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The purposes of this case study research were to explore  the  process of Balanced Scorecard 
implementation in nursing organization, to find out the key  success factors as well as its problem, 
barriers, solutions and benefits of Balanced scorecard implemented in nursing organization.  Twenty key 
informants included of quality management service manager, nurse director,  deputy nurse directors,   
nurse unit managers,  registered nurses and nurse aids.  Data were collected by in-depth interviews  
archival records and  documentation.  Data were analyzed  by content analysis.  

The results were as follows: 1) There were two phases  and four major themes of Balanced 
Scorecard implementation. The first phase  was cascading  Balanced Scorecard from the hospital to 
nursing department, and the second phase was the nursing department cascaded Balanced Scorecard 
to nursing units. The following four major themes conducted during each phase was cascaded; 
responding to policy and Balanced Scorecard cascading; Balanced Scorecard education to nursing 
personnel; planning by  setting of goal, objective, activities  and indicator; and follow up and evaluation.  
2) The key success factors of successful Balanced Scorecard were; leadership among nurse director, 
nurse managers and manager of quality management service; quality of team work and knowledge of 
Balanced Scorecard among nursing personnel.  3) Problem and barriers of Balanced Scorecard 
implementation were; unavailability of information system; lack of Balanced Scorecard knowledge; 
motivation and time  among nursing personnel; swinging policy  and negative attitude to word Balanced 
Scorecard  among nursing personnel. 4) Advantages of Balanced Scorecard to nursing department were; 
Clarity of goals, objectives, and indicators; increasing of interaction among nursing personnel; increasing 
job satisfaction among nursing personnel  due to comparing their were results with criteria; nursing 
management can supervise, follow up and evaluate based on performance indicator. 

The results of study has suggested to effective for implementation of Balanced Scorecard in 
nursing organization, including 1) Leaderships had roles for implementation of Balanced Scorecard.          
2) The preparation of data bases system.  3) Collaboration of teamwork. 
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บทที่  1 
 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 
การบริหารองคกรในยุคใหมนิยมใชการบรหิารจัดการโดยมุงเนนผลงาน หรือผลสัมฤทธิ์

ของงานเปนหลัก (Performance Based Budgeting System) นั่นคอื มีการกําหนดทิศทางองคกร 
การกําหนดกลยุทธที่ใช การกําหนดวัตถปุระสงคและเปาหมาย ระบบวัดผลงาน การนําผลงานที่
ไดมาใชในการปรับปรุงอยางตอเนื่อง    และมีการนําผลลัพธไปเชื่อมโยงกับงบประมาณ  ระบบ
ประเมินผลการปฏิบัติงานและการใหคาตอบแทน ทําใหองคกรตองมีการจัดทําตัวชี้วัดโดยเนน
ผลลัพธและผลผลิต (สิทธศิักดิ์  พฤกษปติกุล, 2546) ในองคกรทั่วโลกมกีารเปลี่ยนแปลงระบบ
งบประมาณจากระบบเนนโครงการ (Planning Program Budgeting System) ไปสูระบบ
งบประมาณทีมุ่งเนนผลลัพธ (Performance Based Budgeting System)  ในประเทศไทยจาก   
การปฏิรูประบบการบริหารภาครัฐและแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที9่ (2545-
2549) ไดระบุวาการสรางตัวชี้วัดระบบประเมินแบบมุงเนนผลงานตัวชีว้ัดดังกลาวตองสามารถ
ประเมิน วัตถุประสงค เปาหมาย และตอบสนองตอยุทธศาสตรขององคกร และกําหนดให
โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสขุนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ (Balanced Scorecard) ไปใชใน
การบริหารและจัดทํางบประมาณที่เนนผลงาน (คณะกรรมการจัดทาํแผน 9 ของกระทรวง
สาธารณสขุ, 2544) นอกจากนัน้โรงพยาบาลเอกชน โรงพยาบาลสังกัดหนวยราชการอื่นๆ เชน 
โรงพยาบาลสังกัดทบวงมหาวทิยาลยั กรุงเทพมหานคร บางแหง รวมทั้งโรงพยาบาลสังกัดองคกร
การกุศล ไดนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ ไปใชอยางกวางขวางเชนเดียวกับองคกรอื่นๆ ทั่วโลก  
 วิธีการแบบดลุยภาพ ซึ่งเปนแนวคิดที่เสนอโดย Kaplan and Norton (1992) ในเบื้องตน
วิธีการแบบดลุยภาพถูกใชเปนระบบวัดผลงานโดยสรางตัวชี้วัดจาก   4 มุมมอง ไดแก มมุมองดาน
การเงิน (Financial Perspective)   มุมมองดานลูกคา (Customer Perspective)  มุมมองดาน
กระบวนการภายใน (Internal Business Process) และมุมมองดานการเรียนรูและพฒันา 
(Learning and Growth) ตอมาวิธกีารแบบดุลยภาพไดกลายเปนระบบบริหารโดยการแปลง
วิสัยทัศนไปเปน วัตถุประสงค เปาหมาย ตัวชี้วัดและโครงการ (Initiative) ทั้งยังสามารถนาํไปผูก
ยึดกับการทํางบประมาณและระบบการใหรางวัล ปจจุบันสามารถใชวิธีการแบบดุลยภาพใน     
การสื่อสารแผนกลยุทธจากระดับสูงสุดไปสูหนวยงานระดับกลางและระดับลางสุด เพ่ือใหหนวยงาน
ระดับกลางและระดับลางใชเปนแนวทางรวมกัน ในการทาํวิธกีารแบบดุลยภาพในระดับบุคคลตาม
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ขอบเขตหนาที่รับผิดชอบ  ผลที่ไดคือทาํใหองคกรสามารถดําเนินงานตามวิสัยทัศน        มีกิจกรรม
โครงการระดับโรงพยาบาล ระดับองคการยอย ระดับหอผูปวยและระดับบุคคลแตละคน 
    

พสุ เดชะรินทร (2546) ไดทําการศึกษาวจิัยการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในประเทศ
ไทยไดใหความเห็นวา เนื่องจากวิธกีารแบบดุลยภาพเปนระบบบริหารแบบใหม ถึงแมวาจะมี
ประสิทธิภาพสูงแตการนาํเทคนิค หรือระบบงานที่มีความสมัพันธและสงผลกระทบกับบุคลากรมา
ดําเนินงานนั้นยอมกอใหเกิดการตอตานและเกิดปญหาอปุสรรคได จึงควรมีการศึกษาหาวธิีการทีด่ี
ที่สุด  ตองมีความรอบคอบในการดําเนินการและตองใชระยะเวลาคอนขางนาน เพ่ือใหทุกคน
ยอมรับ มีความเขาใจและเห็นถึงประโยชน  รวมทั้งใหความรวมมอืและปฏิบัติอยางจริงจัง เพ่ือ
ความสาํเร็จที่ยั่งยืนและเกิดประโยชนตอองคกร 

องคการพยาบาลเปนหนวยงานที่รับการกระจายวิธกีารแบบดุลยภาพจากระดับโรงพยาบาล
เพ่ือนําวัตถุประสงคระดับโรงพยาบาลที่ถายทอดจากวสิัยทัศนไปกาํหนดวัตถุประสงคตามขอบเขต
หนาที่  กําหนดตัวชี้วัด เปาหมาย และกจิกรรมโครงการ (Initiative) แลวกระจายวธิกีารแบบดุลย
ภาพ ดังกลาวไปยังหอผูปวย เพ่ือใหหอผูปวยกระทําตามกระบวนการดังกลาว ตามขอบเขตหนาที่
รับผิดชอบเปนทอดๆจนไปถึงระดับบุคคล กระบวนการดังกลาวจึงมีความซับซอนและเมื่อไปผูกยึด
กับระบบการใหรางวัลจึงมักไดรับการตอตานและสรางความหวาดหวัน่แกบุคลากร  แตเนื่องจาก
เปนวิธีการที่ตองนําไปใชเพราะกอใหเกิดประสิทธิภาพ และประสทิธผิลตอองคการที่อยูทามกลาง
สภาพแวดลอมทีไ่มแนนอน ดังนั้นจึงเปนเรื่องที่นาสนใจทาํการศึกษาวาการนําวธิีการแบบดุลย
ภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาลมกีระบวนการอยางไรบาง ปจจัยและตัวแปรตางๆ ทีม่ี
ผลกระทบตอการเกิดสิ่งสนับสนุนและอุปสรรคนั้นมีอะไรบาง  ประโยชนทีไ่ดจากการนาํวธิีการ
แบบดุลยภาพเปนอยางไร  โดยผูวิจัยมีความสนใจทําการศึกษาในองคการพยาบาล โรงพยาบาล
แสนสขุ (นามสมมุติ) ซึ่งเปนโรงพยาบาลเอกชนที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (Hospital 
Accreditation) คร้ังแรกปพ.ศ. 2543  ตอมาป พ.ศ. 2545 ไดริเร่ิมนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการ
ปฏิบัติในโรงพยาบาล และป พ.ศ. 2546 ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนครั้งที่สอง       
อันเปนหลักประกันไดวา องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขที่เปนองคการยอยในโรงพยาบาล
แสนสขุมกีระบวนการพฒันาคุณภาพบริการตางๆ ทีช่ัดเจน และยอมทาํใหผลการศึกษาทีไ่ด
สามารถเปนแนวทางใหองคการพยาบาลอื่นๆ นาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติได 

 

วัตถุประสงคของการวิจยั 
1. เพ่ือศึกษากระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
2. เพ่ือศึกษาปจจัยสนับสนุนในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการ 

พยาบาล 
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3. เพ่ือศึกษาปญหา  อุปสรรค   และวิธีการแกปญหาในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสู 
การปฏิบัติในองคการพยาบาล 

4. เพ่ือศึกษาประโยชนจากการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีขอบเขตในการวิจยัดงัตอไปนี ้

1. ประชากร   คือ    บุคลากรขององคการพยาบาลในโรงพยาบาลแสนสุข       ไดแก  
ผูอํานวยการพยาบาล  รองผูอํานวยการพยาบาล  ผูจัดการศูนยพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล
ผูจัดการหอผูปวย  พยาบาลวิชาชีพระดบัปฏิบัติการ  และพนกังานผูชวย 

2. ตัวแปรที่ศึกษา คือกระบวนการ ปจจัยสนับสนุน ปญหาอุปสรรค วิธีการแกไขปญหา 
และประโยชนที่ไดรับจากการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาลโรงพยาบาล
แสนสขุ  

3. ศึกษาการประเมินผลที่ใชวธิกีารแบบดุลยภาพเทานั้น 
 

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 
วิธีการแบบดุลยภาพ หมายถึง   ระบบบริหาร ระบบการประเมินผลและเปนเครื่องมือ 

 ถายทอดแผนการดําเนินงานขององคการพยาบาลโรงพยาบาลเอกชนตามแนวคิดของ Kaplan & 
Norton (1992) ที่ครอบคลุมและสมดุล  4 มุมมอง คือ มุมมองดานการเงิน  มุมมองดานลูกคา/
ผูใชบริการ  มุมมองดานกระบวนการภายใน และมมุมองการเรียนรูและพัฒนา 
 มุมมองดานการเงนิ  หมายถงึ  สิ่งที่องคการพยาบาลมุงหวังหรือตองการที่จะบรรลุใน
การเพิ่มขึ้นของรายได  การลดลงของตนทุน  และการเพิ่มผลิตภาพ (Productivity) เปนตน 
 มุมมองดานลูกคา/ผูใชบริการ หมายถงึ  สิ่งที่องคการพยาบาลมุงหวังหรือตองการที่จะ
บรรลุในสวนแบงการตลาดทีเ่พ่ิมขึ้น  การรักษาลูกคา/ผูใชบริการเดิมขององคกร ลูกคา/ผูใชบริการ
เพ่ิมมากขึ้น   การนําเสนอบริการที่มีคณุภาพ  การบริการที่รวดเร็ว  และการมภีาพลักษณทีด่ี    
เปนตน 
 มุมมองดานกระบวนการภายใน  หมายถึง  สิ่งที่องคการพยาบาลมุงหวังหรือตองการที่
จะบรรลุในกระบวนการดําเนินงานที่รวดเร็ว กระบวนการบริการทีม่ีคุณภาพ กระบวนการทีม่ี
ประสิทธิภาพ  พฤติกรรมบริการที่เปนเลิศเหนือความคาดหมาย  การบริหารความเสี่ยงที่เปนเลิศ  
การบริหารการใชทรัพยากรชั้นเลิศที่ทําใหเกิดการใชทรัพยากรอยางคุมคา การบริหารตนทุน
บริการ  และการบริหารวสัดุคงคลัง  ยา  หรือ เวชภัณฑทีม่ีประสิทธิภาพทําใหตนทนุต่ํา เปนตน 
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 มุมมองดานการเรยีนรูและพัฒนา  หมายถึง  สิ่งที่องคการพยาบาลมุงหวังหรือตองการ
ที่จะบรรลุในการพัฒนาทักษะของบุคลากรทางการพยาบาล การรักษาบุคลากรทางการพยาบาลที่
มีคุณภาพ  วัฒนธรรมองคกรที่เปดโอกาสใหบุคลากรไดแสดงความสามารถ  ระบบการประเมินผล
หรือใหรางวัลที่มีประสิทธิภาพ  บุคลากรที่มีความจงรักภักดี  และบุคลากรที่มีระเบยีบวินยั เปนตน 

การนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติ (Balanced Scorecard Implementation) 
หมายถึง การรับวิสัยทัศนและแผนกลยทุธจากระดับโรงพยาบาล ตามแนวคิดของ Kaplan & 
Norton (1992) ซึ่งประกอบดวย  วัตถปุระสงค ตัวชี้วัด เปาหมาย และกิจกรรม  มาจัดทาํเปน
วิสัยทัศนและแผนกลยทุธระดับองคการพยาบาล ตามขอบเขตหนาที่ความรับผิดชอบ ขององคการ
พยาบาล แลวถายทอดวิสยัทัศนและแผนกลยทุธขององคการพยาบาลลงสูระดับหอผูปวย เพ่ือให
ระดับหอผูปวย จัดทําวิสยัทัศนและแผนกลยุทธตามขอบเขตหนาทีแ่ละความรับผิดชอบ ในระดับ
หอผูปวย แลวลงมือปฏิบัติ วัดและประเมินผล นําไปเปรียบเทียบกับเปาหมาย   

องคการพยาบาล  หมายถึง  หนวยงานในสังกัดโรงพยาบาลเอกชนทีไ่ดรับการรับรอง
คุณภาพโรงพยาบาล และนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใช ไดแก องคกรพยาบาลของโรงพยาบาล
แสนสขุ 

ปจจัยสนับสนุน  หมายถงึ ปจจัยที่เอื้ออํานวยใหองคการพยาบาลวธิีการแบบดุลยภาพ 
ไปใชไดอยางมีประสิทธิภาพและบรรลุวัตถุประสงค ไดแก ปจจัยดานผูนํา ปจจัยดานระบบ
สารสนเทศ ปจจัยดานการสื่อสาร การกําหนดระยะเวลา/กลุมบุคลากรรับผิดชอบที่เหมาะสม     
การจัดทาํเปาหมายระดับตางๆ และการทีอ่งคการใหความสาํคัญกับการมีสวนรวมเชน การฝกอบรม 
เปนตน 
 ปญหา อุปสรรค  หมายถงึ   ปจจัยที่ขัดขวางทําใหวธิกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการ
พยาบาลเกิดขัดของ ลาชาหรือไมบรรลุวัตถุประสงค เชน   การตอตานไมยอมรับของพนักงาน  
องคการไมใหความสาํคัญกบัการมีสวนรวมและการสื่อสารไมทั่วถึง  เปนตน 
 การแกปญหา  หมายถึง  แนวทางการจัดการแกไขใหปญหา  และลดอุปสรรค ในวิธีการ
แบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลไดเต็มศักยภาพและบรรลุวัตถปุระสงค 
 ประโยชน  หมายถึง      สิ่งที่องคการพยาบาลไดรับจากการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสู    
การปฏิบัติไดแก การแปลงกลยุทธไปสูการปฏิบัติ  เปนเครื่องมือในการปรับปรุงเปาหมายใหมี
ความสอดคลองและเปนไปในทิศทางเดียวกันทั่วทั้งองคการ   เปนเครื่องมือที่ชวยใหวิสัยทัศน
ขององคการมีความชัดเจน      ชวยใหเกิดความสมดุลทั้งในระยะเวลาและขอบเขต     ชวยให
กิจการสามารถเชื่อมโยงตัววัดผลการปฏบิัติงานหลายๆ ดานเขาดวยกนั ชวยใหผูบริหารเห็น
ภาพรวมหรือผลการปฏิบัติงานหลายๆ ดานในเวลาเดียวกันอยางชัดเจน  เปนเครื่องกระตุนใหเกิด
กระบวนการเปลี่ยนแปลงไปสูความเปนหนึ่ง  ชวยใหสามารถระดมความรูความสามารถจาก
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ผูบริหารทกุระดับใหเปนหนึ่งเดียว ชวยใหการติดตามผลการปฏิบัติงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ   
ชวยใหเกิดความสามัคคีและการทาํงานเปนทมีระหวางหนวยงานตางๆ ภายในองคการ    ชวยให
ไดรับขอมูลในการบริหารที่ไมมากเกินไป  และชวยสรางระบบขาวสารที่ส่ือกลับใหผูบริหาร เปนตน 
 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 
1. ทําใหไดแนวทางในการนําวิธีการแบบดุลยภาพไปดําเนินงานในระดับองคการพยาบาล  

และระดับหอผูปวย 
2. เปนแนวทางสรางสรรคปจจัยสนับสนุนในการนําวิธีแบบดุลยภาพ  สูการปฏิบัติใน 

องคการพยาบาล  
3. เปนแนวทางในการวางแผนปองกันและแกไขปญหา  ในการนาํวิธีการแบบดุลยภาพ 

สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล  
 4.   เพ่ือเปนแนวทางสําหรับองคพยาบาลอื่นๆ ในประเทศไทยที่จะรับวธิีการแบบดุลยภาพ 
ระดับโรงพยาบาลไปลงมือปฏิบัติในระดับองคการพยาบาล 

 

 

 

 

 



บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
การศึกษาการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติขององคการพยาบาลในโรงพยาบาล 

แสนสุข ผูวิจัยไดศึกษา คนควาเอกสาร และงานวิจัยตางๆ สรุปสาระสําคัญดังหัวขอตอไปนี้ 
1. องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข (โรงพยาบาลเอกชนแหงหนึ่ง) 

1.1 ความหมายขององคการพยาบาล 
1.2 ปรัชญา คานยิมและเปาหมายขององคการพยาบาล  
1.3 วัตถุประสงคขององคการพยาบาล 
1.4 การจัดองคการพยาบาล 
1.5 แผนภูมิโครงสรางขององคการพยาบาล 

2. แนวคิดพืน้ฐานของวธิีการแบบดุลยภาพ  
2.1 องคประกอบของวิธีการแบบดุลยภาพ 

2.1.1 มุมมองดานการเงิน 
2.1.2 มุมมองดานผูใชบริการ 
2.1.3 มุมมองดานกระบวนการภายใน 
2.1.4 มุมมองดานการเรียนรูและพัฒนา 

2.2 กระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
2.3 ประโยชนและขอจํากัดของ  วิธกีารแบบดุลยภาพ 

2.3.1 ประโยชน ของวิธีการแบบดุลยภาพ 
2.3.2 ขอจํากัดของวธิีการแบบดุลยภาพ 

2.4 ปจจัยสนับสนนุ / อุปสรรคตอการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัต ิ
3. งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
4. แนวคิดเกี่ยวกบัการวิจยัแบบกรณีศึกษา 
 

 
 
 
 
 
 



 

 

7
  

 

1. องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข (โรงพยาบาลเอกชนแหงหนึ่ง) 
1.1. ความหมายขององคการพยาบาล 

ความหมายขององคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข  คือ  การรวมกลุมของพยาบาล
ระดับ ตางๆ รวมทั้งการรวมของทรัพยากรอื่นๆ ที่จําเปน เชน เงิน วัตถุดิบ การจัดการ  วิธีการ  
ขวัญและอื่นๆ  เพื่อปฏิบัติงานบริการพยาบาลอยางเต็มศักยภาพ  

องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข เปนองคยอยในองคการใหญของโรงพยาบาลแสน
สุข เปน องคการที่ตั้งขึ้นเพื่อปฏิบัติงานบริการพยาบาลอยางเต็มศักยภาพ โดยเนนผูปวยเปน
ศูนยกลางเพื่อตอบสนองความคาดหวังและความตองการของผูปวย/ผูใชบริการ ดวยการใช
ทรัพยากรนอยที่สุด เพื่อลดการซ้ําซอนและสูญเสีย 

1.2. ปรัชญา คานิยม และเปาหมายขององคการพยาบาล 
 องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขยึดปรัชญาวาบุคลากรทุกระดับจะตองรวมกันสราง
คานิยม  สรางวัฒนธรรมองคกรและยึดถือตามคานิยมดังตอไปนี้อยางเครงครัด  ไดแก             
ความสนุกสนานราเริง (Enjoyment) มุงความเปนเลิศในทุกส่ิงที่ทํา (Excellence) มีหลักการ        
มีจริยธรรม (Ethic) กระจายอํานาจ เสริมพลัง (Empower) เนนประสิทธิภาพ (Efficiency) สงเสริม 
นวัตกรรม ความคิดสรางสรรค (Innovation) การทํางานเปนทีม (Team work) มีจิตสํานึกใน     
การใหบริการ (Service mind) ยอมรับและใหเกียรติซึ่งกันและกัน (Recognition)                        
มีความกระตือรือรน ขวนขวายเพื่อการดํารงอยู (Viability) มุงเติบโต มุงสูความเจริญกาวหนาไม
หยุดนิ่ง (Growth) 

เปาหมายขององคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขคือ  
1 สรางความพึงพอใจและประทับใจแกผูรับบริการ 
2 ไดผลงานหรือผลการรักษาพยาบาลที่ดี มีผลแทรกซอนต่ําและไดมาตรฐานวิชาชีพ 
3 เพิ่มสวนแบงการตลาด และขยายฐานลูกคา 
4 ผลประกอบการมีการเติบโตอยางตอเนื่องและสถานภาพทางการเงินมีความมั่นคง 
5 เพิ่มประสิทธิภาพในการจัดการความเสี่ยง 
6 เพิ่มประสิทธิภาพในการใชพลังงาน และทรัพยากรใหคุมคา 
7 เพิ่มประสิทธิภาพ และความสามารถของบุคลากร 
8 เพิ่มความพึงพอใจของพนักงานและผูมีสวนรวม 

1.3. วัตถุประสงคขององคการพยาบาล 
 วัตถุประสงคขององคการพยาบาล   คือ   สิ่งที่ตองการใหเกิดขึ้นจากการดําเนินงานของ 

องคการพยาบาล ซึ่งเกี่ยวกับผูใหบริการ ผูรับบริการ การปฏิบัติการพยาบาลและการบริหารการ
พยาบาล ซึ่งอยูในรูปของพฤติกรรมที่สามารถวัดไดอยางชัดเจน โดยกําหนดจากปรัชญาของ
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องคการ และบุคลากรในองคการสามารถใชเปนแนวทางในการปฏิบัติกิจกรรมและใชประเมินผล
สัมฤทธิ์ขององคการได  องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขมีวัตถุประสงคในการดําเนินงาน
ดังตอไปนี้ 

1 เพื่อชวยใหองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข       มีโครงสรางของบุคลากรที่มี 
ประสิทธิภาพในการดําเนนิงานใหบรรลุตามเปาหมาย 

2 เพื่อชวยใหงานคุณภาพการพยาบาลไดมาตรฐานตามหลักการวทิยาศาสตร  สามารถ 
ตรวจสอบได 

3 เพื่อพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลใหไดมาตรฐานวิชาชีพ      เพื่อกอใหไดผลลัพธที ่
สูงสุดทางการพยาบาล 

4 เพื่อการจัดการคุณภาพการพยาบาลตามแนวทางการรบัรองคุณภาพโรงพยาบาล 
5 เพื่อปรับปรุงผลการปฏิบัติงานอยางตอเนือ่ง 

1.4. การจัดองคการพยาบาล 
การบริหารจัดการองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข แบงออกเปน       3     กลุมไดแก 

องคกรพยาบาล  ฝายการพยาบาล และฝายบริการพยาบาล  แตละกลุมมีภาระหนาที่รับผิดชอบ
ดังตอไปนี้ 

1.4.1 องคกรพยาบาล  ประกอบดวยเจาหนาทีร่ะดับตางๆ  รวมมือกนัปฏิบัติกิจกรรม 
ตางๆ ในอนัทีรั่กษาและคงไวซึ่งชวีิตและสขุภาพของผูรับบริการ ภายใตขอกําหนด กฎหมาย และ
จริยธรรมแหงวิชาชพีพยาบาล ทาํหนาที่ใหความชวยเหลือแนะนาํฝายปฏิบัติใหสามารถปฏิบัติงาน
ไดอยางมีคุณภาพ หนาที่รับผิดชอบโดยสังเขป มีดังนี ้

1.   เปนตัวแทนของเจาหนาที่ฝายการพยาบาล  คณะกรรมการ และอนุกรรมการ 
ตางๆ  ขององคกรพยาบาลในเรื่องที่เกี่ยวของกับคุณภาพการบริการพยาบาล 

2. แตงตั้งประธาน   คณะกรรมการอนุกรรมการ   และเลขานุการดําเนินงาน 
รับผิดชอบพฒันาคุณภาพบริการพยาบาลสาขาตางๆรวม 6 สาขา ไดแก การแกไขและปองกัน
ปญหาบริการพยาบาล  พฒันาคุณภาพบริการพยาบาล  การบริหารทรัพยากรทางการพยาบาล  
การควบคุมเอกสาร ขอมูลและบันทึกทางการพยาบาล ดัชนีชีว้ัดคุณภาพบริการพยาบาล 
สิ่งแวดลอมและความปลอดภัย 

3. เขารวมประชมุผูบริหารฝายการพยาบาล อยางนอยเดือนละครั้ง 
1.4.2 ฝายการพยาบาล ประกอบดวย ผูอํานวยการพยาบาล  รองผูอํานวยการพยาบาล 

ผูตรวจการพยาบาล  และพยาบาลวิชาการ ทําหนาที่บริหารจัดการการพยาบาลใหมีคุณภาพและ
ไดมาตรฐานวชิาชีพ หนาที่รับผิดชอบโดยสังเขปมีดังนี ้  
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 ผูอํานวยการพยาบาล 
 ดําเนนิการบรหิารการบริการพยาบาลของฝายการพยาบาล     โดยกาํหนดมาตรฐานการ 

พยาบาล ติดตามประเมนิผลการปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานทีก่ําหนด  ใหสอดคลองกบั
นโยบาย แผนงานและแนวปฏิบัติของโรงพยาบาล  บริหารจัดการอุปกรณเครื่องใช  ส่ิงแวดลอม 
และทรัพยากรบุคคลดานการพยาบาล อยางเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ สงเสริมการพัฒนา   
การบริการอยางสม่าํเสมอและตอเนื่อง  
 รองผูอํานวยการพยาบาล คนที่ 1 
 ประสานงานกบัผูอํานวยการพยาบาล  องคกรพยาบาล  และเจาหนาที่ฝายการพยาบาล 
ทุกระดับเกีย่วกับการบริหารจัดการ และการพัฒนาบริการพยาบาล ดังนี ้

1. มีสวนรวมในการกําหนดเปาหมาย  และวัตถุประสงค  ตลอดจนการประเมินผล 
การบริการพยาบาล 

2. จัดทําทะเบียนเจาหนาที่พยาบาลแยกตามคุณสมบัติและหนาที่รับผิดชอบ 
ของเจาหนาทีทุ่กคนใหครบถวนสมบูรณ 

3. รวบรวมรายงานการอบรม การประเมินผลการปฏิบัติงานประจาํปของ 
เจาหนาที่ฝายการพยาบาลทุกคน 

4. ติดตามประเมนิการจัดอัตรากําลังเจาหนาที่ฝายการพยาบาลชวงเวลาทาํการ 
ในแตละวัน 

5. รวบรวมและบนัทกึสถิติการปวย ลา การใชสวัสดิการของเจาหนาที่ทกุระดับ 
6. เปนผูจัดการผูปวยเฉพาะกรณีในผูปวยหนกั/เร้ือรัง 
7. ใหคําปรึกษา แนะนาํ รวบรวม   บนัทกึ  และประเมินการโทรศัพทเยี่ยมผูปวย 

ของหนวยบริการตางๆ 
8. บริหารจัดการงานธุรการฝายการพยาบาลและงานเปล 
9. ใหคําปรึกษาแนะนํา และประสานงานกับฝายบริการพยาบาล  เพื่อพัฒนา 

ปรับปรุงบริการพยาบาลอยางตอเนื่อง 
 รองผูอํานวยการพยาบาลคนที่ 2  

ประสานงานกับผูอํานวยการพยาบาล องคกรพยาบาล และเจาหนาที่ฝายการพยาบาล 
ทุกระดับเกีย่วกับการบริหารจัดการ และพฒันาบรกิารพยาบาล ดังนี้  

1. มีสวนรวมในการกําหนด เปาหมายและวัตถุประสงค      ตลอดจนการ 
ประเมินผลการบริการพยาบาล 

2. รับผิดชอบประสานงานเกี่ยวกับความปลอดภัยของสิ่งแวดลอม  และอาคาร  
สถานที่รวมกบัองคกรพยาบาล 
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 3.   ประสานงาน และดําเนนิการเกี่ยวกับ ตอนรับคณะผูศึกษาดูงานโรงพยาบาล 
 4.   ประสานงานและดําเนนิการเกีย่วกบัการจัดการประชุมทกุประเภทของฝายการ 

พยาบาล 
5 ประสานงานเกี่ยวกับการแกไขและปองกันปญหาบริการพยาบาล    รวมกับ 

องคกรพยาบาล และคณะกรรมการบริหารความเสีย่งของโรงพยาบาล 
 6.   ประสานเกี่ยวกบัการเฝาไขพิเศษในชวงเวลาทําการ 

 ผูตรวจการพยาบาล 
ประสานงานกบัผูอํานวยการพยาบาล   องคกรพยาบาล   และเจาหนาที่ฝายการพยาบาล 

ทุกระดับเกีย่วกับการบริหารจัดการ และการพัฒนาบริการพยาบาล ดังนี ้ 
1. มีสวนรวมในการกําหนดเปาหมายและวัตถุประสงคตลอดจนการประเมิน 

 ผลการบริการพยาบาล 
2. รับผิดชอบการบริหารการบริการพยาบาล   และการแกไขปญหาเฉพาะใน 

ชวงเวลากลางคืน และวนัหยุด 
3. ประสานงานการควบคุมเอกสาร  ขอมูลและบันทึกทางการพยาบาล  รวมกับ 

องคกรพยาบาล 
4 รับผิดชอบและประสานงานกับองคกรพยาบาล  และเจาหนาที่ผูเกี่ยวของ 

ดานการบริหารความเสี่ยง ไดแก    การบริหารยา  การใหสวนประกอบของเลือด  แผนปองกันและ
ควบคุมอัคคีภัย  แผนอุบัติภัยหมู และการปฏิบัติการชวยชีวิต 

5 ติดตามประเมินการจัดอัตรากําลังเจาหนาที่ฝายการพยาบาล ชวงกลางคืน 
และวันหยุด 
 พยาบาลวิชาการ 

1. รับผิดชอบและประสานงานเกี่ยวกบัการฝกอบรม  ของเจาหนาที่พยาบาลทุก 
ระดับ 

2. ประสานงาน และดําเนนิการเกี่ยวกับ ตอนรับคณะผูศึกษาดูงานโรงพยาบาล 
3. รับผิดชอบและประสานงานเกี่ยวกบัการใหสุขศึกษา     แกลูกคาทัง้ในและนอก 

โรงพยาบาล 
4. รวบรวมและรายงานดัชนีชีว้ดัคุณภาพที่เกีย่วของกับฝายการพยาบาล 
5. รวบรวมและรายงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพของทุกแผนกในฝายการพยาบาล 
6. รวมมือและประสานงานกิจกรรมพัฒนาปรับปรุงคุณภาพบริการพยาบาล  

 อยางตอเนื่อง 
1.4.3 ฝายบริการพยาบาล  ประกอบดวย สายงานผูปวยศัลยกรรม - อายุรกรรม  
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สายงานผูปวยสูติกรรม นารีเวชกรรม กมุารเวชกรรมและสายงานผูปวยหนวยงานพิเศษเฉพาะทาง 
1.5 แผนภูมิโครงสรางองคการพยาบาล 
แผนภูมิโครงสรางขององคการพยาบาล หมายถึง แบบแปลนที่แสดงใหเห็นถึงหนาที่และ

ความสัมพันธอยางเปนทางการระหวางกลุม และแตละบุคคลในองคการพยาบาล รวมทั้ง        
การติดตอส่ือสาร และอํานาจหนาที่ของฝายบริหาร ซึ่งรับผิดชอบงานตางๆ ตามลาํดับช้ัน 
 นอกจากนี้แผนภูมิโครงสรางขององคการพยาบาลยงัแสดงใหเห็นถึงความสัมพันธระหวาง
เจาหนาที่ฝายปฏิบัติ (Line) และฝายใหคาํแนะนํา (Staff)  ซึ่ง Line ไดแก ผูที่มหีนาที่รับผิดชอบ
โดยตรง (Direct responsibility) ตอผลสําเร็จตามเปาหมายขององคการ (หัวหนาองคการ
พยาบาล ผูชวยหวัหนาองคการพยาบาล) ซึ่งมีชนิดของอํานาจหนาที่ (Authority) ที่มีอํานาจสัง่
การได Staff ไดแก ผูซึ่งมีหนาที่ใหความชวยเหลือแกฝาย Line ใหสามารถปฏิบัติไดดี (พยาบาล
ประจําการ ผูชวยพยาบาลและพนกังานผูชวยพยาบาล) และสามารถบรรลุถึงเปาหมายของ
องคการได แตไมมีอํานาจหนาที่ในการสั่งการ นอกจากไดรับอํานาจหนาที่เฉพาะอยางเทานัน้ 
(พวงรัตน  บญุญานุรักษ, 2536) 
 แผนภูมิโครงสรางขององคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข แสดงไดดังแผนภาพตอไปนี้ 
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โครงสรางการจัดองคการและการบริหารองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข 
 

 
 
แผนภาพที1่  แสดงการจัดโครงสรางองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข 
 

ผูบริหารสูงสุดของ
โรงพยาบาล 

ผอ.บริการการเงินและ
บัญชี 

ผูอํานวยการพยาบาล  ผูอํานวยการแพทย 
 

 รองผูอํานวยการพยาบาล 

 ผูจัดการหอผูปวยสูติ-นรี, 
กุมารเวชกรรม 

 ผูจัดการหอผูปวย
ศัลยฯ, อายุรกรรม 

 ผูจัดการหอผูปวย
หนวยงานพเิศษ 

− พยาบาลวิชาชีพ 
− พนักงานผูชวย 
− เสมียน 

 

− พยาบาลวิชาชีพ 
− พนักงานผูชวย 
− เสมียน 

 

 องคกรพยาบาล 

− พยาบาลวิชาชีพ 
− พนักงานผูชวย 
− เสมียน 

 

หมายเหต ุ

ฝายการพยาบาล 

องคกรพยาบาล 

ฝายบริการพยาบาล 

สายการบังคับบัญชา 

สายการประสานงาน 
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1.6 หลักในการบริหารการพยาบาล องคการพยาบาล 
หลักในการบริหารการพยาบาลองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข มีการบริหารแบง 

เปน 8 ดานดังนี้ 
1. การกําหนดทิศทางการบริหาร  ไดแก   รวมประสานงานการกําหนดและเผยแพร 

พันธกิจ วิสัยทัศน ปรัชญา  กําหนดกลยุทธการบริหารการพยาบาล  และกําหนดกลไก
สนับสนุน  สงเสริมติดตามประเมินผลการปฏิบัติงานตามพันธกิจ 

2. จัดองคกรและการบริหาร ไดแก สราง/ปรับปรุงแผนภูมิโครงสรางองคการ  กาํหนด 
ลักษณะขอบเขตของงาน หนาที่ความรับผิดชอบ คุณสมบัติเฉพาะตําแหนง  กําหนดเกณฑ
คัดเลือกพยาบาลวิชาชีพ  บริหารกลุมงานการพยาบาล  นิเทศติดตามประเมินผลคุณภาพงาน  
สราง/สงเสริมความพึงพอใจในงาน  และบริหาร จัดสรรทรัพยากรอื่นๆ 

3. จัดทีมการพยาบาล ไดแก ประเมินปริมาณงาน/จาํแนกประเภทผูปวย กําหนดระบบ 
การมอบหมายงาน จัดสรรอัตรากําลัง บริหารความขัดแยง ส่ังการและมอบหมายงาน                 
ใชกระบวนการพยาบาลในการปฏิบัติงาน และกําหนดเกณฑการประเมินผลลัพธทางการพยาบาล 

4. พัฒนาเจาหนาทีท่างการพยาบาล ไดแก วเิคราะหความตองการพฒันา ทําแผนการ 
พัฒนาบุคลากรทุกระดับ สงเสริมใหมีการอบรม/ฝกทักษะ สนับสนุนกิจกรรมการเรียนรู           
การพัฒนาอยางตอเนื่อง  ประเมินและปรับปรุงวิธีการพัฒนาบุคลากร  และสงเสริมงานวิจัย
ทางการพยาบาล 

5. การปฏิบัติของกลุมงานการพยาบาล ไดแกแนวการปฏิบัติเกี่ยวกับจริยธรรม    แนว 
ปฏิบตัิ เพื่อปกปองสทิธิของพยาบาล  แนวการบริหารความเสี่ยง  ส่ือสารเผยแพรแนวปฏิบัติ  
ติดตามประเมนิผล ทบทวน ปรับปรุงวิธีปฏิบัติ และรวมมือประสานงานกับหนวยงานอื่นๆ 

6. ระบบ/กระบวนการใหบริการพยาบาลไดแก สนับสนุนการใชกระบวนการพยาบาล 
สนับ/สนุนรวมมือในการตอบสนองความตองการของลูกคา  สงเสริมการทาํงานเปนทีม  นิเทศ
และสอนงาน  ระบบบันทึกรายงานการพยาบาล  และพัฒนางานใหบรรลุเกณฑชี้วัดที่กาํหนด 

7. พัฒนาคุณภาพการพยาบาล  ไดแก     กาํหนดเกณฑชี้วัดคุณภาพการพยาบาล  
กําหนดบทบาทหนาที่รับผิดชอบงานพัฒนา  กาํหนดวิธีเก็บ/วิเคราะหรวบรวมขอมูล  กาํหนด
วิธีการรายงานผล  สนับสนุนกิจกรรมประเมินตนเอง  สงเสริมการหาโอกาสพัฒนางาน  และ
ปรับปรุง/พัฒนาคุณภาพตามที่กําหนด 

8. สารสนเทศทางการพยาบาล ไดแก   จัดเก็บขอมูลอยางมีระบบ       สังเคราะห/ 
วิเคราะหขอมูล  มกีลไกการสื่อสาร เผยแพรขอมูล  และนําขอมูลไปใชในการบรหิารจัดการ 
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2.    แนวคิดวิธีการแบบดลุยภาพ 
แนวคิดวิธีการแบบดุลยภาพ  ถูกพัฒนาขึ้นโดย   Kaplan and Norton ในป ค.ศ. 1992  

เพื่อตอบสนองตอสถานการณในปจจุบันที่สงผลใหรูปแบบการบริหารตองปรับตัว เพื่อใหทันกับ       
การเปลี่ยนแปลง เนื่องจากการที่องคกรจะอยูรอดและประสบความสําเร็จในยุคการแขงขันทาง
ขอมูลขาวสาร  การวัดผลการปฏิบัติงานที่เปนตวัเงนิหรือแมแตการยึดติดกับการวดัผลดานใดดาน
หนึง่นัน้ไมเพียงพอ  เพราะไมมีตัววัดผลใดเพียงลาํพงัทีจ่ะแสดงถึงผลการดําเนินงานทางธุรกิจได
อยางครอบคลมุ  ซึง่ผูบริหารควรตองทราบถึงผลการปฏิบัติงานทั้งที่เปนตัวเงินและไมเปนตัวเงิน  
จึงจําเปนจะตองใชระบบการวัดผลและการบริหารที่เกิดมาจาก หรือมีความเกี่ยวโยงกับกลยทุธ 
และความสาํคัญขององคกรที่มีอยู  เปนการใหความสนใจคนทั้งภายนอกและภายในองคกร ซึ่ง
วัตถุประสงคการวัดของวิธกีารแบบดุลยภาพนั้นไดมาจากวิสยัทัศนและกลยทุธขององคกร อันเปน
การนาํวิสัยทัศนและกลยทุธมาแปลงสูการปฏิบัติ  โดยมาจากทรรศนะ 4 ดาน คือ ดานการเงนิ  
ดานลูกคา/ผูใชบริการ  ดานกระบวนการภายใน และดานการเรียนรูและพัฒนา เปนการขยายชุด
ของธุรกิจใหมากกวาบทสรปุการวัดผลทางดานการเงนิ 

ทั้งนี้เนื่องจากการวัดผลทางดานการเงินนั้น ไมมีประโยชนตอการพัฒนาความสามารถ 
และทักษะของพนักงาน  รวมถึงการกระตุนการมีสวนรวมตอองคกร ในขณะทีว่ิธีการแบบดุลยภาพ 
สามารถรักษาสภาพเดิมของทรรศนะทางดานการเงนิอันเปนผลประโยชนในระยะสั้น ที่สะทอนให
เห็นถึงผลการปฏิบัติงานที่เสร็จสิ้นไปแลว  แตก็สามารถแสดงใหเห็นอยางชัดเจนถงึพลงัผลักดันที่
มีคุณคามากกวาในระยะยาว ทั้งดานการเงินและการแขงขันทางธุรกจิ นั่นคือการวัดผลในระดับ
ปฏิบัติการที่ไมเปนตัวเงนิทีส่ะทอนใหเห็นถึงความพงึพอใจของลูกคา กระบวนการปฏิบัติงาน
ภายในองคกรและการเรียนรูและการเจริญเติบโต  รวมทัง้การวัดใน 4 ทรรศนะดังกลาวจะบอกวา  
องคกรจะตองจัดหาความรูความชาํนาญประเภทใดใหกบัพนกังาน และระบบอะไรที่ดีที่สุดสําหรบั
การกระทําของพนักงาน เพื่อใหพวกเขาสามารถประดษิฐคิดคนสิ่งของใหมๆ สรางยทุธศาสตรที่
ถูกตองในการตอบสนองความตองการของผูใชบริการอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ  ซึ่งแนนอน
วาเมื่อองคกรสามารถทําเชนนี้ได  ผูใชบริการยอมเกดิความพงึพอใจ รายไดหรือกําไรขององคกร
ยอมเพิม่มากขึ้น (Kaplan และ Norton, 1992; วรศักดิ ์ทุมมานนท, 2537; ไพศาล สุริยวงศไพศาล
, 2543) 

2.1  องคประกอบของวธิีการแบบดุลยภาพ 
การประเมนิผลตามแนวคิดของวิธีการแบบดุลยภาพนั้น        เปนการประเมินผลทีม่ีความ 

สมดุลและครอบคลุมในทกุดาน  ทําใหมีขอมูลทีจ่ําเปนเพยีงพอและไมหลงประเด็นจากขอมูลที่
มากเกินความตองการและไมกอใหเกิดประโยชน  โดยองคประกอบตางๆ ประกอบดวยมุมมอง 4 
ดานหลักๆ ไดแก มุมมองดานทางการเงนิ  มุมมองดานลกูคา/ผูใชบริการ มุมมองดานกระบวนการ
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มุมมองดานผูใชบริการ 

เปาหมาย เครื่องวัด 
  

 

 
มุมมองดานกระบวนการ

ภายใน 
เปาหมาย เครื่องวัด 
  

 
มุมมองดานการเรียนรูและการเติบโต 

เปาหมาย เครื่องวัด 
  

 

 
มุมมองดานการเงิน 

เปาหมาย เครื่องวัด 

วิสัยทัศน
และกลยุทธ 

ปฏิบัติงานภายในองคกร และการเรียนรูและการเติบโต ซึ่งทัง้ 4 ดานมีความสอดคลองและเปนไป
ในทิศทางเดียวกัน  
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
แผนภาพที ่2  สวนประกอบของวิธีการแบบดุลยภาพ ( Balanced Scorecard)   
ที่มา: Kaplan  and Norton, 1992 
 

ศรีเพ็ญ  ทรัพยมนชยั (2541) ไดสรุปมุมมองทัง้ 4 ดานตามแนวคิดวิธีการแบบดุลยภาพ            
ไวดังนี ้

2.1.1 มุมมองดานการเงนิ 
 การวัดผลการดําเนินงานผานเครื่องมือทางการเงินนั้น     เปนการวัดภาพรวมของ 
 องคกร  กลาวคือ เปนการวัดวากลยุทธ การดําเนนิงาน และการบริหารของกิจการมีสวนชวยใน
การปรับปรุงองคกรใหดีข้ึนไดอยางไร ทาํใหการวัดมุงประเด็นไปยังความสามารถในการทํากาํไร
ขององคกรการเจริญเติบโตและมูลคาสุทธิของผูถือหุน งบทางดานการเงินที่ไดถูกสรางขึ้นมา
จากการบันทกึขอมูลตางๆ ที่เกิดขึ้นแลวอยางมหีลักการและเปนระบบ ขณะทีส่ภาพแวดลอมทั้ง
ภายในและภายนอกมกีารเปลี่ยนแปลงอยางตอเนื่อง  ทําใหงบประมาณการเงินไมสะทอนภาพใน
อนาคต ไดอยางชัดเจน ดงันัน้ ผูบริหารจึงไมควรสนใจอยูเฉพาะการวัดวัดผลการดําเนินงานใน
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ระยะสั้น ซึ่งตองการกจิกรรมที่สามารถสรางคุณคาใหมๆ ใหกับธุรกิจ  การพัฒนาการวิเคราะหทาง
การเงนิจงึเกิดขึ้น เชน การวัดมูลคาของผูถือหุนในอนาคต โดยการพยากรณงบกระแสเงินสดแลว
ใชทฤษฎีมูลคาปจจุบันประมาณคาทําใหผูบริหารสามารถเห็นความเปนไปในอนาคตไดอีกทางหนึ่ง  
 แมวาการพัฒนาเครื่องมือทางการเงินจะชวยใหเห็นภาพอนาคตไดมากขึ้น แตก็ยัง
มีขอโตแยงวาการเงินเหลานั้น ไมไดวัดผลการปฏิบัติงานที่แทจริงทามกลางการแขงขันที่
เปลี่ยนแปลงไป เชน การตอบสนองความพอใจของผูใชบริการ คุณภาพบริการ ระยะเวลารอ
คอย ผลการจูงใจพนักงานแตงบการเงินเปนเพียงผลที่เกิดจากการดําเนินงานของกิจการ  
ดังนั้นผูบริหารจึงควรเลิกใชเครื่องมือทางการเงินเหลานี้ 
 อยางไรก็ตาม การวัดผลการดําเนนิงานของกิจการนี้ยงัคงประโยชน เพราะองคกรที่
สามารถสรางระบบการควบคุมการเงนิที่ดี จะทาํใหเกิดการบริหารคุณภาพโดยรวมในองคกรได 
ตัวอยางเชน กิจการแหงหนึง่ตองการปรับปรุงคุณภาพการบริการ   ผูบริหารอาจทาํการพิจารณา
งบการเงินในเรื่องมูลคาวัตถดุิบที่ใชในงานบริการ  คาใชจายในการบรกิารที่สําคัญๆ เชน คาไฟฟา 
และมูลคาผลผลิตที่ไดจากการผลิต  สิ่งที่ผูบริหารจะพบก็คือ จุดออนของการดําเนินงานในบริษัท 
กลาวคือ มูลคาผลผลิตที่ผลิตไดมีคาต่ําเกิดขึ้นเนื่องจาก ตนทุนวัตถดุิบและคาใชจายในการสราง
งานบริการ ซึง่ตนทุนทั้งสองนี้มีความสมัพันธกัน การเปลี่ยนแปลงสิง่หนึ่งจะมีผลกระทบตออีกส่ิง
หนึง่เสมอ เชน ถาผูบริหารตั้งเปาหมายในการปรับปรุงคุณภาพไปที่การประหยัดตนทนุวัตถุดิบ ส่ิง
ที่ไดก็คือ วัตถุดิบอาจมีคณุภาพต่ํา ดงันัน้องคกรจะเสียคาใชจายเพิ่มในการปรบัปรุงงานบริการ 
หรือมีอัตราของเสียเพิ่ม หรือในทางกลับกันผูบริหารกําหนดอัตราความผิดพลาดขั้นต่ําที่ตองการ   
ก็อาจจะทําใหองคกรตองตัดสินใจซื้อวัตถดุิบที่แพง เพราะฉะนั้นผูบริหารจําเปนตองตัดสินใจเลือก
จุดที่เหมาะสม การใชเครื่องวัดทางการเงินจงึทาํใหผูบริหารมีความเขาใจในการบริหารคุณภาพ
โดยรวม และไมมัวหลงอยูกับเปาหมายการปรับปรุงการดาํเนนิงานที่กอปญหาตอเนื่องตอไป  
วัตถุประสงคดานการเงนิ จึงมีรูปแบบโดยทั่วไปที่จะสัมพันธกบัความสามารถในการทํากําไร   
ตัวอยางการวดัผลทางการเงิน  เชนรายไดจากการดําเนินการ ผลตอบแทนจากการลงทนุ คุณคา
เพิ่มทางเศรษฐกิจ (Economic Value Added) เปนตน การที่จะใชเครื่องวดัดานการเงิน
จาํเปนตองทราบถึงวัตถุประสงคดานการเงิน ซึ่งในทฤษฎีกลยุทธธุรกจิมักจะแนะนาํวา    กลยุทธ
ของหนวยธุรกจิ มีอยู 3 ขั้นดวยกนั คือ (ดนยั เทียนพุฒ, 2542) 

1. ชวงที่ธุรกิจเติบโต (Growth) ซึ่งเปนชวงตนของวัฏจักรธุรกิจ ที่มีผลิตภัณฑ 
หรือบริการซึ่งมีนัยสาํคัญกบัศักยภาพการเติบโตโดยวตัถุประสงคดานการเงิน จะเนนที่การเติบโต
ของยอดขาย(ในตลาดใหมและลูกคาใหมและจากผลิตภัณฑใหม) ดานบริการ (ระดับของการ
พัฒนาผลิตภัณฑและบริการ  ระบบสมรรถนะของพนกังาน และการเปดตลาดใหม  การขายและ
ชองทางจาํหนาย) 
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2. ชวงตอเนื่อง  (Sustain)      คือชวงที่หนวยธุรกิจคาดหวังจะรักษาสวนแบง 
การตลาด ดึงดูดการลงทุนและใหเพิ่มมากขึ้น สวนใหญหนวยธุรกิจในขั้นตอเนื่องจะใช
วัตถุประสงคดานการเงินที่สัมพันธกับความสามารถในการทํากําไร ซึ่งเปนการวัดผลแบบเดิม 
อาทิ ผลตอบแทนเงินทุน พนักงาน  รายไดจากการดําเนินงาน และกาํไรขั้นตน 

3. เก็บเกี่ยวผล (Harvest)  บางหนวยธุรกิจจะดําเนนิอยูในชวงอิ่มตัวของวัฎจักร 
ธุรกิจ  ซึง่เปนชวงที่บริษัทตองเก็บเกีย่วผลการลงทนุที่ไดทาํมาในชวง 2 ชวงกอนหนานัน้  
วัตถุประสงคดานการเงนิสําหรับข้ันนีจ้ะเนนกระแสเงนิสด 
 โดยสรุปวัตถุประสงคดานการเงิน     จะเปนสิ่งที่สะทอนถึงเปาหมายขององคกรใน 
ระยะยาว ดังจะเหน็ไดจากผลตอบแทนในการลงทนุ การที่องคกรนาํแนวคิดวธิีการแบบดุลยภาพ
มาใช จะชวยทําใหเหน็ภาพของการวัดผลทางการเงินของแตละหนวยธุรกิจ (Business Unit) ที่
ชัดเจนยิง่ขึ้น 
 การวัดผลทางการเงนิยงัสะทอนความสัมพันธระหวางการปรับปรุงการดําเนินงานของ 
สวนงานตางๆ ในองคกรและเครื่องวัดผลทางการเงินกจิการ  เครื่องวดัผลทางการเงินนาจะสะทอน
ภาพที่ดีขององคกร เชน อัตราการเจริญเติบโตของกําไรขององคกรและอัตราผลตอบแทนของ
เครื่องวัดผลทางการเงนิไมส่ือสัญญาณใหเห็นถึงผลการดําเนนิงาน และความสามรถในการ
แขงขันใน อนาคตขององคกรแหงนี้ หรือปญหาเชนนีผู้บริหารควรพจิารณาดูวาการปรับปรุงการ
ดําเนนิงานของสวนงานในองคกรมีความสอดคลองกันหรือไม อาจเปนไปไดวาการปรับปรุง
กระบวนการตางๆภายในองคกรทําใหมีประสิทธิภาพเพิม่ข้ึน แตองคกรกลับไมสามารถฉกฉวย
ประโยชนจาการปรับปรุงนี้สรางความไดเปรียบเชิงแขงขนัของตนเอง เพื่อตอบสนองความพอใจ
ของผูใชบริการไดเพียงพอ จึงทาํใหไมสามารถเพิ่มยอดขายและทําใหเครื่องมือทางการเงนิไม
แสดงผลการปรับปรุงที่ดีขึ้น เมื่อพบปญหาเชนนี้ ผูบริหารควรกลับไปวิเคราะหกลยทุธและภารกิจ
ขององคกร ตลอดจนการดําเนนิงานตามกลยทุธใหมวามีจุดบกพรองอยางไร แลวทําการแกไข
ปรับปรุงตอไป 

