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บทคัดย่อ 

การศึกษานีÊ  มีวตัถุประสงค์เพืÉอพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาลหอผูป่้วย โรงพยาบาลศูนย ์แห่ง

หนึÉ ง โดยใช้การสืÉอสารแบบ SBAR มาเป็นแนวทางในการพฒันารูปแบบการรับส่งเวร และใช้กระบวนการ

ปรับปรุงคุณภาพอย่างต่อเนืÉอง FOCUS-PDCA ประชากรคือ พยาบาลวิชาชีพ ทีÉปฏิบติังานในหอผู ้ป่วยพิเศษ

โรงพยาบาลศูนย ์แห่งหนึÉง จาํนวน š คน ซึÉงการศึกษาครัÊงนีÊ  มี Ś กลุ่มคือทีมพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร จาํนวน ś 

คนและทีมผูป้ฏิบติัการรับส่งเวร จาํนวน Ş คน เครืÉองมือทีÉใชใ้นการศึกษาประกอบดว้ยแบบสอบถามทีÉผูศ้ึกษาสร้าง

ขึÊน การวิเคราะห์ข้อมูลโดยแจกแจงความถีÉร้อยละหาค่าเฉลีÉยส่วนเบีÉยงเบนมาตรฐานวิเคราะห์เนืÊอหาและจดั

หมวดหมู่ขอ้มูล ผลการศึกษาพบวา่ ภายหลงัการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาล ทีมผูป้ฏิบตัิสามารถ

ปฏิบติัตามแนวทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลไดถู้กต้องครบถว้นร้อยละ Šś.ś และไม่พบอุบตัิการณ์จากการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล ทีมผูป้ฏิบติัส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อแนวทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลเนืÉองจาก 

มีรูปแบบทีÉชดัเจน และเป็นแนวทางเดียวกันมากขึÊน ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะในการพฒันาคุณภาพการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล คือผูป้ฏิบติับางคนติดตามเอกสารและรายงานขอ้มูลตามแนวทางการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลยงัไม่ครบถว้น  ดงันัÊนควรจดัระบบเอกสารประกอบการรับส่งเวรทางการพยาบาล และนิเทศการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลอย่างสมํÉาเสมอ  ผลทีÉไดจ้ากการศึกษาครัÊ งนีÊแสดงให้เห็นว่าการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลทําให้ทีมผู ้ปฏิบติัมีแนวทางในการรับส่งเวรทางการพยาบาล ส่งผลทีÉดีต่อผูป่้วยและผู ้บริหารทางการ

พยาบาล สามารถนาํแนวทางดงักล่าวไปใชใ้นกลุ่มงานพิเศษอืÉนต่อไป 

 

คําสําคัญ: การรับส่งเวรทางการพยาบาล, การสืÉอสารแบบ SBAR, กระบวนการปรับปรุงคณุภาพอย่างต่อเนืÉอง 

FOCUS-PDCA  
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Abstract 

    This study aims to improve the quality of nursing handover system in Tertiary Care Center Hospital. 

The SBAR was used as communication tool. The FOCUS-PDCA was implemented for continuous quality 

improvement. Populations were 9 registered nurses of private wards in Tertiary Care Center Hospital. Samples 

were 3 members of nursing handover system team and 6 members of handover’s operation team. Questionnaire 

was applied as a research instrument. Data analysis was performed by using frequency distribution, finding the 

mean, the standard deviation and data categorization. The results demonstrated that after improving nursing 

handover system, operation teams were able to properly follow the guidance by 83.3 percent with non-incidence 

occurred. Most of practitioners were satisfied with guidance on nursing handover due to its explicit guidance.  

The results were suggested that documentation management on nursing handover should be improved because 

incomplete documents tracking and data report following to the nursing handover guidelines were performed by 

some practitioners. It was found that the development of well nursing guideline was useful to patients, practical 

nurse and it could be used for implementation in other specific group forward. 

. 
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1. บทนํา 

การรับส่งเวรทางการพยาบาลเป็นกิจกรรมการ

ส่งต่อขอ้มูลเกีÉยวกบัการรักษา และการพยาบาลผู้ป่วย

ของบุคลากรทางการพยาบาลจากเวรหนึÉงไปยงัอีกเวร

หนึÉง เพืÉอให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลรักษาพยาบาล อย่าง

ต่อเนืÉอง
1
โดยมีการสืÉอสารขอ้มูลของพยาบาลในแต่ละ

เ วร
2
 ก า ร รั บ ส่ ง เ ว รท าง ก า ร พ ย า บา ล ทีÉ ดี แ ล ะ มี

ประสิทธิภาพจะส่งผลต่อการปฏิบติัการพยาบาลทีÉมี

คุณภาพ การรับส่งเวรทางการพยาบาลนัÊนประกอบดว้ย 

ŝ  อ งค์ประกอบ ได้แก่  ř ) ผู ้ ส่งเ วร
3
Ś)   ผู้รับ เวร

4
  

ś) ข้อมูลทีÉใช้ในการส่งเวร
5
 Ŝ) เวลาในการรับส่งเวร 

และ ŝ) สถานทีÉรับส่งเวร
 
คุณภาพการบริการพยาบาล 

เป็นสิÉ งทีÉถูกคาดหวงัจากผู ้มารับบริการการพัฒนา

คุณภาพการบริการพยาบาล เป็นการปรับปรุงระบบการ

ทาํงานใหไ้ดม้าตรฐาน เพืÉอใหเ้กิดผลลพัธ์ทีÉดีในงานซึÉ ง

เป็นสิÉงสําคญัทีÉจะทาํให้เกิดการพยาบาลเป็นเลิศและมี

มาตรฐาน 

กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาล
6
 โรงพยาบาล

ศูนย์ แห่งหนึÉ งรับผิดชอบให้การพยาบาลผู้ป่วยใน 

ประกอบด้วย řŜ  งานการพยาบาล  และ ŜŜ หอผูป่้วย 

การปฏิบติังานมีการดูแลผูป่้วยครอบคลุม ŚŜ  ชั Éวโมง

โดยผล ัดเปลีÉยนเป็นเวร ś เวร จากการรับส่งเวรทีÉ

แตกต่างกนัของหน่วยงาน กลุ่มภารกิจดา้นการพยาบาล 

จึงมีนโยบายสนบัสนุนใหท้ัÊง ŜŜ หอผูป่้วย มีการใช้การ

สืÉอสารแบบ SBAR มาใช้ในการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลในหอผูป่้วยใหเ้ป็นแนวทางเดียวกนั แต่ยงัไม่มี

