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บทคัดย่อ

	 การศึกษาครัง้นีจ้งึมุง่ศกึษาให้เหน็ปัญหา อปุสรรค และหาแนวทางการพฒันา

ศักยภาพบุคลากรด้านเวชระเบียนของบัณฑิต โดยใช้รูปแบบวิธีการศึกษาแบบ 

ผสมผสานทั้งจากแบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ เพื่อการพัฒนาการด�ำเนินการของ

หลกัสตูรต่อไป ซึง่พบว่า มรีะดบัปัญหาในการปฏบิตังิานด้านเวชระเบยีนจากสมรรถนะ

งานเวชระเบียนทั้ง 11 ด้าน โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง โดยมีด้านงานเวชระเบียนที่
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เกีย่วข้องกบัการคดักรองผูป่้วยอยูใ่นระดบัสงูสดุ มคีวามแตกต่างจากด้านอืน่ ๆ  ทัง้หมด 

รองลงมาคือ ด้านการจัดการเวชระเบียนค้างสรุป ด้านการบริหารจัดการระบบงาน

เอกสารของงานเวชระเบียน ด้านมาตรฐานการปฏิบัติงานเวชระเบียน, ด้านการปฏิบัติ

งานเกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/พลิกศพ ด้านความรู้ความเข้าใจในงาน 

เวชระเบียน, ด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน ด้านความสมบูรณ์ของงาน

ด้านเวชระเบียน ด้านความสมบูรณ์ของเวชระเบียน ด้านการประสานงานของงาน/ 

หน่วยงานด้านเวชระเบียน และด้านการบริการงานเวชระเบียนที่ดี ตามล�ำดับ ส่วน

แนวทางการพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านเวชระเบียนที่ส�ำคัญคือการส่งเสริมความรู้ 

ด้านการคัดกรองผู้ป่วย การจัดอบรมขั้นตอนการปฏิบัติงาน การสร้างแรงจูงใจและ 

แลกเปลี่ยนความรู้และความคิดเห็น การพัฒนาด้านอารมณ์ การพัฒนาจิตบริการ และ

การก�ำหนดมาตรฐานการปฏิบัติงาน 

ค�ำส�ำคัญ : การพัฒนาศักยภาพบุคลากร เวชระเบียน สมรรถนะงานเวชระเบียน 

หลักสูตรเวชระเบียน 

Abstract

	 This study aims to study the problem and find ways to improve 

the potential for medical record staffs of graduates by using a mixed  

method research from the questionaire and interview form for  

development the medical record program in the future. This study found 

that the opinion level about the problem in 11 medical record  

performances or competencies are in the middle. The medical record 

performance related to screening patients at the highest level is different 

from all others followed by outstanding or unfinished summary medical 

record management document management working standards medical 

examiner wounds or autopsy record management Knowledge in medical 

record work the accuracy of the medical record jobs complete medical 

record jobs the medical record completeness the medical record  
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department coordinated and good medical record service, respectively. 

The important approach to developing potential medical records staffs 

are screening patient training medical record working process training 

motivating and sharing knowledge or ideas emotional development service 

mind development and working standards practice.

Keywords: staff potential development, Medical Record, Medical Record 

Competency, Medical Record Program

บทน�ำ

	 งานเวชระเบยีนเป็นงานทีม่คีวามส�ำคญัในการให้บรกิารด้านเอกสารรายงาน

ต่าง ๆ ทางการแพทย์ทุกประเภทที่เกี่ยวข้องกับข้อมูลของผู้ป่วย ใช้บันทึกและเก็บ

รวบรวมเรื่องราวประวัติของผู้ป่วย อาทิ ประวัติส่วนตัว ประวัติครอบครัว ประวัติการ

แพ้ยา ประวัติการเข้ารับการผ่าตัด เป็นต้น งานเวชระเบียน แบ่งออกตามหน้าที่ส�ำคัญ 

4 ส่วน คือ งานเวชระเบียน งานเวชสถิติ งานให้รหัสโรค และงานคอมพิวเตอร์ด้าน 

เวชระเบียน ในการแบ่งงานเวชระเบียนของโรงพยาบาลอาจมีความแตกต่างโดยขึ้นอยู่

กับขนาดของโรงพยาบาลท่ีต่างกัน (แสงเทียน อยู่เถา, 2556ก) บัณฑิต สาขาวิชา  

เวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล จะต้องมีความรู้

ความสามารถในการท�ำงานด้านเวชระเบียนเป็นอย่างดี เพื่อไม่ให้เกิดความผิดพลาดใน

การบรกิารงานเวชระเบยีนให้กบัผูป่้วยหรอืบคุลากรในโรงพยาบาล บคุลากรเวชระเบยีน

จงึจ�ำเป็นทีจ่ะต้องได้รบัการพฒันาการปฏิบตังิาน เพือ่ให้มคีวามพร้อมในการปฏบิตังิาน

ได้อย่างมปีระสทิธภิาพ และรองรบัการเปลีย่นแปลงกบัทกุสถานการณ์ในการปฏบิตังิาน

ตลอดเวลา ในปัจจุบันมีเครื่องมือท่ีใช้นิยมในการบริหารงานบุคลากร คือ สมรรถนะ 

(competency) จากความเจรญิก้าวหน้าทางเทคโนโลยก่ีอให้เกดิการเปลีย่นแปลงและ

การพัฒนาอย่างไม่หยุดยั้ง ซึ่งส่งผลกระทบต่อปัญหาในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียน

ทีม่คีวามเกีย่วข้องกับเทคโนโลยโีดยตรง ดงันัน้บคุลากรเวชระเบยีนจะต้องมกีารพฒันา

และเพิม่สมรรถนะ เพือ่ให้การปฏบิตังิานของบคุลากรเวชระเบียนเป็นไปตามมาตรฐาน

และตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการอย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น และ
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สมรรถนะยงัเป็นปัจจยัพืน้ฐานทีส่�ำคญัในการสนบัสนนุให้ตวัชีว้ดัหลกัของผลงาน (KPI) 

บรรลุเป้าหมายได้อย่างสมบูรณ์ และสามารถน�ำไปใช้เป็นปัจจัยพื้นฐานในการก�ำหนด

แนวทางการพฒันาบคุลากรในองค์กร (เพญ็จนัทร์ แสนประสาน และคณะ 2549) ปัญหา

และอปุสรรคทีส่�ำคญัในการปฏบิตังิานได้ใช้แนวคดิของงานด้านต่าง ๆ  11 ด้านตามหลกั

การบริหารงานเวชระเบียนประกอบด้วย ด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน 

ด้านการประสานงานของงาน/หน่วยงานด้านเวชระเบียน ด้านการบริการงานเวช

ระเบียนที่ดี ด้านงานเวชระเบียนที่เกี่ยวข้องกับการคัดกรองผู้ป่วย ด้านการจัดการเวช

ระเบียนค้างสรุป ด้านการปฏิบัติงานเก่ียวกับการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/พลิกศพ 

ด้านความสมบรูณ์ของเวชระเบยีน ด้านความสมบรูณ์ของงานด้านเวชระเบยีน ด้านการ

บริหารจัดการระบบงานเอกสารของงานเวชระเบียน ด้านความรู้ความเข้าใจในงานเวช

ระเบียน, และด้านมาตรฐานการปฏิบัติงานเวชระเบียน (แสงเทียน อยู่เถา, 2560)

	 คณะสงัคมศาสตร์และมนษุยศาสตร์ มหาวทิยาลยัมหดิล ได้เปิดหลกัสตูรวทิยา

ศาสตรบณัฑติ สาขาวชิาเวชระเบยีน ในระดบัปรญิญาตร ีเพือ่ผลติบคุลากรเวชระเบียน

ให้ตรงกับความต้องการในการปฏิบัติงาน ด้านเวชระเบียนของโรงพยาบาลต่าง ๆ  ให้ได้

บคุลากรเวชระเบยีนทีม่คีวามเชีย่วชาญในภาระงานเวชระเบยีนทีส่�ำคญั 4 ส่วน ดงักล่าว

ข้างต้น เข้าปฏิบัติงานเวชระเบียนในโรงพยาบาลบุคลากรเวชระเบียนสามารถน�ำความ

รู ้ความสามารถปฏบิตังิานด้านเวชระเบยีนให้มปีระสทิธภิาพ (มหาวทิยาลยัมหดิล 2561) 

จากปัญหาทีพ่บในงานเวชระเบยีนจากบคุลากรเวชระเบยีน เช่น การท�ำงานของบคุลากร

เวชระเบียนในการตรวจสอบความถูกต้องแม่นย�ำของเวชระเบียนอย่างไม่ละเอียด 

ท�ำการคัดกรองผู้ป่วยผิดพลาด ท�ำให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาที่ผิดพลาดไปด้วย ซึ่งส่งผล

โดยตรงต่อผูป่้วย การให้บรกิารจดัการระบบงานเอกสารของงานเวชระเบยีนไม่ด ีไม่เป็น

ไปตามนโยบายของโรงพยาบาลและบคุลากรมคีวามรู ้ความเข้าใจในงานเวชระเบยีนไม่

ครบถ้วน ปัญหาเหล่านีส่้งผลให้การปฏบิตังิานของบคุลากรเวชระเบยีนไม่มปีระสทิธภิาพ 

งานเวชระเบยีนไม่มคีณุภาพ ดงันัน้ บคุลกรด้านเวชระเบยีนจะต้องมีความรู้ ความสามารถ 

ในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียนเป็นอย่างดี เพ่ือให้งานเวชระเบียนมีคุณภาพและ 

มีประสิทธิภาพ และบุคลากรด้านเวชระเบียนถือเป็นทุนมนุษย์ ที่เป็นหัวใจส�ำคัญของ

โรงพยาบาล ตามแนวคิด “ถ้าองค์กรไหน มีทุนมนุษย์ที่มีคุณภาพ” มีคุณลักษณะที่ 

เหมาะสมกับสมรรถนะขององค์กรท�ำให้องค์กรก้าวไปในทิศทางที่พึงประสงค์ได้ 
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	 ในการศกึษาวจิยัครัง้นี ้คณะผูว้จิยัมคีวามสนใจทีจ่ะศึกษาปัญหาและอปุสรรค

ในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียนของบัณฑิต สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์

และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยใช้ข้อศึกษาจากการวัดสมรรถนะงานด้าน 

เวชระเบียน และศกึษาแนวทางการพัฒนาศกัยภาพบคุลากรด้านเวชระเบยีน กบัผู้บริหาร

งานเวชระเบียน จากโรงพยาบาลที่บัณฑิต สาขาวิชาเวชระเบียนคณะสังคมศาสตร์และ

มนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ปฏิบัติงานอยู่ จ�ำนวน 5 คน เพื่อทราบปัญหาและ

อุปสรรคในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียน และเป็นแนวทางการพัฒนาศักยภาพ

บุคลากรด้านเวชระเบียนของบัณฑิต สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และ

มนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล และให้กับบุคลากรด้านเวชระเบียนของโรงพยาบาล

ต่าง ๆ ในโอกาสต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1)	เพือ่ศกึษาปัญหาและอปุสรรคในการปฏิบตังิานด้านเวชระเบยีนของบณัฑิต

จบใหม่จากสาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัย

มหิดล

	 2)	เพ่ือศกึษาแนวทางการพฒันาศักยภาพบคุลากรด้านเวชระเบยีนของบณัฑติ 

สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

ขอบเขตการศึกษา

	 1) ขอบเขตด้านเนื้อหา 

	 ศึกษาเก่ียวกับปัญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียนของ

บัณฑิต สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

ในปัจจุบัน ในด้านต่าง ๆ 11 ด้านประกอบด้วย

	 	 (1) ด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน

	 	 (2) ด้านการประสานงานของงาน/หน่วยงานด้านเวชระเบียน

	 	 (3) ด้านการบริการงานเวชระเบียนที่ดี

	 	 (4) ด้านงานเวชระเบียนที่เกี่ยวข้องกับการคัดกรองผู้ป่วย

	 	 (5) ด้านการจัดการเวชระเบียนค้างสรุป
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	 	 (6) ด้านการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/พลิกศพ

	 	 (7) ด้านความสมบูรณ์ของเวชระเบียน

	 	 (8) ด้านความสมบูรณ์ของงานด้านเวชระเบียน

	 	 (9) ด้านการบริหารจัดการระบบงานเอกสารของงานเวชระเบียน

	 	 (10) ด้านความรู้ความเข้าใจในงานเวชระเบียน

	 	 (11) ด้านมาตรฐานการปฏิบัติงานเวชระเบียน 

	 โดยมุง่ศกึษาแนวทางการพัฒนาศกัยภาพบคุลากรด้านเวชระเบยีนของบณัฑติ 

สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เพื่อน�ำ

ไปประยุกต์ใช้ให้เกิดประโยชน์ในการด�ำเนินงาน

	 2)	ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 	 (1) เชิงปริมาณ ประชากรที่ใช้ในการศึกษา คือ บัณฑิต สาขาวิชา 

เวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล จ�ำนวน 34 คน  

ที่เข้าท�ำงานในโรงพยาบาลต่าง ๆ

	 	 (2) เชิงคุณภาพ ประชากรที่ใช้ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ คือ บุคลากรที่เป็น

ผู้บริหารงานเวชระเบียน โดยท�ำการคัดเลือกจากโรงพยาบาลที่บัณฑิต สาขาวิชา 

เวชระเบยีน คณะสงัคมศาสตร์และมนษุยศาสตร์ มหาวทิยาลัยมหดิล ปฏิบตังิานด้วยวธิี

เจาะจง (purposive sampling) จ�ำนวน 5 คน โดยมีเงื่อนไขจะต้องเป็นบุคลากรระดับ

ผู้บริหารงานเวชระเบียนโดยอยู่ในระดับหัวหน้างาน หรือรองหัวหน้างานเวชระเบียน 

หรืองานที่เกี่ยวข้อง หรือผู้แทน	 	 	

	 3) ขอบเขตด้านสถานที่และเวลา

	 สถานท่ีโรงพยาบาลท่ีบัณฑิต สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และ

มนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล จ�ำนวน 34 คน ปฏิบัติงานอยู่ในปัจจุบัน เริ่มต้น 

วันที่ 1 เมษายน - 31 ธันวาคม 2559 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

	 1)	ได้แนวทางในการพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านเวชระเบียนของบัณฑิต 

สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

	 2)	น�ำผลการศึกษาไปก�ำหนดสมรรถนะบุคลากรด้านเวชระเบียน
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วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวจิยัครัง้น้ี คณะผู้วจิยัเลอืกใช้รปูแบบวธีิการศึกษาแบบผสมผสาน (mixed 

method) ประกอบด้วย

	 - การวิจัยในเชิงปริมาณ (quantitative research) ใช้แบบสอบถาม  

(questionnaire) ในการศึกษาระดับความคิดเห็นต่อปัญหาการปฏิบัติงาน

	 - การวิจัยในเชิงคุณภาพ (qualitative research) ใช้แบบสัมภาษณ์  

(interview) ทีใ่ช้ในการศกึษาแนวทางของการพฒันาศกัยภาพบคุลากรด้านเวชระเบยีน 

ของบัณฑิต สาขาวิชาเวชระเบียน จากผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญ 

	 โดยมีเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบสอบถาม (questionnaire) และ 

แบบสัมภาษณ์ (interview form)

	 ส่วนการวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ในการวิจัยหลังจากเก็บรวบรวมและ

ตรวจสอบความสมบรูณ์ของข้อมลู ผูว้จิยัท�ำการวเิคราะห์และประมวลผลข้อมลู ซึง่สถิติ

ที่ใช้ในการวิเคราะห์มี ดังนี้

	 1)	การศึกษาเชิงปริมาณ ใช้สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูลจากแบบสอบถามมา

วิเคราะห์ข้อมูล ดังต่อไปนี้

	 	 -	 ข้อค�ำถาม เก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

วิเคราะห์โดยการหาความถี่ (frequency) และค่าร้อยละ (percentage)

	 	 - 	ข้อค�ำถามเป็นแบบสอบถามเกีย่วกบัสภาพปัญหา ในการปฏบิติังานด้าน

เวชระเบียนของบัณฑิตสาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร ์

มหาวิทยาลัยมหิดล จากข้อตรวจสอบสมรรถนะงานเวชระเบียนในด้านเวชระเบียน 11 

ด้าน วิเคราะห์โดยการหา ความถี่ (frequency), ค่าร้อยละ (percentage), ค่าเฉลี่ย 

(mean), ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (standard deviation), วิเคราะห์ความแปรปรวน 

(anova) และการวเิคราะห์หลงัการวเิคราะห์ความแปรปรวน (multiple comparison 

or post-hoc test)

	 2) การศึกษาเชิงคุณภาพ ใช้การวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) และ

ใช้วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ คือ การจ�ำแนกและจัดระบบข้อมูล (Typology 

and Taxonomy) เป็นการน�ำข้อมูลที่ได้ น�ำมาจ�ำแนกออกตามข้อตรวจสมรรถนะ 

เวชระเบียน 11 ด้าน
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ผลการวิจัย 

	 ผลการศึกษาระดับปัญหาในการปฏิบัติงาน

ตารางที่ 1 แสดงการแปลผลค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard 

deviation) ข้อตรวจสอบสมรรถนะงานเวชระเบียนในด้านเวชระเบียน 11 ด้าน

สภาพปัญหาในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียน X S.D. แปลผลระดับปัญหา

1. ด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน 2.39 1.382 น้อย

2. ด้านการประสานงานของงาน/หน่วยงานด้าน 

    เวชระเบียน

2.26 1.368 น้อย

3. ด้านการบริการงานเวชระเบียนที่ดี 2.19 1.439 น้อย

4. ด้านงานเวชระเบียนที่เกี่ยวข้องกับการคัดกรองผู้ป่วย 4.12 0.871 มาก

5. ด้านการจัดการเวชระเบียนค้างสรุป 2.84 0.617 ปานกลาง

6. ด้านการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตร  

    บาดแผล/พลิกศพ

2.52 1.297 น้อย

7. ด้านความสมบูรณ์ของเวชระเบียน 2.37 1.368 น้อย

8. ด้านความสมบูรณ์ของงานด้านเวชระเบียน 2.38 1.390 น้อย

9. ด้านการบริหารจัดการระบบงานเอกสารของงาน

   เวชระเบียน

2.81 0.688 ปานกลาง

10. ด้านความรู้ความเข้าใจในงานเวชระเบียน 2.45 1.051 น้อย

11. ด้านมาตรฐานการปฏิบัติงานเวชระเบียน 2.56 1.054 น้อย

                   รวม 2.63 1.139 ปานกลาง

	 สภาพปัญหาในการปฏิบัติงาน ด้านเวชระเบียนของบัณฑิต สาขาวิชา 

เวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ทั้ง 11 ด้าน 

อยู่ในระดับปานกลาง (X = 2.63, S.D. = 1.139) โดยด้านงานเวชระเบียนที่เกี่ยวข้อง

กับการคัดกรองผู้ป่วย อยู่ในระดับมาก (X = 4.12, S.D. = 0.871) ส่วนด้านการจัดการ

เวชระเบียนค้างสรุป (X = 2.84, S.D. = 0.617) และด้านการบริหารจัดการระบบงาน

เอกสารของงานเวชระเบียน (X = 2.81, S.D. = 0.688) อยู่ในระดับปานกลาง
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ตารางท่ี 2 แสดงผลการวเิคราะห์ความแตกต่างของสภาพปัญหาด้านต่าง ๆ  เปรยีบเทยีบ

รายคู่ด้วยรูปแบบ Homogeneous Subsets หลังการวิเคราะห์ความแปรปรวนด้วย

การค�ำนวณแบบ Duncan

สภาพปัญหาในการปฏิบัติงานด้านเวชระเบียน จ�ำนวน
ที่ระดับนัยส�ำคัญ 0.05
กลุ่ม 1 กลุ่ม 2

ด้านการบริการงานเวชระเบียนที่ดี

ด้านการประสานงานของงาน/หน่วยงานด้านเวชระเบียน

ด้านความสมบูรณ์ของเวชระเบียน

ด้านความสมบูรณ์ของงานด้านเวชระเบียน

ด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน

ด้านความรู้ความเข้าใจในงานเวชระเบียน

ด้านการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/

พลิกศพ

ด้านมาตรฐานการปฏิบัติงานเวชระเบียน

ด้านการบริหารจัดการระบบงานเอกสารของงานเวชระเบียน

ด้านการจัดการเวชระเบียนค้างสรุป

28

28

28

28

28

28

28

28

28

28

2.1904

2.2621

2.3686

2.3814

2.3932

2.4525

2.5236

2.5589

2.8086

2.8393

ด้านงานเวชระเบียนที่เกี่ยวข้องกับการคัดกรองผู้ป่วย 28 4.1189

	 สภาพปัญหาในการปฏบิตังิานด้านเวชระเบียนด้านงานเวชระเบยีนทีเ่กีย่วข้อง

กับการคัดกรองผู้ป่วย มีค่ามากที่สุดแตกต่างจากด้านอื่น ๆ ทั้งหมด ส่วนปัญหาด้าน 

อื่น ๆ อยู่ในระดับที่ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญที่ระดับ 0.05