2.1.2 มุมมองดานลูกคา/ผูใชบริการ 
 กลยุทธกิจการจะมุงความสนใจไปที่ผูใชบริการเปนหลัก หมายความวา องคกรตอง

พัฒนาทั้งผลิตภัณฑบริการ และบริการใหเปนที่ตองการของผูใชบริการอยูตลอดเวลา  เพราะ
ผูใชบริการจะตัดสินใจเลือกใชบริการที่สามารถสรางมูลคาเพิ่มใหกับตัวเองมากที่สุด ดังนัน้ ปจจัย
ที่สําคัญในการกําหนดความสําเร็จในอนาคตของบริษัทใดๆก็คือ ความสามารถในการตอบสนอง
ความตองการของลูกคาทีเ่ปลี่ยนแปลงได ความตองการของลูกคา/ผูใชบริการนัน้สามารถจาํแนก
ออก เปน 4 สวนประกอบหลักๆ คือ 

1. ตัวสินคาและบริการที่ลูกคา/ผูใชบริการตองการ   ผูใชบริการจะพอใจใน 
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 คุณภาพของงานบริการและบริการที่สามารถนาํไปเพิ่มมูลคาไดมากขึน้ เพราะจะทาํใหมกีําไรมาก
ขึ้น ดังนัน้ถาองคกรใชกลยทุธความแตกตาง (Differentiation Strategy) ก็คือ ตองมีการพัฒนา
ผลิตภัณฑบริการใหมๆเสมอๆ ขณะที่องคกรใชกลยุทธตนทนุต่ํา (Low Cost  Strategy) ก็คือตองมี
การพัฒนาผลติภัณฑที่มีตนทุนสนองตอบตอความตองการของผูใชบริการ ดังนัน้ ตวัอยาง
เครื่องวัดจึงมกัจะเปนสัดสวนของยอดจาํนวนผูใชบริการในองคกรแยกตามกลุมงานบริการ คือ 
ผลิตภัณฑบริการใหมและผลิตภัณฑบริการเดิม 

2. เวลาที่ลูกคา/ผูใชบริการไดรับสินคา    ลูกคา/ผูใชบริการจะเกิดความพอใจ 
สูงสุดในตัวสนิคาเมื่อไดรับในเวลาที่ตองการ  ถาหากไดรับสินคากอนเวลาทีต่องการก็จะเสีย
คาใชจายในการเก็บสินคาเหลานั้น  ขณะที่ถาไดรับสินคาภายหลงัเวลาที่ตองการ ก็อาจสูญเสีย
โอกาสในการผลิตหรือขาย ดังนัน้ในการวัดผลในการประเด็นนีก้็จะเปนการวัดระยะเวลาที่ลูกคา/
ผูใชบริการสั่งซื้อจนไดรับของ (Lead Time) สําหรับสินคาที่ขายอยูในปจจุบัน ขณะเดียวกนัองคกร
อาจวัดระยะเวลาที่ใชในการออกสินคาใหม โดยวัดระยะเวลาตัง้แตบริษัทเลือกสนิคาใหมนั้นจนถึง
สินคานั้นวางตลาด ซึ่งเปนการวัดโอกาสของความสาํเร็จในอนาคตอยางหนึ่ง 

3. คุณภาพของสนิคา     คุณภาพสนิคาเปนอีกหนึง่ปจจยัที่ลูกคาจะใชพิจารณา 
เลือกองคกรขายสินคา ทัง้นี้เพราะสินคาที่มีคุณภาพต่าํจะสรางความสูญเสียในการดําเนนิงานได  
โดยทั่วไปคุณภาพของสนิคาจะถกูวัดไดดวยอัตราของเสียของสินคาไดรับ ในบางกรณี บางองคกร
ก็พิจารณาจากการสงของทีต่รงเวลาหรือความแนนอนในการจัดสงซึง่สะทอนภาพบริการที่
คุณภาพนัน่เอง 

4. ตนทุนหรือราคาของสินคา   องคประกอบหลักในการตัดสินใจของลูกคาโดย 
สวนใหญจะเปนเรื่องของตนทนุที่คุมคาของสินคา  สําหรับกิจการที่ใชกลยุทธตนทนุต่ํา (Low Cost 
Strategy) การวัดในประเด็นนี้คอนขางมีความสาํคัญ โดยนิยมใชราคาเปรียบเทยีบกับคูแขงใน
ตลาด ในบางกรณีกิจการอาจใชการจัดลาํดับราคาโดยผูใชบริการหลกัก็ได 
  การกําหนดเครื่องวัดความพอใจของลูกคานั้น   องคกรไมจําเปนตองกาํหนดเครื่องวดั 
 ใหครบทกุปจจัยตามที่กลาวขางตน  ทัง้นีข้ึ้นอยูกับภารกิจ (Mission) และวัตถุประสงคขององคกร 
ตลอดจนกลยุทธที่เลือกใชวามีผลทําใหปจจัยใดมีความโดดเดน และปจจัยใดไมมีความจําเปน 
โครงสรางที่กลาวขางตนเปนเพียงแนวคิดและขอบเขตในการพิจารณาเทานั้น นอกจากนี้ 
ผูบริหารอาจกาํหนดเครื่องวดัในภาพรวมของความตองการของผูใชบริการก็ได เชน การให
ผูใชบริการหลกัของบริษัททาํการจัดลําดับความพอใจทีม่ีตอบริษัท เทียบกับคูแขงในอุตสาหกรรม
เดียวกนั ทั้งทางดานราคา  คุณภาพ และบริการ เปนตน 
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การวิเคราะห 
ความตองการของ
ลูกคา/ผูใชบริการ
(Customer need 
identified) 

ความพึงพอใจของ
ลูกคา/ผูใชบริการ 
(Customer need 

satisfied) ออกแบบ พัฒนา ผลิต ตลาด การบริการ 

นวัตกรรม ปฏิบัติการ 

เวลาการคิดคนเพื่อ
ออกสูทองตลาด 
(Time – to-market) 

หวงโซการจัด
จําหนาย (Supply 
chain) 

กระบวนการนวัตกรรม 
- การออกแบบผลิตภัณฑ 
- การพัฒนาผลติภัณฑ 

กระบวนการปฏิบัติการ 
- การผลิต 
- การตลาด 
- การบริการ 

2.1.3 มุมมองดานกระบวนการภายใน 
  เมื่อองคกรกาํหนดเปาหมายและสรางกลยุทธ    เพื่อตอบสนองความตองการ 
ผูใชบริการแลว องคกรตองปรับปรุงโครงสรางการดําเนินงานและการปฏิบัติงานภายในองคกรให
เอ้ืออํานวยตอการดําเนินกลยุทธดงักลาวใหประสบความสําเร็จ  ซึง่ประกอบดวย 2 กระบวนการ
คือ 1) กระบวนการนวัตกรรม (Innovation) ไดแก การวิจัยออกแบบกระบวนการพฒันาผลิตภัณฑ
และบริการ  2) กระบวนการปฏิบัติการ ดังนั้น การตอบสนองความตองการของผูใชบริการและการ
จัดการภายในของกิจการจําเปนอยางยิง่ทีจ่ะสอดคลองกัน สงผลใหการกาํหนดเครื่องมือที่ใช
วัดผลการปฏบิัติงานภายในตองสะทอนภาพกระบวนการดําเนินงานของบริษทั ทัง้ทีม่ีอิทธพิลตอ
ความพอใจของผูใชบริการและการสรางโอกาสในการแขงขันของกจิการในอนาคต โดยพิจารณา
จากความเชื่อมโยงทางคุณคาของกระบวนการภายในดงันี ้

 
 

 
 
 
 

แผนภาพที่  3  ความเชื่อมโยงทางคุณคาของกระบวนการภายใน 
ที่มา: Kaplan and Norton, 1996 
 

 ผูบริหารตองศึกษากระบวนการดําเนินงานขององคกร และความสามารถ 
ในการแขงขัน ในปจจุบันและกําหนดเปน Core Competencies หรือความสามารถในการแขงขัน
ที่โดดเดนขององคกรเพื่อตัดสินใจเลือกกลยุทธที่เหมาะสม หลังจากนั้นองคกรตองสราง
กระบวนการใหมทีเ่สริมสรางความแข็งแกรงในการปฏิบัติงาน และเพิ่มโอกาสในการแขงขันใหมๆ  
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ใหกับกิจการตามแนวทางกลยุทธที่เลือกไว  แลวจงึกําหนดเครื่องมือทีส่ามารถประเมินผลงานตาม
กระบวนการและความสามารถในการแขงขัน 

 เครื่องมือที่ใชวัดผลการปฏบิัติงานภายในองคกรที่สามารถสะทอนภาพการตอบสนอง
ความตองการของผูใชบริการ เชน รอบระยะเวลาการผลิต  คุณภาพของสินคาและบริการ  ทกัษะ
ในการทํางานของพนกังาน และอัตราผลผลิตสวนการวัดความสามารถเชงิแขงขันในอนาคตของ
บริษัท เชน ความสามารถทางเทคโนโลยีของกิจการตลอดจนการพัฒนาเทคโนโลย ีโดยอาจทาํการ
จัดทําลาํดับเทคโนโลยทีี่บริษทัใชเปรียบเทยีบกับคูแขงขัน ระยะเวลาที่ใชในการออกแบบผลิตภัณฑ
ใหม ระยะเวลาการปรับปรุงกระบวนการการผลิตหรืออัตราผลผลิตใหมๆ ฯลฯ ผูบริหารอาจมี
พิจารณาปจจัยที่สําคัญอืน่ๆ รวมดวยได 
 องคกรตองหาวาสิ่งใดคือ   จุดแข็งและความสามารถที่โดดเดนจากองคกรอื่นๆ     
อันเปนสิง่ที่ตองรักษาความเปนผูนาํในตลาดได  องคกรมีกระบวนการดําเนินงานและจุดแข็งดาน
ใดที่ตองการระบุการปฏิบัตงิานที่ชัดเจน  และการที่จะทาํงานใหสําเร็จตามเปาหมายในปจจัย
ตางๆ ทีก่ลาวมา ผูบริหารตองใชตัววัดผลการปฏิบัติงานที่ไดรับผลกระทบโดยตรงจากการ
ปฏิบัติงานของพนักงาน  เพราะการดําเนินงานสวนใหญเกิดในระดับปฏิบัติการ  จึงตองมีแตกตัว
วัดระยะเวลาการผลิต คณุภาพ ทักษะของพนักงานและผลิตภณัฑตามระดับปฏิบัติการแตละ
ระดับโดยที่ตัววัดเหลาน้ีมีความเชื่อมโยงกับการตัดสินของผูบริหารระดับสูง ในเรื่องของ
กระบวนการปฏิบัติงานภายในองคกรที่สําคัญ และความสามารถขององคกรกับการปฏิบัติงานของ
พนักงานระดบัตางๆ ที่สงผลตอวัตถุประสงคขององคกร  ซึง่การเชื่อมโยงจะชวยใหแนใจวา
พนักงานระดบัลางมจีุดหมายทีช่ัดเจน  อันจะชวยองคกรประสบความสําเร็จในภารกจิที่กาํหนดไว 
 การวัดผลการปฏิบัติงานภายในองคกร      ยังสรางระบบขาวสารที่ส่ือกลับใหผูบริหาร 
ไดเปนวากระบวนการที่เลือกใช เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคตามกลยทุธนัน้มีปญหาหรือไม หรือมี
ขอบกพรองหรือไม อยางไร  ไดอยางไรรวดเรว็  เพราะเปนการวัดผลที่สามารถทาํไดงายและทําไดเปน
ประจํา ทําใหผูบริหารสามารถปรับปรุงและพัฒนากระบวนการใหดีและเหมาะสมมากขึ้นได  
นอกจากนีย้ังเปนการสรางระบบการสื่อสารภายในองคกรระหวางผูบริหารกับพนักงาน ตลอดจน
สรางความสามารถในการแขงขันของกิจการเพิ่มข้ึนอีกดวย 
 นอกจากนี้ระบบสารสนเทศ     ก็มีบทบาทสาํคัญในการดําเนินงานระบบ Balanced 
Scorecard ซึ่งจะชวยผูบริหารสังเคราะหการวัดและขอมูลในภาพรวม และเมื่อมีส่ิงผิดปกติ        
ที่เกิดขึ้นใน ระบบ Balanced Scorecard ผูบริหารสามารถทีจ่ะใชขอมูลของระบบสารสนเทศใน
การหาความผดิปกติที่เกิดขึน้ได  ถาการวดัผลในภาพรวมของการสงสนิคาไดตรงเวลาแสดงใหเห็น
วาไมมีประสิทธิภาพ ผูบริหารทีม่ีระบบสารสนเทศทีด่ีจะสามารถบอกไดวารายการที่ลาชานั้น
เกิดขึ้นวนัไหน  ที่ไหนและถกูจัดสงใหกับลูกคารายใด  แตหากระบบสารสนเทศไมมีการตอบสนอง
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ก็อาจกลายเปนจุดดอยของการประเมนิการปฏิบัติงานได ดังนัน้ตองมีการพฒันาระบบสารสนเทศ
ใหสามารถตอบสนองอยางมีประสิทธิภาพ ซึง่ระบบสารสนเทศที่ดีจะชวยใหผูบริหารสามารถ
ปรับปรุง และพัฒนากระบวนการใหดีและเหมาะสมมากขึ้นได (Kaplan and Norton, 1992;       
วรศักดิ์  ทุมมานนท, 2537;  ศรีเพ็ญ  ทรัพยมนชยั, 2541) 

2.1.4 มุมมองดานการเรยีนรูและการพัฒนา 
 การวัดผลดานการเรียนรูและการเติบโตขององคการนัน้   เปนการวิเคราะหโครงสราง
พื้นฐานที่องคกรตองการสรางขึ้น  เพื่อการเติบโตและการปรับปรุงในระยะยาว โดยการเรียนรูและ
การเติบโตขององคกรไดมาจาก 3 แหลง คือ ความสามารถของพนกังาน (Staff Competencies)  
โครงสรางพื้นฐานทางเทคโนโลย ี (Technology Infrastructure) และบรรยากาศที่สงเสริมการ
ปฏิบัติงาน (Climate for Action) ซึง่ดัชนวีัดผลสําเร็จดานการเงนิ  ลกูคาและกระบวนการภายใน
นั้นจะแสดงใหเห็นชองวางระหวางความสาํเร็จของคน  ระบบและกระบวนการภายในนัน้จะแสดง
ใหเหน็ชองวางระหวางความสามารถของคน ระบบและกระบวนการที่มีอยูคุณสมบัติที่ตองการ
เพื่อทีน่ําไปสูผลสําเร็จขององคกร  ดังนัน้การที่ปดชองวางนี้  องคกรตองมีการการพิจารณาและ
ลงทนุในการพฒันาทักษะพนักงาน ยกระดับเทคโนโลยสีารสนเทศและการกาํหนดวธิีการดําเนินงาน
ขององคกร 
  กระบวนการวางแผนกลยุทธนั้น ถูกสรางขึ้นจากการวิเคราะหสภาพแวดลอม
ภายนอกและภายในองคกร เมื่อองคกรไดดําเนินตามแผนกลยุทธที่จัดทาํขึ้นแลวสรางเครื่องมือ
ในการวัดประสิทธิผลของกลยุทธ โดยกาํหนดคาวัดตางๆที่ถูกพิจารณาวาเปนเรื่องสาํคัญที่สุดใน
การประสบความสาํเร็จทามกลางการแขงขัน  โดยสิ่งที่ตองตระหนักก็คือ มีการเปลี่ยนแปลง
ขึ้นอยูตลอดเวลาและองคกรไมสามารถเปลี่ยนแปลงเหลานั้นได เชน พฤติกรรมของผูใชบริการ          
กลยุทธแขงขัน  ดังนั้นจาํเปนตองมีการพัฒนาขีดความสามารถขององคกรในหลายๆ ดาน เพื่อให
องคกรสามารถตอสูเพื่อการอยูรอดไดในอนาคต จากการแขงขันที่รุนแรงนัน้เปนเครื่องกระตุนให
องคกรตองทาํการเรียนรูสินคาและกระบวนการผลิตของตน  ตลอดจนคาดคะเนความตองการของ
ผูใชบริการที่เปลี่ยนไป เพื่อนาํไปปรับปรุงกระบวนการบริการใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น  ขยาย
กําลังการบริการ  ปรับปรุงงานบริการ หรือสรางผลิตภัณฑบริการและกระบวนการบริการใหมๆ 
ใหสามารถตอบสนองความตองการของผูใชบริการได  ซึ่งหมายความวาองคกรจะตองมีความคิด
ริเร่ิมเพื่อสรางคุณคาใหมๆ ใหกับองคกร  การที่องคกรสามารถออกคุณภาพบริการใหมท่ีเพิ่ม
คุณคาใหคากับผูใชบริการ และมีการปรับปรุงประสิทธิภาพอยางตอเนื่องนั้น นอกจากจะทําให
สามารถทาํใหสามารถทาํตลาดใหมเพื่อเพิ่มรายได เงินทดลองจายและการเติบโตขององคกร 
และนําไปสูการเพิ่มขึ้นของผูถือหุนดวย 

 ไมเพียงแตตัววัดผลโดยรวมเทานั้น องคกรบางแหงไดมีการวางเปาหมายการพัฒนา 
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ความพึงพอใจ
ของพนกังาน 

การรักษา ผลิตภาพ

ผลลัพธ การวัดหลกั 

ความสามารถ
ของพนักงาน 

โครงสราง
พื้นฐานทาง IT 

บรรยากาศที่
สงเสริมการทํางาน 

สิ่งที่ทาํใหบรรลุผลสําเรจ็ 

 ในแตละจุดของกระบวนการที่คาดวาจะเกิดขึ้น และเนื่องจากตัวชีว้ดัทางดานการเรียนรูและการ
เติบโตนั้นมีความเกีย่วพันกบัตัวชี้วัดทางดานลูกคา และการปฏิบัติงานภายในองคกร ดังนั้น
ตัวชี้วัดของการเรียนรูและการเติบโตขององคกร จึงมักอยูในรูปของอัตราสวนที่ใชวัดระยะเวลาที่ใช
ในการออกแบบผลิตภัณฑใหม  ระยะเวลาในการพัฒนาเทคโนโลยีใหมๆอัตรากระบวนการ
ปฏิบัติงานในองคกร  ประสิทธิภาพของการสงมอบสนิคาที่มีตําหนิและอัตราผลที่ได (Kaplan and 
Norton, 1992; วรศักดิ์  ทุมมานนท, 2537; ศรีเพ็ญ  ทรัพยมนชัย, 2541) 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
แผนภาพที4่ กรอบการวัดการเรียนรูและการพัฒนา 
แหลงที่มา:  ดนัย เทยีนพุฒ, 2542 
 

 วิธีการแบบดุลยภาพนั้น สงผลตอปจจัยทีท่ําใหเกิดความเปนเลิศขององคกรในหลายๆ
ดาน ไมวาจะเปนการบรหิารในลกัษณะแนวนอนที่ตดัผานแผนกตางๆ (Cross functional 
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Integration)  การเปนหุนสวนทางการคากับลูกคา (Customer Supplier Partnership) การขยาย
ตลาดสูระดับโลก (Global Scale) การพัฒนากิจกรรมตางๆอยางตอเนื่อง (Continuous 
Improvement) และการทาํงานทมี  ประกอบกับการทีแ่นวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ    ไดรวมเอา
มุมมองทางดานการเงนิ  ลูกคา/ผูใชบริการ  กระบวนการภายใน  การเรียนรูและการพัฒนามาไวที่
เดียวกนันัน้ ชวยใหผูบริหารเกิดความเขาใจถึงความเชือ่มโยงของมุมมองตางๆไดอยางเปนระบบ  
ทั้งยงัสามารถขจัดอุปสรรคที่เกิดจากการบริหาร โดยแบงออกเปนหนวยงานยอยตามหนาทีง่าน
และวิธีการแบบดุลยภาพ ชวยในการตัดสินใจ และแกปญหาตางๆ อยางถูกตองแมนยาํมากขึ้น
สงผลใหองคกรกาวไปขางหนาสูจุดมุงหมายที่ตองการ  

2.2 กระบวนการการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติในองคกร  
กระบวนการการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคกรนัน้ Kaplan and Norton 

(1996) ไดเสนอขั้นตอนงายๆดังนี ้
1. ทําวิสัยทัศนและกลยทุธขององคใหมีความชัดเจน 
2. สรางกลยทุธการสื่อสารทั่วทัง้องคกร 
3. การกําหนดกจิกรรมเชิงกลยุทธในแตละหนวยธุรกจิ 
4. การพัฒนาแผนกลยุทธในแตละหนวยธุรกิจ ใหมีความสอดคลองกับแผน 

กลยุทธขององคกร 
สิทธิศักดิ์  พฤกษปติกุล (2546)     ไดระบุขั้นตอนในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสู 

การปฏิบัตดิังนี ้
1. การประเมินองคกรเพื่อเตรียมการ    เปนสิ่งที่ควรทาํเปนสิ่งแรกวา ระบบ 

ประเมินผลงานแบบเดิมใชไดผลดีหรือไม  ระบบบริหารกลยทุธขององคแบบเดิมใชไดผลดีหรือไม  
มีวิธีการใดบางที่อาจใชไดกบัองคกร  มวีธิีการอื่นที่ดีกวาหรือไม และถาจะใชวิธีการแบบดุลยภาพ
ใชเพื่อวัตถุประสงคอะไร  หลังจากที่มีความชัดเจนแลววาองคกรจะนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใช 
ควรมีการจัดตัง้คณะทาํงานซึ่งประกอบดวย ผูบริหารระดับสูง  ผูจัดการโครงการหรือผู
ประสานงาน  สมาชิกทมี และผูเชี่ยวชาญดานการเปลี่ยนแปลงองคกร เพื่อใหการดําเนินงานไปได
อยางราบรื่นและคณะทํางานควรไดรับการอบรมเรื่องวิธกีารแบบดุลยภาพ สามารถถายทอดองค
ความรูไดอยางถูกตองและมัน่ใจ  มีการสื่อสาร อบรม ใหความรูแกทกุฝายที่เกีย่วของอยางทัง่ถงึ 
และมีการวางแผนงานอยางเปนขั้นตอน เพื่อใหการดําเนนิโครงการเปนไปไดอยางราบรื่นและ
ประสบผลสําเร็จตามที่มุงหวงั 

2. การกาํหนด/ทบทวนทิศทางองคกรและกลยุทธ  การทบทวนทิศทางองคกร  
ไดแก พนัธกิจ   วิสัยทัศน   คานิยม     และกลยทุธวามีการกาํหนดชัดเจนแลวหรือยัง ในกรณทีีม่ี
การกําหนดแลว  ทบทวนดูวายังคงมีความเหมาะสมและทันสมัยกบัสถานการณแวดลอมหรือไม 
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การกําหนดกลยุทธมีความสําคัญอยางยิง่ ถือเปนปจจยัหลักอกีหนึ่งปจจัยในการบรรลุเปาหมายที่
องคกรกําหนด  หากองคกรใดสามารถกาํหนดกลยทุธไดอยางถูกตอง  ถูกเวลา ถกูที่ และสามารถ
บริหารกลยทุธที่กําหนดไดอยางมีประสิทธภิาพ องคกรนั้นยอมมีโอกาสที่จะประสบความสาํเร็จสูง  
ในขั้นตอนการกําหนดกลยุทธนั้นอาจแบงไดดังนี้คือ การรวบรวมขอมูลทุกดาน  นาํขอมูลที่ไดมา
วิเคราะหเพื่อใหทราบจุดแข็ง จุดออน โอกาส  ปญหาและอุปสรรค ขององคกรทีเ่ปนอยูในปจจุบนั  
และคนหากลยุทธที่จะใช 

3. การกําหนดวัตถุประสงคและตัวชี้วัด      โดยเรียงตามลําดับความสาํคัญ 
เพื่อใหบรรลุวสัิยทัศนที่กาํหนดขึ้น 

3.1 ดานการเงนิ  สิ่งที่เจาของตองการจากกิจการ  การเติบโตของรายไดและ 
กําไรการลดลงของตนทุน 

3.2 ดานลูกคา คุณคาที่ใหแกลูกคา แนวทางในการตอบสนองความ 
ตองการของลูกคา เพราะเหตุใดลูกคาจึงยอมจายเงิน  ทาํอยางไรจึงจะสามารถเพิ่มความ 
จงรักภักดีของลูกคาและไมควรเนนแตเฉพาะลูกคาที่มีอยูในปจจุบันเทานั้น 

3.3 ดานกระบวนการภายใน กระบวนการหรือกิจกรรมใดที่กอใหเกิดคุณคา 
 แกลูกคาและตอบสนองตอความตองการของผูถือหุน  โดยการใช Value Chain การสงเสริมให
เกิดความเชื่อมโยงของกระบวนการภายในในแตละขั้นตอน เชน การออกแบบสินคา  การผลิต เปน
ตน ในการหากระบวนการที่มีความสําคญักระบวนการอื่นๆ ใหพิจารณาดานตนทุน ระยะเวลา  
คุณภาพฯลฯ  ตลอดจนการพัฒนาทรัพยากรและความสามารถภายในที่ตองพฒันาขึน้มา 

3.4 ดานการเรียนรูและพัฒนา  ชวยใหองคกรมีความสามารถในการแขงขัน 
ระยะยาว โดยการหาแนวทางที่จะทําอยางไรจึงจะรักษา  พฒันาความรู  ความสามารถและผล
ภาพในการตอบสนองและนาํเสนอคุณคาที่ลูกคาตองการ หรืออะไรคือโครงสรางและสภาวะที่
เหมาะสมที่กอใหเกิดการเรียนรูและการพฒันาองคกร 

 กําหนดตัวชีว้ดั เปาหมาย สําหรับแตละมมุมองพรอมทัง้เรียงลาํดับความสาํคัญ 
ลักษณะที่สาํคัญของตัวชี้วดัผลการดําเนนิงาน (พส ุ เดชะรินทร, 2545) 

1. ตัวชี้วัดมีความสอดคลองกบัวิสัยทัศน  ภารกิจ  และวัตถุประสงค 
2. ตัวชี้วัดควรแสดงถึงสิง่ทีม่ีความสําคัญเทานั้น 
3. ตัวชี้วัดควรประกอบดวยตวัชี้วัดทัง้ดานการเงินและดานอื่นๆ 
4. ตัวชี้วัดควรประกอบดวยตวัชี้วัดที่เปนเหตุ (Lead Indicators) และผล  

(Lag Indicators) 
5. ตัวชี้วัดควรประเมินทั้งประสทิธิผลและประสิทธิภาพ 
6. ควรมีตัวชี้วัดทีแ่สดงถึงผลการดําเนินงาน (Performance Indicators)  
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 และการทํางานปกติ (Danger Indicators)  
7. ควรระวังตัวชีว้ัดที่ไมมีผูรับผิดชอบและตัวชี้วัดที่กอใหเกิดความขัดแยง 
8. ควรเปนตัวชีว้ดัที่สามารถควบคุมไดอยางนอย 80% 
9. ตัวชี้วัดตองสามารถวัดได 
10. ตัวชี้วัดเปนที่เขาใจของผูอ่ืน 
11. ตัวชี้วัดตองสามารถชวยติดตามการเปลีย่นแปลงตางๆไดดี 
12. ตัวชี้วัดควรมีขอมูลหรือสามารถหาขอมูลสนับสนุนได (Who What   

Where  When Why  How) กลาวคือ 
Who :  ผูที่รับผิดชอบในการบรรลตุอตัวชี้วัด 
What  :  ตัวชี้วัดที่ตองการจะประเมินหรือวัดอะไร 
Where :  ขอมูลสําหรบัตัวชี้วัดมหีรือยัง  สามารถหาไดจากที่ไหน 
When :  ระยะเวลาหรือความถี่ในการ Update ขอมูลแตละประการ 
Why :  สาเหตุที่ใชตัวชี้วัด 
How :  มีวิธีคาํนวณตัวชี้วัดอยางไร (สูตรในการคํานวณตวัชี้วดั) 

4. การเชื่อมโยงเหตุและผลและการจัดทาํแผนทีก่ลยทุธ 
วิธีการแบบดุลยภาพ มีจุดเดนจําเพาะประการหนึง่ คือการจัดใหมกีารแสดง 

ความเชื่อมโยงเชิงเหตุและผลของกลยทุธในรูปของแผนที่กลยทุธ  แผนที่กลยุทธ เปนแผนผังที่
แสดงความเชือ่มโยงเชิงเหตแุละผลของกลยุทธหรือวัตถปุระสงคที่องคกรจะใชเพื่อใหบรรลุวิทัศนที่
กําหนด   
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มุมมองดานการเรียนรู 

มุมมองดานกระบวนการ 

มุมมองดานการเงิน 

การทํางานเปนทีม 

ความรูความสามารถ 
วัฒนธรรมองคกร 

ความภักดีตอองคกร 

การพัฒนาตอเนื่อง 

ระบบประเมินผล 

การจัดการความเสี่ยง การจัดการสารสนเทศ 

การตลาดเชิงรุก บริการที่รวดเร็ว 
การควบคุมตนทุน 

บริการเปนเลิศ 

ใกลชิดลูกคาเกา สรางบริการใหมๆ  สรางพันธมิตร จําแนกกลุมลูกคา 

เพิ่มยอดชาย 

เพิ่มกําไรสุทธิ 

เพิ่มผลตอบแทนตอทุน 

เพิ่มประสิทธิภาพ 

เพิ่มความสามารถในการทํากําไร 

มุมมองดานลกูคา 

 

 
แผนภาพที่ 5 แสดงการเชื่อมโยงเหตุและผล 
แหลงที่มา: สิทธิศักดิ์  พฤกษปติกุล, 2546  
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 ประโยชนของแผนที่กลยุทธมีประโยชนคือทําใหสามารถอธิบายเรื่องราวเชิง 
เหตุผลของกลยุทธทั้งหมดได  ซึง่จะชวยสรางความมัน่ใจใหกบัองคกร  ทาํใหองคกรสามารถ
สื่อสารกับพนกังานทุกระดบัไดอยางงายๆ เนื่องจากสามารถอธิบายความเชื่อมโยงของกลยุทธได
อยางเปนขั้นตอน  และทําใหองคกรสามารถตรวจสอบยอนกลับไดวาผลลัพธทีเ่กิดขึ้น ไมวาจะเปน
ความสาํเร็จหรือลมเหลว เกดิจากผลของกลยุทธใด 

 ในการจัดทําแผนทีก่ลยทุธ      เมื่อนาํวัตถปุระสงคเชิงกลยุทธมาเชื่อมตอกัน 
แลวจะตองทําการตรวจสอบความเหมาะสมและความสอดคลองของแผนทีก่ลยทุธทีไ่ด โดยใชวิธี
ตั้งคําถามแลวใหอภิปรายทีล่ะมุมมอง ซึ่งโดยสวนใหญแนะนาํใหเร่ิมทีมุ่มมองดานการเงินกอน   
นอกจากนัน้ในการทําแผนที่กลยทุธ องคกรอาจจําเปนตองปรับเปลี่ยนวัตถุประสงคเชิงกลยทุธบาง  
เพื่อใหสามารถอธิบายความเชื่อมโยงเหตุและผลไดดีขึ้น และสรางความมัน่ใจในการบรรลุ
เปาหมายและวิสัยทัศนที่องคกรกําหนด ซึง่ในกรณีจาํเปนปรับเปลี่ยน  ก็ตองปรับปรุงวัตถุประสงค
และตัวชี้วัดใหสอดคลองกับแผนที่กลยุทธ แลวนาํผลที่ไดมาจัดทาํเปนวิธีการแบบดุลยภาพของ
ระดับองคตอไป 

5. การกําหนดเปาหมายและกจิกรรมเชิงกลยุทธ 
การกาํหนดเปาหมายตองกาํหนดใหเปนรูปธรรมที่ชัดเจน  เปนมาตรวัดหรือ 

เปนตัวเลขที่ชดัเจนเสมอ  ที่มาของการกาํหนดเปาหมายมาจากหลายทาง เชน จากการพูดคุยกบั
พนักงานภายในองคกร  จากการวเิคราะหผลประกอบการและแนวโนมของตัวชี้วดั  จากการพดูคุย
กับผูบริหาร  จากการประเมินจุดแข็ง จุดออน ภาวะคุกคาม และโอกาส   จากการเทียบเคียงกับ
คูแขง  และจากการสํารวจลกูคา    

การกําหนดเปาหมายเปนสิง่ที่สําคัญมากสาํหรับการบริหารแบบวิธีการแบบ 
ดุลยภาพ ซึง่บัตรคะแนนแตละระดับตองมีการกาํหนดเปาหมายที่ชัดเจน  ทาทาย และสงผลรวม
ใหองคกรบรรลุเปาหมายทีก่ําหนด   เมือ่สามารถกําหนดเปาหมายไดแลว  จะตองมีการทบทวน
และกําหนดกจิกรรมเชิงกลยุทธที่จะใชเพือ่ใหบรรลุเปาหมายทีก่ําหนด รวมทั้งการกาํหนด
ผูรับผิดชอบอยางชัดเจน เพือ่ใหมั่นใจวามกีิจกรรมที่เหมาะสมและเพียงพอในวิธกีารแบบดุลยภาพ 

6. การเชื่อมโยงกบัระบบการจดังบประมาณ 
 การเชื่อมโยงกระบวนการการจัดทํางบประมาณกับวิธีการแบบดุลยภาพจะชวย 

 ใหการจัดงบประมาณสอดคลองกับกลยทุธอยางแทจริง ขัน้ตอนการเชื่อมโยงทําไดหลังจากที่ทกุ
ฝาย ทุกหนวยงานจัดทําบตัรคะแนนของตนเองและกาํหนดกจิกรรมเชิงกลยทุธแลว ใหชวยกนัคดิ
แผนปฏิบัติการและงบประมาณ หรืองบลงทนุที่ตองการใชสําหรับทุกกจิกรรมขึ้นมา หลังจากนั้น
รวบรวมงบประมาณหรืองบลงทนุที่ตองการใชสําหรับกจิกรรมเชิงกลยุทธ และงบรายจายประจํา
มาจัดทําเปนแผนงบประมาณประจาํป    การจัดทาํงบประมาณแบบนี้ตองการความมีสวนรวม
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ของทุกฝายในการทาํแผน และตองมีการทบทวนเพื่อแกไขปรับปรุงเปนระยะจนกระทั่งไดแผน
งบประมาณ   กระบวนการผูกโยงงบประมาณเชนนี้ นอกจากเปนการจัดงบประมาณที่มีอยูอยาง
จํากัดใหสอดคลองกับกลยุทธใหมากที่สุดแลว  ยังเปนกระบวนการกระจายอาํนาจและสราง
โอกาสการมีสวนรวมของบุคลากรไดเปนอยางดี 

7. การเชื่อมโยงกบัระบบใหคาตอบแทน 
 การเชื่อมโยงระบบการใหคาตอบแทนกับวธิีแบบดุลยภาพ  เปนมาตรการสําคัญ 

 ประการหนึ่งที่หากสามารถจัดวางระบบไดอยางเหมาะสม จะกระตุนและสงเสริมใหพนักงาน
มุงมั่นสรางผลงานที่ดีเยี่ยมใหแกองคกร  แตสิ่งที่ตองคาํนึงถึงในการจัดวางระบบให
คาตอบแทน ไดแก  วัตถุประสงคของระบบการใหคาตอบแทน  ชวงเวลาที่เหมาะสมในการผูก
โยงระบบการวัดผลงานเขากับระบบการใหรางวัล   รายละเอียดของตัวชี้วัดที่จะใชประเมินผล
งาน  การสื่อสารและการมีสวนรวม และการทบทวนระบบอยางสม่ําเสมอ 

ขั้นตอนในการวางระบบใหคาตอบแทนพิเศษหรือใหรางวัลอาจประกอบดวย 
ขั้นตอนงายๆ ดังนี ้

1. แตงตั้งคณะทาํงานเพื่อดําเนินการกาํหนดระบบคาตอบแทน 
2. ทบทวนระบบใหรางวัลหรือคาตอบแทนพเิศษแบบเดิมที่มีอยูวามจีุดเดน 

จุดดอยอยางไรบาง 
3. กําหนดวัตถุประสงคของระบบใหคาตอบแทนหรือใหรางวัลแบบใหวา 

ตองการสงเสริมใหเกิดพฤติกรรม  คานิยม  หรือวัฒนธรรมองคกรแบบใด และตองการขจัด
พฤติกรรมหรือวัฒนธรรมใดที่ไมตองการออกไปบาง  

4.  ใหน้ําหนกัแตละวัตถุประสงความากนอยเพียงใด   
5. กําหนดวาแตละวัตถุประสงคจะใชมาตรวดัหรือตัวชี้วัดอะไร   
6. รวมกันกําหนดรายละเอียดสําหรับการประเมินแตละตัว   
7. รวมกันกําหนดระดับของเปาหมายของแตละตัวชี้วัดวา ที่ระดับเทาใดได 

โบนัสมากนอยเทาใด  การกําหนดระดับของเปาหมายอาจกําหนดในรูปตัวคูณก็ได แตการกําหนด
ระดับของตัวชีว้ัดนี้จะตองทาํใหครบถวนทกุตัวชี้วัดที่ใช 

8. เมื่อไดระบบการใหคาตอบแทนอยางละเอยีดแลวควรสื่อสารใหพนักงาน 
ทุกระดับทราบ และเปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็น 

9. ทําการปรับปรุงจนเปนที่ยอมรับและเขาใจ     หลังจากนั้นควรผานการ 
อนุมัติจากผูบริหารระดับสูงอยางเปนทางการ 

10. ทดลองใชงานและทําการประเมินผลในปถดัไปวาไดผลตามวัตถุประสงค 
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ที่กําหนดหรือไม  เกิดผลกระทบในเชิงบวกและลบอยางไรบาง  มีความผิดพลาดในการใหรางวลั
พนักงานมากนอยเพียงใด  และทําการปรับปรุงแกไขใหดีข้ึนกอนการประกาศใช 

8. การถายทอดลงสูระดับปฏิบัติเปนลําดับชั้น 
 สิทธิศักดิ์ พฤกษปติกุล(2546) ไดอธิบายวาในการถายทอดทิศทางองคกรจาก

ฝายบริหารสูงสุดลงสูระดับปฏิบัติการดวยวิธีการแบบดุลยภาพ นัน้นยิมกระทําเปนลําดับชัน้ตาม
โครงสรางองคกรดังนี ้

สมมุติวาโครงสรางองคกรแบงเปนฝาย แผนก และหนวย ดังตัวอยาง 

 
แผนภาพที่ 6    โครงสรางองคกร 
ที่มา:  สิทธิศักดิ์  พฤกษปตกิลุ, 2546 

 
 การถายทอดลงไปเปนลาํดับช้ัน (Cascade) ในรูป วิธีการแบบดุลยภาพ จึงเปน
การผองถายวัตถุประสงคลงไปทีละชั้น  จาก Balanced Scorecard  สูงสุดระดับองคกรลงสู 
Balanced Scorecard ระดับฝาย จากระดับฝายลงสูระดับแผนก จากระดับแผนกลงสูระดับ
หนวยงาน และในหลายองคกรมีการถายทอด Balanced Scorecard  ลงไปจนถึงระดับทีมหรือ
รายบุคคล 

 
 
 
 

กรรมการบริหาร 

ผอ. ฝาย 1 

หัวหนาแผนก หัวหนาแผนก 

หัวหนาหนวย หัวหนาหนวย 

ผอ. ฝาย 2 

หัวหนาแผนก หัวหนาแผนก 

หัวหนาหนวย หัวหนาหนวย 
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วิสัยทัศน พันธกิจ คานิยมรวมขององคการ 

กลยุทธหลกัขององคกร 

Balanced 
Scorecard 
ระดับ รพ. 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

 Balanced 
Scorecard 
ระดับ ฝาย 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

Balanced 
Scorecard 
ระดับ 
แผนก 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

 Balanced 
Scorecard 
ระดับ 

หนวยงาน 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

หมายเหต ุ
 O = Objective = วัตถุประสงค 
 M = Measure  = ตัวชี้วัด 

  
 T = Target   = เปาหมาย 
 I  = Initiative = โครงการ/กิจกรรม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที่ 7  การถายทอดวิธีการแบบดุลยภาพขององคกร 
ที่มา:  สิทธิศักดิ์  พฤกษปตกิลุ, 2546 
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วัตถุประสงค ตัวช้ีวัด 
ผลกําไร % การเติบโตของรายได 
สวนแบงการตลาด % สวนแบงการตลาด 
ความพึงพอใจของผูใชบริการ ดัชนีความพึงพอใจของผูใชบริการ 

 

ระดับโรงพยาบาล 

วัตถุประสงค ตัวช้ีวัด 
ผลกําไรสุทธ ิ %อัตราการขยายของประเภทบริการ 
สวนแบงการตลาดใหม  % จํานวนผูใชบริการที่เพิ่มขึ้น 
ความพึงพอใจของผูใชบริการ ดัชนีความพึงพอใจของผูใชบริการ 

 

วัตถุประสงค ตัวช้ีวัด 
 บริการที่มีประสิทธิภาพ %  ความคลาดเคลื่อน 
 ผลงานที่มีประสทิธิภาพ %  ความปลอดภัย 
ผูใชบริการ %  การรองเรียน 

ระดับฝาย 

 ระดับแผนก 
  

 ในการถายทอดทิศทางองคกรลงสูระดับลาง นิยมใชวัตถุประสงคเปนตัวเชื่อมโยง
ดังภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที่ 8   การถายทอดทิศทางองคกร 
ที่มา:  Wise (1992  อางถึงใน สิทธิศักดิ์  พฤกษปติกุล, 2546) 
 

 ถายทอดทิศทาง วัตถุประสงค และเปาหมาย สามารถทาํไดโดยใชตอนงายๆ ดงันี ้
1. หลังจากที่ผูบริหารระดับสูงรับทราบทิศทาง เปาหมาย  วัตถุประสงค และ 

ดัชนีชี้วัดผลงานระดับองคกรแลว จะตองดําเนินการประชุมหรือส่ือสารใหผูบริหารระดับรองลงมา
ทราบ และรวมกนักาํหนดเปาหมาย วตัถุประสงคของแตละฝาย และจัดทําเปน Balanced 
Scorecard ระดับฝาย 

2. เมื่อผูบริหารระดับฝายไดรับทราบเปาหมาย  วัตถุประสงคที่ชัดเจนแลว 
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จะตองดําเนินการประชุมหรือส่ือสารใหผูจัดการแผนกในสังกัดทราบ และรวมกันกาํหนด
เปาหมาย วัตถุประสงคของผูจัดการแตละทาน และจัดทําเปน Balanced Scorecard ระดับ
แผนก 

3. เมื่อผูบริหารระดับแผนกไดรับเปาหมาย วัตถุประสงคที่ชัดเจนแลว  จะตอง 
ดําเนนิการประชุมหรือส่ือสารใหหวัหนาหนวยงานในสังกัดทราบ และรวมกันกําหนดเปาหมาย 
วัตถุประสงคของหวัหนาหนวยงานแตละทาน และจัดทาํเปน Balanced Scorecard ระดับหนวย 

4. ในกรณีที่ตองการประยุกตใชระบบ Balanced Scorecard อยางสมบูรณ 
แบบหัวหนาหนวยจะตองดําเนินการประชุมและสื่อสารใหพนักงานในสังกัดทุกคนทราบ และ
รวมกันกําหนดเปาหมาย วัตถุประสงคของพนักงานแตละคน และจัดทําเปน Balanced 
Scorecard รายบุคคล อยางไรก็ตามในการประยุกตใชการบริหารกลยุทธแบบ Balanced 
Scorecard ยุคเริ่มตน อาจทํา Balanced Scorecard ถึงแคระดับหนวยงานกอน จนกระทั่ง
บุคลากรทุกระดับ ทุกฝาย เขาใจระบบอยางลึกซึ้ง จึงคอยขยายผลลงสูระดับรายบุคคลก็ได 

 ในการจัดทํา Balanced Scorecard ในแตละระดับ สามารถใชรูปแบบและ
วิธีการเดียวกนักับการจัดทาํ Balanced Scorecard  ระดับสูงสุดขององคกร  กลาวคือ 

1. ตองทาํความเขาใจวัตถุประสงคและเปาหมายของ  Balanced Scorecard 
ระดับแผนกหรือฝาย หรือองคกรที่สูงขึ้นไป 

2. รวมกันพิจารณาวาวัตถุประสงคขอใดบางที่ฝาย  แผนก     หนวยงาน เขาไป 
เก่ียวของและสามารถชวยใหองคกรประสบความสาํเร็จในการบรรลุเปาหมายใหญได  ในกรณีที่มี
การจัดทาํ Objective deployment matrix แลวใหพิจารณา Matrix 

3. รวมกันกําหนดวัตถุประสงคของฝาย แผนก หนวยงาน เพื่อที่จะตอบสนองตอ 
วัตถุประสงคหรือเปาหมายทีเ่หนือกวา 

4. รวมกันจัดทําแผนที่กลยุทธของฝาย แผนก หรือหนวยงาน 
5. รวมกันกําหนดตัวชี้วัดของแตละวัตถุประสงค 
6. รวมกันกําหนดเปาหมายที่ชดัเจนของแตละตัวชี้วัด 
7. รวมกันกําหนดกิจกรรมและผูรับผิดชอบเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่กาํหนด 

 ในชวงแรกๆ ของการทาํ  Balanced Scorecard ของแตละระดับ คณะทาํงานที่ 
รับผิดชอบ โครงการ Balanced Scorecard อาจจําเปนตองชวยอานทบทวน Balanced 
Scorecard  ของแตละฝาย แตละแผนก แตละหนวย  เพื่อสรางความมัน่ใจวาทุกคนเขาใจใน
กระบวนการและสามารถกําหนดวัตถุประสงค ตัวชีว้ัด เปาหมาย และกิจกรรมไดอยางเหมาะสม  
แตเมื่อข้ึนรอบปที่ 2 รอบที่ 3 บุคลากรทุกระดับ  จะมีความเขาใจมากขึน้ และสามารถสราง 
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Balanced Scorecard ที่ถูกตองและเหมาะสมออกมาไดเองตามกรอบวัตถุประสงคที่ไดรับการ
ถายทอดลงมา โดยไมจาํเปนตองมกีารตรวจทานจากคณะทํางานอีก 
 สําหรับรายละเอียดของแตละ Balanced Scorecard  ยอมตองประกอบดวย
มุมมองทั้ง 4 ดานอยางครบถวน  จึงจะเปน Balanced Scorecard  ที่สมดุล 
 ในการกาํหนดรายละเอียดของบัตรคะแนนของแตละฝาย แตละแผนก แตละ
หนวยจะแตกตางกนั  ขึ้นอยูกับธรรมชาตขิองขอบเขตงานและความรบัผิดชอบของหนวยงานนัน้ๆ 
เชน 

- ถาเปนหนวยงานที่เกี่ยวของกับการสรางรายได    หรือที่เรียกวาหนวยสราง 
กําไร (Profit center) หนวยงานเหลานีจ้ะมีลูกคา 2 กลุมคือ ลูกคาภายนอก และลูกคาภายใน  ใน
มุมมองของการเงิน  จะมีทัง้มุมมองในสวนของรายไดและรายจาย ในขณะทีห่นวยที่เปนหนวยงาน
สนับสนนุจะไมเกี่ยวของกับการสรางรายไดโดยตรง หรือที่เรียกวา หนวยตนทนุ (Cost center) 
หนวยงานเหลานี้อาจมีเพียงลูกคาภายใน ไมมีลูกคาภายนอก ในมมุมองดานการเงิน จะมเีพียง
การควบคุมรายจายใหไดตามงบประมาณ เปนตน 

- ถาเปนหนวยงานที่ใหบริการโดยตรงกับลูกคาภายนอก  มุมมองดานกระบวนการ 
คือกระบวนการใหบริการ กระบวนการสงมอบตอลูกคาภายนอก แตถาเปนหนวยงานสนับสนนุที่
ใหบริการลูกคาภายในลกูคาหลักจะเปนลกูคาภายใน มมุมองดานกระบวนการจะเปนกระบวนการ
สงมอบบริการตอลูกคาภายในดวยกนั 

- กระบวนการอยางเดียวกัน        สําหรับบางหนวยงานอาจจัดมุมมองดาน 
กระบวนการภายในแตบางหนวยงานจัดเปนมุมมองดานการเรียนรู เชน เร่ืองการอบรมพนกังาน 
สําหรับหนวยงานที่ใหบริการลูกคาภายนอก การฝกอบรมจัดเปนมุมมองดานการเรียนรู  ในขณะที่
หนวยฝกอบรม ซึง่มงีานหลักคือการใหบริการฝกอบรมแกบุคลากรทกุหนวย  การใหบริการการ
ฝกอบรมจึงเปนมุมมองดานกระบวนการภายในของหนวยฝกอบรม ซึง่ตองควบคุมใหการฝกอบรม
ออกมาไดผลลัพธที่ด ี ลูกคาเกิดความพงึพอใจและไดประโยชนสงูสุด  และในขณะเดียวกนั การ
ฝกอบรมใหบคุลากรในหนวยฝกอบรมเองจะเปนมุมมองดานการเรียนรู เปนตน 
 ดังนัน้ ในการกําหนด Balanced Scorecard  ของแตละหนวยงาน  แตฝาย
จะตองหมั่นถามตนเองอยูตลอดเวลาวา งานของหนวยงานคืออะไร ใครคือลูกคาภายใน ใครคือ
ลูกคาภายนอก  มุมมองดานการเงนิของหนวยงานคืออะไร มุมมองดานลูกคาคืออะไร อะไรคือ
มุมมองดานกระบวนการภายในของหนวยงาน และมมุมองดานการเรยีนรูของหนวยงานคืออะไร 
 ในการกาํหนดตัวชี้วัดของแตละวัตถุประสงคก็เชนกนั จะตองคอยรักษาสมดลุ
ระหวางตัวชี้วดัที่เปน Leading และ Lagging ใหดี  โดยเฉพาะอยางยิ่งใน Balanced Scorecard 
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ระดับลางลงมา  ตัวชี้วัดในดาน Leading ควรมีความชัดเจนเพยีงพอที่จะสรางความมัน่ใจวา
ตัวชี้วัดที่เปน Lagging  ในระดับสูงขึ้นไปจะสามารถบรรลุไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 การถายทอดทิศทางองคกร วัตถุประสงค และเปาหมายในรูป Balanced 
Scorecard เปนลําดับชัน้ กอใหเกิดประโยชนดงันี ้

1. ชวยใหการสื่อสารกลยุทธ วัตถุประสงค และเปาหมายจากระดับสูงสุดของ 
องคกรสูระดับปฏิบัติเปนไปอยางชัดเจน  เปนรูปธรรม และงายตอการทาํความเขาใจ  ทําให
หนวยงานระดับลางลงไปเขาใจและเหน็ภาพอยางชัดเจน ไมตองตคีวามวาจะตองปฏิบัติอยางไร
จึงจะสงเสริมใหองคกรสามารถบรรลุเปาหมายรวมได 

2. ชวยใหกิจกรรมตางๆ ที่หนวยงาน แผนก หรือฝายคิดจะทํา สอดคลองและ 
เปนไปในแนวทางเดียวกัน (Align) กับทศิทาง เปาหมาย และวัตถุประสงคขององคกร  อันจะทําให
เกิดพลังรวม (Synergy effect) ในการฝาฟนและทะลทุะลวงเปาหมายหลกัขององคกร เปนการ
รวมพลงัทกุคนใหคิดและพฒันาไปในทิศทางเดียวกัน 

3. เปนเครื่องมือส่ือสารใหผูบริหารระดับตางๆ ไดทราบและเขาใจแผนงานของ 
หนวยงานที่เกีย่วของ     เพราะในการประชุมสัมมนาจดัทํา    Balanced Scorecard แตละระดบั  
ผูบริหารในระดับเดียวกนัจะมีสวนรวมในการคิดและจัดทํารวมกนั 

4. เปนเครื่องมือส่ือสารระหวางผูบังคับบัญชากับลูกนองในสายงาน   ทําให 
เขาใจวัตถุประสงคและเปาหมายรวมกัน 

5. เปดโอกาสใหผูปฏิบัติงานทกุระดับแสดงความมุงมัน่  ในอันที่จะมีสวนรวมใน 
การชวยใหองคกรบรรลุเปาหมาย   ซึง่ถือเปนการกระจายอํานาจอยางแทจริง เพราะทุกคนทกุ
ระดับตองมามีสวนรวมในการคิดวัตถุประสงค ตัวชีว้ัด กาํหนดเปาหมายและกิจกรรมรวมกัน 

