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นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 3 ธนัวาคม 2563  “Integration of TQA & A-HA” @ การประชุมสมัมนาเครอืข่าย UHosNet ครัง้ที ่74 เจา้ภาพโดย รพ.มหาวทิยาลยันเรศวร



What do you do?
Product/Service offerings

How do you do it?
Key work systems

Key work processes
Activities

What do you need?
Core competencies
Workforce, Assets
Critical knowledge

Other resources

Who will 
help you?

Key partners 
& suppliers

Who do you serve?
Customer segment

Customer requirement 
& expectationHow do you reach 

them?
Delivery channels

How do you 
interact?
Customer 

relationship

External factors : political, economic, social, technological, environmental, legal (PESTEL, STEEP)

Competitive environment (competitive position, competitive changes)

What guides you?
Mission, vision, values, organizational structure

Strategic context
Challenges
Advantages

Opportunities

บริบท (context) คือลกัษณะท่ีเฉพาะเจาะจงขององคก์ร เป็นส่ิงส าคญัท่ีต้องพิจารณาในการก าหนดวิธีการด าเนินงาน

Purpose
Value propositions

Source: Business Model Canvas, Organization Profile (TQA/MBNQA), Hospital Profile (HA)

Organization Context คือโจทยแ์ละข้อมลูส าคญัขององคก์ร



STRENGTH WEAKNESS

OPPORTUNITY THREAT

คิดนอกกรอบ ระดมสมอง วิจยั
การมองอนาคตท่ีต่างไป การ
ประมาณการอย่างฉีกแนว

Strategic 

Opportunities

Strategic 

Objectives

ภาพอนาคตท่ีเปล่ียนแปลง
ไปในด้านผลิตภณัฑ ์บริการ 
รปูแบบการท าธรุกิจ ตลาด

ส่ิงท่ีองคก์รต้องบรรลเุพ่ือรกัษา
หรือท าให้เกิดความสามารถเพ่ือ
มัน่ใจในความส าเรจ็ระยะยาว

Environment 

Scanning

บริการใหม่ กลุ่มผู้รบับริการใหม ่
ตลาดใหม่ สมรรถนะหลกัใหม่ 
ความสมัพนัธใ์หม่ นวตักรรม

Strategic 

Advantage

Strategic 

Challenge

SWOT & Strategic Opportunities
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ท าไมต้อง Advanced HA

กระบวนการ
เพ่ือให้มีกระบวนการท่ีเป็นระบบ ได้ผล

มีการปฏิบติัอย่างคงเส้นคงวา
มีการเรียนรู้ ปรบัปรงุ และสร้างนวตักรรมอย่างต่อเน่ือง

ผลลพัธ์
เพ่ือส่งมอบบริการท่ีมีคณุค่าให้แก่

ผูร้บับริการ และเพ่ิมขึน้อย่างต่อเน่ือง

คนท างาน
มีความสขุในงาน 

ภมิูใจในความส าเรจ็ 
ได้พฒันาตนเอง

องคก์ร
มีความยัง่ยืน

สร้างประโยชน์ในวงกว้าง

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 8 พฤศจกิายน 2562 “Spotlight on Advanced HA” @ มหกรรมคุณภาพโรงพยาบาลธรรมศาสตรเ์ฉลมิพระเกยีรต ิครัง้ที ่12



HA A-HA

Emphasis
Process (compliance to 

requirement)

Performance (result of 

multiple cycle of CQI)

Mode Formative Evaluation Empowerment Evaluation

Expected result Average
Above average -> 

Excellence

Score 2.5-3 > 3

Evaluation & 
Improvement

Measurement & CQI More systematic

Integration Early

Effective integration of 

plans, processes, 

information, & actions

Core Values Learn to use Gain from using

เปรยีบเทียบ HA กบั A-HA

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)
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From Process to Performance Evaluation

Process Evaluation

(HA)
Performance Evaluation

(A-HA)

Question How do we do our work? How well, how effective?

Starting Point
Standard requirement

Hospital context

What are our key issues?

What are our goals?

How to measure our 

achievement?

Who will be the target groups?

What method of evaluation?

Example
How do senior leaders 

communicate with the staff?
What is the effectiveness of 

the communication?

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)



ปรบัปรุงระบบ

บูรณาการ

นวตกรรม

ผลลพัธดี์กว่า

ระดบัเฉล่ีย

ประเมินผล

อยา่งเป็นระบบ

4

Check, Act, Outcome

ประเมินผลอยา่งเป็นระบบ (Evaluation)
ปรบัปรุงระบบ (Improvement)
บูรณาการ (Integration)
นวตกรรม (Innovation)
ผลลพัธด์ี-ดีเลิศ (Good Outcome)

Scoring Guideline: Expectation for A-HA (higher maturity)

ระดบัท่ีควรบรรลุส าหรบั A-HA
(EI3O)

เป็นแบบอยา่งที่ดี

ของการปฏิบตัิ

มีวฒันธรรม

คุณภาพ

ผลลพัธดี์เลิศ

วฒันธรรม

เรียนรู ้

5

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)



Learning 
Organization

Living 
Organization

High 
Reliability 

Organization

High 
Performance 
Organization

องคก์รท่ีปฏิบตัติามมาตรฐาน HA อยา่งเต็มท่ี
จะเป็นองคก์รในฝัน น าสูร่ะบบสุขภาพในฝัน

Organization 
agility

Embed learning 
into the way we 

operate

Effective RMS
Safety mindset, 
mindfulness, & 

culture

Performance driven
Systems approach

Core values 
CQI

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 29 มถุินายน 2559 การประชมุเชิงปฏิบติัการ Advanced HA



องคก์รแห่งการเรียนรู้ (Learning Organization)

ตัง้ค าถามกบัทุกเรื่อง ทัง้งานของเรา และงานท่ีคนอ่ืนท าให้เรา
สนใจศึกษาเพ่ือให้รู้จริง รูลึ้ก ในส่ิงท่ีเป็นประโยชน์กบังาน

สรา้ง growth mindset culture ในองคก์ร

• ส่งเสริมให้ผูค้นท้าทายตนเองเพ่ือยกระดบัความสามารถ
• ช่วยเหลือให้ก้าวข้ามข้อจ ากดั
• ให้รางวลักบัความพยายามในการเรียนรู้และพฒันา



• ฟังหนังสือ
• ฟังคู่กบัอ่าน
• อ่านบททบทวนก่อน
• ศึกษาให้มาก หา pattern
• หาความสมัพนัธข์องแนวคิดหลกั
• เล่าให้เพ่ือนฟัง
• สรปุแก่นใน one tweet
• ศึกษาแนวคิดท่ีแตกต่างของผูเ้ช่ียวชาญ
• จดัเวลาทบทวน
• อ่านของใหม่พร้อมของเก่า



Enterprise Learning Framework

Building Trust | Encouraging Reflection | Demonstrating Learning’s Value
Enabling Knowledge Sharing | Empowering Employees | Formalizing Learning as Process

LMS/LCMS Learning Portals | Talent Management Systems
Content Lifecycles | Rich Media | Collaboration & Social Software
Mobile | Performance Support | Virtual Classroom
Reporting & Analytics | Assessment & Evaluation

Performance Consulting | Instructional Design
Information Architecture | Knowledge Management
Content Development | Program Management | Change Management
Community Management | Measurement & Eval. | Business Intelligence

Instructor-Led
Virtual Classroom

Games
Simulation
E-learning

On-Demand
Search

Books | Articles
Videos | Podcasts
Learning Portals

Social
Wikis | Blog | Forums
CoP | Social Networks

Expert Directories
Coaching | Mentoring

Embedded
Performance Support
Customer Feedback
Rotational Assign.

AAR | Dev. Planning

Approaches

Disciplines

Tools &
Technology

Learning
Culture

Bersin’s High-Impact Learning Organization Maturity Model 

Formal Informal



องคก์รท่ีมีชีวิต (Living Organization)

มีความยืดหยุ่น ปรบัตวั สรา้งสรรค ์สามารถเรียนรู ้
เป็นองคก์รจดัการตวัเอง มีอิสระในการตีความข้อมลู

ส่ือสารผา่นเครอืข่ายท่ีไม่เป็นทางการ
เป็นระบบเปิด มีปฏิสมัพนัธก์บัส่ิงแวดล้อม

ประกอบด้วยเครอืข่ายย่อยท่ีโยงใย มีอิทธิพลกระทบถึงกนั
ท างานอย่างไรพ้รมแดนเพ่ือเติมเตม็ในพืน้ท่ีรอยเช่ือมต่อ

ผูค้นมีจิตใหญ ต่ืนรู ้เบิกบาน 
มองข้ามปัญหามาสืบค้นด้านบวก

พืน้ท่ีว่างเตม็ไปด้วยสนามพลงัท่ีมองไม่เหน็



องคก์รท่ีน่าเช่ือถือไว้วางใจ (High Reliability Organization)

Mindset & Mindfulness in HRO
• ใครค่รวญ
• คาดการณ์
• เตรียมพรอ้ม
• ตาดู
• หฟัูง

แนวคดิองค์กรที่น่าไว้วางใจคือ
การผสมผสานความตระหนักและ
วัฒนธรรมเข้ากับการพัฒนาระบบงาน
จุดบรรจบของการพัฒนาด้านระบบงานกับ
การพัฒนาด้านจติวิญญาณ

High reliability เป็นแนวคิดที่ช่วยให้เกิดการมุ่งเน้นที่ mindset & culture ซึ่งจ าเป็นส าหรับการ
ใช้ approach ต่างๆ ในการพัฒนาให้ได้ผล ไม่วา่จะเป็น Six Sigma®, Lean, Baldrige, TQM ซึ่ง
จะต้องไม่มองว่าขัดแย้งกับกลยุทธ์หรือค าศัพท์ที่เราได้ใชอ้ยู่ในการพัฒนาคุณภาพและความปลอดภัย



องคป์ระกอบของวฒันธรรมความปลอดภยั (Safety Culture)

Informed 
Culture

Flexible 
Culture

Reporting 
Culture

Just 
Culture

Learning 
Culture

James Reason (1997) The Components of Safety Culture

คนท ำงำนในระบบมีข้อมูล
และควำมรู้ที่ทันสมัย

เกี่ยวกับควำมปลอดภัย

มีควำมยืดหยุ่น ปรับตัวได้ง่ำย
เมื่อเผชิญกับภำวะที่มีอันตรำย

ตัดสินใจได้รวดเร็ว

ผู้คนพร้อมที่จะรำยงำนเมื่อ
เกิดควำมผิดพลำดหรือเหตุ
เกือบพลำด (near miss)

บุคลำกรได้รับกำรปฏิบัติอย่ำงเป็นธรรม
มีควำมชัดเจนในเส้นแบ่งระหว่ำง

พฤติกรรมที่ยอมรับได้และยอมรับไม่ได้

เรียนรู้จำกควำมผิดพลำด
และและน ำไปสู่กำร

เปลี่ยนแปลงขนำนใหญ่

สร้าง safety culture โดยไม่ต้อง
เสียเวลาส ารวจได้หรือไม่



• Boost energy for change, 
• Agility Leadership, 
• Chaordic Leadership, 
• Conversational Leadership,
• Emotional Intelligence, 
• Confidence to lead through 

uncertainty, 
• Ability to create a culture of learning 

and collaboration, 
• Commitment and trust

• Stakeholder orientation & engagement
• Collaboration, participation & co-creation

• Empathized listening, Design thinking
• Outside-in, learn from others

• Continuous Improvement & Renewal, 
• Operation Stability: Stability Supply 

Chain, 
• IT & Innovation, 
• Synergist Value 

• Readiness:
• Learning Agility,
• Resilient & Flexible, 
• Grounded Optimism,
• Creative & Innovative,
• Beginner’s Mindset

• Futuristic, 
• Strategic thinking, 
• Non-linear thinking, 
• Innovative business continuity planning, 
• Redefine the business,
• Renewal & innovation, 
• Take intelligent risk, 
• Unique experience, 
• Unique organization

องคก์รสมรรถนะสงู (High Performance Organization)

สถาบนัการจดัการความรูเ้พือ่สงัคม (สคส.)



