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เอกสารประกอบการแลกเปลีย่นเรยีนรู้
เพือ่เตรยีมรบัการเยีย่มส ารวจเพือ่ต่ออายกุารรบัรองกระบวนการคุณภาพ
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หอ้งประชุมกาญจนาภริมย ์ชัน้ 1 

7 พฤศจกิายน 2568 เวลา 9.00-16.00 น.



Definition



ตวัวดั วดับางสิง่บางอยา่ง (A measure measures something.)

ตวัชีว้ดั บ่งช ีบ้างสิง่บางอยา่ง (An indicator indicates something.)

“performance indicator” indicates (not measures) performance

“results indicator” indicates results.

“key performance indicator” is a “performance indicator” that is more important 

(key) than others.

ส าหรบัชา่งไม ้ตวัวดัขนาดมาตรฐานของโตะ๊ 6 ฟุต x 3 ฟุต เป็นสิง่ทีม่ปีระโยชนเ์พือ่จะไดส้ ัง่ไมไ้ดถ้กูตอ้ง ชา่งไมต้อ้งการ

การวดัและตวัวดัทีแ่น่นอนชดัเจน

ส าหรบัผูจ้ดัการภตัตาคาร การรูว้า่โตะ๊นีส้ามารถรบัแขกใหน่ั้งได ้6 คน มปีระโยชนม์ากกวา่การวดัขนาดทีช่ดัเจนของโตะ๊  

จ านวน 6 คนเป็นตวัช ีว้ดัขนาดของโตะ๊ แตไ่ม่ใชต่วัวดัตามมาตรวดัมาตรฐาน

https://www.excitant.co.uk/what-is-the-difference-between-a-measure-and-an-indicator/

Measure vs Indicator



Remember you don’t always need “Measures” to make decisions. 

I know my lawn needs cutting – I don’t need a ruler. 

I know my car needs washing – I don’t need a dirt measure.  

People seem to be leaving early – I don’t need a clocking out system to see that.  

เราสามารถใชด้ลุยพนิิจและตดัสนิใจไดโ้ดยไม่ตอ้งอาศยัตวัวดั แตจ่ าเป็นตอ้งใชต้วัชีว้ดั
We can, and do, make judgements and decisions without measures, but with indicators

https://www.excitant.co.uk/what-is-the-difference-between-a-
measure-and-an-indicator/

Measure vs Indicator



Leading & Lagging Indicator

https://amplitude.com/blog/leading-lagging-indicators

• คาดการณผ์ลลพัธก์ารด าเนินการในอนาคต 

(predict future performance outcomes)

• ชว่ยชีน้ าการปรบัปรงุการปฏบิตังิานประจ าวนั 

• เลอืกโดยพจิารณารปูแบบธรุกจิ ประเภทของ

ผลติภณัฑ ์และเป้าหมายของผลติภณัฑ ์(business 

model, type of product, and product goals)

• วดัความส าเรจ็ในอดตี (past success) 

วา่บรรลเุป้าหมายหรอืไม่

• ใหข้อ้มูลเพือ่พจิารณากลยทุธร์ะยะยาว



Performance Measurement



แง่มมุ
การพฒันา

(Improvement)
ภาระรบัผิดชอบ
(Accountability)

การวิจยั
(Research)

เป้าหมาย ปรบัปรุงประสทิธภิาพ ประสทิธผิลของ
การดแูล

เปรยีบเทยีบ, ทางเลอืก, ท าใหม้ัน่ใจ, 
แรงจงูใจเพือ่เปลีย่นแปลง

ความรูใ้หม ่(efficacy)

วิธีการ
-test observability สามารถสงัเกตการทดสอบได้ ไมม่กีารทดสอบ ประเมนิจากผลงานใน

ปัจจุบนั
การทดสอบแบบ blinded หรอื controlled

-bias ยอมรบัอคตทิีเ่กดิขึน้อยา่งคงเสน้คงวา วดัและปรบัเพือ่ลดอคติ ออกแบบเพือ่ขจดัอคติ

-sample size สุม่ตวัอยา่งขนาดเลก็ ต่อเน่ือง ใหไ้ด ้
just enough data

ใชข้อ้มลูทีเ่กีย่วขอ้ง 100% ทีส่ามารถหา
ได้

ชุดขอ้มลูขนาดใหญ่ เพือ่รบัสถานการณ์ที่
อาจเป็นไปได ้(just in case)

-flexibility of hypothesis มสีมมตฐิานทีย่ดืหยุน่ เปลีย่นแปลงไป
เมื่อเกดิการเรยีนรูข้ ึน้

ไมม่สีมมตฐิาน มสีมมตฐิานทีแ่น่นอน

-testing strategy ทดสอบเป็นล าดบัไปตามชว่งเวลา ไมม่กีารทดสอบ ทดสอบขนาดใหญ่ครัง้เดยีว หรอื
เปรยีบเทยีบระหวา่งชว่งเวลาสองชว่ง

-การตดัสินว่าเป็นการเปล่ียนแปลงดีขึน้ สถติวิเิคราะห ์(SPC) เน้นทีก่ารไมเ่ปลีย่นแปลง สถติเิชงิอนุมาน

-การรกัษาความลบัของข้อมลู ใชข้อ้มลูเฉพาะผูท้ีเ่กีย่วขอ้งกบัการ
พฒันา

มขีอ้มลูเพือ่ใหส้าธารณะรบัรูแ้ละทบทวน มกีารรกัษาความลบัของตวับง่ชีผู้เ้ป็น 
subject 

เป้าหมายของการวดั



เป้าหมาย: เพ่ือปรบัปรงุประสิทธิภาพและประสิทธิผลของระบบงาน/
การดแูลผูป่้วย/บริการผูร้บัผลงาน

วิธีการ
• การสุ่มตวัอย่าง: ขนาดเลก็, ต่อเน่ือง, just enough data
• อคติ: ยอมรบัอคติท่ีเกิดขึน้อย่างคงเส้นคงวา
• สมมติฐาน: ยืดหยุ่น เปล่ียนแปลงไปเม่ือเกิดการเรียนรู้ขึน้
• การทดสอบ: สงัเกตการทดสอบได้ ปรบัการทดสอบไปเป็นล าดบั
• การวิเคราะห:์ statistical process control chart
• การรกัษาความลบั: ใช้ข้อมูลเฉพาะผูเ้ก่ียวข้องกบัการพฒันา

การวดัเพื่อพฒันา

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 12 มถุินายน 2562 “Measurement for Improved Quality” มหกรรมคุณภาพคณะแพทยศาสตรว์ชริพยาบาล ประจ าปี 2562 “จากคุณภาพขัน้กา้วหน้ามุง่สู่ความเป็นเลศิ”



Identify High Impact Indicators

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล  16 พฤศจกิายน 2564 @ รพ.มหาสารคาม

❖ Purpose driven
❖ High value to customer
❖ Lead to innovation & continuous improvement
❖ Enable benchmarking
❖ Reflect complexity of care and work system
❖ Reflect high reliability/safety
❖ Meet HA Standards requirement



• คณุค่าท่ีผูมี้ส่วนได้ส่วนเสียจะได้รบั
• การตอบสนองความต้องการของผูร้บัผลงาน
• งานพฒันาของเราจะท าให้มีผลกระทบท่ีมีความหมายอย่างไร

Outcome
Measures

• ขัน้ตอนต่างๆ ในระบบเป็นไปตามท่ีวางแผนไว้หรือไม่
• กระบวนการมีความเหมาะสม น่าเช่ือถือ มีประสิทธิภาพ เน้น
ผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง หรือไม่

• บอกว่าเราอยู่ on track เพ่ือให้ได้ผลลพัธท่ี์ต้องการหรือไม่

Process 
Measures

• ปัจจยัท่ีอาจส่งผลต่อการท างาน/ผลลพัธ์
• ผลกระทบอ่ืนๆ ท่ีไม่อยู่ในเป้าหมายของโครงการ
• มองระบบจากมมุมองอืนๆ

Balancing 
Measures

ตวัวดั  3 ประเภท

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 10 สงิหาคม 2564 “Measuring and Benchmarking Clinical Performance” @ THIP Good Practice Showcase



Topic Outcome Measures Process Measures Balancing Measures

ค าอธิบายทัว่ไป -เสยีงของผูป่้วย
-ผลงานของระบบเป็นอยา่งไร
-ผลลพัธเ์ป็นอยา่งไร

-เสยีงของผูท้ างานในกระบวนการ
-ขัน้ตอนต่างๆ เป็นไปตามที่
วางแผนหรอืไม่

-เกดิอะไรกบัระบบเมือ่เราพยายาม
ปรบัปรุง

-มองระบบจากมติอิื่นๆ
Outcome

Transaction

Productivity

Financial

Appropriateness

Patient satisfaction

Staff satisfaction

ตวัช้ีวดัเพ่ือการปรบัปรงุ
ระยะเวลารอคอยและ
ความพึงพอใจของผูป่้วย
ท่ีมา ER

-ระยะเวลาทีใ่ชใ้น ER ทัง้หมด
-ความพงึพอใจของผูป่้วย

-เวลารอลงทะเบยีน
-ขอ้คดิเหน็เกีย่วกบั flow
-% ผูป่้วยไดร้บัเอกสารอธบิาย
เมื่อจ าหน่าย

-การมยีาตา้นจุลชพีพรอ้มใช้

-ปรมิาณผูป่้วย
-% ผูป่้วยไมร่อรบัการตรวจ
-ความพงึพอใจของเจา้หน้าที่
-ทรพัยากร (เชน่ งปม. จ านวน

เจา้หน้าที)่

การติดเช้ือแผลผา่ตดั -อตัราการตดิเชือ้แผลผา่ตดั -% การเลอืกใช ้ATB เหมาะสม
-% การให ้prophylactic ATB 
ตรงเวลา

-% safety climate score >4

-ความพงึพอใจของผูป่้วย
-ตน้ทุนต่อราย

ตวัอย่างตวัวดัแต่ละประเภท

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 10 สงิหาคม 2564 “Measuring and Benchmarking Clinical Performance” @ THIP Good Practice Showcase



การวดัในมาตรฐาน HA

ขอ้ก ำหนดของ
บรกิำรสขุภำพ

Healthcare 
Outcome Indicator

ขอ้ก ำหนดของ
กระบวนกำรส ำคญั

Process Indicator

วตัถปุระสงค์
เชงิกลยทุธ์

Strategic KPI

Clinical 
Outcome Indicator

เป้ำหมำยกำรรกัษำ
รำยโรค

ตดิตามการปฏบิตังิาน
ประจ าวัน  ควบคมุและ
ปรับปรงุกระบวนการ

ตดิตามความกา้วหนา้
ในการบรรลุ
วัตถปุระสงคเ์ชงิกลยทุธ์

เป้ำหมำยของ
ระบบงำน

System KPI

ตดิตามผลการ
ด าเนนิการ

[I-4.1 ก(1)]
[I-2.2 ก(5)]

[I-6.1 ข(1)]

[II-1.2 ข(3)]

[I-6.1 ก(1)]

[I-6.1 ก(2)]

[II-1.2 ข(2)]

[II-1.1 ก(5)]

[I-1.1 ข(1)]

วเิคราะหแ์ละประเมนิ
• ความกา้วหนา้
• ความส าเร็จ
• ความสามารถในการ
ตอบสนองการ
เปลีย่นแปลง

จัดล าดบัความส าคญั
ของการพัฒนาและ
โอกาสสรา้งนวัตกรรม

[I-4.1 ค(1)]

[I-4.1 ข(1)]

[I-4.1 ก(1)]

[I-4.1 ก(1)]

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชตุกิุล  ผูท้รงคุณวุฒสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (ธนัวาคม 2564)

Strategic Objectives
Healthcare & Clinical Outcome
System Goals
PCT Purpose
Unit Purpose



Mindset ท่ีควรมี

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล  ผูท้รงคุณวุฒสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล 23 กุมภาพนัธ ์2565

การอยากรู้ความจริงให้มากท่ีสดุ
ปรบัหนีจากความคุ้นชินของการลดทอน

How
• จากรายปี เป็นรายเดือน เป็นรายผูป่้วย
• การแยกแยะเพ่ือลดปัจจยัท่ีก่อให้เกิดความหลากหลาย
• หาค าอธิบายท่ีมีหลกัฐานสนับสนุน



Goal, Purpose, 
Desired Outcome



นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล (13 มีนาคม 2567) “ความส าเร็จหน้าตาเป็นอย่างไร” @ 24th HA National Forum. ท่ีมา: https://emergentlearning.org/strengthening-line-of-sight/

Strengthening Line of Sight

เราคดิอย่างไรเกีย่วกบั
เป้าหมายสูงสุดของเรา

(ultimate goals)

การตดัสนิใจและการ
กระท าในปัจจุบนั

เราพยายามจะบรรลอุะไร
ความส าเรจ็หนา้ตาเป็นอยา่งไร

เชือ่มตอ่สมาชกิและการพูดคุย
กบัเป้าหมายรว่มเพือ่ความส าเรจ็

อยู่ตลอดเวลา

รกัษาการเล็งเป้าหมาย
โดยไม่ถูกบดบงั



นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล (13 มีนาคม 2567) “ความส าเร็จหน้าตาเป็นอย่างไร” @ 24th HA National Forum. 

