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บทคัดย่อ 
	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์เพื่อบรรยายการบริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์แพร่

ระบาดของโควดิ 19 โรงพยาบาลสมทุรปราการ ผูใ้ห้ข้อมลู คอื พยาบาลทีม่ปีระสบการณ์บรหิารจดัการทางการพยาบาลในสถานการณ์

แพร่ระบาดของโควิด 19 จ�ำนวน 15 คน เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย ผู้วิจัย ที่เป็นเครื่องมือส�ำคัญในการสัมภาษณ์และเก็บข้อมูล

ด้วยตนเอง โดยมีเครื่องมืออื่นๆ ที่ช่วยในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ 1) อุปกรณ์บันทึกเสียง 2) แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล               

3) แบบบนัทกึช่วยจ�ำ และ 4) แนวค�ำถามทีใ่ช้ในการสัมภาษณ์การเกบ็รวบรวมข้อมลูใช้การสมัภาษณ์เชิงลกึ ข้อมลูท่ีได้น�ำมาวเิคราะห์

เนื้อหาตามวิธีการของ Creswell และ Poth 

	 ผลการศึกษาพบว่า การบริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด 19 ให้ส�ำเร็จบรรลุเป้าหมาย 

ประกอบด้วย 4 ประเดน็หลกั ได้แก่ 1) การจดัอตัราก�ำลงัและความพร้อมของบคุลากร 2) การจดัการสถานทีแ่ละอปุกรณ์การแพทย์

ที่ใช้ในการให้บริการ 3) การน�ำหลักการบริหารมาประยุกต์ใช้ในการท�ำงาน และ 4) การจัดสรรสิ่งตอบแทนเพื่อเป็นขวัญและ            

ก�ำลังใจ  

	 ผลการวิจัยนี้ท�ำให้เข้าใจการบริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด 19 มากขึ้น และ         

ผู้บริหารทางการพยาบาลสามารถน�ำไปใช้เป็นแนวทางในการเตรียมแผนรองรับการแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสในอนาคต
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บทน�ำ
	 การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

หรือ โรคโควิด 19 เป็นปัญหาสุขภาพที่ส�ำคัญของโลกในช่วง 

เวลานี้ กระทรวงสาธารณสุขของไทยประกาศให้โรคโควิด 19 

เป็นโรคติดต่อร้ายแรงอันดับที่ 14 เมื่อวันที่ 26 กุมภาพันธ ์          

พ.ศ. 2563 ก�ำหนดมาตรการในการควบคุมและป้องกันไม่ให้

เกิดการแพร่กระจายเชือ้ในวงกว้าง หน่วยงานทีเ่กีย่วข้องทกุภาค

ส่วนต่างเร่งพัฒนาค้นหาแนวทางการรักษาและพัฒนาวัคซีนท่ี

จะใช้ส�ำหรับป้องกันโรค1  การระบาดใหญ่ของ โควิด 19 ท�ำให้

ความต้องการบริการรกัษาพยาบาลเพิม่ขึน้ในอตัราก้าวกระโดด 

ในขณะที่ขีดความสามารถของสถานพยาบาลและบุคลากร

สุขภาพไม่ได้เพิ่มขึ้นตามไปด้วย พยาบาลเป็นบุคลากรทาง

สุขภาพที่มีบทบาทส�ำคัญต่อการดูแลผู้สงสัยติดเชื้อโควิด 19 

ที่มาตรวจคัดกรอง และผู้ป่วยที่ยืนยันการติดเชื้อโควิด 19             

ท้ังที่ไม่มีอาการจนถึงมีอาการรุนแรง พยาบาลต้องเผชิญกับ         

สิ่งคุกคามต่างๆ ได้แก่ การสัมผัสกับเชื้อที่ก ่อให้เกิดโรค                   

ช่ัวโมงการปฏิบัติงานท่ียาวนาน ภาวะความบีบค้ันทางจิตใจ 

ความเหนื่อยล้า ภาวะหมดไฟในการปฏิบัติงาน การตีตราทาง

สังคม และได้รับความรุนแรงต่อร่างกายและจิตใจ2 ในยุคของ

การระบาดของโรคอบัุติใหม่ การบรหิารจัดการทางการพยาบาล

ในสถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด 19 จึงเป็นสิ่งที่ท้าทาย  

ความสามารถของกลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลที่จะรับมือกับ

สถานการณ์ดังกล่าว3

	 กลุ ่มภารกิจด ้านการพยาบาล โรงพยาบาล

สมุทรปราการ เป็นหน่วยงานที่ต้องเผชิญกับความท้าทาย        

และอุปสรรคในการบริหารจัดการทางการพยาบาลใน

สถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด 19 มากมาย ต้องอาศัยท้ัง 

หลักการบริหารจัดการองค์ความรู้ และความร่วมแรงร่วมใจ       

ของบุคลากรทางการพยาบาล เพื่อให้สามารถปฏิบัติภารกิจ        

ท่ีได ้รับมอบหมายให้ส�ำเร็จด ้วยดี เนื่องจากในขณะนั้น                      

โรงพยาบาลสมุทรปราการมีผู ้ป ่วยท่ีต ้องรับผิดชอบดูแล        

ท้ังหมดเกือบ 2,800 คนต่อวัน ซ่ึงถือว่าเป็นงานท่ีหนักและ

เหนือ่ยมากส�ำหรบับคุลากรทางการพยาบาล แต่ทกุสิง่ทกุอย่าง

ก็ผ่านไปได้ด้วยดี ท่ามกลางอุปกรณ์ทางการแพทย์ท่ีใช้ป้องกัน

การตดิเชือ้และบคุลากรมจี�ำนวนจ�ำกดั ภาระงานเกนิอตัราก�ำลัง

และเกินขีดความสามารถของบุคลากรท่ีจะรับมือกับจ�ำนวน         

ผู้ป่วยที่เพิ่มขึ้น  ปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นนี้เป็นเสมือนบทเรียนที่

ควรค่าแก่การศึกษาว่า กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลมีการ

บริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์ระบาดของ             

โควิด 19 อย่างไรจึงท�ำให้การด�ำเนินการให้บริการผู้รับบริการ

ส�ำเร็จลุล ่วงภารกิจไปได้ด้วยดี ซึ่งปัจจุบันยังไม่สามารถ            

ศกึษาค้นคว้าจากหนงัสอื ต�ำราหรอืงานวจิยัทีเ่กีย่วข้องได้อย่าง

ชัดเจน เนื่องจากบริบทการท�ำงานและนโยบายการรับมือกับ

สถานการณ์ดังกล่าวของแต่ละหน่วยงานมีความแตกต่างกัน         

Abstract
	 This research was a qualitative research. The purpose of this study was to describe nursing 

management during  COVID-19 pandemic, Samutprakarn Hospital. The informants were 15 nurses who had 

experience in nursing management during COVID-19pandemic. The tools used consisted of researchers who 

were an important interview tool. and collect data manually.  There were other tools to help collect data, 

namely 1) audio recording devices, 2) personal data recording forms, 3) memo forms, and  

4) interview questions. Data collection was done using in-depth interviews. The data were analyzed by using 

content analysis of Creswell’s and Poth’s method. 

	 The finding of nursing management during COVID-19 to achieve its goal consists of 4 main themes:           

1) manpower and readiness of personnel 2) Management of places and medical equipment used in  

providing services, 3) Apply management principles to work, 4) allocation of compensation for morale and 

encouragement.  

	 The study finding makes more understanding of nursing management during  COVID-19 pandemic and 

nurse executives  can used as a guideline for preparing plans for future viral outbreak.

