
เอกสารและงๆนรจัย^ เกี่ยวใเอง

โนการวิจัยเรั'องการวิเคราะหังานของพยาบาลหัวหน้าเวรบ่ายโนโรงพยาบาล สืงกัด 
กระทรวงสาธาร01สุข เขตกรุงเทพมหานคร ผุ้ว ิจ ัยได้สืกษาเอกสารและงานวิจัยกี่เกี่ยวข้องเสนอ 
สาระ เป็นลำดับดังนี้

. บทบาทหน้ากี่รับฝืดชอบของพยาบาลหัวหน้าเวร

. แนวกีดทฤษงุi กี่เกียวข้องกับการบริหารจัดการ

. แนวคิดทฤษ^เกี่ยวกับการวัคเวลาการพยาบาลและการแบ่งงาน

บทบาทและหน้ากี่ความรับฝิคชอบของพยาบาลหัวหน้า เวร (Charged  Nurse )

พยาบาลหัวหน้าเวร (Charged Nurse) กี่งทางการบ!หารจัดว่าเป็นผุ้บ!หารระดับ 
ตน ( F i r s t - l i n e  manager) เช่นเดัยวกับหัวหน้าดัก (0  Donovan, 1976) แตกต่างกัน 
โนขอบเขตและป!มาเนความรับฝืดชอบ บทบาทหน้ากี่ของพยาบาลหัวหน้าเวร ประกอบด้วยบทบาท 
ต่าง ๆ กีอ เป็นผุ้โหับ!การแก่ผุ้บ!การโดยตรงโนด้านการพยาบาล เป็นผุอำนวยการดุแลผุ้ป่วย 
เป็นผุ้น้เทศ เป็นกี่ปรักษา ผุประสานงานและเป็นผ้รับฝืดชอบกิจกรรมทุกอย่างกี่เกีคขึนโนขเนะปฐบัดั 
งานอย่โนตำแหน่งหัวหน้าเวร ก่ีง พวงรัตน้ บุญญทนุรักษ (2525) กล่าวกีงบทบาทหน้ากี่ของ
พยาบาลโนตำแหน่งบ!หาร เช่น หัวหน้าดัก หัวหน้าเวร กี่งด้องรับฝืดชอบเกี่ยวกับ

1. จัดโห้ฝ็บ!การพยาบาลผุป่วยอย่างเพียงพอโนหน่วยงานของตน และคงไว้กี่งสืมพ้นธ- 
ภาพกี่คีระหว่างผุ้บ่วย พุาดั และ เจ้าหน้ากี่ก ี่เกี่ยวข้อง

2 . จัดหาทรัพยากรกี่ด้องการโหักับเจ้าหน้ากี่พยาบาล และฝ่ายการแพทย์
3 . จัดโหัพีการรายงานการรักษาพยาบาลผุ้ป่วยอย่างเกี่ยงตรง
4. กำหนดความรับฝืดชอบและมอบหมายงานโหักับเจ้าหน้ากี่ระดับกี่น ๆ
5 . วางแผนการสอนโนคล่นิคเพี่อเพีมพุนประสบการเนโหักับน้กสืกษาพยาบาล และ 

เจ้าหน้ากี่พยาบาลทุกระดับ ประเรนผลและบันดักการปรุ)บัดังานของเจ้าหน้ากี่แลt 
นักกักษาพยาบาล

ธ. ช่วยเหล่อโนการกักษาวิธีการพยาบาลกี่จะช่วยปรับปรุงการพยาบาลอย่เสมอ
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7 . fi งการ ประสานงานและน้เทศภัจกรรมของเจ้าหน้าพี่พยาบาลไค้บังคับบัญชาทุก 
ระคับ

8 . สืงการไนงานแม่บีาน เพ่ีอไห้หน่วยงานอยู่ไนสภาพพี่สะดวก สบาย สะอาดและ 
ปลอดภัย

9 . จัด แจกจ่ายเครื่องฟ้อเครื่องไข้ไห้เหมาะสมและรักษาไห้คงสภาพพี่คีไจ้เสมอ
10. ประสานงานการบรัการพี่จัดโดยเจ้าหน้าพ่ีของหน่วยงานอ่ืน เพ ี่อคงไจ้ๆเงการ

คำเนินงานพี่ฟ้ประสิทธิภาพและสวัสดิการพี่คัสำหรับผุ้ป่วย

ตามประมวลข้อบังคับ ระเบึยบและประกาศ1ของสภาการพยาบาล ไค้กำหนดบทบาท
และหน้าพี่ความรับฝืดชอบของพยาบาลหัวหน้าเวร คังน้ิ

หน้าพี่และความรับฝืดชอบของพยาบาลหัวหน้า เวร (Charged N urse)
1. รับนโยบายจากหัวหน้างาน
2. วางแผนการพยาบาลไนงานพี่รับฝืดชอบ
3. เป็นหัวหน้าบัมการพยาบาล
4 . มอบหมายงานแก่สมาข้กบัมตามความร้ ความสามารถ
5. ควบคุมและตรวจสอบการไห้บรัการรักษาพยาบาลของสมาข้กบัม 
ธ. ไห้การพยาบาลตามเทคน้คพี่ทุกค้อง
7 . จัดอาคารสถานพี่ไห้เป็นระบบ ระเบียบ สะดวกและปลอดภัยแก่การปบัคังาน
8 . จัดเตรียมอุปกรผ เครื่องฟ้อ เครื่องไข้ไห้ฟ้พอเฟ้ยงและพรัอมพี่จะไข้ไค้ท้นบั
9 . รับฝืดชอบจัคเกีบและดูแลรักษาอุปกรแ! เครื่องฟ้อ เครื่องไข้ไห้พร้อม

10. ไห้การรักษาคามแผนการรักษาของแพทย่
11. ดูแลความสะอาดเรัยบร้อย การไค้รับอาหารอย่างเฟืยงพอ และความสุขสบาย 

ของผุป่วย
12. จัดสอนสุขสืกษาผุ้ป่วยรายกลุ่มและรายบุคคล
13. ประเฟ้นผลการพยาบาลพี่รับฝืดชอบ
14. เป็นผุ้นำทำภัจกรรมการพยาบาล1ไนบัม

14.1 การรับและส่[งเวร
1 4 .2  การประชุมปรักษา (P r e -P o s t  c o n fe r e n c e )
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1 4 .3  การเยี่ยมตรวจผุ้ป่วย (Rounds)
1 4 .4  การคักษาผู้ป่วยรายบุคคล (Case c o n fe r e n c e )
1 4 .5  การประชุมวิชาการของหน่วยวาน ( I n s e r v ic e  e d u c a tio n )

15. นิเทศการปบีบับีงานของเจ้าหน้าพี่ระดับรอง
16. ป้องกันความบีการและบีนฟุสมรรถภา Vfของผุ้ป่วย
17. สรุปรวบรวมระเบียนรายงาน
18. ให้ความร่วมมิอค้านการรักษาพยาบาลกับบีมสุขภาพ
19. ประสานงานทิ้งในและนอกหน่วยงานบีเยี่ยวของ
20. ร่วมปรับปรุงระบบงานบริการพยาบาลของหน่วยงาน
21. ประเมินผลการปบีบับีงานของเจ้าหน้าพี่ระดับรอง
22. เป็นวิทยากรเผยแพร่ความรุ้ทางการพยาบาล
23. ร่วมจัดประสบการผการคักษาทางการพยาบาล
24. ปฐบับีงานสินตามพ่ีไค้รับมอบหมาย

โรห้แลนค้ (Rowland B e a t r i c a L . ,  1980) ไค้ก,าหนคหน้าบีและบทบาทของ
พยาบาลหัวหน้าเวร (Charged N urse) ไว้โดยตรงดังนี้

1. รวบรวมข้อมุล วิเคราะห้บัผฺหาสุขภาพและความค้องการของผู้ป่วย
2. ๆรวยเหลือหริอกระตุ้นการแก้บัอุ!หาฉุกเฉินในการๆรวยเหลือผู้ป่วยพี่อยุ่ในภาวะวิกฤต
3. ให ้คฯแนะนฯค้านสุขภาพแก่ผู้ป่วย ครอบครัวผู้ป่วย
4. ๆรวยเหลือ1ในการท'h วิจัยเ vie ปรับปรุง พัตเนาการพยาบาลในหน่วยงานและวิชาๆรพ
5. วางแผน จัดระบบงาน ส่งการ ประสานงาน และประเมินผลการปฎิบับีงาน 

พยาบาล
ธ . ๆรวยคัดกรองและส่งต่อผู้ป่วยในรายพี่ตองไค้รับการรักษาเบีมเบีมระหว่างแผนกหริอ 

รักษาเฉพาะทางในการส่งเสริมสุขภาพของผู้ป่วย
7 . นิเทศพยาบาลในการคักษาบัชุ!หาสุขภาพและความค้องการของผู้ป่วย เพี่อให้บรรลุ

วัตถุประสงคัของผู้ป่วย
8 . คฯรงไว้พี่งความถุกค้อง ครบถ้วนในการบันบีกทางการพยาบาล และการให้การ 

พยาบาล
9 . เป็นพ่ีปริกษา นิเทศ แนะนฯให้แก่บุคลากรในหน่วยงาน ตลอดจนผู้ป่วยและครอบ 

ครัวผู้ป่วย
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10. ให้บริการสุขภาพแก่ผุ้ป่วบในหน่วยงาน ตลอดจนการสอนสุขสิกษาและการส่งเสริม 
ปัองกันโรค

11. รับ-ส่ง-ควบคุมการรักษาของแพทย่ไค้ป2บัปีอย่างถูกค้อง ครบสวน และรวดเร็ว

นอกจากปี N a tio n a l League fo r  N ursing ( 1972) ไค้ก,าหนคหน้าปีและความ 
รับฝิคซอบของพยาบาลหัวหน้าหน่วย (Head Nurse) ข้งพยาบาลหัวหน้าเวร (Charged Nurse) 
จะตองป2บัดัค้วย แต่แตกต่างก้นในขอบเขตและป่ริมาÛJความรับฝิคชอบ ปีดังน้ี

1. วางแผน ส่งการ และปีเทศงานพยาบาลในหน่วยงานย่อยหน่วยงานหนี้งใน 
โรงพยาบาล รวมทํ้งการประเปีนผลงานบริหารดังกล่าวค้วย

2. ประสานงานพยาบาลกับการรักษาของแพทย่ โดยร่วมในการตรวจเยี่ยมผุ้ป่วย 
(Rounds) และการประชุมปรักษาหาริอ (C onference)

3 . จัดให้ปีการพบปะระหว่างเจ้าหน้าพี่พยาบาลเพี่อกระตุ้นให้ทุกคนร่วมกันกำหนดข้อ 
ป2บัต็ และร่วมป2 บ้ดัตามแผนงานปีวางไว้

4 . ร่วมปีอกับฝ่ายการสิกษาพยาบาลในการจัดประสบการท่!การเรียนร้พี่เหมาะสม
5. พัด!นาและคงไว้ๆเงนโยบายของแผนกพยาบาล และนโยบายของโรงพยาบาล
ธ. ร่วมกับฝ่ายพัด!นาบุคลากรในการให้การปีกษา และการพัด!นาบุคลากรให้การสอน 

และปีเทศงานแก่บุคลากรในค้านการป2 บัดัพยาบาล
7 . เป็นพี่ปรักษาของเจ้าหน้าพี่พยาบาลในหน่วยงาน ประเปีนผลงาน และร่วมกับ 

ผุ้บังคับบัญชาในการเสนอและพัจาร on การเพี่อนขน ข้น อัตราเ3นเดอนแก่เจ้าหน้าพี่พยาบาล
8 . วางแผนจัดอัตราก,าส่งเจ้าหน้าพี่พยาบาลให้เหมาะสม และพอเปียงกับการป2บัดั 

งานในหอผุ้ป่วบตลอดยี่สิบพี่ข้วโมง โดยร่วมปีออย่าง1ใกลข้คก้บพยาบาลปีเทศ
9 . วางแผนและจัดให้ปีการประชุมปรักษาหารัอในหน่วยงาน (Ward C onference)

เพี่อร่วมก้นวางแผนการพยาบาล
10. ให้ข้อเสนอแนะแก่ผุ้บังคับบัญชา เกี่ยวกับความตองการอัตรากำลังบุคลากรพี่เหมาะสม 

