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Abstract 
Sub-district health promoting hospitals are extremely important to the public health 

system at the primary level. Therefore, development is necessary and important. The goal 
of development is to make people healthy, the staff are happy and have a sustainable 
health system. This research study is based on qualitative research. The purposes of this 
study was to distill the Lesson learned of Service Innovation "Collaborative Development": 
there is a change in the service system of the sub-district health promoting hospital to get 
the star award in Thoen district, Lampang province. The sample group consisted of the 
management team, district staff team and staff team 22 cases. The data were collected 
together with the development process during from January to August 2018. Research 
instruments are in-depth interviews, participant observation, After Action Reviews. A thematic 
analysis was performed to examine qualitative information. 
  The results revealed that: "Collaborative Development” is a systematic development 
of the sub-district health promoting hospital. There are elements in the operation, namely 
management team, district staff team and staff team who work together to develop the 
work to be successful within the context of time constraints and the number of personnel. 
The result after the "continuous development” operation continuously that is all can work 
quickly, there are 6 self-assessment sub-district health promoting hospital districts recruited 
as the star award. There are 2 setting in the province that have been certified by the 
regional health board 1 in the year 2558 and 2560 .The Key success factor of "continuous 
development" was cooperation based on the understanding the work system, the unity of 
management team, district staff team and staff team through the morale and uniqueness of 
development  
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บทคัดย่อ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลมีความสําคัญอย่างย่ิงต่อระบบสุขภาพของประชาชนในระดับปฐมภูมิ 

ดังน้ันการพัฒนาจึงมีความจําเป็นและสําคัญโดยเป้าหมายของการพัฒนาก็คือเพ่ือให้ประชาชนมีสุขภาพดี 
เจ้าหน้าที่มีความสุขและมีระบบสุขภาพที่ย่ังยืน  การวิจัยคร้ังน้ีใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ  มีวัตถุประสงค์
เพ่ือถอดบทเรียนนวัตกรรมบริการ “ลงขันพัฒนา” ที่มีการปรับเปลี่ยนระบบบริการของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพตําบลจนผ่านเกณฑ์โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาว ในเขตพ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง  
กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ ทีมผู้บริหาร  ทีมนําอําเภอ และทีมผู้ปฏิบัติงาน รวม 22 คน  เก็บรวบรวมข้อมูลไปพร้อม
กันกับการดําเนินการพัฒนาในช่วงระยะเวลา ต้ังแต่เดือน มกราคม – สิงหาคม 2561 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
ได้แก่  การสัมภาษณ์แบบเจาะลึก  การสังเกตแบบมีส่วนร่วมและ และการวิเคราะห์หลังการปฏิบัติ วิเคราะห์
ข้อมูลเชิงคุณภาพ ด้วยการวิเคราะห์แก่นสาระ 

ผลการศึกษา การลงขันพัฒนาเป็นการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลอย่างเป็น
ระบบ โดยมีองค์ประกอบในการดําเนินงาน ได้แก่ ทีมผู้บริหาร ทีมนําอําเภอ และทีมผู้ปฏิบัติงานที่ร่วมมือกัน
พัฒนางานให้สําเร็จได้ภายในบริบททีมีข้อจํากัดทั้งด้านระยะเวลา และจํานวนบุคลากร  และผลลัพธ์ภายหลัง
การปรับเปลี่ยนระบบการดําเนินงานด้วยนวัตกรรมบริการ “ลงขันพัฒนา” อย่างต่อเน่ือง พบว่า โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบลทุกแห่ง สามารถพัฒนางานได้รวดเร็ว มีการประเมินตนเองผ่านเกณฑ์ระดับอําเภอทุก
แห่ง และมีจํานวน 6 แห่ง ได้รับคัดเลือกให้เป็น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาวระดับจังหวัด และมี
อีก 2 แห่ง ที่ผ่านการประเมินติดดาว ระดับเขตสุขภาพที่ 1 ในปีงบประมาณ  2558 และปีงบประมาณ 2560 
โดยมีปัจจัยแห่งความสําเร็จของ “ลงขันพัฒนา”  คือ ความร่วมมือบนพ้ืนฐานหัวใจสําคัญของความเข้าใจ
ระบบงาน ความสามัคคีของทั้งทีมผู้บริหาร ทีมนําอําเภอ และทีมผู้ปฏิบัติงาน  ผ่านการให้ขวัญกําลังใจและ
ความเป็นหน่ึงเดียวของการพัฒนา 
 
คําสําคัญ: นวัตกรรมบริการ, ลงขันพัฒนา, โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาว 
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บทนํา 
การพัฒนาระบบสุขภาพของประเทศไทย มีความเจริญก้าวหน้ามากขึ้นกว่าเดิม สามารถขยายการ

เข้าถึงบริการสุขภาพ โดยการสร้างโรงพยาบาลอําเภอและสถานีอนามัยครอบคลุมในทุกพ้ืนที่ทั่วประเทศ 
ปัจจุบันสถานีอนามัยได้ปรับเปล่ียนมาเป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ได้มีการยกระดับการ
ให้บริการเพ่ิมมากขึ้นในทุกด้าน ทั้งด้านการรักษาพยาบาล การส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค การฟ้ืนฟู
สภาพผู้รับบริการที่มีภาวะแทรกซ้อน รวมถึงงานคุ้มครองผู้บริโภค ทําให้ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที่
จําเป็นได้ในหน่วยบริการสุขภาพใกล้บ้าน กระทรวงสาธารณสุข จึงได้กําหนดนโยบายพัฒนาคุณภาพหน่วย
บริการสุขภาพทุกระดับ โดยเฉพาะ การพัฒนาโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล โดยมีเป้าหมายให้ประชาชน
มีสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพย่ังยืน อันจะนําไปสู่วิสัยทัศน์ ของกระทรวงสาธารณสุข คือ เป็น
องค์กรหลักด้านสุขภาพ ที่รวมพลังสังคม เพ่ือประชาชนสุขภาพดี ในที่สุด  ดังน้ัน การพัฒนาเคร่ืองมือการ
พัฒนาคุณภาพหน่วยบริการสุขภาพในระดับ รพ.สต. ขึ้น คือ เกณฑ์พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตําบลติดดาว (รพ.สต. ติดดาว) เพ่ือพัฒนาคุณภาพของหน่วยบริการปฐมภูมิในรูปแบบเครือข่ายบริการ โดย
มุ่งเน้นเช่ือมโยงระบบบริการ กระบวนการบริการ รวมทั้งการบริหารจัดการซึ่งจะทําให้เกิดการจัดการเป็น
ระบบทั้งองค์กร (Strategy and Planning Division, Ministry of public health, 2018)  

