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บทคัดย่อ 

 

 การจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใต้
ศูนยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร การวจิยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคคื์อ (1) เพื่อศึกษาระดบัความ
คิดเห็นเก่ียวกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยู่
ภายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร (2) เพ่ือศึกษาความแตกต่างระหวา่งปัจจยัส่วน
บุคคลกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใต้
ศูนยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ีคือบุคลากรท่ีปฏิบติังาน
ในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ีปฏิบติังานบนรถพยาบาลฉุกเฉินของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การ ใน
เขตกรุงเทพมหานครจ านวน  711 คน โดยเก็บกลุ่มตวัอยา่งเป็นบุคลากรท่ีปฏิบติังานในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ี
ปฏิบติังานบนรถพยาบาลฉุกเฉินของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การ ในเขตกรุงเทพมหานครใชว้ธีิการ
ค านวณสูตรของ ทาโร่ ยามาเน่ (1967) ก าหนดค่าความเช่ือมัน่ท่ีร้อยละ 95 และยอมรับค่าความคลาดเคล่ือนท่ี 
0.05 จากการค านวณขนาดของกลุ่มตวัอยา่งคือ 256 คน ในการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัท าการเลือกกลุ่ม 
ตวัอยา่งในการศึกษา 400 คน ซ่ึงมากกวา่ขนาดกลุ่มตวัอยา่งขั้นต ่าโดยคิดเป็น 156.25 % ของขนาดกลุ่มตวัอยา่ง 
และใชว้ธีิการสุ่มตวัอยา่งแบบตามความสะดวก เก็บรวบขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามสถิติวเิคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ 
ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การวเิคราะห์ทดสอบที (t-Test) การวเิคราะห์ความแปรปรวน 
(One way Anova) และ การวเิคราะห์ความแตกต่างรายคู่ (Post hoc) โดยวธีิ LSD 

จากการศึกษากลุ่มตวัอยา่งจ านวน 400 คนพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศชาย จ านวน 203 คน คิดเป็น
ร้อยละ 50.70 อายรุะหวา่ง 36-40ปี จ านวน 96 คน คิดเป็นร้อยละ 24.00 จบการศึกษาระดบัปริญญาตรีจ านวน 264 คน 
คิดเป็นร้อยละ 66.00 และมีต าแหน่งพยาบาล จ านวน 148 คน คิดเป็นร้อยละ 37.00 ผลการศึกษาตามวตัถุประสงค์
พบวา่ (1) การจดัการรถพยาบาลฉุกเฉิน ซ่ึงไดแ้ก่ การเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ การเตรียมความพร้อม
ระหวา่งออกปฏิบติัการ และการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหต ุโดยความคิดเห็นภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก( x ̅= 
4.45)   
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และ(2) ปัจจยัส่วนบุคคลของบุคลากรท่ีปฏิบติังานบนรถพยาบาลฉุกเฉินในดา้นอาย ุระดบัการศึกษา 
ต าแหน่งงาน และประสบการณ์การท างานบนรถพยาบาลท่ีแตกต่างกนั มีผลท าใหร้ะดบัความคิดเห็นท่ีมีต่อการจดัการ
รถพยาบาลฉุกฉินในดา้นการเตรียม ความพร้อมในการออกปฏิบติังานเพ่ือออกรับผูป่้วยฉุกเฉิน ซ่ึงไดแ้ก่ การเตรียม
ความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ การเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ และการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิด
เหตุ มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เม่ือพิจารณาผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเป็นรายดา้นพบวา่ 
ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน ผูต้อบแบบสอบถามมีความคิดเห็นในเร่ืองมีการตรวจตรารอบ
บ ารุงรักษาของรถพยาบาลอยา่งเคร่งครัดตามมาตรฐานระดบัมากท่ีสุด( x ̅= 4.63) ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่ง
ออกปฏิบติังาน ผูต้อบแบบสอบถามมีความคิดเห็นในเร่ืองสามารถประเมินความปลอดภยัของสถานการณ์ และ
ส่ิงแวดลอ้มรอบตวัผูป่้วยก่อนเขา้ช่วยเหลือผูป่้วยใหมี้ความปลอดภยักบัทีมช่วยเหลือมากท่ีสุด( x ̅= 4.61) ดา้นการ
เตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ ผูต้อบแบบสอบถามมีความคิดเห็นในเร่ืองสามารถดูแลผูป่้วยตามสถานการณ์ท่ี
เกิดข้ึนไดอ้ยา่งเหมาะสมมากท่ีสุด( x ̅= 4.57)   
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ABSTRACT 
 

Emergency Ambulance Management in Emergency Cases of a Private Hospital under Dispatch Center 
of Private Hospital in Bangkok. The purposes of this research were (1) to study the opinions about emergency 
ambulance management in emergency cases of private hospitals that are under the Dispatch center of Private 
Hospital in Bangkok (2) to study the differences between personal factors and emergency ambulance 
management in emergency cases of private hospitals that are under the Dispatch center of Private Hospital in 
Bangkok. The population used in this study was personnel in emergency medical systems operating on 
ambulance of private hospitals that are under the Dispatch center of Private Hospital in Bangkok of 711 people. 
By using the Taro Yamane's formula (1967) to determine the confidence rate at 95 percent and accept the 
decrease of the rate of 0.05 by calculating the sample size to 256 people in the first research. The researcher 
selected 400 people more than the minimum sample size of 156.25% of the sample size and convenience 
sampling method were collected by using questionnaires to analyze data such as frequency, percentage, mean, 
standard deviation. t-Test Analysis, One Way Anova Analysis and Post hoc Analysis by LSD 

From the study of 400 samples, was found that the majority of the sample were 203 males or 50.70%, 
aged between 36-40 years, 96 persons or 24.00%. Graduated with bachelor's degree, 264 persons, representing 
66.00% and there are 148 nursing positions, representing 37.00% Results of the study found that the objectives 
(1) Emergency ambulance management, which includes preparation before launching, Preparation during the 
operation and preparation at the scene. The overall view is at a high level ( x ̅= 4.45) and(2) The personal 
factors of personnel working on an ambulance in terms of age different levels of education, job positions and 
work experience on ambulances resulting in a level of opinion towards emergency ambulance management in 
terms of preparation before launching, Preparation during the operation and preparation at the scene There is a 
statistically significant difference at the level of 0.05. The results of each aspect of the data analysis, it was 
found that Preparation before operation their opinions about the ambulance inspection strictly in accordance 
with the highest ( x ̅= 4.63) Preparedness during operation have opinions on the ability to assess the security of 
the situation. And the environment around the patient before helping patients and team to be safe with the 
highest ( x ̅= 4.61) Preparedness at scene were of the opinion that they were able to provide appropriate care for 
their patients  with the highest  ( x ̅= 4.57)   

