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ผลการวิเคราะหขอมูลและการอภิปรายผล 
 
ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 การศึกษาคร้ังนี้ เปนการวิเคราะหสถานการณการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรใน
ชุมชน ตําบลศรีเมืองชุม จังหวัดเชียงราย  ท่ีมารับบริการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม
และโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย รวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณและการสนทนากลุมระหวาง 
เดือนมกราคม ถึงเดือนกุมภาพันธ 2555 จากกลุมตัวอยางท้ังหมดจํานวน 33 คน ประกอบดวย
บุคลากรดานสุขภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจํานวน 2 คนไดแก ผูอํานวยการ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพและนักวิชาการสาธารณสุข และบุคลากรทีมสุขภาพดานการดูแล
ผูบาดเจ็บอุบัติเหตุฉุกเฉิน ของโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย จํานวน 12 คน ประกอบดวยแพทย 
1 คน พยาบาลหัวหนาทีมอุบัติเหตุและฉุกเฉินและพยาบาลที่ปฏิบัติงานในหองอุบัติเหตุฉุกเฉิน
จํานวน 9 คน เจาหนาท่ีเวชกิจฉุกเฉินจํานวน 2 คน และผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร จํานวน 19 คน 
กลุมอาการเล็กนอยจํานวน 6 คน กลุมรอไดจํานวน 7 คน และกลุมเรงดวน จํานวน 6 คน ผลการ
วิเคราะหขอมูลมีการนําเสนอเนื้อหาการวิเคราะหสถานการณการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร
ในชุมชน ตําบลศรีเมืองชุม อําเภอแมสาย  จังหวัดเชียงราย  ประกอบดวยขอมูลดานโครงสราง 
กระบวนการ และผลลัพธการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรในชุมชน ตําบลศรีเมืองชุม อําเภอ
แมสาย  จังหวัดเชียงราย  ดังนี้ 
 
 ขอมูลดานโครงสราง กระบวนการ และผลลัพธการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร 
 
 นโยบายการดําเนินงานดานการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรของเครือขายบริการ
สุขภาพอําเภอแมสายมีโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายเปนหนวยงานหลักในการดําเนินงานโดยรับ
การสงตอผูบาดเจ็บจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทุกแหงในอําเภอแมสาย โดยยังไมมีการ
กําหนดนโยบายเปนลายลักษณอักษร แตมีการซอมแผนเพื่อเตรียมรับอุบัติเหตุในชวงเทศกาล และ
จัดอบรมฟนฟูการชวยฟนคืนชีพแกพยาบาลวิชาชีพทุกป เคร่ืองมือและอุปกรณพื้นฐานในการดูแล
ผูบาดเจ็บมีความทันสมัยพรอมใช มาตรฐานในการปฏิบัติงานใชของกระทรวงสาธารณสุขเปนหลัก
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ในการดําเนินงานและพยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรหลักในการดูแลผูบาดเจ็บ อัตรากําลังของ
บุคลากรในการดูแลผูบาดเจ็บยังมีไมเพียงพอ สงผลใหการใหความรู ขอมูลแกผูบาดเจ็บไม
ครบถวนจากการศึกษาขอมูลการดูแลผูบาดเจ็บของโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายและ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมพบวา 
 
 ขอมูลดานโครงสราง 
 โครงสรางของระบบการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ซ่ึงเปนปจจัยหรือส่ิง
สนับสนุนการดําเนินงาน ไดแก ลักษณะองคกรมีการมอบหมายงานสําหรับแตละวิชาชีพแตไมมี
ลายลักษณอักษร การประสานงานมีระบบการประสานท้ังในหนวยบริการและระหวางหนวยงานท่ี
มีบทบาทในการดูแลชวยเหลือผูบาดเจ็บเชนมูลนิธิกูภัยและโรงพยาบาลศูนยเชียงราย นโยบายการ
ดําเนินงานแจงใหทราบบางกลุมไมไดจัดทําเปนลายลักษณอักษร มีการจัดทําแผนงานประจําปโดย
หัวหนาแผนกหรือหัวหนากลุมงาน งบประมาณไดจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพถวนหนาและ
งบพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลและเงินบํารุงของสถานบริการ ลักษณะจํานวน การจัด
อัตรากําลังยังไมเพียงพอ พยาบาลวิชาชีพเปนบุคลากรหลักในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร
โดยเฉพาะโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมีพยาบาลวิชาชีพเพียง 1 คน การพัฒนาความสามารถ
ของบุคลากรมีการอบรมฟนฟูการดูแลผูบาดเจ็บและการชวยฟนคืนชีพแกพยาบาลอยางตอเนื่องทุก
ป เคร่ืองมือมีความทันสมัยและพรอมใช อุปกรณสวนใหญมีเพียงพอแตมีอุปกรณบางอยางท่ี
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลยังไมมี เชน ดายเย็บแผลชนิดท่ีเปนไนลอน (Nylon) ขนาดเล็ก
เบอร 3/0, 4/0, 5/0 สถานท่ียังไมเปนสัดสวนเฉพาะสําหรับการดูแลผูบาดเจ็บ มาตรฐานคูมือ/แนว
ปฏิบัติตางๆยึดตามกระทรวงสาธารณสุขโดยโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายไดนํามาปรับใชให
เหมาะกับบริบทพื้นท่ี ดังผลการศึกษาตอไปนี้ 
 1. ลักษณะขององคกร (organization characteristic) มีโครงสรางองคกรและแผนพัฒนา
บุคลากรท่ีชัดเจน โดยจะมีผังการดําเนินงานท่ีชัดเจนในแตละสาขาวิชาชีพ ในโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลศรีเมืองชุม มีผังการดําเนินงานของผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 
ศรีเมืองชุม นักวิชาการสาธารณสุขและพยาบาลวิชาชีพ โดยพบวางานการดูแลผูบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจรเปนงานหลักของพยาบาลวิชาชีพ  สวนโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย แบงผังการ
ดูแลผูบาดเจ็บเปนแพทย  พยาบาลวิชาชีพและเจาหนาท่ีเวชกิจฉุกเฉิน โดยนโยบายในการดูแล
ผูบาดเจ็บกําหนดจากหนวยงานท่ีปฏิบัติงานและสอดคลองกับนโยบายและเปาหมายระดับจังหวัด 
และระดับประเทศ จากการสัมภาษณพบวานโยบายและเปาหมาย ยังไมมีการกําหนดเปนลายลักษณอักษร 
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การส่ือสารไมถึงระดับผูปฏิบัติงาน ทางหนวยงานไมไดช้ีแจงตอผูปฏิบัติงาน บุคลากรทีมสุขภาพ
สวนใหญไมเขาใจนโยบายและแนวทางปฏิบัติงานท่ีชัดเจน ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ นโยบายนี่บาใครฮูเร่ือง แตก็คงตองดูแลผูบาดเจ็บอยางมีประสิทธิภาพ” (ผูใหขอมูลจาก
การสัมภาษณ) 
 

“ มีนโยบายนะ ก็หื้อดูแลผูบาดเจ็บดวยความรวดเร็วและปลอดภัย” (ผูใหขอมูลจากการ
สัมภาษณ) 

 

“ ตางรพ.สต.บมีนโยบายเฉพาะในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร  แตกอจะหื้อบริกา
นอยางเต็มความสามารถ รวดเร็ว ถูกตอง ปลอดภัยเจา” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

  1.1 มีงบประมาณเพียงพอ ในสวนของโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย ไดขอรับ
การจัดสรรงบประมาณจากเงินบํารุงของโรงพยาบาล สํานักงานหลักประกันสุขภาพ (PP) และจาก
ศูนยนเรนทร โดยจัดสรรไดเพียงพอในเรื่องของวัสดุ อุปกรณและคานําสงผูบาดเจ็บ แตก็ยังไม
เพียงพอในการดําเนินงานดานการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรท่ีตองใชเวลาอยูโรงพยาบาล
นานและเสียคาใชจายจํานวนมากและขาดงบประมาณในการดําเนินงานปองกันอุบัติเหตุเชิงรุก 
สวนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมไดรับสนับสนุนอุปกรณและเคร่ืองมือจากงบ
พัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล  แตก็ยังไมครบทุกอยาง จึงสามารถดําเนินงานไดระดับ
หนึ่งดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ เฉพาะดานดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรไดจากงบเงินบํารุง และสปสช. (สํานักงาน
หลักประกันสุขภาพ) จากจังหวัดก็มี  อบต. (องคการบริหารสวนตําบล) ยังไมเคยขอ สวน
ใหญจะหื้อเปนอุปกรณ และจัดซ้ือพวกวัสดุบางอยาง เชน เข็มเย็บแผล ดายเย็บแผล  ผา
กอส” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ)  
 

“ มีงบมาหื้อจากหลายสวน บางทีก็เปนอุปกรณ  คานําสงผูปวยและจัดซ้ือในสวนของวัสดุ
ส้ินเปลือง...” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

  1.2 นโยบายการสงเสริมใหบุคลากรลดข้ันตอนการปฏิบัติงานในการดูแล
ผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมและโรงพยาบาล
ชุมชนอําเภอแมสายพบวา มีการกําหนดผูรับผิดชอบงานในแตละงานอยางชัดเจน  มีแผนภูมิ
ข้ันตอนการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรและการสงตอผูบาดเจ็บอยางเปนระบบท่ีเจาหนาท่ี  
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ทุกคนสามารถนํามาใชได และในกรณีเกิดอุบัติเหตุท่ีตองการการดูแลเรงดวนสามารถลดข้ันตอนท่ี
ไมจําเปนลงหรือนํามาปฏิบัติหลังจากใหการดูแลผูบาดเจ็บแลว เชนกรณีเกิดอุบัติเหตุหมูจะมีการคัด
แยกผูบาดเจ็บและใหความสําคัญในการดูแลผูบาดเจ็บกอนโดยลดข้ันตอนดานการซักประวัติ จะมี
การสอบถามเฉพาะขอมูลท่ีจําเปนหรืออุบัติเหตุท่ีผูบาดเจ็บมีอาการรุนแรงตองการการชวยเหลือ
อยางเรงดวน บุคลากรดานสุขภาพจะรีบใหการดูแลกอนแลวจึงมาดําเนินการดานเอกสารหรือ
ซักถามขอมูลภายหลัง 
  1.3 อํานาจการตัดสินใจในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม พยาบาลจะเปนผูมีอํานาจในการตัดสินใจ สวนโรงพยาบาลชุมชน
อําเภอแมสายนั้นการตัดสินใจขึ้นอยูกับหัวหนางานหรือผูท่ีเปนหัวหนาเวร  แพทยเวรหรือพยาบาล
อาวุโสท่ีเปนท่ีปรึกษาในแตละเวร ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ ในรพ.สต.การตัดสินใจในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ข้ึนกับปพยาบาล”  
(ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ การตัดสินใจในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ตองปรึกษากับปพยาบาลหัวหนา
เวรแตถาเปนกานพยาบาลท่ีงาย ๆ ก็ตัดสินใจทําเองไดอยู” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