การพัฒนาระบบการบริการเป็นการนําแนวคิดใหม่ๆ ในเชิงนวัตกรรมมาประยุกต์ใช้สามารถช่วยเพิ่ม
คุณค่าในการบริหารจัดการและสร้างประสิทธิภาพของการทํางาน  คําว่า นวัตกรรม หมายถึง การสร้าง 
ออกแบบ พัฒนา ปรับปรุง สิ่งประดิษฐ์ ผลิตภัณฑ์ โปรแกรม บริการ วิธีการปฏิบัติ กระบวนการ รวมถึง
ประสิทธิภาพขององค์กรที่แตกต่างจากเดิม หรือได้มาจากการคิดค้นวิธีการใหม่ๆ เพ่ือใช้แก้ปัญหาหรือปรับปรุง
ระบบงานเพื่อให้การทํางานสะดวกขึ้นหรือได้ผลงานมากขึ้นเพ่ือบรรลุเป้าหมายได้ดีขึ้น ใช้ทรัพยากรได้น้อยลง 
มีความเสี่ยงลดลง เป็นการสร้างคุณค่าใหม่ให้แก่ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (ลูกค้า พนักงาน สังคม) บนพ้ืนฐานของ
การดํารงหรือยกระดับมาตรฐานการปฏิบัติงานและคํานึงถึงความปลอดภัยเป็นสําคัญ (Faculty of Medicine 
Siriraj Hospital, Mahidol University, 2018)   

สําหรับอําเภอเถิน จังหวัดลําปาง ประกอบด้วย 8 ตําบล 95 หมู่บ้าน มีโรงพยาบาลชุมชนทุติยภูมิ
ระดับกลาง (M2) 1 แห่ง  มี รพ.สต. มากถึง  18 แห่ง การพัฒนาระบบงานบริการใน รพ.สต. ให้มีมาตรฐานจึง
เป็นสิ่งสําคัญเพ่ือให้ประชาชนเกิดความม่ันใจและยอมรับในคุณภาพของระบบบริการ แต่ด้วยความจํากัดด้าน
บุคลากรที่มีจํานวน 1-3 คน ทําให้การพัฒนางานไม่เป็นไปตามมาตรฐาน ภาระงานท่ีเพ่ิมมากขึ้นส่งผลต่อการ
พัฒนางานที่ขาดความต่อเน่ือง  ประกอบกับอําเภอเถิน ต้องมีการพัฒนาให้เป็น รพ.สต. ติดดาว มีตัวช้ีวัดที่ส่ง
ประเมินระดับจังหวัด ร้อยละ 100  การเตรียมความพร้อมของระบบบริการโดยเฉพาะระบบงานป้องกันการ
ติดเช้ือ  มาตรฐานด้านยาและเวชภัณฑ์  และมาตรฐานการตรวจทางห้องปฏิบัติการจึงเป็นสิ่งสําคัญซึ่งภายหลัง
จากการลงเย่ียมเสริมพลังของทีมนําอําเภอและประชุมร่วมกับ รพ.สต. ทั้ง 18 แห่ง ได้ข้อสรุปว่าควรมีการ
ร่วมมือกันปรับปรุงระบบการให้บริการตามเกณฑ์มาตรฐาน รพ.สต.ติดดาวทุกแห่ง  ได้แก่ การพัฒนางาน
ป้องกันการติดเช้ือ ยาและเวชภัณฑ์ มาตรฐานการตรวจทางห้องปฏิบัติการ พัฒนาคุณภาพบริการ เช่น การ
ประกันคุณภาพ ณ จุดบริการที่สําคัญ และพัฒนาสิ่งแวดล้อมภายในสถานบริการให้สวยงาม ทั้งน้ีเพ่ือให้
ประชาชนเกิดความมั่นใจในการใช้บริการและยอมรับในคุณภาพของ รพ.สต. ทุกแห่งในอําเภอเถินจึงได้มีการ
ปรับเปลี่ยนรูปแบบการบริการในพ้ืนที่ใหม่เป็นในรูปแบบ “18 รพ.สต.” อําเภอเถิน ร่วมมือพัฒนาระบบ
บริการ ให้ได้มาตรฐาน “รพ.สต. ติดดาว” โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลอําเภอเถิน จังหวัดลําปาง จํานวน 
18 แห่ง จับมือพัฒนาระบบบริการมุ่งสู่มาตรฐานเกณฑ์ “รพ.สต.ติดดาว” เพ่ือให้ผู้รับบริการในเขตพ้ืนที่
สามารถเข้าถึงบริการทางการแพทย์ได้สะดวกรวดเร็ว และลดความแออัดจากโรงพยาบาลใหญ่ ด้วยแนวคิด
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“คนสําราญ งานสําเร็จ” จนกระทั่งสามารถนําสิ่งที่เกิดขึ้นจากการปรับเปลี่ยนระบบบริการดังกล่าวนําเสนอ
เป็นผลงาน เรื่อง “ลงขันพัฒนา รพ.สต. อําเภอเถิน สู่การรับประเมิน รพ.สต.ติดดาว” ในงานประชุมวิชาการ
กระทรวงสาธารณสุขประจําปี  2561 และผลงานได้รับการเผยแพร่จากสํานักสารนิเทศ สํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข ในเดือนกันยายน 2561 ซึ่งนวัตกรรมบริการของพ้ืนที่อําเภอเถินน้ันสอดคล้องกับผล
การศึกษาการจัดการแบบมีส่วนร่วมต่อคุณภาพงานติดเช้ือของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลเครือข่าย
โรงพยาบาลบ้านโป่ง โดยการให้เจ้าหน้าที่ทุกระดับมีส่วนร่วมในขั้นตอนทุกกิจกรรม มีการทบทวนการบริหาร
จัดการงานด้านการติดเช้ือ  มีคู่มือในการทํางาน ผู้ริหารสนับสนุนงบประมาณในการพัฒนางาน ส่งผลต่อการ
พัฒนาและนําไปประยุกต์ใช้เป็นแนวทางในการพัฒนารพ.สต. ติดดาวได้ (Linjong Boonthanom and 
Lampoo neamwong, 2017) 
 จากสภาพการดําเนินงานของพ้ืนทีอําเภอเถินที่มีการปรับเปลี่ยนรูปแบบการให้บริการด้วยแนวทาง
ใหม่  “การลงขันพัฒนา” สําหรับนวัตกรรมการบริการน้ี จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ยังไม่เคยมีการ
ดําเนินการในลักษณะร่วมลงขันการพัฒนาในลักษณะน้ีมาก่อน แต่จะเป็นการลงขันในประเด็นของเงินกองทุน
พัฒนาสุขภาพในระดับตําบล กล่าวคือ ในปี พ.ศ. 2545 ของอําเภอหล่มสักได้เริ่มต้นด้วยการทดลองพัฒนา
ศักยภาพของสถานีอนามัยนําร่อง 4 ตําบล โดยสถานีอนามัยได้ลงไปพูดคุยกับ อบต. อสม. ผู้นําชุมชน และทํา
ประชาคมกับชุมชน  จนเกิด “โครงการ 2 บาทร่วมกันลงขันสร้างสรรค์โรงพยาบาลตําบล” ต้ังเป็นกองทุน
พัฒนาสุขภาพตําบลซึ่งเป็นกลไกสําคัญในการสร้างความรู้สึกเป็นเจ้าของแก่ท้องถิ่นและชุมชนในการจัดการ
ปัญหาสุขภาพ (สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ, 2555) แต่สําหรับการจัดทํานวัตกรรมบริการน้ีได้ดําเนินการในพ้ืนที่
อําเภอเถินเป็นแห่งแรกและทํามาอย่างต่อเน่ือง  โดยเป็นการทํางานที่เกิดจากการระดมสมองของผู้ปฏิบัติงาน
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ทั้ง 18 แห่ง ของอําเภอเถิน ที่จะให้การพัฒนางานสําเร็จในเวลาอันจํากัด 
และเป็นไปตามมาตรฐาน รพ.สต.ติดดาว จากแนวทางการพัฒนางานรูปแบบเดิมที่ดําเนินการโดยผู้ปฏิบัติงาน
แต่ละแห่ง ด้วยจํานวนบุคลากรแห่งละ 2-3 คน ต้องใช้เวลาในการพัฒนางานนาน และผลจากการระดม
ความคิดมองเห็นว่า การกระทําเช่นน้ีจะเกิดผลดีกับพ้ืนที่เพราะเมื่อมีการ “ลงขันพัฒนา” จะส่งผลต่อ
ความสําเร็จ ได้ผลงานตามมาตรฐานด้วยจํานวนบุคลากรที่ระดมพลังช่วยเหลือพัฒนางาน และผลสําเร็จใน
เบ้ืองต้นดังกล่าวจึงทําให้ผู้วิจัยได้รับรู้ถึงที่มา ความจําเป็น แนวทางการดําเนินงานในการปรับเปลี่ยนรูปแบบ
การพัฒนา  ตลอดจนการบริหารจัดการที่เกิดขึ้นภายในพ้ืนที่อําเภอเถิน  แต่ผลของการดําเนินงานจากสิ่งที่
เกิดขึ้นน้ันอาจจะมีข้อคิด  มุมมอง ปัจจัยแห่งความสําเร็จ รวมถึงอาจจะมีสิ่งที่สะท้อนให้เห็นถึงบทเรียนที่
ทรงคุณค่าที่สามารถนํามาเป็นแนวทางสําหรับพ้ืนที่อ่ืนๆ ที่สนใจจะนําไปใช้ในการพัฒนาได้  ดังน้ันผู้วิจัยจึงมี
ความสนใจที่จะใช้ศึกษาเป็นเครื่องมือในพัฒนาพื้นที่อ่ืนๆ   ในด้านการสาธารณสุขต่อไปจึงมีความสนใจที่จะ
ศึกษาและถอดบทเรียน นวัตกรรมบริการ  “ลงขันพัฒนา” สู่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาวในเขต
พ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง  เพ่ือสามารถนําไปเป็นประโยชน์และถ่ายทอดต่อสู่พ้ืนที่ชุมชนอ่ืน ๆ ได้ อีกทั้ง
ศึกษาบทเรียนเพ่ือเป็นแนวทางในการจัดกิจกรรมอ่ืนๆ ที่จะพัฒนาต่อไป  

