
 
 

 
 
 
 
 
 
 

          

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
 

1. แพทย์หญิง รัชพร  ทวีรุจนะ  ท่ีปรึกษา 
2. นางสาวสายใจ  ชอบงาม  ผู้จัดการความรู้ (KM  Manager)  
3. นางอริสรา  ปัทธิสามะ คุณอ านวย (Facilitator) 
4. นายอาทิตย์   บุญมีพิพิธ คุณกิจ 
5. นางสาวทัศนีย์  สายศรี  คุณกิจ  
6. นางสาวเพ็ญจันทร์ ภูมิลา  คุณลิขิต (Note Taker) 

 

1. หลักการและเหตุผล 
    โคโรนาไวรัส 2019 หรือ COVID-19 เป็นโรคติดเช้ืออุบัติใหม่ต่อท่ีเป็นปัญหาส าคัญทางการแพทย์

และสาธารณสุขของหลายประเทศท่ัวโลก รวมท้ังประเทศไทย  ปี พ.ศ.2565 มีผู้ติดเช้ือ 500 กว่าล้าน
ราย และเสียชีวิต 6 ล้านกว่าราย (WHO, Global report 2022) ประเทศไทยมีผู้ติดเช้ือ 4 ล้านกว่าราย
และเสียชีวิต 30,000 กว่าราย บุคลากรสุขภาพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาล มีความเส่ียงต่อการติดเช้ือ 
COVID-19 สูงกว่าประชาชนท่ัวไป เนื่องจากมีผู้ป่วยเข้ารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลเพิ่มขึ้น โดยผู้ป่วย
ไม่แสดงอาการ และไม่ให้ข้อมูลท่ีถูกต้องแก่บุคลากร เนื่องจากบุคลากรเป็นทรัพยากรท่ีมีความส าคัญ
และมีคุณค่ากับโรงพยาบาล เพราะบุคลากรสุขภาพมีบทบาทส าคัญในการดูแลผู้ป่วย ช่วยผลักดัน
ยุทธศาสตร์ของโรงพยาบาลบรรลุเป้าหมายตามพันธกิจและวิสัยทัศน์ของโรงพยาบาล หากบุคลากรใน
โรงพยาบาลต้องเจ็บป่วย  ท าให้โรงพยาบาลขาดอัตราก าลังในการปฏิบัติงาน  เสียงบประมาณค่าใช้จ่าย
ในการรักษา บุคลากรเกิดความเครียด หากบุคลากรป่วยอาจแพร่กระจายเช้ือสู่ผู้ป่วยและเพื่อนร่วมงาน
จนเกิดการระบาดในโรงพยาบาลและวงกว้างได้ โดยศูนย์การแพทย์ฯ เดือน เม.ย.64-พ.ค.65 มีผู้ติดเช้ือ 
COVID-19 จ านวน 1393 ราย เป็นบุคลากรสุขภาพ 200 ราย (งาน IC, 2564) การสอบสวนโรคอย่าง
รวดเร็ว จึงมีส่วนส าคัญในการค้นหาบุคลากรท่ีมีความเส่ียงหรือมีอาการ เพื่อเข้ารับการตรวจและแยกตัว
ออกจากบุคลากรอื่นๆด้วยความรวดเร็ว  

      ในช่วงเริ่มต้นของการระบาด มีการสอบสวนโรค โดย ICN ในรูปแบบการสัมภาษณ์ตาม
แบบฟอร์มของกรมควบคุมโรค ท้ังด้วยวิธีการสัมภาษณ์หน้างาน และทางโทรศัพท์ แต่เมื่อบุคลากรมี
สัมผัสเส่ียงหรือมีอาการมากขึ้น ท าให้เกิดความล่าช้าในการสอบสวนโรคและการแจ้งข้อมูลกลับแก่
บุคลากร ท้ังยังเป็นภาระงานของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือ (ICN) ทางโทรศัพท์ วันละประมาณ 10-50
ครั้ง ท้ังในเวลาและนอกเวลาท าการ งานป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล จึงเล็ง เห็น
ความส าคัญของปัญหาดังกล่าวจึงได้ด าเนินการ จึงพัฒนารูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19  ในบุคลากรท่ีสัมผัสเส่ียงหรือมีอาการ เริ่มต้นจากในโรงพยาบาล เพื่อป้องกันและควบคุม
การระบาดให้เร็วที่สุด ป้องกันการการระบาดในวงกว้างต่อไป 

