
 

ถอดบทเรียนการประชุมวิชาการประจ าปี HA National Forum ครั้งที่ 22  
Towards Scaling Up and Resilience in Healthcare 

เรื่อง “เคลียร์ทุกเรื่องกับเพื่อนคุณภาพ: The Virtual Big Room” 
วันพุธที่ 9 มีนาคม 2565 เวลา 14.30 - 16.00 น. 

รูปแบบผสมผสาน ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ออนไลน์ และสถานที่ 
ณ อาคารอิมแพ็คฟอรั่ม อาคาร 4 ศูนย์การประชุมอิมแพ็ค ฟอรั่ม เมืองทองธานี 

 
วิทยากรร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 

นพ.อนุวัฒน์  ศุภชุติกุล   ครูและผู้ทรงคุณวุฒิ สรพ. 
อ.ผ่องพรรณ ธนา    ครูและผู้ทรงคุณวุฒิ สรพ. 
นพ.สมจิตต์  ชี้เจริญ    ครูและหัวหน้าทีมเยี่ยมส ารวจ 

ผู้ด าเนินรายการ  
 ดร.อาภากร สุปัญญา   สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งประเทศไทย  

 
Question & Answer เคลียร์ทุกเรื่องกับเพื่อนคุณภาพ 
Question: โรงพยาบาลจะท างานคุณภาพอย่างไรให้มีความสุขและต่อเนื่อง?   

นพ.อนุวัฒน์  ศุภชุติกุล กล่าวว่า ต้องปรับเปลี่ยน  mindset ว่าคุณภาพคือการท างานประจ าที่ดี 
เป็นสิ่งที่อยู่ในเนื้องานประจ าอยู่แล้ว หากมี mindset ที่ว่าการท างานคุณภาพคืองานเพ่ิมเติมจากงานประจ า 
การท างานคุณภาพจะไม่มีความสุข ในการท างานคุณภาพต้องมีช่องทางในการรับรู้ความต้องการของ 
customer และส่งข้อมูลเหล่านี้ให้กับผู้บริหารได้รับรู้ แล้วจึงวางแผนพัฒนางานไปสู่ผู้ปฏิบัติ ต้องออกแบบงาน
ประจ าให้เป็นงานที่มีคุณภาพ ตอบโจทย์ความต้องการของลูกค้าหรือผู้รับบริการ และเป็นไปตามมาตรฐาน
วิชาชีพโดยการตรวจสอบด้วยเครื่องมือต่าง ๆ นอกจากนี้ผู้บริหารเองยังมีส่วนส าคัญในการสื่อสารกับผู้ปฏิบัติ
เพ่ือให้เห็นความส าคัญเรื่องการพัฒนางานให้มีคุณภาพ  

อ.ผ่องพรรณ ธนา เน้นว่า “งานคุณภาพคืองานประจ า งานประจ าคืองานคุณภาพ” ตัวอย่างเช่นการ
ท างานประจ าของพยาบาล ที่มีเนื้องานค่อนข้างมาก หากต้องมีการรับส่งเวร แล้วไม่มีคุณภาพ ไม่ครบถ้วน
หรือไม่ถูกต้องก็คงไม่มีความสุข เพราะอาจเกิดผลกระทบกับผู้ป่วย จึงต้องมีการพัฒนาระบบในการรับส่งเวร
กันอย่างมีคุณภาพ ที่ท าให้เราสามารถท างานได้อย่างปลอดภัย ผู้ป่วยปลอดภัย องค์กรปลอดภัยจึงกล่าวได้ว่า 
ความสุขจากการท างานคุณภาพ อยู่ที่ mindset ของเรา ถ้าเรามองว่าการท างานคุณภาพเป็นงานเพ่ิมเติมก็จะ
เกิดความทุกข์ เพราะฉะนั้นให้คิดว่าคุณภาพคืองานประจ า แล้วจะเกิดความสุขในการท างาน  
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Question: ในการท างานเรามักจะเจอกับคนที่มี mind set แตกต่างกัน ซึ่งมีทั้ง Fix mindset และ 
Growth mindset ในมุมมองของเรา งานคุณภาพจะพัฒนาไปได้ต้องท าให้ทุกคนมี Growth mindset 
แล้วจะท าอย่างไรให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในเรื่อง mindset ในองค์กร?  