หอผูป่้วยใดนาํไปดาํเนินการ 

หอผูป่้วยพิเศษทีÉผูว้จิยัรับผิดชอบ เป็น ř หน่วย

บริ กา ร จา ก  Ŝ Ŝ  ห อ ผู้ ป่ วย  เ ป็ นหอ ผู ้ ป่วย ทีÉ ดู แ ล

รักษาพยาบาลผูป่้วยทุกโรค ทุกเพศ  ทุกวยั ทีÉไม่อยู่ใน

ภาวะวิกฤต ตลอด  ŚŜ ชั Éวโมง โดยดูแลผูป่้วย ตา หู คอ 

จมูก ดูแลผูป่้วยศลัยกรรมทัÉวไป ศลัยกรรมกระดูกและ

ขอ้ ผูป่้วยทางสูติ-นรีเวชทัÊงทีÉมาให้ยาและตอ้งผ่าตดัทุก

ชนิด ทีÉไม่วิกฤต เฉลีÉยในปี ŚŝŞŘ มีจาํนวน ŚśŞ, ŜŚś, 

śśř, řŘśรายตามลาํดบั มีการดูแลผูป่้วยโดยผลดัเปลีÉยน

เ ป็น เ ว ร  ś  เ ว ร ใ น ปัจ จุบัน ใ ช้ แ บ บฟ อ ร์ ม ต า ม ทีÉ

โรงพยาบาลกาํหนด คือใบบนัทึกคาร์เดกซ์ (kardex) สี

ขาว (kardex) สีชมพู และยอดผูป่้วยประจาํวนั  สถานทีÉ

ส่งเวรคือบริเวณเคาน์เตอร์พยาบาล ใช้การสืÉอสารดว้ย

วาจา ส่งเวรอย่างอิสระตามแต่ละบุคคล มีการจดบนัทึก

ขอ้มูลโดยทั Éวไปและอาการผู้ป่วยในแต่ละรายในสมุด

รับเวรหรือกระดาษเปล่าตามผูที้Éส่งเวรกล่าว จากนัÊนจะ

แจงงานให้กบัทีมบุคลากรทางการพยาบาลโดยใช้การ

สืÉอสารด้วยวาจา หลังจากนัÊนจึงแยกย้ายไปทําหน้าทีÉ

ของตนเองตามทีÉไดรั้บมอบหมาย  

จากสรุปรายงานประจาํปี Śŝŝš
7
และจากการทีÉ

ผู ้ ศึ กษ าท ําก าร สั ง เ กต กา รรั บส่ ง เ ว รแ ละ บัน ทึ ก

อุบตัิการณ์จากรายงานการบนัทึกของความเสีÉยงภายใน

หอผูป่้วยพิเศษทีÉรับผิดชอบ ตัÊ งแต่วนัทีÉ řŘ กุมภาพนัธ์ 

Śŝŝš ถึง ř กุมภาพนัธ์ ŚŝŞŘ  พบความผิดพลาดจากการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล ในเรืÉอง  ř) การเตรียมผู้ป่วย

เข้าห้องผ่าต ัด ř ครัÊ ง Ś)  การรายงานแพทย์ ŝ ครัÊ ง  

ś)  การทาํหัตถการและห้องปฏิบติัการ ř ครัÊ ง Ŝ) การ

สืÉอสารข้อมูลและประสานงานกบัหน่วยงานอืÉน Ŝ ครัÊ ง  

ซึÉ งส่งผลกระทบต่อคุณภาพการพยาบาลและความ

ปลอดภัยของผู ้ป่วย จากขาดแนวทางการรับส่งเวร

ทางการพยาบาล และไม่มีรูปแบบการบนัทึกทีÉชดัเจน 

ผู ้ศึกษาได้ศึกษาการรับส่งเวรทางการพยาบาลพบมี

หลากหลายรูปแบบ   แต่ทีÉนิยมนาํมาใชม้ากทีÉสุดคือการ

สืÉอสารรูปแบบ SBAR เนืÉองจากเป็นรูปแบบทีÉเข้าใจ

ง่าย มีเป้าหมาย ของการสืÉอสารทีÉชัดเจน มีการกาํหนด 

กรอบการรายงานทีÉต่อเนืÉอง โดยการเขียนและบอกเล่า

ด้วยวาจาให้เกิดความถูกต้อง ชัดเจน ตรงประเด็น 8

ดังนัÊ นผู้ศึกษาจึงสนใจศึกษาคุณภาพการรับส่งเวร
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ทางการพยาบาลหอผู้ป่วย โดยใช้โฟกัส พีดีซี เ อ 

(FOCUS-PDCA) และการสืÉอสารแบบ SBAR เพืÉอเพิÉม

คุณภาพการพยาบาลและความปลอดภยัของผูป่้วยและ 

ตอบสนองสนบัสนุนนโยบายของกลุ่มภารกิจดา้นการ

พยาบาล 

วัตถุประสงค์การศึกษา 

 เ พืÉอ พัฒนาคุณภาพการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลในหอผูป่้วยพิเศษโรงพยาบาลศูนย์แห่งหนึÉ ง 

โดยใช้การปรับปรุงคุณภาพอย่างต่อเนืÉอง โฟกสั พีดีซี

เอ (FOCUS-PDCA)ร่วมกบัการสืÉอสารแบบ SBAR  

2. วิธกีารศึกษา 

การศึ กษาครัÊ งนีÊ เ ป็นการศึ กษ า เ ชิ งพัฒ นา 

(development study) เพืÉอพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลในหอผู้ป่วยพิเศษโรงพยาบาลศูนย์

แห่งหนึÉง โดยใช้การสืÉอสารแบบ SBAR ร่วมกบั การ

ปรับ ปรุ งคุ ณภ าพ อ ย่าง ต่อ เ นืÉ อ ง  โ ฟกัส พี ดี ซี เ อ 

( FOCUS-PDCA)ร ะ ห ว่าง เ ดื อ น สิ ง ห าค ม  Ś ŝ Ş Ř  -

ธนัวาคม ŚŝŞŘ 

กลุ่มเป้าหมายทีÉ ใช้ในการศึกษาครัÊ ง นีÊ  คือ 

พ ย า บ า ล วิ ช าชี พ ทีÉ ปฏิ บ ัติ ง า น  หอ ผู ้ ป่ วย พิ เ ศ ษ

โรงพยาบาล ศูนยแ์ห่งหนึÉง จาํนวน řř คน ซึÉ งลาออก ř 

คน เกษียนอาย ุř คน เหลือ š คนโดยแบ่งเป็นŚกลุ่ม คือ 

1. ทีมพัฒนาคุณภาพการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลจาํนวน 3 คน ประกอบดว้ย หวัหนา้ทีมวชิาการ   

1 คน หวัหน้าทีมประกนัคุณภาพ 1 คน  และผูศึ้กษา 1 

คน โดยทาํหน้าทีÉเป็นผูด้าํเนินการพฒันาแนวทางการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล และสังเกตการปฏิบติัการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล 

2. ทีมผูป้ฏิบติัการรับส่งเวรทางการพยาบาล 

จาํนวน 6 คน ประกอบด้วย พยาบาลวิชาชีพทีÉปฏิบติั 

งานเป็นหัวหน้าเวรและเป็นพยาบาลผูส่้งเวรทางการ

พยาบาลในผู ้ป่วยแต่ละรายทีÉตนได้รับมอบหมายให้

ดูแล โดยทําหน้าทีÉ รับส่งเวรทางการพยาบาลตาม

แนวทางทีÉพฒันาขึÊน 

เครืÉองมือทีÉใชใ้นการศึกษาครัÊ งนีÊประกอบดว้ย 

1. แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลทีÉผู ้ศึกษา

สร้างขึÊ น เพืÉอใช้สอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของทีม

ปฏิบติัการรับส่งเวรทางการพยาบาลเกีÉยวกบั อายุ เพศ 

สถานภาพสมรส วฒิุการศึกษา ระยะเวลาทีÉปฏิบตัิงาน

ในวิชาชีพการพยาบาล และ ประสบการณ์ได้รับการ

สอนเกีÉยวกบัการรับส่งเวรทางการพยาบาล ลกัษณะขอ้

คาํถามปลายเปิด แบบใหเ้ลือกตอบ 

2. แนวคําถามเกีÉ ยวกับปัญหา อุปสรรค และ

แนวทางการแก้ไขปัญหาการรับส่งเวรทางการพยาบาล 

หอผู ้ป่วยพิเศษ โรงพยาบาลศูนย์ แห่งหนึÉ งทีÉผู ้ศึกษา

สร้างขึÊนเพืÉอใชส้อบถามทีมปฏิบติัในการประชุมกลุ่ม 

ซึÉงมีลกัษณะเป็นข้อคาํถามปลายเปิด  

3. แบบสังเกตการปฏิบัติตามแนวทางการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล ทีÉผูศึ้กษาและทีมพฒันาสร้าง

ขึÊน เป็นแบบสังเกตทีÉได้กําหนดโครงร่างการสังเกต

(structured observation) ซึÉงประกอบดว้ยรายการส่งเวร

ตามรูปแบบ SBAR และบทบาท หน้าทีÉของผู้รับเวร

และผูส่้งเวร ความถูกตอ้งครบถว้นของการปฏิบติัแนว

ทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลรูปแบบ SBARทัÊง 

ผูรั้บเวรและผูส่้งเวรเพืÉอใช้สังเกตทีมปฏิบติัทางการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล ตามรายการทีÉกาํหนด เป็น

