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 30 ต.ค.60 ทบทวนและไมมี่การแก้ไข 

06 27 เม.ย.61 หน้า 1/8  แก้ไขการอนมุตัิเอกสาร ผู้ทบทวน อ.ดร.ธนิษฐา ฉตัรสวุรรณ เป็น อ.ดร.นพ.อาสา 
ธรรมหงส์ แก้ไขผู้อนมุตัิ รศ.ดร.ภาวพนัธ์ ภทัรโกศล เป็น ศ.ดร.พญ.ณฎัฐิยา หิรัญกาญจน์ 
หน้าท่ี 4/8 ข้อ 4.1.10 แก้ไขข้อความเป็น ข้อมลูการขาด ลา มาสายของบคุลากร 
                ข้อ 4.3 แก้ไขข้อความจาก รวมถึง เป็น และควบคมุ 
                ข้อ 5 ตดัข้อ รองหวัหน้าฝ่ายบริการ เพ่ิม หวัหน้าห้องปฏิบตัิการ ผู้จดัการทัว่ไป 
หน้าท่ี 5/8 ข้อ 6.1.4.4 แก้ไขข้อความเป็น ข้อมลูการขาด ลา มาสายของบคุลากร 
                ข้อ 6.1.5 แก้ไข รองหวัหน้าฝ่ายบริการ เป็น ผู้จดัการคณุภาพ เพ่ิม ตอ่ไป 
หน้า 6/8 ข้อ 6.2.2 ตดัข้อความ ท่ีรับผิดชอบ 
หน้า 7/8 ข้อ 6.4.2 เพ่ิมข้อความ /หวัหน้าห้องปฏิบตัิการ 
แก้ไข รองหวัหน้าฝ่ายบริการ เป็น หวัหน้าห้องปฏิบตัิการ ทกุหน้า 
แก้ไข คณะกรรมการงานบริการ เป็น คณะกรรมการงานบริการและคณุภาพ ทกุหน้า 
แก้ไข คณะกรรมการงานคณุภาพ เป็น คณะกรรมการงานบริการและคณุภาพ ทกุหน้า 

07 4 มิ.ย. 61 หน้า1/8 แก้ไข ผู้จดัทํา จาก รศ.ผอ่งพรรณ นนัทาภิสทุธ์ิ กรรมการคณุภาพ เป็น นายปิยะ 

วงศ์จําปา ผู้จดัการทัว่ไป 
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1. วัตถุประสงค์ 

เพ่ือให้มีการพฒันาห้องปฏิบติัการอย่างตอ่เน่ือง จงึได้รวบรวมข้อมลู สถิติตา่งๆ ทางด้านบริการท่ีเป็น

ภารกิจ หรือกิจกรรมประจําของฝ่ายเป็นดชันีหรือตวัชีว้ดัผลการทํางาน และดแูลรวบรวมข้อมลูของ

ภารกิจของฝ่ายท่ีไม่ใช่ภารกิจหรือกิจกรรมท่ีทําประจํา แตอ่าจมีขึน้เพ่ือการพฒันาคณุภาพ หรือสง่เสริม

การพฒันาคณุภาพอย่างตอ่เน่ือง 
 

2. ขอบข่าย 

ใช้สําหรับการบริการของฝ่ายจลุชีววิทยา โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์ 
 

3. เอกสารอ้างอิง 

3.1 ระเบียบปฏบิตัิเร่ืองการทบทวนการบริหาร (QP-01-15-01) 

3.2 ระเบียบปฏบิตัิเร่ืองการแก้ไขข้อร้องเรียน (QP-01-8-01) 

3.3 ระเบียบปฏบิตัิเร่ืองการตรวจหาและควบคมุสิ่งท่ีไม่เป็นไปตามข้อกําหนด (QP-01-9-01) 

3.4 ระเบียบปฏบิตัิเร่ืองเคร่ืองมือทางห้องปฏิบตัิการ (QP-01-18-01) 

3.5 ระเบียบปฏบิตัิเร่ืองบคุลากร (QP-01-16-01) 
 

4. คาํนิยาม 

4.1 ข้อมลูและสถิติตา่งๆ ทางด้านบริการของฝ่ายจลุชีววิทยาท่ีใช้เป็นดชันีหรือตวัชีว้ดัผลการทํางาน คือ: 