กับการให้การพยาบาลพี่ปีประสิทริภาพ
11. เข้าร่วมในการประชุมระดับผุ้บริหารแผนกพยาบาล
12. เข ้าร ่วม1ในคณะกรรมการประเปีนผลและปรับปรุงมาตรฐานการพยาบาล
13. ส่งเสริมและสร้างสรรค้ ขวัญ กำลังใจ ในการป2บัดังาน เพี่อให้บุคลากรปีความ 

จงรักภ้กค้แก่องค้การ และป2บัปีงานอย่างปีประส่ท!ภาพ



14. ให้ข้อเสนอแนะและร่วมในการจัดหาหริอจัดข้อ ว้สุด ครุภัแท่!ประจำหอผุป่วย รวม 
ทังการดุแลให้ปีการรักษาสภาพ และความสะอาดของสิงเหล่าน้น1ให้อยู่ในสภาพปีใข้การไค้อยุ่ เสมอ

15. ประสานงานกับบุคลากรสินในการให้บริการแก่ผุ้ป่วย
16. จัดให้ฝ็และเข้าร่วมในการสอนสุขตักษา (H ea lth  E d u cation ) และการฟ้นฟุ 

สมรรถภาพ ( R e h a b i l i t a t io n )  ให้แก่ผุ้ป่วย
17. เป็นตัวอย่างปีคีในการให้การพยาบาลผุป่วย
18. ให้ความร่วมปีอในการตักษาวิจัยด่าง ๆ
19. เข้าร่วมเป็นสมาลูกขององค์การและสมาคมวิชาข้พ
20. ปป็บัตัตามคำลังสิน ๆ ปีผุบังคับบัญชามอบหมายมา

หนาปีประจ,าของ เจ้าหน้าปี เวรค่าง  ๆ และงานประจ,าในปีก
หน้าปีประจำที่ปฏิบัสืใน เวร เข้า (8 .0 0 -1 6 .0 0  น .)
1. ร ับเวรก ่อนเวลา 10-15 นาปี
2 . ตรวจดุแผ่น A ssignm ent งานประจำวัน เปีอจะไดทราบว่าตนไครับมอบ 

งานอะไรบ้าง และปีผุ้ป่วยปีตนรับฝ็คชอบกี่ราย
3 . ตรวจรายงานผุ้ป่วยปีตนไครับมอบหมายว่า พยาบาลหริอน้กเรียนพยาบาลเวร 

พนักงานผุ้ลูวย รายงานทุกอย่างไว้เรียบรีอยหริอไม่ เลูน การจัดความตัน 
โลปีต วัคปรอท อุจจาระ บัสสาวะ ลงรายงานการใข้ยาประจำวัน และสินๆ

4 . ถ้าปรากฎว่าพยาบาล นักเรียนพยาบาล เวร B.D. พนักงานผุ้ลูวยทำงาน 
ไม่เรียบร้อย ให้จัดการทำให้เรียบร้อยก่อนลงจากตัก

5 . ตรวจรับของจากเจ้าหน้าปีเวรตัก ให้ปีของครบตามจำนวน ถ้าขาดจำนวน 
ให้แจ้งต่อหัวหน้า เ วรทราบทันปี

6 . ถ ้าของหายในเวรใด ให้เวรนันรับฝ็คชอบ แด่ถ ้าไม ่ทราบว่าหายในเวรใด 
พยาบาลประจำการและนักเรียนทุกคน พนักงานผุ้ข้วย ตัองร่วมกันรับฝ็ดชอบ

7 . เข้นลู่อผุ้ตรวจรับของให้เรียบร้อย
8 . หลังจากรับฟ้งรายงานอาการผุ้ป่วยจากเจ้าหน้าปีเวรตักแล้ว ให้เจ้าหน้าปี 

เวรตักส์งผุ้ป ่วยให้แก่เจ้าหน้าปีเวรเข้าเป ็นรายบุคคล
9 . ควรเตรียมสมุดไน๊ตเลีก ๆ ไว้ฃผะรับฟ้งอาการและรายงานขผะลังเวร

10. จัด Group C onference เป็นปีม ก่อนปป็บัตังาน
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11. เปล่ียนฟ้าปุสีนอน ปลอกหมอน และฟ้าคลุมเสียง ตามความเหมาะสม ไม่ 
เปล่ียนทุกวัน

12. ท1าความสะอาคร่างกายผู้ป่วยโดยจัด1ไห้ผู้ป่วยประเภทสีข็วยตัวเองได้ไปอาบน้ำ 
viห้องน้ำ ผู้ป่วยสีแพทย'ให้นอนพัก หรอจัดไห้นั่งรถเข็นไปอาบนำสีห้องนำแล้ว 
แต่อาการทว ๆ ไปของผู้ป่วยเป็นราย ๆ ไป

13. แจกยาไห้ผู้ป่วยตามเวลาสีกำหนดไว้ และดูไห้ผู้ป่วยรับประทานยาและน้ำไห้ 
เรียบร้อยทุกคริ้ง ห้ามสีงยาไว้บนใด๊ะผุ้ป่วย

14. ไห้การพยาบาลแก่ผู้ป่วย แต่ละบุคคลตามอาการ‘นองโรค
15. วัดปรอทผู้ป่วยวันละ 2 ครํ้ง ธ . 00 น. และ 18 .00  น. ผู้ป่วยสีปีไข้หรีอ 

อาการหนัก วัคปรอททุก 4 ๆทโมง พร้อมทงลงรายงานไห้เรียบร้อย
16. คูแลไห้ผู้ป่วยได้รับประทานอาหารตรงคามสีแพทยลี่ง ผู้ป่วยสี,i  วยตนเองได้

ไห้ออกไปรับประทานสีโต๊ะอาหาร ระเปียงนอก แต่ไนกรณีสีผู้ป่วยต้องพักน่ัง 
บนเสียง จัดไห้ผู้ป่วยรับประทานสีเสียงนอน คูแลปัอนอาหารไนรายสีรับ
ประทานเองไม่ได้

17. ไห้ P.M. Care เวลา 13.00 น. ตังน้ีคอ
ก . คูแลความสะอาดผู้ป่วยหลังจากรับประทานยาเรียบร้อยแล้ว 
‘น. เข็ดตัว และทำ Back rub ไนรายสีต้องนอนพักบนเสียง 
ค. ผู้ป่วยสีข็วยตัวเองได้ไห้อาบน้ำ หรีอเข็ดตัวเองสีห้องน้ำ 
ง . คูแลความสะอาดเรียบร้อยภายไนหอผู้ป่วยเพัอเตรียมไห้นฺทสีเข้าเขียม

18. คูแลและทำความสะอาดเสียง และคุ้ข้างเสียงไนส่วนสีฅนได้รับมอบหมายไห้ 
เรียบร้อย

19. เฃ ึยนรายงานอาการ‘นองผู้ป่วย พร้อมทงการไห้ยาทุกชนิดไห้เรียบร้อย
20. ทำ Team C onference ส่งหัวหน้าตักสีสะสีม
21. เตรียมนับและสำรวจ‘นองเครี'อง1ไข้เพี่อส่งไห้เวรป่ายต่อไป และ Complete 

งานของเวรเข ้า
22 . ส่งเวรโดยหัวหน้านำ Kardex ส่งไห้เวรป่ายพร้อมทังนำคูผู้ป่วยเป็นราย ๆ ไป
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หน้ายี่รับฝืดชอบของเวรบ่าย ( 1 6 .0 0 -2 4 .0 0  น .)
1. ร ับเวรก ่อนเวลา 10-15 นาทั ตรวจรับจำนวนของเครี'องใจ้ต่าง ๆ
2 . แบ่งงานให้เจ้าหน้ายี่ทุกคน รับฟ้งอาการผุ้ป่วยจากหัวหน้าเวรเจ้า ทร้อนท้ิง 

เยี่ยมผุป่วยเป็นราย ๆ ไป
3 . เตรัยมฉีคยาและให้รับประทานยาตามเวลายี่กำหนด1ให้
4 . ให้การทยาบาลต่าง ๆ แก่ผุ้ป่วบ (ตรวจตุใน Treatm ent card  สีเหสีอง)
5 . ตุแลผุ้ป่วยให้รับประทานอาหารนี้อเย็นในราบยี่ผุ้ป่วยจ้วยตัวเองไม่ไต้ให้ป็อนให ้
ธ. วัคปรอท น้บจ้พจร และหายใจ และกามจในวนก่ายอุจจาระ ปัสสาวะ พร้อม

ทังจครายงานให้เรียบร้อย
7 . เวลา 18 .00  น. หมดเวลาเย ี่ยมเร่๒'ให้ทุ!,าติผุ้ป่วยกลับ'ไต้
8 . ให้ Evening care  แก่ผุ้ป่วบทุกรายในราบยี่ใรวบตนเองไม่ไต้หรีอม้ไจ้สุงให ้

Complete bed bath
9 . เตรียมผุ้ป่วยเยี่อเจ้านอน ไคยทำเต ัยง1ให้ตัง เลิฟหม้อนอน'ในรายย่ีไปห้องน้*1 

ไม่ไต้ (หลังจากเสีฟหม้อนอนแล้วชำระให้เรียบร้อย ห้ามวางหม้อนอนไว้ใต้ 
เตัยง นอกจากในรายทิ้ตวงปัสสาวะ นำต้ม อนุผฺาฅให้ฝ็หม้อนอนม้ฝาปิดวาง 
ไว ้ไต ้

10. หมนลังเกตอาการเปลี่ยนแปลงของผุ้ป่วยโดยเฉพาะในราบยี่แพทย์ลังวัคความ 
ตัน นับการเต้นของหัวใจ ลังเกตอาการสิน ๆ ของผุ้ป่วยตลอดจนตุแลความ 
เรียบร้อยภายในตัก

11. เยี่อม้เหคุการเนฝ็คปกตั รายงาน1ให้หัวหนัาเวรและผุ้ตรวจการทราบทันทัควย 
วาจา และเขยนรายงานส่งภายใน 24 ชั่วโมง

12. วัคปรอท เวลา 2 2 .0 0  น. โคบเฉพาะผุ้ป่วยยี่ฝ็ไขและผุป่วยหนัก
13. เตรียมเจ้ยนรายงานอาการของผุป่วยในฟอร้ม 32 ให้เรียบร้อยและจ้คเจน
14. ตวงปัสสาวะและนัำต้มในเวลา 2 3 .3 0  น. ลงรายงานให ้เร ียบร้อย
15. สำรวจของเครี'องใจ้ต ่าง ๆ เย ี่อส ่งให ้เวรตัก

หน้ายี่รับฝิดชอบใน เวรดก ( 2 4 .0 0 -8 .0 0  น .)
1. นี้นรับเวรก่อนเวลา 10 .15  นาทั ตรวจรับของเครี'องใจ้ต่าง ๆ จากเวรบ ่าย
2 . จัคแบ่งงาน1ให้เจ้าหน้ายี่ทุก ๆ คน รับฟ้งอาการผุ้ป่วยจากเวรป่าย และตรวจ 

คผุ้ร่วมกับเวรบ่าย เยี่อส์งผุ้ป่วยเป็นรายบุคคล (การร ับส ่งเวรน ี้ควรใจ ้เส ียง
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ให้น้อย เพ่ีอบิให้รบกวนม้ป่วบ ในรายพี่ม้ป่วยรอาการหนัก บิวัคความคันโลหิต 
เพี่อสืงเกฅเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ควรล ่งเวรให ้ละเอ ียด)

3 . ทำความสะอาดเครื่องใช้ต ่าง ๆ ตังน้ี
ก. ขัคหม้อตมเครื่องรอ ตุเย็นและเปลี่ยนน้ำใหม่
ข. ทำความสะอาดและจัดต้เล้อม้าม้ป่วย ห้อง Bed B ath , ห้องทยาบาล 
ค. ทำความสะอาดและจัคคูยารับประทาน บาฉีด เต ิ่มยาน้ำและยาเม็ด 

เข ียนใบเบิกยา (ใช ้สม ุดเบ ิกยาโดยเฉพาะ) รวบรวมขวดบาเปล่าใล่ 
ในตระกร้าเบ ิกยา

ง. ทำความสะอาด Tray สำหรับใล่ปรอท เปสีบน Zepharan a n tiru sb  
ทุกวันจันทร้

4 . ให้ยารับประทานและยาฉีดประจำขัวโมงตามแพทย์ลี่ง
5 . เตรียมเก็บอุจจระ ปัสสาวะ เพี่อส่งตรวจ
ธ. รวบรวมเครื่องใช้กลางพี่ใช้แล้ว เพ ี่อล ่งส ืนในเวรเช ้า
7 . สำรวจขาดน้ำเกล้อ น้ำกลี่นและเข็มฉีดยาเช้าหลอดโลหิต เพี่อล่งคนห้องบา 

