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บทคัดย่อ 
 

วตัถุประสงค์ของการศึกษาเพื่อศึกษาสถานการณ์การบริหารความเส่ียง และแนวทาง
การแกไ้ขปัญหาท่ีเก่ียวขอ้งกบัการบริหารความเส่ียงในหน่วยใหย้าเคมีบ าบดัผูป่้วยนอกโรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม่ กลุ่มตวัอยา่งเลือกแบบเจาะจงประกอบดว้ย แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นมะเร็งจาก
ภาควชิาอายรุศาสตร์ จ านวน 1 คน และบุคลากรทางการพยาบาล จ านวน 13 คน รวบรวมขอ้มูลโดย
การทบทวนจากเอกสาร ขอ้มูลสารสนเทศ การสัมภาษณ์ และประชุมกลุ่มเพื่อระดมสมอง วิเคราะห์
ขอ้มูลโดยการวเิคราะห์เน้ือหา 

สถานการณ์การบริหารความเส่ียงในหน่วยให้ยาเคมีบ าบดัผูป่้วยนอก โรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม่ อธิบายตามกระบวนการการบริหารความเส่ียงของอนุวฒัน์ ศุภชุติกุล (2543) 
มีดงัต่อไปน้ี 

1. การคน้หาความเส่ียง: ความเส่ียงมีการคน้พบโดยการคน้หาความเส่ียงทางคลินิกท่ี
ส าคญั 5 อนัดบัโรคแรก  การเรียนรู้จากประสบการณ์ของหอผูป่้วยอ่ืน ขอ้ร้องเรียน การทบทวนเวช
ระเบียน และการรายงานอุบติัการณ์และสรุปอุบติัการณ์เป็นรายเดือน  

2. การประเมินหรือการวเิคราะห์ความเส่ียง:  ความเส่ียงมีการประเมินโดยการประเมิน
ความรุนแรงของเหตุการณ์ การวิเคราะห์หาสาเหตุของเหตุการณ์ และการจดัท าแฟ้มบญัชีรายการ
ความเส่ียง 

3. การด าเนินการจดัการความเส่ียง: ความเส่ียงไดรั้บการจดัการโดยการป้องกนัความ
เส่ียง และการควบคุมความเส่ียง  



จ 
 

4. การประเมินผล: ความเส่ียงไดรั้บการประเมินโดยการติดตามตวัช้ีวดัความเส่ียง และ
การประเมินผลการปฏิบติังาน 

ปัญหาท่ีเก่ียวกบัการบริหารความเส่ียงในหน่วยใหย้าเคมีบ าบดัผูป่้วยนอก ประกอบดว้ย 
1) การทบทวนเวชระเบียนไม่สม ่าเสมอ  2) การรายงานอุบติัการณ์ล่าช้า และการไม่เขียนรายงาน
อุบติัการณ์ 3) การขาดประสบการณ์ในการประเมินระดบัความรุนแรงของอุบติัการณ์  4) การมี
ความรู้ไม่เพียงพอเก่ียวกบัการใชเ้คร่ืองมือพฒันาคุณภาพ 5) การขาดการประสานงานร่วมกบัทีมสห
สาขาวชิาชีพ 6) การส่ือสารไม่เพียงพอ และ7) การขาดการติดตามและประเมินผลการปฏิบติังาน 

ขอ้เสนอแนะแนวทางในการแกไ้ขปัญหาท่ีเก่ียวกบัการบริหารความเส่ียงประกอบดว้ย 
1) การพฒันากลยุทธ์เพื่อกระตุน้ให้บุคลากรพยาบาลไดเ้ขียนรายงานอุบติัการณ์ 2) การอบรมให้
ความรู้แก่บุคลากรเก่ียวกบัเคร่ืองมือพฒันาคุณภาพ 3) การประสานงานระหวา่งทีมสหสาขาวิชาชีพ 
4) การพฒันาการส่ือสารภายในหน่วยงาน และ5) การพฒันาระบบการติดตาม และประเมินผลการ
ปฏิบติังาน 

ผลการศึกษาคร้ังน้ีเป็นขอ้มูลพื้นฐานของการบริหารความเส่ียงในหน่วยให้ยาเคมีบ าบดั
ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่  จึงเสนอแนะให้ผูบ้ริหารโรงพยาบาลและผูบ้ริหาร
ทางการพยาบาลควรน าไปเป็นขอ้มูลในการพฒันาการบริหารความเส่ียงในหน่วยงานน้ี 
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ABSTRACT 
 

                            This situational analysis study aimed to describe the risk management situation and to 
explore ways to solve problems related to risk management in the  Outpatient Chemotherapy Unit 
in Maharaj Nakorn Chiang Mai Hospital. The participants included one oncologist, the medical 
department and 13 nursing personnel who were purposively selected. Data were collected through 
document review, interviews, and brainstorming. Data were analyzed using content analysis. 
 The situation of risk management was described in accordance with the risk management 
process (Supachutikul, 2000) as follows: 

1. Risk identification: Risks were indentified through learning about the top 5 diseases  
in the unit, from the experience of other units, patient complaints, reviewing patient profiles,  and 
incident reporting and monthly incident summary reporting. 

2. Risk assessment or risk analysis: Risks were assessed by evaluation of severity level 
 of incident,  root cause analysis  and  risk profiling. 

3. Action to manage risk: Risks were managed by risk prevention and control of risk. 
4. Evaluation: Risks were evaluated by monitoring risk indicators and performance 

 evaluation. 
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The problems related to risk management included 1) irregular reviews of patient 
profiles, 2) delay in incident reporting and no incident reports being written, 3) lack of experience 
in risk assessment, 4) inadequate knowledge regarding tools for quality improvement, 5) lack of 
coordination within the interdisciplinary team, 6) inadequate communications, and 7) lack of 
monitoring and evaluating performance systems. 

The participants suggested ways for solving problems related to risk management as 
follows: 1) developing strategies for encouraging nursing personnel to report incidents, 2) 
educating nursing personnel on the tools for quality improvement, 3) improving coordination with 
the interdisciplinary team, 4) improving communications in the unit, and 5) developing  
monitoring and evaluating performance systems. 

 The findings of this study serve as baseline information for risk management in the 
Outpatient Chemotherapy Unit in Maharaj Nakorn Chiang Mai Hospital. It is recommended that 
hospital administrators and nurse administrators use this information to improve the risk 
management process in this unit. 

  
 
 
 