เป้าหมายระบบบริการในฝัน: WHO Integrated People-centered Healthcare
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พิจารณาว่ามาตรฐานท่ีจะน าไปใช้นัน้ ควรน าค่านิยมและแนวคิดหลกัในข้อใดมาหนุนเสริม 
ท าให้การปฏิบติัตามมาตรฐานเป็นไปอย่างลึกซ้ึงขึน้ 

ท าให้ค่านิยม แนวคิดหลกัฝังลึกเป็นวฒันธรรมของทีมงาน

HA Core Values & Concepts (CVC)

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)



Standards Patient & Customer Focus Systems Perspective Focus on Results

Leadership ผูน้ ำสรำ้งบรรยำกำศและเป็น

ตัวอยำ่งของกำรมุง่เนน้ผูป่้วยและ

ลูกคำ้

ผูน้ ำส่งเสรมิใหเ้กดิ alignment & 

integration ในกำรขับเคลือ่น

วตัถปุระสงคเ์ชงิกลยทุธ ์และกำร

ปรับปรงุกระบวนกำรส ำคัญ

ผูน้ ำก ำหนดเป้ำหมำยเชงิผลลัพธท์ี่

ตอ้งกำร ส่งเสรมิกำรพัฒนำและตดิตำม

กำรบรรลุผลลัพธด์ังกล่ำว

Strategy มกีลยทุธท์ีเ่นน้กำรสรำ้งคุณค่ำ

ใหแ้กผู่ป่้วยและลูกคำ้

น ำกลยทุธไ์ปปฏบัิตใินลักษณะที่

ประสำนสอดคลอ้งกนัทัง้องคก์ร

แต่ละกลยทุธม์เีป้ำหมำยเชงิผลลัพธท์ี่

ชัดเจน และใชเ้ป็นหลักในกำรขับเคลือ่น

กลยทุธ์

Patient & Customer มกีำรใชป้ระโยชน์จำกขอ้มลูเสยีง

ของผูป่้วยและลูกคำ้

ทุกระบบงำนส่งเสรมิกำรน ำเสยีงของ

ผูป่้วยมำใชเ้พือ่ใหเ้ป็นองคก์รที่

มุง่เนน้ผูป่้วยและลูกคำ้

มกีำรตดิตำมประเมนิผลลัพธท์ีผู่ป่้วย

ไดรั้บในทุกมติ ิทัง้ระยะสัน้และระยะยำว

Measure, Analysis & 

Knowledge

มขีอ้มลูและควำมรูท้ีเ่อือ้ต่อกำร

มุง่เนน้ผูป่้วยและลูกคำ้

มกีำรวดัผลและกำรจัดกำรควำมรูท้ี่

เชือ่มต่อกบัระหวำ่งระบบต่ำงๆ

ระบบสำรสนเทศเอือ้ต่อกำรตดิตำม

ผลลัพธ ์ กำรจัดกำรควำมรูเ้อือ้ต่อกำรมี

ผลงำนทีด่ี

Workforce บคุลำกรปฏบัิตติำมแนวคดิของกำร

มุง่เนน้ผูป่้วยและลูกคำ้

บคุลำกรเขำ้ใจวำ่งำนของตนมี

ผลกระทบและตอ้งอำศัยงำนของ

ผูอ้ ืน่อยำ่งไร รว่มมอืท ำงำนเพือ่

เป้ำหมำยรว่มขององคก์ร

บคุลำกรระบไุดว้ำ่ผลลัพธท์ีค่ำดหวงัใน

งำนทีต่นรับผดิชอบคอือะไร จะปรับปรงุ

ใหด้ขี ึน้ไดอ้ยำ่งไร

Operation มกีำรจัดกำรกระบวนกำรเพือ่สรำ้ง

คุณค่ำใหแ้กผู่ป่้วยและผูรั้บผลงำน

มกีำรจัดกำรกระบวนกำรทีม่ลีักษณะ 

cross-functional ทีไ่ดผ้ลดี

สำมำรถระบผุลลัพธ/์คุณค่ำของแต่ละ

กระบวนกำร และใชป้ระโยชน์จำกกำร

ตดิตำมผลลัพธด์ังกล่ำวได ้

Core Values & Concepts

A-HA ส่งเสริมการใช้ HA CVC ทุกตวั และเน้น CVC 3 ตวัน้ี

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน) 2563



I-1 
การน า

I-2
กลยทุธ์

I-3 ผู้ป่วย/ 
ผู้รบั

ผลงาน

I-5
บุคลากร

I-6 การ
ปฏิบติัการ

I-4 การวดั วิเคราะห ์และจดัการความรู้

IV 
ผลลพัธ์

กำรออกแบบกระบวนกำรเพือ่
สรำ้งคณุคำ่ใหผู้ป่้วย/ผูรั้บผลงำน 
ยดึหลกั patient first

คนท ำงำนทีป่ฏบิตัติำมแนวคดิกำรมุง่เนน้
ผูป่้วย/ผูรั้บผลงำน
ไวตอ่กำรรับรูค้วำมตอ้งกำรทีเ่ป็นองคร์วม

ผูน้ ำสรำ้งบรรยำกำศ
และเป็นแบบอยำ่ง

ของกำรมุง่เนน้ผูป่้วย

มขีอ้มลูและควำมรูท้ีเ่อือ้ตอ่กำรมุง่เนน้ผูป่้วย/ผูรั้บผลงำน
กำรวัดผลลพัธแ์ละประสบกำรณ์ทีผู่ป่้วยรับรู ้กำรใหผู้ป่้วยมี

สว่นรว่มในกำรสรำ้งควำมรู ้

กลยทุธท์ีเ่นน้กำรสรำ้ง
คณุคำ่ใหผู้ป่้วย/ผูรั้บผลงำน

เคำรพในสทิธแิละศกัดิศ์รขีองควำม
เป็นมนุษย ์&ใชป้ระโยชนจ์ำกเสยีง

ของผูป่้วย/ผูรั้บผลงำน

ค่านิยม Patient & Customer Focus



❑Synthesis
▪ เหน็การปรากฏอยู่และความเช่ือมโยงของระบบ/หน่วยงาน ต่างๆ ในองคก์ร เป็นองคร์วม

ท่ีเป็นเน้ือเดียวกนั (unified whole)
▪ มีความเคารพในองคป์ระกอบย่อยต่างๆ เหล่านัน้
▪ รบัรู้และตอบสนองความต้องการของกนัและกนั ให้ทกุข้อต่อของห่วงโซ่มีความแขง็แรง

❑Alignment
▪ ท าความเข้าใจและน ามาปฏิบติัซ่ึงถ้อยค าหลกัขององคก์ร ในทกุระดบั
o วิสยัทศัน์ ค่านิยม สมรรถนะหลกั

▪ มีความสอดคล้องกนัของเป้าหมาย แผน กระบวนการ ตวัวดั ปฏิบติัการ
❑Integration
▪ องคป์ระกอบ/ระบบงาน/หน่วยงานต่างๆ ท างานอย่างเช่ือมโยงกนั เป็นหน่ึงเดียวกนั เอ้ือ

ต่อกนัและกนัเพ่ือผลลพัธท่ี์ต้องการ

ค่านิยม Systems Perspective



Process Process Process

Process 

Performance

Process 

Performance

Process 

Performance

Organizational

Performance

Organization need

Organizational Context (internal & external)

Mission/Vision

Sustainable

Integration
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Synthesis
Looking as a Whole

Systems (Wholistic) Perspective in TQA



มกีำรจัดกำรกระบวนกำรใน
ลกัษณะครอ่มสำยงำนทีไ่ดผ้ลด ี
ทกุระบบงำนสง่เสรมิกนัและกนั

บคุลำกรเขำ้ใจวำ่งำนของตนมผีลกระทบ
ตอ่ผูอ้ ืน่และตอ้งอำศยังำนของผูอ้ ืน่อยำ่งไร 
รว่มมอืท ำงำนเพือ่เป้ำหมำยรว่มขององคก์ร

ใช ้integrated 
management framework 
มองมำตรฐำนอยำ่งเชือ่มโยง
สง่เสรมิใหเ้กดิ alignment &
integration ในกำรขบัเคลือ่น

กลยทุธแ์ละปรับปรงุ

มกีำรวัดผลและจัดกำรควำมรูท้ีเ่ชือ่มตอ่กนัระหวำ่งระบบตำ่งๆ 
มี alignment ของกำรวัดผล

วเิครำะห ์pattern ของเหตกุำรณ์เพือ่ท ำควำมเขำ้ใจปัจจัยสำเหตุ

มององคก์รเป็นหนึง่เดยีว ก ำหนดจดุยนืในอนำคตที่
เหมำะสมกบัสิง่แวดลอ้ม น ำกลยทุธ์ๆ ไปปฏบิตัใิน

ลกัษณะทีป่ระสำนสอดคลอ้งกนัทัง้องคก์ร

ทกุระบบงำนสง่เสรมิกำรน ำเสยีงของผูป่้วยมำ
ใชเ้พือ่เป็นองคก์รทีมุ่ง่เนน้ผูป่้วย/ผูรั้บผลงำน

มองปัญหำของผูป่้วยอยำ่งเป็นองคร์วม

I-1 
การน า

I-2
กลยทุธ์

I-3 ผู้ป่วย/ 
ผู้รบั

ผลงาน

I-5
บุคลากร

I-6 การ
ปฏิบติัการ

I-4 การวดั วิเคราะห ์และจดัการความรู้

IV 
ผลลพัธ์

ค่านิยม Systems Perspective



❑ ประเดน็ส าคญั
▪ ผลลพัธส์ าคญัคืออะไร
▪ ปัจจยัความส าเรจ็ (CSF/Driver) ของผลลพัธด์งักล่าวคืออะไร

❑ การสร้างคณุค่า
▪ ความต้องการของผูมี้ส่วนได้ส่วนเสียส าคญัคืออะไร
▪ มีความต้องการท่ีขดัแย้งกนัหรือไม่ อย่างไร

❑ องคก์รจะท าให้มัน่ใจในความต้องการดงักล่าวอย่างไร
▪ กลยทุธ ์แผน ปฏิบติัการ ตวัวดั

❑ อะไรคือตวัวดัท่ีสมดลุ
▪ ตวัวดัน า (leading) กบัตวัวดัตาม (lagging)
▪ ล าดบัความส าคญัในระยะสัน้กบัระยะยาว
▪ การใช้เพ่ือติดตามงานกบัแสดงผลลพัธ์