 
วัตถุประสงค์   

เพ่ือถอดบทเรียนนวัตกรรมบริการ “ลงขันพัฒนา” ที่มีการปรับเปลี่ยนระบบบริการของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบลจนผ่านเกณฑ์โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาว  ในเขตพ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัด
ลําปาง  
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นิยามศพัท์   

นวัตกรรมบริการ “ลงขันพัฒนา” หมายถึง การปรับเปลี่ยนระบบการทํางานของเขตพ้ืนที่อําเภอเถิน
จากรูปแบบเดิมที่ต่างหน่วยงานต่างทํางานของตนเองมาเป็นรูปแบบการทํางานเป็นเครือข่ายเพิ่มมากขึ้นโดย
เน้นวิธีการและมุ่งผลลัพธ์ของการพัฒนางานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลเพ่ือให้ได้มาตรฐานและผ่าน
เกณฑ์ของ รพ.สต. ติดดาว ภายใต้บริบทที่มีข้อจํากัดทั้งด้านบุคลากร ทรัพยากร  ซึ่งการลงขันพัฒนาทําให้
ผู้ปฏิบัติงานในพ้ืนที่แต่ละแห่งได้ทราบบริบท  ข้อจํากัดในการพัฒนางานของแต่ละแห่ง เกิดความร่วมมือ ร่วม
ใจในการช่วยเหลือซึ่งกันและกัน เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในการพัฒนางานตลอดจนความสุขจากการทํางาน 
ร่วมกัน ตามแนวคิด “คนสําราญ  งานสําเร็จ” ผู้ปฏิบัติงานมีความมั่นใจ พร้อมรับการประเมินร้อยละ 100 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาว หมายถึง การพัฒนาการให้บริการ ทําให้ประชาชนได้รับ
บริการสุขภาพที่จําเป็นได้ในหน่วยบริการสุขภาพปฐมภูมิอย่างครอบคลุมที่มีคุณภาพมาตรฐาน เน้นพัฒนา
คุณภาพระบบบริการสุขภาพและกระบวนการบริการ 5 ด้าน คือ 1) บริหารดี มีภาวะผู้นํา การนําธรรมาภิบาล 
2) ประสานงานดี ภาคีมีส่วนร่วม 3) บุคลากรดี สร้างความผาสุข เสริมพลังประชาชนและครอบครัวในการดูแล
ตนเอง 4) บริการดี มีการจัดบริการครอบคลุม 5) ประชาชนสุขภาพดีในการดูแลตนเอง รวมท้ังการมีนวัตกรรม 
งานวิจัย การจัดการองค์ความรู้  (Strategy and Planning Division, Ministry of public health, 2018) 
 
วิธีการศึกษา 

การวิจัยเร่ือง นวัตกรรมบริการ  “ลงขันพัฒนา” สู่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาว ในเขต
พ้ืนที่ อํ าเภอเถิน  จั งห วัดลํ าปาง  ผู้ วิจั ย ใช้ วิ ธี วิจัย เชิ งคุณภาพ  การวิจัยแนวปรากฏการณ์ วิทยา 
(Phenomenology Study) เพ่ือศึกษาปรากกฎการณ์ที่เกิดขึ้นหรือได้ประสบมาเพ่ือมุ่งทําความเข้าใจเก่ียวกับ
ปรากฏการณ์หรือเหตุการณ์ที่มีแง่มุมที่น่าสนใจหรือมีประโยชน์ในเชิงปฏิบัติการต่างๆ  ซึ่งการศึกษาในครั้งน้ี
ประกอบด้วยการใช้ข้อมูลเชิงคุณภาพเพ่ือศึกษาบทเรียนการเรียนรู้การดําเนินงานของการปรับเปลี่ยนระบบ
บริการในเขตพ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง สําหรับหน่วยการวิเคราะห์ในการวิจัย (Unit of Analysis)  ผู้วิจัย
ได้เลือกพ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง ซึ่งประกอบด้วย 8 ตําบล 95 หมู่บ้าน มีโรงพยาบาลชุมชนทุติยภูมิ
ระดับกลาง (M2) 1 แห่ง  และมีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล 18 แห่ง เป็นพ้ืนที่ในการวิจัย 

การตรวจสอบเครื่องมือเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยได้มีการตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลโดยกําหนด
แนวทางในการดําเนินงานเพ่ือทําให้ผลการศึกษามีความถูกต้อง เที่ยงตรง น่าเช่ือถือ ได้แก่ การตรวจสอบความ
ถูกต้องเที่ยงตรงด้านข้อมูลว่ามีความครบถ้วน และมีหลักฐานสนับสนุนอย่างเพียงพอสมบูรณ์เป็นรูปธรรมใน
การสรุป มีการอธิบายตามสภาพเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น ผู้วิจัยได้ทําการตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูลด้วยการ
ตรวจสอบแบบสามเส้า (triangulation) (Denzin, 1970, p. 39) โดยมีผู้วิจัยหลายคนหรือเป็นทีมวิจัยซึ่งมีการ
แบ่งงานกันในการเก็บข้อมูลแล้วนําข้อมูลที่ได้ของแต่ละคนมาตรวจสอบความถูกต้องร่วมกัน  

