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Results of Hospital Development by Organization 
Diagnosis Tool (Nine Cells) in Chaophya 

Abhaibhubejhr Hospital

Abstract Wittaya Boonlerdkerdkrai, M.D., B.P.H.*      

	 The aim of this developmental research was to investigate the issues of hospital  
development by organization diagnostic tool (Nine Cells), together with continuous  
improvement for 3 years. The first diagnosis (2015) found that the organization goal was 
not clear. Therefore, the hospital strategic plan was formulated by the staff involvement. 
The organization’s second diagnosis (2016) found that the individual goal was not clear or  
appropriate. Then, the improvement of personnel management was done by guidelines based 
on department and hospital level indicators. The results of the third diagnosis (2517) found 
that the goals at all levels were clear but the administration in all level was also needed to 
be improved further. In conclusion, organization diagnosis tool (Nine Cells) is considered as a 
tool to identify developmental issues for Thai hospitals.
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*Chaophya Abhaibhubejhr Hospital, Prachinburi Province.

ผลการพัฒนาโรงพยาบาลด้วยเครื่องมือวินิจฉัยองค์กร (Nine Cells) 
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร ปราจีนบุรี

บทคัดย่อ วิทยา บุญเลิศเกิดไกร, พ.บ., ส.บ.* 

	 งานวิจัยเชิงพัฒนานี้มีจุดมุ ่งหมายเพื่อค้นหาประเด็นการพัฒนาโรงพยาบาลด้วยการใช้เครื่องมือ 
วินิจฉัยองค์กร (Nine Cells) และด�ำเนินการพัฒนาโรงพยาบาลอย่างต่อเนื่อง เป็นเวลา 3 ปี ผลการวินิจฉัย 
องค์กรคร้ังที่ 1 (พ.ศ. 2558) พบว่าเป้าหมายระดับโรงพยาบาล (Organization Goal) ยังไม่ชัดเจน จึงได้ 
ด�ำเนินการจัดท�ำแผนยุทธศาสตร์โรงพยาบาล โดยเจ้าหน้าที่มีส่วนร่วม ผลการวินิจฉัยองค์กรครั้งที่ 2  
(พ.ศ. 2559) พบว่าเป้าหมายระดับบุคคล (Individual Goal) ยังไม่ชัดเจนหรือเหมาะสมกับผู้ปฏิบัติงาน  
จึงได้มีการก�ำหนดแนวทางการบริหารบุคคลโดยใช้ผลงานประกอบจากตัวชี้วัดระดับหน่วยงานและระดับ 
โรงพยาบาล ผลการวินิจฉัยองค์กรครั้งที่ 3 (พ.ศ. 2560) พบว่าเป้าหมายในทุกระดับชัดเจนแล้ว แต่การบริหาร
จดัการยงัต้องได้รบัการพฒันาต่อไป เคร่ืองมือวินจิฉยัองค์กร (Nine Cells) นบัได้ว่าเป็นเครือ่งมอืหนึง่ทีส่ามารถ
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บทน�ำ
	 ส� ำนักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบ
ราชการ (ก.พ.ร.) ในฐานะหน่วยงานหลักในการ
พัฒนาระบบราชการ โดยมีบทบาทในการส่งเสริม 
สนับสนุนและผลักดันให้ส่วนราชการพัฒนาองค์กร
ให้มีประสิทธิภาพสูงขึ้น ซึ่งแนวทางหนึ่งที่น�ำมาใช้
คอืการจดัท�ำเกณฑ์คณุภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 
(Public Sector Management Quality Award)  
ปี พ.ศ. 2549-2554 ได้ก�ำหนดให้ทุกส่วนราชการ
ด�ำเนินการพัฒนาองค์กรตามเกณฑ์ PMQA ผ่าน
ตัวชี้วัดตามค�ำรับรองการปฏิบัติราชการ ตั้งแต่
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2555 ได้จัดให้มีการตรวจรับรอง
คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐระดับพื้นฐาน และ
ได้พัฒนารูปแบบการประเมินผลการพัฒนาองค์กร
ของส่วนราชการ(1) โดยการส�ำรวจความคิดเห็นของ
บุคลากรในองค์กรต่อผลการด�ำเนินงานและการ
บริหารจัดการองค์กรผ่านระบบออนไลน์ เพื่อให้ 
ส่วนราชการน�ำผลการส�ำรวจดังกล่าวไปใช้ในการ
ปรับปรุงและพัฒนาองค์กร(2) โดยผลการส�ำรวจ
ความคิดเห็นนี้เชื่อมโยงกับการประเมินตัวชี้วัดตาม
ค�ำรบัรองการปฏิบัติราชการของส่วนราชการโดยตรง
	 สถาบันรับรองคุณภาพสถานบริการ (สรพ.) 
ได้จัดให้มีโครงการ Engagement for Patient 
Safety ในปี พ.ศ.2558 มุ ่งเน้นให้โรงพยาบาล 
ท่ีเข้าร่วมโครงการนีมี้การพฒันาตามมาตรฐานในส่วน
ของ Patient Safety, Safety Hospital และ Safety 
Healthcare Service มีผลลัพธ์ความปลอดภัยใน
สถานพยาบาลท่ีครอบคลุมทั้งผู้ให้และผู้รับบริการ 
โดยกระบวนการพัฒนาสอดคล้องตามมาตรฐาน 
HA และ Advanced HA จนมีผลลัพธ์การพัฒนา 

