
 
บทท่ี 2 

 
เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 
ผูศึกษาไดทําการศึกษา ทบทวนตํารา วารสาร งานวิจัย ภายในประเทศและตางประเทศ

เพื่อนํามาเปนแนวทางในการศึกษาโดยนําเสนอเนื้อหาตามหัวขอตางๆ ตามลําดับดังนี้ 
1. การจําแนกประเภทผูปวย 
2. เวลาที่ใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลของบุคลากรพยาบาล 

2.1  การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล 
2.2  การศึกษาปริมาณเวลาที่ใชในการปฏิบัติการพยาบาลของบุคลากรพยาบาล  

3. การปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลในหอผูปวยสมเด็จยาศัลยกรรม โรงพยาบาล
เชียงรายประชานุเคราะห 

4. กรอบแนวคิดในการศึกษา 
  

การจําแนกประเภทผูปวย 
 

การจําแนกประเภทผูปวยในการพยาบาล มีวัตถุประสงคเพื่อประมาณความตองการของ
พยาบาลในชวงตางๆ มีความสําคัญตอผูบริหารการพยาบาลในการมอบหมายงานใหเหมาะสมกับ
ปริมาณงานและผูปวยแตละประเภทไดรับการบริการรักษาพยาบาลที่เหมาะสมดังนั้นระบบการ
จําแนกผูปวยที่ดี จะชวยใหผูบริหารทางการพยาบาลสามารถประมาณการอัตรากําลังบุคลากรที่
เหมาะสมและนาเชื่อถือยิ่งขึ้น หรือเปนจุดกระตุนใหมีการคิดคนระบบการใหบริการพยาบาลที่มี
คุณภาพโดยที่ไมตองเพิ่มจํานวนบุคลากร (อวยพร ตัณมุขยกุล, 2540) แตในการจําแนกประเภท
ผูปวยในโรงพยาบาลตางๆ ขึ้นอยูกับลักษณะหนวยงาน สภาพแวดลอม ลักษณะงานและลักษณะ
ของผูปวยในการพัฒนาการของวิธีจําแนกประเภทผูปวยมาตามลําดับและดวยแนวคิดที่แตกตาง ซีโก 
(Seago, 2002) กลาววาแนวคิดที่ใชมีวิธีหลัก 2 วิธีโดยการจําแนกตามคําอธิบายเกณฑการจําแนก 
ผูปวยแตละกลุม เปนเครื่องมือการจําแนกเปนคําบรรยาย อธิบายผูปวยแตละกลุมตามเกณฑที่
กําหนดและการจําแนกดวยคาคะแนนที่ลําดับไวเปนเกณฑวิธีการจําแนกประเภทผูปวยมีหลายวิธี
แต ที่นิยมใชมี 2 แบบคือ (วราพร หาญคุณเศรษฐ, 2547) 
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1. การประเมนิตามแบบอยาง (prototype evaluation) 
การประเมินแบบนี้ใชเวลานอยกวาการประเมินแบบอื่น เนื่องจากพยาบาลสวนใหญ

คุนเคย วิธีการประเมินกําหนดจํานวนประเภทผูปวยกอน ซ่ึงอาจบงเปน 3-5 ประเภท ตาม
จุดประสงคของผูสราง เชน แบงตามระดับความสามารถในการดูแลตนเอง หรืออาจแบงตามระดับ
ความตองการการพยาบาลของผูปวยแตละประเภท ระบบนี้จะมีคําบรรยายลักษณะของผูปวยแตละ
ประเภทตามเกณฑบงชี้ความตองการการพยาบาล (critical indicator of care)การจัดประเภทผูปวย
จะเปรียบเทียบลักษณะที่เปนจริงของผูปวย กับขอความที่อธิบายลักษณะที่แสดงถึงความตองการ
การพยาบาลตามเกณฑบงชี้ที่สําคัญ ของการพยาบาลที่ผูปวยควรไดรับตามที่ระบุไวในเครื่องมือ
แลวจัดประเภทผูปวยที่มีลักษณะเหมือนหรือใกลเคียงกับความตองการการพยาบาลของผูปวยมาก
ที่สุด วิธีการจําแนกประเภทผูปวยแบบนี้ เปนระบบที่มองจากผูประเมิน มีความเปนอัตนัย 
(subjective) คือใหคําบรรยายลักษณะแตละประเภทของเกณฑบงชี้ความตองการการพยาบาลอยาง
กวางๆ พยาบาลผูใชเครื่องมือตองมีความรู ความสามารถและทักษะทางการพยาบาลในกลุมบริการ
นั้นๆ เปนอยางดีจึงจะประเมินความตองการการพยาบาลความตองการการพยาบาลของผูปวยได
แมนตรงและจัดเขาประเภทตามลักษณะที่เทียบเคียงได (มาริษา สมบัติบูรณ, 2546: 25) ดวยเหตนุีจ้งึ
อาจเกิดปญหาความเที่ยงตรงในการจําแนกประเภทผูปวยดวยการใชเครื่องมือแบบนี้ จากตัวอยาง
ของการศึกษาเชน การศึกษาวิจัยของซีโก (Seago, 2002) ในแผนกผูปวยวิกฤต ในโรงพยาบาลในรัฐ
แคลิฟอเนีย สหรัฐอเมริกา ไดจําแนกประเภทผูปวยโดยการใชเกณฑการตัดสินอยางกวางๆ โดยใช
กิจกรรมการพยาบาลเปนเกณฑในการตัดสิน และการศึกษาของประพิณ วัฒนกิจ (2536) ศึกษาเวลา
และกิจกรรมการพยาบาลที่ผูปวยตองการของโรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาล
ชุมชน สังกัดกระทรวงสาธารณสุขจําแนกประเภทผูปวยจําแนกประเภทผูปวยตามระดับความ
รุนแรงของการเจ็บปวยและการเปลี่ยนแปลงทางพยาธิสภาพของโรคออกเปน 4 ประเภท ไดแก
ประเภทที่ 1 ความเจ็บปวยขั้นวิกฤต  ประเภทที่ 2 ผูปวยที่มีอาการคอนขางรุนแรงกึ่งวิกฤต ประเภท
ที่ 3 ที่มีอาการเจ็บปวยคงที่หรือมีความรุนแรงของการเจ็บปวยอยูในระดับกลาง ประเภทที่ 4 ผูปวย
พักฟนหรือการตรวจวินิจฉัย ผลการศึกษาพบวาปริมาณเวลาทั้งหมดที่บุคลากรใชในการปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลในผูปวยประเภทที่ 1  เทากับ 0.89 ชั่วโมง ประเภทที่ 2 เทากับ 1.62 ชั่วโมง 
ประเภทที่ 3 เทากับ 2.77 ชั่วโมง ประเภทที่ 4 เทากับ 3.90 ช่ัวโมง ตามลําดับ สวนการจําแนก
ประเภทผูปวยงานบริการพยาบาลผูปวยในของสํานักการพยาบาล ในป พ.ศ.2539 สํานักการ
พยาบาล ไดกําหนดเกณฑในการจําแนกประเภทผูปวยตามระดับความรุนแรงของการเจ็บปวย 
ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันดวยตนเอง โดยแบงออกเปน 4 ประเภทคือผูปวยที่มี
อาการหนักมาก  อาการหนัก อาการปานกลาง และประเภทเบา โดยมีตัวบงชี้หลักซึ่งไดแกการ
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เปลี่ยนแปลงสัญญาณชีพประกอบดวย อุณหภูมิ ชีพจร การหายใจ และความดันโลหิต และตัวบงชี้
รองไดแกอาการและอาการแสดงซึ่งประกอบดวย สภาวการณรับรู ความสามารถในการเคลื่อนไหว 
สภาวะทางดานจิตใจ อารมณและสังคม 

2. การประเมนิตามปจจยั (factor evaluation) 
การจําแนกประเภทผูปวยดวยวิธีนี้จะมีการกําหนดตัวบงชี้สําคัญของความตองการการ

