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5.ประเมินซ้ํา
5.1เฝาระวัง

5.2รายงาน

5.3ตรวจเยี่ยม

5.4สังเคราะหขอมูล

5.5ใหขอมลผปวย

2.ประเมิน &วินิจฉัยโรค
2 1ซักประวัติ

3.วางแผน
3 1วางแผนของแตละวิชาชีพ

4ดูแลรกัษา
4 1แกปญหาฉกเฉิน

5.5ใหขอมูลผูปวย

1.เตรียม
1.1จัดลําดับความรุนแรง

2.1ซกประวต

2.2ตรวจรางกาย

2.3ตรวจชันสูตร

2.4ตรวจทางรังสี

3.1วางแผนของแตละวชาชพ

3.2ประสานแผน

3.3การมีสวนรวมของผูปวย

3.4สั่งการรกัษา

4.1แกปญหาฉุกเฉน

4.2ยา

4.3พยาบาล

4.4อาหาร 7.จําหนาย
ี
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1.2ใหขอมูลทั่วไป

1.3ลงนามยินยอม

1.4Patient Identification
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2.5Investigate อื่นๆ

2.6วินิจฉัยโรค

2.7วินิจฉัยปญหาอื่นๆ

3.5มอบหมายความ

รบัผิดชอบ

3.6เตรียมเครื่องมืออุปกรณ

4.5ผาคัดและระงับ

ความรูสกึ

(กอน-ระหวาง-หลัง)

4 6หัตถการอื่นๆ

7.1เตรียมการดูแล

ที่บาน

7.2สงตอ

7.3นัดติดตาม
1.5สงตอหากรกษาไมได

1.6เตรียมสถานที่

1.7เตรียมอุปกรณ

1.8เตรียมเจาหนาที่

4.6หตถการอนๆ

4.7การดูแลอื่นๆ

6.กิจกรรมคูขนาน
6.1บันทึก

6 2ใหขอมล/สขศกึษา6.2ใหขอมูล/สขุศกษา

6.3วางแผนจําหนาย

6.4เรียกชําระเงิน
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สรปผลและเสนอแนะ
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ํ

ตั้งวัตถุประสงค

ตั้งคําถาม

หาคําตอบ

ตงคาถาม



ตัวอยางตัวอยางตวอยางตวอยาง
• ที่มา เนื่องจากการใหบริการเภสัชกรรมโรคเบาหวาน ซึ่งเปนโรคเรื้อรังที่• ทมา เนองจากการใหบรการเภสชกรรมโรคเบาหวาน ซงเปนโรคเรอรงท

มีความซับซอน ผูปวยสวนใหญเปนผูสงอายุ จํานวนรายการยาตอใบสั่ง

  ี  ยาคอนขางมาก ทําใหมีความจําเปนตองใชความรอบคอบในการสง

มอบยา และติดตามปญหาจากการยาอยางใกลชิด ดังนั้นเพื่อการ

ประเมินกรอบอัตรากําลังที่เหมาะสมในการใหบริการเภสัชกรรมอยางมี

ประสิทธิภาพประสทธภาพ
วัตถุประสงค เพื่อหาเวลามาตรฐานในการทํางานและกําหนด

อัตรากําลังที่เหมาะสมสําหรับงานบริการเภสัชกรรมคลินิกโรคเบาหวานอตรากาลงทเหมาะสมสาหรบงานบรการเภสชกรรมคลนกโรคเบาหวาน



ี่ ํ ใ ิ• ทีมา ตามรายงานการสํารวจสภาพทันตสุขภาพในเขตรับผิดชอบ

โรงพยาบาลโพธิ์ไทรมีเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6 มีโรคฟนผุ
มากกวารอยละ 50 ซึ่งถือวาเกินเกณฑมาตรฐานฟนถาวรผุ เพราะคา

มาตรฐานฟนถาวรผตองไมเกิน รอยละ 20 ดังนั้นการศึกษาปจจัยที่มีมาตรฐานฟนถาวรผุตองไมเกน รอยละ 20 ดงนนการศกษาปจจยทม
ความสัมพันธตอพฤติกรรมการปองกันโรคฟนผุในเด็กประถมศึกษาปที่ 

