
บทท่ี 3 
 

วิธีดําเนินการศึกษา 
 
 การศึกษาในคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงพัฒนา (developmental study) เพื่อพัฒนากระบวนการ
จัดการการใหยาทันทีในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง  2  โรงพยาบาลลําพูนโดยใชแนวคิดลีนตาม
กรอบแนวคิดของ วอแม็ก และ โจนส ชวงเวลาดําเนินศึกษาระหวางเดือน พฤษภาคม ถึง เดือน
พฤศจิกายน 2554 
 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
 ประชากรในการศึกษาคร้ังนี้จําแนกเปน 2 กลุมดังนี้ 
 1. พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 จํานวน 12ทาน ใน
การศึกษานี้จะทําการศึกษากับประชากรท้ังหมด   
 2. กิจกรรมในกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันทีและยาฉีดทันที ในหอ
ผูปวยอายุรกรรมหญิง 2โรงพยาบาลลําพูน 
 กลุมตัวอยางในการศึกษาคร้ังนี้คือ 
 กิจกรรมในกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันทีและยาฉีดทันที  ซ่ึงไดมาจาก
การการสุมสังเกต  ในชวงเวลาที่ศึกษา การกําหนดขนาดของกลุมตัวอยางโดยการประมาณการจาก
คาพิสัย ซ่ึงบริษัทเมยเทจ (Maytag company) ไดดัดแปลงหลักทางสถิติ เพื่อใหการประมาณจํานวน
คร้ังท่ีตองจับเวลาใหมีความนาเช่ือถือ โดยการประมาณจากการใชคาพิสัย (range: R) เปนการ
ประมาณคาจํานวนคร้ังในการจับเวลาโดยใชคาสูงสุดและตํ่าสุด (คาพิสัย) มาหาจํานวนครั้งในการ
จับเวลา (คมสัน จิระภัทรศิลป, 2553) วิธีการคือ 
 ก) จับเวลาเบ้ืองตน 5 คร้ังสําหรับงานท่ีมากกวา 2 นาทีหรือ 10 คร้ังสําหรับงานท่ีนอย
กวา 2 นาทีในการศึกษานี้  ผูศึกษาทําการจับเวลาเบ้ืองตน 10 คร้ังทุกกิจกรรม 
 ข) หาพิสัยของเวลาท่ีจับไดจากสูตรพิสัย = คาสูงสุด-คาตํ่าสุด (R = H - L) 
 ค) หาคาเฉล่ียของเวลาท่ีจับได (average:) 
 ง) หาคาของพิสัยหารคาเฉล่ีย R/X 
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 จ) นําคาพิสัยหารคาเฉล่ียไปหาจํานวนครั้งในการจับเวลาโดยเทียบกับตารางมาตรฐาน
ของบารเนส (Barnes, 1958) โดยกําหนดใหท่ีระดับความเช่ือม่ันของการสุมอยูท่ีรอยละ 95แสดงดัง
ตารางท่ีจ1 (ภาคผนวก จ) ในการศึกษานี้  ผูศึกษาหาจํานวนคร้ังไดตั้งแต 2-33 คร้ังแตในการเก็บ
ขอมูลจริงเก็บมากกวาจํานวนท่ีหาได  เนื่องจากมีการเก็บขอมูลแบบตอเนื่อง ซ่ึงจะเก็บทุกข้ันตอน
ของกระบวนการจัดการการใหยาทันทีในยาแตละคร้ัง  ตั้งแตแพทยมีคําส่ังการรักษายาทันทีจนถึง
การบันทึกการใหยา และยังมีการเก็บเปนประเภทยาฉีดและยารับประทานจึงทําใหมีขอมูลที่เก็บจริง
มากกวาจํานวนครั้งท่ีหาได 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 
 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาคร้ังนี้มีท้ังหมด 2 ชุดคือเคร่ืองมือท่ีใชในการดําเนินการ
ศึกษา  และเคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 ชุดท่ี 1 เคร่ืองมือท่ีใชในการดําเนินการศึกษาประกอบดวย 
 1. ตารางอธิบายลักษณะกิจกรรม  ซ่ึงใหรายละเอียดเกี่ยวกับลักษณะกิจกรรมหลักและ
กิจกรรมยอยในกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันทีและยาฉีดทันทีตั้งแตแพทยมีคําส่ัง
การรักษาใหยาทันที  จนกระท่ังผูปวยไดรับยาและบันทึกการใหยา ในการศึกษานี้มีจํานวน 2 ฉบับ
คือ 
  1.1 ตารางอธิบายลักษณะกิจกรรมกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันที
และยาฉีดทันที ฉบับท่ี 1 (ระยะกอนการพัฒนา) ผูศึกษาสรางขึ้นจากการเขียนแผนภาพการไหลของ
กระบวนการจัดการการใหยาทันที ตามความเปนจริงในปจจุบันและนํามาจัดลําดับของงานรวมกับ
พยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 โรงพยาบาลลําพูน (ดังตารางท่ี ค1 ภาคผนวก ค) 
  1.2 ตารางอธิบายกิจกรรมกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันทีและยา
ฉีดทันทีฉบับท่ี 2 (ระยะหลังการพัฒนา) ไดจากการประชุมกลุมในข้ันตอนระยะพัฒนา (ดังตารางท่ี 
ค2 ภาคผนวก ค) 
 2. แบบวิเคราะหคุณคาของกิจกรรม  ที่ประกอบไปดวย 2 สวนดังนี้ 
  สวนท่ี 1 แบบบันทึกแผนภูมิกระบวนการไหล (flow process chart) กอนและหลัง
การพัฒนากระบวนการจัดการการใหยาทันที  (ดังตารางท่ี ค3 ภาคผนวก ค) 
  สวนท่ี 2 แบบบันทึก  ตารางการระบุคุณคาของกิจกรรมกระบวนการจัดการการให
ยาทันที โดยแบงออกเปนรายการหรือข้ันตอนกิจกรรมท่ีมีคุณคา (value added activity: VA) 
กิจกรรมท่ีไมมีคุณคาแตจําเปนตองทํา (non value added but necessary: NVABN) กิจกรรมท่ีไมมี
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คุณคาและไมจําเปนตองทํา (non value added: NVA) เพื่อใชในการวิเคราะหกิจกรรมในการบริหาร
วาเปนกิจกรรมท่ีเปนประโยชนหรือเปนกิจกรรมท่ีเปนความสูญเปลา(ดังตารางท่ี ค4 ภาคผนวก ค) 
 ชุดท่ี 2 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลประกอบดวย 
 1. แบบบันทึกปริมาณเวลาที่ใชในกิจกรรมกระบวนการจัดการการใหยาทันที
ประกอบดวยกิจกรรมหลักกิจกรรมยอยในกระบวนการจัดการการใหยาทันที รหัส ลักษณะกิจกรรม 
ผูปฏิบัติกิจกรรมเวลาเร่ิมตนเวลาส้ินสุดและระยะเวลารวมในการทํากิจกรรม (นาที) (ดังตารางท่ี ค5 
ภาคผนวก ค) 
 2. แนวคําถามความคิดเห็นตอการนํากระบวนการจัดการการใหยาทันที ท่ีพัฒนาข้ึน
ไปใชในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 โรงพยาบาลลําพูน ซ่ึงเปนขอคําถาม ประกอบไปดวย 2 สวน
คือ ขอมูลสวนบุคคลของผูใหบริการ ไดแก ระดับการศึกษา ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน และสวนท่ี 2 
คําถามเกี่ยวกับความเปนไปไดในการนํากระบวนการท่ีพัฒนาข้ึนไปใช ไดแก ความพึงพอใจของ
พยาบาลวิชาชีพ หอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 ตอการใชยาทันที ความสะดวกในการปฏิบัติ ความชัดเจน
ของข้ันตอน ความสามารถนําไปใชได การชวยในการพัฒนาปญหาและอุปสรรคที่อาจเกิดข้ึนตอ
การจัดบริการในหอผูปวย  เม่ือมีการนํากระบวนการจัดการการใหยาทันทีนี้ไปใช (ดังตารางท่ี ค6 
ภาคผนวก ค) 
 3. นาฬิกาจับเวลาท่ีบอกเวลาเปนนาทีไดจํานวน 2 เรือน 
 
การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 
 1. การตรวจสอบความครอบคลุมของเนื้อหา ผูศึกษานําตารางอธิบายลักษณะกิจกรรม
แบบบันทึกคุณคาของกิจกรรม แบบบันทึกปริมาณเวลาที่ใชในกิจกรรมและแนวคําถามความ
คิดเห็นตอ  การนํากระบวนการท่ีพัฒนาข้ึนไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทานประกอบดวยอาจารยท่ี
มีความรูเกี่ยวกับแนวคิดลีนจากคณะพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัยเชียงใหม 2 ทานและหัวหนาหอ
ผูปวยอายุรกรรมหญิง 2โรงพยาบาลลําพูน 1 ทาน (ตามรายนามท่ีแสดงใน ภาคผนวก ฉ) ทําการ
ตรวจสอบความถูกตองครบถวนของเนื้อหาและความเหมาะสมของภาษาท่ีใชจากน้ันนํามา
ปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยท่ีปรึกษา 
 2 การตรวจสอบความเที่ยง (reliability) 
  2.1 ผู ศึกษานํานาฬิกาจับเวลาที่มีเวลาบอกเปนนาทีท้ัง 2 เรือน ไปผานการ
ตรวจสอบความเท่ียงตรงท่ีภาควิชาฟสิกสคณะวิทยาศาสตร มหาวทิยาลัยเชียงใหมผลการตรวจสอบ
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นาฬิกา ALBA SW01-X008 (No.1 สีมวง) และนาฬิกา ALBA SW01-X008 (No.2 สีฟา) ผานการ
ตรวจสอบท้ัง 2 เรือน  ดังผลการตรวจสอบ (ภาคผนวก ง) 
  2.2 ผูศึกษาตรวจสอบความสอดคลองตรงกันของการสังเกต (interrater reliability) 
โดยการท่ีผูศึกษาจับเวลาการทํากิจกรรมพรอมกับผูชวยศึกษา 1 คนตามแบบโดยบันทึกเวลาท่ีใชใน
กิจกรรมของกระบวนการจัดการการใหยาทันที จํานวน 170 กิจกรรม จากน้ันนําขอมูลเวลาท่ีบันทึก
ได  มาตรวจสอบความถูกตองตรงกันของขอมูล ไดคาเทากับ .85 ซ่ึงเปนคาท่ีมากกวาเกณฑคาความ
เท่ียงข้ันตํ่า .80 (บุญใจ ศรีสถิตนรากูร, 2550) ดังนั้นจึงสรุปไดวาการจับเวลาของผูศึกษามีความเท่ียง
ตามท่ียอมรับได 
 
การพิทักษสิทธ์ิของประชากร 
 
 หลังจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม
อนุมัติใหดําเนินการศึกษา ผูศึกษานําเอกสารดังกลาวเสนอตอผูอํานวยการโรงพยาบาลและหัวหนา
ฝายการพยาบาลโรงพยาบาลลําพูนเพื่อพิจารณาใหความเห็นชอบจากน้ันผูศึกษาจึงเขาพบหัวหนา
ตึกและพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 เพื่ออธิบายวัตถุประสงคของการศึกษาวิธีการ
ดําเนินการศึกษาข้ันตอนการเก็บรวบรวมขอมูลระยะเวลาในการศึกษา ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ  
และขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล โดยผูศึกษาไดทําหนังสือเพื่อทราบถึงความสมัครใจ
ในการเขารวมการศึกษา  และช้ีแจงใหพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 สามารถตอบ
รับ  หรือปฏิเสธการเขารวมการศึกษาคร้ังนี้  โดยไมมีผลตอผูเขารวมการศึกษา ขอมูลท่ีไดถือเปน
ความลับ  และจะนําไปใชตามวัตถุประสงคของการศึกษาเทานั้น ผลการศึกษาท่ีไดผูศึกษาจะ
นําเสนอขอมูลวิเคราะหและอภิปรายผลในภาพรวมโดยไมใหมีผลกระทบตอผูท่ีเขารวมใน
การศึกษาคร้ังนี้ภายหลังจากใหขอมูลดังกลาวแลว พยาบาลวิชาชีพทุกคนยินยอมเปนผูรวมโครงการ
ศึกษานี้  และไดลงลายมือช่ือในใบเซ็นยนิยอมเขารวมการศึกษาทุกคน 
 
การรวบรวมขอมูล 
 
 ผูศึกษาดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองตามข้ันตอนดังตอไปนี้ 
 1. ทําหนังสือผานคณบดีคณะพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัยเชียงใหมถึงผูอํานวยการ
โรงพยาบาลและหัวหนาฝายการพยาบาลโรงพยาบาลลําพูนเพื่อขออนุญาตเก็บขอมูลประกอบการ
ทําวิจัยเพ่ือการคนควาแบบอิสระ 
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 2. ผูศึกษาเขาพบผูอํานวยการโรงพยาบาลและหัวหนาฝายการพยาบาลโรงพยาบาล
ลําพูนเพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาและขอความรวมมือในการศึกษาคร้ังนี้ 
 3. เขาพบหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 โรงพยาบาล
ลําพูน เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาขั้นตอนการศึกษารายละเอียดการเก็บรวบรวมขอมูล
และขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 4. กอนดําเนินการพัฒนาผูศึกษาไดแนะนําตนเองอธิบายวัตถุประสงคแจงใหทราบ
ข้ันตอนและขอความรวมมือแจงการพิทักษสิทธ์ิของพยาบาลวิชาชีพท่ีเปนผูใหบริการ 
 5. ดําเนินการพัฒนากระบวนการจัดการการการใหยาทันที หอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2  
โรงพยาบาลลําพูน โดยการประยุกตแนวคิดลีนตามข้ันตอนดังนี้ 
 ระยะกอนการพัฒนา ประกอบดวย 
 1. ผูศึกษาทบทวนวรรณกรรมและคนหาหลักฐานเชิงประจักษเกี่ยวกับแนวคิดลีนและ
การบริหารยาทันที เพื่อนํามาประยุกตในการพัฒนากระบวนการจัดการการใหยาทันทีของหอผูปวย
อายุรกรรมหญิง 2 โรงพยาบาลลําพูน 
 2. ผูศึกษาไดศึกษารวบรวมกระบวนการจัดการการใหยาทันทีของหอผูปวยอายุรกรรม
หญิง 2 โรงพยาบาลลําพูนนํามาเขียนแผนภาพการไหลของกระบวนการจัดการการใหยาทันที    
ตามความเปนจริงในในปจจุบัน 
 3. จัดประชุมคร้ังท่ี 1 ในวันท่ี 20 พฤษภาคม 2554 เพ่ือทําความเขาใจเกี่ยวกับแนวคิดลีน
การนําแนวคิดลีนสูการปฏิบัติแจงวัตถุประสงคและความสําคัญของการพัฒนาในกระบวนการพัฒนา
มีการจับเวลากอนการพัฒนาและหลังการพัฒนารวมกันวิเคราะหแผนภาพการไหลของกระบวนการ
จัดการการใหยาทันทีท่ีผูศึกษาไดจากการสังเกตและไดจัดทําแผนภาพการไหล (flow diagram) ของ
กระบวนการจัดการการใหยาทันทีหลังไดวิเคราะหรวมกัน ดังแสดงในภาพ 3-1 และแผนภาพ
กระบวนการ (process chart) ของกระบวนการจัดการการใหยาทันที ดังแสดงในภาพ 3-2 และได
เสนอปญหากระบวนการจัดการการใหยาทันทีของหอผูปวยอายุกรรมหญิง 2 โรงพยาบาลลําพูน  
ท่ีไดจากการสังเกตของผูศึกษาและขอความคิดเห็นเพิ่มเติม  ซ่ึงสามารถสรุปปญหาท่ีมีผลทําใหการ
ใหยาทันที  มีความลาชาไดดังนี้   
 1. ระบบการสื่อสารระหวางพยาบาล  เม่ือมีคําส่ังการรักษายาทันทีในผูปวยแตละราย  
ไมมีการแจงหรือสงสัญญาณจากพยาบาลท่ีติดตามเยี่ยมกับแพทย  ทําใหตองท้ิงเวลาพอสมควรกวา
ท่ีพยาบาลคนตอมาจะทําหนาท่ีรับคําส่ังการรักษา  นอกจากนี้ไมมีการส่ือสารวาผูปวยรายใดมีคําส่ัง
ใหยาทันที  ไมไดแยกแฟมประวัติผูปวยใหชัดเจนวามีคําส่ังการใหยาทันที  ทําใหพยาบาลไมไดมี
การจัดลําดับกอนหลังในการรับคําส่ังการรักษา  สงผลใหมีการเบิกยาลาชา  ซ่ึงปญหาในระบบการ
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ส่ือสารระหวางพยาบาลดังกลาว เปนปญหาในกระบวนการรับคําส่ังการรักษาการใหยาทันที ใน
กระบวนการที่ 1  
 2. การประสานงานในแตละกิจกรรม  การสงแฟกซคําส่ังการรักษายาทันทีเพ่ือเบิกยา
ไมไดระบุชัดเจนวาเปนหนาท่ีของใคร  ทําไหเกิดความลาชาถาทีมทํางานไมประสานกัน และใน
การไปรับยาแมวาจะมีขอกําหนดใหญาติไปรับยาไดภายใน 15 นาที  แตผูศึกษาพบวาญาติบางราย
ตองใชเวลามากในการอธิบายเสนทางในการไปรับยาที่หองจายยา หลังอธิบายแลวก็ยังไมสามารถ
ไปรับยามาไดตองอธิบายซํ้า ข้ันตอนในการรับยาทันทีเพื่อนํามาเตรียมนั้น  บางคร้ังพยาบาลที่รับยา
จากญาติไมทราบหรือไมสนใจวามียาทันทีนําไปวางไวในชองเก็บยาทําใหผูปวยไดรับยาลาชา ซ่ึง
ปญหาในการประสานงานในแตละกิจกรรม เปนปญหาในกระบวนการรับยา เปนกระบวนการท่ี 2 
ของกระบวนการจัดการการใหยาทันที 
 3. การคัดลอกคําส่ังการรักษาซํ้าหลายคร้ัง มีการคัดลอกคําส่ังการรักษา  โดยพยาบาล
หัวหนาเวรคัดลอกคําส่ังการรักษาลงในใบคารเด็กซ (kardex) สีชมพูซ่ึงจะนําไปเปนคูมือในการทํา
หัตถการและจัดแจกยาท่ีตองการใหทําทันที  และคัดลอกคําส่ังการรักษาโดยการอานและคัดลอกช่ือ
ยา ขนาด  จํานวน  เวลา  ลงในใบแจงการใหยาซ่ึงใบแจงการใหยาดังกลาวจะนําไปเปนคูมือในการ
จัดแจกยาใหผูปวย  การคัดลอกคําส่ังดังกลาวมีความซํ้าซอน  ใชเวลาและมีโอกาสผิดพลาดไดจาก
หลายสาเหตุ  วิธีการดังกลาว  ตองพิจารณาวามีความจําเปนหรือไม  มีวิธีอ่ืนอีกหรือไมท่ีจะลดความ
ซํ้าซอนและลดโอกาสความผิดพลาดลงได ซ่ึงปญหาในการคัดลอกคําส่ังการรักษาซํ้าหลายคร้ัง  
เปนปญหาในกระบวนการรับคําส่ังการรักษาการใหยาทันที  ในกระบวนการท่ี 1 ของกระบวนการ
จัดการการใหยาทันที 
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ภาพท่ี 3-1. แผนภาพการไหล (Flowdiagram) ของกระบวนการจัดการการใหยาทันทีฉบับท่ี 1 
(ระยะกอนพฒันา) หอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 โรงพยาบาลลําพูน 
 
