน่วยงานเดียวของกระทรวงสาธารณสุข ท่ีมีภาระกิจหลกัในการบริการสุขภาพแก่ผูป่้วยหรือผูท่ี้ตอ้ง

เฝ้าระวงัการติดเช้ือจากโรคติดเช้ืออุบัติใหม่ ทาํให้เกิดประโยชน์ต่อผูม้ารับบริการเป็นจาํนวนมาก 

นอกจากน้ีมีผูม้าศึกษาดูงานและนํารูปแบบสู่การปฏิบติั จากโรงพยาบาล/สถาบนัสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข และสงักดัอ่ืนๆ รวมทั้งภาคเอกชนทัว่ประเทศ เป็นจาํนวนมากถึง 75 แห่ง รวมทั้งการเป็นพี่

เล้ียงในการบริหารจดัการทางการพยาบาลทั้งในโรงพยาบาล โรงพยาบาลสนาม และสถานกกักนัโรค

ของรัฐ (state Quarantine) มีการเผยแพร่เอกสารคู่มือแนวทางการพยาบาลตามรูปแบบ ส่วนผลกระทบ

ในระดับนานาชาติ คือการร่วมเสวนาในเวทีขององค์การอนามยัโลก ในประเด็นการดาํเนินงานใน

รูปแบบดงักล่าว เป็นการสร้างช่ือเสียงการพยาบาลของประเทศไทยสู่ระดบัสากลดว้ย 

 

ข้อเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช้ 

            1. ดา้นนโยบาย  

               1.1 เสนอให้สภาการพยาบาลพฒันาหลกัสูตรการพยาบาลเฉพาะทางดา้นการพยาบาลผูป่้วย

โรคติดต่ออนัตราย และดา้นการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินทางการพยาบาล  

               1.2 เสนอให้กองการพยาบาลกาํหนดนโยบายพฒันาบทบาทและเพิ่มสมรรถนะของบุคลากร

ทางการพยาบาลด้านการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือของโรงพยาบาลทุกระดบัท่ีสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข 

           2. ดา้นบริหารทางการพยาบาล 

               2.1 ผูบ้ริหารทางการพยาบาลควรมีการจดัหลกัสูตรอบรมเชิงปฏิบติัการเก่ียวกบัการพยาบาลผู ้

ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การจดัทาํแผนเตรียมความพร้อมและฝึกซ้อมแผนเก่ียวกบัประเด็นปัญหา 

การสรุปบทเรียนหลงัการฝึกซอ้มสมํ่าเสมอทุกปี  

              2.2 การจดัอตัรากาํลงัให้เหมาะสมกับภาระงาน และสนับสนุนให้มีอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย

อยา่งเพียงพอและพร้อมต่อการใหบ้ริการกบัผูรั้บบริการ  

           3. ดา้นการปฏิบติัการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบติังานในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 ควรได้รับการพัฒนาความรู้ และทักษะในการพยาบาลผู ้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ี

สอดคลอ้งตามความจาํเป็นของผูป่้วย รวมทั้งพฒันาทกัษะในการฝึกซ้อมการใส่การถอดอุปกรณ์
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ป้องกนัร่างกาย การซอ้มแผนการเตรียมความพร้อมการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้นโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ใน

รูปแบบเดียวกนั  

 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป  

               ควรมีการศึกษาวิจยัรูปแบบการพฒันาผูบ้ริหารทางการพยาบาลเป็นการต่อยอดองค ์ความรู้

และประสบการณ์ในการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และควร

ศึกษาวิจยัเก่ียวกบัผลลพัธ์ทางการพยาบาลท่ีมีความเฉพาะเจาะจงกบัโรคติดเช้ืออุบติัใหม่  
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ภาคผนวก ก 1 

แบบสอบถามประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบําราศนราดูร  

 

คําชี้แจง แบบสอบถามน้ีเป็นแบบสอบถาม เร่ือง การประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร โดย

แบบสอบถามฉบบัน้ี จดัทาํขึ้นเพื่อการประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อนําขอ้มูลท่ีได้จากการศึกษาวิจยัไปใช้ในการวางแผนและพฒันาการ

ดาํเนินงานในโครงการ ใหเ้กิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากยิง่ขึ้น แบบสอบถามน้ีประกอบดว้ย 4 ส่วน 

ดงัน้ี   

               ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม  

        ส่วนท่ี 2 การประเมินผลโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ 

ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กลุ่มการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร ในปัจจยั 4 ดา้น คือ ดา้นบริบท 

ปัจจยันาํเขา้ ดา้นกระบวนการ และดา้นผลผลิต ซ่ึงเป็นคาํถามแบบเลือกตอบ 5 ตวัเลือก   

               ส่วนท่ี 3 ความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019    

               ส่วนท่ี 4 ปัญหาอุปสรรคและขอ้เสนอแนะของการดาํเนินงานโครงการ ในปัจจยั 4 ดา้น คือ ดา้น

บริบท ปัจจยันาํเขา้ ดา้นกระบวนการ และดา้นผลผลิต ซ่ึงเป็นคาํถามเป็นปลายเปิด 

 

               ดงันั้นผูวิ้จยัจึงใคร่ขอความอนุเคราะห์ท่านให้ขอ้มูลตามแบบสอบถามทุกขอ้ตามความเป็นจริงของ

ท่าน ขอ้มูลของท่านจะถือเป็นความลบัและจะนาํไปใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ีเท่านั้น โดยจะนาํเสนอผลการวิจยั

ในลกัษณะภาพรวม และไม่มีผลกระทบอนัจะทาํให้เกิดผลเสียหายต่อการปฏิบติังานของท่านแต่ประการใด 

ผูวิ้จยัขอขอบคุณท่านเป็นอยา่งสูงท่ีใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถามในคร้ังน้ีเป็นอยา่งดียิง่ 
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ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 

คําชี้แจง  กรุณาทาํเคร่ืองหมาย  ในขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงและในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่าน    

               มากท่ีสุด 

 

1. เพศ                  ( ) 1. ชาย                                    ( ) 2. หญิง 

2. อาย.ุ..................................ปี 

3. สถานภาพการสมรส        ( ) 1. โสด                  

                                         ( ) 2. สมรส             

                                         ( ) 3. หยา่/หมา้ย/ แยกกนัอยู่ 

4. ลกัษณะงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูป่้วย COVID-19       

                                         ( ) 1. งานดูแลผูป่้วย COVID-19 โดยตรง   

                                         ( ) 2. งานสนบัสนุนการดูแลผูป่้วย COVID-19 

5. ประสบการณ์การอบรมการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ อุบติัซํ้า 

                                         ( ) 1. เคย 

                                         ( ) 2. ไม่เคย 

6. ประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ อุบติัซํ้า.........................................ปี  
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ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามความคิดเห็นต่อโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ              

              ไวรัสโคโรนา 2019 ในด้านบริบท ปัจจัยนําเข้า กระบวนการ และผลผลติ 

คําชี้แจง  โปรดอ่านขอ้ความต่อไปน้ีแลว้กรุณาทาํเคร่ืองหมาย  ลงในขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงและใน    

                ช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด โดยพิจารณา ดงัน้ี   

                เห็นดว้ยมากท่ีสุด (5)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 

                เห็นดว้ย (4)                 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมาก 

                เห็นดว้ยปานกลาง (3)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านปานกลาง 

                ไม่เห็นดว้ย (2)             หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 

                ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ (1)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่านเลย 

 

ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

 บริบทองค์กร (Context)       

 1)ความสอดคล้องกบันโยบาย      

1  โครงการ แผนงาน กิจกรรมดาํเนินงานสอดคลอ้งกบัแผน

ยทุธศาสตร์เตรียมความพร้อม  ป้องกนั และแกไ้ขปัญหา

โรคติดต่ออุบติัใหม่ระดบัชาติ  

     

2  โครงการสอดคลอ้งกบันโยบายการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน กรณี

ระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย                    

ของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข  

     

3  โครงการมีแผนงานท่ีชัดเจน สามารถนําไปสู่การปฏิบัติได้

อยา่งชดัเจน  

     

4  ผู ้บริหารองค์กรพยาบาลนํานโยบายมาปรับใช้ได้อย่าง 

เหมาะสม สอดคลอ้งกบับริบทขององคก์รพยาบาล  

     

 2)ความสอดคล้องของวัตถุประสงค์      
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ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

5 วตัถุประสงคข์องโครงการน้ีมีความชดัเจน นาํไปสู่การปฏิบติั

ไดจ้ริง 

     

6 ว ัตถุประสงค์ของโครงการสอดคล้องกับสภาพการณ์ใน

ปัจจุบนัของการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดต่ออุบติั

ใหม่ 

     

7 วตัถปุระสงคข์องโครงการมีเป้าหมายท่ีชดัเจน นาํไปสู่การ

ปฏิบติัไดจ้ริง 

     

 3)ความสอดคล้องกบัสภาพปัญหาและความต้องการของ

ผู้รับบริการ 

     

8 โครงการน้ีกลุ่มการพยาบาลมีการนําข้อมูลมาวางแผนการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   
     

9 โครงการสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและสามารถแกไ้ขปัญหา

ใหก้บัผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ได ้
     

10 โครงการสอดคลอ้งกบัสภาพปัญหาและความตอ้งการของ           

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละระดบัความรุนแรงของ

การเจ็บป่วย 

     

11 โดยภาพรวมดา้นบริบทของโครงการมีความเหมาะสม       

 ปัจจัยนําเข้า (Input)      

 1)ด้านบุคลากร      

12 มีบุคลากรปฏิบติังานในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

อยา่งเพียงพออยา่ง 

     

13 บุคลากรท่ีปฏิบติังานมีศกัยภาพ และทกัษะในการปฏิบติังาน      

14 บุคลากรไดรั้บความรู้และพฒันาสมรรถนะ ในการปฏิบติังาน

อยา่งต่อเน่ือง 

     

15 บุคลากรมีขวญัและกาํลงัใจในการปฏิบติังานอยา่งเพียงพอ      
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ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

16 มีทีมสหสาขาวิชาชีพในการประสานความร่วมมือเพื่อ

ดาํเนินงานตามโครงการ เช่น แพทย ์พยาบาลให้คาํปรึกษา 

เภสัชกร เจา้หน้าท่ีหน่วยปฏิบติัการ เจา้หน้าท่ีงานรังสีวิทยา 

นกักายภาพบาํบดั นกัสังคมสงเคราะห์ เป็นตน้  

     

 2)ด้านงบประมาณ      

17 ไดรั้บงบประมาณสนบัสนุนจากกรมควบคุมโรค ในการ

ดาํเนินงานโครงการอยา่งเพียงพอ 

     

18 งบประมาณในการบริหารจดัการโครงการมีความเหมาะสม

ตามความจาํเป็นในการดูแลผูป่้วย เช่น ค่ารักษาพยาบาล ค่า

หอ้ง ค่าอาหาร และค่าอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย เป็นตน้ 

     

19 มีการวางแผนจดัสรรงบประมาณเพื่อพฒันาการดูแลผูป่้วย

กลุ่มน้ีอยา่งต่อเน่ืองจากทุกภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง 

     

20 งบประมาณในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มี

ความคุม้ค่าคุม้ทุน 

     

21 โดยรวมงบประมาณการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

มีความเพียงพอและเหมาะสม 

     

 3)ด้านส่ิงสนับสนุนและเทคโนโลยี      

22 วสัดุ อุปกรณ์เคร่ืองมือทางการแพทย ์อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย

มีความพร้อมและเพียงพอในการปฏิบติังาน 

     

23 มีคู่มือ/แนวทางปฏิบติัทางการพยาบาล/เอกสารวิชาการ การ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีทนัสมยัและเพียงพอ

สาํหรับทีมบุคลากร 

     

24 มีฐานขอ้มูลของผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในแต่ละระดบั

ความรุนแรงของโรค เพื่อกาํหนดกิจกรรมทางการพยาบาล 

     

 4)แผนงาน/โครงการแบบองค์รวม      
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ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

25 มีแผนงานโครงการการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

แบบครอบคลุม 4 มิติ ดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และความเช่ือ 

     

