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บทคัดย่อ
	 สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) หลายระลอกในประเทศไทย ท�ำให้ผู้บริหาร

ทางการพยาบาลต้องเผชิญปัญหา ในการบริหารจัดการบริการทางการพยาบาล มีการปรับกระบวนการท�ำงานให้สอดคล้องกับ

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคอุบัติใหม่ที่เกิดขึ้น เพื่อให้บรรลุประสิทธิผลขององค์กร น�ำพาองค์กรให้ประสบความส�ำเร็จ             

ผูบ้ริหารทางการพยาบาลจงึเป็นผูม้บีทบาททีส่�ำคญัในการจดัการบรกิารพยาบาลโรคตดิต่ออบุตัใิหม่ แบ่งเป็น 3 ระยะ ประกอบด้วย 

1) ระยะก่อนเกิดการระบาด ได้แก่ 1.1) บทบาทด้านการจดัการการพฒันาองค์ความรูท้างการพยาบาล 1.2) บทบาทด้านการวางแผน

การด้านการจัดสรรอาคารสถานที่ และอุปกรณ์ป้องกัน 1.3) บทบาทด้านการประเมินความพร้อมในการปฏิบัติงาน 2) ระยะขณะ

เกิดการระบาด ได้แก่ 2.1) บทบาทด้านการสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพกับทีมสุขภาพ 2.2) บทบาทด้านการบริหารความเส่ียง        

2.3) บทบาทด้านการจัดอัตราก�ำลังของทีมการพยาบาล 2.4) บทบาทด้านการจัดสรรอาคารสถานที่ 2.5) บทบาทด้านการจัดการ

ระบสารสนเทศ 2.6) บทบาทด้านการจัดการบริหารจัดสรรเตียงในโรงพยาบาล 3) ระยะหลังเกิดการระบาด ได้แก่ 3.1) บทบาท

ด้านการจัดการและประเมินผลลัพธ์ด้านการบริการ 3.2) บทบาทด้านการพัฒนาปรับปรุงการบริการพยาบาลส�ำหรับเตรียมการรับ

สถานการณ์การระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม่ในอนาคต 

ค�ำส�ำคัญ: ผู้บริหารทางการพยาบาล โรคติดต่ออุบัติใหม่ การจัดการบริการพยาบาล

Abstract
	 Due to the Coronavirus 2019 (COVID-19) pandemic in Thailand, nursing administrators have to face 

various problems in managing nursing services. The work processes are adjusted in accordance with the          

epidemic situation of each new incidence. To achieve the organizational effectiveness to success. nursing           

administrators play an important role in the management of nursing services in emerging infections disease 

situations, comprising into 3 phases: 1) Pre-epidemic phase: 1.1) The role of management in the development 

of nursing knowledge 1.2) The role of planning and building allocation and protective equipment 1.3) The role 

in assessment of operational readiness 2) During the epidemic period: 2.1) The role of communication and 
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บทนำ�
	 ผู้บริหารทางการพยาบาลเป็นบุคคลที่มีความส�ำคัญ

ต่อความสําเร็จขององค์กรพยาบาล เพราะมีบทบาทและ         

ความรับผิดชอบโดยตรงต่อการวางแผน การตัดสินใจ การสั่ง

การ ดูแล และควบคุมให้บุคลากรขององค์กรปฏิบัติงานต่าง ๆ 

ให้ประสบความสําเร็จตามเป้าหมายและวัตถุประสงค์ท่ีตั้งไว ้

รวมถึงความรับผิดชอบต่อการพัฒนาขององค์กรด้วย ผู้บริหาร

จะแสดงภาวะผู้น�ำอย่างไรจึงจะทําให้บุคลากรเกิดความผูกพัน

กับงานแล้วทุ่มเทความสามารถ และพยายามที่จะทําให้งาน  

สําเร็จด้วยความเต็มใจ1 สมรรถนะที่สําคัญของผู ้บริหาร             

ทางการพยาบาลเพื่อเป็น SMART nurse 4.0 คือ มีทักษะการ

คิดอย่างมีเหตุผล (critical thinking) มีความรับผิดชอบสูง  

มีความสามารถในการทํางานร่วมกับผู้อื่นได้ดี มีทักษะด้าน         

การสื่อสารและความคิดสร้างสรรค์ รู ้เท่าทันสื่อและข้อมูล

สุขภาพเข้าใจและเรียนรู้วัฒนธรรมใหม่ (global citizenship) 