Keywords: Nursing management, COVID-19 pandemic, Qualitative research 



251
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Nursing Management during  the COVID-19 Pandemic 
at Samutprakarn Hospital

ปีที่ 24 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2566
Vol. 24 No.1 January - April 2023

ดังนั้นการวิจัยเชิงคุณภาพจึงเป็นรูปแบบการวิจัยที่เหมาะสม        

ในการค้นหาการบริหารจัดการกับสถานการณ์ระบาดของ            

โควิด 19 จากผู้มีประสบการณ์ตรงจากสถานการณ์ดังกล่าว        

ผลการวิจัยที่ได้จะท�ำให้เข้าใจการบริหารจัดการของกลุ ่ม        

ภารกิจด้านการพยาบาลดังกล่าวในสถานการณ์แพร่ระบาด        

ของโควิด 19 และได้ข้อเสนอแนะในการเตรียมแผนรองรับ        

การแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสในอนาคต

  
วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่อบรรยายการบริหารจัดการทางการพยาบาล          

ในสถานการณ์แพร ่ระบาดของโควิด 19 โรงพยาบาล

สมุทรปราการ 

คำ�ถามการวิจัย
	 การบริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์

แพร่ระบาดของโควดิ 19 โรงพยาบาลสมทุรปราการ เป็นอย่างไร

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจัิยเชงิคุณภาพ โดยใช้ระเบยีบ

วิธีวิจัยแบบ Narrative research4 ซึ่งเป็นวิธีการได้ข้อมูลมา

จากการสัมภาษณ์เชิงลึกเป็นหลัก วิเคราะห์ข้อมูล     ด้วยการ

วิเคราะห์เน้ือหา น�ำผลการวเิคราะห์มาสรปุเป็นข้อค้นพบในการ

วิจัยครั้งนี้

	 ผู ้ ให ้ข ้อมูล เป ็นบุคลากรในกลุ ่มภารกิจด ้าน                    

การพยาบาล คดัเลอืกแบบเฉพาะเจาะจง โดยก�ำหนดคณุสมบตัิ

ผูใ้ห้ข้อมลู ดงัน้ี 1) เป็นพยาบาลในกลุม่ภารกิจด้านการพยาบาล

ที่มีประสบการณ์ในการบริหารจัดการทางการพยาบาลใน

สถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด 19 และ 2) ยินดีเป็นผู้ให ้

ข้อมูล จ�ำนวน  15 คน  ได้แก่  รองหัวหน้ากลุ่มภารกิจด้านการ

พยาบาล 1 คน หัวหน้ากลุม่งานการพยาบาล 4 คน หวัหน้ากลุม่

ควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ 1 คน หัวหน้าหอผู้ป่วย 4 คน 

พยาบาลควบคุมและป้องกันการติดเชื้อในหอผู้ป่วย 1 คน           

และพยาบาลวิชาชีพระดับปฎิบัติการ 4 คน

	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจัิย  ผูว้จัิยเป็นเครือ่งมอืท่ีส�ำคญั 

เนื่องจากเป็นผู ้สัมภาษณ์และเก็บข้อมูลด้วยตนเอง โดยมี        

เคร่ืองมอือืน่ๆ ทีช่่วยในการเกบ็รวบรวมข้อมลู ได้แก่ 1) อปุกรณ์

บันทึกเสียง 2) แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล 3) แบบบันทึก        

ช่วยจ�ำ และ 4) แนวค�ำถามที่ใช้ในการสัมภาษณ์

การพิทักษ์สิทธิ์ผู้ให้ข้อมูล  
	 การวจิยัได้รบัการอนมุตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรม

การวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลสมุทรปราการหมายเลขรับรอง 

Oq01364 เมื่อวันที่ 24 พฤษภาคม 2564  และหลังจากได้รับ

อนุมัติให้เก็บรวบรวมข้อมูล จากผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลแล้ว 

ผู้วิจัยติดต่อกับผู้ประสานงานโครงการวิจัย เพื่อขอรายชื่อและ

ช่องทางการติดต่อบุคลากรในกลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลท่ีมี

ตามคณุสมบตัทิีก่�ำหนดไว้  จากนัน้ผูว้จิยัท�ำการตดิต่อ ผูใ้ห้ข้อมลู

และสอบถามความสมัครใจของผู้ให้ข้อมูลก่อนการสัมภาษณ ์

พร้อมทั้งชี้แจงวัตถุประสงค์การวิจัยและขั้นตอนในการด�ำเนิน

การสมัภาษณ์ รวมถงึขออนญุาตบนัทกึเสยีงและจดบนัทกึขณะ

สมัภาษณ์ ผูใ้ห้ข้อมลูสามารถยตุกิารให้ข้อมลูได้ในทกุระยะของ

การสัมภาษณ์ เมื่อสิ้นสุดกระบวนการวิจัยแล้ว ผู้วิจัยจะท�ำลาย

เอกสารการบันทึกข้อมูลต่างๆ ของผู้ให้ข้อมูลทิ้งทันที

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 หลังจากบอนุมัติให้เก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้อ�ำนวย

การโรงพยาบาลแล้ว ผู้ให้ข้อมูลยินดีเข้าร่วมวิจัย ผู้วิจัยด�ำเนิน

การสัมภาษณ์จากค�ำถามกว้างๆ ซึ่งเป็นการพูดคุยเกี่ยวกับ

ประสบการณ์การท�ำงานในสถานการณ์โควิด 19 และเร่ิมเข้า

ค�ำถามเจาะลึก 2 ค�ำถาม ได้แก่ “ในสถานการณ์โควิด 19 ท่าน

ด�ำเนนิการให้บรกิารผูป่้วยโควิด 19 อย่างไร” และ “มเีหตกุารณ์

ใดท่ีต้องบริหารจัดการเพื่อให้งานส�ำเร็จตามเป้าหมายบ้าง”  

ส่วนค�ำถามอื่นๆจะเกิดขึ้นในขณะสัมภาษณ์ตามบริบทของ

เนื้อหาท่ีผู้ให้ข้อมูลถ่ายทอดประสบการณ์ เนื่องจากการเก็บ

ข้อมลูครัง้นีอ้ยูใ่นสถานการณ์แพร่ระบาดของโควดิ 19  บคุลากร

ในกลุม่ภารกจิด้านการพยาบาลมบีทบาทหน้าทีท่ีต้่องรบัผดิชอบ

มาก ไม่สะดวกให้สัมภาษณ์หลายครั้ง ดังนั้นผู้วิจัยจึงจดบันทึก

ใจความส�ำคัญเพื่อใช้ในการถามค�ำถามต่อไปเพื่อให้เกิดความ

กระจ่างมากขึน้ในการสมัภาษณ์ครัง้เดยีว การสมัภาษณ์ใช้เวลา

เฉลี่ยประมาณ 30-45 นาที ต่อราย หลังสัมภาษณ์เสร็จ                   

ผู้วิจัยด�ำเนินการถอดเทปแบบค�ำต่อค�ำ  การสัมภาษณ์ส้ินสุด      

เมื่อข้อมูลอิ่มตัว ได้จ�ำนวนผู้ให้ข้อมูล 15 คน ใช้เวลาเก็บข้อมูล 

8 สัปดาห์ (ระหว่างเดือนกุมภาพันธ์-มีนาคม 2565)

การวิเคราะห์ข้อมูล 
	 การวิเคราะห์ข้อมูลด�ำเนินไปพร้อมๆกับการเก็บ

รวบรวมข้อมลู ผูว้จิยัวเิคราะห์ข้อมลูตามเนือ้หาด้วยวธิกีารของ 

Creswell and Poth4 โดยการน�ำข้อมูลที่ได้จากการถอดเทป
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มาอ่านหลายๆ ครั้ง เพื่อให้เข้าใจในข้อมูลหรือปรากฏการณ์          

ที่เกิดขึ้น โดยเน้นประเด็นส�ำคัญเกี่ยวกับการบริหารจัดการ         

ทางการพยาบาลในสถานการณ์โควิด 19 จากนั้นดึงประโยค 

หรือข้อความที่เกี่ยวข้องกับปรากฎการณ์ที่ศึกษามาก�ำหนด      

รหัสข้อมูล (Coding) จัดรหัสข้อมูลที่เหมือนกันไว้ในกลุ่ม

เดียวกัน แล้ววิเคราะห์เป็นประเด็นหลักและประเด็นย่อย         

จากนัน้เขยีนเค้าโครงค�ำอธบิายพร้อมน�ำตัวอย่างค�ำให้สมัภาษณ์

มาใช้อ้างอิงในการเขียนผลการวิจัย 

การตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูล 
	 ผู้วิจัยใช้เกณฑ์ของ Guba and Lincoln5 ดังนี้              

