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1. ชื่อเรื่อง  

การใช้เทคโนโลยี QR Code บนโทรศัพท์มอืถือสําหรับชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์  
        
2. หลกัการและเหตผุล 
   
 โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานครเป็นโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย์
กรุงเทพมหานครหน่ึงในทั้งหมด 8 แห่งได้แก่ โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์โรงพยาบาลหลวงพ่อ
ทวีศักด์ิ ชุตินธโรอุทิศโรงพยาบาลเวชการุณย์รัศมิ์โรงพยาบาลราชพิพัฒน์โรงพยาบาลสิรินธร  และ
โรงพยาบาลผู้สูงอายุบางขุนเทียน เป็นโรงพยาบาลขนาดชุมชน 100 เตียง ได้นํานโยบายในการกําหนด
ยุทธศาสตร์การพัฒนาของสํานักการแพทย์ ได้ดําเนินการภายใต้กรอบการพัฒนากรุงเทพมหานครใน
ปีงบประมาณ พ.ศ.2557 ทีกํ่าหนดจุดยืนในการพัฒนาคือการทําให้กรุงเทพมหานครเข้มแข็งมั่นคง
ย่ิงขึ้น (Stronger Bangkok 2013) เพ่ือสร้างความมั่นใจให้กับประชาชน โดยมียุทธศาสตร์ในการ
พัฒนาในส่วนที่เก่ียวข้องกับสํานักการแพทย์ 2 ยุทธศาสตร์ คือ 
 ยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนากรงเทพมหานครให้เป็มมหานครแห่งคุณภาพชีวิตที่ดีและมี
เอกลักษณ์ทางวัฒนธรรม 
 ยุทธศาสตร์ที่ 5 พัฒนาระบบบริหารจัดการเพ่ือเป็นต้นแบบด้านการบริหารมหานครม
มาใช้เป็นแผนในการปฏิบัติราชการในหลายๆด้านโดยฝ่ายการพยาบาลก็ได้มาทําการวิเคราะห์องค์กร
เพ่ือมาวางแผนกลยุทธ์ใหส้อดคล้องกับแผนของโรงพยาบาลดังน้ี  
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          การวิเคราะห์สภาพแวดล้อมภายในและภายนอก (SWOT Analysis )  

จุดแข็ง จุดอ่อน 

1. คณะผู้นําทีมการพยาบาลมีความมุ่งมั่นพัฒนา
องค์กรอย่างต่อเน่ือง 
2. บุคลากรทางการพยาบาลมีความใฝ่รู้ และองค์กร
มีการส่งเสริมด้านการเรียนรู้อย่างต่อเน่ือง 
3. มีการประสานความร่วมมือในระดับองค์กร เช่น 
ระบบยา การบริหารความเสี่ยง การป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือ การสร้างเสริมสุขภาพ  
4. มีการกําหนดทิศทางนําขององค์กรที่ชัดเจน 
สอดคล้องกับวิสัยทัศน์ พันธกิจของโรงพยาบาล 
5. เป็นองค์กรขนาดเล็ก มปีระสทิธิภาพในการ
บริหารจัดการ รวดเร็ว ขั้นตอนไม่ซับซ้อน  
6. ให้การพยาบาลด้วยความเคารพในสิทธิผู้ป่วย
และจริยธรรมเชิงวิชาชีพ 
7. วัฒนธรรมองค์กรเป็นแบบครอบครัว มีความ
อบอุ่น ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน 
8. มีการนําสารสนเทศมาใช้ในการตัดสินใจด้านการ
บริหาร และด้านการให้การพยาบาล 
9. มีการวางแผนการดูแลต่อเน่ืองต้ังแต่แรกรับจน
หลังจําหน่ายร่วมกับทีมสุขภาพ ผู้รับบริการและ
ครอบครัว 