แบบตรวจสอบรายการ(Checklists) ไดแ้ก่ ปฏิบตัิถูก 

ตอ้งครบถว้น ปฏิบติัไม่ถูกตอ้งหรือไม่ครบถว้น และ

ไม่ปฏิบติั 

4. แบบบนัทึกอุบติัการณ์ทีÉ เกิดจากการรับส่ง

เวรทางการพยาบาลทีÉผูศึ้กษาสร้างขึÊนเพืÉอให้ทีมพฒันา

คุณภาพไดบ้นัทึก วนั  เวร และจาํนวนอุบติัการณ์ทีÉพบ
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ในแต่ละประเภทอุบติัการณ์ ซึÉ งเป็นลกัษณะข้อคาํถาม

ปลายเปิด 

5. แบบสอบถามความพึงพอใจต่อการพฒันา

คุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาลทีÉผูศ้ึกษาสร้างขึÊน

เพืÉอใชส้อบถามทีมปฏิบติั ภายหลงัการพฒันาคุณภาพ 

ซึÉ งปร ะ กอ บด้วย  ข้อ คําถาม ความ พึงพอ ใจทีÉ ให้

เลือกตอบว่าพึงพอใจ น้อยทีÉสุด น้อย ปานกลาง มาก 

มากทีÉสุด และเขียนระบุเหตุผลของความพึงพอใจ  

แบบสอบถามความคิดเห็นเกีÉยวกับปัญหา อุปสรรค 

และขอ้เสนอแนะเพืÉอพฒันาคุณภาพทางการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลในอนาคต ทีÉผู้ศึกษาสร้างขึÊน เพืÉอให้

ทีมปฏิบัติแ ต่ละคนเขียนแสดงความคิดเห็น  เ ป็น

ลกัษณะขอ้คาํถามปลายเปิด   

การตรวจสอบคุณภาพของเครืÉองมือมี 2 ส่วน

คือ 

1. การหาความตรงตามเนืÊอหาของแบบสอบถาม

(content validity) ความชดัเจนของคาํถาม (clarity) ความ

เหมาะสมของคาํถาม (appropriateness) และความเหมาะสม

ในการจดัลาํดบัคาํถาม (sequence the questions) ดาํเนินการ

ตรวจสอบคุณภาพของเครืÉองมือโดยนาํเครืÉองมือทัÊงหมดให้

ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่านได้พิ จารณา หลังจากนัÊ นนํา

แบบสอบถามมาปรับปรุงแก้ไข ตามข้อเสนอแนะของ

ผูท้รงคณุวุฒิทัÊง 3 ท่านเพืÉอใหแ้บบสอบถามมีความชดัเจน

ของเนืÊอหา ยิ ÉงขึÊ น ก่อนนําไปทดสอบความเชืÉอม ั Éนของ

เครืÉองมือ โดยการนาํมาคาํนวณค่าดชันีความตรงเชิงเนืÊอหา 

( content validity index: CVI )ระดบัทีÉยอมรับได ้ 0.89 ผลการ

ดํา เ นินการตรวจสอ บความตรงตามเนืÊ อ หาขอ ง

แบบสอบถามในครัÊ งนีÊ  ไดค้่าเท่ากบั 0.93 แสดงวา่เครืÉองมือ

วจิยัอยู่ในระดบัทีÉยอมรับได ้ 

           2..การตรวจสอบความเชืÉอมั Éนของแบบสังเกต 

(reliability)  ผู้ศึกษาและทีมพฒันาคุณภาพ 2 คน นาํแบบ

สังเกต ทีÉปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิ

ไปทดลองใชก้บัทีมผู้ปฏิบติัการรับส่งเวรทางการพยาบาล

ตามแนวทางการสืÉอสารรูปแบบ SBAR จาํนวน 10 ครัÊ งโดย

แต่ละครัÊ งของการสังเกต ทีมพฒันาคุณภาพทัÊง 2 คน สังเกต 

ทีมผูป้ฏิบติัคนเดียวกนั ในเวลาเดียวกนัและใชแ้บบสังเกต

เดียวกนั  จากนัÊนนํามาวิเคราะห์หาความเชืÉอมั Éนของการ

สังเกตของเครืÉองมือ โดยนาํมาวเิคราะห์หาความเชืÉอมั Éนของ

การสังเกต ระดับทีÉยอมรับได้ 0.8š ผลการดําเนินการ

ตรวจสอบความเชืÉอม ั Éนของแบบสังเกต ได้ค่าเท่ากับ 0.9  

แสดงวา่เครืÉองมือวจิยัอยู่ในระดบัทีÉยอมรับได ้  

การพิทกัษสิ์ทธิของกลุ่มประชากรผูศึ้กษาดาํเนินการกลุ่ม

ประชากร 2 ระยะ ดงันีÊ  

1.  ระยะก่อนดาํเนินการศึกษา ผูศึ้กษาทาํหนังสือ

ขอรับรองจริยธรรมการวิจัยเสนอผ่านคณะกรรมการ

จ ริ ย ธ ร ร ม ก า ร วิ จ ั ย ข อ ง ค ณ ะ พ ย าบ า ล ศ า ส ต ร์

มหาวิทยาลัยเชี ยงใหม่ ความเห็นชอบเชิงจริ ยธรรม

โรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก และหนงัสือขอเข้าเก็บ

ขอ้มูลประกอบการทาํวิจยัการค้นควา้อิสระ ยืÉนเสนอต่อ

หวัหน้ากลุ่มการพยาบาลและผู ้อาํนวยการโรงพยาบาล และ

ขอรับการพิจารณาใหด้าํเนินการศึกษาต่อไป  

2. ระยะดาํเนินการศึกษาผูศึ้กษานาํหนงัสือทีÉผ่าน

การอนุมติัแลว้ เขา้ชีÊ แจงพยาบาลวชิาชีพในหอผู ้ป่วยพิเศษ 

ให้ไดรั้บทราบถึงสิทธิในการตอบรับหรือปฏิเสธการเข้า

ร่วมการศึกษาครัÊ งนีÊ  สามารถเลือกเข้าร่วมหรือไม่เขา้ร่วม

ตามความสมคัรใจ ไม่มีการบงัคบัหรือขอยุติจากการเขา้

ร่วมการศึกษาเ มืÉอใดก็ได้ โดยไม่มีการสูญเสียใดๆ

หรือไม่มีผลต่อการประเมินผลการปฏิบัติงานของ

ผูเ้ขา้ร่วม ผูเ้ขา้ร่วมการศึกษามีสิทธิไม่ตอบคาํถามทีÉทาํ

ใหไ้ม่สบายใจทีÉจะตอบและสามารถยุติไดต้ลอดเวลาทีÉ

ต้องการจากนัÊ นให้ลงนามในเอกสารแสดงความ

ยินยอมเขา้ร่วมโครงการวจิยั 

 การศึกษาครัÊ งนีÊ ใช้กระบวนการการปรับปรุง

คุณภาพอย่างต่อเนืÉอง FOCUS-PDCA ร่วมกับการ
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สืÉอสารแบบ  SBAR ประกอบด้วย  9 ขัÊนตอน และ 2 

วงลอ้  PDCA เป็นระยะเวลา 12 สัปดาห์  

 1. ทีมพัฒนาคุณภาพ 3 คน วางแผนงาน

ร่วมกนัเกีÉยวกบัการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลของหอผูป่้วยพิเศษ 

