
การบรหิารจดัการสถานการณ์การระบาดของโควดิ 19 โรงพยาบาลมหาราชนคร
เชยีงใหม ่คณะแพทยศาสตร์

ชือ่ผูจ้ดัทาํ/คณะผูจ้ดัทาํ
1. ดร. จติถนอม สงัขนนัท ์ ผูนํ้าเสนอ   

2. คณะกรรมการขบัเคลือ่นการจดัการความรู ้ คณะแพทยศาสตร ์ มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่

3. คณะกรรมการจดัการความรูท้างการพยาบาลและนวตักรรม ฝ่ายการพยาบาล 

       โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม ่

ประเภท การพฒันาสว่นงานสูก่ารเป็นองคก์รแหง่ความสขุ/องคก์รสขุภาพ/องคก์รคณุธรรม



บทนํา/ทีม่าและความสาํคญั

การระบาดของเชือ้ไวรสัโควดิ 19 ทัว่โลก ตัง้แต่ปี 2563 จนถงึปัจจุบนั จงัหวดัเชยีงใหม่และประเทศไทยและ ไดร้บัผลกระทบ

อยา่งมาก 

 สถานการณ์การระบาดของโควดิ 19 ระลอกทีส่าม  จาํนวนผูป่้วยทีเ่พิม่ขึน้อยา่งรวดเรว็ 

จงัหวดัเชยีงใหมม่จีาํนวนผูป่้วยเพิม่มากกวา่ 1,000 รายต่อวนั ประเทศไทยมจีาํนวนผูป่้วย

    สะสม  65,653 ราย โรงพยาบาลสนามของจงัหวดัเชยีงใหมม่จีาํนวนเตยีงไมเ่พยีงพอทีจ่ะ

รองรบัผูป่้วย

 ไดจ้ดัตัง้โรงพยาบาลสนามเชยีงใหม ่2  เพือ่ดแูลนกัศกึษาและบุคลากร มผีลลพัธก์ารรกัษาทีด่ ี ผูป่้วยทุกรายรอดชวีติ



บทนํา/ทีม่าและความสาํคญั

จงัหวดัเชยีงใหม่มจีํานวนผูป่้วยทุกระดบัและผูป่้วยอาการหนักเพิม่ขึน้อย่างรวดเรว็ส่งผลกระทบในวงกวา้ง จงึเป็น

ความทา้ทายอยา่งยิง่ของคณะแพทยศาสตร ์ไดอ้อกแบบระบบการบรกิารสขุภาพทัง้เชงิรกุและเชงิรบั

การบรหิารสถานการณ์ในภาวะวกิฤต มกีารปรบัเปลี่ยนตลอดเวลา  จงึมคีวามจําเป็น ที่จะได้ถอดบทเรยีน และ

ผลลพัธด์า้นต่าง ๆ เพือ่เป็นแนวทางในการบรหิารจดัการหากเกดิโรคอุบตัใิหมอุ่บตัซิํ้าในอนาคต



วตัถุประสงค์

1. เพื่อถอดบทเรยีนองคค์วามรูท้ีเ่กีย่วขอ้งกบัการบรหิารจดัการสถานการณ์ระบาดโควดิ19 ของโรงพยาบาลมหาราช

นครเชยีงใหม ่คณะแพทยศาสตร์

2. เพือ่ศกึษาผลลพัธด์า้นการดแูลผูป่้วยและดา้นบุคลากรในการบรหิารอตัรากําลงัในภาวะวกิฤตของการระบาดโควดิ19

โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม่

3. เพือ่รวบรวมองคค์วามรูส้าํคญัขององคก์รทีเ่กีย่วขอ้งกบัการดแูลผูป่้วยโควดิ 19

4. เพือ่เป็นแนวทางในการพฒันาแผนประคองธุรกจิสาํหรบัโรคอุบตัใิหมอุ่บตัซิํ้าในอนาคต



วธิกีาร/กระบวนการ

1.   แต่งตัง้คณะทาํงานเพือ่วางแผนถอดบทเรยีน  หาขอ้มลูจากฐานขอ้มลูต่าง ๆ

2.   สมัภาษณ์และสนทนากลุม่ ผูบ้รหิาร  ผูเ้ชีย่วชาญ บุคลากรทุกระดบั และผูม้สีว่นเกีย่วขอ้ง

