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คาํนํา 
 

R2R เป็นการทาํใหง้านประจาํกลายเป็นงานสรา้งความรูห้รอืเป็นงานวจิยั ซึ�งจะทําใหก้ารทํางาน
ประจําเป็นงานที�มคีุณค่าและเกิดความภาคภูมใิจ ดงันั 
น R2R จงึเป็นรูปแบบหนึ�งของการผสมผสาน
ระหว่างการพฒันาคุณภาพและงานวจิยั ประโยชน์จากการทํา R2R จะเกดิกบัการพฒันางานและเกดิกบั
คนทํางาน ใหค้นทํางานมคีวามเป็นมนุษยท์ี�เตม็เปี�ยม จากความรูท้ี�มาจากการทดลองปฏบิตัขิองตนเอง 
และจากความรูใ้นเชงิทฤษฏ ีที�มกีารแลกเปลี�ยนกบับุคคลอื�น หรอืจากศกึษาคน้ควา้และความสุขที�อิ�มเอม 
นอกจากนี
ยงัพบว่าการทาํ R2R สามารถเปลี�ยนแปลงมาตรฐานไปสู่มาตรฐานที�ดขี ึ
นได ้

โรงพยาบาลท่าวงัผาไดใ้หค้วามสาํคญั R2R โดยเชื�อว่า R2R เป็นเครื�องมอืในการพฒันาคนใหม้ี
องคค์วามรูแ้ละทกัษะเพื�อนํามาใช้ในการพฒันาองคก์รต่อไป จนกระทั �งเกดิการพฒันางานบรกิารหลาย
ดา้นและนําผลงานไปใช้ประโยชน์ นอกจากนี
ยงักําหนดนโยบาย 1 หน่วยงาน 1 ผลงานวชิาการ สรา้ง
ผลงานในรปูแบบเรื�องเล่าในการพฒันาระบบงาน การพฒันาผลงานคุณภาพในหน่วยงานตนเอง โดยเหน็
ความสําคญัในการพฒันาว่า “ทุกผลงานมคีุณค่า” รวมทั 
งการสนับสนุนให้การนําเสนอผลงานในเวที
วชิาการหรอืเวทมีหกรรมคุณภาพระดบัต่างๆ 

ในปี 2557 โรงพยาบาลท่าวงัผา มผีลงานที�สามารถนํามาพฒันางานใหเ้กดิคุณภาพในหน่วยงาน
จํานวน 17 เรื�อง นวตักรรม จํานวน 6 เรื�อง ผลงานคุณภาพ/เรื�องเล่า จํานวน 19 เรื�อง ได้รบัรางวลั
ผลงานดเีด่นระดบัประเทศจากเวทวีชิาการ สวรส. จํานวน 1 เรื�องได้รบัการคดัเลอืกให้นําเสนอในเวที
วชิาการระดบัประเทศจาํนวน 3 เรื�อง ระดบัเขต 5 เรื�อง และระดบัจงัหวดั 4 เรื�อง  

ในปี 2558 ไดร้บัความสนใจและความร่วมมอืจากบุคลากรทุกระดบั โรงพยาบาลท่าวงัผาได้รบั
รางวลัผลงานดเีด่นระดบัประเทศจากเวทวีชิาการ R2R แห่งประเทศไทย จํานวน 3 เรื�อง ได้รบัการ
คดัเลอืกให้เสนอในเวทกีารประชุมนานาชาตจิดัโดยองค์การอนามยัโลกที�ประเทศไทยจํานวน 2 เรื�อง 
ไดร้บัการคดัเลอืกนําเสนอในระดบัประเทศ จาํนวน 9 เรื�อง  ระดบัเขต 3  เรื�อง และ ระดบัจงัหวดั 5 เรื�อง 
นอกจากนี
โรงพยาบาลท่าวงัผาได้รบัคดัเลือกให้ถ่ายทอดประสบการณ์ในรูปแบบวดีทีศัน์ R2R to 
Transformation ในพธิเีปิดการประชุมวชิาการ R2R แห่งประเทศไทยครั 
งที� 8 ณ ศูนยก์ารประชุม 
อมิแพค เมอืงทองธานี จ.นนทบุร ีระหว่างวนัที� 22-24 กรกฎาคม 2558   และการจดัมหกรรมคุณภาพ
โรงพยาบาลท่าวงัผาในครั 
งนี
เป็นการจดัครั 
งที� 5 ร่วมกบัวชิาการตลาดนัด KM  ในปีนี
มผีู้ที�สนใจพฒันา
งานและส่งผลงานเขา้ร่วมจาํนวนมาก นับว่าโรงพยาบาลท่าวงัผาเป็นองคก์รที�ขบัเคลื�อนและพฒันาเป็น
องคก์รแห่งการเรยีนรูอ้ยา่งต่อเนื�อง 