 *โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร จ.ปราจีนบุรี

ต่อยอดเป็นสถานพยาบาลที่สามารถเข ้าสู ่การ 
รับรองจาก WHO ในโครงการ International Safe 
Hospitals Network ซึ่งมีเกณฑ์ในการพิจารณา
สอดคล้องกับการด�ำเนินการพัฒนาในโครงการ 
Engagement for Patient Safety กระบวนการ
พัฒนาการบริหารจัดการด้านการพัฒนาองค์กร 
เน้นการบริหารองค์กรตามมาตรฐาน HA ตอนที่ 1 
และมีเครื่องมือส�ำหรับวินิจฉัยองค์กรที่พัฒนาระบบ 
software ร่วมกบัสถาบนับัณฑติพฒันบรหิารศาสตร์ 
(นิด้า) โดยบุคลากรในองค์กรจะเป็นผู ้ให้ข้อมูล 
ในระบบสารสนเทศและระบบจะประมวลผลเพ่ือ
วินิจฉัยองค์กรเป็นข้อมูลให้โรงพยาบาลใช้ประกอบ
การบริหารองค์กรเรียกว่า Nine Cells(3)

	 โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร ได้เข้า
ร่วมในโครงการ Engagement for Patient Safety 
ของ สรพ. ต้ังแต่เริ่มต้นและได้น�ำเครื่องมือส�ำหรับ
การวินิจฉัยองค์กร (Nine Cells) มาใช้ในการพัฒนา
องค์กรอย่างต่อเนื่องจนเห็นผลเป็นที่ประจักษ  ์
ในระดับหนึ่ง การศึกษานี้แสดงให้เห็นถึงการน�ำ 
เครื่องมือดังกล่าวมาใช้ค้นหาจุดอ่อนเก่ียวกับการ
บริหารโรงพยาบาลเพ่ือน�ำไปพัฒนาในประเด็นต่างๆ 
อันจะส่งผลให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลที่ดีตามเป้าหมาย
ของโรงพยาบาลได้อย่างตรงจุดและยั่งยืน 

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพือ่ค้นหาประเดน็การพฒันาโรงพยาบาล
ด้วยการใช้เครื่องมือวินิจฉัยองค์กร (Nine Cells)
	 2.	 เพ่ือประเมนิผลการน�ำแนวทางการพัฒนา
โรงพยาบาลจากผลการวินิจฉัยองค์กรไปปฏิบัติ

ระบุประเด็นพัฒนาโรงพยาบาลได้ โดยเฉพาะประเด็นในการบริหารองค์กร ซึ่งเป็นปัจจัยที่ส�ำคัญอย่างย่ิง 
ในการพัฒนา
ค�ำส�ำคัญ: การพัฒนาโรงพยาบาล, การวินิจฉัยองค์กร, เครื่องมือวินิจฉัยองค์กร (Nine Cells) 
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คน ค�ำนวณขนาดตัวอย่างได้ 316 คน (Yamane)(4) 
โดยการสุ่มตัวอย่างตามความสมัครใจของเจ้าหน้าที่
จ�ำนวน 723 คน ตอบแบบสอบถามครั้งแรกปี พ.ศ. 
2558 หลังจากนั้นน�ำข้อมูลไปด�ำเนินการพัฒนา 
โรงพยาบาล ตอบแบบสอบถามครัง้ที ่2 จ�ำนวน 750 คน  
ปี พ.ศ. 2559 เพือ่ประเมนิผลการพฒันาและปรบัปรงุ
กระบวนการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง และเจ้าหน้าที่  
820 คน ตอบแบบสอบถามคร้ังที่ 3 ปี พ.ศ. 2560 
เพื่อประเมินผลการพัฒนาเป็นครั้งสุดท้าย

ออกแบบโครงสร ้างหรือระบบงาน (Design) 
และการบริหารจัดการ (Management) ทั้งใน
ระดับองค์กร (Organization) ระดับหน่วยงาน  
(Department) และในระดับบุคคล (Individual)  
ค่าความเชื่อมั่น (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
= 0.95 โดยให้เจ้าหน้าที่ท�ำการตอบแบบสอบถาม
โดยใช้แบบส�ำรวจออนไลน์ในโครงการ Engagement  
for Patient Safety เพื่อการวินิจฉัยองค์กรของ