 

 

Keywords : emergency ambulance, dispatch center, Emergency Medical Services Systems 
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ทีม่าและความส าคัญของปัญหา 
 การเจ็บป่วยฉุกเฉินเป็นสาเหตุส าคญัของการเสียชีวติในล าดบัตน้ๆของการเขา้ช่วยเหลือแบบไม่ทนัเวลา  
และยงัเป็นปัญหาของระบบสาธารณสุขท่ีองคก์ารอนามยัโลกตระหนกัและใหค้วามส าคญั ซ่ึงปัญหาท่ีเกิดข้ึนนั้น
ส่งผลกระทบต่อความสูญเสียชีวติ ทรัพยสิ์น สงัคมและประเทศชาติ หรือแมก้ระทัง่ความพิการท่ีอาจเกิดข้ึน
ภายหลงัจากการเจ็บป่วยหรือช่วยเหลือท่ีล่าชา้และไม่ถูกวธีิ ทางองคก์ารอนามยัโลกไดก้ าหนดใหผู้ท่ี้ไดรั้บบริการ
การแพทยฉุ์กเฉินในระดบัต่างๆสามารถเขา้ถึงการรับบริการไดอ้ยา่งรวดเร็ว มีประสิทธิภาพ ทัว่ถึงและเท่าเทียม
กนั 
 ปัจจุบนัประเทศไทยไดจ้ดัตั้งสถาบนัการแพทยฉุ์กเฉินแห่งชาติ(สพฉ.)ข้ึน เพ่ือก าหนดดูแลระบบ
การแพทยฉุ์กเฉิน(Emergency Medical Service system: EMS)ใหเ้ป็นไปตามมาตรฐาน บริการรวดเร็ว สามารถ
คุม้ครองความปลอดภยัและดูแลผูป่้วยฉุกเฉินได ้โดยความร่วมมือทั้งภาครัฐและเอกชนผา่นสายด่วน 1669 เบอร์
เดียวทัว่ประเทศ เป็นการน าทรัพยากรท่ีมีอยูม่าพฒันาเพ่ือใหก้ารรักษาพยาบาลแก่ผูป่้วยภาวะฉุกเฉินดว้ยความ
รวดเร็วและทนัท่วงทีตลอด 24 ชัว่โมง ซ่ึงปัจจุบนัประเทศไทยอยูใ่นแผนหลกัการแพทยฉุ์กเฉินแห่งชาติ ฉบบัท่ี3 
พ.ศ.2560-2564 ซ่ึงเกิดจากความร่วมมือของภาคีท่ีเก่ียวขอ้ง โดยมุ่งเนน้ใหค้วามส าคญักบัความครอบคลุมของการ
ใหบ้ริการท่ีมีมาตรฐานและคุณภาพแก่ประชาชนในทุกพ้ืนท่ีอยา่งเท่าเทียม 

ในส่วนพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครจดัเป็นเขตการปกครองพิเศษ มีการบริหารงานท่ีแตกต่างจากส่วนภูมิภาค 
รวมถึงระบบการแพทยฉุ์กเฉินดว้ยเช่นกนั ซ่ึงมีศูนยเ์อราวณั ส านกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร เป็นศูนยส์ัง่การ
ของกรุงเทพมหานคร ใชเ้บอร์1646 เป็นเบอร์ในการรับแจง้เหตุฉุกเฉิน หรือในกรณีท่ีมีการแจง้ผา่นเบอร์ 1669 ใน
พ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครทางระบบจะท าการเช่ือมสายโดยอตัโนมติัไปท่ีศูนยเ์อราวณัทนัที โดยการสัง่การของศูนย์
เอราวณั จะมีการแบ่งพ้ืนท่ีในการออกปฏิบติังานเป็น 9 โซนพ้ืนท่ี โดยแต่ละพ้ืนท่ีจะเป็นการบริหารงาน
รถพยาบาลแบบกูชี้พขั้นสูง (Advance Life Support) ซ่ึงจะมีโรงพยาบาลของภาครัฐเป็นแม่โซนในแต่ละโซน 
โดยมีโรงพยาบาลรัฐและโรงพยาบาลเอกชนเขา้ร่วมในระบบศูนยเ์อราวณั ส านกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร น้ี
ดว้ย  
ส่วนในการบริการของร่วมของการแพทยฉุ์กเฉินของกรุงเทพมหานครมี 3 แบบ คือ 

1. บริการการแพทยฉุ์กเฉินของภาครัฐบาลจะมีทีมออกใหบ้ริการอยู ่3ประเภท คือ 
1.1 อาสาสมคัรฉุกเฉินการแพทย ์(Emergency Medical Responder : EMR) ซ่ึงจะตอ้งผา่นการ

อบรมหลกัสูตรจ านวน 48 ชัว่โมง และมีใบอนุญาตในการปฏิบติังาน  
1.2 ทีมกูชี้พขั้นพ้ืนฐาน ( Basic Life Support : BLS)  
1.3 ทีมกูชี้พขั้นสูง (Advance Life Support : ALS) 

2. ในส่วนความร่วมมือภาคโรงพยาบาลเอกชนท่ีมีศูนยส์ัง่การระบบการแพทยฉุ์กเฉินแห่งเดียวคือ ศูนย์
รับแจง้เหตุฉุกเฉินและสัง่การรถพยาบาลเครือโรงพยาบาลกรุงเทพ (BDMS Emergency Service: BES)  มีทีมออก
ใหบ้ริการ 3 ประเภทคือ 

2.1 รถจกัรยานยนตพ์ยาบาล (Motor Lance) โดยจะสัง่การในระยะทางไม่เกินรัศมี 5 กิโลเมตร
จากโรงพยาบาลท่ีตั้ง ไม่มีความเส่ียง เช่น สภาพอากาศ อุบติัเหตบุนถนนใหญ่ ใชค้วามเร็วในการขบัข่ี
ไม่เกิน 80 กิโลเมตรต่อชัว่โมง และเป็นพ้ืนท่ีเกิดเหตุเขา้ถึงยากโดยรถพยาบาล 
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2.2 ทีมกูชี้พขั้นพ้ืนฐาน ( Basic Life Support : BLS)  
2.3 ทีมกูชี้พขั้นสูง (Advance Life Support : ALS) 