6 จึงมีความสําคัญตอการดําเนินงานสงเสริมและปองกันโรคทางดาน6 จงมความสาคญตอการดาเนนงานสงเสรมและปองกนโรคทางดาน
ทันตสาธารณสุข และเปนแนวทางในวางแผนการดําเนินงานดานทันต

ใ ื้ ี่ ี่ ใ  ี ่ ึ้สุขภาพในเขตพืนทีทีรับผิดชอบใหมีประสิทธิภาพมากยิงขึน



• ี่   ั ื่ ี่ ั ั ีใ  ิ ิ  ั• ทมา หนวยทนตกรรมเคลอนทจงหวดอุบลราชธานใหบรการเชงรกุดานทนต
สาธารณสุขแกประชาชน โดยออกใหบริการทุกตําบลๆ ละ 2 ครัง้ตอป 
ครอบคลม 25 อําเภอ และสามารถใหบริการดานทันตสาธารณสข ดังนี้ ครอบคลุม 25 อาเภอ และสามารถใหบรการดานทนตสาธารณสขุ ดงน 
ถอนฟน อุดฟน ขูดหินปูน อุปกรณอยางหนึ่งที่มีความสําคัญในการใหบริการ 
คือ Mobile unit ซึ่งจะใชในการใหบรกิารอดฟน โดยพื้นที่ดานบนของ คอ Mobile unit ซงจะใชในการใหบรการอุดฟน โดยพนทดานบนของ 
Mobile unit จะใชเปนพื้นที่ในการวางเครื่องมือที่ใชในการอุดฟน พื้นที่
ดานบนของ Mobile unit จะมีพื้นที่คอนขางนอย ทําใหการวางดานบนของ Mobile unit จะมพนทคอนขางนอย ทาใหการวาง
เครื่องมือในบางครั้งไมเพียงพอและเกิดการตกหลนของเครื่องมืออยูบอยครั้ง 
จากปญหาที่เกิดขึ้น ทําใหผใหบริการอดฟนไมเกิดความสะดวกในการจากปญหาทเกดขน ทาใหผูใหบรการอุดฟนไมเกดความสะดวกในการ
ใหบริการ งานซอมบํารุงครุภณัฑทันตกรรมจึงไดประดิษฐ กลอง
อเนกประสงคขึ้นมา และใชชื่อวา กลองอเนกประสงคโดเรมอนในการ
แกปญหาพื้นที่ดานบนของ Mobile unit 



• ที่มา กระทรวงสาธารณสุขเปนหนวยงานที่มีภารกิจดานการดูแลสขุภาพ 
และสรางเสริมสขภาพใหประชาชนมีสขภาพที่ดีในทกมิติ ทั้งรางกาย จิตใจ และสรางเสรมสุขภาพใหประชาชนมสุขภาพทดในทุกมต ทงรางกาย จตใจ 
อารมณและสังคม จึงทําใหผูวิจัยซึ่งเปนเจาหนาที่ในสังกัดสํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวัดอุบลราชธานี สนใจที่จะศึกษาพฤติกรรมการออกกําลัง

่
ุ ุ ฤ

กายของของประชาชนในเขตตําบลหนองเหลา อําเภอเขื่องใน จังหวัด
อุบลราชธานี เพื่อเปนการศึกษามุงสูการมีคุณภาพชีวิตที่ดี และเพื่อนําผล

ศึ ิ ั ป ใ ส  ส ิ ส การศกษาวจยมาเปนแนวทางในการวางแผนงานการสรางเสรมสุขภาพดาน
การออกกําลังกาย การวางแผนจัดกิจกรรมใหเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ 
และรณรงคใหประชาชนมีการออกกําลังกายเพื่อใหมีสขภาพดีตอไปและรณรงคใหประชาชนมการออกกาลงกายเพอใหมสุขภาพดตอไป
วัตถุประสงค เพื่อศึกษาความรูในการออกกําลังกายของประชาชนอายุ
ระหวาง 35‐60 ป ในเขตพื้นที่ ต.หนองเหลา อ.เขื่องใน จ.อุบลราชธานีุ