26 แผนงาน/โครงการในการดาํเนินงาน มีส่วนร่วมจาก

ผูเ้ก่ียวขอ้งในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

27 แผนงาน/โครงการสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคโ์ครงการ      

28 มีแผนงาน/โครงการในการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ 

กรณี โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีสามารถนาํไปปฏิบติั

ไดจ้ริง 

     

 5)ภาวะผู้นําของทีมนําทางการพยาบาล      

29 ท่านสามารถในการส่ือสารใหบุ้คลากรเขา้ใจวตัถุประสงค์

ของการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

30 ท่านมีการวางแผนและกาํหนดเป้าหมายในการพยาบาล                   

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

31 ท่านเสริมแรงจูงใจแก่บุคลากรท่ีร่วมกนั พฒันางานการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

32 ท่านมีการประสานงานเพื่อสร้างทีมงานและเครือขา่ยในการ

พฒันาระบบการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

     

33 ท่านอาํนวยความสะดวกและสนบัสนุนการจดักิจกรรมการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

     

 ปัจจัยด้านกระบวนการ (Process)      

 1)การจัดระบบการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ      

34 มีเป้าหมายดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019                        

ในหน่วยงานอยา่งชดัเจน 

     

35 มีแผนปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ในหน่วยงานอยา่งชดัเจน 
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ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

36 มีระบบพฒันาทกัษะของบุคลากรทางการพยาบาลท่ี

ปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในการ

ป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 

     

37 มีฐานขอ้มูลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีถูกตอ้ง สามารถ

จาํแนกกลุ่มผูป่้วยตามระดบัความรุนแรงของโรคและเจ็บป่วย 

     

38 มีการวิเคราะห์ขอ้มูลและแลกเปล่ียนขอ้มูลดา้นการป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือระหว่างหน่วยบริการภายในองคก์ร 

     

 2) การจัดเตรียมหอผู้ป่วยในการให้บริการ      

39 มีการบริหารจดัการสถานท่ีใหบ้ริการตามระดบัความรุนแรง

ของโรคและเจ็บป่วย เช่น คลินิกโรคทางเดินหายใจ หอผูป่้วย

เฉพาะโรค (Cohort ward) การปรับหอผูป่้วยพิเศษเป็นห้อง

แยกโรคเด่ียว (Single room) และหอ้งแยกโรครวม                    

(Cohort room) 

     

40 มีการประสานงานและร่วมมือระหวา่งโรงพยาบาลท่ีเป็น

เครือข่ายความร่วมมือในการดูแลผูป่้วย 

     

41 มีการประสานงานการเยีย่มบา้นสาํหรับผูป่้วยท่ีตอ้งการดูแล

ต่อเน่ืองท่ีบา้น 

     

 3)การพฒันาทักษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากรทางการ

พยาบาล   

     

42 กาํหนดพยาบาลวิชาชีพและทีมการพยาบาลในการพยาบาล                    

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งชดัเจน 

     

43 กาํหนดสมรรถนะของบุคลากรในการปฏิบติังานอยา่งชดัเจน      

44 บุคลากรท่ีรับผิดชอบงานไดรั้บการพฒันาทกัษะดา้นการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งต่อเน่ือง 
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ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

45 การยกยอ่งชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 

     

46 กาํหนดทีมพยาบาลพี่เล้ียง เพื่อคอยช่วยเหลือ และให้

คาํปรึกษาแก่บุคลากรท่ีปฏิบติังาน 

     

47 เบิกจ่ายค่าตอบแทนใหบ้คุลากรท่ีปฏิบติัในการดูแลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 

     

 4)การบริหารจัดการระบบการปฏิบัติงาน      

48 มีการมอบหมายงานตรงกบัความสามารถของพยาบาลวิชาชีพ

ท่ีปฏิบติังานดา้นการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

49 มีการกาํหนดทีมงานผูรั้บผิดชอบฐานขอ้มูลผูติ้ดเช้ือไวรัส            

โคโรนา 2019 ระดบัหน่วยงาน 

     

50 มีการกาํหนดบทบาทและแนวทางการดาํเนินงานของแต่ละ

หอผูป่้วยอยา่งชดัเจนและเหมาะสมกบับทบาทของผูป้ฏิบติั 

เช่น พยาบาลประจาํหอผูป่้วยแยกโรค (Isolation ward) และ

พยาบาลประจาํหอผูป่้วยเฉพาะโรค (Cohort ward) เป็นตน้ 

     

 5)การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล      

51 มีการติดตาม ประเมินผลเพื่อการปรับปรุงแกไ้ขการ

ปฏิบติังาน 

     

52 มีระบบส่งต่อและติดตามการตอบรับผูป่้วยท่ีส่งไปยงั

เครือข่ายบริการใหไ้ดรั้บการดูแลต่อเน่ือง 

     

53 มีการรายงานผลการปฏิบติังานส่งต่อขอ้มูลอยา่งเป็นระบบ      

54 กาํหนดเป้าหมายความปลอดภยัทั้งผูรั้บบริการและบุคลากร      

55 มีเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

2019 ร่วมกนัระหวา่งหน่วยงานภายในองคแ์ละภายนอก

องคก์ร 
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5 4 3 2 1 

 ปัจจัยด้านผลลพัธ์ (Output)      

 1)การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน      

56 กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการ

วิเคราะห์ คน้หาปัญหา และศึกษาความตอ้งการของผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 

     

57 กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการ

วางนโยบาย แผนงาน โครงการการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส             

โคโรนา 2019 ร่วมกนั 

     

58 กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการ

ดาํเนินงานร่วมกนั              

     

59 กลุ่มการพยาบาล หอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการ

ติดตาม ประเมินผลการดาํเนินงานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 

     

60 โดยภาพรวมทุกหอผูป่้วย และหน่วยงาน มีส่วนร่วมในการ

ดาํเนินงานของโครงการน้ี             
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ส่วนท่ี 3 ความพงึพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพด้านการพยาบาลผู้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

              

คําชี้แจง  โปรดอ่านขอ้ความและทาํเคร่ืองหมาย  ลงในช่องว่าง  ท่ีตรงกบัความพึงพอใจของท่านมาก

ท่ีสุดเพียงขอ้ละ 1 เคร่ืองหมายเท่านั้น โดยพิจารณา ดงัน้ี   

 

                  พึงพอใจมากท่ีสุด (5)  หมายถึง ขอ้ความนั้นตรงกบัความพึงพอใจของท่านมากท่ีสุด  

                 พึงพอใจมาก       (4)  หมายถึง ขอ้ความนั้นตรงกบัความพึงพอใจของท่านมาก  

                 พึงพอใจปานกลาง (3)  หมายถึง ขอ้ความนั้นตรงกบัความพึงพอใจของท่านปานกลาง  

                 พึงพอใจนอ้ย       (2)  หมายถึง ขอ้ความนั้นตรงกบัความพึงพอใจของท่านนอ้ย  

                 พึงพอใจนอ้ยท่ีสุด  (1)  หมายถึง ขอ้ความนั้นตรงกบัความพึงพอใจของท่านนอ้ยท่ีสุด  

 

 

ข้อคําถาม 
ระดับความพงึพอใจ 

5 4  3  2  1 

1. ความพึงพอใจต่อนโยบายและเป้าหมายการบริหารจดัการดา้นการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

     

2. ความพึงพอใจต่อการจดัสรรอตัรากาํลงัในการปฏิบติังานดา้นการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019   

     

3. ความพึงพอใจต่อภาระงานท่ีได้รับมอบหมายในการพยาบาล              

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

     

4. ความพึงพอใจต่อความเป็นอิสระในความคิดและการตดัสินใจใน

งานตามขอบเขตความรับผิดชอบในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัส                  

โคโรนา 2019  

     

5. ความพึงพอใจต่อแผนการพฒันาทกัษะ และความสามารถของ

บุคลากรในการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

     

6. ความพึงพอใจต่อหน่วยงานในการสนับสนุนบุคลากรให้ได้รับ

การอบรมเพิ่มเติมพฒันาความรู้ ความชาํนาญในการปฏิบติังาน ดา้น

การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

7. ความพึงพอใจต่อการไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัสถานการณ์ของ

โรค แนวทางการพยาบาล และแนวทางการป้องกนัและควบคุมการ

ติดเช้ือท่ีทนัต่อสถานการณ์   
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ข้อคําถาม 
ระดับความพงึพอใจ 

5 4  3  2  1 

8. ความพึงพอใจต่อบรรยากาศของหน่วยงานท่ีส่งเสริมใหบุ้คลากรมี

ความกระตือรือร้นท่ีจะพฒันาตนเอง  

     

9. ความพึงพอใจต่อการสร้างขวญัและกาํลงัใจให้ผูป้ฏิบติังานด้าน

การพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

10. ความพึงพอใจต่อกระบวนการจ่ายตอบแทนค่าความเส่ียงภัย

สาํหรับบุคลากรท่ีปฏิบติังาน 

     

 

ส่วนท่ี 4 ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ ในการดําเนินงานโครงการ 

คําชี้แจง โปรดทาํเคร่ืองหมาย  ลงใน ( ) และระบุประเด็นปัญหาอุปสรรคและขอ้เสนอแนะแต่ละประเด็น 

1. ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะ ดา้นบริบท (สภาพแวดลอ้ม) 

                            ( ) ไม่มีปัญหา              ( ) มีปัญหา 

ระบุประเด็นปัญหา........................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 

ขอ้เสนอแนะ...................................................................................................................................................... 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

2. ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะ ดา้นปัจจยันาํเขา้ ( บุคลากร งบประมาณ วสัดุอุปกรณ์ และการ 

               จดัการ)               ( ) ไม่มีปัญหา              ( ) มีปัญหา  

ระบุประเด็นปัญหา........................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 

 

ขอ้เสนอแนะ...................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 
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3. ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะ ดา้นกระบวนการ  

                           ( ) ไม่มีปัญหา              ( ) มีปัญหา   

ระบุประเด็นปัญหา........................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

ขอ้เสนอแนะ...................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

 

4. ปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะ ดา้นผลผลิต  

                          ( ) ไม่มีปัญหา              ( ) มีปัญหา   

ระบุประเด็นปัญหา........................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………...... 

ขอ้เสนอแนะ...................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………… 
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ภาคผนวก ก 2  

แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

และการนาํรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไปใช ้                                        

ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ 

คําชี้แจง  โปรดอ่านขอ้ความต่อไปน้ีแลว้กรุณาทาํเคร่ืองหมาย  ลงในขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงและใน    

                ช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด โดยพิจารณา ดงัน้ี   

                เห็นดว้ยมากท่ีสุด (5)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 

                เห็นดว้ย (4)                 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมาก 

                เห็นดว้ยปานกลาง (3)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านปานกลาง 

                ไม่เห็นดว้ย (2)             หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 

                ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ (1)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่านเลย 

 

ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

 1)องค์ประกอบของรูปแบบบริหารจัดการทางการพยาบาล      

1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ        

2 การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการใหบ้ริการ      

3 การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร      

4 การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล       

5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล       

 2)การนํารูปแบบบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019ไปใช้ 

     

6 ความเหมาะสมกบัสถานการณ์      

7  สามารถนาํไปใชไ้ดจ้ริง      

8 สามารถเป็นตน้แบบใหโ้รงพยาบาลอ่ืนได ้      
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ภาคผนวก ก 3 

แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัการรับรู้ความสามารถของตนเองในการปฏิบติังานการพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ของผูบ้ริหารทางการพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ  

คําชี้แจง  โปรดอ่านขอ้ความต่อไปน้ีแลว้กรุณาทาํเคร่ืองหมาย  ลงในขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงและใน    

                ช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด โดยพิจารณา ดงัน้ี   

                เห็นดว้ยมากท่ีสุด (5)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 

                เห็นดว้ย (4)                 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมาก 

                เห็นดว้ยปานกลาง (3)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านปานกลาง 

                ไม่เห็นดว้ย (2)             หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 

                ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ (1)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่านเลย 

 

ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

1 ท่านไดรั้บการฝึกอบรมดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโร

นา 2019 มาเป็นอยา่งดีจนเกิดความมัน่ใจในการปฏิบติังานกบั

ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

     