MBNQA

ค่านิยม Focus on Results & Creating Value



ออกแบบกระบวนกำรโดยมุง่เนน้
กำรสง่มอบคณุคำ่ใหแ้กผู่ป่้วย  
ระบผุลลพัธ/์คณุคำ่ของแตล่ะ
กระบวนกำรและมกีำรตดิตำ่ม

สรำ้งวัฒนธรรมกำรมุง่เนน้ผลลพัธใ์นกำรท ำงำน
บคุลำกรระบผุลลพัธท์ีค่ำดหวังในงำนทีต่น
รับผดิชอบ และปรับปรงุใหด้ขี ึน้

ผูน้ ำก ำหนดเป้ำหมำยเชงิ
ผลลพัธท์ีท่ำ้ทำย สง่เสรมิ
กำรพัฒนำและตดิตำ่มกำร

บรรลผุลลพัธด์ง้กลำ่ว 

ระบบสำรสนเทศเอือ้ตอ่กำรตดิตำมผลลพัธ์
คดัเลอืกตวัชีว้ัดผลงำนอยำ่งสมดลุกระบวนกำร vs ผลลพัธ์

กำรจัดกำรควำมรูเ้อือ้ตอ่กำรมผีลงำนทีด่ี

แตล่ะกลยทุธม์เีป้ำหมำยเชงิ
ผลลพัธท์ีช่ดัเจน และใชเ้ป็น
หลกัในกำรขบัเคลือ่นกลยทุธ์

มกีำรตดิตำมประเมนิผลลพัธ์
ทีผู่ป่้วยไดรั้บในทกุมติ ิ

ทัง้ระยะสัน้และระยะยำว

I-1 
การน า

I-2
กลยทุธ์

I-3 ผู้ป่วย/ 
ผู้รบั

ผลงาน

I-5
บุคลากร

I-6 การ
ปฏิบติัการ

I-4 การวดั วิเคราะห ์และจดัการความรู้

IV 
ผลลพัธ์

ค่านิยม Focus on Results



Advanced HA : 

Concepts & Actions

นพ.อนุวฒัน์ ศภุชติุกลุ
ผูท้รงคุณวฒุสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล

การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA
ศนูยก์ารประชุมอมิแพค็ ฟอรัม่ เมอืงทองธานี

17 กุมภาพนัธ ์2564





ท ำงำนประจ ำใหด้ี

มีอะไรให้คุยกัน

ขยันทบทวน

รูเ้ป้าหมาย 

รูว่้าจะท าใหด้ีไดอ้ยา่งไร

รูว่้าท าไดด้ีหรอืไม่

ทบทวนหลงัท ากิจกรรม (AAR)
ทบทวนเม่ือมีเหตกุารณ์

ทบทวนขอ้มูลที่เป็นประโยชน์

คยุกนัภายในหน่วยงาน

คยุกนัระหว่างหน่วยงาน

คยุกนัระหว่างวิชาชีพ

Foundation for Quality



Access

Entry

Assessment Investigation

Diagnosis

Plan of Care & 
Discharge Plan

Reassess

Patient & family Education 
& Empowerment

Discharge with Self 
Management Plan

Self Management

Map the Whole Key Processes

Monitor & Response

AS 03/02/64

Medication & Med Reconcile

Diet & Nutrition

Pain Management

Rehabilitation

Psychosocial & Spiritual Support

Preop
Care

Postop 
Care

Anes & 
Procedure

Nursing Care Follow Up
Reassess

Adjust Rx Plan

Support & Advice Discharge

Consultation for 
Comorbidity



ท างานประจ าให้ดี

• Map the process
• ใช้ 3P กบัแต่ละ process ท าไปเพ่ืออะไร ท าอย่างไร ท าได้ดีหรือไม่ จะท าให้ดีขึน้อย่างไร
• ระบ ุrisk & variation เพ่ือหาทางป้องกนั (ข้อตกลง แนวทาง มาตรการ เคร่ืองมือ แบบ

บนัทึก checklist การควบคมุ ฯลฯ)
• ปรบัจนูส่ิงท่ีท าจริง (Work-as-Done) และส่ิงท่ีคาดหวงั (Work-as-Imagine)
• ก าหนดตวัวดัท่ีจ าเป็นเพ่ือติดตาม/ควบคมุกระบวนการ (in-process measures)
• ท า 5ส. และใช้ visual management
• Love our patients: พฤติกรรมบริการท่ีดี, ใช้ภาษายีราฟ, compassionate care
• 15 วินาที x 30 นาที: แต่ละคนใช้เวลาเพ่ิมขึน้ 15 วินาทีเพ่ือประหยดัเวลาให้คนอ่ืนท่ี

ท างานต่อได้ 30 นาที

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



มีอะไรให้คยุกนั

• ถามทีมงาน “What matter to you?” ส่ิงส าคญัท่ีท าให้
เป็นวนัดีๆ ภมิูใจในงาน ท างานได้ดีท่ีสดุ  แล้ว
ช่วยกนัขจดัอปุสรรคต่อส่ิงนัน้

• Daily Huddle สมุหวัเพ่ือส่ือสารสัน้ๆ ในทีม
• One-on-One Meeting เพ่ือส่ือสาร/ร่วมกนัก าหนด

เป้าหมายของงานและการพฒันาตนเองของบคุลากร
• Ladder of inference ทบทวนความเช่ือและ

สมมติฐานของแต่ละคน
• Polarity Map เพ่ือก้าวข้าม dilemma โดยใช้ประโยชน์

จากความเหน็ท่ีขดัแย้งกนัทัง้สองขัว้

Conversational methods

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



Before Action Review
▪ ใช้ OR Crisis Checklist เพ่ือเตรียมทีมส าหรบั difficult case
▪ ทดสอบ flow ส าหรบักระบวนการท่ีออกแบบใหม่

After Action Review
▪ หลงัเกิด incident

▪ ค้นหา root cause ส าหรบักรณีง่ายๆ
▪ Mindfulness Review (คาดการณ์ เตรียมพร้อม ตาด ูหฟัูง?)

▪ หลงัท างานปกติ
▪ เพ่ือสร้างวฒันธรรมการเรียนรู้ในองคก์ร

ขยนัทบทวน: BAR & AAR

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



Need

Evidence

Safety

Waste

ขยนัทบทวน : 12 กิจกรรมทบทวน กบั NEWS

Utilization Review

KPI Review
Bedside Review
Med Rec Review 

Capability Review 
(Refer, Expert)

Evidence-based Review

Risk Analysis
Incident Analysis & Review
Medication Error Review
HAI Review

Customer Complaint Review

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



Need & 
Expectation

Evidence
ทบทวนความรู้ทาง
วิชาการและเชิงปฏิบติั

รบัฟังประสบการณ์และ
ค าร้องเรียนของผูร้บับริการ

Safety

Waste

Diagnostic
Medication

Procedure
Visit/Hospitalization

Workflow/patient flow
Workforce/talent

Non-value added process
Queue/Waiting time

Communication failure
Information loss

Duplication of work
Repeat work

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 13 กุมภาพนัธ ์2564 ปรบัจากการน าเสนอในการประชุม 20th HA National Forum “Change & Collaboration for Sustainability”

ใช้ Trigger Tool เพ่ือค้นหา AE เชิงรกุ
Root Cause Analysis

ทบทวนและเรียนรูจ้ากรอบทิศ (NEWS)

ครัง้สดุทา้ยทีค่น้หาความรูจ้าก internet คอืเมือ่ไร

ครัง้สดุทา้ยทีร่บัฟังประสบการณ์ของผูป้วยและน ามาปรบัระบบคอืเมือ่ไร

RCA ถงึ root cause หรอืไม ่ น ามาสู ่stronger action หรอืไม่

อะไรคอืโอกาสลด waste ในหน่วยงาน



Design

Action

Learning

Improve

PurposeContext 

Scale-up

Spread

รู้โจทย์ ก าหนดเป้า/ตัง้เป้า

เฝ้าติดตาม/เฝ้าดู

ปรบัเปล่ียน

Daily Management at Patient Care Unit

Customer
Purpose
Mission

‘What matters to you?’
Patient Diary

ดคูน
ดไูข้
ดคูุม้

KPI
(People-centered, 

Effective, Safe, 
Efficient)

Improvement
Innovation
Integration

Risk & Safety

Need
Evidence

Waste
Safety

Daily Huddle

Rapid Assessment

PEF

EEG

Reconcile WAD & WAI

K SharingOFI

One on One Meeting

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 พฤศจกิายน 2563 @ รพ.สมเดจ็พระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา

Patient Experience
& Telephone FU

Patient Board

Trace

Compassionate Care Bundle

Everyday Lean Idea
Suggestion



Advanced HA : 

Concepts & Actions

นพ.อนุวฒัน์ ศภุชติุกลุ
ผูท้รงคุณวฒุสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล

การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA
ศนูยก์ารประชุมอมิแพค็ ฟอรัม่ เมอืงทองธานี

17 กุมภาพนัธ ์2564





ผูน้ าท่ีเป็น Role Model

• มีใจรกั (รกัที่จะสรา้งการเปลี่ยนแปลง สูเ่ป้าหมายที่ยิ่งใหญ ่มีจติใจ

เป็นบวกตอ่ส่ิงท่ีจะเกิดข้ึน)

• ชกัชวนท า (ใชห้ลกักลัยาณมิตร: น่ารกั น่าเคารพ น่าเจรญิใจ รูจ้กัพดู

ใหไ้ดผ้ล อดทนตอ่ถอ้ยค า แถลงเรือ่งลึกล ้าได ้ไม่ชกัน าในทางอฐาน)

• น าและสนบัสนุน (ความรู ้ขอ้มูล ทรพัยากร โอกาส อ านาจตดัสินใจ)

• คุน้เคยรบัฟัง (ความฝัน ความรูส้ึก ปัญหา ความส าเรจ็)

• เสริมพลงั ใหก้ าลงัใจ ใสต่วักวน

• ชวนตดิตาม (monitor, trace)

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 29 มถุินายน 2559 การประชมุเชิงปฏิบติัการ Advanced HA



นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 29 มถุินายน 2559 การประชมุเชิงปฏิบติัการ Advanced HA

บทบาทของผูน้ าในการขบัเคล่ือน A-HA

• สรา้งขวญัก าลงัใจ: happy WF, engage/trust, empower, focus on strength
• ก าหนดพืน้ท่ีความรบัผิดชอบ: พืน้ที ่4 วง, ทุกคนมหีน้าทีร่บัผดิชอบ
• Collective Leadership: มองเหน็ระบบใหญ่, ใชป้ระโยชน์จากความต่าง, รบัผดิชอบรว่มกนั
• ท าความเข้าใจเครือ่งมือ HA: Review, DALI, กา้วออกนอกกรอบความคดิเดมิๆ
• เรียนรูม้าตรฐาน A-HA
• ใช้ Scoring Guideline เพ่ือเพ่ิม maturity: มุง่สู ่score 4 เป็นอยา่งน้อย
• เสาะหา Assessment Tool มาใช้
• สนับสนุนและใช้ปรโยชน์จากระบบวดัผล: วดัเพือ่พฒันา
• จดัให้มีระบบ Management Review: ทบทวนเพือ่น ามาสู ่decision & action
• หมุน DALI โดยเร่ิมจาก L



