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บทคัดยอ
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) เปนหนวยบริการปฐมภูมิที่มีความสําคัญ ดังนั้นการพัฒนา รพ.สต.ใหเปนไปตาม
เกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ จะนําไปสูการบริการที่มีคุณภาพ เปนที่ยอมรับและพึงพอใจของประชาชน การวิจัยเชิง
ปฏิบัติการครั้งนี้ ศึกษารูปแบบการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิของ

อําเภอดงหลวง จังหวัดมุกดาหาร เก็บขอมูลท้ังเชิงปริมาณและคุณภาพ การศึกษาแบงเปน 3 ระยะ โดยใชวงจรคุณภาพในการ
ดําเนินกิจกรรม ผลการศึกษา พบวา บริบทพ้ืนที่บุคลากร รพ.สต.มีความรูเกี่ยวกับเกณฑและแนวคิดคุณภาพเครือขายบริการ
ปฐมภมู ิอยูในระดบัปานกลาง ( =24.2) การมสีวนรวมอยูในระดบันอย  ( =2.14) การประเมนิระดบัการพฒันา รพ.สต. ทัง้หมด 
9 แหง ไมผานเกณฑการพัฒนาระดับขั้น 3 ดังนั้นจึงไดจัดกระบวนการพัฒนาบุคลากร รพ.สต.โดยการวางแผนการดําเนินงาน 
การดําเนินงานตามแผน การตรวจสอบ และการแกไขปรับปรุง ผลการดําเนินงานตามรูปแบบดังกลาว ไดรูปแบบที่เหมาะสมใน
การพัฒนา รพ.สต. ของอําเภอดงหลวง คือ DONGLUANG Model โดยเจาหนาที่ รพ.สต. มีความรู เพิ่มมากขึ้นอยูในระดับดี 
( = 31.8) การมีสวนรวมอยูในระดับมาก ( = 4.14) มี รพ.สต. ที่ประเมินผานเกณฑพัฒนาระดับขั้น 3 จํานวน 7 แหง (รอยละ 
77.77) ดังน้ันจึงควรมีการพัฒนาตามรูปแบบที่ไดที่ไดพัฒนาขึ้นอยางตอเนื่อง เพื่อให รพ.สต.มีคุณภาพบริการและเกิดความ
ยั่งยืนตอไป

คาํสําคญั: รปูแบบการพฒันาโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล (รพ.สต.) เกณฑคณุภาพเครอืขายบรกิารปฐมภมูวิงจรคณุภาพ

Abstract
Tambon Health Promoting Hospital (THPH) was the Primary Care unit that was important. Therefore, THPH should 
be developed quality as the Primary Care Award (PCA). May bring the quality service, accepted and satisfi ed health 

services for the people. This action research aimed to study the service development of THPH in Dongluang district, 
Mukdahan province, using the PCA criteria. Qualitative and quantitative data were collected during the three study 
phrases. The quality cyclewas employed to develop the model. The results of situation analysis revealed that the 
health personnel of THPHs had middle level of knowledge on standard and concept of PCA ( =24.2), and had low 
level of task participation ( =2.14). There were no any THPH from total 9 THPHs which passed through the third 

level of PCA standard. Therefore, the process of human resource development to improve the THPHs had conducted 
through planning, doing, checking, and acting steps. Consequently, As a result of the human resource development 
the DONGLUANG Model suitable to develop THPHs Was created and performed. After the implementation of the 
model, the level of knowledge on standard and concept of PCA was increased ( =31.8) and also the task participation 
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was improved ( =4.14). In addition, seven out of nine THPHs passed the third level criteria of PCA (77.77 %). It could 
be proposed to continue applying the DONGLUANG Model to develop all THPHs in Dongluang district for sustainable 
quality services.