อภิปรายผลการวิจัย
	 ระดบัปัญหาในการปฏบิตังิานด้านเวชระเบยีน โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 

อย่างไรกต็ามจากการศกึษาเชงิลกึจากผูบ้รหิารงานเวชระเบยีนของโรงพยาบาลทีบ่ณัฑิต 

สาขาวิชาเวชระเบียน คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เข้าไป

ปฏิบัติงานในสถานบริการทางการแพทย์และสาธารณสุข ยังคงพบปัญหาที่เกิดจาก 

ทั้งบุคลากรเวชระเบียนและบุคลากรทางการแพทย์อื่น ๆ ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับงานด้าน

เวชระเบียน และนโยบาย มาตรฐานการปฏิบัติของแต่ละโรงพยาบาลอีกด้วย จึงส่งผล
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ให้เกิดผลกระทบต่องานด้านเวชระเบียนในทุก ๆ ด้าน ซึ่งสามารถแบ่งออกตามหลัก

สมรรถนะ งานเวชระเบียนได้ 11 ด้าน ของแสงเทียน อยู่เถา (2556ข) ดังนี้

	 1) ด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน ปัญหาหลักจากการปฏิบัติ

งานด้านเวชระเบยีนทีบ่ณัฑติส่วนใหญ่เหน็ตรงกนั คอื การให้ความส�ำคญักบัรายละเอยีด

ของงานในทกุขัน้ตอนอย่างต่อเนือ่งและตรวจสอบความถกูต้องแม่นย�ำของงานทีป่ฏบิตัิ

ก่อนส่งมอบอาจจะเป็นเพราะบัณฑิตน้ันอยู่ในช่วงการท�ำงานระยะเวลา 6 เดือนแรก  

จงึมีความรูส้กึว่ายงัขาดความพร้อมในการท�ำงานและไม่มคีวามรบัผิดชอบมากพอส่งผล

ให้บณัฑติน้ันไม่ได้ให้ความส�ำคญักบัรายละเอยีดของงานในทกุขัน้ตอนอย่างต่อเนือ่งและ

ตรวจสอบความถูกต้องแม่นย�ำของงานท่ีปฏิบัติก่อนส่งมอบด้วย และผู้บริหารงานเวช

ระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า ปัญหาการไม่ให้ความส�ำคัญกับรายละเอียดของงานใน

ทุกข้ันตอนอย่างต่อเนื่องในงานเวชระเบียนหลัก ๆ เช่น ปัญหาลายมือการบันทึก 

เวชระเบียนของแพทย์ ที่ท�ำให้เป็นอุปสรรคในการตรวจสอบความถูกต้องบางครั้งเกิด

ข้อผดิพลาดในการตรวจสอบ ซึง่บคุลากรทางการแพทย์ไม่ได้ให้ความส�ำคญัในการบนัทกึ

เวชระเบยีน เนือ่งจากงานเวชระเบียนแต่ละวนัมจี�ำนวนมาก ท�ำให้บางครัง้ความถกูต้อง

แม่นย�ำของงานที่ปฏิบัติมีข้อผิดพลาดบ่อยครั้ง และส่งมอบงานช้าไม่เป็นไปตาม

มาตรฐานทีก่�ำหนด ซึง่สอดคล้องกบัแนวคดิของ แสงเทยีน อยูเ่ถา (2555) ได้ศึกษาเรือ่ง

ปัญหาและแนวทางการพัฒนางานเวชระเบียนและวิชาชีพเวชระเบียนในประเทศไทย 

พบว่า ปัญหาที่เก่ียวข้องกับบุคลากรและด้านงบประมาณนั้น ในแต่ละกลุ่มมีแตกต่าง

กันออกไปเนื่องจากบุคลากรของแต่ละโรงพยาบาลก็มีจ�ำนวนต่างกัน ศักยภาพของ

บุคลากรในแต่ละท่ีก็มีความแตกต่างกันในหลาย ๆ ส่วนใหญ่ให้ความเห็นว่าบุคลากร

ด้านเวชระเบียนมีภาระงานหนักมาก บุคลากรในองค์กรไม่ตระหนักถึงความส�ำคัญของ

เวชระเบยีนซึง่เป็นปัญหากบัโรงพยาบาลทัง้ขนาดเลก็ ขนาดใหญ่ หรอืแม้แต่โรงพยาบาล

เอกชนด้วย 

	 ส่วนแนวทางด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน ได้มีแนวทางการ

พัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านเวชระเบียนโดยเน้นการสร้างทัศนคติที่ดีให้กับบุคลากร 

ทุกคน เพ่ือให้เห็นถึงความส�ำคัญกับรายละเอียดของงานในทุกขั้นตอนอย่าง 

ต่อเนื่องโดยหัวหน้างานจะต้องช่วยชี้แจงเหตุผลของการปฏิบัติงานที่ถูกต้อง ปลูกฝัง 

แนวความคิดในการท�ำงาน หาแรงจูงใจให้ตระหนักถึงความส�ำคัญของงาน ให้มีการ
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จัดการประชุม วางแผนการปฏิบัติงานร่วมกันระหว่างบุคลากรในแผนกเวชระเบียน  

และหน่วยงานต่าง ๆ หาแนวทางหรือข้อตกลงร่วมกัน ในการปฏิบัติงาน เพราะการให้

ความส�ำคญักบังานทีต่นปฏบิติัอยูน่ัน้ จะท�ำให้เกดิความถกูต้องแม่นย�ำของงานทีป่ฏิบตัิ

เป็นไปตามมาตรฐานท่ีก�ำหนด จงึจดัว่าเป็นคณุลกัษณะทีด่ขีองผูป้ฏบิตังิาน ซึง่สอดคล้อง

กับแนวคิดของแมคเคิลแลนด์นั้น สกอตด์ บี. พารี เห็นควรจะรวมส่วนประกอบที่เป็น 

แรงจงูใจ (motives) และแนวคดิต่อตนเอง (self–concept) เรยีกรวมกนัว่า คุณลักษณะ 

(characteristics) ซึง่เป็นส่วนท่ีส�ำคญัของศกัยภาพ ในการจ�ำแนกถงึแนวทางพฤตกิรรม 

การคดิ หรือความเหน็ในสถานการณ์หน่ึง ๆ  และขดีความสามารถเป็นคณุลกัษณะภายใน

ของบคุคล (under characteristic) เป็นสิง่ทีบ่คุคลต้องการหรอืคิดตรงกนัในการกระท�ำ

ซึ่งจะเป็นแรงขับให้เลือกพฤติกรรมที่แสดงออกมาของบุคลากร 

	 2) ด้านการประสานงานของงาน/หน่วยงานด้านเวชระเบยีน ปัญหาหลกัจาก

การปฏิบัติงานด้านเวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ ระบบจัดท�ำใบค�ำร้อง

ที่ชัดเจนให้กับผู้ท่ีมาขอข้อมูลท่ีเก่ียวข้องกับหน่วยงานเวชระเบียนทุกครั้ง เพื่อให้ได้

ข้อมูลที่ถูกต้องตรงกับความต้องการของผู้ขอ บางโรงพยาบาลอาจจะมีระบบที่ชัดเจน

ในการปฏบิตังิานของบคุลากรแต่ผูท้ีม่าขอข้อมลูไม่ทราบระบบการท�ำงานของบคุลากร 

ทีเ่วชระเบยีน จงึท�ำให้เกดิปัญหาไม่เข้าใจขัน้ตอนการร้องขอ และผู้บริหารงานเวชระเบยีน

ส่วนใหญ่เหน็ตรงกนัว่า ปัญหาบคุลากรขาดการตดิต่อสือ่สารกนั ท�ำให้เกดิความไม่เข้าใจ

กนัในเรือ่งของขัน้ตอนการท�ำงาน ท�ำให้บางครัง้มกีารแสดงออกด้วยท่าททีีไ่ม่เหมาะสม 

มกีารใช้ค�ำพดูในการสือ่สารไม่ชดัเจนของบคุลากรในการส่งต่องานให้กับบคุลากรอืน่ ๆ  

จึงก่อให้เกิดความคลาดเคลื่อนในการส่งต่อข้อมูล ท�ำให้การท�ำงานไม่บรรลุไปตาม 

เป้าหมายของงาน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ ธรรญชนก ศรีทิพย์รัตน์ (2558)  

ได้ศกึษาเรือ่งภาวะผูน้�ำกระบวนการในการวางแผนการประสานงานและการด�ำเนนิงาน

ที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตในการท�ำงานในองค์กร กรณีศึกษา: พนักงานบริษัท เทเลคอม  

ในเขตกรุงเทพมหานคร ว่าปัญหาท่ีส�ำคัญอีกเรื่องหนึ่งในองค์กรท่ีพบบ่อยคือการขาด

การประสานงานทีด่ขีองการท�ำงานในองค์กรหรอืนอกองค์กรจะต้องมกีารตดิต่อประสาน

งานซึ่งกันและกัน หากการประสานงานน้ันสะดุดไม่ราบรื่นอาจจะด้วยสาเหตุใด 

สาเหตุหนึ่งหรือหลายสาเหตุท้ังตัวพนักงานเอง เพื่อนร่วมงาน หัวหน้างาน ย่อมส่ง 

ผลเสยีต่อการท�ำงานท�ำให้เกดิความขัดแย้งในการท�ำงาน งานอาจจะสะดดุและไม่ส�ำเร็จ
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ตามระยะเวลาที่ก�ำหนด ผลงานไม่ได้คุณภาพไม่เป็นไปตามข้อก�ำหนดท�ำให้เสียเวลา 

เพิ่มมากขึ้นและท�ำให้งานไม่ประสบความส�ำเร็จตามเป้าหมาย 

 	 ส่วนแนวทางนัน้ควรสร้างความเข้าใจในการท�ำงานของบคุลากร ให้รูแ้ละเข้าใจ

บคุคลหรอืหน่วยงานทีจ่ะต้องติดต่อประสานงาน มกีารจัดล�ำดบัความส�ำคญัและประเด็น

ของเนื้อหาท่ีประสานงานได้ชัดเจน ท�ำการประสานงานโดยให้ข้อมูลข่าวสารที่เป็น 

ข้อเทจ็จรงิได้อย่างถกูต้อง บคุลากรของหน่วยงานสามารถถ่ายทอดวธิกีารในการตดิต่อ

ประสานงานอย่างมีประสิทธิภาพให้กับผู้อื่น ควรมีการพูดคุยกัน ไม่ควรแสดงออกด้วย

ท่าทางที่ไม่เหมาะสม และบุคลากรควรมีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีในการท�ำงาน ซึ่งสอดคล้อง