 
 

      คณะกรรมการวจิยัและวชิาการโรงพยาบาลท่าวงัผา 
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สารบญั 
 

ผลงานวิชาการเด่นที�ได้รบัรางวลัและได้รบัคดัเลือกให้นําเสนอผลงานของโรงพยาบาลท่าวงัผา 
ปี 2558 

 1. การพฒันาการดแูลผูป้ว่ยโรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงัในโรงพยาบาลท่าวงัผาและชุมชน  1 

 2. ผลของการใชส้ําลแีอลกอฮอลส์าํเรจ็ โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน   4 

 3. การพฒันารปูแบบ ลด ละ เลกิ การดื�มแอลกอฮอล ์“วงัวา้โมเดล”   6 

 4. Development Community Participation to Stop Alcohol in Wang Wa Community 8 

 5. Development Community Participation to Non smoking Community  10 

 6. การพฒันารปูแบบกจิกรรมงดเหลา้เขา้พรรษาโดยการมสี่วนรว่มของชุมชน   12 
             ประจาํปี 2557 หมูบ่า้นวงัวา้ ตําบลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 

 7. งานพฒันาคุณภาพ (HA) ไมย่ากเกนิกว่าที�จะทํา และการเรยีนรูจ้าก QLN  14 

 8. ผลการพฒันาการดแูลผูป้่วยโรคความดนัโลหติสงู     17 

 9. การพฒันาระบบสูบนํ
าอตัโนมตัใินถงันํ
าใสของระบบประปา    19 

 10. การพฒันาระบบการป้องกนัการฆา่ตวัตายสําเรจ็ในกลุ่มโรคทางจติเวชและโรคเรื
อรงั 20 

 11. การศกึษาผลการตรวจวนิิจฉยั การตรวจนบัแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตั ิ 22 
               เปรยีบเทยีบกบัการใชก้ารตรวจนับแยกเมด็เลอืดขาวโดยบุคคล 

 12. การพฒันาแนวทางการดแูลและการส่งต่อผูป้ว่ยกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั 24 
               ชนิด STEMIโรงพยาบาลท่าวงัผา 

 13. การควบคุมตรวจสอบระบบคอมพวิเตอรใ์นโรงพยาบาลผ่านโทรศพัทม์อืถอื  27 

 14. ผลการฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดดา้นการทําความคุน้เคยกบัสภาพแวดลอ้ม  29 
      และการเคลื�อนไหว  โรงพยาบาลท่าวงัผา จ.น่าน 

 15. การพฒันาแนวทางการดแูลและการส่งต่อผูป้ว่ยกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืด  31 
      เฉียบพลนัชนิด STEMIโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

ผลงานวิจยั R2R 
 1. ผลของการใชโ้ปรแกรมการจดัการรายกรณใีนผูป้ว่ยโรคเบาหวานที�ควบคุมระดบั 35 
             นํ
าตาลในเลอืดไมไ่ด ้ 

2. ลกัษณะของผูป้ว่ยวณัโรคปอด ที�กลบัมารกัษาซํ
าที�ขึ
นทะเบยีนรกัษา    37 
    ในโรงพยาบาลท่าวงัผาปี 2554 –  2557 

3. การพฒันารปูแบบการเยี�ยมบา้นผูป้ว่ยลา้งไตทางช่องทอ้งชนิดถาวร แบบเครอืข่าย 39 
   โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
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4. การพฒันารปูแบบกระบวนการดาํเนินงานอนามยัการเจรญิพนัธุ ์แบบบรูณาการ  42 
              อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 

5. การสอบสวนวณัโรคในเดก็นกัเรยีนโรงเรยีนมธัยมศกึษาแห่งหนึ�ง    46 
   ในอําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 