 2. ดานทรัพยากรบุคคล (human recourse) จํานวนและอัตรากําลังของบุคลากร
ปฏิบัติงานดานการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ยังมีไมเพียงพอ โดยพบวา ในโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมมีพยาบาลรับผิดชอบงานเพียง 1 คน ท่ีตองใหบริการตรวจรักษา
ผูปวยนอกวันละ 60-70 คน ดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรวันละ 3-5  คน และเม่ือผูรับผิดชอบ
งานติดราชการอื่นๆ ไมมีผูปฏิบัติงานทดแทนทําใหผูปวยบางรายไมไดรับการดูแลตองสงตอ 
สําหรับโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายมีพยาบาล  13 คน เจาหนาท่ีเวชกิจฉุกเฉิน 2 คนมีหัวหนา
แผนกบริหารงานในเวลาราชการ พยาบาลวิชาชีพท่ีทําหนาท่ีรองหัวหนางานทําหนาท่ีแทนกรณีท่ี
หัวหนางานไมอยู นอกเวลาราชการพยาบาลวิชาชีพทําหนาท่ีหัวหนาเวร และดูแลผูปวยตลอด 24 
ช่ัวโมง โดยมีการตรวจสอบ ควบคุม และนิเทศงานโดยหัวหนางาน โรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย
มีการจัดอัตรากําลังดังนี้ เวรเชาในเวลาราชการ มีบุคลากร คือแพทย 1 คน พยาบาลวิชาชีพ 3 คน 
พนักงานเวชกิจฉุกเฉิน 1 คน และมีการมอบหมายงานผูรับผิดชอบแตละคน หัวหนาเวร มีหนาท่ี
รับผิดชอบการจัดทําเอกสารประกอบการนอนโรงพยาบาล ติดตอประสานงานกับแผนกตาง ๆ 
รับคําส่ังแพทย พยาบาลวิชาชีพคนท่ี 1 ทําหนาท่ีใหบริการ รวมรับเวรสงเวร ชวยเย็บแผล ชวยแพทย
ใสทอชวยหายใจ ชวยปฏิบัติการฟนคืนชีพ ชวยแพทยทําหัตถการตางๆตรวจเช็คและดูแลรถฉุกเฉิน 
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ใหคําแนะนําปรึกษา ดูแลผูปวยต้ังแตแรกรับเขารักษาจนจําหนายออกสงเวรใหหัวหนาเวรตอไป
กอนลงเวร 30 นาที ลงสถิติผูปวยในเวรนั้นๆ พยาบาลวิชาชีพคนท่ี 2 ทําหนาท่ีสมาชิกทีมรวมรับเวร
สงเวร ซักประวัติและวัดสัญญาณชีพ ดูแลเร่ืองบาดแผล การเย็บแผล ชวยปฏิบัติการฟนคืนชีพ ชวย
แพทยทําหัตถการตางๆตรวจเช็คและดูแลรถฉุกเฉิน รับผิดชอบดูแลผูปวยในหองฉุกเฉินและหอง
สังเกตอาการ พนักงานเวชกิจฉุกเฉิน ชวยเหลือในการออกปฏิบัติหนาท่ีรวมกับพยาบาลวิชาชีพ
ประจํารถพยาบาลฉุกเฉินโดยรวมรับเวรสงเวร ตรวจสอบอุปกรณบนรถพยาบาลฉุกเฉินออกปฏิบัติงาน
ทุกคร้ังท่ีมีการเรียกบริการรถพยาบาลฉุกเฉิน ใหการปฐมพยาบาลเบ้ืองตน ณ จุดเกิดเหตุ และดูแล
ขณะนําสงโรงพยาบาล ชวยพยาบาลปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลตามแผนการรักษาของแพทย ลงขอมูล
ในเวชระเบียน ใบบันทึกการออกปฏิบัติงาน จัดเก็บอุปกรณของใชในรถฉุกเฉิน หลังออก
ปฏิบัติงานทุกคร้ัง ชวยเหลือทีมงานอุบัติเหตุฉุกเฉิน พบวาในการดูแลผูปวยอุบัติเหตุฉุกเฉิน  
อัตรากําลังของโรงพยาบาลแมสายยังไมเพียงพอเนื่องจากเปนเมืองทองเท่ียวจํานวนการเกิด
อุบัติเหตุจราจรจะเกิดข้ึนบอย รวมท้ังมีประชากรตางชาติเขามารับบริการดวย โดยจํานวนผูปวย
นอกท่ัวไปมีจํานวนมากกวา 200 คน/วัน  ผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรโดยเฉลี่ยวันละ 15-20 คน/วัน  
ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ อัตรากําลัง คิดวาเปนไปไมไดท่ีจะพอ มีพยาบาลวิชาชีพอยูคนเดียว  เวลานองเปนไป
ประชุม เจาหนาท่ีตี้เหลือบางอยางก็ทําบได เชน เย็บแผลท่ีใหญ หรือคนไขตองฮ้ือน้ําเกลือ 
ก็ตองสงไปโฮงยาแมสาย” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“ อัตรากําลังต้ีมีอยูจะวาปอมันตึงบอปอ  เพราะผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรมาเร่ือย ๆ
โดยเฉพาะเวรบาย มีเจาหนาท่ีเพียง 4  คน บางวันมีคนไขเปน 60 กวาคน...อยูเวรส่ีคนมีตึง 
refer ฉุกเฉิน ตรวจโรคทั่วไป  ฉีดยาตอและทําแผลตอเนื่อง...” (ผูใหขอมูลจากการ
สัมภาษณ) 
 

“  เจาหนาท่ีตี้ดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรโดยตรง ก็มีเจาหนาท่ีเวชกิจฉุกเฉินเพียง 2  
คน เปล่ียนกั๋นข้ึนเวร ข้ึนไดทีละคน จะไดมันตึงบอปอเจา  ...” (ผูใหขอมูลจากการ
สัมภาษณ) 
 

“   ก็มีคนฮับผิดชอบงานชัดเจนในแตละเวร  โดยจะมี Inchart คอยส่ังการและดูแล และมี
รองหัวหนาเวรคอยรับคําส่ังจากหมอเวร” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
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“...พยาบาลวิชาชีพเปนคนฮับผิดชอบโดยตรง...เจาหนาท่ีคนอ่ืนจะคอยเปนผูชวยและทํา
แทนบางกรณีตี้พยาบาลบาอยู” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

  2.1 การประชุมวางแผนในดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลศรีเมืองชุมและโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายมีแผนปฏิบัติงานประจําป
ประกอบดวยการซอมแผนรับอุบัติเหตุ การเตรียมรับผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุในชวงเทศกาลตาง ๆ 
และมีการประชุมวางแผนในหนวยงานอยางนอยทุกเดือน โดยจะมีการนําปญหาในการดูแล
ผูบาดเจ็บ มาปรับปรุงหรือแกไข   ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ ในรพ.สต. จะมีการประชุมเกี่ยวกับการปฏิบัติงานรวมกันทุกเดือน โดยจะมีหลาย ๆ เร่ือง
หลังต้ีไปประชุมต้ีอําเภอมา  จะมาประชุมกับนองๆ ทุกคนต้ีอยูในรพสต.” (ผูใหขอมูลจาก
การสัมภาษณ) 
 

“ มีแผนปฏิบัติงานประจ๋ําป ละกอกานวางแผนท่ีจะดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร
ในชวงต้ีมีเทศกาลตาง  ๆ  และในแตละเดือนจะมีการประชุมกันอยางนอย 1 คร้ังเพื่อนําปญ
หาในการทํางานมาปรับปรุงหื้อดีข้ึน” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

  2.2 มีการพัฒนาบุคลากรในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร  มีการสง
เจาหนาท่ีไปรับการอบรม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมเร่ิมสงเจาหนาท่ีไปอบรมท่ี
สาธารณสุขจังหวัดเชียงรายในปท่ีผานมา  สวนโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายมีการสงเจาหนาท่ี
ไปศึกษาอบรมการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะการชวยฟนคืนชีพ
นอกสถานท่ี ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ เร่ิมมีสงเจาหนาท่ีหื้อไปอบรมกานดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุฉุกเฉิน และการจวยฟนคืน
ชีพ ปแลวนองกอไปอบรมต้ีสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“..เจาหนาท่ีตองไปอบรมทุกคน ปหนึ่งจะไปได 2 คร้ังโดยตางโฮงยาแมสาย สงไปอบรม
การดูแลดานอุบัติเหตุฉุกเฉิน ตี้วิทยาลัยการสาธารณสุขศิรินธร จังหวัดขอนแกนปูน”  
(ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

  2.3 มีการซอมแผนรับอุบัติเหตุจราจร  ปละคร้ังโดยจะทํากอนเทศกาลสงกรานต  
ในการซอมแผนจะมีหลายหนวยงานท่ีเขารวมซอมแผน แตหนวยงานหลักคือโรงพยาบาลชุมชน
อําเภอแมสาย ในการซอมแผนจะใชเวลา 1 วันภาคเชาเปนการใหความรูดานวิชาการ  และภาคบาย
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เปนการฝกปฏิบัติในสถานการณจําลอง ของการเกิดอุบัติเหตุจราจรบนทองถนน ดังขอมูล
สนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ รพ.สต.จะไปรวมซอมแผนรับอุบัติเหตุกับโฮงยากูป  ตอนเจาจะเปนกานหื้อความฮู  
ทบทวนการจวยฟนคืนชีพ  โดยหื้อจับกูเปล่ียนกั๋นฝก  ตอนบายออกไปฝกการดูแล
ผูบาดเจ็บต้ีไดฮับอุบัติเหตุบนทองถนนเหมือนมีสถานกานจริง” (ผูใหขอมูลจากการ
สัมภาษณ) 