ี่ ั ิ  ็ ป ใ ป ไ ิ่ ึ้   ื่• ทีมา อุบัติการณของมะเร็งปากมดลูกในประเทศไทยเพิมขึนอยางตอเนือง 
และเปนสาเหตุการเสียชีวิตอันดับหนึ่งของมะเร็งทั้งหมดในสตรีไทย 
(  ิ โ ิ  2550  ั  ) 2553(นายแพทยวุฒิ สเุมธโชติเมธา 2550: บทคดยอ) พ.ศ.2553 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ปากน้ํา พบผูปวยโรคมะเร็งปากมดลูก 
จํานวน 1 ราย คิดเปนรอยละ 0 42 เสียชีวิต 1 ราย อัตราปวยตายคิดเปนจานวน 1 ราย คดเปนรอยละ 0.42 เสยชวต 1 ราย อตราปวยตายคดเปน
รอยละ 100 เพื่อลดอัตราปวยตาย ผูวิจัยจึงมีแนวความคิดในการพัฒนา
รปแบบการรับบริการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลกแบบมีสวนรวมขึ้นรูปแบบการรบบรการตรวจคดกรองมะเรงปากมดลูกแบบมสวนรวมขน
วัตถุประสงค เพื่อพัฒนารปูแบบการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในสตรี
อาย 30‐60 ป แบบมีสวนรวมของครอบครัวและชมชนอายุ 30 60 ป แบบมสวนรวมของครอบครวและชุมชน



• ที่มา การดําเนินงานตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลกของ รพสต. บานดอนู
แดง ป พ.ศ. 2554 ไดผลงานรอยละ 39.75 ของกลุมเปาหมาย แตสตรีที่
ยังไมไดรับการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ยังมีมากกวารอยละ 50 ซึ่ง

 ใ  ป ็ ป ํ ใ   ี ี  ป อาจสงผลใหเปนมะเร็งปากมดลูกและทําใหตองสูญเสียสตรผีูเปนแมและ
หลักของครอบครัวได โรคมะเร็งปากมดลูกเปนมะเร็งชนิดเดียวที่สามารถ
ตรวจคัดกรองหาระยะกอนเปนมะเร็งและรักษาใหหายได แตสตรีตรวจคดกรองหาระยะกอนเปนมะเรงและรกษาใหหายได แตสตร
กลุมเปาหมายไมคอยตระหนักถึงความสําคัญในการตรวจ ขอมูลป 2553 
รพ.สต.บานดอนแดง ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลกจํานวน 392 ราย จากู
กลุมเปาหมาย 986 ราย พบสตรีที่มีภาวะผิดปกติ ระยะกอนเปนมะเร็ง 
จํานวน 5 ราย และเปนมะเร็งปากมดลูกระยะที่ 1 จํานวน 1 ราย ซึ่ง
ั้ ไ  ั ั  ั  ึ ิ ิ่ ัทังหมดไดรบัการรักษาอยางทันเวลา รพ.สต.บานดอนแดงจึงริเรมินวัตกรรม
“จดหมายถึงคนที่รักและหวงใยเสมอ”ขึ้นมาเพื่อดูแลสตรีกลุมเปาหมาย
ดังกลาวดงกลาว
วัตถุประสงค เพื่อศึกษาอัตราการรบับริการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 
ในสตรีอายุ 30‐60 ป หลังไดรบั “จดหมายถึงคนที่รักและหวงใยเสมอ” ุ



“ ่ ใ ”• นวัตกรรม “จดหมายถึงคนทีรักและหวงใยเสมอ” เปนจดหมายเลา
เรื่องที่เกิดขึ้นกับสตรีในพื้นที่ ที่เปนมะเร็งปากมดลูก โดยใชภาษาถิ่น 

