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บทคัดย่อ การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้เกิดการพัฒนาผลงานวิชาการ/วิจัยให้ได้คุณภาพ สามารถน�าไปเผยแพร่ใน

วารสารวิชาการทางการแพทย์และสาธารณสขุและน�าไปประยุกตใ์ช้ในการพัฒนางานสาธารณสขุ การศกึษาคร้ังน้ีเป็น 

การวิจัยจากงานประจ�าสู่งานวิจัย (Routine to Research: R2R) ใช้รปูแบบการวิจัยเชิงปฏบิตักิาร (action research) 

ตามแนวความคิดเชิงคุณภาพ และใช้กระบวนการ PAOR (Plan-Action-Observation-Reflection) ช่วงระหว่าง

เดือนเมษายนถงึเดอืนสงิหาคม 2562 ประชากรที่ใช้ในการศกึษาคร้ังน้ี คือ นักวิจัยหน้าใหม่ที่มผีลงานวิชาการ/วิจัย 

R2R และผ่านการคัดเลือกเป็นผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ดเีด่น จ�านวน 38 คน เคร่ืองมอืที่ใช้ในการศกึษา ประกอบ

ด้วย เอกสารประกอบการประชุมเชิงปฏบิตักิาร แบบสงัเกตพฤตกิรรม แบบสมัภาษณ ์ และแบบบนัทกึข้อมูล การ

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉล่ีย ร้อยละ และวิเคราะห์เชิงเน้ือหา ผลการศกึษา พบว่า บุคลากรสาธารณสขุ จ�าแนกเป็น

ระดบัปฐมภมู ิ7 รางวัล ระดบัทุตยิภมู ิ5 รางวัล ระดบัตตยิภมู ิ7 รางวัล ระดบัสนับสนุนบริหารและสนับสนุนบริการ 

7 รางวัล ระดบันวัตกรรม/สิ่งประดษิฐ์ 4 รางวัล ระดบั Meta R2R 8 รางวัล ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 

76.00 จบการศกึษาระดบัปริญญาตรี ร้อยละ 50.00 รองลงมา ปริญญาโทร้อยละ 34.21 ต�าแหน่งทางวิชาการ ส่วน-

ใหญ่เป็นพยาบาลวิชาชีพ ร้อยละ 57.89 และสถานที่ปฏบิตังิานของนักวิจัยหน้าใหม่ ส่วนใหญ่จะปฏบิตังิานในโรง-

พยาบาลศนูย์/โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ร้อยละ 39.47 รองลงมา ปฏบิตังิานในโรงพยาบาลชุมชน ร้อยละ 36.84 

การจัดกระบวนการแลกเปล่ียนเรียนรู้  แบ่งออกเป็น 6 กลุ่ม ตามประเดน็เน้ือหาที่ใกล้เคียงกนั พบว่า จุดเด่นของงาน

วิจัย R2R คือ เป็นงานวิจัยที่เกดิจากปัญหาหน้างานที่ต้องการการพัฒนาเพ่ือหารปูแบบและแนวทางใหม่ในการให้

บริการผู้ป่วย การเรียนรู้ที่ได้จากงานวิจัย คือ การน�าผลที่ได้จากการวิจัยในผู้ป่วยที่มารับบริการจริงมาปรับใช้ใน

กระบวนการท�างาน สามารถเพ่ิมคุณภาพและประสทิธภิาพในการท�างานได้อย่างเป็นรปูธรรม แรงบนัดาลใจในการ

ท�าวิจัยคร้ังน้ีเกดิจากการได้เหน็สถานการณท์ี่เกดิขึ้นจากการท�างาน ที่เป็นอบุตักิารณไ์ม่พึงประสงค์ ประโยชน์ที่เกดิ

ขึ้นต่อองค์กรจากการท�างาน คือ บุคลากรในองค์กรมสีมรรถนะและศกัยภาพในการพัฒนาระบบบริการ สามารถ

ประยุกตใ์ช้ผลการวิจัยได้อย่างเหมาะสมกบับริบทงานและสามารถสร้างการเปล่ียนแปลงในระดบันโยบายได้ นอกจาก

น้ีพบว่า ประเดน็ที่น�ามาสู่การเปล่ียนแปลงคือ เกดิการเปล่ียนแปลงระบบงานที่ชัดเจน ทั้ง 3 ด้าน ได้แก่ ด้านการ

พัฒนางาน ด้านการพัฒนาบุคลากร และด้านผู้รับบริการ การสนับสนุนและบทบาทที่ส�าคัญของผู้บริหารในการพัฒนา 

งานประจ�าสู่งานวิจัย (R2R) ที่ส�าคัญทั้งในปัจจุบนัและอนาคต ได้แก่ การสนับสนุนด้านนโยบาย การสนับสนุนด้าน

งบประมาณ และการสร้างการมส่ีวนร่วมและการพัฒนาศกัยภาพบุคลากร ดงัน้ัน การท�าให้ผู้บริหารเหน็ความส�าคัญ

และให้การสนับสนุนจะท�าให้ R2R สามารถด�าเนินการต่อไปได้อย่างต่อเน่ือง
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การพฒันาศกัยภาพบุคลากรสาธารณสุขระดบัพื้ นทีจ่ากงานประจ�าสู่งานวิจยั (R2R) ระดบัประเทศ ปี 2562

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่2 359

บทน�า
การพัฒนาประเทศสู่ความสมดุลและย่ังยืนจะต้องให้

ความส�าคัญกับการเสริมสร้างทุนของประเทศที่มีอยู่ให้

เข้มแขง็และมพีลังเพียงพอในการขบัเคล่ือน กระบวนการ

พัฒนาประเทศโดยเฉพาะการพัฒนาคนหรือทุนมนุษย์ให้

เข้มแขง็ พร้อมรับการเปล่ียนแปลงโลกในยุคศตวรรษที่ 

21 ซ่ึงกระทรวงสาธารณสขุได้วางแผนยุทธศาสตร์ระยะ 

20 ปี (ด้านสาธารณสขุ)(1) ภายใต้ยุทธศาสตร์การพัฒนา

สู่ความเป็นเลิศ 4 ด้าน คือ ด้านส่งเสริมสุขภาพ การ

ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภค ด้านบริการ ด้าน

บุคลากร และด้านบริหารด้วยธรรมาภิบาล โดยได้

ถ่ายทอดสูก่ารปฏบิตัภิายใต้การด�าเนินงานร่วมกนัตามค่า

นิยมองค์กร MOPH : Mastery (การเป็นนายตนเอง) 

Originality (การสร้างสรรค์นวัตกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อ

ระบบสุขภาพ) People centered approach (การยึด

ประชาชนเป็นศูนย์กลาง) Humility (การถ่อมตน

อ่อนน้อม) เพ่ือน�าไปสู่เป้าหมาย “ประชาชนสุขภาพด ี 

เจ้าหน้าที่มคีวามสขุ และระบบสขุภาพย่ังยืน” การพัฒนา

งานประจ�าสู่งานวิจัย (R2R) ด้านสขุภาพ เป็นกระบวน

การส�าคัญในการพัฒนางานควบคู่ไปกับการพัฒนา

ศกัยภาพของบุคลากรในองค์กร และสนับสนุนให้เกดิผล

งานวิชาการ โดยใช้หลักการทางวิชาการและการเรียนรู้

ร่วมกนั อย่างเป็นระบบ มุ่งเน้นให้เกดิประโยชน์ต่อผู้มา

รับบริการเป็นหลัก และเป็นการยกระดับความรู้  ความ

สามารถ ของบุคลากรทางด้านการแพทย์และสาธารณสขุ 

จากบันทึกข้อตกลงความร่วมมือในการด�าเนินงาน

สนับสนุนการพัฒนางานประจ�าสู่งานวิจัย (R2R) ระดบั

ประเทศ ระหว่างกระทรวงสาธารณสขุ คณะแพทยศาสตร์

ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ส�านักงานกองทุน

สนับสนุนการสร้างเสริมสขุภาพ สถาบันรับรองคุณภาพ

สถานพยาบาล (องค์การมหาชน) และสถาบนัวิจัยระบบ

สาธารณสขุ(2) โดยมเีป้าหมายส�าคัญเพ่ือให้ภาคีเครือข่าย

ทุกภาคส่วนได้ร่วมกนัขบัเคล่ือน ส่งเสริม สนับสนุนการ

พัฒนางานประจ�าสู่งานวิจัย ให้เกดิองค์กรแห่งการเรียนรู้  

ซ่ึงโครงการสนับสนุนการพัฒนางานประจ�าสู่งานวิจัย

ระดับประเทศ ได้จัดให้มีกิจกรรมการประกวดผลงาน

วิชาการ/วิจัย R2R ดเีด่น มาอย่างต่อเน่ือง โดยแบ่งออก

เป็นผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ประเภทต่าง ๆ  ได้แก่ งาน