กำรน ำในภำพรวม
• Leadership System, หำคนเก่ง/มีใจรักมำขับเคลื่อนระบบส ำคญั
• Knowledge asset (รวบรวม CQI ให้เป็นหมวดหมู่ น ำไปใช้)
• Align KPI
• Risk Register
• Engagement & Cultural Transformation

ระบบงำนส ำคญั
• ศึกษำมำตรฐำน ขับเคลื่อน CAG (Challenge-Action-Goal)
• ประเมินตำม PEF (เขียนแบบ 3P) 
• Rapid Assessment
• เติมเต็มด้วย EEG

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 5 กรกฎาคม 2562 “HA702: Advanced HA in Practice”

แนวทางการเตรียมตวัเพื่อขบัเคล่ือน A-HA ทัง้องคก์ร



Cross-functional

มีความชัดเจนว่าสมาชิกในแต่ละทีมของแต่ละแผนกมี 
contribution และงานของแต่ละคน align กับ goal work ขององค์กรอย่างไร

Strategic Alignment : From the Boardroom to the Frontline

Virginia Mason Institute



คาถาสร้างพลงัให้คนท างานคือ CIA 
❑ Challenge มอบงานทีท่า้ทายให้
❑ Innovation ใหโ้อกาสสรา้งนวตกรรม
❑ Autonomy ใหอ้สิระในการตดัสนิใจตามความเหมาะสม

4P ข้อคิดท่ีน่าจะเป็นประโยชน์ส าหรบัผูน้ าในการให้โอกาสผูค้น
(1) Potential in the future, not performance in the past มองดศูกัยภาพในอนาคตของ

แต่ละคน มากกวา่ผลงานทีผ่า่นมาในอดตี
(2) Polite ask for help ขอความชว่ยเหลอืดว้ยเหน็ในคุณคา่ของบุคคลนัน้ ทีจ่ะมาร่วมสรา้ง

คุณคา่ใหแ้ก่งานขององคก์ร 
(3) Passion รว่มกนัมองหาวา่อะไรทีจ่ะสรา้งความใฝ่ฝันและแรงบนัดาลใจเพือ่ท างานชิน้นัน้

ใหลุ้ล่วง แลว้ใชส้ิง่นี้เป็นตวัขบัเคลื่อน
(4) Pain point ตอ้งรูว้า่จดุจีด๊ของผูท้ีเ่ราจะมอบสิง่ทา้ทายใหน้ัน้คอือะไร ผูน้ าตอ้งรบัรูแ้ละ

ขจดัเงือ่นไข ไมท่ าใหจุ้ดจีด๊นัน้มาท าลายพลงัของคนท างาน

การพฒันาคือห้อง Lab ของผูน้ า

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 3 ธนัวาคม 2563 “Integration of TQA & AHA” @ การประชุม UHosNet ครัง้ที ่74 เจา้ภาพโดย รพ.มหาวทิยาลยันเรศวร 



CLT/PCT
• 3P ภำพรวม (CLT Profile)
• 3P รำยโรค Clinical Tracer / Clinical Quality Summary
• มำตรฐำนตอนที่ III: Proxy disease, 2P experience, SAR Guide Part III
• SIMPLE ท ำทุกตัวที่เกี่ยว วัดทุกตัวที่วัดได้
• ประเมิน performance ของกระบวนกำรร่วมบำงเรื่อง

หัวหน้ำพำท ำคณุภำพ
• ชวนคุย 3P (Service Profile)
• ประยุกต์ใช้มำตรฐำนตอนที่ I ในระดับหน่วยงำน
• SIMPLE ท ำทุกตัวที่เกี่ยว วัดทุกตัวที่วัดได้
• Value-based (ดูคน ดูงำน/ดูไข้ ดูคุ้ม ดูควำมปลอดภัย)

แนวทางการเตรียมตวัเพื่อขบัเคล่ือน A-HA ทัง้องคก์ร

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 12 กุมภาพนัธ ์2564 ปรบัปรุงจาก “HA702: Advanced HA in Practice” (5 กรกฎาคม 2562)



Purpose
• อะไรคือหน้ำที่และเป้ำหมำยของหน่วยงำน/ระบบงำน/สำขำ/อนุสำขำ
• เน้น key word ที่เป็นเป้ำหมำยภำพรวม และใช้ driver diagram แสดงองค์ประกอบส ำคัญเพื่อกำรบรรลุเป้ำหมำย

Performance
• มีกำรติดตำมตัววัดกำรบรรลุเป้ำหมำยของหน่วยงำนอะไรบ้ำง (อำจใช้กำรสุ่มตัวอย่ำงเพิ่มเติม)
• แสดงข้อมูลเปรียบเทียบ (ถ้ำมี) ใช้ control chart เพื่อแสดง performance variation (ตำมควำมเหมำะสม)
• มีกำรวิเครำะห์ เรียนรู้และน ำไปใช้บ่งชี้โอกำสพัฒนำอย่ำงไร

Process รับรู้และตอบสนองในประเด็นต่อไปนีอ้ย่ำงไร
• ดูคน: ควำมต้องกำร/ประสบกำรณ์ของลูกค้ำ สิทธิผู้ป่วย
• ดูงำน: กระบวนกำรที่ส ำคัญคืออะไร ท ำให้คงเส้นคงวำอย่ำงไร
• ดูไข้: เชื่อมโยงกับ CLT ท ำให้กระบวนกำรดูแลและผลลัพธ์ดีขึ้นอย่ำงต่อเนื่องอย่ำงไร
• ดูคุ้ม: โอกำสเกิดควำมสูญเปล่ำและด้อยประสิทธิภำพส ำคัญมีอะไร อะไรที่ลดได้แล้ว อะไรที่ควรหำทำงปรับปรงุ
• ดูควำมปลอดภัย: น ำบทเรียนจำก AE มำปรับปรุงกระบวนกำรอย่ำงไร

หวัหน้าพาท า 3P

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 14 กุมภาพนัธ ์2564 ปรบัปรุงจาก “HA702: Advanced HA in Practice” (5 กรกฎาคม 2562)



Customer Group
• กลุ่มผู้ป่วยส ำคัญของหน่วยงำนมีอะไรบ้ำง

Customer Requirement [I-3.1ก(1)]
• ควำมต้องกำรของผู้ป่วยแต่ละกลุ่มมีอะไรบ้ำง 
• ควรพยำยำมท ำควำมต้องกำรควำมเข้ำใจเฉพำะของแต่ละกลุม่

• ผู้ป่วย Cataract เป็นผู้สูงอายุ มีปัญหาการมองเห็นและการควบคุมกล้ามเนื้อ ช่วยตัวเองได้ไม่เต็มที่ ต้องการการมองเห็นท่ีชัดเจน กลัวการผ่าตัด

Service Offering & Requirement [1-3.2ก(1), I-6.1ก(1)]
• Offering: บริการผ่าตัดต้อกระจกที่เป็นมิตร ปลอดภัย ได้ผล
• Requirement: senior citizen friendly, effective vision recovery, safe surgery, 

clear instruction for self-care 
Process, Process Requirement, Process Design, Process Monitoring [I-6.1ก(2)(3)

หวัหน้าพาท ามาตรฐานตอนท่ี I

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 5 กรกฎาคม 2562 “HA702: Advanced HA in Practice”



Vision [I-1.1ก(1)]
• ค ำส ำคัญในวิสัยทัศน์มีควำมหมำยกับกำรท ำงำนประจ ำอย่ำงไร

Core Values [I-1.1ก(1)]
• ทบทวนควำมส ำเร็จจำกกำรใช้ค่ำนิยมหลัก
• อะไรคือพฤติกรรมที่พึงประสงค์ มีกำรส่งเสริมอย่ำงไร

Communication [I-1.1ข(1)]
• หัวหน้ำท ำหน้ำที่เป็นช่องทำงกำรสื่อสำรสองทำง ในทิศทำงนโยบำยและกำร

ตัดสินใจที่ส ำคัญของผู้บริหำรระดับสูง
Engagement [I-1.1ข(1)]
• ท ำควำมเข้ำใจปัจจัยควำมผูกพันในหน่วยงำน
• ดูแลทุกข์สุขของบุคลำกร ส่งเสริมกำรพัฒนำตนเอง
• มอบหมำยงำนท้ำทำยที่เหมำะสมให้ และคอยให้ควำมช่วยเหลือ
• ท ำให้ทุกคนรู้สึกประสบควำมส ำเร็จร่วมกัน

หวัหน้าพาท ามาตรฐานตอนท่ี I

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 5 กรกฎาคม 2562 “HA702: Advanced HA in Practice”



Strategic Challenges & Strategies [I-2.1ก(1)]
• หน่วยงำนเกี่ยวข้องกับกลยุทธ์หรือควำมท้ำทำยขององคก์รเรื่องใดบ้ำง 

(ทั้งโดยตรงและโดยอ้อม) มีบทบำทอย่ำงไรในเรื่องดังกล่ำว ผลเป็น
อย่ำงไร

Core Competency [I-2.1ก(1)]
• หน่วยงำนมีบทบำทในกำรสรำ้งควำมเข้มแข็งใหก้ับสมรรถนะหลกัของ

องค์กรอย่ำงไร
Knowledge Management [I-4.2]
• มีควำมรู้อะไรเกิดขึ้นจำกหน่วยงำนนี้ รวบรวม เชื่อมโยงเป็นควำมรู้ของ

องค์กร และน ำมำฝังในกำรปฏิบัติงำนประจ ำอย่ำงไร
• ควำมรู้เชิงปฏิบัติ (tacit knowledge)
• CQI, Lean, Innovation
• R2R

หวัหน้าพาท ามาตรฐานตอนท่ี I

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 5 กรกฎาคม 2562 “HA702: Advanced HA in Practice”



กำรเลือก
• เลือกทุกประเด็นทีเ่กี่ยวขอ้งกับงำนและผูป้่วยในหน่วยงำน

กำรใช้
• เชื่อมโยงกับระบบงำนทีม่ีอยู่ คู่มือที่มีอยู่ ระบบข้อมูลที่มีอยู่
• ปรับเพิ่มในส่วนที่ยังไม่มี
• ทบทวนควำมรู้และแนวทำงใหม่ๆ น ำมำปรับใช้

กำรติดตำม
• หำ baseline data ณ จุดปัจจุบัน จำก KPI ที่มีอยู่เดิม หรือกำรสุ่ม

ตัวอย่ำง (ถ้ำยังไม่เคยเก็บ)
• ท ำ focus group discussion เพื่อรับรู้สถำนกำรณ/์หำแนวทำงปรับปรุง
• ติดตำมผลสม่ ำเสมอ เชื่อมโยงกับ Risk Register ในกำรน ำบทเรยีนจำก 

AE มำปรับปรุงกระบวนกำรท ำงำน

หวัหน้าพาท า SIMPLE

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 5 กรกฎาคม 2562 “HA702: Advanced HA in Practice”



CLT SAR Guide (Part III)

III-2ก(3) ผู้ประเมิน วิธีกำรประเมิน สิ่งแวดล้อมและทรัพยำกร CPG

• โรคใดท่ีผู้ประเมินต้องมีความสามารถและทักษะเป็นพิเศษ  มีแนวทางในการปฏิบัติ ก ากับดูแล และขอ
ค าปรึกษาอย่างไร

• โรคใดที่ต้องมีการท าหัตถการในการประเมิน และต้องท าในสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัยและทรัพยากรเพียงพอ  
มีแนวทางปฏิบัติอย่างไร

• โรคใดที่ CPG หรือ updated evidence มีความส าคัญต่อผลการประเมิน  มีแนวทางปฏิบัติอย่างไร

ระบโุรคท่ีประเดน็ใน
มาตรฐานมีความส าคญั

ระบแุนวทางปฏิบติัส าหรบัโรคนัน้
ในประเดน็มาตรฐานนัน้

Guided proxy disease ท่ีครอบคลมุกว้างขวาง

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



1) ถามผู้ป่วยว่าในการซักประวัติเมื่อแรกรับ ผู้ป่วยมีโอกาสบอกเล่าสิ่งที่ต้องการบอกได้ครบถ้วนเพียงใด? มีโอกาสบอกว่าอยากได้
แบบใดไม่อยากได้แบบใดหรือไม่? มีการสอบถามเกี่ยวกับเรื่องสภาพความเป็นอยู่ของครอบครัว ปัญหาด้านความรู้สึก 
ความเครียด ความสัมพันธ์ การท ามาหากิน หรือไม่? 