ปราศจากเขัอ ( เขียนใบเบิกของทุกซนคคังกล่าวในใบเบิกของจากห้องยา 
ปราศจากเขัอไม่ต้องบิลายเข็นแพทย์)

8 . 2 .0 0  น. วัคปรอทม้ป่วยพ่ีม่ไช้ หรีออาการหนัก
9 . เขียนราบงานอาการม้ป่วยทุกคน (นอกจากในรายพี่ม็อาการหนักก่อนล่งเวร)

10. วัคปรอท นับช้พจร และหายใจ ถามจำนวนครังพี่ม้ป่วยอุจจาระและปัสสาวะ 
เวลา 1 8 .0 0 -6 .0 0  น. พร้อมกันนี้ให้แจกภาชนะพี่สำหรับเก็บอุจจาระและ 
ปัสสาวะ อธิบายให้ม้ป่วย เช ้าใจล้งว ิร ีเก ็บด ้วย

11. ให้ A.M. Care แก่ม้ป่วยทุกราย ในรายพี่ช ้วยคัวเองไต้ให้ไปอาบน้ำ และ
ทำความสะอาดร่างกาบพี่ห้องน้ำ ล่วนม้ป่วยน้ช้วยตัวเองไม่ไต้ให้ล้างหน้า
แปรงน้นให้เรียบร้อย เพี่อเตรียมไวัรับประทานอาหารเช้า

12. ขังน้ำหนักม้ป่วบทุกรายพี่ลุกเดินไต้ ทุกวันจันทร้ พุธ ศุกร์ รวมทังผู้ป่วยประเภท 
พี่ลี่งให้ขังเป็นประจำทุกวันด้วย ลงรายงานให้เร ียบร้อย

13. ควงปัสสาวะ และน้ำดิม และลงรายงานให้เรียบร้อย
14. ต ุแลการแจกอาหารเช ้า และช้วยฟ้อนอาหารให้■ รายน้ช้วยตัวเองไม่ได้
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15. คุแลความเรียบร้อยภานในคึก ถ้ามีของใข้ชำรุด เข้น กระบอกฉีดยา นถ้วยา 
หรีอปรอทวัคไข้แตก ให้เข ียน1ใบชำรุค ถ้าไฟฟ้าเสีย ก๊อกน้ำคัน ให้เข ียนใบ  

•ส์งข้อมก๊งหัวหน้าแผนกธุรการ เฟ ้อให้เวรเข้าส่งไปแผนกธุรการ
16. เตรียมสำรวจของเครื่องใข้ เฟ ้อส ่งให ้เวรเข ้าต ่อไป
17. หัวหน้าเวรสำรวจยาเสพสืคให้โทษทัใข้ในเวรคึก เพ ี่อส ่งให ้เวรเข ้าต ่อไป
18. รายงานอาการผู้ป่วยทุกคน1ให ้เวรเข ้าทราบ และส์งผุ้ป่วยเป็นรายบุคคลรวม 

กับหัวหน้าคึก
19. สำรวจความเรียบร้อยของการปฎิบัคึงานในเวรคึกอีกครังก่อนลงจากคึก

สรุปไค้ว่า บทบาทและหน้าพี่ความรับฝ็คชอบของพยาบาลหัวหน้าเวร (Charged Nurse) 
นัน ค้องเป็นทังผุ้บรีหารจัดการและบรีการพร้อมกัน1ในเวลาเด ียวก ัน โดยพยาบาลหัวหน้าเวรค้อง 
เป็นผู้มีทักษะสุงในการปป็บัสืการพยาบาลต่อผู้ป่วย และมีสีลปการบริหารจัดการอย่างมาก ในการ 
ทัจะให้บุคลากรในหน่วยงานเกิดความร่วมฟ้อ ร่วมใจในการทำงานให้บรรลุเป็าหมายอย่างมี
ประสีท!ภาพ คังพ่ีสมีช (Sm ith , 1965) กล่าวว่า ผู้บรีหารทางการพยาบาลพยาบาลหัวหน้าหอ 
ผู้ป่วย พยาบาลหัวหน้าเวร จำเป็นต้องมีทักษะในค้านการจัดการพอ ๆ กับความสามารถในค้านการ 
พยาบาลจากลักษเนะงานของพยาบาลหัวหน้าเวร จะเห็นว่าบทบาทและหน้าพี่ความรับฝ็คชอบมากมาย 
และกวางขวาง คังนันหากไค้มีการวิเคราะห้งานของพยาบาลหัวหน้าเวร ทังในค้านการปฎิบัคั
กิจกรรมการพยาบาล และกระบวนการจัดการของพยาบาลหัวหน้าเวร ผู้บรีหารระดับสุงขององค ้
การจะไค้ข้อมุลเขีงประจักษพี่จะเป็นประโยซน้ทิ้งค้านบุคลากร ค้านงานการพยาบาล และค้าน
องค้การ



แนวดีดทถษกิ เทียวข้องกับการบรพารการจัดการ

ความหมาขไ!องการบรพาร

ไนปัจจุบันฝ็สืพท่ทิ้ใ,ร,ในการบริหารอยู่สองคำคีอ "การบริหาร" (a d m in is tr a t io n )  
และ "การจัดการ" (management) ๆเงนักวิชาการบางกลุ่มเห็นว่าคำสองคำนิฟ้ความหมายใกล้ 
เคียงกันให้แทนกันไค้ ในขเนะฟ้นักวิชาการอีกกลุ่มหนํ่งเห็นว่าทิ้งสองคำนิฝ็ความหมายแตกต่างกัน, 1 “  '  I 1 „  "  “  ,  1 ;โคยทั "การบริหาร" มักเน้นในเริองการบริหารเฉพาะระดับนโยบายในองค์การเท่าน้น ส์วน 
"การจัดการนิ้น จะเน้นในเริองการนำนโยบายไปปฐบ้ติ หริอคำเนินการเป็นส์วนใหญ่ หริอเป็น 
การบริหารระดับปฐบัติการขององค์การ" (ควงวดี สิงโขบล, 2533)

สมยศ นาวิการ (2 5 2 2 ) ไค้ให้ความหมายของการบริหารว่า การบริการ คีอ
กระบวนการวางแผน การจัคการ การสิงการ และการควบคุมกำกับการทำงานของสมา5 กใน 
องค์การ และการให้ทรัพยากรอีน ๆ เฟ้อความสำเร็จของเป๋าหมายขององค์การทิ้กำหนคไว

อรุเน รักธรรม ( 2522) ไค้ให้แนวดีดเกี่ยวกับการบริหารว่าเป็นกิจกรรม ฟ้เป็นท้ิง 
ศาสตริและดีลปะ ? งกระทำโดยกลุ่มบุคคล และมุ่งให้บรรลุวัตถุประสงค์อย่างมัประสิทธิภาพพร้อม 
ทังเป็นทัพอใจของผู้รับบริการค้วย

อุดมรัคน้ สงวนคีริธรรม (2 534) ไค้ให้แนวดีดเกี่ยวกับการบริหารการพยาบาลว่าเป็น 
งานทิ้รวมกิจกรรมต่าง ๆ การให้ทรัพยากรการบริหารทิ้งค้านวัสดุและบุคคล เฟ้อจัดบริการพยาบาล 
ให้แก่ผู้ป่วย ๆร่งเป็นวัตถุประสงค์หลักของการพยาบาล ทัจำเป็นค้องอาดัยความเข้าใจฟ้ตรงกัน
ระหว่างผู้บริหารและผู้ปฐบ้ติการพยาบาล

โคโนแวน (DONOVAN, 1975) นักบริหารทางพยาบาลให้แนวดีดเกี่ยวกับความหมาย 
ของการบริหารว่า การบริหาร คีอ การผสมผสานกันระหว่างวัตถุประสงค์ และวิธิทิ้จะทำให้บรรล ุ
วัตถุประสงค์นัน

อเลกชานเตอริ (ALEXANDER, 1979) ไค้กล่าวถึงความหมายของการบริหารการ 
พยาบาลว่า การบริหารการพยาบาลคีอ กระบวนการในการสร้างบุรเนาการแห่งความสามารถของ 
พยาบาลและการนำประโยชน้จากวัสดุอุปกรเนต่าง ๆ มาให้อย่างเหมาะสม ในการจัดกิจกรรมการ 
พยาบาลให้เป็นระบบทัมุ่งตรงต่อการพยาบาลผู้ป่วยโดยวางอยู่บนรากฐานของวัตถุประสงค์ และ
นโยบายอันนำไปลุ่[เป๋าหมายร่วมของหน่วยสุขภาพ องค์การ บุคลากร เฟ้อบรรลุเป๋าหมายอย่างมั 
ประสิทธิภาพ
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เออร่แมน (HERMAN อางใน กลุยา ด้นคิผลาข้วะ, 2525) ให้ความหมายของการ 
บ!หารการพยาบาลไว้ 2 ประการ คอ ประการแรก การบ!หารการพยาบาล คิอ ระบบประสาน 
งานของป๋จกรรม นื่งป็ขอบเขตรวมกังความสะดวกค่าง ๆ พื่จำเป็นสำหรับการให้การพยาบาลผุ้ป่วย 
และประการพื่ 2 การจัดการทางการพยาบาล คอ ระบบของป๋จกรรมๆเงกระทำโดยตรงต่อการ 
พยาบาลผุป่วย โดยยัดกัอตามจุดประสงค์ และนโยบายพื่อย่ในเป๋าหมายของหน่วยสุขภาพตาม
กฎเกแท่ใของการบ!หารบุคลากร เพื่อพื่จะนำไปลู่[เป๋าหมายอันก่อให้เป๋ดประสิทธิภาพของงานและ 
ประหยัด โดย1ให้ความร่วมปีอกับสมา?กและเจ้าหนำfillละประสานงานกับแผนกสิ,น ๆ ของสถาบัน

จากแนวคิดของหลาย ๆ ท่าน อาจสรุปได้ว่า การบ!หารการพยาบาลเป็นกระบวนการ 
ของป๋จกรรมพื่จะช่เวยให้การปฐบัคิงานพยาบาลสามารถดำเนันการไปได้อย่างฝ็ประสิทธิภาพ โดย 
การประสานป๋จกรรมค่าง ๆ เข้าด้วยกัน รวมทิ้งการใข้ทรัพยากรทังด้านวัสดุและบุคคล โดยม 
จุดมุ่งหมายทิ้ผุ้ป่วย ค1าน่งกังวัตถุประสงค์ของโรงพยาบาล และอาสืยความร่วมป็อของสมาข้กในทัม 
สุขภาพพื่จะทำให้บรรลุวัตถุประสงค์ขององค์การ

องค์ประกอบสำค้ณฺของการบ!หาร

การบ!หารเป ็นการนำเอาทรัพยากรการบ!หาร (A d m in is tr a t iv e  r e so u r c e s )
มาประกอบตามกระบวนการบ!หาร (A d m in is tr a tiv e  p r o c e s s )  เพื่อปฎิบัคิงานให้บรรลุวัตถุ 
ประสงค์พื่กำหนดไว้อย่างรประสิทธิภาพ การบ!หารฝ็องค์ประกอบพื่สำค้ญ 3 ประการคิอ
(สมพงษ เกษมสิน, 2521)

1. ทรัพยากรการบ!หารหรอบัจจัยการบ!หาร (A d m in is tr a tio n  r e so u r c e s )  
จากการคนคว้าของนักวิชาการพบว่า การบ!หารงานทิ้วไปว่าจะเป ็นบ!หารใด ๆ ก็ตามจะด้องอากัย 
ทรัพยากรพื่สำคัญอยู่ 3 ประการ พื่เ!ยกสิน ๆ ว่า 3m'ร ได้แก่ คนหรอบุคคล ห!อบุคลากร (man) 
เวินหรองบประมา01 (money) วัสดุและอุปกรฟ้ (M a te r ia l)  ท้ิง 3 อย่างนี้เป็นทรัพยากรห้นฐาน