การเก็บข้อมูลการวิจัย  ผู้วิจัยใช้วิธีการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In - depth Interview)  การสังเกต
แบบมีส่วนร่วม(Participation Observation)  และการวิเคราะห์หลังการปฏิบัติ After Action Reviews; 
AARs) รวมท้ังเอกสารต่างๆที่เก่ียวข้อง ซึ่งผู้วิจัยนําเสนอผลการวิจัยในลักษณะเชิงพรรณนา และพรรณนา
วิ เคราะห์  (Analytical Description) (Jumpol Nimpanich and Wornwaluncha Rojanapol, 2016 )  
โดยนําผลการศึกษามาวิเคราะห์เชิงคุณภาพด้วยการวิเคราะห์แก่นสาระ (Thematic Analysis)  โดยแยก
ออกมาเป็นประเด็นต่างๆ โดยอ่านและทําความเข้าใจข้อความหรือถ้อยคําต่างๆ ที่ปรากฏจากการบันทึกและ
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สังเกต สัมภาษณ์  มีการจับประเด็นสําคัญแล้วจัดระบบให้รหัส จัดหมวดหมู่ ตีความ ตรวจสอบความหมาย
และสรุปความ 

ผู้วิจัยลงพ้ืนที่เก็บข้อมูลภาคสนามด้วยตนเองและมีส่วนร่วมในการดําเนินการปรับเปลี่ยนนวัตกรรม
บริการของพ้ืนที่ซึ่งมีผู้ให้ข้อมูลสําคัญ  3 กลุ่ม ประกอบด้วยทีมผู้บริหาร  ทีมนําอําเภอ และทีมผู้ปฏิบัติงาน 
รวมทั้งสิ้น 22 คน (ผู้ปฏิบัติงานใน รพ.สต. 18 คน และทีมนําอําเภอ 4 คน) ซึ่งในการสัมภาษณ์น้ีได้ใช้แนว
คําถามปลายเปิดซึ่งมีความยืดหยุ่นสูงเปิดโอกาสให้ผู้ให้ข้อมูลสามารถพูดคุยเรื่องต่างๆ ได้อย่างอิสระ การ
พูดคุยต้ังอยู่บนฐานของความเต็มใจที่จะตอบคําถามของผู้ให้ข้อมูลเป็นสําคัญ มีการจดบันทึกในประเด็นสําคัญ 
ๆ และผู้วิจัยได้วิเคราะห์ข้อมูลเบ้ืองต้นจากการสัมภาษณ์หลังเก็บข้อมูลในพ้ืนที่ที่วิจัยทันทีซึ่งข้อมูลที่ได้จะเก็บ
รวบรวมจนข้อมูลมีความอ่ิมตัว กล่าวคือ  ไม่มีข้อมูลใหม่เพ่ิมเติม  ได้รับคําตอบทุกข้อคําถามและข้อสงสัยที่
เกิดขึ้นจากการดําเนินงาน และได้สาระครอบคลุมจากทั้ง 22 คน 
 
ผลการศึกษา   
 จากการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In - depth Interview) การสังเกตแบบมีส่วนร่วม (Participation 
Observation)  และการวิเคราะห์หลังการปฏิบัติ After Action Reviews; AARs) สามารถอดบทเรียนเป็นผล
ของการปรับเปลี่ยนรูปแบบบริการ นวัตกรรมบริการ  “ลงขันพัฒนา” ดังน้ี  

1. ด้านกระบวนการดําเนินงาน   พบว่า  จากการประชุมผู้ปฏิบัติงาน รพ.สต. 18 แห่ง เพ่ือกําหนด 
ตารางลงขันพัฒนา   

1.1 ทีมนําอําเภอได้จัดทําตารางพัฒนางานของ รพ.สต. 18 แห่ง โดยให้เจ้าหน้าที่ รพ.สต.  
ร่วมมือกันปรับปรุง รพ.สต. ทั้ง 18 แห่ง ร่วมลงขันพัฒนา รพ.สต. แต่ละแห่ง ตามแนวคิด “คนสําราญ งาน
สําเร็จ” มีการแบ่งบทบาทหน้าที่ในจุดที่ต้องการพัฒนาของ รพ.สต. แต่ละแห่ง โดยให้พ้ืนที่เตรียมอุปกรณ์ ให้
เป็นไปตามความต้องการของหน่วยงาน  และในวันลงขันพัฒนามีการประชุมทีมสรุปหน้างานที่ต้องการพัฒนา
ก่อนลงมือพัฒนางานปฏิบัติงาน  

  1.2 มีการสรุปผลการพัฒนางานเพ่ือนําส่งคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับ
อําเภอ (คปสอ.)จากการลงขันพัฒนางาน  ตามตารางการมีขั้นตอน ดังน้ี 1) จัดตารางการทํางาน เพ่ือกําหนด
วัน เวลาและสถานที่ที่จะลงไปพัฒนา รวมทั้งสิ้น 18 ครั้ง ครั้งละ 1 แห่ง  จํานวน 1 วัน และมีการลงทวนซ้ํา
เพ่ือติดตามในอีก 1 เดือนนับจากครั้งแรกที่ลงในแต่ละแห่ง โดยมีการกําหนดตารางนัดหมายไว้ เพ่ือให้ได้ข้อมูล
ที่ครอบคลุมครบถ้วน  2) เตรียมอุปกรณ์ปฏิบัติงานและแบ่งบทบาทหน้าที่ตามความถนัด  3) ประชุมทีมหน้า
งานพร้อมลงพ้ืนที่ปฏิบัติงาน เช่น ปรับปรุงระบบให้บริการ ปรับตําแหน่งการวางอุปกรณ์ในสถานบริการ ได้แก่ 
รถทําแผล อุปกรณ์เครื่องมือแพทย์ อุปกรณ์สํานักงาน ทําความสะอาดห้องเตรียมอุปกรณ์ทําให้ปราศจากเช้ือ
และได้มาตรฐาน ปรับปรุงสิ่งแวดล้อมและภูมิทัศน์ให้สวยงาม 4) การพัฒนางานการติดเช้ือ ยา และเวชภัณฑ์  
มาตรฐานการตรวจทางห้องปฏิบัติการ  5) การพัฒนาคุณภาพบริการ เช่นการประกันคุณภาพ ณ จุดบริการท่ี
สําคัญ  6) การพัฒนาสิ่งแวดล้อมภายในสถานบริการให้สวยงาม  โดยในแต่ละครั้งจะมีตัวแทนของทีมผู้บริหาร 
ทีมนําอําเภอและทีมผู้ปฏิบัติงานอย่างน้อยทีมละ 1 คน    ร่วมลงไปตามตารางที่ได้วางแผนและนัดหมาย
ร่วมกันไว้ ทีมนําอําเภอจึงได้ร่วมกันหาแนวทางในการช่วยให้การพัฒนางานเป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐาน รพ.
สต. ติดดาว โดยลดผลกระทบเรื่องความเครียดและเอ้ือต่อผู้ปฏิบัติงานมากท่ีสุด  ในเวทีประชุมผู้ปฏิบัติงาน 
รพ.สต. ปัญหาของการพัฒนางานดังกล่าว ได้ถูกนํามาเป็นประเด็นในการพูดคุย เพ่ือหาทางออกร่วมกัน เมื่อได้
ข้อสรุปของการทํางานคือ ต้องมีการช่วยกัน  “ลงขันพัฒนา” ซึ่งจะทําให้การพัฒนางานรวดเร็วข้ึน งาน
บริการมีมาตรฐานทุกระบบ ข้อเสนอดังกล่าวได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุข
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ระดับอําเภอ (คปสอ.) กิจกรรมการพัฒนางานจึงถูกนําไปบรรจุในแผนงานยุทธศาสตร์ที่  2 ยุทธศาสตร์ด้าน
บริการเป็นเลิศ ( Service Excellence) ประเด็นของการพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิ ( Primary Care ) โดย
มีเป้าหมาย / ตัวช้ีวัด (KPI) 1 ใน 4 ข้อ คือร้อยละของ รพ.สต. ที่ผ่านเกณฑ์การพัฒนาคุณภาพ รพ.สต. ติดดาว 
เพ่ือให้มีการจัดสรรงบประมาณในการดําเนินการพัฒนางานดังกล่าวอย่างต่อเน่ือง  โดยเฉพาะงบประมาณใน
ส่วนของค่าอาหารกลางวันและอาหารว่างของผู้ปฏิบัติงานที่ระดมพลังช่วยพัฒนางานในหน่ึงวัน ที่จะไม่เป็น
การรบกวนพ้ืนที่มากเกินไป นอกจากการเตรียมวัสดุ อุปกรณ์ ในการทําแผ่นป้ายประกันคุณภาพ ณ จุดบริการ
ต่างๆของ รพ.สต. ที่ให้เป็นความรับผิดชอบของพ้ืนที่  