Keywords : Model Development, Tambon Health Promoting Hospital (THPH), Primary Care Award, Quality Cycle

บทนํา
การพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิไดมีการพัฒนาและฟนฟูขึ้น
หลงัจากการปฏิรปูระบบบริการสุขภาพ เปนการเปล่ียนแปลง
การจัดระบบบริการปฐมภูมิ เริ่มตั้งแตการกําหนดใหมีศูนย
สุขภาพชุมชนใหเปนหนวยบริการใกลบานใกลใจ ประชาชน
สามารถเขาถึงไดสะดวก และไดรับบริการข้ันพ้ืนฐานท่ีดีมี
คุณภาพมาตรฐาน1กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดนโยบาย
การพฒันาคณุภาพบรกิารสาธารณสุขโดยใหมกีารพฒันาและ
ประเมินรับรองมาตรฐานหนวยบริการปฐมภูมิโดยไดแตงต้ัง
คณะทํางานอันประกอบดวยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
สํานักบริหารการพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ สํานักปลัด
กระทรวงสาธารณสุข สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
และผูแทนจากสวนภูมิภาคเพ่ือพัฒนาและปรับปรุงมาตรฐาน
ขึ้น2รวมท้ังเพื่อใหมีความเหมาะสมทันสมัยเนนการพัฒนา
คณุภาพของหนวยบรกิารปฐมภมูใินรปูแบบของเครอืขายโดย
ไดนาํกรอบคณุภาพของรางวัลคณุภาพแหงชาติมลัคอลมบอล
คริจ (Malcolm Baldrige National Quality Award)เปนรางวัล
แหงชาติทีน่าํแนวคิดของการบริหารคุณภาพแบบเบ็ดเสร็จมา
ประยุกตใชเปนกรอบในการพัฒนาเพ่ือใหเกิดการจัดการเปน
ระบบทัง้องคกรและจัดทาํเปนเกณฑคณุภาพเครอืขายบรกิาร
ปฐมภูมิ (Primary Care Award: PCA) ตั้งแตป พ.ศ.2545 
เปนตนมา3โดยใหหนวยบริการปฐมภูมิพัฒนาและประเมิน

รับรองตามมาตรฐานศูนยสุขภาพชุมชน (Health Center Ac-
creditation: HCA) และในป พ.ศ.2553 เปนปแรกของการ

พัฒนาหนวยบริการปฐมภูมิตามเกณฑคุณภาพเครือขาย
บริการปฐมภูมิ4 และในป พ.ศ.2554 ถูกกําหนดเปนตัวชี้วัด
สําคัญตามคํารับรองปฏิบัติราชการสํานักงานคณะกรรมการ

พัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.) ของกระทรวงสาธารณสุขโดย
กาํหนดใหโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล (รพ.สต.) ทกุแหง
พัฒนาตามเกณฑคุณภาพ PCA5และประเมินตนเองเพราะ
เช่ือวาระบบเครือขายบริการปฐมภูมิที่ดีจะนําไปสูบริการ
สุขภาพท่ีมีคุณภาพของหนวยบริการปฐมภูมิเพื่อใหโรง

พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมีคุณภาพมาตรฐานเปนที่
ยอมรับและพึงพอใจของประชาชน6

 จงัหวดัมกุดาหารม ี7 อาํเภอมโีรงพยาบาลสงเสรมิสุข
ภาพตาํบล ทัง้หมด 78 แหงโดยในป พ.ศ. 2556 มกีารประเมนิ

คุณภาพ PCA พบวาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลผาน
ระดับการพัฒนาคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ (PCA) ขั้น
ที่ 3 จํานวน 24 แหง (รอยละ 30.77) และยังไมผาน จํานวน 
54 แหง (รอยละ 69.23)7