1. การกํากับ ติดตาม นิเทศทางการพยาบาลยังไม่เป็น
ตามมาตรฐาน 
2. มีการบันทกึทางการพยาบาลแบบองค์รวม ต่อเน่ือง 
สื่อสาร มีการประเมินคุณภาพการพยาบาล การวิจัย แต่
ยังไม่ครบถ้วน สมบูรณ์  
3. การบริหารจัดการความเสี่ยงที่สําคัญของฝ่ายการ
พยาบาลที่ยังไม่เป็นไปตามเป้าหมาย ได้แก่ CAUTI, 
Administration error, พลัดตกหกล้ม และพฤติกรรม
บริการ 
4. มีการใช้กระบวนการพยาบาลยังไม่ครอบคลุม
โดยเฉพาะทักษะการคาดการณ์ และการประเมินผล
เน่ืองจากต้องให้การพยาบาลหลายสาขาในหอผู้ป่วย
เดียวกัน 
5. มีการให้การพยาบาลบนพ้ืนฐานของข้อมูลทาง
วิชาการ/ตามมาตรฐาน แต่ยังขาดการประเมินผลอย่าง
เป็นระบบ และปรับปรุงอย่างต่อเน่ือง 
6. การพัฒนาศักยภาพของผู้รับบริการในการดูแลตนเอง 
ยังไม่ครอบคลมุ 

โอกาส อุปสรรค 

1. การรับรองมาตรฐานคุณภาพการพยาบาล/
โรงพยาบาล 
2. การเข้าถึงข้อมูลทางวิชาการ/มาตรฐานทางการ
พยาบาลผ่านระบบสารสนเทศได้สะดวก  
3. การก้าวสู่ประชาคมอาเช่ียนในปี 2558 
4. งบประมาณในการบริหารจัดการคล่องตัว 
5. ยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติราชการที่ชัดเจน 

1. การปรับเปลี่ยนผู้บริหารทําให้นโยบายเปลี่ยนแปลง 
2. การขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพทําให้เกิดสมองไหล 
3. สถานที่เก่า คบัแคบ ไม่เอ้ือต่อการพัฒนา 
4. สถานการณ์ฉุกเฉิน/ภัยพิบัติ เช้ือด้ือยา โรคอุบัติใหม่ 
อุบัติซ้ําเพ่ิมขึ้น 
5. สวัสดิการบุคลากรทางการพยาบาล 

 
ทั้งน้ีเพ่ือเป็นพ้ืนฐานในการให้บริการ และสอดคล้องกับแผนของโรงพยาบาล จึงได้มีการกําหนด
วิสัยทัศน์ พันธกิจ เข็มมุ่ง  ดังน้ี 
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วิสัยทัศน์ 
ประทับใจบริการ พัฒนาอย่างต่อเน่ืองมุ่งสู่โรงพยาบาลทุติยภูมิระดับสูง 

พนัธกิจ (mission) 

1.  บริการด้วยความปลอดภัยของผู้ให้และผู้รบับริการ 
2.  บริการสุขภาพครบวงจร แบบองค์รวมในสาขา 5 สาขาหลัก 
3.  พัฒนาการสร้างเสริมสุขภาพ (HPH) เชิงรุก  
4.  เพ่ิมความพึงพอใจแก่ผูใ้ห้และผู้ใช้บริการ 
5.  พัฒนาระบบให้เป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ นําสู่งานวิจัย 
6.  พัฒนาเครือข่าย ประสานความร่วมมือ ใหป้ระชาชนมีส่วนร่วม 
7.  พัฒนาส่วนการดูแลกลุม่ผู้สูงอายุ 

เข็มมุ่ง 

  เข็มมุ่งที ่1 เพ่ิมอัตราความพึงพอใจของผู้รับบริการ 
                เข็มมุ่งที ่2 ลดอัตราความผิดพลาดในการให้การพยาบาลด้วยการบริหารจัดการความเสี่ยง
อย่างเป็นระบบ 
               เขม็มุ่งที่ 3 ผู้รับริการมีภาวะสุขภาพที่ดี มีความรู้ และพฤติกรรมสุขภาพทีเ่หมาะสม 
               เขม็มุ่งที่ 4 บุคลากรมีความชํานาญ มีทศันคติที่ดี และมีภาวะสุขภาพที่ดี พร้อมต่อการ
ให้บริการ 
ยุทธศาสตร์การพฒันา 