วัสดุและวิธีการ
	 ง านวิ จั ย ชิ้ นนี้ เ ป ็ นก า ร วิ จั ย เชิ งพัฒนา  
(Research and Development) โดยใช้รูปแบบ
การศึกษาเชิงปริมาณ (Quantitative Research) 
ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคร้ังนี้ ได้แก่ บุคลากร
ท้ังหมดของโรงพยาบาล ประกอบด้วย ผู ้บริหาร 
เจ้าหน้าที่ บุคลากร และบุคลากรสัญญาจ้าง ในทุก 
ต�ำแหน่งงาน ครอบคลุมทุกฝ่าย ตามโครงสร้าง 
โรงพยาบาล มีจ�ำนวนบุคลากรรวมท้ังสิ้น 1,320 

	 แบบสอบถามท่ีใช้เป็นเคร่ืองมือในการวิจัย 
คอืแบบส�ำรวจการวนิิจฉยัองค์กร (Nine Cells) พฒันา
มาจากเครื่องมือ 9 ตัวแปร (Nine Performance  
Variables) ของ Geary A. Rummler และ Alan 
P. Brache (5) และแนวทางการพัฒนาคุณภาพ 
การบริหารจัดการภาครัฐ PMQA พัฒนาโดย  
จิรประภา อัครบวร และคณะ(6,7) ที่วินิจฉัยความ
สอดคล้องของการก�ำหนดเป้าหมาย (Goal) การ

เริ่มต้นท�ำข้อตกลง

การวินิจฉัยองค์กร

วิเคราะห์ข้อมูล

การจัดการเปลี่ยนแปลง

ออกแบบกิจกรรมการพัฒนา

ชี้แจงผลการวินิจฉัย

การท�ำให้การพัฒนาคงอยู่

แผนภูมิที่ 1 ขั้นตอนการปฏิบัติ
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ปี พ.ศ. 2557 ในการเข ้าร ่วมโครงการพัฒนา 
โรงพยาบาลด้วยเครื่องมือวินิจฉัยองค์กร (Nine 
Cells) ของสถาบันรับรองคุณภาพสถานบริการ 
(สรพ.) ตามรูปแบบที่ก�ำหนด ในการพิทักษ์สิทธิ
และจริยธรรมการวิจัย โดยไม่มีความเสี่ยงต่อผู้ตอบ
แบบสอบถามและปกปิดเป็นความลับ เนื่องจาก 
คณะกรรมการจริยธรรมวิจัยยังไม่ได้รับการจัดต้ัง
อย่างเป็นทางการ

ผลการวิจัย
	 ข้อมูลพื้นฐาน เจ้าหน้าที่ที่ตอบแบบสอบถาม
ในปีแรกส่วนใหญ่เป ็นเพศหญิง ร ้อยละ 85.2  
Generation Y ร้อยละ 41.7 จบการศึกษาระดับ
ปริญญาตรี ร้อยละ 56.5 สมรสมีบุตรแล้ว ร้อยละ  
47.5 ข้าราชการ ร้อยละ 53 พยาบาลวิชาชีพ  
ร้อยละ 44.4 อายุงานมากกว่า 20 ปี ร้อยละ 31.6 
สภาพเศรษฐกิจ พอใช้ ร้อยละ 63.7 มีเงินเก็บ  
ร ้อยละ 30.4 ส ่วนในป ีต ่อมาสัดส ่วนผู ้ตอบ
แบบสอบถามมีลักษณะใกล้เคียงกับปีแรก

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การ
มหาชน) และประมวลผลการตอบแบบสอบถาม
ด้วยโปรแกรมออนไลน์ พัฒนาโดยสถาบันบัณฑิต
พัฒนบริหารศาสตร์ (นิด้า)(3)

	 ประมวลผลเป็น 3 ระดับ ในแต่ละประเด็น 
ได้แก่
	 สีเทาเข้ม หมายถงึ ผูต้อบส่วนใหญ่ไม่เห็นด้วย/ 
ไม่แน่ใจ ควรแก้ไขอย่างเร่งด่วน
	 สีเทา หมายถึง ผู ้ตอบเห็นด ้วยเท ่ากับ 
ไม่เห็นด้วย/ไม่แน่ใจ ควรปรับปรุง
	 สีขาว หมายถึง ผู ้ตอบส่วนใหญ่เห็นด้วย  
ควรรักษาไว้
	 สถิติที่ใช ้วิเคราะห์ประกอบด้วย สถิติเชิง
พรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ฐานนิยม

การพิทักษ์สิทธิและจริยธรรมการวิจัย
	 การวิจัยเชิงพัฒนาคร้ังนี้ได้ผ่านการพิจารณา
และได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการบริหารและ 
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลตั้งแต่ 