 
 

จากกระบวนการดําเนินงาน ดังกล่าว สามารถอธิบายเป็นแผนภาพ  ดังน้ี 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพท่ี 1 แสดงกระบวนการดําเนนิงาน “ลงขนัพัฒนา” รพ.สต. อําเภอเถิน สู่การประเมิน รพ.สต. ติดดาว 
 

2. ด้านผลลัพธ์ของการดําเนินงาน   จากการดําเนินกิจกรรมอย่างต่อเน่ือง ส่งผลให้ผลงานในพ้ืนที่
ได้รับการเผยแพร่ผลงานที่สํานักสารนิเทศ สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ในเดือนกันยายน 2561 
ภายใต้ช่ือผลงาน “18 รพ.สต.” อําเภอเถิน ร่วมมือพัฒนาระบบบริการ ให้ได้มาตรฐาน “รพ.สต. ติดดาว”  
โดยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง จํานวน 18 แห่ง จับมือพัฒนาระบบบริการ  
มุ่งสู่มาตรฐานเกณฑ์ “รพ.สต.ติดดาว” เพ่ือเข้าถึงบริการทางการแพทย์ได้สะดวกรวดเร็วและ  ลดความแออัด  

ประชุมผู้ปฏิบัติงาน รพ.สต. 18 แห่ง  
เพ่ือกําหนดตารางลงขันพัฒนา 

ผู้ปฏิบัติงาน รพ.สต. แบ่งบทบาท
หน้าท่ีในจุดท่ีต้องการพัฒนา 

ของ รพ.สต. แต่ละแห่ง 

ในวันลงขันพัฒนา  
มีการประชุมทีม 

สรุปหน้างานท่ีต้องการพัฒนา 
ื ั

ประชุมทีมนําอําเภอในการจัดทํา 
ตารางพัฒนางานของ รพ.สต. 18 แห่ง 

การสรุปผลการพัฒนางาน 
เสนอในเวทีประชุม คปสอ. 

 

ให้พ้ืนท่ีเตรียมอุปกรณ์ 
ให้เป็นไปตามความต้องการ 

ของหน่วยงาน 

กระบวนการดําเนินงาน “ลงขันพัฒนา” 
 

พัฒนา รพ.สต. แต่ละแห่ง  
ใช้เวลาในการทํางาน 

หนึ่งวันต่อหนึ่งแห่ง รวม 18 วัน 

พัฒนาระบบงาน  
IC / ยา / LAB / ENV /  

การประกันคุณภาพ ณ จุดบริการ 
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จากโรงพยาบาลใหญ่ ด้วยแนวคิด “คนสําราญ งานสําเร็จ” ในงานประชุมวิชาการกระทรวงสาธารณสุข
ประจําปี 2561 โดยพ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง มีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.)  มากถึง 18 
แห่ง ซึ่งภายหลังจากการลงเย่ียมเสริมพลังของทีมนําอําเภอและประชุมร่วมกับ รพ.สต. ทั้ง 18 แห่ง ได้ข้อสรุป
ว่าควรมีการร่วมมือกันปรับปรุงระบบการให้บริการตามเกณฑ์มาตรฐาน รพ.สต.ติดดาวทุกแห่ง  ได้แก่ การ
พัฒนางานป้องกันการติดเช้ือ ยาและเวชภัณฑ์ มาตรฐานการตรวจทางห้องปฏิบัติการ พัฒนาคุณภาพบริการ 
เช่น การประกันคุณภาพ ณ จุดบริการที่สําคัญ และพัฒนาสิ่งแวดล้อมภายในสถานบริการให้สวยงาม ทั้งน้ี 
เพ่ือให้ประชาชนเกิดความม่ันใจในการใช้บริการและยอมรับในคุณภาพของ รพ.สต. ทุกแห่งในอําเภอเถิน 
(กอบกุล สาวงศ์ตุ้ย, 2561) 

 
       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

ภาพท่ี 2 กิจกรรม “ลงขันพฒันา” รพ.สต.อําเภอเถิน สูก่ารประเมิน รพ.สต. ติดดาว 
 
ในการดําเนินการร่วมมือพัฒนาคร้ังน้ี เจ้าหน้าที่มีการพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็น ร่วมมือร่วมใจ

ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน ได้รับความสุขจากการทํางาน ลดความเครียด เกิดเป็นภาคีเครือข่ายการทํางานและทํา
ให้ผู้ปฏิบัติงานมีความม่ันใจ พร้อมรับการประเมินในการเป็น รพ.สต.ติดดาว สามารถดูแลผู้รับบริการได้อย่าง
ต่อเน่ือง  ดังมีผู้ให้ข้อมูลว่า 

“งานดูเป็นระบบมากขึ้น เราทํากันเองก็ทําตามความเข้าใจ ไม่สวยงามแบบนี้” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 1) 
“กําน้ีประเมินติดดาวบ่าก๋ัวละ เฮามีป้ีเลี้ยงดี งานกะเดิน ขอบคุณนักๆเลยเจ้า” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 3) 
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นอกจากน้ี จากการรับนิเทศการปฏิบัติงานท่ี รพ.สต. บ้านสะเลียมหวาน ของทีมสาธารณสุขจังหวัด
ลําปาง ผู้รับผิดชอบงานด้านการติดเช้ือได้ช่ืนชมการพัฒนางาน ให้ข้อมูลว่า 