กับแนวคิดของ จุรีพร บวรผดุงกิตติ (2542) ได้ศึกษาเรื่อง สภาพปัจจุบันปัญหา  

ความต้องการ และแนวทางการพัฒนาบุคลากรโรงพยาบาลขอนแก่น จังหวัดขอนแก่น 

ผลการวิจัย พบว่า ปัจจุบันการพัฒนาบุคลากรโรงพยาบาลขอนแก่น มีความต้องการ

ด้านเนื้อหาการพัฒนาบุคลากร อยู ่ในระดับมากที่สุดโดยอันดับแรก คือ ด้าน

มนุษยสัมพันธ์ในการท�ำงาน

 	 3) ด้านการบริการงานเวชระเบียนท่ีดี ปัญหาหลักจากการปฏิบัติงานด้าน 

เวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ บุคลากรบริการงานเวชระเบียนโดยให้

เกียรติผู้มารับบริการ และท�ำการชี้แจงให้ผู้รับบริการทราบรายละเอียดของงานทุกครั้ง  

ซึ่งเป็นปัญหาบ้างที่บุคลากรอาจลืมท�ำการชี้แจงให้ผู้รับบริการทราบรายละเอียดงาน  

จึงท�ำให้บางครั้งเกิดความวุ่นวายในการให้บริการงานเวชระเบียนได้ และผู้บริหารงาน

เวชระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า ปัญหาในด้านการบริการงานเวชระเบียน จ�ำนวน

บคุลากรไม่เพียงพอต่อจ�ำนวนผูท้ีม่ารบับรกิารงานเวชระเบยีน จงึท�ำให้ได้รบัการบรกิาร

อย่างไม่ทัว่ถงึในแต่ละวนับคุลากรมคีวามเหนือ่ยล้า อ่อนเพลีย จากการท�ำงานอย่างหนกั 

จงึไม่มคีวามกระตอืรอืร้นในการท�ำงาน บางครัง้ชกัสีหน้าทีไ่ม่เป็นมติรมนี�ำ้เสยีงทีป่ระชด

ประชัน ใช้อารมณ์ในการสื่อสารใช้ค�ำพูดไม่สุภาพ ไม่ชัดเจนในการท�ำงานกับผู้มารับ

บริการด้วย ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ แสงเทียน อยู่เถา (2555) ได้ศึกษาเรื่องปัญหา

และแนวทางการพัฒนางานเวชระเบียนและวิชาชีพเวชระเบียนในประเทศไทย  

พบปัญหา คือ บุคลากรมีไม่เพียงพอกับภาระงานของงานด้านเวชระเบียน ที่มีปริมาณ

มากขึ้นกว้างขึ้น ส่วนใหญ่ให้ความเห็นว่าบุคลากรด้านเวชระเบียนมีภาระงานมากยัง

ขาดบุคลากรด้านเทคโนโลยสีารสนเทศอยูเ่ป็นจ�ำนวนมาก การพฒันาระบบสารสนเทศ
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ยงัไม่ต่อเนือ่งในเรือ่งของพฤติกรรมบรกิารกพ็บว่า มบีางโรงพยาบาลยงัมพีฤตกิรรมของ

การบริการที่ไม่ดี ขาดความใส่ใจในเรื่องของการบริการที่ดี ยังขาดในเรื่องของ Service 

Mind ขาดระบบการประเมินสมรรถนะของบุคลากรใหม่ที่เป็นระบบด้วย

 	 ส่วนแนวทางน้ันบุคลากรจะต้องมีกิริยาท่ีดีต่อผู้มารับบริการ มีการแต่งกาย 

ทีเ่หมาะสม แสดงความเป็นมติรต่อผูใ้ช้บรกิารด้วยความเต็มใจให้บรกิาร แม้ว่าจะมผีูม้า

รับบริการที่เป็นจ�ำนวนมาก บุคลากรต้องรู้จักควบคุมอารมณ์ ควรยิ้มแย้มแจ่มใส มีการ

ใช้ถ้อยค�ำสภุาพกบัผูม้ารบับรกิารทกุคน หวัหน้างานจะต้องฝึกให้บคุลากรสามารถท�ำการ

แก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าให้ได้เป็นอย่างดี และสามารถน�ำเสนอแนวทางการแก้ไขปัญหา

แก่ผู้ใช้บริการได้ด้วยตนเองโดยไม่มีข้อผิดพลาด และจะต้องจัดให้มีบุคลากรคอยดูแล 

ผูม้ารบับรกิารได้รบัความพงึพอใจด้วย ซึง่สอดคล้องกบัแนวคิดของ ปรชัญา ชุ่มนาเสียว 

(2548) ได้ศึกษาเรือ่งการพฒันาภาวะผูน้�ำในองค์กรด้วย E.Q. กล่าวไว้ว่าการบรหิารงาน

ให้เกดิประสทิธภิาพและประสทิธิผล มผีลมาจากลกัษณะและพฤติกรรมของผูบ้รหิารใน

การเป็นภาวะผูน้�ำทีด่ใีนองค์กร โดยในปัจจบุนัได้เริม่มแีนวคดิและการศกึษาความฉลาด

ทางอารมณ์กับภาวะผูน้�ำในการท�ำงานมากขึน้ เพือ่ทีจ่ะสร้างภาวะผูน้�ำการเปลีย่นแปลง

ที่จะต้องอาศัยทั้ง IQ และ EQ ควบคู่กันในการบริหารงานภายใต้ความเปลี่ยนแปลงที่

เกิดขึ้นได้ตลอดเวลา เพื่อให้องค์กรสามารถบรรลุเป้าหมายขององค์กรได้อย่างรวดเร็ว

และมีผู้น�ำขององค์กรท่ีมีความรอบรู้ท้ังด้านสติปัญญาและอารมณ์ และแนวคิดของ  

แสงเทียน อยู่เถา (2555) ได้ศึกษาเรื่องปัญหาและแนวทางการพัฒนางานเวชระเบียน

และวิชาชีพเวชระเบียนในประเทศไทยมีแนวทางการพัฒนาว่า ควรมีการพัฒนางาน

บรกิารด้านเวชระเบยีนให้เป็นการบรกิารทีม่รีปูแบบ One Stop Service รวมถงึวธีิการ

อื่น ๆ ในการลดระยะเวลาในการให้บริการด้วย 

 	 4) ด้านงานเวชระเบยีนทีเ่ก่ียวข้องกบัการคดักรองผูป่้วย ปัญหาหลกัจากการ

ปฏบิตังิานด้านเวชระเบยีนทีบ่ณัฑติส่วนใหญ่เหน็ตรงกนั คอื บคุลากรเวชระเบยีนท�ำการ

ส่ง OPD card ของผูป่้วยผดิแผนกจากความไม่รอบคอบในการปฏบิตังิาน ซึง่เป็นปัญหา

ในการปฏิบัติงานท่ีมากท่ีสุดของบัณฑิต เน่ืองจากบัณฑิตเพิ่งเรียนจบ และงานที่ได้รับ

มักเป็นสิ่งท่ีแปลกใหม่ ยังไม่เคยท�ำและอาจมีบางส่วนยังไม่เคยเรียนมาก่อนเรื่องความ

ช�ำนาญจึงเป็นอุปสรรคอย่างหนึ่ง จึงอาจท�ำให้รู้สึกว่างานยากเกินไป และผู้บริหารงาน

เวชระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า ปัญหาการท�ำงานงานคัดกรองผู้ป่วย บุคลากรบาง
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คนมีความรู้ความสามารถในการคัดกรองผู้ป่วยยังไม่เพียงพอ มีความเร่งรีบ ท�ำให ้

บางครั้งมีการคัดกรองจ�ำแนกหรือประเมินอาการผู้ป่วยผิดพลาด ซึ่งสอดคล้องกับ 

แนวคิดของ ปิยะพร มิ่งแนน (2554) ได้ศึกษาเรื่องการพัฒนาการบริการของฝ่าย 

เวชระเบยีน:กรณศีกึษากองบงัคับการอ�ำนวยการโรงพยาบาล จากความไม่เทีย่งตรงของ

ข้อมูลส่งผลให้การรักษาพยาบาลผู้ป่วยเกิดความผิดพลาดและส่งผลเสียต่อผู้ป่วยหรือ

อาจท�ำให้ถึงแก่ชีวิต ถือเป็นปัญหาส�ำคัญอย่างยิ่งของระบบเวชระเบียน เพราะฉะน้ัน

ข้อมูลเวชระเบียนจะต้องเป็นข้อมูลที่มีคุณภาพ สมบูรณ์ ครบถ้วน เที่ยงตรง ถูกต้อง

แม่นย�ำมากที่สุด

 	 ส่วนแนวทางน้ันทางโรงพยาบาลควรจัดให้มีจุดคัดกรองที่พยาบาลมาคอย

แนะน�ำอย่างชัดเจน ควรจัดท�ำคู่มือการคัดกรองภายใต้การก�ำกับ ดูแล แนะน�ำการส่ง 

ผู้ป่วยรักษาเบื้องต้น และสร้างบุคลากรให้พยายามเรียนรู้ ศึกษา จดจ�ำ อาการต่าง ๆ 

ว่าสมควรจัดส่งตรวจห้องตรวจใด ส่งเสริมสนับสนุนให้บุคลากรมีการเรียนรู้ ตลอดจน

จัดเก็บรวบรวมโรคต่าง ๆ ไว้เป็นคู่มือ ซึ่งการศึกษาหาความรู้ (Knowledge) และการ

พัฒนาทักษะ (Skill) เป็นเรื่องที่บุคลากรสามารถฝึกฝนเพิ่มเติมได้ ศักยภาพที่แต่ละคน

มอียู ่(Competency as Attribute Bundle) นัน้เป็นกระบวนการของขดีความสามารถ

ทางความรู้ ทักษะ และทัศนคติ เป็นความสามารถที่แท้จริงของแต่ละบุคคลที่มีอยู่  

ซึ่งเป็นลักษณะเฉพาะของแต่ละบุคคลที่แตกต่างกันออกไป 

	 5) ด้านการจัดการเวชระเบียนค้างสรุป ปัญหาหลักจากการปฏิบัติงาน 

ด้านเวชระเบยีนทีบ่ณัฑติส่วนใหญ่เหน็ตรงกนั คอื งานเวชระเบยีนไม่มขัีน้ตอนทีช่ดัเจน

ในการตดิตามแฟ้มค้างสรปุ ซึง่เป็นปัญหาทีเ่กดิขึน้ในการปฏบิติังานอย่างมาก เนือ่งจาก