2) ถามผู้ป่วยว่าในการซักประวัติเมื่อแรกรับ มีการถามเรื่องเดียวกันซ้ าๆ กันเพียงใด โดยใครบ้าง?
3) ถามผู้ป่วยว่าได้รับการซักประวัติการใช้ยาอย่างไรบ้าง?
4) ถามแพทย์ว่ามีโรคอะไรบ้างที่ควรปรับปรุงแนวทางการตรวจวินิจฉัยให้สอดคล้องกับความรู้และเทคโนโลยีที่เปลีย่นไปบ้าง? จะ

มีข้อพิจารณาในเรื่องความเหมาะสมและความคุ้มค่าอยา่งไร?
5) ถามแพทย์ พยาบาล เภสัชกร โภชนากร นักกายภาพบ าบัด ว่าได้ใช้ประโยชน์จากบันทึกผลการประเมินผู้ป่วยของวิชาชีพอื่น

อย่างไรบ้าง? มีข้อเสนอแนะอะไรเพื่อให้ใช้ประโยชน์ได้มากขึ้น?
6) ถามผู้ป่วยว่าแพทย์ได้สรุปให้ฟังหรือไม่ว่าจากผลการตรวจวินิจฉัยต่างๆ แพทย์สันนิษฐานว่าผู้ป่วยเป็นอะไร? ค าอธิบายนั้น

เข้าใจได้ง่ายหรือไม่?
7) ถามแพทย์ว่าความสะดวดและความน่าเชื่อถือของการส่งผู้ป่วยไปตรวจ investigate ต่างๆ เป็นอย่างไร?
8) ถามพยาบาลว่ามีความมั่นใจเพียงใดว่าแพทย์จะได้รับผลการตรวจ investigate ต่างๆ อย่างครบถ้วน ในเวลาที่เหมาะสม และ

มีการรักษาความลับที่เหมาะสม?
9) สุ่มเวชระเบียนผู้ป่วยมาจ านวนหนึ่ง ดูว่ามีการวินิจฉัยโรคที่เหมาะสมกับการตรวจวินิจฉัยหรือไม่? การวินิจฉัยโรคของแต่ละ

วิชาชีพมีความสอดคล้องกันเพียงใด? 
10) ถามแพทย์ว่ามีการทบทวนความถูกต้องของการวินิจฉัยโรคอย่างไรบ้าง? อะไรเป็นปัญหาการวินิจฉัยโรคที่พบบ่อย?

มาตรฐานตอนท่ี III กบั 2P Experience

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)



• Best Practice: มีผลงานที่สามารถเป็นแบบอย่าง
ให้ รพ.อื่นในด้าน...ซึ่งมีนวัตกรรมดังนี้ (1)… 
(2)…. มีผลลัพธ์ที่เทียบเคียงกับ... ดังนี้......

• Effort: เพื่อแก้ปัญหา..... ทีมงานได้ใช้แนวคิด...... 
โดยด าเนินการต่อไปนี้..... ท าให้เกิดบทเรียน.......

• Consistence practice: เพื่อบรรลุเป้าหมาย.... 
รพ.ได้ปฏิบัติตามระบบงานที่มีมาตรการต่อไปนี้ 
(1)… (2)…. (3)… ท าให้เกิดผลลัพธ์......

Design
(ออกแบบ)

Action
(ปฏิบติั)

Learning
(เฝ้าด)ู

Improve
(ปรบัเปล่ียน)

Purpose
(ตัง้เป้า)

• Improvement: เพื่อปรับปรุงกระบวนการ.... โดยมี
เป้าหมาย..... ทีมงานได้ด าเนินการปรับปรุง (1)… 
(2)…. (3)… ท าให้เกิดผลลัพธ.์.....

1 2

3

4

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)

การประเมินตนเองด้วย 3P



เพ่ิมความเข้มแขง็ให้กระบวนการบริหารความเส่ียง

1. ท าและใช้ประโยชน์จาก risk register ให้เป็นเอกสารและกระบวนการท่ีมีชีวิต
• ระบุความเสีย่งจาก SIMPLE, incident report และการวเิคราะหก์ระบวนการท างาน
• จดัระดบัความเสีย่งเป็นสเีขยีว เหลอืง สม้ แดง
• ทบทวนมาตรการป้องกนัความเสีย่งใหส้อดคลอ้งกนัทัง้องคก์ร สง่เสรมิการท า CQI ในประเดน็ทีย่งัเป็นปัญหา
• ก าหนดตวัวดัทีจ่ะใชต้ดิตาม ความถี ่และผูร้บัผดิชอบ -> รบัรู ้วเิคราะห ์รายงานสถานการณ์อยา่งสม ่าเสมอ

2. จดัระบบเพ่ือใช้ประโยชน์จาก trigger tools
• ศกึษา IHI global trigger tools รว่มกบัการก าหนด trigger tools ทีเ่หมาะสมส าหรบัแต่ละหน่วยงาน
• ใช ้trigger tools เพือ่คน้หาเวชระเบยีนมาทบทวนหา AE
• จดัระบบ concurrent trigger tool review เพือ่ดกัจบัและป้องกกนั AE

3. น า ADE และ near miss มาท า RCA แล้วน าผลไปปรบัปรงุมาตรการป้องกนั, update risk register

4. เช่ือมโยงข้อมลูจาก MM Conference ของภาควิชากบัระบบบริหารความเส่ียง โดยขอให้สรปุใน 4 ประเดน็
ต่อไปน้ี: มปัีญหาเรือ่ง diagnosis อะไรหรอืไม?่ อะไรคอื AE? อะไรคอื root causes? จะใชแ้นวคดิ HFE เพือ่ป้องกนั
ปัญหาในอนาคตไดอ้ยา่งไร?

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



Risk Treatment
(Prevention)

Clinical Risk Management

Risk Analysis
(Risk Matrix)

Risk 
Identification

Incident
(Look backward)

Key Patient 
Groups

Clinical 
Tracer

Key Patient 
Care Processes

Specific 
Clinical Risk

(Complication)

Common 
Clinical Risk

Risk Treatment
Implementation

Response 
to Incident

PSG
(SIMPLE)

Risk Register

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 14 กุมภาพนัธ ์2564  ปรบัจาก “Spotlight on Advanced HA” มหกรรมคุณภาพโรงพยาบาลธรรมศาสตรเ์ฉลมิพระเกยีรต ิครัง้ที ่12 (8 พฤศจกิายน 2562)

Risk Monitor & 
Review

(Look forward)

RCA





3 Approaches to Safety

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 2 กุมภาพนัธ ์2560  “แนวปฏิบติัสู่ A-HA” @ คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี (สรุปจาก Safer Healthcare โดย Charles Vincent &  René Amalberti)

• ใหอ้ านาจกลุม่ทีจ่ะจดัการตวัเอง 
• group intelligence & adaptation 
• มกีารป้องกนัรว่มกนั
• เตรยีมตวัและฝึกซอ้มใหท้มีมี
ความยดืหยุน่และปรบัตวั
• ใชแ้นวปฏบิตั ิปรบัใช ้ท าให ้

make sense

• อาศยัความยดืหยุน่ การปรบัตวั 
ความเชีย่วชาญของผูค้น และ
เทคโนโลยี
• เน้นการวเิคราะหค์วามส าเรจ็
• การฝึกอบรม ผา่น peer-to-peer 

learning, เรยีนรูผ้า่นการเป็นเงา

Ultra safe
Avoiding risk

High reliability
Managing risk

Ultra adaptive
Embracing risk

พยายามอยูใ่หไ้กลจากความเสีย่ง
ทีสุ่ด เชน่ หอ้งปฏบิตักิารทางการ
แพทย ์การใหเ้ลอืด

Prevention strategies

Context

Safety model

Priority to Adaptation & recovery Procedures & adaptation

ความเสีย่งเป็นเรื่องจ าเป็นของ
วชิาชพี เชน่ มะเรง็ทีไ่มพ่บบอ่ย 
การรกัษาผูป่้วย trauma

ความเสีย่งเป็นสิง่ทีม่อียูเ่ป็นปกต ิ
ไมไ่ดพ้ยายามทีจ่ะหลบเลีย่ง เชน่ 
การดบัเพลงิ การผา่ตดั elective

• แนวปฏบิตัแิละระบบ supervisor 
• ใหค้วามส าคญักบัการป้องกนั
• มกีารควบคุมอยา่งเขม้ขน้ ให้
อ านาจผูค้วบคุมและผูก้ ากบัดแูล
• ฝึกอบรมใหก้บัทมีเกีย่วกบั
แนวทางปฏบิตัทิ ัง้ในกรณีปกตแิละ
ในกรณีฉุกเฉิน



Advanced HA : 

Concepts & Actions

นพ.อนุวฒัน์ ศภุชติุกลุ
ผูท้รงคุณวฒุสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล

การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA
ศนูยก์ารประชุมอมิแพค็ ฟอรัม่ เมอืงทองธานี

17 กุมภาพนัธ ์2564





ปรบัปรุงระบบ

บูรณาการ

นวตกรรม

ผลลพัธดี์กว่า

ระดบัเฉล่ีย

ประเมินผล

อยา่งเป็นระบบ

4

Check, Act, Outcome

ประเมินผลอยา่งเป็นระบบ (Evaluation)
ปรบัปรุงระบบ (Improvement)
บูรณาการ (Integration)
นวตกรรม (Innovation)
ผลลพัธด์ี-ดีเลิศ (Good Outcome)

Scoring Guideline: Expectation for A-HA (higher maturity)

ระดบัท่ีควรบรรลุส าหรบั A-HA
(EI3O)

เป็นแบบอยา่งที่ดี

ของการปฏิบตัิ

มีวฒันธรรม

คุณภาพ

ผลลพัธดี์เลิศ

วฒันธรรม

เรียนรู ้

5

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)
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• เลือกประเดน็ท่ีส าคญัสงูมาประเมินและปรบัปรงุ
• ขยบัวิธีการประเมินให้มีความน่าเช่ือถือเพ่ิมขึน้