“งาน 5ส. ดีมาก พอ 5ส. ดี จะปลอดภัยทั้งคนตรวจรักษาและผู้รับบริการ ป้ายประกันคุณภาพงาน
บริการ มีเกือบทุกจุด ทําให้รู้จุดและน่าอ่าน เข้าใจง่าย ดูสวยงาม” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 4) 

สําหรับด้านผู้รับบริการมีความมั่นใจและพึงพอใจในการบริการของสถานพยาบาลท่ีมีมาตรฐานใกล้
บ้าน ลดความแออัดจากโรงพยาบาลขนาดใหญ่และลดจํานวนการเสียชีวิตได้ ดังมีผู้ให้ข้อมูลว่า 

“อนามัยงามขึ้น เป้ินบริก๋านดีขึ้น  เฮาบ่ได้น่ังรถไปโฮงยาเถินละ” (ผู้รับบริการคนที่ 1) 
“อนามัยบ้านเฮา มีระบบบริก๋านบ่แตกต่างจากโฮงยาเถิน เฮาบ่าต้องเสียเวลาไปรอหมอ ถ้ามีปัญหา

เป้ินกะโทรปรึกษาหมอห้ือเฮาได้” (ผู้รับบริการคนที่ 2) 
“หลังจากพัฒนา อนามัยดูดีขึ้น เป็นระเบียบเรียบร้อย” (ผู้รับบริการคนที่ 3) 
“สวยงาม ดูเป็นสัดส่วนเจ้า ดีใจ๋ ต้ีอนามัยผ่านเกณฑ์เจ้า” (ผู้รับบริการคนที่ 4) 
ซึ่งจากการสังเกตแบบมีส่วนร่วมของทีมคณะทํางานในพ้ืนที่อําเภอเถิน พบว่า ภายหลังการดําเนินงาน 

พบว่า รพ.สต.ทุกแห่ง สามารถพัฒนางานได้รวดเร็ว ได้รับการประเมินตนเองผ่านเกณฑ์ระดับอําเภอ  และมี
จํานวน 6 แห่ง ได้รับคัดเลือกให้เป็น รพ.สต.ติดดาว ได้แก่ รพ.สต.ดอนแก้ว รพ.สต.ห้วยแก้ว รพ.สต.ปางอ้า 
รพ.สต.วังหิน รพ.สต. บ้านสะเลียมหวาน และรพ.สต. บ้านเด่นแก้ว  โดย รพ.สต.อ่ืนๆที่ไม่ได้รับคัดเลือกยังคงมี
การพัฒนา อย่างต่อเน่ืองเพ่ือเตรียมพร้อมในการรับการประเมิน รพ.สต.ติดดาว  
   
      
 

 
 
 
 
 

 
ภาพท่ี 3 แสดงผลงานเด่น จากการ “ลงขันพัฒนา” รพ.สต.อําเภอเถิน สู่การประเมิน รพ.สต. ติดดาว 

 
 3. จากการวิเคราะห์หลังการปฏิบัติ (After Action Reviews; AARs) พบว่า ผู้ปฏิบัติงานมีความพึง
พอใจกับภาพความสําเร็จที่เกิดขึ้นจากการเปลี่ยนแปลงหลังการร่วม “ลงขันพัฒนา” ดังมีผู้ให้ข้อมูลว่า 

“ของดอนแก้ว เจ้าหน้าที่พึงพอใจมาก เพราะในงานบางจุดที่พ้ืนที่ดูไม่ทั่วถึง ทีมจะช่วยดู ช่วยจัด เช่น 
การจัดรถ Emergency อุปกรณ์ที่จําเป็นต้องระบุวันหมดอายุ และเป็นการทํา Big cleaning day เลย         
ดีมากๆเจ้า ได้แลกเปลี่ยน เพราะแต่ละพ้ืนที่เจอปัญหาที่แตกต่างก๋ันเจ้า” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 3) 

“เป็นการสร้างความสามัคคี ในกลุ่มทีมงาน ได้พบปะ แลกเปลี่ยนข้อคิดเห็นกัน นําจุดดี จุดเด่น และ
จุดที่ต้องแก้ไขปรับปรุงของแต่ละที่ มาพัฒนาให้ดีย่ิงๆขึ้นไป” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 1) 

“ได้น่ังก๋ินข้าวตวยก๋ัน ได้อู้ก๋ัน ม่วน กับข้าวกะลํา งานกะแล้ว คราวหน้าคิวของอนามัยท่ามะเกว๋น    
เอางามๆจะอ้ีเน่อ” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 4) 

นอกจากน้ีจากปัญหาและอุปสรรคเดิมที่เคยเกิดขึ้นจากการท่ีใช้การทํางานในรูปแบบเดิมๆ พบว่า 
“งานประจํามีมาก บางวันต้องอยู่คนเดียว เน่ืองจากทีมติดประชุม ทีมลงพื้นที่” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 2) 
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“ต้องออกพ้ืนที่งาน LTC งาน FCT ออกติดตามผู้ป่วยขาดยา ผู้ป่วยไม่มาตามนัด” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 1) 
“ติดงานบุญในหมู่บ้าน งานรณรงค์ ติดตามงานตามนโยบาย” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 3) 
“ต้องแบ่งเจ้าหน้าที่ไปช่วยงานตรวจ NCD โซนอ่ืน” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 4) 
“ต้องตามเก็บข้อมูลคนไข้งานวิจัยเบาหวาน งาน TB มีงานผ้าป่าในหมู่บ้าน” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 2) 

 แต่หลังจากได้มีการปรับเปลี่ยนรูปแบบการดําเนินการ  เสียงสะท้อนจากผู้ร่วมงานมีมุมมองที่ดีขึ้น 
ดังที่มีผู้ให้ข้อมูลว่า 

“เราร่วมกันพัฒนางานในหน่ึงวัน ทําให้ระบบงานต่างๆ ได้มาตรฐาน อยากมีกิจกรรมแบบน้ีทุกปี             
ให้ทํากันเองสองสามคน พอเหน่ือยก็ท้อ เพราะงานแทรกมาทุกวัน” (ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 2) 

“รพ.สต. บ้านหอรบ ผอ. ชมว่าจัดห้องยาใหม่ ทําให้มีพ้ืนที่กว้างขึ้น ทํางานสะดวกข้ึนมากค่ะ” 
(ผู้ปฏิบัติงานคนที่ 1) 

 

     
 

     
 