เพื่อสงขาวใหสตรีในชุมชนเดียวกันไดรับทราบอันตรายของมะเร็งปาก

มดลก โดยสวนทายของจดหมายจะระบ วันนัดและเบอรโทรศัพท ของ ู ุ

เจาหนา รพสต. และแบบฟอรมจดหมายตอบกลับจากผูปวย



• หอผูปวยในชาย มีสถติิผูปวย Retained foley’s catheter ป 
พ.ศ.2551 จํานวน 356 ราย ป พ.ศ.2552 จํานวน 380 ราย ป พ.ศ. 
2553 จํานวน 234 ราย พบผูปวยติดเชื้อระบบทางเดินปสสาวะจากการ
จากการ Retained foley’s catheter 5 ราย 1 ราย และ 0 ราย จากการ Retained foley s catheter 5 ราย 1 ราย และ 0 ราย 
ตามลําดับ ทีมผูดูแลไดทําการทบทวนสาเหตุของการติดเชื้อ พบวาในผูปวย 
3 ราย ที่เจาหนาที่ผสวนปสสาวะมีการขามขั้นตอนการสอดสายสวน3 ราย ทเจาหนาทผูสวนปสสาวะมการขามขนตอนการสอดสายสวน
ปสสาวะผานผาสีเ่หลีย่มเจาะกลางกอนตอสายสวนลงถุงรองรับปสสาวะ 
เจาหนาที่ตองถอดสายสวนเพื่อสอดผานชองผาสีเ่หลี่ยมเจาะกลาง ทําให
เกิดการละเมิดการรกัษาระบบปดของการดูแลสายสวนปสสาวะ(Break 
down closed system)และเสี่ยงตอการ Contaminate ซึ่งเปน
ปจจัยสําคัญอยางหนึ่งที่ทําใหเกิดการติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ ปจจยสาคญอยางหนงททาใหเกดการตดเชอในระบบทางเดนปสสาวะ 
ดังนั้นทีมผูดูแลในหอผูปวยในชายจึงไดหาแนวทางแกไขที่จะไมละเมิดการ
รักษาระบบปดของการดแลสายสวนปสสาวะ(Break down closedรกษาระบบปดของการดูแลสายสวนปสสาวะ(Break down closed 
system) เพื่อปองกันการเกิดภาวะแทรกซอนจากการดูแลรักษาโดยการ
ออกแบบตัดเย็บผาสีเ่หลี่ยมเจาะกลางที่สามารถเปดแหวกผาไดหนึ่งดาน

ไโดยไมตองปลดสายสวนปสสาวะ 



ไมใช R2Rไมใช R2R

• ศึกษาความรและทัศนคติศกษาความรูและทศนคต
• ศึกษาวิถีชีวิต
• ประเมินผลโครงการตามนโยบาย
• ศึกษาปจจัยที่เกีย่วของ• ศกษาปจจยทเกยวของ
• ประเมินผลการดูแลรักษาผูปวยตาม
มาตรฐานการรักษา

• ทําวัสดอปกรณเลียนแบบเพื่อความประหยัดทาวสดุอุปกรณเลยนแบบเพอความประหยด 
(ปญหาจริยธรรม)



งานวจิัยแบบ Descriptive งานวจยแบบ Descriptive 

เปน R2R ไดหรือไม? 

Design ที่เหมาะสมของงาน 

R2R ป  ไ ?R2R ควรเปนอยางไร?



 รางวัลดีเดนประเภทมหาวิทยาลัย/โรงเรยีนแพทย 2553 ไดแก รางวลดเดนประเภทมหาวทยาลย/โรงเรยนแพทย 2553 ไดแก
     - โครงการอุบัติการณการตรวจพบคลื่นไฟฟาผิดปกติที่มีผลตอการ

รักษาจากการตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจประจาํวันในหอผปวย ซีซีย และไอซีรกษาจากการตรวจคลนไฟฟาหวใจประจาวนในหอผูปวย ซซย ูและไอซ

ซีย ู(The incidence of clinically significant ECG 
abnormalities detected by routine ECG in CCU andabnormalities detected by routine ECG in CCU and 
ICCU)
โดย อ พญ ธนัญญา  บณยศิรนินัท ภาควิชาอายรศาสตร  โดย อ.พญ.ธนญญา  บุณยศรนนท ภาควชาอายรุศาสตร  



ที่มาของปญหาที่ดีควรเปนอยางไร?





