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1. ชื่อเรื่อง การพัฒนาระบบการรับ-ส่ง เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ หน่วยจ่ายกลาง โรงพยาบาลสิรินธร 
2. หลักการและเหตุผล 

หน่วยจ่ายกลาง ถือเป็นศูนย์กลางที่มีหน้าที่รับผิดชอบในการจัดเตรียม เครื่องมือ
อุปกรณ์การให้กับทุกหน่วยงานในโรงพยาบาล โดยรวบรวมเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ที่ใช้งานแล้ว/
ยังไม่ได้ใช้งาน เข้าสู่กระบวนการท าลายเชื้อ และการท าให้ปราศจากเชื้อ ก่อนน าไปใช้ในการตรวจรักษา 
การวินิจฉัยโรค และการผ่าตัดซึ่งกระบวนการท าให้ปราศจากเชื้อมีขั้นตอนตั้งแต่การรับแลกเครื่องมือ
อุปกรณ์การแพทย์ การล้างท าความสะอาด การจัดเตรียม และหีบห่อ การท าให้ปราศจากเชื้อ การ
ตรวจสอบประสิทธิภาพการท าให้ปราศจากเชื้อ การจัดเก็บ และการแจกจ่าย (การน าส่ง) การท าลาย
เชื้อและการท าให้ปราศจากเชื้อเป็นสิ่งส าคัญท่ีสะท้อนคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล การ
ด าเนินงานต้องใช้หลักวิชาการ และการปฏิบัติงานทุกขั้นตอนจะต้องมีความละเอียดรอบคอบ เพื่อมั่นใจ
ว่าเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ทุกชิ้นที่จะต้องน ากลับใช้จะไม่ก่อให้เกิดผลกระทบต่อผู้ปุวย โดยไม่
ก่อให้เกิดอันตรายจากเชื้อก่อโรค และจากสารเคมีท่ีใช้ในกระบวนการท าลายเชื้อ และการท าให้
ปราศจากเชื้อ 

กระบวนการท าลายเชื้อ และการท าให้ปราศจากเชื้อท่ีมีประสิทธิภาพ คือปัจจัยส าคัญ
อย่างหนึ่งในการควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล และสิ่งส าคัญโรงพยาบาลต้องมีหน่วยจ่ายกลางที่มี
ระบบ และมีการด าเนินการอย่างมีประสิทธิภาพ และประสิทธิภาพอ านวยความสะดวกในการปฏิบัติงาน
ของหน่วยงานต่างๆ ในโรงพยาบาลโดยผู้ปฏิบัติงานต้องมีความรู้ทักษะในงานที่ปฏิบัติ 

ปัจจุบันการให้บริการของหน่วยจ่ายกลางในการรับ –ส่งเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์นั้น 
หอผู้ปุวยจะมีเจ้าหน้าที่ของแต่ละหอผู้ปุวยน าเครื่องมืออุปกรณ์ปนเปื้อนพร้อมใบแลกมายังหน่วยจ่าย
กลางมีจ านวนทั้งสิ้น 18 หน่วย โดยขั้นตอนต้องมีตรวจนับจ านวนชิ้นของเครื่องมือแต่ละชุดหาก
เจ้าหน้าที่แต่ละหอผู้ปุวยลงมาพร้อมกันก็จะต้องรอเพ่ือตรวจนับจ านวน ซึ่งการตรวจนับจะใช้เวลา 2 –5 
นาที ต่อ 1 หน่วยงานก็ข้ึนอยู่กับจ านวนอุปกรณ์ หลังจากนั้นก็น าใบแลกเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ไป
ยังห้องจัดเก็บเครื่องมืออุปกรณ์ปราศจากเชื้อ โดยเจ้าหน้าที่หน่วยจ่ายกลางจะจัดเตรียมเครื่องมือ
อุปกรณ์ปลอดเชื้อให้กับหน่วยงานตามใบแลกเจ้าหน้าที่หอผู้ปุวยต้องรอรับในขั้นตอนใช้เวลา 3 –7 นาที 
ต่อ 1 หน่วยงาน ในบางวันหน่วยงานเกิดการล่าช้าในการรับแลกเครื่องอุปกรณ์หน่วยจ่ายกลางก็ต้องรอ
เพ่ือล้างท าความสะอาด ซึ่งก าหนดเวลามารับแลกไม่เกิน 9.00 น. ในบางครั้งต้องมารอ 10–30 นาที 

