
 

 

 

 

 

 

 

 
 

          

ผูเขารวมกิจกรรม 
 

1. แพทยหญิง รัชพร  ทวีรุจนะ  ท่ีปรึกษา  

2. นายแพทยดิษรุจ   โตวิกกัย   ท่ีปรึกษา 

3. นางสาวสายใจ  ชอบงาม  ผูจัดการความรู ( KM  Manager)  

4. นางอริสรา  ปทธิสามะ คุณอํานวย ( Facilitator) 

5. นางสาวทัศนีย  สายศรี  คุณ กิจ  

6. นางสาวเพ็ญจันทร ภูมิลา  คุณ ลขิต (Note Taker) 

 
 

1. หลักการและเหตุผล 

    โคโรนาไวรัส หรือ COVID-19 เปนโรคติดเชื้ออุบัติใหมตอท่ีเปนปญหาสําคัญทางการแพทยและ

สาธารณสุขของหลายประเทศท่ัวโลก รวมท้ังประเทศไทย   ป พ.ศ.2564 มีผูติดเชื้อ 200 กวาลานราย 

และเสียชีวิต5 ลานกวาราย (WHO, Global report 2021) ประเทศไทยมีผูติดเชื้อ 2 ลานกวารายและ

เสียชีวิต 20 ,000 กวาราย บุคลากรสุขภาพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาล มีความเสี่ยงตอการติดเชื้อ  

COVID-19 สูงกวาประชาชนท่ัวไป เนื่องจากมีผูปวยเขารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลเพ่ิมข้ึน โดยผูปวย

ไมแสดงอาการ และไมใหขอมูลท่ีถูกตองแกบุคลากร เนื่องจากบุคลากรเปนทรัพยากรท่ีมีความสําคัญ

และมีคุณคากับโรงพยาบาล เพราะบุคลากรสุขภาพมีบทบาทสําคัญในการดูแลผูปวย ชวยผลักดัน

ยุทธศาสตรของโรงพยาบาลบรรลุเปาหมายตามพันธกิจและวิสัยทัศนของโรงพยาบาล  หากบุคลากรใน

โรงพยาบาลตองเจ็บปวย  ทําใหโรงพยาบาลขาดอัตรากําลังในการปฏิบัติงาน  เสียงบประมาณคาใชจาย

ในการรักษา บุคลากรเกิดความเครียด หากบุคลากรปวยอาจแพรกระจายเชื้อสูผูปวยและเพ่ือนรวมงาน

จนเกิดการระบาดในโรงพยาบาลและวงกวางได  ประกอบกับยังไมมีแนวทางในการดูแลสุขบุคลากรท่ี

สัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล ตองอาศัยปรึกษา แพทยโรคติดเชื้อเปนครั้งๆไป 

ซ่ึงแตละคนมีแนวทางท่ีแตกตางกัน  

 

การจัดการความรูของหนวยงาน ปองกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
 

หัวขอในการจัดการความรู (Knowledge Vision) 
 

เรื่อง  การพัฒนาแนวทางการดูแลบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

 

วัน/เดือน/ป ท่ีจัดการความรู  20 สิงหาคม 2564 
 

แบบฟอรมการจัดการความรู 
 



      ศูนยการแพทยฯ เดือน เม.ย.64-ก.ค.64 มีผูติดเชื้อ COVID-19 จํานวน 751 ราย เปนบุคลากร 

44 ราย (งาน IC, 2564) งานปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล จึงเล็งเห็นความสําคัญของ

ปญหาดังกลาวจึงไดดําเนินการ การพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนา

ไวรัส COVID-19  ในโรงพยาบาล เพ่ือปองกันและควบคุมการระบาดใหเร็วท่ีสุด ปองกันการการระบาด

ในวงกวาง จึงจัดทําโครงการนี้ข้ึนมา   โดยคาดวา หลังเสร็จสิ้นโครงการ บุคลากรท่ีสัมผัสติดเชื้อโคโรนา

ไวรัส COVID-19  ไดรับการดูแลท่ีถูกตองตอไป 

 