Purpose
ก าหนดเป้า

Core Values 
& Concepts 

รู้หลกั

Context 
รู้โจทย์

Criteria 
รู้เกณฑ์

Purpose statement 
of the project

Ultimate Goals

Organization’s
vision

Strengthening Line of Sight



ชอบ BHAG อนัใด 
เพราะเหตใุด

เป้าประสงคท่ี์ย่ิงใหญ่ สุ่มเส่ียง อาจหาญ

Big Hairy Audacious Goal (BHAG) ผลลพัธท์ี่ตอ้งการ
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IHI Model for Improvement

Aim (ตัง้เป้า) 

Measure (เฝ้าด)ู 

Change (ปรบัเปล่ียน)

เราก าลงัพยายามท่ีจะบรรลเุป้าหมายอะไร

เราจะรู้ได้อย่างไรว่าการเปล่ียนแปลงนัน้ท าให้ดีขึน้

เราจะสร้างการเปล่ียนแปลงอะไรเพ่ือให้ดีขึน้



นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล (13 มีนาคม 2567) “ความส าเร็จหน้าตาเป็นอย่างไร” @ 24th HA National Forum. 

How Would Success Look Like?

Purpose
ก าหนดเป้า

Core Values 
& Concepts 

รู้หลกั

Context 
รู้โจทย์

Criteria 
รู้เกณฑ์

ความส าเรจ็หน้าตาเป็นอย่างไร
คือค าถามเพ่ือการก าหนดเป้าหมายให้ชดัเจน



Asking Powerful Question

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล (13 มีนาคม 2567) “ความส าเร็จหน้าตาเป็นอย่างไร” @ 24th HA National Forum. ท่ีมา: https://emergentlearning.org/asking-powerful-questions/

ผลลพัธท์ีเ่ราตอ้งการคอือะไร?
(What is our desired outcome?) 

ความส าเรจ็มลีกัษณะหนา้ตาอยา่งไร?
(What would success look like?) 

จะตอ้งท าอะไรเพือ่...(บรรลคุวามส าเรจ็)?
(What will it take to…?)

ตอนนีเ้รารูอ้ะไรบา้ง?
(What do we know so far?) 

ถา้ยอ้นเวลากลบัไปได ้เราจะท าอะไรทีเ่หมอืนหรอืตา่งจากเดมิ?
(If we could turn the clock back, what would we do the same or differently?)

เมือ่ชดัเจนในผลลพัธท์ีต่อ้งการ/จดุประสงค/์เงือ่นไขความส าเรจ็ เสน้ทาง

ขา้งหนา้จะชดัเจนขึน้ ทมีจะมทีศิทางทีน่ าไปสู่ความส าเรจ็รว่มกนั ไปถงึจดุหมาย

ดว้ยกนัไดง่้ายขึน้ การประชมุมปีระสทิธภิาพมากขึน้ บทสนทนาทีย่ากจะลดลง

ชว่ยสรา้งตวัวดัความส าเรจ็ทีใ่ชร้ว่มกนัและจบัตอ้งได ้

ชว่ยใหส้มาชกิเดนิไปบนเสน้ทางเดยีวกนั และ

สามารถจดัล าดบัความส าคญัระหว่างทางไดด้ขีึน้.

คดิรว่มกนัวา่จะจดัการกบัความทา้

ทายแตล่ะประเด็นอย่างไร หรอืจะ

บรรลผุลทีต่อ้งการไดอ้ย่างไร น า

ประสบการณแ์ละมุมมองทีแ่ตกตา่ง

มาสู่การเรยีนรู ้ท าใหก้ารสนทนามุ่ง

ไปขา้งหนา้และมุ่งเนน้ทีก่ารลงมอืท า

ชว่ยวางแผนโดยดงึ

บทเรยีนจากอดตี 

ตดัสนิใจโดยใช ้

ประสบการณข์อง

กลุ่มวา่อะไรไดผ้ล

และอะไรไม่ไดผ้ล

ชว่ยระบสุิง่ส าคญัทีจ่ะคงไว ้

และวธิแีกปั้ญหาทีจ่ะท าให ้

ไดผ้ลลพัธท์ีด่กีวา่ในอนาคต



กิจกรรมท่ี 1 ระบุเป้าหมายของงานท่ีจะวดั

อะไร

เท่าไร

เมื่อใด

1. เราต้องการท าอะไรให้ส าเรจ็ (ผลลพัธท่ี์เราต้องการคืออะไร คณุค่าในมมุมองของผูร้บัผลคืออะไร)
• พิจารณาให้ครอบคลมุทัง้ดคูน ดไูข้ ดคูวามปลอดภยั ดคูวามคุ้มค่า

2. ท าไมจึงต้องการอย่างนัน้ (ถามท าไมซ า้หลายๆ ครัง้จนได้เป้าหมายท่ีพอใจ)
3. ความส าเรจ็หน้าตาเป็นอย่างไร (อธิบายภาพฝันท่ีเป็นรปูธรรม ความท้าทายท่ีบรรลไุด้)
4. จะรบัรู้ความส าเรจ็ได้อย่างไร ระบ ุ“อะไร”  “เท่าไร” “เมื่อไร” ได้หรือไม่

ท้าทาย

บรรลุได้



Outcome Framework



Activities or 

intervention in 

a project

Desired 

long-term goals?

Missing Middle



Result Chain, Assumption, Risk

❑ควรพจิารณา Result Chain, Assumption, Risk ระหว่างกจิกรรมกับวัตถุประสงค์

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล (30 พฤษภาคม 2567) หลกัสตูร HA900 การพฒันาคุณภาพส าหรบัผูบ้รหิารโรงพยาบาล สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล 

Final Outcomes

(Impact)

Activities

Outputs

Immediate 

Outcomes

Intermediate 

Outcomes

Result Chain

Assumption: ……
Risk: ………………

Assumption: ……
Risk: ………………

Assumption: ……
Risk: ………………

Assumption: ……
Risk: ………………

ขอใหท้บทวนวา่

1) Result chain ของแตล่ะวตัถปุระสงค ์

ชดัเจนหรอืไม่

2) มกีารพจิารณาสมมตฐิานและความเสีย่ง

ใน result chain เหลา่น้ันหรอืไม่ ผล

เป็นอย่างไร





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 environmentWhat

(precondition)
How

(action)

จดุตัง้ต้น

คิดเบือ้งต้น

ระดมสมอง

จดักลุ่ม
ความคิด

ก าหนดตวัวดั

Backward Mapping for Change



Outcome Framework

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….

Strategic Objectives
Treatment Goals (Clinical Outcome)
System Goals
PCT Purpose
Unit Purpose



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

คณุค่าของ Driver Diagram

1. ช่วยกระชับเป้าหมาย

2. เติม missing link ระหว่างกิจกรรมและ
เป้าหมาย อย่างเป็นเหตุเป็นผล

3. กำหนดตัววัดที่สอดคล้องกันตลอด value chain

4. ใช้ change concept มา
กระตุ้นให้คิดหาแนวทางใหม่ๆ



https://dschool.stanford.edu/resources/design-thinking-bootleg

Why-How Ladder & Driver Diagram

การถาม “ท าไม” ท าให้ได้ abstract statement  การถาม “อย่างไร” 
ท าให้ได้ specific statement 

บ่อยครั้งที่ abstract statement มีความหมายมากกว่าแต่น าไปสู่การ
ปฏิบัติไม่ได้ ซึ่งตรงข้ามกับ specific statement (จึงต้องถาม how กลับ)
กิจกรรม
1. ระบุความต้องการของผู้ใช้ที่มีความหมาย เขียนไว้ตรงส่วนล่างของ

กระดาษ
2. เขียนขั้นบันไดจากความต้องการนั้นขึ้นไปด้วยการถามค าถาม “ท าไม” 
3. ถาม “ท าไม” ซ้ าขึ้นไปเรื่อยๆ จนถึงจุดที่เป็น common & abstract 

need เช่น “ต้องการมีสุขภาพด”ี จุดนี้จะเป็นบันไดขั้นบนสุด
4. ลงบันไดกลับด้วยการถาม “อย่างไร”จะท าให้ได้แนวคิดว่าจะระบุความ

ต้องการนั้นอย่างไร



https://dschool.stanford.edu/resources/design-thinking-bootleg

Why-How Ladder (in Design Thinking)



กิจกรรมท่ี 2 จดัท า Outcome Framework (Driver Diagram)

1. ระบเุป้าหมายหรือผลลพัธส์ดุท้าย (Final Outcome) ซ่ึงสะท้อนการส่งมอบคณุค่าให้ผูร้บัผลงาน (จากกิจกรรมท่ี 1)
2. ระบปัุญหาหรือความท้าทายส าคญัท่ีจะท าให้ไม่บรรลเุป้าหมายนัน้
3. เปล่ียนปัญหาหรือความท้าทายนัน้เป็นผลลพัธท่ี์เอาชนะได้ หรือ precondition ท่ีจะน าไปสู่การบรรลเุป้าหมาย 

(หรือ Intermediate Outcome)

1

2&3

4

5

4. ระดมสมองว่าส่ิงท่ีก าลงัด าเนินการอยู่
(intervention) หรือความคิดท่ีจะพฒันา 
(change idea) เพ่ือบรรลเุป้าหมาย มีอะไรบา้ง

5. จดักลุ่มความคิดในขัน้ตอนท่ี 4 แล้วตัง้ช่ือใน
ลกัษณะท่ีจะเป็น precondition ของ 
precondition ในขัน้ตอนท่ี 3 (หรือ Immediate 
Outcome)

6. ใช้เทคนิค WHY-HOW เพ่ือเพ่ิมเติมองคป์ระกอบ
ใน framework ให้สมบรูณ์ย่ิงขึน้



From Concepts to 
Measures/Indicators



From Concept to Measures



From Concept to Measures



ความเช่ือมโยงระหว่าง Purpose & Performance Measurement

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล “A-HA Preparation for Senior Leaders” @ รพ.สมเดจ็ฯ ณ ศรรีาชา (14 ธนัวาคม 2564)

General
Purpose

Specific Purpose 1

Specific Purpose 2

Specific Purpose 3 วดัความเข้มข้น ความ
ถกูต้อง ความครอบคลมุ
ของการท ากิจกรรม

วดัการบรรลุ
เป้าหมายโดยรวม

Theory 2.2
Activity 2.2.2

Theory 2.1

Activity 2.2.1

Activity 2.1.1

วดัการบรรลุ
เป้าหมายเฉพาะเรื่อง

วดัตวัเช่ือมระหว่างกิจกรรมกบั
การบรรลเุป้าหมายเฉพาะเรื่อง 
หรือผลลพัธท่ี์น าไปสู่การบรรลุ

เป้าหมายเฉพาะเรื่อง



กิจกรรมท่ี 3 ระบุ Indicator ตาม Outcome Framework

1. ระบ ุIndicator ในแต่ละระดบัของเป้าหมายใน Outcome Framework ให้ได้มากท่ีสดุ ไม่ต้องกงัวลว่าจะสามารถวดั
ได้หรือไม่



Quality Dimension



Purpose & Indicators

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล  16 พฤศจกิายน 2564 @ รพ.มหาสารคาม

Purpose

Quality 
Dimension

Indicators
Align
Balance
Comprehensive



มิติคณุภาพ (Quality Dimension)

Accessibility Appropriateness Continuity

Effectiveness

Efficiency

Safety

People-centeredness

Timeliness

Equity

Process

Economic Objective

Clinical Objective

Social Objective ดคูน

ดไูข้

ดคูุ้ม

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 10 สงิหาคม 2564 “Measuring and Benchmarking Clinical Performance” @ THIP Good Practice Showcase



มติคิณุภำพ ประเด็นคณุภำพส ำคญั ตวัชีว้ดั

People-centered ผูรั้บบรกิารมสีว่นรว่ม พงึพอใจ ความพงึพอใจตอ่บรกิารและการมสีว่นรว่ม

Appropriateness เหมาะสม ทันเวลา CPG compliance ในการรักษาผูป่้วยตอ้กระตก จอประสาทตา ตอ้หนิ corneal ulcer …

Effectiveness ระดบัสายตาหลงัผา่ตดัตอ้กระจก/เปลีย่นกระจกตา….