พยาบาลหรือกิจกรรมการพยาบาลที่คาดวามีผลตอเวลาการพยาบาลขึ้นมากอน กิจกรรมการ
พยาบาลจะถูกแบงหรือกระจายออกเปนหัวขอยอยซ่ึงบอกถึงความแตกตางของระดับความตองการ
การพยาบาลในกิจกรรมนั้นๆ ตั้งแตระดับต่ําสุดไปถึงมากสุด โดยกําหนดคะแนนในแตละระดับ
จากการศึกษาปริมาณเวลาที่ปฏิบัติในกิจกรรมนั้นๆ ผูประเมินจะใหคะแนนในแตละกิจกรรมที่
ผูปวยตองการตามระดับความเขมของการดูแลผูปวย (intensity or acuity of care) ที่ระบุไวใน
เครื่องมือ และนําคะแนนในแตละกิจกรรมมารวมกัน การจัดประเภทผูปวยดูจากคะแนนรวม
ทั้งหมด ถาผูปวยมีคะแนนรวมอยูในชวงคะแนนประเภทใดก็จัดผูปวยเขาเปนประเภทนั้น การ
จําแนกประเภทผูปวยตามวิธีนี้จึงใหความสําคัญกับชิ้นงาน (tasks) บางอยางที่เลือกมาและเวลาการ
ทํา กิจกรรมนั้นๆ มากกวาการมองเชิงสัมพันธกับความเปนวิชาชีพ (มาริษา สมบัติบูรณ, 2546) การ
ประเมินผูปวยตามปจจัยนี้เปนระบบที่ประเมินจากสิ่งที่ถูกมองมีความเปนปรนัย (objective) ตองใช
ขอมูลเชิงประจักษ โดยในแตละกิจกรรมท่ีนํามาใชจําแนกระดับ มีการศึกษาปริมาณเวลาของ
กิจกรรมนั้นๆ แลวใหคาคะแนนตามน้ําหนักความเขมของการดูแลในแตละกิจกรรม การรวม
คะแนนทุกกิจกรรมของผูปวยคนนั้น แลวนํามาเทียบวาคะแนนรวมที่ไดอยูในชวงใด ดังเชน
คณะกรรมการวิจัย ฝายการพยาบาลโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม (2542) ไดศึกษาเวลาที่
บุคลากรพยาบาลใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลผูปวยใน 6 งานการพยาบาลโรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหมโดยใชเครื่องมือประเมินตามปจจัย (factors evaluation)โดยใชขอบงชี้สําคัญ
ทางการพยาบาล 4 ประการตามแนวคิดของจอนหสัน (Johnson, 1984) มาเปนปจจัยในการประเมิน 
ประกอบดวยตัวช้ีวัด 4 ประการคือ 1). การดูแลเกี่ยวกับกิจวัตรประจําวัน 2). การไดรับยาและการ
ปฏิบัติการรักษาพยาบาล 3). การประเมินสภาพอาการ การสังเกตสัญญาณชีพและเครื่องตรวจวัด
ตางๆ  4). การสอนและประคับประคองจิตใจโดยกําหนดคาคะแนนตามระดับความรุนแรง ความ
ยากงายและความถี่ของกิจกรรม แบงประเภทผูปวยเปน 5 ประเภท โดยวิธีสังเกตโดยตรงและ
ตอเนื่อง ผลการศึกษาพบวาปริมาณเวลาทั้งหมดที่บุคลากรใชในการปฏิบัติ กิจกรรมการพยาบาลใน
ผูปวยประเภทที่ 1 เทากับ 0.89 ช่ัวโมง ประเภทที่ 2 เทากับ 1.62 ชั่วโมง ประเภทที่ 3 เทากับ 2.77
ชั่วโมง ประเภทที่ 4 เทากับ 3.90 ช่ัวโมง และประเภทที่ 5 เทากับ 7.30 ชั่วโมง ตามลําดับ 
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สํานักการพยาบาล (2547) ไดสรุปแนวคิดที่ใชในการจําแนกคือ ความตองการการดูแล
ของผูใชบริการซึ่งขึ้นอยูกับสภาวะความรุนแรงของการเจ็บปวยและความตองการการดูแลตาม
บทบาทหนาที่ของพยาบาล เพื่อใหมีความเปนไปไดในการปฏิบัติและผูปฏิบัติสามารถจําแนกได
อยางรวดเร็ว จึงกําหนดโครงสรางการจําแนกประเภทผูปวยที่ประกอบดวยเกณฑการจําแนก 2 
หัวขอ ไดแก 

1. สภาวะความเจ็บปวย ประกอบดวยตัวบงชี้ 4 ขอไดแก สัญญาณชีพ อาการ/อาการ
แสดงทางระบบประสาทการไดรับการตรวจรักษาดวยการผาตัด/หัตถการตออวัยวะสําคัญของ
รางกาย และพฤติกรรมผิดปกติที่เปนอันตรายตอตนเอง (ผูปวย) และผูอ่ืน 

2. การดูแลขั้นต่ําที่ผูใชบริการควรจะไดรับประกอบดวยตัวบงชี้ 4 ขอ ไดแก ความสามารถ
ในการทํากิจวัตรประจําวันของผูใชบริการความตองการขอมูล/การสอนของผูใชบริการและญาติและ
ความตองการการตอบสนองดานจิตใจและอารมณ ความตองการยา/การรักษาหรือหัตถการและความ
ตองการบรรเทาอาการรบกวน 

จากแนวคิดที่หลากหลายพบวาสวนมากประยุกตใชใหเหมาะสมกับบริบทของสถานที่
ตามความตองการการดูแลของผูใชบริการซึ่งข้ึนอยูกับสภาวะความรุนแรงของการเจ็บปวยและ
ความตองการการดูแลตามบทบาทหนาที่ของพยาบาลโดยความมากนอยหรือความยุงยาก ซับชอน
ของความตองการการพยาบาล สวนกลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห ได
จัดทํามาตรฐานการแยกประเภทผูปวยซ่ึงไดประยุกตจากสํานักการพยาบาล (2547) ที่ใชในการ
จําแนกโดยสภาพการเจ็บปวยและในสวนของการดูแลขั้นต่ําโดยแบงประเภทผูปวยเปน 4 ประเภท
ไดแก ผูปวยประเภทที่ 1 ผูปวยที่อยูในภาวะอันตราย (critical ill : CI) ผูปวยประเภทที่ 2 ผูปวยที่อยู
ในภาวะกึ่งอันตราย (semi critical ill : SI) ผูปวยประเภทที่ 3 ผูปวยที่อยูในภาวะเจ็บปวยที่ไมรุนแรง 
(moderate ill : MI)และผูปวยประเภทที่ 4 ผูปวยพักฟน (convalescent : CL) โดยกําหนดปริมาณ
เวลาที่ใชในผูปวยแตละประเภทของ วาสเลอร (Wastler, 1972) คือประเภทที่ 1 ถึง 4 (จาก
ผูปวยหนักนอยไปหามาก) เทากับ 7.5, 5.5, 3.5 และ 1.5 ชั่วโมงตามลําดับกลุมการพยาบาลไดนําสู
การปฏิบัติในหนวยงานตางๆ และหอผูปวยสมเด็จยาศัลยกรรมจากการประเมินผลพบวาการจําแนก
ประเภทสวนใหญถูกตองตามประเภทผูปวย  
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การจําแนกประเภทผูปวยของกลุมการพยาบาล โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห 
 
ผูปวยประเภทที่ 1 ผูปวยที่อยูในภาวะอันตราย (critical ill: Cl) 

- ผูปวยที่อยูในภาวะวิกฤติฉุกเฉิน มีสัญญาณชีพ สัญญาณทางระบบประสาท เปลี่ยนแปลง
อยางรวดเร็วตองสังเกตอาการอยางใกลชิดบันทึก อยางนอยทุก 1-2 ช่ัวโมง 
 - ผูปวยไดรับการทําหัตถการที่เส่ียงตอการเกิดอันตรายตออวัยวะสําคัญ ไดแก สมอง ปอด 
ตับ ไต ใน 24 ชั่วโมงแรก หรือหลัง 48 ช่ัวโมงแรก ที่ยังไมสามารถควบคุมอาการเปลี่ยนแปลงได 

- ผูปวยที่ตองใชเครื่องวัดติดตามการทํางานของหัวใจอยางตอเนื่อง  
- ผูปวยผาตัดที่รับการดมยาสลบใน 24 ช่ัวโมงแรก 
- ผูปวยหลังผาตัดที่ไมไดรับการดมยาสลบแตไดรับยาระงับความรูสึกใน 12 ช่ัวโมงแรก 
- ผูปวยที่ตองใหการรักษาดวยเครื่องชวยหายใจ 
- ผูปวยที่มีบาดแผลไฟไหมน้ํารอนลวกในระดับ 2 มากกวารอยละ 30 และระดับ 3 มากกวา

รอยละ 15 
- ผูปวยขณะใหยาที่มีผลขางเคียงของยารุนแรง เชน ยากระตุนหัวใจไดแกยา dopamine, 

dobutex หรือยาระงับความรูสึกไดแกยา ketalar 
- ผูปวยที่มีปญหาทางดานจิตใจอยางรุนแรง มีความคิดฆาตัวตาย หรือทํารายผูอ่ืน 

ผูปวยประเภทที่ 2 ผูปวยที่อยูในภาวะกึ่งอันตราย (semi critical ill: SI)  
- ผูปวยที่มี สัญญาณชีพ สัญญาณทางระบบประสาท คอนขางคงที่ และบันทึกทุก 2 - 4 

ช่ัวโมง 
- ผูปวย ทีใ่หออกซิเจนหรือหลังถอดออกซิเจนหรือทอชวยหายใจออกใน 24 ช่ัวโมงแรก 

และยังตองใหออกซิเจนเปนบางเวลา 
- ผูปวยที่อยูในภาวะเสีย่งตางๆ และตองการการดูแลคอนขางใกลชิด เชน มีอาการปวด