 

5.)การนํายาไปใหผูปวย 
5.1) RN3/1 หรือ RN 3/2  

ตรวจสอบชื่อผูปวย
และทําการใหยาฉีด/ยา
รับประทาน 

6.) การบันทึกการใหยา  
6.1)  RN3/1 หรือ  RN 3/2   

บันทึกการใหยาในใบแจง
การใหยา 

6.2)   RN3/1 หรือ   RN 3/2   
บันทึกการใหยาใน คาร
เด็กซสีชมพ ู

หมายเหตุ:   
RN1 หมายถึงพยาบาลหัวหนาเวร 
RN2  หมายถึง พยาบาลทําหนาที่ตาม 
แพทยตรวจเยี่ยมผูปวย 
RN3/1 หมายถึง พยาบาลทําหนาที่ให 
ยาฉีดผูปวย 
RN3/2 หมายถึง พยาบาลทําหนาที่ให 
ยารับประทานผูปวย 

การเตรียมยารับประทาน 
4..1) RN3/2เตรียมเอกสาร

ท่ีจําเปนในการใหยา
รับประทาน 

4.2)  RN3/2  เตรียมยา
รับประทาน 

การเตรียมยาฉีดทันท ี
4.1) RN3/1เตรียมเอกสารที่

จําเปนในการใหยาฉีด 
4.2)  RN3/1 เตรียมยาฉีด 
 
 

1.) การรับคําส่ังการรักษา 
1.1) รอใหRN2 มารับแฟมผูปวย 
1.2) RN2 ตรวจสอบคําส่ังการรักษา 
1.3) RN2 นําแฟมประวัติผูปวยมาให 

RN1 
1.4) รอให RN1 มารับคําส่ังการรักษา 
1.5) RN1 คัดลอกคําส่ังการรักษาลงใน

ใบคารเด็กซสีชมพ ู
1.6) RN1 คัดลอกคําส่ังลงใบแจงการ

ใหยา 
 
 

2.) การเบิกยาทันท ี
2.1) RN1 ทําการแฟกซคําส่ัง

การรักษาไปยังหองยา 
2.2) RN1 เตรียมเอกสารใบ

รับยาทันที 
2.3) RN1 แจงใหญาติไปรับ

ยาท่ีหองยา 

3.) การรับยาจากหองยา   
3.1) ญาติไปรับยา 
3.2) RN 1 ตรวจเช็คความถูก

ตองของยากับคําส่ังการ
รักษาของแพทย 

3.3) RN 1 แจงให RN3/1
หรือ RN3/2  วาไดรับยา
ทันทีแลว 

4) การเตรียมยา 
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ภาพท่ี 3-2.  แผนภาพกระบวนการ (process chart) ของการจัดการการใหยาทันที (กอนการพัฒนา) 

RN2 ตรวจสอบคําสั่งการรักษา 

RN 1 ตรวจสอบความถูกตองของยากับ 
คําสั่งการรักษา 

RN 1 แจง RN 3/1  หรือ RN3/2ไดรับยาทันทีแลว 

    RN1 คัดลอกคําสั่งการรักษาลงใบแจงการใหยา 

RN1 คัดลอกคําสั่งการรักษาลงในใบคารเด็กซสีชมพู 

 RN1 เตรียมเอกสารใบรับยาทันที 

RN1 ทําการแฟกซคําสั่งการรักษาไปยังหองยา 

ญาติไปรับยา 

แพทยมีคําสั่งการรักษายาทันที 

รอใหRN1มารับคําสั่งการรักษา 

RN3/2  เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยารับประทาน RN3/1 เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยาฉีด 

RN3/1 หรือ RN 3/2บันทึกการใหยาในใบแจงการใหยาฉีด 

RN 3/1 หรือ RN 3/2บันทึกการใหยาในใบคารเด็กซสีชมพ ู

RN3/1เตรียมยาฉีด RN3/2เตรียมยารับประทาน 

RN1 แจงใหญาติไปรับยาท่ีหองยา 

รอให RN2มารับแฟมผูปวย 

RN2 นําแฟมประวัติผูปวยมาใหRN1 

กระบวนการหลัก 
1. การรับคําสั่งการรักษา 

2. การเบิกยาทันที 

3. การรับยาจากหองยา 

4. การเตรียมยา 

5. การนํายาไปใหผูปวย 

6.การบันทึกการใหยา 

Y 

N 

โทรแจงเภสัชกร 

Y 

N 

   RN3/1 ตรวจสอบชื่อผูปวย 
และทําการใหยาฉีด 

RN 3/2ตรวจสอบชื่อผูปวย   
และทําการใหยารับประทาน 
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 4. ผูศึกษานําแผนภาพกระบวนการจัดการการใหยาทันทีซ่ึงประกอบไปดวย 6 
กิจกรรมหลักและ17 กิจกรรมยอย (ดังภาพท่ี 3-2) มาจัดทําเปนตารางอธิบายลักษณะกิจกรรมและ
แบบบันทึกปริมาณเวลาที่ใชในกิจกรรมการจัดการการใหยาทันทีและนําไปตรวจสอบความ
ครอบคลุมของเน้ือหาและความเหมาะสมของภาษาท่ีใชกับผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทานและปรับแก
ตามขอเสนอแนะจนไดตารางอธิบายลักษณะกิจกรรมและแบบบันทึกปริมาณเวลาท่ีใชใน
กระบวนการใหยาทันที  
 5. จัดประชุมพยาบาลวิชาชีพตึกอายุรกรรมหญิง 2 คร้ังท่ี 2ในวันท่ี 11 กรกฎาคม 2554 
เพื่อใหผูเขารวมประชุมรับทราบนําเสนอเคร่ืองมือในการศึกษานําตารางอธิบายลักษณะกิจกรรม
และแบบบันทึกปริมาณเวลาท่ีใชในกระบวนการจัดการการใหยาทันที  และนําความคิดเห็นจาก
ผูทรงคุณวุฒิมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะรวมกับพยาบาลวิชาชีพตึกอายุรกรรมหญิง 2 เพื่อใช
เปนคูมือในการเก็บรวบรวมขอมูลกอนการพัฒนา 
 6. กอนนําตารางอธิบายลักษณะกิจกรรมและแบบบันทึกปริมาณเวลาที่ใชในกิจกรรม
กระบวนการจัดการการใหยาทันทีไปเก็บรวบรวมขอมูลผูศึกษาไดนําตารางอธิบายลักษณะกิจกรรม
และแบบบันทึกปริมาณเวลาที่ใชในกิจกรรมไปทดลองเก็บรวบรวมขอมูลการกระบวนการจัดการ
การใหยาทันที ของหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 โรงพยาบาลลําพูน และปรับแกไขเพ่ือใหเหมาะสม
กับกิจกรรมในกระบวนการจัดการการใหยาทันที  (ดังตารางท่ี ค5 ภาคผนวก ค) 
 7. ผูศึกษาและผูชวยศึกษาเก็บเวลาในการทํากิจกรรมในกระบวนการจัดการการใหยา
ทันที กอนการพัฒนาโดยใชการสังเกตแบบมีสวนรวม กิจกรรมละ 10 คร้ังและนํามาคํานวณขนาด
ตัวอยางไดขนาดตัวอยางของกิจกรรมอยูระหวาง 2-33 คร้ัง (ตารางท่ี จ1) 
 8. ผูศึกษาและผูชวยศึกษาเก็บขอมูลเวลาในการทําแตละกิจกรรมจนครบตามขนาด
ตัวอยางท่ีตองการ จากน้ันนําขอมูลท่ีไดท้ังหมดมาคํานวณเวลามาตรฐานของแตละกิจกรรมโดย
กําหนดใหคาอัตราการทํางานตามสมรรถนะการทํางาน (performance rating) เทากับรอยละ 100 
เพราะพยาบาลวิชาชีพในการศึกษาน้ีมีประสบการณในการปฏิบัติงานมากกวา 5 ปทุกคน  และเวลา
เผ่ือการทํางาน (allowances) เทากับรอยละ 4โดยใชเกณฑการคิดเวลาเผ่ือการทํางานของ วันชัย  
ริจิรวนิช (2553)จากนั้นคํานวณเวลามาตรฐานของแตละกิจกรรมดวยสูตรดานลางนี้ 
 