2. วัตถุประสงค 

2.1) มีแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

2.2) ปองกันและควบคุมการเกิดการระบาดของเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

 

  3. เปาหมาย/ตัวช้ีวัด     

3.1) มแีนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

3.2) จํานวนบุคลากรติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ลดลงเฉลี่ยนอยกวา 14 ราย/เดือน 

 

  4. วิธีการ/รูปแบบการจัดการความรู    ***(กรุณาระบุ)*** 
 

  Success Story Telling (SST)   (กรณีเลือกขอนี้ใหใสขอมูลตามตารางขอ 5.1) 

  The World Cafe  (กรณีเลือกขอนี้ใหใสขอมูลตามตารางขอ 5.2) 
 

   5. กระบวนการจัดการความรู  (Share & Learn) 

5.1) The World Cafe 
 

ผูเลาเรื่อง 

(Narrator) 

การแลกเปล่ียนเรียนรู 

(Share & Learn) 

เทคนิค/วิธีการ 

(Action) 

KM  Manager 

นางสาวสายใจ ชอบงาม 

      

    ศูนยการแพทยฯ เดือน เม.ย.64-ก.ค.64 มี

ผูติดเชื้อ COVID-19 จํานวน 751 ราย เปน

บุคลากร 44 ราย (งาน IC, 2564) งาน

ปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล 

จึงเล็งเห็นความสําคัญของปญหาดังกลาวจึง

ไดดําเนินการ การ พัฒนา แนวทางปฏิบัติใน

การดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนา

ไวรัส COVID-19  ในโรงพยาบาล เพ่ือปองกัน

-การอธิบายหวัเร่ือง ความสาํคญัและ

ความเป็นมาของปัญหา และการกําหนด

กติกาในการแลกเปลีย่นเรียนรู้ดงันี ้

1.ไมว่ิจารณ์ความคิดเพ่ือน  

2.ตอ่ยอดแนวคิดของเพ่ือนได้  

3.ใครจะพดูให้ยกมือ จากนัน้ ให้ช่วยกนั -

สอบถามวิธีปฏิบัติงาน(เดิม)และสรุป

ขอมูลท่ีผานมา 



และควบคุมการระบาดใหเร็วท่ีสุด ปองกัน

การการระบาดในวงกวาง จึงจัดทําโครงการนี้

ข้ึนมา   โดยคาดวา หลังเสร็จสิ้นโครงการ 

บุคลากรท่ีสัมผัสติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-

19  ไดรับการดูแลท่ีถูกตองตอไป 

แนวทางท่ีมีประสิทธิภาพควรเปนจะเปน

อยางไร 

 

Facilitator 

นางสาวอริสรา ปสธิสามะ 

-เราจะพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล ใหมีประสิทธิภาพ

ไดอยางไร 

เรายังไมมีแนวทางปฏิบัติ ดังนั้นเราควร

พัฒนาข้ึนมาใหม  

 

จัดทําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล 

คุณกิจ 

นางสาวทัศนีย สายศรี 

-เราจะพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล ใหมีประสิทธิภาพ

ไดอยางไร 

เห็นดวยกับอริสราและเห็นวา 

ควรจัดทําแบบฟอรมการสอบสวนโรค 

-จัดทําแบบฟอรมการสอบสวนโรค 

แบบ QR code 

Note Taker 

นางสาวเพ็ญจันทร  ภูมิลา 

-เราจะพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล ใหมีประสิทธิภาพ

ไดอยางไร 

-เห็นดวยกับอริสรากับทัศนีย และเห็นวา 

แนวทางปฏิบัติ  

-จัดทําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล โดยอางอิง

ตามกรมควบคุมโรคกระทรวง

สาธารณสุขและหลักฐานเชิงประจักษ

และนโยบายคณะกรรมการ IC 

 
 