ั ป ส  ี ี ป  ไ ?วัตถุประสงคทด  ควรเปนอยางไร?



ํ ิ ั ีํ ิ ั ีคําถามวิจัยดีคําถามวิจัยดี

ั ป ส  ีั ป ส  ีวัตถุประสงคดีวัตถุประสงคดี



• ที่มา โรคเบาหวานเปนโรคเกี่ยวกับการเผาผลาญของรางกายที่พบไดใน
ื้ ี่ ึ่บุคคลทุกเพศ ทุกวัย เปนโรคเรือรังทีเปนปญหาสาธารณสุข ซึงอัตราความชุก

ของโรคเบาหวานในอําเภอลืออํานาจ จังหวัดอํานาจเจริญ มีแนวโนมเพิ่มขึ้น
ทกป สําหรับเขตอําเภอลืออํานาจจังหวัดอํานาจเจริญพบวาปจจบันมีผปวยทุกป สาหรบเขตอาเภอลออานาจจงหวดอานาจเจรญพบวาปจจุบนมผูปวย
ดวยโรคเบาหวานในเขตอําเภอลืออํานาจ จังหวัดอํานาจเจริญ ทั้งเพศชาย
และเพศหญิงรวม 1,193 คน โรคเบาหวานเปนสาเหตการตายของและเพศหญงรวม 1,193 คน โรคเบาหวานเปนสาเหตุการตายของ
ประชากรในเขตอําเภอลืออํานาจ ในป พ.ศ. 2553 เปนลําดับที่สอง ผูปวย
เบาหวาน มารับบริการเฉลี่ย 5.53 ครั้ง/คน/ป จากความสําคัญของปญหา

   ึ ี ี่ ึ ื่ดังกลาวขางตน ผูศึกษาวิจัยมีความสนใจทีจะศึกษาในเรืองการพัฒนาแนว
ทางการดูแลโภชบําบัดในผูปวยเบาหวาน โรงพยาบาลลอือํานาจขึ้น
วัตถประสงค เพื่อใหผปวยเบาหวาน รับประทานอาหารไดสัดสวนที่ถกตอง วตถุประสงค เพอใหผูปวยเบาหวาน-รบประทานอาหารไดสดสวนทถูกตอง 
ลดภาวะแทรกซอนไดและเพื่อใหผูปวย เบาหวานสามารถลดระดับน้ําตาลใน
เลือดหรือควบคมใหอยในเกณฑปกติไดเลอดหรอควบคุมใหอยูในเกณฑปกตได



• ที่มา การดําเนินงานตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกของ รพสต. บานดอนแดง ป 
่พ.ศ. 2554 ไดผลงานรอยละ 39.75 ของกลุมเปาหมาย แตสตรีที่ยังไมไดรับการ

ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ยังมีมากกวารอยละ 50 ซึ่งอาจสงผลใหเปนมะเร็ง
ป ํ ใ   ส สี ส ี  ป  ั ั ไ  โ ็ปากมดลูกและทาใหตองสูญเสยสตรผูเปนแมและหลกของครอบครวได โรคมะเรง
ปากมดลูกเปนมะเร็งชนิดเดียวที่สามารถตรวจคัดกรองหาระยะกอนเปนมะเร็งและ
รักษาใหหายได แตสตรีกลมเปาหมายไมคอยตระหนักถึงความสําคญัในการตรวจ รกษาใหหายได แตสตรกลุมเปาหมายไมคอยตระหนกถงความสาคญในการตรวจ 
ขอมูลป 2553 รพ.สต.บานดอนแดง ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกจํานวน 392 
ราย จากกลุมเปาหมาย 986 ราย พบสตรีที่มีภาวะผิดปกติ ระยะกอนเปนมะเร็ง ุ
จํานวน 5 ราย และเปนมะเร็งปากมดลูกระยะที่ 1 จํานวน 1 ราย ซึ่งทั้งหมดไดรับ
การรักษาอยางทันเวลา รพ.สต.บานดอนแดงจึงริเริ่มนวัตกรรม“จดหมายถึงคนที่รัก

 ใ ” ึ้ ื่ ี  ป ั และหวงใยเสมอ”ขึนมาเพือดูแลสตรีกลุมเปาหมายดังกลาว
วัตถุประสงค เพื่อศึกษาอัตราการรับบริการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ในสตรี
อาย 30‐60 ป หลังไดรับ “จดหมายถึงคนที่รักและหวงใยเสมอ”อายุ 30‐60 ป หลงไดรบ จดหมายถงคนทรกและหวงใยเสมอ  



ึ ี ่  ป  ไ ?ผลการศึกษาทถีกูตอง  ควรเปนอยางไร?