 
 ไดขอมูลรอบเวลาในกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันที/ยาฉีดทันที 
ดังตารางท่ี 3-1 

เวลามาตรฐานของแตละกิจกรรม = เวลาการทํางานปกติของแตละกิจกรรม +   รอยละ 4 ของเวลาการทํางานปกติของแตละกิจกรรม 
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ตารางท่ี 3-1 
ขอมูลรอบเวลาในกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันที/ยาฉีดทันที (กอนการพัฒนา) 

กระบวนการหลัก กิจกรรมยอย 

จํานวนคร้ัง 
ของการ 
จับเวลา 

ที่คํานวณได 

จํานวนคร้ัง 
ของการ 

จับเวลาจริง 

เวลาเฉล่ีย 
(นาที) 

 

เวลามาตรฐาน
(นาที) 

1.การรับคําส่ังการ 1.1 รอให RN2 มารับแฟมผูปวย 2 10 6.03 6.27 
  รักษา 1.2 RN2 ตรวจสอบคําสั่งการรักษา 20 20 0.20 0.20 
 1.3 RN2 นําแฟมประวัติผูปวยมาใหRN1 2 10 3.92 4.07 

 1.4 รอให RN1 มารับคําสั่งการรักษา 6 10 14.85 15.44 

 1.5 RN1 คัดลอกคําส่ังการรักษาลงในใบคารเด็กซสีชมพ ู 5 10 0.47 0.48 

 1.6 RN1 คัดลอกคําสั่งการรักษาลงใบแจงการใหยา 2 10 0.80 0.83 

2. การเบิกยาทันที 2.1 RN1 ทําการแฟกซคําสั่งไปยังหองยา 2 10 2.96 3.08 

 2.2 RN1 เตรียมเอกสารใบรับยาทันท ี 15 20 0.77 0.80 

 2.3 RN1 แจงใหญาติไปรับยา 14 20 4.43 4.60 

3. การรับยาจาก 3.1 ญาติไปรับยา 2 10 14.83 15.42 

   หองยา 3.2 RN 1 ตรวจสอบความถูกตองของยากับคําสั่งการ

รักษา 

8 10 0.38 0.39 

 3.3 RN 1 แจง RN3/1 ไดรับยาทันทีแลว 11 20 0.22 0.23 

4. การเตรียมยา การเตรียมยาฉีด 
4.1 RN3/1 เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยาฉีด 

 
11 

 
20 

 
0.45 

 
0.47 

 4.2 RN3/1 เตรียมยาฉีด 2 10 6.91 7.19 
 การเตรียมยารับประทาน 

4.1 RN3/2 เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยารับประทาน 
 

7 
 

10 
 

0.26 
 

0.27 
 4.2 RN3/2 เตรียมยารับประทาน 6 10 0.34 0.35 
5. การนํายาไปให
ผูปวย 

การนํายาฉีดไปใหผูปวย 
5.1 RN3/1 ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยาฉีด 

 
2 

 
10 

 
1.97 

 
2.05 

 การนํายารับประทานไปใหผูปวย 
5.1 RN 3/2 ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยา
รับประทาน 

 
2 

 
10 

 
1.99 

 
2.07 

6. การบันทึกการใหยา 6.1 RN3/1 บันทึกการใหยาในใบคาเด็กซสีชมพู 33 33 0.28 0.29 
 6.2 RN3/1 บันทึกการใหยาในใบแจงการใหยา 8 10 0.23 0.24 
 รวมเวลามาตรฐาน  ยารับประทานทันที  (นาที) 

