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 ผูเขารวมกิจกรรม 

1. นางสาวภาวิณี  ชวยแทน ผูจัดการความรู (KM   Manager) 

2. นางสาวนภาพร  วังอาษา  คุณอำนวย ( Facilitator)  

3. นางสาวปทุม  บำรุง  คุณลิขิต (Note Taker) 

4. นางสาวพิกุล  แพนดี  คุณกิจ 

5. นางสาวเยาวภา  ศรีมงคล  คุณกิจ  

6. นางสาวสุภาพร  ทองทิพย คุณกิจ  

7. นางสาวกุลสตรี  สิทธฺพงษ คุณกิจ  

8. นางสาวมโนชา  ผัดนวน  คุณกิจ  

9. นางสาวรุจิรา  วิลัยวัน  คุณกิจ 

10. นาสาวธัญวรรณ  คำภูมี  คุณกิจ  

11. นางสาวอรสา  ศรีสลับ  คุณกิจ 

12. นางสาวสุธารีย  จันทวงศ  คุณกิจ  

13. นางสาววรรณรัตน ตันมี  คุณกิจ 

14. นางสาวพจนา  ศรีศิริ  คุณกจิ 

15. นางสาวนิตยา  มูลศรี  คุณกิจ 

16. นางสาวสกุณา  เกิดแกว  คุณกิจ 

17. นางสาวสุมิษา  สรแสดง  คุณกิจ 

 

 

 

 

  
 

 

การจัดการความรูของหนวยงาน การพยาบาลสามัญกุมารเวชกรรม 9/2 

หัวขอในการจัดการความรู (Knowledge Vision) 
 

เร่ือง การพัฒนาคุณภาพการรับ - สงเวร 

วัน/เดือน/ป ท่ีจัดการความรู 1 ตุลาคม 2566 
 

แบบฟอรมการจัดการความรู 
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1. หลักการและเหตุผล 

การรับ - สงเวรทางการพยาบาล เปนการสงตอขอมูล ปญหาของผูปวยใหกับทีมสุขภาพ เพื่อไดรับขอมูล 

อยางถูกตอง ครบถวน เพื่อวางแผนการพยาบาลและปฏบัิติกจิกรรมการดูแลผูปวยไดอยางตอเนื่อง และผูปวย

มีความปลอดภัย หลักในการรับ - สงเวรมีผูแนะนำหลายรูปแบบ แตในสวนของโรงพยาบาลศูนยการแพทย

สมเด็จพระเทพฯ ใชหลักในการสงเวรแบบ ISBAR ซึ่งมี 5 ข้ันตอน คือ Identification การระบุตัวผูปวย, 

Situation สถานการณท่ีตองสงเวร, Background ขอมูลภูมิหลังท่ีสำคัญเกี่ยวกับสถานการณ, Assessment 

การประเมินสถานการณของพยาบาล และ Recommendation ขอแนะนำหรือความตองการของพยาบาล ใน

การปฏิบัติงานของหนวยงานการพยาบาลสามัญกุมารเวชกรรม 9/2 มีการรับผูปวยจากหองฉุกเฉิน  แผนก

ผูปวยนอก และการรับยายจากหนวยงานวิกฤต รวมท้ังการรับสงเวรภายในหนวยงาน ปญหาท่ีพบในการ

ปฏิบัติงาน คือ การใชเวลานานในการรับสงเวร เฉล่ีย 54.4 – 66.8 นาที ผูปวยมีความซับซอน มีรายละเอียด

ของขอมูลมาก ในสวนของผูรับเวร มารับเวรลาชากวาเวลาท่ีกำหนด ดานผูสงเวรไมไดเตรียมความพรอมใน

การสงเวร ทำใหสงขอมูลไมครบ เกิดความคลาดเคล่ือนของขอมูล อีกท้ังไมมีสมุดบันทึกการรับสงเวร มีเพียง

การจดใสกระดาษเล็ก ๆซึ่งไมสามารถยอนดูขอมูลได ทางหนวยงานจึงไดจัดกิจกรรมการจัดการความรูเรื่อง 

การพัฒนาคุณภาพการรับ - สงเวร เพื่อหาแนวทางในการรับสงเวรท่ีมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน  ขอมูลครบถวน 

ชัดเจน ซึ่งทำใหผูปวยมีความปลอดภัยในการไดรับการปฏิบัติการพยาบาล 

  

2. วัตถุประสงค 

2.1 เพื่อพัฒนาคุณภาพการรับ - สงเวร 

2.2 เพื่อลดระยะเวลาในการรับ - สงเวร  

 