รุนแรง  
- ผูปวยหลังผาตัด ภายใน 24 - 48 ช่ัวโมงแรก 
- ผูปวยหลังผาตัดที่ไมไดรับการดมยาสลบ 12 - 24 ชั่วโมงแรก 
- ผูปวยที่มีสายยางตางๆ ตอจากอวยัวะสําคัญ เชน ปอด สมอง 
- ผูปวยที่มีอาการเอะอะโวยวาย หรือซึมเศราไมมาก ไมมีความคิดฆาตัวตาย หรือทาํราย

ผูอ่ืน 
- ผูปวยทีไ่ดรับยาเคมีบําบัด ไดรับเลือด 
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ผูปวยประเภทที่ 3 ผูปวยที่อยูในภาวะเจ็บปวยที่ไมรุนแรง (moderate ill: MI) 
- ผูปวยที่มี คงทีแ่มไมรูสึกตัวมีสัญญาณชีพ สัญญาณทางระบบประสาท และบันทึกทุก 4 

ชั่วโมง 
- ผูปวยที่อยูในระหวางรอการวินิจฉัย หรือรักษาโดยอาการของโรคไมเกี่ยวกับอวัยวะ

สําคัญ 
- ผูปวยหลังผาตดั 48 ช่ัวโมงขึน้ไป 
- ผูปวยหลังผาตดั ที่ไมไดรับการดมยาสลบ 24 ชั่วโมงขึ้นไป 

ผูปวยประเภทที่ 4 ผูปวยพักฟน (convalescent: CL) 
- ผูปวยรอกลับบาน 
- ผูปวยอาการดไีมมีญาติ รอสงสถานสงเคราะห 
- ผูปวยสามารถชวยเหลือตัวเองได สัญญาณชีพคงที่ รอฉีดยาครบ 

จากการศึกษางานวิจัย ใชการจําแนกประเภทผูปวยโดยแนวคิดที่หลายหลายโดยสรุป
การจําแนกประเภทผูปวยเปน 2 กลุมโดยการจําแนกตามการประเมินตามแบบอยางและประเมิน
ตามปจจัยสวนใหญเครื่องมือจําแนกประเภทผูปวยจะแบงประเภทผูปวยออกเปน 3-5 ประเภท 
หนวยงานสมเด็จยาศัลยกรรมใชมาตรฐานการแยกประเภทผูปวยซ่ึงไดประยุกตจากสํานักการ
พยาบาล (2547) ที่ใชในการจําแนกโดยสภาพการเจ็บปวยและในสวนของการดูแลขั้นต่ําเปนการ
จําแนกตามการประเมินตามแบบอยางโดยแบงประเภทผูปวยเปน 4 ประเภทไดแก ผูปวยประเภทที่ 
1 ผูปวยที่อยูในภาวะอันตราย (critical ill : CI) ผูปวยประเภทที่ 2 ผูปวยที่อยูในภาวะกึ่งอันตราย 
(semi critical ill : SI) ผูปวยประเภทที่ 3 ผูปวยที่อยูในภาวะเจ็บปวยที่ไมรุนแรง (moderate ill : MI)
และผูปวยประเภทที่ 4 ผูปวยพักฟน (convalescent : CL) และความสําคัญของการจําแนกประเภท
ผูปวยมาประกอบการหาปริมาณงานใหออกมาในรูปของปริมาณเวลาที่ใชในการใหกิจกรรมการ
พยาบาลแกผูปวยแตละประเภท เพื่อใชเปนพื้นฐานในการคํานวณหาปริมาณงานทั้งหมดในแตละ
ชวงเวลาแลวนําผลที่ไดไปคํานวณหาความตองการบุคลากรทางการพยาบาลตอไป  
 

เวลาท่ีใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลของบุคลากรพยาบาล 
 

เวลาที่ใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลเปนหมวดหมูเพื่อชวยเหลือตอบสนอง
ปญหาผูปวยอยางครอบคลุมไดมีกิจกรรมตางๆ เกิดขึ้นเพื่อตอบสนองความตองการผูปวยบรรเทา
อาการรบกวนตางๆ ที่เกิดขึ้นรวมทั้งปญหาการเจ็บปวย การบรรเทาอาการของโรค การลุกลามของ
โรคและการฟนฟูสภาพทั้งดานรางกายและจิตใจ อารมณและสังคมตลอดจนและในกิจกรรมเหลานี้
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มีทั้งกิจกรรมที่กระทําตอผูปวยโดยตรงและกิจกรรมที่ไมไดกระทําตอผูปวยโดยตรงแตเปน
สวนประกอบที่เกิดผลลัพธในการรักษาพยาบาลอยางมีคุณภาพ จากกิจกรรมที่หลายหลายมีผูศึกษา
การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยจัดใหเปนหมวดหมูเพื่อสะดวกตอการศึกษา ตามแนวคิดของ 
แตละบุคคล  
 
การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล 
 

     การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลในหอผูปวยเปนกิจกรรมที่บุคลากรพยาบาลปฏิบัติตอ
ผูปวยเพื่อตอบสนองความตองการดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิตวิญาณ เพื่อใหผูปวย
ไดรับความสุขสบาย ทุเลาจากโรค และชวยเหลือตนเองไดตามความสามารถ รวมทั้งเปนการกระทํา
เพื่อชวยสงเสริมสนับสนุนใหการพยาบาลหรือการดูแลผูปวยสมบูรณขึ้น จากการทบทวน
วรรณกรรมพบวาไดมีการจําแนกประเภทของกิจกรรมการพยาบาลไวในหลายๆ ลักษณะคือ 

ควิสท (Quist, 1992) วิเคราะหภาระงานโดยแบงงานของพยาบาลตามกิจกรรมการ
พยาบาลเปน 4 หมวด ประกอบดวย   

1. กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง (direct patient care) ไดแก การวัดสัญญาณชีพ การให
อาหาร การดูแลสุขวิทยาสวนบุคคล การใหยา การใหการประคับประคองดานอารมณ  

2. กิจกรรมการพยาบาลโดยออม (indirect patient care) ไดแกการเขียนรายงานผูปวย 
การติดตอส่ือสารระหวางหนวยงานในเรื่องที่เกี่ยวของกับผูปวย การรับแผนการรักษาของแพทย
การประชุมปรึกษาระหวางพยาบาลที่เกี่ยวกับการดูแลผูปวยและการเดินตรวจเยี่ยม 

3. กิจกรรมการพยาบาลที่เกี่ยวของกับการบริหารหอผูปวย (unit-related activities)
ไดแก  การตรวจสอบในเรื่องอุปกรณและของเครื่องใชตางๆ แบบบันทึกตางๆ รวมทั้งกิจกรรมที่
เกี่ยวของกับงานแมบาน 

4. กิจกรรมในเวลาพักและการใชเวลาวาง (personal time) เชน การรับประทานอาหาร  
การเขาหองน้ํา  นั่งเดินไปเดินมา  พูดโทรศัพทสวนตัว  พูดคุยกับเพื่อรวมงาน เปนตน 

กองการพยาบาล (2546) ไดจําแนกประเภทของกิจกรรม ซ่ึงมี 4 แบบคือการจําแนก
กิจกรรมการพยาบาลเปน 4 กลุมเปนการแบงกิจกรรมตามวิธีการศึกษาของแผนกการพยาบาล 
ประกอบดวย  

1. การพยาบาลโดยตรง หมายถึง กิจกรรมทั้งหมดที่บุคลากรทางการพยาบาลกระทํา
กิจกรรมการพยาบาลโดยตรงตอผูปวยและ/หรือครอบครัว เชน การเช็ดตัว ปอนอาหาร การใหยา 
การทําแผล การสอนและใหคําแนะนํา เปนตน 
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2. การพยาบาลโดยออม หมายถึง การทํากิจกรรมที่ไมไดกระทําโดยตรงตอผูปวย
ครอบครัวแตเปนการเตรียมหรือทําเพื่อใหการพยาบาลโดยตรงสมบูรณขึ้น เชน การเตรียมยา การ
ตรวจสอบความพรอมของเครื่องมือ เครื่องใช การเขียนรายงาน การประชุมปรึกษาทางการพยาบาล  
เปนตน 

3. กิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงาน หมายถึง กิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงานทั้งหมด 
เพื่อดําเนินการทั่วไปของหนวยงาน แตไมไดทําโดยตรงกับผูปวย เชน กิจกรรมการบริหาร การจัด
อบรมขณะประจําการ 

4.  กิจกรรมสวนบุคคล (Personal Activity) หมายถึง กิจกรรมที่บุคลากรพยาบาลใชใน
การทําธุระสวนตัว เชน เวลาพักรับประทานอาหาร การใชเวลาวาง การพบปะสนทนาเรื่องทั่วไปใน
หมูผูรวมงาน 

เออรเดนและรูด (Urden & Roode, 1997) จําแนกกิจกรรมการพยาบาล เปน 5 กลุม เปน
การแบงกิจกรรมของบุคลากรพยาบาล ตามวัตถุประสงคในการมอบหมายงานและปรับวิธีการ
ทํางาน โดยเนนความสําคัญของงานเอกสารทั้งหมด เพื่อนําขอมูลมาปรับปรุงประสิทธิภาพการ
บันทึกของหนวยงานแบงออกเปน 5 หมวด  