2. กระบวนการบ!หาร (A d m in istra tio n  p r o c e s s )  นับเป็นองค์ประกอบท ั
สำค้ฌฺของการบ!หาร เนื่องจากถ้าขาดเสียๆเงกระบวนการบ!หารพื่คี ก็ยากพื่ป๋จการงานทุกอย่าง 
จะคำเนันไปได้อย่างรประสิทธิภาพ ยัผุ้ให้ความเหึนเกี่ยวกับกระบวนการบ!หารไว้มากมาย ถ้า 
ฟิจารonแลวจะป็สาระสำด้ฌฺพื่คลายคกังกัน ด้งพื่อานท่และอัคคาเบย์ (Arndt and Huckabay, 
1980) และไรน่อานท่ (R in e h a r t, 1969) ได้กำหนดกระบวนการบ!หารทางการพยาบาลไว  ้
สอดคล้องกัน 4 ข้ินตอน ด้งน้ี คิอ การวางแผน การจัดระบบงาน การอำนวยการ และการควบคุม
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3 . วัตถุประสงคของการบรหารงาน (O b je c t iv e )  จะต้องกำหนดวัตถุประสงค์ไว ้
‘ให้ใ!คเจนว่าต ้องการอะไร แค่ไหน อย่างไร เนี้อการจัดการไใรทรัพยากรการบริหารและวิธืการ 
บ!หารไห้เหมาะสม วัตถุประสงค์น้ีสำคัอุ! คือ การบ!หารงานนี้นจะต้องเป็นไปอย่างประหยัค
(E conom ic) ผลงาน}!ประสิทธิผล ( E f f e c t iv e n e s s )  และประสิทธิภาพ ( E f f ic ie n c y )  
ห!อน ี้เ!บกว ่า 3E’ร

ทรัพยากรการบ!หารงาน

ทรัพยากรการบ!หารงาน ประกอบต้วข คน (Man) เวิน (Money) และวัสดุอุปกรôi 
(M a te r ia l ) นี้งเป็นปัจจัยนี้นฐานนี้สำค้ทุ!ไนการบ!หารงาน

คน เป็นทรัพยากรมนุษย์นี้สำคัทุ!นี้สุคไนการบ!หารงาน เพราะคนเป็นผุ้จัตหา และไใร 
ทรัพยากรการบ!หารคืน ๆ ถ้าองค์กรไค}]บุคคลนี้เก่งกล้าและ}!ความสามารถดีก็จะทำไห้ปัจจัยการ 
บ!หารต้านคืนดีไปด้วย (ควงวดี สิงใขบล, 2533) ไนทำนองเดียวกันหากองค์กรไคสามารถหา 
คนครความรุ้ความสามารถมาปฐปัดีงานไต้ และสามารถคงคุคไห้คนปฎิปัดีงานไนองค์กรไต้นานนี้ส์ค 
ก็จะทำไห้การบ!หารงานไนองค์กรนี้นเจ!ทุ!กาวหน้า บรรลุเป ๋าหมายไต้อย่างรประสิทธิภาพและ
ประหยัค (กองงานวิทยาสิยพยาบาล, 2533) นอกจากนี้ ถ้าผุ้บ!หารรความสามารถ,ไนการ1ไใ!คน 
เหมาะสมกับงานไต้ ก็จะทำไห้ประหยัคกำลังคนและอุปกรน์เ เครื่องไใ! รผลทำไห้คนเหล่านันร 
ความพงพอไจไนงาน และผลของงานรประสิทธิภาพ คลอคจนทำไห้เก็คการพ้ตJนาควบคุ่ไปด้วย
(อุคมรัตน้ สงวนดี!ธรรม, 2534)

เวิน เป็นหัวไจต่อความสำเรีจของกิจกรรมหรอใครงการต่างๆ และเป ็นเคร ื่องรอ 
นี้สำคัอุ!นี้สุคของฝ่ายบ!หารไนการคาคคะเนผลงานนี้จะเกิคขี้น (วันจักร วรดีลก, 2532) นอก 
จากน้เว ินยัง^วยวางแผนการบ!หารงาน และควบคุมการกระจายของทรัพยากรไนองค่กรควย
( S u l l iv a n ,  1988)

วัสดุอุปกรผ์ เป็นองค์ประกอบนี้สำคัอุ!อย่างหนี้งไนการปรปัดีการพยาบาล เพราะ เป็น 
ทรัพยากรการบ!หารอย่างหนี้งนี้ต้องนำมาไใรคามกระบวนการบ!หารงาน ใคยต้องรการสรรหา
และบำรุงร ักษา๗ นเดียวกับทรัพยากรบุคคล นี้งสอคคล้องกับนี้กองงานวิทยาลัยพยาบาล (2533)  
กล ่าวไว ้ว ่า การบ!หารห้สุคไนองค์การพยาบาล ต้องประกอบต้วยการกำหนคความต้องการ
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การจัดหา การแจกจ่าย การบำรุงรักษา และการจำหน่ายพัสดุทั่ใช้แล้ว นอกจากปียังต้องนำวิทยา 
การ หริอติลปะไนการบริหารงานมาไ'รในการจัดพัสดุ n iอสนับสนุนและสนองควานต้องการในการ 
ปฏิบัติงานของหน่วยงานให้ดำเนินไปตามเป๋าหมายต้วย (อุดมรัตน สงวนสิริธรรม, 2534)

จากความสำคัญของทรัพยากรการบริหารงานตังกล่าว จะเห็นไต้ว่า คน เวิน และ 
วัสดุอุปกรอ่นป็นทรัพยากรปีสำคัญในการบริหารงาน แต่จากลักษผะงานปีเกิดขนจริงในหอผุ้ป่วย
ตามขอบเขตความรับฝิคชอบของหัวหน้าเวร หัวหน้าเวรจะเป็นผุ้รับนไยบายมาจากหัวหน้าหอผุ้ป่วย 
ตังปีนการบริหารจัดการทรัพยากรสำคัญทิ้ง 3 อย่าง หัวหน้าเวรจะไม่ไต้กระทำครอบคลุมเท่ากับ 
หัวหน้าหอผุ้ป่วบ เทั่อวิเคราะห้จากหน้าปีของพยาบาลวิชาๆ!พ พบว่า จะปีล่วนเกี่ยวข้องกับการจัด 
การต้านคน วัสดุอุปกรผ และสิงแวดล้อมทั่วไปเท่านน

กระบวนการจัดการ

การจัดการเป็นกระบานการในการปฏิบัติงานให้สำเร็จลุล่วงไปไต้ตามวัตถุประสงคัทั ่
กำหนดไว้ ต้วยความร่วมรอร่วม1ใจกันของบุคลากรหลายฝ่าย ไคยผุ้ทั่ทำหน้าปีจัดการจะต้อง
วิเคราะห้สถานการผในหน่วยงานไดยการจัดหา และกำหนดการใช้ทรัพยากรในหน่วยงานของคน 
อีกทังต้องเป็นผุ้สอคล่องคุแลในเริ'องเกี่ยวกับลัมพันธภาพ ค่านิยมและมาตรฐานของบุคคลในหน่วย 
งาน (F rench  and Saward, 1975) และการจัดการนิ้นจะต้องเกี่ยวของกับการประสานงาน 
ในเริ'องทรัพยากรบุคคลและวัสดุอีกต้วย

สติเวน (S te v e n s , 1983) ไต้แบ่งกระบวนการจัดการทางการพยาบาลไว้ 4 ขน 
คอนตังต่อไปปี

ขนดอนท่ั 1 การวางแผน (P la n n in g ) เป็นการกำหนดวัตถุประสงค ป ีเฉพาะเจาะ 
จงรวมทิ้งวิธีการปีจะดำเนินการเพัอให้บรรลุวัตถุประสงคันนต้วย

ขนดอนท่ั 2 การจัดระบบงาน (O rgan iz in g) เป็นการกำหนดไครงสร้างของการ 
ทำงานาร่งลัมพันธกับบุคลากร การมอบหมายงาน และแหล่งทรัพยากรต่าง ๆ

ขนดอนท่ั 3 การอำนวยการหริอลังการ (D ir e c t in g )  เป็นการกระคุ้นให้การบฏิบัต ิ
งานดำเนินไปตามแผนทั่วางไว้

ข๋ํนตอนท่ั 4 การควบคุมงาน (C o n tr o ll in g )  เป ็นการกระทำเพ ํ่อให ้แน่ใจว่าการ 
ปฏิบัติงานตามแผนทิ้นปีประสิทธีภาพเพัยงพอหริอไม่



2 3

คลาก และ เข้ยร (C lark  and Shea, 1979) ได้แบ่งขิ้นตอนของกระบวนการจัดการ 
ทางการพยาบาลไว้ 5 ขนตอน ตังต่อไปน้ี

ข่ํเนตอนน้ี 1 การวางแผน (P la n n in g ) เป็นการฅิ้งความมุ่งหมาย1ในการปฐบัสืงาน 
ท้งา.นระยะสิน ระยะกลาง และระยะยาว นี้งการวางแผนสามารถกระทำได้หลายระตับ ได้แก่
การวางแผนการพยาบาล การวางแผนมอบหมายงาน การวางแผนเวลา การปฐบัสืงาน และการ 
วางแผนงบประมาอJ เป็นด้น

ข่ํ'นตอนน้ี 2 การจัคระบบงาน (O rgan iz in g) เป็นการผสมผสานบุคลากร และ 
กิจกรรมนี้จะด้องกระทำ เนี้อจัครุปแบบการทำงานให้สามารถบรรลุวัตถุประสงค์นี้ตองการ

ข่ํเนตอนน้ี 3 การอำนวยการหรัอล่งการ (D ir e c t in g )  เป็นการคีดต่อสือสารให้ 
บุคลากรรับทราบเกี่ยวกับงานนี้เขาจะด้องปฎิบัคี นี้งประกอบด้วยกิจกรรมต่าง ๆ ได้แก่ การออก 
คำล่ง การนิเทศ การเป็นผุ้นำ การจ ุงใจ และการคีดต่อสีอสาร เป็นด้น

ข่ํเนดอนน้ี 4 การควบคุมงาน (C o n tr o ll in g )  เป็นการปรับกิจกรรมต่าง ๆ ในการ 
ปฐบัคีงานเพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์นี้ได้วางแผนไว้

ใเนตอนน้ี 5 การประสานงาน (C o-O rd in atin g) เป็นการๆ)วยให้การปป็บัด้งานนิ 
ความเข ้าใจตรงกัน สามารถคำเนินงานไปตามวัตถุประสงค์เคียวกัน ๆรวยลดความขัคแยงและเพื่ม 
ความร่วมนิอร่วมใจในการทำงานอย่างเตีมความสามารถ

ในกระบวนการจัคการนี้เกี่ยวกับการพัดเนาบุคลากร โทบินและคณะ (T obin  and o th e r s ,  
1974) ได้เสนอกระบวนการไว้ 3 ขนตอนประกอบด้วย การวางแผน การคำเนินงาน หรัอปฎิบัคี 
ตามแผน และการประเนินผล นี้งสอดคล่องกับกระบวนการนิเทศ น้ีง วิเข ้ยร ทวิลาภ (2527)
ได้กล่าวสรุปถึงกระบวนการนิเทศ น้ีงนิ 3 ขิ้นตอนเข้นเคียวกันคีอ การวางแผน การปรบัคี และ 
การประเนินผล นี้งผุ้วิจัยได้นำมาเป็นกรอบในการวิเคราะห้กระบวนการจัดการของพยาบาลหัวหน้าเวร

การวางแผน

การวางแผน หมายถึง การวิเคราะห้สถานการพและLiaหา กำหนควัตถุประสงค์ และ 
เฟ้าหมาย ตลอดจนกำหนดแนวทางปฎิบัคีไว้ล่วงหน้า ทํ๋งนี้เพื่อให้ทราบรุปแบบ วิ{เการ และระยะ 
เวลานี้ได้ปฐบัคีงานในอนาคต การวางแผนควรประกอบด้วย การสืกษาความด้องการ การกำหนด 
วัตถุประสงค์ การรวบรวมข้อมุลนี้เกี่ยวข้อง การดำเนินการวางแผนและการกำหนดแนวทางการ 
ประ เนินผล



การดฯ เนึนงาน

การดำเป ็นงาน หมายลัง การนำแผนไปปบีบัตินไอให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ทั่คงไว้ 
การดำเป็นงานเกี่ยวของกับการกำหนดหนึาทั่ ความรับฝ็คชอบให้แก่บุคลากร กำหนดมาดรฐานของ 
งานร่วมป็อประสานงานกับหน่วยงานสิน ๆ และการสร้างบรรยากาศในการทำงานให้เก ัคการทำ 
งานอย่างรประสิท!ภาพ และคงไว้?งสิมพันฐภาพระหว่างผุ้บรัหารและพยาบาลประจำการ

