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4. New Knowledge, Innovations, and 
Improvement (NK) 

 • องค์กรที่ได้รับการรับรอง magnet บูรณาการ evidence-based 
practice และการวจัิยเข้ากับกระบวนการด้านคลนิิกและกระบวนการใน

การดูแลผู้ป่วย 
• พยาบาลได้รับการศกึษาเก่ียวกับ EBP และการวจัิย ที่ช่วยให้มีการศกึษา

การปฏบัิตกิารพยาบาลที่ปลอดภัยที่สุดและดีที่สุดให้แก่ผู้ป่วยและ

สิ่งแวดล้อมในการพยาบาล  และเพ่ือสร้างองค์ความรู้ใหม่ 
• มีการสร้างและพัฒนาโปรแกรมเก่ียวกับ EBP และโปรแกรมการวจัิย 
• มีการกาํหนดเป้าหมายของงานวจัิยโดยการมีส่วนร่วมและภาวะผู้นําใน

งานวจัิยภายในกรอบแนวคดิในการปฎบัิตกิารพยาบาล 
• มีการสร้างนวัตกรรม วธีิการใหม่เพ่ือการบรรลุการดูแลผู้ป่วยที่มี

คุณภาพสูง  อย่างมีประสทิธิภาพและประสิทธิผล ซึ่งเป็นผลลัพธ์ของ 

transformational leadership, empowering structures and 
process และ exemplary professional practice in nursing.  



Evidence Based Practice 
ความจาํเป็นในการประกนัคณุภาพการให้บริการ 



Evidence Based Nursing 

• กระบวนการซึ่งพยาบาลตดัสินใจทาง

คลินิกโดยใช้ หลักฐานการวจิยั ที่ดที ี่สุดที่

มีอยู่ ประกอบกับ ประสบการณ์ทาง

คลินิก และความประสงค์ของผู้ป่วย 
• Evidence Based Nursing is the process by which nurses make 

clinical decisions using the best available research evidence, their 
clinical expertise and patient preferences 

University of Minnesota นพ.อนุวัฒน์ ศุภชุตกุิล 



ระดบัของการใช้ Evidence 

• Clinical level 
– ผู้ประกอบวิชาชีพ ใช้ตดัสินใจเก่ียวกับการดแูลผู้ป่วย 

• Organization level 
– การเลือกยาเข้าบัญชียาโรงพยาบาล 
– การตดัสินใจว่าโรงพยาบาลจะใช้แนวทางการดแูลผู้ป่วยอย่างไร 

• Public policy level 
– หลังเกิดเหตุการณ์ : เม่ือมีการฟ้องร้องเป็นคดคีวาม 
– ก่อนเกิดเหตุการณ์ : กาํหนดนโยบายสิทธิประโยชน์ต่างๆ 



 

 แนวคดิสําคญั เกีย่วกบั  
Evidence Based Practice 

• เป็นวิถีของการคดิและการปฏิบัต ิ(A way of thinking and practicing)  

– สิ่งที่เราทาํอยู่นีมี้หลักฐานอะไรสนับสนุน 
– หลักฐานนัน้ตรงประเดน็และน่าเช่ือถือหรือไม่ 

• จาํเป็นต้องเพิ่มพูนทกัษะอย่างต่อเน่ือง (Ongoing skill building) 

• พยาบาลต้องเผชิญคาํถามเก่ียวกับการดแูลผู้ป่วยอยู่ทุกวัน 
– assessment, treatment, prevention & cost-effectiveness 

• หลักการของ critical appraisal  
– เป็นหลักการร่วมของทุกสาขาวชิาชีพ 

– คาบเก่ียวศาสตร์ด้านระบาดวทิยาและศาสตร์อ่ืนๆ 
• ผู้ป่วยคาดหวังว่าเราจะให้บริการบนพืน้ฐานของความรู้วิชาการที่ดี

ที่สุด (best practice evidence)  

• ในอนาคต qualitative nursing research จะถูกทาํ critical appraisal 
และเพิ่มความรู้สาํคัญที่จาํเป็นให้แก่พยาบาล 



Evidence-based Approach 

• What 
– การตัดสินใจบนพืน้ฐานของข้อมูลวิชาการ/ใช้ข้อมูลวชิาการในการให้บริการ 

• Why 
– มีข้อมูลวิชาการที่บ่งบอกประสิทธิผลของ health intervention ซ่ึงเปลีย่นแปลงไป

ตลอดเวลา 
– บริการสุขภาพมีความไม่แน่นอน ต้องใช้ดุลยพนิิจควบคู่กับข้อมูลวิชาการ 

– การใช้ข้อมูลวชิาการทาํให้เกดิความเหมาะสม ปลอดภยั ได้ผล 

• How 
– นํา CPG ซึ่งเป็นที่ยอมรับมาใช้ 

– Gap Analysis 
– นําระบาดวิทยาคลินิกและเศรษฐศาสตร์คลินิกมาช่วยตัดสินใจ 

– นําข้อมูลวชิาการมาร่วมทาํ clinical CQI อย่างเป็นองค์รวม 



Learn 
Before 

Learn 
During 

Learn 
After 

Clinical 
Objectives 

Clinical 
Results 

Captured 
Knowledge 

Holistic Model of Knowledge Management 

Peer Assist 
Evidence Review 

Patient Monitoring 
Multidiscipinary Round 

Outcome Evaluation 



เป้าหมายของ 

evidence based practice  

1.การพยาบาลท่ีมีคุณภาพ 

2.ผลลพัธท์างคลินิกท่ีดี 

3.ความพึงพอใจของผูป่้วยและ

ครอบครวั 

4.ความคุม้ทุน 

 