4.1.1 อตัราการรายงานผลผิดพลาด 

4.1.2 อตัราการรายงานผลได้ตรงตามกําหนด 

4.1.3 อตัราการปฏิเสธสิง่สง่ตรวจ 

4.1.4 ข้อมลูและจํานวนข้อร้องเรียน 

4.1.5 สถิติการบริการ 

4.1.6 ข้อมลูและอบุตัิการณ์ตา่งๆ 

4.1.7 ข้อมลูเก่ียวกบัการชํารุดและการซอ่มเคร่ืองมืออปุกรณ์ 

4.1.8 ข้อมลูความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ 
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4.1.9 ความพงึพอใจของบคุลากรฝ่ายจลุชีววิทยา 

4.1.10 ข้อมลูการขาด ลา มาสาย ของบคุลากร 

4.1.11 ตวัชีว้ดัอ่ืนๆ ท่ีอาจกําหนดขึน้ชัว่คราวหรือเป็นการเฉพาะเพ่ือเป็นการพฒันาการบริการ 

4.2 ข้อมลูของกิจกรรมตา่งๆของฝ่ายจลุชีววิทยา ท่ีไมใ่ช่ภารกิจหรือกิจกรรมท่ีทําเป็นประจํา แตอ่าจมีขึน้

เพ่ือการพฒันาให้เกิดคณุภาพหรือเพ่ือสง่เสริมการพฒันาคณุภาพอย่างตอ่เน่ือง ได้แก่ 

4.2.1 การวิจัย หมายถึง การวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับการบริการของฝ่ายจุลชีววิทยา ดําเนินการเพ่ือ

ต้องการพฒันางานทางห้องปฏิบตักิาร โดยมีหรือไมมี่ แหลง่ทนุสนบัสนนุจากองค์กร 

4.2.2 โครงการหรือกิจกรรมคณุภาพ หมายถึง โครงการหรือกิจกรรมท่ีเก่ียวข้องกบัการบริการของ

ฝ่ายจลุชีววิทยา ดําเนินการเพ่ือต้องการพฒันางานทางห้องปฏิบตัิการโดยมีหรือไม่มีแหล่ง

เงินทนุสนบัสนนุจากองค์กร 

4.3 หมวดงาน หมายถึง หมวดการบริหารจดัการ หมวดการควบคมุกระบวนการทดสอบ และควบคุม

เคร่ืองมือทางห้องปฏิบัติการ หมวดจัดซือ้ หมวดความปลอดภัยและการบริหารความเส่ียง และ

หมวดการพฒันาบคุลากร 
 

5. ผู้รับผดิชอบ 
ผู้บริหารงานคณุภาพ 
ผู้จดัการคณุภาพ 
หวัหน้าฝ่ายจลุชีววิทยา 
คณะกรรมการบริหารงานบริการและงานคณุภาพ 
หวัหน้าหน่วย 
หวัหน้าห้องปฏิบตัิการ 
ผู้จดัการวิชาการ 

ผู้จดัการทัว่ไป 

เจ้าหน้าท่ีธุรการ 

เจ้าหน้าท่ีวิเคราะห์ 
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6. ขัน้ตอนการดาํเนินงาน 

6.1 หน้าท่ีของผู้ ดําเนินการ และการจดัเก็บข้อมลู 

6.1.1 ผู้จดัการคณุภาพ 

กําหนดการประชุมทบทวนการบริหาร อย่างน้อย 1 ครัง้ใน 12 เดือนโดยให้มีวาระการ

พิจารณาเร่ืองข้อมลู สถิติ ท่ีเป็นดชันีชีว้ดัผลของการทํางานทางด้านการบริการ เพ่ือให้เกิด

การพฒันาอย่างต่อเน่ือง และหาโอกาสการพฒันาในแต่ละหมวดงาน 

6.1.2 หวัหน้าห้องปฏิบตัิการ หรือผู้ ท่ีได้รับมอบหมาย 

 มีหน้าท่ีรวบรวมข้อมลูสถิติต่างๆ ทางด้านงานบริการท่ีใช้เป็นตวัชีว้ดัผลการทํางาน จาก

หน่วยต่างๆ ทุก 3 เดือน เพ่ือนําเสนอในการประชุมคณะกรรมการบริหารงานบริการและ

งานคณุภาพและหาโอกาสพฒันาแตล่ะหมวดงานหรือแตล่ะหน่วย   

6.1.3 เจ้าหน้าท่ีวิเคราะห์  

มีหน้าท่ีรวบรวมจดัเก็บข้อมลูและสถิติต่างๆ ทางด้านบริการของหน่วยงานท่ีรับผิดชอบทัง้

ในเวลาและนอกเวลา และหากมีปัญหาเร่งด่วนให้ปฏิบตัิตามระเบียบปฏิบตัิเร่ืองการแก้ไข

ข้อร้องเรียน (QP-01-8-01) 

6.1.4 เจ้าหน้าท่ีธรุการ 

รวบรวมจดัเก็บข้อมลูเร่ือง: 