 6. บทเรยีนการขบัเคลื�อนนโยบายสาธารณะแบบมสี่วนร่วมใหเ้กดิผลอยา่งเป็น  48 
    รปูธรรม ตําบลศรภีมู ิ อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 

 7. งานวจิยัการพฒันาระบบการใชล้กูกุญแจสวทิซร์ถยนต ์    51 

 8. ผลการพฒันารปูแบบโปรแกรม การเชื�อมประสานเครอืขา่ย และแนวทาง  53 
    ปฏบิตัใินการดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา โรงพยาบาลท่าวงัผา   จงัหวดัน่าน 

 9. ประสทิธผิลของการรกัษาอาการปวด โดยใชไ้มก้ระดานปรบัระดบัรว่มกบัการนวด  55 

 10. ผลการสะทอ้นขอ้มลู เพื�อลดการเกบ็และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารที�ไมถู่กตอ้ง 58                           

ผลงานนวตักรรม 

1. นวตักรรมขวดหกัหลอดยา        61 
2. นวตักรรม Control chart..ควบคุมอุณหภูมแิละความชื
นสมัพทัธ ์   63 
3. ลกูกลิ
งบรรเทาปวด         65 
4. ซองยากนัลมื         67 
5. หมอนรองขอ้พบัเขา่         69 
6. แผ่นไมเ้ปลี�ยนได ้         71 
7. การพฒันาบรกิารการส่งเสรมิการเลี
ยงลกูดว้ยนมแมอ่ย่างเดยีวนาน 6 เดอืน   73 

ผลงานพฒันาคณุภาพ CQI 

1. การลดอตัราการไมล่งวนิิจฉยัผูป้ว่ยในคอมพวิเตอร ์     75 
2. การลดการ Re-sterile Syringe โรงพยาบาลท่าวงัผา     78 
3. การพฒันาระบบการตอบโต้ภยัพบิตัดิา้นสาธารณสุข อําเภอท่าวงัผา   79 
4. แนวทางการพฒันารปูแบบการดแูลผูป้ว่ยที�ดื�มแอลกอฮอลท์ี�คลนิิกบา้นฟ้าใส    82 
5. การพฒันางานการคดักรองโรคซมึเศรา้ระดบัอําเภอ     84 
6. ความปลอดภยัในทารกแรกคลอด หอ้งหลงัคลอดโรงพยาบาลท่าวงัผา   86 
7. การพฒันารปูแบบ การดแูลผูป้ว่ย  Stroke       88 
8. การพฒันาระบบการดแูลผูป้่วยที�ไดร้บัยา Warfaine     90 
9. การลดสิ�งตดิคา้งกบัเครื�องผา้        93 
10. การพฒันาวธิกีารทางรงัสเีพื�อลดความเสี�ยงในผูป้ว่ยที�ใส่เฝือก    95 
11. การพฒันารปูแบบการดแูลหญงิตั 
งครรภแ์ละการคลอดในหญงิชาวเขา   97 
12. การพฒันากระบวนการใหสุ้ขศกึษาดา้นโภชนาการเพื�อใหเ้ขา้ถงึเขา้ใจหวัใจ  99 

ของผูร้บับรกิาร 



มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

13. แผนเพิ�มประสทิธภิาพระบบการตรวจสอบและตดิตามลูกหนี
ค่ารกัษาพยาบาล  101 
และการจดัเกบ็รายไดค้่ารกัษาพาบาลสทิธเิบกิจ่ายตรงผูป้ว่ยในและผูป้ว่ยนอก 

14. การพฒันาระบบเกณฑก์ารประเมนิและการส่งต่อผูป้ว่ยที�สงสยัโรคไสต้ิ�งอกัเสบ  104 
15. ผลของการเยี�ยมบา้นในผูป้่วยโรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงัที�ใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บ้าน 105 
16. ผลการดแูลผูป้ว่ยโรคความดนัโลหติสงู เครอืขา่ยบรกิารสาธารณสุขอําเภอท่าวงัผา   107 
17. การพฒันาระบบรกิารที�แผนกผูป้ว่ยนอก      109 
18. การพฒันาคุณภาพการดแูลผูป้ว่ยโรคหอบหดื      111 
19. การดแูลผูป้ว่ยโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั (AMI)    113 