 

 
การจัดการความรู้ของหน่วยงาน ป้องกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล 

 

หัวข้อในการจัดการความรู้ (Knowledge Vision) 
 

เร่ือง  การพัฒนารูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือ COVID-19 ในบุคลากรอย่างมีประสิทธิภาพ 
 

วัน/เดือน/ปี ที่จัดการความรู้  14 ม.ค. 2565 – 20 มิถุนายน 2565 
 

แบบฟอร์มการจัดการความรู้ 
 



2. วัตถุประสงค์ 
2.1) เพื่อใหม้ีรูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 
2.2) เพื่อให้บุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการ ได้เข้าใช้หรือเข้าถึงระบบการสอบสวนโรค 
2.3) เพื่อให้บุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการ ได้รับการตรวจและแยกตัวจากเพื่อนร่วมงานได้อย่าง
รวดเร็ว  
2.4) เพื่อป้องกันการระบาดในวงกว้างท้ังโรงพยาบาล 
2.4) เพื่อลดภาระงานทางโทรศัพท์ท้ังในเวลาและนอกเวลาของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือ  

 

  3. เป้าหมาย/ตัวชี้วัด     
3.1) มีรูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล  
3.2) จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการสงสัยโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ท่ีเข้าใช้ระบบ
การสอบสวนโรค 
3.3) จ านวนบุคลากรท่ีได้รับการตรวจและแยกตัวจากเพื่อนร่วมงาน 
3.4) อุบัติการณ์การระบาดในวงกว้างท้ังพยาบาลเป็นศูนย์ (0) 
3.4) จ านวนครั้งของการใช้โทรศัพท์ เพื่อสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ของ ICN ลดลง 
>60% 

 

  4. วิธีการ/รูปแบบการจัดการความรู้    ***(กรุณาระบุ)*** 
 

  Success Story Telling (SST)   (กรณีเลือกข้อนี้ให้ใส่ขอ้มูลตามตารางข้อ 5.1) 
  The World Cafe  (กรณีเลือกข้อนี้ให้ใส่ข้อมูลตามตารางข้อ 5.2) 
 
 

   5. กระบวนการจัดการความรู้  (Share & Learn) 
5.1) The World Cafe 

 

ผู้เล่าเร่ือง 
(Narrator) 

การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
(Share & Learn) 

เทคนิค/วิธีการ 
(Action) 

KM  Manager 
นางสาวสายใจ ชอบงาม 

      ศูนย์การแพทย์ฯ เดือน เม.ย.64-ธ.ค.64 
มี ผู้ ติดเช้ือ COVID-19 จ านวน 1,393 ราย 
เป็นบุคลากร 200  ราย (งาน IC, 2564) งาน
ป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
จึงเล็งเห็นความส าคัญของปัญหาดังกล่าวจึง
ได้ด าเนินการ รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือ
โคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล  
 เพื่อป้องกันและควบคุมการระบาดให้เร็ว
ท่ีสุด ป้องกันการการระบาดในวงกว้าง และ
ลดภาระงาน 
รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 

-การอธิบายหวัเร่ือง ความส าคญัและ
ความเป็นมาของปัญหา และการก าหนด
กตกิาในการแลกเปล่ียนเรียนรู้ดงันี ้
1.ไมว่จิารณ์ความคดิเพ่ือน  
2.ตอ่ยอดแนวคดิของเพ่ือนได้  

3.ใครจะพดูให้ยกมือ จากนัน้ ให้ช่วยกนั -
สอบถามวิธีปฏิบัติงาน( 
เดิม)และสรุปข้อมูลท่ีผ่านมา 

Facilitator 
นางสาวอริสรา ปัสธิสามะ 

-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 

จัดท า QR code การสอบสวนโรคติด
เช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19  



การปรับแบบฟอร์มให้เป็น QR code ท่ีมีการ
ตอบกลับข้อมูลอัตโนมัติ 

คุณกิจ 
นางสาวทัศนีย์ สายศรี 

-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 
เห็นด้วยกับอริสราและเห็นว่า 
ข้อมูลท่ีตอบกลับอัตโนมัติ ควรเป็นส่ิงท่ีเรา
ต้องแจ้งกลับ ได้แก่ ระดับความเส่ียง สูง 
กลาง ต่ า และต้องได้รับการตรวจกี่ครั้ง วันนัด
ตรวจ คิวที่ตรวจ ตามแนวทางปฏิบัติในการ
ดูแลสุขบุคลากรท่ีสัมผัสผู้ติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาล 