รวมทั้ งความเป ็นมืออาชีพในการปฏิ บัติการพยาบาล 

(professionalism) และการเป็นผู้ประกอบการ (entrepre-

neurial ism) โดยคิดและบริหารองค ์กรแบบองค ์รวม                 

อย่างเป็นระบบ2 ผู้บริหารทางการพยาบาลนอกจากจะต้อง

ตระหนักถึงเป้าหมายขององค์การแล้ว ยังต้องให้ความส�ำคัญ     

ต่อการปรับกระบวนการท�ำงานให้สอดคล้องกับสถานการณ ์

การแพร่ระบาดของโรคอุบัติใหม่ที่ เกิดขึ้น เพื่อให้บรรลุ

ประสิทธิผลขององค์กร น�ำพาองค์กรให้ประสบความส�ำเร็จ        

ต้องเป็นผู้น�ำในการบริหารจัดการ ซึ่งสิ่งเหล่านี้ถือเป็นหน้าท่ี  

ของผู้บริหารทางการพยาบาลที่จะต้องให้ความมั่นใจ เพื่อการ

ยอมรับของคนในองค์กร อนัจะน�ำไปสูค่วามไว้วางใจระหว่างกนั 

จะต้องมุ่งเน้นเรื่องของการสื่อความ ให้มีความชัดเจน และมี

ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 

คุณลักษณะภาวะผู้นำ�ของผู้บริหารทางการพยาบาล
	 การบริหารการพยาบาลในยุคที่บริบทสังคมมีการ

เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม สิ่งแวดล้อม 

และเทคโนโลยี รวมทั้งระบบบริการสุขภาพที่ต้องเผชิญกับ      

ภาวะเปลี่ยนแปลงจากการปฏิรูประบบสุขภาพ และการแพร่

ระบาดของโรคตดิต่ออบุตัใิหม่ ดงันัน้ ผูบ้รหิารทางการพยาบาล

ต้องมีคุณลักษณะภาวะผู้น�ำมืออาชีพ  การน�ำองค์กรให้ก้าวทัน

กับการเปล่ียนแปลงอย่างต่อเนื่อง1 สอดคล้องกับความต้อง       

การของพยาบาลและผู้ใช้บริการ บทบาทหน้าที่ของผู้บริหาร

ทางการพยาบาลในยุคนี้ควรจะมีลักษณะการริเริ่ม เสริมสร้าง

พลังอ�ำนาจ ยกระดับแรงจูงใจของผู้ตาม กระตุ้นให้ผู้ตามเกิด

ความต้องการทีส่งูขึน้ ปรับเปลีย่นค่านยิม อดุมการณ์ เป้าหมาย 

เพ่ือให้เกิดผลส�ำเร็จต่อองค์การ และเกิดความปรารถนาอย่าง

แรงกล้าทีจ่ะท�ำเพือ่ส่วนรวม คณุลกัษณะภาวะผูน้�ำของผู้บริหาร

ทางการพยาบาล ในสถานการณ์ปัจจุบันควรมีลักษณะ ดังนี้

	 1.	 ด้านบุคลิกลักษณะความเป็นผู้น�ำ  มีความรับ          

ผิดชอบ มีวุฒิภาวะทางอารมณ์สูง มีสัมพันธภาพที่ดีกับ 

ผู ้ร ่วมงาน รับฟังความคิดเห็นของผู ้ร ่วมงาน และแสดง 

ความปรารถนาดีต่อผู้อื่น

	 2.	 ด้านวิสัยทัศน์ และทักษะการคิด สามารถมอง

อนาคตของการบริการพยาบาลได้ ความคิดของผู้น�ำที่ต้อง

พิจารณาความท้าทายในการปฏิบัติงาน มีความคิดเชิงบวก

เพราะทุกปัญหามีทางออกและแก้ไขได้ มีความคิดเชิงระบบ 

สามารถมองภาพรวมแล้วเชื่อมโยงทุกส่วนในการแก้ปัญหา        

และมีความคิดที่สร้างสรรค์ คิดวิธีการหรือพัฒนาวิธีด�ำเนินงาน

ใหม่ๆ เพื่อให้เกิดการพัฒนาการบริการพยาบาล3 สามารถถอด

บทเรียนจากอดีต ความเป็นจริงในปัจจุบัน และเหตุการณ์             

ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต

building relationships with the health team 2.2) The role of risk management 2.3) The role of staffing nursing 

team. 2.4) The role of building allocation 2.5) The role of information system management 2.6) The role of bed 

allocation management in hospital 3) Post-epidemic period 3.1) The role of management and evaluation of 

service outcomes 3.2) The role of nursing service development and improvement in preparation for the         

epidemic situation of emerging infectious diseases in the future.