3. และอีกหน่ึงบริการเป็นส่วนของโรงพยาบาลเอกชนท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมระบบการแพทยฉุ์กเฉิน ศูนย์
เอราวณั ส านกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร ซ่ึงผูแ้จง้เหตหุรือญาติผูป่้วยจะติดต่อท่ีช่องทางของโรงพยาบาลนั้นเอง 
ทางแผนกฉุกเฉินจะเป็นผูด้  าเนินการรับเร่ือง และส่งรถพยาบาลของโรงพยาบาลออกปฏิบติัการเองโดยไม่ผา่น
ศูนยส์ัง่การในระบบการแพทยฉุ์กเฉิน 

จากขอ้มูลสถิติการรายงานจ านวนผูป่้วยท่ีเสียชีวติ ณ จุดเกิดเหตุ ในเขตกรุงเทพมหานคร แนวโนม้มี
จ านวนท่ีเพ่ิมมากข้ึน ซ่ึงอาจจะเป็นผลมาจากหลายสาเหตุ เช่น ระดบัความรุนแรงของการเจ็บป่วย การเขา้
ช่วยเหลือจากทีมปฏิบติัการท่ีใชร้ะยะเวลานานในการเขา้ถึงตวัผูป่้วยเป็นตน้ ซ่ึงส่งผลท าใหผู้ป่้วยไดรั้บการรักษา
ไม่ทนั ผูป่้วยอาจเกิดภาวะความพิการ หรือเสียชีวติจากการเจ็บป่วยได ้ซ่ึงระยะเวลาท่ีรถพยาบาลฉุกเฉินใชต้ั้งแต่
รับแจง้เหตุฉุกเฉินจนถึงตวัผูป่้วย (response time)ก็เป็นส่วนท่ีส าคญัท่ีมีผลต่อการเขา้ช่วยเหลือผูป่้วยไดท้นัท่วงที 
จากสถิติพบวา่ใชร้ะยะเวลาในการเขา้ถึงตวัผูป่้วยนานมากกวา่ 15 นาทีถึง 52.38% ซ่ึงเป็นระยะเวลาท่ีนานมากกวา่
มาตรฐานท่ีมีการก าหนดไวไ้ม่ควรเกิน 8 นาที ถึง3 เท่า ท าใหผู้ป่้วยไดรั้บการช่วยเหลือไม่ทนัเวลา จากส ารวจ
พบวา่ยงัมีปัญหาในเร่ืองการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินอยูจ่ากหลายๆสาเหตุ  เช่น รถพยาบาบาลไม่เพียงพอ 
บุคลากรไม่เพียงพอ เป็นตน้ 

ผูว้จิยัมีความตระหนกัถึงความส าคญัของการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินใหพ้ร้อมส าหรับการปฏิบติังาน  
เพื่อตอบสนองความตอ้งการดา้นการแพทยฉุ์กเฉิน และเพ่ือใหก้ารเตรียมตวัเป็นไปอยา่งมีระบบ มีประสิทธิภาพ 
มีความพร้อมมากท่ีสุด และผูป่้วยปลอดภยั 
วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

 1.เพ่ือศึกษาระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉิน
เร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร 
               2. เพ่ือศึกษาความแตกต่างระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วย
ภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร 
นิยามศัพท์ 

1.การจดัการรถพยาบาลฉุกเฉิน หมายถึง การเตรียมความพร้อมในการออกปฏิบติังานเพื่อออกรับผูป่้วย
ฉุกเฉิน ซ่ึงไดแ้ก่ การเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ การเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ และ
การเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ  
  1.1 การเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ หมายถึง การปฏิบติังานในระยะท่ีอยูใ่น
ระหวา่งการส้ินสุดการปฏิบติัการคร้ังก่อนหนา้ และยงัไม่ถึงการปฏิบติัการคร้ังต่อไป หรือระหวา่งการรอรับการ
มอบหมายสัง่การใหอ้อกปฏิบติัการ มีความจ าเป็นตอ้งมีความพร้อมส าหรับการปฏิบติังานไดต้ลอดเวลา 

1.1.1   ดา้นบุคลากร การเตรียมความพร้อมทั้งดา้นร่างกาย มีสุขภาพท่ีสมบูรณ์
แขง็แรงไม่เจบ็ป่วย พกัผอ่นมาเพียงพอ จิตใจไม่กงัวลหรือเครียดจนท าใหเ้สียสมาธิในการ
ท างาน ความรู้ และทกัษะในการปฏิบติังาน 
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1.1.2   ความพร้อมของวสัดุ อุปกรณ์ประจ ารถ และอยูใ่นสภาพพร้อมใชง้าน มีการ
บ ารุงรักษาอยา่งเหมาะสม ส่วนใดท่ีไดน้ าไปใชง้านในการปฏิบติัการคร้ังก่อนก็มีการจดัหา
เพ่ิมเติมใหมี้เพียงพอ ไดแ้ก่ อุปกรณ์ทางการแพทย ์อุปกรณ์ในการเคล่ือนยา้ย และยดึตรึง
ผูป่้วย และอุปกรณ์ในการป้องกนัตนเอง 

1.1.3   ความพร้อมของรถพยาบาลฉุกเฉิน มีการตรวจสภาพความพร้อมใชง้านทุก
คร้ังท่ีข้ึนปฏิบติัหนา้ท่ี มีการบ ารุงรักษาและซ่อมแซมอยา่งสม ่าเสมอ เช้ือเพลิงมีเพียงพอกบั
การปฏิบติังานในคร้ังต่อไป 
1.2 การเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ หมายถึง การปฏิบติังานในระยะทนัทีท่ี