-การเพิ่มข้อมูลการตอบกลับอัตโนมัติ 
ใน QR code เดิม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Note Taker 
นางสาวเพ็ญจันทร์  ภูมิลา 

-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 
-เห็นด้วยกับอริสรากับทัศนีย์ และเห็นว่า  
-ต้องให้งาน DIM ช่วยท า หากต้องการให้มี
การตอบกลับข้อมูลอัตโนมัต ิ

-มอบหมายอริสรา ประสานงานกับ 
งาน DIM ในการจัดท า จัดท า QR 
code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนา
ไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับ
อัตโนมัติ 

 

KM  Manager 
นางสาวสายใจ ชอบงาม 

-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 
เห็นด้วยกับทุกท่าน และเห็นว่า 
เมื่อจัดท า QR code แล้วน่าจะลองน าไปใช้ดู
และปรับ เมื่อเจอปัญหาและอุปสรรค และ
ควรแชร์ ให้ ARI Clinic สามารถเข้าดูข้อมูล
ได้ด้วย เมื่อมีบุคลากรต้องเข้ารับการตรวจหา
เช้ือ 

มอบหมายทัศนีย์ ประสานแจ้ง การ
เข้าดู ข้อมูลบุคลากรท่ีนัดตรวจหาเช้ือ
ใน QR code ให้ ARI Clinic รับทราบ 

คุณกิจ 
นายอาทิตย์ บุญมีพิพิธ 

-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 
เห็นว่า สามารถท าได้ แต่ต้องใช้เวลา 

-จัดท า QR code  การสอบสวนโรค
ติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการ
ตอบกลับอัตโนมัติ 

ทุกคน 

 
-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ
ควรเป็นจะเป็นอย่างไร 
ควรก าหนดวัน เริ่ ม ใช้และ ส่ื อสารให้ แก่
หน่วยงาน 

-มอบหมายสายใจ แจ้งวันใช้งานจริง
และส่ือสารให้แก่บุคลากรในแต่ละ
หน่วยงานรับทราบและน าไปปฏิบัติ ใน
เดือนมกราคม 2565 เป็นต้นไป 
- 

 
 
 
 



6.สรุปความถ่ี (ข้อมูลที่ได้มาจากข้อ 5.1) 
 

เร่ืองการ พัฒนารูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ใน
โรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ 

จ านวนความถ่ี 

1.จัดท า QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับ
อัตโนมัต ิโดยงาน DIM 

5 

2.ข้อมูลท่ีตอบกลับอัตโนมัติ ควรเป็นส่ิงท่ีเราต้องแจ้งกลับ ได้แก่ ระดับความเส่ียง สูง 
กลาง ต่ า และต้องได้รับการตรวจกี่ครั้ง วันนัดตรวจ คิวที่ตรวจ บุคลากรท่ีสัมผัสผู้ติด
เช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 

5 

3. การส่ือสารแนวทางปฏิบัติให้ผู้ท่ีเกี่ยวข้องรับทราบ 5 
4. ประสานแจ้ง การเข้าดู ข้อมูลบุคลากรท่ีนัดตรวจหาเช้ือใน QR code ให้ ARI Clinic 
รับทราบ 

5 

5.การน า QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับ
อัตโนมัตไิปใช้จริงในการสอบสวนโรค 2564 เป็นต้นไป 

5 
 

7. Key Success Factor (ปัจจัยท่ีท าให้ประสบความส าเร็จ สรุปจากกระบวนการจัดการความรู้ในข้อ.6                          
(โดยเรียงจากความถ่ีท่ีได้จากข้อ 6 จากความถ่ีมากสุดไปหาน้อยสุด)   
แนวทางปฏิบัติเรื่องการพัฒนารูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่าง
ประสิทธิภาพ 

1. จัดท า QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับอัตโนมัติ โดยงาน 
DIM  

2. ข้อมูลท่ีตอบกลับอัตโนมัติ ควรเป็นส่ิงท่ีเราต้องแจ้งกลับ ได้แก่ ระดับความเส่ียง สูง กลาง ต่ า และต้อง
ได้รับการตรวจกี่ครั้ง วันนัดตรวจ คิวที่ตรวจ บุคลากรท่ีสัมผัสผู้ติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ใน
โรงพยาบาล 