Keyword: Nursing Administrator Emerging Infectious Diseases Nursing Service Management
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	 3.	 ด้านความรู้ และพัฒนาความรู้อย่างต่อเนื่อง 

สามารถพัฒนางานในเชิงกลยุทธ์ได้ สามารถใช้หลักฐาน             

เชิงประจักษ์เป็นข้อมูลสนับสนุนในการตัดสินใจ

	 4.	 ด้านการสร้างทมี และมุง่เป้าหมายของหน่วยงาน 

สามารถสร้างแรงจูงใจ สร้างบรรยากาศการท�ำงานที่ส่งเสริม

ความสขุให้แก่ผูป้ฏบิตังิานได้ สนับสนุน และอ�ำนวยความสะดวก

ในการท�ำงานแก่ทีมการพยาบาล

	 5.	 ด้านคุณธรรมจริยธรรมในการท�ำงาน ยึดหลัก

คุณธรรม ซื่อสัตย์ และยุติธรรม กับผู้ใต้บังคับบัญชาทุกระดับ

สถานการณ์โรคติดต่ออุบัติใหม่ 
	 โรคติดต ่ออุบั ติใหม่ (Emerging Infectious            

Diseases : EID) เป็นโรคที่มีการระบาดเพิ่มขึ้นในช่วง 20 ปีที่

ผ ่านมา และปัจจุบันมีการระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม ่            

เกิดขึ้นทั่วโลก เช่น โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

ที่ท่ัวโลกก�ำลังประสบปัญหาการบริหารจัดการการควบคุม        

การแพร่กระจายของเชื้อโรค โดยมีองค์การอนามัยโลกเป็น          

ผู้ด�ำเนินการในระดับโลก ส่วนระดับประเทศนั้น แต่ละประเทศ

ก็จะมีวิ ธีการต่างๆ ในการบริหารจัดการ เช่น ประเทศ

สหรัฐอเมริกาด�ำเนินการโดยศูนย์ป้องกันและควบคุมโรค4 

ส�ำหรับประเทศไทยในเริ่มแรกแนวทางการดูแลผู ้ป ่วย 

ผู้รับผิดชอบด�ำเนินการหลัก ได้แก่ สถาบันบ�ำราศนราดูร และ

กรมแพทย์ กระทรวงสาธารณสขุ  และมศูีนย์บรหิารสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

ข้ึนตรงต่อนายกรัฐมนตรีและแต่งตั้งคณะกรรมการบริหาร

สถานการณ์เป็นคณะท�ำงานเพ่ือท�ำหน้าที่ก�ำหนดนโยบาย        

และมาตรการเร่งด่วน ชี้แจงและประชาสัมพันธ์เพื่อสร้าง         

ความเข้าใจที่ตรงกันในการบริหารสถานการณ์ภายในประเทศ

	 ส�ำหรับความพร้อมในการรองรับสถานการณ์            

การระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม่เป็นเรื่องจ�ำเป็นและส�ำคัญ

เป็นอย่างมาก เนื่องจากกรณีมีการระบาดของโรคติดต่อ          

อุบัติใหม่จะมีความรุนแรงของโรคถึงระดับการสูญเสียชีวิต 

และสามารถแพร่กระจายไปได้อย่างรวดเร็ว หากหน่วยงาน 

โรงพยาบาลไม่มีความพร้อมทั้งด้านบุคลากรทีมสุขภาพ และ

อุปกรณ์เครื่องมือต่างๆแล้ว ย่อมส่งผลกระทบต่อภาวะสุขภาพ

และทางเศรษฐกิจเป็นอย่างมาก ซึง่สอดคล้องกบัคณะกรรมการ

จัดท�ำแผนยุทธศาสตร์เตรียมความพร้อม ป้องกันและแก้ไข

ปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่แห่งชาติ5 ในยุทธศาสตร์ โรคติดต่อ

อุบัติใหม่ของภูมิภาคเอเชียแปซิฟิก (Asia Pasific Strategy for 

Emerging Disease; APSED III) ที่มีการมุ่งเน้นในการส่งเสริม

เตรียมพร้อมฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขและการตอบสนองท่ี

เป็นหัวใจส�ำคัญของยุทธศาสตร์ และสามารถน�ำมาประยุกต์

ใช้ได้กับทุกภัยพิบัติโดยเฉพาะอย่างยิ่งกับโรคติดต่ออุบัติใหม่4 

จากการศึกษา การพัฒนารูปแบบการบริหารการพยาบาลใน

สถานการณ์การระบาดของโควิด-19 ของโรงพยาบาลสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข พบว่า โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ  

13 แห่ง บริหารการพยาบาลตามสถานการณ์โดยไม ่มี                   

รูปแบบการบริหารการพยาบาลท่ีชัดเจน และไม่ครอบคลุม       

การบริหารการพยาบาลหลังการระบาด และยังพบว ่า                    

องค์ประกอบของรูปแบบการบริหารการพยาบาล ควร 

ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ ประกอบด้วย ศูนย์ปฏิบัติการ

ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านการพยาบาล การประเมินความพร้อม