2 ท่านสามารถอธิบายแนวทางการดูแลรักษาพยาบาลผูติ้ดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 ได ้

     

3 ท่านสามารถใหก้ารพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ตลอดจนปัญหาในการปฏิบติังานไดอ้ยา่งถกูตอ้ง รวดเร็ว และ

ทนัเวลา 

     

4 ท่านมีความมั่นใจในการจัดระบบการปฏิบัติงานด้านการ

พยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของกลุ่มการพยาบาล 

     

5 ท่านสามารถบริหารจัดการควบคุมส่ิงแวดล้อมในหอผู ้ป่วย ตาม

มาตรฐานของโรงพยาบาลให้มีสภาพแวดล้อมท่ีดีและเกิดความ

ปลอดภยัแก่บุคลากร ผูป่้วยและครอบครัว 

     

6 ท่านมีความมัน่ใจว่าสามารถปฏิบติังานไดอ้ย่างปลอดภยั ไม่มีการติด

เช้ือจากการปฏิบติังานดา้นการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
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ภาคผนวก ก 4 

แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกบัรูปแบบรูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส                       

โคโรนา 2019 ของผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 

คําชี้แจง  โปรดอ่านขอ้ความต่อไปน้ีแลว้กรุณาทาํเคร่ืองหมาย  ลงในขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงและใน    

                ช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด โดยพิจารณา ดงัน้ี   

                เห็นดว้ยมากท่ีสุด (5)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 

                เห็นดว้ย (4)                 หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านมาก 

                เห็นดว้ยปานกลาง (3)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัความคิดเห็นของท่านปานกลาง 

                ไม่เห็นดว้ย (2)             หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่าน 

                ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ (1)  หมายถึง  ขอ้ความนั้นไม่ตรงกบัความคิดเห็นของท่านเลย 

 

ลาํดบั ขอ้คาํถาม ระดบัความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

1 ความสะดวกรวดเร็วในการใหบ้ริการรักษาพยาบาลขณะท่ี

ท่านนอนพกัรักษาคร้ังน้ี 

     

2  ความรู้ความสามารถของพยาบาลในการใหบ้ริการ เช่น 

สามารถตอบคาํถาม ช้ีแจง ขอ้สงสัยใหค้าํแนะนาํช่วยแกไ้ข

ปัญหาไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

     

3 อุปกรณ์ เคร่ืองมือช่วยอาํนวยความสะดวกมีคุณภาพและ

ทนัสมยั 

     

4 การจดัสถานท่ีในการใหบ้ริการมีความพร้อมและปลอดภยั      

5 ท่านไดรั้บขอ้มูลจากพยาบาลท่ีเป็นประโยชน์จนท่านสามารถ

ดูแลตนเองได ้
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ภาคผนวก ก 5 

แบบสอบถามความพึงพอใจ/ไม่พึงพอใจและประสบการณ์ ของผูรั้บบริการต่อการให้บริการ 

คําช้ีแจง  กรุณาทาํเคร่ืองหมาย  ในขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงและในช่องท่ีตรงกบัความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด 

ตอนท่ี 1  ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  

1. ผู้ตอบแบบสอบถาม  1.เป็นผูป่้วย     2.เป็นญาติผูป่้วย 

2. เพศ                        1.ชาย     2.หญิง  

3. อายุ .....................ปี (เศษมากกว่า 6 เดือนให้ปัดขึ้น) 

4. ระดับการศึกษาสูงสุด      1.ประถมศึกษา      2.มธัยมศึกษาตอนตน้/ตอนปลาย/เทียบเท่า 

  3.ปริญญาตรี        4.สูงกว่าปริญญาตรี 

5. สิทธิรักษาในคร้ังนี ้  1.ชาํระเงินเอง     2.ขา้ราชการ/รัฐวิสาหกิจ          3.สิทธิกองทุนเงินทดแทน  

     4.ประกนัสังคม    5.บตัรประกนัสุขภาพถว้นหนา้   6.อ่ืนๆ (ระบุ).................................... 

6. ปัจจุบันอาศัยอยู่ในเขต    1.กรุงเทพฯ/ปริมณฑล (นนทบุรี, ปทุมธานี, สมุทรปราการ, สมุทรสาคร, นครปฐม)      

                                    2.ต่างจงัหวดั (นอกเขตกรุงเทพฯ/ปริมณฑล) 

7. หอผู้ป่วยท่ีท่านได้เข้านอนพกัรักษาคร้ังนี ้คือ............................................................................................................................... 

8. เหตุผลท่ีท่านเลือกท่ีจะมารับการรักษาท่ีสถาบันบําราศนราดูรคร้ังนี ้(ตอบไดม้ากกว่า 1 คาํตอบ) 

     1.เดินทางสะดวก        2.มีเคร่ืองมือทนัสมยั    3.มีแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญ      4.ค่ารักษาไม่แพง  

     5.บริการรวดเร็วทนัใจ  6.สถานท่ีสะดวกสบาย  7.ส่งตวัมารักษา            8.อ่ืนๆ (ระบุ).................................... 

9. ท่านได้ทราบข้อมูลเบื้องต้นเหตุท่ีต้องมารักษาท่ีนี ้สิทธิการรักษา และระยะเวลาท่ีต้องอยู่รักษาท่ีสถาบันบําราศนราดูร 

     1. ไม่ไดรั้บ   2. ไดรั้บแต่ไม่ค่อยเขา้ใจ     3. ไดรั้บและเขา้ใจดี  

ตอนท่ี 2  ความพงึพอใจและไม่พงึพอใจต่อการให้บริการ (กรุณาใส่เคร่ืองหมาย ลงในช่องท่ีตรงกับความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด)  

 

 

ประเด็นคําถาม 

ระดับความพงึพอใจ 

  ไม่พึงพอใจ

อย่างมาก 

(1) 

ไม่พึงพอใจ 

 

(2) 

ไม่แน่ใจ/ 

เฉยๆ  

(3) 

พอพอใจ  

 

(4) 

พึงพอใจ 

อย่างมาก 

(5) 

 1. ด้านกระบวนการ/ ขั้นตอนการให้บริการ 

 1.1 การแจง้ขอ้มูลเก่ียวกบัขั้นตอนและวิธีปฏิบติัของการเขา้นอนพกัรักษาเป็นผูป่้วย

ใน  

     

 1.2 ขั้นตอนการให้บริการ ไม่ยุง่ยากซบัซอ้น และมีความสะดวกคล่องตวั      

 1.3 ความรวดเร็วในการให้บริการรักษาพยาบาล ในขณะท่ีท่าน/ ญาติของท่านนอนพกั

รักษาคร้ังน้ี 

     

2. ด้านเจ้าหน้าท่ี/ บุคลากรผู้ให้บริการ  

 2.1 ความเตม็ใจ และความพร้อมในการให้บริการอยา่งสุภาพ 

     

 2.2 ความรู้ความสามารถในการให้บริการ (เช่น สามารถตอบคาํถาม ช้ีแจงขอ้สงสัย ให้

คาํแนะนาํ ช่วยแกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งถูกตอ้ง น่าเช่ือถือ เป็นตน้) 

     

 2.3 การให้บริการโดยไม่เลือกปฏิบติั ดว้ยความเสมอภาค      

 2.4 การส่ือสารของเจา้หนา้ท่ีเขา้ใจง่าย       
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ประเด็นคําถาม 

ระดับความพงึพอใจ 

  ไม่พงึพอใจ

อย่างมาก 

(1) 

ไม่พงึ

พอใจ 

 

(2) 

ไม่แน่ใจ/ 

เฉยๆ  

(3) 

พอพอใจ  

 

(4) 

พงึพอใจ 

อย่างมาก 

(5) 

 3. ด้านส่ิงอํานวยความสะดวก  

 3.1 ป้าย/ สัญลกัษณ์/ ประชาสัมพนัธ์ บอกจุดบริการ 

     

 3.2 จุด/ช่องการให้บริการสามารถเขา้ถึงไดส้ะดวก      

 3.3 อุปกรณ์/ เคร่ืองมือช่วยอาํนวยความสะดวก มีคุณภาพและทนัสมยั      

 3.4 ความเพียงพอของส่ิงอาํนวยความสะดวก เช่น โทรศพัท์สาธารณะ ห้องสุขา นํ้ าด่ืม 

รถเขน็ ท่ีนัง่คอยรับบริการ ท่ีจอดรถ โรงอาหาร/ร้านคา้ เป็นตน้ 

     

 3.5 ความสะอาดของหอผูป่้วย/ ห้องท่ีนอนพกัรักษาตวั      

 3.6 การเปิดรับฟังข้อคิดเห็นต่อการให้บริการ เช่น กล่องรับความเห็น แบบสอบถาม 

โทรศพัท ์เป็นตน้ 

     

 3.7 อาหารมีคุณภาพเหมาะกบัโรค และถูกสุขอนามยั      

 4. ด้านคุณภาพการให้บริการ 

 4.1 การให้บริการท่ีไดรั้บตรงตามความตอ้งการ 

     

 4.2 การให้บริการครบถว้น ถูกตอ้ง      

 4.3 ไดรั้บบริการท่ีคุม้ค่า คุม้ประโยชน์      

 

 

 

 

5. โดยภาพรวมแล้วท่านพงึพอใจการให้บริการหอผู้ป่วย...........................................................................เพยีงใด 

  ไม่พงึพอใจอย่างมาก        ไม่พงึพอใจ          ไม่แน่ใจ/เฉยๆ          พงึพอใจ           พงึพอใจอย่างมาก  

โปรดระบุสาเหตุท่ีทําให้ท่านไม่พงึพอใจเพ่ือให้สถาบันปรับปรุงการให้บริการ....................................................................................  

...................................................................................................................................................................................... ......................... 

.................................................................................................................................................................................................. ............. 
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ตอนท่ี 3  ประสบการณ์ของท่านต่อการให้บริการ (กรุณาใส่เคร่ืองหมายลงในช่องท่ีตรงกับความคิดเห็นของท่านมากท่ีสุด)   

 

 

ตอนท่ี 4  ข้อเสนอแนะและอ่ืนๆ   

1. ท่านจะแนะนําให้ญาติหรือคนท่ีท่านรู้จักมาใช้บริการตรวจรักษาท่ีสถาบันบําราศนราดูรนี ้ 

     1.แนะนาํ    2.ไม่แนะนาํ    3.ไม่แน่ใจ 

2. หากท่านจําเป็นต้องเข้าพกัรักษาตัวในโรงพยาบาลอีกคร้ัง และสามารถเลือกโรงพยาบาลอ่ืนได้ ท่านจะกลับมาท่ี 

สถาบันบําราศนราดูรนีอ้ีกหรือไม่ 

      1.กลบัมาอีก   2.ไม่กลบัมา  3.ไม่แน่ใจ 

3. ข้อเสนอแนะเพ่ือปรับปรุงการให้บริการ 

 3.1 จุดเด่นของการให้บริการ .................................................................................................................................................. 

         ............................................................................................................................................................................................. 

         ............................................................................................................................................................................................. 

    3.2 จุดด้อย/ความในใจท่ีอยากบอก......................................................................................................................................... 

         .............................................................................................................................................................................................  

         ............................................................................................................................................................................................. 

