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บทคัดย่อ 
 การศึกษาคร้ังมีจุดประสงค์เพ่ือจาํลองระบบปัญหาแถวคอยและสถานการณ์ทางเลือกเพ่ือเพ่ิม
ประสิทธิภาพการให้บริการของคลินิกกุมารเวชและอายุรกรรม ตึกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลพทัลุง  
ทาํการเก็บขอ้มูลเวลาการรอคอยและการให้บริการของแต่ละจุดใหบ้ริการ 15 วนัทาํการตั้งแต่เวลา 07.00 น. 
ถึง 16.30 น. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลประกอบด้วย กล้องถ่ายวีดีโอดิจิตอล กล้องเว็บแคม 
คอมพิวเตอร์ขนาดพกพา และแบบฟอร์มการเก็บขอ้มูล จาํลองระบบดว้ยโปรแกรม Arena วิเคราะห์
ขอ้มูลดว้ยร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาโดยสรุปเป็นดงัน้ี 
  เพ่ิมพยาบาลเขา้ไปช่วย ณ จุดซักประวติั 1 คน ช่วงเชา้เวลา 8.30 น.-12.00 น.  ณ คลินิกกุมารเวช 
สาํหรับตวัแบบวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี ทาํให ้ เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากเดิม 
166.63 นาที เป็น 120.42 นาที ร้อยละลดลงคิดเป็น 27.73 และเวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดั 
เพ่ิมข้ึนจากเดิม 59.65 นาที เป็น 80.71 นาที ร้อยละเพ่ิมข้ึนคิดเป็น 35.31 ส่วนตวัแบบคลินิกกุมารเวช
สาํหรับวนัศุกร์ เพ่ิมพยาบาล 1 คน ณ จุกซักประวติัเช่นเดียวกบัตวัแบบวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี ทาํให ้
เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากเดิม 148.98 นาที เป็น 101.62 นาที ร้อยละท่ีลดลง
คิดเป็น 31.79 และเวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดั เพ่ิมข้ึนจากเดิม 43.95 นาที เป็น 50.89 
นาที ร้อยละเพิ่มข้ึนคิดเป็น 15.79  
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  เพ่ิมเจา้หนา้ท่ีเวชสถิติ ณ จุดคน้บตัร 1 คน เวลา 9.00 น.-12.00 น. เพ่ิมพยาบาล 1 คน ณ จุดซกัประวติั
ผูป่้วยทัว่ไปโตะ๊ท่ี 1 เวลา 8.30 น.-12.00 น. และเพ่ิมแพทยอี์ก 1 คนเวลา 9.00 น.-16.30 น. ท่ีคลินิกอายรุกรรม 
ทาํให ้ เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากเดิม 217.34 นาที เป็น 146.34 นาที ร้อยละท่ี
ลดลงคิดเป็น 32.67 และเวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดั ลดลงจากเดิม 176.45 นาที เป็น 
137.51 นาที ร้อยละท่ีลดลงคิดเป็น 22.07  
 
คาํสําคญั : การจาํลองระบบปัญหาแถวคอย, ARENA, โรงพยาบาลพทัลุง 
 

ABSTRACT 
The objective of this study is to simulate the queuing problem system and scenarios in order 

to increase the service effectiveness of pediatric and medical clinics in outpatient building of 
Phatthalung Hospital. The waiting and service time at each service point for 15 working days were 
collected from 7.00 a.m. to 4.30 p.m. VDO camcorder, Webcam Camera, Notebook and recording sheet 
as instrument for collecting data were used. Arena software was used to simulate Hospital’s service 
alternative systems. Statistics used to analysis data were percentage, arithmetic mean, and standard 
deviation. The results were as follows. 

Adding one nurse at general examination point on 8.30-12.00 a.m. at pediatric clinic for 
Monday thru Thursday model had made the average total waiting time of general patient to be 
decreased from 166.63 minutes to 120.42 minutes or 27.73%  and those of appointed patient to be 
increased from 59.65 minutes to 80.71 minutes or 35.31%. And doing the same to Friday model hade 
made those of general patient to be decreased from 148.98 minutes to 101.62 minutes or 31.79%  and 
those of appointed patient to be increased from 43.95 minutes to 50.89 minutes or 15.79%.  