การบริหารการพยาบาล และแนวทางการบริหารการพยาบาล

ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-196

	 ดังนั้น ผู ้บริหารการพยาบาลจึงมีบทบาทส�ำคัญ           

ในการจัดการบริการพยาบาลในสถานการณ์การแพร่ระบาด      

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เพื่อให้การด�ำเนิน

การขององค์กรบรรลุเป้าหมาย บุคลากรทีมสุขภาพปฏิบัติงาน

ได้อย่างมีคุณภาพชีวิตการท�ำงานที่ดี และผู้รับบริการได้รับ        

การดูแลตามมาตรฐานการพยาบาล

บทบาทผู้บริหารทางการพยาบาลต่อการจัดการบริการ
พยาบาลในสถานการณ์โรคติดต่ออุบัติใหม่
	 สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 (COVID-19) ในปัจจุบันของประเทศไทยมีการ

ระบาดในหลายระลอก จนเข้าสูร่ะลอกท่ี 3 ตัง้แต่เดอืนเมษายน 

2564 เป็นต้นมา ในแต่ละรอกท�ำให้สถานพยาบาลทุกแห่งต้อง

มีการวางแผนและเตรียมความพร้อมรับมือกับการเปลี่ยนของ

สถานการณ์ เพือ่รองรบันโยบายของภาครัฐทีจ่ะมกีารปรบัแผน

เชงิรกุและเชงิรบัในการควบคมุสถานการณ์การแพร่ระบาดของ

โรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19) บคุลากรทมีสุขภาพ

ทุกระดับมีส่วนร่วมในการดูแลประชาชน  จนเกิดความอ่อนล้า

จากการปฏิบัติงานที่ต่อเนื่อง และการขาดแคลนอัตราก�ำลัง

พยาบาล ท�ำให้ผูบ้รหิารทางการพยาบาลต้องมบีทบาทเป็นผู้น�ำ

ในการจัดการบริการพยาบาล ให้เหมาะสมกับสถานการณ์       

แบ่งเป็น 3 ระยะ ดังนี้



วารสารพยาบาลทหารบก
Journal of The Royal Thai Army Nurses

Nursing Administrator Role for Emerging Infectious Diseases 
Nursing Service Management in Hospital 49

ปีที่ 22 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2564
Vol. 22 No.3 September - December 2021

	 1.	 ก่อนเกิดการระบาด

	 	 1.1	 บทบาทด้านการจัดการการพัฒนาองค์ 

ความรูท้างการพยาบาล เนือ่งจากเกดิความขาดแคลนบคุลากร

ทางการพยาบาลเป็นอย่างมาก จึงจ�ำเป็นต้องระดมก�ำลังอัตรา

บุคลากรทางการพยาบาลจากที่ต่างๆ มาช่วยในการปฏิบัติ

หน้าที่ ท�ำให้บุคลากรบางคนอาจจะไม่มีความช�ำนาญในการ

ปฏิบัติหน้าที่ที่ต้องดูแลผู้ป่วยที่มีความเฉพาะเจาะจง ผู้บริหาร

ทางการพยาบาลต้องมกีารประเมนิความพร้อม และพฒันาองค์

ความรู้ด้านการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อควบคุมและป้องกันเชื้อ

ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19) ให้แก่บคุลากรทางการพยาบาล      

เป็นสื่อในรูปแบบต่าง ๆ   ทั้งวิดีทัศน์การสาธิต (VDO clip) 

สื่อสารสนเทศ(infographic) และแนวทางปฏิบัติ (guideline) 

เช่น วิดีทัศน์การสาธิตเร่ือง ขั้นตอนการใส่-ถอด ชุดป้องกัน       

ส่วนบุคคล (PPE) แบบกาวน์กันน�้ำและแบบชุดหมี (coverall), 

วิดีทัศน์การสาธิตเรื่อง Airway management: การพยาบาล  

ผูต้ดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19) ทีใ่ส่ท่อช่วยหายใจและ

ใช้เครื่อง ช่วยหายใจ, วิดีทัศน์การสาธิตเรื่องการพยาบาล               

ผู ้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) แบบองค์รวม,                 

วดิทีศัน์การสาธติเรือ่ง การก�ำจดัขยะตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19), สื่อสารสนเทศเรื่อง อุปกรณ์ในรถรับส่งต่อ 

ระหว่างสถานบริการผู้ป่วย/ผู้สงสัยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19), แนวทางปฏบิติัเรือ่ง การปฏบิติัตนก่อนขึน้เวรดแูล