    

 

 

ประเด็นคําถาม 
ระดับความคิดเห็น 

มาก (4)  ปานกลาง (3) น้อย (2) ไม่เลย (1) 

1. แพทยใ์ห้ความสาํคญักบัการตรวจรักษาเพ่ือการวินิจฉยัโรค     

2. แพทยใ์ห้ขอ้มูล/ แนะนาํวิธีการและทางเลือกในการรักษา     

3. คาํถามและขอ้สงสัยไดรั้บคาํตอบท่ีชดัเจนจากแพทย ์     

4. แพทยรั์บฟัง/ พูดคุยให้ท่านคลายความกงัวลในอาการเจ็บป่วย     

5. ท่านมีโอกาสไดพู้ดคุยกบัพยาบาลหรือเจา้หนา้ท่ี เร่ืองอาการเจ็บป่วย      

6. พยาบาลหรือเจา้หนา้ท่ี สามารถตอบคาํถามและขอ้สงสัยไดช้ดัเจน     

7. ท่านถูกละเลยและไม่ใส่ใจในการดูแล     

8. ท่านไดมี้ส่วนร่วมในการตดัสินใจเร่ืองรักษา     

9. ท่านไดรั้บการดูแลอยา่งเท่าเทียมและไม่ถูกเลือกปฏิบติั     

10. ท่านไดรั้บคาํแนะนาํขั้นตอนในการรับบริการของโรงพยาบาล     

11. อาการเจ็บป่วยทั้งกายและใจของท่านไดรั้บการดูแลเป็นอยา่งดี     

12. แพทยผ์ูใ้ห้การรักษา เปิดโอกาสให้ญาติของท่านไดซ้กัถาม     

13. ท่านและญาติ ไดรั้บขอ้มูลการรักษาท่ีเป็นประโยชน์จนสามารถดูแลตนเองได ้     

14. ท่านไดรั้บขอ้มูลการใชย้าผลขา้งเคียงและอาการท่ีตอ้งเฝ้าระวงัอยา่งชดัเจน     

15. ท่านไดรั้บคาํแนะนาํอยา่งชดัเจนถึงอาการผิดปกติท่ีตอ้งกลบัมาพบแพทยแ์ละการ

มาตรวจตามนดั 
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ภาคผนวก ก 6 

แบบวัดความรู้ของพยาบาลเกีย่วกบัการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

คําชี้แจง ขอ้ความต่อไปน้ีเป็นการถามความรู้เก่ียวกบัการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัส                      

              โคโรนา 2019  

โปรดอ่านขอ้ความแต่ละขอ้ แลว้ใส่เคร่ืองหมาย   ลงในช่องท่ีตรงกบัความเขา้ใจของท่าน  

ขอ้ท่ี คาํถาม ถูก ผิด 

1 การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือเป็นองคป์ระกอบหน่ึงของการ 

บริหารจดัการโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตามแนวคิดขององคก์ารอนามยั

โลก (World Health Organization, 2020)   

  

2 การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบดว้ย 

1) การจดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ 2) การจดัเตรียมหอผูป่้วยใน 

การใหบ้ริการ 3) การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 4) การ บริหาร

จดัการระบบบริการพยาบาล และ5) การประเมินผลลพัธท์างการพยาบาล   

  

3 การพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจของบคุลากรไม่มีความจาํเป็นในการพยาบาล

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เน่ืองจากการพฒันาทกัษะและสร้างแรงจูงใจ 

ตอ้งดาํเนินการเป็นประจาํอยูแ่ลว้ทุกปี  

  

4 การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการใหบ้ริการ การควบคุมส่ิงแวดลอ้มและวิศวกรรม

มาตรการเป็นส่ิงท่ีสาํคญัในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

  

5 การบริหารจดัการระบบบริการพยาบาล เช่น การจดัอตัรากาํลงั ชัว่โมงการ

ทาํงาน แผนอตัรากาํลงัเสริม และระบบพี่เล้ียงในการทาํงาน เป็นตน้ 

  

6 ผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อาการรุนแรง ใชส้ดัส่วนพยาบาลต่อผูป่้วย คือ 2:1   

7 จุดคดักรองโรคเช้ือไวรัสโคโรนา 2019ใชส้ัดส่วนพยาบาลต่อผูป่้วย คือ 2:30   

8 พยาบาลหน่วยคดักรองผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สวมหนา้กากอนามยัอยา่ง

เดียวก็เพียงพอเพราะจะทาํให้ส้ินเปลือง  

  

9 ผูส้งสัยและผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 สามารถนอนพกัรักษาตวัในห้องแยก

โรคหอ้งเดียวกนัได ้

  

10 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เนน้ความ

ปลอดภยัของผูรั้บบริการและบุคลากรทางการพยาบาล  

  

 



   173 

 

ภาคผนวก ก 7 

แบบสัมภาษณ์เชิงลกึ 

 

ผู้ให้ข้อมูล  คือ ผูบ้ริหารกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 2 คน และผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 3 คน  

ประเด็นการสัมภาษณ์เชิงลึก ประกอบดว้ย  

1. ท่านคิดวา่รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในสถานการณ์

การแพร่ระบาดนอกประเทศ ควรมีการเตรียมความพร้อมอยา่งไร  

2. ท่านคิดวา่รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในสถานการณ์

การแพร่ระบาดของประเทศในระยะแรก ควรมีการเตรียมความพร้อมอยา่งไร  

3. ท่านคิดวา่รูปแบบการบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในสถานการณ์

การแพร่ระบาดท่ีมีการกระจายทัว่ประเทศ ควรมีการเตรียมความพร้อมอยา่งไร 
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ภาคผนวก ก 8 

แบบการสนทนากลุ่ม 

 

ผู้ให้ข้อมูล  คือ ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 21 คน   

ประเด็นการสนทนากลุ่ม ประกอบดว้ย 

1. สถานการณ์การบริหารจดัการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีปฏิบติัตามปกติ  

2. ประเด็นท่ีตอ้งการพฒันา แนวทางการพฒันา  

3. ผลลพัธ์การพฒันาท่ีคาดหวงัจะใหเ้กิด  

4. ความตอ้งการการสนบัสนุนจากผูบ้ริหารทางการพยาบาล  
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ภาคผนวก ก 9 

แบบสัมภาษณ์เชิงลกึเกีย่วกบัประเมินในปัจจัย 4 ด้าน 

 

ผู้ให้ข้อมูล  คือ ผูบ้ริหารทางการพยาบาล จาํนวน 1 คน หัวหนา้หอผูป่้วย จาํนวน 3 คน และพยาบาลวิชาชีพ    

    ท่ีปฏิบติังานทางการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 โดยตรง จาํนวน 3 คน  

ประเด็นการสัมภาษณ์เชิงลึก ประกอบดว้ย  

                        แนวประเด็นคาํถามแบบสัมภาษณ์เชิงลึกแบบก่ึงโครงสร้างเก่ียวกบัประเมินในปัจจยั 4 ดา้น 

ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ดา้นปัจจยันาํเขา้ ดา้นกระบวนการ และดา้นผลลพัธ์ มีแนวคาํถามดงัน้ี  

                       1. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อบริบทของโครงการ ได้แก่ วตัถุประสงค์ของโครงการ

สอดคลอ้งกับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขหรือไม่อย่างไร วตัถุประสงค์มีความเหมาะสมหรือไม่

อยา่งไร การเตรียมการภายในของโครงการมีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

                      2. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อด้านปัจจัยนําเข้าของโครงการ ได้แก่ การอบรมพัฒนา

บุคลากรมีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร งบประมาณมีความเพียงพอ เหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

                      3. ท่านมีความคิดเห็นอยา่งไรต่อดา้นกระบวนการดาํเนินงานของโครงการ ไดแ้ก่ การจดัระบบ

การป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ การจดัเตรียมหอผูป่้วยในการให้บริการ การพฒันาทกัษะและสร้าง

แรงจูงใจของบุคลากร การบริหารจดัการระบบการบริการพยาบาล และการประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

มีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  

                      4. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไรต่อดา้นผลผลิตของโครงการ ไดแ้ก่ การมีส่วนร่วมของทุกภาค

ส่วนมีความเหมาะสมหรือไม่อยา่งไร  
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ภาคผนวก ก 9 

 

แบบประเมินทักษะการสวมใส่และถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกายสําหรับพยาบาลวิชาชีพ 

คําชี้แจง โปรดอ่านขอ้ความวิธีประเมินผล และใหผู้ป้ระเมินใส่ตวัเลข 2,1,0 ในช่อง  ของแต่ละกิจกรรม

โดยใหค้วามหมายการประเมิน ดงัน้ี 

                                                  2  หมายถึง  ผูรั้บการปฏิบติัถูกตอ้งครบถว้น 

   1  หมายถึง  ผูรั้บการปฏิบติัถูกตอ้งไม่ครบถว้น 

         0  หมายถึง  ผูรั้บการไม่ไดป้ฏิบติั/ปฏิบติัไม่ถูกตอ้ง 

 

ลาํดับ หัวข้อการประเมิน ระดับการปฏิบัติ 

คร้ังท่ี1 คร้ังท่ี 2 Real 

situation 

1 ทราบวตัถุประสงคข์องการใส่/ถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย    

2 การลา้งมือก่อนสวมใส่ PPE    

3 การเลือก PPE อยา่งถูกตอ้งเหมาะสมตามกิจกรรม    

4 การสวมใส่หนา้กาก N95/PAPR    

5 เรียงลาํดบัขั้นตอนการสวมใส่ถูกตอ้ง    

6 เรียงลาํดบัการถอด PPE    

7 วิธีการถอดถูกตอ้งไม่มีการปนเป้ือน    

8 การลา้งมือหลงัถอด PPE    

9 การถอดหนา้กาก N95/PAPR    

 

  แบบ 5 ช้ิน           การสวมใส่ N95    

 แบบ 8 ช้ิน            PAPR                อ่ืนๆ ......................................................... 

ช่ือผูรั้บการประเมิน......................................ตาํแหน่ง..............................หน่วยงาน...................... 

ช่ือผูป้ระเมิน.................................................วนัท่ี.......................................................................... 
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ภาคผนวก ข 

รายนามผู้ทรงคุณวฒิุตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิท่ีตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาของโครงการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการ

ทางการพยาบาลโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

 

 

1. นางศิริมา ลีละวงศ ์                      ผูอ้าํนวยการกองการพยาบาล 

                                                     สาํนกังานปลดักระทรวง กระทรวงสาธารณสุข 

2. ดร.กนกพร แจ่มสมบูรณ์              นกัวิชาการพยาบาลระดบัเช่ียวชาญ 

                                                     กองการพยาบาล กระทรวงสาธารณสุข 

3. นางเครือวลัย ์บุญโต                     พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ 

                                                       รองหัวหนา้พยาบาลสาขาการพยาบาลอายรุกรรม  

4. นางวราภรณ์ เทียนทอง                 พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ 

                                                       ตาํแหน่งพยาบาลวิชาชีพงานการพยาบาลป้องกนัและควบคุม   

                                                       การติดเช้ือในโรงพยาบาล 

5. นางประนอม นพคุณ                    พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ 

                                                       ตาํแหน่งพยาบาลวิชาชีพงานการพยาบาลป้องกนัและควบคุม   

                                                       การติดเช้ือในโรงพยาบาล 
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ภาคผนวก ค 

หนังสือรับรองการดําเนินการวจิัยในมนุษย์ 
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ภาคผนวก ง 

การด าเนินการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาล                      
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019)  

กลุ่มการพยาบาล สถาบันบ าราศนราดูร   
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การด าเนินการพฒันารูปแบบการบริหารจัดการทางการพยาบาลโรคติดเช้ือ 

ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) กลุ่มการพยาบาล สถาบันบ าราศนราดูร 
 
องค์ประกอบที่ 1 การจัดระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ  

การเตรียมความพร้อมในการรับมือการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส่ิงท่ีส าคญัท่ีสุด คือ 

การป้องกนัการติดเช้ือจากกิจกรรมต่างๆท่ีเกิดขึ้นในระหว่างการดูแลรักษาพยาบาล รวมถึงการควบคุมการ

แพร่กระจายของเช้ือตามหลกัการของการป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลขอสถาบนั

บ าราศนราดูร 

1. ดูแลจัดให้ผู้ป่วยอยู่ในห้องแยกโรคเพ่ือลดการแพร่กระจายเช้ือ โดยการแยกผูป่้วยใชม้าตรการ Air 

borne precaution, Droplet precaution และ Contact precaution ตามระดบัความเส่ียง  

1.1 จดัใหผู้ป่้วยอยูใ่นหอ้งแยก เดิมมีหอ้งระบบจดัการอากาศ AIIR (Airborne infection isolation room) 

15 หอ้ง เม่ือผูป่้วยมีจ านวนมากขึ้นการแพร่กระจายวงกวา้ง จึงไดจ้ดัตั้งหอผูป่้วยเฉพาะโรค Cohort Ward 

เพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือภายในโรงพยาบาล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.2 จ ากดักิจกรรมผูป่้วยและหา้มออกจากบริเวณหอผูป่้วย  