เรื�องเล่าเพื�อพฒันางาน 

1. เพราะ...เลอืดคอืชวีติ        117 
2. “สุขใจที�ไดเ้ป็นผูใ้ห”้         119 
3. ตามรอยผูป้ว่ยที�ญาตมิาขอรบัยาแทน      121 
4. รอยยิ
มของป้าด ี         123 
5. “รถไหนๆพี�กข็บัได”้         125 
6. หวัใจที�ไมเ่คยทอ้         127 
7. “บรกิาร  คอืงานของเรา”        130 
8. “บตัรนดั  เจา้ปญัหา”        132 
9. “คุณยาย....ขอหนูช่วยนะค่ะ”        134 
10. แสงสว่างที�ปลายอุโมงค ์        136 
11. 730 วนั ที�รอคอย”         139 
12. “หอ้งตรวจ ฉี� ที� OPD ท่าวงัผา”       141 
13. “เยี�ยมบา้นประสานรอยรา้ว”        143 

การจดัการความรู้ (KM) 
 1. กจิกรรมเวทแีลกเปลี�ยนเรยีนรูโ้รงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัขอ้ “Happy Family”  146 

 2. กจิกรรมเวทแีลกเปลี�ยนเรยีนรูโ้รงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัขอ้    150 
    “การประหยดัทรพัยากรของแต่ละหน่วยงาน” 

 3. กจิกรรมเวทแีลกเปลี�ยนเรยีนรูโ้รงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัขอ้    151 
     “โรงพยาบาลที�น่าไวว้างใจ (ความปลอดภยัดา้นคลนิิก)” 

 4. กจิกรรมเวทแีลกเปลี�ยนเรยีนรูโ้รงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัขอ้    154 
     “โรงพยาบาลที�น่าไวว้างใจ (ความปลอดภยัดา้นสิ�งแวดลอ้ม) 

 5. บทเรยีนทรงคุณค่าจากกจิกรรมวนัที�ทรงคุณค่า เวลาที�ประทบัใจ ในท่าวงัผา  155 
    กจิกรรมวนัที�ทรงคุณค่า เวลาที�ประทบัใจ ในท่าวงัผา งานคนืสู่เหยา้โรงพยาบาลท่าวงัผา 
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รางวลัผลงานวิจยัดีเด่น Meta R2R  ในการประชุมวิชาการ R2R ประเทศไทยครั "งที# 8 

วนัที# 22-24 กรกฎาคม 2558 ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

เรื#อง การพฒันาการดแูลผูป่้วยโรคปอดอดุกั "นเรื"อรงัในโรงพยาบาลท่าวงัผาและชุมชน 
 

ผูวิ้จยั จฬุารตัน์ สุรยิาทยั, ประกอบ ศรสีทิธพิจน์, วชัรกีร ภมิาลย,์ วรสิรา ทากนั, มณวีรรณ วงศส์ุขพศิาล, 

นภาพร มหายศนนัท,์ และคณะ  
 

ที#มา โรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงั (Chronic Obstructive Pulmonary Disease, COPD) เป็นโรคเรื
อรงัที�เป็น

สาเหตุให้เกดิ การเจบ็ป่วยเรื
อรงัทุพพลภาพและการเสยีชวีติที�มากขึ
นในประเทศไทยมผีู้ป่วย COPD 

เพิ�มขึ
น 200,946, 218,280 และ 234,033 ราย ในปี 2552–2554 ตามลําดบั (สํานักนโยบายและ

ยทุธศาสตร,์ 2552-2554) เป็นสาเหตุ การเสยีชวีติอนัดบั 5 ของประเทศ ภาคเหนือมอีตัราความชุกของโรค 

COPD คดิเป็นอตัรา 535.15 รายต่อ 100,000 ประชากร นับว่าเป็นอตัราที�สูงกว่าทุกภูมภิาค สถติผิูป้่วยที�

โรงพยาบาลท่าวงัผา ปี 2547 มผีูป้่วย COPD จาํนวน 972 ราย มารบับรกิารที�แผนกฉุกเฉิน 495 ครั 
ง ส่ง

ต่อ 93 ราย มผีูป้่วยเสยีชวีติ 13 ราย อตัราการกลบัมานอนโรงพยาบาลภายใน 28 วนัโดยไม่ไดร้บัการ