2. ทีมพฒันาคุณภาพ 3 คนประชุมร่วมกับทีม

ปฏิบัติการ 6 คน การพัฒนาคุณภาพการรับส่ งเวร 

ครัÊ งทีÉ 1 เพืÉอการระดมสมอง โดยใช้เวลา 1 ชั Éวโมง  

เพืÉอทําความเข้าใจกระบวนการรับส่ง เวรทางการ

พยาบาลทีÉปฏิบติัในปัจจุบนัของหอผูป่้วยพิเศษ โดยจะ

ใช้ผ ังการไหลของกระบวนการรับส่งเวรทางการ

พยาบาล (Flow chart) เป็นเครืÉ องมือในการสร้างความ

กระจ่าง 

3. ทีมพฒันาคุณภาพ 3 คนประชุมร่วมกับทีม

ปฏิบติัการ 6 คน ครัÊ งทีÉ 2 ใช้เวลา 1 ชั Éวโมง เพืÉอระดม

สมอง และเปิดโอกาสให้สมาชิกไดแ้สดงความคิดเห็น

เกีÉยวกบัปัญหา สาเหตุทีÉทาํให้เกิดความผิดพลาดจาก

การรับส่งเวร ซึÉ งใช้แนวคาํถามเกีÉยวกบัปัญหาการรับส่ง

เวร และใช้ผงัก้างปลาในการวเิคราะห์หาสาเหตุ  

       4. ทีมพฒันาคุณภาพ 3 คนประชุมร่วมกับทีม

ปฏิบัติการ 6 คน ครัÊ งทีÉ 3 และ 4  ใช้เวลาครัÊ งละ 45 

นาที โดยจะนํา เสนอปัญหาและสาเหตุทีÉ เ กิดความ

บกพร่องจากการรับส่งเวรตามแผนผงักา้งปลาประกอบ 

จดัลาํดบัความสําคญัของปัญหาและความเป็นไปได้ใน

การแก้ไข โดยใช้วิธีการลงความเห็น เพืÉอหาขอ้สรุป

และเลือกวิธีการปรับปรุงกระบวนการรับส่งเวรทีÉ

เหมาะสมกบัหน่วยงาน  

5. ทีมพฒันาคุณภาพ 3 คนวางแผน จดัทาํคู่มือ

หรือแนวทางการรับส่งเวร หอผู ้ป่วยพิเศษ โดยจะใช้

แผนภูมิแกนต์ในการกาํหนดระยะเวลา ขัÊนตอน และ

ผูรั้บผิดชอบ  

            6. ทีมพฒันาคุณภาพ 3 คนให้ความรู้ในการ

รับส่งเวรทางการพยาบาลแก่พยาบาลทีมผู ้ปฏิบติัการ

รับส่งเวร 6 คน เกีÉ ยวกับการนําคู่มือการรับส่ งเวร

ทางการพยาบาลรูปแบบ SBAR ทีÉจะจดัทําขึÊ นไป

ปฏิบตัิ เตรียมอุปกรณ์ให้พร้อมใช้ ติดแนวทางปฏิบติั

ใหเ้ห็นไดง่้าย  อธิบายวตัถุประสงค์และวิธีปฏิบติัแก่ผู้

ปฏิบัติให้ครบทุกคน เพืÉอสร้างความเข้าใจ เกิดความ

ร่วมมือในการพฒันา และมีการทดลองปฏิบตัิ โดยใน

ระหว่างทีÉมีการทดลองปฏิบัติ ทีมพัฒนาจะคอยให้

คาํปรึกษาแนะนําให้ผู ้ปฏิบัติได้มีความมั Éนใจ และ

ปฏิบติัไดอ้ย่างถูกตอ้ง เป็นเวลา  2 สัปดาห์  

           7. ทีมพฒันาคุณภาพ 3 คน สุ่มตรวจสอบการ

ปฏิบติัตามคู่มือการรับส่งเวรทางการพยาบาลทีÉกาํหนด

ขึÊ น  พร้อ มกับการสัง เ กตแ บบมีส่ วนร่วมในการ

ปฏิบตัิการรับส่งเวรทางการพยาบาล ตามแนวทางใน

คู่มือทีÉกาํหนดขึÊน โดยทีÉ ทีมปฏิบติัการ 6 คน ไม่ทราบ

ว่า เวรใดจะได้รับการสุ่ม 

           8. ทีมพัฒนาคุณภาพ 3 คน ติดตามปัญหา

อุปสรรคในการนาํแนวทางการรับส่งเวรไปใช้ นาํมา

แก้ไข และนํากลับไปใช้กับทีมปฏิบัติอีกครัÊ ง เป็น

ระยะเวลา 2 สัปดาห์ จากนัÊนทีมพฒันาประชุมร่วมกับ

ทีมปฏิบติัถึงการนําแนวทางการรับส่งเวรไปกําหนด

เป็นแนวปฏิบัติ  ในการรับส่งเวรทางการพยาบาล  

หอผูป่้วยพิเศษต่อไป 

การวิเคราะห์ขอ้มูลผูศึ้กษานาํขอ้มูลทีÉไดม้าวเิคราะห์

ดงันีÊ   

 1. ขอ้มูลส่วนบุคคลวเิคราะห์โดยแจกแจงความถีÉ

ร้อยละหาค่าเฉลีÉยและส่วนเบีÉยงเบนมาตรฐาน 

 2. ข้อมูลจากแบบสังเกตการปฏิบัติตามแนว

ทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลวเิคราะห์โดยแจกแจง

ความถีÉและร้อยละ 
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       3. อุบตัิการณ์ทีÉเกิดจากการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลวเิคราะห์โดยใชค้่าร้อยละ 

      4. ขอ้มูลความพึงพอใจต่อการพฒันาคุณภาพการ

รับส่งเวรทางการพยาบาลโดยใช้ค่าร้อยละวิเคราะห์

โดยนาํมาจดักลุ่มเนืÊอหา 

3.  ผลการศึกษา 

ส่วนทีÉ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล 

พยาบาลวิชาชีพ ทีมปฏิบัติการรับส่งเวรหอ

ผูป่้วยพิเศษ จาํนวน 6 คน มีอายุเฉลีÉย  47 ปี โดยร้อยละ

50.0 มีอายุอยู่ในช่วง  41-50 ปีสถานภาพสมรสร้อยละ 

67.0 ทุกคนจบการศึกษาระดบัปริญญาตรีมีระยะเวลาทีÉ

ปฏิบติังานในวชิาชีพการพยาบาลเฉลีÉย 24 ปีโดยร้อยละ 

83.0 มีระยะเวลาปฏิบติังาน 16 ปีขึÊ นไปทุกคนไม่เคยมี

ประสบการณ์ได้รับการสอนเกีÉ ยวกับการรับส่งเวร

ทางการพยาบาล 

ส่วนทีÉ 2  คุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาลในการ

พัฒนาคุณภาพแบ่งป็น ś ด้าน 

Ś.ř  การพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลใช้การสืÉอสารแบบ SBAR (ตามตารางทีÉ ř )  

ในหอผูป่้วยพิเศษ โรงพยาบาลศูนย์ แห่งหนึÉง  จาํนวน

พยาบาลทีมปฏิบัติ Ş คนโดยแต่ละคนถูกสังเกตใน

บทบาทของผู้ส่งเวร Ş ครัÊ ง  และผู ้รับเวร Ş ครัÊ ง  โดย

แบ่งเป็น เวรดึก เวรเชา้และเวรบ่ายคนละ Ś ครัÊ ง คือใน

ผูป่้วยรายเก่า ś ครัÊ งและในผูป่้วยรายใหม่ ś ครัÊ งครัÊ งละ 

Ś สัปดาห์ ใช้เวลาตรวจสอ บการปฏิ บัติตามแนว

ทางการสืÉอสาร SBAR ภายหลงัการพฒันาคุณภาพการ

รับส่งเวรทางการพยาบาลหอผู้ป่วยพิเศษครัÊ งทีÉ Ś ทีม

ปฏิบัติสามารถทําได้ ร้อยละ řŘŘ แต่มีบางหัวข้อทีÉ

ปฏิบติัไดไ้ม่ถูกตอ้งครบถว้น řŘŘ เปอร์เซ็นต์ซึÉ งมีเพียง 

Ŝ รายงาน พบว่า มีบางหัวข้อทีÉย ังทําได้ไม่ถูกต้อ ง

ครบถ้วน คือ ř) ข ัÊนเตรียมการก่อนส่งเวร ไดแ้ก่ การ

ติดตามเอกสารประกอบการรับส่งเวรทางการพยาบาล 

เช่น ใบบนัทึก IV Fluid ร้อยละ šş.Ś  Ś) ข ัÊนดาํเนินการ

ส่งเวรไดแ้ก่ การรายงาน ผลตรวจทางห้องปฏิบติัการ 

ร้อยละ ŠŠ.9 และผลตรวจต่างๆร้อยละ Šś.ś  ś) ข ัÊนหลงั

ดาํเ นินการรับเวรได้แก่การรับเวรตรวจสอบความ

ถูกตอ้งของขอ้มูลจากการรับส่งเวร ร้อยละ šŜ 

ตารางภาพทีÉ 1 แสดง การรับส่งเวรทางการ

พยาบาล  ก่อน - หลงัใช้ การสืÉอสารแบบ SBAR 
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ตารางทีÉ 1 แสดง การรับส่งเวรทางการพยาบาล  ก่อน - หลังใช้ การสืÉอสารแบบ SBAR 