1.3 วางแผนการรักษา เตรียมอุปกรณ์ต่างๆ และเวชภณัฑย์าใหพ้ร้อมก่อนเขา้สัมผสัผูป่้วยเพื่อลดระยะ 

เวลาในการสัมผสัผูป่้วยใหน้อ้ยท่ีสุด (minimize exposure, planned timed entries) และใหผู้ป่้วยทุกรายตอ้ง

สวมหนา้กากอนามยั ฝึกลา้งมือและการไอโดยการกม้หนา้ปิดปาก 

1.4 อนุญาตให้เยีย่มผา่นระบบส่ือ วีดีโอ หรือจดับริเวณเยี่ยม กั้นกระจก การดูแลผูป่้วยเด็ก อนุญาตให้ 

มีญาติเฝ้าดูแลได ้โดยใหมี้การป้องกนัตนเองอยา่งเหมาะสม 

รูปแสดง ห้องระบบจดัการอากาศ AIIR  
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1.5 การจดักิจกรรมการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยแต่ละระดบั โดยจดักิจกรรมการ

พยาบาล ในกรณีผูป่้วยอาการไม่รุนแรงใหใ้ช ้Telemedicine ช่วยการรักษาพยาบาล แนะน าวิธีการวดั

สญัญาณชีพ ความเขม้ขน้ของออกซิเจน (Oxygen saturation) และการเจาะน ้าตาลปลายน้ิวดว้ยตนเอง (Self-

measurement)  

 

 

 

 

 

 

1.6 มอบหมายผูรั้บผิดชอบฐานขอ้มูลของผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และจ าแนกกลุ่มผูป่้วย

ตามระดบัความรุนแรงของโรคและเจ็บป่วยเพื่อใชว้างแผนในการท ากิจกรรมการพยาบาล 

รูปแสดง อนิโฟกราฟฟิก ขอ้ความ งดเยี่ยมผูป่้วย และขั้นตอนในการเฝ้าไข ้

รูปแสดง สถานท่ีการจดักิจกรรมการพยาบาล 
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1.7 ระบบการคดักรองผูส้งสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใชแ้บบประเมินคดักรองท่ีมีการปรับตาม 

สถานการณ์ของโรค ตวัอยา่งดงัต่อไปน้ี 
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องค์ประกอบท่ี 2 การจัดเตรียมหอผู้ป่วยในการให้บริการ โดยการจัดโครงสร้างอาคารสถานท่ีในการให้ 

บริการ 

1. จัดจุดคัดกรอง จัดตั้งคลนิิกโรคทางเดินหายใจ ARI clinic 

1.1 การแยกผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผูป่้วยท่ีอยูใ่นเกณฑเ์ฝ้าระวงั ออกจากผูป่้วยทัว่ไป 

1.2 แยกเส้นทางเดินท่ีชดัเจน แยกพื้นท่ีส าหรับผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผูป่้วยท่ีอยูใ่น

เกณฑเ์ฝ้าระวงัอยูใ่นพื้นท่ีจ ากดั หา้มบุคคลอ่ืนท่ีไม่เก่ียวขอ้งเขา้บริเวณนั้น มีแนวกั้น  

1.3 ก าหนดใหมี้จุดคดักรองท่ีชดัเจน เดิมจุดคดักรองตอ้งเดินเขา้มาในอาคาร ปรับให้อยูบ่ริเวณหนา้อาคาร

เฉลิมพระเกียรติ ชั้น 1 เดินเขา้ถึงไดง้่ายไม่ลึกลบั ไม่ไกลจากจุดท่ีจอดรถของญาติ 

1.4 บริเวณจุดคดักรองจดัใหมี้การระบายอากาศอยา่งดี โดยการเปิดพดัลมตลอดเวลาขณะท่ีปฏิบติังาน เปิด

พดัลมหันออกนอกเพื่อระบายอากาศออกนอกอาคาร 

1.5 ปรับการจดัพื้นท่ีนัง่พกัคอย social distancing เดิมนัง่รอเกา้อ้ีติดกนั ให้แยกนัง่ตวัเวน้ตวั และแยกทาง 

เขา้กบับริเวณรอคอยออกจากผูป่้วยทัว่ไป ดูแลจดัให้ผูป่้วยอยูใ่นห้องแยกโรคตั้งแต่คดักรอง 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.6 เปิดบริการคลินิกเฉพาะโรค EID (Emerging infectious diseases) CLINIC เพิ่ม ส าหรับผูป่้วยโรค
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผูป่้วยท่ีอยูใ่นเกณฑเ์ฝ้าระวงัสอบสวนโรคแยกจากผูป่้วยทัว่ไป และ ARI (Acute 
Respiratory Infection) CLINIC ส าหรับผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจทัว่ไป แยกเส้นทางเขา้รับบริการอยา่ง
ชดัเจนมีแนวกั้น ก าหนดใหผู้ป่้วยเดินผา่นทางเดียว one way: one entrance, one exit 

รูปแสดง จุดคดักรองบริเวณดา้นหนา้ รูปแสดง จุดนัง่คอยแยกผูป่้วยโรคติดต่อกบัโรคไม่ติดต่อ 
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1.7 ขีดเส้นแบ่งบริเวณของผูป่้วยใหช้ดัเจนไดแ้ก่ บริเวณความเส่ียงสูง บริเวณความเส่ียงปานกลาง และ 
บริเวณความเส่ียงต ่า มีการใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัร่างกายตามระดบัความเส่ียงไม่เคล่ือนยา้ยอุปกรณ์ หรือส่ิงของ
ขา้มบริเวณ ก่อนไดรั้บการฆ่าเช้ือ 

 

 

 

 

 

รูปแสดง EID CLINIC 

รูปแสดง ARI Clinic 

รูปแสดง เส้นแบ่งบริเวณความเส่ียงสูง 
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1.8 ติดโปสเตอร์ขั้นตอน ค าแนะน าและล าดบัการป้องกนัการติดเช้ือทัว่อาคาร จดัต าแหน่งวาง
แอลกอฮอลเ์จลอยา่งทัว่ถึง ในบริเวณท่ีมีผูป่้วยเขา้รับบริการจ านวนมาก จดัจุดลา้งมือ แยกชดัเจนระหวา่ง
บุคลากรการแพทยแ์ละผูป่้วย 

 

 

 

 

 

 

 

1.9 ท าความสะอาดพื้นและบริเวณท่ีสัมผสับ่อยๆ ทุก 2 ชัว่โมง หรืออยา่งนอ้ยเวรละ 2 คร้ัง และทุกคร้ัง
เม่ือมีการปนเป้ือนท่ีชดัเจน เช่น อาเจียน เสมหะ 

1.10 ใชส้ารละลายโซเดียมไฮโปรคลอไรด ์0.1% (1000 ppm) เพื่อถูพื้น และเช็ดพื้นผิวสัมผสัทิ้งบริเวณ
ท่ีไดรั้บการท าความสะอาดไว ้30 นาที 

1.11 การจดัการขยะติดเช้ือ และการท าความสะอาดผา้เป้ือนปฏิบติัตามวิธีปฏิบติัท่ีก าหนดไวอ้ยา่ง
เคร่งครัด 

1.12 ในหอ้งแยกมีระบบฆ่าเช้ือปนเป้ือนในอากาศใชเ้คร่ืองฟอกอากาศโดยใช ้HEPA filter อยา่ง

ต่อเน่ือง หรือ Ultraviolet lamp  

1.13 ใหข้อ้มูลระบบบริการ  การปฏิบติัตวัขณะรอตรวจ และการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือโรค 

 

2. การจัดตั้งหอผู้ป่วยเฉพาะโรค (Cohort ward) ห้องแยกโรคเดี่ยว (Single room) ห้องแยกโรครวม 

(Cohort room) และห้องความดันลบ (AIIR) 

2.1 การบริหารจดัการสถานท่ีใหบ้ริการตามระดบัความรุนแรงของโรคและเจ็บป่วย โดยจดัตั้งหอ้งระบบ

จดัการอากาศ Airborne infection isolation room (AIIR) ส าหรับผูป่้วยวิกฤติ 15 หอ้งเป็นหอ้งแยกเด่ียว มีการ

ระบายอากาศไดดี้ มีห้องน ้าภายในหอ้ง หตัถการท่ีมี aerosol (aerosol generating procedure) ใหเ้ขา้ห้อง 

รูปแสดง โปสเตอร์ขั้นตอนค าแนะน าและล าดบัการลา้งมือ 
ป้องกนัการติดเช้ือ 

รูปแสดง จุดวางเจลแอลกกอฮอล ์บริเวณทางเขา้ 
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AIIR  มีอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นในการตรวจวินิจฉยัโรค ชุดกูชี้พท่ีจ าเป็น  ปรอทวดัไข ้เคร่ืองวดัความดนัโลหิต ชุด

ให ้O2 ชุดใหส้ารน ้า อุปกรณ์เจาะเลือดเพื่อการวินิจฉยั และเคร่ืองช่วยหายใจ ในส่วนบุคลากรทางการแพทย์

ท่ีดูแลผูป่้วยควรใส่ PPE ส าหรับ droplet and contact precaution หากท าหัตถการท่ีมี aerosol producing ให้

ใชห้นา้กากชนิด N-95 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปแสดง หอ้งระบบจดัการอากาศ Airborne infection isolation room (AIIR) 

> -5 

> -2.5 
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2.2 ปรับหอผูป่้วยพิเศษเด่ียว ใหเ้ป็นห้องแยกโรคเด่ียว Isolation room จ านวน 30 หอ้ง ส าหรับผูป่้วยท่ี

ไดรั้บการวินิจฉยัติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และผูป่้วยท่ีอยูใ่นเกณฑเ์ฝ้าระวงัสอบสวนโรค ปรับใหทิ้ศทางลม

ตอ้งอยูเ่หนือบุคลากรทางการแพทยต์ลอด มีเคร่ืองปรับอากาศ และแยกเคาน์เตอร์เจา้หนา้ท่ีออกจากหอ้งของ

ผูป่้วย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Exhaust air 

Pre & medium & HEPA filter 

 filter 

รูปแสดง ห้องแยกโรคเด่ียว (Isolation room) 

รูปแสดง ภายในห้องระบบจดัการอากาศ AIIR ส าหรับผูป่้วยวิกฤติ 
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2.3 ปรับหอผูป่้วยพิเศษรวม เป็นห้องแยกโรครวมเฉพาะโรค Cohort room จ านวน 34 เตียงส าหรับผูป่้วยท่ี

ไดรั้บการวินิจฉยัติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ส าหรับผูป่้วยยนืยนัเท่านั้น ตึก ward มีการระบายอากาศท่ีดี ตอ้ง

ใหบุ้คลากรอยูเ่หนือลมตลอด มีเคร่ืองปรับอากาศ และแยกเคาน์เตอร์เจา้หนา้ท่ีออกจากหอ้งของผูป่้วย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.4 ปรับหอผูป่้วยสามญั เป็นหอผูป่้วยแยกโรครวมเฉพาะโรค Cohort ward จ านวน 20 เตียงส าหรับผูป่้วย

ท่ีไดรั้บการวินิจฉยัติดเช้ือไวรัสโคโรนา  2019  ส าหรับผูป่้วยยนืยนัเท่านั้น  มีการระบายอากาศท่ีดี  ไม่ติด

เคร่ืองปรับอากาศ ทิศทางลมตอ้งใหบุ้คลากรอยูเ่หนือลมตลอด โดยใชพ้ดัลมขนาดสูงประมาณ 1.5 เมตร  

เป่าในทิศทางเดียวกนั แยกเคาน์เตอร์เจา้หนา้ท่ีออกจากหอ้งของผูป่้วย ระยะห่างระหวา่งเตียงผูป่้วยอยา่งนอ้ย 

1 เมตร และมีม่านหรือฉากกั้นระหวา่งเตียง หอ้งน ้ารวมเฉพาะใน ward โดยไม่ปะปนกบัผูป่้วยอ่ืนๆ ในส่วน

บุคลากรทางการแพทยส์ามารถสวม PPE ในการดูแลผูป่้วยในคราวเดียวกนัหลายรายได ้แต่ตอ้งเปล่ียนถุงมือ