3.   จดัเวทแีลกเปลีย่นเรยีนรูท้ ัง้แบบในสถานที ่ และออนไลน์ ทัง้ในและต่างประเทศ

4.   จดัโครงการบทเรยีนการบรหิารอตัรากาํลงัทางการพยาบาลในภาวะวกิฤตโควดิ 19 

      รพ. มหาราชนครเชยีงใหม่

5.   ถอดบทเรยีน ประมวลและกลัน่กรองความรู ้จดัหมวดหมู ่ตรวจสอบขอ้มลูยอ้นกลบั

6.   จดัทาํรปูเลม่ นําเสนอผูบ้รหิาร

7.  เผยแพรบ่นเวบไซดข์องคณะแพทยศาสตร ์ และ Suandok Variety

     



การบรหิารจดัการสถานการณ์การระบาดของโควดิ 19
 

1. การใหบ้รกิารผูป่้วยทัว่ไป (ไมต่ดิเชือ้โควดิ-19) การนําระบบสารสนเทศมาใช้

2. นโยบาย/มาตรฐาน/แนวปฏบิตัิ

3. การเตรยีมดา้นบุคลากร 

4. กาจดัระบบคดักรองผูม้าใชบ้รกิาร 

5. การควบคมุจดัทาํบญัชวีสัดทุางการแพทย์

6. จดัระบบและใหก้ารดแูลบุคลากรและนกัศกึษา 

7. การใหข้วญักาํลงัใจ

8. การสรา้งเครอืขา่ยความรว่มมอื 

9. การใหค้วามรู ้สือ่สาร ทาํความเขา้ใจกบัประชาชน 



ēč ffċēč�č
เตรยีมความพรอ้มและความปลอดภยัของ

บุคลากร

• ความรูค้วามเขา้ใจแก่บุคลากร ผา่น Social Media

• เตรยีมพรอ้ม อตัรากาํลงัของบุคลากร

• การป้องกนัการตดิเชือ้ของบุคลากร 

• การทาํประกนั COVID -19

• การฉีด Vaccine  สาํหรบับุคลากร 

• การดแูลบุคลากรดา้นสขุภาพกายและใจ



ผูป่้วยโควิด 19

เชิงรบั เชิงรกุ เครือข่าย

• EID Complex
⚬ URI
⚬ Pediatric URI
⚬ PUI clinic

• PUI Cohort Ward 
• รพ.สนาม
• หุน่ยนต์

ผูป่้วยไมติ่ดเช้ือโควิด19

• Telemedicine
• Teleconsultation
• Telepharmacy 

Counselling 
• สง่ยาทางไปรษณยี์

ทรพัยากร

กาํลงัคน | ระบบ IT |     Supply

HI & CI

• วดัปันเสา

• บา้นเดก็เลก็กิง่แกว้

• บา้นธรรมปกรณ์

• รร.สอนคนตาบอดฯ

• รร.โสตศกึษาฯ

วคัซีน

• ครอบคลุม 108

• กลุ่มเปราะบาง

• กลุ่มผูส้งูอายุ

• ทุกชว่งวยั

เครอืข่าย

• ICU รพ.ประสาทเชยีงใหม่

• รพ.สนามจงัหวดัเชยีงใหม่

• สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดั

เชยีงใหม่

• UHOSNET

การบริจาค

• การสนบัสนุนจาก

ภาคเอกชน ประชาชน



ระบบการใหบ้รกิารผูป่้วยโควดิ 19

1. ระบบบรกิารสขุภาพเชงิรบั

 ศนูยโ์รคอุบตัใิหม ่อุบตัซิํ้า: คลนิิกโรคตดิเชือ้ระบบทางเดนิหายใจสว่นบน

  คลนิิกผูป่้วยเดก็และคลนิิกผูส้งสยัตดิเชือ้โควดิ 19

 ตกึโรคปอด (ทกุระดบั)

 โรงพยาบาลสนามเชยีงใหม ่2 (อาการเบา)

 หอผูป่้วยหนกัโรงพยาบาลประสาท (อาการวกิฤตและอาการหนกั)

 หอผูป่้วยสาํหรบัผูส้งสยัตดิเชือ้โควดิ 19

  ตกึสงฆ ์(อาการปานกลาง)



ระบบการใหบ้รกิารผูป่้วยโควดิ 19

2. ระบบบรกิารสขุภาพเชงิรกุ (community Isolation และ home Isolation)

 ผูส้งูอายธุรรมปกรณ์ 

 บา้นเดก็กาํพรา้กิง่แกว้ 

 การแยกกกัตวัทีบ่า้น (home Isolation)