บริการระดบัปฐมภมู ิทุตยิภมู ิและตตยิภมู ิงานสนับสนุน

บริหารและบริการ นวัตกรรม/สิ่งประดิษฐ์ และ Meta 

R2R ในปี พ.ศ.2559, 2560 และ พ.ศ.2561 มผีลงาน

ที่ส่งเข้ามาเพ่ือคัดเลือกเป็นผลงานวิชาการ/วิจัย R2R     

ดเีด่น จ�านวน 587, 757 และ 941 เร่ือง ตามล�าดบั และ

ได้รับการคัดเลือกเป็นผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ดีเด่น 

จ�านวน 40, 35 และ 31 เร่ือง ตามล�าดบั(3-5)

ในปี 2562 มีนักวิจัยหน้าใหม่ซ่ึงเป็นบุคลากร

สาธารณสขุระดับพ้ืนที่ที่มีผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ที่

ผ่านการคัดเลือกเป็นผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ดีเด่น 

จ�านวน 38 คน(6) จ�าเป็นต้องด�าเนินการพัฒนาศกัยภาพ

บุคลากรสาธารณสุขระดับพ้ืนที่เหล่าน้ี เพ่ือให้เกิดการ

พัฒนาผลงานวิชาการ/วิจัยให้ได้คุณภาพ สามารถน�าไป

เผยแพร่ในวารสารวิชาการทางการแพทย์และสาธารณสขุ

และรวมทั้งน�าไปประยุกตใ์ช้ในการพัฒนางานสาธารณสขุ 

ผู้วิจัยจึงเลง็เหน็ความส�าคัญและประโยชน์ดงักล่าว จึงได้

ศกึษาการพัฒนาศกัยภาพบุคลากรสาธารณสขุระดบัพ้ืนที่

จากงานประจ�าสู่งานวิจัยระดบัประเทศ ปี 2562 บนฐาน

แนวคิดการพัฒนางานประจ�าสูง่านวิจัย เพ่ือเป็นเคร่ืองมอื

แก้ปัญหาพัฒนางาน ตลอดจนพัฒนาบุคลากรอย่างต่อ

เน่ืองและเกิดประสิทธิภาพต่อการปฏิบัติงาน โดยมี

วัตถุประสงค์เพ่ือ  (1) จัดท�าฐานข้อมูลนักวิจัยหน้าใหม่

ที่ได้รับรางวัลผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ดีเด่นประจ�าปี 

2562 (2) เป็นเวทกีารน�าเสนอเผยแพร่ผลงานนักวิจัย

หน้าใหม่/โครงการที่ส�าคัญของกระทรวง รวมทั้งนวัต-

กรรม และเทคโนโลยีที่ทันสมัยทางการแพทย์และ

สาธารณสขุ (3) พัฒนาคุณภาพงานวิจัย R2R ให้เป็นที่

ยอมรับทางวิชาการและสร้างแรงบันดาลใจแก่บุคลากร

ทางการแพทย์และสาธารณสขุทุกระดบั ในการน�าผลงาน

วิจัย R2R ไปพัฒนางาน และ (4) เป็นการสร้างนักวิจัย

หน้าใหม่ในระบบสขุภาพ 
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วิธีการศึกษา
การศกึษาคร้ังน้ี เป็นการวิจัยจากงานประจ�าสูง่านวิจัย 

(Routine to Research: R2R) ใช้รูปแบบการวิจัยเชิง

ปฏิบัติการ (Action research) ตามแนวความคิดเชิง

คุณภาพ และใช้กระบวนการ PAOR (Plan-Action- 

Observation - Reflection) ตามแนวคิดของ Kemmis S 

& Mc Taggart R(7) ช่วงระหว่างเดือนเมษายนถงึเดือน

สิงหาคม 2562 ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี คือ     

นักวิจัยหน้าใหม่ซ่ึงเป็นบุคลากรสาธารณสขุระดับพ้ืนที่ที่

มผีลงานวิชาการ/วิจัย R2R และผ่านการคัดเลือกเป็นผล

งานวิชาการ/วิจัย R2R ดเีด่น จ�านวน 38 คน เคร่ืองมือ

ที่ใช้ในการศึกษา ประกอบด้วย เอกสารประกอบการ

ประชุมเชิงปฏิบัติการ แบบสังเกตพฤติกรรม แบบ

สมัภาษณ ์และแบบบนัทกึข้อมูล 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล ในการด�าเนินการวิจัยคร้ังน้ี  

ผู้วิจัยด�าเนินการตามขั้นตอนการวิจัยเชิงปฏบิตักิาร 4 ขั้น

ตอน โดยมรีายละเอยีด ดงัน้ี

ขั้นตอนที่ 1 ขั้นเตรียมการ (Planning) เพ่ือวางแผน

เตรียมความพร้อมในการด�าเนินโครงการประชุมเชิง-

ปฏบิตักิารฯ โดยศกึษาบริบทและสภาพปัญหา มกีารเขยีน

โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการฯ ประชุมเตรียมความ

พร้อมของคณะกรรมการพัฒนางานประจ�าสู่งานวิจัย 

(Routine to Research: R2R) กระทรวงสาธารณสขุ เพ่ือ

ก�าหนดรปูแบบและเน้ือหาการประชุมเชิงปฏบิตักิารฯ 

ขั้นตอนที่ 2 ขั้นปฏบิตักิาร (Action) ได้ใช้วิธกีารดงัน้ี 

โดยการจัดเวทแีลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่างนักวิจัยหน้าใหม่ 

แบ่งออกเป็น 6 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มปฐมภมู ิกลุ่มทุตยิภมู ิ

กลุ่มตติยภมูิ กลุ่มนวัตกรรม กลุ่มสนับสนุนบริหารและ

สนับสนุนบริการ และกลุ่ม Meta R2R ตามประเดน็เน้ือหา

ที่ใกล้เคียงกนั กจิกรรมการประชุมเชิงปฏบิตักิารมุ่งเน้น

ทีร่ปูแบบการแลกเปล่ียนเรียนรู้  และการอภปิรายน�าเสนอ

บทเรียนจากผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ดเีด่น เพ่ือให้ได้

ความรู้ ในระดับที่เพ่ิมมากขึ้น โดยกระบวนการของการ

จัดการความรู้ ได้ถูกน�ามาด�าเนินการในการประชุมแลก

เปล่ียนเรียนรู้  การแบ่งปันแลกเปล่ียนความรู้  ซ่ึงมกีารน�า

ความรู้ จากการปฏิบัติงานเข้าสู่ เวทีแลกเปล่ียนที่มี

มาตรฐานความรู้หรือฐานข้อมูลรองรับ เพ่ือเอื้อต่อการท�า

วิจัยและพัฒนาที่ประสบความส�าเรจ็ และน�าไปใช้อย่าง

กว้างขวางทัว่ทัง้องค์กรด้วยการสื่อสาร ทีเ่ปิดกว้างและการ

เข้าถงึข้อมูล 

ขั้นตอนที่ 3 ขั้นการสังเกตการณ์แบบมีส่วนร่วม 

(Participatory Observation) ประกอบด้วย การรวบรวม

ข้อมูลส�าหรับการประเมินผลการประชุมเชิงปฏิบัติการ

แลกเปล่ียนเรียนรู้  R2R ที่มีผลต่อประสิทธิภาพการ

ท�างานของนักวิจัยหน้าใหม่ที่ เ ข้าร่วมประชุม จาก

แบบสอบถามและการสงัเกตการณผู้์เข้าร่วมประชุม 

ขั้นตอนที่ 4 ขั้นการสะท้อนกลับ (Reflection) ด�าเนิน

การปรับปรงุแก้ไข (Act) โดยจัดท�าแนวทางการพัฒนา

ศักยภาพบุคลากรสาธารณสุข ให้เป็นไปในทิศทาง

เดยีวกนั และตดิตาม นิเทศ ให้การสนับสนุนการพัฒนา

งานประจ�าสู่งานวิจัย อย่างต่อเน่ือง 

ผลการศึกษา
ส่วนที ่1 ขอ้มูลทัว่ไป

ผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ที่ส่งเข้าประกวดมจี�านวน

ทั้งสิ้น 898 ผลงาน ในปีน้ีได้รับรางวัลผลงาน R2R ดเีด่น 

จ�านวน 38 เร่ือง จ�าแนกเป็น ระดับปฐมภมูิ 7 รางวัล 

ระดบัทุตยิภมูิ 5 รางวัล ระดบัตตยิภมู ิ7 รางวัล ระดบั

สนับสนุนบริหารและสนับสนุนบริการ 7 รางวัล ระดับ

นวัตกรรม/สิ่งประดษิฐ์ 4 รางวัล ระดบั Meta R2R 8 

รางวัล พบว่า นักวิจัยหน้าใหม่ที่ได้รับรางวัลผลงาน R2R 

ดเีด่น ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 76.00 จบ

การศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 50.00 รองลงมา 

ปริญญาโทร้อยละ 34.21 ต�าแหน่งทางวิชาการ ส่วนใหญ่

เป็นพยาบาลวิชาชีพ ร้อยละ 57.89 และสถานที่ปฏบิตัิ

งานของนักวิจัยหน้าใหม่ ส่วนใหญ่จะปฏบิัติงานในโรง-

พยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยร้อยละ 39.47 

รองลงมา ปฏบิตังิานในโรงพยาบาลชุมชน ร้อยละ 36.84 

รายละเอยีด (ตารางที่ 1)
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นักวิจัยส่วนใหญ่ ไม่มแีหล่งทุนสนับสนุนในการจัดท�า