KM  Manager 

นางสาวสายใจ ชอบงาม 

-เราจะพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล ใหมีประสิทธิภาพ

ไดอยางไร 

เห็นดวยกับทุกทาน และเห็นวา 

-การนําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล 

-การสื่อสารแนวทางปฏิบัติใหผูท่ี

เก่ียวของรับทราบ ไดแก ICC และ



หากเกิดการระบาดหรือแพรกระจายเชื้อโคโร

นาไวรัส ก็ขอใหทุกคนนําแนวทางปฏิบัติท่ี

พัฒนาข้ึนมาไปปฏิบัติเปนแนวทางเดียวกัน 

และเห็นควรมีการสื่อสารแนวทางปฏิบัติใหผู

ท่ีเก่ียวของรับทราบ 

บุคลากร 

 

ทุกคน 

 

-เราจะพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุข

บุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล ใหมีประสิทธิภาพ

ไดอยางไร 

ทุกคนเห็นดวยและเห็นวา 

“ควรกําหนดแบบฟอรมการสอบสวนโรคเปน 

QR code  ไปใชงานจรงิ” 

-จัดทําแบบฟอรม  

-ไปใชงานจริง ในเดือนสิงหาคม 2564 

เปนตนไป 

 

6.สรุปความถี่ (ขอมูลท่ีไดมาจากขอ 5.1) 
 

เรื่องการพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส 

COVID-19 ในโรงพยาบาล 
จํานวนความถี่ 

1.จัดทําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 

ในโรงพยาบาล 
4 

2. จัดทําแบบฟอรมการสอบสวนโรคแบบ QR code 4 

3.จัดแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ใน

โรงพยาบาล  
4 

4.การนําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 

ในโรงพยาบาลไปใชจริงในการติดตามและควบคุมการระบาดของวัณโรคปอดในเดือน

สิงหาคม 2564 เปนตนไป 

4 

5.การสื่อสารแนวทางปฏิบัติใหผูท่ีเก่ียวของรับทราบ  4 

 

 

7. Key Success Factor (ปจจัยท่ีทําใหประสบความสําเร็จ สรุปจากกระบวนการจัดการความรูในขอ.6                          

(โดยเรียงจากความถ่ีท่ีไดจากขอ 6 จากความถ่ีมากสุดไปหานอยสุด)   

 

เรื่องการพัฒนาแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

1. จัดทําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 



2. จัดทําแบบฟอรมการสอบสวนโรคแบบ QR code 

3. จัดแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล  

4. การนําแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล

ไปใชจริงในการติดตามและควบคุมการระบาดของวัณโรคปอดในเดือนสิงหาคม 2564 เปนตนไป 

5. การสื่อสารแนวทางปฏิบัติใหผูท่ีเก่ียวของรับทราบ 

 

8. นวัตกรรมหรือส่ิงท่ีไดจากการจัดการความรู (กรุณาแนบหลักฐาน)  

  คูมือ/นวัตกรรม/แนวทางปฏิบัติ ไดแก แนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโค

โรนาไวรสั COVID-19 ในโรงพยาบาล และ QR code การสอบสวนโรค (ตามเอกสารแนบทาย) 

   แผนพับ 

 และ   มีการเผยแพรความรูผานโปรแกรมหรือระบบตางๆ เม่ือวันท่ี 30 ธันวาคม 2564 

เพ่ือการตรวจสอบ (พรอมปริ้นเอกสารแนบ หนา website KM หนวยงานมาดวย)  

 

9. ผลจากการดําเนินการทํากิจกรรม KM  

1. มีแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

(เอกสารแนบทาย) 

 

 
2. จํานวนบุคลากรติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ลดลงเฉลี่ยนอยกวา 14 ราย/เดือน (ตารางท่ี 1) 

 



ตารางท่ี 1.จํานวนผูติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19  และอุบัติการณการเกิดการระบาดของวัณโรคขณะ

ปฏิบัติงาน ตั้งแตเดือน สิงหาคม – พฤศจิกายน 2564 

เดือน 

 

จํานวนผูติดเช้ือโคโรนาไวรัส 

(COVID-19) 

 

จํานวนบุคลากรติดเช้ือโคโรนาไวรัส 

(COVID-19) 