เพ่ือลดระยะเวลา จ านวนเจ้าหน้าที่มารับแลกเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ และลด
ความเสี่ยงการติดเชื้อจากเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์หน่วยจ่ายกลางจึงจะพัฒนาระบบการรับ-ส่ง 
เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ โดยปรับการเดินงาน ( Flow) เป็นการบริการแบบเชิงรุกโดยใช้แนวคิด 
Lean เป็นแนวทางการพัฒนา กล่าวคือ ทางหน่วยจ่ายกลางจะเป็นผู้รับอุปกรณ์ที่ปนเปื้อนจากหอผู้ปุวย
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กลับหน่วยจ่ายกลาง และน าอุปกรณ์ปลอดเชื้อส่งให้แก่หอผู้ปุวยต่างๆ ตามขั้นตอนมาตรฐานของ
หน่วยงานจ่ายกลาง 
3. วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือปูองกัน และควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล 
2. เพ่ือพัฒนาระบบการรับ-ส่ง เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ 
3. เพ่ือลดภาระงาน และอ านวยความสะดวกให้กับผู้รับบริการ 
4. สร้างความพึงพอใจให้กับผู้รับบริการ (ภายใน) 

4. เป้าหมาย 
  1. เพ่ือลดจ านวนเจ้าหน้าที่ในการรับ-ส่ง เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ 
  2. เพ่ือลดระยะเวลาในการรับแลกเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์  
 

5. ความรู้ที่น ามาใช้ในการจัดท ารายงาน 
  ความรู้ที่น าใช้  
  การพัฒนาระบบการรับ-ส่ง เครื่องมืออุปกรณ์ทางการแพทย์เป็นแนวคิดเก่ียวกับ  
Lean management ที่ส าคัญคือ 

- ความหมายเกี่ยว กับ Lean Management 
- องค์ประกอบของ Lean Management 
- ชนิด และรูปแบบการ Lean Management 
- ขั้นตอนการปฏิบัติงาน Lean  

ความหมายเกี่ยวกับ Lean management 
  ความหมายของ Lean ตามพจนานุกรม หมายถึง ผอม บาง กระชับ ซึ่งถ้าจะแปล
ความหมายของค าว่า Lean Management เป็นการบริหารจัดการรีดไขมันส่วนเกินขององค์กรเพื่อให้
เกิดความกระชับคล่องตัว และคงเหลือไว้เฉพาะกิจกรรมการด าเนินงานที่เพ่ิมมูลค่าต่อมาได้กลายเป็น
แนวทางของ “การผลิตแบบทันเวลาพอดี” ( Just – in – Time) นั้นเอง แนวความคิดหลักที่ส าคัญของ
ระบบลีนคือ การลดความสูญเสีย ความสิ้นเปลือง ที่ไม่จ าเป็นที่เกิดข้ึนในการท างานขององค์กร 
  Lean เป็น holistic & sustainable approach ที่ใช้ทุกสิ่งทุกอย่างน้อยลง แต่ให้ได้
ผลงานมากกว่า ผลงานที่ใกล้เคียงความต้องการของลูกค้ามากที่สุดเป็นการเปลี่ยนจาก ความสูญเปล่า 
(waste) ไปสู่ คุณค่า ( value) Lean ไม่ใช่ชุดเครื่องมือส าเร็จรูป แต่เป็นการผสมผสานอย่างลงตัว
ระหว่างแนวคิด กิจกรรม และวิธีการที่จะช่วยผลักดันให้วัฒนธรรมขององค์กรเป็นไปในทิศทางท่ี
เหมาะสม ผ่านการพัฒนาจิตส านึกท่ีดี และแนวคิดท่ีถูกต้องในการท างานแก่พนักงานทุกระดับสรุป
ความหมายของ Lean Management จะเน้นกิจกรรมที่สร้างคุณค่า และขจัดความสูญเสีย ลดกิจกรรม



๓ 

 

ที่ไม่สร้างคุณค่า เพื่อมุ่งสู่กระบวนการมาตรฐาน และเน้นการมีส่วนร่วมของบุคลากรในองค์กร ส าคัญ
ที่สุด 
องค์ประกอบของ Lean Management 
  Lean Management ประกอบด้วย 