6.1.4.1 ความพงึพอใจของผู้ใช้บริการ 

6.1.4.2 ความพงึพอใจของบคุลากรฝ่ายจลุชีววิทยา 

6.1.4.3 ข้อร้องเรียนในกลอ่งความคิดเห็น 

6.1.4.4 ข้อมลูการขาด ลา มาสาย ของบคุลากร 

6.1.4.5 ข้อมลูการชํารุดและการซอ่มเคร่ืองมืออปุกรณ์ (ท่ีมีใบสัง่ซอ่ม) 

6.1.5 ผู้จดัการวิชาการ 

ศึกษาข้อมลูและสถิติงานด้านบริการดตูวัชีว้ดัผลการทํางาน ให้ข้อมลูแก่ผู้จดัการคณุภาพเพ่ือ

หาโอกาสพฒันาตอ่ และนําเข้าในการประชมุการทบทวนการบริหารเพ่ือจดัทําแผนตอ่ไป 
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6.2 การรวบรวมจดัเก็บข้อมลูและสถิติตา่งๆ ในด้านการบริการของหนว่ยงาน (ข้อมลู 4.1.1 – 4.1.6)  

เจ้าหน้าท่ีวิเคราะห์ หรือผู้ ท่ีได้รับมอบหมาย : 

6.2.1 จัดเก็บข้อมูลทางด้านการบริการของหน่วยงานท่ีรับผิดชอบจัดทําเป็นสถิติตัวชีว้ัดส่งให้

ผู้จดัการวิชาการทุก 3 เดือน หากพบว่าตวัชีว้ดัไม่เป็นไปตามข้อกําหนด ให้ดําเนินการหา

สาเหตแุละแก้ไขโดยปฏิบตัิตามระเบียบปฏิบติั การตรวจหาและควบคมุสิ่งท่ีไมเ่ป็นไปตาม

ข้อกําหนด (QP-01-9-01) เพ่ือส่งให้รองหัวหน้าฝ่ายบริการรวบรวมและนําเข้าวาระเพ่ือ

พิจารณาในท่ีประชมุคณะกรรมการบริหารงานบริการและงานคณุภาพ 

6.2.2 การจัดเก็บข้อมลูและสถิติทางด้านงานบริการให้รวบรวมทัง้ในเวลาราชการและนอกเวลา

ราชการในช่วงเวลาปฏิบตัิงาน เพ่ือหาโอกาสในการพฒันางาน 

6.2.3 ผู้ บริหารงานคุณภาพ และคณะกรรมการบริหารงานบริการและงานคุณภาพ ประชุม

ทบทวนการบริหารร่วมกันโดยพิจารณาข้อมลู และสถิติต่างๆ ทางด้านบริการเพ่ือให้มีการ

พฒันาอย่างตอ่เน่ือง 

6.2.3.1 หากท่ีประชุมมีมติท่ีนําไปสู่การเปล่ียนแปลง ปรับปรุง หรือแก้ไข ให้ผู้ เก่ียวข้องนําไป

ปฏิบตัิปรับปรุงระบบคุณภาพตามความเหมาะสม ให้ท่ีประชุมกําหนดระยะเวลาใน

การติดตามผลการปฏิบัติตามมติเป็นกรณีไป และหากมีความจําเป็นต้องแก้ไขวิธี

ทํางานหรือเอกสารคุณภาพให้ผู้ จัดการคุณภาพดําเนินการให้เป็นไปตามระเบียบท่ี

เก่ียวข้อง 

6.2.3.2 ให้หวัหน้าห้องปฏิบตัิการ หรือผู้ ท่ีได้รับมอบหมายติดตามผลการนํามติไปปฏิบตัิตาม

กําหนดระยะเวลาท่ีประชุมการทบทวนการบริหารกําหนด และนําผลสรุปมาแจ้งให้ท่ี

ประชมุทราบในการประชุมครัง้ต่อไป เพ่ือหาข้อสรุปในการดําเนินกิจกรรมคณุภาพท่ี

เหมาะสม 
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6.3 การประเมินผลและการพฒันาอย่างตอ่เน่ือง 

6.3.1 ข้อร้องเรียนจะถูกบนัทึกตามระเบียบปฏิบตัิเร่ืองการแก้ไขข้อร้องเรียน (QP-01-8-01) และ

ได้รับการแก้ไข รวมถึงตวัชีว้ดัผลการทํางานในข้อ 4.1-4.3 นํามาประเมินผล วิเคราะห์ และ

นํามาพฒันาอย่างต่อเน่ือง เช่น จดัอบรมเพ่ิมทกัษะให้แก่บคุลากรในการเก็บและนําส่งสิ่ง