การบริหารจัดการระดับโรงพยาบาล (Organization  
Management) ยังไม่ชัดเจนและสนับสนุน ส่งเสริม 
เป้าหมายระดับโรงพยาบาล ส�ำหรับการออกแบบ 
ระบบงานระดับหน่วยงาน (Department Design)  
สนับสนุนเป้าหมายระดับหน่วยงาน แต่การบริหาร 
จดัการระดบัหน่วยงาน (Department Management)  
ยังไม่สนับสนุน ส่งเสริมเป้าหมายระดับหน่วยงาน  
การออกแบบงานระดับบุคคล (Individual Design)  

	 จากผลการวินิจฉัยองค์กรครั้งที่ 1 สามารถ
อธิบายได้ว่า ในภาพรวมเจ้าหน้าที่มีความคิดเห็นว่า  
เป้าหมายระดับโรงพยาบาล (Organization Goal)  
ยงัไม่ชดัเจน แต่การก�ำหนด เป้าหมายระดบัหน่วยงาน  
(Department Goal) และการก�ำหนดเป้าหมาย 
ระดับบคุคล (Individual Goal) ชัดเจนและเหมาะสม 
กบัผูป้ฏบิติังาน การออกแบบระบบงานหรอืโครงสร้าง 
ระดับโรงพยาบาล (Organization Design) และ 
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	 • กิจกรรมการพัฒนาในปี พ.ศ. 2558	
	 ผู ้อ�ำนวยการท่านใหม่ได้ด�ำเนินการจัดท�ำ
แผนยุทธศาสตร ์โรงพยาบาล โดยเจ ้าหน ้าที่ มี 
ส่วนร่วมด�ำเนินการที่เหมาะสม จากการวิเคราะห์
ข้อมูลตามหลักวิชาการบริหาร (SWOT Analysis) 
มีการส่ือสารให้เจ้าหน้าที่รับทราบถึงการด�ำเนินการ
ชัดเจน ให้เจ้าหน้าที่ทุกระดับมีความเข้าใจตรงกัน  
มีการติดตามผลการด�ำเนินงานรายไตรมาส โดย 
กลุ่มงานยุทธศาสตร์ ก�ำหนดกระบวนการท�ำงานที่
ชัดเจนมากขึ้น ปรับปรุงส่ิงแวดล้อมในการท�ำงาน 
ความสะอาดและความสวยงามในโรงพยาบาล เช่น 
ปรับภูมิทัศน์ในโรงพยาบาล โครงการ 5ส อย่างเป็น
รูปธรรม

ยังไม่สนับสนุนหรือส่งเสริมเป้าหมายระดับบุคคล  
และการบริหารจัดการระดับบุคคล (Individual  
Management) ก็ยังไม่สนับสนุน ส่งเสริม เป้าหมาย 
ระดับตัวบุคคล (Individual Goal) ดังนั้น ในภาพ
รวมของโรงพยาบาล ควรมีประเด็นที่ต้องพัฒนา
อนัดบัแรกคอื การก�ำหนดเป้าหมายระดบัโรงพยาบาล 
(Organization Goal) เนือ่งจากการก�ำหนดเป้าหมาย
ต้องมคีวามชดัเจนก่อน แล้วจงึพจิารณาการออกแบบ
ระบบงานและการบริหารจัดการว่าสอดคล้องกับ 
การก�ำหนดเป้าหมายหรือไม่ ส่วนเป้าหมายระดับ
หน่วยงานและบุคคลมีความชัดเจนแล้ว

	 จากผลการวินิจฉัยองค์กรครั้งที่ 2 สามารถ
อธิบายได้ว่า ในภาพรวมเจ้าหน้าที่มีความคิดเห็นว่า  
เป้าหมายระดับโรงพยาบาลชัดเจน สอดคล้อง
กับการก�ำหนดเป้าหมายระดับหน่วยงาน แต่การ
ก�ำหนดเป้าหมายระดับบุคคลยังไม่ชัดเจนหรือ 
เหมาะสมกับผู้ปฏิบัติงาน การออกแบบระบบงาน 
หรือโครงสร้างระดับโรงพยาบาล ส่งเสริมเป้าหมาย
ระดับโรงพยาบาลแต่การบริหารจัดการระดับ 
โรงพยาบาล ยังไม่ชัดเจนหรือสนับสนุน ส่งเสริม
เป้าหมายระดับโรงพยาบาล ส�ำหรับการออกแบบ
ระบบงานระดับหน่วยงาน สนับสนุนเป้าหมายระดับ
หน่วยงาน แต่การบริหารจัดการระดับหน่วยงาน 
ยังไม่สนับสนุน ส่งเสริมเป้าหมายระดับหน่วยงาน 
การออกแบบงานระดับบุคคลสนับสนุนหรือส่งเสริม