1. พัฒนาบริการ 
2. พัฒนามาตรฐานวิชาชีพ และการบริหารความเสี่ยง 
3. ส่งเสริมสุขภาพผู้รับบริการ 
4. พัฒนาบุคลากร องค์กร และระบบงาน 

  หน่วยจ่ายกลางที่เป็นหน่วยงานหน่ึงของฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลลาดกระบัง
กรุงเทพมหานครมีภาระหน้าที่ให้บริการเคร่ืองมือ และอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ปลอดเช้ือแก่หน่วยงาน
ต่าง ๆ อย่างเพียงพอ และพร้อมใช้งาน โดยเลือกวิธีการทําลายเช้ือที่เหมาะสมกับประเภทของอุปกรณ์
เพ่ือให้กระบวนการทําลายเช้ือ และการทาํให้ปราศจากเช้ือมีประสิทธิภาพก่อนส่งมอบอุปกรณ์ปลอด
เช้ือให้หน่วยงานต่าง ๆ นําไปใช้งาน เพ่ือให้ผู้ป่วยปลอดภัย ไม่เกิดการติดเช้ือจากการใช้เครื่องมือและ
อุปกรณ์ทางการแพทย์น้ัน อีกทั้งบุคลากรของงานหน่วยจ่ายกลางไม่บาดเจ็บหรือติดเช้ือจากการ
ปฏิบัติงานจึงต้องพัฒนาบริการในด้านต่างๆเพ่ือให้สอดคลอ้งกับแผนยุทธศาสตร์ในทุกระดับ จึงได้จัดทํา
โครงการการใช้เทคโนโลยี QR Code บนโทรศัพท์มือถือสําหรับชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์  
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3. วัตถุประสงค ์
1.เพ่ือใช้ในการตรวจสอบความถูกต้องต่อความต้องการการใช้งานของอุปกรณ์เคร่ืองมือต่างๆภายในชุด
เครื่องมือที่มีหบีห่อแล้วภายหลังการทําใหป้ราศจากเช้ือก่อนเปิดใช้งาน 
2. เพ่ือใช้ในการตรวจสอบความถูกต้องของการจัดชุดอุปกรณ์ของผู้จัดแต่ละท่านว่าถูกต้องครบถ้วนก่อน
การหีบห่อแล้วทําให้ปราศจากเช้ือ 
3. ลดอัตราการทําให้ปราศจากเช้ือซ้ํา (Re sterile )ในการเปิดห่อเคร่ืองมือที่ไม่ตรงต่อความต้องการ
การใช้งาน 
4. เพ่ิมความพึงพอใจของผู้ใช้งานชุดอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ทําให้ปราศจากเช้ือของหน่วยจ่ายกลาง 
โรงพยาบาล ลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 
4. เปา้หมาย 
 เพ่ือให้ผู้ใช้งานทราบถึงชุดอุปกรณ์ภายในชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์/เคร่ืองมือผ่าตัด
ก่อนการเปิดใช้งาน และสามารถตรวจสอบความถูกต้องของการจัดเตรียมเครื่องมือ เน่ืองจากชุดอุปกรณ์
เครื่องมือแพทย์/เครื่องมือผ่าตัดมีหลากหลายชนิดเมื่อทําการหีบห่อและติดป้ายช่ือชนิดของชุดเคร่ืองมือ
แพทย์/เครื่องมือผ่าตัดแล้วแต่ก็ไม่สามารถทราบอุปกรณ์ที่บรรจุอยู่ภายในที่ทาํให้ปราศจากเช้ือแค่ละช้ิน
ว่ามีอุปกรณ์ใดบ้าง อย่างละก่ีช้ิน ตรงกับความต้องการการใช้งานหรือไม่มีผลทําให้ต้องแกะหีบห่อชุด
เครื่องมือแพทย์/เครื่องมือผ่าตัดมาเพ่ือให้ทราบ และถ้าไมต่รงกับความต้องการก็ต้องเปลี่ยนห่อใหมท่ํา
ให้เกิดการเสียเวลาและงบประมาณในการทาํให้ชุดเคร่ืองมือดังกล่าวต้องมาทําการทําให้ปราศจากเช้ือ
ซ้ํา(re -sterile)  การนําเทคโนโลย่ี QR Codeมาใช้เพ่ือสามารถอ่านข้อมูลภายในชุดอุปกรณ์เครื่องมือ
แพทย์/เครื่องมือผ่าตัดทําให้สามารถแก้ไขปัญหาดังกล่าวข้างต้นได้     
 เพ่ือนําเสนอการใช้เทคโนโลย่ีQR Codeมาใช้ในการพัฒนางานประจําให้ลดการสูญเสีย
การใช้ชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์/เครื่องมือผ่าตัดที่ไม่ตรงกับความต้องการของผู้ใช้งานเน่ืองจากชุด
อุปกรณ์เครื่องมือแพทย์/เครือ่งมือผ่าตัดอยู่ในหีบห่อที่มิดชิด และเพ่ิมความพึงพอใจของผู้ใช้งานที่
สามารถทราบข้อมูลชนิดและจํานวนอุปกรณ์ภายในอย่างละเอียดก่อนปิดใช้งาน 
 1.ลดอัตราการทําให้ปราศจากเช้ือซ้ํา (Re sterile )ในการเปิดห่อเคร่ืองมือที่ไม่ตรงต่อ
ความต้องการการใช้งานเป็น  0% 
 2.ความพึงพอใจของผู้ใช้งานชุดอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ทาํให้ปราศจากเช้ือของหน่วย
จ่ายกลาง โรงพยาบาล ลาดกระบังกรุงเทพมหานครเป็นมากกว่า80% 