รวมเวลามาตรฐานยาฉีดทันที  (นาที) 
  55.03 

62.05 
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 ระยะพัฒนา ประกอบดวย 
 9. จัดประชุมพยาบาลวิชาชีพหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2 คร้ังท่ี 3ในวันท่ี17 สิงหาคม 
2554  เพื่อนําขอมูลท่ีไดกอนการพัฒนามาระดมสมองวิเคราะหคุณคาของกิจกรรมตามหลักการของ
แนวคิดลีนและใชสัญลักษณในการระบุในแตละกิจกรรม (,, D, �, ) กําจัดกิจกรรมท่ีไมมี
คุณคาเกิดการรอคอยและไมจําเปนตองทําและนํากิจกรรมท่ีไมมีคุณคาแตจําเปนตองนํามาประเมิน
ปญหาหาสาเหตุหาวิธีการปรับปรุงงานโดยการนําขอมูลยอยของแตละกิจกรรมยอยของการใหยา
ทันที  ในแผนภาพกระบวนการ (process chart) ของกระบวนการจัดการการใหยาทันทีฉบับท่ี 1 
(ระยะกอนการพัฒนา) ตามท่ีปรากฏในภาพท่ี 3-2 มารวมกันพิจารณาวิเคราะหระบุคุณคาของ
กิจกรรมยอยท้ังหมด  คนหาความสูญเปลาตามหลักการความสูญเปลา 8 ขอของแนวคิดลีนซ่ึง
ประกอบไปดวย 1) ความสูญเปลาจากการรอคอยหรือการคอยงานนาน 2) การสูญเปลาจากการ
เคล่ือนยายงาน 3) การสูญเปลาจากการแกไขขอผิดพลาด4) ความสูญเปลาจากการทํางานซํ้าซอน  
5) ความสูญเสียจากการเก็บงานไวทําภายหลัง 6) การสูญเปลาจากการเคล่ือนไหวท่ีไมจําเปนของ 
ผูปฏิบัติ 7) การสูญเปลาจากการทํางานมากเกินไป8)ความสูญเปลาจากการใชความรูความสามารถ
ไมถูก และพิจารณาใชเคร่ืองมือและเทคนิคตางๆท่ีใชในการจัดการตามแนวคิดลีนไดผลการประชุม
โดยจําแนกตามกลุมกิจกรรมหลักดังนี้ 
  กระบวนการหลักท่ี 1  การรับคําสั่งการรักษา 
  กิจกรรมยอยท่ี 1.1 รอให RN2 มารับแฟมผูปวย 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดไมมีคุณคาและไมจําเปนตองทํา 
(NVA) เนื่องจากเปนความสูญเปลาจากการรอคอย  ซ่ึงทําใหเสียเวลาสงผลใหผูปวยไดรับยาชา จาก
การระดมสมองพบสาเหตุของความลาชาเกิดจากพยาบาลมีงานอ่ืนท่ีตองทํามากในเวลาท่ีแพทย
ตรวจเยี่ยมผูปวย ไมใหความสําคัญในการตรวจเยี่ยมผูปวยพรอมแพทยบางทาน  และมักจะไปทํา
กิจกรรมอ่ืนๆกอน  มีการเนนย้ําใหเห็นถึงความสําคัญและการทํางานเปนทีมรวมกับสหวิชาชีพ  
จากปญหาดังกลาวท่ีประชุมเห็นควรใหมีการตัดการรอคอยขอนี้ออก (Elimination; E)โดย
กําหนดใหมีผูรับผิดชอบการตรวจเยี่ยมพรอมกับแพทยในทุกเวรทําการดังนี้ โดยเวรบายดึกให
พยาบาลหัวหนาเวรเปนผูรับผิดชอบ  เวรเชาใหมีพยาบาลวิชาชีพ 1 คน (RN2) เปนผูรับผิดชอบใน
การตรวจเยี่ยมพรอมแพทยกรณีไมสามารถปฏิบัติไดใหมีการประสานทีมเพื่อหาผูทําหนาท่ีแทนได
ในขณะนั้น 
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  กิจกรรมยอยท่ี 1.2  RN2 ตรวจสอบคําส่ังการรักษา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจรรมนี้ เปนชนิดท่ีไมมีคุณคาแตจําเปนตองทํา 
(NVABN) เนื่องจากจะทําใหทราบวาผูปวยรายใดมียาท่ีตองใหทันทีทําใหจัดลําดับของงานตอไป
ได  จึงใหคงกิจกรรมนี้ไว  โดยไมมีการปรับเปล่ียนรายละเอียดในกิจกรรมนี้ 
  กิจกรรมยอยท่ี 1.3  RN2 นําแฟมประวัติผูปวยมาใหRN1 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้ เปนชนิดท่ีไมมีคุณคาแตจําเปนตองทํา 
(NVABN)  เพ่ือใหเกิดการไหลของงานอยางตอเนื่องรวดเร็วในขั้นตอนดังกลาวพบมีการสูญเสีย
จากการรอคอย โดยยังไมนําแฟมประวัติผูปวยมาใหทันทีรอใหตรวจเยี่ยมผูปวยรายอ่ืนๆแลวจึงจะ
นําแฟมประวัติผูปวยมาวางให RN1 ซ่ึงสงผลเสียตองานท่ีไมสามารถเสร็จส้ินไดอยางรวดเร็ว ท่ี
ประชุมจึงเห็นควรใหมีการดําเนินการ 2 ประการคือ 1) มีขอตกลงรวมกันวา RN2 จะนําแฟมประวัติ
ผูปวยท่ีมีคําส่ังการรักษายาทันทีมาให RN1 ทันที หลังจากท่ีแพทยเขียนคําส่ังเสร็จส้ิน และ 2) ใช
เคร่ืองมือกิจกรรม 5 ส. (5s workplace organization) โดยปกติเม่ือ RN2 นําแฟมประวัติผูปวยมาวาง
ไวจะไมมีการแยกแฟมประวัติผูปวยจะรวมกันหมด มีการกําหนดบริเวณสําหรับวางแฟมยาทันที
โดยการจัดแยกอุปกรณท่ีไมจําเปนในการใชงานในขณะน้ันออกไปเชนตะกรารับใหมเปนการจัด
หมวดหมูของแฟม (ส.สะสาง) และจะเปนการส่ือสารใหทีมทราบวาเปนแฟมประวัติผูปวยท่ีมียา
ทันทีทําใหมีความสะดวกในการจัดลําดับความสําคัญ (ส.สะดวก) และเปนการสรางนิสัยใหผูปฏิบัติ
ใหมในการจัดวางแฟมประวัติผูปวย (ส.สรางนิสัย) 
  กิจกรรมยอยท่ี 1.4  รอให RN1 มาเปดแฟมอานคําส่ังการรักษา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดไมมีคุณคาและไมจําเปนตองทํา 
(NVA) เนื่องจากเปนความสูญเปลาจากการรอคอย  จากความลาชาดังกลาวจะสงผลใหผูปวยไดรับ
ยาชาไมเปนไปตามนโยบายการใหยาทันที  สําหรับปญหาที่เปนสาเหตุเนื่องจากไมมีการแจงหรือ
สงสัญญาณจากพยาบาลท่ีติดตามเยี่ยมกับแพทย  ทําใหตองท้ิงเวลาพอสมควรกวาท่ีพยาบาลคน
ตอมาจะทําหนาท่ีรับคําส่ังการรักษา  นอกจากนี้ไมมีการส่ือสารวาผูปวยรายใดมีคําส่ังใหยาทันที  
ไมไดแยกแฟมประวัติผูปวยใหชัดเจนวามีคําส่ังการใหยาทันที  ทําใหพยาบาล RN1 ไมไดมีการ
จัดลําดับกอนหลังในการรับคําส่ังการรักษา  สงผลใหมีการเบิกยาลาชา  จากปญหาดังกลาวท่ี
ประชุมจึงเห็นควรใหมีการนํา กิจกรรม 5 ส. (5s workplace organization) มาใชโดยจัดบริเวณ
สําหรับแยกแฟมประวัติผูปวยท่ีมีรายการยาทันที และการควบคุมดวยสายตา (visual control) จัดให
มีตะกราติดปายยาทันที  เพื่อใหเห็นชัดเจนสามารถท่ีจะเปนตัวกลางในการกระตุนใหเกิดการ
ดําเนินงานข้ันตอไป (ดังภาพท่ี 3-3) 
 



 51

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 3-3. ตะกรายาทันที 
 
  กิจกรรมยอยท่ี 1.5  RN1 คัดลอกคําส่ังการรักษาลงในใบคารเด็กซสีชมพู 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)  
เนื่องจากตองใชเปนคูมือในการสงเวรแตท่ีประชุมเห็นวาเปนการทํางานซํ้าซอนและมีโอกาสเกิด
ความผิดพลาดได ซ่ึงปญหาในการคัดลอกคําส่ังการรักษาซํ้าหลายคร้ัง กิจกรรมขอนี้เปนความสูญ
เปลาชนิดทํางานมากเกินไป (overproduction) ของพยาบาลวิชาชีพท่ีทําหนาท่ีรับคําส่ังการรักษาจาก
แพทย (RN1) ท่ีประชุมจึงเห็นควรใหมีการใชเทคนิคการตัด (elimination: E) มาใชเพื่อลดความ
ซํ้าซอนและลดความผิดพลาดจากการคัดลอกคําส่ังไมครบ อันจะเปนอันตรายตอผูปวย  วิธีท่ี
นํามาใชคือ 1) การใชใบคําส่ังการรักษาท่ีมีกระดาษก็อปปแทนการคัดลอกลงในใบคารเดกซสีชมพู 
2)มีการปรับแฟมสําหรับสงเวรใหมเพื่อใหงายสะดวกในการใชกับกระดาษก็อปปคําส่ังการรักษา
แทนใบคารเดกซสีชมพู (ดังแสดงในภาพท่ี 3-4 ถึง ภาพที่ 3-6) 
 



 52

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 3-4. คารเด็กซสีชมพูกอนการพัฒนา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 3-5. กระดาษก็อปปคําส่ังการรักษาหลังการพัฒนา 
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ภาพท่ี 3-6. แฟมสงเวรหลังการพัฒนา 
 
  กิจกรรมยอยท่ี 1.6  RN1 คัดลอกคําส่ังลงใบแจงการใหยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดท่ีมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)  
เนื่องจากใชเปนหลักฐานวาผูปวยไดรับยาชนิดไหนเวลาไหนใครเปนผูให  จึงคงกิจกรรมนี้ไวแต
เปนกิจกรรมที่ไมเรงดวน ท่ีประชุมจึงเห็นวาควรมีการจัดลําดับกิจกรรมนี้ใหม rearrange(R) โดย
ยายมาทําหลังจาก แฟกซคําส่ังการรักษาและบอกใหญาติไปเอายาท่ีหองยาแลว 
 
  กระบวนการหลักท่ี 2 การเบิกยาทันที 
  กิจกรรมยอยท่ี 2.1 RN1 ทําการแฟกซคําส่ังไปยังหองจายยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดท่ีมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)   
เนื่องจากทําใหเภสัชกรไดเห็นคําส่ังการรักษาและจัดเตรียมยาไวเม่ือไปรับยาก็จะสามารถทําได
อยางรวดเร็ว  แตพบความสูญเปลาจากการเดิน (motion) ของ RN1 เนื่องจากตองเดินมาแฟกซคําส่ัง
การรักษาจากจุดท่ีนั่งรับคําส่ังการรักษาถึง 2 เมตร  จากปญหาดังกลาวท่ีประชุมจึงเห็นควรใหมีการ
ทํามีการจัดสถานท่ีทํางานเพ่ือใหลดการเคล่ือนท่ีของพยาบาลในการเดินไปทําการแฟกซคําส่ังการ
รักษา (workplace layout) จัดโตะท่ีนั่งรับคําส่ังการรักษาใหอยูใกลท่ีตั้งของเคร่ืองแฟกซไมตองเดิน
มาแฟกซ  (ดังแสดงในภาพท่ี 3-7) 
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   กอนการพัฒนา                                        หลังการพัฒนา 
 