 อําเภอดงหลวง จังหวัดมุกดาหารมีโรงพยาบาลสง
เสริมสุขภาพตําบลจํานวน 9 แหงในป พ.ศ.2556 จากการ
ประเมนิผลการดาํเนนิงานตามเกณฑคณุภาพ PCA พบวา โรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลทุกแหงยังไมผานเกณฑ
คุณภาพ PCA ขั้นที่ 38โดยจากผลการประเมินของคณะกรรม
การประเมินการคุณภาพ PCA ระดับจังหวัด พบวา โรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลไมมีการพัฒนาตามเกณฑ
คุณภาพ PCA อยางตอเนื่อง บุคลากรยังขาดความรูและ
แนวทาง ตามเกณฑคณุภาพ PCA ขาดการมสีวนรวมและขาด
รปูแบบในการพัฒนาในระดับเครือขายซ่ึงปงบประมาณ 2557 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดมุกดาหาร กําหนดตัวชี้วัดใหโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ตองผานการประเมินรับรอง 
ตามเกณฑคุณภาพ PCA ระดับขั้น 3 รอยละ 50 ของอําเภอ 
ดังนั้นอําเภอดงหลวงจําเปนตองมีพัฒนาโรงพยาบาลสง
เสริมสุขภาพตําบล ตามเกณฑคุณภาพ PCA เพื่อประเมิน
รับรอง ตามเกณฑคุณภาพ PCA ตามตัวชี้วัดตอไป 

 จากสภาพปญหาที่กลาวมาและจากการทบทวน
แนวคิดทฤษฎี ผูวิจัยเชื่อวาการประยุกตใชวงจรคุณภาพเดม
มิง่และการสงเสรมิการมสีวนรวม ซึง่เปนระบบทีผ่สมผสานอยู
ในกระบวนการบริหารและการจัดการพัฒนาคุณภาพอยางมี
ระบบและขั้นตอน อันประกอบดวย การวางแผน การดําเนิน
ตามแผนการตรวจสอบ และการปรับปรุงแกไขอยางตอเนื่อง

และเปนระบบ เพื่อที่จะนําผลที่ไดมาเปนแนวทางปรับปรุง
แกไขและพฒันาโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล ตามเกณฑ
คุณภาพ PCA ใหผานการประเมิน ขั้นที่ 3อันจะสงผลตอคุณ

ภาพบรกิารสาธารณสขุ และการจดัการสขุภาพในชมุชนตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย
 เพื่อหารูปแบบการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุข
ภาพตําบลตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ พื้นที่

อําเภอดงหลวง จังหวัดมุกดาหาร
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วิธีการวิจัย
การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) 
โดยใชแนวคิดและทฤษฎีตามกระบวนการวงจรคุณภาพของ
เดมมิง่ (PDCA) และกระบวนการมสีวนรวมแบบ Appreciation 
Infl uence Control หรอื AIC เพือ่นาํกระบวนการถอดบทเรยีน
มาใชในการสรุปการดําเนินการวิจัย ผูวิจัยไดศึกษาบริบทโรง
พยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบล ขอมลูทีเ่ก่ียวของกบัการพฒันา
ตามเกณฑคณุภาพเครือขายบริการปฐมภูมิและการมีสวนรวม
ของบุคลากรสาธารณสขุในการดาํเนนิงาน โดยใชกระบวนการ 
PDCA ประกอบดวย 4 ขั้นตอนคือ การวางแผน (Plan)การ
ดําเนินงานตามแผน (Do) การตรวจสอบ(Check) และการ
แกไขปญหา (Act)

 เกบ็รวบรวมขอมูลเชิงปริมาณดวยวิธกีารใชแบบสอบถาม
วิเคราะหคาความเที่ยง (Reliability) ของแบบสอบถามดาน
ความรูเก่ียวกับเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ การ
ดําเนินงานตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิและ
การมีสวนรวม อยูที่ 0.89, 0.87 และ 0.78 ตามลําดับ ซึ่งผาน
การตรวจสอบคณุภาพเคร่ืองมอืโดยผูทรงคณุวฒุ ิและการเก็บ
ขอมูลเชิงคุณภาพโดยการสังเกต การสนทนากลุม การศกึษา
วิจัยมีขั้นตอนการดําเนินการดังนี้
 1. ระยะเตรียมการ
  1.1 ศึกษา วิเคราะห บริบท การดําเนินงาน
พัฒนาตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิของโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล พื้นที่อําเภอดงหลวง จังหวัด
มุกดาหาร
  1.2  การช้ีแจงและประสานพ้ืนทีเ่พือ่ ดาํเนนิการ