ผลงานวิชาการ/วิจัย R2R คิดเป็นร้อยละ 60.53 โดยผล

ของโครงการวิจัยน้ีน�าไปใช้ประโยชน์ในหน่วยงานตนเอง

และหน่วยงานอื่นๆ ในองค์กรแล้ว ร้อยละ 31.57 และ

ผลงานวิจัยน้ีน�ามาใช้จริงเป็นเวลา 1-5 ปี ถึงร้อยละ 

81.59 ซ่ึงผลงานวิจัยส่วนใหญ่ไม่เคยได้รับการตพิีมพ์ คิด

เป็นร้อยละ 73.68 แต่มีการเผยแพร่ผลงานวิจัยในการ

ประชุมต่าง ๆ ถงึร้อยละ 57.89 ซ่ึงผลงานวิจัยส่วนใหญ่

ไม่เคยได้รับรางวัลใด ๆ  มาก่อน ถงึร้อยละ 63.15 (ตาราง

ที่ 2) 

ส่วนที ่2 การจดักระบวนการแลกเปลีย่นเรียนรู ้

การจัดกระบวนการแลกเปล่ียนเรียนรู้  ระหว่างนักวิจัย

หน้าใหม่ที่ได้รับรางวัลผลงานวิชาการ/วิจัย R2R ดเีด่น 

จ�านวน 38 ผลงาน แบ่งออกเป็น 6 กลุ่ม ตามประเดน็

เน้ือหาที่ใกล้เคียงกนั ดงัน้ี

กลุ่มที่ 1, 2 และ 3 ในประเดน็ “พัฒนาเทคนิคการ

รักษา เพ่ิมคุณค่างานประจ�า นวัตกรรมน�าบริการ” สรปุ

เน้ือหาการจัดการความรู้  (ตารางที่ 3)

กลุ่มที่ 4 ในประเดน็ “คลอดปลอดภัย พัฒนาเดก็

สมวัย ใส่ใจแบบองค์รวม” สรปุเน้ือหาการจัดการความรู้  

(ตารางที่ 4) 

กลุ่มที่ 5 และ 6 ในประเดน็ “เสริมพลังผู้สงูวัย พัฒนา

รูปแบบใหม่ในการดูแลผู้พิการ บริบาลผู้ป่วยระยะท้าย

ดูแลด้วยหัวใจให้ผู้ป่วยเร้ือรัง” สรุปเน้ือหาการจัดการ

ความรู้  (ตารางที่ 5)

ตารางที ่1 ขอ้มูลทัว่ไป  

                          ข้อมูลทั่วไป                                                         จ�านวน      ร้อยละ

เพศ  

 ชาย 9 23.68

 หญิง 29 76.32

วุฒิการศกึษา   

 มธัยมศกึษา 1 2.63

 ปริญญาตรี 19 50

 ปริญญาโท 13 34.21

 ปริญญาเอก 5 13.16

ต�าแหน่งทางวิชาการ  

 นักวิชาการสาธารณสขุ 1 2.63

 พยาบาลวิชาชีพ 22 57.89

 นายแพทย์ 2 5.26

 เภสชักร 3 7.89

 เทคนิคการแพทย์ 2 5.26

 ทนัตแพทย์ 1 2.63

 อื่นๆ  7 18.42

สถานที่ปฏบิตังิาน  

 โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�าบล 8 21.05

 โรงพยาบาลชุมชน 14 36.84

 โรงพยาบาลศนูย์/โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 15 39.47

 อื่นๆ  1 2.64  



Journal of Health Science 2020 Vol. 29 No. 2362

Capacity Building of Health Personnel at Local Level from Routine to Research (R2R) at the National Level in 2019

ตารางที ่2 ขอ้มูลสนบัสนุนการจดัท�าผลงานวิชาการ/วิจยั R2R   

                                                 ข้อมูลสนับสนุน                                                    จ�านวน ร้อยละ

แหล่งทุนสนับสนุนการวิจัย  
 มแีหล่งทุน 15 39.47
 ไม่มี 23 60.53
ผลของโครงการฯน�าไปสู่การน�าไปใช้ประโยชน์ในระดบัใด  
 ระดบัที่ 1 น�าไปใช้ในหน่วยงานตนเองแล้ว 3 7.91
 ระดบัที่ 2 น�าไปใช้ในหน่วยงานตนเองและ หน่วยงานอื่นๆ ในองค์กรแล้ว 12 31.57 
 ระดบัที่ 3 น�าไปใช้ได้หลายแห่งในจังหวัดเดยีวกนั แล้ว 8 21.05 
 ระดบัที่ 4 น�าไปใช้ทั้งจังหวัดแล้ว 7 18.42
 ระดบัที่ 5 น�าไปใช้หลายจังหวัด ทั้งภมูภิาค หรือทั้งประเทศแล้ว 8 21.05 
ผลงานวิจัยน้ีน�ามาใช้จริงเป็นเวลา (ปี)  
 <1  5 13.15
 1 – 5 31 81.59
 5 – 10 1 2.63
 >10 1 2.63 
ผลงานวิจัยน้ีเคยได้รับการตพิีมพ์  
 เคย 9 26.32
 ไม่เคย 28 73.68
ผลงานวิจัยน้ีเคยได้รับการเผยแพร่มาก่อน  
 เคย 22 57.89
 ไม่เคย 16 42.11
ผลงานวิจัยน้ีเคยได้รับรางวัลใด ๆ มาก่อน  
 เคย 14 36.85

 ไม่เคย 24 63.15

-  เป็นงานวิจัยที่เกดิจากปัญหาหน้างานที่ต้องการการพัฒนาเพ่ือหารปูแบบและแนวทางใหม่ในการให้

บริการผู้ป่วย โดยก�าหนดผลลัพธท์ี่เป็น Patient outcome ที่ชัดเจน ส่งผลให้เกดิการเปล่ียนแปลงวิธี

การท�างานในหน้างานอย่างเป็นรปูธรรมอกีทั้งประเดน็การวิจัยสอดคล้องกบันโยบาย Service plan 

สะท้อนการท�าให้ผู้ป่วยเข้าถงึบริการได้รวดเรว็ ปลอดภัย ลดภาวะแทรกซ้อน

-  เป็นงานวิจัยที่มกีารพัฒนางานวิจัยหลาย ๆ ช้ินงานเข้าด้วยกนั งานวิจัยเป็นแบบ non-inferiority 

trial ที่มคีวามน่าเช่ือถอืครอบคลุมการดูแลผู้ป่วยตั้งแต่คัดกรองจนส่งต่ออย่างมีประสทิธภิาพ

-  เป็นการน�าผลงานไปปรับการเรียนการสอนแพทย์ มกีารประกนัคุณภาพของห้องปฏบิตักิารฯ มกีาร

ใช้ทรัพยากรทางการแพทย์ที่มจี�ากดัอย่างมคุีณค่า ท�าให้ผู้ป่วยโรคหัวใจได้รับการตรวจที่เหมาะสม

-  เป็นการศกึษาที่มกีารน�าผลการศกึษาไปใช้อย่างกว้างขวางและผลการศกึษาได้รับการตพิีมพ์เผยแพร่

-  เป็นการส่งเสริมนโยบาย เร่ือง Rational drug use (RDU) โดยต่อยอดทรัพยากรที่มอียู่เดมิ