Adding one medical record staff at card searching point on 9.00-12.00 a.m., one nurse at 
general examination point  on 8.30-12.00 a.m., and one doctor on 9.00 a.m-4.30 p.m., at medical clinic 
for Monday thru Friday model had made the average total waiting time of general patient to be 
decreased from 217.34 minutes to 146.34 minutes or 32.67%  and those of appointed patient to be 
decreased from 176.45 minutes to 137.51 minutes or 22.07% .  

 
Keywords: Simulation, ARENA, Phatthalung Hospital 
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1. บทนํา 
 ในปัจจุบนัน้ีหน่วยงานราชการต่างๆ ไดต้ระหนกัถึงคุณภาพการใหบ้ริการเพื่อตอบสนองความตอ้งการ
ของประชาชนท่ีเขา้มารับบริการอย่างมีประสิทธิภาพและมีประสิทธิผล ซ่ึงเน้นความพึงพอใจของผูท่ี้ 
มารับบริการเป็นหลกั โรงพยาบาลพทัลุงเป็นหน่วยงานราชการหน่วยงานหน่ึงท่ีเปิดบริการตรวจรักษา
และไดรั้บการยอมรับ ไวว้างใจจากประชาชนในจงัหวดัในการรักษาพยาบาล ทาํให้มีประชาชนหรือ
ผูป่้วยเขา้มารับการรักษาเป็นจาํนวนมาก ซ่ึงปริมาณผูป่้วยท่ีเขา้มารับการรักษา ในปีงบประมาณ 2555 
เฉล่ีย 1,893 คนต่อวนั เป็นผูป่้วยนอกเฉล่ีย 1,541 คนต่อวนั[1] คลินิกอายรุกรรม และคลินิกกมุารเวชกรรม 
ตึกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลพทัลุง ถือเป็นคลินิกท่ีสาํคญั เน่ืองจากรองรับการใหบ้ริการผูป่้วยนอกท่ีเขา้มา
ใชบ้ริการท่ีตึกน้ีเป็นจาํนวนมาก แต่ดว้ยทางโรงพยาบาลมีจาํนวนบุคลากรให้บริการในจาํนวนท่ีจาํกดั  
ทาํใหมี้การรอคอยของการใชบ้ริการเกิดข้ึน ซ่ึงส่งผลกระทบใหผู้ป่้วยตอ้งใชเ้วลานานในการรอรับบริการ 
จึงมีความจาํเป็นตอ้งปรับปรุงและออกแบบกระบวนการของตึกผูป่้วยนอกให้มีความเหมาะสมและ 
มีประสิทธิภาพในการให้บริการอย่างต่อเน่ือง แต่การปรับปรุงในสถานท่ีปฏิบติังานจริงเป็นเร่ืองยาก 
ท่ีจะสามารถปฏิบติัได ้ เพราะทาํให้เกิดความขดัขอ้งในการปฏิบติังาน ดงันั้นจึงตอ้งอาศยัการสร้างตวั
แบบของระบบจริงและทดลองด้วยวิธีการจาํลองระบบ (System Simulation) โดยหลงัจากได้ผล 
การจาํลองแบบระบบงานบริการในปัจจุบนัแลว้ ก็จะนําผลจากการจาํลองแบบระบบงานบริการมา
พิจารณาปรับเปล่ียนจุดบริการท่ีมีเวลารอคอยเฉล่ีย 
  

2. วธีิการดาํเนินวจิัย 

2.1 การศึกษาระบบและขั้นตอนการให้บริการของคลินิกกุมารเวชและอายุรกรรม ตึกผู้ป่วยนอก 
โรงพยาบาลพทัลงุ 