นพ.สมจิตต์ ชี้เจริญ มีแนวคิดว่า mindset เกี่ยวข้องกับสิ่งหนึ่งคือ ค่านิยมหรือ core value ของ
องค์กร ซ่ึงด้านหนึ่งเป็นสิ่งที่สร้างขึ้น เพราะเราไม่สามารถค้นหา mindset ของทุกคนได้ โดยเฉพาะ mindset 
เรื่องการสร้างความสุขในการท างานคุณภาพให้มีความสุข โดยมองว่าความสุขคือ outcome หรือ performance 
คุณภาพคือ process จึงขึ้นอยู่กับว่าเราตั้งเป้าหมายของการท าคุณภาพว่าอะไร ถ้าเป้าหมายคือท างานคุณภาพ
เพ่ือการ accreditation ดังนั้น process คือการน า quality มาบริหารจัดการซึ่งจะท าให้เกิดoutcome คือ
ความทุกข์ แต่ถ้าตั้งเป้าหมายว่าการท างานคุณภาพคือการท างานประจ าให้ดีขึ้น ตอบสนองความต้องการของ
ผู้ป่วย process ก็จะเปลี่ยนไป จะท าให้เกิดความสุขจากการท างานประจ าทีม่ีผลลัพธ์ดีขึ้นต่อผู้ป่วย จึงกล่าวได้
ว่า mindset เป็นสิ่งที่ถูกหล่อหลอมด้วย process และเกิดจากการที่ทุกคนร่วมมือ ท ากิจกรรมร่วมกัน หล่อ
หลอมให้เกิดเป็นค่านิยมขององค์กร ไม่ใช่การค้นหาค่านิยม แต่เป็นการสร้างค่านิยมขึ้นมา  

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล กล่าวว่า การท าคุณภาพให้เกิดความสุขมีเทคนิคคือ 1) การตั้งค าถาม โดยการ
ทีห่ัวหน้าต้องมคี าถามกับผู้ปฏิบัติว่า หัวหน้าต้องท าอย่างไรให้เกิดงานคุณภาพ ผู้ปฏิบัติมีความต้องการเกี่ยวกับ
งานอย่างไรบ้าง อาจจะถามต่อให้นึกไปถึงวันที่บุคลากรมีความสุขที่สุดจากการท างาน เหตุการณ์นั้นคืออะไร 
เกิดจากอะไร  2) การหาวิธีในการท างานที่จะให้บุคลากรรู้สึกถึงความส าเร็จบ่อยที่สุด เป็น small success ให้
คนท างานสามารถท างานได้ส าเร็จจากการได้รับมอบหมายงานที่เหมาะสมกับคนและเวลาจากหัวหน้า 3) การ
ท าให้เกิด culture of respect ในองค์กร ให้ผู้ปฏิบัติงานทุกคนรู้สึกมีตัวตน งานที่ท ามีความส าคัญ และมีผู้รับ
ฟัง 4) การมีอิสระในการคิดการพูด สิ่งเหล่านี้จะท าให้เกิดความสุขในการท างาน  
 ในเรื่องการปรับ mindset เราอาจจะใช้หลัก ABC นั่นคือ A (Activating events),  B (Beliefs) และ 
C (Consequences) และต้องท าให้เกิด positive consequence นั่นคือการกล่าวชมเชย การกล่าวขอบคุณ
ซ่ึงกันและกัน บางครั้งการเปลี่ยน mindset อาจจะมาจากการที่ได้พบเจอเหตุการณ์ที่กระทบกับความรู้สึก จึง
ต้องมีการปรับเปลี่ยนพัฒนางาน เพ่ือให้สามารถแก้ปัญหาได้  
 