หัวข้อรับส่งเวร ก่อนใช้การสืÉอสาร 

แบบ SBAR 

หลังใช้การสืÉอสารแบบ SBAR 

1. ขัÊ น เ ต รีย มการ

ก่อนส่งเวร 

1.สรุปบนัทึกทางการ

พยาบาล (nurse’s note) 

ของผูป่้วยในความ

รับผิดชอบ เวรเชา้ บ่าย และ

ดึกตามลาํดบั ตาม 

Assingment 

2. ผูส่้งเวรเตรียมอุปกรณ์

เพืÉอใชใ้นการส่งเวร 

1.สรุปบนัทึกทางการพยาบาล (nurse’s note) ของผูป่้วยใน

ความรับผิดชอบเวลา 15.00 น. 23.00 น. และ 07.00 น. สําหรับ

เวร เชา้ บ่าย และดึกตามลาํดบัตาม Assingment 

2  ติดตามเอกสารทีÉใชใ้นการรับส่งเวรทางพยาบาล  

เพืÉอใชเ้ป็นขอ้มูลในการส่งเวรตาม Assignment              

3 ผูส่้งเวรเตรียมอุปกรณ์เพืÉอใชใ้นการส่งเวร 

4 ผูส่้งเวรมอบหมายให้หวัหนา้ทีมทีÉรอส่งเวรอีกทีมรับผดิชอบ

ดูแลบริเวณขณะรับส่งเวร 

2.ขัÊ น ดํา เ นิ น ก าร 

ส่งเวร 

พยาบาลผู ้ส่ง เวรส่งเวรทีÉ

โ ต๊ ะ รั บ ส่ ง เ ว ร ร า ย ง า น

เกีÉยวกบัผูป่้วยแต่ละรายโดย

ใ ช้ ใ บ บัน ทึ ก ค า ร์ เ ด ก ซ์ 

(kardex) สีขาว ( kardex)     

สี ช ม พู แ ล ะ ย อ ด ผู้ ป่ ว ย

ประจาํวนั  กล่าวด้วยวาจา 

ส่งเวรอยา่งอิสระตามแต่ละ

บุคคล  

ผู ้รั บ เ ว รมี กา ร จดบัน ทึ ก

ขอ้มูลโดยทั Éวไปและอาการ

ผูป่้วยในแต่ละรายในสมุด

รับเวรหรือกระดาษเ ปล่า

ตามผูที้Éส่งเวร 

พยาบาลผูส่้งเวร ส่งเวรดว้ยเสียงดัง ทีÉโต๊ะรับส่งเวร เพืÉอ ให้

สามารถไดยิ้นชดัเจนรายงานเกีÉยวกบัผูป่้วยแต่ละรายโดยใช้ใบ 

การรับส่งเวรรูปแบบSBAR และใบบนัทึกความเสีÉยงของผูรั้บ

เวรตามลาํดบัดงันีÊ  

 S (situation )  : ขอ้มูลผูป่้วยโดยเริÉมจาก การบอกหอ้ง เพศ ชืÉอ 

- สกุล  อายุ ของผูป่้วย โรคประจาํตวั แพย้า/สารเคมี   

B (background) : ประวติัการเจ็บป่วยโดยเริÉมจากประวติัการ

เจ็บป่วย อาการปัจจุบนั อาการสําคญั การวนิิจฉัยแรกรับ การ

วนิิจฉัย ครัÊ งสุดทา้ย ชนิดการผ่าตดั วนัทีÉและเวลาทีÉผ่าตดั  ผล

ตรวจทางห้องปฏิบติัการ ผล CT , Patho, U/S การตรวจพิเศษ 

อืÉนๆ อาหารตามโรคประจาํตวั ทีÉสัมพนัธ์กบัผูป่้วย 

A (assessment) : การประเมินปัญหา/การเปลีÉยนแปลงสําคญั 

ปัญหาของผูป่้วย เหตุการณ์ความเสีÉยง และ treatmentทีÉไดจ้าก

การประเมินผูป่้วย ตามดว้ย อาการปัจจุบนัของผูป่้วย สัญญาณ

ชีพ pain Score  Record I/O ,DTX ,O2sat ลกัษณะ สิÉงคดัหลั Éง

ต่างๆ ผลการตรวจเลือด และปัญหาสําคญัของผูป่้วยทีÉยงัคงมีอยู่ 

treatment ทีÉผูป่้วยไดรั้บ แผนการรักษาของแพทยใ์นเวรปัจจุบนั 
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ตารางทีÉ 1 แสดง การรับส่งเวรทางการพยาบาล  ก่อน - หลังใช้ การสืÉอสารแบบ SBAR (ต่อ) 

หัวข้อรับส่งเวร ก่อนใช้การสืÉอสาร 

แบบ SBAR 

หลังใช้การสืÉอสารแบบ SBAR 

  R (recommendation) : แผนการรักษาของแพทย์ทีÉวางแผนไว ้

ขอ้แนะนําเพืÉอแก้ปัญหาต่อไปเหตุการณ์ความเสีÉยง และการ

ติดตามผลตรวจทางห้อ งปฏิบัติการการตรวจพิเศษต่างๆ

ผลขา้งเคียงของยาทีÉตอ้งระวงั และกิจกรรมทีÉเฝ้าระวงั กิจกรรม

ทีÉเน้นเป็นพิเศษ ให้กบัผูป่้วยเพืÉอการดูแล ทีÉต่อเนิÉอง 

3.ข ัÊนหลงั

ดาํเนินการรับเวร 

เดินตรวจเยีÉยมผูป่้วยพร้อม

กนัในทีมเวรเชา้ 

1.เก็บเอกสารให้เป็นระเบียบ 

2.เดินตรวจเยีÉยมผูป่้วยพร้อมกนัในทีมเวรเชา้ 

Ś.Ś  ความพึงพอใจต่อการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร

ทางการพยาบาล 

 ภายหลงัจากการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลทีมผูป้ฏิบติัส่วนใหญ่ มีความพึงพอใจ

ต่อแนวทางการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลครัÊ งนีÊมากทีÉสุดร้อยละ 83.3 ระดบัมาก ร้อยละ 

16.7 การพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาล

แยกเป็นข้อมูลเกีÉยวกับความคิดเห็นเพิÉมเติม ดงันีÊ ř) 

ดา้นผูส่้งเวรผูส่้งเวรใชเ้วลานอ้ยลง เนืÊอหาตรงประเด็น 

ครอบคลุมครบถ้วน ง่ายในการบันทึกมีรูปแบบทีÉ

ชดัเจน และเป็นแนวทางเดียวกันมากขึÊน และสามารถ

ตรวจสอบขอ้มูลยอ้นหลงั เพืÉอใช้เป็นขอ้มูลหลกัฐาน 

ได้อีกทางหนึÉ งด้วย Ś)ด้านผู ้รับเวรผู้รับเวรใช้เวลา

น้อยลง เนืÊอหาตรงประเด็นง่ายในการบันทึก มีการ

ตรวจสอบรายงานเกีÉยวกบัข้อมูลผู้ป่วยจากผู ้ส่งเวรใน

หวัขอ้ SBAR โดยเนน้ในเรืÉอง อาการเปลีÉยนแปลงทีÉได้

พบ ข้อ มูล เ พิÉ ม เ ติ มหรื อ อ าการ ทีÉ ย ังไ ม่ไ ด้แ ก้ไ ข

ตรวจสอบ ขอ้มูลบางส่วนได ้ซักถามขอ้มูลกรณีสงสัย

หรือต้องการข้อมูลเพิ Éมได้ขณะทีÉรับส่งเวรทางการ     

ś)ดา้นขอ้มูลการรับส่งเวรขอ้มูลการรับส่งเวรครบถว้น 

และมีแนวทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลŜ) ด้าน

สถานทีÉมีการจดัสถานทีÉใหม่ 

2.3  ด้านอุบัติการณ์ทีÉเกิดจากการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลหอผู้ป่วยพิเศษ โรงพยาบาลศูนย์  แห่ง

