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บทคดัย่อ 

 

การพฒันากระบวนการท างานเป็นส่ิงส าคัญส าหรับผูบ้ริหารและพยาบาล เพื่อให้บริการ
พยาบาลที่มีคุณภาพ ตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบริการไดอ้ยา่งรวดเร็ว การศึกษาเชิงพฒันาคร้ัง
น้ี มีวตัถุประสงค์เพื่อพัฒนากระบวนการรับใหม่ผู ้ป่วยบาดเจ็บที่สมองในหอผูป่้วยศัลยกรรม 
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปัว จังหวดัน่าน โดยการใช้แนวคิดลีนของวอแม็กและโจนส์ 
(Womack & Jones, 2003) ประชากรที่ศึกษาเป็นบุคลากรที่ปฏิบติังานในหอผูป่้วยศลัยกรรมตั้งแต่ 
2 ปีขึ้นไปจ านวน 16 คน กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษา คือ กิจกรรมการรับใหม่ผูป่้วยบาดเจบ็ที่สมองที่เขา้
รับการรักษาในหอผูป่้วยศลัยกรรม ระหว่างเดือนสิงหาคม ถึง เดือนพฤศจิกายน 2557 เคร่ืองมือที่ใช้
ในการศึกษาคร้ังน้ี ไดแ้ก่ 1) ตารางอธิบายลกัษณะกิจกรรมการรับใหม่ผูป่้วยบาดเจ็บที่สมอง 2) แบบ
วิเคราะห์คุณค่าของกิจกรรม 3) แบบบนัทึกปริมาณเวลาที่ใชใ้นกิจกรรม และ 4) แนวค าถามในการ
ประชุมกลุ่มปัญหาอุปสรรคและขอ้เสนอแนะในการพฒันากระบวนการรับใหม่ผูป่้วยบาดเจ็บที่สมอง 
โดยเคร่ืองมือไดผ้า่นการตรวจสอบจากผูท้รงคุณวุฒิจ  านวน 3 ท่าน และไดท้ดสอบความเที่ยงของการ
สงัเกตจากผูส้งัเกต 2 คนในการบนัทึกเวลาเท่ากบั 1.0 วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา 

 

 



 

จ 

 

ผลการศึกษา พบวา่ 

1. กระบวนการรับใหม่ผูป่้วยบาดเจ็บที่สมองแบบใหม่ ประกอบดว้ย 3 กิจกรรมหลกัและ 15 
กิจกรรมยอ่ย ซ่ึงลดลงจากกระบวนการก่อนการพฒันาจ านวน 5 กิจกรรมยอ่ย 

2. เวลามาตรฐานที่ใชใ้นกระบวนการรับใหม่หลงัการพฒันา เท่ากบั 53.26 นาที ซ่ึงลดลงจาก
ก่อนการพฒันา เท่ากบั 40.94 นาที 

3. ปัญหา อุปสรรคในการพฒันากระบวนการรับใหม่ผูป่้วยบาดเจ็บที่สมองแบ่งเป็น 3 ดา้น 
ดงัน้ี 1) ดา้นบุคลากร ไดแ้ก่ ระดบัความเขา้ใจเก่ียวกบัแนวคิดลีนที่แตกต่างกนั การที่ไม่สามารถปฏิบติั
ตามกระบวนการรับใหม่ที่พฒันาขึ้นใหม่อยา่งสม ่าเสมอเน่ืองจากภาระงานของแต่ละคนในแต่ละ
ช่วงเวลาแตกต่างกนั 2) ดา้นการปฏิบติัการ ไดแ้ก่ ความยากล าบากในการนัดประชุม เวลาที่ใชใ้นการ
อธิบายเก่ียวกับเคร่ืองมือและเทคนิคที่ใช้ในกระบวนการพฒันาให้แก่บุคลากรแต่ละกลุ่มมีความ
แตกต่างกนั 3) ดา้นการจดัการ ได้แก่ ความก าจดัของงบประมาณโรงพยาบาลท าให้ไม่สามารถจา้ง
บุคลากรหรือจดัซ้ือวสัดุอุปกรณ์ให้เพียงพอต่อความตอ้งการของผูป่้วย ส่วนขอ้เสนอแนะในการ
พฒันากระบวนการรับใหม่ ได้แก่ การจดัท าแผนพฒันาความรู้เก่ียวกับแนวคิดลีนแก่บุคลากร จดั
อัตราก าลังบุคลากรให้เหมาะสมกับภาระงาน และจดัหาวสัดุอุปกรณ์ในการให้บริการผูป่้วยให้
เพยีงพอและพร้อมใชต้ลอดเวลา 

ผลการศึกษาคร้ังน้ี แสดงใหเ้ห็นวา่การพฒันากระบวนการรับใหม่ผูป่้วยบาดเจบ็ที่สมองโดยใช้
แนวคิดลีนสามารถลดขั้นตอนและระยะเวลาในการปฏิบติังาน ดงันั้นผูบ้ริหารสามารถน าผลการศึกษา
ที่ไดไ้ปใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาคุณภาพการบริการของแผนกอ่ืนๆ ในองคก์ารต่อไป 
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ABSTRACT 

 

The development of a working process is important for administrators and nurses in order to 
provide quality nursing care and to rapidly respond to customer’s needs. The purpose of this 
developmental study was to develop an admission process for traumatic brain injured patients in the 
surgical ward of Pua Crown Prince Hospital, Nan Province, using the Lean Concept by Womack & 
Jones (2003). The study population consisted of 16 staff working in the surgical ward for more than 
2 years. Samples for this study include activities of an admission process for traumatic brain injured 
patients in a Surgical Ward between August to November 2014. The research instruments included: 
1) a table for describing the activities of the admission process for traumatic brain injured patients, 
2) a value analysis form, 3) the record form for time spent on activities and 4) guidelines for focus 
group interviews regarding problems and obstacles of the admission process and recommendations 
for improving the admission process for traumatic brain injured patients. These research instruments 
were validated by three experts. The interrater reliability of two observers for which the recorded 
time was 1.0. The data was analyzed using descriptive statistics 
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The results were as follows: 

1. The new admission process for traumatic brain injured patients consisted of 3 major 
activities and 15 minor activities which was a reduction of 5 minor activities from the previous 
development process. 

2. The new admission process took 53.26 minutes, which was a reduction of 40.94 minutes 
from the previous development process. 

3. Problems and obstacles for the development of an admission process for traumatic brain 
injured patients could be categorized into 3 dimensions: 1)  Personnel: this included varying levels 
of understanding of the Lean Concept, and failure to follow the new admission process regularly 
due to the workload of individuals differing at varying times; 2) Implementation: this included the 
difficulties in coordinating meetings, and the time spent on explaining the instruments and 
techniques used during the development process which varied for each group; 3) Management: this 
included to the limitations due to the hospital budget which was insufficient for the engagement of 
more staff and for the purchase of inventory used to respond to patients’ needs. The 
recommendations included develop a plan for educating staff regarding Lean Concept, manage 
staffing to match the workload, and provide an adequate inventory for providing service to patients.  

The results of this study indicated that the development of an admission process for traumatic 
brain injured patients using Lean Concept can decrease the activities of the admission process and 
the time spent on the process. Therefore administrators can utilize the result of this study as a 
guideline for improving the quality of services in other departments of the organization. 
 