Question: จากที่มาตรฐาน HA ที่เปลี่ยนแปลงหลายอย่าง ในมาตรฐานฉบับใหม่เรื่องที่ผู้น าระดับสูงมี
หน้าที่ในการชี้น าและท าให้องค์กรประสบความส าเร็จอย่างยั่งยืน รวมถึงต้องท าให้เกิดการปฏิบัติอย่าง
จริงจัง มีความแตกต่างจากฉบับเดิมอย่างไร และผู้ท่ีรับเยี่ยมจะมีการปรับตัวอย่างไร? 
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นพ.สมจิตต์ ชี้เจริญ กล่าวว่า โรงพยาบาลต้องเสนอว่าความส าเร็จของโรงพยาบาลจากวิสัยทัศน์หรือ 
organization success ที่ก าหนดขึ้น ต้องมีวิสัยทัศน์ว่าใน 2-3 ปีข้างหน้า โรงพยาบาลต้องการจะเห็นอะไร 
โดยร่วมกันตัดสินว่าจากวิสัยทัศน์ที่ก าหนดสามารถด าเนินการอย่างไรได้บ้าง สร้างความหวังและเป้าหมาย
ร่วมกัน ผู้บริหารต้องน าองค์กรด้วยเป้าหมายเดียวกัน เพ่ือดึง corrective learning และ corrective 
controversial ขององค์กรออกมา โดยบทบาทของผู้บริหารแบ่งออกเป็น 3 ประเด็น 1) Safety and quality 
2) Agility 3) Innovation หน้าที่ส าคัญของผู้น าคือ การกระตุ้นให้ทุกคนเห็นว่าทุกเรื่องมีปัญหา หรือเรียกว่า
การสร้าง sense of urgency ให้กับองค์กรและหา solution ให้กับปัญหาเหล่านั้น เพราะความด้อยคุณภาพ
เป็นสิ่งที่ยอมรับไม่ได้ จึงต้องมี innovation ขึ้นมาเพ่ือแก้ปัญหา และถึงแม้เป็นปัญหาเล็ก ๆ ก็ไม่ควรถูก
มองข้าม 

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล กล่าวถึงมาตรฐานที่มีการเปลี่ยนจากความยั่งยืนมาเป็นความส าเร็จว่า ความ
ยั่งยืนขององค์กรขึ้นอยู่กับทั้งปัจจัยภายในและปัจจัยจากภายนอกองค์กร ซึ่งปัจจัยจากภายนอกเป็นสิ่งที่
ควบคุมไม่ได้ แตค่วามยั่งยืนในองค์กรจากปัจจัยภายในสามารถท าให้เกิดขึ้นได้จากการพัฒนาคุณภาพ และเม่ือ
มีการเปลี่ยนไปใช้ค าว่า ให้องค์กรประสบความส าเร็จนั้น ประกอบด้วย 2 นัยยะคือ ความส าเร็จในปัจจุบัน 
ตามพันธกิจหรือเป้าหมายที่ก าหนดไว้ ต้องอาศัยเรื่องคุณภาพเข้าไปเกี่ยวข้อง อีกสิ่งหนึ่งคือ ความส าเร็จใน
อนาคต ต้องมีการคาดการณ์ว่าจะเกิดความเปลี่ยนแปลงไปอย่างไร ทั้งในเรื่องวิสัยทัศน์และเป้าหมายใน
อนาคต แล้วเตรียมพร้อมเรื่องขีดความสามารถขององค์กร ให้สามารถบรรลุวิสัยทัศน์ที่ตัวเองก าหนด และ
รองรับกับสิ่งแวดล้อมท่ีเปลี่ยนแปลงไปได้  

 
Question: ในมาตรฐาน HA ข้อ 1-2 การท ายุทธศาสตร์ สิ่งที่น่าสนใจในการท ายุทธศาสตร์คือ องค์กร
ต้องวิเคราะห์ข้อมูลส าคัญ ทั้งข้อมูลความเสี่ยงส าคัญ และข้อมูลความเสี่ยงเชิงกลยุทธ์ เม่ือพิจารณา
มาตรฐานที่ 2-1.2 ในระบบบริหารความเสี่ยงต้องครอบคลุม strategic risk, clinical risk, financial 
risk และ operational risk ประเด็นเหล่านี้สามารถขับเคลื่อนไปได้อย่างไร?  