การตดิตามแฟ้มเวชระเบยีนค้างสรปุต้องท�ำการตดิต่อแพทย์เจ้าของไข้ซึง่แพทย์บางท่าน

ไม่มีเวลาในการจัดการเวชระเบียน จึงจ�ำเป็นจะต้องมีข้อก�ำหนดในการสรุปแฟ้ม 

เวชระเบยีน เพราะการท�ำงานแบบไม่มขีัน้ตอนจะส่งผลต่อการได้แฟ้มเวชระเบยีนกลบั

คนืมายากขึน้ และผูบ้รหิารงานเวชระเบยีนส่วนใหญ่เห็นตรงกนัว่า ปัญหาเกดิจากแพทย์

ไม่ยอมสรุป discharge summary ท�ำให้แฟ้มเวชระเบียนไม่สมบูรณ์ ท�ำให้บุคลากรไม่

สามารถด�ำเนินการในขั้นต่อ ๆ ไปได้ และมีปัญหาในความล่าช้าของการได้แฟ้ม 

เวชระเบียนกลับมา เนื่องจากแพทย์ไม่มีเวลาสรุป ตามก�ำหนดการส่งแฟ้มเวชระเบียน 

จึงส่งผลให้บุคลากรท�ำเรื่องเบิกค่ารักษาพยาบาลไม่ทันตามที่ต้นสังกัดของสิทธิผู้ป่วย
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ก�ำหนด ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดกลุ ่มงานการพยาบาลโรงพยาบาลธรรมศาสตร์

เฉลมิพระเกยีรต ิ(2557) ได้ศกึษาสรปุผลการด�ำเนนิงานโครงการพฒันาคุณภาพประจ�ำ

ปีงบประมาณ 2556 งานการพยาบาลผู้ป่วยกุมารเวชกรรมพิเศษ พบว่า หลักการและ

เหตุผล จากการสังเกตหน่วยงานการพยาบาลผู้ป่วยกุมารเวชกรรมพิเศษ มีแฟ้มผู้ป่วย

ที่จ�ำหน่ายกลับบ้านจ�ำนวนมากที่ไม่สามารถส่งคืนเวชระเบียนได้ตามเวลาที่ก�ำหนด  

อาจเนือ่งมาจากสาเหตแุพทย์ยงัค้างสรุปหรอืระบบบันทึกทางการพยาบาลทีไ่ม่สมบรูณ์ 

ท�ำให้เอกสารเวชระเบียนไม่สมบูรณ์ ส่งผลให้โรงพยาบาลสูญเสียรายได้ เน่ืองจากไม่

สามารถเรียกเก็บรายได้จากต้นสังกัดหรือสิทธิ์บัตรทองได้ตรงตามเวลาที่ก�ำหนด 

	 ส่วนแนวทางนั้นบุคลากรจะต้องรู้และเข้าใจขั้นตอนกระบวนการ Admit/

Discharge ของโรงพยาบาล เมื่อเข้าใจขั้นตอนแล้วจะสามารถที่จะอธิบายขั้นตอนและ

กระบวนการเวชระเบยีนค้างสรปุได้อย่างชดัเจน และหาแนวทางในการแก้ไขปัญหารูจั้ก

พฒันา ปรบัปรงุงานให้มีประสทิธภิาพเพิม่มากข้ึน โดยอาจใช้วธิกีารตดิตามแพทย์ให้มา

สรุปเวชระเบียนค้างสรุปนอกเวลา ซ่ึงอาจตรวจเวลาเข้างานของแพทย์จากตารางการ

ท�ำงานของแพทย์แต่ละท่านและท�ำการชีแ้จงให้แพทย์ได้ตระหนกัถงึปัญหาทีเ่กดิขึน้จาก

เวชระเบียนค้างสรุป ในอีกทางหนึ่งโรงพยาบาลควรออกนโยบายเกี่ยวกับการติดตาม

แฟ้มเวชระเบยีนค้างสรปุ ให้ชัดเจน เพือ่บคุลากรจะสามารถด�ำเนนิการตามขัน้ตอนการ

ท�ำงานได้อย่างเต็มที่ 

 	 6) ด้านการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/พลิกศพ  

ปัญหาหลักจากการปฏิบัติงาน ด้านเวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ  

ความเข้าใจในขัน้ตอนและวธิกีารจดัเกบ็ทีช่ดัเจนในการดแูลใบรบัรองแพทย์ผูป่้วยทีเ่ป็น

คดีความฟ้องร้องตามขบวนการกฎหมาย เรื่องการจัดเก็บการดูแลถือว่าเป็นสิ่งที่ส�ำคัญ 

เพราะมีเกี่ยวข้องกับการด�ำเนินคดีตามกฎหมาย จึงต้องมีการจัดเก็บที่มิดชิด โดย

บุคลากรเวชระเบียนจะเป็นผู้ดูแล จึงจ�ำเป็นต้องรู้ขั้นตอนในการเก็บและผู้บริหารงาน

เวชระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า จะมีปัญหาในเรื่องการยืนยันตัวตนของผู้เสียชีวิต 

บุคลากรจะต้องพยายามติดต่อญาติของผู ้เสียชีวิตให้ได้ เพื่อมายืนยันตัวตนของ 

ผูเ้สยีชวีติ เพือ่ป้องกนัการฟ้องร้องการลงข้อมลูในเวชระเบยีนของแพทย์ได้ ซึง่สอดคล้อง

กับแนวคิดของวรัทพร สิทธิจรูญ (2554) ได้ศึกษาเรื่องภาระงานด้านนิติเวชศาสตร์ 

ของแพทย์ใช้ทุนปีที่ 1 ที่จบจากคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  
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ว่าในปัจจุบันปัญหาการฟ้องร้องแพทย์ได้ทวีความรุนแรงขึ้นอย่างรวดเร็ว ตั้งแต่ปี  

พ.ศ. 2535–2552 มีการร้องเรียนแพทย์ 3,349 คดี เรื่องร้องเรียนได้แก่ ไม่รักษา

มาตรฐาน (เกีย่วกบัผูป่้วย) โฆษณาการประกอบวิชาชพี เวชกรรมของตน การปฏบิตัติน

เกี่ยวกับสถานพยาบาล ไม่ค�ำนึงถึงความปลอดภัยหรือสิ้นเปลือง ด�ำรงตนโดยไม่เคารพ

กฎหมาย เสือ่มเสยี เกยีรตศิกัดิว์ชิาชีพ และออกใบรบัรองเทจ็ วธิท่ีีดทีีส่ดุในการป้องกัน

ตนเองส�ำหรับแพทย์ คือ การรักษาผู้ป่วยด้วยการยึดมั่นในจรรยาบรรณ คุณธรรม 

จริยธรรมที่ดีของวิชาชีพแพทย์ และมีการบันทึกเวชระเบียน (medical record)  

ซึง่มกัละเลยในการบันทกึข้อมลูการรกัษาตามร่างระเบยีบก�ำหนดมาตรฐานในการบนัทกึ

เวชระเบียน 

 	 ส ่วนแนวทางน้ันบุคลากรควรมีความรู ้ทางด้านกฎหมายเกี่ยวกับคด ี

ทางโรงพยาบาลควรจัดอบรม หรือให้ผู้เชี่ยวชาญมาให้ความรู้เกี่ยวกับด้านกฎหมาย  

เพื่อให้บุคลากรสามารถปฏิบัติงานตามรูปแบบของข้อกฎหมายที่ถูกต้อง และบุคลากร

ควรศึกษาการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/พลิกศพ ให้มีความเชี่ยวชาญในการวิเคราะห์ 

ใบชันสูตร เพื่อการปฏิบัติงานในด้านน้ีมีความถูกต้องและมีประสิทธิภาพมากขึ้น  

ซึง่สอดคล้องกบัแนวคดิของ แสงเทียน อยูเ่ถา (2555) ได้ศกึษาเรือ่งปัญหาและแนวทาง

การพฒันางานเวชระเบยีนและวชิาชพีเวชระเบยีนในประเทศไทย จากการศกึษาพบว่า 

ระเบียบ กฎหมาย มีความจ�ำเป็นในการท่ีจะต้องเพิ่มความรู้เรื่องกฎหมายที่เกี่ยวข้อง

กับเวชระเบียน คือมีการพัฒนาความรู้ด้านกฎหมายอย่างเป็นระบบ ควรจัดให้มีระบบ 

การจดัการความรู ้(KM) ด้านกฎหมาย และให้บคุลากรด้านเวชระเบยีนเหน็ความส�ำคัญ

ด้านกฎหมาย และพัฒนาความรู้ในเรื่องกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับเวชระเบียน

 	 7) ด้านความสมบูรณ์ของเวชระเบียน ปัญหาหลักจากการปฏิบัติงาน 

ด้านเวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ การท�ำการตรวจสอบความถูกต้อง 

ครบถ้วนของข้อมูลเอกสารต่าง ๆ ใน OPD card ทุกครั้งก่อนท�ำการสแกน ปัญหาบาง

ครั้งอาจมีการตรวจสอบท่ีไม่ครบถ้วน เน่ืองจากท�ำการตรวจสอบเร็วเกินไป อาจท�ำให้

มองข้ามในส่วนที่ไม่ครบถ้วน และผู้บริหารงานเวชระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า  

การบันทึกการรักษาของแพทย์มีบางส่วนมีการบันทึกข้อมูลไม่ครบถ้วน แพทย์ไม่ได้

ท�ำการระบคุ�ำวนิจิฉยัโรค หรอืระบคุ�ำวจิยัโรค แต่ไม่ระบชุนดิของโรค ในกรณทีีม่เีชือ้โรค

ที่ท�ำให้เกิดโรค การสรุปโรค ระบุชื่อโรคก�ำกวม ไม่เป็นไปตามมาตรฐานสากลที่ใช้ และ
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ตามที่โรงพยาบาลก�ำหนด มีการลงบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับผู้ป่วยไม่ครบถ้วน เช่น ข้อมูล 

ที่อยู่ปัจจุบัน อาการส�ำคัญ อาการแพ้ยา ประวัติการรักษาในอดีต เป็นต้น ซึ่งส่งผลเสีย

ต่อผลการตรวจสอบคุณภาพเวชระเบียน ซ่ึงสอดคล้องกับแนวคิดของ วิไลรัตน์  

จตุสุวรรณศรี (2546) ได้ศึกษาเรื่องการตรวจสอบความครบถ้วนของการบันทึกข้อมูล

ในเวชระเบียนศูนย์วิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยบูรพา พบว่า ในการบันทึกข้อมูล