1) ความน่าเชื่อถือ (credibility) ผู ้วิจัยน�ำข้อมูลที่ได้จาก               

การถอดเทปและผลการวิเคราะห์ข้อมูลเบื้องต้นกลับไปให้ผู้ให้

ข้อมูลทุกรายตรวจสอบ พบว่าไม่มีการแก้ไขข้อมูล 2) ความ

สามารถในการถ่ายโอน (Transferability) เมื่อผู ้อ่านอ่าน

บทความวิจัยแล้ว มองเห็นถึงประสบการณ์การบริหารจัดการ

ทางการพยาบาลในสถานการณ์ โควดิ 19 ว่ามคีวามเป็นได้ทีจ่ะ

เกิดประเด็นต่างๆ ที่เป็นผลการวิจัย 3) ความสามารถในการ

พึ่งพา (Dependability) โดยการใช้ผู ้วิจัยหลายคนในการ

วิเคราะห์ข้อมูลแล้วน�ำผลที่ได้มาเปรียบเทียบกัน ผลการวิจัยที่

ได้จากทีมผู้วิจัยมีความสอดคล้องกันและ 4) ความสามารถ         

ในการยืนยัน (Confirmability) เป็นการตรวจสอบข้อมูลจาก

การบันทึกเสียง การถอดเทป และการบันทึกช่วยจ�ำว่ามีความ

สอดคล้องกัน และมีการอ้างอิงค�ำพูดของผู้ให้ข้อมูลในการน�ำ

เสนอผลการวิจัย

ผลการวิจัย
	 จาการวิเคราะห์ข้อมูล พบว่า สาระส�ำคัญของ           

การบริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์แพร่ระบาด

ของโควดิ 19 ให้ส�ำเรจ็บรรลเุป้าหมาย ประกอบด้วย 4 ประเดน็

หลัก ได้แก่ 1) การจัดอัตราก�ำลังและความพร้อมของบุคลากร 

2) การจัดการสถานที่และอุปกรณ์การแพทย์ที่ใช้ในการให้

บริการ 3) การน�ำหลักการบริหารมาประยุกต์ใช้ในการท�ำงาน 

และ 4) การจัดสรรสิ่งตอบแทนเพื่อเป็นขวัญและก�ำลังใจ              

ดังภาพที่ 1

 ภาพที่ 1 : การบริหารจัดการทางการพยาบาลในสถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด 19



253
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
Nursing Management during  the COVID-19 Pandemic 
at Samutprakarn Hospital

ปีที่ 24 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2566
Vol. 24 No.1 January - April 2023

	 1.	 การจัดอัตราก�ำลงัและความพร้อมของบคุลากร

	 	 การจดัอตัราก�ำลงับคุลากรในการปฏบิตังิานเป็น

สิ่งที่ส�ำคัญมาก  เนื่องจากสถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด 19 

เป็นสถานการณ์ทีบ่คุลากรมภีาระงานเพิม่มากขึน้ ต้องให้บรกิาร

ทัง้ผู้ป่วยทัว่ไปและผูป่้วยโควดิ 19 มหีน่วยงานบรกิารเฉพาะกจิ

เพิ่มขึ้น ด้วยจ�ำนวนบุคลากรที่ยังคงมีเท่าเดิม ดังนั้นทุกคนจึงมี

ส่วนส�ำคัญในการบริหารจัดการอัตราก�ำลังให้เพียงพอและ             

มีความเหมาะสมกับแนวโน้มของผู้ป่วยติดเชื้อที่เพิ่มจ�ำนวน     

มากขึ้น สามารถรองรับและดูแลผู ้ป่วยโควิด 19 ได้อย่าง

ปลอดภัยและทั่วถึง กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลมีการบริหาร

จัดการด้านบุคลากร ด�ำเนินการดังนี้

	 	 1.1	 ขออาสาสมัครดูแลผู้ป่วยโควิด 19 ในช่วง

แรกของการระบาดโรคโควิด 19 ผู้บริหารทางการพยาบาลได้

จัดประชุมและขอบุคลากรที่มีความสมัครใจอาสาเข้าไปให้การ

พยาบาลผู้ป่วยโควิด 19  แต่ไม่มีบุคลากรคนใดสมัครใจ จึงปรับ

เป็นการคดัเลอืกพยาบาลจากความรูค้วามสามารถ ในการรบัมอื 

ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อและการดูแลผู ้ป่วยติดเช้ือได ้

พยาบาลควบคุมและป้องกันการติดเชื้อในหอผู้ป่วย (ICWN)        

จึงเป็นบุคลากรกลุ ่มแรกที่ได ้รับคัดเลือกให้การพยาบาล                  

ผู้ป่วยโควิด 19 เพราะเป็นกลุ่มบุคลากรที่มีพื้นฐานความรู้           

ในด้านการดูแลและป้องกันการติดเชื้อเดิมอยู่แล้ว จึงมีความ

เหมาะสมทีส่ดุ  ดงัเช่นค�ำให้สมัภาษณ์ต่อไปนี ้“ให้น้องพยาบาล

เขาได้มโีอกาสตดัสนิใจเลอืกด้วยตวัเองก่อน เพราะ เราเข้าใจว่า 

ตอนน้ันทกุคนกก็ลวักนัหมดเนอะ  ถ้าเราได้คนแบบอาสามาเอง 

เตม็ใจมาช่วย ไม่ว่างานยาก งานหนกั มนัไม่กลวั มนัผ่านได้หมด

แหละ พี่คิดแบบนั้นนะ ไม่ต้องไปบังคับข่มขู่ใจกัน ก็ต้องเข้าใจ

ความรู ้สึกของพวกเขาด้วย พี่ก็ให้หัวหน้าหอผู ้ป่วยไปแจ้ง

ประกาศกับน้องพยาบาลว่าเราขออาสาสมัครคนท่ีดูแลคนไข้      

โควดิ  แต่! เชือ่ไหมว่า ไม่มใีครเข้ามาเลยซกัคนเดยีว ตอนนัน้นะ 

ก็ต้องคิดต่อกับหัวหน้า IC เราเห็นตรงกันว่า เราต้องมอง           

competency เป็นหลัก…ก็มี ICWN กลุ่มน้ีแหละท่ีอาสา…        

ซึ่งจริงๆ แล้วน้อง ICWN เขามีความรู้เรื่อง IC การดูแลผู้ป่วย         

ติดเชื้ออยู่แล้ว”

	 	 1.2	 จัดอัตราก�ำลังหมุนเวียน ในระลอกถัดมา

ของการแพร่ระบาดโรคโควดิ 19 ซึง่มจี�ำนวนผูติ้ดเชือ้เพิม่จ�ำนวน

มากขึ้น ท�ำให้ต้องมีการจัดสรรอัตราก�ำลังเพิ่มขึ้นทั้งการดูแล       

ในโรงพยาบาลและจัดอัตราก�ำลังพยาบาลวิชาชีพหมุนเวียน        

ไปช่วยในหน่วยงานบริการเฉพาะกิจ ได้แก่ โรงพยาบาลสนาม, 

Hospitel,  State Quarantine และ Community Isolation 

กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลจึงก�ำหนดนโยบายให้พยาบาล

วิชาชีพที่เป็นตัวแทนของแต่ละหอผู้ป่วย/แผนก จ�ำนวน 1 คน

เวียนกันไปช่วยปฏิบัติงานการดูแลผู้ป่วยโควิด 19 ดังตัวอย่าง

ค�ำให้สมัภาษณ์ดงันี ้“คนไข้มเีรือ่ยๆ ไง ต้องมคีนดแูล พีก่ก็�ำหนด

ให้จัดเวรเวียนกัน จัดเวรเวียนคือ น้อง ในแต่ละวอร์ดให้เวียน  

เข้ามา 1 คน 1 เวร 1 คน 1 เวร ก�ำหนดออกมาเป็นนโยบายของ

กลุม่การพยาบาลแบบบังคบัเลย ว่าทุกคนจะต้องเข้าไปเพือ่พีจ่ะ

ได้บริหารอัตราก�ำลังไปช่วยที่ Cohort ward ได้ พอพี่ท�ำแบบ

นี ้ พอต้องเปิด ward ใหม่ ในระบาดรอบหลงั พีเ่ลยได้คนท�ำงาน

เป็นทันที”