การประ เป็นผล

การประเป็นผล เป็นวัธีการทั่ใข้ท ั่วไปสำหรับองค์การต่างๆ เพัอดุว่าการปป็บัติงาน 
ในองค์การเหมาะสมหรอไม่ เฟึยงใด ๆเงอาจเปรียบเทัยบไค้ จากผลงานทั่ทำไค้กับมาตรฐานทั ่
กำหนดไว้หรีอเปรียบเท็ยบวัตถุประสงค์ของการทำงานนน ๆ แล้วตัดสินใจว่าไค้ผลงานเป็นทั่พอ 
ใจหรีอไม่ องค์การทั่วไปจะมุ่งประเป็นในเรื่องสำค้ผฺดังป็ (บวร ประพฤติดี, 2521 )

1. ความรุ เป็นการเพัมพูนการเรียนรุ้เกี่ยวกับหลักการ ข้อเท็จจริงเทคนิคต่าง ๆ
2 . ทัศนคติ เกี่ยวกับแนวทางในการมอง หรีอป็ความร้สิกนึกคิดต่อสิงใดสิงหนํ่ง
3 . พฤติกรรม หมายลัง บุคคลฝ็ความประพฤติเป็นอย่างไร และใข ้การเร ียนร้ท ั่’ไค้ 

รับมานํ๋นอย่างไร
4 . ผลงานทั่ไค้รับ หมายลัง การเปสิ'ยนแปลงทั่เป็นจริงเกี่ยวกับผลงาน

การประเป็น เป็นดีจกรรมทั่จำเป็นอย่างยิ่งสำหรับการทำงานทุกระดับ ไม่ว่าจะเป็น 
ระดับองค์การ ระดับหน่วยงาน และระดับท็มงาน การประเป็นผลเป็นการประมาพหรีอตัดสินค่า 
ของผลทั่ไค้จากการกระทำ การประเป็นผลเป็นการรวบรวมข้อมูลค้วยวิ!ต่าง ๆ เป็นวัสืการทั่ป ็
ระบบระเบียบการปบีบัติ ฝ็หลักเกเฝเและเป็นกระบวนการทั่ฝ็ความต่อเนื่อง เพัอจะไค้ให้ข้อมูลย้อน 
กลับทั่เๆเอลัอไค้

การประเป็นผลอาจทำเป็นระยะ ๆ ภายหลังเริมการทำงานกระทั่งสินสุดการทำงาน 
หรีอจะเป็นการประเป็นรวบยอด เป็อกระทำงานสินสุดลงแล้ว ทุกขี้นตอนการใข้ประโยชนจากการ 
ประเป็นทั่ง 2 ลักษณะ ป็ความแตกต่างกัน
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1. การประเป็นผลเป็นระยะ ๆ (F orm ative e v a lu a t io n )  เป็นการประเป็น
ย่อย ๆ ท,าบ่อยครังเป็นระยะ ๆ โคยต่อเนื่อง เพื่อทำการวินิจฉัยผลงานระหว่างทีการปป็ปัทีงาน 
กำลังคำเน ินอยู่ เนื่อประมวลปัญหาและความคองการของบุคลากร ฃเนะปฎิปัสืงาน เนื่อทราบความ 
ก้าวหน้าของการทำงาน เพื่อใท้ผุ้ปป็ปัทีงานเกิดความมนไจทีจะทำงานไท้ป็ประสิทธิภาพสุง และ 
เพื่อทราบจุคอ่อนจุคแข็งของการทำงาน ข้อมุลพื่ไค้จากการประ เป็นผลนิจะ เป็นประโยชน้ไนการ
วางแผนการแก้ปัญหา และสนองความค้องการไค้ถุกค้องท้นเวลา เป็นการขจัดหรัอป๋องกันความสุญ 
เสียพื่อาจจะเกัคข้นไค้

2 . การประเป็นผลแบบรวบยอค (Summative e v a lu a t io n )  เป็นการประเป็นผล 
งานทังหมด เพื่อคุว่าผลงานไนลักษเนะต่าง ๆ พื่ไค้กำหนดไวิไค้รับการตอบสนองคามวัตถุประสงค้ 
ทีกำหนดไว้มากน้อยเฟ้ยงใด สำหรับประโบซน้ของการประเป็นผลแบบนิสีอ นำไปไข้เป็นแนวทาง 
สำหรับการวิเคราะหเพื่อปรับแผนงาน ปรับปรุงวิธีการปป็ปัทีงานเพื่อวางแผนการคำเนินงานไนขัน 
ต่อ ๆ ไป

แนวคิคทถษกิพ่ื เกี่ยวข้องกับทารวัค เวลาทา?พยาบาลและภารแบ่งงาน

ไนปัจจุบันนิ เป็นยุคทีองคการสาธาร{นสุขกำลังเผข้ญกับปัญหาไนเรั'องการจัดสรร และ 
การบริโภคทรัพยากรไนการผลิต ไนลักษเนะของความสุญเปล่าสินเปลอง ความไม่คุ้มประโยชน้
และป็มากเกินความจำเป็น สิงเหล่านี้สะท้อนออกมาไนรุปปัญหาเริ,องค่าไข้จ่ายไนค้านการรักษา
พยาบาลค่าไข้จ่ายค้านสาธาร{นสุขทีฝ็แนวโน้มสุงมากขนเริ'อย ๆ อย่างขัดเจน และปัญหาไนการไข ้
บุคลากรยังไม่เตีมพื่ เป็นค้น

โรงพยาบาล นับเป็นหน่วยผลิตขังผลิตบริการเฟ้อสนองคอบผุ้รับบริการ เป็นแหล่งทีไข้ 
ทรัพยากรไนการบริหารงานสุงมากแห่งหนื่งไนระบบบริการสาธารเนสุข ตังนันหากล่วงรุ้ปัญหาและ 
สามารถขจัดปัญหาไนค้านความสุญเปล่าสินเปสีองออกไปไค้แลว จะก่อ1ไหเกิดประโยชน้ไค้อย่าง
มากมาย ไนการประเป็นประสิทธิภาพการไข้ทรัพยากรของหน่วยงานไค การสีกษาไนระตับจุลภาค 
เพื่อไท้ไค้ข้อมุลในเริ'องการไข้ทรัพยากรการผลิตมาปรับปรุงการปป็ปัทีงาน อาจกระทำไค ้โดยวิ!
ว ิเคราะหงาน (F u n ctio n  and perform ance) โดยป็วัตถุประสงค่ เพื่อกำหนดแนวทางใน 
การปรับปรุงประสิทธิภาพการบริหารจัดการในค้านต่าง ๆ (ทวิทอง หงษ์วิวัตเน้ และสิน ๆ , 2529)
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สุลักษณ์ 3ชุทรัพย์ (2 527) ไค ้กล ่าวก ังการใ1Îประโยซนบุคลากรพยาบาล ในปัจจุบันว่า 
ปัจจัยน้มีผลต่อคุณภาพและปริมาณงานน้บุคลากรพยาบาลผลิตไค้น้สำคัยประการหน้ง ค้อ ปัณฺหาการ 
ให้ประโยชน้บุคลากรไม่เค็มviและไม่เหมาะสม โตยกล่าวว่าปัณฺหาการขาดแคลนบุคลากรพยาบาล 
อาจจะมีอยุ่ และมีความจำเป็นในการผลิตพยาบาลในระดับต่ำกว่าวิชาห้พมาทดแทน แต่หากน้จารณา 
ให้ถ่องแห้แล้วจะเห็นไค้ว่าไม่ไค้เป็นเรื่องของการขาดแคลนน้แห้จริง แต่เป็นการให้ประโยชน้
บุคลากรน้อยเค้นไป (U n d e r u t i l iz a t io n )  หริออาจมากเค้นไป ( O v e r u t i l iz a t io n )
ดังนันการควบคุมงานจังเป็นลิงห้ค้องกระทำอย่างต่อเน้อง เน้อห้วยให้เจ้าหน้าห้ปปีบัสิงานห้มีคุณภาพ 
ไค้อย่างเค็มห้

. ปัจจัยการให้ประโยชน้ของบุคลากรพยาบาลประการหนํ่ง ค้อ การสงวนเวลาของพยาบาล 
(C o n se r v a tio n  o f  N ursing Care Time) นันเป็นห้ยอมรับกันโดยอุคมคค้แล้วว่า พยาบาล 
วิชาๆเพ ควรจะไค้ปปีปัค็งานในระดับห้เป็นวิชาใเพโดยแห้จริงมากกว่าการทำหน้าห้ห้ไม่ให้การ
พยาบาลโดยตรง หริอเป็นงานของวิชาห้พค้น ๆ แต่อย่างไรก็ตามในความเป็นจริงน้น พยาบาลม ี
ขอบ.ขตในการปป็ปัดังานในคลิน้คกวางขวางมาก ห้งลิงเหล่าน้ก่อให้เกิดความลิบสนในบทบาท
(R o le  c o n fu s io n )  ช้ินไค้ ในปัจจุบันน้จังไค้มีการจัดสรร และแบ่งงานห้ไม่ให้การคุแลรักษา 
โดยตรงออกไปให้บุคลากรผุ้ห้วยงานพยาบาลมากยิ่งชิ้น ทำให้พยาบาลจะค้องเน้มความรับฝิคชอบ 
ให้มากฃึนเน้อห้จะให้เวลากับหน้าห้การงานค้านการพยาบาลไค้อย่างเค็มห้และเหมาะสม เน้อสร้าง 
และดำรงภาพพจน้น้คีฃองการพยาบาลให้ปรากฎห้ดเจนยิ่งชิ้น (พวงรัตน้ บุทุ!ทุ!านุรักษ์, 2522)

การให้เวลาในการคุแลผู้ป่วยเป็นลิงห้พยาบาลวิชาห้พจะค้องตระหนักกังเสมอ โดบกัอ 
เป็นความรับฝ็คชอบของตนอย่างเค็มห้ เน้อให้เกิดผลของการพยาบาลห้มีคุณภาพขึนในดัวผู้ป่วย ทำ 
ให้ภาวะสุขภาพคีขํ่น ปรับดัวไค้มากชิ้น และสร้างความน้งพอใจในบริการให้กับผุ้ป่วยไค้ ผุ้ให้การ 
พยาบาลค้องสามารถแยกแยะคุณค่าของกิจกรรมการพยาบาล (V alue o f  A c t i v i t i e s )  ห้คน 
ป2ปัค็ไค้ในทุก ๆ กิจกรรมทงในแง่ของผลห้จะเกิดชิ้นและในแง่คุณค่าทางค้านเศรษฐกิจ เร ื่องการ 
ให้ทรัพยากรให้เกิดผลไค้อย่างเค็มห้

การน้จะสามารถให้เวลาในการปฎิปัสืงานไค้อย่างเหมาะสม จำเป็นตองมีการวางแผน 
การให ้เวลาล ่วงหน ้า เน้องจากเวลาเป็นทรัพยากรน้สำคัอุ!ห้เมีอผ่านไปแล้วไม่สามารถจะเอากลับ 
คนมาไค้ หริอไม่สามารถยึดเวลาให้ยาวนานออกไปกว่าห้เป็นอบุ่ ดังนนความสำค้ทุ!ของการป2ปัดั 
ให้มีประลิท!ภาพสุงสุคไค้ภายในกำหนดเวลาน้มีอย่ จังอย่น้ความสามารถในการวางแผนจัดระ เปียบ
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การใร้เวลาของแต่ละบ ุคคล พวงรัตน์ นุญญทนุรักษ (2522) ไคกล่าวล้ง การคิดงบประมาพเวลา 
(tim e  b u d g et) ว่า หมายล้ง การจัดแบ่งเวลาไว้ก่อนล่วงหน์า ไดยแบ ่งไว ้เป ็นประเภทๆ  
เร้น เวลาของงานประจำ (r e g u la r  work) เวลาของการมอบหมายงานพีเศษ ( s p e c ia l  
a ss ig n m en t) และงานสร้างสรร ( c r e a t iv e  work) ด ังน ํ๋นในเวลาเวร 8 ๆทไมง จัดได้ 
เป็นเวลาสำหรับงานประจำ รวมทิ้งเวลาพักจะไม่เกน ธ ร้วไมง ล่วนการมอบหมายงานพัเศษ 
และงานสร้างสรรกำหนดได้อย่างละ 1 ร้วไมงเป็นอย่างต่ำ ดังทิ้นหากพยาบาลหัวหน้าเวรสามารถ 
วางแผนการใร ้เวลาในแต ่ละเวรพ ีข ี้นป2บัสืงานไว้ล่วงหน์าอย่างเหมาะสม ก็จะทำให้หัวหน์าเวร 
ป2 บัคิงานได้อย่างนิประสิทธิภาพลุงสุด