 

“ การซอมแผนรับอุบัติเหตุจราจรมีทุกป  ปละคร้ังโดยจะมีข้ึนกอนเทศกาลสงกรานต
ประมาณเดือนมีนาคม  โดยจะมีท้ังเจาหนาท่ี รพช.แมสาย เจาหนาท่ีจากรพ.สต.และหนวย
กูชีพในอําเภอแมสายมารวมในการซอมแผนโตย” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

 3. เคร่ืองมือและทรัพยากรอื่นๆ (material resources) ไดแก วัสดุอุปกรณ เคร่ืองมือ 
อุปกรณ รวมถึงสถานท่ี คูมือ แบบบันทึกในการจัดบริการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร โดย
พบวา 
  3.1 วัสดุอุปกรณ เคร่ืองมือในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจะมีอุปกรณข้ันพื้นฐานซ่ึงไดรับสนับสนุนจากงบพัฒนาโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบล เชน กระดานรองหลัง,อุปกรณทําแผล, อุปกรณใหสารน้ําทางหลอดเลือดดํา, 
ไมดามแขนขารวมไปถึง Ambu bag ของเด็กและผูใหญและ ออกซิเจนซ่ึงเปนอุปกรณท่ีไมตองใช
ความเช่ียวชาญพิเศษโดยมีพยาบาลวิชาชีพเปนผูรับผิดชอบและใชงาน วัสดุบางอยางมีไมครบถวน 
เชน ดายเย็บแผลชนิดท่ีเปนไนลอน (Nylon) ขนาดเล็กเบอร 3/0, 4/0, 5/0 ท่ีใชสําหรับเย็บแผลใบหนา
และแผลท่ีตองการความสวยงาม สําหรับอุปกรณดูแลผูบาดเจ็บของโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย 
จะมีเคร่ืองมือระดับพื้นฐานจนถึงเคร่ืองมือท่ีตองใชความเช่ียวชาญพิเศษครบเกือบทุกอยางเชน 
อุปกรณตรวจวัดคล่ืนหัวใจ, เฝอกปูนชนิดตาง ๆ, Hard colla และทอชวยหายใจ มีอุปกรณพรอมใช
ตลอดเวลาและเจาหนาท่ีทุกคนจะไดรับการฝกปฏิบัติในการใชอุปกรณทุกคน  และมีรถท่ีใชในการ
ดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรโดยตรง   ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ตี้พรอมใจมีแตอุปกรณจวยเหลือข้ันพื้นฐาน พยาบาลจะเปนคนดูแลเปนสวนใหญ เชน 
ชุดทําแผล  ชุดเย็บแผล แอมบลูแบลคสําหรับละออนและคนใหญ อุปกรณหื้อน้ําเกลือ ถัง
ออกซิเจน  เฝอกอยางงายเชนกระดาษแข็งและไมแปนท่ีทําข้ึนเอง  และต้ีไดรับการสนับสนุน
จากสสจ..เจียงฮาย ก็คิดวาพอนะ…เพราะถาดูแลบไดกอสงไปโฮงยาแมสาย” (ผูใหขอมูล
จากการสัมภาษณ) 
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“อุปกรณสวนใหญ  พยาบาลเปนคนใจ  เจาหนาท่ีคนอ่ืนต้ีเกยอบรมมาก็ใจไดเปน
บางอยาง” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“โฮงยาแมสายมีอุปกรณดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ครบเกือบทุกอยาง และพรอมตี้
จะใจตลอด เพราะเปนเมืองทองเท่ียว ตองมีกานเตรียมพรอมอยูเสมอ รวมถึงรถในการนํา
ผูบาดเจ็บสงโฮงยา  ก็สแตนบายไว 24  จั้วโมง เจาหนาท่ีทุกคนตองผานการฝกใจอุปกรณ
จวยชีวิตทุกคน” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“ อุปกรณตี้ใจดูแลผูบาดเจ็บทันสมัยปอใจได  แตบางอยางก็มีบาครบ หยังต้ีรพ.สต.ถามี
แผลใบหนาตองถูกสงไปโฮงยาแมสาย” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

  3.2 หองดูแลผูบาดเจ็บไมมีสถานที่เปนสัดสวนเฉพาะ โดยพบวา โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจะมีหองสําหรับฉีดยาผูปวยและการดูแลผูบาดเจ็บในหองเดียวกัน 
ไมมีหองสําหรับทํา treatmentโดยเฉพาะ สวนโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายจะดูแลผูบาดเจ็บใน
หองผูปวยฉุกเฉินท่ัวไป  โดยแยกเปนโซนดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ  ผูปวยฉุกเฉินและผูปวยท่ี  
ไมฉุกเฉินดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ สถานท่ีจะใช ท้ังกานดูแลผูบาดเจ็บ และการฉีดยาไมมีหองแยกเฉพาะสําหรับตรงนี้
โดยตรง” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“ มีหองนะ แตแยกเปนโซน คือดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร  ฉุกเฉินท่ัวไป  และบาได
ฉุกเฉิน  ไมคอยจะมิดชิด มีเสียงดังคนอูกั๋น...คนเดินไปเดินมา...บางทีก็โทรศัพทดัง
รบกวน” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ไมมีหองเฉพาะ  มีหองใหญหองเดียว  แยกเปนโซน สามารถผอเห็นกั้นหมด“ (ผูให
ขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“ มีหองนะ แตแยกเปนมุม คือดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร  ฉุกเฉินท่ัวไป  และบาได
ฉุกเฉิน  ไมคอยจะมิดชิด ประตูจะเปดอา...คนเดินเขา ๆ ออก ๆ...ญาติกลูเขาไป” (ผูให
ขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

  3.3 มาตรฐานคูมือการปฏิบัติงานในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลไดนํามาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุขมาใช  ในสวนของโรงพยาบาลชุมชน
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อําเภอแมสายจะมีการปรับมาตรฐานคูมือใหเหมาะกับบริบทของพื้นท่ีมีคูมือและแนวทางการจัดการ
ดูแลผูบาดเจ็บตั้งแตการรับผูบาดเจ็บ มีระบบการคัดกรองโดยพยาบาลวิชาชีพ เพ่ือใหมีการจําแนก
ประเภทผูบาดเจ็บไดถูกตอง รวดเร็ว ประเมินอาการท่ีเปนอันตรายเส่ียงตอชีวิต จัดลําดับความ
เรงดวนของผูบาดเจ็บแตละราย และใหการชวยเหลือตามความรุนแรงของการบาดเจ็บ ใหผูบาดเจ็บ
ไดรับการดูแลรักษาพยาบาลท่ีรวดเร็ว เหมาะสม  ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ มาตรฐานคูมือ ไดมาจากกระทรวงสาธารณสุขและทีมงานหองฉุกเฉิน ไดการใหขอมูล
ของเจาหนาท่ีโรงพยาบาลแมสายนํามาปรับใหเหมาะกับพื้นท่ีและเปล่ียนแปลงอยาง
ตอเนื่อง  หากมีเจาหนาท่ีไปรับการอบรมเพ่ิมเติมและไดความรูใหมๆ มา” (ผูใหขอมูลจาก
การสัมภาษณ) 
 

  3.4 แบบฟอรมบันทึกขอมูลผูบาดเจ็บทางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรี
เมืองชุมยังไมมีแบบบันทึกขอมูลท่ีชัดเจน ปจจุบันยังบันทึกขอมูลผูบาดเจ็บในบันทึกของผูปวย
ท่ัวไปแตเพิ่มรายละเอียดการบาดเจ็บใหมากขึ้น สวนโรงพยาบาลแมสายมีแบบฟอรมบันทึกขอมูล
ผูบาดเจ็บโดยเฉพาะ สวนแรกจะเปนขอมูลท่ัวไป สวนท่ีสองจะเปนขอมูลเกี่ยวกับการดูแล
ผูบาดเจ็บ ดังขอมูลสนับสนุนตอไป 
 

“.. กรณีผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรมารับบริกานจะบันทึกในแบบฟอรมเดียวกับผูปวย
ท่ัวไป  แตจะเพิ่มรายละเอียดการบาดเจ็บหื้อนักข้ึน” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“ สําหรับโฮงยาแมสายถามีผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรมาใจบริการ เฮาจะมีแบบฟอรม
บันทึกขอมูลผูปวย  ตี้ฮองวาใบสีฟา ตังหนาจะเปนขอมูลท่ัวไป รวมถึงขอมูลการบาดเจ็บ  
ดานหลังจะเปนขอมูลกานบริกานต้ีผูบาดเจ็บไดฮับ...” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

 ดานกระบวนการ (process) 
 กระบวนการการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร หมายถึง วิธีการหรือกิจกรรมการ
ดูแลผูบาดเจ็บของบุคลากรทีมสุขภาพขอตกลงระหวางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมือง
ชุมและโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ยังไมมีการจัดทํา
เปนลายลักษณอักษร การนําแนวทางมาปฏิบัติมีเพียงบางเร่ือง เชน การชวยฟนคืนชีพ การทําแผล 
และการสงตอ การดูแลของบุคลากรทีมสุขภาพมีการแยกผูบาดเจ็บเปนประเภทเรงดวนท่ีตองใหเขา
รับการรักษาโดยเร็ว ประเภทรอได และประเภทบาดเจ็บเล็กนอย การใหความรู คําแนะนําไมครบ
ทุกเร่ืองสําหรับการสงตอจะมีการประสานงานระหวางหนวยงานกอนการสงตอ รวบรวมขอมูลโดย
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การสัมภาษณบุคลากรทีมสุขภาพ และการสนทนากลุมในกลุมผูเคยไดรับอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
โดยมีผลการศึกษาดังตอไปนี้ 
 1. ขอตกลงระหวางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมและโรงพยาบาล
ชุมชนอําเภอแมสายในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร ยังไมมีการจัดทําเปนลายลักษณอักษร  
ท่ีผานมาถาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมไมสามารถดูแลผูบาดเจ็บไดก็จะสงผูบาดเจบ็
มาโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย โดยเขียนใบสงตอใหและใหผูปวยหรือญาติพาผูปวยไป  และ 
กรณีผูบาดเจ็บมีอาการรุนแรงก็จะมีการแจงขอมูลมาท่ีโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายกอน และ
เม่ือทางโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายจะสงผูปวยกลับมาใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรี
เมืองชุมดูแลตอก็จะใหผูบาดเจ็บมาติดตอกับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมเองโดย
ไมมีใบสงตัวจากโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ ยังบมีขอตกลงตี้ชัดเจนในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรระหวาง รพ.สต.และ
รพช.แมสาย  แตกมีการสงตอผูบาดเจ็บจากรพ.สต. โดยเขียนใบสงต๋ัว หรืออาจหื้อการปฐม
พยาบาลเบ้ืองตนแลวกหื้อผูบาดเจ็บหารถไปเอง” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ บาเห็นตางรพช.แมสายกับรพ.สต.มาทําขอตกลงรวมกั๋นในการดูแลผูบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจราจรเลยเจา” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