6. ทําใหผูบริหารทุกระดับสามารถประเมนิผลงานของลูกนองในสายงาน ได 
อยางชัดเจนยิง่ขึ้น  เนื่องจากมกีารกาํหนด Balanced Scorecard วัตถุประสงค เปาหมาย 
กิจกรรม และผูรับผิดชอบที่ชัดเจน ติดตามไดงาย 
 เมื่อหนวยงาน แผนก หรือฝาย จัดทํา Balanced Scorecard ของตนเองสาํเร็จ
แลว ควรมีการอนุมัติอยางเปนทางการ มีการสื่อสารใหทกุฝายที่เกีย่วของทราบ  และที่สําคญั
จะตองมีการจดัทําแผนปฏิบตัิการในรายละเอียดสําหรับแตละกิจกรรมที่ไดกําหนดขึน้  ไมใชเปน
เพียงตัวอักษรที่เขียนไวใน Balanced Scorecard 
 ในแผนปฏิบัติการควรประกอบดวยกิจกรรมยอย (Task) ที่จะทาํ ผูรับผิดชอบ 
เวลาที่ดําเนินการ (Time line) กําหนดเสร็จของแตละกิจกรรมยอย ทรัพยากรที่ตองการใช เชน คน 
งบประมาณ เครื่องมือ อุปกรณ ตัวชี้วัดที่สําคัญ เปนตน และสงแผนงานนี้ใหผูบังคับบัญชารวม
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ไตรตรองและพิจารณา  เพื่อสามารถใหความชวยเหลอืในทรัพยากรตางๆ ที่ตองการ กาํกับดูแล 
และติดตามประเมินผลความกาวหนาและความสาํเร็จตอไป 
 สรุป เมื่อองคกรสามารถรวมกันจัดทํา Balanced Scorecard  ระดับสูงสุดของ
องคกรไดแลว  จะตองมกีารรวมกันจัดทํา Balanced Scorecard   ของแตละระดับไลเรียงลงมา
จากระดับสูงลงสูระดับลาง อาท ิระดับฝาย ระดับแผนก ระดับหนวย  โดย Balanced Scorecard 
แตละระดับประกอบดวยมุมมองทัง้ 4  ตามแนวคิด Balanced Scorecard 
 ในการทํา Balanced Scorecard แตละระดับ นยิมใชวัตถุประสงคเปนตัวเชื่อม
หลัก Balanced Scorecard ทุกระดับจะตองมีการกาํหนดวัตถุประสงคของหนวยงานเพื่อใหสอด
รับกับวัตถุประสงคระดับทีสู่งกวา  มกีารกําหนดตัวชี้วัดและเปาหมายที่ชัดเจน มีการกําหนด
กิจกรรมและผูรับผิดชอบ และสุดทายตองมีการจัดทําแผนปฏิบัติการอยางละเอยีดสําหรับแตละ
กิจกรรมทีก่ําหนดขึ้น 
 การทาํ Balanced Scorecard แตละระดับหัวใจสาํคญัอยูที่การสื่อสาร การทํา
ความเขาใจและการเปดโอกาสใหทุกคนมีสวนรวมคิด รวมทาํ รวมแสดงความมุงมัน่และ
ความสามารถ  จึงไมควรทําโดยการใชอํานาจสัง่การ  แตควรใชวิธีกระตุนและสงเสริมใหพนักงาน
ทุกคน ทกุระดบัแสดงศักยภาพที่มีอยูอยางเต็มที ่จะทําใหไดผลลัพธทีด่ีในที่สุด 

9. การรายผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง 
 หลังจากที่องคกรสามารถกําหนดทิศทาง  กลยุทธ  เปาหมาย และบัตรคะแนน 

ระดับตางๆ ไดแลว   สิ่งที่องคกรตองปรับเปล่ียน คือ ความมุงมัน่ในการดําเนินกิจกรรมเชิงกลยทุธ
อยางเอาจริงเอาจัง  การสรางระบบและวัฒนธรรมในการติดตามผลงานอยางสม่าํเสมอทกุระดบั  
ตั้งแตระดับผูบริหารสูงสุดลงไปสูผูปฏิบัติ  วัฒนธรรมองคกรและวิธีคิดของบคุลากรในองคกร
หลายอยางจําเปนตองมีการปรับเปลี่ยน  ตองคิดเชิงกลยุทธใหมากขึน้  มุงเนนผลสัมฤทธิ์ของงาน
มากขึ้น  เมื่อไดผลงานตวัชี้วดัแลว  องคกรจะตองมีวฒันธรรมในการวิเคราะหขอมูลที่ได นําขอมูล
ที่ไดมาศึกษาหาสาเหตทุั้งในกรณีที่บรรลุเปาหมายและไมไดตามเปาหมาย  หรือไดเกินกวา
เปาหมายที่กาํหนด  กลไกการเรียนรูนี้ถอืเปนปจจัยสาํคัญที่สุดประการหนึง่ตอความสําเร็จในการ
บริหารแบบวิธีการแบบดุลยภาพ 

 ระบบคอมพิวเตอรและโปรแกรมคอมพิวเตอรเปนเพียงสวนหนึ่งที่ชวยใหระบบ 
การรายงานและติดตามผลสามารถทําไดอยางสะดวกและงายดายยิ่งขึ้น 
   2.4  ประโยชนและขอจาํกดัของวิธกีารแบบดุลยภาพ   

 2.4.1 ประโยชนของวิธกีารแบบดุลยภาพ   
 ประโยชนที่ไดจากการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชนัน้ มีอยูดวยกนัหลายประการ 
ซึ่งอาจมีความแตกตางกนับางตามแตมุมมองของนักคดิแตละทาน  แตในแงมุมหลักๆนั้นเปนไปใน
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ทิศทางเดียวกนั  โดยสรุปประโยชนของแนวคิดนี้จาก  วรศักดิ์  ทมุมานนท (2537), ศรีเพ็ญ  ทรัพย
มนชัย (2541), เกษมา  ไตรรัตนารัศมี และคณะ (2543), และณรงควิทย  แสนทอง ( 2544) มีดังนี ้

1. เปนการแปลงกลยุทธไปสูการปฏิบัติ  โดยใชการกําหนดเปาหมายเปนสําคัญ 
2. เปนเครื่องมือในการปรับปรุงเปาหมายใหมคีวามสอดคลอง และเปนไปในทิศทาง 

เดียวกนัทัว่ทัง้องคกร  พรอมกันนั้นทุกคนในองคกรยงัสามารถมองเห็นทิศทางเดียวกนั ทัว่ทั้ง
องคกร  พรอมกันนั้นทุกคนในองคกรยงัสามารถมองเหน็ทิศทางในการดําเนินธุรกิจที่ชัดเจน  อัน
นําไปสูการบรรลุเปาหมายหรือวิสัยทัศนขององคกร และสามารถลดความขัดแยงภายในองคกรได 

3. เปนเครื่องมือที่ชวยใหวิสัยทัศนขององคกรมีความชัดเจนและเรียบงายขึ้น อันนํา 
ไปสูการปรับปรุงการบริหารที่ดียิ่งขึน้ 

4. ชวยใหเกิดความสมดุลทั้งในดานของเวลา  (Time)  และขอบเขต   (Space)   
กลาวคือในดานของเวลาเปนการสรางสมดุลระหวางสถานะในปจจุบนักับส่ิงที่จะเปนไปในอนาคต  
เกิดสมดุลในเปาหมายระยะสั้นและระยะยาว  ในดานขอบเขต  เปนการสรางสมดุลระหวาง
ลักษณะภายในองคกรกับภายนอก หรือภาพลักษณทีลู่กคามองเขามาพรอมทั้งวดัผลไดทั้งในทาง
ปริมาณและคุณภาพ 

5. ชวยใหกิจการสามารถเชื่อมโยงตัววัดผลการปฏิบัติงานหลายๆดานเขาดวยกนั 
อันนาํไปสูการพัฒนาองคกรอยางตอเนื่อง 

6. ชวยใหผูบริหารเห็นภาพรวม หรือผลการปฏิบัติงานหลายๆ ดานในเวลาเดียวกัน 
อยางชัดเจนและรวดเร็ว  ชวยใหเขาใจความเกี่ยวเนื่องระหวางมมุมองตางๆ ไดดียิ่งขึน้ 

7. เปนเครื่องกระตุนใหเกิดกระบวนการเปลี่ยนแปลงไปสูความเปนหนึง่ 
8. ชวยใหสามารถระดมความรู  ความสามารถจากผูบริหารทุกระดับใหเปนหนึ่ง 

เดียวกนั 
9. การใชตัววัดผลในระดับปฏิบัติการรวมกบัตัววัดผลที่เปนตัวเงินจะชวยใหผูบริหาร 

มองเหน็ไดชัดเจนขึ้นกวาการพัฒนาในดานใดดานหนึง่ ซึ่งอาจทําใหประสิทธิภาพของการปฏิบัติงาน
ดานอื่นลดลง  รวมทัง้การวัดผลการปฏบิัติงานทางดานการเงินเพียงดานเดียวนัน้  ไมมีประโยชน
ตอการพัฒนาความสามารถและทักษะของพนักงานแตอยางใด 

10. ชวยใหการติดตามผลการปฏิบัติงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
11. ชวยสรางใหเกิดความสามัคคี   และการทํางานเปนทีมระหวางหนวยงานตางๆ  

ภายในองคกร  ซึง่การบริหารงานในอดตีแตละหนวยจะมีการดาํเนนิงานที่แยกจากกนั  มกัจะ
ขัดแยงกันเองและมีอุปสรรคในการประสานงานขามหนวยงาน 

12. เปนแนวคิดทีม่ีความสอดคลองกับลักษณะการดําเนนิงานทางธุรกจิ      สามารถ 
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สรางแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน และยังมีความเหมาะสมตอสภาพการณในปจจุบันทีม่ีความ
ยืดหยุน  มกีารเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว และการแขงขันที่สงู สงผลใหองคกรพรอมรับมือตอการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นและมกีารปรับตัวทัง้องคกรพรอมๆกันได 

13. ชวยใหไดรับขอมูลในการบริหารที่ไมมากเกินไป  เปนการลดขอมูลที่มีมากเกินความ 
จําเปน (Information Overload) ใหเหลือนอยที่สุด โดยจํากัดจํานวนของตัววัดผลการปฏิบัติงานที่
จะนํามาใช  ซึ่งชวยใหองคกรไมตองรับภาระงานที่มีมากเกินความจําเปนจากการกาํหนดดัชนีชีว้ดั
เปนจํานวนมาก และยงัสามารถกําหนดตัวชี้วัดเพิ่มไดหากเหน็วามีความเหมาะสม 

14. ชวยสรางระบบขาวสารที่สื่อกลับใหผูบริหารทราบถึงกระบวนการที่เลือกใชการ 
บรรลุวัตถุประสงคตามกลยทุธขององคกรวามีปญหาหรอืมีขอบกพรองหรือไม อยางไร  ไดอยาง
รวดเร็ว ทําใหผูบริหารสามารถปรับปรุงและพัฒนากระบวนการใหมีความเมาะสมมากขึ้นได  
นอกจากนีย้ังเปนการสรางระบบการสื่อสารภายในองคกรระหวางผูบริหารและพนักงาน ตลอดจน
สรางความสามารถในการแขงขันของกิจการเพิ่มข้ึนอีกดวย 
 2.4.2 ขอจํากัดของวิธีการแบบดลุยภาพ  
 เกษมา  ไตรรัตนารัศมี และคณะ (2543) และ ณรงควิทย  แสนทอง (2544) ไดพบวา
วิธีการแบบดุลยภาพ    นั้นมีขอจํากัด ดงันี ้

1. เปนระบบที่เหมาะสําหรับองคกรที่มีโครงสรางองคกรขนาดใหญ  และมีระบบ 
การบริหาร ที่มีประสิทธิภาพอยูแลว  เพราะจะชวยใหการประเมินตวัวัดการปฏิบัติงานในแตละดาน
เปนไปอยางครบถวนและเหมาะสม 

2. ตองใชเวลาและคาใชจายจาํนวนมากในการกําหนดตัววัดผลการปฏบิัติงาน 
ซึ่งอาจไม คุมกับประโยชนทีไ่ดรับหากไมมกีารวางแผนการกําหนดตัววดัที่มีประสิทธภิาพ 

3. บางธุรกจิการนําแนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ มาใชจาํกัดเพียงแค 4 มุมมอง 
นั้นอาจไมเพยีงพอตอการประเมินผลการดาํเนนิงาน 

4. ตองอาศัยความรวมมือจากทุกคนในองคกร 
5. ตองมีระบบประเมินผลการปฏิบัติงานที่มปีระสิทธิภาพรองรับ 
6. อาจทาํใหขอมลูขององคกรร่ัวไหล ในกรณจีัดลําดับความสําคัญของขอมูลไม 

ชัดเจน 
2.5 ปจจัยสนับสนุน/อุปสรรคตอการนําวิธกีารแบบดลุยภาพ สูการปฏิบัติ 

 Kaplan and Norton (1999)  กลาววา     ปจจัยสนับสนนุใหการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ 
มาใชประกอบดวย 

1. ปจจัยดานผูนาํ    ผูบริหารระดับสูงใหการสนับสนนุ เหน็คุณคาและความสําคัญของ 
แนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ รวมถงึสนบัสนุนดานทรัพยากรอยางเพียงพอ 
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2. ปจจัยดานการสื่อสาร   การสื่อสารมีบทบาทสาํคัญในการถายทอดเปาหมายองคกร 
วิสัยทัศน  กลยุทธขององคกร  ตัวชีว้ัดของมุมมองดานตางๆ ทั้งนีเ้นื่องจากมีสวนรวมระชวยให
พนักงานทุกระดับในองคกรเกิดความเขาใจและสามารถนําเปาหมายองคกรไปใชในทางปฏิบัติได
ดียิ่งขึ้น  โดยมคีวามคิดวาแนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ  เปนสวนหนึง่ของงานประจาํที่ทาํอยู 

3. ปจจัยระบบสารสนเทศ        ซึ่งมีสวนชวยในการติดตอส่ือสารในองคกร ทั้งในระดับ 
บุคคลกลุมและหนวยงาน รวมถงึบทบาทที่สําคัญคือการเก็บขอมูลอยางเปนระบบ สามารถ
วิเคราะหถึงความเชื่อมโยงไดอยางมีประสิทธิภาพ 

4. การกําหนดระยะเวลาและกลุมบุคคลในการจัดทํา วิธกีารแบบดุลยภาพ ที่เหมาะสม 
ตลอดจนมีการจัดทําโครงการนํารอง (Pilot Project) เพื่อหาขอผิดพลาดและสามารถปรับปรุงได
เมื่อมีการนําวธิีการแบบดุลยภาพมาใชจริง 

5. การจัดทาํเปาหมายองคกร  เปาหมายระดบัแผนก และระดับบุคคลควรมีความสอด 
 คลองเปนไปในทิศทางเดียวกัน องคกรควรมีการกาํหนดเปาหมายทั้งในระยะยาวและสั้นเพื่อให
เครื่องวัดสามารถทาํการวัดผลการปฏิบัติงานของมุมมองในแตละดานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

6. องคกรใหความสําคัญกับการมีสวนรวม  การรับรูของพนกังาน       และการกระจาย 
อํานาจในกระบวนการตัดสินใจแกพนักงานในระดับตางๆ โดยการใหความสําคัญในดานการ 
ฝกอบรม  การสัมมนา  การจัดทําคูมือแนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ และการใหขอมูลขาวสารแก
พนักงาน เพื่อใหพนักงานสามารถทํางานเปนไปตามเปาหมายในระดับตางๆที่ไดกําหนดไว ซึ่ง
แนวทางดงักลาวนี้ นอกจากจะทาํใหพนกังานมีความรูความเขาใจในแนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ 
แลวยังทําใหพนักงานเกิดความภาคภูมิใจวาตนเองเปนสวนหนึง่ของความสาํเร็จขององคกร ซึ่งจะ
ทําใหเกิดกระบวนการพฒันาองคกรและบคุลากรอยางตอเนื่องและยั่งยืน 

พรอมกันนัน้ Kaplan and Norton (2000) ยังไดกลาววาเพิ่มเติมวาเคล็ดลับของ 
ความสําเร็จ ในการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ มาปรับใชในองคกร ไดแก 

1.  การตั้งเปาหมายทีท่าทาย (Big Hairy Audacious Goals = BHAG)       นําแนวคิด 
การตั้งเปาหมายทีท่าทายขึน้กวาเดิม มาชวยสรางแรงบันดาลใจใหกบัพนกังานมากวาจะกอใหเกิด
ความกลวัตอการเปลี่ยนแปลง ดังเชน ที ่ Jack Welch แหง General Electric และ Douglas 
Newell แหง National Bank Online Financial Services นํามาใชจนประสบความสาํเร็จอยาง
มากมาแลว  นั่นคือ การตั้งเปาหมายวา “ตองการเปนที่หนึ่งและตองการเพิ่มผลผลิตเปนสองเทา 
ซึ่งผูบริหารสองทานนี้มีสวนสําคัญในการชวยผลักดนัในการนําเอาความรูและ BHAG มาใชให
สัมฤทธิผ์ลในทายที่สุด 

2. หลีกเลี่ยงตัววดัทางการเงินหรือตัววัดที่ไมสามารถวัดไดเขาไวในระบบตอบแทน (The  
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Danger of Starting too high)  ไมควรนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคกรทันท ี เพราะ หากมี
การนาํไปใชทีผ่ิดพลาดอาจกอใหเกิดผลเสียตอองคกรโดยรวม  เชน มีบริษทัระดับนานาชาติแหง
หนึง่ไดนําตวัวดัที่ไมใชตัววัดทางการเงินเขามาใชในระบบผลตอบแทน ซึ่งสงผลใหบริษัทมีการจาย
โบนัสมากเกนิไป ในขณะที่บริษัทไมมีผลประกอบการที่เพิ่มข้ึนแตอยางใด 

3. การเปลี่ยนแปลงระบบการวดัใหเขากับการเปลี่ยนแปลง (Using Measurement to  
Lead the Change)  มีการเปลี่ยนแปลงระบบการวัดภายในองคกรใหเขากับการเปลี่ยนแปลงของ
ส่ิงที่เกิดขึ้นอันถือเปนหัวใจสาํคัญของความสําเร็จ และถาตองการใหองคกรมกีารเติบโตในระยะ
ยาว  การใหรางวัลไมควรใหเปนรายไตรมาส และตัววดัที่นํามาใชนัน้ ทุกคนในองคกรตองสามารถ
เขาใจไดตรงกัน  มิใชเปนเพยีงคําพูดเพราะแตละคนอาจตีความสิ่งที่ไดยนิมาไมตรงกันก็เปนได 
และวิธีการแบบดุลยภาพ เปนตัวชวยที่สําคัญตอกลยุทธการเติบโตขององคกร ซึ่งทุกคนในองคกร
สามารถนําไปปฏิบัติได 

4. สรางทมีงานผูเชี่ยวชาญ (Building Executive Team) ควรเปดโอกาสใหผูเชี่ยวชาญ 
ในแตละสายงาน    เขามามีสวนรวมในการรางวธิีการแบบดุลยภาพ เพื่อสรางทีมงานที่รอบรูดาน
การเงนิ (Finance) และดานปฏิบัติ (Operation) มากเกนิไปจึงทาํใหเกิดจุดบอดในการกาํหนด
วิธีการแบบดุลยภาพในดานการตลาด จึงไดนําผูเชี่ยวชาญดานการตลาดเขามาเสริมเพื่อใหมอง
ปญหาไดรอบดานมากขึ้น  พรอมทัง้เปดโอกาสใหหัวหนาทีมในแตละสายงานไดออกความคิดเหน็
ตองานในสายงานของตนนัน้ๆเพียงกลุมเดียว  

5. แผนผังการควบคุมการทาํงาน (Leavers of Control) โดย Robert Simons  ไดสราง  
แผนผังการควบคุมการทาํงาน ในขั้นตอนของการนําวิธีการแบบดุลยภาพไปใชปฏิบัติงานจริง 
เพื่อใหผูบริหารระดับอาวุโสใชในการควบคุมใหสอดคลองกับกลยุทธขององคการ ดังแผนภาพ 
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ผลการปฏิบัติงานที่มี
การตรวจสอบ 

ระบบนาเชื่อถือ ระบบแบงเขต

กลยุทธทาง
ธุรกิจ 

ขอตกลงรวมกัน
ของผูบริหาร 

ตําแหนงที่
รับผิดชอบ 

ระบบการกระจาย
ขอมูล 

ระบบควบคมุภายใน 

ระบบวัดผล 

การคนหาความเสี่ยง คานิยมรวม 

กลยุทธที่ไมแนนอน 

 กฎ ขอหามตางๆ  

งานที่ไดทําไปแลว 

มาตรฐานการรักษาความ
ปลอดภัยของขอมูล 

 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
     
 
 
แผนภาพที ่9  แผนผังควบคุมการทาํงานของ  Robert Simons 
ที่มา:  Kaplan and Norton, 2000 
 
 ระบบนาเชื่อถอื (Beliefs Systems) เปนระบบเอกสารที่บงบอกถึงทิศทางในการ
ดําเนนิงานสูจดุมุงหมาย ขององคกรที่บอกใหพนักงานรับรูและเขาใจ 
 ระบบระเบียบปฏิบัติ (Boundary Systems) เปนกฏขอระเบียบหรือขอหามที่ไมควร
ปฏิบัติ รวมทัง้กฎหมาย 
 ระบบควบคุมภายใน (Internal Control)   เปนระบบปองกันทรัพยสินขององคกร เชน 
เงินสด ขอมูลสําคัญๆของลูกคา หรือขอมูลตางๆ 
 ระบบการวัดผล (Diagnostic Systems)    เปนระบบการวัดผลการดําเนนิงานของ
องคกร วาอยูในเกณฑที่กาํหนดหรือไม ซึ่งอาจมีตัวแปรตางๆ “Critical Success Factor” ที่
มากมายหลายรอยตัวก็เปนได 
 ระบบการกระจายขอมูล (Interactive Control System)    เปนระบบการกระจาย
ขอมูลขาวสารอยางเปนทางการภายในองคการ เชน การสั่งงานของผูบังคับบัญชาลงไปยงัผูใต
บังคับ บัญชา  อันจะเปนตวัผลักดันใหเกิดผลงานที่ด ี
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6. รูปแบบของผูนํา (Leader Style)   ถือเปนองคประกอบที่สําคัญที่สุดของความสําเรจ็ 
ในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาปฏิบัติ ตัวอยางของผูนาํที่ประสบความสาํเร็จในการนําวิธีการ
แบบดุลยภาพมาใช ก็คือ Bob Mc Cool ของ Mobil และ Michael Haegarty แหง Chemical 
Retail Bank ซึ่งทัง้คูเคยเปนทหารเรือ ทําใหมีความเขาใจถึงความสําคัญของการทํางานเปนทมี 
(Team Work) เปนอยางดี  
 นอกจากนี ้ Kaplan and Norton (2000) ยังไดกลาวถึงขอควรระวังสําหรับการจัดทํา 
Balanced Scorecard ไวดังนี ้

1. ผูบริหารระดับสูงไมใหการสนับสนนุ (Lack of Senior Management Commitment) 
2. มีผูเกี่ยวของหรือสนใจเพียงไมกี่คน (Too Few Individuals Involved) 
3. ผูบริหารระดับสูงเทานัน้ที่มีสวนเกี่ยวของ (Keeping the Scorecard at the Top) 

พนักงานระดบักลางและระดับลางไมมีสวนรับรูหรือเกี่ยวของกับแนวคิดนี้ 
4. ในการจัดทํา Balanced Scorecard ใชเวลานานเกินไป (Too Long a Development  

Process) และอาจเริ่มใชชาเกินไป 
5. องคกรดําเนนิการจัดทาํ Balanced Scorecard      โดยคิดวาเปนโครงการที่มีกาํหนด 

ระยะเวลาที่แนนอน (Treating the Balanced Scorecard as a System Project) มิไดทําเปน
กระบวนการตอเนื่อง 

6. จางที่ปรึกษาที่ไมมีประสบการณ (Hiring Inexperienced Consultants) 
7. นําแนวคิด Balanced Scorecard มาใชเพียงเพื่อการจายผลตอนแทน (Introducing  

the Balanced Scorecard Only for Compensation) 
ในขณะที่ ดนยั  เทียนพุฒิ (2542) ไดศึกษาการนํา Balanced Scorecard      มาปฏิบัติ 

ในองคกรไทยและไดชี้ใหเหน็ถึงปจจัยที่มสีวนสาํคัญตอการนาํแนวคิดนี้ไปปฏิบัติจนประสบ
ความสาํเร็จวาประกอบดวยปจจัยตางๆดังนี ้

1. ความชัดเจนของหนวยกลยทุธธุรกิจ 
หนวยกลยุทธธุรกิจ (Strategic Business Unit: SBU)     ถือเปนหนวยงานที่เปนหัวใจ 

หลักของธุรกิจหรือหนวยที่สรางรายไดใหกบัธุรกิจนัน่เอง  ดงันัน้จงึตองมีการวัดผลความสาํเร็จใน
เชิงกลยทุธของหนวยกลยทุธธุรกิจ  ใหชัดเจน  เพื่อประโยชนนําขอมูลไปวิเคราะหและพัฒนาตอไป 

2. การใชเพื่อใหเกิดพลังรวม 
ความเปนจริงตลอดทศวรรษของความลมเหลวในการพัฒนากลยุทธธุรกิจ       เกดิมาจาก  

“ไมสามารถสรางพลงัรวม ขามฝายงานตางๆในองคกรได” โดยจุดเดนของ Balanced Scorecard 
คือการทําใหเกิดพลังรวมระหวางฝายงาน โดยทกุฝายงานตางรูวาตนกาํลังทาํธุรกิจในความ
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รับผิดชอบของตนที่สนับสนนุยังถูกวัดผลสําเร็จไมแตกตางกนั  จงึทําใหรูสึกและอยากผลักดนัให 
Balanced Scorecard ประสบความสาํเร็จ ซึ่งจะนาํไปสูความสาํเร็จของธุรกิจในทีสุ่ด 
 นอกจากนี ้ ดนัย  เทียนพฒุ (2542)  ยังไดกลาวถงึปจจัยที่อาจเปนอุปสรรคตอการนาํ
วิธีการแบบดุลยภาพมาประยุกตใชในทางปฏิบัติ ไดแกอุปสรรคที่เปนตวัขัดขวางกลยทุธของ
องคกร ซึ่งในความเปนจริงนั้น  เครื่องมือทางกลยทุธสวนใหญหากปฏบิัติดวยความเขาใจที่ถกูตอง
ชัดเจนตรงตามหลักการตั้งแตเร่ิมแรก  อุปสรรคจะนอยมากเพียงในชวงระหวางดาํเนนิการที่ขาด
เครื่องมือกระตุนหรือวัดผลความสาํเร็จเทานัน้ ซึง่มักจะมีอยู 4 อยาง ที่ขัดขวางตอการนาํกลยทุธ
ไปปฏิบัติ คือ 

1. วิสัยทัศนและกลยุทธ 
วิสัยทัศนและกลยุทธไมสามารถนาํไปสูการปฏิบัติได อาจเกิดจากความไมชัดเจนพอที่จะ 

นิยามวิสัยทัศนและกลยทุธธุรกิจจริงๆ หรือสรางใหเกิดความเขาใจและทาํใหเกิดความมุงมัน่
ผูกพันไมได 

2. การบริหารเปาหมายและแรงจูงใจสวนบุคคล 
ไมสามารถที่จะสรางใหเกิดการบริหารเปาหมายและเกดิแรงจูงใจสวนบุคคลได อันเปนผล 

ที่เกิดมาจาก กลยุทธไมเชื่อมโยงไปยงัเปาหมายของฝายงาน  ทีมงาน และเปาหมายของแตละ
บุคคล 

3. แผนการเงินและการจัดสรรทุน 
กลยุทธในระยะยาวไมเชื่อมกับการจัดสรรทรัพยากร  ทัง้นี้เนื่องจากการพิจารณาปจจัย 

แหงความสําเร็จในลักษณะที่ไมเชื่อมโยง ซึ่งทําใหกลยุทธในระยะยาวไมเชื่อมโยงกับการจัดสรร
ทรัพยากร ทัง้นี้จะตองพจิารณาปจจัยแหงความสําเร็จในภาพรวมแลวจัดสรรทรัพยากรไปสูแตละ
ปจจัยใหเหมาะสม และดําเนินการอยางตอเนื่องโดยไมลมเลิกโปรแกรมของปจจัยแตละตัว 

4. การทบทวนประจําเดือน/ระบบขอมูลผูบริหาร 
การทบทวนประจําเดือน/ระบบขอมูลผูบริหารนัน้เปนระบบขอมูลยอนกลับที่อยูในรปูของ 

ยุทธวิธีไมใชกลยุทธ ทาํใหวิสัยทัศนและกลยทุธไมสามารถนาํไปปฏิบัติจนประสบความสาํเร็จได 
ดังนัน้หากจะปรับก็คือ การเชื่อมโยงกระบวนการจัดการกลยทุธในระยะยาวและการจัดการตาน
ปฏิบัติการในระยะสั้น  โดยทบทวนในประเด็นวิกฤตทีต่องสนใจเกีย่วกับกลยุทธและการปรับเพิม่
กลยุทธในการประชุมระหวางผูบริหารเปนระยะทกุๆเดือนและทกุไตรมาส 

ดังนัน้ ดนยั  เทียนพุฒ (2542) กลาววาเพือ่เปนการปองกันหรือขจัดอุปสรรคดังกลาวตอง 
มีการจัดการในแนวทางใหม ดังนี ้

1. ทําความกระจางชัดเจนและแปลวิสัยทัศนและใหมีความชัดเจน โดย 
- ใชกลยุทธเปนจุดอางอิงสาํหรับกระบวนการจัดการทั้งหมด 
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- ใชวิสัยทัศนรวมกันเปนพื้นฐานสาํหรับการเรียนรูเชิงกลยทุธ 
2. สรางใหเกิดการสื่อสารและเชื่อมโยงทัว่ทัง้องคกร ในทกุระดับโดย 

- การกําหนดเปาหมายเปนการกําหนดจากระดับสูงระดับลาง (Top-down) ซึ่ง 
สอดคลองกับแนวคิดของ Kaplan และ Norton ที่กลาววาวธิีแผนที่ทางศาสตรที่ดีทีสุ่ด ก็คือตองใช
วิธีจากบนลงลาง (Top-down) ไมใชจากลางขึ้นบน (Bottom-up) โดยเสนอวาใหเร่ิมจากวิสยัทัศน
หรือจุดหมายปลายทางที่จะเดินไป  พรอมทั้งกําหนดเสนทางที่จะเดนิไปสูจุดหมายนัน้  แตกอนที่
จะสรางวิสัยทศันไดนั้นผูบริหารตองถามตนเองกอนวา บริษัทตั้งขึ้นมาเพื่ออะไร และอะไรคือความ
เชื่อของบริษัท 

- ใหมีการศึกษาและการสื่อสารที่เปนระบบเปดเกี่ยวกับกลยุทธ  อันเปน 
พื้นฐานสาํหรบัการมอบหมายอํานาจใหพนักงาน 

- ใหมีการศึกษาและการสื่อสารที่เปนระบบเปดเกี่ยวกับกลยุทธ  อันเปน 
พื้นฐานสาํหรบัการมอบอํานาจใหพนักงาน 
 -    มีการเชื่อมโยงคาตอบแทนกับกลยทุธขององคกร 

3.  มีการวางแผนและกําหนดเปาประสงค โดย 
 -    ใหการริเร่ิมเชิงกลยุทธนัน้มีการวิเคราะหขอมูลตางๆอยางชัดเจน 
 -    เปาประสงคที่กําหนดขึน้นั้นตองเปนทีย่อมรับของพนักงาน 
 -    การลงทนุถูกกําหนดโดยนโยบายและกลยุทธ 
 -    งบประมาณประจําปถูกเชื่อมโยงกับแผนระยะยาว 

4.    มีขอมูลปอนกลับและมกีารเรียนรูเชงิกลยุทธ โดย 
 -    มีการแกปญหาเปนทมี 
 -    มีการพัฒนากลยุทธทีก่ระบวนการและตองทาํอยางตอเนื่อง 

 
3.  งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
 
งานวจิัยเกี่ยวกับ วิธกีารแบบดุลยภาพ และกรณศีึกษา 
 สุชญา  คุปติยานวุัฒน (2543)  ไดทําการวิจัยเรื่อง ดัชนีวัดผลการดําเนินงาน กรณีศึกษา: 
การปโตรเลียมแหงประเทศไทย โดยศึกษาเปรียบเทียบขั้นตอนการพัฒนาดัชนวีัดผลการดําเนินงาน  
ตลอดจนการนําไปใชในการบริหารงานทีใ่ชอยูในปจจุบนั กับวธิีการพัฒนาดัชนีชีว้ดัตามแนวความคิด 
ของวิธีการแบบดุลยภาพและศึกษาความรู ความคิดเห็นของผูบริหารที่มีตอดัชนีวัดผลการดําเนินงาน ผล
การศึกษาพบวาการปโตรเลียมแหงประเทศไทยมีดัชนวีดัผลการดําเนนิงานแบงออกเปน 3 กลุมคือ  
กลุมการเงิน  กลุมการตลาด และลูกคาและกลุมปฏิบัติการโดยมีดัชนีวัดผลการดําเนินงานที่
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ครอบคลุมทั่วทั้งองคกร  และมีการวดัผลเทียบกับเปาหมายที่ตั้งไว  หากตวัใดไมเปนตาม
เปาหมายที่ตั้งไวตองมีการชี้แจงเหตุผลเพือ่เสนอผูบริหาร  สําหรับความคิดเหน็ของผูบริหาร  
พบวาผูบริหารมีความรูและความคิดเห็นตอวิธีการแบบดุลยภาพในระดับดี 
 พัชรินทร  เชาวกิตติวฒุิ (2544) ไดทําการวิจัยเรื่อง การวัดประสิทธผิลของโครงการจาง
เหมาแบบเบ็ดเสร็จ (Turnkey)  โดยทฤษฎวีิธีการแบบดุลยภาพ : กรณีศึกษาเฉพาะโครงการขยาย
ระบบเครือขายโทรศัพทของบริษัท จัสมิน เทเลคอม ซสิเต็มส จํากัด   เปนการวิจยัเชิงสาํรวจโดย
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาประยกุตใชในการวัดประสิทธิผลของโครงการทัง้ 4 ดาน ไดแก ดาน
การเงนิ ดานการเรียนรูและเติบโต  ดานการบริหารจัดการธุรกิจภายในและดานลูกคา โดย
ดําเนนิการคนหาและวิเคราะหปจจยัแหงความสาํเร็จของการบริหารโครงการ พรอมทั้งสราง
แบบจําลองวธิกีารแบบดุลยภาพที่เหมาะสมมาใชเพื่อวดัความสําเร็จขององคกร รวมทั้งดาํเนนิการ
เก็บขอมูลเพื่อวัดประสิทธิผลขององคกรโดยใชแบบสอบถาม  เพื่อสอบถามจากผูเกี่ยวของ ไดแก ผู
จัดโครงการ  วิศวกรโครงการ  ชางเทคนิค  พนกังานธุรการ  พนักงานบัญชี  ลูกคา และนํามาใชใน
การวิเคราะหผลการดําเนินการที่ผานมา  จากการวิจยัพบวาวิธกีารแบบดุลยภาพ  สามารถชวยใน
การวิเคราะหหาปญหาที่จําเปนตองไดรับการแกไขในดานตางๆ อีกทั้งความเชื่อมโยงของปจจยั
ดานตางๆและสามารถวิเคราะหหาสาเหตุของปญหารวมทั้งแนวทางในการแกปญหา  ซึ่งทําใหการ
บริหารโครงการมีประสิทธิผลกวาที่เปนอยู 
 สราญ  ประมวลวรชาติ (2544) ไดวิจัยเรื่อง  ปจจยัสนับสนุนและอุปสรรคในการนํา 
วิธีการแบบบดุลยภาพมาใชในองคการกลุมธุรกิจการสื่อสารของไทย: กรณีศึกษา บริษัท Telecom 
ASIA Public Company Limited (TA) และ   บริษัท Advanced Info Service Public Company Limited 
(AIS)      โดยการศึกษาเปนการสัมภาษณแบบกึ่งโครงสรางจากผูที่เกี่ยวของ และมีความรับผิดชอบ
ในการนําแนวความคิดวิธกีารแบบดุลยภาพมาประยุกตใชในบริษัท จากผลการศึกษาพบวา ปจจัย
ที่มีความสําคญัหรือเปนอุปสรรคในการนาํระบบนีม้าใชในการปฏิบัติไดแก ลักษณะของธุรกิจที่
เปนพลวัตรสามารถยอมรับการเปลี่ยนแปลงไดอยางรวดเร็ว ปจจยัดานผูนําที่พรอมในการริเร่ิม มี
สวนรวมและเปนผูนาํการเปลี่ยนแปลงดวยตนเอง ปจจัยดานการตระหนกัถงึการนาํระบบ
สารสนเทศมาใชในการประเมินผล ปจจัยดานวัฒนธรรมองคกรที่พรอมรับส่ิงใหมๆ  และการ
เปลี่ยนแปลง ปจจัยดานการสื่อสารทีสนบัสนุนวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในทกุสวน ปจจัย
ดานพนักงานที่มีศักยภาพและมีความพรอมในการเปลี่ยนแปลง ซึง่ปจจัยตางๆ เหลานี้บริษทัมี
สวนสนับสนนุมากกวาเปนอปุสรรค 
 อานนัทนิี  จนัทรวรรณดี (2544) ไดทําการวิจัยเรื่อง ปจจัยดานเปาหมายขององคกรที่มีผล
ตอการตัดสินใจนําแนวคิดวธิีการแบบดุลยภาพมาใชในองคกร: กรณีศึกษา ฝายทรัพยากรบุคคล
และธุรการทัว่ไป บริษัท พทัยาฟูดอนิดัสตรี จํากัด  ผลการศึกษาพบวาบริษัทมีปจจยัสนับสนุนการ
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ตัดสินใจนําแนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในบริษทัหลายประการไดแก การที่ผูบริหารให     
การสนับสนุนและมีวิสัยทัศน องคกรมเีงินทนุที่สามารถเอื้อใหเกิดการพัฒนาเทคโนโลย ี การ
เตรียมพรอมในดานตางๆ และการใชแนวทางของการมีสวนรวมในการแกปญหา สวนอุปสรรค
ไดแก แนวทางการพัฒนาดัชนีชี้วัดที่มีอยูในปจจุบนั ซึ่งอาจเกิดการกําหนดดัชนชีี้วัดที่ซ้าํซอนกัน 
การสรางความเขาใจใหแกพนักงาน และการเตรียมความพรอมใหพนักงานสามารถปฏิบัติไดตาม
ดัชนีชี้วัดที่กําหนดขึ้น 
  Wachtel et el. (1999) ไดศึกษาถงึการสราง Balanced Scorecard ในหนวยแผลไฟไหม
น้ํารอนลวก โดยมีวัตถปุระสงคการศกึษาเพื่อศึกษาวา วิธกีารของ Balanced Scorecard  
เหมาะสมในการนํามาวางแผนกลยทุธเปนกระบวนการหลักของหนวยแผลไฟไหมฯ หรือไม โดย
การใช Balanced Scorecard เปนเครื่องมือในการบริหารแปลงพนัธกิจ วิสัยทัศนเปนแผนกลยุทธ 
และกําหนดมมุมอง 4 ดาน ไดแก มมุมองดานการเงิน  มมุมองดานลกูคา  มุมมองดาน
กระบวนการภายใน  และมุมมองดานการเรียนรู รวมถึงการใช Balanced Scorecard เปน
เครื่องมือในการพัฒนาวัดผลการปฏิบัติงาน และทาํใหองคกรบรรลุเปาหมายที่กาํหนด 
 Zbinden, M.  A.  (2002) ศึกษาการนาํวธิีการแบบดุลยภาพเปนเครือ่งมือบริหารในแผนก
วิสัญญี โรงพยาบาลเบิรนซึง่เปนโรงพยาบาลสังกัดมหาวทิยาลยั ประเทศสวิสเซอรแลนด โดยมี
วัตถุประสงคของการศึกษาเพื่อ ศึกษาการนําวิธีแบบดลุยภาพมาประยุกตใชอยางมีประสิทธิภาพ
เปนทีย่อมรับของผูถือหุน และเพื่อศึกษาเปรยีบเทียบขอมลูกับแผนกอายุรกรรมวิกฤตแิละ        
อายุรกรรมฉุกเฉินในโรงพยาบาล  เครื่องมือที่ใชในการศึกษาคือแบบสอบถาม เกีย่วกับ ความรู
และนวัตกรรม  กระบวนการของวิธีการแบบดุลยภาพ  ความพงึพอใจของผูใชบริการ และดานผล
กําไร ผูวิจัยไดรับแบบสอบถาม 336 ฉบับ จากจาํนวน 692 ฉบับของบุคคลากรในหนวยงานทีม่ี
สวนเกี่ยวของกับการทํางานรวมกัน ผลการวิจัยพบวา 1) วิธีการแบบดุลยภาพสามารถใชกําหนด
วัตถุประสงคไดชัดเจน โดยเฉพาะอยางยิ่งดานการเงนิ 2)  ผูบริหารสามารถติดตามขอมูลได
สะดวกยิง่ขึ้น 3) วิธีการแบบดุลยภาพมีความรวดเรว็ในการใชเปรียบเทียบผลการปฏิบัติงานทั้งใน
สถานการณทีป่กติและเฉพาะกิจ 4) วิธกีารแบบดุลยภาพเปนระบบที่สามารถประยุกตใชในการ
วัดผลและพัฒนางานตางๆทีม่ีประสิทธิผลและมีคุณภาพ 
 จากเอกสารและงานวจิัยทีเ่กี่ยวของจะเหน็ไดวา การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชใน
องคกรจะทาํใหองคกรสามารถประเมินผลความสาํเร็จในดานตางๆทีช่ัดเจน ทัง้ยงัสามารถชวยให
องคกรหาโอกาสในการพัฒนาอยางตอเนือ่ง 
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4.   แนวคิดเกี่ยวกับการวจิัยแบบกรณศีึกษา 
 การศึกษาแบบกรณีศึกษา (Case study) เปนการศึกษารูปแบบหนึง่ทีม่ีผูนาํมาใชนาน
แลว  โดยเฉพาะอยางยิ่งในการศึกษาทางดานจิตวทิยา  การศึกษาวิธีนีมุ้งศึกษาเฉพาะกรณี ซึง่
สวนใหญมักจะเปนบุคคล  องคกร  กระบวนการ  โครงการ  ชุมชน  สถานการณ  และเหตุการณที่
สําคัญตางๆ  ทัง้นี้โดยมีจุดประสงคเพื่อคนหา  และสรางสมมติฐานความสัมพันธระหวางตัวแปร
บางตัว และแยกเอาตวัแปรที่ไมเกี่ยวของกับกระบวนการการเกิดพฤติกรรม  ที่ตองการศึกษาของ
ส่ิงที่ตองการศกึษานั้นออก ทั้งนี้เพื่อใหไดขอคนพบที่ชัดเจนขึ้น (สายฤดี  วรกิจโภคากร, 2536; 
Yin,K.  R., 2003) 

4.1  วธิีการเก็บขอมูลในการศกึษาแบบกรณีศกึษา 
 ในการศึกษาแบบกรณีศึกษานั้น  ผูที่ทาํการศึกษาสามารถเก็บขอมูลไดหลายวิธีดวยกันคือ 

1. บันทกึประวัตชิีวิตบุคคล 
2. การศึกษาเอกสารสวนบุคคลซึ่งรวมถึงจดหมาย  อนทุิน  บันทึก  รายงาน  เปนตน 
3. การสัมภาษณ 
4. การสังเกต 
5. การทดสอบ  อาจเปนการทดสอบทางจิตวิทยา  หรือการทดสอบทางกายภาพ 
6. การใหรายงานดวยตนเอง  หมายถงึการทดสอบโดยใหบุคคล ใหขอมลูเกี่ยวกับ 

ตัวของเขาเอง  ความรูสึกของเขาเอง  ลงในแบบสํารวจรายงานตวัเอง  เพื่อใหทราบรายละเอยีด
เกี่ยวกับบุคคล 

7. การศึกษาเอกสารอื่นๆ เชน ขาว สถิติ เปนตน 
4.2  การวิเคราะหขอมลู 
หลักการวิเคราะหขอมูลสําหรับการศึกษาแบบกรณีศึกษานัน้  Miles and Huberman 

(1994 cited in Yin, R.K, 2003)  ไดกลาวถึงโดยการจัดเรียงขอมูลซึง่ประกอบดวย  
1. การเรียงลาํดบัขอมูลตามลกัษณะความแตกตางของขอมูล 
2. จัดทําตารางขอมูลเปนหมวดหมูตามเหตกุารณที่เกิดขึ้น 
3. แสดงขอมูลเปนแผนผงั (Flowchart ) หรือ กราฟ 
4. จัดทาํตารางความถี่ของเหตุการณ  
5. ตรวจสอบความสมบูรณของขอมูลเพื่อเชื่อมโยงความสมัพันธ  โดยกาํหนดรหัส 

เพื่อเปรียบเทยีบระหวางเหตุการณ  ใหความหมายและสรางขอสรุปแตละประเด็น 
6. ใสขอมูลตามลําดับหัวขอทีก่ําหนด 

4.3  การนํามาใชและประโยชนของการศึกษาแบบกรณศีึกษา 
 การศึกษาแบบกรณีศึกษาที่มีการนาํมาใชอยางถูกตอง สามารถนาํไปใชกับการศึกษา 
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ไดหลายเรื่อง  และวธิีการเกบ็รวบรวมขอมลูเพื่อการวิเคราะหก็สามารถทําไดอยางมีระบบ  ตั้งแต   
การใชเอกสารสวนบุคคล  ถาไดมีการวางแผนลวงหนาในการเก็บบันทึก  การสรางแนวคําถาม  
และการใชคําพูดในการสัมภาษณ  ก็สามารถกาํหนดใหเปนแบบแผนได  ซึ่งก็คลายกับการสราง
แบบสอบถามในการศึกษาเชิงปริมาณ และก็เหมือนกบัการเฝาสงัเกต   การศึกษาแบบกรณีศึกษา  
อาจเปนขอมูลนํารองเพื่อหาขอมูลพื้นฐานสําหรับการนาํมาใชเปนแนวทางการศึกษาขั้นตอนตอไป  
นอกจากนี ้ ถาหากนําการศึกษาแบบกรณีศึกษามาใชควบคูกับการศึกษาวิจัยดวยวิธีอ่ืน เชน      
การสํารวจแลว อาจใชเปนตัวอยางที่ชวยอธิบาย หรือใหรายละเอยีดในแงมุมทีท่ําการสํารวจไม
สามารถใหคําตอบได 

 ดังนัน้การศึกษาแบบกรณีศึกษา อาจไมใชหมายถงึ     การศึกษาเฉพาะบุคคลเพียงอยาง 
 เดียว แตอาจหมายถงึ  การศึกษาครอบครัว  กลุมบุคคล หรือแมแตเปนการศึกษาขบวนการ  หรือ
ลักษณะของความสมัพนัธชนิดตางๆ เชน การสรางมิตรภาพ  การแกปญหาเศรษฐกิจของ
ครอบครัว  หรือแมแตหนวยสังคมที่ใหญขึ้นไปอีก  เชน  กลุมคน  ชุมชน  วัฒนธรรม  ประโยชนของ
การศึกษาแบบกรณีศึกษา จึงนาจะอยูที่ความสามารถในการรักษาความเดนชดัของหนวยงานที่
ตองการศึกษาไวได และนอกจากจะสามารถเก็บรวบรวมไว  ซึ่งขอมลูที่เปนลกัษณะเฉพาะของแต
ละหนวยที่ตองการศึกษาแลว ยงัสามารถยึดเอาความเปนหนวยหนึ่งซึ่งประกอบดวยหนวยยอยได
ละเอียดลึกซึง้ดวย 

4.4  ความแตกตางของการศกึษาแบบกรณศีึกษากับวธิีการศกึษาอื่นๆ 
 การศึกษาแบบกรณีศึกษาแตกตางไปจากวิธีการศึกษาแบบอื่นๆใน 4 ลักษณะดวยกนัคือ 

1. ความกวางขวางของขอมูล     วิธีการแบบนี้จะไดขอมูลของบุคคลหรือหนวยที ่
ตองการ ศึกษากวางขวางมากกวา  ซึง่ถาหากสามารถทําไดโดยมีแนวปญหาที่ตองการศึกษาอยู
กอนแลว  ยิง่ทําใหไดขอมูลละเอียดชัดเจนยิ่งขึน้ 

2. ความลึกของขอมูล    ขอมูลที่ไดไมวาจะเปนเรื่องเศรษฐกิจ  สังคม  จิตวิทยา  
สามารถ ไดมาจากขบวนการศึกษาดวยวิธกีารนี ้  ในลกัษณะที่มหีลายระดับต้ังแตผิวเผินถึงลึกซึง้  
ทําใหรูจักสิ่งทีต่องการศึกษาเปนภาพรวมของหนวยที่ชัดเจน 

3. การจัดกลุมชนิดหรือดัชนีบงชี้สามารถทําไดคอนขางสูง    และแมนยาํมากกวา 
การจัด โดยกวางๆในรูปแบบของการศึกษาเชงิปริมาณ  เชน จัดเปนกลุมเพศ  อาย ุ อาชพี แตการ
มีความกวางและความลกึของขอมูลที่ไดมาดวยการศึกษาแบบกรณีศึกษานี ้  จะทาํใหการจัดชนดิ
ของสิ่งที่ตองการศึกษาเปนไปไดอยางชัดเจนขึ้นตามธรรมชาต ิ

4. ความสัมพันธกันระหวางตัวแปรในชวงของเวลาที่ศึกษา วิธกีารศึกษาแบบกรณี 
ศึกษา เปนวิธกีารศึกษาวิธหีนึ่ง  ที่สามารถทําใหทราบถงึขบวนการและตัวแปรดานเวลา  หากวัด
ดวยวิธกีารศึกษาอ่ืนจะทาํใหรูขอมูลที่เฉพาะเจาะจงมากในเรื่องของเวลาใดเวลาหนึ่งเทานัน้  และ
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ขาดขอมูลที่แสดงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้ในชวงจากเวลาหนึง่ไปอีกเวลาหนึง่ เชน การรวมตัวกนั
ของกลุมคน พฤติกรรมของกลุมวัยรุนเปนตน 

4.5  ขอจํากัดของการศึกษาแบบกรณศีึกษา 
ขอจํากัดแรกและสําคัญที่สุดที่อาจมีสําหรับการศึกษาแบบกรณีศึกษาก็คือ ตัววิจัยเอง

ที่คุนเคยกับตัวอยาง จนทําใหอาจต้ังขอสรุปไปตามที่ตนเองมีความเขาใจเกี่ยวกับตัวอยางเร็ว
เกินไปหรืองายเกินไป  ทั้งนี้เนื่องจากเกิดความรูสึกมั่นใจเกี่ยวกับตัวอยาง ซึ่งไมคอยถูกตองนัก 
(false sense of certainty) เชน หลังจากศึกษาคนมาจํานวนหนึ่งแลว ก็อาจคิดวารูชนิดและขอมูล
เก่ียวกับคนกลุมนี้มากจนคิดวาเพียงพอที่จะเชื่อวาคนกลุมตัวอยางดังกลาวมีลักษณะที่เปน
ตัวแทนของกลุมที่ตองการศึกษาได ทั้งๆ ที่ความจริงอาจจะตองเก็บขอมูลเพิ่มเติมอีกจึงจะได
ขอสรุปที่ถูกตอง 
 วิธีการที่จะลดการเกิดปญหาเชนนี้ ก็โดยการวางแผนการศึกษาที่ชัดเจน รวมทั้งการ
คํานึงถึงโอกาสที่จะเกิดปญหานี้ดวย และดวยการมีขบวนการไดมาซึ่งขอมูลและขอสรุปที่ถูกตอง
ตามหลักเกณฑทางวิทยาศาสตรในทุกขั้นตอน วิธีการดังกลาวนั้นควรอยูในแนวทางที่ผูทําการวิจัย
คนอื่นๆ จะสามารถนําไปทําซ้ําได และไดผลใกลเคียงกัน 
 ขอจํากัดอีกขอหนึ่ง ก็คือ การที่ตองสิ้นเปลืองเวลาและคาใชจายสูง การใชเวลามาก
นอกจากจะเปนจุดออนของงานวิจัยแลว ยังทําใหผูวิจัยมีโอกาสที่จะมีปญหาในการตองสูญเสีย
ตัวอยางในระหวางที่ทําการศึกษาดวย ดวยสาเหตุมากมายและการติดตามตัวอยางนั้นไมใชสิ่งที่
จะทําไดสะดวกนัก  การศึกษาแบบกรณีศึกษาที่ตองใชจํานวนตัวอยางมากและใชเวลานาน อาจ
ทําใหวิธีการบันทึกและเก็บขอมูลไมไดมาตรฐานเทาที่ควร การศึกษาวิจัยวิธีนี้อาจจะมีผูเห็นวา
ส้ินเปลืองคาใชจายมาก เมื่อเปรียบเทียบกับการศึกษาวิธีอ่ืน ดังนั้นกอนเลือกวิธีใดวิธีหนึ่งควร
พิจารณาใหถองแทวาวิธีใดจะใหผลการศึกษาที่นําไปใชประโยชนไดมากที่สุด 