Efficiency มปีระสทิธภิาพ Readmit, OR cancelation

Safety ปลอดภัย SSI, med error

หน้าท่ี เป้าหมาย ประเดน็คณุภาพส าคญั ตวัช้ีวดั
วสิยัทศันข์ององคก์ร เป็นโรงพยาบาลทีใ่หบ้รกิารเป็นเลศิในระดับสากล เครอืขา่ยเข็มแข็ง และมกีารพัฒนาอยา่งยั่งยนื

พนัธกจิขององคก์ร 1. ใหบ้รกิารทางดา้นสขุภาพในมาตรฐานระดับสากล
2. สง่เสรมิ ฟ้ืนฟสูขุภาพ ป้องกนัโรคและสนับสนุนการมสีว่นรว่มของภาคเีครอืขา่ยใหม้คีวามเขม้แข็ง
3. จัดระบบบรหิารจัดการเพือ่สนับสนุนการใหบ้รกิารอยา่งมปีระสทิธภิาพ
4. สง่เสรมิใหเ้ป็นองคก์รแหง่การเรยีนรู ้พัฒนา บคุลากรและผลตินวตักรรมในทางการแพทย์

ควำมมุง่หมำยของสำขำ
บรกิำร-CLT/PCT
(หนา้ที่ & เป้าหมาย)

ใหบ้รกิารดา้นจักษุ ดว้ยความปลอดภัย  เหมาะสม ทันเวลา มปีระสทิธภิาพ ผูรั้บบรกิารมสีว่นรว่ม พงึ
พอใจ

ขอบเขตบรกิำร

• ทีมใช้ค าว่าอะไรในการระบคุวามมุ่งหมายท่ีสะท้อนมิติคณุภาพแต่ละตวั  
• ถ้ายงัไม่มีค าใดส าหรบัมิติคณุภาพน้ี จะเพ่ิมค าว่าอะไรเข้าไป

• ทีมใช้ตวัช้ีวดัอะไรท่ีสะท้อนมิติคณุภาพแต่ละตวั  
• ถ้ายงัไม่มีตวัช้ีวดัมิติคณุภาพน้ี จะเพ่ิมตวัช้ีวดัอะไรเข้าไป



Purpose

Resources

Processes

Patients

Clinical Conditions

Human Needs People-centered

Appropriateness

Clinical Effectiveness

Safety

Process Effectiveness

Efficiency

Process Design & 
Performance Monitoring

Performance
Improvement

Risks

Requirements

อนุวฒัน์ ศุภชตุกิุล  (3 กุมภาพนัธ ์2568) ปรบัจากการบรรยาย “HA: Be Agile, Be Quality” เมือ่ 24 มกราคม 2563

3P for Clinical Quality

Empathy map & design thinking

Evidence-based, CPG, CareMap

Outcome measures & clinical CQI

Lean, UM, RDU

Risk management, HFE

Visual management, digital tech

Context

DALI

Quality Dimension

เราจะเนน้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางใหม้ากข้ึนไดอ้ยา่งไร

เราจะใช ้evidence ใหม้ากข้ึนไดอ้ยา่งไร

เราจะท าใหผ้ลลพัธดี์ข้ึนไดอ้ยา่งไร

เราจะท าใหผู้ป่้วยปลอดภยัมากข้ึนไดอ้ยา่งไร

เราจะท าใหก้ระบวนการดีข้ึนไดอ้ยา่งไร

เราจะท าใหมี้ประสิทธิภาพเพ่ิมข้ึนไดอ้ยา่งไร



ความสมัพนัธข์องตวัวดัด้านคลินิกใน SAR Part IV
83 ผลการดแูลผูป่้วยโดยรวมท่ีสะท้อนคณุภาพการดแูลรกัษา

84 ผลด้านการเข้าถึงบริการสขุภาพ

85 ผลด้านความต่อเน่ืองในการดแูล

86 ผลด้านกระบวนการและผลลพัธใ์นการดแูล ผป.โรคส าคญั

87 ผลด้านการประสิทธิภาพการใช้ทรพัยากรในการดแูล ผป.

88 ผลด้าน surgical safety

89 ผลด้าน safety from HAI

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

91 ผลด้าน patient care process safety

92 ผลด้าน line/tube/cath & lab safety

93 ผลด้านความปลอดภยัในการดแูลภาวะฉุกเฉิน

94 ผลด้านการสร้างเสริมสขุภาพของผูร้บับริการ

95 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

ตวัวดัท่ีเน้นเฉพาะกบัสภาวะผูป่้วย

ตวัวดัตามกระบวนการดแูลผูป่้วย 
อาจประยกุตก์บัผูป่้วยหลายโรค

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

ตวัวดัท่ีสมัพนัธก์บัระบบงานในตอนท่ี II



เฝ้าติดตามก าหนดเป้ารู้โจทย์

People Centered

Safe

Effective
Efficient

เลือกโรคท่ีส าคญัมาพิจารณา
ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติประสิทธิผล (Effectiveness) -> ผลลพัธ์
• Clinical outcome
• Functional outcome
• Patient Reported Outcome Measure
• Long-term sustainability of health
ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติความเหมาะสม (Appropriateness) -> กระบวนการ
• Compliance with key CPG

83 IV-1 (1), 
III-2/3/4

ผลดา้นกระบวนการและผลลัพธใ์นการ
ดแูลผูป่้วยโรคส าคัญ 

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติความเหมาะสมและประสิทธิผล (Effectiveness)

ทกุโรคท่ีมี Clinical Tracer 
ควรรายงานตวัช้ีวดัในมิติน้ี

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล  4 สิงหาคม 2563 ความรู้เร่ืองมาตรฐาน HA : การวัดวิเคราะห์ การอบรมให้ความรู้แก่รพ.เพ่ือการพัฒนาผ่านสื่ออิเล้กโทรนิกส ์HA Thailand Fan page



เฝ้าติดตามก าหนดเป้ารู้โจทย์

People Centered

Safe

Effective
Efficient

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนประสิทธิภาพ (Efficiency)
• การตรวจ investigate ท่ีลดลง
• การใช้ยาท่ีลดลง
• การใช้อปุกรณ์การแพทยท่ี์ลดลง
• การใช้เตียงผู้ป่วยหรือห้องผ่าตดัท่ีลดลง
• ระยะเวลารอคอยท่ีลดลง
• การเพ่ิม patient flow

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติประสิทธิภาพ (Efficiency)

84 
IV-1 (1), III-2/3/4 
ผลดา้นการใชท้รัพยากรอยา่งมปีระสทิธภิาพในการดแูล
ผูป่้วย

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล  4 สิงหาคม 2563 ความรู้เร่ืองมาตรฐาน HA : การวัดวิเคราะห์ การอบรมให้ความรู้แก่รพ.เพ่ือการพัฒนาผ่านสื่ออิเล้กโทรนิกส ์HA Thailand Fan page



ตวัช้ีวดัประสิทธิภาพ

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล “A-HA Preparation for Senior Leaders” @ รพ.สมเดจ็ฯ ณ ศรรีาชา (14 ธนัวาคม 2564)

• ประสิทธิภาพของการใช้สถานท่ี: OPD, ER, ward, ICU
• ประสิทธิภาพ/ความเหมาะสม ของการสัง่ตรวจ investigation
• ความสมเหตผุลของการใช้ยา (RDU)
• ประสิทธิภาพ/ความเหมาะสม ของการท าหตัถการ/ผ่าตดั
• ประสิทธิภาพจากการปรบัปรงุกระบวนการด้วยแนวคิด Lean / ปรบัปรงุ patient flow
• ประสิทธิภาพของการใช้สาธารณูปโภค: ไฟฟ้า ประปา โทรศพัท ์
• ประสิทธิภาพของระบบ IT / ประสิทธิภาพจากการน า IT มาใช้
• ประสิทธิภาพจากการลดเวลารอคอยหรือวงรอบเวลา (turn-around-time)
• ประสิทธิภาพจากการบริหารการจดัซ้ือและคลงัพสัดุ
• ประสิทธิภาพด้วยการบ ารงุรกัษา
• ประสิทธิภาพด้วยการลดการใช้ น ากลบัมาใช้ซ า้
• ประสิทธิภาพจากการบรูณาการการดแูลผูป่้วย



เฝ้าติดตามก าหนดเป้ารู้โจทย์

People Centered

Safe

Effective
Efficient

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติคนเป็นศนูยก์ลาง (People-centeredness)
• ความพึงพอใจของผู้ป่วย
• การได้รบัข้อมูลท่ีจ าเป็น
• การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ
• การตอบสนองความต้องการด้านอารมณ์ จิตใจ สงัคม
• การตอบสนองความต้องการด้านจิตวิญญาณ
• ความผกูพนัของผู้ป่วย

• ความต่อเน่ืองในการรบัการรกัษาต่อเน่ือง
• การปฏิบติัตามแผนการรกัษา

• ความสามารถในการดแูลตนเองของผู้ป่วยและผู้ดแูล

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติคนเป็นศนูยก์ลาง (People-Centeredness)

93 IV-2, I-3 ผลดา้นความพงึพอใจ/ไมพ่งึพอใจ/ความผกูพัน
ของผูป่้วย/ผูรั้บผลงานอืน่/ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล  4 สิงหาคม 2563 ความรู้เร่ืองมาตรฐาน HA : การวัดวิเคราะห์ การอบรมให้ความรู้แก่รพ.เพ่ือการพัฒนาผ่านสื่ออิเล้กโทรนิกส ์HA Thailand Fan page



เฝ้าติดตามก าหนดเป้ารู้โจทย์

People Centered

Safe

Effective
Efficient

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนความปลอดภยั (Safety)
• ภาวะแทรกซ้อนจากตวัโรค
• ภาวะแทรกซ้อนจากกระบวนการดแูลทัว่ไป
• ภาวะแทรกซ้อนจากกระบวนการรกัษาส าหรบัโรคนัน้ๆ

ตวัช้ีวดัท่ีสะท้อนมิติความปลอดภยั (Safety)

85 IV-1 (1), III-4.3ก/
ข

ผลดา้นความปลอดภัยในการดแูลผูป่้วยผา่ตดั (S) 

86 IV-1 (1), II-4 ผลดา้นความปลอดภัยในการควบคมุและป้องกนัการ
ตดิเชือ้ (I) 

87 IV-1 (1), II-6, II-
7.4

ผลระบบบรหิารจัดการดา้นยา และดา้นความปลอดภัย
ในการใชย้า/เลอืด (M) 

88 IV-1 (1), III ผลดา้นความปลอดภัยในกระบวนการดแูลผูป่้วย (P) 

89 IV-1 (1), II-7.2 ผลดา้นความปลอดภัยในการใช ้line/tube/catheter 
และตวัวัดทีเ่กีย่วขอ้งกบัหอ้งปฏบิตักิาร (L) 

90 IV-1 (1), III-4.2 
(5)

ผลดา้นความปลอดภัยในการดแูลภาวะฉุกเฉนิ (E)

80 IV-1 (1), III ผลการดแูลผูป่้วยโดยรวม (การเสยีชวีติ การสง่ตอ่ การกลบัมารักษา
หรอืการนอน รพ.ซ า้) ทีส่ะทอ้นคณุภาพการดแูลรักษา

ตวัช้ีวดัตาม SIMPLE อาจรายงานได้ทัง้ 
process & outcome indicator

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล  4 สิงหาคม 2563 ความรู้เร่ืองมาตรฐาน HA : การวัดวิเคราะห์ การอบรมให้ความรู้แก่รพ.เพ่ือการพัฒนาผ่านสื่ออิเล้กโทรนิกส ์HA Thailand Fan page



กิจกรรมท่ี 4 ระบุ Indicator ตาม Quality Dimension

1. ระบตุวัช้ีวดัตามมิติคณุภาพต่างๆ 
2. พิจารณาว่ามิติคณุภาพใดท่ียงัไม่มี

ตวัช้ีวดั ระดมสมองหาตวัช้ีวดัในมิติ
คณุภาพดงักล่าว

ดคูน

ดไูข้ดคูุม้

ดคูวำมเป็นธรรม

ดคูวำมปลอดภยั

ดกูำรเขำ้ถงึ/ทนัเวลำ



Chain of Result,
Value Chain,
Process Flow



Reach Recruit
Pre-test 

Counseling
HIV test

Post-test 
Counseling

ARV register

Full assessment

ARV regimen Education VCT for couplingInf. support

Self ARV admin

Adjust plan

Refer

Follow up

death Discharge

OI Admit

Other 
problems

Viral suppress

n

n

n

y

y

y

% HIV test by target
% HIV+ by target
% HIV+ (total)
% same day result

% enroll
% PrEP

% compliance with NG

% ARV in 7D

% loss FU
% loss FU at 28, 90 D
% loss FU at 28D return

% refer

Stay neg service

Map Process Indicators 
ลงไปใน Workflow: HIV Care

Performance measurement 10-11 สิงหาคม 2564 หลักสูตร CV006 การเขียนแบบประเมินตนเองเพ่ือขอการรับรองเฉพาะโรค HIV-STI สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล



Chain of Result

Input
Process

(Activity)
Output

Immediate 
Outcome

Intermediate 
Outcome

Final Outcome
(Impact)

เราสามารถวดั performance ได้ในทุกขัน้ตอนตาม chain of result
และสามารถน าตวัแปรของต่างขัน้ตอนมาวิเคราะหค์วามสมัพนัธก์นัได้



การวดัผลตามขัน้ตอนต่างๆ ในสายธารแห่งคณุค่า



การวดัผลตามขัน้ตอนต่างๆ ในสายธารแห่งคณุค่า

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 19 กุมภาพนัธ ์2564 “Updated Quality Tools for Sustainability in Crisis Situation” @ Southern HA Regional Forum

การให้ความรู้และเสริมพลงั
ผูป่้วย/ครอบครวั

เข้าใจ

ท าได้

อยากท า

อปุกรณ์พร้อม

ลงมือท า ได้ผล สขุภาพดี
ระดบัความรู้
ความเขา้ใจความพงึพอใจ

ความครอบคลุมกลุม่เป้าหมาย
การน าไปปฏบิตัิ ผลลพัธส์ุขภาพ

ระยะยาว
ภาวะแทรกซอ้น
Re-admission

ระดบัทกัษะ

พิจารณาตวัวดัในทกุขัน้ตอนตลอดสายธาร แล้วเลือกตวัวดัท่ีเป็นไปได้และมีประโยชน์มาใช้



Source: Michael Porter

ป้องกนัไม่ให้ป่วย พบให้เรว็

วินิจฉัยให้ถกูต้อง

รกัษาถกูต้อง ถกูคน

รายงานผลเรว็

รกัษาแต่เน่ินๆ

Less invasive

ไม่ผิดพลาด 
ไม่ต้องท าซ า้

ฟ้ืนตวัไว

ฟ้ืนตวัได้สมบรูณ์

ไม่มีภาวะแทรกซ้อน

ร่างกายท างานได้ดี

ต้องการ LTC น้อยลง

ไม่กลบัเป็นซ า้

โรค progress ช้า

ตวัช้ีวดัในขัน้ตอนต่างๆ ของการเจบ็ป่วย



การก าหนดตวัวดั : พิจารณาระดบัความส าเรจ็

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 19 กุมภาพนัธ ์2564 “Updated Quality Tools for Sustainability in Crisis Situation” @ Southern HA Regional Forum

การระบ ุstronger action

การน าอบุติัการณ์มาท า RCA

การรายงานเมื่อเกิดอบุติัการณ์

การได้ root cause ท่ีแท้จริง

การน า action ไปสู่การปฏิบติั

ระบบท่ีน่าเช่ือถือไว้วางใจ

-สดัสว่นของ solution ทีเ่ป็น stronger action

-อตัราการเกดิอุบตักิารณ์/เหตุเกอืบพลาด

-คา่เฉลีย่ของจ านวน root cause ต่ออุบตักิารณ์
-สดัสว่นของ root cause ทีเ่ป็นปัจจยัเชงิระบบ

-อตัราการน าอุบตักิารณ์มาท า RCA ตามเกณฑ์

-อตัราการรายงายนอุบตักิารณ์เทยีบกบัคา่
คาดการณ์จาก census

-อตัราการปฏบิตัติามแนวทางทีก่ าหนดไว้



กิจกรรมท่ี 5 ระบุ Indicator ตาม Value Chain / Process Flow

1. ทบทวน process flow 
• พิจารณาว่าขัน้ตอนใดท่ีมีความส าคญั มีคณุค่าสงู มีความเส่ียง 
• ระบขุ้อก าหนดของกระบวนการ (process requirement) หรือส่ิงท่ีพึงท าพึงได้ในขัน้ตอนนัน้ 
• ก าหนดตวัวดักระบวนการ (process indicator) ท่ีเหมาะสมเพ่ือใช้ในการควบคมุหรือติดตาม

2. ทบทวน value flow ใน time span ท่ีครอบคลมุกว้างขึน้
• พิจารณาตวัวดัท่ีเหมาะสม เช่น การป้องกนัโรค การตรวจพบให้เรว็....การฟ้ืนตวัได้สมบรูณ์



Measurement based on 
Value-based Healthcare



Clinical Outcome + Functional Outcome + Experience/Perception + Equity

Harm + Unethical Issues + Waste + Resources Use
Value =

ดไูข้ ดคูน

ดคูุ้ม

Resources: people, time, facility, equipment, 
diagnosis, drug, other resources, 

patient & family expense

Value Equation

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 12 พฤศจกิายน 2562 “Value-based Healthcare” ประชุมวชิาการชมรมเครอืขา่ยพฒันาการพยาบาล (ปรบัปรุง 20 มถุินายน 2567)



Outcome Measurement

Source: Michael E. Porter



ล าดบัชั้นของตวัวดัผลลพัธ์

สภาวะสขุภาพจากการรกัษา
Clinical & functional

กระบวนการฟ้ืนตวั
ระยะเวลาท่ีกลบัสู่ภาวะปกติ

ปัญหาจากการดแูล

สขุภาพในระยะยาว
การกลบัเป็นซ า้

ปัญหาจากการรกัษาในระยะยาว



สภาวะสขุภาพจากการรกัษา
Clinical & functional

กระบวนการฟ้ืนตวั
ระยะเวลาท่ีกลบัสู่ภาวะปกติ

ปัญหาจากการดแูล

สขุภาพในระยะยาว
การกลบัเป็นซ า้

ปัญหาจากการรกัษาในระยะยาว



AHRQ Outcome Measures Framework (OMF)

การรอดชีวิต

การตอบสนองทางคลินิก

เหตกุารณ์ส าคญั

มุมมองของผู้ป่วย/ดคูน

การใช้ทรพัยากร/ดคูุ้ม

อตัราตาย อตัรารอดชีวิต

การกลบัเป็นซ า้ การก าเริบ การทเุลา
การเปลี่ยนแปลงสภาวะสขุภาพ

เหตกุารณ์ไม่พึงประสงค ์ภาวะแทรกซ้อน

คณุภาพชีวิต, functional outcome, ประสบการณ์

การนอน รพ. การมา OPD/ER ผลิตภาพ
การรกัษาเพ่ิมเติม ค่าใช้จ่าย



Outcome Measurement Principles

Tier 1
Health status

achieved or
retained

Tier 2
Process of

recovery

Tier 3
Sustainability 

of health

Survival

Degree of health 
or recovery 

(functional status)

Time for recovery and 
time to return to other 

activities

Disutility of care or 
treatment process
e.g. diagnostic error, 

ineffective care, treatment-
related discomfort, 

complication, adverse effect

Sustainability of health 
or recovery & nature or 

recurrences

Long-term consequences 
of therapy 

(e.g. care-induced illness)

Recurrence

Care-induced
illnesses

Source: Institute For Strategy & Competitiveness. https://www.isc.hbs.edu
นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 12 พฤศจกิายน 2562 “Value-based Healthcare” การประชุมวชิาการชมรมเครอืขา่ยพฒันาการพยาบาล (University Hospital Nursing Director Consortium)

• วดัผลลพัธส์ าหรบั medical condition หรือ segment ของ 
primary care population
• วดัความส าเรจ็โดยรวมของผูป่้วย (overall patient success)
• วดัในส่ิงท่ีสอดคล้องหรือเป็นผลของการดแูล (in line of care)
• วดัในหลายมิติ (multidimensional) ในส่ิงท่ีมีความส าคญัใน
มมุมองของผูป่้วยและวิชาชีพท่ีให้การดแูล
• ครอบคลมุตลอดวงรอบของการดแูลส าหรบัสภาวะนัน้ (full 

cycle of care)
• ท าให้เป็นมาตรฐานส าหรบัแต่ละสภาวะ (be standardized)
• มี risk adjustment ส าหรบัความรนุแรงและ underlying 

condition



Developing Outcome Measures

Define a set of outcome measures
Measures, risk adjustments, validated tools

Category Item
Demographic factors Age 

Sex
Education Level

Baseline clinical factors Diabetes
Smoking status
Family history of cardiovascular disease
BMI
Physical activity

Sodium intake
Treatment variables Treatment approach

Antihypertensive drug class
Survival, disease control and 
cardiovascular complications

Blood pressure
Overall survival and cardiovascular survival
Medication side-effects and adverse events

Ischaemic heart disease
Cerebrovascular disease
Atrial fibrillation
Heart failure
Peripheral artery disease
Chronic renal disease
Hypertensive urgency and hypertensive emergency

Burden of care Access to care
Access to medication
Pill burden

Patient-reported health status Quality of life
Erectile dysfunction
Patient satisfaction

Health literacy and treatment 
adherence

Beliefs about medication

Medication adherence

ICHOM Outcome 
Measures for HT

Data collection
Be captured in the course of care delivery workflow
Be risk adjusted for co-morbidities & severity
Be periodically reviewed -> improve outcome
Be combined with care cycle cost data 

Source: Institute For Strategy & Competitiveness, The International Consortium for Health Outcomes Measurement
นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 12 พฤศจกิายน 2562 “Value-based Healthcare” การประชุมวชิาการชมรมเครอืขา่ยพฒันาการพยาบาล (University Hospital Nursing Director Consortium)



Source: www.ichom.org
นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 8 พฤศจกิายน 2562 “Spotlight on Advanced HA” มหกรรมคุณภาพโรงพยาบาลธรรมศาสตรเ์ฉลมิพระเกยีรต ิครัง้ที ่12

International Consortium for Health 
Outcomes Measurement (ICHOM)

A new definition of success
แพทยม์กัจะคิดถึงความส าเรจ็ของการรกัษา prostate cancer ด้วยการพิจารณา 
PSA levels แต่ผูป่้วยทัว่ไปไม่ได้คิดอย่างนัน้  น่ีเป็นเหตท่ีุเราจ าต้องเปล่ียนวิธีการ
ประเมินและวิธีการพดูคยุกบัผูป่้วยเก่ียวกบัสขุภาพของพวกเขา
ท่ี ICHOM ใช้กระบวนทศัน์ใหม่ท่ีมุ่งเน้นผลลพัธส์ขุภาพ ผลลพัธซ่ึ์งเป็นท่ีต้องการ
ของผูป่้วยมากท่ีสดุ หวงัให้ผูป่้วยถามแพทยเ์ก่ียวกบัผลลพัธท่ี์มีความหมาย และ
แพทยต์อบด้วย data-driven answers.
เป็นเร่ืองท่ีมากกว่าการปรบัปรงุความสมัพนัธข์องแพทยก์บัผูป่้วย  เราจะสร้าง
นิยามความส าเรจ็ท่ี transforms บริการสขุภาพ โดย:



Outcomes Measurement for 
Chronic Kidney Disease

Segment Specific Intervention

1. Pre-RRT Patients
2. Hemodialysis Patients
3. Peritoneal Dialysis Patients
4. Transplant Patients
5. Conservative Care Patients

Population Segment 
Chronic Kidney Disease

Tracked with PROMIS-29 + PROMIS 
Global Health, or RAND-36 or SF-36 

Source: www.ichom.org
นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 8 พฤศจกิายน 2562 “Spotlight on Advanced HA” มหกรรมคุณภาพโรงพยาบาลธรรมศาสตรเ์ฉลมิพระเกยีรต ิครัง้ที ่12



Outcomes Measurement for Diabetes

Source: www.ichom.org



Standardizing Outcome Sets (ICHOM)

Source: Michael E. Porter







Value = Outcome (ทัง้ตวัวดั
ของแพทยแ์ละทีร่ายงานโดย
ผูป่้วย) / cost เพือ่บรรลผุลลัพธ์
ดง้กลา่ว

Value จะแตกตา่งกนั
ตาม population 
segments (เชน่ 
ตามลกัษณะประชากร, 
กลุม่ผูป่้วยทีม่กีาร
วนิจิฉัยตา่งๆ)