ลักษผะการทำงานของพยาบาลเป็นการทำงานพีเสร็จสินไปทันพี และเคิคผลต่อผุ้รับ
บริการในขผะนัน ๆ ทันพีด้วยแล้วจะไม่หวนกลับมาคิก ดังน้นกิจกรรมการพยาบาลจังเป็นสิงพีจะ
ต้องกระทำเคํ่บวนั่น และตองการการกระทำไคยตรงต่อผุรับบริการค่อนขางมาก การวัคผลพีได้ 
จากการป2บัค ิงานในเร้งประมาผ จังอาจวัคได้จากจำนวนกิจกรรมพีพยาบาลกระทำขึน และจาก 
จำนวนเวลาพีใร้ไปในกิจกรรมการป2บ้คิงานน่ัน ๆ (Omachonu and Nanda, 1989) ดังนัน 
ถ้าทราบกิจกรรมการพยาบาลพีเกิดขี้นทิ้งหมดในหอผุป่วยในแต่ละวัน หริอแต่ละร้วงเวลาก็จะสามารถ 
หาปริมาผเวลาหริอปริมาผงานการพยาบาลในแต่ละวัน หริอแต่ละร้วงเวลาได้

S h o r tr id g e  และ Lee (1980 ด้างถ้งใน นิภา ภุ่ปะวะไรท้ย, 2533) ให้ความ 
หมายของกิจกรรมการพยาบาลว่า "คิอ กิจกรรมพีเกิดขึนจากการใร้กระบวนการพยาบาลในการ 
ให้การดูแลสุขภาพของบุคคลๆเงหมายล้งการเก็บรวบรวมขอมุลเกิบวกับผุป่วย ให้การวินิจฉัยการ
พยาบาล วางแผน และทิ้งเป๋าหมายการพยาบาล การป2บ้พีการพยาบาลตาบแผน และการประเนิน 
ผลการพยาบาล" ขี้งก็คิอกิจกรรมพีบุคลากรพยาบาลป2บัคิต่อผุ้บ่วย เพํ่อสนองความด้องการทาง 
ด้านร่างกาย จัฅใจ อารมผและลังคม เพีอให้ผุ้ป่วยได้รับความสุขสบาย ท ุเลาจากไรค และร้วย 
เหล้อตนเองได้ตามความสามารถนั่นเอง

แต่ในทางป2บัคิกิจกรรมการพยาบาลในไรงพยาบาล หริอสถานบริการสุขภาพต่าง ๆ
น่ัน กว้างขวางจนหาขอบเขตได้ยาก เพราะในไรงพยาบาลไม่ได้นิเพียงพยาบาลกับผุ้ป่วยเท่าน้น 
แต่ยังนิบุคลากรคิน ๆ พีร่วมให้บริการแก่ผุ้ป่วย แม้แต่บุคลากรพยาบาลเองก็นิหลายระดับทิ้นิขอบเขต 
หนาพีรับฝิคชอบต่าง ๆ กัน ในด้านการป2บ้พีพยาบาลก็น ิใร้เพ ียงแต่ให้การพยาบาลไตยตรงแก่ผุ้ป่าย 
เท่าน้น แต่ยังด้องนิการป2บัคิคิน ๆ คิก เร้น ในเริ'องของการจัดการด้านต่าง ๆ ทิ้จะทำให้การ



ดุแลผุ้ป่วยเป็นไปไคยราบรี'น ฝ็คุผภาพ และสามารถไห้บรีการผุ้ป่วยไค้อย่างต่อเน้องตลอด 24 
ร้วไมง เร้น จะค้องฟ้การจัดเตรียมของเครี'องไร้ต ่าง ๆ ไห้เฟ้บงพอและพร้อมลี่ไร้ไนการไห้การ 
พยาบาลแก่ผุ้ป่วย จะค้องฟ้การจัดเตรียมบุคลากรลี่ฟ้คุผภาพจก่นวนเฟ้ยงพอสก่หรับสืบเปลี่ยนกันดุแล 
ผุ้ป ่วยไค้คลอดเวลา จะค้องฟ้การจัดระบบการท'ก่งานvisประสิทธิภาพ ตลอดจนการควบคุมและ
การนิเทศการทก่งานของบุคลากรพยาบาลเฟ้อไห้ผุ้ป่วยไค้รับการบรีการลี่ฟ้คุผภาพ และไห้ไค้รับ
การรักษาตามแผนการรักษาของแพทย่ไค้อย่างถูกค้อง เป็นค้น

ไค้ฟ้ผุ้ลี่พยายามค้กษาเกี่ยวกับกิจกรรมลี่บุคลากรปป็บ้คัตลอดระยะเวลาการปป็บัคัแต่ละ 
เวร และจัดประเภทของกิจกรรมออกเป็นกลุ่มหรีอประเภทตามลักษผะลี่คล้ายกัน หรีอเหฟ้อนกัน 
เร้น จากการค้กษาของ C onner และคผะ (1961 อ้างกังไน นิภา ภุ่ปะวะไรท้ย, 2533) ไค้ 
จัดแบ่งกัจกรรมการพยาบาลออกเป็น 2 กลุ่มค้อ

1. กิจกรรมฟ้ฝ็ผลงาน (P ro d u ctiv e  a c t i v i t y )  ร้งแบ่งออกเป็น 5 กลุ่มย่อยดังนิ
1.1 กิจกรรมการพยาบาลไดยตรง (D ir e c t  p a t ie n t  c a r e )  หมายกัง 

กิจกรรมไค ๆ ลี่กระทก่ไคยฅรงต่อผุ้ป่วย
1 .2  กิจกรรมการพยาบาลไดยอ้อม ( I n d ir e c t  p a t ie n t  c a r e )  หมายกัง

กิจกรรมไค  ๆ ลี่ไม่ไค้กระทก่ไดยตรงต่อผฺป่วย แต่เป็นการเตรียมหรีอเฟ้อไห้การพยาบาลไคยตรง",11ไ ■1 .สมบุรผ่ขีน
1 .3  กิจกรรมเกี่ยวกับการเขียน หรีอบ้นฟ้กต่าง ๆ (Paper work)
1 .4  กิจกรรมลี่เกี่ยวกับการคัดต่อลี่อสาร (Com m unication) ฟ้เกิยวร้องกับ 

การปป็บ้คังานตามหน้าลี่
1 .5  ก ิจกรรมลี่นๆ เร้น การคัดตามส์งผุ้ป่วยออกนอกสถานลี่ การทก่ค'วาม 

สะอาดของเครีองไร้ เป็นค้น

2. กิจกรรมลี่ไม่ฝ็ผลงาน (N on -p rod u ctive  a c t i v i t i e s  or p erso n a l t im e)
หมายกัง กิจกรรมลี่บุคลากรพยาบาลปฎิบ้คัเฟ้อประไยชน้ส์วนคัวไคยไม่เกิยวร้องกับงานไนหน้าฟ้

ไค้ฝ็ผุ้ลี่สืกษาแบ่งกลุ่มหรีอประเภท'ของกิจกรรมการพยาบาล'ไว้ต่าง ๆ กันอีก เร้น แวนพุท 
และคผะ (V a n p u tte , e t  a l ,  1985) ไค้แบ่งเวลาการพยาบาลออกเป็น 4 กลุ่มค้อ
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1. เวลาการพยาบาล,โคย?ท[ง [D ir e c t  tim e ( p a t ie n t  a s s ig n a b le ) ]  หมายถึง 
กิจกรรมทัมัผุ้ป่วยเป็นศุนบกลาง ? งบุคลากรพยาบาลเป็นผุ๊กระทำโดยตรงต่อผุป่วย และ/ห!อครอบครัว 
เห้น การแดตัวผ ุ้ป ่วย การฟ้อนอาหาร การไห้ยา การทำแผล การสอน เป็นต้น

2. เวลาการพยาบาลสิน ๆ ทัเกี่ยวกับผุ้ป่วย [O ther tim e ( p a t ie n t  
a s s ig n a b le ) ]  หมายถึง เวลาทิ้งหมดทัให้ในการทำกิจกรรมทัไม่ไต้กระทำโดยตรงต่อผุ้ป่วย แต่ 
เป็นการเต!ยมหรัอทำ'ให้การพยาบาล'โดยตรงแก่ผุ้ป่วยสมบุรเนขี้น ๗ น การเต!ยมยา การเขียน  
รายงานผุ้ป่วย การประชุมบ!กษาหา!อทางการพยาบาล เป็นต้น

3. เวลาทัเกี่ยวของกับหน่วยงาน (U n it r e la te d  tim e) หมายถึง เวลาท ัเก ี่ยว  
ขีองกับหน่วยงานทังหมด และกลุ่มผุป่วยในหน่วยงาน แต่ไม่ไต้ทำโดยตรงกับผุ้ป่วย เห้น กิจกรรม 
การบ!หาร การจัดอบรมขอi t ประจำการ

4 . เวลาส่[วนบุคคล (P erso n a l tim e) หมายถึง เวลาทัให้แก่บุคลากรพยาบาล,ใน 
การทำงานห!อทำธุระล่[วนตัว เห้น เวลาพักรับประทานอาหาร ห!อเวลาทับุคลากรพบาบาลให้ใน 
การปรบัตัธุระส่วนตัว

การแบ่งเห้นนี้ เวลาการพยาบาลทิ้งหมดทัให้แก่ผุ้ป่วยแต่ละประเภทเท่ากับ ผลรวม
ของค่าเฉก ี่ยเวลาการพยาบาลโดยตรง ค่าเฉลี่ยเวลาการพยาบาลสิน ๆ และเวลาทัเก ี่ยวขีองกับ  
หน่วยงาน (V a n p u tte , e t  a l ,  1985)

ในประเทศไทยไต้มัผุ้สืกษาในเ!'องของกิจกรรมการพยาบาลหลายท่าน เห้น ลัลก่ี โอ -  
ฟ้ารนุกุล (2 5 2 3 ) ขีงไต้สืกษากิจกรรมการพยาบาลในโรงพยาบาลกิ!ราช ในหอผุ้ป่วยหลังคลอด 
โดยไต้จำแนกกิจกรรมการพยาบาลออกเป็น 2 หมวด ไต้แก่

1. กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง ไต้แก่ กิจกรรมตังต่อไปนี้
1 .1 หมวดการให้อาหารและน้ำ
1 .2  หมวดการดุแลสุขอนามัยส่วนบุคคล
1 .3  หมวดการให้ยา
1 .4  หมวดการปฐบัตัการพยาบาล
1 .5  หมวดการทดสอบต่าง ๆ
1 .6  หมวดการตรวจสอบอาการผุ้ป่วย
1 .7  หมวดการดุแลประคับประคองใจ
1 .8  หมวดการดุแลการเคกี่อนไหว
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2 . กิจกรรมการพยาบาลโดยอ้อม ไดแก่ กิจกรรมด้งค่อไปนี้
2 .1  หมวดการบันfiกรายงาน
2 .2  หมวดการรายงานและประชุมป?กษา
2 .3  หมวดการ I ตรียมอุปกร ผ์เ กี่อ1ไห้การพยาบาล

เถสืงศรี ศรทรง (2 526) สืกษากิจกรรมการพยาบาลไนโรงพยาบาลกิ!ราช ไนหน่วย 
อายุรศาสตรี ได้แบ่งกิจกรรมการพยาบาลด้งนี้

1. กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง
1.1 กิจกรรมเกี่ยวกับความสะอาด และความสุขสบาย
1 .2  กิจกรรมเกี่ยวกับการไห้อาหาร
1 .3  กิจกรรมเกี่ยวกับการขับก่าย
1 .4  กิจกรรมเกี่ยวกับการปป็บัด้การรักษาพยาบาล
1 .5  กิจกรรมเกี่ยวกับการเก็บ Specimen ส่งตรวจ
1 .6  กิจกรรมเกี่ยวกับการส่งเกตอาการ และการบันบัก V ita l  s ig n s
1 .7  กิจกรรมเกี่ยวกับการเร่ยมตรวจ
1 .8  กิจกรรมเกี่ยวกับการรับ ย้าย จไหน่ายผู้ป่วย
1 .9  กิจกรรมเกี่ยวกับการรายงานและการประชุมปรีกษา

2 . กิจกรรมการพยาบาลโดยอ้อม
2 .1  กิจกรรมเกี่ยวกับการบันก่กรายงาน
2 .2  กิจกรรมเกี่ยวกับงานด้านบ!การผู้ป่วย
2 .3  กิจกรรมเกี่ยวกับการรายงาน และการประชุมปรีกษา