คลินิกกุมารเวชและอายรุกรรม ตึกผูป่้วยนอกจะเปิดให้บริการในเวลาราชการ ทุกวนัจนัทร์ ถึง  
ศุกร์ เวลา  8.30-16.30 น. ประกอบดว้ยหอ้งตรวจอายรุกรรม 3 หอ้ง หอ้งตรวจกุมารเวชกรหอ้งหมายเลข 4 และ 
5 จาํนวน 2 ห้อง ซ่ึงขั้นตอนในการเขา้รับการรักษาผูป่้วยจะตอ้งเขา้รับบริการในจุดหน่ึงไปยงัอีกจุดหน่ึง  
ดงัรูปท่ี 1  
 รูปท่ี 1 แสดงขั้นตอนการเขา้รับการรักษาของคลินิกตึกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลพทัลุง ผูป่้วยเขา้สู่
ระบบท่ีจุดหอ้งบตัรเพ่ือยืน่บตัรหรือทาํบตัรใหม่ ตรวจสอบสิทธ์การรักษา และรับบตัรคิว เม่ือรับบตัรคิว
แลว้มานัง่เพ่ือรอเรียกซกัประวติั วดัความดนั ชัง่นํ้ าหนกัวดัส่วนสูง เม่ือผูป่้วยถูกซกัประวติัเรียบร้อยแลว้ 
จะถูกเรียกไปนัง่รอหนา้หอ้งตรวจตามหมายเลขหอ้งท่ีพยาบาลไดค้ดักรอง เพ่ือเขา้พบแพทยใ์นการตรวจ
วนิิจฉยัโรค โดยจะถูกเรียกเขา้หอ้งตรวจคร้ังละ 1 คนต่อหน่ึงหอ้ง ในการวนิิจฉยัโรคของแพทยอ์าจมีการสั่งให้
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ผูป่้วย ตรวจชนัสูตร  หรือเอ็กซเรยเ์พ่ิมเติม แลว้แต่กรณี ซ่ึงผูป่้วยจะตอ้งกลบัมาพบแพทยอี์กคร้ังเพ่ือฟัง 
ผลการตรวจ 

 
รูปที ่1 ขั้นตอนการเขา้รับการรักษาของคลินิกในตึกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลพทัลุง 