 2. มีคูมือ/แนวทางการปฏิบัติงานการดูแลผูไดรับอุบัติเหตุฉุกเฉินท่ีจัดทําข้ึนระหวาง 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมและโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายเม่ือ 2 ปท่ีผานมา 
ซ่ึงรวมถึงการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรในเลมเดียวกัน โดยจะมีการปรับเปล่ียนบางเร่ืองให
มีความทันสมัยและจะแจงใหทราบในการประชุมคณะกรรมการระดับอําเภอซ่ึงจะมีการประชุม 2 
เดือน/คร้ัง  แตจะไมมีการปรับปรุงรูปเลม พบวาการนําแนวทางมาปฏิบัติ  มีเพียงบางเร่ืองเชน การ
ชวยฟนคืนชีพ การทําแผล และการสงตอ ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ มีกานสงต๋ัวแทนของรพ.สต เขาประชุมต่ีรพช.แมสายเพ่ือทํา CPG ในกานดูแลผูปวย  แต
บคอยจะมีการปรับปรุงตอเนื่อง  มีกานทํารูปเลมแจกหื้อรพ.สต.ทุกต่ี  แตเวลาปฏิบัติงานบ
คอยจะมีเวลาดู บางคร้ังกบาตันเปด” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ รพช.แมสายจะมีทีมต่ีจะทํา แนวทางกานปฏิบัติการดูแลผูปวย รวมกับรพ.สต.เฉพาะ แต
บางคร้ังงานเยอะกบาไดทําอยางตอเนื่อง ทําไปแลวเจาหนาท่ีบางคนกบมีเวลาดู”  
(ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
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 3. การดูแลของบุคลากรทีมสุขภาพ รวมถึงการสังเกต บันทึก ประเมินและการคัดกรอง
ผูบาดเจ็บจากการสัมภาษณและการสนทนากลุม พบวา เจาหนาท่ีโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย
และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมมีการสังเกตและประเมินผูบาดเจ็บจากอาการท่ีมา
โรงพยาบาล  จากระดับสัญญาณชีพ  และแบบประเมินระดับความรุนแรงของการบาดเจ็บโดยแยก
เปนประเภทเรงดวนท่ีตองใหเขารับการรักษาโดยเร็ว ประเภทรอได และประเภทบาดเจ็บเล็กนอย 
ตามเกณฑของ สํานักระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน (2553) สําหรับการบันทึกขอมูลในแบบบันทึก
ขอมูลผูบาดเจ็บของโรงพยาบาลแมสายท่ีเรียกวาใบสีฟาในการใหบริการของโรงพยาบาลชุมชน
อําเภอแมสายคอนขางชาเนื่องจากมีผูรับบริการจํานวนมาก สําหรับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลศรีเมืองชุมยังบันทึกในแบบบันทึกผูปวยท่ัวไป  ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ การสังเกต  บันทึก  ประเมินและการคัดกรองผูบาดเจ็บ  โรงพยาบาลแมสายจะมีพยาบาล
หนาหองฉุกเฉิน ตี่เปนคนคัดกรองผูบาดเจ็บกอนสงเขาหองฉุกเฉิน  โดยสังเกตอาการ
ผูบาดเจ็บ  กานใจแบบฟอรมประเมินการบาดเจ็บและกานตรวจระดับสัญญาณชีพ แลวจึง
สงเขาหองฉุกเฉินตามความรุนแรงของอากาน” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ ไดรับบาดเจ็บหมดสติ ญาติปาสงโฮงยา  ฮูสึกตั๋วขาหัก ตองถูกตัดขาเจาหนาท่ีรีบดูแล
และสงต๋ัวไปรพศ.เชียงรายอยางรวดเร็ว...” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

“..ถามีผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรมาต้ีรพ.สต.จะรีบดูอากาน  ประเมินความฮูสึกต๋ัว วัด
สัญญาณชีพ  คัดกรองความรุนแรงการบาดเจ็บตามสีแดง เหลือง เขียว...” (ผูใหขอมูลจาก
การสัมภาษณ) 
 

 4. การประสานงานในการดูแลชวยเหลือผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ โรงพยาบาลชุมชน
อําเภอแมสายมีการประสานงานท้ังทางโทรศัพทและวิทยุส่ือสารกับหลายฝายท้ังในสถานบริการ
โดยประสานงานแตละฝายท่ีมีในโรงพยาบาลและระหวางโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายกับ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลแตละแหง และหนวยกูชีพท่ีมีในอําเภอแมสาย  เพื่อใหการดูแล
ข้ันตนท่ีถูกตองกอนจะนําผูบาดเจ็บสงโรงพยาบาล และประสานกับโรงพยาบาลศูนยเชียงรายกรณี
ตองสงตอผูบาดเจ็บไปรับการรักษา สวนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจะมีการ
ประสานงานในการดูแลชวยเหลือผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ กับองคการปกครองสวนทองถ่ินและ
โรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
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“ ในการดูแลชวยเหลือผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ  สวนใหญไดประสานกับมูลนิธิกูภัยในการ
ดูแลข้ันตน กอนนําผูบาดเจ็บสงรพ. เพราะมีความรวดเร็ว” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ ถาผูบาดเจ็บไมมีรถนําสง กจะโทรแจงอบต.ใหนํารถไปสง” (ผูใหขอมูลจากการ
สัมภาษณ) 
 

“ ขณะท่ีไดรับอุบัติเหตุตองสงไปโฮงยาเชียงราย ทางรพช.แมสายกจะประสานโฮงยา
เชียงรายกอน พอไปถึงกไดรับการดูแลเลย” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

 6. การใหความรู คําแนะนํา ขอมูลขาวสารของโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายและ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมพบวาบุคลากรทีมสุขภาพสวนใหญใหขอมูล หรือ
คําแนะนําส้ันๆ ท่ัวไป เชน บอกวิธีการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับการดูแลบาดแผล  การรับประทานอาหาร 
การรับประทานยา การสังเกตอาการผิดปกติ การมารับการรักษาตามนัด มีการใหขอมูลการเบิกคา
รักษาจากพระราชบัญญัติการเกิดอุบัติเหตุจราจรไมมีคําแนะนําโดยเฉพาะในแตละบุคคลซ่ึงอาจมี
อาการบาดเจ็บท่ีแตกตางกัน ซ่ึงบุคลากรไดใหขอมูลดวยการพูดคุย  การแจกเอกสารแผนพับ  
ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ ผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร สวนใหญจะไดคําแนะนําเกี่ยวกับการดูแลแผล การกิ๋น
อาหาร และการใจหลักฐานในการเบิกพรบ.” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ ตอนต้ีมาฮับบริกาน  หมอกแนะนําการดูแลแผล โดยแจกเอกสารแผนนอย ๆหื้อ”“ไดฮับ
อุบัติเหตุจราจร  หัวถูกกระแทกหมอกบอกหื้อสังเกตอาการทางระบบสมองโตย และแจก
แผนพับมาหื้อดูตี้บาน” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

 7. ระบบการสงตอและการติดตาม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม  
การสงตอมีระบบการใชหนังสือสงตัว  ในกรณีบาดเจ็บรุนแรงจะมีรถนําสงและมีเจาหนาท่ีไปดวย 
แตถาบาดเจ็บไมรุนแรง ก็ใหผูปวยไปเอง สําหรับโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย จะมีการประสาน
โรงพยาบาลศูนยเชียงรายกอนจะสงผูบาดเจ็บท่ีมีอาการรุนแรงไป  การเลือกสถานบริการในการสง
ตอบางคร้ังก็ใหผูบาดเจ็บเลือกเอง การติดตามผูบาดเจ็บสวนใหญเปนการนัดมาตรวจเพื่อติดตามอาการ
ในสถานบริการ บางรายจะแจงขอมูลแกหนวยงานเยี่ยมบานของโรงพยาบาลหรือโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลเพื่อใหมีการติดตามท่ีบาน ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
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“ถาผูบาดเจ็บมีอาการรุนแรง  จะจัดรถและเจาหนาท่ีในการสงตอ และโทรประสานกอน
เสมอทุกคร้ังต้ีสงตอ ตองมีหนังสือสงต๋ัวโตย  หลังจากน้ันจะมีการติดตามอาการผูบาดเจ็บ
ตี้สงไปทุกเดือน” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“รพ.จะนัดไปดูอาการ จนอาการดีข้ึน โดยนัดทุก 7 วัน และหางข้ึนนานประมาณ 3 เดือน” 
(ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

“เจาหนาท่ีจะบอกวา มาทําแผลทุกวันจนกวาแผลจะหาย” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 
 

“...ไปทําแผลตี้รพ.สต.ตอเนอถามีอากานผิดปกติ กปกมารพช.แมสายไดเลย”(ผูใหขอมูล
จากการสนทนากลุม) 

 

“จากการใหขอมูลของเจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมผูบาดเจ็บ
ไดรับการติดตามโดยการเยี่ยมบาน โดยเฉพาะผูบาดเจ็บต้ีตองหื้อการพยาบาลตอเนื่องท่ี
เดินทางมารับบริการเองลําบาก  แตบไดเยี่ยมครบทุกราย” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 
 ดานผลลัพธ 
 การประเมินผลลัพธของการดูแลผูบาดเจ็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณบุคลากรทีม
สุขภาพ และการสนทนากลุมในกลุมผูเคยไดรับอุบัติเหตุจราจรทางถนน  การติดตามอาการหลังการ
ดูแลจะเปนการใหมาดูอาการที่สถานบริการและเยี่ยมบานกรณีตองไดรับดารดูแลตอเนื่องผูบาดเจ็บ
หลังไดรับการดูแลสวนใหญมีอาการหายเปนปกติมีเพียง 1–2 รายท่ีมีภาวะแทรกซอนและจากการ
ประเมินความพึงพอใจของการใหบริการพบวาอยูในเกณฑดี 
 1. การติดตามสถานะทางสุขภาพของผูบาดเจ็บหลังไดรับการดูแล โรงพยาบาลชุมชน
อําเภอแมสายจะรวบรวมขอมูลจากทีมเยี่ยมบานของโรงพยาบาล และมีการสงขอมูลผูบาดเจ็บให
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมติดตามอาการและแจงผลการติดตามกลับมายัง
โรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจะมีการเยี่ยม
ผูบาดเจ็บแตละรายโดยไมไดกําหนดจํานวนครั้งของการเยี่ยมท่ีแนนอนแลวแตอาการและการ
พยาบาลท่ีผูบาดเจ็บจะตองไดรับ การบริการที่จะไดรับสวนใหญเปนการเยี่ยมติดตามอาการหลัง
การรักษา  การทําแผลตอเนื่องโดยจะสอนญาติในการชวยดูแล การฟนฟูสภาพ การสอนทํา
กายภาพบําบัด ติดตามการรับประทานยา สวนใหญสถานะทางสุขภาพของผูบาดเจ็บหลังไดรับการ
ดูแลจะมีอาการหายเปนปกติ มีเพียงบางรายท่ีมีภาวะแทรกซอนตองกลับไปรักษาตอ เชน แผล
อักเสบ และหลังกลับไปรักษาที่โรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายอาการก็ดีข้ึน สวนผูบาดเจ็บท่ีมี



 51

อาการเล็กนอยสวนใหญจะไดรับการติดตามโดยนัดใหมาท่ีสถานบริการ  ดังขอมูลสนับสนุน
ตอไปนี้ 
 

“ ถามอากานจากญาติ  บางคร้ังก็นัดดูอากานผูบาดเจ็บจนหาย  ขอขอมูลจากทีมเยี่ยมบาน 
ผอง  บางทีก็มีหนังสือหื้อรพ.สต.จวยติดตาม” (ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 

 

“ กานติดตามอากานหลังการบาดเจ็บบคอยมี แตอากานหลังบาดเจ็บก็ดีข้ึน  สวนใหญก
หายเปนปกติ” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

 2. การประเมินความพึงพอใจ  จากการสัมภาษณท้ังโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย
และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจะมีการประเมินในภาพรวมของการบริการ 
ท้ังหมดไมเฉพาะการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุเทานั้น  โดยจะทําการประเมินปละ 2 คร้ัง ในชวง
เดือนมีนาคมและเดือนกันยายนโดยมีแบบฟอรมใหผูรับบริการกรอกขอมูลในขณะท่ีมารับบริการ
ในสถานบริการจากการประเมินความพึงพอใจพบวาความพึงพอใจอยูในเกณฑดี และจากการ
สนทนากลุมผูบาดเจ็บไดมีการประเมินความพึงพอใจเฉพาะการรับบริการกรณีไดรับอุบัติเหตุ
จราจร พบวาคะแนนความพึงพอใจตอการดูแลผูบาดเจ็บของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรี
เมืองชุมและโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายอยูในเกณฑดี ดังขอมูลสนับสนุนตอไปนี้ 
 

“ตี้เกยเห็นรพ.ประเมิน จะหื้อคนปวยกรอกใบประเมิน คะแนนต้ีได จะประมาณ 80”  
(ผูใหขอมูลจากการสัมภาษณ) 
 

“ความพึงพอใจรพช.แมสายตอการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุกอดีอยู  แตมักจะเนนหื้อ
บริการคนตางชาติกอน บริการจาโดยเฉพาะการรอเอกสาร สําหรับรพ.สต.หื้อบริการดีมาก” 
(ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 

 

“รพช.แมสายบางคร้ังเจาหนาท่ีชอบอูกั๋นนอกเร่ือง  ไมคอยดูคนปวย  บางคร้ังรอนาน 
สุดทายรีบตรวจรีบวินิจฉัยความพึงพอใจโดยรวมยังบาดีเต้ือ  บางคร้ังกบาบอกวาบมีอะ
หยังผิดปกติ แตไปตรวจต้ีอ่ืนพบความผิดปกติ” (ผูใหขอมูลจากการสนทนากลุม) 
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การอภิปรายผล 
 