-  เป็นการน�าวัสดุอปุกรณภ์ายในพ้ืนที่ มาสร้างนวัตกรรม และสามารถน�านวัตกรรมไปต่อยอดในเชิง

พาณชิย์ได้

ตารางที ่3 การจดัการความรู ้ในประเด็น “พฒันาเทคนคิการรกัษา เพิม่คุณค่างานประจ�า นวตักรรมน�าบริการ” 

         ประเดน็                                                                    ผลการวิเคราะห์

1.  จุดเด่นของงานวิจัย
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ตารางที ่3 การจดัการความรู ้ในประเด็น “พฒันาเทคนคิการรกัษา เพิม่คุณค่างานประจ�า นวตักรรมน�าบริการ” (ต่อ)

         ประเดน็                                                                    ผลการวิเคราะห์

2.  การเรียนรู้ที่ได้จาก

 การท�าวิจัย

3.  แรงบนัดาลใจในการ

 ท�าวิจัยคร้ังน้ี

- การน�าผลที่ได้จากการวิจัยในผู้ป่วยที่มารับบริการจริงมาปรับใช้ในกระบวนการท�างาน สามารถเพ่ิม

คุณภาพและประสทิธภิาพในการท�างานได้อย่างเป็นรปูธรรม เช่น ลดระยะเวลาในการนอนโรง-

พยาบาล เพ่ิมประสทิธภิาพการใช้เตยีง และลดค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล ผู้ป่วยเกดิความมั่นใจ

ในการกลับไปใช้ชีวิตประจ�าวัน

- การเป็น Facilitator ที่ด ีและเรียนรู้การท�างานเป็นสหสาขาวิชาชีพ

- การใช้ปัญหาจากการท�างานสู่การคิดสร้างสรรค์ โดยไม่ใช้ความรู้สกึหรือความเช่ือในการตดัสนิใจ ฝึก

แก้ปัญหาด้วยกระบวนการวิจัยและเรียนรู้การตรวจสอบข้อเทจ็จริงให้เหน็ความเช่ือมโยงของระบบ

การท�างานที่ต่อเน่ืองมคุีณภาพ สะท้อนกลไกในการตรวจสอบและทบทวน utilization management 

ที่ขบัเคล่ือนด้วยแนวคิด appropriateness ต่อยอดสู่การปฏบิตัเิพ่ือประโยชน์ของผู้ป่วย

- การท�างานเป็นทมีกบัผู้ที่มส่ีวนเกี่ยวข้อง โดยมเีป้าหมายเดยีวกนัและเกดิความร่วมมอืกนัหลายฝ่ายมี

โอกาสประสบความส�าเรจ็มากกว่าการท�างานเพียงกลุ่มเดยีว เน่ืองจากภายหลังงานส�าเรจ็จะเกดิ

การน�าไปใช้อย่างแพร่หลาย อกีทั้งการวางแผนงานที่ดจีะช่วยให้งานที่ออกมาสมบูรณแ์บบ และช่วย

ลดปัญหาและอปุสรรคให้น้อยลง

- ได้เรียนรู้การน�าระบบสารสนเทศที่เหมาะสมมาประยุกตใ์ช้ และแนวทางการประยุกตใ์ช้โปรแกรมที่มี

อยู่ให้สามารถท�างานตอบสนองต่อความต้องการใช้งานได้ 

- การใช้วิสยัทศัน์ร่วมขบัเคล่ือนงานอย่างต่อเน่ือง เช่ือมโยงงานพัฒนาคุณภาพสู่งานวิจัย บริหารทมี 

บริหารงาน และบริหารเวลาอย่างเหมาะสม เรียนรู้จากทุกก้าวย่างโดยไม่กลัวการเปล่ียนแปลง

- ความร่วมแรงร่วมใจ และความตั้งใจของทมีงานที่ต้องการแก้ปัญหาและพัฒนาหน้างานประจ�าให้ดขีึ้น 

เรว็ขึ้น เพ่ือประโยชน์สงูสดุในการรักษาพยาบาลผู้ป่วย

- การไม่ละเลยปัญหาที่พบได้จากหน้างาน พยายามค้นหาวิธกีารประยุกตใ์ช้สิ่งที่มอียู่เดมิให้เกดิ

ประโยชน์ เพ่ือให้ตอบสนองต่อผู้ใช้งาน ไม่ลดความพยายามในการแก้ปัญหา แม้ว่าจะพบอปุสรรค 

และการให้ความร่วมมอืจากสหสาขาวิชาชีพจะท�าให้ประสบความส�าเรจ็

- ทมีงานรู้สกึสนุก โดยใช้วิธสีอดแทรกเข้าไปในการท�างาน ภายใต้บริบทของหน่วยงาน ให้ทมีไม่รู้สกึว่า

เป็นการเพ่ิมภาระ และสร้างความภาคภมูใิจให้กบัทมีงาน

-  เกดิจากการได้เหน็สถานการณท์ี่เกดิขึ้นจากการท�างาน ที่เป็นอบุตักิารณไ์ม่พึงประสงค์ เช่น อบุตั-ิ

การณม์ผู้ีป่วยเสยีชีวิต และพบว่าการปฏบิตักิารดูแลผู้ป่วยในโรงพยาบาล และเครือข่ายบริการไม่เป็น

ไปในทางเดยีวกนั ระบบส่งต่อให้ค�าปรึกษากบัโรงพยาบาลแม่ข่ายยังไม่ชัดเจน

-  เกดิจากความท้าทายที่อยากเหน็ศกัยภาพของโรงพยาบาลขนาดเลก็และต้องการทราบถงึผลลัพธท์ี่มี

ต่อผู้ป่วยจากการให้บริการและรปูแบบการดูแลผู้ป่วยในประเดน็ต่างๆ

-  เกดิจากการเหน็ปัญหาหน้างานเกี่ยวกบัการดูแลผู้ป่วย และพบเหน็ข้อตดิขดัในการท�างาน ส่งผลให้ 

ผู้ป่วยและผู้ใช้บริการเกดิอบุตักิารณท์ี่ไม่พึงประสงค์

-  เกดิจากการพบปัญหาที่เกดิขึ้นในการท�างาน เช่น การมทีรัพยากรที่จ�ากดั ความไม่สะดวกของระบบ

งาน ความเครียดในการท�างานของบุคลากร จึงต้องการท�าวิจัยเพ่ือแก้ไขปัญหา เพ่ือให้เกดิการ

เปล่ียนแปลงในทางที่ดขีึ้นในองค์กร
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ตารางที ่3 การจดัการความรู ้ในประเด็น “พฒันาเทคนคิการรกัษา เพิม่คุณค่างานประจ�า นวตักรรมน�าบริการ” (ต่อ) 

        ประเดน็                                                                  ผลการวิเคราะห์

4.  ประโยชน์ที่เกดิขึ้น

 ต่อองค์กรจาก

 การท�างาน

5.  น�ามาสู่การเปล่ียน-

 แปลงอะไรบ้าง

-  น�าสู่การประกาศเป็นนโยบาย แนวทางปฏบิตั ิในระดบัหน่วยงาน ระดบัโรงพยาบาล ขยายสู่เครือข่าย

บริการสขุภาพในพ้ืนที่และเครือข่าย

-  บุคลากรในองค์กรมสีมรรถนะและศกัยภาพในการพัฒนาระบบบริการ และสามารถประยุกตใ์ช้ผล

การวิจัยได้อย่างเหมาะสมกบับริบทและสามารถเกดิการเปล่ียนแปลงในระดบันโยบายได้ ทั้งน้ี

สามารถขยายความรู้สู่องค์กรอื่นทั่วประเทศได้

-  ผู้บริหารสามารถน�าผลวิจัยไปยืนยันการปรับปรงุ และเปล่ียนแปลงระบบงานได้

-  เกดิการเปล่ียนแปลงระบบงานที่ชัดเจน เช่น ท�าให้สามารถท�างานได้ง่ายขึ้น มีคู่มอืการท�างานชัดเจน 

มรีะบบ Warning sign และ High alert septic shock นวัตกรรม “3E Sepsis” คือ (1) Early 

screening and detection (2) Early resuscitation (3) Early referral และมรีะบบส่งต่อ Application 

line “Sepsis service plan network” กบัโรงพยาบาลแม่ข่าย และท�าให้อตัราวันนอนโรงพยาบาลของ

ผู้ป่วยลดลง ค่าใช้จ่ายดูแลลดลง

-  เกดิการใช้เทคนิคการ Coach ในการสอนงานในห้องผ่าตดัของพยาบาล ช่วยลดระยะเวลาการฝึก

พยาบาลในห้องผ่าตดัลง หน่วยงานได้น�าข้อมูลจากการวิจัยไปปรับใช้จริง สามารถเลือกใช้วัสดุที่