ทุกคร้ังท่ีดูแลผูป่้วยรายถดัไป และเปล่ียน PPE ทุกคร้ังท่ีมีการปนเป้ือนสารคดัหลัง่ 

รูปแสดง  บริเวณ cohort ward โดยปรับจากหอผูป่้วยพิเศษ

รวม
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3. การจัดระบบ one stop service ในหน่วยบริการ 

3.1 ใหบ้ริการแบบ one stop service ตั้งแต่ลงทะเบียนถึงรับยา ในพื้นท่ีใหบ้ริการ EID CLINIC และ 

ARI Clinic เพื่อลดการปนเป้ือนระหวา่งผูป่้วยระบบทางเดินหายใจและผูป่้วยทัว่ไป (Clear Zoning) 

 

องค์ประกอบที่ 3 การพฒันาทักษะและการสร้างแรงจูงใจของบุคลากร 

1. จัดอบรมเชิงปฏิบัติการให้ความรู้เร่ืองโรค การป้องกัน และการควบการติดเช้ือ และการฝึกสวมและ

ถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย การฝึกปฏิบัติเสมือนจริง ให้กบัพยาบาลและเจ้าหน้าท่ีทุกคน 

1.1 จดัอบรมเชิงปฏิบติัการบุคลากรทุกระดบั เป็นประจ าทุกปีต่อเน่ืองสม ่าเสมอ เพื่อเตรียมร่างกายและ

จิตใจ ใหพ้ร้อมในการปฏิบติังาน โดยเตรียมความรู้ และ ฝึกทกัษะเฉพาะทางอยา่งสม ่าเสมอต่อเน่ือง ดงัน้ี 

รูปแสดง การจดัตั้งหอ cohort ward โดยปรับจากหอผูป่้วยตึกสามญัอายรุกรรม 
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1.1.1 บุคลากรทางการพยาบาลท่ีรับผิดชอบงานผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019โดยตรงจะไดรั้บ

การพฒันาทกัษะดา้นการพยาบาลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 อยา่งต่อเน่ือง มีการฝึกทกัษะเฉพาะ

ทาง การฝึกสวมใส่ และถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกายเป็นรายบุคคล ในส่วนของผูท่ี้ปฏิบติัหนา้งาน ดูแล

ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จดัใหมี้การฝึกติดต่อเป็นประจ าทุก 3 เดือนอยา่งต่อเน่ืองและสม ่าเสมอ 

(กลุ่มตึก แยกโรค 3/2, 7/2 และ ไอซิย ู ) ในส่วนกลุ่มอตัราก าลงัส ารองใหฝึ้กทุก 6 เดือน อยา่งต่อเน่ืองและ

สม ่าเสมอ 

 

 

 

  

 

  

 

 

 

 

 

 

1.1.2 สถานการณ์ผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 มีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลาอย่างรวดเร็ว 

อาการผูป่้วยเปล่ียนแปลงตามความรุนแรงของโรค พยาบาลท่ีดูแลผูป่้วยตอ้งมีการพฒันาทกัษะและเสริม

ความรู้การดูแลผูป่้วยหนกัท่ีตอ้งใชเ้คร่ืองให ้ออกซิเจนผสมอากาศอตัราการไหลสูง (High Flow Oxygen 

system) และผูป่้วยหนกัท่ีตอ้งใชเ้คร่ืองช่วยพยงุการท างานของหวัใจและปอด Extracorporeal Membrane 

Oxygenation (ECMO)  

 

 

รูปแสดง การอบรมเชิงปฏิบติัการฝึกบุคลากร เพื่อเตรียมพร้อมรับมือกบัโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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1.1.3 อบรมบุคลากรผูดู้แลอาคารและสถานท่ีเร่ืองการท าความสะอาด การท าลายเช้ือและการป้องกนั

การติดเช้ือการจดัการขยะติดเช้ือ การจดัการผา้เป้ือน 

1.1.4 การฝึกซอ้มแผนการรับผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ปฏิบติัเสมือนจริง มีประเมินผล

หลงัการฝึกซอ้ม  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

รูปแสดง การฝึกบคุลากรในภาวะฉุกเฉินของผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

รูปแสดง การฝึกซอ้มแผนรับผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ปฏิบติัเสมือนจริง 
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ตัวอย่าง ตารางการฝึกอบรม และซ้อมแผนการรับผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
 

ตารางก าหนดการประชุมเชิงปฏิบัติการ 
การพยาบาลผู้สงสัยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019/ผู้ติดเช้ือผู้ป่วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

ส าหรับหัวหน้าตึก และพยาบาลควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือในหน่วยงาน 
วันท่ี 1-2 กันยายน  2564 (ระยะเวลา 2 วัน) 

ณ ห้องประชุมชัชลนิา อาคาร1 ช้ัน 2 สถาบันบ าราศนราดูร 
..................................................................................................... 

 

วันท่ี 1 กนัยายน 2563 
 

เวลา กิจกรรม ผูรั้บผิดชอบ 

08.00-08.30 น. ลงทะเบียน คณะกรรมการงานป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

08.30-08.45 น. ประธานเปิดพิธี นาง สุทธิพร  เทรูยา 

รองผูอ้  านวยการสถาบนัฯฝ่าย 

การพยาบาล 

08.45-09.45 น. บรรยายเร่ือง ความรู้เร่ืองโรคติดเช้ือไวรัสโคโร

น่า 2019 การระบาดของโรค  สถานการณ์โรคติด

เช้ือไวรัสโคโรน่า2019 

นายแพทยว์ีรวฒัน์ มโนสุทธิ 

นายแพทยผ์ูท้รงคุณวุฒิ 

กรมควบคุมโรค 

09.30-10.30 น. บรรยายเร่ือง Management for coronavirus 2019 นายแพทยสุ์รศกัด์ิ วิบูลยชุ์ติกุล 

นายแพทยช์ านาญการพิเศษ 

10.30-10.45 น. พกัรับประทานอาหารวา่งและเคร่ืองด่ืม 

10.45-12.00 น. บรรยายเร่ือง การควบคุมและป้องกน้การติด

เช้ือในโรงพยาบาลในสถานการณ์โรคระบาด 

แพทยห์ญิงปฐมา   สุทธา 

ผูช่้วยผูอ้  านวยการสถาบนัฯดา้น

โรคติดเช้ือ 
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12.00-13.00 น. พกัรับประทานอาหารกลางวนั 

13.00-14.30 น. บรรยายเร่ือง การสวมชุดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

ผูช่้วยผูอ้  านวยการสถาบนัฯดา้น

การพยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ 

14.30-15.30 น      ฝึกปฏิบติั : การควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ

ในโรงพยาบาล เร่ือง การสวมชุดอุปกรณ์ป้องกนั

ร่างกาย 

 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

และทีมพยาบาลควบตุมและ

ป้องกนัการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

15.30-16.30 น. ประเมินผลการฝึกอบรม คณะผูจ้ดัอบรม 

 
วันท่ี 2  กนัยายน 2563 

เวลา กิจกรรม ผูรั้บผิดชอบ 

08.00-08.30 น. ลงทะเบียน คณะกรรมการงานป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

08.30-08.45 น. ประธานเปิดพิธี นาง สุทธิพร  เทรูยา 

รองผูอ้  านวยการสถาบนัฯฝ่าย 

การพยาบาล 

08.45-09.45 น.      บรรยายเร่ือง การบริหารจดัการระบบบริการ

การพยาบาลโรคติดต่อโรคติดต่ออนัตราย 

นาง สุทธิพร  เทรูยา 

รองผูอ้  านวยการสถาบนัฯฝ่าย 

การพยาบาล 

09.30-10.30 น.      บรรยายเร่ือง การปฏิบติัการพยาบาล : 

Standard  Precautions และ Isolation precautions 

 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

ผูช่้วยผูอ้  านวยการสถาบนัฯ 

ดา้นการพยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ 
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10.30-10.45 น. พกัรับประทานอาหารวา่งและเคร่ืองด่ืม 

10.45-12.00 น. บรรยายเร่ือง การจดัการขยะติดเช้ือ และผา้

เป้ือน 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

ผูช่้วยผูอ้  านวยการสถาบนัฯ 

ดา้นการพยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ 

12.00-13.00 น. พกัรับประทานอาหารกลางวนั 

13.00-14.30 น. บรรยายเร่ือง การลา้งมือท่ีมีประสิทธิภาพ 

 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

ผูช่้วยผูอ้  านวยสถาบนัฯดา้นการ

พยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ 

14.30-15.30 น ฝึกปฏิบติั : การควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือใน

โรงพยาบาล เร่ือง การลา้งมือท่ีมีประสิทธิภาพ 

 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

และทีมพยาบาลควบคุมและป้องกนั

การติดเช้ือในโรงพยาบาล 

15.30-16.30 น. ประเมินผลการฝึกอบรม คณะผูจ้ดัอบรม 
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ตารางก าหนดการประชุมเชิงปฏิบัติการ 
การซ้อมแผนสถานการณ์รับผู้ป่วยติดเช้ือโคโรนาไวรัส 2019 

วันท่ี 15 กนัยายน  2563 เวลา 13.30-16.30 น. 
ณ ห้องประชุมเพชร อาคารเฉลมิพระเกยีรติ ช้ัน 7 สถาบันบ าราศนราดูร 

..................................................................................................... 
 

เวลา กิจกรรม ผูรั้บผิดชอบ 

12.30-13.30 น. ลงทะเบียน คณะกรรมการงานป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

13.00-13.30 น. ประธานเปิดพิธี ผูอ้  านวยการสถาบนับ าราศนราดูร 

13.30-15.00 น. ซอ้มแผนสถานการณ์รับผูป่้วยติดเช้ือโคโรนา

ไวรัส 2019 

คณะกรรมการงานป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

15.00-15.15 น. พกัรับประทานอาหารวา่งและเคร่ืองด่ืม 

15.15-16.15 น. ประชุมสรุปหลงัการฝึกซอ้มแผนรับผูป่้วยติด

เช้ือโคโรนาไวรัส 2019 : Coronavirus 2019 

Management 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

ผูช่้วยผูอ้  านวยการสถาบนัฯ 

ดา้นการพยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ 

16.15-16.45 น. สรุปปัญหา – อุปสรรค แนวทางการพฒันา

ต่อเน่ือง Coronavirus 2019 Management 

 

คุณสมถวิล  อมัพรอารีกุล 

ผูช่้วยผูอ้  านวยสถาบนัฯดา้นการ

พยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ 
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1.1.5 กิจกรรมรณรงคก์ารป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลและการลา้งมืออยา่งถูกวิธี ลา้ง
มือ ลดโรค  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2. การสร้างแรงจูงใจ 

2.1 เบิกจ่ายค่าตอบแทนใหบุ้คลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตาม

สิทธิ และระเบียบทางราชการ 

2.2 การยกยอ่งชมเชยบุคลากรท่ีปฏิบติังานในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

2.3 บุคลากรไดรั้บการตรวจสุขภาพประจ าปี และมีผลการตรวจสุขภาพปกติ ไม่มีโรคประจ าตวัท่ีไม่
สามารถปฏิบติังานในหอผูป่้วยแยกโรคได ้เช่น เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง โรคหวัใจ โรคไต ภูมิแพ ้ผูท่ี้
ก าลงัไดรั้บยากดภูมิคุม้กนั และภูมิคุม้กนับกพร่อง การไดรั้บวคัซีนป้องกนัโรคทุกคน 

2.4 ก าหนดทีมบุคลากรในการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส โคโรนา 2019 อยา่งชดัเจน แยกการปฏิบติั 

รูปแสดง กิจกรรมรณรงคก์ารป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาลและการลา้งมืออยา่งถูกวิธี ลา้งมือ ลดโรค 
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งานกลุ่มดูแลผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 และ ผูไ้ม่ติดเช้ือ ไม่ปะปนกนัแยกบุคลากรท่ีมีความเส่ียงสูง

กบัภารกิจทัว่ไป โดยสามารถสลบัและหมุนเวียนได ้เม่ือผา่น Clearance protocol 

2.5 ก าหนดสมรรถนะของบุคลากรในการปฏิบติังานอยา่งชดัเจน ท าให้ผูป้ฏิบติังานมีความมัน่ใจใน