 โรงเรยีนสอนเดก็ตาบอด



จดัระบบการดแูล

ผูป่้วยโควดิ 19

เชงิรกุ เชงิรบั

ตามความรนุแรง

• Home Isolation

• Community Isolation

⚬ บา้นธรรมปกรณ์

⚬ บา้นเดก็กิง่แกว้

⚬ รร.สอนคนตาบอดฯ

⚬ รร.โสตศกึษาฯ

Cohort Intermediate

• หอผูป่้วยสงฆ ์1

• หอผูป่้วยตะวนั 4

Cohort ICU

• รพ.ประสาทเชยีงใหม่

• ตกึโรคปอด



การบรหิารจดัการศนูยฉ์ีดวคัซนีโควดิ-19 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม่

 เปิดใหบ้รกิาร 4 มนีาคม 2564 ถงึ 18 กรกฏาคม 2565

 การจดัเตรยีมสถานที:่ ชัน้ 15 อาคารเฉลมิพระบารม ี ชัน้ 2 อาคารเรยีนรวม 

     หอประชุมมหาวทิยาลยัเชยีงใหม่

 ออกแบบระบบและกระบวนการใหว้คัซนี ตามมาตรฐานกระทรวงสาธารณสขุ

 การจดัอตัรากาํลงัและจติอาสา

 การควบคมุคณุภาพวคัซนี (cold chain)

 ควบคมุการฉีดวคัซนีดว้ยระบบตดิตาม (tracking system) ผา่น dashboard

 จดัอบรมและประเมนิการปฏบิตัิ

 ตดิตามผลขา้งเคยีง ประเมนิความพงึพอใจ 



วคัซนีโควดิ ป้องกนัเชงิรกุ

สรา้งภมูคิุม้โรคแก่บุคลากรและประชาชน

ҠṆḼÑḸЍḸLḶÑҠÑḼ ḴNǈǸMÑИḼМҠṆḼÑḸ Ľ . ҚḸМÑḴḰNṎȽӢҚ ИḼМḼṆΝĽŊḾŇṎḶ LḸМĻŅMṆḾÕ



สวนดอกเตรยีมพรอ้มรบัมอืสถานการณ์ COVID-19

Apr - Jun 20

1st
Wave

2nd
Wave

3rd
Wave

4th
Wave

5th
Wave

Aug - Oct 20 Jan - Feb 21 Apr - Jun 21 Sep - Nov 21

• เตรยีมพรอ้มดา้นอตัรากาํลงั 
• จุดคดักรอง

• URI , PUI, EID  Clinic 

• เตรยีมอุปกรณ์ชุด PPE 

• การทาํประกนั COVID-19

• การฉีด Vaccine

• ความรู ้ความเขา้ใจ 

ผา่น Social Media 

• Negative Pressure ER

• Modular Screening Unit 

• หอ้งตรวจหาเชือ้ 

• Telemedicine 

• รพ.สนาม หอ 5 

• รพ.ประสาทเชยีงใหม่

• รพ.สงฆ ์

• ใหบ้รกิารวคัซนี

• Community Isolation 

•  Home Isolation





ผลลพัธก์ารดาํเนินงานทีส่าํคญั

2 มกราคม 2563 - 31 กรกฎาคม 2565

    มผีูป่้วยเขา้เกณฑส์อบสวนและตดิเชือ้โควดิ 19 (EID clinic)มารบับรกิารทัง้หมด

      116,868 ครัง้  (URI Clinic 15,709 ครัง้, Pediatric URI Clinic 3,808 ครัง้) 

        เป็นผูต้ดิเชือ้โควดิ 19 ทีร่บัไวด้แูลจาํนวน 28,314 ราย 

4 มนีาคม 2564 ถงึ 18 กรกฏาคม 2565 

    มผีูร้บับรกิารฉดีวคัซนี จาํนวน 83,415 คน การฉดีวคัซนีสะสมจาํนวน 200,833 เขม็

        พบวา่คา่เฉลีย่การใหบ้รกิารฉดีวคัซนีอยูท่ี ่75 คน/15 นาท ีเวลาในการใหบ้รกิารต่อคน

        ตํ่ากวา่ 70 นาท ี (100 %) และเมือ่ยกเลกิการวดัความดนัโลหติใชเ้วลาตํ่ากวา่ 60 นาท ี(100%)

 การประเมนิความพงึพอใจ Top box จากผูร้บับรกิาร จาํนวน 13,450 ราย ผลคา่เฉลีย่ความ

        พงึพอใจที ่88.04 %  (มถุินายน-สงิหาคม 2564)