โดยสรุป วิธกีารศึกษาแบบกรณีศึกษา เปนวิธกีารศึกษาที่ชวยใหผูศึกษาไดทราบถึงขบวน 
การของพฤติกรรม  ประสบการณ  และความเปลีย่นแปลงอยางสมบูรณที่สุด  ทาํใหไดขอมูลที่
หลากหลายและลึกซึ้งกวาการศึกษาดวยวธิีอ่ืน  ที่อาจมุงศึกษาเฉพาะขอบเขตที่กําหนดไวลวงหนา
แลวเทานัน้  จึงทาํใหการศึกษาแบบกรณีศึกษาแตกตางไปจากวิธกีารศึกษาแบบอื่น สําหรบั
การศึกษาที่เกีย่วของกับขบวนการ ความสัมพันธ ความเปลี่ยนแปลงในชวงเวลาซึง่ตองใชตัวแปร
มาก เหมาะสมที่จะใชวิธกีารแบบกรณีศึกษา เพื่อนําขอมูลที่ไดมาใชสําหรับเปนพืน้ฐานของ
การศึกษาวิธอ่ืีนตอไป 
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BSC 
ระดับ

โรงพยาบาล 

ปญหา อุปสรรค 
และแนวทางแกไข 

องคการพยาบาล 

ประโยชนของการนาํ
BSCสูการปฏิบัติใน 
องคการพยาบาล 

ปจจัยสนับสนนุ 

BSC 
ระดับฝาย

BSC 
ระดับหอผูปวย 

การนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติในองคการพยาบาล 

กรอบแนวคดิในการวิจัย 
ผูวิจัยใชกรอบแนวคิด การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติของ Kaplan and Norton 

(1996) เปนแนวทางในการสรางแบบสัมภาษณ เพื่อศึกษากระบวนการการนาํวิธกีารแบบ        
ดุลยภาพ  ปจจัยสนับสนนุ / อุปสรรค แนวทางแกไข และประโยชนที่องคการพยาบาลไดรับจาก
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาลจากระดับสูงสุดขององคการลงสูระดบั
หอผูปวย  

 
 

  
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที่ 10  กรอบแนวคิดในการวิจยั 
 
 



บทที่  3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยแบบกรณีศึกษา (Case Study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา 
กระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ ปจจัยสนับสนุน ปญหา/อุปสรรค และประโยชนในการนํา
วิธีการแบบดุลยภาพ สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล โดยศึกษาในองคการพยาบาลโรงพยาบาล
แสนสุขซึ่งเปนโรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร   ที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล 
(Hospital Accreditation) และไดนําวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติตั้งแตป พ.ศ. 2545 โดย
ผูวิจัยมวิีธีการดําเนนิการวิจยัดังนี ้

 

1 สถานทีท่ี่ทําการศึกษา 
 สถานทีท่ี่ทาํการศึกษาในครั้งนี้ไดแกองคการพยาบาลของโรงพยาบาลแสนสุข ซึ่งเปน
โรงพยาบาลเอกชนแหงหนึง่ในเขตกรุงเทพมหานคร เหตุผลในการคัดเลือกองคการพยาบาลของ
โรงพยาบาลแหงนี้ เนื่องจากเปนโรงพยาบาลเอกชนที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล แลวถึง 
2 คร้ัง กลาวคือครั้งแรกเมื่อ พ.ศ. 2543  ตอมา พ.ศ. 2545 ไดริเร่ิมนําวิธีการแบบดุลยภาพสู       
การปฏิบัติในโรงพยาบาล และปพ.ศ. 2546  ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลเปนครั้งที่สอง
อยางตอเนื่อง ยอมเปนหลักประกันไดวาองคการโรงพยาบาลแสนสุขมีกระบวนการพัฒนาคุณภาพ
บริการตางๆ ที่ชัดเจน จึงมีประสบการณโดยตรงในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติใน
องคการพยาบาล และทําใหสามารถศึกษาสภาพการดําเนนิงานวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชไดใน
ทุกระดับ ซึ่งจะทาํใหไดขอมูลที่เปนประโยชนตอการศึกษาครั้งนี้ตามวัตถปุระสงคของการวิจัย
ตอไป 

 
2 ผูใหขอมูลและการคัดเลอืกผูใหขอมลู  

การคัดเลือกผูใหขอมูล  เพื่อใหทราบถงึกระบวนการในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาสู
การปฏิบัติในองคการพยาบาล  จาํเปนตองไดรับขอมูลจากผูใหขอมลูที่สําคัญ (Key Informant) 
ซึ่งเปนผูที่เกี่ยวของและรับผิดชอบโดยตรง รวมทั้งผูทีม่ีสวนรวมในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสู
การปฏิบัติขององคการพยาบาล การวิจัยครั้งนี้ผูวจิัยจึงคัดเลือกผูใหขอมูลแบบเฉพาะเจาะจง
(Purposive sampling) โดยเลือกผูอํานวยการพยาบาล ซึ่งเปนผูบริหารสูงสุดในองคการพยาบาล
โรงพยาบาลแสนสุข และเปนผูที่เกีย่วของโดยตรงในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัตใิน
องคการพยาบาลแหงนี้ สวนผูใหขอมูลคนอื่นๆ นัน้ ผูอํานวยการพยาบาลเปนผูแนะนําผูใหขอมลูที่
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มีสวนรวมรับผิดชอบโดยตรงเกี่ยวกับการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล    เพือ่ 
ใหไดขอมูลที่สมบูรณ ครบถวน จากบุคลากรทุกระดับทีม่ีสวนเกี่ยวของกับการนาํวิธกีารแบบดุลย
ภาพมาใชในองคการพยาบาล  ผูวิจยัไดกําหนดระดับและคุณสมบัติของผูใหขอมูลที่สําคัญ (Key 
Informant) ไวดังนี้  

1. ผูอํานวยการ/หัวหนาฝายการพยาบาล   
2. รองผูอํานวยการพยาบาล   
3. ผูจัดการศนูยพัฒนาคุณภาพ โรงพยาบาลแสนสุข 
4. ผูจัดการผูปวยนอก ผูจัดการผูปวยใน และผูจัดการผูปวยหนวยงานพิเศษ 
5. พยาบาลวชิาชีพระดับปฏิบัติการประจําหอผูปวยนอก หอผูปวยใน และหอผูปวย 

หนวยงานพิเศษ 
6. พนักงานผูชวยประจําหอผูปวยนอก หอผูปวยใน และหอผูปวยหนวยงานพิเศษ 
7. ยินดีใหความรวมมือในการวจิัย 

 ขั้นตอนในการคนหาผูใหขอมูล ขอมูลเกี่ยวกับการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติ
ระดับโรงพยาบาล ผูวิจัยเจาะจงผูใหขอมูลที่มีความรับผิดชอบโดยตรงเกี่ยวกับการนําวิธีแบบ
ดุลยภาพสูการปฏิบัติคือ ผูจัดการศูนยพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล สวนขอมูลเกี่ยวกับการนาํ
วิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติระดับฝายการพยาบาล ผูวิจัยไดเรียนถามผูอํานวยการพยาบาล
ถึงบุคลากรระดับรองผูอํานวยการพยาบาลและผูจัดการหอผูปวย ที่มีสวนรวมและเกี่ยวของ 
โดยตรงกับการนําวิธีการแบบดุลยภาพ มาใชในองคการพยาบาลของโรงพยาบาลแสนสุข ซึ่ง
ผูอํานวยการพยาบาลไดใหขอมูลที่เปนประโยชน ในการแนะนาํรายชื่อบุคลากรที่มีสวนรวมและ
เกี่ยวของ  หลังจากนั้นผูวิจัยไดสรางความคุนเคยกับผูใหขอมูลที่ไดรับการแนะนํา  โดยการไป
แนะนาํตัวเองและโทรศัพทนัดหมาย เพื่อขอสัมภาษณผูใหขอมูลระดับรองผูอํานวยการพยาบาล
และผูจัดการหอผูปวย  ตอมาเมื่อศึกษามาถึงระดับหอผูปวย ผูจัดการหอผูปวยเปนผูแนะนาํผูให
ขอมูลที่เปนพยาบาลระดับปฏิบัติการและพนักงานผูชวยแกผูวิจัยตามลาํดับ   

ในการวิจยัครัง้นี ้ ผูวิจัยไดสัมภาษณผูใหขอมูลจํานวน 20 คน     แบงเปนผูใหขอมูลระดับ 
ตางๆ ตามเกณฑที่กาํหนดไว กลาวคือ ผูอํานวยการพยาบาล 1 คน, รองผูอํานวยการพยาบาล  2 
คน , ผูจัดการศูนยพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล  1 คน, ผูจัดการหอผูปวย  6 คนไดแก ผูจัดการหอ
ผูปวยนอก 1 คน, ผูจัดการหอผูปวยใน   2 คน และผูจัดการหอผูปวยหนวยงานพิเศษ 3 คน, 
พยาบาลวชิาชีพระดับปฏิบัติการ  6 คน ไดมาจากหอผูปวยนอก  1 คน, หอผูปวยใน  2 คนและหอ
ผูปวยหนวยงานพิเศษ 3 คน พนกังานผูชวย  4 คนไดมาจาก หอผูปวยนอก  1 คน, หอผูปวยใน  1 
คนและหอผูปวยหนวยงานพิเศษ  2 คน 
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 ผูวิจัยนัดหมายวัน เวลา   สถานที่ที่ผูใหขอมูลสะดวก กอนเก็บขอมูลผูวิจัยชี้แจงเกี่ยวกับ
แบบคําใหความคุมครองสทิธิ์ผูเขารวมวจิัย  ซักถามความสมัครใจและใหเซน็ชื่อกอนเริ่มเก็บขอมูล
ทุกครั้ง โดยใหกรอกแบบฟอรมขอมูลสวนบุคคล (ภาคผนวก) และสัมภาษณตามแนวคําถามการ
สัมภาษณแบบเจาะลึก (ภาคผนวก) โดยมีการบนัทึกเทปและจดบันทกึขณะสัมภาษณ 
 การสัมภาษณผูใหขอมูลทัง้หมดผูวิจยัทาํการสัมภาษณทานละ 1 - 2 คร้ัง ใชเวลาใน      
การสัมภาษณนาน  30 นาท ีถึง 1 ชั่วโมง รวมเวลาในการสัมภาษณทั้งสิน้  19  ชั่วโมง (20คน)     
โดยผูใหขอมูล 19 คน ใหสัมภาษณทีห่องพักในหนวยงานที่ปฏิบัตงิาน มีเพียง 1 คนที่ใหสัมภาษณ
ที่หอพักสวนตวัของผูใหขอมลู  

3. การเก็บรวบรวมขอมลู 

การศึกษาครั้งนี้ทาํการเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชการสัมภาษณแบบเจาะลึกแบบมีแนวทาง
การสัมภาษณ  และศึกษาจากเอกสารเปนหลกั โดยมีขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูลดังตอไปนี้  

 
3.1 ศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของ (documentary research)      ผูวิจัยได 

ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของเกี่ยวกับแนวความคิด การนาํวิธีการแบบดุลยภาพสู       
การปฏิบัติขององคการพยาบาล เพื่อสรางเปนกรอบแนวทางในการสัมภาษณผูใหขอมูล 

3.2 การเลือกสนาม(Field)    ในการศึกษาครัง้นี ้ผูวิจยัไดพจิารณาองคประกอบของ 
สนามในองคการพยาบาลที่มีกระบวนการการนาํวธิีการแบบดุลยภาพ ตัง้แตระดับองคการ
พยาบาลจนถงึระดับบุคคล สภาพทั่วไปสนามและความเปนไปไดในการลงสูสนาม  โดยมวีิธีการ
และเหตุผลในการเลือกดังนี ้

1) องคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข เนื่องจากเปนโรงพยาบาลเอกชนที่ไดรับ 
การรับรองคุณภาพโรงพยาบาล   แลวถึง 2 คร้ัง  (คร้ังแรกเมื่อ พ.ศ. 2543 และครั้งที่สอง พ.ศ. 
2546) ซึ่งการไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลอยางตอเนื่อง ยอมเปนหลักประกันไดวาองคการ
โรงพยาบาลแสนสุขมีกระบวนการพัฒนาคุณภาพบริการตางๆ ที่ชัดเจน อีกทั้งองคการพยาบาลแหงนี้ 
ไดริเร่ิมนําวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติมาตั้งแตเดือนพฤษภาคม พ.ศ.2545 จึงมีประสบการณ
โดยตรงในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล และทาํใหสามารถศึกษา
สภาพการดําเนินงานวธิีการแบบดุลยภาพมาใชไดในทกุระดับ ซึ่งจะทาํใหไดขอมูลทีเ่ปนประโยชน
ตอการศึกษาครั้งนี้ตามวัตถปุระสงคของการวิจัยตอไป 

2) ผูวิจัยมีความสนใจเกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ    มาใชในองคการพยาบาล 
 เนื่องจากประสบการณตรงพบวา วธิีการแบบดุลยภาพสามารถวัดผลการปฏบิัติงานไดอยาง
ครอบคลุมในทุกๆ ดาน ผูวจิัยจึงดําเนนิการศึกษาในองคการพยาบาลดังกลาว 
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3.3 การสรางเครือ่งมือที่ใชในการรวบรวมขอมูล ผูวิจัยไดดําเนินการดงัตอไปนี ้
1) ทําการรวบรวมขอมูล  โดยการศึกษาวิเคราะหจากเอกสาร ตํารา Website 

และงานวิจยัทีเ่กี่ยวกับ แนวคิดวิธกีารแบบดุลยภาพ การวัดผลการปฏิบัติงาน และปจจัย
สนับสนนุ/อุปสรรคในการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

2) นําขอมูลที่รวบรวมไดจากการศึกษาคนควา มาทําการประมวล   และสรุปส่ิง 
ที่เกี่ยวของเพือ่กําหนดขอบเขตของการศึกษา และใชเปนขอมูลในการรางคําถามที่ใชในการ
สัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง (Semi-Structured Interview)  

3) โดยในการรางคําถามที่ใชในการสัมภาษณแบบกึ่งโครงสรางนัน้    ไดกาํหนด 
รูปแบบคําถามที่ตองการคําตอบที่เฉพาะเจาะจง เพื่อใหมีการสนทนาตอบขอซักถามอยางมีระบบ 

4) นํารางคําถามสําหรับใชในการสัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง  ซึ่งทําเสร็จเรียบรอย 
แลวเสนอตออาจารยที่ปรึกษา แลวนําไปทดลองสัมภาษณกับกลุมตัวอยางทกุระดับ ระดับละ       
1 คน 

5) ปรับปรุงแกไขขอบกพรองรางคําถามที่ใชในการสัมภาษณ    แลวเสนอตอ 
อาจารยที่ปรึกษา และผูทรงคุณวุฒิจํานวน 4 ทาน ตรวจสอบเพื่อทาํการพิจารณาแกไขขอบกพรอง 

6) ปรับปรุงแกไขขอบกพรองรางคําถาม   สําหรับใชในการสัมภาษณแบบกึ่ง 
โครงสราง ตามขอเสนอแนะของอาจารยทีป่รึกษา และผูทรงคุณวุฒิจาํนวน 4 ทาน 

7) นํารางคาํถามที่ใชในการสัมภาษณ   ที่แกไขเรียบรอยแลวตามขอเสนอแนะ 
ของอาจารยทีป่รึกษา และผูทรงคุณวุฒิจาํนวน 4 ทาน แลวนาํเสนอตออาจารยที่ปรึกษา 

8) นํารางคําถามสําหรับใชในการสัมภาษณ  สัมภาษณผูใหขอมูลคนตอๆ ไป 
3.4   การศึกษาในภาคสนาม  

  การศึกษาครั้งนี ้ ผูวิจยัทาํการเก็บรวบรวมขอมูลและจัดกระทํากับขอมูลในภาคสนาม
ดังนี ้

3.4.1 การสรางความสัมพันธ   เนื่องจากผูวิจัยปฏิบัติงานในองคกรพยาบาลที่ 
ทําการศึกษา จึงสรางความสัมพันธโดยการทําหนงัสือติดตออยางเปนทางการถึงผูบริหารของ
องคกร เพื่อยนืยนัเกี่ยวกับการใหขอมูลของผูใหขอมูลในทกุระดับทีท่าํการศึกษา รวมทัง้เอกสารที่
ตองการศึกษา 

3.4.2 ในการดําเนนิการเก็บรวบรวมขอมูล    ผูวจิัยเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชวิธ ี 
การสัมภาษณแบบเจาะลึก (Indepth interview) และมีแนวทางการสัมภาษณ  เครื่องมือที่ใชใน       
การเก็บรวบรวมขอมูล ไดแก การเตรยีมพรอมของผูวิจัย แบบบันทกึขอมูลสวนบุคคล และ        
การสัมภาษณพรอมบันทึกเทป ซึ่งมีรายละเอียดดังนี ้

1) ผูวิจัย เพื่อใหสามารถดาํเนนิการวิจัยไดอยางถูกตองตามระบวนการ 
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วิจัย และไดผลการวิจยัที่มคีวามเชื่อถือได  ผูวิจัยไดเตรียมความพรอมในการดําเนินการวจิัย โดย
ไดเตรียมตนเองทัง้ระยะกอนและระหวางดําเนนิการวิจยั ดังนี ้

2) ระเบียบวิธีวิจัย   ผูวิจัยไดศึกษาหลักการวิจัยแบบกรณีศึกษา   ดวย 
ตนเอง จากการอานตาํรา ผลงานวิจยัดานวทิยาศาสตรสุขภาพ  และเพื่อใหเกิดความเขาใจถึง
แนวคิดและระเบียบวิธกีารวจิัยแบบกรณีศึกษาตลอดจนเทคนิคการสัมภาษณ การถอดเทปและ
การใหรหัสขอมูล ผูวิจัยจงึลงทะเบียนเรียนวชิาการวิจยัเชิงคุณภาพทางการพยาบาล จาํนวน 3 
หนวยกิต รวมกับการขอคําปรึกษาจากอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธเปนระยะ 

3) ดานความไวเชิงทฤษฎี ผูวิจยัศึกษาเนื้อหาที่เกี่ยวของ ไดแก แนวคิด 
 พื้นฐานของวิธีการแบบดุลยภาพ การจัดทํา Balanced Scorecard ในระดับองคการและระดับ
หนวยงาน การถายทอด Balanced Scorecard จากระดับองคการสูระดับหนวยงาน               
และการวัดผลการปฏิบัติงานดวยวิธีการแบบดุลยภาพ เพื่อใหมีความพรอมในการตรวจสอบ
ตนเองเกี่ยวกบัความรู  ความรูสึก  ความคิด  ที่ตองจัดกรอบแยกไว กอนการรับฟงและการแปล
ความ  การใหความหมายขอมูลจากผูใหขอมูล  เพื่อระมัดระวังในการเก็บขอมูลและการวิเคราะห 

4) การวางแผนการวิจัย ผูวิจยัทําการวางแผนการวิจัยเปนขั้นตอนตั้งแต 
กอนเขาสนาม  ระหวางการเก็บขอมูล และหลังออกจากสนาม 

5) ผูวิจัยมีความตระหนัก (Awareness) วาตนเองเปนผูวจิัย เขาสนาม 
เพื่อรับรูขอมูลที่เปนจริงจากผูใหสัมภาษณ มีความพรอมในดานเทคนคิการสัมภาษณ โดยเตรียม
ขั้นตอนการสัมภาษณแตละชวงคือ การเตรียมความพรอมผูใหขอมูล  การใหผูใหขอมูลระลึกถึง
เหตุการณขณะนั้น และการปลอยใหผูใหขอมูลเลาเรื่องดวยตนเอง และการฝกเปนผูกระตือรือรน
ในการฟง (Active listening) โดยผูวิจัยรับฟงผูใหขอมูลอยางตั้งใจ   มีการใชคําถามเพื่อคนหา
ขอมูล (Exploring questions) เมื่อผูใหขอมูลพูดถึงประเด็นทีย่ังไมชดัเจน  ทักษะการบันทึกขอมูล  
การวิเคราะหขอมูลและการใหความหมาย  โดยคํานึงถงึสิทธิผูใหขอมลู  และจริยธรรมของผูวิจัย
ตลอดการดําเนินการวิจยั  

6) ผูวิจัยตรวจสอบตนเองรวมกบัอาจารยที่ปรึกษาตลอดการดําเนินการ 
วิจัย ไดแกเทคนิคการสัมภาษณ  การใหความหมาย  การจัดกลุมประเด็นความหมาย  และการ
เขียนอธิบายประเด็นอยางละเอียด  การใหความคุมครองสิทธิผูใหขอมูล 

3.4.3   การสัมภาษณโดยใชแบบสัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง (Semi - Structured  
Interview) ซึ่งเปนการสัมภาษณ ทีม่ีการวางเคาโครงสัมภาษณอยางแนนอน มกีารตั้งคําถามไว
อยางละเอียด และสามารถถามคําถามอืน่ๆเพิ่มเตมิจากที่กาํหนดไว เพื่อใหไดขอมลูที่ตองการมาก
ที่สุด 

3.4.4 การศึกษาวิเคราะหเอกสาร ไดแก    แผนทีท่างกลยทุธของโรงพยาบาล  
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วัตถุประสงค  เปาหมาย ดัชนีชีว้ัดความสําเร็จ บนัทกึรายงานการประชุม และอื่นๆที่องคกร
พยาบาลสามารถเปดเผยได      

 3.5  ขั้นตอนการรวบรวมขอมูล 
 ผูวิจัยทําการรวบรวมขอมูล โดยใชวิธีการสัมภาษณแบบเจาะลึก และมีแนวทางการ

สัมภาษณ มีขัน้ตอนดังนี ้
3.5.1 การเตรยีมการเก็บขอมูล 

      1)  ผูวิจัยทําหนังสือขออนุญาตเก็บขอมูลจากโรงพยาบาลแสนสุข     เพื่อช้ีแจง 
 วัตถุประสงค   วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล และประโยชนทีค่าดวาจะไดรับจากการวิจยั เพื่อขอความ
รวมมือในการเก็บขอมูล 

2)  ผูวิจัยตรวจสอบคุณสมบัติผูใหขอมูล     โดยคาํนงึถงึคุณสมบัติ      และความ 
สามารถในการเขาถึงขอมูล  จากนั้นผูวิจัยเขาพบสรางสัมพันธภาพและอธิบายวัตถุประสงคการ
วิจัย  ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย และการพิทักษสิทธิ์ของผูใหขอมูล  สอบถามความสมัครใจ  เมือ่
ผูใหขอมูลยินยอมเขารวมเปนผูใหขอมูลจึงใหเซน็ยนิยอมและเริ่มดําเนินการเก็บขอมูล 

3.5.2   การเตรียมความพรอมผูใหขอมูล 
 1)  เปดโอกาสใหผูใหขอมูลเลือก เวลา สถานที่ใหสัมภาษณ โดยคํานึงถงึความ
สงบเปนสวนตัว  ความพอใจของผูใหสัมภาษณ  และความสะดวกในการเดินทางของผูใหขอมูล    
  2)   ทบทวนขัน้ตอนการสัมภาษณและสิทธิผูใหขอมูล 
  3.5.3 การสมัภาษณแบบเจาะลกึ การสัมภาษณโดยใชแบบสัมภาษณแบบกึ่ง
โครงสราง(Semi-Structured Interview) ซึ่งเปนการสัมภาษณ ทีม่ีการวางเคาโครงสัมภาษณอยาง
แนนอน มกีารตั้งคําถามไวอยางละเอียด และสามารถถามคําถามอื่นๆเพิ่มเติมจากทีก่ําหนดไว 
เพื่อใหไดขอมลูที่ตองการมากที่สุด  ในการสัมภาษณทกุครั้งผูวิจัยจดบนัทกึและบันทกึเทปเพื่อชวย
ในการเก็บบันทึกขอมูล  ซึง่ในการสัมภาษณแตละครั้งใชเวลาประมาณ 30 นาที – 1 ชั่วโมง    
 
4 การวิเคราะหขอมูล 
 
 สําหรับการศึกษาในครั้งนี้ ผูวิจัยใชระเบยีบวิธวีิจัยแบบกรณีศึกษา โดยในชวงขณะที่เก็บ
ขอมูลไมวาจะเปน  การสัมภาษณ การศกึษาเอกสาร ในสนามนัน้ผูวิจัยไดใชเวลาวิเคราะหขอมูล 
ควบคูกันไป และนําผลการวิเคราะหขอมูลมาใชในการปรับแนวคิดตรวจสอบความถกูตองของ
ขอมูล และวิธีการเก็บขอมูลใหครบถวนเพื่อเพิ่มความแมนตรงของการวิจัยยิ่งขึ้น (นศิา ชูโต, 2540) 
และเพื่อใหการวิเคราะหขอมูลมีความสมบูรณมากยิง่ขึ้น ผูวิจัยใชหลักการวิเคราะหขอมูลของ 
Miles and Huberman (1994 cited in Yin, R.K, 2003)  โดยการจัดเรยีงขอมูลซึง่ประกอบดวย 
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1) การเรียงลาํดบัขอมูลตามลกัษณะความแตกตางของขอมูล 
2) จัดทําตารางขอมูลเปนหมวดหมูตามเหตกุารณที่เกิดขึ้น 
3) แสดงขอมูลเปนแผนผงั (Flowchart )  
4) ตรวจสอบความสมบูรณของขอมูลเพื่อเชื่อมโยงความสมัพันธ  โดยกาํหนด 

รหัสเพื่อเปรียบเทียบระหวางเหตุการณ  ใหความหมายและสรางขอสรุปแตละประเด็น 
5) ใสขอมูลตามลําดับหัวขอทีก่ําหนดไว  

 แนวทางที่ผูวิจยัใชในการวิเคราะหขอมูลจากการรวบรวมขอมูลแตละประเภทมี
รายละเอียดดงันี ้

1. ขอมูลทีไ่ดจากเอกสาร (Documentary) ในระดับองคการพยาบาล ระดับหอผูปวย 
ซึ่งเปนเอกสารเกี่ยวกับคูมือ พันธกิจ วสัิยทัศน นโยบาย เปาหมาย แผนทีท่างกลยทุธของ
โรงพยาบาล ดัชนชีี้วัดความสาํเร็จของโรงพยาบาล ดัชนชีี้วัดความสาํเร็จขององคการพยาบาล 
ดัชนีชี้วัดความสําเร็จของหอผูปวย บันทกึรายงานการประชุมและอื่นๆ ที่องคการพยาบาลสามารถ
เปดเผยได ขอมูลที่ไดจากเอกสารทัง้ที่เปนทางการและไมเปนทางการ ผูวิจัยใชวธิวีิเคราะหเนื้อหา 
(Content analysis) มีข้ันตอนดังนี ้

1.1 ผูวิจัยตั้งกฎเกณฑขึ้นสําหรบัการคัดเลือกเอกสาร และหวัขอที่ทาํการวเิคราะห   
1.2 ผูวิจัยวางเคาโครงของขอมูลโดยการนํารายชื่อหรือขอความในเอกสารที่วิเคราะห 

แลวแบงเปนประเภทและหมวดหมู (Categories)  
1.3 ผูวิจัยคํานึงถึงบริบท (Context) หรือสภาพแวดลอมประกอบของขอมลูเอกสารที ่

นํามาวิเคราะห เชน คาํสั่งแตงตั้งคณะกรรมการตางๆ  ใครเปนผูเขียน เขียนใหใครอาน ชวงเวลาที่
เขียนเปนอยางไรเพื่อความลึกซึ้งของขอมลู 

1.4 วิเคราะหเนื้อหาตามที่ปรากฎ (Manifest content) ในเอกสารเนื้อหาที่ซอนอยู  
(Laten content)  

2. ขอมูลทีไ่ดจากการสัมภาษณ ตามแนวทางการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติ 
ในองคการพยาบาล  เชน ภาพรวมของโรงพยาบาลและองคการพยาบาล บทบาทและหนาที่ของผู
ที่เกี่ยวของกบัการจัดการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล   ผูวิจยัวิเคราะห
ขอมูลแบบสรางขอสรุปมีรายละเอียดดังนี ้

2.1 การวิเคราะหแบบอุปนัย (Analytic induction) คือการตีความสรางขอสรุปจาก 
รูปธรรมหรือปรากฏการณทีม่องเหน็ เชน การจัดทาํวธิีการแบบดุลยภาพระดับองคการพยาบาล 
ระดับหอผูปวย  องคการพยาบาลไดปฏิบัติตามแนวทางทีก่ําหนดหรือไม อยางไร เมื่อผูวิจัยเห็น
รูปธรรมหรือเหตุการณ ก็เร่ิมสรางขอสรุป ถาขอสรุปนั้นยังไมไดรับการยืนยันก็ถอืเปนสมมติฐาน
ชั่วคราว (Working hypothesis)  
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2.2 การวิเคราะหโดยจําแนกชนิดขอมูล (Typological analysis) คือการจําแนก 
ขอมูลเปนชนดิๆ ทั้งโดยวิธทีี่ใชแนวคิด ทฤษฎีและแบบไมใชทฤษฎี   

2.2.1 แบบใชทฤษฎ ี    คือการจําแนกขอมูลเปนชนิดตางๆ ในเหตุการณหนึ่งๆ  
แยกออกเปน การกระทํา กจิกรรม ความหมาย ความสมัพันธ การมสีวนรวมในกจิกรรม เชน การ
จัดทําวิธีการแบบดุลยภาพในระดับองคการพยาบาล ในระดับหอผูปวย ผูวิจัยวิเคราะหตามกรอบ
ทฤษฎีเพื่อจําแนกชนิดของขอมูล เหตกุารณวา ในแตละกิจกรรมมีการกระทาํ ความหมาย 
ระยะเวลา มีความสมัพนัธกนัในแตละเหตุการณหรือไมอยางไร 

2.2.2 แบบไมใชทฤษฎี  คือการจําแนกขอมูลทีจ่ะวิเคราะหตามความเหมาะสม 
กับขอมูลโดยใชสามัญสํานึก หรือประสบการณของผูวิจยั และขอมูลทีไ่ดจากการอางอิง   

2.3 การวิเคราะหโดยการเปรียบเทียบขอมูล (Content comparison)   โดยการนํา 
ขอมูลมาเปรียบเทียบเปนปรากฏการณที่ไดจากผูวิจยัสังเกต เพื่อหาความสมัพนัธความสอดคลอง 
หรือความขัดแยงของขอมูล นํามาเปรียบเทียบกันโดยอาจทําเปนตารางหาความสัมพันธ
ประกอบดวย 4 ขั้นตอนคือ 

2.3.1 การเปรียบเทยีบเหตุการณ เชน    การนําวิธีการแบบดุลยภาพในแตละ 
ระดับ ผูวิจัยจําแนกขอมูลหรือเหตุการณออกเปนประเภท (categories) ลงรหัสเพื่อเปรียบเทียบ
ระหวางเหตุการณแลวจึงสรางขอสรุปในแตละประเด็น 

2.3.2 ประมวลประเภทของขอมูลและคุณลักษณะ  เชน  ปญหาและอุปสรรค 
ในการนําวิธีการแบบดุลยภาพในแตละระดับ ผูวิจัยสรางขอสรุปยอยๆ ดวยการเปรียบเทยีบ
เหตุการณ แลวก็จะเริ่มเชื่อมโยงเหลานัน้เพื่อใหเห็นความสัมพนัธ และเกิดเปนกรอบแนวคิดยอยๆ 
ขึ้น 

2.3.3 ขยายวงของการเปรียบเทยีบแลวเลือกเฟนเหตุการณที่เปนกุญแจสําคญั  
โดยใชกรอบแนวคิดที่ไดจากการสรุปความสัมพนัธของขอมูลในเหตุการณตางๆ ตามขอ 2.3.2  
เพื่อตัดสินใจวาเหตุการณอะไรบางที่เปนกญุแจสําคัญของการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติ 
พรอมทัง้ขยายวงของการเปรียบเทียบหรือตัดทอนขอมลู (Reduce) เฉพาะที่มีความหมายเทานัน้ 

2.3.4 สรางขอสรุปเกี่ยวกบัขอมูลนั้น เมื่อตัดทอนขอมูลใหเหลอืเฉพาะที่ม ี
ความหมายสาํคัญแลว ผูวจิัยสามารถสรางขอสรุปที่เปนกรอบแนวคิดที่เปนนามธรรม เปนขัน้แรก
ของการนาํไปสูทฤษฎหีรือขอสรุปเชิงนามธรรมที่ใหญข้ึน 
 
5 การตรวจสอบความเชื่อถอืไดของขอมลู (Trustworthiness) 
 วิธีการตรวจสอบความเชื่อถอืไดของขอมูล ผูวิจัยทาํการตรวจสอบและควบคุมโดย 

1. มีการคัดเลือกกลุมตัวอยางที่เฉพาะเจาะจง ตามคุณสมบัติของผูใหขอมูล 
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2. มีการวางแผนและดําเนนิงานตามแผนการเก็บรวบรวมขอมูลอยางระมัดระวังตาม 
ระเบียบวิธกีารวิจัย 

3. การเก็บรวบรวมขอมูลและการวิเคราะหขอมูล  ผูวิจัยตระหนกัถึงการปองกันและลด 
อคติจากผูวิจยั 

4. ผูวิจัยถอดเทปและบันทกึภาคสนามคําตอคํา (verbatim) 
5. ผูวิจัยเขียนกลุมประเด็นสําคญัจากการวิเคราะหขอมูล ยกตัวอยางประโยคที่ส่ือความ 

เขาใจประเด็นนั้น  การตัดทอนคําบางคําของผูใหขอมูลเพื่อใหสามารถสื่อความหมายไดกระชับ
ชัดเจน  โดยไมทําใหความหมายเดิมเปลีย่นแปลงไป 

6. ใหผูใหขอมูลตรวจสอบความถูกตอง  โดยคํานึงถึงความสามารถทางการอานและ 
ภาระของผูใหขอมูล  จากนัน้เปดโอกาสใหอธิบายเพิม่เติมในกรณีที่ขอมูลไมชัดเจน (clarification) 
และเก็บขอมูลเพิ่มเติมในสวนที่เก็บไมครบ  จากนั้นปรับตามความคิดเห็นของผูใหสัมภาษณ 

7. ตรวจสอบการดําเนนิการวิจยัและวิเคราะหขอมูล  แบบมีผูวิเคราะหรวม  
(collaboration  analysis) โดยวิเคราะหขอมูลรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 

8. ผูวิจัยตรวจสอบตนเองอยางสม่ําเสมอ 
 

6 การพทิักษสทิธิ์ผูใหขอมลู 
 ผูวิจัยดําเนินการเก็บขอมูล หลังจากไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาหัวขอวิทยานิพนธ 
ผูวิจัยไดใหการพิทักษสิทธผูใหขอมูลตลอดกระบวนการวิจัย โดยคัดเลือกผูเขารวมวิจยัแบบ
เฉพาะเจาะจง และยินดีใหความรวมมือในการวิจัย  หลังจากผูวิจัยไดชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกบั
วัตถุประสงคการวิจัย  ข้ันตอนการเก็บขอมูลอยางละเอยีด  บอกใหทราบเกีย่วกับหัวขอเร่ืองที่จะ
สัมภาษณ กระบวนการสัมภาษณแบบเจาะลึก การขออนุญาตบันทกึเสียงการสนทนา  จํานวนครั้ง
ที่ขอสัมภาษณ  ระยะเวลาที่ใชในการสมัภาษณแตละครั้ง  การขอใหตรวจสอบความถกูตองของ
ขอมูล  สถานที่ที่ใชในการสัมภาษณ  การรักษาความลบัดวยการลบทําลายเทปเมือ่ส้ินสุดการวจิยั  
การไมเปดเผยขอมูลใดๆ ที่จะสามารถเกีย่วโยงถงึผูเขารวมวิจัย  การนําขอมูลเอกสารจากการ
สัมภาษณไปอภิปราย เผยแพรในลักษณะขอมูลจากผูใหขอมูลโดยรวม  และเฉพาะการนําเสนอ
เชิงวิชาการเทานัน้  ขณะสมัภาษณผูใหขอมูลสามารถไมตอบคําถามใดๆ ที่ไมสะดวกใจ หรือยุติ
การใหความรวมมือในข้ันตอนใดของการวิจัย และขอขอมูลกลับไดตลอดเวลาโดยไมตองบอก
เหตุผล  ผูวิจยัอธิบายขอมลูและเปดโอกาสใหซักถามขอสงสัย และใหเวลาในการคิดทบทวนกอน
ตัดสินใจใหคําตอบดวยความสมัครใจ มกีารเซ็นยินยอมเขารวมการวจิัย โดยเก็บใบยินยอมและ
ขอมูลตางๆ ไวในที่ๆ ปลอดภัย 
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 จากการดําเนนิการวิจัย ผูวจิัยไดทําการเก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล ไดสรุปผล
การศึกษาเกี่ยวกับกระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล รวมทั้ง
ปจจัยสนับสนนุ ปญหา อุปสรรค วิธีการแกไขปญหา  และประโยชนจากการนําวธิีการแบบดุลย
ภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล ดงัจะนําเสนอในบทตอไป 



   

บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยแบบกรณีศึกษา (Case Study) มีวตัถุประสงคเพือ่ศึกษา
กระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ ปจจยัสนับสนุน ปญหา/อุปสรรค วิธีการแกไข และประโยชน
ในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล โดยศึกษาในองคการพยาบาล
โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร  ที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแลว และได
ริเร่ิมนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติมาตั้งแต ป พ.ศ. 2545 เก็บรวบรวมขอมูลโดย            
การสัมภาษณแบบเจาะลึก จากผูใหขอมลูที่สําคัญ (Key informant) ที่ไดมาจากการคัดเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจงจํานวน 20 คน รวมทัง้ศึกษาจากเอกสาร  นํามาวิเคราะหขอมูลโดยวเิคราะหเนื้อหา  
ผลการวิเคราะหขอมูลนาํเสนอเปนประเด็นตางๆ ดังตอไปนี้ 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

ในการนําเสนอผลการวิจัย แบงออกเปน 2 สวนคือ 
 สวนที1่   ขอมลูสวนบุคคล 
 สวนที2่   ผลการศึกษาที่เปนประเด็นหลกัไดแก 

 
1. กระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
2. ปจจัยสนับสนนุตอความสาํเร็จในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการ 

 พยาบาล 
3. ปญหา อุปสรรคและวิธีการแกปญหาในการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติใน 

 องคการพยาบาล 
4. ประโยชนจากการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัตใินองคการพยาบาล 

 
สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล 
 
 ผูใหขอมูลในการวิจัยครั้งนี้ประกอบดวย ผูอํานวยการพยาบาล 1 คน, รองผูอํานวยการ
พยาบาล  2 คน , ผูจัดการศนูยพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล  1 คน, ผูจดัการหอผูปวย  6 คนไดแก 
ผูจัดการหอผูปวยนอก 1 คน, ผูจัดการหอผูปวยใน   2 คน และผูจัดการหอผูปวยหนวยงานพิเศษ 3 
คน, พยาบาลระดับปฏิบัติการ  6 คน ไดมาจากหอผูปวยนอก  1 คน, หอผูปวยใน  2 คนและ      



                                   
                                                                                                              

หอผูปวยหนวยงานพิเศษ 3 คน พนกังานผูชวย  4 คนไดมาจาก หอผูปวยนอก  1 คน, หอผูปวยใน  
1 คนและหอผูปวยหนวยงานพิเศษ  2 คน  
 
 ผูใหขอมูลมีอายุระหวาง 35 – 58 ป เฉลี่ย 38 ป  6 เดือน ระดับการศึกษาของผูใหขอมูล
สวนใหญจบการศึกษาระดับปริญญาตรีจํานวน 15 คน   ระดับปริญญาโทจาํนวน 3 คน และจบ
ชั้นมัธยมศึกษาปที ่ 6 จํานวน 2 คน  สถานภาพสมรสมีทั้งโสดและคูอยางละ 10 คน ระยะเวลา 
การทาํงานในองคการพยาบาลแหงนี้อยูระหวาง 12 – 39 ป อายุการทํางานเฉลี่ย 16.65 ป และ
ผูใหขอมูลทุกคนนับถือศาสนาพุทธ 
 
 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูล นาํเสนอดังตารางที ่1  
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ตารางที1่  ลักษณะของกลุมตัวอยาง 
 
ผูใหขอมูลคน

ที ่
อาย ุ สถานภาพ

สมรส 
ศาสนา การศึกษา ระยะเวลา 

การทาํงาน (ป) 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 

38 
37 
36 
35 
35 
50 
38 
37 
39 
41 
35 
58 
36 
35 
39 
39 
35 
37 
35 
38 

โสด 
โสด 
โสด 
โสด 
คู 
คู 
คู 
คู 
คู 
คู 
คู 
โสด 
โสด 
โสด 
โสด 
คู 
คู 
โสด 
โสด 
คู 

พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 
พุทธ 

ป. โท 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป. โท 
ม. 6 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ป. โท 
ป.ตรี 
ป.ตรี 
ม. 6 
ป.ตรี 
ป.ตรี 

16   
13   
12  
11 
16 
29 
15 
13 
18 
17 
14 
37 
13 
14 
17 
16 
14 
16 
14 
18 
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สวนที่ 2   ผลการศกึษาทีเ่ปนประเด็นหลักไดแก 
1. กระบวนการนํา วิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

ริเร่ิมจากโรงพยาบาล  การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพเขามาใชในโรงพยาบาลเกิดจากการที ่
เกิดภาวะวิกฤติทางเศรษฐกจิและความตองการพัฒนาโรงพยาบาล ทางคณะ CEC (CHIEF 
EXECUTIVE COMMITTIES) ของโรงพยาบาล ไดมีการประชุมศึกษาเกี่ยวกับวธิีการแบบดุลย
ภาพ  ซึ่งมองวาวธิีการแบบดุลยภาพ ทาํใหเหน็ภาพรวมทั้งหมดของโรงพยาบาลที่ชดัเจน ในการ
สัมภาษณผูใหขอมูลพบวา ในการประชมุศึกษาของฝายบริหารระดับสูงนัน้ทางโรงพยาบาลไดเชิญ
อาจารยที่เปนผูเชี่ยวชาญเกีย่วกับวิธีการแบบดุลยภาพ จากมหาวทิยาลยัมหิดลมาใหความรูกบั
ผูบริหารระดับสูงทัง้หมดของโรงพยาบาล เพื่อช้ีแนะถึงผลดีผลเสียที่โรงพยาบาลจะไดรับในการนํา
วิธีการแบบดุลยภาพมาใชในโรงพยาบาล  ดังคาํกลาวของผูจัดการหอผูปวยดังนี ้
 
 “พอเอาBalanced Scorecardเขามา...เลยตองมาศกึษากันกอน ก็ตองจัด  
 Classเฉพาะผูบริหารระดับสูงกอน    เพื่อที่เรียนรูBalanced Scorecardนี ่
 คืออะไร  ทําไมเราจะตองทาํ         ทาํแลวมีผลดีผลเสยีอยางไรกับองคกร 
 ...ก็ตองเชิญผูชํานาญมาlectureใหฟง...”   
                                                      (ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที3่) 
  
 “เร่ิมแรกนําBSCเขามา ตอนนัน้มีโครงการ Train เกี่ยวกับBSC ของผูบริหาร 
 อยู อาจารยจากมหิดลเคาจะมาใหคาํแนะนําเรื่องนี”้ 
                                                        (ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที1่) 
   
 หลังจากที่ประชุมCEC ไดมีมติใหนําวิธีการแบบดุลยภาพมาประยุกตใชในโรงพยาบาล
แสนสุข  ทาง CECไดมีการดําเนินการเปนระยะ      ตั้งแตเดือนพฤษภาคม 2545 โดยมีข้ันตอน    
การดําเนินการคือ 
 ระยะที่ 1 การทบทวนทศิทางโรงพยาบาล ในระยะนี้มีการประชุม CEC หลายครั้งเพื่อ
ดําเนนิการทบทวนวิสยัทัศน พนัธกิจ และคานิยมรวมของโรงพยาบาล จนกระทั่งไดขอสรุปที่
ชัดเจน และใหทกุหนวยงาน ทุกฝายทัง้โรงพยาบาลใชวิสัยทัศน พันธกิจ และคานิยมรวมของ
โรงพยาบาล เหมือนกัน   
 คร้ังแรกของวธิีการแบบดุลยภาพคือการนําวิสัยทัศน ไปสูผูปฏิบัติใหได จึงนําวิสยัทัศน
มากาํหนดนโยบาย เปาหมาย วัตถุประสงค ตาม 4 มมุมอง ไดแก มุมมองดานการเงิน  มุมมอง
ดานลูกคา  มมุมองดานกระบวนการภายใน และมุมมองดานการเรียนรูและพัฒนา  ทําใหทกุฝาย
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เดินไปดวยกนั ในทิศทางเดยีวกนั ชวยเหลือซ่ึงกนัและกัน ดังคํากลาวของผูอํานวยการพยาบาล
ดังนี ้

“คร้ังแรกของ Balanced Scorecard คือการนํา Vision Mission สูระดับปฏิบัติ
ใหได โดยการกําหนดตาม 4 มุมมองของ Balanced Scorecard เพราะฉะนัน้
เวลาเรามีทิศทางเราก็เดนิไปดวยกนั เดนิไมเปน เดนิชา กลุมก็จะชวยกัน...” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
  

 ระยะที่ 2 การกาํหนดยุทธศาสตรและวัตถุประสงคของโรงพยาบาล ในระยะนี้ CEC 
ของโรงพยาบาลไดประชุมหลายครั้งเพื่อกําหนดยุทธศาสตร  กาํหนดวัตถุประสงค  รวมทั้งดัชนี     
ชี้วัดผลงานหลัก (Quality Indicator = QI,Key Performance Indicator =KPI) ซึ่งไมไดเปนเรื่อง
ยุงยากในการดําเนินงานในขั้นตอนนี้เนื่องจากโรงพยาบาลแหงนี้มีประสบการณการทาํ SWOT 
Analysis และไดเคยนํา KPI และ QI  มาใชกอนหนานี้แลวและไดจัดทาํมาเปนประจาํทุกๆ ป
อยางตอเนื่อง  แตเดิมฝายบริหารมีพื้นฐานในการวางแผนมากอนและมีแผนอยูแลว เพียงแตวา
ไมไดวางแผนยุทธศาสตรโดยใช 4 มุมมองของวิธีการแบบดุลยภาพ แตวางตามวัตถุประสงค ซึ่ง
ไมเปนไปในทิศทางเดียวกัน   
 ดังคํากลาวของผูบริหารดงันี ้  
 

“ความจริงเรามีแผนอย ูกอนแลว แตเมื่อกอนเราไมไดวางแผนยุทธศาสตร
ตาม Balanced Scorecard เราวางตามวัตถุประสงค ซึ่งสะเปะสะปะ แต
เราก็มพีื้นฐานในการวางแผน เพียงแตวาเราไมไดทําใหเปน 4 มุมมอง” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

 ดังนั้นเมื่อที่ประชุมกําหนดยุทธศาสตร  กําหนดวัตถุประสงค  รวมทั้งดัชนีชี้วัดผลงาน
หลักของโรงพยาบาลไดแลวจึงจัดทําเปนแผนที่ยุทธศาสตร (แผนภาพที่ 11) และจัดทําบัตร
คะแนนระดับโรงพยาบาล (ตารางที่ 2)  
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แผนที่ยุทธศาสตร โรงพยาบาลแสนสุข 
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พนักงานที่พรอมและมีคุณภาพ 

บรรยากาศดี สนกุสนาน ทักษะและความรู ความชํานาญ การพัฒนาตอเนื่อง 

- การยอมรับและการใหเกียรต ิ
- การกระจายอํานาจ 
- ความสนุกสนาน 
- การทํางานเปนทีม 

- นวตกรรม 
- ความรูความชํานาญ 
- ความมุงม่ัน ความเปนเลิศ 
- ยึดม่ันหลักการและจรยิธรรม 

- การเฝาระวังตนเองอยางตอเนื่อง 
- การพัฒนาไมหยุดยั้ง 
- Six Sigma 

 

แผนภาพที่ 11  ตัวอยางแผนทียุ่ทธศาสตรของโรงพยาบาลแสนสุข

บรรลุวิสัยทัศน พันธกิจ 

เพิ่มกระแสเงินสด เพิ่มปนผล ราคาหุนสูงขึ้น 

บริการใหมๆ   ผลิตภาพ   เพิ่มรายไดรวม เพิ่มผลกําไร   

ลูกคารูสกึประทับใจ 

- บริการรวดเร็ว 
- ประทับใจในบริการ 
- รูสึกเปนมิตร 
- ภาคภูมิใจท่ีมารับบริการ 
- ไดรับความสะดวกสบาย 
- ผลการบริการ/การรักษาเปนเลิศ 
- ปราศจากขอบกพรอง 

ความสัมพันธแบบได/ได 
- เช่ือถือและไววางใจได 
- ไดรับคุณคาเพิ่มกวาที่อื่น 
- เกื้อประโยชนซ่ึงกันและกัน 
- เปนพันธมิตรที่ดี 
- เปนเพื่อนบานที่ดี 
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ตารางที ่2 แสดงตัวอยางบตัรคะแนนระดับโรงพยาบาล 

แงมุม กลยุทธ เปาหมาย ตัวชี้วัด น้ําหนัก ระดับที่ทําไดใน
ปจจุบนั 

เปาหมายใหม 

 กําไรเพิ่ม 1 EBITDA 
2 กําไรสุทธิ 
3 อัตราการเติบโตของรายได 

 
 
 

  

มีสภาพคลอง เพิ่มกระแสเงินสด 4 กระแสเงินสดในมือ    

การเงิน 

ใหประโยชนผูถือหุน ผูถือหุนไดประโยชน 5 รายไดตอหุน    
6 อัตราความพอใจลูกคาภายนอก    
7 อัตราเพิ่มคนไขรวม    
8 อัตราเพิ่มคนไขคูสัญญา    

เปนบริการสุขภาพที่คนชอบ ความพอใจ 100 % 

9 อัตราเพิ่มคนไขประกันสุขภาพ    

ลูกคา 

เปนเพื่อนแทเชื่อถือได ความสัมพันธแบบได/ได 10 อันดับชั้นของ รพ. ที่จัดโดยคนนอก    
ความโปรงใส ทําตามกฎ 100 % 11 อัตราทําผิดกฎที่ตรวจพบโดยผูตรวจสอบ    

ระยะเวลารอสั้นที่สุดในกลุม 12 อัตรารอรับบริการนานเกินกําหนด    
13 อัตราการติดเชื้อใน รพ.    
14 อัตราตายทารกคลอด    

มาตรฐานบริการสูงสุดในกลุม 

15 อัตรากลับเขารักษาโดยไมคลาดหมาย    

บริการมีคุณภาพ 

จัดการความเสี่ยงดีที่สุดในกลุม 16 อัตราตรวจพบความเสี่ยงโดยผูตรวจสอบ    
จัดการทรัพยากรดีที่สุดในกลุม 17 อัตราผลตอบแทนตอสินทรัพย    
จัดการสินคาคงคลังดีที่สุดในกลุม 18 อัตราหมุนเวียนสินคาคงคลัง    

กระบวนการ 

ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

บริหารตนทุนดีที่สุดในกลุม 19 อัตราสวนคาใชจายตอรายได    
20 อัตราความพึงพอใจของลูกคาภายใน    
21 อัตราการหมุนเวียนพนักงาน    

พนักงานมีใจ 

22 อัตราการมาทํางาน(ไมนับรวมพักรอน)    

การเรียนรู พนักงานพรอม 

พนักงานมีฝมือ 23 จํานวนโครงการพัฒนาคุณภาพที่ทําสําเร็จ    
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ในการจัดทําแผนทียุ่ทธศาสตรนั้นผูอํานวยการศูนยคุณภาพโรงพยาบาลรวบรวมวิสัยทัศน 
พันธกิจและคานิยมทีม่ีอยูแลวในองคการ มาแยกแยะวาอยูในมิติใดของวิธีการแบบดุลยภาพบาง 
แลวจึงรางออกมาเปนแผนที่ยทุธศาสตรนําเสนอตอทีป่ระชุมผูบริหารระดับสูงของโรงพยาบาล คร้ัง
แรกไดมอบหมายใหผูบริหารระดับสูงนําไปปรับปรุงแกไข แลวนําเขาสูที่ประชุมทุกสัปดาห ซึง่ตอง
ประชุมทาํความตกลงกนัหลายครั้งในเรื่องหัวขอตางๆ รวมทัง้การกําหนดกลยุทธ (Strategies) 
วัตถุประสงค (Objective) และเปาหมาย (Target) และตัวชี้วัด (Key Performance Indicator) ซึ่ง
ใชเวลาโตเถียงกันคอนขางนาน หากคดิระยะเวลาในการปฏิบัติกน็ับวาคอนขางชา เนื่องจากวา
กอนหนานัน้โรงพยาบาลแสนสุขมีการเก็บขอมูลตัวชี้วัดตางๆ อยูแลว รวมเวลาในชวงนีก้็ใชเวลา
ประมาณ 1 เดือนแลวที่ประชุมจึงไดอนมุตัิแผนที่ยทุธศาสตร และบตัรคะแนนระดับโรงพยาบาล
แลวจึงประกาศใชและถายทอดลงสูระดับลาง ดงัคํากลาวของผูอํานวยการพยาบาล, ผูจัดการศนูย
พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลดังนี ้

“ที่จริง Strategy map จะมีอาจารย....เปนคนชวยรวบรวมเอา Vision 
Mission Core Values ตางๆ ที่มีอยูในองคการ แลวมารอยเรียงใหเปนไป
ตามมิติของ Balanced Scorecard ออกมาเปน map...แลวนาํมาเสนอในที่
ประชุมบอรด ..คร้ังแรกก็วาใหเอา Strategy map กลับบาน คุณก็ไปเขียนมา 
ใครจะเพิ่มเติมก็ไปเพิ่มเติมมา คร้ังหนา เพราะฉะนั้นวาระแรกมันเร็ว... บอรด
ประชุมทุกอาทิตย เพราะฉะนั้น วาระนี้เขาไปมันก็เสร็จ ไมเกิน 1 เดือน พอ
วางเสร็จ...พอวางเสร็จก็ตองมา Clear กันหลายหนวา goal นี้ใชไหม Target 
มีอะไรบาง Objective อยางนี้ถูกไหม ตอมาก็ได map และ card ของ
โรงพยาบาลแลวเขาก็ประกาศออกมาวาตอไปนี้จะใชระบบบริหารจัดการโดย
ใช Balanced Scorecard “ 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“…หลังจากโรงพยาบาลรับนโยบายวาจะมีการนาํ Balanced Scorecard มาใช  
ตอนนัน้ทางโรงพยาบาลก็ไดมีการอบรมผูบริหาร อบรม Manager ทํา work 
shop อยู 3 วนั  หลงัจากนัน้ก็ไดมีการประชุมคอนขางถีน่ะ แลวก็ได Map..  
Balanced Scorecard ระดับโรงพยาบาล ซึ่งนับวาคอนขางเรว็เพราะวากอนนั้น
เรามีการเก็บ KPI QI อยูแลว...” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการศูนยพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล) 
 

ระยะที่ 3 ถายทอดทิศทาง เปาหมาย และวัตถุประสงคลงสูหนวยปฏิบัติคือ   การใหความรู
เบื้องตนเรื่องการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในโรงพยาบาลวามีความเปนมาอยางไรแกพนักงาน
ทุกระดับและสื่อสารเรื่องทศิทางของโรงพยาบาลโดยผูอํานวยการศูนยพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล 
ดังคําใหสัมภาษณของรองผูอํานวยการพยาบาลดังนี ้
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“ตอนนัน้ก็เปนวาผูอํานวยการศูนยพัฒนาคณุภาพโรงพยาบาลมาใหความรูเกี่ยวกับ 
 Balanced Scorecard ใหทั้ง Manager และพนกังานทุกคน ใหมีความรูและเขาใจ 
เกี่ยวกับBalanced Scorecard เนี่ยวาเปนมาอยางไร” 
                                              (ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที2่) 
 
แลวหลังจากนั้นผูบริหารระดับสูงของโรงพยาบาลถายทอดทิศทาง เปาหมายและ

วัตถุประสงคของโรงพยาบาล ใหผูบริหารระดับรองและผูอํานวยการทุกฝายรับทราบและรวมกัน
จัดทาํบัตรคะแนนระดับฝาย เพื่อใหผูอํานวยการฝายรับทราบและถายทอดรองผูอํานวยการฝาย
และผูจัดการหอผูปวยทุกคน และจัดทําบัตรคะแนนของทุกระดับทุกแผนก โดยกําหนด
ผูรับผิดชอบ และวันแลวเสร็จ คือภายใน 31 กรฎาคม 2545  ดงัแผนภาพที่ 12  
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วิสัยทัศน พันธกิจ คานิยมรวมของโรงพยาบาล 

กลยุทธหลกัของโรงพยาบาล 

Balanced 
Scorecard 
ระดับ รพ. 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

 Balanced 
Scorecard 
ระดับ ฝาย 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

Balanced 
Scorecard 
ระดับ 
แผนก 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

 Balanced 
Scorecard 
ระดับ 

หนวยงาน 

การเงิน 
O M T I 
    
    
    

ผูใชบริการ 
O M T I 
    
    
    

กระบวนการภายใน 
O M T I 
    
    
    

การเรียนรูของบุคลากร 
O M T I 
    
    
    

ตัวอยางบัตรคะแนนของโรงพยาบาลแสนสุข ซึ่งทุกหนวยทุกฝายแตละระดับตองมกีารทาํ
บัตรคะแนนในลักษณะนี ้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนที่ 12  ตัวอยางบัตรคะแนนของโรงพยาบาลแสนสขุ 
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นอกจากนัน้การดําเนนิการในระยะที่ 3 นี ้    หลงัจากที่ผูบริหารระดับสูงรับทราบทิศทาง  
เปาหมาย  วตัถุประสงค และดัชนีชี้วัดผลงานระดับโรงพยาบาลแลว ตองดําเนนิการประชุมหรือ
สื่อสารใหผูบริหารระดับรองลงมาทราบ และรวมกนักาํหนดเปาหมาย วัตถุประสงค ของแตละฝาย 
และจัดทําเปนบัตรคะแนนระดับฝาย  
 เมื่อผูบริหารระดับฝายไดรับเปาหมายวัตถปุระสงคที่ชัดเจนแลว จะตองดําเนินการประชมุ
หรือส่ือสารใหผูจัดการในสงักัดรับทราบ และรวมกนักาํหนดเปาหมาย  วัตถุประสงค ของผูจัดการ
แตละคน  และจัดทําเปนบตัรคะแนนระดับแผนกตอไป 
 ในการถายทอดเปาหมาย  วัตถุประสงคลงสูระดับลางลงไป ทางโรงพยาบาลแสนสุขมี
เครื่องมือที่ชวยใหการถายทอดเปนเปาหมายชัดเจน และงายขึ้น เรียกวา Deployment Matrix  
เปนตาราง 2 ตาราง ตารางแรก (ตารางที ่ 3) เปนการกระจาย (Deploy) โดยใชวัตถุประสงคเปน
หลัก  ตารางที่สอง (ตารางที่ 4)   เปนการกระจายโดยใชดัชนีชี้วดัผลงาน (Key Performance 
Indicator) เปนหลกั ซึง่จะทําใหแตละหนวยงานทราบวา มีวัตถปุระสงค หรือมีดัชนีชี้วัดคุณภาพ
ใดบางทีเ่กี่ยวของกับหนวยงานของตนเองทาํใหหนวยงานสามารถจัดทําบัตรคะแนนของตนเองได
ครบถวน สมบรูณมากขึ้น  ดงัตารางตอไปนี้   

 
 

OBJECTIVE DEPLOYMENT MATRIX 
 ชื่อ

หน
วย

งา
น 

OP
D 

IPD
 

…
.   