วิจัย
  2. ระยะดําเนินการวิจัย

  2.1 การวางแผน(Plan) โดยการประชุมเชิง
ปฏบิตักิารใชกระบวนการมีสวนรวมแบบ (Appreciation Infl u-

ence Control: AIC) ประกอบดวย การสรางความรูการสราง
แนวทางการพัฒนา และการสรางแนวทางปฏิบัติ 
  2.2 ดําเนินการตามแผนท่ีกําหนด (Do) โดย

การอบรมใหความรูการศกึษาดงูาน จดัทาํเอกสารแนวทางการ
พัฒนา การทําความเขาใจและประเมินตนเองตามเกณฑ
คุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ การแลก เปลี่ยนเรียนรู และ 
การสรางคุณคาใหกับงานพัฒนาคุณภาพ 
  2.3  การตรวจสอบ ติดตาม (Check) เปนการ

ประเมินผลตามแผนการดําเนินงานและสังเกตุการมีสวนรวม 
ของบุคลากรโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
  2.4 การปรับปรุงแกไข (Act) โดยการจัดแลก

เปล่ียนเรียนรูและถอดบทเรียนท้ังหมดที่ไดจากการวิจัย โดย

ผูวจิยัและผูรวมวิจยั รวมกันถอดบทเรียนหลังการปฏิบตั ิและ
ประเมินระดับการมีสวนรวมของบุคลากรสาธารณสุขในการ
ดาํเนนิงานพฒันาตามเกณฑคณุภาพเครอืขายบรกิารปฐมภมูิ
 3. ระยะประเมินผลการวิจัย
  3.1 ประเมินระดับการพัฒนาคุณภาพ PCA 
ของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
  3.2  ประเมินรูปแบบการพัฒนาโรงพยาบาลสง
เสริมสุขภาพตําบลตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐม
ภูมิ

ผลการวิจัย
 1. บริบทการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตาํบลตามเกณฑคณุภาพเครือขายบริการปฐมภูม ิพืน้ทีอ่าํเภอ
ดงหลวง จงัหวดัมกุดาหารพบวามโีรงพยาบาลสงเสริมสขุภาพ
ตําบล จํานวน 9 แหง บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 
67.3 อายุตํ่าสุด 24 ป อายุสูงสุด 56 ป และมอีายุเฉลี่ย 35 ป 
ระดับการศึกษาสูงสุด คือ ปริญญาตรีรอยละ 56.4 อายุการ
ทํางาน สวนใหญมากกวา 10 ป รอยละ 54.5 ตําแหนงการ
ทํางานสวนมากเปนพนักงานลูกจาง รอยละ 60.0 และโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลที่ปฏิบัติงานมีขนาดกลาง รอย
ละ 60 กอนการดําเนินการ ความรูเกี่ยวกับเกณฑและแนวคิด
ตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ (PCA) อยูใน
ระดับปานกลาง ( =24.2)มกีารดําเนนิงานตามเกณฑคณุภาพ
เครือขายบริการปฐมภูมิ อยูในระดับนอย ( =1.42) และการมี

สวนรวมอยูในระดับนอย ( =2.14)
 2.  การดําเนินงานตามรูปแบบการพัฒนาโรงพยาบาล
สงเสรมิสุขภาพตาํบลตามเกณฑคณุภาพเครอืขายบรกิารปฐม
ภูมิโดยการใชวงจรคุณภาพ PDCA และกระบวนการมีสวน
รวม ประกอบดวย
  2.1 ขั้นการวางแผน (Plan) มีการประชุมเชิง
ปฏิบตักิาร โดยใชเทคนคิการมีสวนรวม AIC พบวาไดแผนงาน 

โครงการ และแนวทางพัฒนารวมกันเพ่ือนําไปสูเปาหมาย 
(Goal; G) โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพทุกแหงผานเกณฑ
คุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ ขั้น 3 

  2.2  ขัน้การดาํเนนิงานตามแผน (Do) มกีารจดั
อบรมใหความรู การศึกษาดูงาน การจัดทําคูมอืสนับสนุน การ
ประเมินตนเองขององคกรเพ่ือพัฒนาอยางตอเน่ือง การแลก