เป้าหมายระดับบุคคล แต่การบริหารจัดการระดับ
บคุคล ไม่สนบัสนนุ ส่งเสรมิ เป้าหมายระดับตัวบุคคล 
ดังนั้น ในภาพรวมของโรงพยาบาล ควรมีประเด็น 
ที่ต้องพัฒนาอันดับแรกคือ การก�ำหนดเป้าหมาย
ระดับบุคคล เนื่องจากการก�ำหนดเป้าหมายต้อง
มีความชัดเจนก่อน แล้วจึงพิจารณาการออกแบบ
ระบบงานและการบริหารจัดการได้ว่าสอดคล้องกับ
การก�ำหนดเป้าหมายหรือไม่ ส่วนเป้าหมายระดับ 
โรงพยาบาลและหน่วยงานมีความชัดเจน แสดงถึง 
เจ้าหน้าทีร่บัรูว่้าโรงพยาบาลได้พฒันาเป้าหมายระดบั
โรงพยาบาลได้ชัดเจนมากขึ้นกว่าปีที่แล้ว
	 • กิจกรรมการพัฒนาในปี พ.ศ. 2559
	 การท�ำยุทธศาสตร์แบบมีส่วนร่วมระดมสมอง
อย่างต่อเน่ือง สื่อสารแผนกลยุทธ์อย่างเป็นรูปธรรม 
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เช่น การบริหารจัดการระดับบุคคล ยังเป็นประเด็น
ที่ควรพัฒนาในเพื่อสนับสนุนและสอดคล้องกับ 
เป้าหมายระดับบุคคลท่ีชัดเจนขึ้นจากการพัฒนา 
ที่ผ่านมาแล้ว

วิจารณ์
	 การศกึษานีเ้ป็นการวจัิยเชงิพัฒนา (Research 
and Development) โดยใช้รูปแบบการศึกษา 
เชิงปริมาณ (Quantitative Research) เพื่อพัฒนา
โรงพยาบาล โดยใช้แบบส�ำรวจเพ่ือการวินิจฉัย 
องค ์กรของสถาบันรับรองคุณภาพพยาบาล 
(องค ์การมหาชน) พัฒนาโดย สถาบันบัณฑิต
พัฒนบริหารศาสตร์ (นิด้า)(3)

	 จากแนวคิดหลักของ Rummler, G. A. และ 
Brache, A. P.(5) และแนวทางการพัฒนาคุณภาพ 
การบริหารจัดการภาครัฐ PMQA (Public Sector  
Management Quality Award) ซึ่งแปลงมาจาก
แนวคดิ Malcolm Baldrige ด�ำเนินการโดยส�ำนกังาน
คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.)  
ซึ่งแนวคิดการวินิจฉัยมีเป้าหมายเพื่อมุ่งหาความ
สอดคล้องของการก�ำหนดเป้าหมาย (Goal) การ
ออกแบบโครงสร้างหรือระบบงาน (Design) และ 
การบรหิารจดัการ (Management) ทัง้ในระดับองค์กร 
(Organization) ระดับหน่วยงาน (Department)  

	 จากผลการวินิจฉัยองค์กรครั้งที่ 3 สามารถ
อธิบายได้ว่า ในภาพรวมเจ้าหน้าที่มีความคิดเห็นว่า 
เป้าหมายระดับโรงพยาบาลชัดเจน สอดคล้องกับ 
การก� ำหนดเป ้ าหมายระดับหน ่วยงาน และ 
การก�ำหนดเป ้าหมายระดับบุคคลชัดเจนหรือ 
เหมาะสมกับผู้ปฏิบัติงาน การออกแบบระบบงาน 
หรือโครงสร้างระดับโรงพยาบาล และการบริหาร
จัดการระดับโรงพยาบาลยังไม่ชัดเจนหรือสนับสนุน 
ส่งเสริม เป้าหมายระดับโรงพยาบาล ส�ำหรับการ
ออกแบบระบบงานระดับหน่วยงาน สนับสนุน 
เป้าหมายระดบัหน่วยงาน แต่การบรหิารจดัการระดบั
หน่วยงานยังไม่สนับสนุน ส่งเสริมเป้าหมายระดับ
หน่วยงาน การออกแบบงานระดับบุคคล สนับสนุน
หรือส่งเสริมเป้าหมายระดับบุคคล แต่การบริหาร
จัดการระดับบุคคลไม่สนับสนุน ส่งเสริม เป้าหมาย
ระดับตัวบุคคล ดังน้ันในภาพรวมของโรงพยาบาล 
ควรมีประเด็นที่ต้องพัฒนาอันดับแรกคือ การบริหาร
จัดการระดับโรงพยาบาลและการบริหารจัดการ
ระดับบุคคล เนื่องจากเจ้าหน้าที่เห็นว่าควรแก้ไข
อย่างเร่งด่วน ส่วนเป้าหมายระดับบุคคลน้ัน มีความ
ชัดเจนมากกว่าปีที่แล้ว แสดงให้เห็นว่า โรงพยาบาล
ได้ด�ำเนินการปรับปรุงแก้ไขได้ในระดับหนึ่ง ที่ท�ำให้ 
เป้าหมายในทุกระดับชัดเจน ซึง่เป็นเป้าหมายทีส่�ำคัญ
ในการพัฒนาโรงพยาบาล ส่วนการแก้ไขในส่วนอื่น 