3. เปาหมาย/ตัวช้ีวัด 

3.1 อัตราการเกิดอุบัติการณในการดูแลผูปวย ระดับความรุนแรง E ข้ึนไป 0% 

3.2 ระยะเวลาในการรับ - สงเวร ไมเกิน 40 นาที   

 

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

  Success Story Telling (SST) (กรณีเลือกขอนี้ใหใสขอมูลตามตารางขอ 5.1) 

  The World Cafe (กรณีเลือกขอนี้ใหใสขอมูลตามตารางขอ 5.2) 
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 5. กระบวนการจัดการความรู  (Share & Learn) 
5.1 Success Story Telling (SST) 
 

ผูเลาเร่ือง 
(Narrator) 

เหตุการณ 
(Context) 

เทคนิค/วิธีการ 
(Action) 

ผลลัพธท่ีไดรับ 
(Result) 

ภาวิณี  ชวยแทน - ใชเวลาในการสงเวรนาน 
 
- คนมารับเวรลาชา 
- สงเวรไมครบ/ไมเปนข้ันตอน 

- แบงทีมในการทำงาน 
- สรุปประเด็นปญหาในแตละ case 
- ทบทวนเวลาในการรับ-สงเวร 
- รวบรวมขอมูลผูปวยใหครบถวน
กอนสงเวร 

ระยะเวลาในการ 
รับ - สงเวร เร็วข้ึน 

นภาพร  วังอาษา - ผูปวยรับยายจาก PICU ใช
เวลานานในการสงเวร 
- ความสนใจในการรับสงเวรมีไม
เพียงพอ 

รับฟงการสงเวรอยางต้ังใจ สรุป
ประเด็นปญหาในการสงเวร 

มีความชัดเจนในการ 
สงเวร 

ปทุม  บำรุง  - ผูปวยรับยายจาก PICU ใช
เวลานานในการสงเวร 

พยาบาลคนแรกท่ีรับเวร จดสรุป
ประเด็นปญหาท่ีสำคัญไวใน cardex 
เพื่อสงตอขอมูลอยางครบถวน 

ไมตองเสียเวลาในการ
จดขอมูลท่ียาวเกินไป 

พิกุล  แพนดี - ขอมูลผูปวยมีปริมาณมาก เคสมี
ความซับซอน โดยเฉพาะผูปวยท่ี
ยายจาก ICU 
- คนมารับเวรชา 

- จดแตประเด็นปญหาสำคัญของ
ผูปวย 
- ทบทวนเวลาการรับ - สง เวร 

ลดระยะเวลาการสง
เวรลง 

เยาวภา ศรีมงคล  Case รับยายจาก PICU มี
รายละเอียดขอมูลมาก  
ทำใหสงเวรนาน 

จดสรุปประเด็นสำคัญท่ีจะตอง 
สงตอขอมูล 

ใชเวลาในการรับเวร
นอยลง 

สุภาพร  ทองทิพย  ผูปวยมีความซับซอน ทำใหตองสง
เวรนาน 

List ประเด็นปญหาของผูปวย เพือ่
การสงตอ และจัดทำสมุดรับเวร เพื่อ
สามารถยอนดูขอมูลผูปวยได 

ทำใหทราบประเด็นท่ี
สำคัญของผูปวย และ
ยอนดูขอมูลผูปวยใน
สมุดรับเวรได 

กุลสตรี  สิทธิพงษ  - คนมารับเวรลาชา ทำใหใชเวลา
รอสงเวรนาน 
- ผูปวยรับยายจาก PICU ใช
เวลานานในการสงเวร 

- พูดคุยทำความเขาใจเวลาในการ 
มารับเวร 
- จดเฉพาะประเด็นปญหาท่ีสำคัญ
ของผูปวย 

สวนใหญใหความ
รวมมือในการมารับเวร
ตรงเวลา 

มโนชา  ผัดนวน  Case รับยายจาก PICU มี
รายละเอียดขอมูลมาก  
ทำใหสงเวรนาน 

พิมพรายละเอียดขอมูล case แนบ
ไวใน cardex 

ชวยลดเวลา 
ในการสงเวร 

 
 
 



KM - MSMC  

5. กระบวนการจัดการความรู  (Share & Learn) 
5.1 Success Story Telling (SST) 
 

ผูเลาเร่ือง 
(Narrator) 

เหตุการณ 
(Context) 

เทคนิค/วิธีการ 
(Action) 

ผลลัพธท่ีไดรับ 
(Result) 