 ผูศึกษาอภิปรายผลการศึกษาการวิเคราะหสถานการณการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ
จราจรในชุมชน ตําบลศรีเมืองชุม จังหวัดเชียงราย ตามองคประกอบ 3 ประการไดแก โครงสราง 
กระบวนการ และผลลัพธ ดังนี้  
 1. โครงสราง (structure) 
  1.1 ดานนโยบายการดําเนินงานของโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย พบวา การ
ส่ือสารนโยบายและแนวทางปฏิบัติงาน ไมมีการแจงใหทราบเปนลายลักษณอักษร บุคลากรทีม
สุขภาพระดับผูปฏิบัติงาน จึงไมทราบรายละเอียดแนวทางปฏิบัติงานท่ีชัดเจน โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลศรีเมืองชุมมีการมอบหมายงานตามหนาท่ีแตก็ไมมีการแจงใหทราบเปนลายลักษณ
อักษร ซ่ึงการท่ีนโยบายจะบรรลุวัตถุประสงคไดนั้นข้ึนอยูกับผูบริหารและผูปฏิบัติท่ีสามารถนําเอา
นโยบายมาจัดทําเปนแผนงาน โครงการและแนวทางในการปฏิบัติ รวมท้ังจะตองมีการกระจายและ
เผยแพรนโยบายและแผนงานใหบุคลากร ทุกระดับรับทราบและปฏิบัติเพื่อใหบุคลากรมุงเปาหมาย
ไปในทิศทางเดียวกันและเขาใจวิธีปฏิบัติใหประสบผลสําเร็จโดยไมเกิดความซํ้าซอนกับ
ภาระหนาท่ีอ่ืนๆ (อุทัย เลาหวิเชียร, 2544, อางใน ณัฏฐพร พันแพง, 2552) 
  1.2 ดานการบริหารจัดการจากการศึกษาพบวา ส่ิงท่ีไดดําเนินการแลว ไดแก มีการ
มอบหมายงานใหบุคลากรที่เปนพยาบาลวิชาชีพเปนหลักในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร
แตไมมีลายลักษณอักษร มีการประชุมช้ีแจง  แบงงานกันตามหนาท่ีรับผิดชอบของสถานบริการ ใน
ระดับโรงพยาบาลชุมชนและระดับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพส่ิงท่ีตองปรับปรุงพัฒนา ไดแก ดาน
การมอบหมายงาน ยังไมมีคําส่ังการมอบหมายงานเปนลายลักษณอักษร เม่ือผูรับผิดชอบงานติด
ภารกิจราชการอ่ืนๆ ไมมีบุคลากรที่สามารถปฏิบัติงานใหการดูแลผูบาดเจ็บไดท้ังหมด ซ่ึงอาจเกิด
จากผูปฏิบัติงานแทนมีภาระงานประจําท่ีตนเองรับผิดชอบซ่ึงตองทําหนาท่ีของตนเองใหเสร็จกอน
และจากการศึกษาของ ฐิติยา ศรีตะพันธ (2553) เร่ือง การวิเคราะหสถานการณการจัดการในการใช
หลักฐานเชิงประจักษ ในการปฏิบัติการพยาบาล งานการพยาบาลผูปวยสูติศาสตรและนรีเวชวิทยา 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหมโดยใชกระบวนการจัดการของ มาริเนอร-ทอมม่ี (Marriner-
Tomey, 1992, อางใน ราตรี โชติกพงษ, 2552) ในการวิเคราะหสถานการณดานตางๆ พบวา 1) ดาน
การวางแผน นโยบายชัดเจนแตมีขอจํากัดในการมีสวนรวมจากทุกระดับของการวางแผน 2) ดาน
การจัดองคกร มีการมอบหมายงานแตไมมีการกําหนดขอบเขตหนาท่ีรับผิดชอบชัดเจน 3) ดานการ
จัดบุคลากร มีการคัดเลือกและมอบหมายงาน แตยังไมเพียงพอ 4) ดานการอํานวยการมีการส่ือสาร
นโยบายและแผนงานไปในชองทางตางๆแตแรงจูงใจยังไมดีพอ 5) ดานการควบคุมมีการประเมินผล
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ท่ีเนนผลลัพธมากกวากระบวนการแตกลับพบวามีการนําไปใชนอย  ซ่ึง ลัดดา สุขปรีดี (2548) 
กลาวไววา หัวหนางานควรมีการปรับปรุงการมอบหมายงานและมีการควบคุมกํากับใหเปนไปอยาง
มีประสิทธิภาพ เพื่อใหมีผูปฏิบัติงานแทนในกรณีท่ีผูรับผิดชอบงานติดภารกิจงานตางๆ  
  1.3 ดานแผนปฏิบัติงาน จากการศึกษา พบวาโรงพยาบาลแมสายและโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม มีการจัดทําแผนปฏิบัติงานประจําปท่ีชัดเจนโดยหัวหนาหนวยงาน
หรือหัวหนาแผนกจะเปนผูจัดทําแผน ในสวนของฝายการพยาบาลจะมีหัวหนาฝายการพยาบาลและ
คณะทํางาน 2 -3 คนแตมีการนําแผนปฏิบัติงานไปใชบางสวน โดยมีการกําหนดแผนไวดังนี้ มีการ
ระบุวัตถุประสงค แนวทางในการปฏิบัติตามกิจกรรมระบุวากิจกรรมแตละขอนั้นจะทําเม่ือไหร 
ท้ังนี้เพื่อจะสามารถดูภาพรวมของแผนปฏิบัติงานไดวามีกิจกรรมไหนบางท่ีสามารถทําไปพรอมกัน
ได กิจกรรมไหนบางท่ีตองรอใหกิจกรรมอ่ืนเสร็จกอนจึงจะดําเนินการได มีการกําหนดวันเวลา 
สถานท่ี และระบุวัสดุอุปกรณรวมถึงงบประมาณหรือผูรับผิดชอบ  
   งบประมาณ จะมีการวิเคราะหและประมาณการงบประมาณในทุกกิจกรรม 
ทั้งนี้เพื่อใหแผนปฏิบัติงานมีความเปนไปไดและอยูในงบประมาณตามแผนของโรงพยาบาลชุมชน
อําเภอแมสายและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม โดยไดรับการสนับสนุนงบประมาณ
การดําเนินงานจากเงินบํารุงของสถานบริการ และสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติในการ
ดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรไมมีงบประมาณเฉพาะในการบริการ และสวนใหญท่ีไดรับ
จัดสรรจะเปนวัสดุอุปกรณ  ปจจุบันทางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม มีนโยบายขอ
งบประมาณจากองคการบริหารสวนตําบลศรีเมืองชุมเพื่อมาดําเนินการปองกันการเกิดอุบัติเหตุ
จราจรในชุมชน ถึงแมวาในปจจุบันไดรับการจัดสรรงบประมาณจากแหลงงบประมาณหลายสวน 
แตก็ยังมีความไมแนนอนของงบประมาณข้ึนกับสภาพขนาดความรุนแรงของปญหาในพื้นท่ี และ
จํานวนประชากรที่รับผิดชอบโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมมีประชากรในเขต
รับผิดชอบจํานวนนอย จึงไดรับการจัดสรรตามสํานักงานหลักประกันสุขภาพจํานวนจํากัด  
   หลังจากการดําเนินงานแตละปจะมีการสรุปแผนปฏิบัติการและปรับเปลีย่นให
เหมาะสมกับงานในแตละฝายตอไป 
  1.4 ดานทรัพยากรบุคคล จากการศึกษา พบวา ดานทรัพยากรบุคคลท่ีไดดําเนินการ
แลวไดแก การพัฒนาศักยภาพและความสามารถผูรับผิดชอบงานดานอุบัติเหตุฉุกเฉินอยางตอเนื่อง 
โดยไดรับการอบรมหลักสูตรระยะส้ันตางๆ ไดแก การพยาบาลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร การทํา
แผล การชวยฟนคืนชีพ ซ่ึงเจาหนาท่ีแตละคนจะตองไดไปอบรมปละ2 คร้ังท่ีวิทยาลัยสาธารณสุข  
สิรินธร  จังหวัดขอนแกน ซ่ึงทําใหผูท่ีปฏิบัติงานในหองฉุกเฉินสามารถประเมินและคัดกรอง
ใหบริการดูแลผูท่ีมีปญหาการบาดเจ็บได โรงพยาบาลแมสายมีจํานวนเจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติงานในหอง
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อุบัติเหตุฉุกเฉินท้ังหมด  15 คน ประกอบดวยเจาหนาท่ีเวชกิจฉุกเฉินจํานวน  2 คน พยาบาลวิชาชีพ
จํานวน 13 คน ซ่ึงรวมท้ังพยาบาลหัวหนาแผนก ปจจุบันมีเจาหนาท่ีตองข้ึนปฏิบัติงานเวรละ  4 คน  
แตจํานวนผูรับบริการมีจํานวนมากประมาณเวรละ 40-60 ราย  พบวาจํานวนและอัตรากําลังของ
บุคลากรในการปฏิบัติงานดานการดูแลผูบาดเจ็บมีจํานวนไมเพียงพอตอการใหบริการ ทําใหบริการ
ลาชา เจาหนาท่ีตองทํางานใหเสร็จทันเวลาและตองรับผิดชอบงานหลายอยาง  ทางแผนกอุบัติเหตุ
ฉุกเฉินจึงนําเร่ืองเสนอตอผูอํานวยการโรงพยาบาลแมสายเพื่อขอใหเพิ่มเจาหนาท่ีข้ึนปฏิบัติงาน 
เวรละ 6 คน ซ่ึง กฤษดา แสวงดี (2545, ขนิษฐา กวีวุฒิพันธ, 2551) กลาวไววา การจัดอัตรากําลัง
ทางการพยาบาลใหเหมาะสมเพ่ือใหไดการพยาบาลที่มีคุณภาพและใชประโยชนจากบุคลากรอยาง
มีประสิทธิภาพนั้น เปนงานท่ีสําคัญและตองมีการวางแผนอยางรอบคอบ เพราะการพยาบาลเปน
บริการที่ใหแกผูรับบริการอยางตอเนื่อง 24 ช่ัวโมง ตางจากวิชาชีพอ่ืน อีกท้ังเปนงานท่ีตองรับผิดชอบ
ชีวิตมนุษย ตองยึดผูปวยเปนศูนยกลางเพื่อแกปญหาและตอบสนองความตองการทั้งทางดาน
รางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ เพ่ือคงไวซ่ึงสุขภาพท่ีดีของผูปวย สวนทางโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมก็มีพยาบาลเพียง1 คนท่ีเปนผูดูแลหลักในการดูแลผูบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจร บางคร้ังก็ติดอบรมหรือติดประชุม  ทําใหเปนอุปสรรคในการใหการดูแลผูบาดเจ็บ  