1.  การพยาบาลโดยตรง หมายถึง กิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดที่กระทําใหแกผูปวย/
ครอบครัว เชน การประเมินความตองการ การใหยา การปฏิบัติกิจกรรมการรักษาพยาบาลทั้งหมด 
การเก็บส่ิงสงตรวจ และการดูแลดานรางกายพื้นฐานทั่วไป เชน การชวยเหลือกิจวัตรประจําวันการ
ฟนฟูสภาพ การชวยเหลือเคล่ือนยาย การอธิบาย การสอน การสื่อสารตางๆ กับผูปวย/ครอบครัว  
รวมทั้งการเฝาระวังและการประเมินผลการพยาบาลดวย 

2.  การพยาบาลโดยออม  หมายถึง  กิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดที่ไมไดกระทําโดยตรง
ตอผูปวยและครอบครัวแตมีผลใหการพยาบาลโดยตรงมีความสมบูรณหรือมีผลดีตอตัวผูปวย/
ครอบครัว เชนการสื่อสารประสานงานทีมสหสาขา การรายงาน การปรึกษา การเตรียมอุปกรณ
เครื่องมือเพื่อการดูแลการรักษาพยาบาล การจัดหา Supplies ตางๆ รวมทั้งการเตรียมยา หรือ การ
เตรียมการอื่นๆ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อการบําบัดรักษาการใหการพยาบาลหรือตอบสนองความ
ตองการของผูปวย/ครอบครัว 

3. งานที่เกี่ยวกับหนวยงาน หมายถึง  กิจกรรมที่สัมพันธกับการบริหารจัดการโดยทั่วไป
ของหนวยงานเพื่อใหหนวยงานมีความพรอมที่จะใหบริการไดอยางตอเนื่องตลอดเวลา กิจกรรม
เหลานี้ไมเกี่ยวของ ไมมีผลกับการดูแลผูปวยโดยตรง เชน งานธุรการ/เสมียน(Clerical) การทําความ
สะอาด การจัดการดานวัสดุ ครุภัณฑ หรือ อุปกรณเครื่องใช ตางๆตรวจสอบบํารุงรักษาเครื่องมือ 
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เครื่องใช สถานที่ ส่ิงแวดลอม การประชุมปรึกษา การฝกอบรม การตรวจสอบคุณภาพ การนิเทศ
สอนงาน หรือตรวจสอบงาน 

4.  กิจกรรมสวนตัว หมายถึง  กิจกรรมหรือธุระสวนตัวของบุคลากรทางการพยาบาลแต
ละคนไมเกี่ยวกับการดูแลผูปวยหรืองานของหนวยงาน เชน เวลารับประทานอาหารหรืออาหารวาง  
การหยุดพัก การเขาหองน้ํา การมีปฏิสัมพันธ  การสนทนาในกลุมผูรวมงาน การโทรศัพทสวนตัว 
การพบปะกับผูมาพบหรือติดตอธุระสวนตัว 

5. การทําบันทึกรายงานเอกสาร หมายถึงทุกกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการบันทึก การ
ทบทวนเอกสารรายงานตางๆ รวมท้ังการทบทวนขอมูลผูปวยเพ่ือการประเมินผลลัพธของการดูแล
และการลงมือบันทึกขอมูล  หรือเขียนรายงานตางๆ 

เชอรรูเบลและมินนิค (Scherubel & Minnick, 1994) ไดวิเคราะหภาระงานตามกิจกรรม
การพยาบาล เปน 6 หมวด เปนการแบงกิจกรรมของบุคลากรพยาบาล ซ่ึงยึดหลักคลายกับของแผนก
การพยาบาล คือ 

1. กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง หมายถึง กิจกรรมที่พยาบาลปฏิบัติงานใหหองผูปวย
และกิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดที่เกี่ยวของโดยตรงกับผูปวย 

2. กิจกรรมการพยาบาลโดยออม หมายถึง กิจกรรมที่พยาบาลไมไดปฏิบัติโดยตรงตอ
ผูปวยแตเปนกิจกรรมการพยาบาลที่เกี่ยวของกับการดูแลผูปวยเชน การจัดเตรียมยา การเตรียม
อุปกรณและเครื่องมือเครื่องใชในการทําหัตถการตางๆ การบันทึกรายงานการพยาบาล เปนตน 

3. กิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงาน หมายถึง กิจกรรมที่จําเปนสําหรับการบริหาร
จัดการภายในหอผูปวย การประสานงานทั่วไป การเปลี่ยนเวร การดูแลเกี่ยวกับอุปกรณและ
เครื่องมือเครื่องใชตางๆ การตรวจนับยาเสพยติด 

4. กิจกรรมดานวิชาการ หมายถึง กิจกรรมเกี่ยวกับการศึกษาของบุคลากรพยาบาลเพื่อ
พัฒนาทางดานองคความรูและเพิ่มทักษะในการปฏิบัติงานของพยาบาลโดยตรง เชน การปฐมนิเทศ
พยาบาล การสาธิตการใชเครื่องมือและอุปกรณตางๆ 

5. กิจกรรมในเวลาพักและการใชเวลาวาง หมายถึง กิจกรรมที่พยาบาลใชไปในขณะที่
พักหรือมีเวลาวาง เชน ด่ืมกาแฟ การพักรับประทานอาหาร การพูดคุยสนทนา ในกลุมผูปฏิบัติงาน 

6. กิจกรรมรอคอย หมายถึงกิจกรรมที่พยาบาลตองรอคอยในชวงที่จะใหการพยาบาล
ผูปวย เชน การรอคอยเครื่องมือและอุปกรณตางๆ ที่จะนํามาใหผูปวย การรอคอยบุคลากรพยาบาล
อ่ืนๆ ที่จําเปนตองเขามาชวยเหลือในการใหการพยาบาลนั้นๆ 

จากการศึกษาพบวามีผูสนใจศึกษาการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลในผูปวยดังนี้ควิส 
(Quist, 1992) ไดทําการศึกษาการใชเวลาของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลใน
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โรงพยาบาลชุมชน 3 แหงและโรงเรียนแพทย 2 แหงในสหรัฐอเมริการวม 42 หอผูปวย ประกอบดวย
หอผูปวยอายุรกรรม ศัลยกรรม หออภิบาลผูปวยหนัก และหอผูปวยจิตเวช โดยการใชสุมตัวอยาง
งาน ผลการวิจัยพบวาพยาบาลวิชาชีพใชเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงมากที่สุด
รอยละ 42.10 รองลงไปคือเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยออมรอยละ 32.50 เวลา
สวนตัวรอยละ 13 และเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงานรอยละ 12.30 ตามลําดับ  
และเออรเดน และรูด (Urden & Roode, 1997) ไดศึกษาเวลาที่บุคลากรพยาบาลใชในการปฏิบัติ 
กิจกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยอายุรกรรม ศัลยกรรมแยกกิจกรรมเปน 5 
หมวดโดยการใชสุมตัวอยางงานพบวาเวลาที่ใช คือ กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง รอยละ 37 
กิจกรรมการพยาบาลโดยออมรอยละ 24 กิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงาน กิจกรรมสวนตัวและการ
ทําบันทึกรายงานเอกสาร รอยละ 19 กิจกรรมเกี่ยวกับการบริการจัดการของหนวยงานรอยละ 7 และ
กิจกรรมธุระสวนตัวรอยละ 17 สวนคณะกรรมการวิจัย ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาราชนคร
เชียงใหม (2542) ศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลในหอผูปวยอายุรกรรม
ศัลยกรรม ศัลยกรรมกระดูก นรีเวช สูติกรรม หอผูปวยพิเศษ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม
แบงหมวดกิจกรรมเปน 6 หมวด คือกิจกรรมการพยาบาลโดยตรง และกิจกรรมอื่นที่นอกเหนือ
กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง 5 หมวดยอย โดยการสังเกตแบบไมมีสวนรวม และใชการสังเกตอยาง
มีโครงสราง พบวากิจกรรมการพยาบาลโดยตรง ผูชวยพยาบาลปฏิบัติมากที่สุดคิดเปนรอยละ 38.37 
กิจกรรมการพยาบาลโดยออม พยาบาลปฏิบัติมากที่สุดคิดเปนรอยละ 53.03 กิจกรรมที่เกี่ยวของกับ
การบริหารหอผูปวยและงานบาน พนักงานชวยการพยาบาลปฏิบัติมากที่สุดคิดเปนรอยละ 48.65 
กิจกรรมดานวิชาการพยาบาลปฏิบัติมากที่สุดคิดเปนรอยละ 52.21 กิจกรรมรอคอยพนักงานชวยการ
พยาบาลปฏิบัติมากที่สุดคิดเปนรอยละ 50.59 และกิจกรรมในเวลาพักและการใชเวลาวางผูชวย
พยาบาลปฏิบัติมากที่สุดคิดเปนรอยละ 36.28  