หนึÉง 

หลงัใชก้ารสืÉอสารแบบSBARในการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลในหอผูป่้วยพิเศษไม่พบอุบติัการณ์ลืมบนัทึก

หตัถการ ลืมส่งคิวหอ้งผ่าตดั ส่งขอ้มูลประสานงานไม่

ครบถ้วนและลืมรายงานแพทย์ทีÉ เ กิดขึÊ นจากความ

ผิดพลาดของการรับส่งเวรทางการพยาบาล ตามตาราง

ภาพทีÉ 2 
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ตารางทีÉ  2  เปรียบเทียบอุบัติการณ์ ภายในหอผู้ป่วยพิเศษโรงพยาบาลศูนย์ แห่งหนึÉง   

อุบัตกิารณ์ / เดือน ก่อนใช้การสืÉอสาร แบบ SBAR 

ก.พ.2559-ก.ค.2560 

หลังใช้การสืÉอสารแบบSBAR 

ส.ค.2560-ธ.ค.2560 

1. ลืมบนัทึกหตัถการ 1 0 

2. ลืม Set OR 1 0 

3. ส่งขอ้มูลประสานงานไม่ครบถว้น 4 0 

4. ลืมรายงานแพทย ์ 5 0 

ส่วนทีÉ 3. ปัญหา อุปสรรค ข้อเสนอแนะ 

ภายหลงัการพฒันาคุณภาพการรับเวรส่งเวรทางการ

พยาบาล หอผูป่้วยพิเศษกนัตะบุตรโรงพยาบาลพุทธชิน

ราช พิษณุโลกโดยใช้แนวคิดการพัฒนาคุณภาพอย่าง

ต่อเนืÉอง FOCUS-PDCAร่วมกบัการสืÉอสารแบบ SBAR 

พบปัญหาอุปสรรคขอ้เสนอแนะเพืÉอพฒันาคุณภาพการ

รับเวรส่งเวร ทางการพยาบาลในอนาคตดังนีÊ  Ś.ř ) 

ปัญหาขัÊนเตรียมการก่อนรับส่งเวรทางการพยาบาล  

ภายหลงัการพฒันาคุณภาพการรับเวรส่งเวรทางการ

พยาบาล ยงัพบปัญหาการติดตามเอกสารประกอบการ

รับส่งเวรทางการพยาบาล เช่น ใบบันทึก IV Fluid  

ยงัไม่ครบถว้น เนืÉองจาก ใบบนัทึก IV Fluid  บางครัÊ ง

ไม่อยู่เป็นทีÉเพราะมีผูใ้ชห้ลายคน ทาํใหผู้ส่้งเวรไม่ได้ส่ง

ขอ้มูล IV Fluid Ś.Ś) ปัญหาขัÊนดาํเนินการส่งเวรดา้นการ

รายงานรูปแบบ พบว่า การรายงานข้อมูลตามแนว

ทางการรับเวรส่งเวรทางการพยาบาล ยงัไม่ครบถ้วน 

ไดแ้ก่  การรายงาน ผลตรวจทางห้องปฏิบติัการ ร้อยละ 

ŠŠ.9 และผลตรวจต่างๆร้อยละ Šś.ś เนืÉองจาก  บางครัÊ ง 

แพทยท์ราบผลตรวจพิเศษของผูป่้วย แต่เอกสารผลการ

ตรวจอย่างเป็นทางการย ังไ ม่ได้รับ  จึงทําให้ไม่ได้

รายงานผลดงักล่าวในเวรถดัไป 

4. วิจารณ์ 

คุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาล โดยใช้

การพฒันาคุณภาพอยา่งต่อเนืÉอง FOCUS-PDCA ร่วมกบั 

การสืÉอสารแบบ SBAR แยกผลตามคาํถามการศึกษา    

ś ดา้น ดงันีÊ  

1.  ด้านคุณภาพการรับส่งเวรทีÉเกิดจากการ

รับส่งเวรทางการพยาบาลหอผู้ป่วยพิเศษ โรงพยาบาล

ศูนย์  แห่งหนึÉง 

 1). ด้านความถูกต้องครบถ้วนแนวทางใน   

การพฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาลก่อน

การพัฒนาไม่มีแนวทาง รูปแบบ ในการรับส่งเวร 

ทางการพยาบาล พยาบาลผู ้ส่งเวร รายงานเกีÉยวกับ

ผู ้ป่วยแต่ละรายโดยใช้ใบบันทึกคาร์เดกซ์ (kardex)  

สีขาว (kardex) สีชมพู และยอดผูป่้วยประจาํวนั  กล่าว

ดว้ยวาจาอย่างอิสระ ทีÉโต๊ะรับส่งเวร ส่วนผูรั้บเวรมีการ

จดบนัทึกขอ้มูลและอาการผูป่้วยในแต่ละราย ในสมุด

รับเวรหรือกระดาษเปล่า ตามผูส่้งเวรกล่าว ภายหลัง

การพฒันาผูส่้งเวร รายงานดว้ยวาจา โดยใช้ใบบนัทึก

คาร์เดกซ์ (kardex) สีขาว (kardex) สีชมพู และยอด

ผู ้ป่วยประจําวนัและกล่าวเพิÉมตาม บันทึกรูปแบบ 

SBAR ทีÉจดบนัทึกข้อมูลจากเวรทีÉผ่านมาและอาการ 

ปัญหาใหม่ทีÉได้ระหว่างเวรนัÊ นๆ ซึÉ งประกอบด้วย 

ข้อมูลประวติัผู้ป่วย(รายใหม่) อาการทีÉ เป็นย ังเป็น

ปัญหา และการแก้ไข  สิÉงทีÉต้องการส่งต่อให้มีการ

ปฏิบติัต่อการดูแลผูป่้วยทุกราย  ส่วนผูรั้บเวรมีการจด

บนัทึกขอ้มูลและอาการผูป่้วยในแตล่ะราย โดยเขียนลง

ในแบบฟอร์มบนัทึกรูปแบบ SBAR ตามทีÉผูส่้งเวร 
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รายงานข้อมูลประวติัผู ้ป่วย(รายใหม่) อาการทีÉเป็นยงั

เป็นปัญหา และการแก้ไข  สิÉงทีÉตอ้งการส่งต่อให้มีการ

ปฏิบติัต่อการดูแลผูป่้วยทุกราย  และซักถาม กรณีไม่มี

ขอ้มูล/ไม่เขา้ใจ หลงัรับส่งเวรทางการพยาบาล ผูส่้งเวร

จดัเก็บเอกสารรวมกันในแฟ้มเพืÉอใช้เป็นหลกัฐานการ

ส่งเวรทางการพยาบาล 

 ผลการพฒันาพบว่าทีมปฏิบติัการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลส่วนใหญ่มีการปฏิบติัการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลไดถู้กตอ้งครบถว้น ถูกตอ้งเพิÉมมากขึÊน 

ทาํใหมี้ประโยชน์ต่อหอผูป่้วยอยู่ในระดบัมาก ช่วย ส่ง

ต่อขอ้มูลทีÉสําคญัเกีÉยวกบัการดูแลรักษาและกิจกรรมทีÉ

ผูป่้วยไดรั้บจากเวรทีÉผ่านมาและในเวรปัจจุบนั ทีÉมีการ

เปลีÉยนแปลงในเวรถดัไปให้ทราบข้อมูลอย่างถูกตอ้ง 

ครบถว้นสืÉอสารเขา้ใจง่าย ไม่ยุ่งยาก ซับซ้อน  กระชบั

ใช้เวลาน้อยลง  ดังทีÉ  มนนพรัฐ อุเทน10 ได้ศึกษาการ

พฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาลในหอ

ผู ้ป่วย  ศัลยกรรมชาย 2 โรงพยาบาลมหาราชนคร

เชียงใหม่  ผลการศึกษาพบว่า  การใช้กระบวนการ 

โฟกสั พีดีซีเอ ช่วยใหผู้ว้จิยัพฒันาแนวทางการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลรูปแบบ SBAR และนําไปใช้ในการ