วางแผนรอ้ยละ 26 เป็นโรคที�มอีตัราการนอน และมลูค่าใช้จ่ายในโรงพยาบาลสูงเป็นอนัดบัหนึ�งซึ�งเป็น

ปญัหาสาํคญัในการพฒันาในโรงพยาบาลต่อเนื�องถงึชุมชน  
 

วตัถปุระสงค ์เพื�อพฒันาการดแูลผูป้ว่ยโรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงัในโรงพยาบาลท่าวงัผาและชุมชน  
 

ระเบียบวิธีวิจยั  

 1. ปี 2548 วจิยัเชงิสาํรวจ เป็นการวเิคราะหส์ถานการณ์ผูป้ว่ย COPD ในผูป้ว่ย 525 ราย  

 2. ปี2549 วจิยักึ�งทดลอง นําโปรแกรมการฟื
นฟูสมรรถภาพปอดโดยอาศยัความรูเ้ชงิประจกัษ์ตาม 

              แนวทางของ สมาคมการฟื
นฟูสมรรถภาพปอดและหวัใจของสหรฐัอเมรกิา (1999) มาใช ้ 

    ในผูป้ว่ย COPD จาํนวน 30 ราย  

 3. ปี 2550 วจิยัเชงิปฏบิตักิารเพื�อพฒันาระบบการดแูลขยายผลไปสู่ผูป้ว่ย COPD รายอื�น จาํนวน   

              252 ราย  

 4. ปี 2551 วจิยักึ�งทดลองนําโปรแกรมการเสรมิสรา้งพลงัอํานาจแบบกลุ่ม (Gibson, 1993) ใน 

              กลุ่มผูป้ว่ย COPD ที�มปีญัหาซบัซอ้นจาํนวน 15 ราย  
  

 5. ปี 2555 วจิยัปฏบิตักิารแบบมสี่วนร่วมพฒันารปูแบบการมสี่วนร่วมของชุมชนในการป้องกนั

และดูแลผูป้่วยโรค COPD อย่างต่อเนื�องในชุมชนโดยใช้ Expanded chronic care model เครื�องมอื              

ที�ใช้แบบประเมนิ DVAS, MMRC, QOL, 6MWT, Re-admission rate, วเิคราะหผ์ลโดยใช้รอ้ยละ

เปรยีบเทยีบโดยใช ้Paired t-test  
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ผลการศึกษา  

 ปี 2548 พบ รพ.ไม่มแีนวทางการดูแลผูป้่วย COPD ที�เฉพาะ ผูป้่วยมอีาการกําเรบิมานอนรกัษา

ในโรงพยาบาล สาเหตุจากการปฏบิตัตินที�ไม่ถูกต้องและขาดการฟื
นฟูสมรรถภาพปอดมรีะดบัคุณภาพ

ชวีติตํ�าปี 2549 หลงัเขา้ ร่วมโปรแกรมการฟื
นฟูสมรรถภาพปอดพบว่า DVAS ลดลงรอ้ยละ 22, 6MWT 

เพิ�มขึ
นรอ้ยละ 31.73 และขยายผล ในผูป้่วยอื�น ปี 2550 หลงัการพฒันาระบบการดูแลผูป้่วย COPD 

ผูป้่วยมคีุณภาพชวีติเพิ�มขึ
น Re-admission rate ลดลง แต่พบบางรายมปีญัหาซบัซอ้น ปี 2551 พบว่า

ค่าเฉลี�ยคุณภาพชวีติหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมการเสรมิสรา้งพลงั อํานาจแบบกลุ่มดขีึ
นและค่าเฉลี�ย DVAS 

หลงัเขา้ร่วมโปรแกรมลดลง (P<0.05) แต่พบปญัหาผูป้่วยที�จาํหน่ายสู่ ชุมชนยงักลบัมารกัษาซํ
าในรพ. ปี 

2555 ดําเนินการพฒันารปูแบบการมสี่วนร่วมของชุมชนพบว่าชุมชนใหค้วามร่วม มอืดูแล และผลลพัธ์

ผูป้ว่ย MMRC, DVAS, 6MWT ดขีึ
น (P<0.05) Re-admission rate ลดลง  
 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ในหน่วยงาน  

 การฟื
นฟูสมรรถภาพปอดถูกนําเป็น CPG และการขยายผลการทํางานแบบเครอืข่ายในอําเภอทั �ว