	 	 1.3	 เพิ่มศักยภาพในการดูแลผู้ป่วยโควิด 19                

โดยการจัดอบรมให้ความรู้ พัฒนาทักษะแก่บุคลากรทางการ

พยาบาล เป็นการเพิ่มพยาบาลท่ีมีทักษะและความรู ้ความ

สามารถในการดูแลผู้ป่วยโควิด 19 ที่จะกระจายไปช่วยปฏิบัติ

งานในหอผู้ป่วยโควิดได้มากข้ึน ดังตัวอย่างค�ำให้สัมภาษณ์            

“พ่ีกเ็ริม่ฟ้ืนความรู ้ทกัษะสวมใส่ชดุ PPE ก่อนและหลงั ใส่ N95 

ยงัให้แนบชดิ ถอดชดุล�ำดบัก่อนหลงั ตรงไหนถอดก่อน ตรงไหน

ถอดหลัง รวมถึงการเลือกประเภทของชุดป้องกัน การเลือกใช้

อุปกรณ์แต่ละประเภท การแยกขยะ การท้ิงขยะ ทุกอย่างจะ

รวมเบ็ดเสร็จมาเป็นเนื้องาน แล้วเขาก็จะรู้ในเรื่องของเนื้องาน 

การใช้น�้ำยาฆ่าเชื้อท�ำอะไร อะไรแบบนี้”

	 2.	 การจัดการสถานที่และอุปกรณ์การแพทย์ที่ใช้       

ในการให้บริการ

	 	 เนือ่งจากสถานการณ์การระบาดของโรคโควดิ 19 

มีผู ้ป่วยจ�ำนวนมากจึงต้องมีการด�ำเนินการปรับปรุงอาคาร        

สถานที่ จัดหาอุปกรณ์ทางการแพทย์และอุปกรณ์สื่อสารต่างๆ 

ส�ำหรับการให้บริการแก่ผู้ป่วยโควิด 19  และเอื้ออ�ำนวยต่อการ

ปฏบิตัหิน้าทีข่องบคุลากร เพือ่ป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้ไปสู่

ประชาชนภายนอก ดังนี้

	 	 2.1	 จดัอาคารสถานทีใ่ห้บรกิาร ได้แก่  1) จดัตัง้

สถานท่ีภายในโรงพยาบาล: เริ่มตั้งแต่การพิจารณาเลือกหอ          

ผูป่้วยพเิศษในการรบัผูป่้วยกลุม่ PUI และผูป่้วยโควดิ 19 ในช่วง

แรก ต่อมาเมือ่จ�ำนวนผูป่้วยโควดิ 19 เพิม่มากขึน้ พิจารณาเลอืก

หอผู้ป่วยที่ไม่ได้ใช้งานมาเปิดเป็น Cohort Ward สามัญ จัดตั้ง 

Sub ICU Cohort Ward ส�ำหรับดูแลผู้ป่วยโควิด 19  ที่อาการ

กึง่วิกฤตมกีารใส่เครือ่งช่วยหายใจ และหอประชมุ ส�ำหรบัรองรบั

กลุม่แม่และเดก็ทีเ่ป็นผูป่้วยตดิเชือ้โควดิ 19 และ 2) จดัตัง้สถาน

ที่ภายนอกโรงพยาบาล เมื่อจ�ำนวนผู้ป่วยโควิด 19  เพิ่มมากขึ้น 

พื้นที่ของโรงพยาบาลไม่เพียงพอที่จะรองรับผู้ป่วย จึงมีจัดตั้ง
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	 	 2.3	 จัดหาอุปกรณ์การสื่อสารและอุปกรณ์

เทคโนโลยีสารสนเทศ เพื่อการติดตามและเฝ้าระวังอาการ             

ผูป่้วยอย่างใกล้ชดิ ในสถานการณ์น้ีต้องค�ำนงึถงึความปลอดภยั

เป็นส�ำคญั จงึได้มกีารตดิกล้องวงจรปิดไว้ตามห้องผูป่้วยทุกห้อง 

ส่วนโรงพยาบาลสนาม จะติดกล้องไว้ทุก Zone เพราะไม่ได้มี

การแยกห้อง ดังตัวอย่างค�ำให้สัมภาษณ์ “ท�ำห้อง anteroom 

กั้นกระจก ติดกล้องวงจรปิด แล้วต้องติด intercom ไว้สื่อสาร

กับคนไข้ ให้เขาท�ำให้ออกแบบระบบเป็นแบบopen air อย่าง

เดยีว แล้วกแ็ยกส่วนของผูป้ฏบิตักิบัคนไข้ออกจากกนั ตดิพดัลม

ดูดอากาศภายในวอร์ด ทางเข้าออกของผู้ปฏิบัติกับคนไข้ก็แยก

กันชัดเจนตามหลักการควบคุมการระบาด” ส�ำหรับการสื่อสาร

ระหว่างพยาบาลกับผู้ป่วย ในการสอบถามอาการ ขอความ      

ช่วยเหลอื ส่งข้อมลูต่างๆ หรอืการสือ่สารระหว่างเจ้าหน้าทีด้่วย

กัน จะใช้ Contact Line , Line Group และโทรศัพท์กลาง 

รวมทั้งการใช้ Telemedicine ส่วนการเก็บบันทึกข้อมูลต่างๆ 

ซึง่มข้ีอมลูทีม่จี�ำนวนมาก จะเกบ็ไว้ในระบบฐานข้อมลูส่วนกลาง

ของโรงพยาบาล ซึ่งท�ำให้สามารถเรียกดูข้อมูลได้ง่าย สะดวก

และรวดเร็ว  

	 3.	 การน�ำหลักการบริหารมาประยุกต์ใช้ในการ

ท�ำงาน

	 	 การบรหิารจดัการภายใต้สถานการณ์แพร่ระบาด

ของโควิด 19 ที กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาล มีแนวทางในการ

บริหารจัดการทางการพยาบาล ดังนี้

                 	3.1 	นิเทศเรื่องการป้องกันและควบคุมการ          

ติดเชื้อ โดยพยาบาลควบคุมการติดเชื้อ (IC และ ICWN)               

เป็นผู ้สอนให้ความรู้ แก่เจ้าหน้าท่ีท่ีต้องดูแลผู ้ป่วยติดเช้ือ              

ให้ความรู้เกี่ยวกับโรค ความรุนแรง วิธีการติดต่อ การป้องกัน 

และการใช้วถิชีวีติแบบ New normal มกีารจดัท�ำ Work Shop 

สอนการสวมใส่-การถอดชุด PPE ให้ถูกวิธี เพื่อเพิ่มความมั่นใจ

ให้กับบุคลากรในการป้องกันการติดเช้ือมาจากการปฏิบัติงาน 

และควบคุมการแพร่กระจายเชื้อไปสู่ผู้อื่น ดังค�ำให้สัมภาษณ ์

“ต้องนิเทศ มองดู เฝ้าดู ดูน้องท�ำไม อย่างพี่เอง ชอบสุ่มตรวจ

เดินลงหน้างานนะ สังเกตว่า ตึกนี้ท�ำไม น้องท�ำแผล แล้วท�ำไม

ใส่แมสชิ้นเดียว คือเหมือนเราวางมาตรการไว้แล้วว่า ถ้าคุณท�ำ

แผลใกล้ชิด ใช้ระยะเวลานานมากกว่า 15 นาที หรือ 20 นาที 

คุณจะต้องใส่ N95 นะ คุณจะต้องมี face shield นะ คุณถูก

ก�ำกับด้วยแนวปฏิบัติอยู่แล้ว ให้หัวหน้าเดิน round อาทิตย์ละ

ครั้ง round 4 ward เพราะว่าเหมือนเรามีแนวปฏิบัติอะไร

ส�ำหรับพี่นะ พี่คิดว่าต้องท�ำให้เหมือนกัน” 