มุมมอง วัตถุประสงค/เปาหมาย       
กําไรเพิ่มขึ้น       
เพิ่มกระแสเงนิสด  ×     

การเงิน 

ผูถือหุนไดประโยชน       
ความพอใจ 100 %  × ×    ลูกคา 
ความสัมพันธแบบได/ได  × ×    
ทําตามกฎ 100 %  × ×    
ระยะเวลารอสั้นทีสุ่ดในกลุม  × ×    
มาตรฐานบริการสูงสุดในกลุม  × ×    
จัดการความเสี่ยงดีที่สุดในกลุม  × ×    
จัดการทรัพยากรดีที่สุดในกลุม  × ×    
จัดการสินคาคงคลังดีที่สุดในกลุม  ×     

กระบวนการ 

บริการตนทุนดีที่สุดในกลุม  × ×    
พนักงานภูมิใจ  × ×    การเรียนรู 
พนักงานมีฝมือ  × ×    

ตารางที ่3  ตารางแสดงการกระจายโดยใชวัตถุประสงคเปนหลกั
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 ตารางที่ 4  ตัวอยางบัตรคะแนนหอผูปวยอายุรกรรม – ศัลยกรรม โรงพยาบาลแสนสขุ 
 

วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ 
 

ตัวชี้วัดเชิงกลยุทธ 
 

เปาหมาย 
 

น้ําหนัก 
1. ผลกําไรเพิ่มขึ้น EBITDA     
2. เพิ่มกระแสเงินสด อัตราการเติบโตของรายได   
3.  ผลตบแทนตอทุนเพิ่มขึ้น สัดสวนกําไรตอยอดขาย   
4. ประโยชนที่บริษัทไดรับเพิ่มขึ้น สัดสวนผลกําไรตอทุน   

ดานการเงิน 

5. ผูถือหุนไดประโยชนเพิ่มขึ้น    
6. ลูกคาพึงพอใจ 100 % ความพึงพอใจของลูกคาภายนอก   

ดานลูกคา 
7. สรางความสัมพันธแบบได – ได  จํานวนวันนอนโรงพยาบาล   
8. มาตรฐานการติดตามขอรองเรียน 100 

% 
ระยะเวลารอคอย   

9. ปฎิบัติตามกฎ 100 % อัตราการผิดพลาดจากการใหยา   
10. ระยะเวลารอคอยสั้นที่สุดในกลุม อัตราการตกเตียง   
11. การดูแลและบริการที่ไดมาตรฐาน

สูงสุด 
อัตราการติดเชื้อ   

12. การบริหารความเสี่ยงที่ดีที่สุดในกลุม อัตราการทําซ้ํา   
13. การจัดการทรัพยากรที่ดีที่สุด ระยะเวลาที่ตองทําตาม DRG   
14. การบริหารจัดการสินคาคงคลัง สัดสวนมูลคาความเสียหายตอรายได   
15. การบริหารตนทุนที่ดีที่สุด ตนทุนคาแรงตอชั่วโมง   

ดาน
กระบวนการ
ภายใน 

16. การจัดการสิ่งแวดลอมดานสุขภาพ
และการจัดการความเสี่ยง 

อัตราการเกิดอุบัติการณ   

17. ความรูสึกเปนเจาของ ดัชนีชี้วัดความพึงพอใจของลูกคาภายใน   
18. มีผูนําที่ดี ความพึงพอใจในงาน   
19. การเสริมพลังอํานาจ อัตราการอบรมผานเกณฑกําหนด   
20. ทีมคลอมสายงาน จํานวนโครงการพัฒนาที่ทําสําเร็จตอบุคคล   

ดานการเรียนรู
และการพัฒนา 

21. องคการแหงการเรียนรู    
ตารางที ่4  ตารางแสดงการกระจายโดยใชดัชนีชี้วัดผลงานเปนหลัก 
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 ระยะที ่4  จัดทําแผนปฏิบัติการในระยะนี้ทุกฝาย  หลังจากไดรับมอบเปาหมาย  และ
วัตถุประสงค จากผูบัญชาการแลวจะตองนํามาประชุมในหนวยงาน  เพื่อกําหนดกิจกรรมพัฒนา
ตางๆ ที่จะทําเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่ไดรับมอบหมาย และจัดทําเปนแผนปฏิบัติการของฝาย ของ
หนวยตนเอง 
 ระยะที่ 5  เพือ่ใหหนวยงานและฝายตางๆ สามารถบรรลุเปาหมายตามแผนงานที่กาํหนด 
หนวยงานจะตองดําเนนิโครงการพฒันาคุณภาพอยางจริงจังและทุมเท โดยใชกระบวนการพัฒนา
คุณภาพที่มีประสิทธิภาพ ซึ่งศูนยพฒันาคุณภาพโรงพยาบาลไดกาํหนดแผนงานไวรองรับ เชน 
การจัดอบรมใหความรูเกี่ยวกับ วธิีการแบบดุลยภาพแกพนักงานทุกระดับอีกครั้ง วธิีเอาชนะความ
พึงพอใจของผูปวย    การพฒันาแบบกาวกระโดด   กิจกรรม 5ส.  การจัดการกับความเสี่ยงอยางมี
ประสิทธิภาพ    การออกแบบระบบงานโดยยึดผูปวยเปนจุดศูนยกลาง และวิธกีารบริหารงาน และ
ติดตามงานอยางมีประสิทธภิาพ โดยกาํหนดใหแลวเสรจ็ 30 พฤศจกิายน 2545 นอกจากนี้ศนูย
พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลยังม ี ความรบัผิดชอบในการติดตามเพื่อใหคําแนะนําอยางสม่ําเสมอ
ตลอดไป 
 ระยะที่ 6  การรายงานและติดตามผล เมื่อทุกหนวยงานทกุฝายไดดําเนนิการจนกระทั่ง
ปรากฏผลงานออกมาแลว จะตองมีการรายงานผล ดัชนีชี้วัดและติดตามผลจากฝายบริหารระดับ
ตางๆ อยางสม่ําเสมอ เพื่อที่จะไดทราบสถานการณปจจุบันของโรงพยาบาลและหนวยงาน และหา
แนวทางแกไขกรณีที่ไมบรรลุเปาหมายทีก่ําหนดตอ 
 ระยะที่ 7  การนําผลการดาํเนนิงานมาปรับปรุงตอเนื่อง  เมื่อฝายบริหาร ผูจัดการไดรับ
ขอมูลจากหนวยงานและฝายงานตางๆ แลวจะตองนําขอมูลเหลานัน้มาวิเคราะห  โดยเฉพาะอยาง
ยิ่งกรณีที่ไมบรรลุเปาหมายยอยประจําเดอืนที่กาํหนดไว  และหาทางแกไขปรับปรุงอยางตอเนือ่ง 
เพื่อสรางหลักประกนัวาสิน้ปเปาหมายใหญของฝาย และของโรงพยาบาลจะตองบรรลุ  โครงการ
ใดที่วางแผนไวแลวชะงักงัน ไมกาวหนา หรือไมมีผลลัพธ ใหปรากฏเปนเชงิประจักษ ตองมกีาร
กํากับและแกไขอยางใกลชิด  รวมทัง้หาทางชวยสนับสนุนทรัพยากรอยางเพียงพอ ในการชวยให
หนวยงานบรรลุเปาหมายทีก่ําหนดไว 
 ระยะที่ 8   การนําผลการดําเนินงานมาใชในการใหคาตอบแทน เมื่อผลประกอบการของ
โรงพยาบาลสามารถบรรลุตามเปาหมายที่ตั้งไว  โรงพยาบาลสามารถจัดใหมีการเพิ่มคาตอบแทน
หรือใหโบนัส  โดยอางอิงผลการดําเนินงานของแตละหนวย  แตละฝายไดอยางเปนธรรมดาตาม
คะแนนที่ได  ซึ่งหลักเกณฑการพิจารณาความดี ความชอบและผลงาน ตามขอกําหนดของ
โรงพยาบาล 
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วิสัยทัศน พันธกิจของโรงพยาบาล 

 โรงพยาบาลจัดอบรมวิธีการแบบดุลยภาพแกบุคลากรทุกคน 

วิธีการแบบดุลยภาพระดับโรงพยาบาล 

วิธีการแบบดุลภาพระดับฝายการพยาบาล  
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วิธีการแบบดุลภาพระดับหอผูปวย  
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 กระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล เร่ิมตนในขั้นตอน
ระยะที่ 3 ของโรงพยาบาล กลาวคือ หลังจากทําบัตรคะแนนในระดับโรงพยาบาลเรียบรอยแลว ก็มี
การกระจายนโยบายและแผนสูระดับฝายและระดับแผนก ซึ่งจากการศึกษาครั้งนี้ ศึกษาได          
2 ระดับคือ   ระดับฝายการพยาบาล และระดับหอผูปวย  สามารถสรุปประเด็นสําคัญไดดัง
แผนภาพ ตอไปนี้ 

 

 
แผนภาพที่ 13  แสดงกระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
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1.1 ขั้นตอนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติระดับฝายในองคการพยาบาล 
ขั้นตอนการนําวิธีการแบบดุลยภาพ  สูการปฏิบัติระดับฝายในองคการพยาบาล 

ประกอบดวย  4 ขั้นตอน ไดแก 1) การขานรับนโยบายและการถายทอด 2) การอบรมใหความรู    
3) การกําหนดวัตถุประสงค ตัวชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม 4) การติดตาม รายงานผลและ
ปรับปรุงอยางตอเนื่อง  ซึ่งแตละขั้นตอนจะประกอบดวยรายละเอียดดังตอไปนี้ 

 
1.1.1 การขานรับนโยบายและการถายทอด 

 การจัดทาํวิธกีารแบบดุลยภาพในฝายการพยาบาล เร่ิมจากผูอํานวยการพยาบาล
รับทราบทิศทาง วิสยัทัศนและแผนกลยทุธไดแกบัตรคะแนนระดับฝาย ซึ่งประกอบดวยเปาหมาย
วัตถุประสงค ดัชนีชีว้ัดผลงานระดับฝายแลว หลังจากนั้นไดมาประชุมส่ือสารใหรองผูอํานวย
พยาบาล 2 คนรับทราบแลวรวมกนัปรึกษาหารือเพื่อนํามาปรับปรุงแกไขเพิ่มเติม ตามขอบเขต
หนาที่ความรบัผิดชอบขององคการพยาบาล เมื่อฝายการพยาบาลไดบัตรคะแนนระดับฝายที่
ชัดเจนแลวจงึไดนํามาสื่อสารใหผูจัดการหอผูปวยทัง้หมดจํานวน 17 คน ไดแก ผูจดัการหอผูปวย
นอก 1 คน  ผูจัดการหอผูปวยใน11 คน  และผูจัดการหอผูปวยหนวยงานพิเศษ 5 คน รับทราบในที่
ประชุมของฝายการพยาบาลที่มีประจาํทกุเดือนอยูแลว และนโยบายตางๆ นัน้ Managerไดรับฟง
จากการถายทอดมากอนแลวในระดับโรงพยาบาล หลังจากนั้นผูอํานวยการพยาบาล รอง
ผูอํานวยการพยาบาลทัง้ 2 คน และผูจัดการหอผูปวยทกุคนรวมกันกาํหนดเปาหมาย วัตถุประสงค
ของผูจัดการแตละหอผูปวยและจัดทําเปนบัตรคะแนนระดับแผนก/หอผูปวย ดงัคําใหสัมภาษณ
ของรองผูอํานวยการพยาบาล ผูจัดการหอผูปวย พยาบาลประจําการ และพนกังานผูชวย เกี่ยวกบั
ขั้นตอนการจัดทําวธิีการแบบดุลยภาพในฝายการพยาบาลดังตอไปนี ้
 

 “เร่ิมจากนโยบายของโรงพยาบาล แลวลงมาที่ฝายการพยาบาล แลว
ตอนนั้นหัวหนาฝายการพยาบาลลงมาถายทอดในที่ประชุมกอน โดยถายทอด
ให Manager ทุกคนฟง แตกอนหนานั้น Manager และพนักงานทุกคนไดรับ
ฟงการบรรยายเรื่องความเปนมาของ Balanced Scorecard จากอาจารยที่
รับผิดชอบดานคุณภาพ มากอน” 

  (ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที2่) 
 

ในการถายทอดนโยบายนั้น        ผูบริหารคือผูอํานวยการพยาบาลไดถายทอดเกี่ยวกับ  
วิธีการแบบดุลยภาพแกผูจัดการหอผูปวยวาเปนนโยบายของโรงพยาบาล      และถือวาวิธีการ
แบบดุลยภาพ เปนกลยุทธและเปนเครื่องมือในการประเมินผลงาน ดังคําใหสัมภาษณของ
ผูอํานวยการพยาบาลและผูจัดการหอผูปวยดังนี้ 
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 “จริงๆ ตองมาจากนโยบายขององคกร ตอนนัน้เกดิภาวะวกิฤตทิาง
เศรษฐกิจ เราจะตอง Refinance, Reengineering  ก็ได และก็เออ..ผูบริหาร
จะตองเลือกกลยุทธหลายอยาง Balanced Scorecard ก็เปนกลยทุธที่ไดรับ
การเลือกมา” 

(ผูใหขอมูล:  ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“พี่เคาบอกวาเปนนโยบายของสวนกลางที่จะนํา Balanced 
Scorecard มาเปนสวนหนึ่งในการประเมินผลงานของทีม” 

(ผูใหขอมูล:  ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 1) 
1.1.2  การอบรมใหความรู 

 เมื่อทางโรงพยาบาลมีมติใหนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในการบริหาร และภายหลัง
ที่ไดจัดทําวิธีการแบบดุลยภาพระดับโรงพยาบาลแลว จากนัน้จงึถายทอดวิธีการแบบดุลยภาพ     
ระดับโรงพยาบาลมายังระดบัฝายการพยาบาล ปรากฏวาบุคลากรในฝายการพยาบาลตั้งแตรอง
หัวหนาฝายการพยาบาล ผูจัดการหอผูปวย พยาบาลระดับปฏิบัติการและบุคลากรอื่นๆ ในฝาย
การพยาบาล ไมมีความรูความเขาใจเกีย่วกบัวิธีการแบบดุลยภาพเลย หรืออาจจะรูอยูบางแตไม
ชัดเจน ดังนัน้ผูอํานวยการพยาบาลจงึไดจัดโครงการอบรมบุคลากรระดับบริหารเสยีกอนในเรื่อง
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในฝายการพยาบาล รวมทัง้มกีารใหความรูกับบุคลากรทกุระดับ  
ของฝายการพยาบาล หลังจากนั้นผูอํานวยการพยาบาลไดถายทอดนโยบายของโรงพยาบาล
รับทราบอีกครัง้ในที่ประชุมประจําเดือนของฝายการพยาบาล พรอมทั้งใหความรูเกี่ยวกบัวิธกีาร
แบบดุลยภาพ     แนวคิด หลกัการและวิธีการของวิธกีารแบบดุลยภาพ เพิ่มเติมเพื่อใหผูจัดการ  
หอผูปวยนาํไปปฏิบัติไดชัดเจนยิง่ขึ้น ดังคําใหสัมภาษณของผูอํานวยการพยาบาล และรอง
ผูอํานวยการพยาบาล ดังนี ้ 

“พอพี่รับนโยบายเกีย่วกับ BSC มาที่ฝายคนของเราไมรูเร่ือง แลวกไ็ม
มีโอกาสเตรียมดวย ตอนนัน้มันมี class อยู class หนึ่ง  พี่ตองลงไปสอนเอง
วา BSC คืออะไร  มุมมองตางๆ หมายถงึอะไร” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
“รับทราบจากการอบรมกอนนัน้อาจารยเพียงแตแนะนาํวา Balanced 

Scorecard คืออะไร แลวพอนํามา Implement ในฝายการพยาบาล ก็รูวามี 4 
มิติคือ Finance Customer Internal process และก็ learning and growth 
แตละมิติหมายถึงอะไร” 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที1่) 
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1.1.3 การกาํหนด วัตถุประสงค ดัชนีชี้วัด เปาหมายและกจิกรรม 
 กอนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใช ฝายการพยาบาลก็มีแผนปฏิบตัิการ (Action 

plan) และมีตัวชี้วัด (KPI, QI) เดิมอยูแลว  ดังนั้นเมื่อทางโรงพยาบาลมีนโยบายใหนาํวิธกีารแบบ
ดุลยภาพเขามาใชในองคการ และหลังจากผูอํานวยการพยาบาลไดใหความรูเกี่ยวกับ การนํา
วิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลแกรองผูอํานวยการพยาบาล 2 คน และผูจดัการหอ
ผูปวย 17 คนรับทราบแลว  ทัง้หมดไดรวมกันกําหนดเปาหมาย วัตถปุระสงค ตัวชีว้ัดของผูจัดการ
แตละคนแลวจึงจัดทาํเปนบตัรคะแนนระดับแผนก/หอผูปวย ซึง่ประกอบดวยมมุมองทัง้ 4 ดาน 
ไดแก มุมมองดานการเงิน มุมมองดานลูกคา มุมมองดานกระบวนการภายใน และมุมมองดาน
การเรียนรูและการพัฒนา  ตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลแตเดิมม ี 20 ตัวซึ่งเปนเหมือนกับเปน
ตัวชี้วัดของผูจดัการหอผูปวยแตละคนอยูแลว  จงึเพียงแตนํามาคัดเลือกวาตวัชี้วัดไหนสอดคลอง
กับมุมมองแตละดานของวิธกีารแบบดุลยภาพ หลังจากนัน้จึงเริ่มดําเนินการจัดทาํแผนปฏิบัติการ
โดยกําหนดกจิกรรม มอบหมายคนรับผิดชอบ และการกําหนดกจิกรรมนั้นตองใหสอดคลองกับ
มุมมองแตละดาน เพื่อเปนหลักใหผูจัดการแตละคนนาํไปกระจายในหอผูปวยตางๆ ตามขอบเขต
หนาที่รับผิดชอบเพื่อใหบรรลุเปาหมายทีก่ําหนดของหอผูปวย โดยแผนปฏิบัติการตองมีความ
สอดคลองกับฝาย ระยะเวลาในการดําเนินการในขัน้ตอนตางๆ นี้ใชเวลาประมาณ 2 สัปดาห      
ดังคําใหสัมภาษณของผูอํานวยการพยาบาล  รองผูอํานวยการพยาบาล และผูจดัการหอผูปวย
ดังนี ้

 
“ทีนี ้พอเอามาของฝายนี่ก ็แตละปเราทําaction plan อยูแลว พอเรา

เอามาเราก็วาตอไปใหเราทาํaction plan ตามBSC เราก็เอาaction plan หลัก
ไปใหวา ของฝายเปนอยางนี้ แลวใหคณุเอาไปกระจายเอา วาวัตถุประสงค
หนวยจะเอาอยางไร action plan เปนอยางไร ใครเปนคนรับผิดชอบ..คือมนั
ตองimplement อยางนัน้” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 
 “พอนาํมา Implement ในฝายการวามี 4 มิติคือ finance customer internal 
process learning and growth เราก็มาดวูาตัวชีว้ัด KPI ของแผนก มาเลือก
เอาทัง้ 4 มิติ มันมทีี่มนัชัดๆ อยูแลว…เลือกตัวชี้วัดใหเหน็คุณภาพจริงๆ.....
ระยะเวลาตั้งแตเรียนรูถึงทําแผนปฏิบัติการ  ประมาณ 2 อาทิตยก็ลงไปที่หอ
ผูปวย” 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที่ 1) 
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1.1.4 การติดตาม รายงานผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง 

 เมื่อฝายการพยาบาลไดดําเนินการจนกระทั่งปรากฏผลงานออกมาแลวชัดเจนใน 
ระดับฝายการพยาบาล     จะใชวาระการประชุมเปนการรายงานผลงานตามมุมมองทัง้ 4      ดาน
ของวิธีการแบบดุลยภาพ    โดยใหแตละหนวยงานรายงานผลดัชนชีี้วัด เปาหมาย และกิจกรรม
ตางๆ วาบรรลุตามวัตถุประสงคหรือไมอยางไร  โดยเฉพาะอยางยิ่งในกรณีที่ไมบรรลุเปาหมาย ได
หาแนวทางแกไขอยางไร ซึ่งในการประชมุแตละครั้ง ผูอํานวยการพยาบาลไดชี้แนะแนวทางการ
ทํางาน เปนเหมือนพี่เลี้ยงที่คอยติดตามใหความชวยเหลือ หากมหีนวยงานใดทีอ่าจหลงทางไป
บางเพื่อใหไดผลสําเร็จตามเปาหมายที่ฝายการพยาบาลไดวางไว ดังคําใหสัมภาษณของ
ผูอํานวยการพยาบาล ดังตอนี้ 
  

 “คือพี่ใชวาระการประชุมเปนตัวอธิบาย เปน coach ติดตามงานแลวก็วาง
อยางสมมุติวาพี่จะมวีาระประจําวาจะติดตามแผนงานทกุหนวย ติดตาม
แผนงานเคากจ็ะ present วาอนันี้ใช ไมใช ทาํเปาแบบแผนอะไรตออะไร 
present แผนเสร็จ แตละเดือน ก็มีการติดตามตัวชี้วดั เคาจะมีการpresent 
ตัวชี้วัด ตัวชีว้ัดเคาจะถงึหรือไมถึง เคามีการแกอะไร เคาก็จะม ี action มา 
เพราะฉะนัน้ จริงๆแลวมันเหมือนกับ implement ไปเลย” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

  สวนในขั้นตอนสุดท ายของการติดตามและประเมินผลงานของระดับฝายการพยาบาล 
นั้น ผูอํานวยการพยาบาลจะเปนผูรายงานผลงานของฝายการพยาบาลใหโรงพยาบาลรับทราบ
เปนระยะ โดยผานวาระการประชุมของคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลตอไป 
  

 2.2   กระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติระดับหอผูปวย  
กระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพ  สูการปฏิบัติในระดับหอผูปวย ประกอบดวย

กระบวนการ 4 กระบวนการเชนกันกับของฝายการพยาบาล  ไดแก การขานรับนโยบายและการ
ถายทอด  การอบรมใหความรู  การกําหนด วัตถุประสงค ดัชนีชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม และ
การ ติดตาม รายงานผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง  ซึ่งแตละกระบวนการจะประกอบดวย
รายละเอียดดังตอไปนี้ 
 2.2.1      การขานรับนโยบายและการถายทอด 
 ข้ันตอนการขานรับนโยบายและการถายทอดในระดับหอผูปวยจัดทําในระยะเวลา
ใกลเคียงกับของฝายการพยาบาล โดยหลังจากผูจัดการหอผูปวยรับนโยบายจากผูอํานวยการ
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พยาบาล  และรับบัตรคะแนนระดับแผนก/หอผูปวยจากที่ประชุมของฝายการพยาบาลที่หัวหนา
แผนกตางๆ ไดชวยกันจัดทําขึ้น ผูจัดการหอผูปวยจะตองนํานโยบายและบัตรคะแนนของหอผูปวย
ตนเองมาสื่อสารใหกับบุคลากรในหนวยงานรับทราบวา วิธีการแบบดุลยภาพถึงความหมายและ
เปนนโยบายของโรงพยาบาลที่ชวยใหทํางานมีคุณภาพ  ทั้งยังเปนเครื่องมือประเมินพนักงานให
เปนไปในทิศทางเดียวกันและเปนรูปธรรมมากขึ้น  ดังคําใหสัมภาษณของผูจัดการหอผูปวย  และ
พนักงานผูชวยดังตอไปนี้  
 

“จากที่ฟงจากฝายการพยาบาลมา กม็าถายทอดใหนองฟงวา มันคืออะไร 
Balanced Scorecard เนีย่ เราจะใช Balanced Scorecard วัดการทํางาน
จาก 4 มุมมอง กถ็ายทอดใหนองฟง ใหเขาใจกอน… “ 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 6) 
 
 “ตั้งแตเร่ิมที่จะมีการนํา BSC  มาใช หวัหนางานก็เร่ิมถายทอดใหฟงวา BSC 
นี่ มนัจะเปนจดัอะไร มันจะเปนการจัดเพื่อใหไดคุณภาพงาน เพื่อเปนตัวชี้วัด
ตัวหนึง่ ซึ่งประเมินพนกังานประเมินงาน ไปในทางเดียวกัน เพื่อใหเปนรูปธรรม
มากขึ้น” 

(ผูใหขอมูล: พนักงานผูชวยคนที3่) 
 
  2.2.2  การอบรมและใหความรู 
  จากการศึกษาครั้งนี้พบวา เมื่อผูจัดการหอผูปวยรับนโยบาย วัตถุประสงค ตัวชี้วดั 
เปาหมายระดบัแผนกจากระดับฝายการพยาบาล ในแตละมุมมองของวิธีการแบบดุลยภาพ แลว
ผูจัดการหอผูปวยแตละหอผูปวย ไดนํามาถายทอดใหเจาหนาที่ทกุระดับภายในหอผูปวยเพื่อ
รับทราบ ซึ่งจะใชวาระในการประชุมประจําเดือนของหนวยงาน บางหนวยงานอาจใชวาระการ
ประชุมอ่ืนๆ ตามความเหมาะสม ไดแก บางหนวยงานใชเวลาขณะรับ-สงเวรในตอนเชาของแตละ
วันเพื่อช้ีแจงเกี่ยวกบัการนํา วิธกีารแบบดลุยภาพสูการปฏิบัติภายในหอผูปวยวาคอือะไร หอผูปวย
จะนํามาใชอยางไร เมื่อนาํมาใชแลวเกิดผลดีอยางไรบาง นอกจากผูจดัการหอผูปวยจะทาํหนาที่ใน
การใหความรูเกี่ยวกบัการนําระบบวิธีการแบบดุลยภาพ สูการปฏิบัติในระดับหอผูปวยแลว  ยงัมี
รองผูอํานวยการพยาบาลทีกํ่ากับดูแลรับผิดชอบในแตละสายงาน ไดแก สายผูปวยใน สายผูปวย
นอกและสายหนวยงานพิเศษเฉพาะทาง รองผูอํานวยการพยาบาลแตละสายงานดังกลาวนี ้ จะ
เปนเสมือนพี่เลี้ยงที่คอยชวยเหลือ ใหคําแนะนาํ เกีย่วกับวิธีการแบบดุลยภาพ   รวมทัง้คอยเปนที่
ปรึกษาใหกับหอผูปวยในสายงานของตนเองอยางใกลชดิ ดังคําใหสมัภาษณของรองผูอํานวยการ
พยาบาล และผูจัดการหอผูปวย ดงัตอไปนี ้
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 “เกี่ยวกับ Balanced Scorecard แลวในสวนที่รับผิดชอบหนวยงานที่
เขาไปชวยคือในแงกวางๆกใ็นสวนของการทําความเขาใจและ การให
ความรู เหมือน coaching ก็ตอนนัน้มนักเ็หมือนกวางๆ  คือมีขอสงสัยอะไรก ็
coaching อีกทีหนึ่ง ก็ชวยตรงนั้น” 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที2่) 
 

 “ก็ในวอรดนีเ่ล็กมีการประชมุวอรดทุกเดือน ก็ไมไดประชุมนอกรอบฮะ 
เล็กไมไดประชุมนอกรอบ ทีนี้ตอนที่เรารับเวรเสร็จนี ่ เรามี Pre- Conference 
กันทุกวนันะคะ อันนั้นนี่เลก็จะใสเขาไปทุกวนั และ แคประชุมวอรดเดือนละ
คร้ัง แลวก็บันทึกในรายงานการประชุม วา BSC คืออะไรนํามาใชกับ ward ได
อยางไรบาง มผีลดีอะไรบาง” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที2่) 
    

  2.2.3   การกาํหนดวัตถุประสงค ดัชนชีี้วัด เปาหมาย และกิจกรรม 
 เมื่อผูจัดการหอผูปวยขานรับและถายทอดนโยบายเกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ 
ตลอดจนอบรมใหความรูกับเจาหนาที่ทุกระดับในหอผูปวยไดรับทราบแลว  ผูจัดการหอผูปวยก็จะ
นําบัตรคะแนนของหอผูปวยซึ่งไดรวมจัดทํากับฝายการพยาบาลมาสื่อสารใหกับบุคลากรใน
ทีมงานของตนเองรับทราบอีกคร้ัง และเปดโอกาสใหทุกคนไดมีสวนรวมในการเสนอกิจกรรม
พัฒนาคุณภาพที่จะสามารถบรรลุเปาหมายของหนวยงาน  ซึ่งขั้นตอนการจัดทําแผนปฏิบัติการ
ของหนวยงานนี้  ศูนยพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลไดกําหนดแผนงานไวรองรับตามแผนระดับ
โรงพยาบาลอยูแลว   ในแตละหอผูปวยจะมี Quality Indicator และ Key Performance Indicator 
อยูแลว เพียงแตนํามาคัดเลือกหรือเพิ่มเติมเล็กนอย ตามมุมมองของวิธีการแบบดุลยภาพ   
หลังจากนั้นก็มีการมอบหมายงานใหกับเจาหนาที่ทุกคนในหนวยงานใหมีสวนรวมในการจัดทํา
กิจกรรม หรือโครงการตางๆ เพื่อใหบรรลุเปาหมายตามวัตถุประสงคและตัวชี้วัดของหอผูปวย  
 ขั้นการดําเนินการในระดับหอผูปวยนี้ หากหนวยงานหรือหอผูปวยใดมีปญหาเกี่ยวกับ
การจัดทําวิธีการแบบดุลยภาพ ทางหนวยงานจะสามารถปรึกษา และขอคําแนะนําจากรอง
ผูอํานวยการพยาบาลที่รับผิดชอบในแตละสายงานนั้นๆ ซึ่งจะทําหนาที่คอยเปนพี่เลี้ยงใหกับ
หอผูปวยในความรับผิดชอบของตนเองตลอดเวลา 
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  ดังคําใหสัมภาษณของรองผูอํานวยการพยาบาล ผูจัดการหอผูปวย  ดังตอไปนี้   
 

 “แลวเราตองไปคุยกับเขาดวยวา criteria ที่คุณจะเลือกตัวชี้วัดนัน้
จะตองเลือกตวัไหน หรือวา ในบางแผนก เราอาจจะเลอืกให แตจะตองคุยกับ
เขาวา ของเขาจะตองใชตัวนี้ อะไร อยางไร” 

(ผูใหขอมูล:รองผูอํานวยการพยาบาลคนที ่
 

 “คือหลังจากเราไดรับนโยบายมาแลว เรารูวาเปาหมายเคาใหเราทําเรือ่งเหลานี ้
มีTarget มาใหเราวาเราตองไดเทานี้ เทานี้ นี้ เราก็เอามาวางแผนวา ทาํ
อยางไรใหเราไดเปา  เรากม็าวางแผน แลวทาํใหไดตามเปา…เราตองมีการเก็บ 
QI  ซึ่งเราจะเก็บตัวอะไรบาง… เราก็มาชวยกนัวางแผน ” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที5่) 
 

2.2.4 การติดตาม รายงานผล และปรับปรงุอยางตอเนื่อง 
  เมื่อแตละหอผูปวยไดกาํหนดวัตถุประสงค ตัวชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม เรียบรอย 

แลวก็เร่ิมลงมอืปฏิบัติตามแผนที่ไดกาํหนดไว ตามขอบเขตความรับผิดชอบของแตละหอผูปวย  
ภายหลงัจากเริ่มปฏิบัติการตามแผน แตละหอผูปวยตองมีการติดตามผลงานและการประเมนิผล
งานของแตละหอผูปวยนัน้ ซึ่งทกุหอผูปวยใชวาระการประชุมประจําเดอืนในแตละเดือนเปนเวทีใน
การสรุปผลการดําเนินงาน เปนการรายงานผลงานตามมุมมองทั้ง 4 ดานของวิธีการแบบดุลยภาพ  
โดยกําหนดใหผูรับผิดชอบโครงการหรือแผนปฏิบัติการ แตละดาน เปนผูรายงานผลงานวา งานที่
รับผิดชอบดังกลาว สาํเร็จตามเปาหมายที่ตองการมากนอยแคไหน หากผลงานใดไมสําเร็จตาม
เปาหมายก็จะมีการทบทวนหาสาเหตุรวมกัน เพื่อแสวงหาแนวทางแกไข ปรับปรุง เพื่อใหบรรลุ
เปาหมายที่ตั้งไวตอไป ดังคําใหสมัภาษณของผูจัดการหอผูปวย และพยาบาลวิชาชีพระดับ
ปฏิบัติการ ดังตอไปนี้ 
  

“เรามีการประชุมนองทุกเดือน งานพิเศษนะคะ ก็ใหนอง Present แลวงานมนั
อยูใน action plan ของ Balanced Scorecard ทั้งหมด เขาก็มา present กนั
ในที่ประชมุวอรดนะฮะ”   

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที2่) 
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“เรามีการติดตามงานตาม action plan แลวรายงานผลในที่ประชมุทกุเดือน
อยูแลว  สวนใหญก็ไดตามเปา ถาไมไดตามเปาเราก็มกีารกําหนดอยูแลววา  
เราจะมีการจดักิจกรรมพัฒนาไป...เหมือนไปปรับปรุงแกไข  เพื่อใหคร้ังตอไปดี
ขึ้น ไมมีปญหา..หมายถงึวา เราจะมกีารตดิตามตลอดวา มีปญหาจากอะไร  
เพื่อเราจะเอามาแกไข” 
                              (ผูใหขอมูล: พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการคนที่ 4) 

 
 หลังจากนั้นผูจัดการหอผูปวยจะนําผลงานของหนวยงานไปนําเสนอตอฝายการพยาบาล
ในวาระการประชุมประจําเดือนที่ฝายการพยาบาลกําหนดขึ้น ตอไป 
 
2. ปจจัยสนับสนุนในการนําวิธีการแบบดลุยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

 
ปจจัยสนับสนุนที่ทาํใหวิธีการแบบดุลยภาพดําเนินการไดนั้น       เปนปจจัยที่ฝายการ 

พยาบาลคิดวา สําหรับฝายการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขแลวมีสวนสนบัสนุนใหวิธกีารแบบ
ดุลยภาพ ขององคการพยาบาลประสบความสาํเร็จ ซึ่งอาจมิใชปจจัยสนับสนนุสําหรับองคการ
อ่ืนๆ ก็เปนได โดยผูใหขอมูลไดกลาวถงึปจจัยสนับสนุนตอความสาํเร็จในการนาํวิธีการแบบดุลย
ภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสขุ แบงออกไดเปน 3 ดานคือ ปจจัยดาน
ผูนํา ปจจัยดานทีมงาน และปจจัยดานความรู   ซึง่จะอธบิายรายละเอยีดแตละดานดังตอไปนี้ 

2.1 ปจจัยดานผูนํา 
ปจจัยดานผูนาํเปนปจจัยทีผู่ใหขอมูลสวนใหญกลาววามีสวนสําคัญที่สุดในการสนับสนนุ 

ใหมีการนําวิธีการแบบดุลยภาพเขามาใชในองคการพยาบาล  โดยผูนําที่จะสนับสนุนใหเกิด
ความสาํเร็จในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ตองเปนผูนําที่มีมมุมองที่
กวางไกล สามารถถายทอดความรูไดดีซึ่งจะทําใหเกิดความรวมมือจากผูปฏิบัติ  มีการเสริมสราง
พลังอํานาจ (Empower) ใหกับบุคลากรในองคการ จัดอบรมใหความรูตามความจาํเปนของ
หนวยงาน สรางทัศนคติที่ดีใหเกิดขึ้นกับบุคลากรทุกระดับเพื่อพรอมรับตอเครื่องมือการบรหิาร
ใหมๆ หรือความเปลีย่นแปลงตางๆ ที่จะเกิดขึ้นตลอดเวลา สนับสนุนดานงบประมาณตลอดจน
ทรัพยากรตางๆ ถาหากผูบริหารหรือผูนาํไดลงมือปฏิบัติดวยตัวเองก็จะทาํใหเขาใจกระบวนการ
ตางๆ ชัดเจนขึ้น ผูนาํจะตองมีการติดตามงานอยางสม่าํเสมอและใกลชิดและจะตองไดใจทีม   ดัง
คําใหสัมภาษณตอไปนี้ 
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“..ผูนําตองมี vision ดวยวาเราพาเขาเดินไป...เพราะฉะนั้นผูบริหารตองมี vision 
ที่จะมองอะไรไปใหไปไกลไปกวา ทาํดีข้ึน..ลูกนองบางคนเราก็ตองฟง เราถึงตอง
จัดใหมีเวททีี่จะฟงวาคุณมีความคิดเห็นอยางไร ...มีศกัยภาพอยางไร ถาคุณยงั
ไมอยากแสดงเราก็ Push ใหแสดง เชน เอามาเปน Black belt ใหแสดง
ศักยภาพออกมา...” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“การที่เราไดลงพืน้ที่จริง.การติดตามงานอยางตอเนื่องทาํใหเรารูจกั การจัดสรร
งบประมาณ.. มันก็สนับสนุนใหเราประสบความสาํเร็จในระดับหนึ่ง” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 2) 
“หัวหนามีสวนอยางมากทีจ่ะใหความรู ถายทอดความรูใหกับทีม เพราะถาทมีรู 
เขาอกเขาใจนะ ทีมก็ใหความรวมมอืมากขึ้น..มีทศันคติที่ดี ยอมรับการ
เปลี่ยนแปลงไมวาจะมาในรปูแบบไหน....” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“การที่จะ built up team การที่จะไดใจทีม สาํหรับพี่ไมมีปญหา พี่มองวาถา
สมมติวาปานนี้ไมไดใจทีมนะ มันคงจะไปยาก...มันไมยากไปหมดถาไดทีมดี” 

(ผูใหขอมูล:  ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

2.2 ปจจัยดานทมีงาน 
จากประสบการณและมุมมองของผูใหขอมลูสวนใหญใหความสาํคัญกบัทีมงานไมนอยไป 

กวาปจจัยสนบัสนุนดานอืน่ๆ กลาวคือ ทมีงานไดแกบคุลากรในหนวยงาน/หอผูปวยที่มีมีศกัยภาพ 
ผูนําองคการพยาบาลไดกลาวถึงขอไดเปรียบขององคการพยาบาลวา แตกตางจากหนวยงานอืน่ๆ 
ของโรงพยาบาล   ก็คือ องคการพยาบาลมีบุคลากรสวนใหญเปนพยาบาล สําเร็จการศึกษาระดับ
ปริญญาตรีขึ้นไป ทําใหสามารถคิดอะไรไดเปนเรื่องเปนราว ถอืเปนขอไดเปรียบคือมีคนทีม่ี
คุณภาพมากกวา   นอกจากนี้ผูนําตองเปดโอกาสใหทีมไดมีสวนรวมในการตัดสินใจ มีสวนรวมใน
การวางแผนการทํางาน มีสวนรวมในการคัดเลือกตัวชี้วดัผลงานของหนวยงาน สิ่งตางๆ เหลานีท้าํ
ใหบุคลากรภายในทีมจะตองมีความสามัคคีกันและมีความคิดสรางสรรคและมีการพัฒนาอยาง
ตอเนื่อง  ดังคาํใหสัมภาษณตอไปนี้ 
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“..ความสําเร็จของเราเกิดจากการดึงนองๆ เขามาชวยในการเขียนแผน ในการ
ทํา...ใหถงึ goal ตรงนี้ ใหชวยกนัระดมสมอง...” 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที2่) 
 
“..การที่ใหทีมไดมีสวนรวมในการตัดสินใจ ในการที่จะเลอืกตัวชี้วัดผลงานของ
เขาในสวนที่เขาสามารถเลือกได มันกเ็หมอืนกับเปนการยอมรับเขาในระดับหนึง่
ดวย..” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 1) 
 

2.3 ปจจัยดานความรู 
ปจจัยสนับสนุนดานความรูไดแก การจัดอบรมใหกับบุคลากรทุกระดับในองคการ  ใหมี 

ความรูความเขาใจเกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ  การสื่อสาร เปนวิธีการหนึ่งที่ทาํใหบุคลากรเกิด
การเรียนรูเกี่ยวกับวธิีการแบบดุลยภาพ การพบปะพูดคุยกนัทกุวันจะทาํใหผูปฏิบัติเกิดความรู
ความเขาใจ และให ความรวมมือในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการหรือหนวยงานได
ประสบความสําเร็จเพิ่มข้ึน ดังคําใหสัมภาษณตอไปนี้ 
 

 “..สําหรับนองใหมที่เขามา มีการ train เราก็ใหความรูเกี่ยวกับ Balanced 
Scorecard วามนัคืออะไร...มันดีอยางไร นองๆ เขาก็จะใหความรวมมือกับ
เรา...” 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที่ 2) 
 
“...เล็กคิดวาเล็กประสบความสําเร็จในระดับหนึง่นะ...สิง่ที่สงเสริมให

เล็กเปนอยางนี้นี ่ นาจะเปนเรื่องการสื่อสารใหความรู การที่เราไดคุยกบันองทุกๆ 
วัน ทาํใหเขาเขาใจ เขาก็รวมมือกับเราอยางคนที่เขาใจ...” 

 (ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 2) 
 

3. ปญหาอุปสรรคและวธิีการแกไข ในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติใน
องคการพยาบาล 

 การศึกษาครั้งนี้ สามารถรวบรวมประเด็นปญหาอุปสรรคในการนาํวธิกีารแบบดลุยภาพ
มาใชในองคการพยาบาลทีท่ําการศึกษา เรียงตามลาํดับความสําคญั   ไดแก ปญหาดานระบบ
ขอมูล ปญหาดานความรู  ปญหาดานการถายทอด ปญหาดานงบประมาณ ปญหาดานนโยบาย 
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ปญหาดานเวลา และปญหาดานทัศนคติ ซึง่ผูใหขอมูลไดกลาวถงึรายละเอยีดของปญหาและ
อุปสรรคแตละดานตลอดจนประสบการณในการแกไขปญหาและอุปสรรคดังกลาว ไวดังนี ้

3.1  ปญหาดานระบบขอมูล 
ขณะที่ทาํการศึกษานี้ ระบบขอมูลของโรงพยาบาลแสนสุขยังไมสมบูรณระบบ Computer 

ยังไมสามารถเชื่อมโยงขอมลูแตละดาน แตละมุมมองของวิธกีารแบบดุลยภาพเขาดวยกนัเพือ่ให
สามารถมองเห็นภาพอยางชัดเจนได ขอมูลบางอยางยงัไมไดแยกชัดเจน ระบบตนทุนยังไมไดใสไว
ในระบบฐานขอมูลของโรงพยาบาล  การเก็บขอมูลก็ยงัทําไดไมถูกตอง  ไมครบถวน  เนื่องจากผู
ปฏิบัติมีภาระงานมาก  บางครั้งก็ลมืบันทึกขอมูล ทาํใหเปนอุปสรรคที่สําคัญในการประเมินผล
และติดตามการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลแหงนี้   หากระบบขอมูลของ
โรงพยาบาลด ี องคการพยาบาลก็จะประสบความสาํเร็จมากมาย เหมือนบริษทัยักษใหญทัว่ไปดัง
คําใหสัมภาษณของผูอํานวยการพยาบาล รองผูอํานวยการพยาบาล และผูจัดการหอผูปวย 
ดังตอไปนี้ 

“...ที่ตอนนัน้เราทาํเรื่องของคะแนน Balanced Scorecard เราทาํไดคะแนน
ระดับองคกร คะแนนระดับหนวยงาน พอมาถงึคะแนนระดับบุคคล มันก็ติดอยู
หลายเรื่อง...ในระดับหนวยงานจะติดอยูที่ Data บางอยางแยกไดไมชัดเจน..
เวลาวัด outcome พี่จะบอกวาหนวยงานนี้ประเมนิความสําเร็จเพยีงใด ตอนนัน้
ระบบขอมูลของเรายงัไมสมบูรณ อยางเชนระบบตนทนุ ตนทุนก็ยงัไมไดวิ่งใน
ระบบ Computer Computer ของเรายังไมพรอมที่จะรองรับการ starter ตรงนี ้
เรากําลงัรอเปลี่ยนระบบcomputer..ปญหาการประเมนิผล..จะใหคนสองคน
ตางกนัอยางไรจะใหสองหนวยงานตางกันอยางไร ...เรายังขาดขอมูล ขอมูลยัง
ไมดีพอ” 

   (ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“..เรายังไมมีDatabaseเชนโรงพยาบาลพยายามทําในเรื่องของ Time management 
พยายามลงในเรื่องของ Med. Trak ถาหากวาพื้นฐาน Data base ของเราแนน 
Balanced Scorecard เราจะเจงเหมือนบริษัทยักษใหญทั้งหลาย..” 
      (ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 2) 
 
จากการศึกษาครั้งนี้  ผูอํานวยการพยาบาลในฐานะที่มปีระสบการณตรงในการแกไข 

ปญหาตางๆ ในองคการ  ไดเลาถึงแนวทางการแกไขปญหาเกี่ยวกับระบบขอมูลที่ไมสมบรูณของ
ฝายการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข  ดังคําใหสัมภาษณตอไปนี้ 
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“แม data ไมมี ก็ใช  manual ไปกอน ทําอยางไรใหงาย พยายาม design 
table ให เก็บไดงาย อะไรอยางนี้ เราก็จะแกปญหาไปได ...  ” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 
 แตอีกสวนหนึง่ก็ยงัคงรอคอยระบบคอมพวิเตอรที่จะมาชวยสนับสนนุใหการเก็บรวบรวม
ขอมูลตางๆ ใหงายและเปนระบบระเบียบมากขึ้น  ดังคาํใหสัมภาษณตอไปนี้ 
 

“การดําเนินการแกไข หรือ ตรงนั้นมนักไ็มใชเฉพาะเรื่องของฝายแลว
เพราะมนัมาจากองคกร ก็แกอยูหลายรอบเหมือนกนั ในดาน finance แตมัน
ก็ยังไมเบ็ดเสรจ็เสียท ี อาจจะเปนเพราะระบบcom ...เพราะมันตองเอาระบบ 
ITเขามาชวย ระบบใหมเขามาชวย ตอไปก็คงมีความรวดเร็วมากขึ้น เกบ็
รายละเอียดไดมากขึ้น” 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที2่) 
 

3.2 ปญหาดานความรู 
ปญหาดานความรูความเขาใจของผูปฏิบัติงานเปนอุปสรรคที่สําคัญอีกอยางหนึ่งสาํหรับ

การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล บุคลากรระดับปฏิบัติการขาดความรูความ
เขาใจ เกีย่วกบัวิธีการแบบดุลยภาพ ทาํใหเกิดความวติกกังวลและเกิดการตอตาน  ถงึบางครั้งผู
ปฏิบัติจะมีสวนรวมในขั้นตอนของการจัดทาํวิธกีารแบบดุลยภาพ แตเขาไมทราบวาตนเองกาํลัง
เปนสวนหนึง่ของงานดังกลาว เนื่องจากขาดความรูความเขาใจ ดังคําใหสัมภาษณของผูจัดการหอ
ผูปวยและพยาบาลระดับปฏิบัติการดังตอไปนี้ 

 
“ก็อันหนึง่ก็จะเปนชวงที่เรายงัไมคอยรูเร่ือง Balanced scorecard ดีใชไหมฮะ ก็
ตรงนี้อุปสรรคก็คือเรายังไมคอยรูเร่ืองดี เราก็จะวิตกกังวล วิตกจริตวามันจะดีจริง
หรือเปลา..” 