ไดรั้บมอบหมายใหอ้อกปฏิบติัการ ก่อนออกจากจุดจอด ระหวา่งเดินทางไปจนถึงจุดเกิดเหต ุ
1.2.1   ศึกษาเสน้ทางเพ่ือใหไ้ปถึงท่ีเกิดเหตุไดอ้ยา่งรวดเร็ว 
1.2.2   จดัเตรียมอุปกรณ์ เคร่ืองมือ เคร่ืองใชท่ี้จ าเป็นใชใ้นการปฏิบติังาน 
1.2.3   เตรียมและสวมอุปกรณ์ป้องกนัตวัเองอยา่งเหมาะสม 
1.2.4   ป้องกนัตนเองจากอุบติัเหตุ รัดเขม็ขดันิรภยั 
1.2.5   รายงานศูนยรั์บแจง้เหตุและสัง่การออกปฏิบติัหนา้ท่ีตามท่ีไดรั้บมอบหมาย 
1.2.6   ขบัข่ีอยา่งปลอดภยั โดยใชค้วามระมดัระวงัเพ่ือใหเ้กิดความปลอดภยั ไม่ใช้

ความคึกคะนอง 
1.2.7   คอยรับขอ้มูลเพ่ิมเติมจากศูนยรั์บแจง้เหตุและสัง่การเป็นระยะ 
1.2.8   ปฏิบติัตามกฎหมาย 

1.3 การเตรียมความพร้อมเม่ือเดินทางถึงท่ีเกิดเหต ุ
1.3.1   การน ารถเขา้จอดอยา่งปลอดภยั 
1.3.2   เตรียมอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นใช ้
1.3.3   รายงานศูนยรั์บแจง้เหตุและสัง่การทราบ 
1.3.4   ท าการประเมินความปลอดภยัและสถานการณ์ทัว่ไป Scene safety 

2.ผูป่้วยฉุกเฉิน หมายถึง ผูป่้วยท่ีไดรั้บบาดเจบ็หรือมีอาการป่วยกะทนัหนั ท่ีเป็นอนัตรายต่อการใชชี้วติ
หรือการท างานของอวยัวะส าคญัของร่างกาย ซ่ึงจะตอ้งไดรั้บการประเมิน การจดัการ และบ าบดัรักษาอยา่ง
ทนัท่วงที เพ่ือป้องกนัการพิการและเสียชีวติ 

3.การรับแจง้เหตุและสัง่การ หมายถึงการปฏิบติัท่ีมีระบบเครือข่ายส่ือสารในการรับแจง้เหตจุาก
ประชาชนโดยตรง เพ่ือประสานการช่วยเหลือเบ้ืองตน้แก่ผูป่้วย หรือผูพ้บเห็น ประสานหน่วยปฏิบติัการหรือชุด
ปฏิบติัการใหอ้อกช่วยเหลือ ณ จุดเกิดเหต ุ

4.ระยะเวลาท่ีปฏิบติังาน (Dispatch Time) หมายถึง ระยะเวลาตั้งแตรั่บแจง้เหตุจนถึงเวลาท่ีแจง้ชุด
ปฏิบติัการฉุกเฉินทางการแพทยอ์อกใหบ้ริการผูเ้จบ็ป่วยฉุกเฉิน 

5. การคดัแยกผูป่้วยตามระดบัความเร่งด่วนทางโทรศพัท ์(Telephone Triage) หมายถึง การคดัแยกผูป่้วย 
ตามระดบัความรุนแรง เร่งด่วน ความส าคญั และความเส่ียง โดยท่ีผูท้  าการคดัแยกไม่ไดอ้ยู ่ณ ท่ีแห่งเดียวกบัผูป่้วย 
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เพ่ือจดัส่งความช่วยเหลือท่ีเหมาะสม และเป็นการจดัสรรทรัพยากรทางการแพทยท่ี์มีอยูอ่ยา่งจ ากดั เพ่ือให้
ช่วยเหลือผูป่้วยไดเ้ร็วท่ีสุดและเหมาะสมท่ีสุด 
ขอบเขตของการวจัิย 

1. ขอบเขตดา้นเน้ือหา การวจิยัคร้ังน้ี มุ่งเนน้ในการศึกษาเก่ียวกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการ
รับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขต
กรุงเทพมหานครโดยท าการศึกษาส ารวจความคิดเห็นของบุคลากรต่อการจดัการรถพยาบาล ในการเตรียมความ
พร้อมและการบริหารจดัการทรัพยากรท่ีมีในระบบ ไดแ้ก่รถพยาบาลฉุกเฉิน บุคลากรทางการแพทยท่ี์ท างานบน
รถพยาบาล และอุปกรณ์ทางการแพทยต์่างๆท่ีเก่ียวขอ้งในการจดัการรถพยาบาลในการออกปฏิบติังาน 

 2. ขอบเขตดา้นประชากร การวจิยัคร้ังน้ี ไดสุ่้มประชากรกลุ่มตวัอยา่ง จากบุคลากรปฏิบติังานในระบบ
การแพทยฉุ์กเฉินของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การ ในเขตกรุงเทพมหานคร จ านวนทั้งส้ิน 400 คน
 3. ขอบเขตดา้นพ้ืนท่ี ส าหรับการวจิยัคร้ังน้ีโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การ ในเขต
กรุงเทพมหานคร   

4. ขอบเขตดา้นระยะเวลา การด าเนินการวจิยัใชร้ะยะเวลาตั้งแต่เดือนธนัวาคม 2562 – กมุภาพนัธ์ 2563 
รวมระยะเวลา 3 เดือน 

ประโยชน์ทีไ่ด้รับจากการวจัิย 
1.สามารถน าผลการวจิยัไปวางแผนพฒันาปรับปรุงการเตรียมความพร้อมในดา้นการจดัการรถพยาบาล

ฉุกเฉิน เพื่อใหมี้ประสิทธิภาพ และผูป่้วยไดรั้บการบริการการแพทยฉุ์กเฉินท่ีทนัเวลา 
2.เพ่ือใชเ้ป็นขอ้มูลและแนวทางในการวจิยัส าหรับนกัวจิยัอ่ืนๆท่ีสนใจเก่ียวกบัประเด็นปัญหาการ

จดัการรถพยาบาลฉุกเฉิน ทั้งในดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่ง
ออกปฏิบติัการ และดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหต ุ

 แนวคิด ทฤษฎ ีและงานวจัิยทีเ่กีย่วข้อง 
แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัความพร้อม หมายถึง สภาพท่ีบุคคลพร้อมหรือเตม็ใจท่ีจะปฏิบติักิจกรรมต่าง 