1. ผู้น างานหรือหัวหน้าจะเป็นแนวขับเคลื่อนที่ส าคัญที่จะผลักดันให้ระบบการบริหาร
ของลีนเคลื่อนต่อไปได้อย่างมีประสิทธิผล โดยความคาดหวังกับพนักงานที่ท างานหน้างานจะต้องสร้าง
ผลงานให้ได้สม่ าเสมอด้วยการปฏิบัติตามงานมาตรฐานที่ได้สร้างขึ้น 

2. การควบคุมคุณภาพโดยการเฝูาดูว่าพนักงานของเราได้ปฏิบัติตามมาตรฐานที่
ก าหนดขึ้นไว้หรือไม่ เช่นการเฝูาดูว่าผลลัพธ์ที่ได้เป็นไปตามเปูาหมายหรือไม่ การตรวจสอบการเริ่มต้น
การสิ้นสุดของการท างานว่าเป็นไปในรูปแบบ หรือเวลาที่เหมาะสมหรือไม่ การตรวจสอบตามจุด
ตรวจสอบ 

3. กระบวนการรับผิดชอบ Visual Control ซึ่งท าหน้าที่แปลงผลลัพธ์จากการ
ด าเนินการในกระบวนการให้ทุกคนทราบถึงสถานะปัจจุบันเทียบกับสิ่งที่คาดหวัง ซึ่งจ าเป็นอย่างยิ่งที่
ต้องสามารถเห็นได้อย่างชัดเจน เข้าถึงได้ส าหรับคนจ านวนมาก และอยู่ในรูปแบบที่สามารถติดตามได้
อย่างรวดเร็ว (อ่านง่าย) โดย Visual Control จะช่วยท าให้งานมาตรฐานส าหรับผู้น าเกิดประโยชน์ยิ่งขึ้น 
เพราะช่วยย่นเวลาในการตรวจหาปัญหา และเปลี่ยนเป็นแผนลงมือปฏิบัติ 

4. ระเบียบวินัย (Mann, David, Creating a Lean Culture: Tools to sustain 
lean conversion,  New York: Productivity Press, 2005) 
รูปแบบการ Lean Management 
 รูปแบบการ Lean Management เป็นการก าหนดหรือเพ่ิมคุณค่า ( Value) ใน
มุมมองของผู้รับบริการโดยเริ่มต้นจากคนพนักงานทั่วทั้งองค์กร โดยเฉพาะพนักงานในระดับปฏิบัติการ
และหัวหน้างาน สร้างความเข้าใจ ท าให้พนักงานมีทัศนคติที่ถูกต้อง เริ่มวิเคราะห์สภาพปัจจุบันวางแผน
งานอย่างเป็นระบบ ก าหนดเปูาหมายในการปรับปรุงแล้วใช้เครื่องมือต่างๆ เข้ามาช่วยปรับปรุงอย่าง
ต่อเนื่อง มีรูปแบบการ Lean Management ประกอบด้วย 

1. การผลิตมากเกินพอดี (Over Production) 
2. การรอคอยเวลาที่ใช้ในการรอการปฏิบัติการ (Waiting – Time on Hand) 
3. การเคลื่อนย้ายหรือการขนย้ายที่ไม่จ าเป็น (Unnecessary Transport or 

Conveyance) 
4. การผลิตโดยใช้ขั้นตอนมากเกินจ าเป็น หรือการผลิตด้วยวิธีที่ไม่ถูกต้อง ( Over 

processing or Incorrect processing) 
5. การมีพัสดุคงคลังที่มากเกินไป (Excess Inventory) 
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6. การเคลื่อนไหวโดยไม่จ าเป็น (Unnecessary Movement) 
7. ข้อบกพร่องของชิ้นส่วน (Defects) 
8. ความคิดสร้างสรรค์ของพนักงานที่ไม่ได้น ามาใช้ประโยชน์ ( Unused 