ภาพท่ี 3-7. ภาพพยาบาลรับคําส่ังการรักษา 
 
  กิจกรรมยอยท่ี 2.2  RN1 เตรียมเอกสารใบรับยาทันที 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)   
เนื่องจากเปนการส่ือสารระหวางหองจายยากับหอผูปวยวาตองการรับยาทันทีของผูปวยรายใด  
ความสูญเปลาท่ีพบในกิจกรรมนี้คือเอกสารใบรับยาทันทีตองกรอกขอมูล ช่ือ สกุล hospital 
numbers (HN) admission numbers (AN) ช่ือหอผูปวย และตองปมตรายางคําวา ยา stat ทุกคร้ังท่ี
จะตองใหญาติไปรับยา  เปนความสูญเปลาชนิดทํางานมากเกินไป (overproduction) จากปญหา
ดังกลาวท่ีประชุมจึงมีการใชเทคนิค  simplified (S) มาใชโดยการลดการคัดลอก ชื่อ สกุล HN AN 
และช่ือหอผูปวย  โดยใชฉลากช่ือติด (sticker) แทนซ่ึงมีขอมูลดังกลาว  และไดเพิ่มขอมูลเพื่อเปน
การส่ือสารใหญาติไดทราบข้ันตอนการไปรับยาในใบรับยาดังกลาวและไดมีการประสานหองจาย
ยาเร่ืองการปรับใบรับยาทันทีตลอดจนขอความคิดเห็นปรับรายละเอียดคําแนะนําดังภาพท่ี 3-8 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 3-8. ใบรับยาทันที (Stat Drug) 

เครื่องแฟกซ ตะกรายาทันที 

พยาบาล RN 1 
พยาบาล RN 1 

ใบรับยาทันที (Stat Drug) 
1.นําใบรับยาไปย่ืนที่หองจายยาผูปวยใน  (ตึกอํานวยการช้ัน 1) 
2.หลังยื่นใบรับยาใหเภสัชกรแลวกรุณาน่ังรอรับยา  เภสัชกรจะจัด
ยาใหทานภายใน 15 นาทีหากเกินเวลาดังกลาวแลวทานยังไมได
รับยา  ใหสอบถามเภสัชกร 
3.นํายาที่ไดรับมาใหเจาหนาที่ตึกอายุรกรรมหญิง 2 โดย  
  วางในตะกรายาทันทีที่จัดวางไว 
 

ติดSticker 
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  กิจกรรมยอยท่ี 2.3 RN1 แจงใหญาติไปรับยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)     
เนื่องจากเปนการส่ือสารใหญาติผูปวยทราบวาตองการใหผูปวยไดรับยาอยางรวดเร็ว  และตองการ
ใหญาติไปรับยาให   โดยการเดินไปท่ีเตียงผูปวยเพื่อแจง อธิบายวิธีการไปรับยาและเสนทางการไป
รับยา  เม่ือรับยามาแลวใหนํามาวางในตะกรายาทันทีท่ีจัดวางไว  และบางครั้งตองใชเวลามาก
เนื่องจากญาติบางรายยังไมเขาใจในส่ิงท่ีไดอธิบายไปแลว  พบความสูญเปลาชนิดทํางานมาก
เกินไป (overproduction) ของ RN1 และเปนความสูญเปลาจากการทํางานซํ้าแลวซํ้าอีกในจุดท่ี
อธิบายวิธีการไปรับยาใหญาติ  ท่ีประชุมจึงเห็นควรใหมีการนําเทคนิค simplified (S) โดยการเพิ่ม
ขอมูลการใหคําแนะนําในใบรับยาทันที  เพื่อเปนการส่ือสารใหญาติไดทราบข้ันตอนการไปรับยา 
ในใบรับยาทันที และเม่ือรับยามาแลวใหนํามาวางในตะกรายาทันทีท่ีจัดวางไว  
 
  กระบวนการหลักท่ี 3 การรับยาจากหองยา 
  กิจกรรมยอยท่ี 3.1  ญาติไปรับยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)  
เนื่องจากไมมีนโยบายใหมียาสํารองไวใชในตึกเปนการปองกันการแพยาซํ้าจากการตรวจจับจาก
หองจายยาโดยใชระบบคอมพิวเตอร  พบความสูญเปลาจากการรอคอย  เนื่องจากบางคร้ังญาติตอง
เสียเวลาในการสอบถามเสนทาง ซ่ึงมีผลใหผูปวยไดรับยาชา  จากปญหาดังกลาวท่ีประชุมจึงเห็นวา
ควรใชเคร่ืองมือ การควบคุมดวยสายตา (visual control) โดยการจัดทําปายบอกทางเดินจากหอ
ผูปวยไปยังหองจายยาตลอดเสนทาง จํานวน 2 จุดดังภาพท่ี 3-9 ถึง ภาพที่ 3-10 
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ภาพท่ี 3-9. ปายบอกทางเดินจากหอผูปวยไปยังหองจายยา จุดท่ี 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 3-10. ปายบอกทางเดนิจากหอผูปวยไปยังหองจายยา จดุท่ี 2 
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  กิจกรรมยอยท่ี 3.2 RN 1 ตรวจสอบความถูกตองของยากับคําส่ังการรักษา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้ เปนชนิดท่ีไมมีคุณคาแตจําเปนตองทํา 
(NVABN)  เนื่องจากจะทําใหทราบวาไดรับยาถูกตองหรือไม  จึงตองคงกิจกรรมนั้นไว 
  กิจกรรมยอยท่ี 3.3 RN 1 แจง RN3/1 หรือ RN3/2 ไดรับยาทันทีแลว 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)  
เนื่องจาก RN1จะเปนผูท่ีอยูบริเวณท่ีรับยาทันทีจากญาติ  ในขณะท่ี RN3/1 หรือ RN3/2 กําลังเตรียม
ยาอ่ืนๆ หรือทํากิจกรรมอ่ืนท่ีไมเรงดวนและบางคร้ังพบวาญาติไมไดนํายามาให RN1 แตนําไปวาง
ปนกับยาท่ัวไป เปนความสูญเปลาจากการรอคอยจากปญหาดังกลาวท่ีประชุมจึงเห็นวาหควรมีการ
จัดใหมีตะกรายาทันทีเม่ือญาตินํายาทันทีมาวางในตะกรายาทันที RN1 เห็นวามียาวางไวในตะกรา
ยาทันทีแลวก็จะแจงให RN3/1 หรือ RN3/2 ทราบทันที 
 
  กระบวนการหลักท่ี 4 การเตรียมยา 
  กิจกรรมยอยท่ี 4.1 RN3/1 เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา (VA)   
เนื่องจากมาตรฐานในการใหยาฉีดตองติดฉลากทุกคร้ังและตองนําไปตรวจเช็คกับคําส่ังการรักษา
กอนนําฉลากไปติดกระบอกเข็มฉีดยา  จึงคงกิจกรรมนี้ไว 
  กิจกรรมยอยท่ี 4.2 RN3/1 เตรียมยาทันที 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา(VA)    
เนื่องจากมาตรฐานในการใหยาตองมีการเตรียมตามหลักการท่ีถูกตอง  ท่ีประชุมจึงเห็นควรใหคง
กิจกรรมนี้ไว 
 
  กระบวนการหลักท่ี 5  การนํายาไปใหผูปวย 
  กิจกรรมยอยท่ี 5.1 RN3/1 หรือ RN 3/2  ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้ เปนชนิดมีคุณคาจําเปนตองทํา (VA) 
เนื่องจากมาตรฐานในการใหยาตองมีการตรวจสอบตามหลักการใหยาที่ถูกตอง  ท่ีประชุมจึงเห็น
ควรใหคงกิจกรรมนี้ไว 
 



 58

  กระบวนการหลักท่ี 6  การบันทึกการใหยา 
  กิจกรรมยอยท่ี 6.1 RN3/1 หรือ  RN 3/2  บันทึกในใบคารเดกซสีชมพู 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและไมจําเปนตองทํา (VA)  
แตพบความสูญเปลาจากการมีข้ันตอนมากเกินไป (excessing processing) จึงมีความเห็นวาใหมา
บันทึกในใบแจงการใหยาเพียงแหงเดียวท่ีประชุมจึงเห็นควรใหยกเลิกกิจกรรม 
  กิจกรรมยอยท่ี 6.2 RN3/1 หรือ  RN3/2  บันทึกในใบแจงการใหยา 
  จากการประชุมกลุมไดระบุกิจกรรมนี้เปนชนิดมีคุณคาและจําเปนตองทํา(VA)    
เนื่องจากมาตรฐานในการใหยาตองมีการบันทึกตามหลักการใหยาที่ถูกตอง  ดวยลายมือท่ีอานออก
ชัดเจนจึงคงกิจกรรมนี้ไว 
  ซ่ึงสามารถสรุปผลการวิเคราะหคุณคา และการใชเคร่ืองมือ เทคนิคตางๆ เพื่อกําจัด
ความสูญเปลาท่ีเกิดข้ึน ดังตารางท่ี 3-2 
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ตารางท่ี 3-2 
การระบุคุณคา  สัญลักษณ และการใชเคร่ืองมือ ของกิจกรรมกระบวนการจัดการการใหยารับประทานทันที/
ยาฉีดทันที (กอนการพัฒนา) โดยการประยุกตแนวคิดลีน  หอผูปวยอายุรกรรมหญิง2 โรงพยาบาลลําพูน 

กระบวนการหลัก กิจกรรมยอย 
การระบุคุณคา สัญลักษณ ความสูญ

เปลา 
การจัดการ 

VA NVABN NVA    D  
1.การรับคําสั่ง 1.1 รอใหRN2 มารับแฟมผูปวย       D  waiting E 
การรักษา 1.2 RN2 ตรวจสอบคําสั่งการรักษา          - 
 1.3 RN2นําแฟมประวัติผูปวยมา

ให RN1 
        waiting 5 ส. 