ภาพท่ี 4  แสดงผลลพัธ์ของการใชน้วัตกรรมบริการ 
 
 
อภิปรายผล   
 จากผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจากการปรับเปลี่ยนระบบบริการโดยใช้ นวัตกรรมบริการ  “ลงขันพัฒนา” สู่ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดดาว ในเขตพ้ืนที่อําเภอเถิน จังหวัดลําปาง  ส่งผลให้เกิดประเด็นการ
เรียนรู้ที่สําคัญของการพัฒนา ดังน้ี 
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1. คุณค่าของนวัตกรรม เกิดคุณประโยชน์ของความร่วมมือ ซึ่งมีที่มาจากคําว่า “อาหารมื้อเดียว” 
เพราะช่วยให้การพัฒนางานที่มีความจํากัดหลายด้านสําเร็จตามมาตรฐาน เป็นความภูมิใจที่ผู้ปฏิบัติงาน
กล่าวถึงทุกคร้ังที่ได้พบกันในวันรับการประเมิน รพ.สต. ติดดาวแต่ละปี ด้วยอาหารมื้อเดียวทําให้ได้พบปะ
พูดคุย ระบายความเครียดจากภาระงาน ประสบการณ์ของแต่ละคนในการแก้ไขปัญหาถูกนํามาพูดคุย
แลกเปล่ียนในมื้ออาหารตามฤดูกาลของพ้ืนที่ด้วยรอยย้ิมแห่งความสุข ช่วยให้อําเภอเถินมีโอกาสได้นําเสนอ
ผลงานเด่น “ลงขันพัฒนา” ในเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระดับจังหวัดให้เป็นการแลกเปลี่ยนการพัฒนางานใน
ภาวะที่มีข้อจํากัด  การนําเสนอผลงานเด่นระดับอําเภอแก่ผู้ตรวจราชการระดับเขต ผลงานได้รับการตีพิมพ์
ผลงานระดับกระทรวง ทําให้ผู้บริหารมองเห็นความสําคัญของการพัฒนางาน ให้มีการบรรจุในแผนงาน
ยุทธศาสตร์ทุกปี เพ่ือให้มีความต่อเน่ืองของการพัฒนางาน สอดคล้องกับการศึกษาการพัฒนารูปแบบการ
นิเทศงานอย่างมีส่วนร่วม ในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล อําเภอบําเหน็จณรงค์ 
จังหวัดชัยภูมิ พบว่า การนิเทศงานอย่างมีส่วนร่วมในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ใน
เขตอําเภอบําเหน็จณรงค์ จังหวัดชัยภูมิ โดยใช้กระบวนการปรับปรุงคุณภาพอย่างต่อเน่ือง ตามวงจร 
Deming’s Cycle (Plan Do Check Action: PDCA) โดย จัดการประชุม เชิ งป ฏิ บั ติการให้ ความรู้ แ ก่
กลุ่มเป้าหมาย จัดกิจกรรมการระดมสมองด้วยเทคนิคการประเมินแบบเสริมพลังอํานาจ และการนิเทศงาน 
หลังการพัฒนารูปแบบการนิเทศงานอย่างมีส่วนร่วมในภาพรวมอยู่ในระดับดี และผลการประเมิน PCA.ขั้น 3 
โดยทีมพัฒนาคุณภาพระดับจังหวัด ผ่านระดับการพัฒนาขั้น 3 ทุกแห่ง การประเมินความพึงพอใจของผู้นิเทศ
งานอย่างมีส่วนร่วมในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ในภาพรวมระดับความพึงพอใจอยู่
ในระดับสูง (Chadchai Panicheep, Sackarin Khaison, 2015) 

2.ปัจจัยแห่งความสําเร็จ (Key Success Factor) การ “ลงขันพัฒนา” เป็นความร่วมมือในการ
พัฒนางานให้เกิดผลสําเร็จได้รวดเร็ว มีมาตรฐาน แต่หัวใจสําคัญของความร่วมมือย่อมเกิดจากความเข้าใจ
ระบบงาน ความสามัคคีของทีมงาน ทั้งส่วนของทีมผู้บริหาร ทีมนําอําเภอ และทีมผู้ปฏิบัติงาน ดังน้ี 

“ทีมผู้บรหิาร” ต้องให้ขวัญกําลังใจ สนับสนุนงบประมาณในการพัฒนางาน ยกย่องชมเชยเมื่อผลงาน
ได้รับรางวัล   

“ทีมนําอําเภอ” ที่ต้องการผลงานท่ีได้มาตรฐานตามเกณฑ์ ต้องได้ใจคนทํางาน ร่วมลงมือพัฒนา        
ทําเป็นตัวอย่าง    

“ทีมผู้ปฏิบัติงาน” ต้องรวมใจเป็นหน่ึงเดียวเพื่อเป้าหมายท่ีต้องการให้สําเร็จ มีความสามัคคี รักและ
ต้องการพัฒนาองค์กรให้ระบบบริการมีมาตรฐาน ผู้รับบริการพึงพอใจ  

จากผลของปัจจัยแห่งความสําเร็จ แสดงให้เห็นถึงสมรรถนะที่เกิดขึ้นจากระบบการทํางาน  สอดคล้อง
กับการศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมของพนักงานบริษัท ควอลิต้ี เฮาส์ จํากัด 
(มหาชน) พบว่า การทํางานเป็นทีมในระดับมากมีผลต่อความพึงพอใจของสมาชิกในทีมในการแก้ไขปัญหา
อุปสรรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ และปัจจัยด้านองค์ประกอบของทีมมีความสัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกับการ
ทํางานเป็นทีมของพนักงาน (Tanakorn  Kornwhacharajareon, 2012) ดังน้ันการทํางานเป็นทีมจึงเป็น
ปัจจัยสําคัญของความสําเร็จในการทํางาน ความสําเร็จของการ “ลงขันพัฒนา” ให้ระบบบริการมีมาตรฐาน
ตามเกณฑ์ รพ.สต. ติดดาว ยังเอ้ือต่อการส่งต่อผู้ป่วยโรคเรื้อรังจากโรงพยาบาลเถิน ให้ได้รับบริการใกล้บ้าน 
ตามนโยบายใกล้บ้าน ใกล้ใจ ลดระยะเวลารอคอยของผู้ป่วยและญาติ ลดระยะเวลาการเดินทางเข้ารับบริการ
ที่โรงพยาบาลเถิน สอดคล้องกับการศึกษาประสิทธิผลการพัฒนาระบบบริการงานผู้ป่วยนอก และบริการปฐม
ภูมิเครือข่ายโรงพยาบาลหนองคาย พบว่า รูปแบบการพัฒนาอย่างเป็นระบบ และมีส่วนร่วม สามารถใช้ลด
ความแออัดในโรงพยาบาลขนาดใหญ่ และโรงพยาบาลชุมชนได้ เป็นการสร้างความเช่ือมั่นในคุณภาพบริการ
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ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล นอกจากน้ี จากการพัฒนาระบบบริการผู้ป่วยนอก โรงพยาบาล
หนองคาย โดยการส่งต่อไปรับบริการที่หน่วยบริการปฐมภูมิเครือข่ายโรงพยาบาลหนองคายยังพบว่า จํานวน
ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลหนองคายลดลงร้อยละ 46.5 ในขณะที่จํานวนผู้ป่วยนอกที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตําบล เพ่ิมขึ้นร้อยละ 40.0 จํานวนผู้ป่วยเบาหวาน และความดันโลหิตสูงที่ถูกส่งกลับไปรับบริการ ที่
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล เพ่ิมขึ้นร้อยละ 60.6 และร้อยละ 56.9 ตามลําดับ โดยผู้ป่วยมีระดับความพึง
พอใจต่อโรงพยาบาลหนองคาย และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล คิดเป็นร้อยละ 77.3 และร้อยละ 95.8 
ตามลําดับ (Kitisak Danviboon, Pisith Intarawongchot, Maneewan Tangkajornsak and Saowaluk 
Sajja, 2013) 