และติดตามผลการด�ำเนินงานตามตัวชี้วัดอย่าง 
ต่อเนื่อง ส่วนการด�ำเนินงานด้านเป้าหมายระดับ
บุคคล มีการก�ำหนดแนวทางการบริหารบุคคลโดย
ใช้ผลงานประกอบจากตัวชี้วัดระดับหน่วยงานและ

ระดับโรงพยาบาลขึ้น รวมทั้งผลการปฏิบัติงาน
ที่มาจากงานประจ�ำ (Job Description) ที่ต้อง
พัฒนาทบทวนและปรับโครงสร้างการบริหารงาน
บุคคล	
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ต้องให้ความส�ำคัญในความสอดคล้องกันของทั้งสาม  
Cells หาก Cell ใดแสดงหน้าสีเทาหรือสีเทาเข้ม  
Cell นั้นต้องได้รับการแก้ไขเป็นอันดับแรก ผลการ 
ปฏิบัติงานขององค์กรจึงจะได้รับการพัฒนา หรือ
เกิดการเปลี่ยนแปลงได้ตามวิสัยทัศน์องค์กรที่ได้
วางไว้ หลังจากนั้นจึงพิจารณาความสอดคล้อง
ในระดับองค์กร โดยออกแบบระบบงานและการ
บริหารจัดการที่ต้องสนับสนุน ส่งเสริม เป้าหมาย 
ระดับองค์กร ต่อมาคือการออกแบบระบบงาน 
ระดับหน่วยงานทีมงานหรือกระบวนการ และการ
บริหารจัดการระดับหน่วยงาน ที่ต ้องสนับสนุน  
ส่งเสริมเป้าหมายระดับหน่วยงาน สุดท้ายการ
ออกแบบงานระดับบุคคลและการบริหารจัดการ
ระดับบุคคล ที่ต้องสนับสนุน ส่งเสริมเป้าหมาย 
ระดับตัวบุคคลต่อไป
	 การวนิจิฉยัองค์กรเพือ่การพฒันาโรงพยาบาล
ปี พ.ศ. 2558 พบว่าเป้าหมายระดับโรงพยาบาล  
ยังไม่ชัดเจน การออกแบบระบบงานหรือโครงสร้าง
ระดับโรงพยาบาลและการบริหารจัดการระดับ 
โรงพยาบาล ยังไม่ชัดเจนและสนับสนุน ส่งเสริม 
เป้าหมายระดับโรงพยาบาล ซึ่งเป็นสิ่งที่ต้องพัฒนา
เป็นอนัดับแรก ด้วยด�ำเนนิการจดัท�ำแผนยุทธศาสตร์
โรงพยาบาล โดยเจ้าหน้าที่มีส่วนร่วมด�ำเนินการ 
ทีเ่หมาะสม จากการวิเคราะห์ข้อมลูตามหลักวิชาการ
บริหาร (SWOT Analysis) มีการสื่อสารให้เจ้าหน้าที่
รับทราบถึงการด�ำเนินการชัดเจนให้เจ้าหน้าที่ทุก
ระดับมีความเข้าใจให้ตรงกัน มีการติดตามผลการ
ด�ำเนินงานรายไตรมาสโดยกลุ่มงานยุทธศาสตร์ 
ก�ำหนดกระบวนการท�ำงานทีช่ดัเจนมากขึน้ ปรบัปรงุ
สิง่แวดล้อมในการท�ำงาน ความสะอาดความสวยงาม 
เช่น ปรับภูมิทัศน์ในโรงพยาบาล โครงการ 5ส อย่าง
เป็นรูปธรรม	
	 การวนิจิฉยัองค์กรเพือ่การพฒันาโรงพยาบาล
ปี พ.ศ. 2559 ในภาพรวมเจ้าหน้าที่มีความคิดเห็น
ว่า เป้าหมายระดับโรงพยาบาลชัดเจน สอดคล้องกับ
การก�ำหนดเป้าหมายระดับหน่วยงาน แต่การก�ำหนด

และระดับบุคคล (Individual) แบบส�ำรวจได้รับ 
การตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิส�ำนักงาน ก.พ.ร.  
เป็นผู้พิจารณาข้อค�ำถามในแบบส�ำรวจ 
	 การวินิจฉัยองค์กร คือ กระบวนการท�ำความ
เข้าใจพฤติกรรมมนุษย์ที่อยู่ภายใต้ระบบ โดยการ
เก็บข้อมูลเกี่ยวกับประสบการณ์ที่คนเหล่านั้น 
มต่ีอระบบงานท่ีตนอยู ่น�ำมาท�ำการประมวลผล แล้ว
ให้ผลการประมวลป้อนกลับ (Feedback) เพื่อสร้าง
ความตระหนักและความเข้าใจในสภาพการณ์ที่เกิด
ขึ้นแก่บุคลากรในองค์กรเอง อันจะท�ำให้เกิดความ
เข้าใจร่วมกนัของบคุลากรในองค์กร เหน็ความจ�ำเป็น
ที่ต้องการเปลี่ยนแปลง(8)