ศกัยภาพตนเอง 

2.7 การทบทวนการปฏิบติังานหลงัจากมีการรับผูป่้วยสงสัยติดเช้ือไวรัสโคโรน่า 2019 ทุกรายเป็น

ประจ าต่อเน่ืองน ามาปรับปรุงตลอดเวลา 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.8 จดัท่ีพกัและอาหารแก่บุคลากรการแพทยท่ี์ปฏิบติังาน ณ จุดเส่ียงสูง ในพื้นท่ีท่ีสะอาด (Clean area) 

และไม่ปะปนกบับุคลากรทัว่ไป 

 

 

 

 

 

 

 

2.9 ก าหนดพื้นท่ีและบริเวณใหผู้ป้ฏิบติังานเขา้และออกจากบริเวณเส่ียงสูง โดยแยกช่องทางเดิน เพื่อ

ลดความเส่ียงต่อการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากผูรั้บบริการ 

รูปแสดง การทบทวนการปฏิบติังานหลงัการรับผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรน่า 2019 

รูปแสดง ภายในและภายนอก สถานท่ีรองรับแก่บุคลากรการแพทยท่ี์ปฏิบติังาน  
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2.10 ก่อนลงเวรใหบุ้คลากรการพยาบาลอาบน ้า สระผม เปล่ียนเส้ือผา้ และเปล่ียนหนา้กากอนามยั ก่อน

ออกจากพื้นท่ีใหบ้ริการ เพื่อลดการกระจายเช้ือสู่ครอบครัว 

2.11 บนัทึกการวดัไขข้องทีมพยาบาลควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ และสอบถามอาการวนัละ 2 คร้ัง 

เพื่อเฝ้าติดตามสุขภาพของบุคลากร 

2.12 พยาบาลหวัหนา้เวร เฝ้าสังเกตความอ่อนลา้ สภาพจิตใจและอารมณ์ของสมาชิกอยา่งสม ่าเสมอ

แจง้ใหบุ้คลากรขอความช่วยเหลือหากมีปัญหาใดเกิดขึ้นระหวา่งปฏิบติัหนา้ท่ี 

2.13 พยาบาลท่ีปฏิบติังานในหอผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใหจ้ดัเวรใหป้ฏิบติังานต่อเน่ืองเป็น

ช่วงเวลาท่ีเหมาะสม โดยไม่สลบัหรือปะปนกบัภารกิจอ่ืน และไม่อนุญาตใหบุ้คลากรอยูเ่วรควบหากไม่จ า 

เป็น 

2.14 กรณีบุคลากรสัมผสักบัผูติ้ดเช้ือหรือผูป่้วยโดยไม่มีการป้องกนัท่ีดีพอ และมีความเส่ียงต่อการติด

เช้ือ สถาบนัมีแนวทางปฏิบติัท่ีชดัเจนในการใหบุ้คลากรกกักนัตวัเอง ณ ท่ีพกัเป็นเวลา 14 วนั หากเป็นผู ้

สัมผสัท่ีมีความเส่ียงสูงต่อการติดเช้ือ ตอ้งไดรั้บการตรวจ PCR เม่ือครบก าหนด (Clearance protocol) กรณี

บุคลากรติดเช้ือโควิด-19 สถาบนัมีแนวทางปฏิบติัท่ีชดัเจนในการรายงานและดูแลรักษาบุคลากร 

2.15 มีการดูแลความปลอดภยัและสุขอนามยัของบุคลากรท่ีปฏิบติังาน กลุ่มการพยาบาลใหค้วามส าคญั

อยา่งยิง่ โดยเฉพาะบุคลากรกลุ่มเส่ียงแนะน าการเฝ้าระวงัตนเอง มีอาการผิดปกติ เช่นไข ้ไอ จาม เหน่ือย

หอบ ให้รีบแจง้ผูบ้งัคบับญัชา และเขา้รับการตรวจทนัที 

2.16 บุคลากรทางการพยาบาลทุกคนจะตอ้งไดรั้บการฝึกใส่ ถอดอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย และซอ้มแผน

เป็นประจ าทุกปี เม่ือมีการระบาดของโรคทุกคนสามารถปฏิบติังานไดเ้ป็นอยา่งดี ระหว่างปฏิบติังานดูแล

ผูป่้วยติดเช้ือติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

2.17 การสร้างขวญัและก าลงัใจใหก้บับุคลากรทางการพยาบาลทุกระดบัตั้งแต่หวัหนา้หอผูป่้วย  

พยาบาลเวรตรวจการ ต่างยนืหยดัอยูเ่คียงขา้งบุคลากรท่ีปฏิบติัการดูแลผูป่้วยท่ีหนา้งาน ตรวจเยีย่มทุกวนั 

และพร้อมเป็นท่ีปรึกษาตลอด 24 ชัว่โมง เพื่อท่ีจะปฏิบติังานการพยาบาลผูป่้วยใหไ้ดต้ามมาตรฐานและ

จรรยาบรรณวิชาชีพ   

 

3. การใช้ระบบพีเ่ลีย้งในการดูแลบุคลากร 

3.1 ก าหนดทีมพยาบาลพี่เล้ียง โดยมีพยาบาลควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือในโรงพยาบาลเป็นพี่เล้ียง 

เพื่อคอยช่วยเหลือ และใหค้  าปรึกษาแก่บุคลากรท่ีปฏิบติังาน 
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4. การแลกเปลีย่นเรียนรู้ในการดูแลผู้ป่วยติดเช้ือไวรัสโคโรน่า 2019 ร่วมกันระหว่างหน่วยภายใน และ

ภายนอกองค์กร 

4.1 แลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ร่วมกนัระหวา่งหน่วยงานภายใน

องคก์รและภายนอกองคก์ร เพื่อกระตุน้ให้เกิดแรงจูงใจการปฏิบติังาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

องค์ประกอบท่ี 4 การบริหารจัดการระบบบริการพยาบาล 

1. มีระบบจัดอตัราก าลงัดูแลผู้ป่วยในห้องแยกโรค และจัดท าแผนอตัราก าลงัเสริม 

1.1 จดัอตัราก าลงัใหเ้พียงพอเหมาะสมตลอด 24 ชัว่โมง 

1.2 มอบหมายงานตรงกบัความสามารถของบุคลากรท่ีปฏิบติังานดา้นการดูแลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 

1.3 ก าหนดทีมงานผูรั้บผิดชอบฐานขอ้มูลผูป่้วยโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระดบัหน่วยงาน 

รูปแสดง การแลกเปล่ียนความรู้การดูแลผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ทั้งในและนอกองคก์ร 
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1.4 ก าหนดบทบาทและแนวทางการด าเนินงานของแต่ละหอผูป่้วยอยา่งชัดเจนและเหมาะสมกบั
บทบาทของผูป้ฏิบติั เช่น บุคลากรประจ าหอผูป่้วยแยกโรค (Isolation ward) และบุคลากรประจ าหอผูป่้วย
เฉพาะโรค (Cohort ward)  

1.5 จดัอตัราก าลงัในหน่วยบริการทางการพยาบาล โดยมีแนวทางปฏิบติั ดงัน้ี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.6 อตัราก าลงัดูแลผูป่้วยในหอ้งแยกโรค ตามจ านวนชัว่โมงในการปฏิบติังาน โดยจดัท าแผนอตัราก าลงั

เสริมและแผนการจดัอตัราก าลงัส ารอง 

 

 

 

 

 

 

 

ตาราง แนวทางการจดัอตัราก าลงัในหน่วยบริการทางการพยาบาลของสถาบนับ าราศนราดูร   

 

ตาราง แผนบริหารอตัราก าลงั หน่วยบริการ สถานการณ์  COVID-19  กลุ่มการพยาบาล 
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        การจัดทีมปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย COVID-19 ของสถาบันบ าราศนราดูร 

ทีมท่ี 1 พยาบาลท่ีหอผูป่้วยแยกโรคท่ีเปิดท าการอยู่เดิมท่ีมีทกัษะดูแลผูป่้วยหนกัได้ 

ทีมท่ี 2 พยาบาลท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะดา้นควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ (ICWN) ท่ีจบ

หลกัสูตรเฉพาะทางการพยาบาลควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 24 คน 

ทีมท่ี 3 พยาบาลอตัราก าลงัเสริมจากหน่วยงานอ่ืน เช่น พยาบาลอายรุกรรม และพยาบาลสาขาอ่ืนๆ 

ทีมท่ี 4 พยาบาลอตัราก าลงัเสริมจากการยบุหน่วยบริการบางหน่วยงานหรือลดการบริการลง เช่น 

สูติกรรม พยาบาล OPD เป็นตน้  

ทีมท่ี 5 ขอก าลงัเสริมจากพยาบาลจากหน่วยบริการอ่ืนภายในสถาบนั เช่น พยาบาลจากหน่วย

งานวิจยั พยาบาลจากหน่วยใหค้  าปรึกษา เป็นตน้ 

การจัดช่ัวโมงการปฏิบัติงาน 

1. การจดัเวรแบบผลดัละ 8 ชัว่โมง โดยจดัใหป้ฏิบติังานไม่เกิน 5 วนัท าการต่อสัปดาห์ 

2. ชัว่โมงการปฏิบติังานของพยาบาลแต่ละคนไม่ควรเกิน 60 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ 

3. ถา้เป็นไปไดไ้ม่ควรใหป้ฏิบติังานต่อเวร ควรจดัใหพ้กัก่อนขึ้นปฏิบติังานอยา่งนอ้ย 8 ชัว่โมง 

4. สามารถปฏิบติังานตามท่ีก าหนดติดต่อกนัประมาณ 1 เดือน และอาจหมุนเวียนกลบัเขา้มาในรอบ

ใหม่ได ้เพื่อป้องกนัความอ่อนลา้และภาวะเครียด 

1.7 วางแผนเตรียมการระยะยาว (ระบบงาน บุคลากร และทรัพยากร) เพื่อรองรับผูป่้วยจาก

สถานการณ์COVID-19 และจดัท าแผนประคองกิจการ (Business continuation Plan, BCP) กรณีท่ีมีผูป่้วย

เพิ่มขึ้นจ านวนมาก หรือมีบุคลากรสัมผสัและเส่ียงต่อการติดเช้ือ หรือพบวา่ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

 

2. มีระบบช่วยเหลือระหว่างหน่วยงาน 

2.1 การประสานงานการท างานร่วมกนัในสถานการณ์ฉุกเฉินท่ีตอ้งตอบโตแ้ละประสานงานอยา่ง

เร่งด่วน พร้อมปฏิบติังานร่วมกนัท่ีไม่เคยเกิดขึ้นมาก่อนในระดบัชาติ ระดบักรม  ระดบัเขต ระดบัจงัหวดั 

ระดบัทอ้งถ่ินตอบสนองและพร้อมปฏิบติังานไดอ้ยา่งทนัท่วงทีในหลายรูปแบบ ตามบริบท   

 

โรงพยาบาลบางกรวย 
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 2.2 การสร้างเครือข่ายทางการพยาบาล เป็นท่ีปรึกษาในการจดัระบบบริการการพยาบาลผูป่้วยติด
เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ของจงัหวดันนทบุรีร่วมกบัเขตบริการสุขภาพท่ี 4 สาธารณสุขจงัหวดันนทบุรี จดัตั้ง
โรงพยาบาลบางบวัทอง 2 ในการรองรับผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เป็น cohort ward จ านวน 30 เตียง 
และโรงพยาบาลบางกรวย 2  ในการรองรับผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  เป็น Isolation ward  จ านวน 60 
เตียง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปแสดง การประชุมประสานงานร่วมในสถานการณ์ตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน

ฉุกเฉิน

 

รูปแสดง การติดต่อประสานหน่วยบริการสุขภาพในจงัหวดั
นนทบุรี
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2.3 ร่วมกบัศูนยป์ระสานความร่วมมือพยาบาลสถานการณ์การระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 ในการ

จดัท าแนวปฏิบติัการพยาบาลผูติ้ดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ตั้งแต่แรกรับจนจ าหน่ายกลบับา้นใหก้บัพยาบาล

ทุกโรงพยาบาลทัว่ประเทศ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. การจัดระบบการบริหารท่ัวไป 