สวนเจาหนาท่ีอีก 2  ทานคือผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพและนักวิชาการสาธารณสุขท่ี
จะดูแลผูบาดเจ็บแทนก็ไมไดผานการอบรมพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนมา แตเร่ิมใหนักวิชาการ
สาธารณสุขเขารับการอบรมการชวยชีวิตข้ันพื้นฐานจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงรายในป
พ.ศ. 2554 ท่ีผานมา ดังท่ี พงศธร พิทักษกําพล (2540, หนา 58) ไดใหความสําคัญของการพัฒนา
บุคลากรไววา การพัฒนาบุคลากรถือเปนส่ิงสําคัญอยางยิ่งท่ีจะทําใหผูปฏิบัติงานมีความรู
ความสามารถ มีทักษะในการทํางานดีข้ึน และทําใหไดผลงานสูงข้ึนและเปนการสรางขวัญกําลังใจ
ใหแกผูปฏิบัติงานดวย   
  1.5 ดานเคร่ืองมือ อุปกรณ (material recourse) จากการศึกษา พบวา สวนของ
โครงสรางท่ีไดดําเนินการแลว คือมีวัสดุอุปกรณในการดูแลผูบาดเจ็บ พรอมใชงาน มีความทันสมัย 
ซ่ึงสอดคลองกับกับผลการศึกษาท่ีวา การนําเทคโนโลยีมาใชในการบริการจะทําใหการบริการ
รวดเร็ว สะดวก (Yancy et al., 1999)ในระดับของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมจะ
ไดรับการสนับสนุนอุปกรณในการดูแลผูบาดเจ็บจากงบพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
โดยในปท่ีผานมาไดรับอุปกรณชวยหายใจ ลอเข็นผูปวยแบบนอน โดยอุปกรณท่ีไดรับจะมาจาก
การแจงความจํานงของสถานบริการ และในปนี้ไดขอสนับสนุนชุดปฐมพยาบาลกรณีเกิดอุบัติเหตุ
ชุดใหญ ดานงบประมาณสนับสนุนการดําเนินงาน พบวา มีจํานวนจํากัดไมเพียงพอตอการดําเนินงาน 
เพื่อการดูแลผูบาดเจ็บไดครอบคลุม อภิปรายไดวา ในปจจุบันสถานบริการไดรับการจัดสรร
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งบประมาณจากแหลงงบประมาณหลายสวน แตไมแนนอนข้ึนกับสภาพขนาดความรุนแรงของ
ปญหาของพื้นท่ี สวนใหญจะไมเพียงพอตอการดําเนินงาน เนื่องจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลศรีเมืองชุมมีประชากรในเขตรับผิดชอบจํานวนนอย จึงไดรับการจัดสรรตามสํานักงาน
หลักประกันสุขภาพ และการพิจารณางบประมาณนั้นข้ึนอยูกับคณะกรรมการของเครือขายบริการ
สุขภาพอําเภอแมสาย และระดับโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย จะไดรับสนับสนุนเคร่ืองมือและ
อุปกรณจากกองทุนหลักประกันสุขภาพ  รวมถึงการจัดซ้ือดวยเงินบํารุงและการสนับสนุนจากศูนย
นเรนทรมีการฝกการใชอุปกรณ และจัดเตรียมวัสดุซ่ึงมีจํานวนเพียงพอ สวนเคร่ืองมืออุปกรณท่ี
ควรปรับปรุงแกไขหรือจัดหาเพ่ิมเติม ไดแก อุปกรณสําหรับเด็กท่ีไดรับอุบัติเหตุ เชน อุปกรณใน
การปองกันการบาดเจ็บของกระดูกตนคอที่ใชสําหรับเด็ก (Hard colla)  วัสดุอุปกรณท่ีจําเปนตองมี
เพ่ิมเติมในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล เชน ดายเย็บแผลไนลอน (Nylon) เบอร 4/0, 5/0, 6/0 
เฝอกช่ัวคราวสําหรับการสงตอ และผาพันแผลชนิดยืด  
  1.6 หองในการดูแลผูบาดเจ็บ ไมมีสถานท่ีเฉพาะท่ีเปนสัดสวน สําหรับใหบริการ
ผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุโดยตรง  ตองรวมอยูกับผูปวยฉุกเฉินอ่ืน และรวมกับบริการอื่น เชน การฉีดยา 
เนื่องจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมเปนสถานบริการขนาดกลาง จึงมีขอจํากัด
ดานโครงสราง เชนเดียวกับโรงพยาบาลแมสายเปนโรงพยาบาลชุมชน ขนาด 90 เตียง แตมีผูรับบริการ
จํานวนมาก จึงมีขอจํากัดดานโครงสรางซ่ึงมีความแออัดคับแคบ ซ่ึงพบวา บรรยากาศไมเหมาะสม 
มีเสียงดัง ไมเปนสัดสวน ในหองอุบัติเหตุฉุกเฉินมีผูคนเดินเขาออกตลอด เพราะประตูเปดไว
ตลอดเวลา ผูรับบริการรูสึกกลัว รูสึกไมปลอดภัย ซ่ึงสอดคลองกับผลการศึกษาของ ณัฏฐพร พันแพง 
(2552) และ ราตรี โชติกพงษ (2552) ท่ีพบวา โครงสรางท่ีไมเปนสัดสวนเฉพาะสําหรับการดูแล
ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา จะทําใหผูปวยรูสึกไมปลอดภัย ซ่ึงโดนาบีเดียน (Donabedian, 
1980) กลาวไววา ส่ิงสนับสนุนหรือปจจัยดานโครงสรางเปนส่ิงจําเปนในการดําเนินงานใหบรรลุ
เปาหมาย  และมาตรฐานการใหบริการ กําหนดใหการบริการตองมีโครงสราง อาคารสถานท่ี
เหมาะสม เปนสัดสวนมิดชิด เพื่อใหผูรับบริการรูสึกปลอดภัย ไววางใจ ปองกันความลับถูกเปดเผย 
และบรรยากาศเอ้ือตอบริการ (สภาการพยาบาล, 2552) 
  1.7 คูมือปฏิบัติงาน งานอุบัติเหตุฉุกเฉินโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายไดจัดทํา
คูมือมาตรฐานการดําเนินงานไวใหเจาหนาท่ีแลว แตผูปฏิบัติงานสวนใหญไมคอยศึกษารายละเอียด
ของคูมือการปฏิบัติงาน ทําให บุคลากรปฏิบัติงานไมเปนทิศทางเดียวกัน ในขณะท่ีผูปฏิบัติงานมี
สวนรวมในการจัดทําคูมือนอยมากและมีภาระงานมาก และไมไดสนใจศึกษาคูมือ สวนโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลใชคูมือของกระทรวงสาธารณสุขจัดสรรมาให ซ่ึงจะมีเนื้อหาคอนขางมากซ่ึง 
อนุวัฒน ศุภชุติกุล และคณะ (2542) กลาวถึง คูมือไววามาตรฐานหรือคูมือปฏิบัติงานที่เหมาะสม
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สําหรับการใชงาน ไมควรยาวหรือส้ันเกินไป แตควรมีรายละเอียดมากพอท่ีจะทําใหผูปฏิบัติงาน
ใหมเขาใจวาจะตองทําอะไร เพราะผูท่ีจะบอกวาคูมือเหมาะสม คือ ผูปฏิบัติงาน สวน ทิพพาพร   
ตังอํานวย (2532, อางใน พรรณี  สีรพันธ, 2548) ไดกลาวถึงความสําคัญของคูมือวาเปนเอกสารที่มี
มาตรฐานท่ีแนะนําเกี่ยวกับวิธีการและขอเสนอแนะการปฏิบัติงานของบุคลากรในการจัดทําคูมือ
ปฏิบัติงานตองผานข้ันตอนการศึกษาปญหาและความตองการของผูปวย  ผานการคนควาจากตํารา 
เอกสาร งานวิจัยและผานการตรวจสอบจากผูทรงคุณวุฒิ  ท้ังยังมีการนําไปทดลองใชและสรุปผล 
และ พงศธร พิทักษกําพล (2540, หนา 58) ไดกลาววาการจัดใหมีคูมือการปฏิบัติงานจะทําใหบุคลากร
ไดทราบถึงความเคล่ือนไหวตาง ๆของการปฏิบัติงานอยางรวดเร็ว การปฏิบัติงานจะทันสมัยอยูเสมอ 
  1.8 แบบฟอรมในการบันทึกขอมูลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรของโรงพยาบาล
ชุมชนอําเภอแมสายจะมีแบบฟอรมเฉพาะในการบันทึกขอมูลผูบาดเจ็บโดยตรงที่เรียกวาใบสีฟา 
ดานหนาจะเปนขอมูลทั่วไปของผูบาดเจ็บ ดานหลังจะเปนการพยาบาลที่ใหแกผูบาดเจ็บ โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมยังไมมีแบบฟอรมเฉพาะในการบันทึกขอมูลผูบาดเจ็บ ยังใชรวมกับ
ผูปวยท่ัวไป  ในสถานบริการการบันทึกเวชระเบียนยังไมสมบูรณ พบวาใน แบบบันทึกขอมูลของ
ผูบาดเจ็บสวนใหญมีแตการซักประวัติคราว ๆ และบันทึกการตรวจ vital signs อาจเพราะตองทํา
อยางเรงรีบใหเสร็จทันเวลา กอนท่ีใหการดูแล และตองมีการบันทึกเอกสารหลายอยางท้ังแบบบันทึก 
ใบบันทึกการดูแลสงตอ คอมพิวเตอร หลายข้ันตอน ประกอบกับจํานวนเจาหนาท่ีไมเพียงพอ ไมมี
เวลาดูแลผูบาดเจ็บอยางตอเนื่อง บุคลากรบางคนไมไดสนใจท่ีจะซักถามอาการบาดเจ็บ จากการ
ทบทวนวรรณกรรม หากการบันทึกประวัติผูบาดเจ็บไมสมบูรณนั้น จะสงผลใหผูใหการดูแลรักษา
ผูบาดเจ็บไมทราบประวัติและอาการ ผูบาดเจ็บอาจไดรับการดูแลรักษาไมตอเนื่องไมครอบคลุม 
เพื่อใหการดูแลผูปวยไดอยางเหมาะสมและตอเนื่องสอดคลองกับปญหาของผูปวย การบันทึก 
เวชระเบียนเปนหลักฐานสําคัญในการดูแลผูปวย ตามมาตรฐานการบันทึกทางพยาบาล (กองการ
พยาบาล, 2542) จึงควรจะมีการพัฒนาจัดทําแบบบันทึกขอมูลผูบาดเจ็บโดยตรงเพื่อใหไดขอมูลท่ี
ครบถวน และใหการดูแลสงตอไดอยางมีประสิทธิภาพ   
 