เหมาะสม หรือแนวปฏบิตัทิี่เกดิประโยชน์ในการพัฒนาคุณภาพของงานประจ�าทั้งระดบัโรงพยาบาล 

ระดบัภาค และระดบัประเทศ 

-  เกดิแนวปฏบิตัใิหม่ๆ ได้แก่ เกดิ sepsis bundle guideline ต่อการเข้าถงึการวินิจฉัยและได้รับการ

รักษาตามมาตรฐาน เกดิระบบช่องทางด่วน เกดิระบบการจัดการด้าน Lab และยาที่เหมาะสม

-  เกดิระบบการบูรณาการท�างานร่วมกนัระหว่างสหสาขาวิชาชีพ ระบบสารสนเทศและนวัตกรรมในการ

ดูแลผู้ป่วย

-  ผลงานวิจัยเกดินวัตกรรมที่ท�าให้เกดิการเปล่ียนแปลงในการท�างาน เช่น ลดขั้นตอนการท�างาน การ

ท�างานสะดวกขึ้นไม่ซ�า้ซ้อนสญูเปล่า รวดเรว็ขึ้น ลดระยะเวลารอคอย คุณภาพชีวิตของผู้ป่วยดขีึ้น

-  การน�าผลที่ได้จากการวิจัยในผู้ป่วยที่มารับบริการจริงมาปรับใช้ในกระบวนการท�างาน สามารถเพ่ิม

คุณภาพและประสทิธภิาพในการท�างานได้อย่างเป็นรปูธรรม เช่น ลดระยะเวลาในการนอนโรง-

พยาบาล เพ่ิมประสทิธภิาพการใช้เตยีง และลดค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล ผู้ป่วยเกดิความมั่นใจ

ในการกลับไปใช้ชีวิตประจ�าวัน

-  ความร่วมมอืจากภาคีเครือข่าย เช่น การมส่ีวนร่วมของภาคีเครือข่าย การท�างานกบัชุมชน ต้องเข้าใจ 

เข้าถงึ การหาเครือข่ายภายในโรงพยาบาล-เครือข่ายในการดูแลต่อเน่ือง ตดิตามเย่ียมบ้าน

-  เกดิรปูแบบใหม่ที่น�าไปประยุกตใ์ช้ได้ เช่น CHILD model เกดิขึ้นในชุมชน มาจากปัจจัยความส�าเรจ็

ที่ focus group ร่วมกนั ซ่ึงมาจากประเดน็ต่างๆ คือ Community (การมส่ีวนร่วมของชุมชนอย่าง

จริงจัง) Home (ผู้ปกครองมกีารดูแลช่องปากของเดก็ที่บ้านอย่างถูกวิธ)ี Identify (ผู้ปกครอง

สามารถแยกแยะอาหารที่ดแีละไม่ดต่ีอช่องปากเดก็ได้) Lasting (ความต่อเน่ือง ย่ังยืนของการ

ด�าเนินงานทนัตสขุภาพในชุมชน) และ Dental education (การที่ผู้ปกครองมคีวามรู้และความ

ตระหนักต่อความส�าคัญของสขุภาพช่องปากเดก็)

ตารางที ่4 การจดัการความรู ้ในประเด็น “คลอดปลอดภยั พฒันาเด็กสมวยั ใส่ใจแบบองคร์วม”

         ประเดน็                                                                    ผลการวิเคราะห์

1. จุดเด่นของงานวิจัย

 



การพฒันาศกัยภาพบุคลากรสาธารณสุขระดบัพื้ นทีจ่ากงานประจ�าสู่งานวิจยั (R2R) ระดบัประเทศ ปี 2562

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่2 365

-  รปูแบบ GIP5PE Model ได้แก่ Group awareness: สร้างกลุ่มภายใต้การตระหนักรู้ ในตนเอง เกดิ

กลุ่ม “ชมรมผู้เฒ่ามลูีก” และ “เส้นไลน์สายใยรัก” Innovation: ท�าของเล่นให้เดก็โดยใช้ภมูิปัญญา

ท้องถิ่น Participation: น�าเดก็ร่วมท�ากจิกรรมในชีวิตประจ�าวัน 5Play by learning: ร่วมเล่นกบัเดก็

ผ่านการกระตุ้นพัฒนาการทั้ง 5 ด้าน คือ GM, FM, RL, EL, SP และ Empowerment home visit: 

เย่ียมเสริมพลัง

-  เรียนรู้การท�างานร่วมกบัชุมชน เช่น ท�าให้ชุมชนได้เหน็ว่าตนเองกม็ศีกัยภาพที่จะสามารถด�าเนินการ

ในการแก้ไขปัญหาไปกบัผู้วิจัย ส่งผลให้แนวทางการปฏบิตัทิี่ได้มาน้ันมาจากปัญหาของชุมชนเอง

จริงๆ โดยผลลัพธท์ี่เกดิขึ้นท�าให้เกดิปฏสิมัพันธท์างบวกระหว่างผู้วิจัยและชาวบ้านเกดิขึ้น อกีทั้ง

เป็นการลดช่องว่างการเข้าถงึระหว่างความสมัพันธท์ี่ชาวบ้านเรียกว่าหมอและคนไข้ได้ด้วย 

-  เกดิความร่วมมอืในชุมชน มกีารจัดการร่วมกนัของภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้อง และเกดิเครือข่ายการแก้

ปัญหาตั้งครรภ์ในวัยรุ่นในชุมชน ผู้ปกครองมส่ีวนร่วมในการพัฒนา มกีารประเมนิผลเป็นระยะและ

น�าผลการประเมนิมาปรับปรงุเพ่ือเป็นแนวทางในการกระตุ้นให้เดก็มพัีฒนาการสมวัยสอดคล้องกบั

ความเป็นอยู่ในครอบครัวให้มคุีณภาพต่อไป เป็นต้น

-  เป็นการสร้างคุณค่าทั้งต่อตวัผู้วิจัย และต่อวิชาชีพการพยาบาล เช่น เกดิหนังสอืการ์ตนูเร่ือง “หนูไก่

กบัยาพ่นวิเศษ” ที่สามารถช่วยลดความกลัวและสร้างความร่วมมอืในการรักษาพยาบาล ท�าให้ผู้ป่วย

เดก็วัยก่อนเรียนได้รับประสบการณท์ี่ดใีนการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล นอกจากน้ีผู้ดูแลผู้ป่วย

ที่บ้านมคีวามรู้  ช่วยลดอตัราการเจบ็ป่วยที่รนุแรงในกลุ่มผู้ป่วยโรคหืดได้มากขึ้น 

-  โปรแกรมการปรับพฤตกิรรมรับประทานผกัในเดก็เลก็ ช่วยให้เดก็เลก็รับประทานอาหารได้มากขึ้น 

เช้าใจพฤตกิรรมเดก็ และค่อยๆ ปรับเปล่ียนพฤตกิรรมซ่ึงการใช้เทคโนโลยีในการท�างานท�าให้งาน

ง่ายขึ้น ประโยชน์ของการท�า Meta R2R ร่วมกนัในเครือข่ายบริการ เป็นต้น

-  ต้องการแก้ไขปัญหาในพ้ืนที่ เช่น สภาวะทนัตสขุภาพของเดก็ก่อนวัยเรียน ในศนูย์พัฒนาเดก็เลก็ 

องค์การบริหารส่วนต�าบลหมื่นไวย อ�าเภอเมอืง จังหวัดนครราชสมีา พบว่ามปัีญหาในด้านฟันน�า้นม

สงูต้องการส่งเสริมให้เดก็ก่อนวัยเรียนมสีภาวะทนัตสขุภาพที่ด ีการเผชิญกบัปัญหาการตั้งครรภ์ไม่

พร้อมในวัยรุ่นในต�าบลโคก หารปูแบบป้องกนัและแก้ปัญหา การเสริมสร้างพลังและสายใยรักใน

การกระตุ้นพัฒนาการเดก็อายุ 3-5 ปี ในครอบครัวที่มผู้ีเล้ียงดูไม่ใช่พ่อแม่ ช่วยลดอตัราการเกดิภา

วะทุพโภชนาการในเดก็ เป็นต้น

-  ต้องการพัฒนาระบบการท�างาน เช่น การพัฒนาระบบการตดิตาม การมส่ีวนร่วมของครอบครัวและ

การประเมนิเบื้องต้นในกลุ่มผู้ป่วยโรคหืด เพ่ือลดความรนุแรงของโรค โดย Key successful ท�างาน