 จากการศึกษาทบทวนการจัดหมวดกิจกรรมในงานวิจัยพบวาปริมาณงานในการปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลของแตละแหงแตกตางกัน ขึ้นอยูกับ บริบท นโยบายและการจัดระบบงาน การ
ปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล ดังนั้นผูศึกษาไดทําการศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานของบุคลากร
พยาบาลในสถานการณที่แทจริงของหนวยงานเพื่อทราบปริมาณงานการพยาบาลที่แทจริง และใน
การศึกษาครั้งนี้ผูศึกษาใชแนวคิดของเชอรรูเบลและมินนิค (Scherubel & Minnick, 1994) ซ่ึง
ประกอบดวย กิจกรรม 2 หมวดใหญ คือการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงและการปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลที่นอกกิจกรรมการพยาบาลโดยตรง ไดแก กิจกรรมการพยาบาลโดยออม 
กิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงาน กิจกรรมดานวิชาการ กิจกรรมในเวลาพักและการใชเวลาวาง และ
กิจกรรมการรอคอยผูปวย เนื่องจากเปนกิจกรรมที่มีการแบงหมวดหมูชัดเจน รวมทั้งไดมีกิจกรรม
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ดานวิชาการและกิจกรรมการรอคอยที่สอดคลองและเหมาะสมกับกิจกรรมการพยาบาลใน
หนวยงาน 

 
การศึกษาเวลาที่ใชในการปฏบิัติกิจกรรมการพยาบาลของบุคลากรพยาบาล 

 
การศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานมีความสําคัญตอการบริหารการพยาบาลเปนการวัด

ปริมาณการพยาบาลในรูปของปริมาณเวลาที่บุคลากรไปใชเพื่อปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล โดย
สามารถประเมินการกระจายของงานเพื่อวิเคราะหผลผลิตในงานของบุคลากรพยาบาล ประเมิน
ความตองการอัตรากําลัง และการวางแผนปรับปรุงการปฏิบัติงาน (Hendrickson et al., 1990) 
นอกจากนี้ยังเปนวิธีหนึ่งที่สามารถสะทอนใหเห็นความมีประสิทธิภาพของการใชทรัพยากรบุคคล
พยาบาลที่เปนจริงของหนวยงาน สามารถนํามาปรับโครงสรางการจัดอัตรากําลังโดยคํานวณจาก
ขอมูลการใชเวลาในการปฏิบัติงาน จํานวนชั่วโมงการพยาบาลที่ผูปวยตองการ ในการกําหนด
สัดสวนบุคลากรแตละระดับ ใหสอดคลองกับความตองการการดูแลของผูปวย และการปฏิบัติการ
พยาบาลที่มีคุณภาพ (Rantz & Hauer, 1987) เทคนิคหรือวิธีการศึกษาที่นิยมใชกันโดยทั่วไปมีดังนี้ 
(วันชัย ริจิรวนิช, 2539)  

1. การศึกษาเวลาโดยตรง (direct time study) หรือการจับเวลาโดยตรง (stop-watch method) 
โดยการใชเครื่องมือจับเวลาโดยตรง อาจมีการใชกลองถายภาพยนตรดวยในบางกรณี ซ่ึงเครื่องมือใน
การจับเวลา ไดแก นาฬิกาจับเวลา แผนไมกระดาน (study board) แบบฟอรมในการบันทึก (time 
study forms or time study observation sheets) และเครื่องคิดเลข โดยมีวัตถุประสงคเพื่อหาเวลา 
อัตราการทํางาน และวิเคราะหหาเวลามาตรฐานของงานหรือกิจกรรมตางๆ มีขอดี คือ ขอมูลมีความ
ตอเนื่อง ถูกตองแมนยํา แตจะเสียเวลาและคาใชจายสูง ตองกําหนดคุณสมบตัิทักษะของผูที่ถูกเก็บ
ขอมูล และอาจเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในชวงเวลาที่มีการศึกษา (hawthorn effect) วิธีการ
บันทึกเวลาสามารถกระทําได 2 วิธี คือ แบบตอเนื่อง และแบบยอนกลับ สามารถอธิบายไดดังนี้ 

1.1 การบันทึกเวลาแบบตอเนื่อง หรือแบบเวลาสะสม (continuous timing) คือการ
จับเวลาแบบติดตอกันโดยไมหยุด เร่ิมจับเวลาตั้งแต 0 เมื่อเร่ิมกิจกรรมหรืองานยอย อานคาเวลาจาก
ตัวเลขที่จุดแบงแยกของแตละงานยอย คาเวลางานยอยคิดจากผลตางของเวลาเริ่มตนของงานถัดไป
กับเวลาเริ่มตนของงานนั้นๆ มีขอดี คืองายตอการบันทึก ทําไดเร็วและถูกตอง หากเกิดการผิดพลาด
ในการจับเวลาจะไมกระทบตอเวลาทั้งหมด และผูที่ถูกสังเกตจะเชื่อถือความถูกตองของขอมูล
มากกวา แตจะเสียเวลาในการคํานวณเวลาของงานยอย 
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1.2 การบันทึกเวลาแบบยอนกลับ (snapback timing or repetitive timing) หรือแบบ 
จับเวลาไดโดยตรง  คือการจับเวลาของแตละกิจกรรมหรืองานยอย โดยเริ่มตนที่ 0 เมื่อส้ินสุดงานหรือ
กิจกรรมจะอานคาเวลา แลวจึงกดใหเข็มกลับไปที่ 0 และจับเวลาในกิจกรรม ถัดไป ดังนั้นเวลาที่
อานไดจะเปนเวลาจริงของแตละงานหรือกิจกรรมนั้นๆ โดยไมตองเสียเวลาในการคํานวณ แตจะ
เสียเวลาไปเล็กนอยในการใหเข็มนาฬิกาตีกลับไปเริ่มตนใหมทุกครั้ง 
 จากการทบทวนวรรณกรรมมีผูศึกษาการศึกษาเวลาโดยตรงและตอเนื่องไดแก
คณะกรรมการวิจัย ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม (2542) ศึกษาเวลาที่ใชใน
การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาล โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม วิธีการศึกษาเวลาโดยตรง ทํา
การสังเกตโดยตรงแบบไมมีสวนรวม และใชการสังเกตอยางมีโครงสรางและทิพวรรณ เทียมเสน 
(2548) ทําการศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลหองผูปวยหนักกุมารเวชกรรม 
โรงพยาบาลแพร โดยวิธีสังเกตโดยตรงและตอเนื่อง 

2. การสุมตัวอยางงาน หรือการสุมงาน (work sampling) เปนวิธีการทําเปอรเซ็นตที่
เกิดขึ้นของการปฏิบัติงาน หรือกิจกรรม ซ่ึงเปนเทคนิคทางสถิติ ใชวิธีการรวบรวมขอมูลจากการเฝา
สังเกตการปฏิบัติงานหรือกิจกรรมโดยตรง (direct observation) ทําการสุม และการบันทึกกิจกรรม
จากวินาทีแรกที่พบ (snap observation time) อาศัยหลักความนาจะเปน และใชขอมูลที่ไดส่ือถึง
ขอมูลที่เปนจริง เพื่อหาสัดสวนของเวลาทํางานและการวาง สุมเก็บขอมูลมากขึ้นเทาใด ความแมนยํา
จะเพ่ิมสูงมากขึ้น  สูญเสียคาใชจาย และใชผูบันทึกนอยกวาวิธีการศึกษาเวลาโดยตรง (Wolfe & 
Young, 1965) เปนวิธีการที่รวดเร็ว เก็บรวบรวมขอมูลไดงาย ไดรับการยอมรับอยางกวางขวาง มี
ผลกระทบตอการปฏิบัติงานของบุคลากรและผูปวยไมมากนัก ขอจํากัด คือความนาเชื่อถือของผล
การศึกษาที่ไมสามารถระบุในรายละเอียดไดอยางชัดเจน อาจทําใหไมเห็นความตอเนื่องของ
กิจกรรมทางการพยาบาลทั้งหมดได (GRASP, 2001; Williamson & Johnston, 1988)  แตสามารถ
เพิ่มความแมนยําและความนาเชื่อถือของขอมูลไดโดยการกําหนดขนาดของตัวอยางการสุมงานใหมาก
ขึ้นใชตารางจังหวะเวลาสุมในการเก็บรวบรวมขอมูล และชี้แจงใหบุคลากรพยาบาลเขาใจและเห็น
ความสําคัญของการศึกษา (Scherubel & Minnick, 1994) จากการทบทวนการศึกษาพบวามีผูศึกษา
การศึกษาเวลาโดยการสุมตัวอยางคือควิส (Quist, 1992) ไดทําการศึกษาการใชเวลาของพยาบาล
วิชาชีพในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลในโรงพยาบาลชุมชน 3 แหงและโรงเรียนแพทย 2  แหง
ในสหรัฐอเมริการวม 42 หอผูปวย ประกอบดวยหอผูปวยอายุรกรรม ศัลยกรรม หออภิบาล
ผูปวยหนัก และหอผูปวยจิตเวช  เออรเดน และรูด (Urden & Roode, 1997) ไดศึกษาเวลาที่บุคลากร
พยาบาลใชในการปฏิบัติ กิจกรรมการพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในหอผูปวยอายุรกรรมศัลกรรม 
หนวยกุมาร หนวยคลอด หนวยผาตัด หนวยฉุกเฉิน หอผูปวยหนักผูใหญและราศี แกวนพรัตน 
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(2540) ศึกษาการใชระบบการจําแนกประเภทผูปวยสําหรับการจัดสรรอัตรากําลังพยาบาลใน
โรงพยาบาลสงขลานครินทร โดยกลุมตัวอยางเปนผูปวยท่ีพักรักษาตัวในโรงพยาบาลที่เลือกอยาง
เจาะจง 8 แหง 