ผู้สงสัยติดเชื้อและผู้ป่วยติดเชื้อ การปฏิบัติตนขณะขึ้นเวร และ

การปฏิบัติตนเม่ือลงเวรกลับบ้าน และเผยแพร่ในเว็บไซต์กอง

การพยาบาลและเผยแพร่ในการจัดประชุมแบบออนไลน์ เพื่อ

ให้เข้าถึงกลุ่มเป้าหมายโดยตรง ส�ำหรับในระยะการระบาด

ระลอกใหม่ ควรมีพัฒนาองค์ความรู้ใหม่เกี่ยวกับแนวทางการ

บริหารจัดการบริการพยาบาลในการระบาดระลอกใหม่ของ

แต่ละโรงพยาบาลให้ชัดเจน การบริหารจัดการบริการพยาบาล

ผู้ป่วยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ที่มีจ�ำนวนมาก 

และยังต้องประชาสัมพันธ์องค์ความรู้และแนวทางฯเดิมท่ีเคย

เผยแพร่แล้วเพ่ือเป็นการกระตุ้นเตือนให้เกดิความตระหนกัและ

ระมัดระวังมากขึ้น7 

	 	 1.2	 บทบาทด้านการวางแผนการจดัสรรอาคาร

สถานที่ และอุปกรณ์ป้องกัน ประสานความร่วมมือกับแผนก

อาคารสถานที ่เพือ่วางแผนการปรบัพืน้ทีอ่าคารเป็นพืน้ท่ีเฉพาะ

กจิในการให้บรกิารพยาบาลในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) และร่วมวางแผน

กับเครือข่ายบริการสุขภาพพื้นที่ใกล้เคียงในการบริหารจัดการ

ดูแลผู้ป่วยโรคระบาด โดยจัดท�ำเป็นแผนการบริหารความเสี่ยง

ของโรงพยาบาล

	 	 1.3	 บทบาทประเมินความพร้อมในการปฏิบัติ

งาน โดยการวางแผนการจดัสรรก�ำลงัคนเป็นระรอกหรอืเป็นชดุ

ในการให้การพยาบาลในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคตดิ

เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) และก�ำหนดให้มีการซ้อม

แผนเผชิญเหตุอย่างต่อเนื่อง

	 2.	 ขณะเกิดการระบาด

	 	 2.1	 บทบาทด ้ านกา รสื่ อ ส า รและสร ้ า ง

สัมพันธภาพกับทีมสุขภาพ เนื่องจากการสถานการณ์ 

การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

ส่งผลกระทบโดยตรงต่อทีมสุขภาพที่จะต้องเสียสละตนเอง       

เพื่อดูแลรักษาประชาชนที่ติดเชื้อ ผู้บริหารทางการพยาบาล      

ต้องมีการสื่อสาร ท�ำความเข้าใจถึงแผนการปฏิบัติงาน แผน

รองรับสถานการณ์ฉุกเฉิน โดยการแต่งตั้งสายการบังคับบัญชา

อย่างชดัเจน รวมทัง้การปลกุขวัญ ก�ำลงัใจ ให้กบัทมีสขุภาพ คง

ความเช่ือมั่นท่ีจะสามารถปฏิบัติงานการพยาบาลผู้ป่วยได้ตาม

มาตรฐานและจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพ8 มีการแสดงออกด้วย 

ค�ำพดูและการกระท�ำทีเ่หมาะสม ต้องเป็นผูฟั้งทีด่ ีเปิดใจรบัฟัง

ความคิดเห็นของผู้อื่น ให้ความเคารพสิทธิผู้อื่น สามารถท�ำงาน

เป็นทีมได้3 นอกจากนี้ยังมีการจัดประชุมแบบออนไลน์เพื่อ       

แลกเปลี่ยนประสบการณ์การบริหารจัดการโรงพยาบาลสนาม 

ท�ำให้เกิดการพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาลในโรงพยาบาล        

ให้สอดคล้องกบัแนวทางการดแูลจดัการของโรงพยาบาลสนาม

ให้มีคุณภาพและประสิทธิภาพมากขึ้น7

	 	 2.2	 บทบาทด้านการบริหารความเส่ียง มีการ

ดูแลความปลอดภัยและสุขอนามัยของบุคลากรท่ีปฏิบัติงาน       

ทุกคน ซึ่งเป็นสิ่งที่ควรให้ความส�ำคัญอย่างยิ่ง โดยก�ำหนด

นโยบายท่ีชัดเจนในการดูแลความปลอดภัยของบุคลากร            

รวมท้ังจัดหาอุปกรณ์ป้องกันให้เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน8           