 
 2.2 การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 เก็บรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้ง ตั้งแต่เวลา 7.00-16.30 น. ของวนัทาํการ คือ วนัจนัทร์ถึงวนัศุกร์ 
เป็นเวลา 15 วนั  เร่ิมจากเวลาการเขา้มาถึงของผูป่้วย เวลาท่ีใชใ้นการลงทะเบียนผูป่้วยแต่ละคน ระยะเวลา 
ท่ีเขา้รับบริการแต่ละจุดบริการในตึกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลพทัลุงโดยใชก้ลอ้งถ่ายวีดีโอดิจิตอล และ
กลอ้งเว็บแคมบนัทึกภาพลงบนคอมพิวเตอร์ขนาดพกพาเป็นเคร่ืองมือในการเก็บขอ้มูล และส่วนของ
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ขอ้มูลจาํนวนผูป่้วยจาํแนกตามประเภทต่างๆ เช่น จาํนวนผูป่้วยมารับการบริการจาํนวนผูป่้วยแต่ละประเภท 
จาํนวนผูป่้วยแต่ละคลินิก และจาํนวนผูป่้วยแยกตามการเขา้ห้องปฏิบติัการและเอ็กซเรย ์เก็บขอ้มูลโดย
การขอความอนุเคราะห์ขอ้มูลจากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งของโรงพยาบาล 
 2.3 การวเิคราะห์ข้อมูล 
 1. การถอดรหัสข้อมูล ขอ้มูลตวัแปรเวลาระหวา่งการมาถึงยงัจุดบริการต่างๆ เวลาใหบ้ริการ
ของเจา้หนา้ท่ี พยาบาล หรือแพทย ์ณ จุดให้บริการต่างๆ เช่น ห้องตรวจต่างๆ  โต๊ะซักประวติั ส่วนใหญ่
ถูกบนัทึกในรูปแบบไฟลภ์าพวดิิโอจึงทาํการถอดเวลาจากภาพวดิิโอเป็นขอ้มูลดิบ 
 2. วิเคราะห์หาการแจกแจงของข้อมูลนําเข้า นาํขอ้มูลของระยะเวลาระหวา่งการมาถึงระบบ
ของผูเ้ขา้รับบริการแต่ละคน และเวลาการใหบ้ริการของเจา้หนา้ท่ี พยาบาลและแพทย ์ณ จุดบริการต่างๆ มา
หารูปแบบการแจกแจงท่ีเหมาะสม โดยขั้นแรกจะดูรูปแบบการกระจายขอ้มูลจากกราฟฮีสโตแกรม หรือ
กราฟความน่าจะเป็น เพ่ือคาดคะเนลกัษณะกราฟวา่มีการแจกแจงความน่าจะเป็นเป็นรูปแบบใด จากนั้นใช้
เคร่ืองมือ Input Analyzer ของโปรแกรม Arena วิเคราะห์หารูปแบบการแจกแจงท่ีเหมาะสมกบัขอ้มูล 
โดยโปรแกรม Arena มีวิธีการทดสอบสมมติฐานการแจกแจงความน่าจะเป็นของขอ้มูล (Goodness of Fit 
Test) 2 วธีิ คือ 
 วธีิท่ี 1 การทดสอบโคโมโกรอฟ-สเมอร์นอฟ (Kolmogorov-Smirnov Test) หรือ 
 วธีิท่ี 2 การทดสอบไคสแควร์ (Chi-Square Test) 
 และผลการวิเคราะห์จะแสดงค่าเป็น Mean of Sum Square- Error (ค่าเฉล่ียของความผิดพลาด
ยกกาํลงัสองเฉล่ีย) ของแต่ละการแจกแจงท่ีคาดคะเนไว ้การจะเลือกรูปแบบการแจกแจงท่ีเหมาะสมใดนั้น  
ก็ต่อเม่ือผลการทดสอบสมมุติฐานยอมรับวา่มีการแจกแจงแบบท่ีคาดคะเนไว ้พร้อมกบัมีค่า Mean of Sum 
Square-Error ตํ่าสุดในบรรดาการแจกแจงท่ีคาดคะเนต่างๆ ท่ีผลการทดสอบสมมุติฐานยอมรับวา่มีการแจกแจง
แบบท่ีคาดคะเนไว้ด้วยเช่นกัน  ถ้าไม่มีการแจกแจงใดท่ีเหมาะสม คือผลการทดสอบสมมุติฐาน 
ไม่ยอมรับว่ามีการแจกแจงตามแบบท่ีคาดคะเนไว ้ก็จะใช้วิธีหาการแจกแจงเชิงประจกัษ์ (Empirical 
distribution) ทั้งกรณีตวัแปรสุ่มแบบไม่ต่อเน่ืองและต่อเน่ือง 
 3. สร้างตัวแบบจําลองและตรวจสอบความถูกต้องของตัวแบบจําลอง (validation) สร้าง
แบบจาํลองระบบในโปรแกรม ARENA และตรวจสอบความถูกตอ้งของตวัแบบจาํลองเพ่ือเป็นตวัพิสูจน์วา่
แบบจาํลองสามารถทาํงานเหมือนระบบจริงและสามารถอธิบายพฤติกรรมของระบบจริงได ้ในการตรวจสอบ
ความถูกตอ้งมี 2 ขั้นตอน [2] คือ การพิสูจน์ความจริง (verification) และขั้นตอนการมีเหตุผล (validation) 
ถา้ค่าวดัประสิทธิภาพของระบบจากตวัแบบจาํลองเบ่ียงเบนไปจากค่าประสิทธิภาพของระบบจริงไม่เกิน
ร้อยละ 20 [3] ถือไดว้า่แบบจาํลองน้ีสามารถเป็นตวัแทนระบบจริงได ้
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 4. ออกแบบและทําการทดลองนโยบายใหม่ เม่ือไดผ้ลการจาํลองแบบระบบในปัจจุบนัแลว้  
นาํผลการจาํลองแบบระบบงานบริการมาพิจารณาปรับเปล่ียนจุดบริการท่ีมีเวลารอคอยเฉล่ียนาน จากนั้น
ออกแบบการทดลองโดยกาํหนดนโยบายท่ีจะทาํการทดลอง เพ่ือแกปั้ญหาเวลารอคอยเฉล่ียนานท่ีเกิดข้ึน
ในขั้นตอนต่างๆ 
 5. วิเคราะห์เลือกทางออกที่เหมาะสมที่สุด และเขียนรายงานการวิจัย นาํผลการวิเคราะห์ 
มาพิจารณาเพ่ือหาขอ้สรุปและขอ้เสนอแนะและจดัทาํรายงาน 
   