ๆ ไดอ้ยา่งมี ประสิทธิภาพ ความพร้อมจึงเป็นปัจจยัพ้ืนฐานประการหน่ึงท่ีจะท าใหบุ้คคลสามารถกระท ากิจกรรม 
ใดๆต่อไปได ้โดยแบ่งองคป์ระกอบความพร้อมไว ้4 ดา้นดงัน้ี 1. องคป์ระกอบทางกายภาพไดแ้ก่ ความพร้อม
ทางดา้นร่างกาย จิตใจและสงัคม 2. องคป์ระกอบทางดา้นสติปัญญา ไดแ้ก่ ความพร้อมทางสติปัญญาและ
ความสามารถในการรับรู้ปรากฏการณ์ต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน ในการแยกแยะการเห็น การฟังและความสามารถในการ
ตดัสินใจและคิดแกปั้ญหา 3. องคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้ม ไดแ้ก่ สภาพทางเศรษฐกิจความพอเพียง โอกาสใน
การหาประสบการณ์ทางสงัคม 4. องคป์ระกอบดา้นอารมณ์ แรงจูงใจและบุคลิกภาพ ไดแ้ก่ ความมัน่คงทาง
อารมณ์ จิตใจ และความตอ้งการท่ีจะเรียนรู้ เม่ือพิจารณาความหมายจากความพร้อมและแนวคิดเก่ียวกบัความ
พร้อมขา้งตน้แลว้เราสามารถกล่าวโดยสรุปไดว้า่การเตรียมพร้อม หมายถึง การด าเนินกิจกรรมของกระท าบางส่ิง 
บางอยา่งท่ีไดถู้กเตรียมพร้อม เพ่ือใหเ้กิดความมัน่ใจและตั้งใจในการท่ีจะปฏิบติักิจกรรมนั้นๆใหส้ามารถส าเร็จ
ลุล่วงไปไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพตลอดจนคุณสมบติัหรือสภาวะท่ีพร้อมจะท างานหรือกระท ากิจกรรมอยา่งใด
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อยา่งหน่ึงอยา่งแนวโนม้จะประสบผลส าเร็จตามวตัถุประสงค ์โดยผูว้จิยัไดส้งัเคราะห์มาจากผูเ้ช่ียวชาญดงัน้ี 
Cronbach, 1963 อา้งถึงใน สมใจ กงเติม, 2555;ราชบณัฑิตยสถาน, 2539, หนา้ 579; พรรณี ช. เจนจิต,2545, หนา้ 
47; อญัชลี มุละดา, 2541, หนา้ 43; ภชพน เช่ือมทอง,2556, หนา้ 45; กฤษดา ทองสงัวร,2540, หนา้ 17; ธอร์น ไดด์
, 1913 อา้งถึงใน สมใจ กงเติม, 2555; กมลรัตน์ หลา้สุวงค,์2540,หนา้15; วชุิดา หรรษาจารุพนัธ,์ 2540, หนา้26; 
ดาวน่ิง และแธคเครย ์(Downing & Thackrey, 1971, หนา้14-16  

แนวคิดเก่ียวกบัขีดความสามารถ หมายถึง การบูรณาการความรู้ทกัษะ ทศันคติและคุณลกัษณะส่วน
บุคคลมาใชใ้นบทบาทนั้นๆ จนกระทัง่เกิดผลงานท่ีมีคุณค่าสูงสุด หรือมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด โดยแบ่ง
ความสามารถออกเป็น 2 ลกัษณะดงัน้ี 1.ความสามารถในมิติของพฤติกรรม หมายความวา่ในธุรกิจจะมีเร่ือง
บทบาทหนา้ท่ีตามวชิาชีพของคนหรือผูบ้ริหารในต าแหน่งต่างๆ ท่ีท างานเพื่อใหไ้ดผ้ลลพัธ์ทางธุรกิจในแง่ของ
ความสามารถเชิงพฤติกรรม คือ การเขา้ไปวเิคราะห์ส่ิงท่ีเป็นพฤติกรรมหลกัของหนา้ท่ีรับผิดชอบก็จะไดส่ิ้งท่ี
เรียกวา่คุณลกัษณะของความสามารถของหนา้ท่ีการงาน 2. ความสามารถในมิติของงาน หมายถึง ความสามารถ
ในดา้นการท างาน ซ่ึงเป็นไปตามมาตรฐานอาชีพ ส่ิงท่ีไดรั้บหรือผลจากการท างานตามอาชีพหรือมาตรฐานอาชีพ 
คือ ผลงานท่ีสามารถปฏิบติัได ้โดยผูว้จิยัไดส้งัเคราะห์มาจากผูเ้ช่ียวชาญดงัน้ี  McClelland, 1993; ธานินทร์ อุดม 
,2540; ดนยั เทียนพฒุ,2546 

กรอบแนวคิดการวจัิย และสมมติฐานการวจัิย 

  ตวัแปรต้น                                                         ตัวแปรตาม 

 

  
  
 
 
 
 

   สมมติฐานการวจัิย 
 ปัจจยัส่วนบุคคลท่ีปฏิบติังานในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ีแตกต่างกนั มีความคิดเห็นในเร่ืองการจดัการ
รถพยาบาลฉุกเฉินในระบบการแพทยฉุ์กเฉินแตกต่างกนั 

ระเบียบวธีิวจัิย 
 1.แนวทางการวจิยั 
 การศึกษาวจิยัน้ีเป็นการวจิยัเชิงปริมาณ (Quantitative Research) ดว้ยการใชแ้บบสอบถาม (Questionnaire) ใน
การเก็บขอ้มูล เพ่ือศึกษาระดบัความคิดเห็นของบุคลากรท่ีท างานบนรถพยาบาลฉุกเฉินท่ีมีตอ่การจดัการรถพยาบาล
ฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขต
กรุงเทพมหานคร  

1.เพศ  

2.อาย ุ 

3.ระดบัการศึกษา 

4. ต าแหน่งงาน 

5.ประสบการณ์การท างาน 

การจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในดา้น 

1. การเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน 

2.การเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติังาน 

3.การเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหต ุ
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 2. พื้นที ่ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 
 ประชากรและกลุ่มตวัอยา่งคือบุคลากรปฏิบติังานในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ีปฏิบติังานบนรถพยาบาล
ฉุกเฉินของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การ ในเขตกรุงเทพมหานคร ซ่ึงด าเนินการไดด้งัน้ี โดยใชว้ธีิการค านวณ
สูตรของ ทาโร่ ยามาเน่ (1967) ก าหนดค่าความเช่ือมัน่ท่ีร้อยละ 95 และยอมรับค่าความคลาดเคล่ือนท่ี 0.05 ดงัน้ี 