ได้แก่ ชุดป้องกันส่วนบุคคล (personal protective equip-

ment หรือ PPE) หน้ากากอนามัย (surgical mask) กระจัง

ป้องกนัใบหน้า (face shield) หน้ากากแบบ N95 ข้อมลูอปุกรณ์          

ทางการแพทย์ ได้แก่ เครื่องช่วยหายใจ (respirator) และ          

ห้องความดันลบ (negative pressure) จากการศึกษา 

งานวิจัยของวิไลลักษณ์ เรืองรัตนตรัย9 พบว่า ผู้ป่วยอาการ      

หนัก (Severe) มีการใช้ทรัพยากรชุดป้องกันส่วนบุคคล           

(personal protective equipment หรือ PPE) และหน้ากาก

แบบ N95 มากที่สุดเฉลี่ย 76.25 ชิ้น/ชุด ต่อรายต่อวัน ผู้ป่วย
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อาการระดับปานกลาง (Moderate) เฉลี่ย 23.8 ชิ้น/ชุด              

ต่อรายต่อวัน ผู ้ป่วยอาการระดับเล็กน้อย (Mild) เฉลี่ย  

22 ชิ้น/ชุด ต่อรายต่อวัน และผู ้สงสัยติดเชื้อที่เข้าเกณฑ์          

สอบสวนโรค (PUI) เฉลี่ย 21.6 ชิ้น/ชุด ต่อรายต่อวัน โดยการ

ประสานกับแผนกที่รับผิดชอบในการจัดหาอุปกรณ์ให้เพียงพอ 

ต่อเนื่อง และทันเวลา

	 	 2.3	 บทบาทด้านการจัดอัตราก�ำลังของทีม 

การพยาบาล ผู ้บริหารทางการพยาบาลต้องมีการจัดอัตรา 

ก�ำลังให ้มีความเหมาะสมในการให้การบริการพยาบาล 

ซึ่งศูนย์ประสานความร่วมมือของพยาบาลในการระบาด             

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ได้ก�ำหนดนโยบาย

และทิศทางการบริหารจัดการอัตราก�ำลังพยาบาลตามความรู้

และประสบการณ์ของพยาบาลที่สอดคล้องกับอาการเจ็บป่วย

ของผู้ป่วยตามก�ำหนดของกระทรวงสาธารณสุข โดยศูนย์ฯ ได้

ประกาศนโยบายนี้ทางการประชุมแบบออนไลน์ และทาง

เว็บไซต์ของกองการพยาบาล เป็นนโยบายการบริหารจัดการ

อัตราก�ำลังพยาบาล โดยจัดเวรปฏิบัติงานเป็น 3 เวร ได้แก ่       

เวรเช้า บ่าย และดึก เวรละ 8 ชั่วโมง การจัดทีมผสมผสาน       

ก�ำลังคนการพยาบาล ทั้งนี้ในแต่ละเวรปฏิบัติงานมีจ�ำนวนครั้ง

ของการเข้าไปท�ำกิจกรรมดูแลผู้ป่วยแตกต่างกันในบุคลากร

แต่ละประเภท และในแต่ละเวรปฏิบัติงานและแต่ละประเภท  

ผูป่้วยมจี�ำนวนและประเภทของบุคลากรในการท�ำกจิกรรมการ

ดูแลรักษาที่แตกต่างกัน9 ดังนี้ 

	 1)	 ผู้ป่วยที่มีอาการรุนแรงมาก (Severe) ให้จัด

พยาบาลสาขาการพยาบาลผู้ป่วยวิกฤตหรือวิสัญญีพยาบาล        

ในอัตราพยาบาล  2  คนต่อผู้ป่วย 1  คน (2:1) 

	 2)	 ผู้ป่วยที่มีอาการปานกลาง (Moderate) ให้จัด

พยาบาลสาขาอายุรกรรม ในอัตราพยาบาล 1 คนต่อผู้ป่วย          

4 คน (1:4) 

	 3)	 ผู้ป่วยที่มีอาการน้อย (Mild) หรือผู้สงสัยติดเชื้อ 

(PUI) ให้จัดพยาบาลสาขาอายุรกรรมหรือพยาบาลสาขาอื่น ๆ  

ในอัตราพยาบาล 1 คนต่อผู้ป่วย 6 คน (1:6) 