หน่วยงานเฉพาะกิจขึ้นนอกโรงพยาบาล ได้แก่ โรงพยาบาล

สนาม และ หอผู้ป่วยเฉพาะกิจ เพื่อช่วยลดปัญหาความแออัด

ของผู้มารับบริการที่มีจ�ำนวนมาก

	 	 2.2	 จัดหาอุปกรณ์ทางการแพทย์ โดยเฉพาะ      

การจัดเตรียมอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล เป็นสิ่งส�ำคัญ

ในการป้องกันการติดเชื้อในสถานการณ์นี้ ซึ่งกลุ่มภารกิจด้าน

การพยาบาลมีหน้าที่ในการจัดสรรให้เพียงพอต่อการใช้งาน      

ของบุคคลากรที่ให้การพยาบาลผู้ป่วย ในช่วงแรกของการเกิด

การระบาด โรงพยาบาลประสบปัญหาเกี่ยวกับ การขาดแคลน

อุปกรณ์ป้องกัน โดยเฉพาะ หน้ากากอนามัย N-95 จึงมีการแก้

ปัญหาด้วยการจ�ำกัดหน้ากากอนามัย แจกให้คนละ 1 ช้ินต่อ

สัปดาห์ และ Reuse ใช้วิธีการน�ำไปอบฆ่าเชื้อโรค ต่อมาได้รับ

บริจาคจากหน่วยงานสนับสนุนต่างๆ ท�ำให้อุปกรณ์เร่ิมมีเพียง

พอส�ำหรับการใช้งาน ส่วนในระยะหลังได้มีการจัดซื้ออุปกรณ์

เหล่านี้ได้อย่างเพียงพอและตรงตามความต้องการ  ดังตัวอย่าง

ค�ำให้สัมภาษณ์ “ตอนนั้นชุด PPE mask N95 ต่างๆเรามีอยู่

แล้ว แต่ไม่ได้มแีบบfull optionและกไ็ม่ได้มเียอะ พีก่เ็ริม่ส�ำรวจ 

นับstock ว่าทั้งรพ. เรามีทั้งหมดเท่าไร ก็รวบรวมมา แล้วก็มาดู

ค�ำนวณดวู่าในกิจกรรมทีต้่องเข้าไปดูคนไข้แต่ละวนัใช้กีช่ิน้ ก่ีคน

ที่ต้องท�ำงาน เพราะตอนนั้นเราไม่รู้ว่า เราจะมีเคสจริงมาเท่าไร 

หลังจากนั้นพี่ก็ท�ำบันทึกขอซื้อ ให้พัสดุไปจัดหามาให้ ณ ขณะ

นั้น ได้มารวมๆแต่ละอย่างประมาณ 3,000 ชิ้น พี่ก็มาจัดท�ำ

เป็นset มี cover leg cover shoes, ชุด PPE face shield 

แล้วก็มี gown MDR อยู่ในนั้นหมด ถุงมือแยกไว้ข้างนอก ท�ำให้

สะดวกต่อการเบิกใช้ และตรวจนับ” นอกจากน้ียังมีการจัด

อุปกรณ์ช่วยเหลือผู้ป่วย ช่วงการระบาดระยะแรก โรงพยาบาล

พบปัญหาการขาดแคลนอุปกรณ์ ได้แก่ Infusion Pump,            

O2 High Flow, Pipe Line และเครื่อง Defibrillation                 

ต่อมาได้รับบริจาคจากหน่วยงานสนับสนุนต่างๆ จึงท�ำให้

สามารถบรหิารจดัการอปุกรณ์และเครือ่งมอืได้อย่างเพยีงพอกบั

จ�ำนวนผูป่้วยโควดิ 19 ทีม่ารบับรกิาร ดังตัวอย่างค�ำให้สมัภาษณ์ 

“เราจะเปิด ICU รับคนไข้โควิดเนอะ เชื่อไหม ว่าพี่มีแต่พื้นที่ให้ 

เราไม่มีอุปกรณ์อะไร ใดๆ เลย ทั้ง ventilator เอย อุปกรณ์ 

monitor ต่างๆ เครื่อง High-Flow ก็ไม่มี และที่ส�ำคัญ ตอนนั้น

งบประมาณเราก็ติดลบเยอะเราก็จ�ำเป็นที่จะต้องจ�ำกัดงบ พี่ก็

เลยประชาสัมพันธ์ขอรับบริจาคหมดเลย โชดดีที่เราได้บริจาค

มา High-Flow ก็ได้มาคน...[ในพื้นที่] และคนใกล้เคียงร่วม

บริจาค ventilator, อุปกรณ์monitor เราก็ได้รับเงินบริจาค

จากมูลนิธิชัยพัฒนา ทุกอย่างมาจากขอรับบริจาคทั้งนั้น”    
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	 	 3.2	 สร้างแนวปฏิบัติในการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อ 

เนื่องจากการบริหารจัดการดูแลผู้ป่วยโควิด-19 ในระลอกแรก

นั้นเป็นเรื่องใหม่ ยังไม่เคยมีประสบการณ์ในการรับมือกับ

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19 มาก่อน การปฏิบัติ

งานของบุคลากรพยาบาลในขณะนั้นจ�ำเป็นต้องมีแนวปฏิบัติที่

ชัดเจน เพื่อให้บุคลากรปฏิบัติงานได้อย่างมั่นใจและเกิดความ

ปลอดภัยในการท�ำงาน กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลจึงมีการ

ระดมสมองร่วมกันทั้งผู ้บริหารการพยาบาลทุกระดับโดยมี

หัวหน้าควบคุมและป้องกันการติดเชื้อภายในโรงพยาบาล            

เป็นแกนน�ำหลักออกมาเป็นแนวปฏิบัติ เช่น แนวปฏิบัติการ

เคล่ือนย้ายผูป่้วยโควดิ แนวปฏบิติัการดูแลรกัษาผูป่้วยโควดิ-19 

ในโรงพยาบาล ประเมินและติดตามอาการผู้ป่วยจากกล้อง

วงจรปิด เข้าไปดูแลผู้ป่วยในกรณีที่มีหัตถการเท่านั้น ดังค�ำให้

สัมภาษณ์ดังนี้ “…เป็นการระบาดของโรคอุบัติใหม่ คนท�ำงาน 

พวกเค้ายังไม่แน่ใจว่า เขาจะปฏิบัติงานกันยังไง แนวทางการ

ดูแลมันยังไม่นิ่ง แล้วอีกอย่างนะช่วงแรกนั้นมาตรฐานที่ส่งมา

มันแทบจะปรับเปลี่ยนตลอด เพราะฉะนั้นถ้าเราจะรอแต่

มาตรฐานเค้า งานเราจะไม่สามารถไปต่อได้เพราะมาตรฐาน

แต่ละอย่างที่ออกมาเบ็ดเสร็จส�ำเร็จรูปเลยมันมาช่วงหลังๆ              

พี่ใช้ความรู้ทาง IC ที่เราร�่ำเรียนมาเน่ียล่ะค่ะมาประยุกต์ค่ะ         

ต้องลองใช้ แล้วน�ำมาปรับแก้ไขเรื่อยๆ”