3.ด้านประสิทธิผลของนวัตกรรม ส่งผลให้เกิดการพัฒนางานเป็นไปตามมาตรฐานที่ได้ต้ังเป้าหมายไว้ 
ผลการพัฒนางานตามมาตรฐานของงาน IC ระบบยา และมาตรฐานการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ทํา

ให้ รพ.สต. อําเภอเถินมีคู่มืองานด้านติดเช้ือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลอําเภอเถิน มีคู่มือการบริหาร
จัดการเครื่องมือแพทย์ มีคู่มือ High Alert Drugs สําหรับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล มีสต๊ิกเกอร์ยาใน
รถ Emergency ที่มองเห็นชัดเจน สะดวกในการใช้งานกรณีฉุกเฉิน รวมถึงมาตรฐานการจัดจุดบริการทาง
ห้องปฏิบัติการใน รพ.สต. ซึ่งสอดคล้องกับเกณฑ์พัฒนาคุณภาพ รพ.สต. ติดดาวทั้ง 5 ด้าน ได้แก่ 1) บริหารดี 
มีภาวะผู้ นํ า  การนําธรรมาภิบาล  2 ) ประสานงาน ดี  ภาคีมีส่ วนร่วม  3 ) บุคลากรดี  4 ) บริการดี                    
และ 5) ประชาชนสุขภาพดี (Strategy and Planning Division, Ministry of public health, 2018)  
 4. ด้านประสิทธิภาพ คือ ความคุ้มค่า คุ้มทุน งบประมาณ  เวลา ซึ่งรูปแบบ “ลงขันพัฒนา”                
เป็นกิจกรรมการทํางานที่สามารถรวมพลังใจของเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานใน รพ.สต.  แต่ละแห่งให้เป็นหน่ึงเดียว 
และทุกคนสามารถปฏิบัติกิจกรรมภายใต้กรอบของระยะเวลาที่ถูกกําหนดให้ต้องรับการประเมินเพ่ือให้ผ่าน
มาตรฐาน รพ.สต. ติดดาว ได้สําเร็จภายในหน่ึงวัน ที่สําคัญ ผู้ปฏิบัติงานทุกคนมีการจัดสรรการทํางานกันเอง
ตามความถนัดของแต่ละคน โดยเมื่อไปถึงจุดปฏิบัติงานแต่ละ รพ.สต. จะมีการประชุมเตรียมหน้างานตาม
ความถนัด เช่น ผู้ที่รับผิดชอบพัฒนางานอุบัติเหตุและฉุกเฉินจะมีการเคลื่อนย้ายวัสดุและครุภัณฑ์การแพทย์ใน
ห้องฉุกเฉินให้อยู่ในจุดที่เหมาะสมตามบริบทของพื้นที่ ระบบงานด้านการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือมีการ
พัฒนาให้เป็นไปตามมาตรฐานของงานควบคุมการติดเช้ือ  ผู้ที่รับผิดชอบพัฒนางานระบบยา และจุดตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ มีการแบ่งจุดบริการออกเป็นสัดส่วนตามความเหมาะสม ทําให้เอ้ือต่อการปฏิบัติงานของ
เจ้าหน้าที่เพ่ือให้ผู้รับบริการสามารถเข้าถึงบริการได้ง่าย  สําหรับการ “ลงขันพัฒนา” จะไม่บรรลุวัตถุประสงค์
ถ้าขาดผู้ปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพในการช่วยคิดระบบงานที่เอ้ือต่อการปฏิบัติงานของ  รพ.สต.แต่ละแห่งที่มี
ข้อจํากัดของพ้ืนที่ในการทํางานแตกต่างกัน จุดน้ีจึงเป็นความท้าทายและทําให้เป็นต้นทุนด้านบุคลากรที่สําคัญ
ที่เอ้ือให้การพัฒนางานเกิดความสําเร็จตามวัตถุประสงค์ภายใต้ข้อจํากัดของเวลา สอดคล้องกับการศึกษา
ประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมของบุคลากรขององค์การบริหาร ส่วนตําบลในเขตอําเภอ  โนนไทย จังหวัด
นครราชสีมา พบว่า ด้านการตัดสินใจร่วมกัน มีประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมอยู่ในระดับมากเป็นอันดับแรก 
ด้านการกระจายความเป็นผู้นํา มีประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมอยู่ในระดับมากเป็นอันดับที่สอง ด้านการ
สื่อสารกันอย่างเปิดเผย มีประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมอยู่ในระดับมากเป็นอันดับที่สาม คือ ด้านการ
มอบหมายงานตามบทบาทหน้าที่ มีประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมอยู่ในระดับมากเป็นอันดับ ที่สี่ และด้าน
การกําหนดภารกิจและเป้าหมายของทีมงาน มีประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมอยู่ในระดับปานกลางเป็นอันดับ
สุดท้าย เมื่อพิจารณาประสิทธิภาพการทํางานเป็นทีมทั้ง 5 ด้าน สรุปได้ว่ามีระดับประสิทธิภาพการทํางานเป็น
ทีมโดยรวมอยู่ในระดับมาก (Summana SimuiI, 2010) 



41 
 

วารสารวิชาการสุขภาพภาคเหนือปีท่ี 5 ฉบับท่ี 2 เดือนกรกฎาคม - ธันวาคม 2561  
Journal of Health Sciences Scholarship July - December 2018, Vol.5 No.2 

5. ผลกระทบ ที่เกิดขึ้นสําคัญคือ ด้านบุคลากร เป็นผลกระทบด้านบวกท่ีสําคัญที่ทําให้ผู้ปฏิบัติงานได้
เห็นข้อจํากัดของการทํางานของ รพ.สต. ทั้งบริบทของโซนพ้ืนที่ห่างไกล (โซนหล่ายดอย) และโซนพ้ืนราบ            
ทําให้เข้าใจการทํางานของพื้นที่แต่ละแห่งที่บางครั้งเหน่ือยกว่าตัวเองหลายเท่า ทําให้ทุกคนเกิดความรัก    
ความสามัคคี กันมากขึ้น    และสําหรับด้านผู้รับบริการพบว่า ผู้รับบริการมีความพึงพอใจต่อมาตรฐานงาน
บริการที่ได้รับในการเข้ารับบริการที่ รพ.สต. ใกล้บ้าน ช่วยลดภาวะเศรษฐกิจในการเดินทางเข้ารับบริการ           
ในโรงพยาบาลเถิน ลดระยะเวลารอคอย โดยมีมาตรฐานงานบริการที่เป็นระบบเดียวกัน 
 
ข้อเสนอแนะ 
 การพัฒนางานตามบริบทของพ้ืนที่ที่มีความจํากัดทั้งด้านบุคลากร สถานที่ บริบทของพ้ืนที่ ถ้าใช้
วิธีการ “ลงขันพัฒนา” จะทําให้มีอัตรากําลังในทํางานมากข้ึน การพัฒนางานมีความรวดเร็ว มีการสร้างสรรค์ 
การจัดสิ่งแวดล้อมให้สวยงาม เพ่ือให้ผู้ใช้บริการมีความพึงพอใจ และมั่นใจในระบบบริการที่ได้รับ ที่สําคัญ            
มีการพัฒนาระบบบริการให้มีมาตรฐานตามเกณฑ์ รพ.สต. ติดดาวทุกแห่ง  
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