ฝึกอบรมพยาบาล ให้สามารถปฏิบติัตามแนวทางการ

พยาบาลรูปแบบ SBAR หลงัจากนาํแนวทางการรับส่ง

เวรทางการพยาบาลไปปฏิบตัิจริง พบว่าร้อยละ 96.7 

ของพยาบาล สามารถปฏิบติัตามแนวทางในการรับส่ง

เวรทางการพยาบาลรูปแบบ SBAR และระยะเวลา ทีÉใช้

ในการส่งเวรลดลงจาก 25.6 นาที เป็น 22.9 นาที 

พยาบาลเกือบทัÊงหมดมีความพึงพอใจต่อแนวทางการ

รับส่งเวรทางการพยาบาลเช่นเดียวกบั อรทยั  หล้านาม

วงค์11 ไดศ้ึกษาการพฒันารูปแบบการรับส่งเวรทางการ

พยาบาล ในหอ ผู ้ป่วยจกัษุ  โรงพยาบาลลําปาง ผล

การศึกษาพบว่า พยาบาลวิชาชีพสามารถปฏิบัติการ

รับส่งเวรทางการพยาบาลได้ครบถ้วนทุกขัÊนตอน

มากกว่าร้อยละ 90.0 และบุคลากร มีความพึงพอใจใน

การพัฒนาคุณ ภาพ เ นืÉ อ งจากมีกระบวนการแ ละ

หลกัฐานการส่งเวรทางการพยาบาล 2) . ด้า น

ความพึงพอใจเกิดจากการรับส่งเวรทางการพยาบาล 

พบว่า ภายหลังการพัฒนาคุณภาพการรับเวรส่งเวร

ท า ง ก า ร พ ย า บ า ล พ ย า บ า ล วิ ช า ชี พ ผู ้ ป ฏิ บั ติ  

มีความพึงพอใจ อาจเนืÉองมาจากมีแนวทางการรับเวรส่ง

เวรทางการพยาบาลเป็นแนวเดียวกนั ทาํให้ผู้ป่วยได้รับ

การพยาบาลทีÉมีประสิทธิภาพ ไม่เกิดความเสีÉยงหรือ

อุบตัิการณ์ทีÉเกิดจากการ รับส่งเวรทางการพยาบาล และ

สามารถตรวจสอบข้อมูลยอ้นหลงัเพืÉอใช้เป็นข้อมูล

หลกัฐานไดอ้ีกทางหนึÉง เช่นเดียวกบัการศึกษาของพิมป

ระพรรณ สถาพรพฒัน์12ศึกษาความเป็นไปไดใ้นการ นาํ

กระบวนการปรับปรุง คุณภาพ โฟกสั พีดีซีเอ ร่วมกับ

การสืÉอสาร SBAR ในหอผู้ป่วยกึÉ งวิกฤตศัลยกรรม

ทั Éวไป 2โร งพยา บาลมห าราช นค ร เ ชี ย งใหม่  ผ ล

การศึกษาพบว่า ประชากรร้อยละ 81 มีความคิดเห็นวา่

แนวทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลโดยใช้ SBAR มี

ความเป็นไปได้ในทางปฏิบตัิไม่ยุ่งยากซับซ้อนเข้าใจ

ง่ายช่วยใหก้ารสืÉอสารทางการรับส่งเวรทางการพยาบาล

ระหวา่งเวรดีขึÊนและมี ความพึงพอใจ ทีÉไม่มีอุบติัการณ์

ทีÉเกิดจากการรับส่งเวรทางการพยาบาล นอกจากนีÊ  

พบวา่มีความเหมาะสมต่อการใช้งานไม่ยุ่งยากซับซ้อน 

สามารถเขา้ใจง่าย  จึงทาํใหที้มปฏิบตัิเกิดความพึงพอใจ 

สอดคลอ้งกบัการศึกษาทีÉผ่านมาทีÉพบว่า การรับส่งเวร

โดยใช้รูปแบบ SBAR ทาํใหเ้ป็นระบบมากขึÊนไม่ทาํให้

เกิดขอ้ผดิพลาดในการดูแลผูป่้วย เกิดความมั Éนใจในการ

ดูแลผูป่้วยมากขึÊน 

 3) ด้านอุบติัการณ์ทีÉเ กิดจากการรับส่งเวร

ทางการพยาบาล 

      หล ังใช้การรับส่งเวรทางการพยาบาลโดยนํา

รูปแบบ SBAR มาใช้ ทาํให้มีแนวทางการปฏิบติัไปใน
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ทิศทางดียว ได้ข้อมูลครบถ้วน ครอบคลุม จึงไม่พบ