สง่ตรวจให้แก่ฝ่ายฯ อย่างถกูต้อง เป็นต้น 

6.3.2 เจ้าหน้าท่ีธรุการ หรือผู้ ท่ีได้รับมอบหมาย 

รวบรวมข้อมลู และสถิติในข้อ 6.1.4 และกลอ่งรับความคิดเห็น หากมีปัญหาเร่งด่วนให้ทําตาม

ระเบียบปฏิบตัิเร่ืองการแก้ไขข้อร้องเรียน (QP-01-8-01) สง่ข้อมลูให้หวัหน้าห้องปฏิบตัิการเพ่ือ

รวบรวม และนําเสนอในการประชุมทบทวนการบริหาร เพ่ือหาโอกาสในการพัฒนาอย่าง

ตอ่เน่ือง  

6.4 การหาโอกาสพฒันา 

6.4.1 ผู้จดัการคณุภาพ 

จดัทําแผนดําเนินการในแต่ละปีท่ีชดัเจนท่ีมีความสมัพนัธ์เช่ือมโยงกับข้อกําหนดต่างๆ ซึ่ง

จะมีการทบทวนเป็นประจําทุกปี  และพิจารณากําหนดเป้าหมายของตวัชีว้ดัต่าง ๆ อย่าง

น้อย 1 ครัง้ใน 12 เดือน   

6.4.2 ผู้จดัการวิชาการ/หวัหน้าห้องปฏิบตักิาร 

ประชุมกับเจ้าหน้าท่ีวิเคราะห์ในหน่วยงานเป็นประจําเดือนละครัง้เพ่ือสรุปผลการ

ปฏิบติังานปรับปรุงแก้ไขการทํางานเป็นประจํา และหาโอกาสพฒันางานในหนว่ยงาน 

6.4.3 หนว่ยงานอาจมีโครงการวิจยัหรือกิจกรรมท่ีต้องดําเนินการเพ่ือพฒันาหนว่ยงานในนามของ

หนว่ยงานหรือผู้ใดในหนว่ยงานให้ดําเนินการตามข้อ 6.5 

6.4.4 ผู้จดัการคณุภาพ 

รับทราบข้อมลูสถิติตา่งๆ ของแตล่ะหน่วยงานท่ีรับผิดชอบและค้นหาโอกาสพฒันางานบริการ

ในแต่ละหมวดงาน หรือหน่วยงานถ้ามีโครงการวิจัยหรือกิจกรรมท่ีต้องดําเนินการเพ่ือการ

พฒันาให้ดําเนินการตามข้อ 6.5 
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6.5 การดแูลและรวบรวมข้อมลูของกิจกรรมท่ีไม่ใช่ภารกิจหรือกิจกรรมท่ีทําเป็นประจํา แตอ่าจมีขึน้เพ่ือ

การพฒันาให้เกิดคณุภาพหรือสง่เสริมการพฒันาอย่างตอ่เน่ือง 

6.5.1 การวิจยั 

6.5.1.1 การวิจยัท่ีมีแหลง่ทนุสนบัสนนุ หรือไมม่ีแหลง่ทนุสนบัสนนุให้ผู้ ท่ีเป็นหวัหน้า

โครงการวิจยัสง่โครงการวิจยัให้แก่ผู้จดัการคณุภาพเพ่ือรับทราบ รวบรวม พิจารณา

แจ้งในท่ีประชมุโดยเร็ว เพ่ือสะดวกในการทํางาน โดยการวิจยันัน้ต้องไมมี่ผลกระทบ

กบัระบบคณุภาพ และหากมีผลกระทบให้ผู้จดัการคณุภาพพิจารณาตามความ

เหมาะสม 

6.5.2 โครงการหรือกิจกรรมคณุภาพ 

6.5.2.1 โครงการหรือกิจกรรมคณุภาพท่ีมีแหลง่ทนุสนบัสนนุให้ผู้ ท่ีเป็นหวัหน้าโครงการสง่

โครงการให้ผู้จดัการคณุภาพและดําเนินการเช่นเดียวกบัข้อ 6.5.1.1 

6.6 การแก้ไขเอกสาร 

ในกรณีมีมติให้แก้ไขเก่ียวกบัเอกสารคณุภาพให้ผู้จดัการคณุภาพดําเนินการตามระเบียบปฏบิตัิ

เร่ืองการควบคมุเอกสาร (QP-01-3-01) 

 

7. การบันทกึ 

7.1 ข้อมลูและสถิตเิพ่ือการพฒันาอย่างตอ่เน่ือง 

 

8. เอกสารตัวอย่างที่แนบมาด้วย 

- 
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