ผลลพัธก์ารดาํเนินงานทีส่าํคญั

รปูแบบการให้บริการสขุภาพ ผูป่้วยโควิด 19 จาํนวนผูป่้วยท่ีดแูล

เชิงรบั โรงพยาบาลสนามเชยีงใหม ่2 395

หอผูป่้วยหนกัโรงพยาบาลประสาท 243

ตกึโรคปอด (PUI =241 ราย) 1,092

ตกึสงฆอ์าพาธ 628

หอผูป่้วยผูส้งสยัตดิเชือ้/ผูต้ดิเชือ้โควดิ19 752

เชิงรกุ สถานสงเคราะหเ์ดก็กาํพรา้บา้นกิง่แกว้ 18

สถานสงเคราะหค์นชราบา้นธรรมปกรณ์ 92

การแยกกกัตวัทีบ่า้น 7,834

Outpatient with Self Isolation 17,260

(2 มกราคม 2563 - 31 กรกฎาคม 2565)



ผลลพัธด์า้นผูป่้วย

เปรยีบเทยีบกบัการศกึษาทีโ่รงพยาบาลเอกชนแหง่หน่ึง (2564)

อตัราตายเทา่กบั 10.13  

หอผูป่้วย/

โรงพยาบาล

จาํนวน

ผูป่้วย

ระยะเวลาอยู่ในรพ.

เฉล่ีย(วนั)

ระยะเวลาใส่เครื่อง ช่วย

หายใจ (วนั)

อตัราตาย Step up Step down

รพ. สนาม 385 - - 0 1.56% 97.66% 

ตกึสงฆ์ 77 5.32 - 0 12.99% 87.01%

ICU รพ.ประสาท 63 5.46 9.5 4.76 - 98.41%

ตกึโรคปอด 67 - 13.4 5.97 - 70.15%

(การศกึษายอ้นหลงั 1 เม.ย. 2564-31 พ.ค. 2564)



Value on staff

ลําดับท่ี
โครงการ ระยะเวลา จํานวนรุน จํานวนผูอบรม

2563

1 การดแูลผูปวย COVID-19 ท่ีมีภาวะวิกฤต   (24, 25, 27, 30, 31 มีนาคม 2563) 1/2 วัน 10 518

2
การใส-ถอดอุปกรณปองกันเพือ่เตรยีมพรอมรบั COVID-19 (23-27, 30-31 

มีนาคม, 1-3 เมษายน, 15-16 เมษายน 2563)
1/2 วัน 12 835

3
การเตรยีมความพรอมบุคลากรเพือ่คุณภาพการดแูลผูปวย COVID-19  (29 เมษายน 

และ 8, 15 พฤษภาคม 2563)
1 วัน 3 67

2564

1
การใส-ถอดอุปกรณปองกันเพือ่เตรยีมความพรอมรับ COVID-19   (14, 15, 18, 19, 

20 มกราคม 2564)
1/2 วัน 10 68

2 การใชเครื่อง O2 High Flow (26-27 เมษายน 2564) 2 ชั่วโมง 8 244

3
การใส-ถอดอุปกรณปองกันเพือ่เตรยีมพรอมรบั COVID-19 (PPE, PAPR)

(29-30 เมษายน 2564)
1/2 วัน 4 234

4
การเพิ่มสมรรถนะพยาบาล เพื่อปองกันและควบคุมการตดิเชื้อ COVID-19 ระบาด

ใหม  (13 พฤษภาคม 2564)
1 วัน 1 12

5 เทคนิคการฉดีวัคซีด COVID-19 สําหรับพยาบาล  (21 พฤษภาคม 2564) 1/2 วัน 2 147

6. การปฐมนเิทศพยาบาลใหม 11 วัน 1 51

2565 1 การดแูลผูปวย COVID-19 ท่ีมีภาวะวิกฤต   ( 6-7 มกราคม 2565 ) 2 วัน 1 51

การเตรยีมบคุลากรพรอ้มรบัสถานการณ์COVID-19



สถานท่ี จํานวนบุคลากรติดเชื้อ

จากการปฏิบัติงาน

รพ. สนาม 0

ตึกสงฆ 0

ICU รพ.ประสาท 0

ตึกโรคปอด 0

หอผูปวยอื่น ๆ 2

 มีบุคลากรแยกกักตัวจากการปฏิบัติงาน 1 ราย จากการใสชุดหนากากปองกันเชื้อโรคแบบคลุมศรีษะชนิดมีพัดลมพรอมชุดกรอง

อากาศ (PAPR) และทออากาศของเครื่อง PAPR หลุด   ปรับโดยการใส N 95  แทนหนากากทางการแพทย  

ผลลพัธด์า้นบุคลากร

(การศกึษายอ้นหลงั 1 เม.ย. 2564-31 พ.ค. 2564)