– วิธีการเชิงคณุภาพ (วิเคราะหจ์ดุแขง็จดุอ่อน ความส าเรจ็ ความล้มเหลว)
– วิธีการเชิงปริมาณ ใช้ประเดน็จากวิธีการเชิงคณุภาพ ใช้การสุ่มตวัอย่าง

เพ่ือมิให้เป็นภาระแต่ยงัคงความน่าเช่ือถือ
– การวิจยัประเมินผล

• ขยบัวิธีการปรบัปรงุ
– ท า CQI ง่ายๆ เร่ืองเลก็ๆ
– ท า CQI หลายเร่ือง ต่อเน่ือง
– ใช้ความคิดสร้างสรรค ์สร้างนวตกรรมในระบบงาน

• หาวิธีการรบัรู้ผลกระทบ

Systematic Evaluation & Improvement

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 29 มถุินายน 2559 การประชมุเชิงปฏิบติัการ Advanced HA



Evaluation : วิธีการประเมินตนเอง [มาตรฐาน II-2.1 ก(5)]

• Knowledge sharing การแลกเปล่ียนเรียนรู้
• Focus group discussion การอภิปรายกลุ่ม
• SAR การเขียนรายงานการประเมินตนเอง
• Clinical Tracer การตามรอยทางคลินิก
• Internal survey การเย่ียมส ารวจภายใน
• Patient survey & interview การส ารวจและสมัภาษณ์ผูป่้วย
• Qualitative review การทบทวนเชิงคณุภาพ (จดุแขง็ จดุอ่อน)
• Audit & feedback การตรวจสอบและป้อนกลบัข้อมลู
• Presentation การน าเสนอเพ่ือรบัฟังข้อวิพากษ์
• After Action Review การทบทวนหลงัท ากิจกรรม
• KPI Monitor การติดตามตวัช้ีวดั

มาตรฐานโรงพยาบาลและบรกิารสุขภาพฉบบัที ่4  สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน)



วิเคราะห์โอกาสพัฒนาคุณภาพ

Patient’s Experience

Evidence

Waste, lean, RDU

Safety, risk, RCA

Holistic/Spirituality

Health Promotion

Innovation

Collaboration/MDT

Benchmarking

Research

Patient-centered

Appropriateness

Efficiency

Safety

People-centered

Health Promotion

Effectiveness

Access & Continuity

Effectiveness

N

E

W

S

R

B

H

C

I

H

มิติคณุภาพโอกาสพฒันา/สร้างนวตักรรม

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 14 กุมภาพนัธ ์2564 ปรบัจาก การประชมุเชิงปฏิบติัการ Advanced HA (29 มถุินายน 2559)



การประเมินแบบฉับไว (Rapid Assessment)

การประเมินแบบฉับไว คือการประเมินท่ีใช้วลาน้อย เกบ็ข้อมลูจากกลุ่มตวัอย่างเท่าท่ีจ าเป็น มีข้อ
ค าถามหรือประเดน็ท่ีจะเกบ็รวบรวมน้อย เพ่ือให้ได้ข้อมลูมาใช้ขบัเคล่ือนการพฒันาอย่างทนัการณ์

วิธีการ อาจใช้หลายวิธีร่วมกนั เช่น (1) การสมัภาษณ์ (2) การสนทนากลุ่ม (3) การใช้แบบสอบถาม (4) 
การวิเคราะหเ์อกสารหรือข้อมลูท่ีรวบรวมไว้

ตวัอย่างลกัษณะค าถามท่ีเป็นไปได้
1. ขอให้ทบทวนเหตกุารณ์หรือประสบการณ์ท่ีมีความส าคญักบัผูต้อบ
2. ขอให้ผูร้บับริการหรือผูเ้ก่ียวข้องระบ ุextreme experience คือ ส่วนท่ีประทบัใจ และส่วนท่ีต้องการให้

ปรบัปรงุ
3. ค าถามเพ่ือประเมินสดัส่วนการบรรลคุวามส าเรจ็ตามเป้าหมายเป็นล าดบัขัน้ 
4. ค าถามเพ่ือทบทวนความเข้าใจ ความส าเรจ็ ปัญหา ข้อเสนอแนะ ระหว่างด าเนินการโครงการ
5. การวิเคราะหค์วามสมัพนัธข์องชดุข้อมลูต่างๆ เพ่ือให้ได้สารสนเทศท่ีมีความหมายย่ิงขึน้

อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 27 กนัยายน 2563 บทความตีพิมพใ์นวารสาร THFM (Thailand Healthcare Facility Management)



SPA -> A-HA Tools -> SAR

Standards

Practices

Assessments

Extended 
Evaluation Guide 

(EEG)

Performance 
Evaluation 

Framework (PEF)

SPA

Rapid 
Assessment

Opportunity for 
Improvement

A-HA Tools

SAR Part I-III

SAR Part IVClinical Tracers CLT Indicators

Process

Process +Performance

Performance

Expected Action

SAR

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



ใช้ PEF เพื่อก าหนดประเดน็ในการท า Rapid Assessment



Access

Entry

Assessment Investigation

Diagnosis

Plan of Care Discharge Plan

Care of PatientReassess Communication Information &
Empowerment

Discharge

Continuity of Care

Performance Evaluation of Patient Care Process
มีการจัดบริการท่ีจ าเป็นครอบคลุมเพียงใด

ผู้ป่วยเข้าถงึได้ง่ายเพียงใด ประสิทธิภาพในการรับส่งต่อเป็นอย่างไร

การคัดแยก การดูแลผู้ป่วยเร่งด่วน การให้ข้อมูล 
การขอความยินยอม การระบุตัวผู้ป่วยเป็นอย่างไร

การประเมินมึความครอบคลุม เหมาะสม โดยความ
ร่วมมือระหว่างวิชาชีพและใช้ evidence เพียงใด

การ investigate เป็นไปอย่างเหมาะสม 
ปลอดภัย ทันเวลา และมีข้อบ่งชี้เพียงใด

การวินิจฉัยโรค มีความชัดเจน ครบถ้วน ถูกต้อง ทันเวลา เพียงใด

แผนจ าหน่ายครอบคลุมปัญหาและความ
ต้องการท่ีจะเกิดขึ้นหลังจ าหน่ายได้ดีเพียงใด

แผนการดูแลผู้ป่วย ครอบคลุมเป็นองค์รวม 
มีเป้าหมายที่ชัดเจน สื่อสารและใช้ประโยชน์ได้เพียงใด

การประสานความร่วมมือ ให้ความช่วยเหลอื และดูแลต่อเนื่องเป็นอย่างไร

การให้ข้อมูล นัดหมาย และติดตามเป็นอย่างไร

ผู้ป่วยมั่นใจและสามารถ
ดูแลตนเองได้ดีเพียงใด

ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างเหมาะสม ได้ผล 
ปลอดภัย ทันท่วงที เป็นองค์รวมเพียงใด

มีการสื่อสารและประสานงานที่ดีเพียงใด
ความเหมาะสมและประสิทธิผล
ในการประเมินซ้ าเป็นอย่างไร



Organization Diagnosis : The Whole System

www.rummlerbrache.com

The Rummler-Brache Process Improvement 



Organization Diagnosis: The Rummler-Brache Performance Matrix

www.rummlerbrache.com



Design

Action

Learning

Improve

Purpose

The Rummler-Brache Organization Diagnosis & DALI

มกีารจดัท าและสื่อสาร viable strategy &
เป้าประสงคร์ะดบัองคก์รทีเ่หมาะสมหรอืไม่

มกีารออกแบบโครงสรา้งองคก์รทีเ่อือ้ต่อการบรรลุ
เป้าประสงคข์ององคก์รและกระบวนการหรอืไม่

มกีารวางแผน จดัสรรทรพัยากร ตดิตามก ากบั และ
วนิิจฉยัองคก์รในลกัษณะระบบทีบ่รูณาการหรอืไม่

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 

มกีารจดัท า process & upstream goals ที่
เชิอ่มต่อกบั org. goal และสะทอ้นความ
ตอ้งการดา้นการเงนิและลกูคา้หรอืไม่

มกีารออกแบบกระบวนการทีเ่อือ้ต่อการ
บรรลุเป้าหมายของกระบวนการหรอืไม่

มกีลไกเพือ่ตดิตามและปรบัปรุง
กระบวนการหลกัอยา่งต่อเน่ืองหรอืไม่

ม ีindividual/team goals ทีเ่ชื่อมกบั 
process goals หรอืไม่

มกีารออกแบบ job ทีเ่อือ้ต่อ
การบรรลุ job goals หรอืไม่

มกีารเลอืก right people ใหก้ารฝึกอบรม 
ทรพัยากร ขอ้มลูสะทอ้นกลบั และรางวลัที่
เอือ้ต่อการบรรลุ job goals หรอิไม่



Goal-Based Assessment (Modify from LogFrame)

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 

Overall Objectives
/Goals

Objective/Outcome 1 Objective/Outcome 2

Deliverables
/Output 1.1

Deliverables
/Output 1.2

Deliverables
/Output 2.1

Activities 1.2.1 Activities 1.2.2

Indicator….

Indicator….Indicator….

Indicator…. Indicator….Indicator….

Activities 1.2.1 Activities 1.2.1

Indicator…. Indicator…. Indicator…. Indicator….

Assumption….

Assumption….

Assumption….



Improvement

ประมวลผล Improvement
• ตาม work process:  ใช้ process map เป็นตวัช่วยเรียงร้อย
• ตามเป้าหมายและผลลพัธ:์ ใช้กราฟแสดงผลลพัธท่ี์ดีขึน้เป็นตวัน าเสนอ
• ตามกลุ่มผูป่้วย: ใช้ timeline, มิติคณุภาพ, process map, ผลลพัธ ์เป็นตวัช่วยเรียงร้อย

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 28 พฤศจกิายน 2562 “Precision Medicine & HA” มหกรรมคุณภาพทุง่พญาไท ครัง้ที ่8

Improvement : คณุค่าของ Driver Diagram

1. ช่วยกระชับ
เป้ำหมำย

2. เติม missing link ระหว่ำงกิจกรรมและ
เป้ำหมำย อย่ำงเป็นเหตุเป็นผล

3. ก ำหนดตัววัดที่สอดคล้องกันตลอด value chain

4. ใช้ change concept 
มำกระตุ้นให้คิดหำ

แนวทำงใหม่ๆ



Goals:

Precondition 1:

Precondition 2:

Precondition 3:

Precondition 4:

Precondition 5:

Precondition 3.1:

Precondition 3.2:

Action 3.1.1:

Action 3.1.2:

Ask How Ask Why

Outcome Framework & Action Effect Diagram

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 4 กุมภาพนัธ ์2564  “Advanced HA for CLT/PCT” @ รพ.มหาวทิยาลยันเรศวร



Why

แนวคิดการออกแบบ/การเปล่ียนแปลง
• Evidence-based/CPG
• Technology
• Organizational knowledge
• Value to patient/customer
• Agility/flexibility
• Safety/Risk-based thinking
• Quality dimension
• Consistency
• Simplicity
• Visual management
• Human factor engineering
• Human-centered design
• Humanized healthcare
• Lean thinking
• Manage variation
• Work environment

เช่ือมต่อปัจจยัขบัเคล่ือน (Driver) กบัแนวคิดการเปล่ียนแปลง (Change Concept) 