ในส่วนของแพทย์ ได้แก่ การวินิจฉัยโรค อยู่ในระดับพอใช้ ทั้งนี้อาจเป็นเพราะการเจ็บ

ป่วยของผูป่้วยครัง้นัน้ ๆ  เป็นเพยีงแค่อาการเท่านัน้ จงึไม่สามารถสรุปได้ว่าเป็นโรคอะไร 

แพทย์ได้เหน็ว่าพยาบาลได้เขยีนอาการส�ำคญัไว้แล้วและผูป่้วยบางรายป่วยเป็นโรคเดมิ

ซึ่งมีการวินิจฉัยโรคไว้แล้ว ก่อนการมาพบแพทย์ในครั้งนั้น ๆ ของผู้ป่วยหรือญาติเพียง

เพื่อมาขอรับยาเดิมเท่านั้น จึงไม่ได้มีการวินิจฉัยใหม่ในครั้งนั้น

 	 ส่วนแนวทางนัน้ควรให้แพทย์ท�ำการบนัทกึแบบบนัทกึทีค่รบถ้วนสมบรูณ์ตาม

มาตรฐานที่ก�ำหนดไว้ เพื่อให้เป็นเวชระเบียนที่ดี บุคลากรท�ำการตรวจสอบการบันทึก

ของแพทย์ทุกครั้ง เมื่อพบปัญหาจะได้ให้แพทย์สามารถท�ำการแก้ไขได้เลย ในบางครั้ง

ควรมีการพัฒนาแบบฟอร์มการบันทึกให้สอดคล้อง และสะดวกกับการท�ำการบันทึก

ของแพทย์ ซึง่ส่วนนีจ้ะช่วยลดปัญหาการไม่ลงบนัทกึของแพทย์ ท�ำให้เวชระเบยีนมคีวาม

สมบูรณ์มากยิ่งขึ้น และนอกจากการตรวจสอบความสมบูรณ์ของเวชระเบียน (Audit) 

จากภายในโรงพยาบาลแล้ว ควรจะมีการตรวจสอบจากภายนอกโรงพยาบาลด้วย  

เพื่อความน่าเชื่อถือของความสมบูรณ์ในการบันทึกเวชระเบียน ซึ่งสอดคล้องกับ 

แนวคิดของ แสงเทียน อยู่เถา (2555) ได้ศึกษาเรื่องปัญหาและแนวทางการพัฒนางาน 

เวชระเบียนและวิชาชีพเวชระเบียนในประเทศไทย จากการศึกษาพบว่า ด้านรูปแบบ

ของเวชระเบียน ควรพัฒนาเรื่องความครบถ้วนและคุณภาพของงานเวชระเบียน  

ควรมีการพัฒนาแบบฟอร์มการบันทึกเวชระเบียนเพื่อความสมบูรณ์เวชระเบียนช่วย

ให้การท�ำงานเวชระเบียนง่ายขึ้น และลดความซับซ้อนของงานเวชระเบียนอีกด้วย

 	 8) ด้านความสมบรูณ์ของงานด้านเวชระเบยีน ปัญหาหลักจากการปฏิบตังิาน

ด้านเวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ การเช็คใบเช็ครายการแบบฟอร์ม

ตรวจสอบข้อมูลของผู้ป่วยที่แฟ้มทุกครั้งก่อนน�ำแฟ้มเวชระเบียนจัดเรียงเข้าชั้นวาง  

ซึ่งบางครั้งอาจเกิดจากการละเลยหน้าท่ี เพราะการให้ความส�ำคัญกับรายละเอียดงาน

ของแต่ละบุคคลมีมุมมองในแง่ที่แตกต่างกัน จึงคิดว่าไม่จ�ำเป็นต้องท�ำการเช็ครายการ
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แบบฟอร์มตรวจสอบข้อมลูของผูป่้วยทีแ่ฟ้ม และผูบ้รหิารงานเวชระเบยีนส่วนใหญ่เหน็

ตรงกันว่า การท�ำงานเดิม ๆ ซ�้ำ ๆ เป็นเรื่องที่น่าเบื่อหน่ายบุคลากรจึงเกิดความละเลย 

ไม่ให้ความส�ำคัญกับรายละเอียดของงานซึ่งเท่ากับว่าการท�ำงานมีการขาดความเอาใจ

ใส่ต่องาน และไม่ให้ความส�ำคญักบัข้ันตอนในการบนัทกึข้อมูลทีจ่ะส่งต่อไปยงัการท�ำงาน

ของเจ้าหน้าที่อื่น ๆ ซึ่งถือว่าไม่ปฏิบัติตามมาตรฐานที่ก�ำหนด ความสมบูรณ์ของงาน

ด้านเวชระเบียนก็ลดลงตามด้วย 

 	 ส่วนแนวทางโดยการด�ำเนนิงานทีม่คีวามสมบูรณ์เป็นปัจจยัพืน้ฐานทีส่นบัสนนุ

คณุค่าขององค์กร บคุลากรควรตระหนักถึงความส�ำคญัรายละเอยีดของงานในทกุแง่มมุ

อย่างต่อเนือ่งในการท�ำงานเพ่ือให้เกดิผลงานทีส่มบรูณ์และการปฏบิตังิานของบคุลากร

ก็จะมีประสิทธิภาพด้วย และการพัฒนาระบบของเวชระเบียนของโรงพยาบาลที่ใช้งาน

กับทุกฝ่ายในโรงพยาบาล สามารถจัดเก็บ ค้นหา รวบรวมข้อมูล การจัดท�ำรายงาน  

ได้ครบถ้วนสมบูรณ์ และมีความรวดเร็ว ซึ่งท�ำให้ประหยัดเวลาของการท�ำงานได้ 

อย่างมาก

 	 9) ด้านการบริหารจัดการระบบงานเอกสารของงานเวชระเบียน ปัญหาหลัก

จากการปฏิบัติงาน ด้านเวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ บุคลากรเวช

ระเบียนมีปัญหาการจัดแฟ้มงานเอกสารของงานเวชระเบียนที่ขาดความเป็นระเบียบ

เรยีบร้อย เนือ่งจากพืน้ทีใ่นการจดัเกบ็แฟ้มเวชระเบยีนไม่เพยีงพอจงึท�ำให้การจดัเกบ็มี

ความเป็นระบบน้อยลง และผู้บริหารงานเวชระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า ในหน่วย

งานมีปัญหาในเรื่องพื้นที่การจัดเก็บแฟ้มเวชระเบียนผู้ป่วยไม่เพียงพอ และจ�ำนวน

เอกสารในแต่ละวันมีจ�ำนวนเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ จึงท�ำให้พื้นที่ในการจัดเก็บแฟ้มแออัด 

เป็นอย่างมาก ต้องใช้เวลาหาและติดตามเวชระเบียนนาน บางครั้งท�ำการสืบค้นแฟ้ม 

เวชระเบียนไม่พบ ซ่ึงก่อให้เกิดความวุ่นวาย ในหน่วยงานซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ 

แสงเทียน อยู่เถา (2555) ได้ศึกษาเรื่องปัญหาและแนวทางการพัฒนางานเวชระเบียน

และวิชาชีพเวชระเบียนในประเทศไทย พบปัญหาอาคารสถานที่ไม่เพียงพอ พบปัญหา

ที่มีลักษณะแบบเดียวกัน คือ มีพ้ืนท่ีการจัดเก็บไม่เพียงพอ อันส่งผลต่อสถานที่ไม่ 

เพียงพอต่อการจัดเก็บเวชระเบียน ซึ่งเป็นปัญหามากกับทุกกลุ่มในการที่จะหาพื้นที่ใน

การจดัเกบ็เวชระเบยีน แม้จะมกีารเพิม่เตมิพืน้ทีใ่นการจดัเกบ็กส่็งผลต่อความไม่สะดวก 

เนื่องจากพ้ืนท่ีเก็บเวชระเบียนต้องเป็นพื้นท่ีท่ีต้องมีบริเวณต่อเนื่องกันกับงาน 
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เวชระเบยีนทีใ่ห้บรกิารเวชระเบยีนกับผูป่้วยพ้ืนทีก่ารจดัเก็บทีอ่ยูห่่างกนัมากกพ็บปัญหา 

ในความไม่สะดวกในการค้นเวชระเบียนเพื่อให้บริการแก่ผู้ป่วยด้วย

 	 ส่วนแนวทางนั้นในปัจจุบันแต่ละโรงพยาบาลได้พัฒนาระบบการจัดการ

เอกสารของงานเวชระเบียนที่มีการน�ำเทคโนโลยี เข้ามาช่วยเหลือในการปฏิบัติงาน  

ซึ่งสามารถลดใช้การทรัพยากรกระดาษ และลดพื้นที่การจัดเก็บเวชระเบียนใน 

โรงพยาบาลได้อย่างมาก จากการน�ำระบบที่เป็นเทคโนโลยีมาใช้ จะต้องมีการป้องกัน 

ความปลอดภัยของข้อมูล เพ่ือไม่ให้การรั่วไหล ทางโรงพยาบาลควรมีการก�ำหนด

นโยบายและเง่ือนไขสิทธิการเข้าถึงเวชระเบียนของแต่ละบุคคลให้ชัดเจนอย่างเป็น

มาตรฐาน และหากบางโรงพยาบาลไม่มีความพร้อมในการพัฒนาด้านเทคโนโลยี  

ก็ต้องคอยหาพื้นท่ีในการจัดเก็บแฟ้มเวชระเบียนเพิ่ม ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ  

แสงเทียน อยู่เถา (2555) ได้ศึกษาเรื่องปัญหาและแนวทางการพัฒนางานเวชระเบียน

และวิชาชีพเวชระเบียน ในประเทศไทย จากการศึกษาพบว่า ด้านสถานที่ในการเก็บ 

เวชระเบยีนไม่เพยีงพอมคีวามจ�ำเป็นทีจ่ะต้องหาพืน้ทีใ่นการเกบ็ให้มากขึน้ หรอืพฒันา

รปูแบบเพือ่ลดพืน้ที ่เช่น การScan เกบ็เวชระเบยีน ควรพฒันารูปแบบของเวชระเบยีน

ให้เป็นรูปแบบของเวชระเบียนในระบบ EMR ที่สมบูรณ์ ที่ยังด�ำเนินการในรูปกระดาษ

อยู่ก็ควร Scan เพื่อน�ำแฟ้มข้อมูลเวชระเบียนให้อยู่ในระบบเดียวกัน ควรมีการปรับ

เปลีย่นรปูเล่มเวชระเบยีน เพือ่ให้มคีวามสะดวกต่อการจดัเกบ็และสืบค้นให้มากขึน้ตาม 

ความเหมาะสม 

 	 10) ด้านความรูค้วามเข้าใจในงานเวชระเบยีน ปัญหาหลักจากการปฏิบตังิาน

ด้านเวชระเบียนที่บัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ การจัดอบรมเพิ่มเติมความรู้ในงาน