Employee Creativity) 
 จากรูปแบบการ Lean Management ผู้ศึกษาใช้แบบการลดความสูญเสีย ความ
สิ้นเปลืองที่ไม่จ าเป็นที่เกิดข้ึนในการรอการปฏิบัติการ (Waiting – Time on Hand) สอดคล้องกับ
ระยะเวลาการรับ-ส่งเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ใช้ระยะเวลานาน และจ านวนเจ้าหน้าที่ของหน่วยที่
ต้องมารับแลกในแต่ละรอบมีจ านวนมาก 
การปฏิบัติงาน (lean) 
 กระบวนการลดขั้นตอนการปฏิบัติงาน มีวิธีการปฏิบัติโดยการยกเลิกงานที่ไม่
จ าเป็นเปลี่ยนไปใช้วิธีอ่ืน สลับการท างานใหม่ รวบ/ลดงานที่ท าซ้ าซ้อนกันให้เหลือขั้นตอนเดียว ย้าย
ออก 
 การสร้างระบบ Lean นั้นสิ่งแรกที่ต้องจ าไว้เสมอคือ จะต้องเริ่มต้นจากคนหรือ
พนักงานทั่วทั้งองค์กร โดยเฉพาะพนักงานในระดับปฏิบัติการ และหัวหน้างานโดยการเสริมสร้างความ
เข้าใจ ท าให้พนักงานมีทัศนคติที่ถูกต้อง พยายามหลีกเลี่ยงการเริ่มต้นด้วยการน าเอาเครื่องมือต่างๆ 
ของระบบ Lean ไปใช้ภายในองค์กร จากนั้นจึงเริ่มวิเคราะห์สภาพปัจจุบัน วางแผนงานอย่างเป็นระบบ 
ทั้งนี้ ขั้นตอนการสร้างระบบ Lean แบ่งออกเป็น 7 ระยะ 

1. การเตรียมความพร้อมด้านต่างๆ ได้แก่ สถานที่ เครื่องมืออุปกรณ์ท่ีจ าเป็น
บุคลากร และช่องทางการสื่อสารภายในระหว่างสมาชิกผู้ด าเนินโครงการ รวมถึงการฝึกอบรมให้ความรู้
ของระบบลีนแก่ผู้บริหาร และคณะท างาน 

2. การระบุคุณค่าของสินค้า และบริการที่ลูกค้าต้องการ ทั้งภายนอก และภายใน
แล้วสรุปเป็นข้อก าหนด ส่วนประกอบ กระบวนการ และรายละเอียดการปฏิบัติงานโดยใช้เทคนิคการ
ถ่ายทอดความต้องการของลูกค้าสู่ผลิตภัณฑ์ (Quality Function Deployment; QFD) 

3. การส ารวจสถานะปัจจุบันของกระบวนการทั้งหมด แล้วสรุปบนแผนภาพ                          
สายธารแห่งคุณค่า ( Value Stream Mapping) เพ่ือระบุปัญหา และน าไปใช้ในการวางแผนพัฒนา
กระแสคุณค่าในขั้นตอนถัดไป 

4. การประเมินสภาพของกระบวนการ, ตัวชี้วัดผล และเปูาหมายของโครงการตาม
แนวทางของระบบลีน (Lean Assessment) เพื่อน าไปใช้ประกอบการวางแผนพัฒนากระบวนการ 

5. การวางแผน และด าเนินการปรับปรุงกระบวนการตามแผนภาพสายธารแห่ง
คุณค่าอนาคต ( Future Value Steam Mapping) ร่วมกับการใช้เครื่องมือพัฒนาที่เหมาะสม (ตาม
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โครงสร้างของระบบข้างต้น) โดยพิจารณากิจกรรมที่ไม่เพ่ิมคุณค่า และเป็นความสูญเปล่าในทุกข้ันตอน
จากแผนภาพกระแสคุณค่า (Value Steam Mapping) ที่สร้างขึ้น 

6. การขับเคลื่อนกิจกรรมตามสายธารแห่งคุณค่า ( Value Steam) อย่างต่อเนื่อง 
เน้นเฉพาะสิ่งที่ลูกค้าต้องการ โดยการควบคุมระบบการผลิตแบบลีน ร่วมกับการสร้างระบบคัมบัง 
(Kanban) ซึ่งเป็นเครื่องมือส าคัญของระบบดึง 

7. การสร้างคุณค่า และก าจัดความสูญเปล่าอย่างต่อเนื่อง ด้วยการค้นหาความสูญ
เปล่าที่มองไม่เห็น แล้วปรับปรุงกระบวนการด้วยระบบการผลิตแบบลีน พร้อมทั้งขยายผลสู่บริเวณอ่ืนๆ 
ไปจนถึง Supply Chain อันได้แก่ ลูกค้า ผู้ส่งมอบ และผู้รับเหมาช่วงการผลิต 