 3.  การรายงานดวยตนเองของผูปฏิบัติงาน (self-reporting or nursing staff record) มีขอดี 
คือ สามารถทําไดงาย รวดเร็ว แตขอมูลที่ไดอาจไมนาเชื่อถือ ไมมีความแมนยํา มักจะขึ้นอยูกับ
ลักษณะของผูบันทึก และรูสึกมีภาระมากขึ้นเพราะตองเสียเวลาในการบันทึกขอมูลดวยตนเอง 
(Scherubel & Minnick, 1994)   
 จากการศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาล มีความหลากหลายจาก
การทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติงานของบุคลากรพยาบาลใน
ตางประเทศพบวานิยมใชวิธีการสุมงาน แตสําหรับในประเทศไทยนิยมใชวิธีการศึกษาเวลาโดยตรง 
และการรายงานตนเองของผูปฏิบัติงาน ในการเลือกใชพิจารณาตามความเหมาะสม ความเที่ยงตรง
หรือสภาพแวดลอมรวมทั้งทรัพยากรที่มีอยู  ในการศึกษาครั้งนี้ผูศึกษาใชการศึกษาเวลาโดยตรง
และการบันทึกเวลาแบบยอนกลับในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงผูปวยแตละประเภท
ไดรับจากบุคลากรพยาบาลทุกระดับในแตละเวรและใน 24 ชั่วโมงเนื่องจากเวลาที่อานไดจะเปน
เวลาจริงของแตละงานหรือกิจกรรมนั้นๆ โดยไมตองเสียเวลาในการคํานวณ และใชการรายงานดวย
ตนเองของผูปฏิบัติงานในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลนอกเหนือกิจกรรมการพยาบาลโดยตรง 
สวนการรับใหม ผูปวยใชวิธีการสังเกตโดยตรงอยางตอเนื่องและการบันทึกเวลาแบบยอนกลับ ทํา
การบันทึกขอมูลตั้งแตเร่ิมตนของกิจกรรมการพยาบาลจนสิ้นสุดการทํากิจกรรมการพยาบาลนั้นๆ  
เมื่อไดเวลาของกิจกรรมการพยาบาลทั้งหมดแลวจึงทําการแบงประเภทผูปวยและบันทึกจํานวนครั้ง
ของกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงที่เกิดขึ้นกับผูปวยในรอบ 24 ชั่วโมง แลวจึงนําเวลาของการทํา
กิจกรรมการพยาบาลมาคํานวณหาเวลาที่ใชในผูปวยแตละประเภท ดังนั้นการศึกษาปริมาณเวลาที่
แทจริงจึงตองจัดบุคลากรที่เหมาะสมในสถานการณนั้นเพื่อเปนการจัดอัตรากําลังที่เหมาะสม
เบื้องตนคือการหาความสามารถในการผลิต  

การหาความสามารถในการผลิตทางการพยาบาล หมายถึงการวัดสัดสวนของผลงานที่ได
หรือผลลัพธ  กับปจจัยนําเขา ณ เวลาใดเวลาหนึ่งโดยคํานึงถึงคุณภาพที่เกิดขึ้น แฮนสัน (อางใน  
วราพร  หาญคุณะเศรษฐ, 2547) ไดใหความหมายความสามารถในการผลิตทางการพยาบาลวาเปน
ความสัมพันธระหวางความตองการกับความสามารถจัดหาไดของความตองการบุคลากร และแสดง
ออกมาเปนเปอรเซ็นต ดังสมการ ความสามารถในการผลิตทางการพยาบาล 
 (nursing productivity) =         ช่ัวโมงการพยาบาลที่ตองการ (required staff hours) X 100 
                       ชั่วโมงการพยาบาลที่จัดใหได (provided staff hours) 
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ผลิตภาพทางการพยาบาลเปนความสามารถทางการพยาบาลที่นํามาใชในการบริหารจัดการดานการ
พยาบาลเปนตัวชวยในการที่จะใหการบริการที่มีคุณภาพตองคํานึงถึงชั่วโมงการทํางานตอผูปวยตอ
วันและจํานวนผูปวยซ่ึงจะเห็นไดอยางชัดเจนในเรื่องของการจัดอัตรากําลังใหเหมาะสมกับความ
ตองการของผูใชบริการ  การกําหนดคามาตรฐานของความสามารถในการผลิตทางการพยาบาลเพื่อ
ใชในการวิเคราะหเปรียบเทียบเพื่อแสดงวาหนวยงานมีการบริหารอัตรากําลังคนที่เหมาะสม และ 
เกิดประสิทธิภาพควรมีคาความสามารถในการผลิตทางการพยาบาลอยูระหวาง 85-115% ถานอย
กวา 85% แสดงวาบุคลากรที่ปฏิบัติงานมากกวาภาระงานที่เกิดขึ้นถามากกวา 115% แสดงวา
บุคลากรที่ปฏิบัติงานนอยกวาภาระงานที่เกิดขึ้น (ดารณี พิพัฒนกุลชัย, 2547) กลุมการพยาบาล
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะหไดใหแตละหนวยงานหาความสามารถในการผลิตทางการ
พยาบาลของหนวยงานตนเองไวโดยคํานวณผูปวยแตละประเภทตามเกณฑจําแนกประเภทผูปวย
ของกลุมการพยาบาลโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะหโดยกําหนดปริมาณเวลาที่ใชในผูปวยแต
ละประเภทของวาสเลอร (Wastler, 1972) คือประเภทที่ 1 ถึง 4 (จากผูปวยหนักนอยไปหามาก) 
เทากับ 7.5, 5.5, 3.5 และ 1.5 ชั่วโมงตามลําดับเปนเกณฑในทุกวันและทุกเวรแตกลุมการพยาบาลยัง
ไมมีแนวทางในการจัดอัตรากําลังตามความสามารถในการผลิตทางการพยาบาล ในแตละเวรแตละ
วัน เนื่องจากแตละหนวยงานมีบุคลากรจํากัด ซ่ึงกลุมการพยาบาลไดรวบรวมสถิติของแตละ
หนวยงานไวทุกเดือนเพื่อเปนขอมูลพื้นฐานในการจัดสรรหรือหาสัดสวนอัตรากําลังใหแตละ
หนวยงานหาความสามารถในการผลิตทางการพยาบาล  ดังนั้นการศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลเปนประโยชนอยางยิ่งสําหรับผูบริหารการพยาบาล เนื่องจากขอมูลที่ได
สามารถนํามาวิเคราะหความเหมาะสมของปริมาณงานเพื่อนําไปสูแนวทางหรือปรับปรุงการจัด
อัตรากําลังใหมีประสิทธิภาพได เชนขอมูลการใชเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงที่
มีความผันแปรตามความตองการการพยาบาลของผูปวยแตละประเภทตามการจําแนกประเภทผูปวย 
เมื่อนํามาคิดกับจํานวนผูปวยเฉลี่ยตอวัน และเวลาที่ใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลที่
นอกเหนือกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงจะเปนขอมูลที่เปนปจจัยนําเขาสามารถนํามาใชคํานวณหา
ความตองการบุคลากรในหนวยงานและ การกระจายปริมานงาน รวมทั้งสัดสวนปริมาณงานของ
บุคลากรประเภทตางๆทั้งกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงและนอกเหนือกิจกรรมการพยาบาลโดย
ตรงที่ไดจากการศึกษานํามาใชจัดสรรบุคลากรใหสอดคลองกับลักษณะงานเพื่อใหเกิดคุณภาพของงาน 
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การปฏิบตัิงานของบุคลากรพยาบาลในหอผูปวยสมเด็จยาศัลยกรรม  
โรงพยาบาลเชยีงรายประชานุเคราะห 

 
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะหเปนโรงพยาบาลศูนย ระดับตติยภูมิ  จํานวน  756 