รุจิรา  วิลัยวัน ขอมูล case จาก PICU ยาวและใช
เวลาในการสงเวรนาน 

รับเวรเปนหัวขอ และพิมพเพื่อ
งายตอการสงเวร 

ไดรับขอมูลจากการสง
เวรครบถวน 

ธัญวรรณ  คำภูมี  ระยะเวลาในการสงเวรนาน สรุปประเด็นปญหาของผูปวย 
แตละราย 

ชวยลดเวลาในการสงเวร 

อรสา  ศรีสลับ ขาดความรูในการปฏิบัติการพยาบาล 
ทำใหเกิดคำถามในการสงเวร 

เพิม่เติมความรูเกี่ยวกับโรคและ
การพยาบาล 

ลดการมีคำถามขณะสง
เวร 

สุธารย  จันทวงศ - ระยะเวลาในการสงเวรนาน 
- ระดับเสียงในการสงเวรดังเกนิไป 

- กระชับเนื้อหาในการสงเวร 
- ลดระดับเสียงใหเหมาะสม 

การสงเวรใชเวลานอยลง 

วรรณรัตน  ตันมี คนมารับเวรชา ทบทวนเวลาการรับ สงเวร สวนใหญยอมรับเวลาใน
การรับเวรตามท่ี
หนวยงานกำหนด 

พจนา  ศรศิีริ - คนมารับเวรลาชา ทำใหการสงเวร
นาน 
- ผูปวยรับยายจาก PICU ใชเวลาใน
การสงเวรนาน 
- คุยเลน เสียงดังในการสงเวร ทำใหมี
เสียงรบกวน 

- การมารับเวรตรงเวลา 
 
- สรุปประเด็นปญหาสำคัญของ
ผูปวย 
- แจงขอความรวมมือในการให
ความสำคัญกบัการรับ-สงเวร 

ทำใหลดระยะเวลาใน
การในการสงเวรลง
เล็กนอย 

นิตยา  มูลศร ี - ใชเวลาในการรับเวร case จาก 
PICU นาน 
- คนมารับเวรชา 

พูดคุยทบทวนเวลาการมาทำงาน สวนใหญมารับเวรตรง
เวลา 

สกุณา  เกิดแกว - ใชเวลาในการรบัสงเวรนาน 
- คนมารับเวรสาย 

สรุปปญหาของผูปวย กระชับ
เนื้อหาการสงเวร 

เนื้อหาในการสงเวร
กระชับ ชัดเจนข้ึน 

สุมิษา  สรแสดง - ใชเวลาในการสงเวรนาน 
- คนมารับเวรลาชา ไมเปนไปตามท่ี
หนวยงานกำหนด 

- คนสงเวรเตรียมความพรอมใน
การสงเวร 
 

ชวยลดระยะเวลาในการ
สงเวร 
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6.สรุปความถ่ี (ขอมูลท่ีไดมาจากขอ 5.1 หรือ 5.2) 
 

เร่ือง จำนวนความถ่ี 

1. ใชเวลาในการสงเวรนาน 12 

2. Case รับยายจาก PICU มีขอมูลรายละเอียดปริมาณมาก ทำใหสงเวรนาน 9 

3. การมารับเวรลาชา/ สาย กวาเวลาท่ีหนวยงานกำหนด 8 

4. ผูปวยมีความซับซอน ขอมูลผูปวยมีปริมาณมาก 4 

5. การมีความรูเรื่องโรคและการพยาบาลมีไมเพียงพอ 3 

6.  สงตอขอมูลผูปวยไมครบถวน/ คลาดเคล่ือน/ ลืมใจความสำคัญ 3 

7.  พูดคุยเลนในการสงเวร 2 

8.  ใชน้ำเสียงท่ีดังเกินไปในการสงเวร 2 

9.  ขาดความสนใจในการรับเวร 1 

10. ถูกรบกวนขณะสงเวร 1 

11. จดขอมูลไมทัน 1 

 
7. Key Success Factor (ปจจัยท่ีทำใหประสบความสำเร็จ สรุปจากกระบวนการจัดการความรูในขอ.6           
(โดยเรียงจากความถ่ีท่ีไดจากขอ 6 จากความถ่ีมากสุดไปหานอยสุด)  

1. กอนมีการสงเวร หัวหนาเวรควรมีการทบทวนรายละเอียดของผูปวย ดูงานท่ีคางอยู เพื่อการสงตอ
ขอมูล ทำให ไมเกิดการขัดจังหวะในการสอบถามขอมูลระหวางสงเวร 