	 4)	 ผู ้รับบริการคัดกรอง ณ จุดคัดกรอง ให้จัด 

พยาบาลผู้ป่วยนอกหรือพยาบาลสาขาอื่น ๆ ในอัตราพยาบาล 

2 คนต่อผู้ป่วย 30 คน (2:30) 7

	 รวมทั้งการจัดอัตราก�ำลังพยาบาลได้พัก หรือหยุด

การปฏิบัติงาน เพื่อป้องกันความเหน่ือยล้ามากเกินไป ทั้งนี้        

อาจปรับตามบริบทตามแต่ละโรงพยาบาล และมีการวางแผน

ส�ำรองก�ำลังหรืออัตราพยาบาลไว้ด้วยหากบุคลากรทีมสุขภาพ

ไม่สามารถปฏิบัติงานได้10

	 	 2.4	 บทบาทด้านการจัดสรรอาคารสถานที่            

ผู้บริหารทางการพยาบาลต้องบริหารจัดการภายใต้ทรัพยากร

อาคารสถานท่ีท่ีมีให้เกิดประโยชน์สูงสุด โดยเป็นการปรับปรุง

จากลักษณะอาคารเดิมที่มีอยู่ โดยท่ัวไปพบว่ามี 2 ลักษณะ         

คือ 1) แบบแยกชั้นอาคาร โดยก�ำหนดให้หอผู้ป่วยติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 (COVID-19) อยู่ในช้ันใดช้ันหนึ่งของตัวอาคาร 

โดยช้ันอื่นๆ ของอาคารเป็นผู้ป่วยที่ไม่ใช่ผู้ป่วยติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 (COVID-19) 2) แบบอาคารเดียว โดยก�ำหนด         

ให้เป็นหอผู้ป่วยติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)                

ทั้งอาคารเป็นการเฉพาะกิจ และการจัดห้องผู้ป่วย แบ่งออก       

เป็น 4 ประเภท ตามประเภทผู้ป่วย ได้แก่ 1) ผู้สงสัยติดเชื้อที่

เข้าเกณฑ์สอบสวนโรค (PUI) จัดเป็นห้องแยกธรรมดา ซึ่งเป็น

ห้องแรงดันอากาศปกติ 2) ผู ้ป่วยอาการเล็กน้อย (Mild)            

หรือผู้ป่วยประเภทสีเขียว จัดเป็นห้องแยกโรค (Cohort ward) 

เป็นห้องที่มีแรงดันอากาศลบ 3) ผู้ป่วยอาการระดับปานกลาง 

(Moderate) หรือผู้ป่วยประเภทสีเหลือง จัดเป็นห้องแยกเดี่ยว

ผู ้ป่วย (Isolation Room) เป็นห้องที่มีแรงดันอากาศลบ                

4) ผู ้ป่วยอาการหนัก (Severe) หรือผู ้ป่วยประเภทสีแดง              

จดัเป็นห้องแยกผูป่้วยตดิเชือ้ ทางอากาศ (airborne infection 

isolation room: AIIR)9

	 	 2.5	 บทบาทด้านการจัดการระบบสารสนเทศ       

เพื่อเอื้ออ�ำนวยในการปฏิบัติหน้าที่ของบุคลากร โดยประสาน

ความร่วมมือกับฝ่านสารสนเทศของโรงพยาบาล จัดเตรียม

ระบบออนไลน์เพือ่บนัทกึข้อมลูการรกัษา อปุกรณ์พร้อมใช้งาน

และตั้งโปรแกรมให้กับหน่วยทางคลินิกนั้น ภายในห้องผู้ป่วยมี

การติดตั้งกล้องวงจรปิด วางแผนการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ

จัดการบริการพยาบาล รวมถึงการสร้างความมั่นใจและ

สนับสนุนให้บุคลากรได้ใช้อุปกรณ์ และเทคโนโลยีเพื่อช่วยลด

ภาระงาน10 และรับฟังข้อเสนอแนะ ข้อคิดเห็นจากบุคลากร          

ผูป้ฏิบัตงิานจรงิ แล้วน�ำมาปรบัปรงุให้มีประสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ 

	 	 2.6	 บทบาทด้านการจดัการบรหิารจดัสรรเตยีง

ในโรงพยาบาล เมื่อเกิดการแพร่ระบาดอย่างรวดเร็วท�ำให้มี          

ผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จ�ำนวนมากเกินกว่าที่

โรงพยาบาลจะรับได้ จนต้องเปิดโรงพยาบาลสนามเพื่อรองรับ

ผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ที่มีจ�ำนวนมาก และ

เป็นการแยกผู้ป่วยติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)        

ออกจากผู้ป่วยอื่น ๆ   ในโรงพยาบาล เพื่อลดความเสี่ยงใน          

การแพร่กระจายเช้ือในโรงพยาบาล รวมทั้งเป็นการจัดสรร            
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ให้ผู้ป่วยอาการเล็กน้อย (Mild) หรือผู้ป่วยประเภทสีเขียว           