WHO & IHI Open School

Change Concept: Human Factor Engineering

❑ พิจารณาว่าจะใช้หลกั HFE เพ่ือช่วยให้ง่ายในการท าส่ิงท่ีถกูต้องอย่างไร
• การใช้ reminder เพ่ือลดการพ่ึงความจ า
• การใช้ warning หรือ alarm เพ่ือเตือนให้รบัรู้สถานการณ์
• การใช้ cognitive aids เพ่ือลดการพ่ึงความคิด (เช่น กราฟหรือโปรแกรมช่วยประมวลผล)
• การใช้ forcing function ไม่สามารถท าในส่ิงท่ีไม่ต้องการให้ท าได้
• การใช้ constraint ท าให้ยากในการท าส่ิงท่ีไม่ต้องการให้ท า หรือท าเม่ือมีข้อบ่งช้ี
• การใช้ redundancies ด้วยการท า cognitive double check
• การใช้ habits & patterns ด้วยการควบรวมกิจกรรมบางอย่างเข้ากบัส่ิงท่ีเกิดขึน้เป็นนิสยั

หรือเป็นประจ า
• การออกแบบฟอรม์ท่ีง่ายในการบนัทึกข้อมลูท่ีจ าเป็น หรือช่วยตดัสินใจไปพร้อมกนั
• การมี decision support system



1. Eliminate Waste : ลดหรอืขจดัสิง่ทีไ่มใ่ช ้มมีากเกนิไป ท าซ ้าซอ้น, หมนุเวยีนกลบัมาใชใ้หม,่ ใชซ้ ้า, ใชส้ิง่
ทดแทน, ปรบัจ านวนใหส้อดคลอ้งกบัความตอ้งการ, ใชก้ารสุม่ตวัอยา่ง, จดับรกิารตาม peak of demand

2. Improve Work Flow : คน้หาและขจดัคอขวด, ท างานคูข่นาน, ขยบัขัน้ตอนเขา้มาใกลก้นั, เปลีย่นล าดบัขัน้ตอน
, ลดการสง่ต่อ, ท าให ้workflow ราบรืน่, คนท างานเหมอืนอยูใ่นระบบเดยีวกนั, ท าใหส้อดคลอ้งเป็นจงัหวะเดยีวกนั

3. Optimize Inventory : จดัระบบคลงัแบบ just-in-time, ท าใหรู้ว้า่มคีลงัส ารองอยูท่ีไ่หนในระบบ

4. Change the Work Environment : เขา้ถงึขอ้มลูไดง้า่ย, ลงทุนเพือ่การพฒันา, ใชก้ารวดัผลงานทีเ่หมาะสม
5. Producer/Customer Interface : สรา้งความสมัพนัธเ์ชงิสรา้งสรรค,์ รบัฟังลกูคา้, มุง่เน้นผลลพัธท์ีล่กูคา้ได้
6. Manage Time : ลดเวลารอคอย, ลดรอบเวลา, ลด setup time, ขยายเวลาของผูเ้ชีย่วชาญ

7. Focus on Variation : สรา้งมาตรฐานของกระบวนการ, มแีผนส ารอง, ใชข้อ้ความเตอืน
8. Error Proofing : ลดจ านวนขัน้ตอน, ใชเ้ทคโนโลยเีพือ่ท างานอตัโนมตั,ิ ท าใหย้ากทีใ่ชใ้ชว้ธิทีีผ่ดิพลาดI

9. Focus on the Product or Service : mass customization, มุง่เน้น intangibles, ใหบ้รกิารโดยไมเ่ลอืก
สถานทีห่รอืเวลา

Change Concept : IHI Improvement Guide

Institute for Healthcare Improvement



TCPi Change Package

Transforming Clinical Practice Initiative, CMS (Centers for Medicare and Medicaid Services) Innovation Center

Appropriateness
Effectiveness

Efficiency, Saving
Safety

Respect values & preferences
Listen to patient & family voice
Collaborate with patient & family
Be aware of language & culture

Streamline work
Eliminate waste
Maximize provider value



TCPi Change Package : Change Tactic to Maximize Provider Value

Transforming Clinical Practice Initiative, CMS (Centers for Medicare and Medicaid Services) Innovation Center

• Integrate behavioral health 
• ลดกำรขดัจังหวะในหอ้งตรวจ
• ใชเ้ทคโนโลยเีพือ่ลดกำรใชพ้ลงัของบคุลำกร
• ใชว้ธิกีำรมำตรฐำนส ำหรับจัด schedule
• แปลง productivity statistics เป็นรำยไดท้ีส่ญูไปเพือ่กระตุน้เตอืนเจำ้หนำ้ที่
• ใช ้protocols ส ำหรับบคุลำกรทีไ่มม่ใีบประกอบวชิำชพี
• เพิม่จ ำนวนเจำ้หนำ้ทีส่นับสนุนตอ่ผูใ้หบ้รกิำร ประเมนิรปูแบบอยูเ่รือ่ยๆ
• ปรับจ ำนวนหอ้งตรวจตอ่ผูใ้หบ้รกิำรใหเ้หมำะสม (Optimize number of exam rooms per provider)
• ใช ้productivity measures ทีร่วม non-visit related care 
• ใหแ้รงจงูใจกบั effective team-based care 
• ขจัดโทรศพัทจ์ำกหอ้งตรวจ (Eliminate phones from exam rooms; knock if needed)
• Define use case for exam rooms (e.g. nurse visit) 
• Optimize exam room workflow 
• ใช ้pagers ส ำหรับเจำ้หนำ้ทีท่กุคนเพือ่ลด exam room interruptions 
• สรำ้ง compensation model ซึง่ไมท่ ำใหเ้กดิอปุสรรคตอ่กำรเปลีย่นแปลง
• เปลีย่นกำรจำ่ยคำ่ตอบแทนจำก relative value unit-based เป็น relative value units + performance 

metrics 
• จัดท ำ walk-in care model 
• ปรับ schedules เพือ่รองรับผูท้ีไ่มม่ำตำมนัด



Change Concept: Lean Thinking (เปล่ียน waste เป็น value)

General waste (DOWNTIME)
• Defects rework (ท างานซ า้เพ่ือแก้ไข
ข้อบกพร่อง)

• Overproduction (ผลิต/บริการมากเกินจ าเป็น)
• Waiting (การรอคอย)
• Not using staff talents (ไม่ใช้ภมิูรู้ของเจ้าหน้าท่ี)
• Transportation (การเดินทาง)
• Inventory (วสัดคุงคลงั)
• Motion (การเคล่ือนท่ี)
• Excessive processing (กระบวนการท่ีมากเกิน
จ าเป็น กระบวนการท่ีไม่ก่อให้เกิดคณุค่า)

Clinical waste
• Unable to access, waiting
• Delayed/wrong diagnosis & treatment
• Over-use/under-use intervention & 

technology
• Error & adverse event 
• Communication & co-ordination failure
• Inadequate knowledge & skill
• Role confusion
• Obsolete technique & technology (& 

malfunction)



1. สะสางงานท่ีคัง่ค้าง (เพ่ิมขีดความสามารถทนัที เพ่ิมจดุบริการชัว่คราว)
2. ลดอปุสงค ์(ขยายช่วงเวลานัดติดตาม ส่งไปบริการปฐมภมิู สร้างทางเลือก) 
3. ศึกษาอปุสงค ์อปุทาน ท างานของวนัน้ีให้เสรจ็ในวนัน้ี)
4. ลดประเภทของการนัดหมาย ใช้ระยะเวลานัดหมายมาตรฐาน
5. วางแผนรบัมือกบัความไม่แน่นอนของอปุสงค ์จดัก าลงัเจ้าหน้าท่ีท่ียืดหยุ่น
6. ค้นหาข้อจ ากดัและขจดังานท่ีไม่จ าเป็นออกไป
7. ปรบัระบบให้ทีมท างานได้เตม็ศกัยภาพ ส่งเสริม provider อ่ืนมาช่วยรบั
8. จดัการให้ล่ืนไหล เร่ิมตรวจตรงเวลา ลงทะเบียนทาง internet เตรียมทุกอย่างให้พร้อม
9. คาดการณ์ความต้องการของผูป่้วยเมื่อผูป่้วยมาถึงตามเวลานัด

Change Concept : Lean to Improve Access



Platforms: e.g.Dysney animated movies, 
health teletext system

Solutions: to solve end-to-end customer problems

Unmet customer needs
Underserved customer segment

Customer Experience: all touch points & 
all moment of contact

Revenue Model: how org. get paid, new revenue stream

Improve efficiency 
& effectiveness

Networking: How you 
connect with others to 

create value

How you develop distinguishing features and functionality

How you deliver 
your offerings to 

customers and users

Innovation: Changing the Business System

Source: Mohan Sawhney



1. Augmented Reality training: กำรฝึกอบรมทีใ่ชเ้ทคโนโลยทีีผ่สำนโลกแหง่ควำมเป็นจรงิและควำมเสมอืนจรงิ

2. Leverage data for healthcare: ใชป้ระโยชนจ์ำกขอ้มลูในกำรจัดบรกิำรสขุภำพ
3. Patient-customer experience personalization: สรำ้งประสบกำรณ์เฉพำะตวัส ำหรับผูป่้วย ดว้ยกำรรับรูแ้ละ

ตอบสนอง patient preference มกีำรสือ่สำรทีเ่ปิดกวำ้ง

4. Using wearable devices in healthcare: ใช ้wearable device ในกำรเก็บขอ้มลู ตดิตำมพฤตกิรรมสขุภำพ 

สง่สญัญำณเตอืน ตดิตำมจำกระยะไกล (remote tracking)

5. Hospitals using smart technology: ใช ้connectivity & automation -> comfort, efficiency, safety

6. Artificial Intelligence and Internet of Things: ใชปั้ญญำประดษิฐแ์ละ IoT เพือ่ใหม้คีวำมถกูตอ้งแมน่ย ำ

มำกขึน้ ลดควำมซ ้ำซอ้นของงำนทีท่ ำดว้ยมอื ลดขอ้ผดิพลำด

7. Big data and analytics transforming data into health outcome: ใช ้big data & analytics เพือ่เปลีย่น

ขอ้มลูมำเป็นผลลพัธส์ขุภำพ ทีค่ำดกำรณ์ไดค้อ่นขำ้งแน่นอนเกีย่วกบัผลลพัธ ์ภำวะแทรกซอ้นทีเ่ป็นไปได ้

8. Interest in population health management: กำรจัดกำรสขุภำพประชำกร ทัง้ระดบัประชำกรทั่วไป กลุม่
ผูป่้วย หรอื cohort of individuals

9. Technology will drive efficiency: ใชเ้ทคโนโลยมีำขบัเคลือ่นประสทิธภิำพดว้ยกำรมรีะบบทีบ่รูณำกำรตลอด

care continuum และ automation

10.Personalized medicine: unique need, genetic makeup, lifestyle -> pharmacogenomics -> access?

https://www.prometheusresearch.com/10-healthcare-quality-improvement-trends/

Innovation : 10 Healthcare Quality Improvement Trends



Integration

1. ใช้ความท้าทาย เป้าหมาย จดุเน้น และแผนงานขององคก์รเป็นตวัเช่ือม
2. ใช้การสร้างความเป็นเลิศในการดแูลผูป่้วยตามสภาวะผูป่้วย/กลุ่ม