สรุปขั้นตอนการ lean management ผู้ศึกษาใช้รูปแบบการลดความสูญเสียความ
สิ้นเปลืองที่ไม่จ าเป็นที่เกิดข้ึนในการรอบการปฏิบัติการ ( Waiting-Time on Hand) ด้วยขั้นตอนให้
ความรู้พนักงาน ท าความเข้าใจระบบงานของหน่วยงาน วิเคราะห์สภาพงานปัจจุบัน วิเคราะห์สาเหตุ
ของปัญหาที่เกิดขึ้น วิเคราะห์ทางเลือกในการแก้ไขปัญหา ทดลองทางเลือก ติดตาม/ศึกษาผลลัพธ์การ
ด าเนินงาน แก้ไขปรับปรุง ท าให้เป็นมาตรฐาน และวางแผนการปรับปรุงอย่างต่อเนื่องในการลดจ านวน
เจ้าหน้าที่ ลดระยะเวลาในการรับ-ส่งเครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ 
การบริการของหน่วยจ่ายกลาง (แบบเดิม) 
 การให้บริการของหน่วยจ่ายกลางเดิม แบ่งเวลารับแลกอุปกรณ์ออกเป็น 2 ช่วง คือ
เช้า ตั้งแต่เวลา 08.00 น. – 09.30 น. บ่าย ตั้งแต่เวลา 13.00 น. – 14.30 น. โดยเจ้าหน้าที่หอ
ผู้ปุวยซึ่งมีท้ังหมด 21 หอ คือ 
 ชั้น 1 - อุบัติเหตุและฉุกเฉิน  

 - ห้องตรวจอายุรกรรม 
 - ห้องตรวจสูตินรีเวชกรรม  
 - ห้องตรวจศัลยกรรม 

 ชั้น 2 - ห้องตรวจกุมาร  
  - ห้องตรวจตา หู คอ จมูก  
 ชั้น 3 - ห้องผ่าตัด  
  - ห้องคลอด  
  - วิสัญญี  
  - ไตเทียม  
  - หออภิบาลผู้ปุวยหนัก  
  - หออภิบาลเด็กแรกเกิด  
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 ชั้น 5 - หอผู้ปุวยอายุรกรรมชาย  
  - หอผู้ปุวยอายุรกรรมหญิง  
  - หอผู้ปุวยพิเศษ 5/2  
 ชั้น 6 - หอผู้ปุวยพิเศษ 6/1  
  - หอผู้ปุวยพิเศษ 6/2  
  - หอผู้ปุวยสูตินรีเวช 
 ชั้น 7 - หอผู้ปุวยศัลยกรรมชาย 
  - หอผู้ปุวยศัลยกรรมหญิง 
 ชั้น 8 - ผู้ปุวยกุมาร  
 ห้องผ่าตัด, ห้องคลอด และวิสัญญี ส่งเครื่องมือปนเปื้อนผ่านทางลิฟท์ และทาง
หน่วยจ่ายกลางส่งเครื่องมือปลอดเชื้อคืนโดยผ่านทางลิฟท์ตามมาตรฐานหน่วยจ่ายกลาง 
 

 

 ส่วนหอผู้ปุวยส่งอุปกรณ์ปนเปื้อนและรับอุปกรณ์ปลอดเชื้อ โดยมีขั้นตอน ดังนี้  
1. เจ้าหน้าที่หอผู้ปุวยส่งอุปกรณ์ปนเปื้อนพร้อมใบแลกไปยังหน่วยจ่ายกลาง 
2. หน่วยจ่ายกลางรับในแลกอุปกรณ์ 
3. ตรวจสอบเครื่องมือจากหอผู้ปุวย 
4. หน่วยจ่ายกลางจ่ายอุปกรณ์ปลอดเชื้อ 
5. หอผู้ปุวยรับอุปกรณ์ปลอดเชื้อคืน 
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Flow การบริการของหน่วยจ่ายกลาง (แบบเดิม) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 

 

 

 

 

 

เริ่มต้น 

หอผู้ปุวยส่งอุปกรณ์ปนเปื้อน 
พร้อมใบแลกไปยังหน่วยจ่ายกลาง 

1 

หน่วยจ่ายกลางรับใบแลกอุปกรณ์ 

ตรวจสอบเครื่องมือจากหอผู้ปุวย 

หน่วยจ่ายกลางจ่ายอุปกรณ์ปลอด
เชื้อ 

หอผู้ปุวยรับอุปกรณ์ปลอดเชื้อคืน 

สิ้นสุด 

แบบบันทึกแลกอุปกรณ์ 
เครื่องมือทางการแพทย์ 
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แบบบันทึกแลกเครื่องมือ / อุปกรณ์ทางการแพทย์ 

หน่วยจ่ายกลาง โรงพยาบาลสิรินธร 

หอผู้ป่วย ................................................  วันที่ .............เดือน ................... พ.ศ. .................. 