                                                                     𝑛 =
N

1+Ne2
 

โดย  n = ขนาดตวัอยา่งท่ีค  านวณได ้

          N = จ านวนประชากรท่ีทราบค่า 

          e = ค่าความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับได ้(Allowable error) 

จากการค านวณขา้งตน้ ขนาดตวัอยา่งท่ีใชคื้อ  

𝑛 =
711

1+711(0.05)2
 = 255.98 คน 

จากการค านวณขนาดของกลุ่มตวัอยา่งคือ 256 คน ในการวจิยัคร้ังน้ีผูว้จิยัท าการเลือกกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษา 
400 คน ซ่ึงมากกวา่ขนาดกลุ่มตวัอยา่งขั้นต ่าโดยคิดเป็น 156.25 % ของขนาดกลุ่มตวัอยา่ง และใชว้ธีิการสุ่ม
ตวัอยา่งแบบตามความสะดวก (Convenience Sampling) (ธานินทร์ศิลป์ จารุ.2560, หนา้ 64) ซ่ึงจะแจก
แบบสอบถามใหก้บับุคลากรปฏิบติังานในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ีปฏิบติังานบนรถพยาบาลฉุกเฉินของ
โรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การ ในเขตกรุงเทพมหานคร ทั้งส้ิน 400 ชุด 

3. การสร้างเคร่ืองมือการวจิยัเชิงปริมาณ 
 ผูว้จิยัไดท้ าการศึกษาวจิยัในเชิงปริมาณจึงใชแ้บบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือในการศึกษา 
ซ่ึงเป็นลกัษณะของค าถามปลายปิด โดยอาศยัแนวคิด ทฤษฎี ตลอดจนผลงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง เพ่ือน ามาสรุปกรอบ
แนวคิดในการศึกษา และน ามาจดัท าแบบสอบถามใหมี้ความสมัพนัธ์กบักรอบแนวความคิด พร้อมทั้งผลการวดั
ค่าความเท่ียงตรง (Validity) ของแบบสอบถามโดยการค านวณค่า IOC หรือค่าความสอดคลอ้งของแต่ละขอ้ ซ่ึง
ตอ้งมีค่ามากกวา่ 0.5 จึงจะถือวา่ค าถามนั้นมีความเท่ียงตรง 
 

 4. การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยัเชิงปริมาณ 
 การวดัค่าความเท่ียงตรงตามเน้ือหา โดยผลการตรวจสอบหาค่า IOC โดยผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 3 ท่าน พบวา่มี
ความสอดคลอ้ง เท่ากบั 0.89 แสดงวา่เคร่ืองมือการวจิยัโดยรวมมีค่าความสอดคลอ้งท่ีรับได ้และคา่ความเช่ือมัน่
ของเคร่ืองมือดว้ยวธีิการของ ครอนบาค ( Cronbach Method ) ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.961 
 

 5. วธีิการเกบ็รวบรวมข้อมูลการวจิยั 
 1. ขอ้มูลทุติยภูมิ (Secondary Data) ขอ้มูลส่วนท่ีไดจ้ากการศึกษาคน้ควา้โดยเก็บรวมรวมจากแหล่งอ่ืน 
ๆ เช่น หนงัสือ เอกสารวชิาการ ผลงานวจิยั วทิยานิพนธ์ วารสาร เวบ็ไซตเ์พ่ือใชเ้ป็นขอ้มูลประกอบการวจิยั 
 2. ขอ้มูลปฐมภูมิ (Primary Data) เป็นขอ้มูลท่ีรวบรวมจากแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัด าเนินการแจก
แบบสอบถามผา่นระบบออนไลน์ และรวบรวมขอ้มูลทั้งหมดดว้ยตนเอง โดยเก็บแบบสอบถามจากบุคลากร



(10) 
 

ปฏิบติังานในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ีปฏิบติังานบนรถพยาบาลฉุกเฉินของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นย์
สัง่การ ในเขตกรุงเทพมหานคร จนไดค้รบจ านวนท่ีก าหนด 400 คน ผูว้จิยัจึงน าขอ้มูลท่ีเก็บจากแบบสอบถาม มา
ท าการตรวจสอบใหมี้ความครบถว้นทุกขอ้อยา่งสมบูรณ์ และผูว้จิยัน าขอ้มูลท่ีไดม้าแปลงค่าเพ่ือน าไปทดสอบใน
โปรแกรมส าเร็จเพ่ือทดสอบหาคา่และน ามาวเิคราะห์สถิติต่อไป 

6. การวเิคราะห์ข้อมูลการวจิยัและสถิต ิ 
 น าขอ้มูลท่ีไดม้าวเิคราะห์ดว้ยสถิติ ไดแ้ก่ ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ทดสอบ
สมมติฐานดว้ย การวเิคราะห์ทดสอบที (t-Test) การวเิคราะห์ความแปรปรวน (One way Anova) และการวเิคราะห์
ความแตกต่างรายคู่ใชว้ธีิการทดสอบความแตกต่างรายคู่ (Post hoc) โดยวธีิ LSD ในกรณีท่ีขอ้มูลแจกแจงไม่ปกติ
น าเสนอขอ้มูลดว้ยค่ามธัยฐาน ร่วมกบัค่าต ่าสุดสูงสุด 
 
ผลการวจัิย 
 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม จ านวน 400 คน พบวา่ผูต้อบแบบสอบถาม
ส่วนใหญ่เป็นเพศชายจ านวน 203 คน คิดเป็นร้อยละ50.70 ส่วนท่ีเหลือเป็นเพศหญิงจ านวน 197 คนคิดเป็นร้อยละ
49.30 โดยผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่อายรุะหวา่ง 36-40 ปีจ านวน 96 คนคิดเป็นร้อยละ24 นอกจากน้ียงัพบวา่
ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดบัปริญญาตรีจ านวน 264 คนคิดเป็นร้อยละ 66 และส่วนใหญ่ปฏิบติัหนา้ท่ีต าแหน่ง
พยาบาลจ านวน 148 คน คิดเป็นร้อยละ37 ในดา้นประสบการณ์การท างานบนรถพยาบาลฉุกเฉินพบวา่ส่วนใหญ่มี
ประสบการณ์ท างานบนรถพยาบาลมากกวา่ 5 ปีข้ึนไปจ านวน 214 คนคิดเป็นร้อยละ53.5 

ผลการวเิคราะห์ระดบัความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน 
ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานครแยกเป็นรายดา้นไดแ้ก่ 
ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ  ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ และดา้นการ
เตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ โดยการหาค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
ตาราง 1  
ผลการวิเคราะห์ระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับการจัดการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผู้ป่วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของ
โรงพยาบาลเอกชนท่ีอยู่ภายใต้ศูนย์ส่ังการโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร 

 

สรุปรวมด้านความพร้อมรถพยาบาลฉุกเฉิน ค่าเฉลีย่ 
(x)̅ 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน(S.D.) 