Value จะแตกตา่งกนัระหวา่งผูป่้วยทีไ่ดรั้บ
การรักษาทีแ่ตกตา่งกนัตาม segment-
specific interventions



Value Pyramid โหยหา คิดถึง

ขัดแยง้



กิจกรรมท่ี 6 ระบุ Indicator ตามหลกั Outcome Measurement

1. ศึกษา outcome measures ของ ICHOM และ AHRQ
2. พิจารณาว่าตวัวดัอะไรท่ีทีมใช้อยู่แล้ว ตวัวดัอะไรท่ีควรวดัเพ่ิมเติม
3. ศึกษาและเลือกเครื่องมือส าหรบัวดั PROM



Indicator Selection



• ถ้าจะเรียนลดักเ็ร่ิมต้นจากการวดัผลลพัธก่์อน  
• หาทางวดัผลลพัธจ์ากมมุมองต่างๆ

o Clinical & functional outcome (effectiveness)
o ความปลอดภยั (safety)
o การตอบสนองความต้องการของผูป่้วย (people-centeredness)
o การวดัประสิทธิภาพในการใช้ทรพัยากร (efficiency)

• อย่าคิดแค่ช่ือตวัวดัหรือเป้าหมายว่าจะเอาเท่าไร  ให้น าตวัเลขมาเรียนรู้กนัในทีมเลย
• ถ้าไม่มีข้อมลู ให้หาทางสุ่มตวัอย่างจากส่ิงท่ีมีอยู่แล้ว ย้อนหลงัไป 2-3 ปี หรืออย่างน้อยมีค่า 

baseline 
• ถ้ามี heterogeneity ของผูป่้วย ให้ดวู่าปัจจยัอะไรท่ีมีผลต่อผลลพัธ ์แล้วน าปัจจยันัน้มาท า 

subgroup analysis วิเคราะหค์วามสมัพนัธก์บัผลลพัธ ์
• น าเสนอด้วยกราฟท่ีเหน็พฤติกรรมของระบบ

ผลลพัธก์บักระบวนการ เร่ิมจากอะไรก่อน



กิจกรรมท่ี 7 เลือกตวัช้ีวดัท่ีจะใช้

1. เลือก outcome indicator ให้ครอบคลมุผลลพัธส์ าคญัในมิติต่างๆ
• วางแผนวดัต่อเน่ืองในระยะยาว
• วางแผนหาตวัวดัเปรียบเทียบ

2. ทบทวน process indicator ท่ีจะมีประโยชน์ในการควบคมุกระบวนการหรือกระตุ้นให้เกิด
การพฒันา
• Abandon: ยกเลิกตวัวดัท่ีเคยใช้อยู่ เพราะไม่มีประโยชน์
• Begin: ริเร่ิมวดัตวัวดัใหม่ท่ีไม่เคยวดัมาก่อน
• Continue: ติดตามตวัวดัท่ีเคยใช้อยู่ต่อไป



Operational Definition



ช่ือทีมและผูติ้ดต่อ 
ช่ือกระบวนการท่ีเลือก  
ช่ือตวัวดั 
(ควรเป็นชื่อทีเ่ฉพาะเจาะจงและวดัได ้เช่น เวลาทีใ่ชใ้นการ ..., จ านวนของ ..., รอ้ยละของ ..., หรอือตัรา ...)
ค านิยามเชิงปฏิบติั (operational definition)

ระบุองคป์ระกอบทีเ่ฉพาะเจาะจงของตวัวดันี้. ระบุเศษและส่วนถา้ตวัวดัเป็นรอ้ยละหรอืหรอือตัรา. ถา้ตวัวดัเป็นค่าเฉลีย่ ใหร้ะบุการค านวณส าหรบัการได้มาซึง่ค่าเฉลีย่. ระบุเครือ่งมอื
หรอือุปกรณ์พเิศษทีจ่ าเป็นในการเกบ็ขอ้มลู. ถา้เป็นคะแนน (เช่น คะแนนความพงึพอใจของผูป่้วย) ใหอ้ธบิายวธิกีารไดม้าซึง่คะแนน. ถา้เป็นตวัวดัทีส่ะทอ้นแนวคดิ เช่น ความถูกตอ้ง 
ครบถว้น ทนัเวลา หรอืขอ้ผดิพลาด ใหอ้ธบิายเกณฑท์ีจ่ะใชใ้นการตดัสนิ "ความถูกตอ้ง".

แผนการเกบ็ข้อมลู (data collection plan)
ใครเป็นผูร้บัผดิชอบในการเกบ็ขอ้มลู?
จะเกบ็ขอ้มลูบ่อยเพยีงใด? (เช่น ทุกชัว่โมง ทุกวนั ทุกสปัดาห ์หรอืทุกเดอืน)
อะไรคอืแหล่งขอ้มลู? (ระบุใหเ้ฉพาะเจาะจง)
อะไรทีจ่ะน ารวมเขา้มา (inclusion) อะไรทีจ่ะไมน่ ารวมเขา้มา (exclusion)
จะเกบ็ขอ้มลูอยา่งไร? (เกบ็ดว้ยมอื เกบ็จากสมดุบนัทกึ เกบ็จากระบบอตัโนมตั)ิ

การวดัพืน้ฐาน (baseline measurement)
อะไรคอืตวัเลขขอ้มลูพืน้ฐานทีแ่ทจ้รงิ?
ขอ้มลูพืน้ฐานนัน้เกบ็ในช่วงเวลาใด?

เป้าหมายส าหรบัตวัวดัน้ี (target or goal for this measure)
มเีป้าหมายส าหรบัตวัวดันี้หรอืไม่?
ระบุเป้าหมายจากภายนอก (จ านวนหรอือตัรา และแหล่งขอ้มลูทีม่าของเป้าหมาย).

Operational Definition Worksheet
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Operational Definitions

ชือ่ทมีและผูต้ดิตอ่ 

ชือ่กระบวนการทีเ่ลอืก 

ชือ่ตวัวดั 
(ควรเป็นชือ่ทีเ่ฉพาะเจาะจงและวดัได ้เชน่ เวลาทีใ่ชใ้นการ ...,จ านวนของ ..., รอ้ยละของ ...,หรอือตัรา ...)

ค านิยามเชงิปฏบิตัิ (operational definition)
ระบอุงคป์ระกอบทีเ่ฉพาะเจาะจงของตวัวดันี้. 
ระบเุศษและสว่นถา้ตวัวดัเป็นรอ้ยละหรอืหรอือตัรา. 
ถา้ตวัวดัเป็นคา่เฉลีย่ ใหร้ะบกุารค านวณส าหรบัการไดม้าซึง่คา่เฉลีย่. 
ระบเุคร ือ่งมอืหรอือปุกรณพ์เิศษทีจ่ าเป็นในการเก็บขอ้มูล. 
ถา้เป็นคะแนน (เชน่ คะแนนความพงึพอใจของผูป่้วย) ใหอ้ธบิายวธิกีารไดม้าซึ่งคะแนน. 
ถา้เป็นตวัวดัทีส่ะทอ้นแนวคดิ เชน่ ความถกูตอ้ง ครบถว้น ทนัเวลา หรอืขอ้ผิดพลาด ให ้

อธบิายเกณฑท์ีจ่ะใชใ้นการตดัสนิ "ความถกูตอ้ง".
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Data Collection Plan

• ใครเป็นผูร้บัผดิชอบในการเกบ็ขอ้มูล?
• จะใชก้ารจดัชว่งช ัน้ (stratification) อยา่งไร?
• จะใชก้ารสุ่มตวัอย่าง (sampling) อย่างไร
• จะเกบ็ขอ้มูลบ่อยเพยีงใด? (เชน่ ทุกช ัว่โมง ทุกวนั ทุกสปัดาห ์หรือทุกเดอืน)
• อะไรคอืแหล่งขอ้มูล? (ระบุใหเ้ฉพาะเจาะจง)
• อะไรทีจ่ะน ารวมเขา้มา (inclusion) อะไรทีจ่ะไม่น ารวมเขา้มา (exclusion)
• จะเกบ็ขอ้มูลอยา่งไร? (เกบ็ดว้ยมอื เกบ็จากสมุดบนัทกึ เกบ็จากระบบ
อตัโนมตัิ)
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Stratification

• เป็นการจ าแนกและจดักลุ่มขอ้มูลตามเกณฑท์ีก่ าหนดไว้ล่วงหนา้

• มเีป้าหมายเพือ่คน้หาแบบแผน (pattern) ของขอ้มูล
• ตวัอยา่งเชน่ ปัจจยัตอ่ไปนีม้ผีลท าใหข้อ้มูลแตกตา่งก ันหรอืไม่? 

• ชว่งเวลา: กะ, ชว่งเวลาของวนั, วนัของสปัดาห ์
• ลกัษณะของผูป่้วย: ความรุนแรง, อายุ, เพศ
• ชนิดของการท าหตัถการ, หอผูป่้วย

• ใหพ้จิารณา stratification กอ่นทีจ่ะลงมอืเกบ็ขอ้มูล



กิจกรรมท่ี 8 นิยามเชิงปฏิบติัการ (Operational Definition)

1. เลือก indicator มา 1 ตวั
2. เขียน operational definition
3.จดัท า data collection plan & data stratification
4. พิจารณา baseline measurement & target/goal



Assessment Tools



Patient activation Measures (PAM)

วดั patient engagement ผำ่น active role ในกำรดแูลตนเองของผูป่้วย

1. ฉันเป็นผูท่ี้รบัผิดชอบในการดแูลสขุภาพของฉัน
2. การมีบทบาทท่ีแขง็ขนัในการดแูลสขุภาพตนเองเป็นส่ิงส าคญัท่ีสดุท่ีมีผลต่อ

สขุภาพของฉัน
3. ฉันรู้ว่ายาแต่ละตวัท่ีแพทยส์ัง่ให้ฉันนัน้เข้าไปท าอะไร
4. ฉันมัน่ใจว่าฉันบอกได้ว่าเม่ือไรท่ีต้องไปพบแพทยห์รือสามารถดแูลปัญหาได้ด้วย

ตนเอง
5. ฉันมัน่ใจว่าฉันสามารถบอกแพทยห์รือพยาบาลถึงส่ิงท่ีฉันห่วงกงัวลแม้ไม่ถกูถาม
6. ฉันมัน่ใจว่าฉันสามารถจดัการเก่ียวกบัยาท่ีฉันต้องท าท่ีบ้านได้
7. ฉันสามารถรกัษาการเปล่ียนแปลงวิถีชีวิต เช่น การกิน การออกก าลงัเพ่ือสุขภาพ
8. ฉันรู้วิธีการป้องกนัปัญหาเก่ียวกบัสขุภาพของฉัน
9. ฉันมัน่ใจว่าฉันสามารถหาค าตอบส าหรบัปัญหาสขุภาพใหม่ๆ ท่ีเกิดขึ้นกบัฉัน
10.ฉันมัน่ใจว่าสามารถรกัษาการเปล่ียนแปลงวิธีชีวิต เช่น การกิน การออกก าลงั ไว้

ได้แม้ในช่วงท่ีมีความกดดนัหรือความเครียด

I-3.2 ข(2)
I-3 ผูป่้วย/ผูร้บัผลงาน

การรบัฟัง การตอบสนอง ความผูกพนั



Engagement Meter

Engagement Level
7. Literate thinking

พรอ้มสรา้งสรรค ์ไม่เคยถามวา่องคก์รจะใหอ้ะไร

6. Critical engagement 

มแีรงบนัดาลใจทีจ่ะท าดว้ยตนเอง

5. Self-regulated interest

ทุ่มเทท าเมือ่ไดร้บัมอบหมายงานใหม่ๆ

4. Structure-dependent engagement

รู ้เขา้ใจ ตอบสนองมสีว่นรว่ม แตข่ออย่ามอีปุสรรค ไม่ตอ้งเสยีสละ

3. Frustrated engagement

ท าตามหวัหนา้สัง่ เขา้ใจ แตง่านไม่ส าเรจ็

2. Unsystematic engagement

ท าเพราะความกลวั สบัสน ไม่เขา้ใจ ยอมแพง้่ายๆ 

1. Disengagement

ไม่สนใจ ไม่ท าอะไร เลีย่งงาน ไม่สือ่สารกบัผูค้น



OKR
Objective and Key Results



ท่ีมา: Why Strategy Execution Unravels, HBR-2015 @ meeetfeipe

Problem of Goal Cascade (or Waterfall)



OKR
Objective

& Key Results
(ambitious, 

challenge, focused 
value-based goals)

Agile goals, shorter goal cycle, dynamic planning
Simplicity, reduce time for setting goal
Transparency, everyone access to everyone else’s OKRs
Nested cadence (จังหวะตดิตาม): 
  strategy (รายปี), tactic (ไตรมาส), operation (สปัดาห)์)
Bidirectional goal setting, aligned autonomy, workforce engagement
Ambitious goals, value outcomes (destination) over features (means)
Decoupling reward: separate OKR from compensation & promotion

Design

Action

Learning

Improve

Purpose

Concepts 
รู้หลกั

Context 
รู้โจทย์

Criteria 
รู้เกณฑ์

Spread

OKR (Objective & Key Results)

Value to customer
Value to organization

Fulfill initiatives
Safe-to-fail experiment 

Short feedback cycle

Evaluate OKR frequently 
(e.g. q 3 mo)

Initiatives

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล ผู้ทรงคุณวุฒิสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล  (18 สิงหาคม 2561)



Exercise : OKR

1. ส าหรบัท่านทีเ่คยใช ้OKR ขอใหท้บทวนความสมัพนัธร์ะหวา่ง OKR 
กบัวตัถปุระสงคเ์ชงิกลยทุธ ์และเป้าหมายระยะยาวขององคก์ร

2. ส าหรบัท่านทีไ่ม่เคยใช ้OKR ขอใหเ้ลอืกวตัถปุระสงคเ์ชงิกลยทุธข์อง
โรงพยาบาล มา 1 ขอ้ ทดลองก าหนด Key Results (ตวัวดั การ
เปลีย่นแปลง ก าหนดเวลา)

นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล (13 มีนาคม 2567) “ความส าเร็จหน้าตาเป็นอย่างไร” @ 24th HA National Forum. 