อุบัติการณ์ทีÉ เกิดจากการ รับส่งเวรทางการพยาบาล 

ส อ ด ค ล้ อ ง กับ ก าร ศึ ก ษ า ขอ ง  ค ลี  แ ล ะ ค ณ ะ 13ทีÉ

ทาํการศึกษาการรับส่งเวรทางการพยาบาลตามการ

สืÉ อส ารโดยใช้รูปแบบ SBARร่วมกับวงจรพัฒนา

คุณภาพ PDCA ในโรงพยาบาลเด็กพบว่าช่วยลดอุบติั 

การณ์เกิดกับผู้ป่วยได้ เ มืÉอส่งมอบข้อมูลการดูแลทีÉ

ครบถว้นตามปัญหา มีความต่อเนืÉองในการดูแลให้การ

พยาบาล กระชบัเวลาผูป่้วย 

2.  ปัญหาอุปสรรคข้อเสนอแนะจากการรับส่ง

เวรทางการพยาบาลหอผู้ป่วยพิเศษกันตะบุตร 

 การพัฒนาคุณ ภาพการรับส่ ง เวรทางการ

พยาบาลในหอผู ้ป่วยพิเศษครัÊ งนีÊ  ภายหลงัการพัฒนา

คุณ ภาพ พบปัญหาอุปสรรค คือ  ผู้ป ฏิบัติบางคน  

ติดตามเอกสารประกอบการรับส่งเวรทางการพยาบาล

ไม่ครบถว้น ทัÊงนีÊอาจเนืÉองมาจาก ขาดความตระหนกัใน

การเก็บเอกสารทีÉใช้ประกอบในการรับส่งเวรทางการ

พยาบาลใหเ้ป็นระเบียบ ประกอบกบัภาระงานทีÉรีบเร่ง 

จึงวางเอกสารไวช้ั Éวคราวก่อนแล้วไปทาํกิจกรรมการ

พยาบาลอย่างอืÉน และอาจเนืÉองจากทีมการพยาบาลใช้

ใบบนัทึกการให้สารนํÊ าร่วมกนั จึงรายงานขอ้มูลตาม

แนวทางการรับส่งเวรทางการพยาบาลยงัไม่ครบถ้วน  

สอดคล้องกบัการศึกษาของ  ศรีลาวลัย ์สัจจะสกุลชัย

และ อารี ชีวเกษมสุข14 ทาํการศึกษา ผลการใช้รูปแบบ

รายงานการส่งเวรด้วยกระบวนการพยาบาลและการ

บริหารความเสีÉยง ต่อความผิดพลาดในการสืÉอสาร ทีÉ 

หอผู้ป่วยทารกแรกเกิด โรงพยาบาลตํารวจ  พบว่า

ประเดน็ปัญหาและแนวทางการพฒันารูปแบบรายงาน

การส่งเวรด้วยกระบวนการพยาบาลและการบริหาร

ความเสีÉยงในหอผูป่้วยทารกแรก ไดแ้ก่ เอกสารอืÉน ๆ ทีÉ

ใชป้ระกอบในการรายงานการส่งเวรอยู่กระจดักระจาย 

โดยได้แกปั้ญหาโดยรวมเอกสารอืÉน ๆ ทีÉใชป้ระกอบไว้

ในแฟ้มเดียวกนั  

 นอกจากนีÊ ย ังพบผู ้ปฏิบัติบางคนรายงาน

ขอ้มูลตามแนวทางการรับเวรส่งเวรทางการพยาบาล ยงั

ไม่ครบถ้วน เนืÉองจากบางครัÊ งแพทย์ทราบผลตรวจ

พิเศษของผู้ป่วย แต่เอกสารผลการตรวจอย่างเป็น

ทางการยงัไม่ได้รับ  จึงทาํให้ไม่ได้รายงานข้อมูลผล

ดงักล่าวในเวรถดัไป สอดคลอ้งกบั จนัทร์จิรา หาญศิริมี

ชัย15 ศึกษาการพฒันาคุณภาพการรับส่งเ วรทางการ

พยาบาล โดยใชก้ารสืÉอสารแบบ SBAR ร่วมกับแนวคิด 

FOCUS-PDCAในหอผู้ป่วยนรีเวชกรรม โรงพยาบาล

ลาํปาง พบว่า การรับส่งเวรมีความถูกต้อง ครบถ้วน

มากกว่าร้อยละ şŝ   อรทัย หล้านามวงศ์ ศึกษาการ

พฒันาคุณภาพการรับส่งเวรทางการพยาบาล โดยใช้การ

สืÉอสารแบบ SBAR ร่วมกบัแนวคิด FOCUS-PDCAใน

หอผูป่้วยจกัษุ โรงพยาบาลลาํปาง พบวา่ พยาบาลปฏิบติั

รับส่งเวรได้ถูกตอ้งครบถ้วนมากกว่า ร้อยละ šŘ ซึÉ งมี

บางส่วนของการการรายงานขอ้มูลตามแนวทางการรับ

เวรส่งเวรทางการพยาบาลจากการศึกษาดงักล่าว ยงัไม่

ครบถว้นถึงร้อยละ řŘŘ 

5.  สรุป 

การศึกษ าครัÊ ง นีÊ เ ป็นการศึกษ า เ ชิ งพัฒ น า 

(development study) เพืÉอพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร

ท า ง ก า ร พ ย า บ า ล ใ น ห อ ผู้ ป่ ว ย  พิ เ ศ ษ โ ด ย ใ ช้

กระบวนการพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนืÉอง FOCUS-

PDCA ระหวา่งเดือน สิงหาคม 2560 ถึงเดือน ธันวาคม 

2560ประชากรในการศึกษาครัÊ งนีÊคือ พยาบาลวิชาชีพ ทีÉ

ปฏิบตัิงานในหอผู ้ป่วย พิเศษ จาํนวน 9 คนแบ่งเป็น 2 

กลุ่มคือกลุ่มทีมพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร จาํนวน 3 

คน ประกอบด้วย หวัหน้าทีมวชิาการ 1 คน หวัหน้าทีม

ประกนัคุณภาพ 1 คน  และผูศึ้กษา 1 คนอีกกลุม่คือทีมผู ้
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ปฏิบัติ การรับส่งเวร  จาํนวน 6 คน ประกอบด้วย 

พยาบาลวิชาชีพ ทีÉปฏิบติังานเป็นหวัหนา้เวร 

เครืÉองมือทีÉใช้ในการศึกษาประกอบแบบสอบ 

ถามข้อมูลส่วนบุคคล แนวค ําถามเ กีÉ ยวกับปัญหา 

อุปสรรค และแนวทางการแก้ไขปัญหาการรับส่งเวร

ทางการพยาบาล แบบสังเกตการปฏิบติัตามแนวทาง 

การรับส่งเวรทางการพยาบาล แบบบนัทึกอุบัติการณ์

เกิดจากการรับส่งเวรทางการพยาบาล แบบสอบถาม

ความพึงพอใจต่อการพัฒนาคุณภาพการรับส่งเวร

ทางการพยาบาล 

 ผูศึ้กษาดาํเนินการพฒันาคุณภาพการรับส่งเวร

ทางการพยาบาลในหอผู้ป่วยพิเศษโดยใช้กระบวนการ

ปรับปรุง คุณภาพ โฟกัส พีดีซีเอ ร่วมกับการสืÉอสาร

SBARไดแ้ก่คน้หากระบวนการทีÉตอ้งการปรับปรุง สร้าง

ทีมงานทีÉรู้เกีÉยวกบักระบวนทีÉต้องการปรับปรุงทาํความ

เข้าใจกระบวนการทาํงานทีÉเป็นอยู่ในปัจจุบันทาํความ

เข้าใจในสาเหตุของความแปรปรวนของกระบวน การ 

เลือกกระบวนการทีÉตอ้งการปรับปรุง วางแผนในการ

ปรับปรุง นาํแผนไปปฏิบติั ตรวจสอบการปฏิบติั ยืนยนั

การดาํเนินการและการปรับปรุงอยา่งต่อเนืÉอง 

6.  กิตติกรรมประกาศ 

 การค้นควา้แบบอิสระฉบบันีÊ  สําเร็จลุล่วงได้

ด้วย ค ว าม ก รุ ณ า แ ล ะ ค วา มช่ ว ย เ ห ลื อ จาก ผู ้ ช่ ว ย

ศาสตราจารย ์ดร.อภิรดี นนัทศุ์ภวฒัน์ อาจารย์ทีÉปรึกษา

หลกัการคน้ควา้แบบอิสระและ ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.

เพชรสุนีย ์ทัÊงเจริญกุล อาจารยที์Éปรึกษาร่วมการคน้ควา้

แบบอิสระ ทีÉก รุณาให้ความรู้ ค ําปรึกษาและชีÊ นํา

ตลอดจนการช่วยตรวจ แก้ไขข้อ บกพร่องของการ

ค้นควา้แบบอิสระการรับส่งเวรทางการพยาบาล  ทีÉ

สําคญัคอยติดตามช่วยเป็นกาํลงัใจ  แก่ผูศ้ึกษามาตลอด

ทัÊงแต่เริÉ มต้นจนจบ การค้นควา้ อย่างสมบูรณ์ ผู ้ศึกษา

รู้สึ กในความกรุณ าขอ ง ท่านเ ป็นอ ย่างดีจึ งกร าบ

ขอบพระคุณเป็นอยา่งสูง มา  ณ ทีÉนีÊ  

7.  ข้อเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช้ 

    ขอ้เสนอแนะผูป้ฏิบติั 

     ř. ใชแ้บบฟอร์มการรับส่งเวรทางการพยาบาลแบบ 

SBAR ส่งเวร อย่างต่อเนืÉอง สมํÉาเสมอเนืÉองจากยงัไม่เคย

ชิ นกับแบ บฟอ ร์ม แ นวทางการรับ ส่ ง เ วร เ พรา ะ

ระยะเวลาทีÉทดลองปฏิบติัและการใชจ้ริงมีเวลาสัÊน 

       Ś.  การบนัทึกควรจะเป็นลายมือทีÉเขียนให้อ่าน

ง่าย การย่อ ตอ้งเป็นสากล เพราะเอกสารต้องจดัใส่ใน

แฟ้ม ใชเ้ป็นหลกัฐานขอ้มูลยอ้นหลงั 

       ขอ้เสนอแนะผูบ้ริหารกลุ่มการพยาบาล 

       1.  ควรสนบัสนุนให้มีการรับส่งเวรทางการ

พยาบาล โดยใช้การสืÉอสารแบบ SBAR โดยการเปิด

อบรม เสริมความรู้แก่บุคลากร 

       2.  ควรมีการนาํการสืÉอสารแบบ SBAR มาใช้

อย่างต่อเนืÉอง 

      3. ควรขยายผล การรับส่งเวรทางการพยาบาล 

โดยใช้การสืÉอสารแบบ SBAR ครอคลุมทัÊงโรงพยาบาล 

 

ขอ้เสนอแนะในการศึกษาครัÊ งต่อไป 

 ใชก้ระบวนการพฒันาคณุภาพโดยใชแ้นวคิด

การปรับปรุงคุณภาพต่อเนืÉอง FOCUS-PDCA ในการ

พยาบาลประเดน็อืÉนๆ 
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