ระดบัความคดิเห็น 

ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน 4.49 0.60 มาก 
ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออก
ปฏิบติัการ 
ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหต ุ               

4.46 
 

4.45 

0.60 
 

0.64 

มาก 
 

มาก 
รวม 4.47 0.61 มาก 

 จากตารางท่ี 1 พบวา่มีความคิดเห็นภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 4.47 และค่าส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐานเท่ากบั 0.61 ซ่ึงเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้นพบวา่ทุกดา้นมีความคิดเห็นอยูใ่นระดบัมาก ไดแ้ก่ 
ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ มีค่าเฉล่ีย 4.49 และมีค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.60 ดา้นการ
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เตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ มีค่าเฉล่ีย 4.46 และมีค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.60  และดา้นการ
เตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ มีค่าเฉล่ีย 4.45 และมีค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.64  ตามล าดบั 
ตาราง 2 
ปัจจัยส่วนบุคคลท่ีแตกต่างกันกับความคิดเห็นในเร่ืองการจัดการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผู้ ป่วยภาวะฉุกเฉิน
เร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยู่ภายใต้ศูนย์ส่ังการโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร 
 เพศ อาย ุ ระดบั

การศึกษา 
ต าแหน่ง
งาน 

ประสบการณ์
การท างาน 

ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน      

ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ      
ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ                     

หมายเหตุ เคร่ืองหมาย  หมายถึง แตกต่าง 
 เคร่ืองหมาย หมายถึง ไม่แตกต่าง 

จากตารางท่ี 2 พบวา่ (1)เพศ ท่ีแตกต่างกนั จะมีความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินท่ีแตกตา่ง
กนั ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ (2)อายท่ีุแตกต่างกนั จะมีความคิดเห็นต่อการจดัการ
รถพยาบาลฉุกเฉินท่ีแตกต่างกนัทุกดา้น (3) ระดบัการศึกษา ท่ีแตกต่างกนัจะมีความคิดเห็นต่อการจดัการ
รถพยาบาลฉุกเฉินท่ีแตกต่างกนั ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ (4) ต  าแหน่งงาน ท่ีแตกต่างกนั 
จะมีความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินท่ีแตกต่างกนัทุกดา้น (5)ประสบการณ์การท างานบนรถพยาบาล
ฉุกเฉินท่ีแตกต่างกนั จะมีความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินท่ีแตกต่างกนัทุกดา้น  

สรุปและอภิปรายผล 
 จากการศึกษาในคร้ังน้ี การวเิคราะห์ขอ้มูลตามวตัถปุระสงคข์องการวจิยั ไดผ้ลสรุปผลการศึกษาตามวตัุ
ประสงคพ์บวา่    

วตัถุประสงคข์อ้ท่ี1 เพ่ือศึกษาระดบัความคิดเห็นเก่ียวกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วย
ภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร 

เม่ือพิจารณาผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเป็นรายดา้นพบวา่ ทุกดา้นมีค่าคะแนนเฉล่ียในระดบัความคิดเห็นใน
การจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วนอยูใ่นระดบัมาก โดยดา้นการเตรียมความพร้อม
ก่อนออกปฏิบติังานมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด รองลงมาคือดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ และดา้น
การเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดตามล าดบั 

ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้จากค่าเฉล่ียมากไปหานอ้ย ดงัน้ี 
โดยผูต้อบแบบสอบถามมีความคิดเห็นในเร่ืองมีการตรวจตรารอบบ ารุงรักษาของรถพยาบาลอยา่งเคร่งครัดตาม
มาตรฐานระดบัมากท่ีสุด ส่วนขอ้ท่ีมีความคิดเห็นท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดในดา้นน้ีคือในขอ้สามารถประเมิน
ประสิทธิภาพการท างานของสมาชิกในทีมเทียบกบัแผนงานท่ีก าหนดได ้

ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติังาน เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้จากค่าเฉล่ียมากไปหานอ้ย 
ดงัน้ี โดยผูต้อบแบบสอบถามมีความคิดเห็นในเร่ืองสามารถประเมินความปลอดภยัของสถานการณ์ และ
ส่ิงแวดลอ้มรอบตวัผูป่้วยก่อนเขา้ช่วยเหลือผูป่้วยใหมี้ความปลอดภยักบัทีมช่วยเหลือมากท่ีสุด ส่วนขอ้ท่ีมีความ
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คิดเห็นท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดในดา้นน้ีคือในขอ้สามารถตดัสินใจในการออกปฏิบติัการช่วยเหลือผูเ้จบ็ป่วยฉุกเฉิน/
บาดเจ็บ 

ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้จากค่าเฉล่ียมากไปหานอ้ย ดงัน้ี โดย
ผูต้อบแบบสอบถามมีความคิดเห็นในเร่ืองสามารถดูแลผูป่้วยตามสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งเหมาะสมมากท่ีสุด 
ส่วนขอ้ท่ีมีความคิดเห็นท่ีมีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดในดา้นน้ีคือในขอ้ไดรั้บการส่งขอ้มูลในการดูแลยอ้นกลบัจาก
โรงพยาบาลปลายทาง 

วตัถุประสงคข์อ้ท่ี2 เพ่ือศึกษาความแตกต่างระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลกบัการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉิน
ในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขต
กรุงเทพมหานครในภาพรวมของผูต้อบแบบสอบถามท่ีปฏิบติังานในระบบการแพทยฉุ์กเฉินท่ีมี 

เพศ ท่ีต่างกนัมีระดบัความคิดเห็นในการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ี
เกิดเหตุท่ีแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ แต่ในดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังานและดา้นการ
เตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 0.05   

อาย ุท่ีแตกต่างกนัจะมีความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินแตกต่างกนัในทุกดา้น ไดแ้ก่ ดา้น
การเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ และดา้นการเตรียม
ความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05  