เป็นทมี และหัวหน้าพาท�า เป็นต้น

-  พัฒนาคุณภาพบริการ เช่น รปูแบบ CHILD Model ท�าให้ชุมชนมคีวามตระหนักและทราบถงึสาเหตุ

ของปัญหาโรคฟันผุและรู้ วิธทีี่จะเล่ียงไม่ให้เดก็เสี่ยงที่จะก่อโรคในช่องปากขึ้นอกี รปูแบบแก้ปัญหา

มารดาวัยรุ่นต�าบลโคกก่อโดยการมส่ีวนร่วมของภาคีเครือข่ายท�าให้เกดิความตื่นตวัของผู้เกี่ยวข้องไม่

ว่าจะเป็นภาคีเครือข่าย เดก็เยาวชนและผู้ปกครอง เกดิความตระหนัก เฝ้าระวังปัญหาร่วมกนั และมี

ความต่อเน่ืองในการแก้ปัญหา ท�าให้การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นลดลง ซ่ึงสามารถน�าไปใช้กบัประเดน็

ปัญหาอื่นๆ ได้ เป็นต้น

ตารางที ่4 การจดัการความรู ้ในประเด็น “คลอดปลอดภยั พฒันาเด็กสมวยั ใส่ใจแบบองคร์วม” (ต่อ)

         ประเดน็                                                                    ผลการวิเคราะห์

1. จุดเด่นของงานวิจัย

    (ต่อ) 

2. การเรียนรู้ที่ได้จาก

    การท�าวิจัย

3. แรงบนัดาลใจในการ

   ท�าวิจัยคร้ังน้ี

4. ประโยชน์ที่เกดิขึ้นต่อ

    องค์กรจากการท�างาน
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ตารางที ่5  การจดัการความรู ้ในประเด็น “เสริมพลงัผูสู้งวยั พฒันารูปแบบใหม่ในการดูแลผูพ้กิาร บริบาลผูป่้วยระยะท้ายดูแล

ด้วยหัวใจให้ผู้ป่วยเร้ือรัง”

           ประเดน็                                                      ผลการวิเคราะห์ 

1.  จุดเด่นของงานวิจัย

2.  การเรียนรู้ที่ได้จากการ

 ท�าวิจัย

-  มรีะเบยีบวิธวิีจัยที่ชัดเจน มเีป้าหมายชัดเจน มเีคร่ืองมอื ม ีPopulation ชัดเจนมกีระบวนการ reflex 

จากงานวิจัยของผู้วิจัยเองจะท�าให้เหน็ค�าถามและปัญหาวิจัยที่จะท�าต่อไป

-  มภีาคีเครือข่ายท�างานร่วมกนั

-  เกดิความรู้ ใหม่ได้แก่ การปรับเปล่ียนพฤตกิรรมในการดูแลตนเองของผู้ป่วย นวัตกรรมและเกดิการ

เปล่ียนแปลงเคร่ืองมอื AMT (Abbreviated Mental Test: การทดสอบสภาพสมอง) ที่ใช้ใน

ประเทศไทย ให้มคีวามเหมาะสมกบับริบทของแต่ละภมูภิาคมากย่ิงขึ้น

-  กระบวนการท�าวิจัย นักวิจัยได้เรียนรู้การท�า Action research จากกระบวนการ PAOR และขั้นตอน

ในการด�าเนินการวิจัยต้องผ่านการขอจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ก่อนด�าเนินการวิจัย นอกจากน้ียังมี

กระบวนการพัฒนา จนท. และ อสม.ให้มศีกัยภาพ เช่น ในการใช้แบบประเมนิเพ่ือคัดกรองภาวะ

สมองเสื่อม รวมถงึขั้นตอนการน�าข้อมูลมาวิเคราะห์ว่าผู้ป่วยมภีาวะสมองเสื่อมจริงหรือไม่ หรือเป็น

ความคลาดเคล่ือนของแบบประเมนิ

-  ปัจจัยแห่งความส�าเรจ็ การท�างานร่วมกนัในเครือข่ายคือปัจจัยความส�าเรจ็ เพ่ือให้เกดิการบูรณาการ

การแก้ไขปัญหาร่วมกนั การมแีหล่งยึดเหน่ียวจิตใจ เช่น ปรางกู่เป็นแหล่งยึดเหน่ียวจิตใจ ให้กบัทมี 

ผู้น�าชุมชน และทุนทางสงัคมท�าให้ประสบผลส�าเรจ็ การตั้งค�าถามและการช่างสงัเกตท�าให้เกดิการ

แก้ปัญหา สามารถสร้างงานวิจัยได้

-  เกดิการพัฒนาองค์กร เช่น องค์กร หน่วยงานได้รับการสนับสนุนการท�าวิจัย คนท�างานได้รับค่า

ตอบแทน P4P นอกจากงานประจ�า สสจ. สนับสนุนการพัฒนาบุคลากร และอปุกรณค์รภุัณฑท์างการ

แพทย์ ได้รับการสนับสนุนเชิงระบบและการท�างานเป็นทมี แบบมเีครือข่ายช่วยให้ผลการด�าเนิน

ประสบผลส�าเรจ็ และเกดิการพัฒนางานอย่างต่อเน่ือง เป็นต้น

-  ด้านผู้ป่วยและญาต ิเช่น เดก็ก่อนวัยเรียนมปีริมาณแผ่นคราบจุลินทรีย์ลดลง เดก็มค่ีา Cavity free 

เพ่ิมขึ้น ผู้เล้ียงดูเกดิพลังเช่ือมั่นในตนเอง สามารถกระตุ้นพัฒนาการเดก็ได้ตามแผนที่ก�าหนด ผล

การประเมนิพัฒนาการเดก็จ�านวน 42 คน พบว่าเดก็มีพัฒนาการสมวัยทุกด้าน มช่ีองทางการเข้าถงึ

บริการเรว็ขึ้น เป็นต้น

-  ด้านหน่วยบริการ เช่น ศนูย์พัฒนาเดก็เลก็ได้ผ่านเกณฑป์ระเมนิศนูย์พัฒนาเดก็เลก็คุณภาพทั้งด้าน

การด�าเนินกจิกรรมและด้านผลลัพธ ์การใช้นวัตกรรมเตรียม–เตอืนการนวดมดลูกต่อคุณภาพการ

เฝ้าระวังภาวะตกเลือดหลังคลอดระยะแรก ขยายผลการด�าเนินงานไปยังหน่วยงานอื่นที่มปัีญหาคล้าย

กนั รพ.สต. ได้รับข้อมูลมารดาที่กลับบ้านรวดเรว็ ครบถ้วน ตดิตามได้ครบถ้วนท�างานง่ายขึ้น ม ี    

รปูแบบการดูแลร่วมกนัในเครือข่าย รปูแบบมาตรฐานการดูแลร่วมกนัในเครือข่าย เป็นต้น

-  ด้านกระบวนการท�างาน เช่น การมส่ีวนร่วมของภาคีเครือข่ายท�าให้วัยรุ่นตระหนักถงึปัญหามากขึ้น 

เข้าถงึบริการป้องกนั ท�าให้การตั้งครรภ์วัยรุ่นลดลง เกดิภาคีในการป้องกนัและแก้ปัญหาตั้งครรภ์วัย

รุ่นที่มเีดก็และเยาวชนร่วมด�าเนินงานอย่างต่อเน่ือง มรีพ.สต.เป็นศนูย์ประสานงาน เป็นต้น

ตารางที ่4 การจดัการความรู ้ในประเด็น “คลอดปลอดภยั พฒันาเด็กสมวยั ใส่ใจแบบองคร์วม” (ต่อ)

         ประเดน็                                                                    ผลการวิเคราะห์

4. ประโยชน์ที่เกดิขึ้นต่อ

    องค์กรจากการท�างาน

   (ต่อ) 

5. น�ามาสู่การเปล่ียน-

    แปลงอะไรบ้าง 



การพฒันาศกัยภาพบุคลากรสาธารณสุขระดบัพื้ นทีจ่ากงานประจ�าสู่งานวิจยั (R2R) ระดบัประเทศ ปี 2562

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่2 367

ตารางที ่5  การจดัการความรู ้ในประเด็น “เสริมพลงัผูสู้งวยั พฒันารูปแบบใหม่ในการดูแลผูพ้กิาร บริบาลผูป่้วยระยะท้ายดูแล

ด้วยหัวใจให้ผู้ป่วยเร้ือรัง” (ต่อ)

           ประเดน็                                                      ผลการวิเคราะห์ 

2.  การเรียนรู้ที่ได้จากการ

 ท�าวิจัย (ต่อ)