ด้านเวชระเบียนให้กับบุคลากรในหน่วยงาน เนื่องจากบัณฑิตพึ่งจบใหม่จะได้ปรับตัว 

ในการท�ำงาน และท�ำงานได้ตามมาตรฐานของโรงพยาบาลก�ำหนดไว้ และผูบ้รหิารงาน 

เวชระเบียนส่วนใหญ่เห็นตรงกันว่า มีปัญหารับบุคลากรที่จบจากสายงานอื่น ๆ ซ่ึงไม่

ตรงกับงานเวชระเบียนโดยตรง ท�ำให้การปฏิบัติงานไม่มีประสิทธิภาพจึงท�ำให้บางครั้ง

บุคลากรจะต้องใช้เวลาเรียนรู้ในรายละเอียดของข้ันตอนการท�ำงาน เกิดความสับสน 

ในการท�ำงาน เพราะบคุลากรขาดความรู้และความเข้าใจในงานทีป่ฏบิตัอิยู ่และบคุลากร

ไม่ยอมรบัการเปลีย่นแปลงในระบบงาน ซึง่ท�ำการปฏบิตังิานในรปูแบบเดมิ ๆ  ทีเ่คยท�ำ

มาไม่สนใจท่ีจะรับความรู ้ใหม่ ๆ จึงท�ำให้ระบบงานของแผนกพัฒนางานไปได ้
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อย่างช้า ๆ ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ พิริยะ ผลพิรุฬห์ (2558) ได้ศึกษาเรื่องท�ำงาน

ไม่ตรงวฒุ ิจบมาไม่ตรงสาย จากปัญหาการขาดแคลนแรงงานทีเ่ป็นปัญหาเชงิโครงสร้าง

ที่เป็นอุปสรรคใหญ่ต่อการพัฒนาประเทศ โดยถึงแม้ว่าสถาบันการศึกษาในระดับ

อุดมศึกษาจะผลิตบัณฑิตออกมาสู่ตลาดเป็นจ�ำนวนมากก็ตาม แต่ปรากฏว่า บัณฑิต 

ทีจ่บใหม่เหล่านัน้ส่วนใหญ่จบมาไม่ตรงกบัความต้องการของตลาดแรงงาน อนัส่งผลให้

บัณฑิตที่จบใหม่ต้องประสบปัญหาการไม่มีงานท�ำ หรือไม่สามารถหางานได้ทันทีหลัง

จากเรียนจบ ด้วยเหตผุลดงักล่าว บณัฑติอกีเป็นจ�ำนวนมากจ�ำต้องท�ำงานไม่ตรงในสาขา

ที่ตนเองจบมา หรือบางคนต้องเลือกรับงานท่ีท�ำต�่ำกว่าศักยภาพหรือต�่ำกว่าวุฒิ 

การศึกษาที่ตนจบมา

	 ส่วนแนวทางนั้นทางแผนกเวชระเบียนควรจัดอบรมขั้นตอนการปฏิบัติงาน 

ให้กบับคุลากรเวชระเบยีน ให้มคีวามรูค้วามเข้าใจในงานทีป่ฏบิตัอิยู ่แต่หากมกีารแปลง

เปลี่ยนขั้นตอนในการท�ำงาน หัวหน้างานควรจะอธิบายให้บุคลากรเวชระเบียนเข้าใจ 

เพือ่จะได้ปฏบิติังานได้อย่างถกูต้อง สามารถน�ำความรูค้วามเข้าใจในงาน มาประยกุต์ใช้

ให้งานเกิดผลส�ำเร็จอย่างมีประสิทธิภาพ และบุคลากรสามารถถ่ายทอดความรู้และ

ประสบการณ์ทีม่ใีห้กบัเพือ่นร่วมงานได้ ซึง่สอดคล้องกบั พมิพ์ลกัษณ์ อยูว่ฒันา (2557) 

ศึกษาเกี่ยวกับ “แนวทางการพัฒนาศักยภาพบุคลากรสายสนับสนุนเครือข่ายบริการ

สาธารณสุข จังหวัดสมุทรสงคราม” วิธีการพัฒนาศักยภาพของบุคลากรสายสนับสนุน

ของผู้ปฏิบัติงาน พบว่า ผู้ปฏิบัติงานได้รับการอบรม สัมมนาและประชุมเชิงปฏิบัติการ

อย่างต่อเนื่อง ทั้งการศึกษาด้วยตนเองและหน่วยงานสนับสนุนให้พัฒนา เพ่ือเพิ่ม

สมรรถนะของบุคลากรให้มคีวามรูท้กัษะและทศันคต ิทีท่�ำให้สามารถปฏบิตังิานได้อย่าง

ประสิทธิภาพและมีคุณภาพสูงขึ้น 

	 11) ด้านมาตรฐานการปฏบิตังิานเวชระเบยีน ปัญหาหลกัจากการปฏบิตังิาน

ด้านเวชระเบียนท่ีบัณฑิตส่วนใหญ่เห็นตรงกัน คือ ขาดสถานท่ีจัดเก็บเวชระเบียนท่ีมี

มาตรฐานเพื่อใช้ในการจัดเก็บแฟ้มเพียงให้พอและไม่แออัด ซึ่งเป็นปัญหาอันดับแรกใน

มาตรฐานการปฏบิตังิานเวชระเบยีนของโรงพยาบาลทีบ่ณัฑติท�ำงานอยู ่จงึท�ำให้บณัฑติ

ปฏิบัติตามมาตรฐานการท�ำงานได้อย่างไม่สะดวก และผู้บริหารงานเวชระเบียนส่วน

ใหญ่เห็นตรงกันว่า บุคลากรไม่ปฏิบัติงานตามมาตรฐานหรือระเบียบที่ทางโรงพยาบาล

มีการก�ำหนดไว้ บุคลากรเวชระเบียนไม่เข้าใจขั้นตอนการท�ำงานท่ีชัดเจน จึงท�ำให้ไม่
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สามารถทีจ่ะน�ำความรู ้หรอืทกัษะต่าง ๆ  ไปใช้กับการปฏิบติังานได้อย่างเตม็ท่ี และท�ำให้

เกิดข้อผิดพลาดในการท�ำงานได้ ซึ่งอาจก่อให้เกิดการท�ำงานมีประสิทธิภาพที่ลดลง  

ซึง่สอดคล้องกบัแนวคดิของ แสงเทียน อยูเ่ถา (2555) ได้ศกึษาเรือ่งปัญหาและแนวทาง

การพัฒนางานเวชระเบียนและวิชาชีพเวชระเบียนในประเทศไทย พบปัญหาในการ

ด�ำเนนิงานของงานเวชระเบยีนทีย่งัไม่มีมาตรฐานขาดความชดัเจนในการพฒันางานด้าน

เวชระเบียน ปัญหาที่ได้จากข้อมูลที่ตรงกันในหลาย ๆ กลุ่มดังนี้ คือ ก�ำหนดมาตรฐาน

ระบบงานเวชระเบียนและองค์ประกอบของงานเวชระเบียนไม่ชัดเจน ยังมีความหลาก

หลายของการจดัระบบงานเวชระเบยีนทีแ่ตกต่างกันไป แล้วแต่โรงพยาบาลจะจดัระบบ

แบบใดส่วนแนวทางนัน้บุคลากรเวชระเบยีนควรรู้และเข้าใจมาตรฐานขัน้ตอนการปฏบัิติ

งาน มีการก�ำหนดปริมาณงานให้เหมาะสมกับเวลาในการปฏิบัติงานของบุคลากร และ

ก�ำหนดมาตรฐานคุณภาพของผลงาน ท้ังความครบถ้วน ถูกต้อง มีความน่าเชื่อถือ  

ทางโรงพยาบาลจะต้องจัดท�ำนโยบายที่ชัดเจนเพื่อให้บุคลากรใช้เป็นมาตรฐานการ

ปฏบิตังิาน และมาตรฐานการปฏบิตังิานทีก่�ำหนดไว้ต้องสามารถเปล่ียนแปลงได้ ในการ

เปลี่ยนแปลงควรจะมีสาเหตุที่หน่วยงานหรือโรงพยาบาลมีวิธีการปฏิบัติงานใหม่ หรือ 

มีการน�ำอุปกรณ์ใหม่เข้ามาใช้ปฏิบัติงาน ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ แสงเทียน  

อยู่เถา (2555) ได้ศึกษาเรื่องปัญหาและแนวทางการพัฒนางานเวชระเบียนและวิชาชีพ

เวชระเบียนในประเทศไทย จากการศกึษาพบว่า ควรมกีารผลกัดนัให้มนีโยบายทีช่ดัเจน 

ควรมนีโยบายในการประเมนิผลงานเวชระเบียนในทกุด้านและมมีาตรฐาน โปร่งใสตรวจ

สอบได้ ผลกัดนัให้ผูบ้รหิารโรงพยาบาลเหน็ความส�ำคญัของหน่วยงานเวชระเบยีน และ

มีการวางแผนการพัฒนาตามกลยุทธ์ของโรงพยาบาล ระยะสั้น ระยะกลาง ระยะยาว

สรุปผลงานวิจัย

	 เมือ่ได้ศกึษาในเรือ่งนีแ้ล้วสามารถสรุปผลแนวทางในการพฒันาศกัยภาพงาน

แต่ละด้านงานเวชระเบียนได้ดังนี้ คือ ในด้านความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน 

มีแนวทางในการพัฒนาศักยภาพบุคลากรคือให้ความส�ำคัญกับรายละเอียดของงานใน

ทกุขัน้ตอนอย่างต่อเนือ่ง ควรมกีารจดัการประชมุวางแผนการปฏิบตังิานร่วมกนัระหว่าง

บุคลากรในแผนกเวชระเบียน และหน่วยงานต่าง ๆ ถ้าหากมีปัญหาด้านความถูกต้อง

แม่นย�ำของงานเวชระเบียนในการท�ำงาน ควรมีการชี้แจงหาแนวทางหรือข้อตกลง 
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ร่วมกัน ในการปฏิบัติงานและท�ำการตรวจสอบความถูกต้องแม่นย�ำของงานที่ปฏิบัติ

ก่อนส่งมอบให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก�ำหนด ในด้านการประสานงานของงาน/ 