นพ.สมจิตต์ ชี้เจริญ กล่าวถึงมาตรฐานว่า เริ่มมีการน า Enterprise Risk Management (ERM) มา
ใช้ เนื่องจากองค์กรมีการก าหนด objective ในแผนยุทธศาสตร์ ทั้งความส าเร็จระยะสั้นและระยะยาว  และ
ต้องน ามาก าหนดกลยุทธ์  ซึ่ งแต่ละกลยุทธ์มีความเสี่ ยงจึ งต้อง assessment โดยพิจารณาทั้ งจาก 
Governance, Operational, Competitive, Financial และ Reputational  โดยวิเคราะห์ว่าอะไรที่ท าให้
ยุทธศาสตร์ไม่ส าเร็จ ผู้น าต้องเห็นความส าคัญ และบริหารให้ได้  

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล กล่าวเพ่ิมเติมว่า risk ขับเคลื่อน safety โดยพิจารณาจากความเสี่ยงส าคัญ
ขององค์กรก่อนการท าแผนยุทธศาสตร์ และพิจารณาโอกาสเชิงกลยุทธ์ว่าโอกาสใดที่จะท าให้องค์กรประสบ
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ความส าเร็จ ซึ่งในโอกาสนั้นก็มีความเสี่ยงอยู่ จึงต้องมีการท า intelligence risk safety ในการพิจารณา เมื่อมี
แผนออกมาแล้ว ต้องวิเคราะห์ความเสี่ยงที่จะไม่ประสบความส าเร็จ และวางแผนป้องกัน บรรเทา  หรือแก้ไข
ต่อไป  

 
Question: Financial risk ต้องแสดงรายละเอียดมากน้อยแค่ไหน?   

นพ.สมจิตต์ ชี้เจริญ กล่าวถึงการแสดงผลลัพธ์ทางการเงินว่า เป็น indicator ทางการเงิน สิ่งส าคัญ
คือการหา Unit cost ซึ่งบางโรงพยาบาลพยายามหา Unit cost ทางการรักษารายโรค เป็น leading 
indicator ที่จะส่งผลไปถึง lagging indicator ให้ผลลัพธ์การท างานดี ถ้าผลลัพธ์ดีก็จะช่วยลดเรื่อง financial 
risk ที่มีต่อ strategy เพียงแต่สิ่งเหล่านี้อาจจะไม่ปรากฏใน self-assessment report ขององค์กร ผู้บริหาร
ควรใช้ผลลัพธ์ทางการเงินประกอบการตัดสินใจเรื่องส าคัญในโรงพยาบาล พร้อม ๆ กับการใช้ leading 
indicator และ lagging indicator อย่างเหมาะสม พร้อมกับกระตุ้นให้มีการท า Utilization Review (UR) 
และ Utilization Management (UM) เ พ่ือให้มีการใช้ทรัพยากรอย่างเหมาะสม ซึ่ งสิ่ ง เหล่านี้จะเป็น 
Comprehensive success  

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล เพ่ิมเติมว่า ผู้เยี่ยมต้องการเห็นเรื่อง financial risk ว่ามีการวิเคราะห์อย่างไร 
ยกตัวอย่างให้ชัด มีวิธีการจัดการอย่างไร โดยไม่ต้องลงรายละเอียดทั้งหมดกไ็ด้ แต่ต้องมีวิธีการจัดการที่ดี และ
อยู่รอดได้  

 
Question: ในมาตรฐาน 1-6.2 เรื่องการจัดการสารสนเทศ telemedicine, information platform 
และ telepharmacy ผู้เยี่ยมต้องการเห็นอะไร มากแค่ไหน และมีความหมายอย่างไร?  