 1.4 รอให RN1มารับคําสั่งการ
รักษา 

      D  waiting E,5 ส. 
Visual control 

 1.5 RN1คัดลอกคําสั่งการรักษาลง
ในใบคารเด็กซสีชมพู 

        Over 
processing 

E 

 1.6 RN1 คัดลอกคําสั่งการรักษาลง
ใบแจงการใหยา 

         R 

2.การเบิกยา
ทันที 

2.1 RN1ทําการแฟกซคําสั่งการ
รักษาไปยังหองยา 

        motion workplace layout)

 2.2 RN1 เตรียมเอกสารใบรับยา
ทันที 

        Over 
processing 

S 
 

 2.3 RN1 แจงใหญาติไปรับยาที่
หองยา 

        Over 
processing 

S 

3. การรับยาจาก 3.1 ญาติไปรับยา         waiting Visual control 

  หองยา 3.2 RN 1 ตรวจสอบความถูกตอง
ของยากับคําสั่งการรักษา 

         - 

 3.3 RN 1 แจงRN3/1 หรือ RN3/2
ไดรับยาทันทีแลว 

        waiting Visual control 

4. การเตรียมยา 4.1 RN3/1 หรือ RN3/2 เตรียม
เอกสารที่จําเปนในการใหยาฉีด/
รับประทาน 

         - 

 4.2 RN3/1หรือ RN3/2 เตรียมยา  
ยาฉีด/รับประทาน 

          

5.การนํายาไป
ใหผูปวย 

5.1 RN3/1 หรือ RN 3/2 ตรวจสอบ
ชื่อผูปวย และทําการใหยา 

         - 

6. การบันทึก
การใหยา 

6.1 RN3/1 หรือ  RN 3/2  บันทึก
การใหยาในใบคารเด็กซสีชมพู 

        excessing 
processing 

E 

 6.2 RN3/1หรือ RN 3/2  บันทึก
การใหยาในใบแจงการใหยา 

         - 
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หมายเหตุ. 1. VA   ยอมาจาก Value  added หมายถึง มีคุณคาและจําเปนตองทํา   
  NVABN  ยอมาจาก  Non Value  added but  Necessary หมายถึงไมมีคุณคาแตจําเปนตองทํา   
  NVA   ยอมาจาก Non Value  Added  หมายถึงไมมีคุณคาและไมจําเปนตองทํา   
 2.  สัญลักษณ ‘‘’’  หมายถึง การปฏิบัติงาน (operation) ถือวาเปนกิจกรรมที่เปนการทํางานจริง 
    ‘‘’’ หมายถึงการเคล่ือนที่หรือการเคลื่อนยาย (transportation)  
    ‘‘ D’’ หมายถึงการรอคอยหรือความลาชา (delay) 
    ‘‘ ’’ หมายถึงการตรวจสอบ (inspection)  
    ‘‘’’  หมายถึงการเก็บรักษาหรือการหยุดน่ิงเปนเวลานาน (storage) 
 3. การจัดการ  E  หมายถึงการตัด (eliminate)    
    C  หมายถึงการรวม หรือ ผสม (combine) 
    R  หมายถึงการจัดลําดับใหม (rearrange)  
    S หมายถึงการทําใหงายตอการปฏิบัติ (simplified) 
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ตารางท่ี 3-3 
ขอมูลรอบเวลาในกระบวนการจัดการการใหรับประทานทันที/ยาฉีดทันที แยกตามการระบุคุณคา 
(กอนการพัฒนา) 

กระบวนการหลัก กิจกรรมยอย 
VA 

(นาที) 
NVABN 

(นาที) 
NVA 
(นาที) 

เวลามาตรฐาน 
(นาที) 

1.การรับคําส่ังการ 1.1 รอใหRN2 มารับแฟมผูปวย 0 0 6.27 6.27 

  รักษา 1.2 RN2 ตรวจสอบคําสั่งการรักษา 0 0.20 0 0.20 
 1.3 RN2 นําแฟมประวัติผูปวยมาใหRN1 0 4.07 0 4.07 

 1.4 รอให RN1มารับคําสั่งการรักษา 0 0 15.44 15.44 

 1.5 RN1 คัดลอกคําสั่งการรักษาลงในใบคารเด็กซสี

ชมพู 

0.48 0 0 0.48 

 1.6 RN1 คัดลอกคําสั่งการรักษาลงใบแจงการใหยา 0.83 0 0 0.83 

2. การเบิกยาทันที 2.1RN1 ทําการแฟกซคําสั่งไปยังหองยา 3.08 0 0 3.08 

 2.2 RN1 เตรียมเอกสารใบรับยาทันท ี 0.80 0 0 0.80 

 2.3RN1 แจงใหญาติไปรับยา 4.60 0 0 4.60 

3. การรับยาจาก 3.1 ญาติไปรับยา 15.42 0 0 15.42 

   หองยา 3.2 RN 1 ตรวจสอบความถูกตองของยากับคําสั่งการ

รักษา 

0 0.39 0 0.39 

 3.3 RN 1 แจงRN3/1 ไดรับยาทันทีแลว 0.23 0 0 0.23 

4. การเตรียมยา การเตรียมยาฉีด 
4.1 RN3/1 เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยาฉีด 

 
0.47 

 
0 

 
0 

 
0.47 

 4.2 RN3/1 เตรียมยาฉีด 7.19 0 0 7.19 
 การเตรียมยารับประทาน 

4.1 RN3/2 เตรียมเอกสารท่ีจําเปนในการใหยา
รับประทาน 

 
0.27 

 
0 

 
0 

 
0.27 

 4.2 RN3/2 เตรียมยารับประทาน 0.35 0 0 0.35 
5.การนํายาไปให   
   ผูปวย 

การนํายาฉีดไปใหผูปวย 
5.1 RN3/1 ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยาฉีด 

 
2.05 

 
0 

 
0 

 
2.05 

 การนํายารับประทานไปใหผูปวย 
5.1 RN 3/2 ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยา
รับประทาน 

 
2.07 

 
0 

 
0 

 
2.07 

6. การบันทึก 
การใหยา 

6.1 RN3/1 บันทึกการใหยาในใบคารเด็กซสีชมพู 
6.2 RN3/1 บันทึกการใหยาในใบแจงการใหยา 

0.29 
0.24 

0 
0 

0 
0 

0.29 
0.24 

 รวมเวลามาตรฐาน  ยารับประทานทันที  (นาที) 28.66 4.66 21.71 55.03 

 รวมเวลามาตรฐาน ยาฉีดทันที  (นาที) 35.68 4.66 21.71 62.05 
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 10. ผูศึกษาไดนําขอคิดเห็นขอเสนอแนะและขอตกลงรวมกันในท่ีประชุมเขียนเปน
แผนภาพกระบวนการจัดการการใหยาทันที (หลังการพัฒนา)ของหอผูปวยอายุรกรรมหญิง 2  
โรงพยาบาลลําพูน   
 11. นํากระบวนการการจัดการการใหยาทันทีหลังการพัฒนาของหอผูปวยอายุรกรรม
หญิง  2 โรงพยาบาลลําพูนมาช้ีแจงใหพยาบาลวิชาชีพทราบและขอเสนอแนะเพื่อปรับปรุงแกไข
แนวปฏิบัติเพิ่มเติม 
 12. นํากระบวนการการจัดการการใหยาทันทีหลังปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะ ของ
พยาบาลวิชาชีพ หอผูปวยอายุรกรรมหญิง  2 โรงพยาบาลลําพูนไปทดลองใช 
 13. จัดทําตารางอธิบายลักษณะกิจกรรมและแบบบันทึกปริมาณเวลาท่ีใชในกิจกรรม
กระบวนการจัดการการใหยาทันทีหลังการพัฒนา(ดังตารางท่ี ค2 ภาคผนวก ค) 
 14. ผูศึกษาและผูชวยศึกษาเก็บเวลาในการทํากิจกรรมในกระบวนการจัดการการใหยา
ทันที หลังการพัฒนาโดยใชการสังเกตแบบมีสวนรวม กิจกรรมละ 10 คร้ังและนํามาคํานวณขนาด
ตัวอยางไดขนาดตัวอยางของกิจกรรมอยูระหวาง 2-20 คร้ัง (ตารางท่ี จ2) หลังจากนั้นผูศึกษาและ
ผูชวยศึกษาเก็บขอมูลเวลาในการทําแตละกิจกรรมจนครบตามขนาดตัวอยางท่ีตองการ นําขอมูลท่ี
ไดท้ังหมดมาคํานวณเวลามาตรฐานของแตละกิจกรรมเหมือนกอนพัฒนาไดขอมูลรอบเวลาใน
กระบวนการจัดการการใหยาทันทียาฉีด/ยารับประทาน  ดังตารางท่ี 3-4 
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ตารางท่ี 3-4 
ขอมูลรอบเวลามาตรฐานในการจัดการการใหยารับประทานทันที/ยาฉีดทันที (หลังการพัฒนา)  
หอผูปวยอายุรกรรมหญิง2 โรงพยาบาลลําพูน 