ถอดบทเรยีนผูบ้รหิาร: Resilient Leadership



ผนึกกาํลงัเครอืขา่ย
Staff Engagement Networking Relationship



เรยีนรู ้ตัง้รบั
 เรยีนรูปั้ญหา และพรอ้มเผชญิความจรงิ

 เรยีนรูท้ีจ่ะปรบัตวั

 เรยีนรูอ้ยา่งต่อเนื่อง

• EID Complex ผูป่้วยนอก • ER Negative ผูป่้วยฉุกเฉิน

• OR Negative ผูป่้วยผา่ตดั/คลอด • ĽŇแผนรองรบัผูป่้วยโรคซบัซอ้นเฉพาะทาง



เชงิรกุ กา้วไดเ้รว็

 คลอ่งตวั : Project Owner

 ใช ้Skills ทีห่ลากหลาย

 ใช ้IT สนบัสนุนงาน

โรงพยาบาลสนาม

หอ 5 มช.

ICU Cohort

รพ. ประสาทเชยีงใหม่

Cohort Ward

รพ.สงฆ์

ศนูยบ์รกิารฉีดวคัซนี

หอประชมุ มช.

Cohort Ward

บา้นธรรมปกรณ์

บา้นเดก็กิง่แกว้

ǈṈḴḶÕบญัชาการ

Home Isolation



ตวัอยา่งความรูท้ีไ่ดจ้ากการถอดบทเรยีน



ตวัอยา่งความรูท้ีเ่กีย่วขอ้งกบัโควดิ 19



 ระบบแจง้เตอืนผูป่้วยทีม่คีวามเสีย่งสงู หุน่ยนตด์นิสอ

หุน่ยนตไ์อยรา

 EMS Tinnapat’s Flashing Light Transferring capsule D.I.Y. PPE

ตวัอยา่งนวตักรรม



Covid-19

Management System

Maharaj Nakorn 

Chiang Mai Hospital

Suandok

Mod e l

InnovationNetwork

Information

Technology

• MED CMU Vaccination Model
• Hospital Management : Patient & Personnel Safety
• Community Isolation
• Home Isolation
• Continuous of care : Empowerment 

• ER Negative Pressure
• Suandok PPE
• Tele-Medicine
• Modular Screening Unit

• CMU
• Provincial
• UHOSNET
• Public Health Organization



ปัจจยัแหง่ความสาํเรจ็

1. การใหค้วามสาํคญักบัลกูคา้/ผูร้บับรกิาร (customer focus)

2. บุคลากรมคีวามผกูพนัและมศีกัยภาพ

3.  การทาํงานเป็นทมี การรว่มมอืของบุคลากรทกุภาคสว่น

4.   การมเีครอืขา่ยผูเ้ชีย่วชาญ การแบง่ปันความรู ้มกีารเรยีนรูอ้ยา่งต่อเน่ือง

5.   ผูบ้รหิารคณะแพทยศาสตรแ์ละมหาวทิยาลยัเชยีงใหม ่ชว่ยเหลอื สนบัสนุน

6.   การประยกุตใ์ชร้ะบบเทคโนโลยสีารสนเทศ



ผลกระทบทีเ่ป็นประโยชน์หรอืสรา้งคณุคา่

1. แบ่งเบาภาระจงัหวดัเชยีงใหม่ ในการดูแลผูป่้วยโควดิ 19 ไดค้รอบคลุมทุกระดบัอาการ และทุกกลุ่มวยั และมผีลลพัธก์าร
รกัษาทีด่ี

2. ไดร้ปูแบบการบรหิารจดัการ/ การดแูลผูป่้วยโควดิ19 ทัง้เชงิรกุและเชงิรบั

3. มรีะบบ แนวทางปฏบิตั ิทีเ่กีย่วขอ้งกบัการดแูลผูป่้วยโควดิ 19

4. มนีวตักรรม และโมเดลต่าง ๆ ในการดแูลผูป่้วยโควดิ19

5. ไดเ้ครอืขา่ยความรว่มมอืทัง้ภาครฐัและเอกชน 

6. บุคลากรมกีารปรบั mindset พรอ้มเรยีนรูแ้ละพฒันาตนเอง



ผลกระทบทีเ่ป็นประโยชน์หรอืสรา้งคณุคา่

องคก์รบรรลุวสิยัทศัน์และตอบสนองแผนกลยทุธข์องโรงพยาบาล

   “โรงเรยีนแพทยใ์นดวงใจเพือ่ยกระดบัสขุภาวะของมนุษยชาตอิยา่งยัง่ยนื”

          “องคก์รทีม่คีวามยดืหยุน่เขม้แขง็ (Resilient  Organization)”
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