นพ.สมจิตต์ ชี้เจริญ ตอบว่ามาตรฐานข้อนี้บอกถึงเรื่อง cyber technology การสื่อสารทางไกล และ
ความมั่นคงปลอดภัยทาง cyber เนื่องจาก cyber เป็น Global concern โรงพยาบาลจึงต้องให้ความส าคัญ
ในเรื่องนี้เนื่องจากในอนาคตจะมี Telehealth ซึ่งจะเกิด risk บางอย่างขึ้น  เช่น diagnosis error ที่จะต้อง
พิจารณา และให้ความส าคัญต่อไป ระบบจึงต้องมีความมั่นคงโดยมีฝ่ายสารสนเทศท าหน้าที่เป็น Operation 
ผู้บริหารต้องให้ policy, resource, monitoring และ empower ให้ cyber security ของโรงพยาบาลอยู่ใน
ระดับสูงอยู่เสมอ ในมุมของผู้เยี่ยม เรื่อง cyber security พิจารณาถึงเรื่อง digital culture ของคนในองค์กร 
ไม่ใช่เพียงลงทุนที่จะให้เกิดระบบขึ้น แต่คนในองค์กรไม่ปฏิบัติตาม หรือไม่ให้ความส าคัญ จึงต้องสร้างคนใน
องค์กรให้มีค่านิยมเรื่องนี้ด้วย 
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อ.ผ่องพรรณ ธนา กล่าวเพ่ิมเติมว่าในหลายโรงพยาบาลได้ใช้ระบบ telemedicine ด้วยสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรค ท าให้มีการพัฒนาระบบขึ้น แต่จะใช้ได้กับบางโรคเท่านั้น ซึ่งการวางระบบขึ้นอยู่กับ
ทีมน าที่ต้องสร้าง และก ากับติดตามต่อเนื่อง  

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล ยกตัวอย่างข้อก าหนดเรื่อง telepharmacy ว่าในวิชาชีพไม่ได้ก าหนดว่าให้มี
การบันทึกวีดิโอเรื่องการให้ค าแนะน าในการให้ยากับผู้ป่วยทางไกล แต่ในมุมมองผู้เยี่ยมถ้าสามารถท าได้ก็ควร
ท า แต่ถ้าท าไม่ได้ต้องท าความเข้าใจจุดมุ่งหมายของมาตรฐานข้อนี้ว่าท ามาเพ่ืออะไร แล้ว พิจารณาถึงการ
ด าเนินการเพ่ือตอบเป้าหมายหมายของมาตรฐาน โดยพิจารณา benefit ต่อผู้ป่วยและ investment โดย 
ประกอบด้วย 2 ส่วนคือ เวลาของบุคลากร และทรัพยากรขององค์กร ถ้าเมื่อไรก็ตามที่ investment กับ 
benefit ไปด้วยกันได้ โรงพยาบาลก็พร้อมลงทุนเพ่ือให้เกิด benefit ต่อไป หากยังท าไม่ได้ต้องมีการหา
แนวทางท่ีจะท าให้เกิดข้ึนในอนาคต   
 
Question: อะไรคือ Key driver ในการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลแบบก้าวกระโดด ท าให้เกิด 
resilience และ scaling up อย่างรวดเร็ว ในสถานการณ์ที่สิ่งแวดล้อมส่งผลกระทบ รวมถึงมีข้อจ ากัดใน
ด้านก าลังคนและทรัพยากร? 

อ.ผ่องพรรณ ธนา ให้แนวคิดว่า ด้วยสถานการณ์ที่มีทั้งปัจจัยภายในและภายนอกส่งผลกระทบ 
ก าลังใจจึงเป็นสิ่งส าคัญทีต่้อง Recognition เมื่อบุคลากรท าได้ดี และหาโอกาสพัฒนางานอยู่เสมอ นอกจากนี้
คือต้องมีเป้าหมายที่ชัดเจนในแต่ละวันว่าจะพัฒนาอะไรให้ดีเพ่ือยกระดับงาน ให้ความต้องการของผู้ป่วยเป็น
ศูนย์กลาง ออกแบบระบบที่เหมาะสม ตั้งเป้าหมายที่ท้าทาย เพ่ือตอบสนองความต้องการและพัฒนาไปให้ถึง 