เตียงเปนโรงพยาบาลนํารองเขาโครงการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลตั้งแต พ.ศ.2540 โดยมีนโยบาย
คุณภาพใหการบริการแบบองครวม ครอบคลุม 4 มิติ การบริการที่ไดมาตรฐานเปนที่พึงพอใจของ
ผูรับริการ โรงพยาบาลผานการรับรองคุณภาพ 2 ครั้งในป พ.ศ.2543 และ พ.ศ.2547โดยสถาบันการ
รับรองคุณภาพโรงพยาบาล วิสัยทัศนของโรงพยาบาลจะเปนผูนําคุณภาพในระดับโรงพยาบาลศูนย
ใน ป 2551 โดยมีเปาหมายใหประชาชนไดรับการบริการที่มีคุณภาพ รวมทั้งบุคลากรมีศักยภาพ มี
ความรูสามารถใหการบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ เข็มมุงของโรงพยาบาลไดแกการปองกันและ
ภาวะเสี่ยง และการสรางเสริมสุขภาพ  จากนโยบายพันธกิจและวิสัยทัศน และเข็มมุงของ
โรงพยาบาล ทางกลุมงานการพยาบาลไดนําสูหนวยงานตางๆ ใหทุกหนวยงานถือปฏิบัติพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรทุกระดับอยางตอเนื่องตามมาตรฐานวิชาชีพ รวมทั้งการการบริหารจัดการ
ทรัพยากรที่มีอยูใหมีคุณภาพและเกิดประโยชนสูงสุด มีการจัดอัตรากําลังที่เหมาะสม  จากบริบท
ของโรงพยาบาลดังกลาว ทางหอผูปวยจึงตองพัฒนาคุณภาพใหสอดคลองกับวิสัยทัศนและ
เปาหมายของโรงพยาบาลเพื่อสงผลตอคุณภาพการบริการ 

    หอผูปวยสมเด็จยาศัลยกรรมเปนหอผูปวยพิเศษในโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห
ใหการรักษาพยาบาลแกผูปวยทุกกลุมอายุในลักษณะหองพิเศษทางดานศัลยกรรมและทั่วไปหอ
ผูปวยแบงเปน 3 ชั้น ในลักษณะหองพิเศษมาตรฐาน 27 หอง และหองพิเศษ VIP จํานวน 6 หองรับ
ผูปวยศัลยกรรมทั่วไป ศัลยกรรมทางเดินปสสาวะ ศัลยกรรมประสาท ศัลยกรรมกระดูกและขอ 
และผูปวยอายุรกรรม โรคที่พบบอย 5 อันดับไดแก โรคไสติ่งอักเสบ โรคไตวายเรื้อรัง โรคน่ิวในถุง
น้ําดี โรคนิ่วในระบบทางเดินปสสาวะ โรคมะเร็งในอวัยวะตางๆ เชน มะเร็งเตานม มะเร็งตับ มะเร็ง
ในลําไส เปนตน และมีการจัดอัตรากําลังโดยใชอัตราสวนของพยาบาลตอผูปวยตามมาตรฐานวิธี
ปฏิบัติกลุมงานการพยาบาล โดยพิจารณาตามจํานวนเตียงโดยการจัดอัตรากําลัง พยาบาล 1 คนตอ 6 
เตียงโดยใชเกณฑของกลุมงานการพยาบาล หอผูปวยสมเด็จยามี 3 ช้ัน รวม 33 หองการจัด
อัตรากําลังเปน  8:5:5 ในเวลาราชการ และ 5:5:5 ในวันหยุด  พยาบาลวิชาชีพในทีมการพยาบาล 2 
คน ผูชวยเหลือคนไข 2 คนตอผูปวย 13 หองในชั้นที่3และชั้นที่4  สวนชั้นที่5 พยาบาลวิชาชีพ 1 คน 
ผูชวยเหลือคนไข 1 คนตอผูปวย 7 หอง หัวหนาหอผูปวยมีบทบาทหนาที่บริหารงานในหอผูปวย 
พยาบาลอนามัยหอผูปวยจัดการเรื่องเครื่องมือเครื่องใชวัสดุครุภัณฑและอาคารสถานที่ และการ
จําหนาย พยาบาลประชาสัมพันธมีหนาที่รับจองคิวจัดคิวผูปวยเขาหองพิเศษ ในการดูแลผูปวย
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เพื่อใหเกิดการรักษาพยาบาลอยางมีคุณภาพครอบคลุม ดานรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคมโดย
การใชกระบวนการหลักตั้งแตผูปวยรับใหมจนจําหนาย ในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลในหอ
ผูปวยมีการจําแนกประเภทผูปวยเปน 4 ประเภทตามมาตรฐานการจําแนกประเภทผูปวยของกลุม
การพยาบาล เพื่อใชประกอบกับการมอบหมายงาน และมาใชการคํานวณหาความสามารถในการ
ผลิต แตในการปฏิบัติจริงหนวยงานและหนวยงานตางๆ ของโรงพยาบาลใชจํานวนเตียงในการจัด
อัตรากําลัง สวนขอมูลความสามารถในการผลิต มาใชเปนขอมูลพื้นฐานเทานั้น สวนในการ
กิจกรรมการพัฒนาคุณภาพในหนวยงานมีกิจกรรมตางๆ ดังนี้ 

1. หอผูปวยสมเด็จยาศัลยกรรมมีการกําหนดโครงสรางหนวยงานและมีการกําหนด
บทบาทหนาที่รับผิดชอบเปนลายลักษณอักษรมีการมอบหมายงานหรือแตงตั้งคณะกรรมการเพื่อ
รับผิดชอบแผนงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ เปน 8 ทีมงานประกอบดวยงานบริหารความเสี่ยง งาน
วิชาการ งานประกันคุณภาพ การปองการติดเชื้อในโรงพยาบาล งานกิจกรรม 5 ส พฤติกรรมบริการ 
การสรางเสริมสุขภาพและงานสารสนเทศ รวมทั้งพยาบาลผูจัดการการดูแลผูปวยรายกรณีในการ
ดูแลผูปวยโรคที่ซับซอนและการดูแลผูปวยเฉพาะโรคมีการวางแผนการปฏิบัติงานของแตละทีมให
สอดคลองกับวิสัยทัศน พันธกิจ แผนยุทธศาสตรของโรงพยาบาล กําหนดใหทุกทีมกําหนดตัวช้ีวัด
และวิธีการจัดเก็บตัวช้ีวัดที่สอดคลองกับกลุมงานการพยาบาล สหสาขาวิชาชีพและโรงพยาบาล 

2. หัวหนาหอผูปวยมอบหมายงานตามบทบาทหนาที่ในการปฏิบัติงานตามขอบเขตความ
รับผิดชอบ (job description) และมีการกําหนดบทบาทของพยาบาลตามคุณลักษณะของพยาบาล
ตามความตองการบริการพยาบาลในหนวยงาน (job Specification) ในการปฏิบัติงานของเจาหนาที่
ในระดับตางๆ นอกจากนี้มีการมอบหมายงานความรับผิดชอบใหเจาหนาที่ทุกระดับในการ
ปฏิบัติงานในแตละเวร แตละวัน โดยพยาบาลวิชาชีพหัวหนาเวรแตละเวรเปนผูมอบหมายงาน 
หัวหนาหอผูปวยเปนผูติดตามตรวจสอบและนิเทศ มีสมุดมอบหมายงานในแตละวัน / เวร โดยมี
การจัดอัตรากําลังในแตละเวรดังนี้ ในเวรเชาในราชการ จะประกอบดวยพยาบาลวิชาชีพ 7 คน 
พยาบาลเทคนิค 1 คน และพนักงานผูชวยเหลือคนไข 5 คนสวนเวรเชาในวันหยุดประกอบดวย
พยาบาลวิชาชีพ 5 คน พนักงานผูชวยเหลือคนไข 5 คน เวรบายประกอบดวย พยาบาลวิชาชีพ 5 คน 
และพนักงานผูชวยเหลือคนไข 3 คน สวนเวรดึกประกอบดวย พยาบาลวิชาชีพ 5 คน และพนักงาน
ผูชวยเหลือคนไข 3 คน รับผิดชอบในการดูแลผูปวยทั้งหมด 33 หอง  

3. หัวหนาหอผูปวยพัฒนาศักยภาพเจาหนาที่ใหมีความพรอมในการใหบริการพยาบาลที่
มีคุณภาพโดยจัดใหบุคลากรทุกคนไดรับการเพิ่มพูนความรูและทักษะทางวิชาการและมีการ
ประเมินสมรรถนะปละ 2 คร้ัง การเขาอบรมวิชาการ 80 ชั่วโมง/คน/ป การทํา case conference ทุก 1 
เดือน การทํา nursing round สัปดาหละ 1 ครั้ง การประชุมปรึกษาระหวางสหสาขาเดือนละ 1 ครั้ง
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และการเชิญแพทยและพยาบาลผูเชี่ยวชาญบรรยายวิชาการเดือนละ1 ครั้ง การปฏิบัติการพยาบาลมี
การยึดหลักการพยาบาลแบบองครวมและใชกระบวนพยาบาลเปนแนวทางการปฏิบัติในทุก
ขั้นตอน บริการพยาบาลมีการประเมินสภาพผูใชบริการรวบรวมขอมูล  วิเคราะห วินิจฉัย  วางแผน
ปฏิบัติการพยาบาลโดยในระดับบุคคลใชหลักการพยาบาลแบบองครวมครอบคลุม  4  มิติ และ
ครอบครัวการมีสวนรวม รวมทั้งการประสานงานความรวมมือของทีมสหสาขาวิชาชีพมีการสงตอ
ระบบเมื่อผูปวยกลับไปพักฟนที่บาน 