 (ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 3) 
“อุปสรรคก็คือคนยังไมมีความรูเกี่ยวกับ Balanced scorecard  ทาํใหไมเขาใจ 
ทําใหเกิดการตอตาน” 

(ผูใหขอมูล: พยาบาลวิชาชพีระดับปฏิบัติการคนที่ 3) 
สวนแนวทางการแกไขปญหาและอุปสรรคดานบุคลากรขาดความรูความเขาใจเกี่ยวกับ

การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลนัน้ ผูใหขอมูลสวนหนึ่งเสนอใหมกีารจดั
อบรมใหกับบุคลากรระดับปฏิบัติการเพิม่มากขึน้ อบรมใหครบทุกคน ทุกระดับ และควรจัดใหมี
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ระบบการสื่อสารภายในหนวยงานเชนการจัดบอรด เพื่อส่ือความรูความเขาใจเกี่ยวกับวิธีการแบบ
ดุลยภาพใหลงไปถึงระดับผูปฏิบัติงานใหไดมากที่สุด ดังคําใหสัมภาษณของผูจัดการหอผูปวย
ดังตอไปนี้ 

 “การอบรมเกีย่วกับ Balanced scorecard …ควรใหครบทุกคน ...อยางที่ให
หัวหนาไปอบรมแลวมาถายทอดใหลูกนอง อาจไมดีเทาคนที่ไปบอยๆ รูลึก 
อาจยกตวัอยางไดชัดเจนกวา หรือไมก็จัดบอรดในหนวยงานใหเขาเหน็ทกุวนั... 
ส่ือกันใหเขาใจวาตัวชี้วัดนีว้ดัดานไหน มุมไหน สําคัญกับหนวยงานของเรา
อยางไร...  ” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที4่) 
3.3 ปญหาดานการถายทอด 
ปญหาดานการถายทอดวิธีการแบบดุลยภาพจากระดับผูบริหารไปยังระดับผูปฏิบัติ   จาก

การศึกษาครั้งนี้พบวาอุปสรรคอยางหนึง่ของการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล 
ไดแกการสื่อสารทําความเขาใจกับบุคลากรทุกระดับเพือ่ใหเกิดความรูความเขาใจเกี่ยวกบัวิธกีาร
แบบดุลยภาพ   ยงัขาดความสม่าํเสมอและขาดการกระตุนเปนระยะๆ โดยเฉพาะบุคลากรใน
ระดับปฏิบัติการ ทั้งนี้อาจเปนเพราะวธิีการ  บุคคล  และเวลาที่ถายทอด ไมนาสนใจสําหรับผูที่จะ
รับการถายทอด  ทําใหบคุลากรสวนหนึ่งยงัไมเขาใจเกี่ยวกับเรื่องดงักลาว นอกจากนี้ยังพบวา 
ระบบ IT ที่จะสนับสนุนการสื่อสารแบบใหมบางครั้งก็อาจจะมีปญหาเรื่อง Virus  รบกวนระบบ
และขอมูลได  ดงัคําใหสัมภาษณของผูอํานวยการพยาบาล ผูจัดการศูนยพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล และผูจัดการหอผูปวยตอไปนี ้

  “...คือตอนทีพ่ี่ทาํ Balanced Scorecard นี่ คนระดบักลางคือพวกผูจัดการหอ
ผูปวยนีจ่ะคอนขางเขาใจนะ แตผูจัดการหอผูปวยไปสื่อทีน่องอีกทนีี่มีปญหา...ยัง
ไมคอยเขาใจกนั...” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“Balanced Scorecard มีปญหาเรื่องการถายทอด สวนใหญ Manager 
รับไปถายทอด แตก็มีการ Obstruct การสื่อสารคนยังมีความไมเขาใจ เคยนะ เคย
สํารวจความเขาใจพบวาไมถึง 80 % ก็ตองอบรมอีกระยะหนึ่ง” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการศูนยพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล) 
 

“ การถายทอด Balanced Scorecard เราก็สง e-mail ในการถายทอดสื่อสาร
กัน ก็ไดบางนะคะ แตวาตอนนีก้็จะมีปญหาเรื่อง virus ที่มันมารบกวน” 
                                                 (ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที3่) 
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3.4 ปญหาดานงบประมาณ 
จากการศึกษาครั้งนี้พบวา แมองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข  จะเปนหนวยงาน 

ระดับฝายหนวยหนึง่ในโรงพยาบาลแสนสุขซึ่งเปนโรงพยาบาลเอกชน แตก็ไดประสบปญหาและ
อุปสรรคเกี่ยวกับงบประมาณที่มีอยูจาํกัด ทําใหการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการ
พยาบาลประสบความสาํเร็จในระดับหนึ่ง   ซึ่งผูอํานวยการพยาบาลไดกลาวถงึอปุสรรคดังกลาว
วา 
  

 “แตพี่วาเรื่องงบประมาณมนัก็เกิดขึน้กับทุกองคกร งบประมาณเปนตัวจํากัด 
 แลวในความจํากัดของงบประมาณนี ่      เราจะทําอะไรใหมันดีข้ึนมาใหได 
 เพราะฉะนัน้มันยอมยากสาํหรับผูบริหารที่จะ  start goal ภายใต resource  
จํากัดนี ่มนัเปนยาก” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

 ในระดับปฏิบตัิการก็พบปญหาและอุปสรรคดานงบประมาณไดจากการเสนอโครงการ 
แลวไปติดขัดที่งบประมาณในการดําเนนิการ  ดงัคําใหสัมภาษณตอไปนี ้

 
“ถาคิดวา Balanced Scorecard เปนปญหา อาจจะไปติดกับอันอื่นทีท่ําให 
ตรงนี้ไมเดินขึน้ไป เชน บางทีเราเสนอproject อะไรขึ้นไป อาจไปติดที ่
งบประมาณ ถา project นัน้ตองใชในเร่ืองของงบประมาณ หรือเงินเขามา 
เกี่ยวของ” 

(ผูใหขอมูล: พยาบาลระดับปฏิบัติการคนที4่) 
 

การแกไขอุปสรรคดานงบประมาณหรือขอจํากัดดานทรพัยากรนัน้ ผูอํานวยการพยาบาล
ไดเสนอใหแตละหอผูปวยจดัทํา บอรดเสนอผลงาน (Performance broad) ประจําวนัในแตละ
หนวยงาน เพือ่ช้ีใหผูปฏิบัติมองเหน็ความเชื่อมโยงของทั้ง 4 มุมมอง บุคลากรระดบัปฏิบัติการจะ
ไดเกิดความเขาใจวาแตละมมุมองมีความเชื่อมโยงกับงานที่ปฏิบัติอยางไรบาง ดงัคําใหสัมภาษณ
ดังตอไปนี้ 

 
“อยางเรื่อง finance ก็เปนเรื่องที่เราไมเคยแตะใชไหม พอแตะแลว ขางลางจะ
โวยวาย ขางลางจะโวยวาย เราก็จะพยายามชี้ใหเหน็วามนัจะผกูโยงกันกันมา
หมด ทาํตรงนี้ไมได ตรงอ่ืนก็จะลมเหลว เพราะฉะนัน้เราก็จะแนะนาํใหเคาทํา 
performance broad ของ ward ติดไวที่ward ทกุward วาวันนี ้ volumeคุณ
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ขึ้นนะ  profit เทาไหร คณุใชคนเทาไหร อะไรอยางเนี่ย.....สอนใหคนบริหาร
จัดการแบบเบด็เสร็จ” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 
3.5 ปญหาดานนโยบาย 
ปญหาดานนโยบายเปนอุปสรรคสําหรับการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการ

พยาบาลโรงพยาบาลแสนสขุ  เนื่องจากเปนโรงพยาบาลเอกชน นโยบายไมนิ่ง อาจจะมกีาร
เปลี่ยนแปลงนโยบายตางๆ ไดตลอดเวลาบางครั้งยงัเกีย่วโยงกับปจจยัดานงบประมาณซึ่งองคการ
พยาบาลเคยประสบปญหาในเรื่องดังกลาวมาแลว ดงัคําใหสมัภาษณของผูอํานวยการพยาบาล
ดังตอไปนี้ 
 

“นโยบายไมนิง่  ทาํใหมีอุปสรรคตางๆ เขามาเสมอ เชน เราพบวา ดาน 
finance นี่เราทําทุกอยางดแีลว  แต volume คนไขไมมา เพราะฉะนั้นเราก็
บอกวา strategy  เรานาจะเพิ่ม volume คนไขโดยทําบริการใหม แลวบริการ
ใหมมนัก็ need เงิน  บางทีม่ันก็ไมไดทาํ” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 
3.6 ปญหาดานเวลา 
ปญหาเรื่องเวลาเกิดขึ้นกบับุคลากรระดับปฏิบัติการ เนื่องจากวิธีการแบบดุลยภาพจะตอง 

มีการทาํแผน โครงการ กิจกรรมตางๆ รวมกัน บางครั้งตองมีการประชมุนอกรอบ บคุลากรระดับ
ปฏิบัติการจะตองใชเวลาสวนตัวในการเขารวมกิจกรรมดังกลาว ทําใหไมสะดวกในการเขารวม
กิจกรรม ดังคาํใหสัมภาษณของพยาบาลวชิาชีพระดบัปฏิบัติการดังตอไปนี้ 
 

“การทาํกิจกรรมหรือโครงการตางๆ ของ Balanced Scorecard มัน 
เกี่ยวกับเวลาในการที่เราเขารวมโครงการดวยนะคะ เราไมมีเวลาเขารวม
โครงการ ถาหากเรามีเวลาไดเขารวมโครงการมนัก็จะดกีวานี้ เขานาจะใหเวลา
เราดวย เขาใหเราหาเวลาเอง มนัก็ยากนะ..” 

(ผูใหขอมูล: พยาบาลวิชาชพีระดับปฏิบัติการคนที่ 3) 
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3.7 ปญหาดานทศันคติ 
ทัศนคติที่ไมดขีองผูปฏิบัติงานเปนอุปสรรคที่สําคัญอีกอยางหนึ่งสาํหรบัการนาํวิธกีารแบบ

ดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล  เนือ่งจากทัศนคติที่ไมดีจะทาํใหเกิดการตอตาน ไมใหความ
รวมมือในการทํากจิกรรมตางๆ ผูอํานวยการพยาบาลมคีวามคิดเหน็วา ทัศนคติที่ไมดีของคนและ
ทีมงานมักจะเปนปญหาใหกบัทุกๆ  เร่ืองในองคการพยาบาล ดังคาํกลาวตอไปนี ้

 “ปญหาอีกอยางของการนาํ Balanced Scorecard มาใช ก็คือเร่ือง Attitude 
ของคนนี้แหละ ของคน ของทีมงาน ก็เปนเรื่องสําคัญ ตามจริงAttitudeก็เปน
ปญหาสาํคัญของเรื่องทกุๆเรื่องนั้นแหละ” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

4. ประโยชนของการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
 

จากการศึกษาครั้งนี้พบวา ผูใหขอมูลสวนใหญมองเหน็ถงึประโยชนของการนําวิธีการแบบ 
ดุลยภาพเขามาใชในองคการพยาบาลอยางชัดเจนและเปนรูปธรรม  แมวาจะมีมมุมองที่แตกตาง
กันตามตําแหนงและประสบการณที่แตละคนไดรับจากการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ เขามาใชใน
หนวยงานของตนเอง  แตในประเด็นหลักๆ  นั้นเปนไปในทิศทางเดยีวกนั  โดยสรุปไดดังนี้คือ       
1) ประโยชนตอองคการพยาบาล 2) ประโยชนตอผูบริหาร 3) ประโยชนตอหนวยงาน                  
4) ประโยชนตอผูปฏิบัติงาน ซึ่งแตละประเด็นจะมีรายละเอียด ประเด็นยอยและคาํอธิบาย พรอม
ตัวอยางคําใหสัมภาษณของผูใหขอมูลดังตอไปนี้ 

4.1 ประโยชนตอองคการพยาบาล 
ประโยชนของวิธีการแบบดุลยภาพที่มีตอองคการพยาบาล ตามมุมมองและประสบการณ 

ของผูใหขอมูลสวนใหญ กลาวถงึวา วิธกีารแบบดุลยภาพที่นาํมาใช เปนเครื่องมือในการถายทอด
เปาหมายและวิสัยทัศนขององคการไดเปนอยางดี  เปนเครื่องมือในการพัฒนาคณุภาพอยางหนึ่ง 
เปนระบบการสื่อสารภายในองคการทีม่ีทศิทางเดียวกัน ทําใหทีมงานเขาใจถึงเปาหมายของ
องคการ  นอกจากนี้วธิีการแบบดุลยภาพเปนวธิีการที่มรูีปแบบการประเมินผลลพัธ (Outcome) ที่
ชัดเจนและเปนรูปธรรมโดยเฉพาะผลลพัธทางการพยาบาล (Nursing outcome) ทําใหผลลัพธ
ทางการพยาบาล เปนทีย่อมรับของสังคมได  เปนการสงเสริมใหเกิดการเรียนรูรวมกันซึง่จะทําให
เกิดเปนองคการแหงการเรียนรู  มกีารพัฒนาไปทกุๆ ดานพรอมๆ กันในทกุมิติ ไมวาจะเปนมุมมอง
ดานการเงนิ มุมมองดานลกูคา มุมมองดานกระบวนการภายใน และมุมมองดานการเรียนรูและ
พัฒนา วิธีการแบบดุลยภาพทําใหเกิดความเชื่อมโยงของตัวชี้วัดแตละตัวเขาดวยกัน เกิดความ
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สมดุลในการพัฒนา และในที่สุดทุกคนทีเ่กี่ยวของจะไดรับประโยชนรวมกัน   ดังคําใหสัมภาษณ
ของผูอํานวยการพยาบาล  รองผูอํานวยการพยาบาลและผูจัดการหอผูปวย   ดงัตอไปนี้ 
 

“Balanced Scorecard ทําใหOutcome ของ Nursing ออกมาเปน
รูปธรรม เปนที่ยอมรับของสังคม มนับอกไดเปนเรื่อง เปนตัวที่ชัดเจน...” 

 (ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“Balanced Scorecard สามารถถายทอด Vision mission สามารถ
ถายไดลงมาถงึรากหญาหรือถึงวอรด หรือถึงผูปฏิบัติได..ในที่สุดทกุคน ทกุฝายก็
ไดประโยชนรวมกนั.” 

   (ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“…Balanced Scorecard เปนเครื่องมอือันหนึ่ง..ที่นาํเปาวัตถุประสงค
ขององคกรลงสูระดับลางใหถึงจริงๆ โดยมีเปาหมายแบงเปน 4 มิติคือ ดาน
Finance, ดาน Customer, ดาน Internal process และดาน learning and 
growth…เกิดความสมดุลในการพัฒนาไปพรอมๆ กนัในทกุๆ ดาน” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 2) 
 
“...Balanced Scorecard ทําใหเราพูดอยูในกลุมเดียวกัน พูดอยูในเรื่อง

เดียวกนั ซ้ําอยูตลอด พีก่็คิดวาตรงนี้ทาํใหเกิดความเขาใจ มีประโยชนในการ
สื่อสารตรงนี้มากขึ้น เพราะมันชัดเจน” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 3) 
 

4.2 ประโยชนตอหนวยงาน/หอผูปวย 
ประโยชนของการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ทีม่ีตอหนวยงานหรือ 

หอผูปวย แบงออกเปน 2 ดานคือ ประโยชนตอดานการปฏิบัติงานและดานทีมงาน      ซึง่มีรายละ 
เอียดของแตละดานดงัตอไปนี ้

4.2.1 ดานการปฏิบัติงาน 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหเกิดการแลกเปลี่ยนความรูระหวางผูปฏิบัติงาน  มีการแลก 

เปลี่ยนประสบการณในการปฏิบัติงานระหวางหนวยงานหรือแมแตบุคลากรในทีมงานเดียวกัน 
จากกิจกรรมการนําเสนอผลงานที่องคการพยาบาลจัดใหมีขึ้นเพื่อที่แตละหนวยงานจะไดมีการ
แลกเปลี่ยนความรูและประสบการณในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในหนวยงานของตนเอง      
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นอกจากนี้ผูใหขอมูลยังกลาวถึงประโยชนของวิธีการแบบดุลยภาพอีกวา เปนวิธีการที่ทําใหมี
กรอบที่ชัดเจนในการทํางาน  สามารถจัดทําแผนปฏิบัติการ กิจกรรม หรือโครงการตางๆ ไดชัดเจน
มากและงายยิ่งขึ้น  มีรูปแบบการประเมินที่ชัดเจน ดังคําใหสัมภาษณตอไปนี้ 
 

“...แลวพีก่็จะมองอีกวานอกจากตวัเองดแีลว network ตองดีดวย...เรา
จะ share knowledge ของเราไปใหเพือ่น เพื่อเพื่อนๆ จะไดไมตองไปเริ่มตน
ใหม..” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“...Balanced Scorecard มีประโยชนทีท่ําใหเล็กคิดอะไรเปนกรอบและ
ก็สามารถวางแผนไดจนถึงสิน้ป ถาหากไมมี Balanced Scorecard นี ่บางทีเรา
จะรวนไป..แตวา Balanced Scorecard พอสิ้นปเราก็ไมไดหลุดเรื่องอะไรเลย..” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 2) 
 

“เราทํา Action Plan ไดชัดเจนขึ้น เวลาเราดูเขาตองดูกีด่าน แลวมันเปน
หมวดหมูที่ชัดเจน อยางเมื่อกอนเราทํา Action Plan เราก็ทาํไปเรื่อยๆ แตเดี๋ยวนี้
เหมือนเราตอง Scope วา Action Plan เราตองดูกี่ดาน กี่มิต”ิ 

(ผูใหขอมูล: รองผูอํานวยการพยาบาลคนที1่) 
4.2.2 ดานทมีงาน 
ประโยชนที่มีตอดานทีมงาน  คือ  ทาํใหเกิดความสามัคคีของบุคลากรในหนวยงาน  

เนื่องจากตองทําแผน/โครงการ/กิจกรรมตางๆ รวมกนั หรือแมแตบคุลากรจากตางหนวยงานก็จะมี
โอกาสแลกเปลี่ยนความรูและประสบการณระหวางกนั นอกจากนีย้ังทาํใหมองเห็นภาพรวมของ
หนวยงาน สามารถบอกคุณภาพที่ชัดเจนและเปนรูปธรรมจากตัวชีว้ดัตางๆ ที่เชื่อมโยงถึงกัน ดงั
คําใหสัมภาษณตอไปนี้ 

“...Balanced Scorecard ทีท่ํานี่ มันทําใหทุกคนมีความรับผิดชอบมากขึ้น 
มีความสามัคคีกัน คือทุกคนตองชวยงานจึงสาํเร็จ...โครงการบางอยางเราไดทํา
รวมกับหนวยงานอืน่ กท็ําใหมีการแลกเลีย่นความรูกนั ก็มีประสบการณเพิ่มข้ึน..
เวลาประชมุward ทําใหเหน็ภาพรวมของward เปนรูปธรรมมากขึ้น ทุกอยางมัน
เชื่อมโยงถึงกัน...” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที5่) 
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4.3 ประโยชนตอผูบริหาร 
ประโยชนของวิธีการแบบดุลยภาพที่มีตอผูบริหารไดแก เปนระบบที่มีอํานาจจาํแนกสูง  

สามารถจาํแนกคนได  จะทาํใหผูบริหารรูจักจุดดอยและจุดเดนของพนักงาน วธิีการแบบดุลยภาพ
ทําใหมีทิศทางการทํางานทีช่ัดเจน สอดคลองกับเปาหมายขององคการ มีรูปแบบการประเมนิคน
และประเมินผลการปฏิบัติงานที่ชัดเจนในการพิจารณาใหรางวัล ทําใหผูบริหารสามารถมองเหน็
ภาพรวมขององคการ   นอกจากนี้วธิีการแบบดุลยภาพยังชวยใหผูบริหารกาํหนดเปาหมายใหกับ
ตนเองใหกับหนวยงานเพื่อใหไดสิ่งที่ดีกวาเสมอ ดังคําใหสัมภาษณตอไปนี ้

“..Balanced Scorecard เปนระบบทีม่ีอํานาจการจําแนกสูง รูทีม่าทีไ่ป มันก็จะ
ทําใหจําแนกคน แลวเราก็จะรูวามนัดอยตรงไหน เสริมตรงไหน เดนตรงไหน ควร
จะใหแทนยงัไง เพื่อใหคนที่ดอยกวา ตะเกียกตะกาย คนที่มีความสามารถอยู
แลวก็จะไดรับการยอมรับ ไดรับการPromote เมื่อเวลาอันควร..” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 
“ในที่ผานมา ในระบบเดิมของเรา มนัจะมปีญหาเรื่องการตอบแทน คาตอบแทน 
การเลื่อนขัน้ ซึ่งมนัไมสามารถจําแนก ในอดีตนี่เราจะไมมีเครื่องมือทีม่ีอํานาจ
จําแนก แต Balanced Scorecard นี่มนัจาํแนกได เพราะมันวัดผลงานไดแท” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

“…Balanced Scorecard มันทาํใหเราเดินจากที่ไมมีทิศทาง มามีทิศทาง มัน
ยอมจะงายกวาและพูดภาษาเดียวกัน....แลวมันก็สะทอนผลงานออกมาไดดี.” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล ) 
 

“Balanced Scorecard จะสอนใหเรา set goal เสมอ ไมใหอยูกับที่ ปนี้
เราไดแคนี้ ปหนาเราตองทาํไดมากกวา ปนูนเราตองไดกวาๆ ไมมีคาํวาสุดแลวดี
แลว พอ..นั่ง Balanced Scorecard จะไมสอนอยางนัน้ เพราะเขาไมไดบอกวา
อะไรดีที่สุด เพราะฉะนัน้เราจะไปสูส่ิงที่ดกีวาเสมอ”  

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล ) 
 

“..ในทุกเดือนเราจะตองมี report กลับไปใหผูบริหารไดรับรูวาไดผลเปนอยางไร
บาง แลวก ็process ของเรามอีะไรที่ตกเกณฑ หรือมอีะไรที่ผิดพลาดไปบาง ซึง่
เราแกไขแลว หลังการแกไขเปนอยางไร...” 

(ผูใหขอมูล: ผูจัดการหอผูปวยคนที่ 5) 
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4.4 ประโยชนตอผูปฏิบัติงาน 
จากการศึกษาครั้งนี้พบวาผูใหขอมูลสวนใหญ ไดเลาถงึประสบการณของการนาํวธิกีาร 

แบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในหนวยงานของตนเอง  โดยกลาวถงึประโยชนของวิธกีารแบบดุลย
ภาพวา ทําใหตนเองเกิดความเขาใจแนวคิดดังกลาวจากประสบการณตรงของตนเอง ในดาน
ประโยชนสวนตัวสามารถแบงออกเปนประเด็นยอยได 2 ดาน คือ ดานการปฏิบัติงานและดาน
สวนตัว ซึง่จะอธบิายไดดังตอไปนี้ 

4.4.1 ดานการปฏิบัติงาน 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหผูปฏิบัติงานมเีครื่องมือในการทํางาน กลาวคือ มีแนวทาง 

ที่ชัดเจน มีกรอบ มีการจัดหมวดหมู มีการใหความสําคัญกับมุมมองทุกๆ ดาน แตละดานมีเหตุมี
ผล มีความเชือ่มโยงกัน สามารถนาํเสนอผลงานออกมาใหเปนรูปธรรม ซึ่งจะทาํใหผลงานที่ไดมี
คุณภาพ  ดงัคําใหสัมภาษณตอไปนี้ 
 

“..ถาคุณพูดวา คุณดูแลคนไขไดไมมี bed sore บอกใครเขาก็ไมสนใจ แต 
Balanced Scorecard ถาเราพูดวาหนวยงานนีท้ํากาํไรเทานี ้ กระบวนการ
ภายในของเขามีคุณภาพ มีตัวชี้วัดบอกอยางโนนอยางนี้ คนที่อยูกับเขามี
ความสุข มีความกาวหนาอยางนี้ อยางนี ้ผูที่มาใชบริการบอกวาทีน่ีดู่แลดี นี่คือ 
Balanced Scorecard สิ่งทีพ่ี่วา...มนัชัดเจน...” 

(ผูใหขอมูล: ผูอํานวยการพยาบาล) 
 

4.4.2 ดานสวนตัว 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหผูปฏิบัติงานมคีวามสุขในการทํางานจากการที่สามารถ 

ทํางานไดบรรลุเปาหมาย ทาํใหเกิดความรูสึกวาตนเองมีคุณคา มีความกระตือรือรนเพิม่ข้ึน ทาํให
เกิดการแขงขนัภายในองคการมีการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่องและทําใหผูปฏิบัติเขาใจหนวยงาน
และองคการ ดังคําใหสัมภาษณตอไปนี้ 
 

 “..Balanced Scorecard ทําใหคนทํางานมีความกระตือรือรน รูหนาที่ของ
ตนเองชัดเจน...คือถาตัวเองอยูนิ่งๆ ..มันก็อาจจะไมมีความกาวหนาใน
งาน..” 

(ผูใหขอมูล: พยาบาลวิชาชพีระดับปฏิบัติการคนที่ 2) 
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“..พอมBีalanced Scorecard ทุกคนกจ็ะ active จะตองแขงขันกนัทัง้กับ
ตนเอง ทั้งกบัคนอื่น คือถาเปนสมัยกอนกท็ําไปเรื่อยๆ แตตอนนี้ตองทั้งแขง
เวลาแขงคุณภาพของงาน...” 

(ผูใหขอมูล: พยาบาลวิชาชพีระดับปฏิบัติการคนที่ 5) 
 
   

Administrator
Text Box
94



   

บทที่  5 
 

สรุปผลการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยแบบกรณีศึกษา (Case Study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
กระบวนการนาํวิธีการแบบดุลยภาพ  ปจจัยสนับสนุน ปญหา/อุปสรรค วิธีการแกไขและประโยชน
ในการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล โดยศึกษาในองคการพยาบาล
โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร  ที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแลว และไดนํา
วิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติมาตั้งแต ป พ.ศ. 2545  เก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณแบบ
เจาะลึก จากผูใหขอมูลที่สําคัญ(Key informant) ที่ไดมาจากการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง 
จํานวน 20 คน รวมทั้งศึกษาจากเอกสาร  นาํมาวิเคราะหขอมูลโดยวิเคราะหเนื้อหา ผลการ
วิเคราะหขอมูลทาํใหไดเขาใจถึง กระบวนการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการ
พยาบาล  ทราบถึงปจจัยสนับสนุน ปญหา/อุปสรรค วิธีการแกไขและประโยชนในการนาํวิธีการ
แบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ตลอดจนไดขอเสนอแนะและแนวทางการแกไขปญหา
ตางๆ จากมุมมองของผูใหขอมูลซึ่งเปนผูมีประสบการณเกี่ยวของกับ การนําวิธีการแบบดุลยภาพสู
การปฏิบัติในองคการพยาบาล  ซึ่งสรุปผลการวิจัยไดดังนี้ 
  
1. กระบวนการนํา วิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

ริเร่ิมจากโรงพยาบาล     การนําวธิีการแบบดุลยภาพเขามาใชในโรงพยาบาลเกิดจากการที ่
เกิดภาวะวิกฤตทิางเศรษฐกิจ   และความตองการพฒันาโรงพยาบาล ทางคณะ   CEC   (CHIEFXECUTIVE  
COMMITTIES) ของโรงพยาบาล ไดมีการประชุมศึกษาเกีย่วกบัวิธกีารแบบดุลยภาพ  จึงเหน็วา
วิธีการแบบดุลยภาพ ทาํใหเห็นภาพรวมทัง้หมดของโรงพยาบาลที่ชัดเจน ดังนัน้ในการประชุมศึกษา
ของฝายบริหารระดับสูง ทางโรงพยาบาลไดเชิญผูเชี่ยวชาญเกีย่วกบัวิธีการแบบดุลยภาพ มาให
ความรูกับผูบริหารระดับสูงทั้งหมดของโรงพยาบาล เพื่อช้ีแนะถึงผลดีผลเสียที่โรงพยาบาลจะไดรับ
ในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในโรงพยาบาล  
 หลังจากที่ประชุมCEC ไดมีมติใหนําวิธีการแบบดุลยภาพมาประยุกตใชในโรงพยาบาล
แสนสุข  ทาง CECไดมีการดําเนินการเปนระยะ ๆ     ตั้งแตเดือนพฤษภาคม 2545 โดยมีขั้นตอน    
การดําเนินการคือ 
 ระยะที่ 1 การทบทวนทศิทางโรงพยาบาล ในระยะนี้มีการประชุม CEC หลายครั้งเพื่อ
ดําเนนิการทบทวนวิสัยทัศน พันธกิจ และคานยิมรวมของโรงพยาบาล จนกระทัง่ไดขอสรุปที่ชัดเจน 
และใหทุกหนวยงาน ทุกฝายทัง้โรงพยาบาลใชวิสัยทศัน พันธกิจ และคานิยมรวมของโรงพยาบาล 
เหมือนกนั   



                                   
                                                                                                               

 

96  

 เปาหมายของวิธีการแบบดุลยภาพคือการนําวิสยัทัศน ไปสูผูปฏิบัติใหได ดังนัน้จึงไดนํา
วิสัยทัศนมากาํหนดนโยบาย เปาหมาย วัตถุประสงค ตาม 4 มุมมอง ไดแก มุมมองดานการเงิน  
มุมมองดานลกูคา  มุมมองดานกระบวนการภายใน และมุมมองดานการเรียนรูและพัฒนา  เพือ่ทํา
ใหทุกฝายเดนิไปดวยกัน ในทิศทางเดียวกนั ชวยเหลือซ่ึงกันและกัน    
 ระยะที่ 2 การกาํหนดยุทธศาสตรและวัตถุประสงคของโรงพยาบาล ในระยะนี้ CEC 
ของโรงพยาบาลไดประชุมหลายครั้งเพื่อกําหนดยุทธศาสตร  กาํหนดวัตถุประสงค  รวมทั้งดัชนี     
ชี้วัดผลงานหลัก (Quality Indicator = QI,Key Performance Indicator =KPI) ซึ่งไมไดเปนเรื่อง
ยุงยากในการดําเนินงานในขั้นตอนนี้เนื่องจากโรงพยาบาลแหงนี้มีประสบการณการทาํ SWOT 
Analysis และไดเคยนํา KPI และ QI  มาใชกอนหนานี้แลว และไดจัดทาํมาเปนประจาํทุกๆ ปอยาง
ตอเนื่อง  แตเดิมฝายบริหารมีพื้นฐานในการวางแผนมากอนและมีแผนอยูแลว เพียงแตวาไมได
วางแผนยุทธศาสตรโดยใช 4 มุมมองของวิธีการแบบดุลยภาพ แตวางตามวัตถุประสงค ซึ่งไม
เปนไปในทิศทางเดียวกัน    
 ดังนั้นเมื่อที่ประชุมกําหนดยุทธศาสตร  กําหนดวัตถุประสงค  รวมทั้งดัชนีชี้วัดผลงาน
หลักของโรงพยาบาลไดแลวจึงจัดทําเปนแผนที่ยุทธศาสตร   

ในการจัดทําแผนทียุ่ทธศาสตรนั้น ผูอํานวยการศูนยคุณภาพโรงพยาบาล เปนผูรวบรวม
วิสัยทัศน พนัธกิจและคานิยมที่มีอยูแลวในองคการ มาแยกแยะวาอยูในมิติใดของวิธกีารแบบดลุย
ภาพบาง แลวจึงรางออกมาเปนแผนที่ยุทธศาสตร นําเสนอตอที่ประชุมผูบริหารระดับสูงของ
โรงพยาบาล คร้ังแรกไดมอบหมายใหผูบริหารระดับสูงนําไปปรับปรุงแกไข แลวนาํเขาสูที่ประชุม
ทุกสัปดาห ซึง่ตองประชุมทาํความตกลงกนัหลายครั้งในเรื่องหัวขอตางๆ รวมทัง้การกําหนดกลยุทธ
(Strategies) วัตถุประสงค (Objective) และเปาหมาย (Target) และตัวชี้วัด (Key Performance 
Indicator) ซึ่งใชเวลาโตเถียงกันคอนขางนาน หากคิดระยะเวลาในการปฏิบัติกน็ับวาคอนขางชา 
เนื่องจากวากอนหนานั้นโรงพยาบาลแสนสุขมีการเก็บขอมูลตัวชี้วัดตางๆ อยูแลว รวมเวลาในชวงนี้ก็
ใชเวลาประมาณ 1 เดือนแลวที่ประชุมจึงไดอนมุตัิแผนที่ยทุธศาสตร และบัตรคะแนนระดับ
โรงพยาบาล แลวจึงประกาศใชและถายทอดลงสูระดับลาง   

ระยะที่ 3 ถายทอดทิศทาง เปาหมาย และวัตถุประสงคลงสูหนวยปฏิบัติคือ   การใหความรูเบื้องตน
เร่ืองการนําวธิกีารแบบดุลยภาพมาใชในโรงพยาบาลวามีความเปนมาอยางไร แกพนักงานทกุระดับ
และสื่อสารเรื่องทิศทางของโรงพยาบาล โดยผูอํานวยการศูนยพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล  

แลวหลังจากนั้นผูบริหารระดับสูงของโรงพยาบาลถายทอดทิศทาง เปาหมายและ
วัตถุประสงคของโรงพยาบาล ใหผูบริหารระดับรองและผูอํานวยการทุกฝายรับทราบและรวมกัน
จัดทาํบัตรคะแนนระดับฝาย เพื่อใหผูอํานวยการฝายรับทราบและถายทอดรองผูอํานวยการฝาย
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และผูจัดการหอผูปวยทุกคน และจัดทําบัตรคะแนนของทุกระดับทุกแผนก โดยกําหนด
ผูรับผิดชอบ และวันแลวเสร็จ คือภายใน 31 กรฎาคม 2545    

นอกจากนัน้การดําเนนิการในระยะที ่ 3 นี้    หลังจากที่ผูบริหารระดับสูงรับทราบทิศทาง  
เปาหมาย  วัตถุประสงค และดัชนชีี้วดัผลงานระดบัโรงพยาบาลแลว ตองดาํเนินการประชุมหรือ
สื่อสารใหผูบริหารระดับรองลงมาทราบ และรวมกนักาํหนดเปาหมาย วัตถุประสงค ของแตละฝาย 
และจัดทําเปนบัตรคะแนนระดับฝาย  
 เมื่อผูบริหารระดับฝายไดรับเปาหมายวัตถปุระสงคที่ชัดเจนแลว จะตองดําเนนิการประชุม
หรือส่ือสารใหผูจัดการในสงักัดรับทราบ และรวมกนักาํหนดเปาหมาย  วัตถุประสงค ของผูจัดการแต
ละคน  และจดัทําเปนบัตรคะแนนระดับแผนกตอไป 
 ในการถายทอดเปาหมาย  วัตถุประสงคลงสูระดับลางลงไป ทางโรงพยาบาลแสนสุขมี
เครื่องมือที่ชวยใหการถายทอดเปนเปาหมายชัดเจน และงายขึ้น เรียกวา Deployment Matrix  เปน
ตาราง 2 ตาราง ตารางแรก   เปนการกระจาย (Deploy) โดยใชวัตถปุระสงคเปนหลัก  ตารางที่สอง   
เปนการกระจายโดยใชดัชนชีี้วัดผลงาน (Key Performance Indicator) เปนหลัก ซึ่งจะทําใหแตละ
หนวยงานทราบวา มีวัตถุประสงค หรือมีดชันีชี้วัดคุณภาพใดบางที่เกีย่วของกับหนวยงานของตนเอง
ทําใหหนวยงานสามารถจัดทําบัตรคะแนนของตนเองไดครบถวน สมบูรณมากขึ้น    
  ระยะที ่4  จัดทําแผนปฏิบัติการในระยะนี้ทุกฝาย  หลังจากไดรับมอบเปาหมาย  และ
วัตถุประสงค จากผูบัญชาการแลวจะตองนํามาประชุมในหนวยงาน  เพื่อกําหนดกิจกรรมพัฒนา
ตางๆ  ที่จะทาํเพื่อใหบรรลุเปาหมายที่ไดรับมอบหมาย และจัดทําเปนแผนปฏิบัติการของฝาย ของ
หนวยตนเอง 
 ระยะที ่ 5  เพื่อใหหนวยงานและฝายตางๆ สามารถบรรลุเปาหมายตามแผนงานทีก่ําหนด 
หนวยงานจะตองดําเนนิโครงการพฒันาคุณภาพอยางจริงจังและทุมเท โดยใชกระบวนการพัฒนา
คุณภาพที่มีประสิทธิภาพ ซึง่ศูนยพัฒนาคณุภาพโรงพยาบาลไดกําหนดแผนงานไวรองรับ เชน การ
จัดอบรมใหความรูเกีย่วกับวิธีการแบบดุลยภาพแกพนกังานทุกระดบัอีกครั้ง วิธีเอาชนะความพงึ
พอใจของผูปวย    การพฒันาแบบกาวกระโดด   กิจกรรม 5ส.  การจัดการกับความเสีย่งอยางมี
ประสิทธิภาพ    การออกแบบระบบงานโดยยึดผูปวยเปนจุดศูนยกลาง และวิธีการบริหารงาน และ
ติดตามงานอยางมีประสิทธภิาพ โดยกําหนดใหแลวเสร็จ 30 พฤศจิกายน 2545 นอกจากนีศู้นย
พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลยังมี ความรับผิดชอบในการติดตามเพื่อใหคําแนะนําอยางสม่ําเสมอ
ตลอดไป 
 ระยะที่ 6  การรายงานและติดตามผล เมื่อทกุหนวยงานทุกฝายไดดําเนินการจนกระทั่ง
ปรากฏผลงานออกมาแลว จะตองมีการรายงานผล ดัชนีชี้วัดและตดิตามผลจากฝายบริหารระดับ
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ตางๆ อยางสม่ําเสมอ เพื่อที่จะไดทราบสถานการณปจจุบันของโรงพยาบาลและหนวยงาน และหา
แนวทางแกไขกรณีที่ไมบรรลุเปาหมายทีก่ําหนดตอ 
 ระยะที่ 7  การนาํผลการดําเนนิงานมาปรับปรุงตอเนือ่ง  เมื่อฝายบริหาร ผูจัดการไดรับ
ขอมูลจากหนวยงานและฝายงานตางๆ แลวจะตองนําขอมูลเหลานัน้มาวิเคราะห  โดยเฉพาะอยาง
ยิ่งกรณีที่ไมบรรลุเปาหมายยอยประจําเดอืนที่กาํหนดไว  และหาทางแกไขปรับปรุงอยางตอเนื่อง 
เพื่อสรางหลักประกันวาสิน้ปเปาหมายใหญของฝาย และของโรงพยาบาลจะตองบรรลุ  โครงการใด
ที่วางแผนไวแลวชะงกังนั ไมกาวหนา หรือไมมีผลลัพธ ใหปรากฏเปนเชิงประจักษ ตองมีการกํากับ
และแกไขอยางใกลชิด  รวมทั้งหาทางชวยสนับสนนุทรัพยากรอยางเพยีงพอ ในการชวยใหหนวยงาน
บรรลุเปาหมายที่กาํหนดไว 
 ระยะที่ 8   การนําผลการดําเนินงานมาใชในการใหคาตอบแทน เมื่อผลประกอบการของ
โรงพยาบาลสามารถบรรลุตามเปาหมายที่ตั้งไว   โรงพยาบาลสามารถจัดใหมีการเพิ่มคาตอบแทน
หรือใหโบนัส  โดยอางอิงผลการดําเนินงานของแตละหนวย  แตละฝายไดอยางเปนธรรมดาตาม
คะแนนที่ได  ซึ่งหลักเกณฑการพิจารณาความดี ความชอบและผลงาน ตามขอกําหนดของ
โรงพยาบาล 
 กระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัตใินองคการพยาบาล เร่ิมตนในขั้นตอนระยะ
ที่ 3 ของโรงพยาบาล กลาวคือ หลังจากทําบัตรคะแนนในระดับโรงพยาบาลเรียบรอยแลว ก็มีการ
กระจายนโยบายและแผนสูระดับฝายและระดับแผนก ซึ่งจากการศึกษาครั้งนี้ ศึกษาได    2 ระดับคือ   
ระดับฝายการพยาบาล และระดับหอผูปวย  สามารถสรุปประเด็นสําคัญไดดังนี้ 

 
1.1 ขั้นตอนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติระดับฝายในองคการพยาบาล 
ข้ันตอนการนําวิธีการแบบดุลยภาพ  สูการปฏิบัติ ระดับฝายในองคการพยาบาล 

ประกอบดวย  4 ขั้นตอน ไดแก 1) การขานรับนโยบายและการถายทอด 2) การอบรมใหความรู    3) 
การกําหนดวัตถุประสงค ตัวชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม 4) การติดตาม รายงานผลและปรับปรุง
อยางตอเนื่อง  ซึ่งแตละขั้นตอนจะประกอบดวยรายละเอียดดังตอไปนี้ 

1.1.1 การขานรับนโยบายและการถายทอด 
 การจัดทาํวิธกีารแบบดุลยภาพในฝายการพยาบาล เร่ิมจากผูอํานวยการพยาบาล
รับทราบทิศทาง วิสยัทัศนและแผนกลยทุธไดแกบัตรคะแนนระดับฝาย ซึ่งประกอบดวยเปาหมาย
วัตถุประสงค ดัชนีชีว้ัดผลงานระดับฝายแลว หลังจากนัน้ไดมาประชุมส่ือสารใหรองผูอํานวย
พยาบาล 2 คนรับทราบแลวรวมกันปรึกษาหารือเพื่อนาํมาปรับปรุงแกไขเพิ่มเติม ตามขอบเขตหนาที่
ความรับผิดชอบขององคการพยาบาล เมือ่ฝายการพยาบาลไดบัตรคะแนนระดับฝายที่ชัดเจนแลวจึง
ไดนํามาสื่อสารใหผูจัดการหอผูปวยทัง้หมดจํานวน 17 คน ไดแก ผูจัดการหอผูปวยนอก 1 คน  
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ผูจัดการหอผูปวยใน11 คน  และผูจัดการหอผูปวยหนวยงานพิเศษ 5 คน รับทราบในที่ประชมุของ
ฝายการพยาบาลที่มปีระจาํทุกเดือนอยูแลว และนโยบายตางๆ นัน้ Managerไดรับฟงจากการ
ถายทอดมากอนแลวในระดับโรงพยาบาล หลังจากนั้นผูอํานวยการพยาบาล รองผูอํานวยการ
พยาบาลทั้ง 2 คน และผูจดัการหอผูปวยทุกคนรวมกนักําหนดเปาหมาย วัตถุประสงคของผูจดัการ
แตละหอผูปวยและจัดทําเปนบัตรคะแนนระดับแผนก/หอผูปวย   

ในการถายทอดนโยบายนั้น        ผูบริหารคือผูอํานวยการพยาบาลไดถายทอดเกี่ยวกับ  
วิธีการแบบดุลยภาพแกผูจัดการหอผูปวยวาเปนนโยบายของโรงพยาบาล      และถือวาวิธีการ
แบบดุลยภาพ เปนกลยุทธและเปนเครื่องมือในการประเมินผลงาน   

1.1.2  การอบรมใหความรู 
  เมื่อทางโรงพยาบาลมีมติใหนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในการบริหาร และภายหลัง

ที่ไดจัดทําวิธีการแบบดุลยภาพระดับโรงพยาบาลแลว จากนั้นจงึถายทอดวิธีการแบบดุลยภาพ 
ระดับโรงพยาบาลมายังระดบัฝายการพยาบาล ปรากฏวาบุคลากรในฝายการพยาบาลตั้งแตรอง
หัวหนาฝายการพยาบาล ผูจัดการหอผูปวย พยาบาลระดับปฏิบัติการและบุคลากรอื่นๆ ในฝาย
การพยาบาล ไมมีความรูความเขาใจเกีย่วกับวิธีการแบบดุลยภาพเลย หรืออาจจะรูอยูบางแตไม
ชัดเจน ดังนั้นผูอํานวยการพยาบาลจงึไดจัดโครงการอบรมบุคลากรระดับบริหารเสียกอนในเรื่อง
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในฝายการพยาบาล รวมทัง้มีการใหความรูกับบุคลากรทุกระดบั  
ของฝายการพยาบาล หลังจากนั้นผูอํานวยการพยาบาลไดถายทอดนโยบายของโรงพยาบาล
รับทราบอีกครัง้ในที่ประชุมประจําเดือนของฝายการพยาบาล พรอมทั้งใหความรูเกี่ยวกบัวิธกีาร
แบบดุลยภาพ     แนวคิด หลักการและวิธีการของวิธกีารแบบดุลยภาพ เพิ่มเติมเพื่อใหผูจัดการ  
หอผูปวยนาํไปปฏิบัติไดชัดเจนยิง่ขึ้น   

1.1.3 การกาํหนด วัตถุประสงค ดัชนีชี้วัด เปาหมายและกจิกรรม 
   กอนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใช ฝายการพยาบาลก็มีแผนปฏิบตัิการ     (Action 
plan) และมีตัวชี้วัด (KPI, QI) เดิมอยูแลว  ดงันัน้เมือ่ทางโรงพยาบาลมีนโยบายใหนาํวธิีการแบบ
ดุลยภาพเขามาใชในองคการ และหลงัจากผูอํานวยการพยาบาลไดใหความรูเกีย่วกบั การนาํวิธกีาร
แบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลแกรองผูอํานวยการพยาบาล 2 คน และผูจดัการหอผูปวย 
17 คนรับทราบแลว  ทัง้หมดไดรวมกันกาํหนดเปาหมาย วัตถุประสงค ตัวชี้วัดของผูจัดการแตละคน
แลวจึงจัดทาํเปนบัตรคะแนนระดับแผนก/หอผูปวย ซึง่ประกอบดวยมมุมองทั้ง 4 ดาน ไดแก มุมมอง
ดานการเงนิ มุมมองดานลกูคา มุมมองดานกระบวนการภายใน และมุมมองดานการเรียนรูและการ
พัฒนา  ตัวชี้วัดของฝายการพยาบาลแตเดิมมี 20 ตัวซึ่งเปนเหมือนกับเปนตวัชี้วัดของผูจัดการหอ
ผูปวยแตละคนอยูแลว  จึงเพียงแตนํามาคัดเลือกวาตัวชี้วัดไหนสอดคลองกับมุมมองแตละดานของ
วิธีการแบบดุลยภาพ หลังจากนัน้จงึเริ่มดําเนนิการจัดทาํแผนปฏิบัติการโดยกําหนดกิจกรรม 
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มอบหมายคนรับผิดชอบ และการกาํหนดกิจกรรมนัน้ตองใหสอดคลองกับมุมมองแตละดาน เพื่อ
เปนหลกัใหผูจดัการแตละคนนาํไปกระจายในหอผูปวยตางๆ ตามขอบเขตหนาที่รับผิดชอบเพื่อให
บรรลุเปาหมายที่กาํหนดของหอผูปวย โดยแผนปฏิบัติการตองมีความสอดคลองกับฝาย ระยะเวลา
ในการดําเนนิการในขั้นตอนตางๆ นี้ใชเวลาประมาณ 2 สัปดาห        

1.1.4 การติดตาม รายงานผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง 
 เมื่อฝายการพยาบาล      ไดดําเนินการจนกระทั่งปรากฏผลงานออกมาแลวชัดเจน 

ในระดับฝายการพยาบาล จะใชวาระการประชุมเปนการรายงานผลงานตามมุมมองทั้ง 4      
ดานของวิธีการแบบดุลยภาพ    โดยใหแตละหนวยงานรายงานผลดัชนีชี้วัด เปาหมาย และ
กิจกรรมตางๆ วาบรรลุตามวัตถุประสงคหรือไมอยางไร  โดยเฉพาะอยางยิ่งในกรณีที่ไมบรรลุ
เปาหมาย ไดหาแนวทางแกไขอยางไร ซึ่งในการประชุมแตละครั้ง ผูอํานวยการพยาบาลได
ชี้แนะแนวทางการทาํงาน เปนเหมือนพี่เล้ียงที่คอยติดตามใหความชวยเหลือ หากมีหนวยงาน
ใดที่อาจหลงทางไปบางเพื่อใหไดผลสาํเร็จตามเปาหมายที่ฝายการพยาบาลไดวางไว  
 สวนในขั้นตอนสุดท ายของการติดตามและประเมินผลงาน ของระดบัฝายการพยาบาล
นั้น ผูอํานวยการพยาบาลจะเปนผูรายงานผลงานของฝายการพยาบาลใหโรงพยาบาลรับทราบเปน
ระยะ โดยผานวาระการประชุมของคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลตอไป 
  

 2.2   กระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติระดับหอผูปวย  
กระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพ  สูการปฏิบัติในระดับหอผูปวย ประกอบดวย

กระบวนการ 4 กระบวนการเชนกันกับของฝายการพยาบาล  ไดแก การขานรับนโยบายและการ
ถายทอด  การอบรมใหความรู  การกําหนด วัตถุประสงค ดัชนีชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม และการ 
ติดตาม รายงานผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง  ซึ่งแตละกระบวนการจะประกอบดวยรายละเอียด
ดังตอไปนี้ 
 2.2.1      การขานรับนโยบายและการถายทอด 
 ข้ันตอนการขานรับนโยบายและการถายทอดในระดับหอผูปวยจัดทําในระยะเวลา
ใกลเคียงกับของฝายการพยาบาล โดยหลังจากผูจัดการหอผูปวยรับนโยบายจากผูอํานวยการ
พยาบาล  และรับบัตรคะแนนระดับแผนก/หอผูปวยจากที่ประชุมของฝายการพยาบาลที่หัวหนา
แผนกตางๆ ไดชวยกันจัดทําขึ้น ผูจัดการหอผูปวยจะตองนํานโยบายและบัตรคะแนนของหอผูปวย
ตนเองมาสื่อสารใหกับบุคลากรในหนวยงานรับทราบวา วิธีการแบบดุลยภาพถึงความหมายและเปน
นโยบายของโรงพยาบาลที่ชวยใหทํางานมีคุณภาพ  ทั้งยังเปนเครื่องมือประเมินพนักงานใหเปนไป
ในทิศทางเดียวกันและเปนรูปธรรมมากขึ้น   
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  2.2.2  การอบรมและใหความรู 
  จากการศึกษาครั้งนี้พบวา เมื่อผูจัดการหอผูปวยรับนโยบาย วัตถุประสงค ตัวชีว้ัด 
เปาหมายระดบัแผนกจากระดับฝายการพยาบาล ในแตละมุมมองของวธิีการแบบดุลยภาพ แลว
ผูจัดการหอผูปวยแตละหอผูปวย ไดนํามาถายทอดใหเจาหนาที่ทกุระดับภายในหอผูปวยเพื่อ
รับทราบ ซึง่จะใชวาระในการประชุมประจําเดือนของหนวยงาน บางหนวยงานอาจใชวาระการ
ประชุมอ่ืนๆ ตามความเหมาะสม ไดแก บางหนวยงานใชเวลาขณะรับ-สงเวรในตอนเชาของแตละวัน
เพื่อช้ีแจงเกี่ยวกับการนาํ วิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติภายในหอผูปวยวาคอือะไร หอผูปวยจะ
นํามาใชอยางไร เมื่อนํามาใชแลวเกิดผลดีอยางไรบาง นอกจากผูจัดการหอผูปวยจะทําหนาที่ในการ
ใหความรูเกี่ยวกับการนาํระบบวิธีการแบบดุลยภาพ สูการปฏิบัติในระดับหอผูปวยแลว  ยงัมีรอง
ผูอํานวยการพยาบาลที่กาํกบัดูแลรับผิดชอบในแตละสายงาน ไดแก สายผูปวยใน สายผูปวยนอก
และสายหนวยงานพิเศษเฉพาะทาง รองผูอํานวยการพยาบาลแตละสายงานดังกลาวนี้ จะเปน
เสมือนพี่เลี้ยงที่คอยชวยเหลอื ใหคําแนะนาํ เกีย่วกับวิธกีารแบบดุลยภาพ   รวมทัง้คอยเปนที่ปรึกษา
ใหกับหอผูปวยในสายงานของตนเองอยางใกลชิด  
  2.2.3   การกาํหนด วัตถุประสงค ดัชนชีี้วัด เปาหมาย และกิจกรรม 
 เมื่อผูจัดการหอผูปวยขานรับและถายทอดนโยบายเกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ 
ตลอดจนอบรมใหความรูกับเจาหนาที่ทุกระดับในหอผูปวยไดรับทราบแลว  ผูจัดการหอผูปวยกจ็ะนาํ
บัตรคะแนนของหอผูปวยซึ่งไดรวมจัดทํากับฝายการพยาบาลมาสื่อสารใหกับบุคลากรในทีมงานของ
ตนเองรับทราบอีกครั้ง และเปดโอกาสใหทุกคนไดมีสวนรวมในการเสนอกิจกรรมพัฒนาคณุภาพทีจ่ะ
สามารถบรรลุเปาหมายของหนวยงาน  ซึ่งขั้นตอนการจัดทําแผนปฏิบัติการของหนวยงานนี้  ศูนย
พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลไดกําหนดแผนงานไวรองรับตามแผนระดับโรงพยาบาลอยูแลว   ในแต
ละหอผูปวยจะมี Quality Indicator และ Key Performance Indicator อยูแลว เพียงแตนํามา
คัดเลือกหรือเพิ่มเติมเล็กนอย ตามมุมมองของวิธีการแบบดุลยภาพ   หลังจากนั้นก็มีการมอบหมาย
งานใหกับเจาหนาที่ทุกคนในหนวยงานใหมีสวนรวมในการจัดทํากิจกรรม หรือโครงการตางๆ เพื่อให
บรรลุเปาหมายตามวัตถุประสงคและตัวชี้วัดของหอผูปวย  
  ข้ันการดําเนินการในระดับหอผูปวยนี้หากหนวยงานหรือหอผูปวยใดมีปญหาเกี่ยวกับ
การจัดทําวิธีการแบบดุลยภาพ ทางหนวยงานจะสามารถปรึกษา และขอคําแนะนําจากรอง
ผูอํานวยการพยาบาลที่รับผิดชอบในแตละสายงานนั้นๆ ซึ่งจะทําหนาที่คอยเปนพี่เลี้ยงใหกับหอ
ผูปวยในความรับผิดชอบของตนเองตลอดเวลา   