	 เครื่องมือการวินิจฉัยองค์กรพัฒนาขึ้นจากผล
งานของ Rummler, G. A. และ Brache, A. P.(5) 
กล่าวถึงการพัฒนาผลการปฏิบัติงานของบุคคล จะ
สามารถส่งต่อเป็นผลการปฏบิตังิานขององค์กรได้นัน้ 
จะต้องท�ำให้เป้าหมาย (Goal) การออกแบบ (Design) 
และการจัดการ (Management) มีความสอดคล้อง
เข้ากันทุกภาคส่วน (Alignment) ทั้งในระดับองค์กร
(Organization) ระดับกระบวนการหรือหน่วยงาน 
(Process) และระดับงาน (Job) อันเป็นที่มาของ
ตัวแปรทัง้ 9 หรอื Nine Variables Rummler, G. A.  
และ Brache, A. P.(5) ได้ให้แนวทางแก่ผู ้บริหาร 
ทั้งภาครัฐและเอกชนเรื่องการเพิ่มผลการปฏิบัติงาน  
ซึ่งผู ้บริหารควรมองผลการปฏิบัติงานออกเป็น  
3 ระดับ คือ ผลการปฏิบัติงานระดับองค์กร ระดับ
กระบวนการ และระดับงานหรือตัวบุคคล ซึ่งใน 
แต่ละระดับของผลการปฏิบัติงานประกอบด้วยมิติ
ของเป้าหมาย การออกแบบ และการบรหิาร ทัง้หมดนี ้
ผู ้บริหารจะต้องเข ้าไปท�ำการบริหารจัดการให  ้
ทุกตัวแปรสอดคล้องกันในแต่ละ Cell โดยให้ความ
ส�ำคัญเรียงล�ำดับดังนี้ การก�ำหนดเป้าหมายระดับ
องค์กร (Organization Goal) เป้าหมายระดับ 
หน่วยงาน/ทีมงานหรอืกระบวนการ (Department/
Team or Process Goal) และเป้าหมายระดบับคุคล 
(Individual Goal) เป็น Cells แถวแรกทีส่่วนราชการ
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การบริหารจัดการระดับบุคคล เนื่องจากเจ้าหน้าที่
เห็นว่าควรแก้ไขอย่างเร่งด่วน ส่วนเป้าหมายระดับ
บุคคลน้ัน มีความชัดเจนมากกว่าปีท่ีแล้ว แสดงให้
เห็นว่า โรงพยาบาลได้ด�ำเนินการปรับปรุงแก้ไขได้
ในระดับหนึ่ง ที่ท�ำให้เป้าหมายในทุกระดับชัดเจน 
ซึ่งเป็นเป้าหมายที่ส�ำคัญ ในการพัฒนาโรงพยาบาล 
ส่วนการแก้ไขในส่วนอืน่ เช่น การบรหิารจดัการระดบั
บคุคล ยังเป็นประเด็นทีค่วรพัฒนาเพ่ือสนบัสนนุและ
สอดคล้องกับเป้าหมายระดับบุคคลที่ชัดเจนขึ้นแล้ว
	 ข ้อจ�ำกัดของการวิจัยน้ีเนื่องมาจากกลุ ่ม
ตัวอย ่างท่ีเป ็นแบบตามความสมัครใจ อาจไม ่
ครอบคลุมในกลุ ่มบุคลากรที่มีความหลากหลาย
และเป็นสัดส่วนที่เหมาะสมนัก อีกทั้งไม่ได้ข้อมูล 
ในเชิงลึกเท่าที่ควรเนื่องจากเป็นข้อจ�ำกัดในเรื่อง 
ของแบบสอบถาม ดังนั้นจึงควรมีการสุ ่มตัวอย่าง 
ที่เป็นไปตามหลักทางสถิติมากขึ้นเพ่ือจะได้ข้อมูล
ที่ตรงตามความเป็นจริงมากที่สุด และมีการส�ำรวจ
ข้อมูลเชิงลึกด้วยวิธีการเชิงคุณภาพเพ่ือให้ได้ข้อมูล
ที่เป็นจริงในรายละเอียดเพื่อการพัฒนาได้อย่าง 
ตรงประเด็น อย่างไรก็ตามเครือ่งมอืนีก็้สามารถน�ำมา
ใช้ในการประเมินองค์กรได้ในระดับหนึ่ง