3.  แรงบนัดาลใจในการ

 ท�าวิจัยคร้ังน้ี

4.  ประโยชน์ที่เกดิขึ้นต่อ

 องค์กรจากการท�างาน

-  เกดิการแก้ไขปัญหาและอปุสรรคในการด�าเนินงาน เช่น ปัญหาเร่ืองกลุ่มเปราะบาง และการต้องใช้

เวลา ยืดหยุ่น การเข้าถงึกลุ่มเป้าหมาย เช่น การเข้าถงึกลุ่มคนไข้เบาหวาน ท�าให้เหน็ว่า การปรับ

เปล่ียนพฤตกิรรมต้องใช้แนวคิด และเสริมแรงจูงใจ พบว่าผู้ป่วยยังปฏเิสธที่จะงดอาหารหวานเคม็ 

ลืมรับประทานยา ผู้ป่วยยังไม่ทราบภาวะแทรกซ้อนที่อาจจะเกดิขึ้นได้ ผู้วิจัยต้องพัฒนาเรียนรู้ตลอด

เวลา และด้านการเขยีนรายงานการวิจัยควรมพ่ีีเล้ียงช่วยเหลือในการเขยีน

-  ปัญหาที่เกดิขึ้นในพ้ืนที่ เช่น จ�านวนคนพิการที่เพ่ิมขึ้นและมปีระเภทความพิการที่หลากหลาย มี

ความพิการซ�า้ซ้อน การมโีรคเร้ือรังของผู้พิการส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้พิการ จ�าเป็นที่จะต้อง

สร้างระบบที่ช่วยให้ผู้พิการมีคุณภาพชีวิตที่ดขีึ้นและค้นหาแนวทางสร้างนวัตกรรมให้ผู้พิการ ไทยเข้า

สู่สงัคมผู้สงูอายุ NCD เพ่ิมขึ้น และเกดิการแยกตวั ด้วยความเป็นคนในพ้ืนที่จึงท�าให้เหน็การ

เปล่ียนแปลงของพ้ืนที่ จะท�าอย่างไรให้ผู้ให้และผู้รับบริการโดยเฉพาะผู้สงูอายุมคีวามพึงพอใจ เกดิ

จากความทุกขข์องผู้ป่วยระยะสดุท้ายและข้อจ�ากดัในการใช้ยาแก้ปวดกลุ่ม Opioid ที่อยู่นอกพ้ืนที่

ของโรงพยาบาล เป็นต้น

-  ต้องการพัฒนานวัตกรรมเพ่ือแก้ปัญหาและเหมาะสมกบับริบท เช่น การพัฒนาผลิตภณัฑแ์พนเค้ก   

ไข่แดงต้มสกุเสริมโปรตนีสงู สบืเน่ืองจากปัญหาของการมไีข่แดงเหลือจากการประกอบอาหารให้ผู้

ป่วยเป็นจ�านวนมาก เน่ืองจากแผนการรักษาที่ต้องให้ผู้ป่วยกนิเฉพาะไข่ขาว จึงมแีนวคิดที่จะน�าไข่

แดงที่ไม่ใช้มาแปรรปูให้เกดิประโยชน์ การคัดกรองผู้สงูอายุที่มภีาวะสมองเสื่อม โดยใช้เคร่ืองมอื 

AMT และ MMSE (การทดสอบสภาพสมองเบื้องต้น) โดยเป็นเคร่ืองมอืที่ให้ อสม. เป็นผู้ใช้ แต่

บางข้อค�าถามอาจจะมคีวามลึกหรือยากมากเกนิไปและภาษาที่อาจท�าให้เข้าใจความหมายของ     

ข้อค�าถามคลาดเคล่ือนได้ จึงมแีนวคิดที่จะปรับให้ข้อค�าถามมีความเหมาะสมต่อ อสม. ซ่ึงเป็น    

คนอสีาน เป็นต้น

-  ด้านการจัดการงาน องค์กรเป็นต้นแบบของการจัดการทรัพยากรให้เกดิประโยชน์สงูสดุ และได้

พัฒนาระบบการท�างาน มกีารปรับปรงุเปล่ียนแปลงแผนด�าเนินงาน เช่น แนวทางในการค้นหาคัดกรอง

กลุ่มเสี่ยงเชิงรกุในชุมชน มหีน่วย EMS เพ่ือช่วยเหลือผู้ป่วยฉุกเฉินในชุมชนครบ 13 ชุมชนโดย

ความร่วมมอืของท้องถิ่น ท�าให้ง่ายต่อการท�างานในรปูแบบออนไลน์ และใช้ง่ายต่อการท�างาน มี

เคร่ืองมอืที่ใช้คัดกรองภาวะสมองเสื่อมในผู้สงูอายุ เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ถูกต้องมากย่ิงขึ้น เกดิระบบ

การส่งต่อเพ่ือการดูแลแบบไร้รอยต่อ ที่เหมาะกบับริบท เกดิรปูแบบของการให้บริการผู้ป่วยระยะ

สดุท้ายที่มปีระสทิธภิาพ เหมาะสมกบับริบทของพ้ืนที่ มแีนวทางในการดูแลผู้ป่วยโรคเร้ือรัง เป็นต้น

-  ด้านการสร้างการเรียนรู้  เป็นที่ศกึษาดูงานด้านการส่งเสริมสขุภาพผู้สงูอายุ เกดิงานวิจัยขององค์กรที่

สามารถขยายผลไปยังเครือข่ายอื่นๆ ได้

-  ด้านการสร้างการมส่ีวนร่วม ประชาชนยอมรับการท�างานและศกัยภาพของเจ้าหน้าที่ กลุ่มองค์กร

ภาคประชาชนมส่ีวนร่วมในการท�างานร่วมกบัเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ ได้รปูแบบการเสริมสร้างแรง

จูงใจในการควบคุมระดบัน�า้ตาลในเลือดและชะลอไตเสื่อม และจะประสบความส�าเรจ็ได้เกดิจาก

ความร่วมมอืจากบุคลากรที่เกี่ยวข้อง และการตดิตามประเมนิผลเป็นระยะ
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วิจารณ์
ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่า บุคลากรสาธารณสุข

ระดับพ้ืนที่มีความรู้  ความสามารถในการพัฒนางาน

ประจ�าไปสู่งานวิจัย (R2R) สามารถน�าผลการวิจัยไป

แก้ไขปัญหาที่เกดิจากการท�างานได้เป็นอย่างด ี ส่งผลให้

บุคลากรท�างานมีคุณภาพดีขึ้น และเกดิความสขุในการ

ท�างาน ดงัน้ัน R2R จึงจัดเป็นเคร่ืองมอืหน่ึงในการพัฒนา

องค์กร ผลการวิจัยที่ได้ ถ้ามรีะบบการบริหารจัดการที่ด ี

จะสามารถน�าผลน้ัน ๆ  ไปพัฒนางานและองค์กรได้อย่าง

มปีระสทิธภิาพ นอกจากน้ัน ยังเป็นการปลูกฝงัวัฒนธรรม

องค์กร กลายเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ (8) 

การพัฒนาและแก้ปัญหาจากงานประจ�า รวมทั้งการ

ขับเคล่ือนเชิงระบบจนเกิดนวัตกรรมใหม่ขึ้ น จึงควรมี

การกระตุ้นติดตามเพ่ือพัฒนางานประจ�าให้เกดิอย่างต่อ

เน่ือง ให้คิดเป็นระบบ มทีมีในการท�างาน ประกอบด้วย

อย่างน้อย 4 ภาคส่วน ได้แก่ (1) ภาครัฐ ได้แก่ แพทย์ 

พยาบาล เภสชักร คร ูกศน. เจ้าหน้าที่ รพ.สต. เจ้าหน้าที่

โรงพยาบาลชุมชน ทมีหมอครอบครัว (2) ภาคท้องถิ่น 

ได้แก่ ผู้บริหาร อปท. ผู้น�าชุมชน (3) ภาคประชาชน 

ได้แก่ อสม. care giver ญาตผู้ิดูแลผู้สงูอายุ แกนน�าผู้-

พิการ ปราชญ์ชุมชน ผู้น�าชุมชน แกนน�าผู้สงูอายุในชุมชน 

และ (4) ภาคีเครือข่าย ชมรม อสม. ชมรมออกก�าลังกาย 

วัด โรงเรียน ชมรมผู้สงูอายุ สภาเดก็และเยาวชน กลุ่ม

วิสาหกจิชุมชน เป็นต้น โดยนักวิจัยหลักเป็นคนท�างานใน

พ้ืนที่วิจัยน้ัน 

บทบาทและการสนับสนุนที่ส�าคัญของผู้บริหารในการ

พัฒนางานประจ�าสูง่านวิจัย (R2R) ที่ส�าคัญทั้งในปัจจุบนั

และในอนาคต ได้แก่ 

- การสนับสนุนด้านนโยบาย มนีโยบายแบบองค์รวม 

เช่ือมโยงต่อเน่ืองผสมผสาน ผู้บริหารองค์กรปกครอง-

ส่วนท้องถิ่นที่มวิีสยัทศัน์และกล้าคิดกล้าตดัสนิใจ จะช่วย

สนับสนุนให้โครงการได้รับความร่วมมือและเป็นที่

ยอมรับของคนในชุมชน

- การสนับสนุนด้านงบประมาณ ทั้งจากท้องถิ่นและ

ตารางที ่5  การจดัการความรู ้ในประเด็น “เสริมพลงัผูสู้งวยั พฒันารูปแบบใหม่ในการดูแลผูพ้กิาร บริบาลผูป่้วยระยะท้ายดูแล