Use Control Chart
To Drive Performance



Problem of Aggregated Data

Aggregated data ท่ีน าเสนอในรปูแบบตารางหรือสถิติสรปุ 
จะไม่ช่วยให้เราวดัผลกระทบของความพยายามในการปรบัปรงุกระบวนการ

ได้เพียงแค่น าไปสู่ judgment ไม่ใช่ improvement

Robert Lloyd. Institute of Healthcare Improvement



ปัญหาถ้าไม่เข้าใจ Variation

ถ้าเราไม่เข้าใจ variation ท่ีแฝงอยู่ในข้อมลูของเรา เราจะมี
แนวโน้มท่ีจะ
• ปฏิเสธข้อมลูท่ีไม่สอดคล้องกบัมมุมองของเรา
• มองเหน็ว่าเป็น trend ทัง้ท่ีไม่มี trend
• พยายามอธิบาย natural variation เสมือนมีเหตกุารณ์พิเศษ
• ชมเชยหรือต าหนิผูค้นในส่ิงท่ีพวกเราไม่มีอ านาจควบคมุ
• บิดเบอืนกระบวนการท่ีเป็นท่ีมาของข้อมลู
• ฆ่าผูน้ าสาร

Robert Lloyd. Institute of Healthcare Improvement



ทกุกระบวนการแสดงให้เหน็ variation
• Controlled variation หรอื common cause variation

มแีบบแผนของ variation ทีเ่หมอืนเดมิ เกดิขึน้ by chance
• Special cause variation มสีาเหตุทีร่ะบุได ้(assignable) 

หรอืแบบแผนของ variation คอ่ยๆ เปลีย่นแปลง

Robert Lloyd. Institute of Healthcare Improvement



คณุค่าและความหมายของ Variation

Variation: เป็นธรรมชาติ ควบคมุได้ เป็นแหล่งเรียนรู้

Institute for Healthcare Improvement (IHI)

1. ข้อมูลชุดเดียวกันสามารถแสดงให้เห็น pattern of variation ที่แตกต่างกัน ขึ้นกับ
รายละเอียดของขอ้มูลที่น าเสนอ วิธีการวิเคราะห์ทางสถิติ และวิธีการน าเสนอข้อมูล

2. ข้อมูลที่น าเสนอ over time เป็นวิธีเดียวที่จะท าให้เราสามารถปรับปรุงคณุภาพหรือ
ความปลอดภัย

3. ควรหลีกเลีย่งการน าเสนอ aggregated data หรือ สถิติแจงนับ ถ้าเราจริงจังกับการ
พัฒนาคุณภาพและความปลอดภัย

4. งานของผู้น าคือการท าความเข้าใจ pattern of variation และตั้งค าถาม “ท าไม”
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Control Chart ขอ้มูลรายเดอืน
แสดงทัง้ control limit & warning limit

แสดงใหเ้หน็ variation ใน performance ของระบบ
ยิง่ซอยยอ่ยจ านวนจุดของการวเิคราะหเ์ทา่ไร ยิง่เหน็ variation ชดัเจนมากขึน้เทา่นัน้

สามภาพขา้งลา่งนี้มาจากขอ้มลูชดุเดยีวกนั
ภาพแสดงใหเ้หน็ชว่งเวลาของการเปลีย่นแปลง เพยีงระบุวา่ท าอะไรในชว่งนัน้ กไ็มต่อ้งเสยีเวลาอธบิายมากมาย

แมข้อ้มลูรายสามเดอืนกไ็มอ่าจแสดงใหเ้หน็ peak ของปัญหาซึง่สงูขึน้ไปถงึ 0.060
ขอ้มลูชดุใดไมม่ ีvariation กไ็มจ่ าเป็นตอ้งใช ้Control Chart

คณุค่าของ Statistical Process Control Chart

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 10 สงิหาคม 2564 “Measuring and Benchmarking Clinical Performance” @ THIP Good Practice Showcase



การใช้ Control Chart

https://en.wikipedia.org



• พิจารณาว่ากระบวนการ stable หรือไม ่(in statistical control)
• วิเคราะห์แบบแผนของ process variation ว่าเกิดจาก special causes หรือ 

common causes
• ควบคุมกระบวนการทีก่ าลงัด าเนินการอยู่ โดยการค้นหาและแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้น
• พิจารณาว่าโครงการพัฒนาคุณภาพควรก าหนดเป้าเพื่อป้องกัน specific problems 

หรือปรับปรุงกระบวนการแบบ fundamental changes
• คาดการณ์พิสัยของผลลัพธ์จากกระบวนการเพื่อพิจารณาว่าเราธ ารงการปรับปรงุได้

หรือไม่

จะใช้ Control Chart เมื่อใด

https://asq.org/quality-resources/control-chart



ชวนกนัวิเคราะหว่์าช่วงเวลาท่ีระบบ stable คือช่วงไหน

อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล (3 กุมภาพนัธ ์2568) “Team Review & Reflection” @ คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี
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Common Sense & Control Chart

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล ผูท้รงคุณวุฒสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (update 10 สงิหาคม 2566)
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ถ้าข้อมลูยงัไม่ stable ให้พิจารณาว่ามีโอกาสเกิดจากข้อมลูไม่ homogeneous หรือไม่ โดยลองวิเคราะหแ์ยกตาม subgroup ดู
ถ้าเป็นช่วงท่ีก าลงัมีแนวโน้มของการเปล่ียนแปลง จะท าเส้นควบคมุ/เส้นเตือน ต่อเมื่อข้อมลู stable แล้ว

32 จุด

ใช้ common sense ประมาณค่า warning limit โดยใช้หลกัว่า ท่ี 2 sigma warning level 
จะมีเหตกุารณ์ 1 ใน 22 ครัง้ หรือประมาณ 4.4% ท่ีอยู่นอก range ของ upper & lower limit



Control Chart กบัการช้ีเป้าของการพฒันา

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล ผูท้รงคุณวุฒสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล



การใช้ Control Chart เพ่ืออธิบายอดีตและควบคมุอนาคต
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Get use of UWL 
(mean + 2SD)

Explain the 
special cause

Control for the 
future

What have 
been done?

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชตุกิุล  ผูท้รงคุณวุฒสิถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (ธนัวาคม 2564)

3. พิจารณาว่าเราธ ารง
การปรบัปรงุได้หรือไม่

2. พิจารณาว่าการเปล่ียนแปลงน้ี
เป็น improvement หรือไม่

1. ท าให้เหน็ process 
performance ชดัเจน



rn

การน าเสนอตวัวดั

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล (8 มกราคม 2563) “Meet Standard Criteria for PCT” @ คณะแพทยศาสตรม์หาวทิยาลยัเชยีงใหม่

รปูแบบการน าเสนอ
• ใช้ Control Chart ถ้าเป็นไปได้
• ระบ ุlabel และหน่วยนับ ของแกน X & แกน Y ให้ชดัเจน

ระยะเวลาของข้อมลู
• มากท่ีสดุเท่าท่ีมีการเกบ็ข้อมลู: 3ปี, 5 ปี, 10-15 ปี

แสดงให้เหน็ความเป็นเลิศ (โดยเฉพาะมิติ effectiveness & safety)
• เปรียบเทียบกบั THIP
• เปรียบเทียบกบัรายงานการศึกษาทางการแพทยท่ี์มีการตีพิมพ์

แสดงให้เหน็การพฒันาอย่างต่อเน่ือง
• แสดงให้เหน็ positive trend (ถ้ามี)
• วิเคราะหจ์ าแนกกลุ่ม (ถ้ามี heterogeneity ของผลลพัธต์ามกลุ่มผูป่้วย)
• อธิบาย intervention ส าคญัท่ีมีผลต่อการเปล่ียนแปลงผลลพัธใ์นภาพ



กิจกรรมท่ี 9 Control Chart

1. เลือก indicator มาทดลองท า Control Chart
• ก าหนดจดุข้อมลูท่ีเหมาะสม เช่น รายผูป่้วย รายวนั รายเดือน
• สร้างกราฟเส้น สงัเกต variation ของข้อมูล
• ก าหนดช่วงเวลาท่ีมี stable performance เพ่ือก าหนดค่าควบคมุ
• ลากเส้น upper & lower warning limit ด้วยสายตา
• ค านวณค่าสถิติ เพ่ือลากเส้น mean +/- 2 S.D. 

2. พิจารณาว่าจะใช้ค่าสถิติในการก าหนดค่าท่ีคาดหวงัหรือค่าควบคมุอย่างไร
3. พิจารณาว่าตวัช้ีวดัท่ีเกบ็ไว้มีตวัใดบา้งท่ีสามารถน ามาสร้าง control chart 
ได้อีก จะต้องปรบัหน่วยวดัอย่างไร



Data Analysis



• การจดัการโดยใช้ข้อมลูจริง ต้องมีการวดัและการวิเคราะห ์performance ขององคก์ร
• การเลือกและใช้ตวัช้ีวดั

• ต้องเป็นตวัช้ีวดัท่ีดีท่ีสดุในการสะท้อนถึงปัจจยัท่ีน าไปสู่ performance ท่ีดีขึน้
• ต้องเช่ือมโยงกบัความต้องการของลกูค้าและ performance ขององคก์รจึงจะช่วยให้กระบวนการ

ทัง้หมดสอดคล้องไปในแนวทางเดียวกนักบัเป้าประสงคข์ององคก์ร 
• การวิเคราะห ์หมายถึง การสกดัสาระส าคญัของข้อมลูและสารสนเทศออกมา เพ่ือใช้สนับสนุนการ

ประเมินผล การตดัสินใจ การปรบัปรงุ และการสร้างนวตักรรม. 
• ในการวิเคราะหอ์งคก์ร จ าเป็นต้องใช้ข้อมลูเพ่ือก าหนดแนวโน้ม การคาดการณ์ ตลอดจนความเป็น

เหตเุป็นผลกนั ซ่ึงโดยปกติแล้วอาจไม่เหน็เด่นชดั. 
• การวิเคราะหจ์ะสนับสนุนจดุมุ่งหมายหลายประการ เช่น การวางแผน การทบทวนผลการด าเนินการ

โดยรวม การปรบัปรงุการปฏิบติัการ การเปรียบเทียบผลการด าเนินการกบัระดบัเทียบเคียงของคู่แข่ง
หรือของ “วิธีปฏิบติัท่ีเป็นเลิศ” และการจดัการการเปล่ียนแปลง. 

• เพ่ืออ านวยความสะดวกในการวิเคราะหอ์าจต้องมีการรวบรมข้อมลูจากแหล่งต่าง ๆ ทัง้น้ี อาจต้องมี
การจ าแนกข้อมลูตามตลาด สายผลิตภณัฑแ์ละกลุ่มบคุลากร เพ่ือความเข้าใจท่ีลึกซ้ึงขึน้.