3. ผลการวจิัยและวิจารณ์ 
 ในการจาํลองแบบระบบเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการให้บริการของคลินิกกุมารเวชและอายรุกรรม 
ตึกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลพทัลุง จงัหวดัพทัลุง ตวัช้ีวดัประสิทธิภาพ (Key Performance Indicators: 
KPIs) ท่ีสนใจคือ เวลารวมในระบบ (Total Time) ของผูป่้วยแต่ละประเภท และเวลาในการรอคอยของ
ผูป่้วยในแต่ละกิจกรรม (Waiting Time)  
 3.1 ศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิภาพการให้บริการของระบบปัจจุบันและระบบปรับปรุงของ 
คลนิิกกมุารเวช (วนัจนัทร์ถึงวนัพฤหัสบดี)  
 ในส่วนของคลินิกกุมารเวชจะมีทรัพยากรในการทาํงานของวนัศุกร์ คือ มีแพทยป์ระจาํหอ้งตรวจ
หมายเลข 4 แตกต่างจากวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี ผูว้ิจยัจึงไดท้าํการสร้างตวัแบบระบบของคลินิกกุมารเวช
ออกเป็น 2 ตวัแบบ คือ ตวัแบบจาํลองของวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหัสบดี และตวัแบบจาํลองของวนัศุกร์  
ซ่ึงทั้ ง  2 ตัวแบบมีพยาบาลท่ีจุดซักประวัติ  1 คน  นั่นคือ  ตัวแบบของแถวคอยระบบปัจจุบันคือ 
M/M/1/∞/∞/FCFS[4] ผลการตรวจสอบความถูกตอ้งของระบบจาํลองของการใหบ้ริการคลินิกกุมารเวช
ตวัแบบวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี พบวา่เวลารวมท่ีอยูใ่นระบบโดยเฉล่ียของคนไขท้ัว่ไปของระบบจาํลอง
เบ่ียงเบนไปจากค่าของระบบจริงเท่ากบัร้อยละ 15.72 ส่วนตวัแบบวนัศุกร์เบ่ียงเบนไปร้อยละ 11.18  
ซ่ึงนอ้ยกวา่ร้อยละ 20 จึงสามารถเป็นตวัแทนของระบบจริงได ้ ผลการวิเคราะห์จากตวัแบบจาํลองระบบ
ปัจจุบนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี พบว่าเวลารอรับบริการท่ีเกิดการรอคอยนานท่ีสุดคือ จุดบริการก่อนเรียก
ซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไป ผูว้จิยัไดท้าํการทดลองปรับปรุงระบบหลายทางเลือก และพบวา่ทางเลือกท่ีมีประสิทธิ
มากคือเพ่ิมพยาบาลเขา้ไปช่วย ณ จุดดงักล่าว 1 คน เขา้ไปช่วยในเวลา ช่วงเชา้เวลา 8.30 น.-12.00 น. ซ่ึง
ปัจจุบนัมีพยาบาล 1 คน คอยให้บริการ เร่ิมให้บริการตั้งแต่เวลา 8.30 น.-16.30 น. และพกักลางวนัเวลา 
12.00 น.-13.00น. ดงันั้นตวัแบของแถวคอยระบบจาํลองคือ M/M/2/∞/∞/FCFS จากการเพ่ิมพยาบาล 
พบว่า ทาํให้เวลาในจุดก่อนเรียกซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากระบบจริง 108.30 นาทีเป็น 42.25 นาที
ในระบบจาํลองท่ีเสนอ ร้อยละท่ีลดลงคิดเป็น 60.99 ดงัตารางท่ี 1 
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 ผลการศึกษาโดยสรุปจากการปรับปรุงจุดบริการท่ีเกิดปัญหาการรอคอยนานของคลินิกกุมารเวช 
(วนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี) พบวา่ เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากเดิม 166.63 นาที 
เป็น 120.42 นาที ร้อยละลดลงคิดเป็น 27.73 แต่เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดั เพ่ิมข้ึน 
จากเดิม 59.65 นาที เป็น 80.71 นาที ร้อยละเพิ่มข้ึนคิดเป็น 35.31 และ ทั้งน้ีเน่ืองจากผลจากการเพ่ิม
พยาบาลอีก 1 คน ทาํใหผู้ป่้วยเขา้ไปสู่ขั้นตอนเขา้หอ้งตรวจเพ่ือพบแพทยเ์ร็วข้ึน จึงทาํใหค้นไขเ้กิดการรอ
นานมากข้ึน ซ่ึงถึงแมว้่าการปรับปรุงจุดบริการดงักล่าวจะส่งผลให้เวลารอรับบริการ ณ จุดบริการอ่ืนๆ 
เพ่ิมข้ึน แต่เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดัใหม่ท่ีเพ่ิมข้ึนกไ็ม่มากนกัยงัเป็นเวลารอรับบริการ
ท่ีสามารถยอมรับได ้ 
 