	 	 3.3	 ประสานงานการรับผู้ป่วยส่งต่อ เมื่อผู้ป่วย

ที่โรงพยาบาลสนามหรือ Hospitel มีอาการทรุดลงหรือ                

มีอาการผิดปกติที่ต้องดูแลอย่างใกล้ชิด จะมีการประสานงาน

มายงัหอผูป่้วยวกิฤตโควดิ 19  โดยพยาบาลหวัหน้าเวรจะด�ำเนนิ

การเป็นผู้ประสาน ประเมินอาการและรับค�ำสั่งแพทย์ เพื่อรับ 

ผูป่้วยไว้ในความดแูล รวมทัง้มกีารประสานงานการส่งต่อผูป่้วย

จาก State quarantine ที่สนามบินสุวรรณภูมิ มารับการดูแล

ที่โรงพยาบาลสนาม หรือ Hospitel ด้วย

	 	 3.4	 จดับรกิารแบบวถิใีหม่ (New normal style)  

โดยมีการปรับเปลี่ยนระบบบริการให้มีความเข้มงวดในด้าน

ความปลอดภัย ลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อและการแพร่

กระจายเชื้อ มีการจัดระบบคัดกรองผู้ป่วย เว้นระยะห่าง ลด

ความแออัด ในการมารับบริการในโรงพยาบาล ล้างมือด้วย

แอลกอฮอล์เจล และถือเป็นแนวปฏิบัติแก่บุคลากรทุกคนด้วย  

จัดบริการรับยาต่อเนื่องโดยจัดส่งทางไปรษณีย์ และมีการ

ก�ำหนดมาตรการเข้าเยี่ยมและการเฝ้าไข้ ดังตัวอย่างค�ำให้

สัมภาษณ์ “พี่ [พยาบาล IC] เริ่มก�ำหนดนโยบายด้านความ

ปลอดภัยออกมาชัดเจนเลย ตั้งแต่มาตรการสวม mask Back 

Office ต้องใส่หน้ากากผ้า ถ้าเป็นบุคลากรทางการแพทย์            

ให้ใส่ surgical Mask เป็นบุคลากรทางการแพทย์ท่ีดูคนไข้         

ติดเช้ือโควิด ให้ใส่ N95 การจัดบริการแบบ New normal 

ก�ำหนดมาตรการระยะห่างเป็นลักษณะ physical distancing 

ทกุพืน้ทีใ่นโรงพยาบาล เราต้องท�ำสญัลกัษณ์ หรอืเป็นสตกิเกอร์

แปะเว้นระยะห่างไว้ OPD พี่ก็ให้จัดท่ีนั่งเว้นระยะท�ำเป็น              

สติกเกอร์แปะไว้ ในลิฟท์ก็เหมือนกัน ก็ยังมีก�ำหนดมาตรการ

การล้างมอื เราตัง้จดุแอลกอฮอล์ล้างมอืไว้ทกุจุดในโรงพยาบาล

ตั้งแต่ทางเข้า OPD ทุก OPD ห้องตรวจแพทย์ IPD ก็เหมือนกัน 

ให้เจ้าหน้าท่ีเราปฏิบัติตามแนวทางท่ีก�ำหนดไว้ เพื่อป้องกัน        

การแพร่ระบาดในโรงพยาบาล”

	 4.	 การจัดสรรสิ่งตอบแทนเพื่อเป็นขวัญและ        

ก�ำลังใจ 

	 	 การปฏบัิตงิานในช่วงสถานการณ์โควิด 19 ส่งผล

ให้บุคลากรทางการพยาบาลมีภาระงานเพิ่มมากขึ้น เกิดความ

เหนื่อยล้าและต้องเผชิญกับความเสี่ยงที่จะติดเชื้อโควิด 19         

จากปัญหาดังกล่าวจึงมีการจัดสรรค่าตอบแทนและสวสดิการ

ต่างๆ เพื่อเป็นขวัญและก�ำลังใจแก่บุคลากร ดังนี้

 	 	 4.1	 ร่วมพิจารณาจัดสรรงบประมาณส่วนกลาง

ของโรงพยาบาลให้เป็นค่าตอบแทน ได้แก่ การเพิม่อตัราค่าล่วง

เวลา (OT) และค่าเวร ในช่วงแรกท่ีเริ่มมีการระบาดของโควิด 

19 และต่อมามีการด�ำเนินการจ่ายค่าเสี่ยงภัยให้แก่บุคลากร 

เป็นจ�ำนวน 1,000 บาทต่อเวรปฏิบัติงาน 8 ชม. ดังตัวอย่าง        

ค�ำให้สัมภาษณ์ “มีค่าเสี่ยงภัยเข้ามา 1,000 บาท มันเป็น         

ความโชคดี น้องพยาบาลเราได้มีก�ำลังใจท�ำงาน นอกจาก             

ค่าเสี่ยงภัยแล้ว เราปรับ OTเวรเช้าพยาบาลให้เป็น 990 บาท  

พี่มองว่าภาระงานเราหนักขึ้น ผู้บริหารมองเห็น พ่ีเอาข้อมูล

ตัวเลขสถิติภาระงานเสนอข้ึนไปให้ผู้บริหารเห็น ก็ได้รับการ

อนุมัติ แล้วยังท�ำประกันโควิดในช่วงการระบาดเยอะๆ ให้กับ

เจ้าหน้าที่ ก็พยายามผลักดันและท�ำให้ได้เพื่อให้พวกเขาได้มี

ก�ำลังใจในการท�ำงาน”

	 	 4.2	 พิจารณาบรรจุบุคลากรทางการพยาบาล

เป็นข ้าราชการ ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข                   

การประเมินผลการปฏิบัติงานและปรับเลื่อนขั้นเงินเดือน             

ให้กบับคุลากรทีป่ฏบิตัหิน้าทีด่แูลผูป่้วยโควิด 19 เพือ่ตอบแทน

การเสยีสละท�ำงานทีเ่สีย่งภยั ดงัค�ำให้สมัภาษณ์ “กระทรวงเขา

มคี�ำสัง่ให้บรรจพุยาบาลเป็นข้าราชการ ท่ีนีน้่องเราก็เลยได้บรรจุ

เป็นข้าราชการด้วย ทุกอย่างมันค่อยๆ ทยอยมาเรื่อยๆ ให้กับ

เจ้าหน้าที่ที่ดูคนไข้โควิด ก็ตอบแทนคนท�ำงานที่เสียสละท�ำงาน
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เสี่ยงเนาะ” 

	 	 4.3	 จัดสรรสวัสดิการต่างๆ ให้เป็นขวัญก�ำลังใจ

ในการท�ำงาน ได้แก่ จัดอาหารฟรีขณะปฏิบัติงานครบ 3 มื้อ 

อ�ำนวยความสะดวกที่พักส�ำหรับบุคลากรท่ีไปปฏิบัติงานดูแล        

ผูป่้วยโควดิ 19  และจดัสรรวัคซนีให้กบับคุลากรอย่างทัว่ถึง  ดงั

ตัวอย่างค�ำให้สัมภาษณ์ดังนี้ “ก็จะพยายาม support ทุกอย่าง

เท่าที่พี่จะท�ำได้อย่าง เช่น  support เครื่องอุปกรณ์ท�ำงาน  

วัคซนี เคร่ืองอ�ำนวยความสะดวก พวกชดุท�ำงาน อาหารการกนิ 

ท�ำเป็นห้อง relax ให้เขา พี่ยังตัดชุดท�ำงานให้...เพื่อให้น้องๆ 

เค้าสามารถท�ำงานกันได้สะดวกขึ้น”