สรุป
	 การพัฒนาโรงพยาบาลมีความจ�ำเป็นต้อง
ใช้เครื่องมือหลากหลายมาช่วยในการวินิจฉัย เพ่ือ
ระบุประเด็นในการพัฒนาได้อย่างถูกต้อง เครื่องมือ
วินิจฉัยองค์กร (Nine Cells) นับได้ว่าเป็นเครื่องมือ
หนึง่ทีส่ามารถระบปุระเด็นพฒันาโรงพยาบาลได้ โดย
เฉพาะประเด็นในการบริหารองค์กร ซึ่งเป็นปัจจัย 
ที่ส�ำคัญอย่างยิ่งในการชี้น�ำองค์กร โรงพยาบาลควร
ใช้ผลการส�ำรวจนี้เป็นข้อมูลในการประชุมร่วมกัน
ระหว่างผู้บริหาร ผู้รับผิดชอบงานด้านยุทธศาสตร์ 
และผูแ้ทนจากหน่วยงานต่างๆ เพือ่รบัทราบ วิเคราะห์ 
และหาแนวทางการพัฒนาร่วมกัน โดยการเข้าใจ
วัตถุประสงค์ของการส�ำรวจว่าเป็นการวินิจฉัย 

เป้าหมายระดับบุคคลยังไม่ชัดเจนหรือเหมาะสมกับ
ผู้ปฏิบัติงาน การออกแบบระบบงานหรือโครงสร้าง
ระดบัโรงพยาบาลส่งเสริมเป้าหมายระดบัโรงพยาบาล 
การบริหารจัดการระดับโรงพยาบาลยังไม่ชัดเจน 
หรือสนับสนุน ส่งเสริมเป้าหมายระดับโรงพยาบาล 
การบริหารจัดการระดับหน่วยงานยังไม่สนับสนุน  
ส่งเสรมิเป้าหมายระดบัหน่วยงาน การบรหิารจัดการ
ระดับบุคคลไม่สนับสนุน ส่งเสริม เป้าหมายระดับ 
ตัวบุคคล กิจกรรมการพัฒนาในปี พ.ศ. 2559 ได้
มีการท�ำยุทธศาสตร์แบบมีส่วนร่วมระดมสมอง 
อย่างต่อเน่ือง ส่ือสารแผนกลยุทธ์อย่างเป็นรูปธรรม 
และติดตามผลการด�ำเนินงานตามตัวชี้วัดอย่าง 
ต่อเนื่อง ส่วนการด�ำเนินงานด้านเป้าหมายระดับ
บุคคล มีการก�ำหนดแนวทางการเลื่อนระดับโดยใช ้
ผลงานประกอบจากตัวช้ีวัดระดับหน่วยงานและ
ระดับโรงพยาบาลขึ้น รวมทั้งผลการปฏิบัติงานที่มา
จากงานประจ�ำที่ต้องการพัฒนา ทบทวนและปรับ
โครงสร้างการบริหารงานบุคคล
	 การวนิิจฉัยองค์กรเพือ่การพฒันาโรงพยาบาล
ปี พ.ศ. 2560 สามารถอธิบายได้ว่าในภาพรวม 
เจ ้าหน ้าที่มีความคิดเห็นว ่า เป ้าหมายระดับ 
โรงพยาบาลชัดเจน สอดคล้องกับการก�ำหนด 
เป้าหมายระดับหน่วยงาน และการก�ำหนดเป้าหมาย
ระดับบุคคลชัดเจนหรือเหมาะสมกับผู ้ปฏิบัติงาน  
การออกแบบระบบงานหรือโครงสร ้างระดับ 
โรงพยาบาลและการบรหิารจดัการระดบัโรงพยาบาล
ยังไม่ชัดเจนหรือสนับสนุน ส่งเสริมเป้าหมายระดับ
โรงพยาบาล ส�ำหรับการออกแบบระบบงานระดับ
หน่วยงานสนับสนุนเป้าหมายระดับหน่วยงาน แต่
การบริหารจัดการระดับหน่วยงานยังไม่สนับสนุน 
ส่งเสริมเป้าหมายระดับหน่วยงาน การออกแบบงาน
ระดับบุคคลสนับสนุนหรือส่งเสริมเป้าหมายระดับ
บคุคล แต่การบรหิารจดัการระดบับคุคล ไม่สนบัสนนุ 
ส่งเสริม เป้าหมายระดับตัวบุคคล ดังน้ันในภาพรวม
ของโรงพยาบาล ควรมีประเด็นที่ต้องพัฒนาอันดับ
แรกคือ การบริหารจัดการระดับโรงพยาบาลและ 
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เพื่ อหาสาเหตุและแนวทางการพัฒนาอย ่ าง 
ตรงประเด็น มิใช่ผลการประเมินเพื่อให้คุณให้โทษ
แก่หน่วยงานในองค์กร อย่างไรก็ตามควรมีเครื่องมือ

ที่หลากหลายมาช่วยในการวินิจฉัยองค์กรในทุกด้าน 
เพ่ือการพัฒนาโรงพยาบาลได้อย่างครอบคลุมและ
ตรงประเด็นมากที่สุด