ล าดับ รายการ จ านวน 
เวลา ส่ง/รับ 

หมายเหตุ 
Ward CSSD Ward 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

 
ผู้ส่ง..................................................... ผู้รับ....................................................  

ผู้รับแลก............................................. 
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ระยะเวลาเดินงาน (Flow) ของหอผู้ป่วย 

กิจกรรม 

หอผู้ป่วย 

อายุร 
กรรม
ชาย 

อายุร 
กรรม
หญิง 

ศัลย 
กรร
ม 

หญิง 

ศัลย 
กรรม 
ชาย 

พิเศษ  
5/2 

พิเศษ  
6/1 

พิเศษ  
6/2 

สูติ
นรี
เวช 

กุมาร ไต
เทียม 

หอ
อภิบาล
ผู้ปุวย 
หนัก 

หอ
อภิบาล
เด็กแรก

เกิด 

อุบัติเห
ตุและ
ฉุกเฉิน 

OPD 
อายุร 
กรรม 

OPD
ศัลย 
กรรม 

OPD
สูต ิ
นรี
เวช 

OPD 
กุมาร 

OPD 
ตา 

หู คอ 
จมูก 

หมายเหตุ 

1. เจ้าหน้าท่ีหอผู้ปุวยส่ง
อุปกรณ์ปนเปื้อน พร้อมใบ
แลกอุปกรณ์ไปยังหน่วย
จ่ายกลาง 

                  ห้องผ่าตัด 

ห้องคลอด 

วิสัญญ ี

ส่งเครื่องมือ
อุปกรณ์ผ่าน
ทางลิฟท์ 

2. หน่วยจ่ายกลางรับใบแลก
อุปกรณ์ 

                  

3. ตรวจสอบเครื่องมือจาก
หอผู้ปุวย 

                  

4. หน่วยจ่ายกลางอุปกรณ์
ปลอดเชื้อ 

                  

5. หอผู้ปุวยรับอุปกรณ์ปลอด
เชื้อคืน 

                  

สรุป เวลาที่ใช้ในการแลกอุปกรณ์ของหอผู้ป่วยใช้เวลาระหว่าง.......................นาที
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การวิเคราะห์จุดแข็ง จุดอ่อน โอกาส และอุปสรรค ต่อการด าเนินงานตามวัตถุประสงค์ 

จุดแข็ง 

ล าดับ ประเด็น 

1 หัวหน้าหน่วยมีความรู้ ด้านการท าลายเชื้อ และการท าให้ปราศจากเชื้อ 

2 มีระบบงาน นโยบาย และวิธีปฏิบัติตามมาตรฐานงานหน่วยจ่ายกลาง 

3 มีเครื่องมือส าหรับตรวจสอบประสิทธิภาพการท าให้ปราศจากเชื้อ 

4 มีเครื่องมือทีทันสมัยรองรับการให้การบริการครบถ้วน 
 

จุดอ่อน 

 

โอกาส 

 

อุปสรรค 

ล าดับ ประเด็น 

1 พยาบาลวิชาชีพมีเพียงคนเดียว 

2 

 

เจ้าหน้าที่ระดับผู้ปฏิบัติงานขาดความรู้ด้านภาษาอังกฤษ ท าให้เกิดความผิดพลาดในการ
ปฏิบัติงาน 

3 การจัดซื้ออุปกรณ/์เครื่องมือ ทางการแพทย์ล่าช้า 

ล าดับ ประเด็น 

1 มีงบประมาณสนับสนุน 

2 มีการเพิ่มพูนความรู้ทั้งทางภาครัฐ และบริษัทที่เก่ียวข้อง โดยมีการอบรมอย่างต่อเนื่อง 