ํ ิ ั ีํ ิ ั ีคําถามวิจัยดีคําถามวิจัยดี

ั ป ส  ีั ป ส  ีวัตถุประสงคดีวัตถุประสงคดี

ั  ีั  ีผลลัพธดีผลลัพธดี



Research ResultResearch Result

True 
Value + Error

Systematic Error (bias)
Selection bias

Random Error (noise)

Type I error (False positive) Selection bias
Measurement bias
Confouding bias

Type I error (False positive)

Type II error (False negative)

Design &MethodologyStatistics



R2R  แตกตางจาก CQI  อยางไร?



Steps CQI Research Activities

Common cycle of CQI and Research Jacqueline Fowler Byers. Journal of Healthcare Quality. 2002;1:4-8. 

Steps CQI Research Activities

Frame the 

question & Find 
Plan Literature 

review

•Frame the question from routine work i.e. 

systematically observed the problem in service q

the best practice
review y y p

process. 

•Search for the available Best practices. 

•Critically review the relevancy & generalizibility

of the Best practice

Adopt  modify or generate the Best practice•Adopt, modify or generate the Best practice

Test ‘the Best 

Practice’
Do Conduct the 

research

•Conduct the best practice & assess the result 

scientifically Practice research scientifically 

Analyze the 

result & distribute 
Check Analysis & 

publish result

•Determine, analyze, summarize the result

•Publish & disseminate the result (esp  to the result & distribute 

the knowledge

publish result Publish & disseminate the result (esp. to the 

colleagues & organization)

Implement the Act Implement the •Implement the ‘Proved Best Practice’ to the p e e e

‘Proved Best 

Practice’

Act p e e e

‘Proved Best 

Practice’

p e e e o ed es ac ce o e

routine practice 

•Redo ‘Plan’ as needed



Steps CQI Research Activities

Common cycle of CQI and Research Jacqueline Fowler Byers. Journal of Healthcare Quality. 2002;1:4-8. 

Steps CQI Research Activities

ตั้งคําถามและ

คนหา best 
Plan Literature 

review

•ตั้งคําถามจากงานประจํา เชน การสังเกตปญหา

จากขั้นตอนการใหบริการอยางเปนระบบ

practice
review

•คนหา Best practices ที่ใชไดจริง

•วิพากษความตรงประเด็นและความเหมาะสมใน

การใช Best practice

•ยอมรับ ดัดแปลง หรือสราง Best practice ใหม

ิ ิทดสอบ Best 

Practice’
Do Conduct the 

research

•ดําเนินการ best practice และประเมินผลอยาง

เปนวิทยาศาสตร

ิ  ิ ิ  ปวิเคราะหผลและ

แพรความรูที่ได
Check Analysis & 

publish result

•พิจารณา วิเคราะห และสรุปผล

•ตีพิมพ และเผยแพรผล (โดยเฉพาะเพื่อนและ

องคกร)องคกร)

นํา Best Practice 

ที่พิสจนแลวมาใช
Act Implement the 

‘Proved Best 

นํา Best Practice ที่พิสจูนแลวมาใชประโยชนใน

งานประจาํสู น ล ม

ประโยชน

o ed es

Practice’

น

•เริ่มตน ‘Plan’ ใหมหากจําเปน



Research ResultResearch Result

True 
Value + Error

Systematic Error (bias)
Selection bias

Random Error (noise)

Type I error (False positive) Selection bias
Measurement bias
Confouding bias

Type I error (False positive)

Type II error (False negative)

Design &MethodologyStatistics



การนําผลการวิจัยไปใชประโยชนมี
ความสําคัญกับ R2R อยางไร