2.2.4 การติดตาม รายงานผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง 
  เมื่อแตละหอผูปวยไดกาํหนดวัตถุประสงค ตัวชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม เรียบรอย 
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แลวก็เร่ิมลงมอืปฏิบัติตามแผนที่ไดกาํหนดไว ตามขอบเขตความรับผิดชอบของแตละหอผูปวย  
ภายหลงัจากเริ่มปฏิบัติการตามแผน แตละหอผูปวยตองมีการติดตามผลงานและการประเมินผล
งานของแตละหอผูปวยนัน้ ซึ่งทุกหอผูปวยใชวาระการประชุมประจําเดือนในแตละเดือนเปนเวทีใน
การสรุปผลการดําเนินงาน เปนการรายงานผลงานตามมุมมองทั้ง 4 ดานของวิธีการแบบดุลยภาพ  
โดยกําหนดใหผูรับผิดชอบโครงการหรือแผนปฏิบัติการ แตละดาน เปนผูรายงานผลงานวา งานที่
รับผิดชอบดังกลาว สําเรจ็ตามเปาหมายที่ตองการมากนอยแคไหน หากผลงานใดไมสําเร็จตาม
เปาหมายก็จะมีการทบทวนหาสาเหตุรวมกัน เพื่อแสวงหาแนวทางแกไข ปรับปรุง เพื่อใหบรรลุ
เปาหมายที่ตั้งไวตอไป  
   หลังจากนั้นผูจัดการหอผูปวยจะนําผลงานของหนวยงานไปนําเสนอตอฝายการ
พยาบาลในวาระการประชุมประจําเดือนทีฝ่ายการพยาบาลกําหนดขึ้น ตอไป 
 
2. ปจจัยสนับสนุนในการนําวิธีการแบบดลุยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

 
ปจจัยสนับสนุนที่ทาํใหวิธีการแบบดุลยภาพดําเนินการไดนั้น       เปนปจจัยที่ฝายการ 

พยาบาลคิดวา สําหรับฝายการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขแลวมสีวนสนับสนนุใหวิธกีารแบบดุลย
ภาพ ขององคการพยาบาลประสบความสําเร็จ ซึง่อาจมิใชปจจยัสนับสนนุสําหรบัองคการอื่นๆ ก็
เปนได โดยผูใหขอมูลไดกลาวถงึปจจยัสนับสนนุตอความสําเร็จในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการ
ปฏิบัติในองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข แบงออกไดเปน 3 ดานคือ ปจจัยดานผูนํา ปจจัยดาน
ทีมงาน และปจจัยดานความรู   ซึ่งจะอธบิายรายละเอยีดแตละดานดังตอไปนี้ 

2.1 ปจจัยดานผูนํา 
ปจจัยดานผูนาํเปนปจจัยทีผู่ใหขอมูลสวนใหญกลาววามีสวนสําคัญที่สุดในการสนบัสนนุ 

ใหมีการนําวิธีการแบบดุลยภาพเขามาใชในองคการพยาบาล  โดยผูนําที่จะสนับสนุนใหเกิด
ความสาํเร็จในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ตองเปนผูนาํทีม่ีมุมมองที่
กวางไกล สามารถถายทอดความรูไดดีซึ่งจะทําใหเกิดความรวมมือจากผูปฏิบัติ  มกีารเสริมสราง
พลังอํานาจ (Empower) ใหกับบุคลากรในองคการ จัดอบรมใหความรูตามความจาํเปนของ
หนวยงาน สรางทัศนคติที่ดใีหเกิดขึ้นกบับุคลากรทุกระดบัเพื่อพรอมรับตอเครื่องมือการบริหารใหมๆ 
หรือความเปลีย่นแปลงตางๆ ที่จะเกิดขึ้นตลอดเวลา สนับสนนุดานงบประมาณตลอดจนทรัพยากร
ตางๆ ถาหากผูบริหารหรือผูนําไดลงมือปฏิบัติดวยตัวเองก็จะทําใหเขาใจกระบวนการตางๆ ชัดเจน
ขึ้น ผูนาํจะตองมีการติดตามงานอยางสม่าํเสมอและใกลชิดและจะตองไดใจทีม    

2.2 ปจจัยดานทมีงาน 
จากประสบการณและมุมมองของผูใหขอมลูสวนใหญใหความสาํคัญกบัทีมงานไมนอยไป 
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กวาปจจัยสนบัสนุนดานอืน่ๆ กลาวคือ ทีมงานไดแกบุคลากรในหนวยงาน/หอผูปวยทีม่ีมีศักยภาพ 
ผูนําองคการพยาบาลไดกลาวถึงขอไดเปรียบขององคการพยาบาลวา แตกตางจากหนวยงานอืน่ๆ 
ของโรงพยาบาล   ก็คือ องคการพยาบาลมีบุคลากรสวนใหญเปนพยาบาล สําเรจ็การศึกษาระดับ
ปริญญาตรีขึ้นไป ทําใหสามารถคิดอะไรไดเปนเรื่องเปนราว ถือเปนขอไดเปรียบคือมีคนทีม่ีคุณภาพ
มากกวา   นอกจากนี้ผูนาํตองเปดโอกาสใหทีมไดมีสวนรวมในการตัดสินใจ มีสวนรวมในการวาง
แผนการทํางาน มีสวนรวมในการคัดเลือกตัวชี้วัดผลงานของหนวยงาน สิ่งตางๆ เหลานี้ทาํให
บุคลากรภายในทีมจะตองมีความสามัคคีกันและมีความคิดสรางสรรคและมีการพัฒนาอยาง
ตอเนื่อง    

2.3 ปจจัยดานความรู 
ปจจัยสนับสนุนดานความรูไดแก      การจัดอบรมใหกับบุคลากรทุกระดับในองคการ  ใหมี 

ความรูความเขาใจเกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ  การสื่อสาร เปนวธิีการหนึง่ทีท่ําใหบุคลากรเกดิการ
เรียนรูเกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ การพบปะพูดคุยกันทุกวันจะทําใหผูปฏิบตัิเกิดความรูความ
เขาใจ และให ความรวมมือในการนําวธิีการแบบดลุยภาพมาใชในองคการหรือหนวยงานไดประสบ
ความสาํเร็จเพิ่มข้ึน   
 
3. ปญหาอุปสรรคและวธิีการแกไข ในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติในองคการ

พยาบาล 
 การศึกษาครั้งนี้ สามารถรวบรวมประเดน็ปญหาอุปสรรคในการนาํวธิีการแบบดุลยภาพมา
ใชในองคการพยาบาลที่ทาํการศึกษา เรียงตามลาํดับความสาํคัญ   ไดแก ปญหาดานระบบขอมูล 
ปญหาดานความรู  ปญหาดานการถายทอด ปญหาดานงบประมาณ ปญหาดานนโยบาย ปญหา
ดานเวลา และปญหาดานทศันคติ  ซึ่งแตละปญหามีรายละเอียดดังนี ้

3.1  ปญหาดานระบบขอมูล 
ขณะที่ทาํการศึกษานี้ ระบบขอมูลของโรงพยาบาลแสนสุขยังไมสมบูรณระบบ Computer 

ยังไมสามารถเชื่อมโยงขอมลูแตละดาน แตละมุมมองของวธิีการแบบดุลยภาพเขาดวยกันเพื่อให
สามารถมองเห็นภาพอยางชัดเจนได ขอมูลบางอยางยงัไมไดแยกชัดเจน ระบบตนทนุยงัไมไดใสไว
ในระบบฐานขอมูลของโรงพยาบาล  การเก็บขอมูลก็ยงัทําไดไมถูกตอง  ไมครบถวน  เนื่องจากผู
ปฏิบัติมีภาระงานมาก  บางครั้งก็ลืมบันทึกขอมูล ทาํใหเปนอุปสรรคที่สําคัญในการประเมินผลและ
ติดตามการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลแหงนี้ หากระบบขอมูลของโรงพยาบาล
ดี องคการพยาบาลกจ็ะประสบความสาํเร็จมากมาย เหมือนบริษทัยักษใหญทัว่ไป  

จากการศึกษาครั้งนี้  ผูอํานวยการพยาบาลในฐานะที่มปีระสบการณตรงในการแกไข 
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ปญหาตางๆ ในองคการ  ไดเลาถึงประสบการณการแกไขปญหาเกี่ยวกบัระบบขอมูลที่ไมสมบรูณ
ของฝายการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุขวาจะตองใช การออกแบบตารางใหสะดวกสําหรับผูบนัทึก
แตอีกสวนหนึง่ก็ยงัคงรอคอยระบบคอมพวิเตอรที่จะมาชวยสนับสนนุใหการเก็บรวบรวมขอมูลตางๆ 
ใหงายและเปนระบบระเบียบมากขึน้    

3.2 ปญหาดานความรู 
ปญหาดานความรูความเขาใจของผูปฏิบัติงานเปนอุปสรรคที่สําคัญอีกอยางหนึ่งสาํหรับ

การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล บุคลากรระดับปฏิบัติการขาดความรูความ
เขาใจ เกี่ยวกับวิธีการแบบดุลยภาพ ทําใหเกิดความวิตกกงัวลและเกิดการตอตาน  ถึงบางครั้งผู
ปฏิบัติจะมีสวนรวมในขั้นตอนของการจัดทาํวิธกีารแบบดุลยภาพ แตเขาไมทราบวาตนเองกาํลังเปน
สวนหนึง่ของงานดังกลาว เนือ่งจากขาดความรูความเขาใจ   

สวนแนวทางการแกไขปญหาและอุปสรรค ดานบุคลากรขาดความรูความเขาใจเกี่ยวกับ
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลนัน้ ผูใหขอมูลสวนหนึง่เสนอใหมีการจัดอบรม
ใหกับบุคลากรระดับปฏิบัติการเพิม่มากขึ้น อบรมใหครบทุกคน ทุกระดับ และควรจัดใหมีระบบการ
ส่ือสารภายในหนวยงานเชนการจัดบอรด เพื่อส่ือความรูความเขาใจเกีย่วกับวิธีการแบบดุลยภาพให
ลงไปถึงระดับผูปฏิบัติงานใหไดมากที่สุด      

3.3 ปญหาดานการถายทอด 
ปญหาดานการถายทอดวิธีการแบบดุลยภาพจากระดับผูบริหารไปยังระดับผูปฏิบัติ   จาก

การศึกษาครั้งนี้พบวา อุปสรรคอยางหนึง่ของการนําวธิีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล 
ไดแกการสื่อสารทําความเขาใจกับบุคลากรทุกระดับ เพื่อใหเกิดความรูความเขาใจเกี่ยวกับวิธีการ
แบบดุลยภาพ   ยงัขาดความสม่ําเสมอและขาดการกระตุนเปนระยะๆ โดยเฉพาะบคุลากรในระดับ
ปฏิบัติการ ทัง้นี้อาจเปนเพราะวิธกีาร  บคุคล  และเวลาที่ถายทอด ไมนาสนใจสําหรับผูที่จะรับการ
ถายทอด  ทาํใหบุคลากรสวนหนึ่งยังไมเขาใจเกี่ยวกับเรือ่งดังกลาว นอกจากนี้ยงัพบวา ระบบ IT ที่
จะสนับสนุนการสื่อสารแบบใหมบางครั้งกอ็าจจะมีปญหาเรื่อง Virus  รบกวนระบบและขอมูลได    

3.4 ปญหาดานงบประมาณ 
จากการศึกษาครั้งนี้พบวา แมองคการพยาบาลโรงพยาบาลแสนสุข  จะเปนหนวยงาน 

ระดับฝายหนวยหนึ่งในโรงพยาบาลแสนสุขซึ่งเปนโรงพยาบาลเอกชน แตก็ไดประสบปญหาและ
อุปสรรคเกี่ยวกับงบประมาณที่มีอยูจํากัด ทําใหการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการ
พยาบาลประสบความสําเร็จในระดับหนึ่ง    

 ในระดับปฏิบตัิการก็พบปญหาและอุปสรรคดานงบประมาณไดจากการเสนอโครงการ 
แลวไปติดขัดที่งบประมาณในการดําเนนิการ     
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การแกไขอุปสรรคดานงบประมาณหรือขอจํากัดดานทรพัยากรนัน้ ผูอํานวยการพยาบาลได
เสนอใหแตละหอผูปวยจัดทาํ บอรดเสนอผลงาน (Performance broad) ประจําวนัในแตละ
หนวยงาน เพือ่ช้ีใหผูปฏิบัติมองเหน็ความเชื่อมโยงของทั้ง 4 มุมมอง บุคลากรระดบัปฏิบัติการจะได
เกิดความเขาใจวาแตละมุมมองมีความเชือ่มโยงกับงานที่ปฏิบัติอยางไรบาง    

3.5 ปญหาดานนโยบาย 
ปญหาดานนโยบาย เปนอุปสรรคสาํหรับการนาํวธิีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการ

พยาบาลโรงพยาบาลแสนสขุ  เนื่องจากเปนโรงพยาบาลเอกชน นโยบายไมนิ่ง อาจจะมกีาร
เปลี่ยนแปลงนโยบายตางๆ ไดตลอดเวลาบางครั้งยงัเกี่ยวโยงกับปจจัยดานงบประมาณซึง่องคการ
พยาบาลเคยประสบปญหาในเรื่องดังกลาวมาแลว   

3.6 ปญหาดานเวลา 
ปญหาเรื่องเวลาเกิดขึ้นกบับุคลากรระดับปฏิบัติการ เนื่องจากวิธีการแบบดุลยภาพจะตอง 

มีการทาํแผน โครงการ กิจกรรมตางๆ รวมกัน บางครั้งตองมีการประชมุนอกรอบ บคุลากรระดับ
ปฏิบัติการจะตองใชเวลาสวนตัวในการเขารวมกิจกรรมดังกลาว ทําใหไมสะดวกในการเขารวม
กิจกรรม   

3.7 ปญหาดานทศันคติ 
ทัศนคติที่ไมดขีองผูปฏิบัติงานเปนอุปสรรคที่สําคัญอีกอยางหนึ่งสาํหรบัการนาํวิธกีารแบบ

ดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล  เนื่องจากทัศนคติที่ไมดีจะทาํใหเกิดการตอตาน ไมใหความ
รวมมือในการทํากจิกรรมตางๆ ผูอํานวยการพยาบาลมีความคิดเหน็วา ทัศนคติที่ไมดีของคนและ
ทีมงานมักจะเปนปญหาใหกบัทุกๆ  เร่ืองในองคการพยาบาล   

   
4. ประโยชนของการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

จากการศึกษาครั้งนี้พบวา   ผูใหขอมูลสวนใหญมองเหน็ถึงประโยชนของการนาํวธิกีารแบบ 
ดุลยภาพเขามาใชในองคการพยาบาลอยางชัดเจนและเปนรูปธรรม  แมวาจะมีมุมมองที่แตกตางกัน
ตามตําแหนงและประสบการณที่แตละคนไดรับจากการนําวธิีการแบบดุลยภาพ เขามาใชใน
หนวยงานของตนเอง  แตในประเด็นหลกัๆ  นั้นเปนไปในทิศทางเดียวกนั  โดยสรุปไดดังนี้คือ           
1) ประโยชนตอองคการพยาบาล 2) ประโยชนตอหนวยงาน 3) ประโยชนตอผูบริหาร    4) ประโยชน
ตอผูปฏิบัติงาน ซึง่แตละประเด็นจะมีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

4.1 ประโยชนตอองคการพยาบาล 
ประโยชนของวิธีการแบบดุลยภาพที่มีตอองคการพยาบาล ตามมุมมองและประสบการณ 

ของผูใหขอมูลสวนใหญ กลาวถงึวา วิธกีารแบบดุลยภาพที่นาํมาใช เปนเครื่องมอืในการถายทอด
เปาหมายและวิสัยทัศนขององคการไดเปนอยางดี  เปนเครื่องมือในการพัฒนาคณุภาพอยางหนึ่ง 
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เปนระบบการสื่อสารภายในองคการทีม่ีทศิทางเดียวกัน ทาํใหทีมงานเขาใจถึงเปาหมายขององคการ  
นอกจากนีว้ิธกีารแบบดุลยภาพเปนวิธกีารที่มีรูปแบบการประเมินผลลัพธ (Outcome) ที่ชัดเจนและ
เปนรูปธรรมโดยเฉพาะผลลพัธทางการพยาบาล (Nursing outcome) ทําใหผลลัพธทางการ
พยาบาล เปนทีย่อมรับของสังคมได  เปนการสงเสรมิใหเกิดการเรียนรูรวมกันซึง่จะทําใหเกิดเปน
องคการแหงการเรียนรู  มกีารพัฒนาไปทุกๆ ดานพรอมๆ กนัในทกุมิติ ไมวาจะเปนมมุมองดาน
การเงนิ มมุมองดานลกูคา มุมมองดานกระบวนการภายใน และมมุมองดานการเรียนรูและพฒันา 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหเกิดความเชื่อมโยงของตวัชี้วดัแตละตัวเขาดวยกนั เกิดความสมดุลในการ
พัฒนา และในที่สุดทุกคนทีเ่กี่ยวของจะไดรับประโยชนรวมกัน     

4.2 ประโยชนตอหนวยงาน/หอผูปวย 
ประโยชนของการนําวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ทีม่ีตอหนวยงานหรือ 

หอผูปวย แบงออกเปน 2 ดานคือ ประโยชนตอดานการปฏิบัติงานและดานทีมงาน      ซึง่มีรายละ 
เอียดของแตละดานดงัตอไปนี ้

4.2.1 ดานการปฏิบัติงาน 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหเกิดการแลกเปลี่ยนความรูระหวางผูปฏิบัติงาน  มีการแลก 

เปลี่ยนประสบการณในการปฏิบัติงานระหวางหนวยงานหรือแมแตบคุลากรในทีมงานเดียวกัน จาก
กิจกรรมการนําเสนอผลงานที่องคการพยาบาลจัดใหมีขึ้นเพื่อที่แตละหนวยงานจะไดมีการ
แลกเปลี่ยนความรูและประสบการณในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในหนวยงานของตนเอง      
นอกจากนี้ผูใหขอมูลยังกลาวถึงประโยชนของวิธีการแบบดุลยภาพอีกวา เปนวิธีการที่ทําใหมกีรอบที่
ชัดเจนในการทํางาน  สามารถจัดทําแผนปฏิบัติการ กิจกรรม หรือโครงการตางๆ ไดชัดเจนมากและ
งายยิ่งขึ้น  มีรูปแบบการประเมินที่ชัดเจน    

4.2.2 ดานทมีงาน 
ประโยชนที่มีตอดานทีมงาน  คือ  ทาํใหเกิดความสามัคคีของบุคลากรในหนวยงาน  

เนื่องจากตองทําแผน/โครงการ/กิจกรรมตางๆ รวมกนั หรือแมแตบุคลากรจากตางหนวยงานก็จะมี
โอกาสแลกเปลี่ยนความรูและประสบการณระหวางกนั นอกจากนี้ยังทาํใหมองเห็นภาพรวมของ
หนวยงาน สามารถบอกคุณภาพที่ชัดเจนและเปนรูปธรรมจากตัวชีว้ัดตางๆ ที่เชื่อมโยงถงึกนั   

4.3 ประโยชนตอผูบริหาร 
ประโยชนของวิธีการแบบดุลยภาพที่มีตอผูบริหารไดแก      เปนระบบที่มีอํานาจจําแนกสูง  

สามารถจาํแนกคนได  จะทําใหผูบริหารรูจักจุดดอยและจุดเดนของพนักงาน วิธกีารแบบดุลยภาพ
ทําใหมีทิศทางการทํางานทีช่ัดเจน สอดคลองกับเปาหมายขององคการ มีรูปแบบการประเมนิคน
และประเมินผลการปฏิบัติงานที่ชัดเจนในการพิจารณาใหรางวัล ทําใหผูบริหารสามารถมองเห็น
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ภาพรวมขององคการ   นอกจากนี้วธิีการแบบดุลยภาพยังชวยใหผูบริหารกําหนดเปาหมายใหกับ
ตนเองใหกับหนวยงานเพื่อใหไดสิ่งที่ดีกวาเสมอ   

4.4 ประโยชนตอผูปฏิบัติงาน 
จากการศึกษาครั้งนี้พบวาผูใหขอมูลสวนใหญ ไดเลาถงึประสบการณของการนาํวธิกีาร 

แบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในหนวยงานของตนเอง  โดยกลาวถงึประโยชนของวิธกีารแบบดุลยภาพ
วา ทาํใหตนเองเกิดความเขาใจแนวคิดดังกลาวจากประสบการณตรงของตนเอง ในดานประโยชน
สวนตัวสามารถแบงออกเปนประเด็นยอยได 2 ดาน คือ ดานการปฏิบัติงานและดานสวนตัว ซึ่งจะ
อธิบายไดดังตอไปนี้ 

4.4.1 ดานการปฏิบัติงาน 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหผูปฏิบัติงานมเีครื่องมือในการทํางาน กลาวคือ มีแนวทาง 

ที่ชัดเจน มีกรอบ มีการจัดหมวดหมู มีการใหความสําคญักับมุมมองทุกๆ ดาน แตละดานมเีหตมุีผล 
มีความเชื่อมโยงกนั สามารถนาํเสนอผลงานออกมาใหเปนรูปธรรม ซึ่งจะทําใหผลงานทีไ่ดมี
คุณภาพ    

4.4.2 ดานสวนตัว 
วิธีการแบบดุลยภาพทําใหผูปฏิบัติงานมคีวามสุขในการทํางานจากการที่สามารถ 

ทํางานไดบรรลุเปาหมาย ทําใหเกิดความรูสึกวาตนเองมีคุณคา มีความกระตือรือรนเพิ่มข้ึน ทาํให
เกิดการแขงขนัภายในองคการมีการพัฒนาตนเองอยางตอเนื่องและทําใหผูปฏิบัติเขาใจหนวยงาน
และองคการ   
 

   
 
   



บทที่  6 
 

  การอภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยแบบกรณีศึกษา (Case Study) มีวตัถุประสงคเพือ่ศึกษา
กระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ  ปจจยัสนับสนุน ปญหา/อุปสรรค วิธีการแกไขและประโยชน
ในการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล โดยศึกษาในองคการพยาบาล
โรงพยาบาลเอกชนในเขตกรุงเทพมหานคร  ที่ไดรับการรับรองคุณภาพโรงพยาบาลแลว และไดนํา
วิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติมาตั้งแต ป พ.ศ. 2545  เก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณ
แบบเจาะลึก จากผูใหขอมลูที่สําคัญ (Key informant) ที่ไดมาจากการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง 
จํานวน 20 คน รวมทัง้ศึกษาจากเอกสาร  นํามาวเิคราะหขอมูลโดยวิเคราะหเนื้อหา ผลการ
วิเคราะหขอมูลทําใหไดเขาใจถึง กระบวนการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการ 
พยาบาล  ทราบถึงปจจัยสนับสนนุ ปญหา/อุปสรรค วิธีการแกไขและประโยชนในการนําวิธีการ
แบบดลุยภาพมาใชในองคการพยาบาล ตลอดจนไดขอเสนอแนะและแนวทางการแกไขปญหา
ตางๆ จากมุมมองของผูใหขอมูลซึ่งเปนผูมีประสบการณเกี่ยวของกับการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการ
ปฏิบัติในองคการพยาบาล  ซึ่งสามารถอภิปรายผลการศึกษาไดดังตอไปนี้ 

  
1. กระบวนการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล    

 การริเร่ิมที่จะนําวิธีการแบบดุลยภาพ   เขามาใชในองคการพยาบาลแหงนี้ จากการศึกษา 
คร้ังนี้พบวา  โรงพยาบาลแสนสุขไดมีนโยบายใหนาํวธิกีารแบบดุลยภาพ  มาใชเปนเครื่องมือใน
การบริหารกลยุทธและการประเมินผลโรงพยาบาล ตั้งแตเดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2545  โดยเหตุผล
ในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชนัน้  เนื่องจากการที่โรงพยาบาลประสบภาวะวกิฤติทาง
เศรษฐกิจและตองการพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล ทางคณะ CEC (CHIEF EXECUTIVE 
COMMITTIES) ของโรงพยาบาลจงึไดมีการประชุมศึกษาเกีย่วกบัวิธกีารแบบดุลยภาพ   และเห็น
วาวธิีการแบบดุลยภาพ   นัน้จะทําใหมองเห็นภาพรวมของโรงพยาบาลที่ชัดเจน ที่ประชุมจึงมมีติ
ใหมีการนําวิธกีารแบบดุลยภาพ    มาใชในโรงพยาบาล โดยไดดําเนนิการมาเปนระยะๆ ตั้งแต
เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2545  ผูอํานวยการพยาบาล ไดเขารับการอบรมและเขารวมการจัดทํา
วิธีการแบบดุลยภาพ ในระดับโรงพยาบาล โดยเริ่มตนจาก    การฝกอบรมผูบริหารระดับฝายกอน 
โดยรับวิสัยทัศนและแผนกลยุทธจากระดบัโรงพยาบาล ซึง่ประกอบดวยวัตถุประสงค ดัชนีชี้วดั 
เปาหมายและกิจกรรม มาจัดทาํแผนกลยุทธระดับองคการพยาบาล ตามขอบเขตหนาที่ความ
รับผิดชอบขององคการพยาบาล แลวถายทอดแผนกลยทุธขององคการพยาบาลสูผูจัดการหอ
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ผูปวยทกุคน เพื่อใหผูจัดการหอผูปวยรวมกับบุคลากรภายในแตละหอผูปวยจัดทําแผนกลยุทธ
ตามขอบเขตหนาที่และความรับผิดชอบของแตละหนวยงาน แลวลงมือปฏิบัติ วัดและประเมินผล 
นําไปเปรียบเทียบกับเปาหมาย  จะเหน็ไดวาการนําวิธีการแบบดุลยภาพเขามาใชในองคการ
พยาบาลที่ผูวจิัยไดทําการศึกษาครั้งนี้ เปนสิ่งที่สะทอนใหเห็นถึงความสนใจหรือแนวโนมของการ
ประเมินผลในปจจุบันที่ใหความสาํคัญกับวิธีการแบบดุลยภาพอยางแพรหลาย ซึ่งแนวคิดนี้ถูก
เสนอเปนครั้งแรกเมื่อ พ.ศ. 2535 โดย Kaplan และ Norton  และจะสะทอนใหเหน็วา แนวคิดนี้
สามารถนําไปใชไดอยางมีประสิทธิภาพและมีความเหมาะสมกับองคการทางดานสขุภาพที่
ตองการเชื่อมโยงวธิีการประเมินผลใหมองเห็นภาพรวมขององคการได 
 การริเร่ิมนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชนัน้  ผูที่ริเร่ิมนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชนัน้ 
กลาวคือเปนการสั่งการลงมาจากผูบริหารระดับสูงสุด (Top-down) ซึ่งสะทอนใหเห็นวาผูบริหาร
ระดับสูงเหน็ถงึความสําคัญในการประเมนิผลจึงใหความสําคัญกับการประเมินผล และมีแนวคิดที่
จะพัฒนาและนําวิธีการใหมๆ ในการประเมินผลมาใชเพือ่ความกาวหนาขององคการ  ซึ่งสอดคลอง
กับแนวคิดของ Kaplan & Norton  และ ดนัย  เทยีนพุฒ (2542)  ที่กลาววา แผนยทุธศาสตรที่ดี
ที่สุด ก็คือตองใชวิธีจากบนลงลาง (Top-down) ไมใชจากลางขึน้บน (Bottom-up) โดยเสนอวาให
เร่ิมจากวิสัยทศัน หรือจุดหมายปลายทางที่จะเดนิไป  พรอมทัง้กําหนดเสนทางที่จะเดนิไปสู
จุดหมายนัน้ แตกอนจะสรางวิสัยทัศนนัน้ผูบริหารตองถามตนเองกอนวา องคกรตั้งขึ้นมาเพื่ออะไร 
และอะไรคือความเชื่อขององคกร 
 แมวาในอดีตองคการพยาบาลของโรงพยาบาลจะมกีารประเมินผลขององคการในรูปแบบ
ตางๆ อยูแลว  แตเมื่อนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติ สงผลให องคการพยาบาลไดมีโอกาส
ใหฝายบรหิารตองกลับมาทบทวนทิศทางองคการพยาบาล และ       กลยุทธหลกัทีจ่ะใช ตลอดจน
ดัชนีชี้วัดผลงานระดับฝายการพยาบาลที่สําคัญ อันชวยใหฝายบรหิารมีเปาหมายรวมกนั  พูด
ภาษาเดียวกนั ไมไปคนละทิศละทาง ไมสะเปะสะปะ เปนการกระจายเปาหมาย จากเปาหมาย
ใหญเปนเปาหมายยอยๆใหทุกฝาย ทุกคน ทุกระดับไดมีสวนรวมคิด รวมทาํ รวมพฒันา และรวม
รับผิดชอบ  
 การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ   สูการปฏิบัตใินองคการพยาบาลนั้น  อยางที่กลาววา วธิีการ
แบบดุลยภาพ   เปนเครื่องมอืในการบริหารกลยุทธและเปนระบบในการวัดผลงาน ซึ่งจะสอดคลอง
กับมาตรฐาน Hospital Accreditation คือ กําหนดใหมีวิสัยทัศน พนัธกิจ คานิยม  แผนยทุธ
ศาสตร มีการติดตามประเมนิผล  มกีารตอบสนองความตองการของผูใชบริการ กาํหนดใหตองมี
การสื่อสารและใชประโยชนจากขอมูลสารสนเทศ และการกําหนดดัชนีชี้วัด  
 ในเรื่องของเหตุผลที่โรงพยาบาลไดนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชนัน้ หากดูจากแนวคิด 
วิธีการแบบดุลยภาพ  ซึ่งไดมีการแบงวตัถุประสงคทางดานการเงินที่แตกตางกันไปแตละขั้นวงจร
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ชีวิตธุรกิจ เปน 3 ขั้นหลักๆ ไดแก ชวงเติบโต (Growth)  ชวงตอเนื่อง (Sustain) และชวงเก็บเกีย่ว
ผล (Harvest) ดังนั้นเมื่อดูตามแนวคิด Balanced scorecard  โรงพยาบาลแสนสุข อยูในวงจร
ธุรกิจชวงเติบโต (Growth) ทีม่ีผลิตภัณฑหรือบริการซึ่งมีนยัสําคญักับศักยภาพการเติบโตโดย
วัตถุประสงคดานการเงนิจะเนนที่การเติบโตของผูใชบริการ (มีผูใช  บริการใหมและมบีริการใหมๆ) 
และดานบริการ(ระดับของการพัฒนาคุณภาพการบริการ ระบบสมรรถนะของพนักงาน)   ดังนั้นจะ
เห็นไดวาวธิีการแบบดุลยภาพ      ทําใหวัตถุประสงคทางการเงินมคีวามชัดเจนและทําใหสัมพนัธ
กับวัตถุประสงคของแตละขั้นตอนที่มีการเติบโตและวงจรชีวิตที่แตกตางกัน  โดยทกุ Scorecard 
จะเชื่อมกับภาวะที่ใหผลกาํไร  ประโยชนที่ไดรับกลับมาและกาํไรจากการเพิ่มคุณคาซึ่งแสดงให
เห็นถึงความเชื่อมโยงที่แข็งแกรงของ วิธกีารแบบดุลยภาพ     เพือ่วัตถุประสงคในระยะยาว ใน
ที่สุดทุกวัตถุประสงคและการวัดในดานอืน่ๆจะถูกนาํมาเชื่อมโยงสูความสําเร็จหนึง่เดียวของ
วัตถุประสงคทางการเงนิ 
 และสิ่งหนึ่งทีน่าจะมีผลจากการตัดสินใจนําวิธีการแบบดุลยภาพ     มาใชในโรงพยาบาล
แสนสุขซึ่งเปนโรงพยาบาลเอกชน คือปจจบุันมีสภาวะการแขงขันที่สงู เปนลักษณะงานบริการที่ถูก
ขับเคลื่อนโดยความตองการของผูใชบริการและเปนลักษณะงานบริการที่ตองมีการติดตามและ
พัฒนาคุณภาพบริการใหมๆอยูตลอดเวลา  สงผลใหลักษณะงานขององคการพยาบาลมีความเปน
พลวัตรคอนขางมาก ตองมีการเตรยีมรับนวัตกรรมใหมๆและการเปลี่ยนแปลงอยูตลอดเวลา 
ประกอบกับสถานการณปจจุบันทียุ่คของการแขงขันเปลี่ยนจากยุคของเทคโนโลยีไปสูยุคขององค
ความรูมากขึ้น  แนวคิดในการจัดการปจจบุันจะถือวา ”องคความรู” เปนสินทรัพยทางปญญาที่มี
ความสาํคัญตอการดําเนินงานขององคพยาบาล เนื่องจากเปนทีม่าของการกอเกิดกําไรของ
องคการพยาบาล และเปนเครื่องมือที่สําคัญในการสรางความไดเปรียบทางการแขงขัน  รวมทัง้
สามารถทําใหองคกรดํารงอยูไดในระยะยาว (ศรัณย  ชูเกียรติ, 2541) ซึ่งการประเมินผลและการ
บริหารงานแบบเดิมไมสามารถตอบสนองความเปลีย่นแปลงนี้ไดอยางมีประสิทธิภาพ  ในขณะที่
วิธีการแบบดุลยภาพ  เปนเทคนิคใหมทีถู่กพัฒนาข้ึนเพื่อตอบสนองตอสภาพการณที่เปลี่ยนแปลง
ไป  ทําใหผูบริหารระดับสูงสามารถเห็นภาพรวมขององคการพยาบาลไดอยางชัดเจนและรวดเรว็
(ศรีเพ็ญ  ทรัพยมนชัย, 2541) และมีขอมูลที่จําเปนอยางครบถวนและชวยใหไดรับขอมูลในการ
บริหารที่ไมมากเกินไป  ลด Information Overload ใหเหลือนอยที่สุด  (เกษมา  ไตรรัตนารัศม ีและ
คณะ, 2543) สงผลใหสามารถดําเนนิการตางๆไดทันตอสถานการณ 

จากการศึกษากระบวนการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาลครั้งนี้  
ศึกษาได 2 ระดับ   คือกระบวนการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในระดับฝายการพยาบาล 
และกระบวนการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในระดับหอผูปวย ซึ่งแตละระดับจะ
ประกอบดวย 4 ข้ันตอน เชนเดียวกนั ไดแก 
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1.1   การขานรับนโยบายและการถายทอด 
1.2   การอบรมใหความรู 
1.3  การกาํหนด วตัถุประสงค ตวัชี้วัด เปาหมายและกิจกรรม 
1.4  การติดตาม รายงานผลและปรับปรุงอยางตอเนื่อง 

  
 จะเหน็ไดวากระบวนการนาํวิธีการแบบดุลยภาพ สูการปฏิบัติในองคการพยาบาลที่
ทําการศึกษา ไดเร่ิมตนจาก 2 ข้ันตอนแรก คือ การขานรบันโยบายและการถายทอดนโยบาย และ
ขั้นตอนการอบรมใหความรูเพื่อเตรียมบุคลากรใหมีความพรอม มคีวามเขาใจตอการนาํวิธกีาร
แบบดุลยภาพมาใช ซึ่งสิง่ที่องคการพยาบาลทีท่ําการศึกษาปฏิบัตินีม้ีข้ันตอนการรับนโยบายและ
การถายทอดเปนลําดับชัน้      รวมถึงการใหความรูกับบุคลากรในองคกรมีความสอดคลองกบั 
สิทธิศักดิ ์  พฤกษปติกุล (2546) ไดกลาววา  การถายทอดทิศทาง วตัถุประสงค และดัชนีชี้วัดผล
งานระดับองคกรสูการปฏิบัติจนถึงระดับลาง จะตองมกีารดําเนินการประชุมหรือส่ือสารเปนลําดบั
ชั้นใหหนวยงานในสงักัดรับทราบ และรวมกันกําหนดเปาหมาย  วตัถุประสงค ของแตละระดับ 
นอกจากนัน้ในการจัดทําบตัรคะแนนในแตละระดับ สามารถใชรูปแบบและวิธีเดียวกัน คือ ตองทาํ
ความเขาใจวตัถุประสงคและเปาหมายของบัตรคะแนนระดับแผนกหรือฝาย หรือองคที่สูงขึ้นไป  
รวมกันพิจารณาวาวัตถุประสงคขอใดบางที่ฝายตนเอง  แผนกตนเอง  หนวยงานทีต่นเองเกี่ยวของ  
และสามารถชวยใหองคกรประสบความสาํเร็จในการบรรลุเปาหมายใหญได  รวมกนักาํหนด
วัตถุประสงคของฝาย  ของแผนก ของหนวยงาน เพื่อที่จะตอบสนองตอวัตถุประสงคหรือเปาหมาย
ที่เหนือเรา  รวมกนัจัดทาํแผนทีก่ลยทุธของฝาย แผนก หรือหนวยงาน  รวมกันกําหนดตัวชีว้ัดของ
แตละวัตถุประสงค  รวมกนักําหนดเปาหมายที่ชัดเจนของแตละตัวชี้วดั  รวมกันกําหนดกจิกรรม
และผูรับผิดชอบเพื่อใหบรรลุเปาหมายทีก่ําหนด 

สวนขั้นตอนในการกาํหนดวัตถุประสงค ตัวชี้วัด  เปาหมายและกจิกรรมนั้น จากการศึกษา
คร้ังนี้พบวาไมแตกตางจากองคการทางธุรกิจอ่ืน กลาวคือ ในการกาํหนดวัตถุประสงค ตัวชี้วัด  
เปาหมายและกิจกรรมนัน้ วธิีการแบบดุลยภาพตามแนวคิดของ พสุ เดชะรินทร(2545)  ประกอบดวย
ขั้นตอนตางๆ ไดแก ตองเริ่มตนจากการวเิคราะหจุดออน จุดแข็ง โอกาสและภัยคกุคามเพื่อทราบ
สถานะพืน้ฐานขององคการ ซึ่งกอนหนานัน้องคการพยาบาลที่ผูวิจัยไดทําการศึกษา กไ็ดมีขั้นตอนการ
ทบทวน SWOT Analysis ของฝายการพยาบาลและหอผูปวยเปนระยะๆ อยูแลว   ทัง้นี้เพื่อ
ติดตามดูสถานะภาพขององคการ  หลงัจากขั้นตอนการ SWOT Analysis โดยหลกัการของวิธกีาร
แบบดุลยภาพ    จะตองพัฒนาและยนืหยัดวิสัยทัศนขององคการ ซึ่งฝายการพยาบาลและหอ
ผูปวยทีท่าํการศึกษา ไดยดึตามวิสัยทัศนของโรงพยาบาล  ตอจากนั้นถึงขั้นตอนการกาํหนด
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มุมมองทั้ง 4 มุมมอง ขั้นตอนการกาํหนดกลยุทธและวัตถุประสงคแตละมุมมอง   ขั้นตอนการทาํ
แผนกลยทุธเพื่อทดสอบความเชื่อมโยง  ทั้ง 3 ข้ันตอนนี้ ทางฝายการพยาบาลและหอผูปวยไดยึด
ตามของโรงพยาบาลทัง้หมด จนกระทัง่ถึงขัน้ตอนการกําหนดตัวชี้วดั เปาหมายสําหรับแตละ
มุมมอง ฝายการพยาบาลและหอผูปวยไดเปดโอกาสใหบคุลากรระดับทมีงานของหนวยงานเขามา
มีสวนรวมมากกวาขั้นตอนอื่นๆ และมีการปรับกิจกรรมหรือแผนงานของหนวยงานที่กาํลัง
ดําเนนิการอยูใหสอดคลองเชื่อมโยงกับมมุมองทั้ง 4 ของ วิธกีารแบบดุลยภาพ   เพื่อใหสะดวกใน
การดําเนินงานของหนวยงานและเพื่อใหผูปฏิบัติไมเกิดความสับสน เนื่องจาก การนําวธิีการแบบ
ดุลยภาพ   เขามาใชในองคการพยาบาลแหงนี้ ตองทําควบคูไปกบักิจกรรมการพัฒนาคุณภาพ
อ่ืนๆ ซึ่งแตเดมิหนวยงานกาํลังดําเนนิการอยู เชน กิจกรรมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล (CQI) 
การประกนัคุณภาพการพยาบาล (QA) เปนตน และตัวชี้วัดบางตัวหนวยงานกก็ําลงัดําเนินงานอยู
แลว เพียงแตตองปรับเปลี่ยนเปาหมายหรือกําหนดเปาหมายเพิ่มใหสอดคลองและเหมาะสมกับ
มุมมองทั้ง 4 ดานของวิธีการแบบดุลยภาพเทานัน้   

 การติดตาม รายงานผล และปรับปรุงอยางตอเนื่อง เปนขั้นตอนที่สําคัญขั้นตอนหนึ่งของ
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ผลจากการศึกษาครั้งนี้พบวา  การติดตาม 
รายงานผลการนําวธิีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล ไดแก การรายงานผลการ
ดําเนนิงาน รายงานตัวชีว้ัดใหกับหนวยงานระดับสูงขึ้นไปรับทราบ กลาวคือ หอผูปวยรายงานผล
การดําเนินงานของหอผูปวยใหฝายการพยาบาลรับทราบ และฝายการพยาบาลรายงานผลการ
ดําเนนิงานของฝายการพยาบาลใหโรงพยาบาลรับทราบ อยางไรกต็ามแมกระบวนการในการ
ติดตามและประเมินผลจะยงัไมสามารถเชือ่มโยงขอมูลทกุมิติทุกดาน และทุกกิจกรรมเขาไปใน
ระบบฐานขอมูลของโรงพยาบาล แตกท็ําใหผูปฏิบัติไดเขาใจถึงความเชื่อมโยงของกิจกรรมและ
มุมมองตางๆ  ทกุคนพึงพอใจในการนําเอาวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลใน
ระดับหนึง่ สอดคลองกับผลการศึกษาของ สราญ ประมวลวรชาต ิ (2543) การนําเอาวิธกีารแบบ
ดุลยภาพมาใชของบริษัท TA และ AIS นั้น ทําใหองคการมีเปาหมายทีช่ัดเจนจงึสงผลใหระดับ
พนักงานไดรับความชัดเจนมากขึ้นดวย เนือ่งจากตวัชี้วัดตางๆ จะเชื่อมโยงถึงกันและกัน ทําให
มองเหน็ภาพรวมของการปฏิบัตงิานของหนวยงานไดชัดเจนยิง่ขึ้น 

 
2. ปจจัยสนับสนุนตอความสําเร็จในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติใน 
องคการพยาบาล 
 ผลการศึกษาครั้งนี้พบวาปจจัยสนับสนนุตอความสําเรจ็ในการนําวิธกีารแบบดุลยภาพสู
การปฏิบัติในองคการพยาบาล ตามมุมมองและประสบการณของผูใหขอมูลไดแก  ปจจัยดานผูนํา   
โดยผูนําที่จะสนับสนนุใหเกดิความสําเร็จในการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล 
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ตองเปนผูนําทีม่ีมุมมองทีก่วางไกล สามารถถายทอดความรูไดดีซึ่งจะทําใหเกิดความรวมมือจากผู
ปฏิบัติ  มีการเสริมสรางพลังอํานาจ (Empower) ใหกับบุคลากรในองคการ จัดอบรมใหความรู
ตามความจําเปนของหนวยงาน สรางทัศนคติที่ดีใหเกิดขึ้นกับบุคลากรทกุระดับเพื่อพรอมรับตอ
เครื่องมือการบริหารใหมๆ หรือความเปลี่ยนแปลงตางๆ ที่จะเกดิขึ้นตลอดเวลา สนับสนนุดาน
งบประมาณตลอดจนทรพัยากรตางๆ ถาหากผูบริหารหรือผูนําไดลงมอืปฏิบัติดวยตัวเองกจ็ะทาํให
เขาใจกระบวนการตางๆ ชัดเจนขึ้น ผูนําจะตองมีการติดตามงานอยางสม่ําเสมอและใกลชิดและ
จะตองไดใจทมี    ปจจัยดานทีมงานไดแกบุคลากรในหนวยงาน/หอผูปวยทีม่ีมีศักยภาพ  บุคลากร
ภายในทีมจะตองมีความสามัคคีกันและมีการพฒันาอยางตอเนื่อง   ปจจัยสนบัสนุนดานความรู
ไดแก การจัดอบรมใหกับบุคลากรทุกระดบัในองคการ  ใหมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับวิธีการแบบ
ดุลยภาพ  การสื่อสาร เปนวิธกีารหนึง่ทีท่ําใหบุคลากรเกิดการเรียนรูเกี่ยวกับวิธกีารแบบดุลยภาพ 
การพบปะพูดคุยกันทุกวันจะทําใหผูปฏิบตัิเกิดความรูความเขาใจ และใหความรวมมือในการนาํ
วิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการหรือหนวยงานไดประสบความสาํเร็จเพิ่มข้ึน   
     ปจจัยตางๆ เหลานี้ เปนปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการ
ปฏิบัติในองคการพยาบาลตามประสบการณและมุมมองของผูใหขอมูลที่ไดจากการศึกษาครั้งนี ้ 
สอดคลองกับแนวคิดของ Kaplan & Norton (1999) เจาของแนวคิดผูริเร่ิมเกี่ยวกับวิธีการแบบ
ดุลยภาพโดยตรง ซึ่งกลาววา ปจจัยที่จะสงผลตอความสําเร็จของการนําวิธีการแบบดุลยภาพมา
ใชในองคการตางๆ ก็คือ ปจจยัดานผูนําหรือผูบริหารระดับสูงใหการสนับสนนุ ปจจัยดานการ
สื่อสารซึ่งมีบทบาทในการถายทอดเปาหมาย วิสัยทัศน กลยทุธขององคการ ปจจัยระบบ
สารสนเทศซึ่งจะชวยในการติดตอส่ือสารและการเก็บขอมูล  องคการตองใหความสําคัญกับการให
มีสวนรวมและการรับรูของพนักงานในดานการฝกอบรม  การกําหนดระยะเวลาและผูรับผิดชอบที่
เหมาะสม และการจัดทาํเปาหมายในแตละระดับตองมีความสอดคลองกัน สวนการศึกษาของ 
สราญ ประมวลวรชาต ิ (2543) พบวาปจจัยสนับสนุนความสาํเร็จในการนาํ วิธกีารแบบดุลยภาพ    
มาใชในองคการ ของบรษิทั TA และ AIS ไดแก ปจจัยดานผูนาํ การปรบัเปลี่ยนแนวคิดวิธีการแบบ
ดุลยภาพ   ใหเหมาะสมกับรูปแบบขององคการ  วัฒนธรรมองคการ และการจัดการขอมูล มีความ
สอดคลองกับผลการศึกษาครั้งนี้เชนกนั  
 
3. ปญหาอุปสรรคและวธิีการแกไข ในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติใน

องคการพยาบาล 
จากการศึกษาครั้งนี้พบวา ปญหาดานระบบขอมูล ปญหาดานความรูและทศันคติ ปญหา

ดานงบประมาณ ปญหาดานการถายทอด  ปญหาดานนโยบาย และปญหาดานเวลา เปนปญหา
และอุปสรรคในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัตใินองคการพยาบาลที่ทาํการศึกษา ซึง่
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คลายกับผลการศึกษาของ Niven (2002) ซึ่งเรียกวาบญัญัติ 10 ประการทีเ่ปนปญหาและอุปสรรค
ในการนําวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการตางๆ ไดแกการขาดความเชื่อมโยงระหวาง
ฝายบริหารและผูปฏิบัติงาน  ไมมีการถายทอดเปนลําดับชั้น  ใชศพัทตางๆ เยอะไมมีคํานยิามที่
ชัดเจนหรือมมีากเกนิไป ไมมีเครื่องมือวัดใหมๆ  การปฏิบัติงานขาดความยืดหยุนไมยอมรับการ
เปลี่ยนแปลงใหมๆ ระยะเวลาไมเหมาะสม ไมสามารถกําหนดวัตถปุระสงคสําหรับมุมมองตางๆ 
ของวิธีการแบบดุลยภาพ     องคการขาดแผนกลยทุธ ขาดการอบรมใหความรูเกี่ยวกบัแนวคดิ
วิธีการแบบดุลยภาพ และผูบริหารสูงสุดไมใหการสนับสนุน  

ในขณะที่ ดนยั  เทียนพุฒิ (2542) ไดศึกษาการนําวิธีการแบบดุลยภาพ          มาปฏิบัติ 
ในประเทศไทยและพบวา ปจจัยที่อาจเปนอุปสรรคตอการนําวิธีการแบบดุลยภาพมาประยกุตใช
ในทางปฏิบัติ ไดแกอุปสรรคที่เปนตวัขัดขวางกลยุทธขององคกร ซึ่งในความเปนจริงนั้น  เครื่องมือ
ทางกลยทุธสวนใหญหากปฏบิัติดวยความเขาใจที่ถกูตองชัดเจนตรงตามหลักการตั้งแตเร่ิมแรก  
อุปสรรคจะนอยมากเพียงในชวงระหวางดาํเนนิการที่ขาดเครื่องมือกระตุนหรือวัดผลความสาํเร็จ
เทานั้น ซึง่มักจะมีอยู 4 อยางที่ขัดขวางตอการนาํกลยทุธไปปฏิบัติ คือ 

1. วิสัยทัศนและกลยุทธ วิสัยทศันและกลยทุธไมสามารถนาํไปสูการปฏิบตัิได อาจเกิด 
จากความไมชดัเจนพอที่จะนิยามวิสยัทัศนและกลยทุธธุรกิจจริงๆ หรือสรางใหเกิดความเขาใจและ
ทําใหเกิดความมุงมัน่ผูกพันไมได 

2. การบริหารเปาหมายและแรงจูงใจสวนบุคคล ไมสามารถที่จะสรางใหเกิดการบริหาร 
เปาหมายและเกิดแรงจูงใจสวนบุคคลได อันเปนผลที่เกิดมาจาก กลยทุธไมเชื่อมโยงไปยัง
เปาหมายของฝายงาน  ทีมงาน และเปาหมายของแตละบุคคล 

3. แผนการเงินและการจัดสรรทุน กลยุทธในระยะยาวไมเชือ่มกับการจัดสรรทรัพยากร  
 ทัง้นี้เนื่องจากการพิจารณาปจจัยแหงความสําเร็จในลักษณะที่ไมเชือ่มโยง ซึง่ทาํใหกลยุทธใน
ระยะยาวไมเชือ่มโยงกับการจัดสรรทรัพยากร ทัง้นีจ้ะตองพิจารณาปจจัยแหงความสาํเร็จใน
ภาพรวมแลวจัดสรรทรัพยากรไปสูแตละปจจัยใหเหมาะสม และดําเนินการอยางตอเนื่องโดยไม
ลมเลิกโปรแกรมของปจจัยแตละตัว 