ล าดับ ประเด็น 

1 ความร่วมมือของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
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กลยุทธ์ ปรับกระบวนการให้บริการลงหน่วยจายกลางเป็นแบบเชิงรุก (S1O1) 

กิจกรรมที่ 1 ปรับวิธีการรับ แลกเครื่องมือ อุปกรณ์ทางการแพทย์ 

 การให้บริการหน่วยจ่ายกลางแบบเชิงรุก แบ่งเวลาในการรับ แลกอุปกรณ์เป็น ช่วง
เหมือนเดิม คือ เช้า เวลา 8.00 น. – 9.00 น. บ่ายเวลา 13.00 น. – 14.00 น. โดยเจ้าหน้าที่หน่วย
จ่ายกลางไปรับอุปกรณ์ปนเปื้อนกลับหน่วยจ่ายกลางพร้อมใบแลกน าอุปกรณ์ปลอดเชื้อไปส่งคืน
หน่วยงานเช้าเวลา 10.00 น. บ่าย 14.30 น. ความมาตรฐานหน่วยจ่ายกลางโดยมีข้ันตอน ดังนี้ 

1. หอผู้ปุวยจัดเตรียมอุปกรณ์เครื่องมือพร้อมใบรายการแลก 
2. เจ้าหน้าหน่วยจ่ายกลางไม่รับอุปกรณ์ปนเปื้อน โดยแบ่งเป็น 3 สายๆ ละ 2 คน 
3. หน่วยจ่ายกลางจัดอุปกรณ์ปลอดเชื้อ และส่งให้หอผู้ปุวยต่างๆ 

 
 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ 2 จัดเตรียมอุปกรณ์ในการไปรับ-ส่ง เตรียมมืออุปกรณ์ด าเนินการในการบริหาร

เริ่มต้น 

หอผู้ปุวยจัดเครื่องอุปกรณ์ 
เครื่องมือพร้อมใบรายการแลก 

เจ้าหน้าที่หน่วยจ่ายกลางไปรับ
อุปกรณ์ พร้อมใบแลก 

หน่วยจัดเตรียมอุปกรณ์ปลอดเชื้อ 

ส่งอุปกรณ์ปลอดเชื้อ
คืนตามจ านวนที่แลก 

สิ้นสุด 
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ระยะเวลาเดินงาน (Flow) ของหน่วยจ่ายกลาง 

กิจกรรม 

หอผู้ป่วย 

อายุร 
กรรม
ชาย 

อายุร 
กรรม
หญิง 

ศัลย 
กรร
ม 

หญิง 

ศัลย 
กรรม 
ชาย 

พิเศษ  
5/2 

พิเศษ  
6/1 

พิเศษ  
6/2 

สูติ
นรี
เวช 

กุมาร ไต
เทียม 

หอ
อภิบาล
ผู้ปุวย 
หนัก 

หอ
อภิบาล
เด็กแรก

เกิด 

อุบัติเห
ตุและ
ฉุกเฉิน 

OPD 
อายุร 
กรรม 

OPD
ศัลย 
กรรม 

OPD
สูต ิ
นรี
เวช 

OPD 
กุมาร 

OPD 
ตา 

หู คอ 
จมูก 

หมายเหตุ 

1. เจ้าหน้าท่ีหน่วยจ่ายกลาง
ไปรับอุปกรณ์ปนเปื้อน
พร้อมใบแลก 

                  ห้องผ่าตัด 

ห้องคลอด 

วิสัญญ ี

ส่งเครื่องมือ
อุปกรณ์ผ่าน
ทางลิฟท์ 

2. เจ้าหน้าท่ีรับอุปกรณ์มา
ตรวจนับ 

                  

3. หน่วยจ่ายกลางจัดเตรียม
อุปกรณ์ปลอดเชื้อ 

                  

4. ส่งอุปกรณ์ปลอดเชื้อคืน
หน่วยงาน 

                  

 

สรุป เวลาที่ใช้ในการรับแลกอุปกรณ์ ใช้เวลาระหว่าง...........นาท ี
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6. กรอบแนวทางการด าเนินการ และผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 การศึกษาครั้งนั้นมีล าดับขั้นตอนในการด าเนินการดังนี้ 

1. ศึกษาวิธีการด าเนินการตามระบบการบริหารงานแบบ Lean 

2.  เตรียมความพร้อมด้วยการให้ความรู้เจ้าหน้าที่ท าความเข้าใจระบบงาน การ
ด าเนินงาน การให้ความรู้เรื่อง lean management  