ตารางที ่1 แสดงเวลาการใหบ้ริการของระบบปัจจุบนัและระบบปรับปรุงของคลินิกกมุารเวช (วนัจนัทร์ถึงพฤหสับดี) 

จุดใหบ้ริการ 
เวลารอรับบริการเฉล่ีย (นาที) 

ระบบ
ปัจจุบนั 

ระบบ
ปรับปรุง 

ความ
แตกต่าง(%) 

ลงทะเบียนและรับบตัรคิวของผูป่้วยทัว่ไป 0.53 0.522 1.51 
คน้หาบตัรของผูป่้วยทัว่ไป 0.18 0.18 0.00 
ซกัประวติัโต๊ะผูป่้วยบตัรนดั 2.96 2.40 18.92 
ก่อนเรียกซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไป 108.30 42.25 60.99 
ซกัประวติัโต๊ะผูป่้วยทัว่ไป 3.90 0.34 91.28 
ก่อนเรียกเขา้หอ้งตรวจกมุารเวชหมายเลข 4 11.33 26.31 -132.22 
ก่อนเรียกเขา้หอ้งตรวจกมุารเวชหมายเลข 5 13.88 38.44 -176.95 
หนา้หอ้งตรวจกุมารเวชหมายเลข 4 6.69 8.94 -33.63 
หนา้หอ้งตรวจกุมารเวชหมายเลข 5 7.84 9.15 -16.71 
รับบตัรนดัหมอคร้ังต่อไป 0.97 1.17 -20.62 
เวลาเฉลีย่รวมของผู้ป่วยบัตรนัด 59.65 80.71 -35.31 

เวลาเฉลีย่รวมของผู้ป่วยทัว่ไป 166.63 120.42 27.73 

 
 ในส่วนของตัวแบบจําลองระบบคลินิกกุมารเวชของวนัศุกร์ พบว่าเวลารอรับบริการท่ีเกิด 
การรอคอยนานท่ีสุดคือ จุดบริการก่อนเรียกซักประวติัผูป่้วยทัว่ไป ซ่ึงผูว้ิจยัไดท้าํการทดลองปรับปรุง
ระบบในลกัษณะเดียวกนักบัตวัแบบจาํลองระบบคลินิกกุมารเวชของวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหสับดี คือ ทาํให้
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เวลาในจุดก่อนซักประวติัผูป่้วยทัว่ไปจากเดิม 103.03 นาที ลดลงเป็น 43.19 นาที คิดเป็นร้อยละ 58.08 
และผลการศึกษาโดยสรุปจากการปรับปรุงจุดบริการท่ีเกิดปัญหาการรอคอยคลินิกกุมารเวชในวนัศุกร์ 
พบวา่  เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากเดิม 148.98 นาที เป็น 101.62 นาที คิดเป็น
ร้อยละ 31.79  แต่เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดั เพ่ิมข้ึนจากเดิม 43.95 นาที เป็น 50.89 นาที 
คิดเป็นร้อยละ 15.79  เหตุผลท่ีเวลาเพิ่มข้ึนจะเหมือนกบัเหตุผลของตวัแบบจาํลองระบบคลินิกกุมารเวช
ของวนัจนัทร์ถึงพฤหสับดี 
 