3.1 ลดบริการทางการแพทยท่ี์ไม่เร่งด่วน หรือพิจารณาส่งต่อผูป่้วยท่ีไม่เร่งด่วนไปรับบริการยงั

สถานพยาบาลในเครือข่าย 

3.2 ใชร้ะบบ logistic ในการบริการผูป่้วยทัว่ไป เช่น การส่งยาแก่ผูป่้วยประจ าทางไปรษณีย ์หากผูป่้วย
อาการคงท่ี ไม่มีอาการผิดปกติ 

3.3 จดัเบอร์โทรศพัทส์ายด่วน/hotline หรือ website เพื่อใหบ้ริการขอ้มูลดา้นสุขภาพ ตอบค าถามผูป่้วย 

 

 

รูปแสดง การแถลงข่าวแนวปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
20119

 

รูปแสดง การจดัเบอร์โทรศพัทส์ายด่วน เพื่อ

ให้บริการขอ้มูลดา้นสุขภาพ ตอบค าถามผูป่้วย 
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3.4 เปิดบริการทางการแพทยท่ี์จ าเป็น (โรคท่ีระยะเวลารอคอยการรักษามีผลต่อชีวิต) ห้องอุบติัเหตุ

ฉุกเฉิน หอผูป่้วยวิกฤต เคมีบ าบดั หอ้งลา้งไต ห้องผา่ตดั (ผูป่้วยฉุกเฉิน) ห้องคลอด จดับริเวณเตรียมการไว้

ไม่ปะปนกบัผูป่้วยท่ีมีอาการระบบทางเดินหายใจ 

3.5 ด าเนินการตามมาตรการ social distancing (1-2 เมตร) ณ บริเวณโถงรอคอยหอ้งอาหาร บริเวณต่อ

แถวรับยา ในลิฟตห์รือบริการต่างๆ อยา่งเคร่งครัด 

 

 

 

 

 

 

 

3.6 ตรวจสอบระบบการถ่ายเทอากาศ ระบบเคร่ืองปรับอากาศและระบบน ้าเสีย 

3.7 จดัการขยะติดเช้ือดว้ยความระมดัระวงัตามมาตรฐาน โดยใส่ถุงขยะติดเช้ือ 2 ชั้น เนน้ย  ้าพนกังาน
ท าความสะอาดเร่ืองความปลอดภยัและมาตรการควบคุมโรค 

รูปแสดง อินโฟกราฟฟิก การบริการส่งยา

ถึงบา้น เพื่อลดความแออดัของสถาบนัฯ 

 

รูปแสดง social distancing (1-2 เมตร) ณ บริเวณต่างๆ ในสถาบนัฯ 
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4. การนิเทศทางการพยาบาล 

4.1 การนิเทศทางการพยาบาล โดยติดตาม ก ากบั ดูแลให้บุคลากรทางการพยาบาลปฏิบติัตามแนวทาง

ท่ีก าหนดอยา่งเคร่งครัด การเฝ้าระวงั รายงานอาการ การวินิจฉยัตั้งแต่เช้ือโรคเร่ิมระบาด ในบริเวณท างาน

และป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือโรค การก าจดัส่ิงปนเป้ือนในส่ิงแวดลอ้ม การทบทวนการปฏิบติังานเพื่อ

พฒันาคุณภาพอยา่งต่อเน่ืองทุกวนั เนน้ย  ้าบุคลากรทุกคนปฏิบติัตามมาตรฐานการควบคุมและป้องกนัการ

ติดเช้ืออยา่งเคร่งครัด การลา้งมือ ความมีวินยั และซ่ือสัตย ์เนน้บุคลากรปลอดภยัผูป่้วยปลอดภยั 

4.2 เรียกประชุมบุคลากรเพื่อส่ือสาร ท าความเขา้ใจ ทบทวนการปฏิบติังาน และมอบหมายใหมี้การ
ถ่ายทอดในหน่วยงานของตนใหบุ้คลากรรับทราบทุกคน  

 

การปฏิบัติตัวของพยาบาล ขณะปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วย COVID-19 

1. ปฏิบติัตามมาตรฐานท่ีก าหนด เช่นการขึ้นเวร-ลงเวรตามท่ีก าหนด 

2. ดูแลสุขภาพตนเอง เช่น ตอ้งประเมินภาวะสุขภาพของตนเองตลอดเวลา วดัอุณหภูมิร่างกายทุกวนั

หากมีไขใ้หแ้จง้หวัหนา้งานทนัที 

3. ปฏิบติังานดว้ยความระมดัระวงั ยดึหลกัการควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 

4. ขณะปฏิบติังานมีอุบติัเหตุจากการท างานควรแจง้หวัหนา้งานทนัที 

5. ขณะปฏิบติังานมีภาวะเครียด อตัราก าลงัไม่เพียงพอรีบแจง้หวัหนา้งานทนัที 

 

การปฏิบัติตัวของพยาบาล หลงัการปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วย COVID-19 

1. อาบน ้าสระผมท่ีหอผูป่้วยท่ีทางโรงพยาบาลจดัเตรียมไวใ้ห้ 

2.  หา้มน าชุดท่ีใส่ปฏิบติังานกลบัไปซกัท่ีบา้น 

3. เปล่ียนชุดสะอาดท่ีเตรียมมาเองใส่กลบับา้น  

4. สวมหนา้กากอนามยั/หนา้กากผา้ช้ินใหม่ 

5. ไม่ควรหยดุระหวา่งทาง และเวน้ระยะห่างทางสังคมขณะกลบับา้น 

6. ลา้งมือดว้ยสบู่หรือใชแ้อลกอฮอลเ์จล ก่อนเขา้บา้นและก่อนจบัของท่ีใชร่้วมกนั 
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7. ไม่คลุกคลีกบัสมาชิกในครอบครัว และสวมหนา้กากผา้ตลอดเวลาเม่ืออยูบ่า้น 

8. สามารถรับประทานอาหารกบัสมาชิกในครอบครัวได ้โดยยดึหลกั กินร้อน ชอ้นส่วนตวั และเวน้

ระยะห่าง 

9. พกัผอ่นใหเ้พียงพอและควรแยกนอนกบัสมาชิกในครอบครัว 

10. ถา้มีไข ้ใหรี้บแจง้หัวหนา้หน่วยงานทนัที 

11. แนะน าสมาชิกครอบครัวให้ปฏิบติัตวัในการป้องกนัการติดเช้ือ COVID-19 เพื่อใชชี้วิตกบั

ครอบครัวอยา่งมีความสุขและปลอดภยั 

 

องค์ประกอบที่ 5 การประเมินผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

1. ผูป่้วยไดรั้บการดูแลตามมาตรฐานทุกราย และหายเป็นปกติ 

2. บุคลากรปลอดภยัไม่ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จากผูป่้วย อตัราการติดเช้ือ บุคลากรเท่ากบั ร้อยละ 0 
และไม่มีการแพร่กระจายเช้ือสู่ผูอ่ื้นหรือชุมชน 

3. มีระบบส่งต่อและติดตาม การตอบรับผูป่้วยท่ีส่งไปยงัเครือข่ายบริการใหไ้ดรั้บการดูแลต่อเน่ืองมีการ
รายงานผลการปฏิบติังาน ส่งต่อขอ้มูลอย่างเป็นระบบ  

4. อุปกรณ์การป้องกนัร่างกายมีเพียงพอ และพร้อมใชต้ลอดเวลา 
5. ติดตาม ประเมินผลเพื่อการปรับปรุงแกไ้ขการปฏิบติังานทุกวนั 
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ประวติัผูวิ้จยั 

1 ช่ือ นางสุทธิพร เทรูยา  

 ปฏิบติัหนา้ท่ีในตาํแหน่งหัวหนา้พยาบาล  

 ตาํแหน่งปัจจุบนั พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ 

 สถานท่ีปฏิบติังาน  กลุ่มงานการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

 การศึกษา 

 ปี พ.ศ. 2526 ประกาศนียบตัรพยาบาลศาสตร์และผดุงครรภช์ั้นสูง สาขาพยาบาลศาสตร์และ 

                     ผดุงครรภ ์ชั้น 1 วิทยาลยัพยาบาลพุทธชินราชพิษณุโลก           

 ปี พ.ศ. 2551 พยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล  

2 ช่ือ นางกรุณา ลิ้มเจริญ  

 ปฏิบติัหนา้ท่ีในตาํแหน่งรองหวัหนา้พยาบาล ดา้นบริการ 

 ตาํแหน่งปัจจุบนั พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ 

 สถานท่ีปฏิบติังาน  กลุ่มงานการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

 การศึกษา 

 ปี พ.ศ. 2531 ประกาศนียบตัรพยาบาลศาสตร์และผดุงครรภช์ั้นสูง สาขาพยาบาลศาสตร์และ 

                     ผดุงครรภ ์ชั้น 1 วิทยาลยัพยาบาลนครราชสีมา        

 ปี พ.ศ. 2546 สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต สาขาการพฒันาระบบสาธารณสุข (หลกัสูตรนานาชาติ)  

                     วิทยาลยัสาธารณสุข จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

3 ช่ือ ดร. ณิชาภา ยนจอหอ  

 ปฏิบติัหนา้ท่ีในตาํแหน่งรองหวัหนา้พยาบาล ดา้นวิชาการ 

 ตาํแหน่งปัจจุบนั พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ 

 สถานท่ีปฏิบติังาน  กลุ่มงานการพยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

 การศึกษา 

 ปี พ.ศ. 2526 ประกาศนียบตัรพยาบาลศาสตร์และผดุงครรภช์ั้นสูง สาขาพยาบาลศาสตร์และ 

                     ผดุงครรภ ์ชั้น 1 วิทยาลยัพยาบาลนครราชสีมา         

 ปี พ.ศ. 2549 ศึกษาศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาสุขศึกษา มหาวิทยาลยัรามคาํแหง   

 ปี พ.ศ. 2560 ปรัชญาดุษฎีบณัฑิต สาขาการบริหารการพยาบาล 

                     มหาวิทยาลยัคริสเตียน 

 


	
	กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. (2563).  แนวทางเวชปฏิบัติ การวินิจฉัย ดูแลรักษา และป้องกันการ
	ติดเชื้อในโรงพยาบาล กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ฉบับปรับปรุง 1
	พฤษภาคม 2563. [อินเทอร์เน็ต]. [เข้าถึงเมื่อ 28 พ.ค. 2563]. เข้าถึงได้จาก:
	https://ddc.moph.go.th/uploads/ckeditor2//eidnationplan60_64_b180460.pdf
	Cronbach, L. J. (1970). Essentials of psychological testing. 3 rd ed. New York: Harper & Row.
	Clark, D. (2003). “Instructional System Design-Analysis Phase” Retrieved October, 2016 From
	http www.nwlink.com/sat2.html. Computing in Childhood Education, Vol, 3-27.
	Farley and Battles. (2009). Evaluation of the AHRQ Patient Safety Initiative: Framework and
	Approach. 44(2p2). 623-776.
	Isaac, S., W. (1991). Handbook in Research and Evaluation (3rd ed.). San Diego, CA: EdITS.
	Ludwig von Bertalanffy (1901-1972). Bertalanffy’s systems theory   https://virtualpsychcentre.com/ludwig-von-bertalanffys-general-systems-theory/
	Robbins, S. P. (1973). The Administration Process: Integrating Theory and Practice. Englewood
	Cliff, New Jersey: Pretice – Hall.
	Rossi, P.H. & Freeman H.E. (1982). Evaluation: A systematica approach. Beverly Hill, California:   Sage.
	Stufflebeam, D. L., & Shinkfield, A. J. (2007). Evaluation theory, models and applications.   DOI: 10.4236/ce.2012.326145
	Tyler, R.W. (1943). Basic Principles of Curriculum and Instruction. Chicago: University of  Chicago  Press.


	
	ภาคผนวก ก 5
	แบบสอบถามความพึงพอใจ/ไม่พึงพอใจและประสบการณ์ ของผู้รับบริการต่อการให้บริการ
	ตอนที่ 2  ความพึงพอใจและไม่พึงพอใจต่อการให้บริการ (กรุณาใส่เครื่องหมาย (ลงในช่องที่ตรงกับความคิดเห็นของท่านมากที่สุด)

	ประเด็นคำถาม
	ประเด็นคำถาม