5.ความรูท้ี่นาํมาใช้ในการจัดทาํรายงานฯ 
 

 ปัจจุบัน เรามกัเห็นสัญลักษณ์เส้นสีดําหักมุมแลดูยึกยือในกรอบสี่เหลี่ยมพ้ืนสีขาวคล้าย
กับเกมหาทางออก ปรากฎอยู่ในโฆษณาสินค้าในสื่อต่าง ๆ เช่น หนังสือพิมพ์ นิตยสาร ป้ายโฆษณา และ
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นามบัตร สัญลกัษณ์น้ีเรียกว่า คิวอาร์โค้ด ซึง่ซ่อนความหมาย และรายละเอียดที่ต้องการแสดงเอาไว้ 
ผู้ประกอบการบางรายก็จะทําลิงก์ไว้ภายในคิวอาร์โค้ดเพ่ือให้เข้าเว็บไซต์ของบริษัทได้ทันที 
รหัสคิวอาร์ (อังกฤษ: QR Code=Quick Response Code) คือ บาร์โค้ดสองมิติชนิดหน่ึง ที่
ประกอบด้วยมอดูลสีดําเรียงตัวกัน มีสัณฐานสี่เหลี่ยม มีพ้ืนหลังสีขาว ที่สามารถอ่านได้ด้วยเครื่องสแกน
คิวอาร์ ในโทรศัพท์มือถือที่มกีล้อง และสมาร์ตโฟน เพ่ือถอดข้อมูลในรูปข้อความ หรือโปรแกรมช้ีแหลง่
ทรัพยากรสากล และอ่ืนๆ โดยรหัสคิวอาร์น้ี สร้างสรรค์ขึ้นเมื่อ พ.ศ. 2537 โดย เดนโซ-เวฟ บริษัทลกู
ของโตโยต้า โดยนับเป็นรหัสแท่งสองมิติประเภทหน่ึง ซึ่งปัจจุบันเป็นที่นิยมในประเทศญี่ปุ่น ความจุ
ข้อมูลรหัสคิวอาร์ตัวเลขอย่างเดียว มากสุด 7,089 ตัวอักษรตัวอักษร ผสม ตัวเลข มากสุด 4,296 
ตัวอักษรไบนารี (8 บิต) มากสุด 2,953 ไบต์คันจิ/คะนะ Max. 1,817 ตัวอักษร การแก้ไขความ
ผิดพลาด 
Level L  7% ของรหัสที่สามารถทําให้กลับมาสมบูรณ์ได้ 