	 การอภิปรายผลการวิจัย

	 จากผลการวิจัย พบว่า ในสถานการณ์แพร่ระบาด

ของโควิด 19 กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลมีบทบาทส�ำคัญ          

ในการขับเคลื่อนการบริหารจัดการสถานการณ์โควิด 19               

ในโรงพยาบาลและนอกโรงพยาบาลเพื่อให้ภารกิจการดูแล        

ผู้ป่วยโควิด 19 บรรลุเป้าหมาย ดังนี้

	 1.	 การจดัอตัราก�ำลงัและเตรยีมความพร้อมบคุลากร 

เมื่อมีภารกิจใหม่เข้ามาเพิ่มเป็นงานที่ต้องด�ำเนินการ กล่าวคือ 

การดูแลผู้ป่วยโควิด 19 ในขณะที่อัตราก�ำลังบุคลากรทางการ

พยาบาลเท่าเดิม การบริหารจัดการด้านบุคลากรจึงเป็นองค์

ประกอบที่ส�ำคัญที่จะท�ำให้งานขับเคลื่อนเดินหน้าได้ ดังน้ัน        

กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาลจึงให้ความส�ำคัญกับการจัดอัตรา

ก�ำลังและเตรียมความพร้อมให้บุคลากร เนื่องจากการดูแล            

ผู้ป่วยโควิด 19 ซ่ึงในระยะแรกทุกคนเข้าใจว่า โรคโควิด 19        

เป็นโรคอันตรายร้ายแรงสามารถติดต่อได้ทางระบบทางเดิน

หายใจ เมื่อได้รับเชื้อเข้าร่างกาย จะท�ำให้เกิดอาการรุนแรง 

หายใจล�ำบากและเสียชีวิตในที่สุด6 ท�ำให้ไม่มีบุคลากรคนใด

อาสาเข้ามาดูแลผู้ป่วยกลุ่มนี้ ผู้บริหารทางการพยาบาลจึงต้อง

ใช้หลากหลายวิธี ทั้งการมอบหมายงานให้พยาบาลที่มีความรู้ 

ในการควบคมุและป้องกนัการติดเชือ้เข้าไปดูแลผุป่้วยโควดิก่อน

สอดคล้องกบัแนวคดิการบรหิารจดัการของ Gulick & Urwick7   

ที่กล่าวถึง หลักการจัดคนเข้าท�ำงาน ว่าการคัดเลือกบุคคลใด 

เข้าเข้าปฏิบัติงาน ผู้บริหารจ�ำเป็นต้องพิจารณาจากความรู ้      

ความสามารถ ประสบการณ์ของบคุคล เป็นสิง่ส�ำคญั เพือ่ให้คน

ที่เหมาะสมที่สุดกับต�ำแหน่งงานนั้นๆ นอกจากนี้ผู้บริหารการ

พยาบาลระดบัสูงสัง่การให้แต่ละหน่วยงานส่งบคุลากรพยาบาล

อย่างน้อย 1 คน หมุนเวียนไปปฏิบัติงานที่หอผู้ป่วยโควิด 19  

ซ่ึงการใช้นโยบายเชิงบังคับในลักษณะนี้ ท�ำให้มีบุคลากร

พยาบาลพร้อมปฏบิติังานในสถานการณ์การแพร่ระบาดในระยะ

ต่อมาได้ทันที8-9 แต่อย่างไรก็ตามผู ้บริหารตระหนักดีว ่า 

โรคโควิด 19 เป็นโรคอุบัติใหม่ ยังไม่มีข้อมูลแน่ชัดว่าจะดูแล        

ผู้ป่วยและป้องกันตนเองจากการติดเช้ือผู้ป่วยอย่างไร ท�ำให้        

ทุกคนมีความกลัว การให้ความรู ้ เ ก่ียวกับโรคและทักษะ               

การป้องกันตนเองจากการติดเชื้อโรค จึงเป็นเหมือนอาวุธ          

ทางปัญญาท่ีท�ำให้บุคลากรมคีวามเข้าใจและมทัีกษะในการดแูล

ผู้ป่วยและตนเองมากข้ึน ดังนั้นบุคลากรจะสามารถปฏิบัติงาน

ดูแลผู้ป่วยโควิด-19 ได้อย่างมั่นใจและปลอดภัย10 

	 2.	 การจัดการสถานท่ีและอุปกรณ์ทางการแพทย ์      

ที่ใช้ในการให้บริการ เมื่อมีผู้ป่วยจ�ำนวนมากขึ้น จ�ำเป็นต้องมี

การขยายพื้นที่ จัดท�ำหอผู้ป่วยส�ำหรับดูแลผู้ป่วยโควิด 19          

เพิ่มขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาในประเทศจีน9,11 ที่พบว่า           

เมื่อมีผู้ป่วยโควิดจ�ำนวนมากขึ้น จึงต้องมีปรับปรุงขยายพื้นท่ี

ภายในอาคารผู้ป่วยโดยก�ำหนดให้ในแต่ละช้ันเป็นพื้นที่ส�ำหรับ

ดูแลผู้ป่วยโควิดโดยตรง แบ่งเป็นหอผู้ป่วยดูแลผู้ป่วยโควิดใน

ภาวะวิกฤต หอผู้ป่วยแยกโรคดูแลผู้ป่วยโควิดอาการไม่รุนแรง 

และหอผูป่้วยดแูลผูป่้วยเฝ้าระวงัสงสยัตดิเชือ้โควดิ 19 ในระยะ

แรกของการดแูลผูป่้วยโควดิ 19 มปัีญหาการขาดแคลนอปุกรณ์

ป้องกนัการตดิเชือ้ จงึต้องมนีโยบายการใช้อปุกรณ์และวางแผน

การใช้งานให้คุ้มค่ามากท่ีสุด ต่อมามีการเปิดบริการดูแลผู้ป่วย

นอกโรงพยาบาล ได้แก่ โรงพยาบาลสนาม และ Hospitel           

เพื่อรองรับกลุ่มผู้ป่วยที่มีอาการไม่รุนแรง ซึ่งในโรงพยาบาล            

ดังกล่าวก็ต้องมีการเตรียมทรัพยากรบุคคลและวัสดุอุปกรณ์

ทางการแพทย์ให้พร้อมในการปฏิบัติงาน ในส่วนนี้ผู ้บริหาร

ทางการพยาบาลมีการด�ำเนินร่วมกับเครือข่ายโรงพยาบาล          

ในเขตสุขภาพและได้รับความร่วมมือจากองค์กรภาครัฐและ

เอกชนท่ีให้การช่วยเหลือและมีภาคประชาชนบริจาคส่ิงของ

จ�ำเป็นในการให้ดูแลผู้ป่วยทั้งอุปกรณ์ป้องกันและเครื่องมือ

ทางการแพทย์ท่ีใช้ในการดูแลผู ้ป่วย สอดคล้องกับการให้

สัมภาษณ์ของ ผู ้อ�ำนวยการโรงพยาบาลรามาธิบดี12 ท่ีว่า 

“เรามีอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่จ�ำเป็นในการใช้งานอยู่ และมี

ส ่วนท่ีต ้องจัดหาเพิ่มเติมเพื่อเตรียมการเผื่อไว ้ส�ำหรับ

สถานการณ์ระบาด COVID-19 ที่ควบคุมไม่ได้ เป็นสิ่งที่น่าตื้น

ตันใจที่มีคลื่นน�้ำใจจากประชาชนคนไทยบวกเพิ่มเข ้ามา 

สนับสนุนให้พวกเรามีความพร้อมมากยิ่งขึ้น”

	 3.	 การน�ำหลักการบริหารมาประยุกต์ใช้ในการ

ท�ำงาน 

	 ในการรับมือกับสถานการณ์โควิด 19 มีการน�ำหลัก

การบริหารมาประยุกต์ใช ้หลายประการ โดยอันดับแรก 
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เนื่องจากโรคโควิด 19 เป็นโรคอุบัติใหม่ ดังนั้นในการระบาด