จงัหวดัน่าน และหลายจงัหวดัทั �วภูมภิาค มกีารนํารูปแบบไปประยุกต์ใช้เกดิการมสี่วนร่วมสนับสนุน

ช่วยเหลอืของชุมชน ในการจดัการปญัหาดา้นสุขภาพตามบรบิทของสงัคมโดยใช ้Expanded chronic care 

model มกีารขยายผลในโรค อื�นเช่นเบาหวาน ผูพ้กิาร ความดนัโลหติสูงและขยายผลในจงัหวดัอื�นเช่น

โรคฮโีมฟีเลยี  
 

บทเรียนที#ได้รบั  

 การดูแลผู้ป่วยเรื
อรงัควรมกีารวเิคราะห์ปญัหาและหาแนวทางแก้ไขปญัหาอย่างต่อเนื�องโดยนํา

หลกัวชิาการที�เหมาะสม มาประยุกต์ใชใ้หเ้หมาะกบับรบิทและทรพัยากรที�มอียู่จะเกดิผลลพัธท์ี�ดแีละมกีาร

ดูแลต่อเนื�องในชุมชนการสรา้ง การมสี่วนร่วมของชุมชนร่วมรบัรูข้อ้มลูตั 
งแต่ต้นทําใหชุ้มชนร่วมคดิแก้ไข

ปญัหาในชุมชนดว้ยตนเองใหก้ารยอมรบั แนวทางที�ชุมชนกําหนดมกีารตดิตามผลลพัธโ์ดยชุมชนเอง  
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็  

 ทมีมคีวามต้องการแก้ไขปญัหาของผู้ป่วย COPD มคีวามตั 
งใจทํางานมกีารพฒันาตนเองอย่าง

สมํ�าเสมอและวเิคราะห์ ปญัหาหน้างานอย่างต่อเนื�องร่วมมอืกนัแก้ไขปญัหาจดัสรรเวลาทํางานเป็นงาน

ประจําที�ต้องทําทุกวนัเครอืข่าย ในชุมชนมองเหน็ประโยชน์จงึสนับสนุนงบประมาณสถานที�และร่วมมอื

อยา่งต่อเนื�องทั 
งบรูณาการกบัโครงการเดมิ ที�มอียู ่ 
 
 

 

 

 

 



3 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

การสนับสนุนที#ได้รบัจากผูบ้ริหารหน่วยงาน/องคก์ร  

 ไดร้บัการสนับสนุนจากผูบ้รหิารหน่วยงาน/องคก์รทุกระดบั ผูบ้รหิารเครอืข่าย และ สสจ.น่าน มี

นโยบายสนับสนุน ใหท้ํางานประจาํเป็นงานวจิยั สนับสนุนทรพัยากร เวลา สถานที�บุคคล ชื�นชมเมื�อ

ผลงานสาํเรจ็ใหโ้อกาสไปนําเสนอ ผลงานและตพีมิพเ์ผยแพร ่
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รางวลัผลงานวิจยัดีเด่นระดบัปฐมภมิู  ในการประชุมวิชาการ R2R ประเทศไทยครั "งที# 8 

วนัที# 22-24 กรกฎาคม 2558 ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

เรื#อง ผลของการใช้สาํลีแอลกอฮอลส์าํเรจ็ โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน  
 

ผูวิ้จยั ศุภลกัษณ์ ธนาม ี และบุษบา เสนนนัตา  
 

ที#มา ตามหลกัการป้องกนัและควบคุมการติดเชื
อในโรงพยาบาลพบว่าหลกัการใช้สําลแีอลกอฮอล์ควร

เปลี�ยนอบัสาํล ีทุก 8 ชั �วโมงและเปลี�ยนอบัสาํลใีหม่เมื�อใชห้มดแต่ปจัจุบนัการปฏบิตัคิอืมกีารใชอ้บัสําลแีละ

เปลี�ยนอบัสําล ี ใน 24 ชั �วโมงและเมื�อสําลหีมดกห็ยบิเติมในอบัสําลเีดมิส่งผลให้อาจเกดิการตดิเชื
อจาก

ประสทิธภิาพที�ลดลงของสําล ี หากมกีารจดัซื
ออบัสําลตีามหลกัการอาจทําให้ต้นทุนค่าใชจ้่ายเพิ�มมากขึ
น