ข้อมลูเชิงประจกัษ์ และ  

ความรู้ท่ีใช้เป็นฐานสาํหรบัการปฏิบติั 

1.ข้อมลูทางคลินิก 

2.ข้อค้นพบจากงานวิจยั 

3.ความเหน็ของ expert 

4.ความเหน็พ้องรว่มกนั (ฉันทามติ)  ของ expert หรอืผูมี้

ประสบการณ์ 

5.ความต้องการของผูป่้วยและญาติ 

6.นโยบายของหน่วยงาน 

 



ขอ้มูลเชิงประจกัษ ์และ ความรูท่ี้ใชเ้ป็นฐานสาํหรบั

การปฏิบตัมีิระดบัของการเป็นหลกัฐานท่ีตา่งกนั 

• หลกัฐานระดบั A งานวิจยัท่ีเป็น meta-analysis, 

Randomized Control Trial Study (RCT) 

• หลกัฐานระดบั B  งานวิจยัท่ีเป็น Quasi experimental 

study 

• หลกัฐานระดบั C  งานวิจยัท่ีเป็น descriptive study 

• หลกัฐานระดบั D  ความเห็นพอ้งของผูเ้ช่ียวชาญ 
• (ราชวิทยาลยัอายุรแพทยแ์หง่ประเทศไทย ฯ ) 

 



ปัจจบุนัเป็นท่ียอมรบักนัว่า  หลกัฐานจากงานวิจยัเป็น

หลกัฐานท่ีสาํคญัท่ีสุดในการใชเ้ป็นฐานคิดของการปฏิบตั ิ

 

• เพราะเป็นหลกัฐานเชิงวิทยาศาสตร ์

• พิสูจนแ์ลว้ว่าตรง 

• ใชแ้ลว้ไม่เป็น trial and error 

• ประกนัคณุภาพและความถูกตอ้งของผลลพัธไ์ด ้

• “แตต่อ้งใชร้ว่มกบัหลกัฐานอ่ืนๆดว้ย” 



กระบวนการใช ้EBP ทางการพยาบาล มี  5 ขั้นตอน 

(วิธีการหน่ึง) 

• กาํหนดประเด็นปัญหาทางคลินิกและการประเมินความ

จาํเป็นในการปรบัปรุงวิธีปฏิบตัเิดิม 

• สืบคน้และรวบรวมงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

• การวิเคราะหแ์ละสงัเคราะหห์ลกัฐานท่ีไดจ้ากงานวิจยัเพ่ือ

สรา้งแนวทางการปฏิบตักิารพยาบาล 

• สรา้งแนวปฏิบตัแิละนาํ CPG ท่ีสรา้งข้ึนไปทดลองใช ้

• การนาํ CPG ท่ีมีการปรบัปรุงไปใชใ้นการปฏิบตังิานใน
ชีวิตประจาํวนั  



สรุป 

 ในระบบสุขภาพภายใต้นโยบายหลักประกัน

สุขภาพถ้วนหน้าการปฏบิัตกิารพยาบาลต้องใช้

พืน้ฐานของข้อมูลเชงิวทิยาศาสตร์ที่ผ่านการ

พสูิจน์ความถูกต้องแล้ว  (ผ่านกระบวนการวจิยั) 

ผสมผสานกับความรู้ทางคลนิิกบนพืน้ฐานของ

นโยบายองค์กร และความต้องการของ

ผู้รับบริการทางสุขภาพและครอบครัว 

 



R2R การปรบัปรงุหรอืการพฒันางาน 

โดยกระบวนการวิจยั 

การนําผล 

การวจิยัไปใช้ 

ประโยชน์ 

ผลลพัธ์ 

ของการวจิัย 

ผู้ทําวจิัย 

โจทย์วจิัย 

R2R 

หรือไม่ 

เป็นผู้ทาํงานประจาํน้ันเอง    
เป็นผู้แสดงบทบาทหลกัของการวจิยั 

ต้องวนกลบัไปมีผลเปลีย่นแปลง 

การให้บริการผู้ป่วยโดยตรง 

หรือต่อการจดับริการผู้ป่วย 

มาจากงานประจาํ    
เป็นการแก้ปัญหาหรือพัฒนางานประจาํ 
 

วัดที่ผลต่อตัวผู้ป่วย   
หรือบริการที่มีผลต่อผู้ป่วยโดยตรง 



กระบวนการวิจยั กระบวนการเป็นขัน้ตอน 

ระบุหัวข้อหรือปัญหาการวจัิยและทบทวนวรรณกรรม 

กาํหนดตัวแปรของการวจัิย  และวิธีวัดตัวแปร 

กาํหนดระเบียบวิธีวจัิย 

กาํหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการวจัิย 

ดําเนินการเก็บข้อมลู 

วิเคราะห์ข้อมลู 

เขียนรายงานการวจิยั 

เผยแพร่งานวิจยั 





การผสมผสาน ต่อยอด 



Care Process Indicator Better practice 

Bench 

marking 

EBP 

Research 
KM 

Spread 

Incremental Quality Development 



การจัดการความรู้ (Knowledge Management) 