 3.2 ศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิภาพการให้บริการของระบบปัจจุบันและระบบปรับปรุงของ 
คลนิิกอายุรกรรม (วนัจนัทร์ถึงวนัศุกร์)  
 เน่ืองจากทรัพยากรในระบบของคลินิกอายุรกรรมมีการทาํงานเหมือนกนัทุกวนัในวนัจนัทร์ถึง 
วนัศุกร์ดงันั้นผูวิ้จยัจึงไดท้าํการสร้างตวัแบบจาํลองระบบของคลินิกอายรุกรรมเพื่อเป็นตวัแทนระบบจริง
เพียงตวัแบบเดียว ผลการตรวจสอบความถูกตอ้งของตวัแบบระบบจาํลองของการให้บริการคลินิกอายรุกรรม 
พบวา่เวลารวมท่ีอยูใ่นระบบโดยเฉล่ียของคนไขท้ัว่ไปของระบบจาํลองเบ่ียงเบนไปจากค่าของระบบจริง
เท่ากบัร้อยละ 17.48  นอ้ยกวา่ร้อยละ 20  จึงสามารถเป็นตวัแทนของระบบจริงได ้ ผลจากการวเิคราะห์
จากตวัแบบจาํลองของระบบปัจจุบนัของคลินิกอายรุกรรม พบวา่ เวลา ณ จุดบริการท่ีเกิดการรอคอยของ
ผูป่้วยสูง ไดแ้ก่ จุดคน้หาบตัรของผูป่้วยทัว่ไป ซ่ึงมีเจา้หนา้ท่ีเวชสถิติ 1 คน ทาํหนา้ท่ีในการคน้หาบตัร
ของผูป่้วยทัว่ไป โดยเร่ิมทาํงานในเวลา 7.00 น.-16.00 น. และพกักลางวนั เวลา 12.00 น.-13.00 น. ผูว้ิจยั
จึงไดท้าํการทดลองปรับปรุงระบบปัจจุบนัหลายทางเลือก และพบวา่ทางเลือกท่ีเพ่ิมเจา้หนา้ท่ีเวชสถิติ 1 
คน เขา้มาช่วยในการคน้หาบตัรในช่วงเวลา 9.00 น.-12.00 น. สามารถช่วยให้เวลาในการรอคอย ณ จุด
บริการน้ีลดนอ้ยลง แต่จากการแกไ้ขดงักล่าวส่งผลให้เวลารอคอยก่อนเรียกซักประวติัของผูป่้วยทัว่ไป
เพ่ิมสูงข้ึน ดงันั้นจึงไดท้าํการหาวิธีทางเลือกเพ่ือปรับปรุงจุดบริการน้ี โดยเพ่ิมพยาบาล 1 คน เขา้ไปช่วย
ในจุดซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไปโต๊ะท่ี 1 ท่ีมีเวลารอคอยเพิ่มข้ึน พบวา่การเพิ่มพยาบาลเขา้ไปช่วยในเวลาการ
ทาํงานช่วงเชา้ คือ 8.30 น.-12.00 น. สามารถช่วยใหเ้วลาในการใหบ้ริการ ณ จุดน้ีลดลงได ้และจุดบริการ
ท่ีเกิดการรอคอยสูงท่ีสุดของระบบคือ ก่อนเรียกเขา้ห้องตรวจ ซ่ึงคลินิกอายุรกรรมจะประกอบดว้ยห้อง
ตรวจ 3 ห้อง มีแพทยป์ระจาํอยู่ห้องตรวจละ 1 คน ทาํงานในช่วงเวลา 9.00 น. -16.30 น. และพกัในเวลา 
12.00 น.-13.00 น. จึงไดท้าํการปรับปรุงระบบโดยการเพิ่มแพทยข์องคลินิกอายรุกรรมเป็น 4 คน พบว่า 
เวลาในการรอคอยรับบริการของแต่ละห้องตรวจลดลงเป็นท่ีน่ายอมรับได ้แสดงผลเวลารอรับบริการ
เฉล่ียของคลินิกอายรุกรรม ดงัตารางท่ี 2 
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 ผลการศึกษาโดยสรุปจากการปรับปรุงจุดบริการท่ีเกิดปัญหาการรอคอยนานทั้ง 3 จุดของคลินิก
อายุรกรรม พบว่า  เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไป ลดลงจากเดิม 217.34นาที เป็น 146.34 
นาที ร้อยละท่ีลดลงคิดเป็น 32.67นาที และเวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดั ลดลงจากเดิม 
176.45 นาที เป็น 137.51 นาที ร้อยละท่ีลดลงคิดเป็น 22.07  
 
ตารางที ่2  แสดงเวลาการใหบ้ริการของระบบปัจจุบนัและระบบปรับปรุงของคลินิกอายกุรรม (วนัจนัทร์ถึงวนัศุกร์) 