ประชากรเป็นตวัตัง้
3. ใช้ระบบบริหารความเส่ียงในระดบัต่างๆ เป็นตวัเช่ือม
4. บรูณาการ comprehensive care ตลอด care continuum
5. ใช้ระบบสารสนเทศและเทคโนโลยีเป็นตวัเช่ือม
6. ใช้ระบบงานส าคญัขององคก์รเป็นตวัเช่ือม
7. ใช้การเรียนรู้และการพฒันาเป็นตวัเช่ือม
8. ใช้ข้อก าหนดในมาตรฐาน HA เป็นตวัเช่ือม
9. ใช้ core values เป็นตวัเช่ือม

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 





การเงินศูนยค์ณุภาพ

เภสชักรรม หอผูป่้วย

วิสญัญี OPD

ระบบยา ระบบพฒันาบุคลากรระบบบริหารความเส่ียง

ระบบสารสนเทศ ระบบส่ิงแวดลอ้ม

ระบบการดแูลผูป่้วย การก ากบัดแูลวิชาชีพ

ใช้เป้าหมายร่วมเพ่ือติดตามก ากบั 
รวมศนูยแ์ละแลกเปล่ียนข้อมลู
ประสานแผนงานและกิจกรรม
เพ่ือนเยียมเพ่ือน

Horizontal Integration



1

2
3

4

5

6 7 วิสัยทัศน์ร่วม

นโยบำย กำรประเมิน กำรควบคุม กำรเงิน ก ำลังคน

กลไกก ำกับดูแลร่วม กลยุทธ์ร่วม ตัวชี้วัด แรงจูงใจ

กำรเสริมพลัง

กำรดูแลอย่ำงไร้รอยต่อ

System Integration

Organizational Integration

Professional Integration 

Clinical Integration

Functional Integration Normative Integration

Population based care Population based carePerson-focused care

กำรสื่อสำรข้อมูล
และสำรสนเทศ

Integrated Care : Intervention on All Levels 

The International Foundation for Integrated Care



Customer & 

Stakeholder 

Requirement 

Product/service  

Offering

Product/service 

Requirement

Process

Requirement

Process

Design

Process

Indicator

Outcome

Indicator

Key Process

Product 

Delivery

Strategies
Project &

Innovation

Vision

Mission

Corporate KPI

Improve/Refine

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 1 กรกฎาคม 2563 Sustainable Excellence @ คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่

Integration ระหว่างเกณฑห์มวดต่างๆ จากความต้องการ สู่การออกแบบ และการวดัผล

การรบัรู้ความต้องการของกลุ่มผู้ป่วยท่ีมารบั
บริการในแต่ละหน่วยบริการ แต่ละสาขาบริการ 
แต่ละโรค จะมีความเฉพาะเจาะจงท่ีท าให้ระบุ
service offering, service requirement ได้ชดัเจน
และจะต้องเช่ือมโยงกบั value proposition

จะยกระดบั value 
ต้องหาทางวดั value ให้ได้

เฝ้าติดตาม

ก าหนดเป้า

รู้โจทย์

ออกแบบ

3.1

3.2

6.1 4.1/7.1

2.1

1.1



Clinical Governance : การรายงานต่อคณะกรรมการบริหาร

จะรายงานบอ่ยแค่ไหน
จะรายงานเพื่ออะไร
• ค าชม
• การช่วยเหลือ
• การช้ีแนะ

• ประเดน็ท่ีควรพฒันาเพ่ิมเติม
• แนวทางท่ีใช้ในการแก้ปัญหา
• การออกแรงลงมือพฒันา/แก้ปัญหา

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



Performance อยู่ใน SAR ทัง้ 4 ตอน

Standards

Practices

Assessments

Extended 
Evaluation Guide 

(EEG)

Performance 
Evaluation 

Framework (PEF)

SPA

Opportunity for 
Improvement

A-HA Tools

Clinical Tracers

Process

Expected Action

SAR

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 

DSC

Rapid 
Assessment

SAR Part I-III

SAR Part IVCLT Indicators

Process +Performance

Performance



Assessment Planning Care Delivery EmpowerEntry Discharge

Evidence-based Practice

Holistic Care

Multidisciplinary Team

Benchmarking

Root cause Analysis from Incidence

Medical Record/Bedside Review

KPI Monitoring

Context Diseases

Procedures

Health conditions

Target groups

Clinical Outcome

การดูแลผู้ป่วยทุกราย

การพฒันาคุณภาพ

ผู้ป่วยเฉพาะกลุ่ม

Clinical Tracer
DSC

Patient Care (HA Standards Part III)

Quality Management
(HA Standards II-1.1)

พัฒนำเฉพำะกลุ่ม
พัฒนำโดยรวม

Approaches for Clinical Quality

SAR Part III
Performance Evaluation Framework

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 4 กุมภาพนัธ ์2564  “Advanced HA for CLT/PCT” @ รพ.มหาวทิยาลยันเรศวร



Clinical Performance
80 ผลการดแูลผูป่้วยโดยรวมท่ีสะท้อนคณุภาพการดแูลรกัษา

81 ผลด้านการเข้าถึงบริการสขุภาพ

82 ผลด้านความต่อเน่ืองในการดแูล

83 ผลด้านกระบวนการและผลลพัธใ์นการดแูล ผป.โรคส าคญั

84 ผลด้านการประสิทธิภาพการใช้ทรพัยากรในการดแูล ผป.

85 ผลด้าน surgical safety

86 ผลด้าน safety from HAI

87 ผลด้าน med/blood safety & med. manage. system

88 ผลด้าน patient care process safety

89 ผลด้าน line/tube/cath & lab safety

90 ผลด้านความปลอดภยัในการดแูลภาวะฉุกเฉิน

91 ผลด้านการสร้างเสริมสขุภาพของผูร้บับริการ

92 ผลด้านการสร้างเสริมสขุภาพในชมุชน

Clinical Tracer &

CLT Indicators

II-4

II-7.2

II-6, II-7.4

III-1

III-5/6

III-4.3

III-4.2

III-4

II-1.1/6

III-5

S

I

M

P

L

E

II-8/9

แนวตัง้ เฉพาะกบัสภาวะผูป่้วย

แนวนอน อาจประยกุตก์บัผูป่้วยหลายโรค

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 17 กุมภาพนัธ ์2564  การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA 



1. Result แสดงให้เห็นผลลัพธ์ที่ดีถึงดีมำก และมีแนวโน้มที่ดีขึ้น มีกำรใช้ข้อมูล
เทียบเคียงที่ท้ำทำยอย่ำงเป็นรูปธรรม

2. Process management แสดงให้เห็นกำรจัดกำรกระบวนกำรอย่ำงเป็นระบบ
ส ำหรับกระบวนกำรส ำคัญที่ครอบคลุม ตลอดสำยธำรแห่งคุณค่ำ (Value 
Stream)

3. Learning (Evaluation & Improvement, Integration, Innovation) แสดงให้
เห็นกำรประเมินและปรับปรุงอย่ำงต่อเนื่อง ในโรค/ระบบที่ขอรับกำรรับรอง 
โดยระบบงำนมีกำรบูรณำกำร กำรสร้ำงนวัตกรรม และ/หรืองำนวิจัยจำกงำน
ประจ ำ หรือกำรสร้ำงองค์ควำมรู้ที่ส ำคัญ

4. Quality Concepts แสดงให้เห็นกระบวนกำรกำรพัฒนำทีข่จัดควำมสูญเปล่ำ 
ป้องกันควำมเสี่ยง ใช้หลักฐำนทำงวชิำกำร รวมถึง กำรสร้ำงเสริมสุขภำพและ
มิติด้ำนจิตวิญญำณ (Waste, Safety, Standard, Spiritual, Health 
Promotion)

การรบัรอง DSC เน้นอะไร

Good Result

Systematic 
Process 

Management

Improvement
Integration
Innovation

Quality 
Concepts

(Lean, safety, 
standard, spiritual, 
health promotion)

แกนนอน

แกนเฉียง

แกนตั้ง
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Advanced HA : 

Concepts & Actions
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ผูท้รงคุณวฒุสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล

การอบรมหลกัสตูร HA702: Team Preparation for Advanced HA
ศนูยก์ารประชุมอมิแพค็ ฟอรัม่ เมอืงทองธานี

17 กุมภาพนัธ ์2564





Design

Action

Learning

Improve

Purpose

Concepts 
รู้หลกั

Context 
รู้โจทย์

Criteria 
รู้เกณฑ์ Spread

• SAR
• Performance Evaluation 

Framework
• Outcome indicators
• In-process indicators
• Risk monitor & review
• Identify opportunities for 

improvement & innovation
• Monitor QI progress

Systems perspective
Patient & customer 

Focus on result

HA Standards: 
Include I-3, I-4, I-6, II-1 

for every team

Need of customer
Evidence-based

Waste
Safety/risk

Learning คือหวัใจส าคญัของการขบัเคล่ือน

CLT/PCT
System Lead Team

Appropriate 
Action

Report to Senior Leaders 
/ Clinical Governance

Policy direction
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The Total Quality Spectrum ท าให้เหน็งานท่ีต้องท า 3 กลุ่ม

Control 

Standard Work

Risk 
Management

Priorities & Goals 
for Improvement 

& Innovation



Meso-system Learning for A-HA

System 
Purpose

Control 
Standard Work

Risk 
Management

Priorities & 
Goals for 

Improvement 
& Innovation

Review Past 
Performance

Org. Strategy

Aligned & Integrated 
Implementation & 

Leadership Support

Progress & 
Achievement

Compliance,
Incident,
Causes,

Prevention

Compliance  
& Results

Appropriate 
Action

Report to Senior Leaders 
/ Clinical Governance

Monitor

Requirements from 
Customer, Professional 

& Organization

Key Processes

Key Risks

annually
quarterlyFeedback

Meso-system = ระบบงานหรอืการดแูลผูป่้วยในสาขาตา่งๆ ซึง่มกีารท างาน
ครอ่มสายงาน/หน่วยงาน และมคีณะกรรมการหรอืทมีสหสาขาวชิาชพีรบัผดิชอบ

Focus on Results

Patient & Customer Focus

Systems Perspective

Context

Core Values & Concepts

Plan

Do Study

Act

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน) 2563

CriteriaHA Standards



Advanced HA : 

Concepts & Actions
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From HA to A-HA: Assess-Plan-Improve-Record 
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1 ตอบสนองต่อข้อเสนอแนะจากการเย่ียมส ารวจครัง้ท่ีแล้ว
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2

2 ประเมิน Performance



2 ประเมิน Performance
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III-1 (1) ความสามารถในการตอบสนองความตอ้งการทีจ่ าเป็นส าหรบัชุมชนทีร่บัผดิชอบ เป็นอยา่งไร

กำรตอบสนองควำมตอ้งกำรเทยีบกับขอ้มลูกำรใชบ้รกิำรกำรตอบสนองควำมตอ้งกำร
เทยีบกบัขอ้มลูทำงระบำดวทิยำในพืน้ที่
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3 ประเมินการปฏิบติัในระดบั EEG และแผนการพฒันาก่อนการเย่ียม
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4 การวางแผนพฒันาหลงัการเย่ียมส ารวจ
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