4. การทบทวนประจําเดือน/ระบบขอมูลผูบริหาร การทบทวนประจาํเดือน/ระบบขอมูล 
ผูบริหารนัน้เปนระบบขอมูลยอนกลับที่อยูในรูปของยุทธวิธีไมใชกลยทุธ ทําใหวสิัยทัศนและกล
ยุทธไมสามารถนําไปปฏิบัตจินประสบความสําเร็จได ดังนั้นหากจะปรับก็คือ การเชื่อมโยง
กระบวนการจดัการกลยทุธในระยะยาวและการจัดการดานปฏิบัติการในระยะสัน้  โดยทบทวนใน
ประเด็นวิกฤตที่ตองสนใจเกีย่วกับกลยทุธและการปรับเพิ่มกลยทุธในการประชุมระหวางผูบริหาร
เปนระยะทุกๆ เดือนและทุกไตรมาส 
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 อยางไรก็ตามผลจากการศึกษาครั้งนี้ทาํใหพบวา แมจะมีปญหาและอุปสรรคที่ทําใหการ
นําวิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาลอยูบาง แตทุกคนก็ถอืเปนการเรียนรูรวมกนั  ฝาย
การพยาบาลไดเปดโอกาสใหผูปฏิบัติแสวงหาวิธกีารแกไขปญหาตางๆ ที่เกิดขึ้นรวมกัน  ทําใหเกิด
บรรยากาศในการทาํงานเปนทีมขามหนวยงาน เกิดความสามัคคี ดงัจะเห็นจากประโยชนซึง่จะได
อภิปรายถึงในหัวขอถัดไป 

 
4. ประโยชนจากการนําวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

ผลการศึกษาครั้งนี้พบวา ผูใหขอมูลสวนใหญเห็นถึงประโยชนของการนาํเอาวิธกีารแบบ
ดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล กลาวคือ ประโยชนตอองคการพยาบาล โดยใชเปนเครื่องมือ
ในการถายทอดเปาหมาย วิสัยทัศนขององคการ เปนระบบการสื่อสารภายในองคการที่มทีิศทาง
เดียวกนั ชวยใหทีมงานเขาใจเปาหมายขององคการ มรูีปแบบการประเมินผลลพัธที่ชัดเจน มีการ
พัฒนาในทุกๆ ดานอยางสมดุล ประโยชนตอผูบริหารคือ มทีิศทางการทาํงานที่ชดัเจนสอดคลอง
กับเปาหมายขององคการ มีรูปแบบการประเมนิคนและผลการปฏิบัติงานที่ชดัเจน มองเห็น
ภาพรวมขององคการและชวยใหวางแผนไดทั้งระยะสั้นและระยะยาว ประโยชนตอหนวยงานไดแก 
ทําใหเกิดการแลกเปลี่ยนความรูและประสบการณระหวางหนวยงาน มีกรอบในการทํางาน บอก
คุณภาพที่เปนรูปธรรม และทําใหเกิดความสามัคคี ประโยชนตอตัวผูปฏิบัติงานคือ มีเครื่องมือใน
การทาํงาน มแีนวทาง มีกรอบ ทําใหงานมีคุณภาพ และผูปฏิบัติมีความสุขในการทาํงาน มีโอกาส
ไดพัฒนาตนเอง 

จะเหน็ไดวาประโยชนของการนํานําเอาวธิีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการพยาบาล 
ตามความคิดเห็นและประสบการณของผูใหขอมูลเหลานี้ สอดคลองกับมุมมองของนักคิดแตละ
ทานไดแก  วรศักดิ์  ทุมมานนท (2537), ศรีเพ็ญ  ทรัพยมนชัย (2541), เกษมา  ไตรรัตนารัศมี และ
คณะ (2543), และณรงควิทย  แสนทอง ( 2544) ซึ่งอาจจะแตกตางกนัในรายละเอยีด แตในแงมมุ
หลักๆนัน้เปนไปในทิศทางเดยีวกนั กลาวคือ 

1. เปนการแปลงกลยุทธไปสูการปฏิบัติ  โดยใชการกําหนดเปาหมายเปนสําคัญ 
2. เปนเครื่องมือในการปรับปรุงเปาหมายใหมคีวามสอดคลองและเปนไปในทิศทาง 

เดียวกนัทัว่ทัง้องคกร  พรอมกันนั้นทุกคนในองคกรยังสามารถมองเห็นทิศทางเดยีวกัน  ทั่งทั้ง
องคกร  พรอมกันนั้นทุกคนในองคกรยงัสามารถมองเหน็ทิศทางในการดําเนินธุรกิจที่ชัดเจน  อัน
นําไปสูการบรรลุเปาหมายหรือวิสัยทัศนขององคกร และสามารถลดความขัดแยงภายในองคกรได 

3. เปนเครื่องมือที่ชวยใหวิสัยทัศนขององคกรมีความชัดเจนและเรียบงายขึ้น  อันนาํไปสู 
การปรับปรุงการบริหารที่ดยีิง่ขึ้น 

4. ชวยใหเกิดความสมดุลทัง้ในดานของเวลา (Time) และขอบเขต (Space)  กลาวคือ 
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 ในดานของเวลาเปนการสรางสมดุลระหวางสถานะในปจจุบันกับส่ิงทีจ่ะเปนไปในอนาคต เกดิ
สมดุลในเปาหมายระยะสั้นและระยะยาว  ในดานขอบเขต  เปนการสรางสมดุลระหวางลักษณะ
ภายในองคกรกับภายนอกหรือภาพลักษณที่ลูกคามองเขามาพรอมทัง้วดัผลไดทั้งในทางปริมาณ
และคุณภาพ 

5. ชวยใหกิจการสามารถเชื่อมโยงตัววัดผลการปฏิบัติงานหลายๆดานเขาดวยกนั  อัน 
นําไปสูการพฒันาองคกรอยางตอเนื่อง 

6. ชวยใหผูบริหารเห็นภาพรวม หรือผลการปฏิบัติงานหลายๆดานในเวลาเดียวกันอยาง 
ชัดเจนและรวดเร็ว  ชวยใหเขาใจความเกีย่วเนื่องระหวางมมุมองตางๆไดดียิ่งขึ้น 

7. เปนเครื่องกระตุนใหเกิดกระบวนการเปลี่ยนแปลงไปสูความเปนหนึง่ 
8. ชวยใหสามารถระดมความรู  ความสามารถจากผูบริหารทุกระดับใหเปนหนึ่งเดียวกนั 
9. การใชตัววัดผลในระดับปฏิบัติการรวมกับตัววัดผลที่เปนตัวเงิน  จะชวยใหผูบริหาร 

มองเหน็ไดชัดเจนขึ้นกวาการพัฒนาในดานใดดานหนึง่ ซึ่งอาจทําใหประสิทธิภาพของการปฏิบัติงาน
ดานอื่นลดลง  รวมทัง้การวัดผลการปฏบิัติงานทางดานการเงินเพียงดานเดียวนัน้  ไมมีประโยชน
ตอการพัฒนาความสามารถและทักษะของพนักงานแตอยางใด 

10. ชวยใหการติดตามผลการปฏิบัติงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
11. ชวยสรางใหเกดิความสามัคคีและการทํางานเปนทีมระหวางหนวยงานตางๆภายใน 

องคกร  ซึง่การบริหารงานในอดีตแตละหนวยจะมีการดําเนนิงานที่แยกจากกนั  มักจะขัดแยง
กันเองและมีอุปสรรคในการประสานงานขามหนวยงาน 

12. เปนแนวคิดทีม่ีความสอดคลองกับลักษณะการดําเนนิงานทางธุรกจิ  สามารถสราง 
แรงจูงใจในการปฏิบัติงาน และยังมีความเหมาะสมตอสภาพการณในปจจุบันที่มีความยืดหยุน  มี
การเปลี่ยนแปลงอยางรวดเรว็ และการแขงขันที่สูง สงผลใหองคกรพรอมรับมือตอการเปลี่ยนแปลง
ที่เกิดขึ้นและมกีารปรับตัวทัง้องคกรพรอมๆกันได 

13. ชวยใหไดรับขอมูลในการบริหารที่ไมมากเกินไป  เปนการลดขอมูลที่มีมากเกินความจําเปน 
(Information Overload) ใหเหลือนอยที่สุด โดยจาํกัดจํานวนของตัววัดผลการปฏิบัติงานทีจ่ะ
นํามาใช  ซึ่งชวยใหองคกรไมตองรับภาระงานที่มีมากเกินความจําเปนจากการกาํหนดดัชนีชีว้ดั
เปนจํานวนมากและยังสามารถกําหนดตัวชี้วัดเพิ่มไดหากเหน็วามีความเหมาะสม 

14. ชวยสรางระบบขาวสารที่สื่อกลับใหผูบริหารทราบถงึกระบวนการที่เลอืกใชการบรรลุ 
วัตถุประสงคตามกลยทุธขององคกรวามีปญหาหรือมีขอบกพรองหรือไม อยางไร  ไดอยางรวดเร็ว  
ทําใหผูบริหารสามารถปรับปรุงและพัฒนากระบวนการใหมีความเมาะสมมากขึ้นได  นอกจากนีย้ัง
เปนการสรางระบบการสื่อสารภายในองคกรระหวางผูบริหารและพนักงานตลอดจนสรางความสามารถ
ในการแขงขันของกิจการเพิม่ข้ึนอีกดวย 
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ผลการวิจยัครั้งนี้สรุปไดวา การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ   สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

ประสบความสําเร็จในระดบัหนึง่ ผูปฏิบัติทุกระดับเห็นถึงประโยชนในการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ  
มาใชในหนวยงานของตนเอง เพยีงแตยงัมีปญหาและอปุสรรคเกี่ยวกบัปจจัยดานตางๆ ซึ่งตองใช
เวลาในการเรยีนรูจากการปฏิบัติรวมกัน คอยๆ แกไขปญหาไปเรื่อยๆ ถอืเปนการเรยีนรูรวมกันใน
ระยะแรก  เปนการฝกและพัฒนาบุคลากรในองคการ ใหสามารถใชเครื่องมือในการบริหารใหมๆ 
ไดอยางมีประสิทธิภาพตอไป   

ขอเสนอแนะ 

  การศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาถึงกระบวนการนําวิธกีารแบบดุลยภาพ  ปจจัยสนับสนุน ปญหา/
อุปสรรคและประโยชนในการนําวิธีการแบบดุลยภาพ    สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล  โดย
ศึกษาในองคการพยาบาลโรงพยาบาลเอกชนแหงหนึง่ในเขตกรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบวา
การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพ   มาใชในองคการพยาบาลที่ทาํการศึกษาประสบความสําเร็จในระดับ
หนึง่  แตทั้งนี้ใชวาวิธกีารแบบดุลยภาพนี้จะมีความสอดคลองและเหมาะสมกับองคการพยาบาล
ทุกแหง  เนื่องจากแตละองคการก็มีโครงสราง มีสายการบังคับบัญชา ตลอดจนมทีรัพยากรในการ
บริหารงานที่แตกตางกนั ผูวจิัยจึงมีขอเสนอแนะในการนาํผลการวิจัยไปใชสําหรับดานตางๆ ดังนี ้
 

ดานการบริหารการพยาบาล 
1. ผูนําทางการพยาบาลควรเปนผูมีวิสยัทัศน  รูจักใชเครื่องมือใหมๆ ในการบริหาร 

องคการพยาบาลเพื่อใหบรรลุวิสัยทัศนตามที่องคการตั้งไว  
2. แตละองคการควรจะมีการนาํเอาแนวคิดนีม้าประยกุตใชใหเหมาะสมกบัลักษณะการ 

ดําเนนิงาน เนือ่งจากแนวคิดนี้เปนแนวคิดที่มีประโยชน  เหมาะสมที่จะเปนเครื่องมอืในการบริหาร
องคการยุคใหม ซึ่งมีขอจํากัดหลายดาน ในขณะเดียวกันก็ตองการผลงานที่สามารถเหน็ชัดเจน
เปนรูปธรรม สามารถนําไปผูโยงกบัระบบงบประมาณได 

3. ผูบริหารจะตองพัฒนาบุคลากรใหมีความพรอมตอการนําระบบ   หรือเครื่องมือใหมๆ  
เขามาใชในองคการพยาบาลตลอดเวลา การเสริมสรางบรรยากาศองคการใหเปนองคการแหงการ
เรียนรูจะทําใหบุคลากรมกีารตื่นตัว โดยผูบริหารจะตองเปนแบบอยางที่ดีในการพัฒนาตนเอง
อยางตอเนื่องดวย 

4. ผูบริหารระดับสูงควรสนับสนุนใหมีการเตรียมความพรอมดานระบบขอมูลที่ดี กอนนํา 
วิธีการแบบดุลยภาพมาใชในองคการ 
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ดานการวิจยั 
1. ควรมีการศึกษาและวิจัยเกี่ยวกับการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการ 

พยาบาลในโรงพยาบาลที่มลัีกษณะการบริหารงานแตกตางจากโรงพยาบาลแหงนี้ เพื่อเปรียบเทียบ
วิธีการและผลสําเร็จของวิธีการแบบดุลยภาพในองคการที่มีลักษณะทางโครงสรางและสายการ
บริหารงานที่แตกตางกนั  

2. ควรมีการศึกษาและวิจยัเกีย่วกับการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการ 
พยาบาลแตละมุมมองอยางละเอียด  และศึกษาแตละปจจัยที่สงผลตอความสําเร็จของการนํา
วิธีการแบบดุลยภาพมาใช 
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ผูใหขอมูล............................................นามสกุล...........................นามสมมุต…ิ................. 
วัน เดือน ป  ทีสั่มภาษณ......................................................................... 
 
แบบบันทกึขอมูลสวนตวั 

1. อายุ..................ป 
2. สถานภาพสมรส (  )  โสด  (  )  คู  (  )  หมาย 

(  )  หยา (  )  แยก  
 3.   ศาสนา  (  )  พทุธ (  )  อิสลาม (  )  อ่ืนๆ(ระบ)ุ................ 
 4.   ระดับการศึกษา (  )  ปริญญาตรี หรือเทียบเทา 
    (  )  ปริญญาโท 
    (  )  อ่ืนๆ(ระบ)ุ................................ 
 5.   ระยะเวลาในการทํางาน..........................................ป 
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แบบคําใหความคุมครองสิทธิ์ผูเขารวมวิจัย 
 

 ดวยดิฉัน  นางสาวสุพัฒนา  อินทรโท เปนนิสิตปริญญาโท  สาขาการบริหารการพยาบาล 
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กาํลังทําการวิจยัเรื่อง”การนําวิธีการแบบดุลย
ภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล: กรณีศึกษาโรงพยาบาลเอกชน กรุงเทพมหานคร” ทานเปน
บุคคลที่ดิฉันคดิวาสามารถถายทอดการนาํวิธีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัตใินองคการพยาบาลที่
ทานมีสวนรวมได  เพื่อเปนประโยชนในงานวิจยัในครัง้นี้  หากทานมีความยินดีใหความรวมมอืที่
จะเขารวมในงานวิจัย  ดฉิันจะขอสัมภาษณเกีย่วกบัการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติใน
องคการพยาบาลทีท่านมีสวนรวม ในระหวางทําการสัมภาษณขออนุญาตใชเครื่องบันทึกเสยีง 
และจดบันทกึยอในประเด็นที่สําคัญทัง้นี้เพื่อความสมบรูณของเนื้อหา  ขอมูลที่ไดจากทานจะ
นํามาวิเคราะห และเสนอผลในภาพรวมจะไมทําใหเกิดความเสียหายใดๆทั้งตอตัวทานและ
โรงพยาบาล เทปที่บนัทกึการสัมภาษณจะเก็บไวเปนความลับและจะทาํลายเมือ่การศึกษาครัง้นี้
ส้ินสุดลง 
 หากทานมีขอสงสัยใดๆที่เกีย่วของกับงานวิจัยในครัง้นี ้  ดิฉันมคีวามยนิดีทีจ่ะตอบขอ
สงสัยทานจะมีสิทธทิี่จะตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมการวิจัยในครั้งนี้  และแมวาทานจะยินยอม
เขารวมการวิจยัแลว  ทานกย็ังมีสทิธิยกเลกิการเขารวมในการวิจัยในครั้งนี้ไดตลอดเวลาตามความ
ตองการของทานโดยไมมีผลกระทบตอตัวทานแตอยางใด 
 

                                                                               ดวยความเคารพอยางสงู 
 

........................................................... 
                                                                                (นางสาวสพุัฒนา  อินทรโท) 

 
สําหรับผูเขารวมวิจยั 
 ขาพเจาไดรับคําชี้แจงตามรายละเอยีดขางตน มีความเขาใจและยินดเีขารวมในการวิจัย
คร้ังนี ้
 

ลายเซน็................................................................. 
(................................................................) 

วันที่......../......................../................ 
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ภาคผนวก ค 
 

1. แนวคําถามการสัมภาษณแบบเจาะลกึ 
2. การบันทึกภาคสนาม 
3. การบันทึกการถอดความและการใหรหัสเบื้องตน 
4. แบบบันทกึเชงิปฏิบัติการ 
5. ตารางการเก็บรวบรวมขอมูล 
6. การตรวจสอบยืนยนัความถกูตองกระบวนการวิจยั 
7. สรุปกระบวนการของการดําเนินการวิจยั 
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แนวคําถามการสัมภาษณแบบเจาะลึก 

เร่ือง   การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล: กรณศีกึษา
โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร 

 
หมายเหต:ุ แนวคําถามในการเก็บขอมูลสรางจากวัตถุประสงค และแนวคิดในการวิจยัเปน

แนวคําถามกวาง สามารถปรับไดตามสถานการณ และขอมูลที่ไดจากผูใหขอมูล มแีนวคําถาม
กวางๆตามระดับของผูใหขอมูลดังนี ้ 

 
แนวคําถามระดับผูอํานวยการพยาบาล/รองผูอํานวยการพยาบาล 
ขั้นเริ่มตนการสนทนา 

1. แนะนาํตนเองและบอกวัตถปุระสงคของการสัมภาษณ 
2. ขอใหผูใหขอมลูชวยกรอกขอมูลสวนตวัในแบบบันทกึขอมูลสวนตวั 
3. พูดคุยซักถามเรื่องการทํางานโดยทั่วไปเพือ่เกิดความคุนเคยกับผูใหขอมูล 
4. ขออนุญาตบันทกึเทป 
5. โรงพยาบาลมนีโยบายในการนําBSC มาใชเมื่อไหร  เกิดจากอะไร 
6. กอนที่จะลงมอืนําBSCทางโรงพยาบาลไดมีการเตรียมบคุลากรอยางไรบาง และ 

ทานมีสวนรวมอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก   -     ฝกอบรมใหใครบาง 

- เนื้อหาของการฝกอบรมมีอะไรบาง 
- การสื่อสารขอมูลทําอยางไรบาง 
- ใชระยะเวลาเทาไหร 

7. กรุณาเลาขั้นตอนการจัดทําBSCในระดับโรงพยาบาลวามีขั้นตอนอะไรบาง 
คําถามเจาะลึก  -    มีการทํา SWOT Analysis หรือไม สถานะขององคกรเปนอยางไร 

- มีการทบทวน พันธกิจ วิสัยทศัน ของโรงพยาบาลหรือไม อยางไร 
- มีการกําหนดกลยุทธ และวตัถุประสงคของแตละมุมมองอยางไร 
- แผนทีท่างกลยุทธของโรงพยาบาล เปนอยางไรบาง 
- แผนปฏิบัติการของโรงพยาบาลมีอะไรบาง 
- ใชระยะเวลาเทาไหร 

 ขั้นเขาสูประเด็นที่ตองการศึกษา 
 ผูวิจัยนําขอมลูที่ไดมาโยงเขาสูประเด็นที่ตองการศึกษา มีแนวคําถามดังนี ้
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1. ศึกษากระบวนการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 

1.1.   ทานลองเลาขั้นตอนการจัดทําBSCในระดับฝายการพยาบาลวามขีั้นตอนอะไรบาง 
คําถามเจาะลึก 

1.1.1. การนาํBSCมาใชในงานฝายการพยาบาลมีความเปนมาอยางไร 
1.1.2. ฝายการพยาบาลไดเตรียมบุคลากรอยางไรบาง 
1.1.3. บุคลากรที่เขารวมการทําBSCของฝายการพยาบาลประกอบดวยใครบาง 

(ขอดูเอกสาร) 
1.1.4. มีการทาํ SWOT Analysis เพื่อทราบสถานะของฝายการพยาบาลเปนอยางไร

บาง 
1.1.5. มีการทบทวน พันธกิจ วิสัยทศัน ของฝายการพยาบาล อยางไรบาง 
1.1.6. มีการกาํหนดกลยุทธ และวตัถุประสงคของแตละมุมมอง อยางไรบาง 
1.1.7. แผนปฏิบัติการของฝายการพยาบาลมีอะไรบาง 

1.2.     ทานถายทอดBSCสูระดับหอผูปวยอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก   

1.2.1. มีการดําเนนิการสื่อสารสูระดับหอผูปวยอยางไรบาง 
1.2.2. ทานใชเครื่องมืออะไรบางในการสื่อสารBSC 

1.3. ทานมีติดตามประเมินผลBSCอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก   

1.3.1. มีการประเมนิประสิทธิผลและความพึงพอใจของบุคลากรระดับฝายการพยาบาล
ตอการนําBSCมาใชอยางไรบาง 

1.3.2. ทานคิดวาBSCที่ทาํอยูถือวาประสบผลสาํเร็จตามที่ตองการอยางไร มีดัชนีชี้วัด
ความสาํเร็จอะไรบาง 

2. ศึกษาปจจยัสนับสนุนในการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติในองคการพยาบาล 
2.1. ทานคิดวาปจจัยอะไรบางทีม่ีสวนสนับสนนุผลักดันใหการนําBSCสูการปฏิบัติจนประสบ

ความสาํเร็จ 
คําถามเจาะลึก   

2.1.1. ผูบริหารระดับสูงใหการสนับสนุนแนวคิด ความรูหรือทรัพยากรในการนําBSCสู
การปฏิบัติ อยางไรบาง 

2.1.2. โรงพยาบาลไดมีการถายทอดใหพนกังานมีสวนรวมและเขาใจBSCอยางไรบาง 
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2.1.3. ระบบสารสนเทศภายในโรงพยาบาลสามารถติดตอส่ือสารไดถึงระดับใดบาง 

อยางไรบาง 
2.1.4. ฝายการพยาบาลการจัดทํา BSC เปนโครงการนํารองเพือ่หาขอบกพรอง อยางไร

บาง 
2.1.5. การจัดทาํเปาหมายในBSCของฝายการพยาบาลมีความสอดคลองกบัเปาหมาย

ของโรงพยาบาล อยางไรบาง 
2.1.6. ฝายการพยาบาลไดใหพนกังานมีสวนรวมในการตัดสินใจ อยางไรบางเพื่อให

สามารถปฏิบตัิงานไดตามเปาหมายที่กาํหนด  
3. ศึกษาปญหาอุปสรรค และวิธกีารแกปญหาในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการ

ปฏิบัติในองคการพยาบาล 
3.1. อะไรบางที่เปนปญหา อุปสรรค หรือขอจํากัด ในการนาํBSCสูการปฏิบัติ หรือทาํใหการ

นํา BSCไปปฏิบัติไมสําเร็จ 
คําถามเจาะลึก   

3.1.1. ดานเวลาที่ใชเปนอยางไร 
3.1.2. ดานคาใชจายเปนอยางไร 
3.1.3. ดานบุคลากรเปนอยางไร 
3.1.4. ดานระบบการประเมินผลเปนอยางไร 
3.1.5. ดานระบบการจัดขอมูลเปนอยางไร  

3.2. ฝายการพยาบาลไดดําเนนิการอยางไรบางเพื่อลดปญหาอุปสรรคในการนาํวิธกีารแบบ
ดุลยภาพสูการปฏิบัติ 

4. ศึกษาประโยชนจากการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
4.1  ขอใหทานเลาถึงผลประโยชนที่ไดรับจากการนาํBSCมาใชในองคการพยาบาลเปน
อยางไรบาง 

คําถามเจาะลึก   
4.1.1 ฝายการพยาบาลใช BSC ในการแปลง วสิัยทัศน กลยุทธสูการปฏิบัติอยางไรบาง 
4.1.2 ฝายการพยาบาลใช BSC เปนเครื่องมือในการปรับปรุงเปาหมายใหมคีวาม

สอดคลองกันอยางไรบาง 
4.1.3 BSC ชวยใหวสิัยทัศนฝายการพยาบาลมคีวามชัดเจน อยางไรบาง 
4.1.4 BSC  ชวยเชื่อมโยงตวัวัดผลการปฏิบัติงานในดานตางๆ อยางไรบาง 
4.1.5 BSC  ชวยใหผูบริหารมองเห็นภาพรวมของความสําเรจ็อยางไรบาง 
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4.1.6 การนาํ BSC มาใชมีสวนชวยกระตุนใหเกดิการเปลี่ยนแปลงไปสูความเปนเลิศ

ของการใหบริการอยางไรบาง 
4.1.7 ความชัดเจนในการวัดผลการปฏิบัติงานกอนและหลงัการใช BSC แตกตางกัน 

อยางไรบาง 
4.1.8 BSC มีสวนชวยในการติดตามประเมินผลงานไดอยางไรบาง  
4.1.9 ความสามารถของฝายการพยาบาลในการปรับตัวใหพรอมที่จะรับมือตอการ

เปลี่ยนแปลงกอนและหลงัการใช BSC แตกตางกันอยางไรบาง 
4.1.10 การรับรูปญหา ขอบกพรองในการดําเนินงานกอนและหลังการนาํ BSC มาใช

แตกตางกนัอยางไร 
ขั้นปดการสนทนา 

1. มีการวางแนวทางการพัฒนาปรับปรุงวิธกีารแบบดุลยภาพอยางไรบาง 
2. มีอะไรที่ทานอยากเพิ่มเติมหรือเลาเกี่ยวกบัการนาํ BSC มาใช 
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แนวคําถามการสัมภาษณแบบเจาะลึก 
เรื่อง   การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล: กรณศีกึษา

โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร 
 

หมายเหต:ุ แนวคําถามในการเก็บขอมูลสรางจากวัตถุประสงค และแนวคิดในการวิจยัเปน
แนวคําถามกวาง สามารถปรับไดตามสถานการณ และขอมูลที่ไดจากผูใหขอมูล มแีนวคําถาม
กวางๆตามระดับของผูใหขอมูลดังนี ้ 

 
แนวคําถามระดับผูจัดการหอผูปวย 
ขั้นเริ่มตนการสนทนา 

1. แนะนาํตนเองและบอกวัตถปุระสงคของการสัมภาษณ 
2. ขอใหผูใหขอมลูชวยกรอกขอมูลสวนตวัในแบบบันทกึขอมูลสวนตวั 
3. พูดคุยซักถามเรื่องการทํางานโดยทั่วไปเพือ่เกิดความคุนเคยกับผูใหขอมูล 
4. ขออนุญาตบันทกึเทป 
5. ฝายการพยาบาลมีนโยบายในการนาํBSC มาใชเมื่อไหร  เกิดจากอะไร 
6. กอนที่จะลงมอืนําBSC มาใชทางฝายการพยาบาลไดมกีารเตรียมบุคลากรอยางไร 

บาง และทานมีสวนรวมอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก  -      ฝกอบรมใหใครบาง 

- เนื้อหาของการฝกอบรมมีอะไรบาง 
- การสื่อสารขอมูลทําอยางไรบาง 
- ใชเวลานานเทาไหร 

7. กรุณาเลาขั้นตอนการจัดทําBSCในระดับฝายการพยาบาลวามีขั้นตอนอะไรบาง 
คําถามเจาะลึก  -   มีการทํา SWOT Analysis หรือไม สถานะของฝายการพยาบาลเปนอยางไร 
                              บาง 

- มีการทบทวน พันธกิจ วิสัยทศัน ของฝายการพยาบาล อยางไรบาง 
- มีการกาํหนดกลยุทธ และวตัถุประสงคของแตละมุมมองอยางไรบาง 
- แผนปฏิบัติการของฝายการพยาบาลมีอะไรบาง 
- ใชเวลานานเทาไหร 

 ขั้นเขาสูประเด็นที่ตองการศึกษา 
 ผูวิจัยนําขอมลูที่ไดมาโยงเขาสูประเด็นที่ตองการศึกษา มีแนวคําถามดังนี ้

1. ศึกษากระบวนการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
1.1 ทานลองเลาขัน้ตอนการจัดทําBSCในระดับหอผูปวยวามีข้ันตอนอะไรบาง 
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คําถามเจาะลึก 
1.1.1 การนาํBSCมาใชในงานหอผูปวยมีความเปนมาอยางไร 
1.1.2 ทานไดเตรียมบุคลากรอยางไรบาง 
1.1.3 บุคลากรที่เขารวมการทําBSCของหอผูปวยประกอบดวยใครบาง 
            (ขอดูเอกสาร) 
1.1.4 มีการทาํ SWOT Analysis หรือไม สถานะของหอผูปวยเปนอยางไรบาง 
1.1.5 มีการทบทวน พันธกิจ วิสัยทศัน ของหอผูปวย อยางไรบาง 
1.1.6 มีการกาํหนดกลยุทธ และวตัถุประสงคของแตละมุมมอง อยางไรบาง 
1.1.7 แผนปฏิบัติการของหอผูปวยมีอะไรบาง 
1.1.8 ใชเวลานานเทาไหร 

1.2 ทานถายทอดBSCสูระดับพนักงานในหนวยงานอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก 

1.2.1 มีการดําเนนิการสื่อสารสูพนกังานในหนวยงานอยางไรบาง 
1.2.2 ทานใชอะไรบางในการสื่อสารBSC 

1.3 ทานมีติดตามประเมินผลBSCอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก 

1.3.1 มีการประเมนิประสิทธิผลและความพึงพอใจของบุคลากรระดับพนกังานตอ
การนาํBSCมาใชอยางไรบาง 

1.3.2 ทานคิดวาBSCที่ทาํอยูถือวาประสบผลสาํเร็จตามที่ตองการหรือไม มดีัชนีชี้
วัดความสาํเรจ็อยางไรบาง 

2. ศึกษาปจจยัสนับสนุนในการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติในองคการ
พยาบาล 

2.1 ทานคิดวาปจจัยอะไรบางทีม่ีสวนสนับสนนุผลักดันใหการนําBSCสูการปฏิบัติ 
จนประสบความสําเร็จ 

คําถามเจาะลึก 
2.1.1 ผูบริหารระดับสูงใหการสนับสนุนแนวคิด ความรูหรือ ทรัพยากร อยางไรบาง 
2.1.2 ทานไดมีการถายทอดใหพนกังานมีสวนรวมและเขาใจBSCอยางไรบาง 
2.1.3 ระบบสารสนเทศภายในโรงพยาบาลสามารถติดตอส่ือสารไดถึงระดับใด

อยางไรบาง 
2.1.4 การจัดทาํเปาหมายของBSCในหอผูปวยมีความสอดคลองกับเปาหมายของ

ฝายการพยาบาล อยางไรบาง 
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2.1.5 หอผูปวยไดใหพนกังานมีสวนรวมในการตดัสินใจ อยางไรบางเพื่อใหสามารถ
ปฏิบัติงานไดตามเปาหมายที่กําหนด  

3. ศึกษาปญหาอุปสรรค และวิธกีารแกปญหาในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการ
ปฏิบัติในองคการพยาบาล 

3.1 อะไรที่เปนปญหา อุปสรรค หรือขอจํากัด ในการนําBSCสูการปฏิบัติ หรือทาํให
การนาํ BSCไปปฏิบัติไมสําเร็จ 

คําถามเจาะลึก 
3.1.1 ดานเวลาที่ใชเปนอยางไร 
3.1.2 ดานคาใชจายเปนอยางไร 
3.1.3 ดานบุคลากรเปนอยางไร 
3.1.4 ดานระบบการประเมินผลเปนอยางไร 
3.1.5 ดานระบบการจัดขอมูลเปนอยางไร            

3.2 หอผูปวยไดดาํเนนิการอยางไรบางเพื่อลดปญหาอุปสรรคในการนาํวธิีการแบบ 
 ดุลยภาพสูการปฏิบัติ 

4. ศึกษาประโยชนจากการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
4.1 ขอใหทานเลาถึงผลประโยชนที่ไดรับจากการนําBSCมาใชในหอผูปวยวาเปน

อยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก 

4.1.1 หอผูปวย ใช BSC ในการแปลง วิสัยทัศน กลยทุธสูการปฏิบัติ อยางไร 
            บาง 
4.1.2 หอผูปวย ใช BSC เปนเครือ่งมือในการปรับปรุงเปาหมายใหมีความ

สอดคลองกันอยางไรบาง 
4.1.3 BSC ชวยใหวสัิยทัศนหอผูปวยมีความชัดเจน อยางไรบาง 
4.1.4 BSC  ชวยเชื่อมโยงตวัวัดผลการปฏิบัติงานในดานตางๆ อยางไรบาง 
4.1.5 BSC  ชวยใหผูบริหารมองเห็นภาพรวมของผลสําเร็จอยางไรบาง 
4.1.6 การนาํ BSC มาใชมีสวนชวยกระตุนใหเกดิการเปลี่ยนแปลงไปสูความ

เปนเลิศของการใหบริการอยางไรบาง 
4.1.7 ความชัดเจนในการวัดผลการปฏิบัติงานกอนและหลงัการใช BSC 

แตกตางกนับาง 
4.1.8 BSC มีสวนชวยในการติดตามประเมินผลงานไดอยางไรบาง  



 138

4.1.9 ความสามารถของหอผูปวยในการปรับตัวใหพรอมที่จะรับมือตอการ
เปลี่ยนแปลงกอนและหลงัการใช BSC แตกตางกันอยางไรบาง 

4.1.10 การรับรูปญหา ขอบกพรองในการดําเนนิงานในหอผูปวยกอนและหลงั
การนาํ BSC มาใชแตกตางกัน อยางไรบาง 

 
ขั้นปดการสนทนา 

1. มีการวางแนวทางการพัฒนาปรับปรุงวิธกีารแบบดุลยภาพอยางไรบาง 
2. มีอะไรที่ทานอยากเพิ่มเติมหรือเลาเกี่ยวกบัการนาํ BSC มาใช 
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แนวคําถามการสัมภาษณแบบเจาะลึก 
เร่ือง   การนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล: กรณศีกึษา

โรงพยาบาลเอกชน เขตกรุงเทพมหานคร 
 

หมายเหต:ุ แนวคําถามในการเก็บขอมูลสรางจากวัตถุประสงค และแนวคิดในการวิจยัเปน
แนวคําถามกวาง สามารถปรับไดตามสถานการณ และขอมูลที่ไดจากผูใหขอมูล มแีนวคําถาม
กวางๆตามระดับของผูใหขอมูลดังนี ้ 

 
แนวคําถามระดับปฏิบัติการ 
ขั้นเริ่มตนการสนทนา 

1. แนะนาํตนเองและบอกวัตถปุระสงคของการสัมภาษณ 
2. ขอใหผูใหขอมลูชวยกรอกขอมูลสวนตวัในแบบบันทกึขอมูลสวนตวั 
3. พูดคุยซักถามเรื่องการทํางานโดยทั่วไปเพือ่เกิดความคุนเคยกับผูใหขอมูล 
4. ขออนุญาตบันทกึเทป 
5. หอผูปวยมีนโยบายในการนาํBSC มาใชเมื่อไหร  เกิดจากอะไร 
6. กอนที่จะลงมอืนําBSCทางหอผูปวยไดมกีารเตรียมบุคลากรอยางไรบาง และ 

ทานมีสวนรวมอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก  

-     ฝกอบรมใหใครบาง 
- เนื้อหาของการฝกอบรมมีอะไรบาง 
- การสื่อสารขอมูลทําอยางไรบาง 
- ใชระยะเวลาเทาไหร 

7.    กรุณาเลาขั้นตอนการจดัทําBSCในระดับหอผูปวยวามีขัน้ตอนอะไรบาง 
คําถามเจาะลึก 

 -     มีการทาํ SWOT Analysis หรือไม สถานะของหอผูปวยเปนอยางไรบาง 
-     มีการทบทวน พันธกิจ วิสัยทัศน ของหอผูปวยหรือไม อยางไรบาง 
-     มีการกาํหนดกลยทุธ และวัตถุประสงคของแตละมุมมองอยางไรบาง 
-     แผนปฏิบตัิการของหอผูปวยมีอะไรบาง 
-     ใชระยะเวลาเทาไหร 

 ขั้นเขาสูประเด็นที่ตองการศึกษา 
 ผูวิจัยนําขอมลูที่ไดมาโยงเขาสูประเด็นที่ตองการศึกษา มีแนวคําถามดังนี ้

1. ศึกษากระบวนการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคพยาบาล 
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1.1 ทานรับทราบนโยบายBSC อะไรบางจากหัวหนาหอผูปวย 
1.2 ทานรับการถายทอดBSC อยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก 

1.2.1 มีการดําเนนิการสื่อสารสูระดับพนักงานอยางไรบาง 
1.2.2 ภายในหอผูปวยใชอะไรบางในการสื่อสารBSC 

1.3    ระดับหอผูปวยมีติดตามประเมนิผลBSCอยางไรบาง 
คําถามเจาะลึก 
      1.3.1  มีการประเมินประสิทธิผลและความพึงพอใจพนกังานตอการนําBSCมา 
     ใชอยางไรบาง 
     1.3.2   ทานคิดวาBSCที่ทําอยูถือวาประสบผลสําเร็จตามที่ตองการหรือไม มีดัชนชีี้วัด 
               ความสําเร็จอยางไรบาง 

2. ศึกษาปจจยัสนับสนุนในการนาํวธิีการแบบดุลยภาพสูการปฏบิัติในองคการ
พยาบาล  
2.1 ทานคิดวาปจจัยอะไรบางทีม่ีสวนสนับสนนุผลักดันใหการนําBSCสูการ 

ปฏิบัติจนประสบความสาํเร็จ 
 คําถามเจาะลึก 

2.1.1 ผูบริหารระดับสูงใหการสนับสนุนแนวคิด ความรูหรือ 
ทรัพยากรการนํา BSC สูการปฏิบัติ อยางไรบาง 

2.1.2 โรงพยาบาล/หัวหนาหอผูปวยไดมีการถายทอดใหพนกังานมีสวนรวม 
และเขาใจBSCอยางไรบาง 

2.1.3 ระบบสารสนเทศภายในโรงพยาบาลสามารถติดตอส่ือสารไดถึงระดับใด 
อยางไรบาง 

2.1.4 การจัดทาํเปาหมายของBSCในระดับหอผูปวยมีความสอดคลองกับ
เปาหมายของฝายการพยาบาล อยางไรบาง 

2.1.5 หัวหนาหอผูปวยไดใหพนักงานมีสวนรวมในการตัดสินใจ อยางไรบางเพื่อให
สามารถปฏิบตัิงานไดตามเปาหมายที่กาํหนด  

3. ศึกษาปญหาอุปสรรค และวิธกีารแกปญหาในการนําวธิีการแบบดุลยภาพสูการ
ปฏิบัติในองคการพยาบาล 
3.1 อะไรที่เปนปญหา อุปสรรค หรือขอจํากัด ในการนําBSCสูการปฏิบัติ หรือทาํใหการ

นํา BSCไปปฏิบัติไมสําเร็จ 
คําถามเจาะลึก 
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3.1.1 ดานเวลาที่ใชเปนอยางไร 
3.1.2 ดานคาใชจายเปนอยางไร 
3.1.3 ดานบุคลากรเปนอยางไร 
3.1.4 ดานระบบการประเมินผลเปนอยางไร 
3.1.5 ดานระบบการจัดขอมูลเปนอยางไร  

3.2 ภายในหอผูปวยไดดําเนนิการอยางไรบางเพื่อลดปญหาอุปสรรคในการนําวธิีการ
แบบดุลยภาพสูการปฏิบัติ 

4. ศึกษาประโยชนจากการนาํวิธกีารแบบดุลยภาพสูการปฏิบัติในองคการพยาบาล 
4.1 ในฐานะผูปฏิบัติงาน คิดวาการนาํBSCมาใชในองคกรจะสงผลอะไรบาง 

     คําถามเจาะลกึ 
4.1.1 ภายในหอผูปวยใช BSC ในการแปลง วิสัยทัศน กลยุทธ อยางไร 
4.1.2 BSC ชวยใหวสิัยทัศนหอผูปวยมีความชัดเจน อยางไร 
4.1.3 ภายในหอผูปวยใช BSC เปนเครื่องมือในการปรับปรุงเปาหมายใหมคีวาม

สอดคลองกันอยางไรบาง 
4.1.4 BSC  ชวยเชื่อมโยงตวัวัดผลการปฏิบัติงานในดานตางๆ อยางไร 
4.1.5 BSC  ชวยใหผูบริหารมองเห็นภาพรวมของความสําเรจ็อยางไรบาง 
4.1.6 การนาํ BSC มาใชมีสวนชวยกระตุนใหเกดิการเปลี่ยนแปลงไปสูความเปน

เลิศของการใหบริการอยางไร 
4.1.7 ความชัดเจนในการวัดผลการปฏิบัติงานกอนและหลงัการใช BSC แตกตาง

กันอยางไรบาง 
4.1.8 BSC มีสวนชวยในการติดตามประเมินผลงานไดอยางไรบาง  
4.1.9 ความสามารถของพนกังานในหอผูปวยสาํหรับการปรับตัวใหพรอมที่จะ

รับมือตอการเปลี่ยนแปลงกอนและหลงัการใช BSC แตกตางกันอยางไร 
4.1.10 การรับรูปญหา ขอบกพรองในการดําเนนิงานกอนและหลังการนาํ BSC มาใช

แตกตางกนัอยางไร 
ขั้นปดการสนทนา 

1. มีการวางแนวทางการพัฒนาปรับปรุงวิธกีารแบบดุลยภาพอยางไรบาง 
2. มีอะไรที่ทานอยากเพิ่มเติมหรือเลาเกี่ยวกบัการนาํBSCมาใช 
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แบบบันทึกการศกึษาและวิเคราะหเอกสาร 
 

ลักษณะเอกสาร แหลงที่มา ประเด็นและสาระสําคัญ 
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แบบบันทึกการถอดความและการใหรหัสเบื้องตน 
 

หมายเลขผูใหขอมูล................................................. 
การสัมภาษณคร้ังที่................วันที่............/................../.................เวลา...............-..............น 
สถานที.่............................................ 

บรรทัด ขอความ การใหรหัส 
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แบบบันทึกเชิงปฏิบัติการ 
 

หมายเลขผูใหขอมูล........................ 
การสัมภาษณคร้ังที่................วันที่.........../........../..............เวลา..........................น. 
 
การเก็บขอมูลคร้ังตอไป 
การสัมภาษณคร้ังที่................วันที่.........../........../..............เวลา..........................น. 
สถานที.่............................................................................................................... 
 
1. ส่ิงที่ตองการคนหาเพิม่....................................................................................................... 
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
........................................................................................................................... 
2. ประเด็นที่ตองการคําอธิบายเพิ่ม......................................................................................... 
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
........................................................................................................................... 
3. อ่ืนๆ................................................................................................................................. 
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
........................................................................................................................... 
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 ตารางการรวบรวมขอมลูจากการสัมภาษณ 
วัตถุประสงคในการเก็บขอมูล 
 คร้ังที่ 1    เพื่อสัมภาษณรวบรวมขอมูล 
 คร้ังที่ 1/2 เพื่อสัมภาษณซ้ําใหมีความครบถวนของขอมลู 
 คร้ังที่ 2    เพื่อนําขอมูลที่ไดวเิคราะหแลวใหผูใหขอมูลตรวจสอบความถูกตอง 
 ผูให
ขอมูลรายที่ 

ครั้งที่ วันที่ เวลา ระยะเวลา สถานที่ 

1 
 

1 
2 

29/12/46 
03/01/47 

08.00-08.30น. 
08.30-08.50น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองพักสวนตัว รพ. 
แหลงเก็บขอมูล 

2 
 

1 
2 

03/01/47 
05/01/47 

07.00-07.30น. 
19.00-19.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองทํางานสวนตัว 

3 
 

1 
2 

04/01/47 
06/01/47 

15.00-15.30น. 
08.30-08.50น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองพักภายใน
หนวยงาน 

4 
 

1 
2 

04/01/47 
08/01/47 

15.00-15.30น. 
15.30-15.50น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองพักภายใน
หนวยงาน 

5 
 

1 
2 

08/01/47 
10/01/47 

20.00-20.30น. 
15.20-15.40น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองพักภายใน
หนวยงาน 

6 1 
½ 
2 

19/02/47 
18/03/47 
25/03/47 

13.30-14.15น. 
09.00-09.45น. 
14.00-14.30น. 

45 นาที 
45 นาที 
30 นาที 

หองพักสวนตัว รพ.
แหลงเก็บขอมูล 

7 1 
2 

25/02/47 
10/03/47 

17.15-17.45น. 
15.00-15.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองประชุม 
ฝายการพยาบาล 

8 1 
2 

22/03/47 
26/03/47 

15.15-15.45น. 
16.10-16.30น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองประชุม 
ภายในแผนก 

9 1 
2 

19/02/47 
26/02/47 

11.00-11.45น. 
11.30-11.50น. 

45 นาที 
20 นาที 

หองทํางานสวนตัว 

10 1 
2 

26/02/47 
02/03/47 

17.30-18.30น. 
17.15-17.45น. 

60 นาที 
30 นาที 

หองประชุม 
ฝายการพยาบาล 

11 1 
2 

29/02/47 
10/03/47 

15.00-15.30น. 
13.00-13.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองผูปวยแยก 
หอวิกฤติ 

12 1 
2 

6/03/47 
12/03/47 

16.35-17.10น. 
15.00-15.20น. 

35 นาที 
20 นาที 

หองพักสวนตัว 

13 1 
2 

22/03/47 
25/03/47 

16.15-16.45น. 
08.35-09.00น. 

30 นาที 
25 นาที  

หองประชุม 
ภายในแผนก 
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ผูใหขอมูล
รายที่ 

ครั้งที่ วันที่ เวลา ระยะเวลา สถานที่ 

14 1 
2 

20/03/47 
26/03/47 

16.00-16.30น. 
15.00-15.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองผูปวยแยก 
หอวิกฤติ 

15 1 
2 

17/03/47 
20/03/47 

20.20-21.00น. 
18.00-18.20น. 

40 นาที 
20 นาที 

หองพักภายในแผนก 

16 1 
2 

14/03/47 
18/03/47 

14.00-14.30น. 
13.00-13.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองพักภายในแผนก 

17 1 
2 

01/03/47 
05/03/47 

10.00-10.20น. 
16.10-16.30น. 

20 นาที 
20 นาที 

หอพักสวนตัว 

18 1 
2 

19/03/47 
24/03/47 

16.30-17.00น. 
15.00-15.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองผูปวยแยก 
หอวิกฤติ 

19 1 
2 

07/03/47 
14/03/47 

18.00-18.30น. 
16.00-16.15น. 

30 นาที 
15 นาที 

หองพักภายในแผนก 

20 1 
2 

14/03/47 
20/03/47 

15.00-15.30น. 
17.00-17.20น. 

30 นาที 
20 นาที 

หองพักภายในแผนก 
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การตรวจสอบยืนยันความถูกตองกระบวนการวจิัย 
โดยอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธและผูทรงคุณวฒิุ (Peer Debriefing) 

 
22 ธันวาคม 2546 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อสงบททดลองสัมภาษณผูใหขอมูลในแตละ 
   ระดับ คร้ังที่ 1 
5  มกราคม 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อสงบททดลองสัมภาษณผูใหขอมูลในแตละ 
   ระดับ คร้ังที่ 2 
19 มกราคม 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อรับคําแนะนําขั้นตอนการสรางเครื่องมือ 
26 มกราคม 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อนาํผลการวิเคราะหขอมูลจากการทดลอง 

สัมภาษณผูใหขอมูลแตละระดับ เพื่อปรับแนวคําถาม 
5  กุมภาพนัธ 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อสงแบบสัมภาษณผูใหขอมูลในแตละระดับที ่

ไดรับการปรับปรุงแกไขแลว 
5  กุมภาพนัธ 2547 สงแบบสัมภาษณใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 4 ทาน 
9  กุมภาพนัธ 2547 พบผูทรงคุณวฒุิและรับแบบสัมภาษณกลบัจํานวน 3 ทาน 
12 กุมภาพนัธ 2547 พบผูทรงคุณวฒุิและรับแบบสัมภาษณกลบัจํานวน 1 ทาน 
16 กุมภาพนัธ 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อสงแบบสัมภาษณที่ไดรับการปรับปรุงแกไขตาม 
   ขอเสนอแนะ 
7  เมษายน 2547 โทรศัพทถึงอาจารยที่ปรึกษาเพื่อปรึกษาแนวทางการวิเคราะหขอมูล 
12 เมษายน 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อนาํผลการวิเคราะหขอมูลเบื้องตน  

วิเคราะหขอมลูรวมกับอาจารยที่ปรึกษาทัง้ 20 ราย 
16 เมษายน 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อวิเคราะหขอมูลรวมกับอาจารยที่ปรึกษาทัง้  

20 ราย 
26 เมษายน 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อสงผลการวิเคราะหขอมูลทัง้  

20 ราย 
27 เมษายน 2547 พบอาจารยทีป่รึกษาเพื่อสงบทที ่1-5 ที่ไดรับการแกไขตามคําแนะนาํ 

 
 
 
 
 
 



 

 

148
  

สรุปกระบวนการของการดําเนินการวจิัย 
 

ขั้นที่ 1 
1. เตรียมความพรอมของผูวิจัย 
2. เตรียมแนวคําถามสาํหรับการสัมภาษณ 
3. ทําการสัมภาษณผูใหขอมูลแตละระดับ ระดับละ 1 คน รวม 5 คน 
4. ถอดขอความสัมภาษณจากเทปบนัทึกเสียง เมื่อพบขอคําถามที่ไมชัดเจน ทําการปรบั 

ใหเหมาะสมเพื่อสัมภาษณผูใหขอมูลรายตอไป หรือมีขอความบางอยางที่ไมแนใจในขอมูลที่ไดรับ 
ผูวิจัยจดขอคําถามไวนาํกลบัไปถามเพิ่มเติม หรือมีสิง่ทีไ่ดรับเพิ่มเติมจากขอคําถามเดิม 

5. ปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธและผูทรงคุณวุฒิในการปรับแนวคําถามในการ 
สัมภาษณคร้ังตอไป 
 
ขั้นที่ 2 

1. เขียนแนวคําถามที่ปรับใหมและคําถามเพิม่เติมจากการสัมภาษณคร้ังแรกสําหรับการ 
เก็บขอมูลคร้ังตอไป 

2. ดําเนนิการสัมภาษณผูใหขอมูลรายที ่6 ถึงรายที ่20 
3. ถอดขอความการสัมภาษณจากเทปบันทกึเสียงและวิเคราะหเบื้องตน 
 

ขั้นที่ 3  
1. ทําการวิเคราะหขอมูลโดยรวม โดยอานขอมูลทั้ง 20 ราย จากการถอดขอความและ 

จากเอกสาร และ วามีขอมูลคําถามใดที่จําเปนตองถามเพิ่มเติมในจํานวนผูใหสัมภาษณทั้งหมด  นํา
การถอดขอความที่ไดจากการสัมภาษณไปใหผูใหขอมูลอานและถามขอคําถามเพิ่มเติมจากผูใหขอมูล
ทั้ง 20 ราย 

2. ขีดเสนใตขอความที่เกีย่วกับกระบวนการนาํ Balanced scorecard สูการปฏิบัติใน 
องคการพยาบาล ปจจยัที่สนบัสนุนและอุปสรรค ประโยชน และแนวทางในการพัฒนาการนํา 
Balanced scorecard สูการปฏิบัติในองคการพยาบาล  นาํประโยคหรือขอความที่สําคัญมากําหนด
ประเด็นที่ตองการศึกษา และนําไปตรวจสอบความตรงกบัผูใหขอมูล ทัง้หมด 

3. เขียนโครงรางผลการวิเคราะหขอมูลทัง้หมด 
4. นําโครงรางผลการวิเคราะหขอมูลสงอาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ 
5. ปรับ แกไข โครงรางการวิเคราะหขอมูลตามขอเสนอแนะจากอาจารยทีป่รึกษา 
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ขั้นที่ 4  

1. นําโครงรางการวิเคราะหขอมูลที่ปรับแกแลวไปใหผูใหขอมูลตรวจสอบอีกครั้ง 
2. นําเสนอคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธและปรับแกไขตามขอเสนอแนะของกรรมการสอบ

วิทยานิพนธ 
3. นําเสนอตอบัณฑิตวิทยาลยั 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

นางสาวสุพัฒนา  อินทรโท  เกิดวันที ่ 23 ตุลาคม  พ.ศ. 2502  จังหวดัสุราษฎรธาน ี  สําเร็จ
การศึกษาประกาศนยีบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง จากวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี
สงขลา ป 2524  และสําเรจ็วิสัญญีวทิยาสําหรับพยาบาล จากโรงพยาบาลราชวถิี ป 2527  เขารับ
การศึกษาตอในหลกัสูตรปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต      สาขาวิชาการบริหารการพยาบาล   
ป 2545   
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