3. ประชุมร่วมกับตัวแทนพยาบาล เพื่อสอบถามความพึงพอใจต่อการบริการ 

4.  ท าความเข้าใจระบบงานของหน่วยงานเพื่อวิเคราะห์กระบวนการรับ-ส่ง
เครื่องมืออุปกรณ์ทางการแพทย์ 

5. วิเคราะห์สาเหตุของปัญหาที่เกิดขึ้นทางการปฏิบัติงานในแต่ละข้ันตอน 

6. ทดลองปฏิบัติ ติดตาม/ศึกษาผลลัพธ์การด าเนินงาน 

7.  แก้ไขปรับปรุงท าให้การปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพจัดท าแนวทางปฏิบัติ และ
มาตรฐาน ในการปฏิบัติงาน 

 
 

การพัฒนา
กระบวนการรับ ส่ง
เครื่องมือ อุปกรณ์ทาง
การแพทย์ 

ขั้นตอน 
1. วิเคราะห์สภาพงาน

ปัจจุบัน 
2. ปรับปรุง กระบวนการ

รับส่ง เครื่องมือ อุปกรณ์
ทางการแพทย์ 

3. ให้ความรู้เจ้าหน้าที่ท า
ความเข้าใจระบบงาน 

 

- แนวทางปฏิบัติการ รับ-ส่ง 
เครื่องมือ อุปกรณ์ทาง
การแพทย์ 

- ลดจ านวนเจ้าหน้าที่มารับส่ง
จากจ านวน เจ้าหน้าที่
หน่วยงาน 12 คน เหลือ 
เจ้าหน้าที่จากหน่วยจ่ายกลาง 
6 คน 

- ลดระยะเวลาการรับ-ส่ง
เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ 
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7. ระยะของเวลาการด าเนินการ 

กิจกรรม 
เดือน 

พฤษภาคม มิถุนายน กรกฎาคม สิงหาคม 

1. วิเคราะห์สภาพงานปัจจุบัน     
2. ปรับปรุงกระบวนการรับ-ส่ง

เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ 
    

3. ให้ความรู้เจ้าหน้าที่ท าความ
เข้าใจระบบงาน 

    

4. จัดท าแนวทางการรับ-ส่ง
เครื่องมืออุปกรณ์ทาง
การแพทย์ 

    

5. ด าเนินการให้บริการ     
 
 

8. งบประมาณ 
  ค่าใช้จ่ายในการด าเนินงานโครงการนี้ 

-  จัดซื้อรถเข็นส าหรับ รับ-ส่ง ประมาณ 200,000 บาท 
9. แนวทางการติดตาม และประเมินผล 
  การประเมินจากตัวช้ีผลการด าเนินงาน  

1. ลดจ านวนเจ้าหน้าที่ในการรับ-ส่ง เครื่องมืออุปกรณ์การแพทย์ จาก 18 คน
เหลือ 6 คน 

2. ลดระยะเวลาในการรับแลกเครื่องอุปกรณ์ลง 40 % 
10. ข้อเสนอแนะ 

  ปัจจุบันหน่วยจ่ายกลางมีปริมาณงานเพ่ิมข้ึน เนื่องจากเปิดหอผู้ปุวยเพิ่มอุปกรณ์/
เครื่องมือก็เพ่ิมข้ึน หน่วยจ่ายกลางซึ่งเป็นศูนย์บริการเดียวที่ต้องจัดเตรียมอุปกรณ์ / เครื่องมือ ให้
หน่วยงานต่างๆ ในโรงพยาบาลซึ่งมีความส าคัญ และเป็นหัวใจของโรงพยาบาลในการปูองกัน และ
ควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล ตามแผนพัฒนาคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล เพื่อให้งาน
บริการของหน่วยจ่ายกลางด าเนินไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ ถูกต้องตามมาตรฐานหน่วยจ่ายกลาง 
ทางหน่วยจ่ายกลางมีความจ าเป็นต้องเพ่ิมศักยภาพในการให้บริการ  โดย  

1. เพ่ิมบุคลากร ทั้งพยาบาล และเจ้าหน้าที่ 
2. เพ่ิมขวัญ และก าลังใจแก่เจ้าหน้าที 

 