หน่วยงานด้านเวชระเบียน ควรมีการพูดคุยกันไม่แสดงออกด้วยท่าทางที่ไม่เหมาะสม 

สร้างความเข้าใจในการท�ำงานของบคุลากร ควรเปิดใจรบัฟังเหตุผลของแต่ละฝ่ายอย่าง

ถูกต้องชัดเจนเพ่ือการท�ำงานร่วมกันเป็นทีมท่ีมีประสิทธิภาพ สร้างแรงจูงใจและ

พฤติกรรมให้บุคลากรมีการแลกเปลี่ยนความรู้และความคิดเห็นต่าง ๆ ในการท�ำงาน

ระหว่างหน่วยงานในโรงพยาบาล ในด้านการบริการงานเวชระเบียนที่ดี ควรสร้างข้อ

ก�ำหนดในการปฏิบัติงานให้บุคลากรเวชระเบียนทุกคน บุคลากรควรมีอารมณ์ที่ม่ันคง

ในการปฏิบัติงานรู้จักการพูดคุยกับผู้ป่วยและใช้ค�ำพูดเหมาะสมกับสถานการณ ์รับฟัง

ข้อมูลต่าง ๆ ด้วยความใส่ใจและจริงใจในการให้บริการด้วยความเป็นมิตร มีการชี้แจง

ประชาสัมพันธ์ขั้นตอนการให้บริการที่ชัดเจน โดยบุคลากรต้องตระหนักอยู่เสมอว่า  

ผู้ป่วยทุกคนมีความเดือดร้อนทางด้านสุขภาพและต้องการรับบริการทางการแพทย์ที่ดี

ทีส่ดุ ในด้านงานเวชระเบยีนทีเ่กีย่วข้องกบัการคดักรองผูป่้วย ควรจดัให้มจีดุคดักรองที่

พยาบาลมาคอยแนะน�ำ หรือให้แนวทางในการส่งผู้ป่วยรักษาเบื้องต้นและควรมีการส่ง

เสริมความรู้ด้านการคัดกรองผู้ป่วยให้กับบุคลากรเวชระเบียนอยู่เสมอ เพื่อท�ำการ

จ�ำแนกและประเมนิอาการผูป่้วยได้อย่างถกูต้อง และตรงตามความเป็นจรงิ และสามารถ

จดัส่งผูป่้วยไปตรวจรกัษาได้ถกูห้องตรวจอย่างปลอดภยั ในด้านการจดัการเวชระเบยีน

ค้างสรปุ ควรท�ำการตามแพทย์ให้มาสรปุเวชระเบยีนค้างสรปุนอกเวลา ทางโรงพยาบาล

ควรออกนโยบายเกี่ยวกับการติดตามแฟ้มเวชระเบียนค้างสรุป ให้ก�ำหนดการที่ชัดเจน

ในการสรุปแฟ้มเวชระเบียนให้เสร็จสิ้นเรียบร้อย และบุคลากรเวชระเบียนต้องคอยท�ำ

หน้าที่ในการติดตามแฟ้มเวชระเบียนจากแพทย์อย่างต่อเนื่องและตลอดเวลา ในด้าน

การปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตรบาดแผล/พลิกศพ น้ัน บุคลากรจะต้อง

พยายามตดิต่อญาตขิองผูเ้สยีชวีติให้ได้ เพือ่มายนืยนัตัวตนของผูเ้สยีชวีติและหากท�ำการ

ติดต่อญาติผู้เสียชีวิตไม่ได้ให้ใช้ข้อมูลจากทะเบียนราษฎร์ เพื่อใช้ยืนยันตัวตนของผู้เสีย

ชีวิตควรท�ำรายงานปัญหาที่เกิดขึ้นไปยังหัวหน้าแต่ละแผนกทราบถึงปัญหาที่เกิดขึ้น 

ร่วมกันประชุมหาแนวทางการจัดการกับปัญหาอย่างถูกต้อง ในด้านความสมบูรณ์ของ

เวชระเบยีนนัน้ควรด�ำเนนิการให้แพทย์ท�ำการบนัทกึแบบบนัทกึทีค่รบถ้วนสมบูรณ์ตาม

ทีก่�ำหนดไว้ เพือ่ให้เป็นเวชระเบยีนทีด่ ีบคุลากรเวชระเบยีนจะต้องท�ำการตรวจสอบเชค็
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จ�ำนวนเอกสารเวชระเบยีนทีจ่ะต้องใช้มเีอกสารครบ ก่อนส่งให้เจ้าหน้าทีท่�ำการจดัเกบ็

แฟ้มเวชระเบียนเข้าตู ้ และควรมีการตรวจสอบความสมบูรณ์ของเวชระเบียน  

(Audit) จากภายในและภายนอกโรงพยาบาลด้วย ในด้านความสมบูรณ์ของงาน 

ด้านเวชระเบียน ควรตระหนักถึงความส�ำคัญรายละเอียดของงานในทุกแง่มุมอย่างต่อ

เนื่องในการท�ำงาน และควรมีการตรวจสอบข้อมูลความถูกต้องในระบบก่อนทุกครั้งให้

เป็นไปตามมาตรฐานท่ีก�ำหนดตามแนวทางการบันทึกของ สปสช. ในด้านการบริหาร

จดัการระบบงานเอกสารของงานเวชระเบยีน ควรมกีารน�ำเทคโนโลย ีIT เข้ามาช่วยเหลือ

ในการปฏิบัติงาน สามารถลดใช้การทรัพยากรกระดาษ และลดพื้นที่การจัดเก็บ 

เวชระเบียนในโรงพยาบาลได้ ทางโรงพยาบาลควรมีการก�ำหนดนโยบายและเงื่อนไข

สิทธิการเข้าถึงเวชระเบียนของแต่ละบุคคลให้ชัดเจนให้เป็นมาตรฐาน เพื่อป้องการ 

ร่ัวไหลของข้อมลู ในด้านความรูค้วามเข้าใจในงานเวชระเบยีน ควรจดัอบรมขัน้ตอนการ

ปฏบิตังิานให้กบับคุลากรเวชระเบยีน ให้มคีวามรูค้วามเข้าใจในงานทีป่ฏิบตั ิและหวัหน้า

งานควรจะอธบิายถงึข้อดีของการเปลีย่นแปลงพฒันางานทีบ่คุลากรเวชระเบยีน ปฏิบตัิ

ให้สามารถน�ำความรู้ความเข้าใจในงานมาประยุกต์ใช้ให้งานเกิดผลส�ำเร็จอย่างมี

ประสทิธภิาพ และในด้านมาตรฐานการปฏบิตังิานเวชระเบยีนนัน้ บคุลากรเวชระเบยีน

ควรรู้และเข้าใจมาตรฐานขั้นตอนการปฏิบัติงาน และน�ำความรู้ความเข้าใจนั้นไปใช้  

ในการปฏิบัติงานด้วย บุคลากรต้องมีความตั้งใจ มีความรับผิดชอบและมีความละเอียด

รอบคอบในการปฏิบตังิาน และต้องมที�ำการตรวจสอบงานทกุครัง้เมือ่ท�ำเสรจ็เรยีบร้อย

หากบุคลากรไม่ปฏิบัติตามมาตรฐานท่ีก�ำหนดจะต้องมีการกล่าวตักเตือน หรือท�ำการ

ประเมินการปฏิบัติงาน 

ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย 

	 1) ข้อเสนอแนะการปฏิบัติงาน

	 	 -	 ควรด�ำเนินการให้มีพยาบาลเข้ามาช่วยในการคัดกรองผู้ป่วยเบื้องต้น 

เพ่ือความถูกต้องในการจ�ำแนกผู้ป่วย และควรมีการส่งเสริมความรู้ด้านการคัดกรอง 

ผู้ป่วยให้กับบุคลากรเวชระเบียน เพื่อท�ำการประเมินอาการผู้ป่วยได้อย่างถูกต้อง 

	 	 -	 ควรจัดระบบการตดิตามและประเมนิผลการจดัการเวชระเบยีนค้างสรปุ 

ที่มีคุณภาพ เพื่อน�ำผลการติดตามที่ได้ไปใช้ในการปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานของแพทย์ 
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และบุคลากรเวชระเบียนให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

	 	 -	 ควรด�ำเนนิการพฒันาบคุลากรเวชระเบยีนในรปูแบบทีเ่ป็นทางการและ

ไม่เป็นทางการอย่างต่อเนื่อง เพราะจะท�ำให้บุคลากรมีศักยภาพในการปฏิบัติงานมาก

ยิ่งขึ้นและควรมีการวางแผนการปฏิบัติงานของบุคลากรเป็นรูปธรรม หรือสัดส่วนที่

ชัดเจนแน่นอน เพื่อความถูกต้องแม่นย�ำของงานเวชระเบียน

	 	 -	 ควรสร้างแรงจูงใจให้กับบุคลากรเวชระเบียน เกิดความตระหนักความ

พร้อมและต้องการทีจ่ะบรกิารงานแก่ผูป่้วย หรอืผูม้ารบับรกิาร เพือ่ก่อให้เกดิการบรกิาร

งานที่ดี ส่งผลดีต่อภาพลักษณ์ของแผนกและโรงพยาบาล

	 	 -	 ควรมีระเบียบ ข้อบังคับหรือมาตรฐานการปฏิบัติงานแต่ละหน้าที่ของ

บคุลากรกรอย่างชดัเจน เพือ่ให้บคุลากรรบัทราบถงึมาตรฐานงานทีต้่องท�ำให้ส�ำเรจ็ และ

ควรศึกษานโยบาย หรือมาตรฐานการปฏิบัติงานของบุคลากรโรงพยาบาล และแผนก

เวชระเบียนให้เข้าใจอย่างถ่องแท้ ก่อนการเริ่มเข้าปฏิบัติงานทุกครั้ง

	 2) ข้อเสนอแนะการพัฒนาหลักสูตรสาขาวิชาเวชระเบียน

	 	 -	 ควรมีการเพิ่มเติมการเรียนรู้เก่ียวกับการคัดกรองผู้ป่วย กระบวนการ

ด�ำเนินการทางการแพทย์ ส�ำหรับนักศึกษาเวชระเบียนให้มากขึ้น 

	 	 -	 ควรมีการพัฒนาด้านการเรียนทางด้านที่เกี่ยวกับการจัดการใบชันสูตร

บาดแผล/พลกิศพ ควรมกีารอบรมให้ความรูท้างด้านกฎหมายเกีย่วกบัคด ีและเพิม่เตมิ

การเรียนรู้เพื่อสร้างความรู้ความเข้าใจในการวิเคราะห์ใบชันสูตร

	 	 -	 ควรมีการจัดการศึกษาเก่ียวกับการจัดท�ำแบบฟอร์ม checklist เพื่อ

ตรวจสอบว่ามกีารบนัทกึเวชระเบยีนของแพทย์ หรอืบคุลากรทางการแพทย์ทีเ่กีย่วข้อง 

ให้มีความถูกต้อง ครบถ้วน สมบูรณ์
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