เปล่ียนเรียนรูในระดับองคกร ระดับโซน ระดับอาํเภอ และการ
สรางคุณคาใหกบังานพัฒนาคุณภาพบริการ พบวาบคุลากรใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตาํบลมีความรูเกีย่วกบัเกณฑและ
แนวคิดตามเกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ (PCA) 
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เพิม่ขึน้อยูในระดบัดี ( =31.8) เกดิรปูแบบในกระบวนการเพือ่
พัฒนาองคกรคือ
 การถายทอดเพื่อนําไปปฏิบัติ (Deployment; D)
 การทํางานเปนทีมเปนเครือขาย (Network; N)
 การเปนองคกรแหงการเรียนรู (Learning; L)
 การนําไปใชเพ่ือเกิดประโยชน (Utilization; U)
  2.3 ขั้นการตรวจสอบ (Check) ผลการดําเนิน
งานตามแผนการดาํเนนิงานจากการสงัเกตในการประชมุแลก
เปลีย่นเรียนรูและตอบแบบสอบถาม พบวาการดาํเนนิงานตาม
เกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิ เพิ่มขึ้นอยูในระดับดี 
( =2.77) และการประเมนิการมสีวนรวมของบคุลากร เพิม่ขึน้ 
อยูในระดับดี ( =4.14) เกิดรูปแบบการพัฒนาในองคกรคือ
กํากับดูแลตนเองที่ดี (Organizational Governance; O)
  2.4 ขัน้การตรวจปรับปรงุ แกไข (Act) มกีารจัด
เวทแีลกเปล่ียนเรียนรูและถอดบทเรียนการพัฒนาโรงพยาบาล
สงเสรมิสขุภาพตาํบลตามเกณฑคณุภาพเครอืขายบรกิารปฐม
ภูมิ เกิดรูปแบบจากกระบวนการการถอดบทเรียนรวมกัน 
(After Action Review; A)
   การจัดระบบบริการแบบใหม (New Pri-
mary Care; N) และการบริหารจัดการองคกรโดยหลักธรรมาภิ
บาล(Good Governance; G)
   จากการดาํเนินงานตามกระบวนการ ไดรปู
แบบที่เหมาะสมกับการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบล พื้นท่ีอําเภอดงหลวง คือ DONGLUANG Model ดัง
ภาพประกอบ
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Model Deployment
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Figure 1  DONGLUANG Model

 3. การประเมินผล 
  3.1  การประเมินผลระดบัการพัฒนาตามเกณฑ

คุณภาพ PCA หลังการดําเนินงานตามรูปแบบการพัฒนาโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ผานเกณฑพัฒนา ระดับขั้น 3 
จํานวน 7 แหง จากทั้งหมด 9 แหง (รอยละ 77.77) 

  3.2.  การประเมินรปูแบบการพัฒนารูปแบบการ
พัฒนา ปจจัยของความสําเร็จการดําเนินงานตามรูปแบบการ
พัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลตามเกณฑคุณภาพ 
PCA มีดังนี้ 
   3.2.1 การพัฒนาทีมนําองคกรทําให
สามารถกาํหนดทศิทาง แนวทางการกาํกบัตนเองทีด่ ีถายทอด
สื่อสารและแผนไปสูการปฏิบัติทั่วทั้งองคกร การสราง
บรรยากาศสงเสริมใหเกิดพฤติกรรมการมสีวนรวม มจีรยิธรรม 
และกําหนดวิธีทบทวนผลการดําเนินงานเพ่ือใหบรรลุพันธกิจ
ขององคกร อยางตอเนื่องและยั่งยืน
   3.2.2  การทํางานเปนทีมและการสราง
เครือขายระดับโซนมีสวนรวมในการรับผิดชอบในพัฒนา
กระบวนงาน มีการตรวจสอบประเมินผลการทํางานทําให
สามารถแกปญหาทีพ่บไปพรอมกบัการดาํเนนิงานเกดิการรวม
กันคิดเพ่ือแกไขปญหาและอุปสรรคท่ีเกิดขึ้นเปนระยะทําให
เกิดการพัฒนาดวยตัวเองมีเวทีแลกเปลี่ยนประสบการณกัน
อยางตอเนื่อง
   3.2.3  กระบวนการดําเนินงานตามวงจร
คุณภาพ คือ การวางแผน การดําเนินงานตามแผน การตรวจ
สอบ และการปรับปรุงแกไข โดยการมีสวนรวมในการพัฒนา
ทกุขัน้ตอน ทาํใหเกดิการดาํเนินงานอยางตอเนือ่ง และเกิดรปู
แบบที่เหมาะสมกับพื้นที่