ส.ค.2564 327 13 

ก.ย.2564 180 0 

ต.ค.2564 94 4 

พ.ย.2564 41 2 

 

 

10. สรุปผลการนําเทคนิคไปปฏิบัติใช 

-ผลจากการนําระบบนําความรูท่ีไดจากการจัดกิจกรรมการจัดการความรู ทําใหไดแนวทางปฏิบัติใน

การดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล เพ่ือปองกันและควบคุมการ

ระบาดของเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในบุคลากร สําหรับ ICN และผูท่ีเก่ียวของ ทําใหบุคลากรไดรับการ

ดูแลสุขภาพอยางทันทวงทีและเปนมาตรฐานเดียวกัน 

 

นําเสนอขอมูลเปรียบเทียบผลระหวางกอนและหลังดําเนินการ/ประเมินผล การเปล่ียนแปลง  

 

ตัวช้ีวัด 

 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย กอน หลัง 

1.แนวทางปฏิบัตใินการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อ

โคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

มี ไมมี มี 

2. จํานวนบุคลากรติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 

ลดลงเฉลี่ยนอยกวา 14 ราย/เดือน (ตามเปาหมาย) 

<14  14.6 4.75 

 

 

สรุปวิเคราะหผลการดําเนินการและการบรรลุเปาหมายและตัวช้ีวัด  

 จากผลการดําเนินการจะเห็นวา เม่ือมีแนวทางปฏิบัติ ในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนา

ไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล  ทําใหบุคลากร ท่ีสัมผสไดรับการดูแล มีประสิทธิภาพเพ่ิมมากข้ึน  และเปน

มาตรฐานเดียวกัน กลาวคือ เม่ือ ICN มีความรู ความเขาใจ มีแนวทางในการปฏิบัติท่ีชัดเจน การคนหาผูสัมผัส

โรคเปนไปดวยความรวดเร็วยิ่งข้ึน ท้ังจากการท่ี Index caseหรือหนวยงานแจงอยางรวดเร็ว และจากการ



ดําเนินการสอบสวนโรคอยางทันทวงทีของพยาบาลควบคุมการติดเชื้อ ทําใหโอกาสเกิดการติดเชื้อในบุคลากร 

และเกิดการระบาดลุกลามไปในวงกวางนอยลง จากขอมูลจะเห็นวาหลังดําเนินการตามแนวทางปฏิบัติท่ี

พัฒนาข้ึนจํานวนบุคลากรติดเชื้อ โคโรนาไวรัส COVID-19 ลดลงอยางเห็นไดชัดเจน แสดงใหเห็นวาการ

ดําเนินการดังกลาวบรรลุไดตามเปาหมายและตัวชี้วัดท่ีตั้งไว ซ่ึงเปนแนวทางใหเกิดการพัฒนาในโรคอ่ืนๆตอไป 

 

 

11. After Action Review (AAR)  

11.1) ทานสามารถนําองคความรูไปพัฒนาหนวยงานของทานไดอยางไร  

-ใหไดแนวทางปฏิบัติในการดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผูติดเชื้อโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล  

สําหรับ ICN และผูท่ีเก่ียวของ ทําใหมีความคลองตัวในการปฏิบัติงาน และปฏิบัติไดตามมาตรฐานเดียวกัน ท้ัง

ยังทําใหบุคลากรไววางใจและใหความรวมมือหนวยงานในการปองกันและควบคุมการระบาดอีกดวย 

 

11.2)ทานสามารถนําองคความรูไปพัฒนาองคกรไดอยางไร  

 -ชวยใหองคกรไมเกิดการระบาดในวงกวาง ไมตองเสียบุคลากรในการปฏิบัติงานเพราะตองใชเวลาใน

การพักรักษาตัวนานถึง 21 วัน



KM - MSMC  

 

 

12. ภาพประกอบการทํากิจกรรม  

 

       
        

                      

 

 

 

 

 

                                                                ......................สายใจ...................... 

                                                                      (นางสาวสายใจ  ชอบงาม) 

                                          รักษาการแทนหัวหนางานปองกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 