2. ทบทวนเวลาในการรับ สงเวร ตามท่ีหนวยงานกำหนด เพื่อย้ำเตือนการมาทำงานตรงเวลา 
3. การท่ีบุคลากรใหความสำคัญและมีความต้ังใจในการรับ สงเวร ทำใหการสงเร็วรวดเร็วข้ึน 
4. ขณะสงเวรควรใชน้ำเสียงท่ีเหมาะสม ไมเลนกันขณะสงเวร 
5. กรณี case รับยายจาก PICU / case chronic ท่ีมีขอมูลผูปวยปริมาณมาก การพิมพขอมูลไวชวย
ใหอานงาย ลดเวลาการสงเวร 
6. หัวหนาเวรท่ีรับขอมูลมาคนแรก ตองมีการสรุปประเด็นปญหา ขอมูลของผูปวยใหชัดเจน และนำ
จัดพิมพเพื่อสงตอขอมูลท่ีไมคลาดเคล่ือน 
7. การจัดทำสมดุรับ - สงเวร ชวยใหมีการจดบันทึกขอมูลผูปวย และสามารถยอนดูได 
8. การศึกษาหาความรูเกี่ยวกับโรคและการพยาบาล ชวยใหเขาใจขอมูลผูปวยมากยิ่งข้ึน 
9. การใชภาษาเขาใจงาย ทำใหการส่ือสารในทีมสุขภาพมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
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8. นวัตกรรมหรือสิ่งท่ีไดจากการจัดการความรู (กรุณาแนบหลักฐาน)  
-  แนวทางในการรับ - สงเวร ภายในหนวยงาน 
-  สมุดบันทึกการรับ - สงเวร 

   และ  มีการเผยแพรความรูผานโปรแกรมหรือระบบตางๆ..เมื่อวันท่ี..(ระบุ).................................  
เพื่อการตรวจสอบ (พรอมปริ้นเอกสารแนบ หนา website KM หนวยงานมาดวย)  
 
 

แนวทางการรับ - สงเวร หนวยงานสามัญกุมารเวชกรรม 9/2 
1. กำหนดเวลาในการรับ – สงเวร 

 

 

  

  

 

2. การสงเวรแบงเปน 2 ทีม คือ  

ทีม A ดูแลผูปวยเตียง 1 – 12 และ ทีม B ดูแลผูปวยเตียง 13-20 และหองแยก 1 - 4 

3. กอนการสงเวร หัวหนาเวรแตละทีมทบทวนขอมูลขอผูปวยใหเรียบรอย เพื่อการสงตอขอมูล 

4. ใชสมุดจดบันทึกในการรับ - สงเวร  แตละทีม 

5. บุคลากรตองมีความต้ังใจ ไมเลนหรือสงเสียงดังขณะรับ – สงเวร 

6. ในการสงเวรใชน้ำเสียง ท่ีไมเบาหรือดังจนเกินไป 

7. กรณี case รับยายจาก PICU/NICU ท่ีมีขอมูลของผูปวยปริมาณมาก หัวหนาเวรคนแรกท่ีรับขอมูลผูปวย  

มีหนาท่ีในการสรุปประเด็นสำคัญ ชัดเจน อานงาย เพื่อนำขอมูลไปจัดพิมพเก็บไวใน Kardex เพื่อไมเกิดความ

คลาดเคล่ือนในการสงตอขอมูล 

8. การสงเวรใชภาษาท่ีทุกตำแหนงในทีมสุขภาพเขาใจงายและตรงกัน 

9. ศึกษาหาความรูเกี่ยวกับโรคและการพยาบาล เพื่อมีความเขาใจผูปวยท่ีรับผิดชอบ 

10. หลังการรับ - สงเวร มีการทบทวนการดูแลผูปวยและการนิเทศของหัวหนางาน  

  
  

 

 

 

 

 

 

เวร เวลาในการรับ - สงเวร 
เชา 07.50 น. 
บาย 15.50 น. 
ดึก 23.50 น. 
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สมุดรับ - สงเวร 
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9. ผลจากการดำเนินการทำกิจกรรม KM 

ผลการสำรวจสภาพขอมูลกอนทำโครงการ 

ช่ือขอมูล   ตารางแสดงระยะเวลาในการรับ - สงเวร 

ระยะเวลาในการเก็บขอมูล ตุลาคม 2566 

แหลงท่ีมาขอมูล   หนวยงานการพยาบาลสามัญกุมารเวชกรรม 9/2 

 

เดือนตุลาคม 2566 

วัน           

            สัปดาหท่ี 

 

1 

 