3. ประสานแจ้ง การเข้าดู ข้อมูลบุคลากรท่ีนัดตรวจหาเช้ือใน QR code ให้ ARI Clinic รับทราบ 
4. การน า QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับอัตโนมัติไปใช้จริง

ในการสอบสวนโรค 2564 เป็นต้นไป 
 
8. นวัตกรรมหรือสิ่งที่ได้จากการจัดการความรู้ (กรุณาแนบหลักฐาน)  

  คู่มือ/นวัตกรรม/ QR code การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส ท่ีมีการตอบกลับอัตโนมัติ 
แนวทางการดูแลบุคลากรท่ีอาการทางเดินหายใจและสัมผัสเส่ียง COVID-19 ส าหรับรับบริการท่ี ARI 
Clinic 

   แผ่นพับ 
 และ   มีการเผยแพร่ความรู้ผ่านโปรแกรมหรือระบบต่างๆ เมื่อวันท่ี 8 ก.ค. 2565 
เพื่อการตรวจสอบ (พร้อมปริ้นเอกสารแนบ หน้า website KM หน่วยงานมาด้วย)  
 

9. ผลจากการด าเนินการท ากิจกรรม KM  
1. รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาลอย่างประสิทธิภาพ 

1.1 มีแนวทางปฏิบัติในการพัฒนารูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล   
อย่างประสิทธิภาพ 
1) จัดท า QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับอัตโนมัติ โดย

งาน DIM 



2) ข้อมูลท่ีตอบกลับอัตโนมัติ ควรเป็นส่ิงท่ีเราต้องแจ้งกลับ ได้แก่ ระดับความเส่ียง สูง กลาง ต่ า 
และต้องได้รับการตรวจกี่ครั้ง วันนัดตรวจ คิวที่ตรวจ บุคลากรท่ีสัมผัสผู้ติดเช้ือโคโรนาไวรัส 
COVID-19 ในโรงพยาบาล 

3) ประสานแจ้ง การเข้าดู ข้อมูลบุคลากรท่ีนัดตรวจหาเช้ือใน QR code ให้ ARI Clinic รับทราบ 
4) การน า QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบกลับอัตโนมัติไปใช้

จริงในการสอบสวนโรค ในเดือน มกราคม 2565 เป็นต้นไป 
 

1.2 มี นวัตกรรม รูปแบบเป็น QR code  การสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 มีการตอบ
กลับอัตโนมัติ 

 

 



 



 
 
 
 
 



2. จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการสงสัยโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ท่ีเข้าใช้ระบบการ
สอบสวนโรค 

ตารางท่ี 1.จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการสงสัยโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ท่ีเข้าใช้ระบบการ
สอบสวนโรคต้ังแต่เดือน มกราคม – พฤษภาคม 2565 

เดือน 

 
จ านวนบุคลากร 

กลุ่มเสี่ยง(COVID-19) 

 
จ านวนบุคลากร 

กลุ่มมีอาการทางเดินหายใจ 
 

จ านวนบุคลากร 
ติดเชื้อโคโรนาไวรัส(COVID-19) 

ม.ค.2565 390 (NA) 16 

ก.พ.2565 349 (NA) 33 

มี.ค.2565 935 138  174 

เม.ย.2565 1156 231 179 

พ.ค.2565 458 79 56 
 

3. จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงท่ีได้รับการตรวจและแยกตัวจากเพื่อนร่วมงาน 
ตารางท่ี 2 จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงท่ีได้รับการตรวจและแยกตัวจากเพื่อนร่วมงาน 

เดือน 
จ านวนบุคลากร 

กลุ่มเสี่ยงท่ีเข้ารับการตรวจ 
จ านวนบุคลากร 

ท่ีได้รับการแยกจากเพื่อนร่วมงาน 

ม.ค.2565 390 16 

ก.พ.2565 349 33 

มี.ค.2565 1073 174 

เม.ย.2565 1387 179 

พ.ค.2565 537 56 
 

4. อุบัติการณ์การระบาดในวงกว้างท้ังโรงพยาบาลเป็นศูนย์ (0) 
5. จ านวนครั้งของการใช้โทรศัพท์ เพื่อสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ของ ICN ลดลง 