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล ฝากเรื่อง Head Heart Hand ในเรื่องของ Head คือใช้สมองคิดว่าจะท า
อย่างไรให้งานมีความเรียบง่าย heart คือการท าให้เกิด living organization และ Hand คือ การลงมือท า 
แล้ววางแผนขยายผลต่อไป   

 
Question: สุดท้ายเรามักจะพบว่าเม่ือโรงพยาบาลต้องรับการเยี่ยมส ารวจ จะเกิดความเครียดและความ
กดดันในทุกระดับ จะมีวิธีการรับมือกับเรื่องนี้อย่างไร? 

นพ.สมจิตต์ ชี้เจริญ ตอบว่า ต้องมีการสร้าง value added ให้กับโรงพยาบาล เริ่มต้นจากสิ่งที่
โรงพยาบาลมี เพราะถ้าเรามองแต่สิ่งที่ขาด ก็จะพลาดสิ่งที่มี เพราะโรงพยาบาลแต่ละที่พัฒนาจากปัญหาและ
ทรัพยากรที่แตกต่างกัน แต่ในเรื่องคุณภาพถ้าพิจารณาแล้วพบว่าไม่ตรงตามมาตรฐาน จะเกิดปัญหาว่า
โรงพยาบาลพยายามหาสิ่งที่ตรงมาตรฐานและตรงใจผู้เยี่ยมจึงอาจเกิดการปกปิดข้อมูล ผู้เยี่ยมจึงต้องเริ่มต้น
จากการให้โรงพยาบาลเสนอสิ่งที่ท า และประเมินว่าโรงพยาบาลมีท่าทีต่อการพัฒนางานนั้นอย่างไร การ 
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proactive จะท าให้การเรียนรู้ในกระบวนการเยี่ยม เกิด value ว่าส่วนที่มีอยู่แล้วสามารถท าให้ดีขึ้นได้ เป็น
การ empowerment โรงพยาบาลให้พัฒนาในสิ่งที่มี กล้าพูดกล้าตอบในสิ่งที่เป็น แล้วโรงพยาบาลจะมี
ความสุขในช่วงเยี่ยมส ารวจ  

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล แนะน าให้ลดความคาดหวังว่าผู้เยี่ยมจะสามารถแนะน าได้ทุกเรื่อง การที่ผู้
เยี่ยมตั้งค าถามกับโรงพยาบาลจะท าให้เกิดการทบทวนตนเอง และได้แนวคิดว่าจะพัฒนาเรื่องใดต่อไป ผู้เยี่ยม
มีหน้าทีใ่นการ verify ผลการประเมินตนเองของโรงพยาบาล ฝากไว้ว่า joy and learn จะท าให้เจริญ  

อ.ผ่องพรรณ ธนา กล่าวว่า จากการเยี่ยมที่ผ่านมา มักจะบอกกับโรงพยาบาลว่า ขอให้มีความสุขกับ
การรับเยี่ยมจากเรา และขอให้โรงพยาบาลต้ังค าถามกับเราด้วย ให้เกิดการตั้งค าถามท้ัง 2 ฝ่าย ท าให้การเยี่ยม
ส ารวจเหมือนการพูดคุยธรรมดา แต่ได้เนื้อหา ได้เรื่องราว เพ่ือพัฒนาต่อไป  

สุดท้าย ดร.อาภากร สุปัญญา ฝากว่า ในการเยี่ยมส ารวจท าให้เกิดความเข้าในเรื่องการเยี่ยมส ารวจ
และการพัฒนาคุณภาพที่สามารถบูรณาการไปด้วยกันได้ มาตรฐานใหม่ที่ก าลังเปลี่ยนแปลงไป ใช้
กระบวนการพัฒนาคุณภาพเพ่ือมองถึงเป้าหมายว่า เป้าหมายของโรงพยาบาลคืออะไร แล้วต้องด าเนินการ
อย่างไร เมื่อมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ซึ่งกันและกันแล้วจะมีความสุขกับการเยี่ยมส ารวจ 
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