ค่านิยม Management by Fact (MBNQA/TQA) 

TQA Criteria for Performance Excellence Framework 2565-2566



❑ 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

ค่านิยม Focus on Results & Creating Value

TQA Criteria for Performance Excellence Framework 2565-2566



ออกแบบกระบวนการโดยมุง่เนน้
การสง่มอบคณุคา่ใหแ้กผู่ป่้วย  
ระบผุลลพัธ/์คณุคา่ของแตล่ะ
กระบวนการและมกีารตดิตา่ม

สรา้งวัฒนธรรมการมุง่เนน้ผลลพัธใ์นการท างาน
บคุลากรระบผุลลพัธท์ีค่าดหวังในงานทีต่น
รับผดิชอบ และปรับปรงุใหด้ขี ึน้

ผูน้ าก าหนดเป้าหมายเชงิ
ผลลพัธท์ีท่า้ทาย สง่เสรมิ
การพัฒนาและตดิตา่มการ

บรรลผุลลพัธด์ง้กลา่ว 

ระบบสารสนเทศเอือ้ตอ่การตดิตามผลลพัธ์
คดัเลอืกตวัชีว้ัดผลงานอยา่งสมดลุกระบวนการ vs ผลลพัธ์

การจัดการความรูเ้อือ้ตอ่การมผีลงานทีด่ี

แตล่ะกลยทุธม์เีป้าหมายเชงิ
ผลลพัธท์ีช่ดัเจน และใชเ้ป็น
หลกัในการขบัเคลือ่นกลยทุธ์

มกีารตดิตามประเมนิผลลพัธ์
ทีผู่ป่้วยไดรั้บในทกุมติ ิ
ทัง้ระยะสัน้และระยะยาว

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



การวดั การวิเคราะห์

Control Chart การสร้าง control chart และการแปลความหมาย

Determine การก าหนดตวัวดัท่ีเหมาะสม
• การใช้ประโยชน์เพ่ือการพฒันา
• เช่ือมโยงกบัเป้าหมาย
• Process, outcome, balancing indicator
• ครอบคลมุมิติคณุภาพต่างๆ

Logic ความสมัพนัธข์องตวัวดัท่ีเป็นเหตเุป็นผลกนั: ตรวจสอบด้วย driver diagram

Analysis การจดักลุ่มย่อยท่ีมีลกัษณะ homogeneous (subgroup analysis)
การสร้าง insight จากข้อมลูท่ีเกบ็รวบรวม (correlation analysis) 



ความเช่ือมโยงระหว่าง Purpose & Performance

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล “A-HA Preparation for Senior Leaders” @ รพ.สมเดจ็ฯ ณ ศรรีาชา (14 ธนัวาคม 2564)

General
Purpose

Specific Purpose 1

Specific Purpose 2

Specific Purpose 3 วดัความเข้มข้น ความ
ถกูต้อง ความครอบคลมุ
ของการท ากิจกรรม

วดัการบรรลุ
เป้าหมายโดยรวม

Theory 2.2
Activity 2.2.2

Theory 2.1

Activity 2.2.1

Activity 2.1.1

วดัการบรรลุ
เป้าหมายเฉพาะเรื่อง

วดัตวัเช่ือมระหว่างกิจกรรมกบั
การบรรลเุป้าหมายเฉพาะเรื่อง 
หรือผลลพัธท่ี์น าไปสู่การบรรลุ

เป้าหมายเฉพาะเรื่อง



EEG I-4.1 การวดั วิเคราะห ์และปรบัปรงุผลงานขององคก์ร

I-4.1 การวดั วเิคราะห ์และปรบัปรงุผลงานขององคก์ร
องคก์รเลือก รวบรวม และวิเคราะหข้์อมลูท่ีเหมาะสม ใช้ผลการทบทวนเพ่ือปรบัปรงุผลงานขององคก์รและส่งเสริมการ
เรียนรู้.

I-4.1ก การวดัผลการด าเนนิการ
4.1ก(1) องคก์รก าหนด รวบรวม และเช่ือมโยงข้อมูล / ตวัช้ีวดัส าคญั ท่ีสอดคล้องไปในทิศทางเดียวกนั เพ่ือใช้ติดตามการ

ปฏิบติังานประจ าวนั ผลการด าเนินการขององคก์ร และความก้าวหน้าตามวตัถปุระสงคเ์ชิงกลยทุธแ์ละแผนปฏิบติัการ. 
4.1ก(11) ตวัวดัผลการด าเนนิการ

111 มกีารก าหนดทิศทางของตวัวดัทัง้องคก์รใหเ้ป็นไปในแนวทางเดยีวกนั (alignment)
112 มวิีธีการท่ีเป็นระบบในการเลือกตวัวดัผลการด าเนนิการขององคก์ร โดยผู้น าขององคก์รมส่ีวนในการระบเุรื่องท่ีเป็นเป้าหมาย

ของการวดัและพฒันา  
113 มกีารรวบรวมและบรูณาการ (integration) ตวัวดัจากแหลง่ต่างๆ เพือ่ใหเ้ป็นขอ้มลูทีค่รอบคลุมทัง้องคก์ร
114 มตีวัวดัผลการด าเนนิการขององคก์รทีเ่หมาะสมส าหรบัการติดตามการปฏิบติังานประจ าวนั
115 มตีวัวดัผลการด าเนนิการขององคก์รทีเ่หมาะสมส าหรบัการติดตามผลการด าเนินการโดยรวมขององคก์ร
116 มตีวัวดัผลการด าเนนิการขององคก์รทีเ่หมาะสมส าหรบัการติดตามความก้าวหน้าเทียบกบัวตัถปุระสงคเ์ชิงกลยทุธแ์ละ

แผนปฏบิตักิาร
117 มกีารติดตามตวัวดัผลการด าเนินการอยา่งสม ่าเสมอ
118 มกีารส่ือสารผลของการวดัไปยงัผูน้ าระดบัสงูและผูก้ ากบัดแูลกจิการเป็นระยะ และใชข้อ้มลูเพือ่สนับสนุนการตดัสินใจในระดบั

องคก์ร



EEG I-4.1 การวดั วิเคราะห ์และปรบัปรงุผลงานขององคก์ร

I-4.1ข การวิเคราะหแ์ละทบทวนผลการด าเนินการ
4.1ข(1) องคก์รวิเคราะหแ์ละทบทวนผลการด าเนินการ เพ่ือประเมินความส าเรจ็ขององคก์ร ความก้าวหน้าในการบรรลวุตัถปุระสงค์

เชิงกลยทุธแ์ละแผนปฏิบติัการ รวมถึงการตอบสนองต่อความต้องการขององคก์รและส่ิงแวดล้อมท่ีเปล่ียนแปลงไป.
4.1ข(11) การวิเคราะหแ์ละทบทวนผลการด าเนินการ

111 องคก์รใชว้ธิกีารทีเ่ป็นระบบในการทบทวนผลการด าเนินการและขีดความสามารถขององคก์ร
112 องคก์รใชต้วัวดัผลการด าเนินการทีส่ าคญัเพือ่การทบทวนในขอ้ 111
113 องคก์รใชว้ธิกีารทีเ่ป็นระบบในการวเิคราะหข์อ้มลู เพือ่น ามาสนบัสนุนการทบทวนผลการด าเนนิการ และท าใหม้ัน่ใจวา่ขอ้มลูไดร้บั

แปลงไปเป็นสารสนเทศทีใ่ชป้ระโยชน์ได ้
114 มกีารรายงานผลของการวเิคราะหแ์กผู่ม้หีน้าทีร่บัผดิชอบในการปฏบิตัิ
115 องคก์รใชก้ารทบทวนเพือ่ประเมนิผลส าเรจ็ขององคก์ร (ตามพนัธกจิและเป้าประสงค)์
116 องคก์รใชก้ารทบทวนเพือ่ประเมนิผลการด าเนินการในเชิงแข่งขนัและความมัน่คงทางการเงิน
117 องคก์รใชก้ารทบทวนเพือ่ประเมนิความก้าวหน้าเทยีบกบัวตัถุประสงคเ์ชงิกลยทุธแ์ละแผนปฏบิตักิาร
118 องคก์รใชก้ารทบทวนเพือ่ประเมนิความสามารถขององคก์รทีจ่ะตอบสนองอยา่งรวดเรว็ต่อความตอ้งการขององคก์รทีเ่ปลีย่นแปลงไป
119 องคก์รใชก้ารทบทวนเพือ่ประเมนิความสามารถขององคก์รทีจ่ะตอบสนองอยา่งรวดเรว็ต่อความทา้ทายในสภาพแวดลอ้มทีอ่งคก์ร

ด าเนินการอยู่
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I-4.1ค การใช้ข้อมูลเพ่ือปรบัปรงุผลงาน
4.1ค(1) องคก์รน าผลการทบทวนผลการด าเนินการมาใช้จดัล าดบัความส าคญัของการพฒันาอย่างต่อเน่ืองและโอกาสสร้าง

นวตักรรม และถ่ายทอดสู่การปฏิบติัทัว่ทัง้องคก์ร. [ด ูII-1.1 ก(7) ร่วมด้วย]
4.1ค(11) การจดัล าดบัความส าคญัของโอกาสพฒันา

111 องคก์รใชผ้ลการทบทวนผลการด าเนนิการไปจดัล าดบัความส าคญัของเรือ่งทีต่อ้งน าไปปรบัปรงุอยา่งต่อเนื่อง
112 องคก์รใชผ้ลการทบทวนผลการด าเนนิการไปเป็นโอกาสในการสร้างนวตกรรม
113 องคก์รใชว้ธิกีารทีเ่ป็นระบบในการถ่ายทอดล าดบัความส าคญัของการปรบัปรงุ เพือ่ใหน้ าไปปฏิบติัในแนวทางเดียวกนัทัว่ทัง้องคก์ร
114 องคก์รใชว้ธิกีารทีเ่ป็นระบบในการถ่ายทอดล าดบัความส าคญัของการปรบัปรงุไปสู่ผู้ส่งมอบ พนัธมิตร และผู้ให้ความร่วมมือของ

องคก์ร เพือ่ใหม้ัน่ใจวา่มกีารปฏบิตัอิยา่งสอดคลอ้งไปในแนวทางเดยีวกนักบัองคก์ร
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4.1ก(4) ระบบการวดัผลการด าเนินการขององคก์รมีความคล่องตวั ตอบสนองต่อการเปล่ียนแปลงท่ีอาจเกิดขึ้นอย่างรวดเรว็
หรือไม่คาดคิด.

4.1ก(41) ความคล่องตวัของการวดัผล
411 องคก์รท าใหม้ัน่ใจวา่ระบบการวดัผลการด าเนนิการขององคก์รสามารถตอบสนองการเปล่ียนแปลงภายในหรอืภายนอกที่

อาจเกดิขึน้อยา่งรวดเรว็หรอืทีไ่มไ่ดค้าดคดิ
412 มกีารทบทวนและปรบัปรงุระบบการวดัผลการด าเนนิการขององคก์รในประเดน็การตอบสนองความต้องการของ

ผูเ้กีย่วขอ้ง, การบรรลุผลสมัฤทธ์ิของวิธีการทีใ่ชอ้ยู,่ การเปล่ียนแปลงต่างๆ ทีเ่กดิขึน้  
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Level Trend Comparison Epidemiology Multivariable Relationship

• วิเคราะหร์ะดบัเทียบกบัค่าเป้าหมาย
• เป้าหมายของหน่วยงาน/ทมีงาน
• เป้าหมายตามวตัถุประสงคเ์ชงิกลยุทธข์ององคก์ร
• เป้าหมายของประเทศ

ประเมนิผลส าเรจ็ขององคก์ร ตามพนัธกจิ
ประเมนิผลการด าเนินการในเชิงแข่งขนัและความมัน่คงทางการเงิน
ประเมนิความก้าวหน้าเทยีบกบัวตัถุประสงคเ์ชงิกลยุทธแ์ละแผนปฏบิตักิาร
ประเมนิความสามารถขององคก์รทีจ่ะตอบสนองอยา่งรวดเรว็ต่อความตอ้งการขององคก์รทีเ่ปลีย่นแปลงไป
ประเมนิความสามารถขององคก์รทีจ่ะตอบสนองอยา่งรวดเรว็ต่อความทา้ทายในสภาพแวดลอ้มทีอ่งคก์รด าเนินการอยู่
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การวดัสะท้อนผลลพัธข์องขัน้ตอนใดในสายธารแห่งคณุค่า

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 19 กุมภาพนัธ ์2564 “Updated Quality Tools for Sustainability in Crisis Situation” @ Southern HA Regional Forum