นิภา ภุ่ปะวะโรทัย (2533) ได้กิกษากิจกรรมการพยาบาลไนโรงพยาบาลมหาราชนคร 
เ^ยงใหม่ ในแผนกอายุรศาสตรี ได้แบ่งกิจกรรมการพยาบาลออกเป็น 2 กลุ่ม โดยยึคผู้ป่วยเป็น 
จุดศุนย้กลางในการให้การพยาบาลได้ด้งนี้

1 . กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง ขังหมายก่งกิจกรรมการพยาบาลกี่บุคลากรพยาบาล 
เป็นผู้กระทไโดยตรงต่อผู้ป่วย และ/หรีอครอบครัว ท้งกี่เป็นรายบุคคล หรีอรายกลุ่ม และเป็น
กิจกรรมกี่เกิดขันขผะกี่ฝ็ผู้ป่วย และ/หรีอครอบครัว อยุ่ด้วยกิจกรรม1ไนกลุ่มน้ี เขัน การคุแลเกี่ยวกับ 
กิจวัตรประจ,าวัน การปป็บัด้การรักษาพยาบาลและการ1ให้ยา การส่งเกตและการตรวจวัคเกี่ยวกับ
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สภาพอาการต่าง  ๆ สืญญาโนขีพ และ เครึ1องตรวจวัคสิน  ๆ การสอนและการประคับประคองจิตไจ 
การเร่บนตรวจเสือตัดตามผลการพยาบาล การรับ ย้าย จำหน่ายผู้ป่วยและการล่งผู้ป่วยไปตรวจ 
หรัอรักษาไนหน่วยงานสิน  ๆ นอกหอผู้ป่วย

2 . กิจกรรมสิน  ๆ ปีนอกเหน่อจากกิจกรรมการพยาบาลโคยตรง ๆเงหมายสิงกิจกรรม 
viบุคลากรพยาบาลไม่ไคักระทำโคยตรงต่อผู้ป่วย แต่จะล่งผลสนับสนุนการ1ไหการพยาบาล และการ 
ตุแลผู้ป่วยเป็นไปโคยสมบุรอ่!!ยิ่งขน กิจกรรมประเภทปีสามารถแบ่งไคัเป็น 2 ล่วนคัอ

2 .1  กิจกรรมการพยาบาลโคยออม หมายกิง กิจกรรมการพยาบาลปีบุคลากร
ไม่ไคักระทำโคยตรงต่อผู้ป่วย แต่เป็นกิจกรรมส่วนหนี้งของการปฎิบัปีการรักษาพยาบาล หรัอการ 
ไ  . ไ 1. 1. * , " " “ ' ■ ไ.  ไห้การตุแลผู้ป่วย นี้งจะร่เวยล่งเส!มไห้การพยาบาลและการตุแลผู้ป่วยเป็นไปโคบสมบุรเแรงขีน

กิจกรรมไนกลุ่มนี้เขีน การเต!ยมอาหาร ยา และการเต!ยมของเค!'องไขีเส ือไห้การพยาบาล
และการตรวจรักษา การบันปีกและการเขียนรายงาน การรายงานและการประชุมป!กษา และ
การบ!การผู้ป ่วย

2 .2  กิจกรรมปีเกี่ยวขีองกับหน่วยงาน หมายกิง กิจกรรมขีงรไขีการพยาบาล 
แต่เป็นกิจกรรมห!องานปีเกี่ยวขีองและจำเป็นต่อการบ!หาร การประสานงานและการจัคการภาย 
ไนหอผู้ป่วย และล่งผลสนับสนุน'ไห้การพยาบาลผู้ป่วยIปีนไป'โคยสมบุรผยิ่งขีน กิจกรรมเหล่าปิเขีน 
งานคัานการบ!หารและการปีเทศ งานแม่บ้าน การตัคต่อประสานงานกับหน่วยงานสิน  ๆ ปีเกิยว 
ขีอง และงานธุรการ

จากตัวอย่างการคักษากิจกรรมการพยาบาล จะเห็นไคัว่า การจ้คกลุ่มหรอประเภทของ 
กิจกรรมการพยาบาลสามารถจำแนกห!อจัคแบ่งไคัหลายรุปแบบ นี้งขี้นอย่กับวัตถุประสงคัของผู้คักษา 
วิธีการคักษา และความเหมาะสมกับลักษ{นะงาน ห!อกิจกรรมการพยาบาล1ไนหน่วยงานปีจะทำการ 
คักษา หากจะรคผลปีเกิคกับผู้ป่วยโคยตรง และผลโคยออมแล้ว ผู้วิจัยจิงแบ่งกิจกรรมการพยาบาล 
ออกเป็น 3 หมวคตังนี้

หมวดปี 1 กิจกรรมการพยาบาลโคยตรง นี้งหมายสิงกิจกรรมการพยาบาลปีบุคลากร 
พยาบาลเป็นผู้กระทำโคยตรงต่อผู้ป่วย และ/ห!อครอบครัว ท้งปีเป็นรายบุคคลห!อราบกลุ่ม เสือ 
มุ่งตอบสนองความตองการของผู้ป่วยโคบตรง กิจกรรม1ไนหมวคน้ีไคัแก่

1.1  การตุแลเกี่ยวกับกิจวัตรประจำวัน
1 .2  การปฐบัตัการรักษาพยาบาลและการ1ไห้ยา
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1 .3  การลังเกดและการตรวจวัคเกี่ยวกับสภาพอาการค่าง ๆ สืชุเชุเาผาเพ และ 
เครื่องครวจวัคสิน ๆ

1 .4  การให ้,ข้อมุลข่าวสาร การสอน และการประคับประคองจิตใจ
1 .5  การรับ ย้าย จำVIน่ายผุ้ป่วย และการส์งผุ้ป่วยไปตรวจหริอรักษาในหน่วย 

งานสินนอกหอผุป่วย
1 .6  สิน ๆ i ไม่ปรากฎตามรายการข้างต้น

หมวดสิ 2 กิจกรรมการพยาบาลโตยออม หมายสิง กิจกรรมการพยาบาลต่าง  ๆ สิ 
บุคลากรพยาบาลปฐบัสิให้กับผุ้ป่วยโดยสิไต้กระทำกับตัวผุ้ป่วยโดยตรง แต่มุ่งให้เกิดผลในการตอบ 
สนองความต้องการของผุ้ป่วยโคยอ้อม รื่งส์งเสริมให้การพยาบาลสิความสมบุรผ สิประสิทธิภาพ 
และการเกิดประสิทธิผลร1งๆ ?น กิจกรรมในหมวดนี้ไตแก่

2 .1  การนิเทศงาน
2 .2  การสิงเกตและลงบันสิกรายงาน
2 .3  การรายงานและประชุมปริกษา
2 .4  งานบริการผุป่วยและสิตต่อประสานงาน
2 .5  สิน ๆ สิไม่ปรากฎตามรายการข้างต้น

หมวดสิ 3 กิจกรรมส์วนตัว หมายสิง กิจกรรมต่าง ๆ สิบุคลากรพยาบาลปฎิบัสิโดยสิไต้ 
เกิดผลหริอเกี่ยวข้องกับผุ้ป่วย กิจกรรมในหมวดนี้ไต้แก่

3 .1  พักรับประทานอาหาร
3 .2  สิน ๆ

นอกจากกิจกรรมการพยาบาล ย้งสิกิจกรรมสิเกี่ยวข้องกับหน่วยงานและจำเป็นต่อการ 
บริหาร การประสานงาน และการจัดการภายในหอผุ้ป่วย ผุ้วิจัยสนใจสิจะสืกษาการปฎิบัสิกิจกรรม 
ในกระบวนการจัดการ 3 ขันตอน สิอ การวางแผน การคำเนินการ และการประเสินผลในขอบ 
ข่ายของคน วัสดุอุปกรผ และสิงแวดล้อม

การสืกษ'า เว ล า 1ในการป{เบ้สิงาน (Time stu d y ) เป็นวิธีการหลักสิใข้ในการกำหนด 
มาตรฐาน (Work Standard) เพัอหาเวลามาตรฐานต่องาน 1 หน่วย (sta n d a rd  t in e  p er
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work u n it )  โดยการดีกษาควยวิธ ีการใข ้นาฟ้กาจับเวลาเฟ ้อหาเวลาและอัตราการทำงานของ 
ส่วนย่อยส่วนหนัง ๆ ภายใต้สภาวการ»หนํ่ง เฟ ้อวิเคราะห้ข้อมุลในการหาเวลาดีสมควรในการทำ 
งานข้นนันในระดับการทำงานดีเหมาะสม วิธีการดีกษาการทำงานควยการดีกษาเวลาในการปฏิบัต  ิ
งานปีเปีนวิธีการ ดีใข้ก้นมาก และใข้ไต้ผลดีในงานดีเดียวกับเครืองจักร Iนี้องจากเป็นงานดี
สามารถมองเห็นขนตอนของการทำงานในส่วนย่อยไต้อย่างข้คเจน และสามารถนับข้นงานเป็น
จำนวนนับไต้ (สุวดี ปภาพจน มปป. อัดสำเนา ะ 17)

การดีกษาเวลาการปฏิบัติงานต้วบการใข้นาฟ้กาจับเวลา (S to p -w a tch  Tine
Stu d y) เป็นเทคนิคการวัดงาน (Work measurement) อย่างหนี้ง การวัคงาน คอการนำเอา 
เทคนิคดีออกแบบไว้แล้วไปหาเวลาในการทำงานงานหนี้งสำหรับผู้ปฏิบัติงานดีทำงานในระดับด ี
เหมาะสม (Q u a li t ie d  W orkers) ๆร่งก็ดีอผู้ปฏิบัติงานดีนิความรู้ นิความชำนา»การดีจะทำ 
งานน้ํน ๆ ให้เสร็จสินลงตามปรืมา»และคุ»ภาพดีกำหนดไว้หรือดีควรจะเป็น ข้งแตกต่างไปจากผู ้
ปฏิบัติงานดีเป็นเดียงดัวแทน (R e p r e se n ta t iv e  W o r k e r s )  ข้,งอาจจะไม่1ใข้ผู้ปฏิบัติงานดี
เหมาะสมการวัคงานนันนิวัตถุประสงคเฟ้อๆ)วยให้ย่ายบริหารทราบถงระยะเวลาในการทำงานแต่ละ 
ส่วนดีประกอบกันเข้าเป็นผสิตภ้เฟเหรือบริการ ทำให้ทราบข้อมุลต้านเวลาเฟ้อนำไปปรับปรุงการ
ปฏิบัติงานเฟ้อลดหรือขจัดเวลาดีไรัประสิทธิภาพออกไปจากกระบวนการปฏิบัติ นอกจากนันข้อมุล
ดีไต้มานียังนำไปกำหนดเวลามาตรฐานในการทำงาน (Standard tim e R equired) ของงาน 
นัน ๆ ควบ ดังนิแนวทางการวัดงานดังนี้

แนวทางการวัคงาน ประกอบต้วยขนตอนการปฏิบัติต่อไปนิ
1. เล้อกงานดีจะต้องดีกษา
2 . บันดีกข้อมุลทงหมคดีเดียวข้องกับงานข้นน้ีน
3. ตรวจสอบข้อมุลดีเก็บรวบรวมไต้จนมนใจว่าไต้วิธีดีให้ผลดีดีสุดและสามารถแยก 

แยะงานในส่วนดีไร้ประสิทธิภาพออกจากงานดีนิประสิทธิภาพไต้ (วิจิตร ดั»ทสุทธิ 
และค»ะ, 2524)

เทคนิคการวัดงาน (Work measurement te c h n iq u e s )  ดีนำมาใข้ในงาน
พยาบาล
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ไค้รการน,าเทคนิคการวัคป้านหลายวิธีมาใช้ไนการหาปริมาDJงานไนงานบรหารพยาบาล 
ปัจจัยค้สไคัญค้เป็นคัวกไหนคปริมาผงานของพยาบาล (N ursing W orkload) ประการหนิงก็ค้อ 
ความค้องการพยาบาล'ของผุ้ป่วย ( P a t i e n t ’s  n ursing  n eed s) ช้งไค้มาจากการเก็บรวบรวม 
ข้อมุลไนเริ'องนิจกรรมการพยาบาลค้จะ เป็นค้องกระทไไห้กับผุ้ป่วยไนแค่ละระคับความรุนแรงของ 
โรค vi คุกคามช้วิตความเป็นอยู่ และการปรับคัวของผุป่วยไนแค่ละกลุ่มอาการ คังน้นปริมาผงาน
ส่วนค้สไคัญส์วนหนํ่งจังไค้มาจากการนับจไนวนของนิจกรรมการพยาบาล (N ursing  A c t i v i t i e s )  
ทัจะค้องกระทไไห้แก่ผุ้ป่วยเป็นจไนวนทันับไค้ ค้อเป็นจไนวนครังหริอจไนวนหน่วยของเวลา