Level M  15% ของรหัสที่สามารถทําให้กลับมาสมบูรณ์ได้ 

Level Q  25% ของรหัสที่สามารถทําให้กลับมาสมบูรณ์ได้ 

Level H  30% ของรหัสที่สามารถทําให้กลับมาสมบูรณ์ได้     

รหัสคิวอาร์ไมม่ีลิขสทิธ์ิ แต่กําหนดและเผยแพร่ ในลกัษณะของมาตรฐานไอเอสโอ โดยทางเดนโซเป็นผู้
ถือสิทธิบัตรของรหัสคิวอาร์ แต่มิได้สงวนลิขสิทธ์ิแต่อย่างใด      

QR Code มีประโยชน์มาก สามารถนํามาใช้ได้หลากหลายเช่น เช่น แสดงURL ของเว็บไซต์, ข้อความ, 
เบอร์โทรศัพท์ และข้อมูลที่เป็นตัวอักษร ที่นิยมกันส่วนใหญ่คือนําเอามาใช้เก็บ URL ของเว็บไซต์ เพ่ือ
ความสะดวกในการเข้าถึงข้อมูลผ่านมือถือ ด้วยการสแกนรูป QR Code ก็สามารถเข้าสู่เว็บไชต์ได้อย่าง
รวดเร็วได้โดยไม่ต้องพิมพ์ URL      
 

 

วิธีใช้งานคิวอาร์โค้ด ต้องใช้งานผ่านโทรศัพท์มือถือที่มสีัญลักษณ์คิวอาร์โค้ดอยู่ภายในตัวเคร่ือง เพียงนํา
กล้องที่อยู่บนมือถือแสกนบนคิวอาร์โค้ด รอสักครู่ เครื่องจะอ่านคิวอาร์โค้ดสีดําออกมาเป็นตัวหนังสือที่มี
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ข้อมูลมากมาย เช่นรายละเอียดสินค้า โปรโมชัน สถานที่ต้ังของบริษัท ร้านค้า เว็บไซต์ เบอร์โทรศัพท์ 
หากอยู่บนนามบัตร เจ้าของนามบัตรก็จะใส่ทั้งช่ือ อีเมล์ ฯลฯ รวมทั้งสามารถใช้คิวอาร์โค้ดสื่อบอกความ
ในใจได้ด้วย เพียงพิมพ์คิวอาร์โค้ดลงบนการ์ด ผู้ที่ได้รับการ์ดนําโทรศัพท์มือถือที่มีกลอ้งมาสแกน เพียง
เท่าน้ีก็รู้ความในใจ ด้วยไอทีแล้ว  

 

6. กรอบแนวทางการดาํเนนิการและผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 
  1. นําชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์ที่เตรียมจดัเตรียมประกอบ มาถ่ายรูปและทํารายการ
รายละเอียดของอุปกรณ์แต่ละชนิดและจํานวน      
  2.ใส่หมายเลขกํากับชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์ วันผลิต วันหมดอายุ ผู้จดัเตรียมและ
ช่ือชุดอุปกรณ์ในแต่ละชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์ที่ต้องการห่อและทําใหป้ราศจากเช้ือ  
  3.นํารูปและรายการเคร่ืองมือเข้าโปรแกรมแต่งภาพของGoogle .docแล้วทําการแชร์
แบบสาธารณะ(Public shire)        
  4เปิดโปรแกรมสร้าง QR Code แล้วเลือกแบบURL นําURL ที่ได้จากการแต่งภาพใน
โปรแกรมGoogle.Docมาใส่ในช่องURLของโปรแกรมสร้าง QR Codeแลว้สร้างภาพQR Codeออกมา
  5.พิมพ์ภาพสต๊ิกเกอร์QR Codeที่ได้ออกมาแล้วติดไว้บนห่อชุดอุปกรณ์แต่ละห่อ
  6.ใช้โทรศัพทม์ือถือที่ลงโปรแกรมอ่านQR Code Reader มาอ่านภาพสต๊ิกเกอร์QR 
Codeที่ติดไว้บนห่อชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์ก่อนการใช้งานเพ่ือตรวจสอบความถูกต้องและเหมาะสม
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ต่อการใช้งานหรือไม่(ด่ังรูป)
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                                   ภาพตังอย่างของQR Code 