4. หอผูปวยสมเด็จยาศัลยกรรมมีคูมือปฏิบัติงานหรือวิธีปฏิบัติของหนวยงานและกลุม
การพยาบาลเพื่อเปนแนวทางปฏิบัติของบุคลากร มีการกําหนดเกณฑตัวช้ีวัดสอดคลองกับนโยบาย
กลุมการพยาบาลเชน การประเมินการวัดสัญญาณชีพตามมาตรฐานการพยาบาล การปองกันการติด
เชื้อ การปองกันการเกิดแผลกดทับ การบันทึกทางการพยาบาล และมีการติดตามประเมินผลการ
ปฏิบัติงานอยางเปนระบบจากการสังเกต สอบถาม การทดสอบความรูสมรรถนะในการดูแลผูปวย
ตามคูมือปฏิบัติงานหรือวิธีปฏิบัติของหนวยงานมาตรฐานวิชาชีพ มีระบบการรายงานผลการปฏิบัติ
ทุกเดือนในแตละงานใหเจาหนาที่ทุกคนทราบ นําปญหาที่พบแกไขและปองกันเกิดซ้ําอยางเปน
ระบบโดยหัวหนาหอผูปวยและทีมพัฒนาบุคลากรกลุมการพยาบาล รวมทั้งการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานโดยประเมินแบบ 360 องศามีการประเมินผลการปฏิบัติงานประจําที่สามารถตรวจสอบ
ไดจากแผนปฏิบัติการประจําปของทีมงานตางๆ โดยมีประธานทีมเปนผูดําเนินงานตามแผนและ
หัวหนาหอผูปวยเปนผูติดตามนิเทศงานใหเปนไปตามแผนปฎิบัติงาน  

การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลในหอผูปวยท่ีใชกรอบแนวคิดใชแนวคิดของเชอรรูเบล
และมินนิค (Scherubel & Minnick, 1994) ซ่ึงประกอบดวย กิจกรรม 2 หมวดใหญ คือกิจกรรมการ
พยาบาลโดยตรง กิจกรรมการพยาบาลที่นอกกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงไดแก กิจกรรมการ
พยาบาลโดยออม กิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงาน กิจกรรมดานวิชาการ กิจกรรมในเวลาพักและ
การใชเวลาวาง และกิจกรรมการรอคอยผูปวย เนื่องจากเปนกิจกรรมที่มีการแบงหมวดหมูชัดเจน 
เหมาะสมและสอดคลองกับกิจกรรมการพยาบาลในหนวยงานของจากการรวบรวมประกอบดวย
กิจกรรมการพยาบาลโดยตรง ซ่ึงไดแก 1. การดูแลเกี่ยวกับชีวิตประจําวัน เชน การรับประทาน
อาหาร การทําความ สะอาดรางกาย การขับถาย การทําหัตถการตางๆ เชน การทําแผล การใสสาย
ยางตางๆ เชน การใสสายสวนปสสาวะ การใหสารน้ําและเลือดทางหลอดเลือดดํา การดูดเสมหะ 
การใหอาหารทางสายยาง  การตรวจวัดสัญญาณชีพ การใหยาประเภทตางๆ การเตรียมผาตัดการ
พยาบาลหลังผาตัด 2. การสอนและประคับประคองจิตใจ เชนการสอนสุขศึกษา คําแนะนําตามการ
วางแผนการจําหนายผูปวย การใหขอมูลตางๆ การใหคําปรึกษา 3. การเยี่ยมตรวจทางการพยาบาล 
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การเยี่ยมตรวจรวมกับทีมแพทยและทีมสหสาขา 4. การรับใหม การรับยาย จําหนายผูปวยและการ
สงตอผูปวย 

สวนกิจกรรมการพยาบาลที่นอกเหนือกิจกรรมโดยตรงประกอบดวย 1. การเตรียม
เกี่ยวกับการดูแลเกี่ยวกับชีวิตประจําวัน เชน การเตรียมอาหารใหผูปวย การเตรียมอุปกรณในการทํา
ความสะอาดรางกายและการทําเตียง การเตรียมอุปกรณเกี่ยวกับการปฏิบัติการรักษาพยาบาล เชน 
ในการทําหัตถการแพทย การเตรียมอุปกรณในการใสสายสวนตางๆ ทางรางกาย 2. กิจกรรมที่
เกี่ยวของกับการบริหารหอผูปวยและงานบาน งานการบริหารงานกิจกรรมในสวนนี้หัวหนาหอ
ผูปวยมีบทบาทหนาที่ในกิจกรรมนี้มากที่สุด ไดแกการนิเทศดานความรูดานวิชาการและกิจกรรม
การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล การเพิ่มศักยภาพของบุคลากรรวมทั้งการควบคุมติดตามการ
มอบหมายงาน การจัดตารางปฏิบัติงานประจําเดือน การคิดคาเวรเบิกจายนอกเวลา การประชุมงาน
ตางๆ งานวิชาการ การประชุมประจําเดือน สวนงานแมบาน ไดแก การเบิกจายวัสดุอุปกรณ การสง
ซอม การตรวจนับเช็คอุปกรณตางๆ การคิดเงินจําหนาย การติดตอส่ือสารภายในหนวยงานและ
หนวยงานที่เกี่ยวของ เชนการรับสงเวร การประชุมปรึกษาระหวางพยาบาลที่เกี่ยวกับการดูแลผูปวย 
การเขียนรายงานผูปวยการรับแผนการรักษาของแพทย การพูดคุย/โทรศัพทเกี่ยวกับเรื่องงาน การ
ติดตอการรับจองคิว การเรียกคิวผูปวย การติดตอกับหนวยงานอื่น เชน หองยา หองชันสูตร หอง
การเงิน 3. กิจกรรมดานวิชาการ ไดแก การเขารวมประชุม/เขารับการอบรมวิชาการ การประชุม
รวมกับทีมนําทีมสหสาขา การอานหนังสือ เอกสารวารสารวิชาการที่เกี่ยวของกับการพยาบาล การ
จัดบอรดสุขศึกษา 4. กิจกรรมในเวลาพักและเวลาวางไดแก การพักรับประทานอาหาร การเขา
หองน้ํา การพูดคุยสวนตัว การอานหนังสือ 5. กิจกรรมรอคอย ไดแก การรอคอยอุปกรณเครื่องมือที่
จะนํามาตรวจรักษาผูปวยการรอคอยและเบิกจายยาการแลกน้ําเกลือ 

จากโครงสรางนโยบายของโรงพยาบาล บริบทและสถานการณของหนวยงานใน
กิจกรรมการพยาบาลมีกิจกรรมการพยาบาลที่หลากหลายทั้งกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงและ
กิจกรรมการพยาบาลโดยออมกิจกรรมที่เกี่ยวของกับหนวยงาน กิจกรรมดานวิชาการ กิจกรรมใน
เวลาพักและการใชเวลาวาง และกิจกรรมการรอคอยผูปวย ดังนั้นเปนสิ่งสําคัญในการศึกษาปริมาณ
งาน ที่เพื่อใหทราบวาในแตละเวรของการปฏิบัติงานของบุคลากรใชกิจกรรมการพยาบาลในหมวด
ตางๆ อยางไร เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานสําหรับผูบริหารทางการพยาบาลในการพิจารณา ปรับปรุงงาน
การมอบหมายงานและการจัดสรรอัตรากําลังที่เหมาะสมเพื่อเกิดผลตอคุณภาพงานตอไป 
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กรอบแนวคิดในการศึกษา 
 
ในการศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเวลาที่ใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยตาม

แนวคิดของ เชอรรูเบลและมินนิค (Scherubel Minnick, 1994) โดยแบงกิจกรรมเปน 2 หมวด คือ
กิจกรรมการพยาบาลโดยตรงตามการจําแนกประเภทผูปวยของกลุมการพยาบาลโรงพยาบาล
เชียงรายประชานุเคราะหรวมทั้งกิจกรรมการรับผูปวยใหม และกิจกรรมที่นอกเหนือกิจกรรมการ
พยาบาลโดยตรง ประกอบไปดวย กิจกรรมการพยาบาลโดยออม กิจกรรมที่เกี่ยวของกับการบริหาร
หอผูปวย กิจกรรมดานวิชาการ กิจกรรมสวนตัว กิจกรรมรอคอย แลวทําการสังเกตโดยตรงและการ
บันทึกเวลายอนกลับที่บุคลากรพยาบาลใชในการปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลโดยตรงและกิจกรรม
การรับผูปวยใหม สวนกิจกรรมนอกเหนือโดยตรงใหบุคลากรพยาบาลบันทึกและรายงานตนเอง ใน
แตละเวร และใน 24 ชั่วโมง เพื่อทราบปริมาณงานที่บุคลากรพยาบาลรับผิดชอบในแตละเวร และ
ใน 24 ช่ัวโมง และเวลาที่ใชในการปฏิบัติหมวดกิจกรรมตางๆ อยางไร เปนปริมาณเวลาเทาใด  
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