กระบวนการหลกั กิจกรรมยอย 

จํานวนครั้ง
ของการจับ
เวลาที่

คํานวณได 

จํานวนครั้ง
ของการจับ
เวลาจริง 

เวลาเฉลี่ย 
(นาที) 

 

เวลา
มาตรฐาน 

(นาที) 

1. การรับคําส่ัง
การรักษา 

1.1 RN2 ตรวจสอบคําส่ังการรักษา 2 10 0.23 0.24 
1.2 RN2 นําแฟมประวัตผิูปวยมาให RN1 2 10 1.03 1.07 
1.3 RN1 คัดลอกคําส่ังการรักษาลงใบแจงการใหยา 20 20 0.98 ก 1.02 

2. การเบิกยา
ทันท ี

2.1 RN1 ทําการแฟกซคําส่ังการรักษาไปยังหองยา 16 20 2.97 0.66 

2.2 1RN1 เตรียมเอกสารใบรับยาทนัท ี 3 10 0.05 0.05 

2.3 RN1 แจงใหญาติไปรับยาที่หองยา 2 10 1.14 1.18 

3. การรับยาจาก
หองยา 

3.1 ญาติไปรับยา 3 10 14.24 14.80 

3.2 RN 1ตรวจสอบความถกูตองของยากับคําส่ังการ

รักษา 

8 10 0.32 0.33 

3.3  RN 1 แจงRN3/1 หรือ RN 3/2ไดรับยาทนัทีแลว 5 10 0.18 0.19 

4. การเตรียมยา ยาฉีด 
4.1 RN3/21เตรียมเอกสารที่จําเปนในการใหยาฉีด 

 
2 

 
10 

 
0.51 

 
0.53 

 4.2 RN3/1 เตรียมยาฉีด 2 10 4.29 4.46 
 รับประทาน 

4.1 RN3/2 เตรียมเอกสารที่จําเปนในการใหยา 
รับประทาน 

 
17 

 
20 

 
0.24 

 
0.25 

 4.2 RN3/2 เตรียมยารับประทาน 10 20 0.32 0.33 
5. การนาํยาไปให
ผูปวย 

5.1 RN3/1  ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยาฉีด 2 10 2.07 02.15 

5.2 RN 3/2 ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยา   
รับประทาน 

2 20 2.06 2.14 

6. การบันทึกการ
ใหยา 

6.1 RN3/1 บันทึกการใหยาในใบแจงการใหยา 2 10 0.27 0.28 

 รวมเวลามาตรฐานการใหยารับประทานทันที (นาที)   21.52  

 รวมเวลามาตรฐานการใหยาฉีดทันที (นาที)   25.94  
หมายเหตุ. ก กิจกรรมยอยที่ 1.3 ไดนํามาทําในชวงเวลาท่ีรอญาติไปรับยา  ดังนั้นเวลากิจกรรมยอยในขอนี้จึงไมนํามารวมเปนเวลา
เฉลี่ย 
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ตารางท่ี 3-5 
ขอมูลรอบเวลามาตรฐานในการจัดการการใหยาทันทีประเภทยาฉีด/รับประทานแยกตามการระบุ
คุณคา (หลังการพัฒนา)หอผูปวยอายุรกรรมหญิง2 โรงพยาบาลลําพูน 

กระบวนการหลกั กิจกรรมยอย 
VA 

(นาท)ี 
VABN 
(นาท)ี 

NVA 
(นาที) 

รวมเวลา
มาตรฐาน 

(นาที) 
1.การรับคําส่ังการรักษา 1.1 RN2 ตรวจสอบคําส่ังการรักษา 0 0.24 0 0.24 
 1.2 RN2 นําแฟมประวัตผิูปวยมาใหRN1 0 1.07 0 1.07 
 1.3 RN1 คัดลอกคาํส่ังการรกัษาลงใบแจงการใหยา 1.02 0 0 1.02 

2. การเบิกยาทันที 2.1 RN1 ทําการแฟกซคาํส่ังการรักษาไปยังหองยา 0.66 0 0 0.66 

 2.2 1RN1 เตรียมเอกสารใบรับยาทนัท ี 0.05 0 0 0.05 

 2.3 RN1 แจงใหญาติไปรับยาที่หองยา 1.18 0 0 1.18 

3. การรับยาจากหองยา 3.1 ญาติไปรับยา 14.80 0 0 14.80 

 3.2 RN 1ตรวจสอบความถกูตองของยากับคําส่ัง

การรักษา 

0 0.33 0 0.33 

 3.3  RN 1 แจงRN3/1 หรือ RN 3/2ไดรับยาทนัที

แลว 

0.19 0 0 0.19 

4. การเตรียมยา ยาฉีด 
4.1 RN3/21เตรียมเอกสารที่จําเปนในการใหยา
ฉีด 

 
0.53 

 
0 

 
0 

 
0.53 

 4.2 RN3/1 เตรียมยาฉีด 4.46 0 0 4.46 
 รับประทาน 

4.1 RN3/2 เตรียมเอกสารที่จําเปนในการใหยา 
รับประทาน 

 
0.25 

 
0 

 
0 

 
0.25 

 4.2 RN3/2 เตรียมยารับประทาน 0.33 0 0 0.33 
5. การนาํยาไปใหผูปวย 5.1 RN3/1  ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการให 

ยาฉีด 
2.15 0 0 02.15 

 5.2 RN 3/2 ตรวจสอบช่ือผูปวย และทําการใหยา   
รับประทาน 

2.14 0 0 2.14 

6. การบันทึกการใหยา 6.1 RN3/1 บันทึกการใหยาในใบแจงการใหยา 0.28 0 0 0.28 

 รวมเวลามาตรฐานการใหยารับประทานทันท ี(นาที) 19.88 1.64 0 21.52 

 รวมเวลามาตรฐานการใหยาฉีดทันที (นาที) 24.3 1.64 0 25.94 

หมายเหตุ. กิจกรรมยอยที่ 1.3  ไดนาํมาทําในชวงเวลาท่ีรอญาติไปรับยา  ดังน้ันเวลากิจกรรมยอยในขอนี้จงึไมนาํมารวมเปนเวลาเฉลีย่ 
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 ระยะหลังพัฒนา 
 15. ผูศึกษาทําการประชุมพยาบาลวิชาชีพตึกอายุรกรรมหญิง 2 คร้ังท่ี 4 วันท่ี 20 
พฤศจิกายน 2554 เพื่อนําเสนอผลลัพธท่ีไดหลังการพัฒนาและเพ่ือสอบถามความคิดเห็นตอ
กระบวนการจัดการการใหยาทันที  และนําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหตอไป 
 
การวิเคราะหขอมูล 
 
 การวิเคราะหขอมูลมีรายละเอียดดังนี้ 
 1. ขอมูลสวนบุคคลของประชากร พยาบาลวิชาชีพ นํามาวิเคราะหดวยสถิติบรรยาย 
ไดแก ความถ่ีและรอยละ 
 2. ขอมูลระยะเวลาในรูปแบบการจัดการการใหยาทันที กอนและหลังการพัฒนาโดย
ใชแนวคิดลีนนํามาวิเคราะห  โดยใชสถิติบรรยาย  ไดแก คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และคา
ความแตกตาง 
 3. ขอมูลความคิดเห็นตอการนํากระบวนการการจัดการการใหยาทันทีท่ีพัฒนาข้ึนไป
ใชในหอผูปวยอายุรกรรมหญิง2  โรงพยาบาลลําพูนนํามาวิเคราะหเนื้อหาและจัดหมวดหมูและสรุป
ออกมาเปนจํานวนและรอยละ 
 