สรุปและอภิปรายผล
 จากการดําเนินงานตามรูปแบบการพัฒนาโรง

พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลตามเกณฑคุณภาพเครือขาย
บริการปฐมภูมิ ดังนี้

 1. การพัฒนาตามกระบวนวงจรคุณภาพ PDCA 
เพื่อให เกิดความตอเนื่อง  และหารูปแบบการพัฒนา

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ตามเกณฑคุณภาพ PCA 
ในการดําเนินการตามวงจรคุณภาพ บุคลากรตองมีสวนรวม 
ตัง้แตการวางแผน การดําเนนิงานตามแผน การตรวจสอบและ

การแกไขปรับปรงุ โดยการพฒันาความรูของบคุลากร เร่ิมจาก

การวางแผนแบบมีสวนรวมแบบ AIC ซึง่ทกุคนตองสรางความ
รูรวมกัน สรางแนวทางพัฒนาและสรางแนวทางปฏิบัติ สวน
การอบรม โดยวิทยากรผูเชี่ยวชาญ สามารถเติมเต็มความรู 
สามารถซักถามขอสงสัยได สวนการศึกษาดูงานเปนการแลก
เปลีย่นเรยีนรูจากประสบการณตรงของผูดาํเนนิงานท่ีประสบ

ความสําเร็จ ซึ่งเปนการชวยสรางจินตนาการของบุคลากรให
สามารถประยุกตใชกับความรูที่ไดจากประสบการณไปใชใน
องคกรของตน ซึ่งเปนไปตามทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม 
ของแคพแพลน ไดใหคําจํากัดความแรงสนับสนุนทางสังคม 
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วาเปนสิ่งท่ีบุคคลไดรับโดยตรงจากบุคคลหรือกลุมบุคคลอาจ
เปนทางขาวสาร เงิน กําลังงาน หรือทางอารมณยอมเปนแรง
ผลักดันใหผูรับไปสูเปาหมายที่ผูใหตองการได ซึ่งสอดคลอง
กบัการศึกษาของ กฤตพงษ โรจนวิภาต (2556)9ไดศกึษาเร่ือง 
ความรูและทศันคตติอเกณฑคณุภาพเครอืขายบรกิารปฐมภมูิ
ของบคุลากรในหนวยบรกิารปฐมภมูจิงัหวดัลาํปาง ซึง่ผลการ
วจิยัพบวา การมคีวามรูความเขาใจทีด่ตีอกระบวนการ พฒันา
มีความสัมพันธกับการมีทัศนคติที่ดีตอเกณฑคุณภาพ PCA 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p=0.002) :ซึ่งจาการดําเนินการ
ตามกระบวนการของวงจรคุณภาพ PDCA ทําใหเกิดรูปแบบ
ที่เหมาะสม ในการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 
พื้นท่ีอําเภอดงหลวง คือ DONGLUANG Model
 2.  การมีสวนรวมของบุคลากรในโรงพยาบาลสง
เสริมสุขภาพตําบล และการสรางเครือขายระดับโซนของโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมีสวนรวมในการรับผิดชอบใน
พัฒนากระบวนงาน มีการตรวจสอบประเมินผลการทํางาน
ทําใหสามารถแกปญหาที่พบไปพรอมกับการดําเนินงานเกิด
การรวมกนัคดิเพือ่แกไขปญหาและอุปสรรคท่ีเกดิขึน้เปนระยะ
ทาํใหเกดิการพฒันาดวยตวัเองมเีวทแีลกเปลีย่นประสบการณ
กันอยางตอเน่ืองสอดคลองกับการศึกษาของศักรินทร ทองภู