ด้วยหัวใจให้ผู้ป่วยเร้ือรัง” (ต่อ)

           ประเดน็                                                      ผลการวิเคราะห์ 

5.  น�ามาสู่การเปล่ียน-

 แปลงอะไรบ้าง
-  ด้านการพัฒนางาน เช่น ได้รปูแบบในการดูแลผู้ป่วย stroke ที่ครอบคลุมกลุ่มเสี่ยง และน�าไปใช้ใน

การดูแลผู้ป่วยโรคอื่นๆ ในระดบัอ�าเภอ และระดบัจังหวัด ได้รปูแบบการเสริมสร้างแรงจูงใจในการ

ควบคุมระดบัน�า้ตาลในเลือดและชะลอไตเสื่อม ท�าให้ผู้ป่วยมคุีณภาพชีวิตที่ดขีี้น เกดิระบบการส่ง

ต่อ การฟ้ืนฟูสภาพและการรักษาในกลุ่มผู้ป่วยตดิบ้านตดิเตยีงโดยจัดการบริการแบบมีส่วนร่วมตาม

สทิธปิระโยชน์การบริการด้านสาธารณสขุ ได้แนวทางการเสริมพลังชุมชนและภมูปัิญญาชุมชนในการ

บริการคนพิการและพ่ึงตนเองด้านการฟ้ืนฟูสภาพรวมถงึบูรณาการด้านจัดสวัสดกิารสงัคม (Social 

Model of Disability) อาจต่อยอดในศนูย์ Active aging ของอาเซียน เป็นต้น

-  ด้านการพัฒนาบุคลากร เจ้าหน้าที่สามารถรับมอืปัญหาผู้สงูอายุที่มภีาวะสมองเสื่อมในชุมชนได้อย่าง

มปีระสทิธภิาพ มกีารพัฒนาศกัยภาพแก่บุคลากรในการให้ยากลุ่ม Opioid ผู้ป่วยสามารถกนิยาได้

ตาม dose ยาที่แพทย์ต้องการควบคุมโรค สามารถท�างานได้ตามปกต ิไม่ต้องนอน โรงพยาบาล     

ผู้ให้บริการเกดิความภมูใิจและมคีวามสขุ ทมีงานการร่วมแรงร่วมใจ ส่งเสริมและมีการท�างานร่วม

กนั

-  ด้านผู้รับบริการ เช่น ผู้สงูอายุสามารถเข้าถงึบริการตรวจคัดกรองสขุภาพด้านสาธารณสขุ 10 ด้านได้

ครอบคลุม กลุ่มผู้ป่วยได้รับคัดกรองภาวะแทรกซ้อนครอบคลุม ร้อยละ 87.25 เป็นต้น



การพฒันาศกัยภาพบุคลากรสาธารณสุขระดบัพื้ นทีจ่ากงานประจ�าสู่งานวิจยั (R2R) ระดบัประเทศ ปี 2562

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่2 369

ภาครัฐ สนับสนุนเงนิในการจัดการโครงการ หัวหน้างาน 

มีการส่งเสริมการท�าวิจัยในหน่วยงาน และสนับสนุนทั้ง

แหล่งข้อมูลและงบประมาณ หัวหน้า รพ.สต. นายก อบต. 

มีส่วนสนับสนุนทั้งทุนงบประมาณและแรงงานในการท�า

โครงการ การสนับสนุนจากผู้บริหารของโรงพยาบาลและ 

รพ.สต. จึงยังด�าเนินกจิกรรมได้อย่างต่อเน่ือง นอกจากน้ี

ยังได้รับการสนับสนุนจากหลายองค์กร อาทิ สสจ. 

วิทยาลัยพยาบาล เขตสขุภาพและทุนวิจัยจาก National 

Institute of Nursing Research, School of Nursing, 

University of Michigan, USA.

- การสร้างการมส่ีวนร่วมและการพัฒนาศกัยภาพ มี

บุคลากรจากภาคชุมชนหรือประชาสงัคมเป็นหลัก ได้แก่ 

แกนน�าชุมชน นักปราชญ์ชุมชน บุคลากรภาครัฐ ความ

เข้มแขง็ของผู้น�าชุมชน ที่มศีกัยภาพและประสบการณ ์ทุก

ภาคส่วนมส่ีวนร่วมในการผลักดนั อบต. โรงพยาบาลใน

ชุมชน และหัวหน้าทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องร่วมกนัผลักดนั

ให้เกดิความส�าเรจ็

ดงัน้ัน การท�าให้ผู้บริหารเหน็ความส�าคัญและให้การ

สนับสนุนจะท�าให้ R2R ยังสามารถด�าเนินการต่อไปได้

อย่างต่อเน่ือง 

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคณุ ศำสตรำจำรยน์ำยแพทยว์จิำรณ ์ พำนิช 

รศ.นพ.เชิดชยั มณีจ�ำรสัเลิศ และนพ.อคัรรินทร ์นิมมำน-

นิตย ์ ส�ำหรบักำรน�ำแนวคิดกำรพฒันำงำนประจ�ำสู่กำร

วิจยั (R2R) มำช่วยในกำรพัฒนำศักยภำพบุคลำกร

สำธำรณสุขจำกระดับพ้ืนที่จำกงำนประจ�ำสู่งำนวิจัย 

(R2R) ระดบัประเทศ ขอขอบคณุวทิยำกรทกุท่ำนในกำร

ประชมุเชิงปฏิบติักำรกำรแลกเปลีย่นเรียนรูใ้นกำรพฒันำ

งำนประจ�ำสูก่ำรวจิยัของนกัวจิยัหนำ้ใหม่ และขอขอบคณุ

เป็นอย่ำงย่ิง ส�ำหรบันกัวจิยัหนำ้ใหม่ และคณะกรรมกำร 

และคณะท�ำงำนพฒันำงำนประจ�ำสูง่ำนวจิยั (Routine to 

Research: R2R) กระทรวงสำธำรณสขุ
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The objective of this study was promote the concept of Routine to Research (R2R) in order to 

develop academic/research quality up to the level that could be published in medical and public health 

journals and applied or public health development. This study utilized action research model based on the 

quality concepts; and based on the PAOR process (Plan-Action- Observation - Reflection). It was con-

ducted during a period from April to August 2019. The population used in this study was new researchers 

with R2R academic work/research; and 38 of outstanding academic/research were selected. Tools used 

in the study included supplementary documents from a behavioral workshop, observation form, interview 

form and data record form. Data analysis was conducted using percentage and content analysis. The results 

showed that the participants could be categorized into primary level (7 samples), secondary levels (5 

samples), tertiary levels (7 samples), administrative and service support levels (7 samples), innovations/

inventions (4 samples), and MetaR2R levels (8 samples). Most researchers were female (76.00%) with 

bachelor degree (50.00%), followed by a master’s degree (34.21%). Most of them were professional 

nurses (57.89%) and 39.47% of them worked in hospitals/university hospitals, followed by working 

in community hospitals (36.84%). The process of organizing the learning exchange was divided into 

6 groups based on similar content issues. It was found that the strength of the research was that the re-

search areas were on-site problems that needed to be addressed in order to search for new formats and 

approaches for serving the people. The learning from the research was the application of research rersults 

identified from the patients who received services in the work process which could concretely increase 

the quality and efficiency of work. The inspiration for doing this research was from seeing the situation 

that occurred from work, some of which were unwanted incidences. The benefits to the organization from 

work were that personnel in the organization had capability and potential to improve the service system 

and be able to apply research results appropriately within the context and change at the policy level. The 

obvious system changes from the process were in 3 areas: work development, human resource develop-

ment, and the service of clients.

Keywords: capacity building; routine to research (R2R); public health personnel