 2. ดานกระบวนการ (process) 
  2.1 กระบวนการดูแลของบุคลากรทีมสุขภาพโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพอําเภอ
แมสาย ส่ิงท่ีไดดําเนินการแลว คือ มีแพทยแผนกผูปวยนอกท่ัวไปที่สามารถตรวจวินิจฉัย และให
การรักษาอาการบาดเจ็บของผูปวย และมีพยาบาล เปนบุคลากรหลักในการดูแลและใหบริการ
ผูบาดเจ็บ  ลักษณะงานของหนวยงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน เปนงานรักษาพยาบาลท่ีตองใชความ
เรงดวนและฉับไว  ถาผูรับบริการเหลานั้นไดรับการชวยเหลือไมทันหรือไมถูกตอง จะมีผลทําให 
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ผูบริการเหลานั้นเส่ียงตอการเสียชีวิตหรือพิการไดงาย (กองการพยาบาล, 2542) และจากการศึกษา
ของ สายลม รุจิพรรณ (2549) เร่ือง เวลาท่ีใชในการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลในหนวยงาน
อุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห พบวาในการดูแลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ
จราจรทั่วไป พยาบาลจะเปนผูจัดหาและเตรียมอุปกรณและส่ิงของตาง ๆ ใหพรอมท่ีจะใชได
ตลอดเวลา ปฏิบัติการพยาบาลอยางรวดเร็วและจัดระบบงานใหเหมาะสม ในการดูแลผูบาดเจ็บใน
ปจจุบันพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม
ปฏิบัติกิจกรรมการรักษาพยาบาลผูบาดเจ็บ ตาม 5 กระบวนการ ตามมาตรฐานบริการสาธารณสุข 
(กระทรวงสาธารณสุข, 2550) ซ่ึงประกอบดวย  1) กิจกรรมการรับผูบาดเจ็บ  โดยจะมีการประเมิน
สภาพผูปวย เพื่อจําแนกประเภทผูปวยเปนชนิดฉุกเฉิน (emergent) เรงดวน (urgent) หรือไมเรงดวน 
(non urgent) เพื่อใหการชวยเหลือท่ีเหมาะสม 2) การปฐมพยาบาลเบ้ืองตน เชน การหามเลือด ทํา
แผล และการชวยชีวิตฉุกเฉิน  3) การรักษาและการพยาบาล  โรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายและ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมยังไมมีการจัดทําแนวทางการดูแลผูบาดเจ็บท่ีเปนลาย
ลักษณอักษร เปนกิจกรรมการชวยเหลือตามอาการและ ถาผูบาดเจ็บมีอาการรุนแรงก็จะสงตอไปยัง
โรงพยาบาลท่ีมีความพรอมตอไป 4) การสงตอจะมีการแจงขอมูลการสงตอผูปวยทางโทรศัพท และ
รวบรวมขอมูลอาการ รวมท้ังการชวยเหลือเบ้ืองตนกอนนําสง และ 5) มีการสรุปกิจกรรมการพยาบาล
ท่ีใหกับผูบาดเจ็บ มีการประเมินผลการปฏิบัติกิจกรรมพยาบาล การติดตามอาการหลังการดูแล การ
ติดตามเยี่ยมบาน  การบันทึกขอมูลของผูบาดเจ็บหลังการมารับบริการตอเนื่องหรือมารับบริการ
ตามนัดและมีการติดตามผูปวยท่ีสงไปรักษาตอ รวมถึงสรุปขอมูลผลการติดตามผูบาดเจ็บ  
  2.2 การสงตอผูบาดเจ็บ ทางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมโรงพยาบาล
ชุมชนอําเภอแมสายจะใหญาติพาผูบาดเจ็บไปสงเอง บางคร้ังองคการบริหารสวนตําบลก็จัดรถไปสง
ผูบาดเจ็บกรณีท่ีมีการแจงเหตุการณการเกิดอุบัติเหตุ  สวนโรงพยาบาลชุมชนอําเภอ แมสายจะจัดรถ
ไปสงผูบาดเจ็บท่ีมีอาการรุนแรงท่ีตองสงตอไปยังโรงพยาบาลศูนยเชียงรายและจะมีพยาบาล
วิชาชีพชวยดูแลในระหวางการเดินทางดวย ในปพ.ศ. 2554 ท่ีผานมาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลศรีเมืองชุมสงตอผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรไปรักษาที่โรงพยาบาลแมสายจํานวน 52 ราย 
ผูบาดเจ็บไมมีปญหาการไปโรงพยาบาลแตมีปญหา คือ การไปตรวจตามนัดและรักษาตอเนื่องใน
โรงพยาบาลแมสายและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม  ผูบาดเจ็บมักจะไมไปตามนัด 
ธรณินทร กองสุข และคณะ (2550) กลาววา การดูแลรักษาผูปวยเปนบทบาทหนาท่ีหลักของ
บุคลากรทีมสุขภาพ หากมีการดูแลแลวแตไมมีระบบการสงตอระบบการรักษา หรือการติดตามท่ีดี 
จะไมเกิดประโยชนตอระบบการดูแล แสดงวาระบบการดูแลยังไมมีประสิทธิภาพ การสงตอเปน
วิธีการชวยเหลือท่ีถูกวิธี ดังท่ี กรมสุขภาพจิต (2544) กลาวถึงการสงตอวามีความสําคัญคือ ในการ
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ดูแลผูบาดเจ็บควรมีการสงตอผูเช่ียวชาญเฉพาะดานหรือหนวยงานท่ีเกี่ยวของ เพื่อใหผูบาดเจ็บ
ไดรับการดูแลและชวยเหลืออยางถูกทางและรวดเร็วข้ึนดังนั้น ผูบาดเจ็บจึงควรไดรับการเฝาระวัง
รักษาและสงตออยางมีประสิทธิภาพ โดยมีแนวทางการพิจารณาในการสงตอคือ อาการผูบาดเจ็บคง
เดิมหรือไมดีข้ึนแยลง  โดยมีแบบบันทึกการสงตอหรือแบบประสานขอความรวมมือจากผูเกี่ยวของ 
พยาบาลควรชี้แจงใหผูบาดเจ็บทราบถึงความจําเปนในการสงตอโดยใชคําพูดท่ีสรางสรรค  
ระมัดระวังมิใหผูบาดเจ็บเกิดความรูสึกผิด กังวล กลัว แตใหผูบาดเจ็บเกิดความรูสึกท่ีดีจากการสงตอ  
หลังจากนั้นติดตามผลการชวยเหลือ 
  2.3 การใหความรูและขอมูลแกผูบาดเจ็บและญาติ  เปนส่ิงท่ีมีความสําคัญแต
เนื่องจากเจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมและโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสาย
มีภาระงานมากตองใหบริการดวยความเรงดวนจึงอาจทําใหการใหความรูและขอมูลไมครบถวน  
ไมมีรายละเอียด ซ่ึง โกลเนอร และคณะ (Golner et al., 2002, อางใน ราตรี โชติกพงษ, 2552) กลาว
ไววาการสรางความตระหนัก รูจักปองกันรักษาการบาดเจ็บโดยการใหขอมูลขาวสารความรูแก
ผูปวยและครอบครัวเกี่ยวกับการปฏิบัติตัว เปนแนวทางการชวยเหลือสําหรับผูดูแล ระบบบริการให
การชวยเหลือ ผสมผสานบูรณการจะทําใหการชวยเหลือมีคุณภาพสูงสุด มีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล การสรางความเขาใจและสรางความตระหนักใหผูปวยเห็นประโยชนท่ีจะไดรับจาก
ระบบบริการ ประสานความรวมมือกันเพ่ือใหบุคคลกลุมดังกลาวสามารถประเมิน หรือสังเกต
อาการ  แลวใหการชวยเหลือสนับสนุนทางสังคม บอกแหลงประโยชนในการชวยเหลือ การให
ความรูเปนการส่ือขอมูลเกี่ยวกับสภาวะทางสังคม  เศรษฐกิจ  ส่ิงแวดลอมท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพ 
รวมท้ังปจจัยเส่ียงพฤติกรรมเส่ียงของปจเจกบุคคลและการใชประโยชนจากระบบสาธารณสุข  การ
ใหความรูสุขภาพเพื่อกอใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี ถือเปนบทบาทอิสระของพยาบาล ท้ังนี้
เนื่องจากพยาบาลรับรูวาสุขภาพท่ีดีหรือไมดีข้ึนอยูกับวิถีการดําเนินชีวิต  ขนบธรรมเนียมประเพณี  
วัฒนธรรมของบุคคลและครอบครัว  ซ่ึงครอบครัวมีสวนสําคัญในการสนับสนุนการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม (ทัศนา บุญทอง, 2543) นอกจากนี้การที่จะใหความรูควรใหผูปวยได
มีสวนรวมและควรมีการฝกปฏิบัติซ่ึงจะทําใหเกิดการเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพ การใหผูปวยได
มีสวนรวมในกระบวนการเรียนการสอน กระทําไดโดยการแลกเปล่ียนความคิดเห็นระหวาง
พยาบาลกับผูปวยหรือผูปวยดวยกันเอง (สมจิต หนุเจริญกุล, 2544) 
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 3. ดานผลลัพธ 
  3.1 การติดตามสภาวะทางสุขภาพหลังการบาดเจ็บ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลศรีเมืองชุมและโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายจะติดตามผูบาดเจ็บโดยการนัดมาตรวจหรือ
รับบริการตอเนื่องท่ีสถานบริการ ในปท่ีผานมาจากการติดตามอาการผูบาดเจ็บท่ีมารับบริการ
โรงพยาบาลแมสายและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมท้ังผูท่ีมีอาการบาดเจ็บกลุม
เล็กนอย กลุมรอไดและกลุมเรงดวน จํานวน 19  ราย สวนใหญมีอาการดีข้ึน จนหายเปนปกติมี
ผูบาดเจ็บกลุมเล็กนอย 1 คนท่ีแผลอักเสบตองรักษาตออีก 2 สัปดาหและผูบาดเจ็บกลุมเรงดวน 1 
คนท่ีแผลติดเช้ือไปรักษาที่สถานพยาบาลเอกชนอีก 1 สัปดาห จึงหายเปนปกติ สําหรับการติดตาม
เยี่ยมท่ีบานจะติดตามเยี่ยมผูบาดเจ็บท่ีมีอาการรุนแรงท่ีตองไดรับการพยาบาลตอเนื่องและมีภาวะ
เส่ียงท่ีจะเกิดภาวะแทรกซอน รวมถึงผูบาดเจ็บท่ีชวยเหลือตนเองไดนอยจะมีการเยี่ยมทุกราย การ
ติดตามดูแลสุขภาพท่ีบานเปนการดูแลตอเนื่องท่ีเช่ือมโยงการดูแลสุขภาพจากโรงพยาบาลสูชุมชน
และท่ีบานปจจุบันมีการจัดต้ังหนวยปฐมภูมิ (Primary care unit) ซ่ึงใหการดูแลสุขภาพบุคคล 
ครอบครัวและชุมชน ท่ีสงเสริมสนับสนุนใหเกิดภาวะสุขภาพท่ีดีของประชาชนและเปนการดูแล
ตอเนื่อง (continuum care) (กองการพยาบาล, 2545, หนา 15) ขณะท่ี เพลินพิศ วิยะทัศน (2542, อางใน 
พจนี ปติชัยชาญ, 2545) ไดกลาววาการดูแลสุขภาพที่บาน เปนการผสมผสานหลักการพยาบาลและ
การสาธารณสุขมุงเนนการดูแลท่ีตอเนื่อง ชวยเหลือสนับสนุนใหสามารถดูแลตนเองไดอยาง
เหมาะสมตามสภาพแวดลอมของตนเอง ครอบคลุมท้ังดานการรักษาพยาบาล ปองกันโรค สงเสริม
สุขภาพ และฟนฟูสภาพอยางเปนระบบ  อาจเปนการติดตามโดยพยาบาลเพียงคนเดียวหรือทีม
สุขภาพในกรณีผูบาดเจ็บมีปญหาซับซอน และในปจจุบันการติดตามดูแลผูปวยท่ีบานยังเปน
บทบาทท่ีสําคัญของพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนอีกดวย  
  3.2 การประเมินความพึงพอใจ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุมและ
โรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายประเมินความพึงพอใจในภาพรวมของการบริการโดยไมได
ประเมินเฉพาะการดูแลผูบาดเจ็บ  จะทําการประเมินปละ 2 คร้ัง  ผูปวยจะไดกรอกขอมูลในเอกสาร
การประเมิน ในปท่ีผานมาผลการประเมินความพึงพอใจอยูในเกณฑดีมีคะแนนเกิน 80  และจาก
การสนทนากลุมผูบาดเจ็บไดมีการประเมินความพึงพอใจเฉพาะการรับบริการกรณีไดรับอุบัติเหตุ 
พบวาคะแนนความพึงพอใจตอการดูแลผูบาดเจ็บของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลศรีเมืองชุม
และโรงพยาบาลชุมชนอําเภอแมสายอยูในเกณฑดี แตก็ยังมีบางประเด็นท่ีตองปรับปรุงแกไข ไดแก  
การไมใหการบริการตามลําดับกอน-หลัง การใหบริการลาชา ซ่ึงความพึงพอใจของผูปวยหมายถึง 
ความรูสึกและความคิดเห็นตอการบริการท่ีไดรับของผูปวย ซ่ึงประกอบดวยความพึงพอใจใน
ภาพรวม การไดรับขอมูลและการสอน ความเอาใจใสดูแลของพยาบาล และ การดูแลความสุขสบาย 
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ความชวยเหลือและบรรเทาอาการรบกวนตางๆ การมีสวนรวมในการตัดสินใจในการรักษาพยาบาล 
การไดรับความเคารพในสิทธิ (กระทรวงสาธารณสุข, 2547; พจนี ปติชัยชาญ, 2545; วิภาดา คุณาวิกติกุล 
และคณะ, 2543) การประเมินความพึงพอใจของผูใหบริการตอการพัฒนาจะทําใหทราบถึง
สภาพแวดลอมตาง ๆ และสาเหตุของความพึงพอใจหรือไมพึงพอใจ และมองเห็นความสัมพันธระหวาง
ความพึงพอใจในงานกับผลงานท่ีออกมา (สัมพันธ แหลงปาหมุน, 2551, อางใน ขนิษฐา กวีวุฒิพันธ, 
2551) และโดนาบิเดียน (Donabedian, 1980) กลาววาคุณภาพของบริการการดูแลสุขภาพมีองคประกอบ
สําคัญ 2 องคประกอบคือ คุณภาพดานเทคนิคหรือเชิงวิชาชีพ และคุณภาพดานการปฏิสัมพันธหรือ
ตามการรับรูนั้นแสดงใหเห็นวาคุณภาพตามมาตรฐานเพียงอยางเดียวไมเพียงพอท่ีจะนํามาประเมิน
คุณภาพบริการสุขภาพไดหากไมไดนําความคิดเห็นของผูใชบริการเขามาพิจารณาดวย ดังนั้นการ
สํารวจความพึงพอใจของผูใชบริการจึงเปนการประเมินคุณภาพตามการรับรู และจากการศึกษาของ 
จิรุตม ศรีรัตนบัลล และคณะ (2543) พบวาการบริการจากทีมผูดูแลท่ีดีมีคุณภาพทําใหผูปวยไดรับ
การบริการท่ีดีมีความประทับใจสงผลใหผูปวยมีความพึงพอใจในการดูแลมากข้ึน 
 
 
 
 
 