มาพักรักษาตัวที่ โรงพยาบาลสนาม เป ็นการปรับระบบ               

การจัดสรรเตียงให ้ เพียงพอและมีประสิทธิภาพภายใน 

โรงพยาบบาล ต้องมีการติดต่อประสานกับโรงพยาบาลสนาม 

เพ่ือให้เกิดความต่อเนื่องในการดูแลผู้ป่วย รวมถึงการวางแผน

การจ�ำหน่ายผู้ป่วยติดเชื้อที่ไม่มีอาการ

	 3.	 หลังเกิดการระบาด

	 	 3.1	 บทบาทด้านการจัดการและประเมนิผลลพัธ์

ด้านการบริการ ในการก�ำหนดผลลัพธ์และตัวชี้วัดของการ

บริการพยาบาล การรวบรวมข้อมูลตัวชี้วัดทางการพยาบาล  

การวิเคราะห์ผลลัพธ์และน�ำไปพัฒนาคุณภาพ การพยาบาล

อย่างต่อเนื่อง11 เช่น จ�ำนวนผู ้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019         

(COVID-19) ทีรั่กษาและได้รบัการจ�ำหน่ายความส�ำเรจ็ของการ

รักษาผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ตามแนวทางที่

ก�ำหนด หรือกลับเข้ารักษาในโรงพยาบาลซ�้ำโดยไม่ได้วางแผน 

อัตราการเสียชีวิตของผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

ร้อยละของผู้ตรวจพบเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)        

และได้เข้ารบัการรกัษาพยาบาลทีโ่รงพยาบาลนัน้ ร้อยละความ

พึงพอใจของผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษา คุณภาพชีวิตการท�ำงาน

ของบุคลากรทีมสุขภาพที่ดูแลผู ้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19) ความส�ำเรจ็ของการจดัสรรงบประมาณเพือ่รองรบั

การแก้ไขสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 (COVID-19) 

	 	 3.2	 บทบาทด้านการพัฒนาปรับปรุงคุณภาพ     

การบริการพยาบาล หรือการถอดบทเรียนกระบวนการจัด         

การบริการพยาบาลในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ 

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ส�ำหรับเตรียม 

การรับสถานการณ์การระบาดของโรคติดต ่ออุบัติ ใหม ่ 

ในอนาคต

บทสรุป
	 ในสถานการณ์การระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม ่

วชิาชพีพยาบาลมบีทบาททีส่�ำคัญเป็นล�ำดบัต้นๆ เนือ่งจากต้อง

ดูแลผู้ป่วยตลอดเวลาที่รับการรักษา รวมท้ังการตรวจเชิงรุก         

ในพ้ืนที่เส่ียงที่มีการระบาดในระลอกใหม่ ท�ำให้พยาบาลต้อง 

มีความรู้ ความช�ำนาญ การป้องกันตนเอง ทัศนคติที่ดีต่อผู้ป่วย

เพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วยและตนเอง รวมทั้งต้องมีความ

สามัคคี และความเสียสละในการท�ำงานร่วมด้วย ผู้บริหาร

ทางการพยาบาลจึงเป็นบุคคลส�ำคัญที่ต้องดูแลและบริหาร

จัดการปัญหาต่างๆ ในการบริการพยาบาลในสถานการณ์        

โรคติดต่ออุบัติใหม่ ผู ้บริหารทางการพยาบาลต้องมีความ

สามารถในการปรับตัวและกระบวนการคิดมากขึ้น จะเห็นว่า

สมรรถนะที่ส�ำคัญยิ่งของผู้บริหารการพยาบาล คือ ภาวะผู้น�ำ 

นับได้ว่าเป็นสมรรถนะที่เด่นชัดของผู ้บริหารการพยาบาล            

ซึง่สอดคล้องกบัผลการวจิยัเกีย่วกบั ภาวะผูน้�ำทางการพยาบาล

ในช่วงการระบาดใหญ่ของโรคตดิเชือ้โคโรน่า 2019 (COVID-19) 

ทั่วโลก พบว่า เป็นความท้าทายของผู้บริหารทางการพยาบาล

ในรูปแบบที่ไม่มีใครคาดคิด วิธีที่ใช้การตัดสินใจอย่างเฉียบขาด 

ปรับให้เข้ากับสถานการณ์ให้มั่นใจว่าเชื่อถือได้และปลอดภัย 

ตลอดช่วงวกิฤตนีผู้บ้รหิารทางการพยาบาลได้เรยีนรูว้ธิต่ีอสูก้บั

การตัดสินใจท่ีรวดเร็วและมักจะไม่แน่นอน ปรับเปล่ียนวิธีการ

มีส่วนร่วมของผู ้ป่วยและครอบครัวท่ามกลางสถานการณ์          

การดูแลและนโยบายการปฏิบัติงานใหม่ๆ
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