จุดใหบ้ริการ 
เวลารอรับบริการเฉล่ีย (นาที) 

ระบบปัจจุบนั ระบบปรับปรุง ความแตกต่าง(%) 
ลงทะเบียนและรับบตัรคิวของผูป่้วยทัว่ไป 4.51 4.78 -5.99 
คน้หาบตัรของผูป่้วยทัว่ไป 23.42 5.85 75.2 
ซกัประวติัโต๊ะผูป่้วยบตัรนดั 11.56 10.63 8.04 
ก่อนเรียกซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไป 17.21 14.27 17.08 
ซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไปโต๊ะท่ี 1 1.28 0.41 67.97 
ซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไปโต๊ะท่ี 2 0.73 0.72 1.37 
ก่อนเรียกเขา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 1 118.28 79.10 33.12 
ก่อนเรียกเขา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 2 120.12 84.87 29.35 
ก่อนเรียกเขา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 3 138.65 92.00 33.65 
ก่อนเรียกเขา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 4 - 38.80 - 
หนา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 1 8.94 9.07 -1.45 
หนา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 2 9.15 9.50 -3.83 
หนา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 3 8.83 9.32 -5.55 
หนา้หอ้งตรวจอายรุกรรมหมายเลข 4 - 5.14 - 
รับบตัรนดัหมอคร้ังต่อไป 0.94 2.05 -118.09 
เวลาเฉลีย่รวมของผู้ป่วยบัตรนัด 176.45 137.51 22.07 

เวลาเฉลีย่รวมของผู้ป่วยทัว่ไป 217.34 146.34 32.67 

 

4. สรุปผลการวจิยั 
 งานวจิยัน้ีไดท้าํการจาํลองแบบระบบ เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการใหบ้ริการของคลินิกกุมารเวชและ
อายุรกรรม ตึกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลพทัลุง จงัหวดัพทัลุง และใช้เป็นแนวทางในการวางรูปแบบ
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ดาํเนินงาน เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพของการดาํเนินงานในโรงพยาบาลต่อไป ทาํการจาํลองสถานการณ์ดว้ย
คอมพิวเตอร์ โดยใชโ้ปรแกรม Arena Simulation version 13.0 จากผลการจาํลองระบบ โดยเพ่ิมจาํนวน 
เพ่ิมพยาบาลเขา้ไปช่วย ณ จุดซักประวติั 1 คน ช่วงเชา้เวลา 8.30 น.-12.00 น.  ณ คลินิกกุมารเวช สําหรับ 
ตวัแบบวนัจนัทร์ถึงวนัพฤหัสบดีและวนัศุกร์  พบว่า เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยทัว่ไปลดลง  
แต่ส่งผลใหเ้วลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดัเพ่ิมข้ึน   และเพิ่มเจา้หนา้ท่ีเวชสถิติ ณ จุดคน้บตัร 
1 คน เวลา 9.00 น.-12.00 น. เพ่ิมพยาบาล 1 คน ณ จุดซกัประวติัผูป่้วยทัว่ไปโต๊ะท่ี 1 เวลา 8.30 น.-12.00 
น. และเพ่ิมแพทยอี์ก 1 คนเวลา 9.00 น. -16.30 น. ท่ีคลินิกอายรุกรรม พบว่า เวลารอรับบริการเฉล่ียรวม
ของผูป่้วยทัว่ไปและบตัรนดัลดลง การท่ีเวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนดัของคลินิกกุมาเวช
เพ่ิมข้ึนนั้น ทั้งน้ีเน่ืองจากผลจากการเพ่ิมพยาบาลอีก 1 คน เป็น 2 คนทาํใหก้ารทาํงานรวดเร็วข้ึน ผูป่้วยจึง
ผ่านไปสู่ขั้นตอนเขา้ห้องตรวจพบหมอมีจาํนวนมากข้ึน จึงทาํให้เกิดการรอนานมากข้ึน แต่เม่ือพิจารณา
แลว้ เวลารอรับบริการเฉล่ียรวมของผูป่้วยบตัรนัดใหม่ท่ีเพ่ิมข้ึนก็ไม่มากนักยงัเป็นเวลารอรับบริการ 
ท่ีสามารถยอมรับได ้ 
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