
การพัฒนาวิธีหุงข้าว



น าเสนอโดย 
นางสาวพรพิมล  พรมสุวรรณ

นักโภชนาการปฏิบัติการ

ทีม
นางสาวเพ็ญพิตรา มีมา
นางสาวสมจิต ค าพัด

ที่อยู่ โรงพยาบาลฟากท่า 21 หมู่ 1 ต าบลฟากท่า
อ าเภอฟากท่า จังหวัดอุตรดิตถ์ 53160



เหตุผลของการปรับปรุง
การส ารวจความพึงพอใจของผู้รับบริการอาหารผู้ป่วยใน

โรงพยาบาล ในปีงบ 2566 (ต.ค.2565-มี.ค.2566) จ านวน 505 คน 
พบว่า

พึงพอใจมากที่สุด ร้อยละ 3.96

พอใจมาก ร้อยละ 63.56

พึงพอใจ ร้อยละ 27.52

พอใช้ ร้อยละ 4.94

**** มีข้อเสนอแนะบางมื้อผู้รับบริการได้รับข้าวแข็ง 
บางมื้อได้ข้าวแฉะ****



เหตุผลของการปรับปรุง(ต่อ)
ระยะเวลาในการเติมน้ าหุงข้าว เมื่อเก็บสถิติระยะเวลาการกะ

คะเนน้ าที่ใส่ในการหุงข้าว เริ่มจับเวลาตั้งแต่เริ่มเติมน้ าจนน าหม้อใส่
หม้อหุงข้าว 

ท่านที่ 1 เวลาเฉลี่ย 
4.59 นาที

ท่านที่ 2 เวลาเฉลี่ย 
4.80 นาที 



ปัจจุบัน เจ้าหน้าที่ประกอบอาหาร หุงข้าวโดย

วิธีการตวงวัด หรือกะคะเนน้ าที่ใส่ตอนหุงข้าวแตกต่างกัน 

อีกทั้งในการตวงวัดหรือกะคะเนน้ าต้องใช้เวลามากในการ

กะคะเนน้ าจนกว่าจะแน่ใจว่าปริมาณน้ านั้นจะท าให้หุง

ข้าวออกมาได้ข้าวสวยที่มีคุณภาพด ี(ไม่แข็ง ไม่แฉะ)



จากการวิเคราะห์ปัญหา ทีมงาน
โภชนาการจึงได้มีการทบทวนสาเหตุร่วมกัน จากการทบทวน

พบว่า

1. เจ้าหน้าที่ปฏิบัติหน้าที่ประกอบอาหาร มี 2 ท่าน วิธีการตวง

วัดหรือกะคะเนน้ าที่ใส่ตอนหุงข้าวแตกต่างกัน (ไม่มีแนวทาง

ปฏิบัติในการหุงข้าว)  

2. ใช้เวลามากในการกะคะเนน้ าจนกว่าจะแน่ใจว่าปริมาณน้ า

นั้นจะท าให้หุงข้าวออกมาได้ข้าวสวยที่มีคุณภาพดี 

(ไม่แข็ง ไม่แฉะ)



กิจกรรมการพัฒนา :
1. ทบทวนขั้นตอนการปฏิบัติงาน ค้นหาความเสี่ยง



กิจกรรมการพัฒนา :
2. ทดลองหุงข้าวโดยวัดปริมาณที่เหมาะสมที่สุด เพื่อใช้

ข้อมูลในการท าไม้วัดปริมาณน้ า

3. ท าไม้วัดปริมาณน้ าหุงข้าว



กิจกรรมการพัฒนา :
4. ทดลองใช้ไม้วัด วัดน้ าหุงข้าวเป็นระยะเวลา 2 เดือน 

จับเวลาและเปรียบเทียบเวลาในการปฏิบัติงาน 



5. ท าการส ารวจความพึงพอใจของผู้รับบริการอาหาร

หลังท าการพัฒนาวิธีหุงข้าว

6. เปรียบเทียบระดับความพึงพอใจ ก่อน-หลังท าการ

พัฒนาวิธีหุงข้าว



การวัดผลและผลการเปลี่ยนแปลง

จากกราฟ ท าการเก็บสถิติระยะเวลา

การกะคะเนน้ าที่ใส่ในการหุงข้าว เริ่ม

จับเวลาต้ังแต่เริ่มเติมน้ าจนน าหม้อใส่

หม้อหุงข้าว เฉล่ียระยะเวลาพนักงาน

ประกอบอาหารท่านที่ 1 ใช้เวลาเฉลี่ย 

4.59 นาที ท่านที่ 2 ใช้เวลาเฉลี่ย

1. สามารถลดระยะเวลากระบวนการตวงวัด หรือกะคะเนน้ าหุงข้าวของ

ผู้ปฏิบัติงานได้เฉล่ีย 3.02 นาที

4.80 นาที หลังจากพัฒนาวิธีหุงข้าวโดยใช้ไม้วัดปริมาณน้ าในการหุงข้าว พบว่า

ระยะเวลาในการกะคะเนน้ าเร็วขึ้น เฉลี่ยระยะเวลาพนักงานประกอบอาหารท่าน

ที่ 1 ใช้เวลาเฉลี่ย 1.60 นาที ท่านที่ 2 ใช้เวลาเฉลี่ย 1.75 นาที



การวัดผลและผลการเปลี่ยนแปลง (ต่อ)

จากกราฟได้ท าการ

ส ารวจความพึงพอใจ

จากผู้รับบริการอาหาร

ผู้ป่วยในโรงพยาบาล

ฟากท่า ในเรื่องของ

คุณภาพข้าวที่ได้รับ

ก่อนพัฒนาวิธีหุงข้าว

2. ผู้รับบริการมีความพึงพอใจในคุณภาพข้าวสวยในระดับพึงพอใจมากที่สุด

เพิ่มขึ้นร้อยละ 8.71 ความพึงพอใจในระดับพอใช้เป็น 0

ในเดือนตุลาคม 2565-มีนาคม 2566 จ านวน 505 คน และหลังพัฒนาวิธี
หุงข้าวเดือน เมษายน-พฤษภาคม 2566จ านวน 505 คน 



บทเรียนที่ได้รับ 
ได้ทบทวนกระบวนการปฏิบัติงาน และหาวิธีหารแก้ไข้
ข้อบกพร่องให้ดีขึ้น
ได้รับค าชมจากผู้รับบริการอาหารผู้ป่วยใน/ไม่มีข้อ
ร้องเรียน

โอกาสพัฒนาหรือข้อเสนอแนะ
ในการพัฒนาต่อไป พัฒนากระบวนการ

ท างานขั้นตอนอืน่ๆในงานโภชนาการ โรงพยาบาลฟากท่า ที่
ส่งผลต่อคุณภาพอาหาร และมีประเด็นในแบบสอบถามความ
พึงพอใจในโรงพยาบาลเพื่อพัฒนาอย่างต่อเนื่อง ลดความ
เสี่ยงต่อการเกิดข้อร้องเรียนต่อไป
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