>60% 
ตารางท่ี 3 จ านวนครั้งของการใช้โทรศัพท์ เพื่อสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ของ ICN 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ก่อน หลัง คิดเป็น 
จ านวนครั้งการใช้โทรศัพท์เพื่อสอบสวนโรคติดเช้ือโค
โรนาไวรัส COVID-19 ของ ICN 

ลดลง>60% 45 9 80% 

 
10. สรุปผลการน าเทคนิคไปปฏิบัติใช ้

-ผลจากการน าระบบน าความรู้ท่ีได้จากการจัดกิจกรรมการจัดการความรู้ ท าให้งานป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล มีรูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล 
เมื่อน าไปใช้จริง ก็สามารถบรรลุตามวัตถุประสงค์ ดังแสดงในตารางท่ี 4 
น าเสนอขอ้มูลเปรียบเทียบผลระหว่างก่อนและหลังด าเนินการ/ประเมินผล การเปลี่ยนแปลง  
 
 
 



ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบผลระหว่างก่อนและหลังด าเนินการ 
ตัวชี้วัด เป้าหมาย ก่อน หลัง 

1.มีรูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ใน
โรงพยาบาล 

มี ไม่มี มี 

2.จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการสงสัยโรคติดเช้ือโคโรนา
ไวรัส COVID-19 ท่ีเข้าใช้ระบบการ 

มีการเข้าใช้ ไม่มี 
(0) 

มี 
(3,736) 

3.จ านวนบุคลากรกลุ่มเส่ียงท่ีได้รับการตรวจและแยกตัวจาก
เพื่อนร่วมงาน 

ได้รับการ
ตรวจและ

แยก 

ไม่ทราบ
จ านวนเส่ียง

ท้ังหมด 

ทราบ 
ตรวจ: 3,736 
แยก: 458 

4.อุบัติการณ์การระบาดในวงกว้างท้ังโรงพยาบาล 0 0 0 
5.จ านวนครั้งของการใช้โทรศัพท์ เพื่อสอบสวนโรคติดเช้ือโคโร
นาไวรัส COVID-19 ของ ICN 

ลดลง 
>60% 

45 
(0) 

9 
(80%) 

 
สรุปวิเคราะห์ผลการด าเนินการและการบรรลุเป้าหมายและตัวชี้วัด  

จากผลการด าเนินการจะเห็นว่า จากการท ากิจกรรมการจัดการความรู้ครั้งนี้ ท าให้งานป้องกันและควบคุมการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาล มีรูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล ท่ีมีประสิทธิภาพ เมื่อ
น าไปใช้จริงพบว่า บุคลากรกลุ่มเส่ียงหรือมีอาการ ได้เข้าใช้หรือเข้าถึงระบบการสอบสวนโรค ได้รับการตรวจและ
แยกตัวจากเพื่อนร่วมงานได้อย่างรวด ช่วยป้องกันการระบาดในวงกว้างท้ังโรงพยาบาล และช่วยลดภาระงานทาง
โทรศัพท์ท้ังในเวลาและนอกเวลาของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือ  

 
11. After Action Review (AAR)  
11.1) ท่านสามารถน าองค์ความรู้ไปพัฒนาหน่วยงานของท่านได้อย่างไร  

-รูปแบบการสอบสวนโรคติดเช้ือโคโรนาไวรัส COVID-19 ในโรงพยาบาล ท่ีมีประสิทธิภาพ ท่ีสามารถ
น าไปใช้ได้จริง ช่วยลดภาระงานของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือ 
11.2)ท่านสามารถน าองค์ความรู้ไปพัฒนาองค์กรได้อย่างไร 
 -ช่วยให้บุคลากรกลุ่มเส่ียงได้รับการตรวจและแยกออกจากเพื่อนร่วมงานและผู้มารับบริการได้อย่าง
รวดเร็ว ไม่เกิดการระบาดในวงกว้างในโรงพยาบาล และไม่ต้องเสียบุคลากรในการปฏิบัติงาน



KM - MSMC  

12. ภาพประกอบการท ากิจกรรม  
 

    
 

  
        

                      
 

                                                                ......................สายใจ...................... 
                                                                      (นางสาวสายใจ  ชอบงาม) 
                                          รักษาการแทนหัวหน้างานป้องกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล 
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มีการเผยแพร่ความรู้ผ่านโปรแกรมหรือระบบต่างๆ เม่ือวันที่ 8 ก.ค. 2565 

 

 

 