ธรณ (2553)10ซึ่งดําเนินการศึกษาประสิทธิผลของการใชโปร
แกรมการมสีวนรวมในการพฒันามาตรฐานศนูยสขุภาพชมุชน
อาํเภอเมอืงจงัหวดัมหาสารคามพบวาโปรแกรมการมสีวนรวม
โดยการนําเทคโนโลยีเพ่ือการมีสวนรวมของสถาบันพระ
ปกเกลามาประยกุตใชทาํใหระดบัการมีสวนรวมในการพฒันา
มาตรฐานศูนยสุขภาพชุมชนในดานการรวมใหขอมูลขาวสาร
ดานการรวมปรึกษาหารือดานการรวมวางแผนและตัดสินใจ

ดานการรวมดําเนินการและดานการรวมประเมินผลมีระดับ
การมสีวนรวมสงูขึน้กวากอนการทดลองอยางมีนยัสาํคญัทาง

สถติทิีร่ะดับ 0.05 แสดงใหเหน็วารปูแบบการสงเสริมการมีสวน
รวมในการพัฒนาตามเกณฑคณุภาพ PCAสามารถนําไปสูผล
ลพัธทีด่ขีองพฒันาคณุภาพบรกิารของโรงพยาบาลสงเสรมิสขุ
ภาพตําบลดังนั้นโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลควรนํารูป

แบบสําหรับการสงเสริมการมีสวนรวม ในการพัฒนาคุณภาพ
บริการไปปฏิบัติในงานประจําอยางตอเนื่องตอไป

ขอเสนอแนะ
 1. ขอเสนอแนะจาก ผลที่ไดจากการวิจัยครั้งนี้จาก

การดําเนินงานตามวงจรคุณภาพ PDCA 
  1.1 การวางแผน (Plan) เพ่ือพฒันาตองมีขอมลู
บริบทพ้ืนท่ี และสภาพปญหาเปนขอมูลนาํเขาในการวางแผน
ที่ดี

  1.2 การดําเนินงานตามแผน (Do) โดยการ
กําหนดแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจนจาการวางแผน ทําใหการ
ดําเนินงานเปนไปดวยความถูกตอง
  1.3  การตรวจสอบ (Check) การสรางทีมใน
องคกร และการมีสวนรวมรับผิดชอบเปนการควบคุมกํากับที่
ด ีใหเปนไปตามแผนการดําเนินงาน และเกิดความตอเน่ืองใน
การพัฒนา
  1.4  การแกไขปญหา (Act) ผลจากการตรวจ
สอบประเมินผลสามารถนํามาแกไขปญหาได

  1.5 ควรมกีารดาํเนนิตามรปูแบบ DONGLUANG 
Model ในการพัฒนาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลตาม
เกณฑคุณภาพเครือขายบริการปฐมภูมิอยางตอเนื่องเพื่อให
เกิดความยั่งยืนในการเปนหนวยบริการปฐมภูมิที่มีคุณภาพ
และมาตรฐาน
 2.  ขอเสนอแนะจากการวิจัยครั้งตอไป
  2.1  ควรมีนาํผลการศึกษาวิจยัคร้ังนี ้ไปวางแผน
การพัฒนาคุณภาพบริการหรือออกแบบการศึกษาวิจัยที่
เกี่ยวของ
  2.2 ควรมีการศึกษารูปแบบอื่นเพื่อการพัฒนา
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลตามเกณฑคุณภาพ PCA 
กับกับพื้นที่อื่น
  

กิตติกรรมประกาศ
 การศึกษาคร้ังนี้ไดรับการสนับสนุนจากสํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอดงหลวง และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล พื้นที่อําเภอดงหลวง บุคลากรโรงพยาบาลสงเสริมสุข
ภาพตาํบล ทีไ่ดใหความรวมมอืในการศกึษาวจิยัครัง้เปนอยาง

ดียิ่ง ผูวิจัยขอขอบคุณมา ณ โอกาสน้ี
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