การบริหารจัดการเพื่อให้  “คน”  
นําความรู้มาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุด 

องค์กร บรรลุเป้าหมาย 

การทาํงาน 

มีประสทิธิภาพ  

ประสทิธิผล 

(บรรลุเป้าหมาย) 

  คน • เรียนรู้ได้เร็วขึน้ 
• สร้างองค์ความรู้ใหม่ๆ  
  และนวัตกรรมได้เร็วขึน้ 
• ใช้ศักยภาพของตนเองได้เตม็ที่ 
• มีเครือข่ายภายใน/ ภายนอกมากขึน้ 

คนและ 

องค์กร 

เก่งขึน้ 

เตบิโต 

และ 

ยั่งยืน 



ความรู้ขององค์กรอยู่ทีไ่หน 

Source: Survey of 400 Executives  
by Delphi  
 

 
• Employee Brains 42%  

 

• Paper Documents 26%  
 

• Electronic Documents 20%  
 

• Sharable Electronic Knowledge Base 12%  
 

 



คณุลกัษณะความร ู ้

ความรูท่ี้ชดัแจง้ 

Explicit 
 กฎ ระเบยีบ 
 คู่มือ 
 แผนปฏบิติัการ 
 Good Practice 
 งานวิจยั 
 บญัชผูีเ้ชี่ยวชาญ 

Tacit 
 ทกัษะ 
 ประสบการณ ์
 พรสวรรค ์
 สญัชาตญาณ 

 ความคดิรเิริม่ 

•เป็นเอกสารได ้

•จดัหมวดหมู่ได ้

•ดึงมาใชไ้ด ้

•เขยีนเป็นเ 

อกสารไม่ได้ 

• บอกว่ารู้อะไรกย็าก 

ความรูท่ี้ฝังอยู่ในคน 



“ช่องวา่ง”ระหวา่งความรู้และการนาํไปใช ้

ความรู้จากงานวจัิย 

ความรู้ในคน 
การตดัสินใจ 

และสัง่การรักษา 

Information overload 

Complexity of  research finding  

Inaccessible information 

Busy clinical work 

Workplace culture with authority 

Difficult to understand 

Message vividness 



การเช่ือมระหวา่งความรู้และการนาํไปใช ้

ความรู้จากงานวจิยั 

ความรู้ในคน 
การตดัสินใจ 

และสัง่การรักษา 

 knowledge transfer 
การถ่ายทอดองคค์วามรู้ 

How to get it  

Knowledge translation 
การแปลงความรู้ใหเ้ขา้ใจง่าย 
How to interpret 



ความรูจ้ากการแลกเปล่ียน  ของสมาชิก COP 

Learning 

ประยกุตใ์ชค้วามรู้ 

ความรู้ใหม่แลกเปล่ียน 

ไดค้วามรู้ใหม่ข้ึนอีก 

งานทีป่ฏบิตั ิ

COP meeting 

F2F 

B2B 



เอาความรู้ 

ใหม่ไปใช ้

แลกเปล่ียน 

ไดค้วามรู้ใหม่ 

เกิดเป็น 

ความรู้ใหม่ 
นาํไป 

แลกเปล่ียน 

และใช ้

ความรู้ 

เขา้ไปในตวั 
พบกนัท่ี 

หอ้งประชุม 
เรียนรู้  

Best Practices 



http://www.si.mahidol.ac.th/km/ 



ส่งเสริมให้มกีารเผยแพร่ 

The Asian Society of Stomal 

 rehabilitation ท่ี Singapore 

The Asian Society of Stomal rehabilitation ท่ี Malasia 



สรา้ง ระบ ุ

รวบรวม ความรูข้องบคุคล 
ความรูข้ององคก์ร 

เรยีบเรยีง 

เผยแพร ่

แลกเปลีย่น 

ใช ้

กระบวนการความรู ้
(Knowledge Process) 

ส่งเสริมให้กระบวนความรู้เกดิตลอดเวลา 



กลยทุธก์ารจดัการความรูสู้ก่ารปฏิบตั ิ

การปลกูฝงัความรบัผิดชอบตอ่การแลกเปล่ียนเรียนรู ้

 

การฝงัความรูล้งในบรกิารหรือการทาํงาน(EBP) 

 

การสรา้งขุมทรพัยค์วามรูจ้ากการทาํงาน(Research-R2R) 

 

ขบัเคล่ือนกระบวนความรูใ้หมี้ความรูท่ี้เป็นปัจจบุนัและ

เพียงพอ 
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