ระดบัการศึกษา ท่ีแตกต่างกนัมีระดบัความคิดเห็นในการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในดา้นการเตรียม
ความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุท่ีแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ แต่ในดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออก
ปฏิบติังานและดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
0.05    

ต าแหน่งงาน ท่ีแตกต่างกนัจะมีความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินแตกต่างกนัในทุกดา้น 
ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ และดา้น
การเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตอุยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 

ประสบการณ์ท างานบนรถพยาบาลฉุกเฉิน ท่ีแตกต่างกนัจะมีความคิดเห็นต่อการจดัการรถพยาบาล
ฉุกเฉินแตกต่างกนัในทุกดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน ดา้นการเตรียมความพร้อม
ระหวา่งออกปฏิบติัการ และดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตอุยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 
 การศึกษาเร่ือง การจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาล
เอกชนท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร อภิปรายผลไดด้งัน้ี จากการส ารวจ
ระดบัความคิดเห็นของบุคลากรท่ีท างานบนรถพยาบาลฉุกเฉินพบวา่ในดา้นการเตรียมความพร้อมในการออก
ปฏิบติังานเพ่ือออกรับผูป่้วยฉุกเฉิน ซ่ึงไดแ้ก่ การเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติัการ การเตรียมความพร้อม
ระหวา่งออกปฏิบติัการ และการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตภุาพรวมอยูใ่นระดบัความคิดเห็นมาก ซ่ึงใน
ระบบบริการการแพทยฉุ์กเฉิน มีลกัษณะการปฏิบติัการเป็นทีมร่วมกนัระหวา่งบุคลากรในหลากหลายระดบั
ต าแหน่งงาน และความสามารถท่ีแตกต่างกนั เพ่ือใหเ้กิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลต่อผูเ้จบ็ป่วยท่ีใชบ้ริการ 
งานจึงจ าเป็นตอ้งเป็นระบบ และก าหนดแนวทางการปฏิบติังานท่ีชดัเจน มีความพร้อมอยูต่ลอดเพ่ือใหผู้ป่้วย
ไดรั้บการดูแลช่วยเหลืออยา่งทนัท่วงทีและผูป่้วยปลอดภยั ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ  นริสสา พฒันปรีชาวงศ,์ 
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รัญชนา สินธวาลยั, นภิสพร มีมงคล.(2555).วจิยัเร่ืองการพฒันารูปแบบการด าเนินงานระบบบริการการแพทย์
ฉุกเฉินก่อนถึงโรงพยาบาล.โดยไดมี้การน ากรอบแนวคิดรางวลัคุณภาพแห่งชาติของประเทศสหรัฐอเมริกา 
(Malcolm Baldrige National Quality Award: MBNQA) ประยกุตเ์ป็นแนวทางในการพฒันาระบบบริหารจดัการ
คุณภาพของงานการแพทยฉุ์กเฉินก่อนถึงโรงพยาบาล ทั้งวเิคราะห์ประสิทธิภาพระบบงานดว้ยเทคนิคคุณภาพ 
และผลการศึกษาพบวา่การน าองคก์รการวางแผนเชิงกลยทุธ์ การมุ่งเนน้ผูป่้วยฉุกเฉิน การวดั การวิเคราะห์และ
การจดัการความรู้ การมุ่งเนน้ทรัพยากรบุคคล และการจดัการกระบวนการ มีโอกาสในการปรับปรุง คือทรัพยากร
ทั้งหมดท่ีเก่ียวขอ้งเช่น ความพร้อมใชง้านของอุปกรณ์ทางการแพทย ์และรถปฏิบติัการ รวมทั้งความรู้
ความสามารถของเจา้หนา้ท่ี ซ่ึงจะส่งผลต่อการปรับปรุงระบบการใหบ้ริการ เพ่ือตอบสนองความตอ้งการดา้น
การแพทยฉุ์กเฉิน และเพ่ือใหก้ารเตรียมตวัเป็นไปอยา่งมีระบบ มีประสิทธิภาพ มีความพร้อมมากท่ีสุด และผูป่้วย
ปลอดภยั 

ข้อเสนอแนะจากผลการวจัิย 
 จากการศึกษาการจดัการรถพยาบาลฉุกเฉินในการรับผูป่้วยภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน ของโรงพยาบาลเอกชน
ท่ีอยูภ่ายใตศู้นยส์ัง่การโรงพยาบาลเอกชน ในเขตกรุงเทพมหานคร  ผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะดงัน้ี 
 1. ดา้นการเตรียมความพร้อมก่อนออกปฏิบติังาน ควรใหค้วามส าคญัในการบริหารจดัการทรัพยากร
ตั้งแต่ความพร้อมของบุคลากร เช่นความพร้อมทางดา้นร่างกาย มีสุขภาพท่ีสมบูรณ์แขง็แรง ไม่มีภาวะเจบ็ป่วย 
พกัผอ่นเพียงพอก่อนมาปฏิบติังาน จิตใจไม่มีความวติกกงัวลหรือมีความเครียดจนอาจส่งผลกระทบต่อการ
ปฏิบติังานไดเ้ป็นตน้ ความพร้อม ของเร่ืองความรู้ การฝึกอบรม ทกัษะต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูป่้วยบาดเจบ็
ฉุกเฉินเพ่ือใหที้มท่ีท างานบนรถพยาบาลรู้สึกมีความพร้อมและมัน่ใจในการใหบ้ริการผูป่้วย  
 2.ดา้นการเตรียมความพร้อมระหวา่งออกปฏิบติัการ ควรเนน้ในเร่ืองการความสามารถในการตดัสินใจ
ในดา้นต่างๆของทีมท่ีออกปฏิบติังาน ไม่วา่จะเป็นในดา้นความปลอดภยัของทีม หรือความปลอดภยัของผูป่้วย  
 3. ดา้นการเตรียมความพร้อมเม่ือถึงท่ีเกิดเหตุ ควรมีการน าผลการปฏิบติังานท่ีได ้และขอ้มูลในการดูแล
ผูป่้วยยอ้นกลบัจากโรงพยาบาลปลายทาง น ามาประเมินผลและเรียนรู้ปัญหาท่ีเกิดข้ึนจากการท าปฏิบติังานของ
ทีมร่วมกนั เพ่ือน าไปใชพ้ฒันาปรับปรุงกระบวนการท างานใหมี้ประสิทธิภาพยิง่ข้ึนต่อไป 
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