ระยะแรกจึงยังไม่มีข้อมูลขัดเจนในการดูแลรักษา หน้าที่ส�ำคัญ

ของพยาบาลหัวหน้ากลุ่มการควบคุมและป้องกันการติดเช้ือ         

ในโรงพยาบาลที่จะช่วยให้บุคลากรมีความปลอดภัยจากการ

ท�ำงาน คือ การนิเทศหน้างาน เพื่อให้ความรู้และควบคุม ก�ำกับ

ดูแลการปฏิบัติของบุคลากรเพื่อป้องกันการติดเชื้อให้ถูกต้อง

ตามแนวปฏบิตั ิท้ังน้ีเพือ่ให้เกดิประโยชน์กบัตัวบคุลากรทีป่ฏบิตัิ

ให้เกิดความปลอดภัยจากการปฏิบัติให้มากที่สุดและเพื่อให้          

ผูป้ฏบิตัมิคีวามมัน่ใจในการปฏบิติังานมากขึน้ สอดคล้องกบัผล

การวิจัยของ สุพัตรา สงฆรักษ์ และคณะ13  ที่พบว่า การนิเทศ

เป็นการสอนที่มุ ่งเน้นการพัฒนาศักยภาพของบุคลากรและ         

การบริหารงานให้มปีระสทิธผิล ช่วยให้ผูป้ฏิบติังานมกีารพฒันา

ทางด้านความรู้และทักษะในการปฏิบัติงานดีขึ้น นอกจากนี้       

การสร้างแนวทางปฏิบัติเพื่อให้บุคลากรทุกคนมีทิศทางใน         

การท�ำงานที่สอดคล้องตรงกัน และเป็นวิธีการหนึ่งท่ีช่วยสร้าง

ความมัน่ใจในการท�ำงานให้กบับคุลากร14 ส่วนการประสานงาน

กับหน่วยงานต่างๆเพื่อให้การบริการสุขภาพมีความต่อเนื่อง 

พยาบาลมีบทบาทส�ำคัญในการป้องกันและควบคุมโรคระบาด

ทั้งในโรงพยาบาลและในชุมชน การเป็นผู้ประสานงานจึงเป็น

บทบาทหนึ่งที่ช่วยรับมือกับสถานการณ์โควิด 19 ได้   เช่น          

การส่งตวัผูป่้วย การขอความช่วยเหลอืหน่วยงานต่างๆ เป็นต้น15

	 อย่างไรก็ตามการรับมือกับสถานการณ์แพร่ระบาด

ของโควิด 19 ไม่ได้มีแต่การดูแลผู้ป่วยโควิดเท่านั้น ผู้ป่วย          

กลุ่มทั่วไปที่มีความจ�ำเป็นต้องได้รับการรักษาในโรงพยาบาล

หรือมาตรวจเพื่อการวินิจฉัย เป็นอีกกลุ่มที่บุคลากรทางการ

พยาบาลให้การดูแล ดังนั้นเพื่อเป็นการควบคุมและป้องกัน        

การติดเชื้อโควิด 19   จึงมีการจัดการให้บริการแบบวิถีใหม่          

เช่น การสวมใส่หน้ากากอนามัยตลอดเวลา การเว้นระยะห่าง 

การล้างมือด้วยเจลแอลกอฮอล์ เป็นต้น ซึ่งการด�ำเนินการ            

ดังกล่าวสอดคล้องกับการด�ำเนินการจัดบริการทางการแพทย์

วิถีใหม่ของกระทรวงสาธารณสุข16 ที่มีแนวทางปฏิบัติในการ        

ให้บริกรทางการแพทย์หน่วยงานต่างๆ เช่น แผนกผู้ป่วยนอก 

จะมรีะบบคดักรองผูป่้วยก่อนเข้าสูอ่าคาร สวมหน้ากากอนามยั 

เว้นระยะห่าง 2 เมตร ล้างมือ วัดไข้ และติดสติ๊กเกอร์ เป็นต้น

	 4.	 การจัดสิ่งตอบแทนเพื่อเป็นขวัญและก�ำลังใจ 

	 	 การปฏิบัติงานในสถานการณ์โควิด 19 ถือว่า

เป็นการปฏบิตัทิีบุ่คลากรต้องเผชญิกับความเสีย่งต่อการตดิเชือ้ 

ผูบ้ริหารจงึให้ความส�ำคัญและต้องการสร้างขวญัและก�ำลงัใจแก่

บุคลากรประกอบกับกระทรวงสาธารณสุขได้อนุมัติจัดสรรเงิน

ค่าเสี่ยงภัยและการบรรจุบุคลากรที่ปฏิบัติงานดูแลผู ้ป่วย             

โควิด 19 เป็นข้าราชการ และในส่วนของผู้บริหารการทาง

พยาบาลพยายามจัดหาเงินค่าตอบแทน และสวัสดิการอื่นๆ   

เพือ่เป็นขวญัก�ำลงัใจอกีส่วนหนึง่ให้กบัผูป้ฏบิตังิาน จากผลการ

วิจัยนี้สะท้อนให้เห็นว่า ผู้บริหารตระหนักและให้ความส�ำคัญ       

ในเรื่องการเสริมสร้างขวัญและก�ำลังใจให้กับบุคลากร โดย

เฉพาะการพิจารณาปรับเพิ่มค่าตอบแทนและสวัสดิการอื่นๆ       

ให้ผู้ปฏิบัติงาน ดังนั้นการเสริมสร้างขวัญและก�ำลังใจจึงเป็น        

อีกหนึ่งภารกิจหลักของผู้บริหารที่ต้องด�ำเนินการให้เกิดขึ้น 

เพราะองค์การใดก็ตามที่บุคลากรมีขวัญก�ำลังในอยู่ในระดับสูง 

บุคลากรเหล่านั้นก็จะปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ ส่งผล

ให้เกิดมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานเพิ่มมากขึ้น17

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใช้
	 จากผลการวิจัยพบว่า ผู้บริหารทุกระดับที่มีส่วน

เกี่ยวข้องกับการบริหารจัดการสถานการณ์วิด 19 ต้องมีการ

ท�ำงานประสานความร ่วมมือกันในหลายๆ ด ้านดังนี้  

1) การเตรียมความพร้อมของสถานท่ี วัสดุอุปกรณ์การแพทย์      

ที่ ใช ้ในการดูผู ้ป ่วยและอุปกรณ์การป้องกันการติดและ                  

แพร่กระจายเช้ือ 2) การเตรียมความพร้อมบุคลากรทั้งด้าน 

ความรู ้ ทักษะและความสามารถในการดูผู ้ป่วยและการใช้

อปุกรณ์การป้องกนัอย่างถกูต้อง 3) การจดัอตัราก�ำลังทีพี่ยงพอ

ต่อการปฏิบัติงานและมีการจัดอัตราก�ำลังเสริมเพื่อเตรียม

รองรบัผู้ป่วยท่ีมจี�ำนวนมากข้ึน และ 4) การจดัท�ำแนวทางปฏบิติั

ท่ีชัดเจนซ่ึงจะช่วยให้บุคลากรทุกคนมีการปฏิบัติงานไปใน

ทิศทางเดียวกันและหากมีการเปลี่ยนแปลงนโยบายการให้

บริการต้องสื่อสารให้บุคลากรรับทราบโดยท่ัวถึงกัน ซึ่งอาจให้

รูปแบบการสื่อสาร Line application ท่ีมีความรวดเร็วและ      

เข้าถึงข้อมูลได้ง ่าย อย่างไรก็ตามควรมีการถอดบทเรียน             

การบริหารจัดการดังกล่าวเพื่อน�ำมาวางแผนการรับมือกับ

สถานการณ์การแพร่ระบาดโรคตดิเช้ือทางเดนิหายใจในอนาคต

ต่อไป

ข้อเสนอแนะในการทำ�งานวิจัยในครั้งต่อไป
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาการบริหารจัดการ

สถานการณ์โควิด 19 ในมุมมองของบุคลากรกลุ่มภารกิจด้าน

การพยาบาลอย่างเดยีว แต่การรบัมอืกบัสถานการณ์แพร่ระบาด

ของโควิด 19 ยังมีบุคลากรทางการแพทย์กลุ่มอ่ืนท่ีมีส่วนร่วม

ในการด�ำเนินงานให้ภารกิจนี้ลุล่วงไปด้วยดี ดังนั้นจึงควรมีการ
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