เทคนิคการวัคงานทันไมาไช้ไนการหาปริมาผงานพยาบาล นิค้งนิค้อ วิธ ีการค้กษาเวลา 
(Time s tu d y ) วิธีลุ่มงาน (Work Sam pling) และวิธีการลักษาโคยวิศวอุคลาหกรรมทัเริบก 
ว่า Method tim e measurement หริอ M.T.M. เป็นค้น ๆร่งเทคนิคการวัคงานแค่ละซนิครทง 
ข้อคีและจุคค้อยไนคัวเอง วิลเลียมลัน และจอห้นลคัน (W illiam son  and J oh n ston , 1988) 
ไค้เน้นว่าลไหรับงานพยาบาลควรไช้วิธีลุ่มงานทัประกอบค้วบลักษผะของการจัดเวลาไนการเฟ้า 
ลังเกตนิจกรรมการทไงานหลาย ๆ อย่าง เป็นระยะ ๆ อย่างลม่ำเสมอ ( I n te r m it te n t)  
การลุ่มงานค้อ วิธีการหาเปอริเซนค้ทัเนิดขี้นไนนิจกรรมการปฏิบัติ ( A c t iv i t y )  งานหนี่งโคย 
อาล ัยสน ิต ิของการเฟ ้าล ังเกฅโดยการลุ่มเล ัอกเวลาการล ังเกต และเม ้าล ัง เกตไนขผะทัผุ้ปฏิบัติ
งานกไลังทไงานอยุ่คลอควันทไงานของเขา เทัอหาความนิของส่วนย่อยของงานทุก ๆ อย่างค้
เนิคข้น แม้ว่าการลุ่มงานจะนิข้อคีค้อ ไห้ลักษาการปฏิบัติงานทัแฅกค่างก้นจไนวนมากไนเวลาเคียว 
กัน และหลีกเลั'ยงบัผฺหาทางจัตวิทยาไนการจ้องคุผุ้ปฏิบัติงานเป็นเวลานาน ๆ ไค้ แค่ก็ทไไห้ไม่ไค ้
ค่าของเวลาทัไช้ไปไนการปฏิบัติงานทัช้คเจน ส่วนวิธีการลักษาเวลา นิข้อคีค้อ นิความแม่นยไ
(A c cu ra te ) เป็นวิธีการปฏิบัติงานไนส่วนย่อย  ๆ เพํ่อครวจลอบวิธีการทไงานไนข้นตอนค่าง  ๆ
ไค้คี แค่ก็ม้ข้อจไกัคค้อ ลันเปลึองเวลาและแรงงานไปไนการลังเกตมากและค้องการผุ้ทันิทักษะไน 
งานน้ิน ๆ เป็นผุ้ลังเกฅ

แรนทัซและนิลเลอริ (R antz and M ille r )  ไค้ลักษาโคยทไการวิจัยเช้งพรรผา
(D e s c r ip t iv e  s tu d y ) เร่อต้นปี ค .ศ . 1985 ไนโรงพยาบาลขนาด 330 เคียงค้ไห้การรักษา 
แบบฉุกเนินแห่งหนํ่ง ไนมลรัรูวิสคอนช้น สหรัฐอเมริกา การลักษาคริ้งนี้กระทไขี้นโดยการคัด
แปลงวิธีการลักษาของซาน เจควิน (San Joaquin) ช้งเป็นคนแรก ทัพยายามค้คค้นเทัอพ้คณา 
การวัคการไช้ประโยชน้และความนิประลัทธีผลของบุคลากรทัไห้บริการพยาบาล งานวิจัยของแรนทัซ 
และนิลเลอริเป็นการวิจับเช้งพรรผา (D e s c r ip t iv e  stu d y  d e s ig n )  เก็บรวบรวมข้อมุลโคบ
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การลังเกตแบบป็ส์วนร่วมโดยใร้การลังเกตอย่างไม่รแบบแผน (U n stru ctu red  O b serv a tio n )  
ภายไต้โครงสร้างกรอบขอJ เวลา (s tu r c tu r e d  Timeframe) เครื่องม่อฟืไร้ในการเกีบรวบ
รวมข้อมุลออกแบบขี้นเฟ้อการบันฟืกการลังเกคการปฐบัดังานของบุคลากรพยาบาลเป็นระยะ ๆ ท ุก ๆ  
15 นาฟื โคยใร ้เวลาในการล ังเกตแต ่ละครงนาน 30 ร้นาฟื ตลอด 24 ร้วโมง (R antz and 
Hauer, 1987 ะ 33)

ผลจากการวิเคราะห้ความสามารถในการผลิต (P r o d u c t iv ity )  ของพยาบาลระดับ 
ปป็บัดัการในหน่วยงานฟืให้บริการแก่ผุ้ป่วยฉุกเฉินในครังนีนำมาสรุปจำแนกประเภทของกิจกรรม 
การพยาบาลออกไต้ 3 กลุ่ม ต้อ

1. กิจกรรมการพยาบาลฟืเกิคผลต่อผุ้ป่วยโดยตรง (D ir e c t  care  P ro d u ctiv e
tim e)

2. กิจกรรมการพยาบาลฟืเกิดผลต่อผุ้ป่วยโดยทางอ้อม (N onproductive care  
P r o d u c tiv e  tim e)

3 . กิจกรรมฟืไม่เกิดผลทางการพยาบาล (N onproductive tim e) ดังรราย 
ละเอ้ยดของแต่ละกลุ่มกิจกรรมฟืพยาบาลวิชาร้พปบับัดัดังต่อไปนี

กิจกรรมการพยาบาลฟืเกิดผลต่อผุ้ป่วยโดยตรง ฟืพยาบาลวิชา•เพปบับัดัแ 12 กิจกรรมต้อ
1. ประ เม่นอาการผุ้ป๋วย
2 . ร้วยเหสือในการปฐบัดักิจวัตรประจำวัน
3 . สนทนากับผุ้ป่วย -  ในลักษเแะฟืมองเห็นไต้ (V erbal a ssessm en t)
4 . ดัดต่อพุดคุยกับครอบครัวและผุ้ฟืมาเยี'ยมผูป่วย
5. พุดโทรลัพท่เกี่ยวกับเรื่องผุ้ป่วยและให้คำแนะนำ 
ธ . ทำกิจกรรมกลุ่มบำบัดและการให้คำปริกษา
7 . การให้บา
8 . การให้สารน้ำทางหลอคเลิอดดำ
9 . ตรวจสอบเครื่องม่อนละเครื่องไร้ภายในห้องผุ้ป่วย

10. การเคล ิ1อนยีาย รถเข็น เปลนอน
11. ร้วยแพทยในกิจกรรมการตรวจรักษาและหัตถการต่าง ๆ
12. การดุแลท่อและสายสวนต่าง ๆ

Ï 4A X
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กิจกรรมการพยาบาลร่เกิคผลต่อผ้ป่วยไคบอ้อมของพยาบาลวิชาข้พ บี 25 กิจกรรม สือ
1. การเตรียมยา เตรียมไห้สารน้ฯไดยตรวจสอบกับตารางการไห้ยาและคฯสิงการ

รักษา
2. การล ้าง ท,ไความสะอาดข้พพเลาย
3. การดุแลตรวจสอบและจัดท'ฯ,ไห้บีข้พพลายพอ,ไข้ตลอดเวลา
4 . การจัดการเกี่ยวกับสิงล่งตรวจ
5 . การท,ไความสะอาดและเตรียมเครี'องรอ อุปกรณไนห้องพ้ตถการและการรักษา 
ธ. การทฯความสะอาดและจัดระเบียบสฯนักงานและบริเวณเสืยงรบีผ้ป่วยอยู่
7 . ล ้างรอ
8 . การล ่งผ ้าเร ้อน สิงของ และภาชนะปนเร้อนไปท,าความสะอาด
9 . น,าเครี,อ ง ร อ ไปไห้แพทย์และน,ามาเกีบ

10. รายงานการร ับ-ส ์งเวร
1 1 . รายงานด้วยปากเปล่าไนระหว่างร ม พยาบาล
1 2 . การรายงานไนระหว่างร ม การรักษาพยาบาล
13. การบีปฐสิมพ้นธกับนักสืกษา
14. การสนทนาเ3 งปรีกษากับแพทย์
1 5 . ไทรกัพทตามแพทย์หรีอร ด ต่อวิทยุข่ายการแพทย์
16. ไทรกัพทประสานงานกับหน่วยงานต่าง ๆ
17. การประชุมพ้นฟุวิชาการของหน่วยงาน
18. การตรวจสอบเครี'องร ด ตามตรวจวัค (M onitor) และเครีองล่งสิณฺณฺาณระยะ 

ไกล้ (T e lem etry )
1 9 .  อ่านบันร ก ข้อความเสือนความจ , ไ อ่านประก า ค ระเบียบป ฎิบัสืต่าง ๆ
2 0 .  ตรวจสอบการลงบันร ก รายงานและแผ่นประว ้ ร ต่าง ๆ

21 . ตรวจสอบงานเอกสารร่น ๆ ของหัวหน้าเวร
22 . เตรียมและตรวจสอบแผนการพยาบาล
23. ตรวจสอบการรับคฯสิงการรักษา
24. ตรวจสอบการเ ข้ยนบันร ก ลงแบบฟอร์ม
2 5 .  ร ด ตามผล รายงานผลและลงบันร ก ผลของสิงล่งตรวจ
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นอกจากนี้ผลสรุปจากงานของแรนท่ชและม่ลเลอร้ยังได้ราบงานกังปริมาผเวลาท่ไร้ไป 
ไนกิจกรรมการพยาบาลประเภทต่าง ๆ ของพยาบาลริชาๆเพ ด้งนี

พยาบาลริชาๆ!พ,ไร้เวลาปฐบัคึกิจกรรมการพยาบาลนี้เกิคผลต่อผุป่วยโดยตรง1ไนเวรเร่รา 
ร้อยละ 3 5 .0  ไนเวรบ่ายร้อยละ 3 7 .0  และไนเวรคึกร้อยละ 33.1

พยาบาลริชาๆ!พ'ไร้เวลาปฎิบัคึกิจกรรมการพยาบาลนี้เกิคผลต่อผุ้ป่วยโคยออม'ไนเวรเร่รา 
ร้อยละ 5 1 .0  ไนเวรป่ายร้อยละ 5 3 .4  และไนเวรคึกร้อยละ 5 8 .9

พยาบาลริชาร้พไร้เวลาไปไนกิจกรรมสุญเปล่านี้ไม่เกิดผลทางการพยาบาลอยู่ไนใ!วงนี ้
ยอมรับได้กล่าวคึอ ไม่เกินร้อยละ 12 ไน เว ร เร ้า  และเวรป่าย และไม่เกินร้อยละ 8 ไนเวรคึก 

แรนท่ชและรลเลอร้ยังได้เปรียบเท่ยบปริมาผเวลานี้บุคลากรพยาบาลไร้ปฎิบ้สืไนกิจกรรม 
ประเภทต่าง ๆ กับความคาดหวังของผุ้บริทารการพยาบาลระดับกลาง และได้ข้อป่งร้ด้วยว่าปริมาÛJ 
เวลานี้ไร้ไปไนกิจกรรมนี้เกิดผลต่อผุ้ป่วยโดยครงต่ำกว่าความคิดหวังของผุบริหารการพยาบาลมาก 
คิอ เวลานี้คาดหวังเท่ากับร้อยละ 60 ไนขผะนี้การปฎิบัคึจริงไร้เวลาเฉลี่ยไม่เกินร้อยละ 35

จากข้อมุลด้านเวลาการพยาบาลดังกล่าว คึงประเม่นได้ว่าปริมาผเวลานี้ไร้ไปไน
กิจกรรมการพยาบาลนี้เกิดผลต่อผุ้ป่วบโดยตรงของพยาบาลริชาๆเพ และผุ้ๆรวยพยาบาลไม่แตกค่าง 
กันและไม่เป็นไปตามความคาดหวังของผุ้บริหารการพยาบาล (R antz and Hauer, 1987)
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