2 
 

3 
 

4 

       จันทร 63 60 50 67 

       อังคาร 58 65 63 65 

       พุธ 60 58 59 80 

       พฤหัสบดี 55 72 43 72 

       ศุกร 65 48 57 50 

เฉล่ีย (นาที) 60.2 60.6 54.4 66.8 

      

 ผลการสำรวจสภาพขอมูลหลังทำโครงการ 

ช่ือขอมูล   ตารางแสดงระยะเวลาในการรับ - สงเวร 

ระยะเวลาในการเก็บขอมูล พฤศจิกายน 2566 

แหลงท่ีมาขอมูล   หนวยงานการพยาบาลสามัญกุมารเวชกรรม 9/2 

 

เดือนพฤศจิกายน 2566 

วัน           

            สัปดาหท่ี 

 

1 

 

2 
 

3 
 

4 

       จันทร 40 45 50 37 

       อังคาร 42 50 37 60 

       พุธ 38 43 42 46 

       พฤหัสบดี 47 39 45 50 

       ศุกร 35 42 33 45 

เฉล่ีย (นาที) 40.4 43.48 41.44 47.60 

 

หมายเหตุ  เก็บขอมูลเฉพาะระยะเวลาในการสงเวรเชาวนัทำการ เนื่องจากหลังรับ-สงเวร 

มีกิจกรรมทบทวนผูปวย 
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กราฟเปรียบเทียบขอมูลกอนและหลังดำเนินการ 

 
               

 
 

 

หมายเหตุ 

 - ขอมูลกอนการดำเนินการเก็บขอมูลในเดือนตุลาคม 2566 

 - ขอมูลกอนการดำเนินการเก็บขอมูลในเดือนพฤศจิกายน 2566 

 

 หลังจากมีการทบทวนปญหาในการรับ- สงเวร และไดหาแนวทางแกไขรวมกัน โดยการเนนย้ำเรื่อง

การตรงตอเวลาในการมารับเวร การสรุปประเด็นปญหาสำคัญของผูปวยท่ีรับยายจาก ICU ซึ่งมีขอมูลปริมาณ

มาก และมีการพิมพขอมูลเพื่องายตอการสงตอ ขอมูลครบถวน ชัดเจน มีการใชสมุดในการรับเวรเพื่อสามารถ

ดูขอมูลยอนหลังได รวมท้ังผูสงเวรเองมีการเตรียมความพรอมของขอมูลในการสงเวร ขณะสงเวรทุกคนมีความ

ต้ังใจ ไมคุยเลน หรือสงเสียงดัง ทำใหระยะเวลาในการสงเวรลดนอยลง ขอมูลกอนทำกิจกรรมจัดการความรู 

ใชเวลาในการสงเวร 54.4 -66.8 นาที หลังทำกิจกรรมระยะเวลาในการสงเวรเฉล่ีย 40.4 – 47.60 นาที ซึ่งยัง

ไมเปนตามตัวช้ีวัดท่ีกำหนด แตใชระยะเวลาลดลงจากกอนทำโครงการ จากการวิเคราะหปจจัยท่ียังไมถึง

เปาหมาย เนื่องจำนวนผูปวยเด็กมีมากในชวงหนาฝนตอหนาหนาว และแตละรายมีความซับซอนของโรค 

ผูปวยมีปญหาหลายระบบ ตองใชเวลาในการสงเวรนาน จึงตองมีการติดตามการปฏิบัติตอไป 
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10. สรุปผลการนำเทคนิคไปปฏิบัติใช 
 1. การมารับเวรตรงตอเวลาจะชวยใหลดระยะเวลาในการรับ-สงเวร 

2. การสรปุประเด็นปญหาสำคัญของผูปวยและพิมพเปนลายลักษณอักษรท่ีอานงาย จะชวยลด
ระยะเวลา   
   ในการสงเวร 

 3. สมุดรับ - สง เวร ชวยบันทึกขอมูลท่ีสำคัญของผูปวยและสามารถยอนดูได 
   
11. After Action Review (AAR)  

1. ทานสามารถนำองคความรูไปพัฒนาหนวยงานของทานไดอยางไร 
 - มีแนวทางการรับ - สงเวร เปนไปแนวทางเดียวกัน 
 - การสงตอขอมูลของผูปวยอยางครบถวน ถูกตอง ทำใหผูปวยมีความปลอดภัย 

  ในการเขารับบริการ 
2. ทานสามารถนำองคความรูไปพัฒนาองคกรไดอยางไร 
 - ทำใหผูรับบริการมีความพึงพอใจตอการรับบริการ 

- ผูรับบริการมีความเช่ือถือในการใหบริการ 
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12. ภาพประกอบการทํากิจกรรม  
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