 

 

ผู้เกี่ยวช้องไดแ้ก ่

1.หน่วยงานต่างๆในโรงพยาบาลลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร ได้แก่ ห้องผ่าตัด หน่วยงานทันตกรรม 
หอผู้ป่วยใน หอผู้ป่วยนอก 
2.หน่วยงานจ่ายกลาง 
3.คณะกรรมการสารสนเทศโรงพยาบาลลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร 
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7. ระยะเวลาการดาํเนินการ(ตค57-กย58) 
  

เดือน ตค พย ธค มค กพ มีค เมย พค มิย กค สค กย 

กิจกรรม 

ประชุม
วางแผน 

            

เกบ็
รวบรวม
ข้อมูล 

            

ออกแบบ             

นําเสนอ
และ
ปฎิบตั ิ

            

สรปุแวะ
วิเคราะห ์

            

   

8. แนวทางการตดิตามและประเมินผล 
 8.1 ตัวช้ีวัดความสําเร็จ ระดับผลผลิต (Output) และหรอืระดับผลลัพธ์ (Outcome) 
  ตัวช้ีวัดความสําเร็จ ระดับผลผลิต (Output)คือระดับความพึงพอใจของผู้ใช้งาน
และอัตตราการผิดผลาดในการจัดเตรียมชุดอุปกรณ์เคร่ืองมือลดลง    
  ตัวช้ีวัดความสําเร็จ ระดับผลลัพธ์ (Outcome)คือสามารถใช้งานโปรแกรมการใช้เทค
โนโลย่ี QR Code บนโทรศัพท์มือถือสําหรบัชุดอุปกรณ์เคร่ืองมือแพทย์ได้    
 8.2 วิธีการ/เครื่องมือที่ในการติดตามและการประเมินผล(สําเร็จ) 
  1.แบบสอบถามระดับความพึงพอใจของผู้ใช้งาน    
 2.เก็บข้อมูลอัตราการจัดเคร่ืองมือผิดพลาด จากใบรายงานอุบัคิการณ์ความเสี่ยง 
9. ข้อเสนอแนะ 

  สามารถ นําไปนําเสนอโรงพยาบาลในเครือสังกัดสํานักการแพทย์อีก7แห่งได้แก่ ได้แก่ 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์  โรงพยาบาลหลวงพ่อทวีศักด์ิ ชุตินธโรอุทิศ  โรงพยาบาลเวชการุณย์
รัศมิ์  โรงพยาบาลราชพิพัฒน์  โรงพยาบาลสิรินธร  และโรงพยาบาลผู้สูงอายุบางขุนเทียน และ
โรงพยาบาลอ่ืนๆภายนอกสังกัดสํานักการแพทย์กรุงเทพมหานคร ที่มีหน่วยงานจ่ายกลาง 
  นําความรู้เรื่องQR Codeไปพัฒนาต่อยอดในการพัฒนาบริการด้านอ่ืนๆได้ต่อไป
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  QR Code บน

เคร่ืองมือแพทย 

เปาหมาย 

ลดความผิดพลาด 

ความพึงพอใจ 

วิธีการสราง ติดต้ังโปรแกรมQr 

code

ถายภาพเครื่องมือ 

สรางQR code 

ความรู 

QR Code

เคร่ืองมือแพทย 

ประสานงาน 

อื่นๆ 

นวัตกรรม 

ยทธศาสตร 
ITกับการพัฒนา 

            MIND MAP  

    การสร้าง QR Code  บนชุดอุปกรณ์เครื่องมือแพทย์ 

ภาคผนวก
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