การให้ความรู้และเสริมพลงั
ผูป่้วย/ครอบครวั

เข้าใจ

ท าได้

อยากท า

อปุกรณ์พร้อม

ลงมือท า ได้ผล สขุภาพดี
ระดบัความรู้
ความเขา้ใจความพงึพอใจ

ความครอบคลุมกลุม่เป้าหมาย
การน าไปปฏบิตัิ ผลลพัธส์ุขภาพ

ระยะยาว
ภาวะแทรกซอ้น
Re-admission

ระดบัทกัษะ

พิจารณาตวัวดัในทกุขัน้ตอนตลอดสายธาร แล้วเลือกตวัวดัท่ีเป็นไปได้และมีประโยชน์มาใช้

Data Analysis

Level Trend Comparison Epidemiology Multivariable Relationship



ตวัวดันัน้สะท้อนระดบัความส าเรจ็ในระดบัใด

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 19 กุมภาพนัธ ์2564 “Updated Quality Tools for Sustainability in Crisis Situation” @ Southern HA Regional Forum

การระบ ุstronger action

การน าอบุติัการณ์มาท า RCA

การรายงานเมื่อเกิดอบุติัการณ์

การได้ root cause ท่ีแท้จริง

การน า action ไปสู่การปฏิบติั

ระบบท่ีน่าเช่ือถือไว้วางใจ

-สดัสว่นของ solution ทีเ่ป็น stronger action

-อตัราการเกดิอุบตักิารณ์/เหตุเกอืบพลาด

-คา่เฉลีย่ของจ านวน root cause ต่ออุบตักิารณ์
-สดัสว่นของ root cause ทีเ่ป็นปัจจยัเชงิระบบ

-อตัราการน าอุบตักิารณ์มาท า RCA ตามเกณฑ์

-อตัราการรายงายนอุบตักิารณ์เทยีบกบัคา่
คาดการณ์จาก census

-อตัราการปฏบิตัติามแนวทางทีก่ าหนดไว้

Data Analysis

Level Trend Comparison Epidemiology Multivariable Relationship
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1. วิเคราะหแ์นวโน้ม (Trend)

2. วิเคราะหแ์นวโน้มคู่กบัค่าสถิติ (Control Chart)

Time in minutes from call to needle
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Upper Limit (106.93)

Lower Limit (0)

Target Line (60)

• การวิเคราะห ์trend ควรควบคู่ไปกบัการเรียนรู ้variation
• การท าให้เหน็ variation ชดัเจนขึน้
• ซอยชว่งเวลาของการวดัใหส้ัน้ลง เชน่ รายเดอืน รายสามเดอืน
• ใชข้อ้มลูจากการวดัโดยตรง ทีไ่มผ่า่นการเอา threshold มาก าหนดว่าผา่นกี ่%
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• พิจารณาค่าเทียบเคียงท่ีหาได้และเหมาะสม
• คา่เฉลีย่ของ รพ.ในพืน้ทีท่ีม่ลีกัษณะใกลเ้คยีงกนั
• คา่เฉลีย่ของ รพ.ทีม่ลีกัษณะใกลเ้คยีงกนัทัง้ประเทศ
• คา่เป้าหมายของประเทศ
• Top 25% ของประเทศ
• Top 10% ของประเทศ
• เทยีบกบัคูเ่ทยีบในกจิการอื่น
• International benchmark
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• พิจารณาปัจจยัทางระบาดวิทยา: time, place, person
• วิเคราะหเ์ปรียบเทียบระหว่างกลุ่มย่อย

• ตามหอผูป่้วย
• ตามลกัษณะผูป่้วย

• จ าแนกกลุ่มย่อยตามปัจจยัท่ีท าให้ผลลพัธแ์ตกต่างกนั
• อตัราตายของทารกน ้าหนกัน้อยทีม่ชีว่งน ้าหนกัแตกต่างกนั

• จ าแนกกลุ่มย่อยและตดัออกจากการพิจารณาเน่ืองจากไม่
ตรงประเดน็ท่ีต้องการวดั
• การเสยีชวีติของผูป่้วยระยะสดุทา้ย
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1. Univariate analysis คือการวเิคราะหท์ีม่ีตัวแปรเพยีงตัวเดียว ไม่มีคำว่าตัวแปรต้น ตัวแปรตาม สถติิที่ใชก้็คือการนับ การคิดรอ้ยละ การหา
ค่าเฉล่ีย

2.Bivariate analysis คือการวเิคราะห์เพ่ือหาความสัมพันธ์/เปรียบเทียบระหวา่งตัวแปรสองตัว ไมว่่าจะเป็นตัวแปรเชงิกลุ่มกับปรมิาณ(เชน่ เช้ือ

ชาติกับความสูง) เชงิกลุ่มกับเชงิกลุ่ม(เชน่ สูบบุหรี่กับมะเร็งปอด) หรือเชิงปริมาณกับเชงิปริมาณ(เช่น น้ำหนักตัวกับอายุขัย) ซึ่งในการศึกษาเรา
มักจะสมมติตัวแปรหนึ่งเป็นตัวแปรต้น ตัวแปรหนึ่งเป็นตัวแปรตาม

3.Multivariable analysis คือการวเิคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรตามหนึ่งตัวกับตัวแปรต้นหลายตัว ซึ่งสว่นใหญ่จะเป็นการใช้

regression analysis ตัวแปรจะเป็นประเภทใดก็ได้ โดยชนิดของตัวแปรตามจะเป็นตัวกำหนดวิธีการวิเคราะห์ (ตารางข้างลา่ง)

4.Multivariate analysis คือการวเิคราะห์ที่มตีัวแปรตามหลายตัว การวิเคราะห์พวกนี้มักอยู่ในรูปของการคำนวณดว้ย Matrix เรามักไม่ค่อยใช้

กันเท่าไรนัก ยกเว้นใน field psychosocial science ที่จะใช้ Factor analysis, Principal component analysis
https://swancottage.wordpress.com/2017/02/26/multivariable-analysis-part1terminology-concepts/
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Level Trend Comparison Epidemiology Multivariable Relationship

Multivariable analysis มตีวัแปรตามตวัเดยีว และตวัแปรตามเป็นตวัก าหนดรปูแบบการวเิคราะหท์ีใ่ช ้ดงัตารางนี้
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Performance 
Improvement

HRD

Clinical 

Outcome
Benefits

Value Added
Safety
Profits
Trust

Resource
Cost
Time

Customer 
Satisfaction

Innovation

KM

Staff 
Satisfaction

จบัคู่ตวัแปร น ามาวิเคราะหห์าความสมัพนัธ์

วิเคราะหค์วามสมัพนัธเ์ชิงเหตแุละผล เพ่ือน าไปใช้ตดัสินใจ

ลงทุนเพยีงพอหรอืไม?่
ลงทุนไดผ้ลหรอืไม?่
ลงทุนแลว้คุม้คา่หรอืไม?่ ความเขม้ขน้ของกจิกรรมเพยีงพอหรอืไม่?

คนไดร้บัการพฒันาเพยีงใด สง่ผลอยา่งไร?
ระบบงานไดร้บัการพฒันาเพยีงใด? สง่ผลอยา่งไร?

ผลลพัธท์ีด่เีกดิจากอะไร? ประโยชน์และคุณคา่ที่
เพิม่ขึน้คุม้คา่หรอืไม?่

การที่วัดนอน รพ.ลดลงขณะที่ CMI เพิ่มขึ้น หมายความว่าอะไร

นพ.อนุวฒัน์ ศุภชุตกุิล 10 สงิหาคม 2564 “Measuring and Benchmarking Clinical Performance” @ THIP Good Practice Showcase
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TQA Criteria for Performance Excellence Framework 2565-2566

Input Process Outcome Impact

การจดัการความรู ้ การสรา้งนวตักรรม

การเรยีนรูร้ะดบับคุคล
และการเรยีนรูร้ะดบัองคก์ร

คา่ใชจ้า่ยในการ
ใหก้ารศกึษาและฝึกอบรม

มูลคา่เพิม่ตอ่พนักงาน

ผลกระโยชนจ์ากการ
ใหก้ารศกึษาและฝึกอบรม

การลงทนุกบั intelligent risk ผลตอบแทนจาก intelligent risk

คา่ใชจ้า่ยเกีย่วกบั KM ผลประโยชนจ์าก KM

ความสามารถในการระบุและ
ตอบสนองความตอ้งการดา้นบคุลากร

Retention, motivation, 
productivity

การปรบัปรงุคณุภาพของผลติภณัฑ ์ ความพงึพอใจ ความภกัด ีส่วนแบ่งตลาด



กิจกรรมท่ี 10 Data Analysis

1. พิจารณาว่าจะใช้ประโยชน์จาก subgroup analysis อย่างไร เพราะอะไร
2. พิจารณาว่าจะมีการวดัเปรียบเทียบอะไรเพ่ิมเติมได้อีก จะเลือกแหล่งข้อมลู
เปรียบเทียบอะไร เพราะเหตใุด

3. พิจารณาว่าจะพิจารณาความสมัพนัธเ์ชิงเหตแุละผลของตวัแปรคู่ใดบา้ง 
และน าความสมัพนัธนั์น้ไปใช้ประโยชน์อย่างไร



Reflection













รศ.นพ.ธีระ กลลดาเรืองไกร Teera Kolladarungkri
ผู้อ านวยการศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก

ในโอกาสที่ได้ไปท า workshop ให้กับทีมงานของศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก อาจารย์ธีระได้กรุณามอบหนังสือที่ท่านเป็นบรรณาธิการ “การบริหาร
ความต่อเนื่องในภาวะฉุกเฉินของโรงพยาบาล” ให้เป็นที่ระลึก แล้วก็พาผมเดินชมความก้าวหน้าในการพัฒนาโรงพยาบาลพร้อมทั้งเล่าแนวคิดต่างๆ ให้ฟัง 

เป็นที่น่าชื่นชมอย่างยิ่งที่ท่านท าให้ศูนย์การแพทย์เป็นที่พึ่งของผูป้่วยในเขตรอยต่อ กรุงเทพ-นครปฐม โดยค านึงถึงการเข้าถึงบริการที่จ าเป็นของผู้ปว่ย 
การเป็นแหล่งฝึกอบรม การไม่ท าให้ รพ.เล็กๆ ในพื้นที่ต้องเดือดร้อน ความร่วมมือกับภาคเอกชนที่ตอบโจทย์หลายๆ ฝ่าย ความอยูดีมีสุขของบุคลากร การใช้
ประโยชน์จากพื้นที่ที่มีอยู่ ทั้งดาดฟ้าของอาคารและพื้นที่บนดิน

-ให้ภาคเอกชนมาลงทุนจัดบริการ hemodialysis โดยใช้พื้นที่ดาดฟ้าด้านหน้าอาคาร ท าให้ได้หน่วยบริการที่มีวิวพาโนรามา ให้บริการในอัตราที่ผู้ป่วยไม่
ต้องจ่ายเงินเพิ่ม และได้น้ าที่มีคุณภาพดีเยี่ยม (เป็นผลมาจากประสบการณ์ที่ต้องส่งผู้ป่วยออกไปนอกศิริราช แล้วผู้ป่วยไม่สามารถ afford ได้หรือเกิด
ภาวะแทรกซ้อนตามมา)

-การเช่าหุ่นยนต์ผ่าตัดและน ามาใช้ทั้งให้บริการและการฝึกอบรม จนเป็นที่สนใจของบริษัทผู้ผลิต
-การให้เอกชนมาใช้พื้นที่ให้บริการผลิตอวัยวะเทียมจาก titanium แบบ 3D point-of-care manufacturing
-การสร้างที่พักส าหรับบุคลากรที่อยู่เวรโดยใช้พื้นที่ดาดฟ้า ห้องเล็กๆ แต่ก็เป็นส่วนตัวและมีระบบรักษาความปลอดภัยอยา่งดี
-การจัดให้มีพื้นที่ขายอาหารและซื้อสินค้าอยู่ทั่วไป
-การเอื้ออ านวยให้ทีมงานใหม่ของท่านได้สร้าง connection กับผู้มีประสบการณ์
ช่วงเที่ยง อาจารย์ธีระพาผมไปทานก๋วยเตี๋ยวเรือริมคลอง ซึ่งท่านบอกว่าพื้นที่ตรงนี้คือบ่อพักก่อนเข้าระบบบ าบัดน้ าเสีย ซ่ึงท าอะไรอยา่งอื่นไม่ได้ ท่าน

เห็นว่าเป็นพื้นที่ที่อยู่ริมคลอง ก็เลยให้ยกพื้นท าเปน็ร้านก๋วยเตี๋ยวเรือ ได้บรรยากาศดีมากๆ
ขอบคุณอย่างยิ่งเลยครับ ที่เปิดโอกาสให้ผมได้รับทราบผลงานอันน่าช่ืนชม เราคงอยู่ในใจของกันและกันตลอดไปครบั
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