รวมทั 
งพบสําลแีหง้ที�เหลอืใชจ้ากหน่วยงาน และนํามา Re-sterile จาํนวน 45.18 gm./วนั คดิเป็นค่าใชจ้่าย 

14บาทต่อวนั และจากการสํารวจพบสําลแีอลกอฮอล์ ในอบัสําลทีี�เหลอืใช้บางส่วนนําไปใช้เชด็ปรอท 

Electrode EKG แต่ปรมิาณหรอืประสทิธภิาพแอลกอฮอลล์ดลง และบางส่วนทิ
งไป นอกจากนี
ยงัพบว่า

เจา้หน้าที�ไม่ไดป้ฏบิตัใินแนวทางเดยีวกนัเช่นการเปิดฝาอบัสําลทีิ
งไว/้ ปิดไม่สนิททําใหป้ระสทิธภิาพของ

แอลกอฮอลล์ดลงก่อนนําไปใชใ้นการทาํหตัถการ  
 

วตัถปุระสงค ์เพื�อพฒันารปูแบบการใชส้ําลแีอลกอฮอลใ์นโรงพยาบาลใหถู้กตอ้งตามมาตรฐาน และเป็น
แนวทางเดยีวกนั  
 

ระเบียบวิธีวิจยั การวจิยัเชงิปฏบิตักิาร ระหว่าง กุมภาพนัธ ์2556- มกราคม2557 แบ่งออกเป็น 3 ระยะ 
ไดแ้ก่ วเิคราะหส์ถานการณ์ วเิคราะหก์ารปฏบิตัติามแนวทางการใชอ้บัสาํลแีอลกอฮอล ์หาสาเหตุความ
บกพรอ่งและออกแบบแนวทางการใชส้ําล ีแอลกอฮอลร์ปูแบบใหม่ ระยะที� 2 ดาํเนินการ ประกอบดว้ย 1) 
เปลี�ยนอบัสาํลขีนาด ¼ ลติรแทนอบัสาํลขีนาด 2 ลติร 2) เปลี�ยนสาํลจีากอบัสาํลแีอลกอฮอลเ์ป็นสาํลี
แอลกอฮอลส์าํเรจ็ 3) ออกแนวทางปฏบิตัแิละประกาศใช ้ระยะที� 3 ประเมนิผลลพัธก์ารดําเนินการ รปูแบบ
สาํลแีอลกอฮอลส์าํเรจ็รปูแบบใหม่ เครื�องมอืที�ใชใ้นไดแ้ก่ แบบบนัทกึจาํนวน สาํลเีหลอืใช ้แบบบนัทกึการ
เฝ้าระวงัการตดิเชื
อ แบบบนัทกึค่าใชจ้่าย ความพงึพอใจของผูท้ี�เกี�ยวขอ้งและการพฒันา รปูแบบการใช้
สาํล ีวเิคราะหข์อ้มลูเชงิปรมิาณโดยใชส้ถติ ิเชงิพรรณนา คดิเป็นค่าเฉลี�ยรอ้ยละ เปรยีบเทยีบก่อน และหลงั
การใชส้ําลแีอลกอฮอลส์าํเรจ็และวเิคราะหข์อ้มลูเชงิคุณภาพ 
 

 ผลการศึกษา  

 จากการดําเนินงานพบว่าโรงพยาบาลท่าวงัผามกีารใช้สําลแีอลกอฮอล์ตามหลกัการป้องกนัและ

ควบคุมการตดิเชื
อ โดยการใช่สําลตีามแนวทางการใช้สําลแีอลกอฮอลส์ําเรจ็ ส่งผลให้ไม่มกีารทิ
งสําลี

แอลกอฮอลใ์นอบัสําลทีี�เหลอืใช ้ ประสทิธภิาพของแอลกอฮอลอ์ยู่ในเกณฑค์งที�เนื�องจากมกีารเปิดและใช้

งานทนัทลีดปญัหาดา้นประสทิธภิาพที�ลดลง เนื�องจากการเปิดอบัสําลทีิ
งไวห้รอืปิดไม่สนิท หน่วยงานที�มี
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ผูร้บับรกิารปรมิาณน้อยหรอืออกหน่วยใหบ้รกิารในชุมชน สามารถใชส้ําลแีอลกอฮอล์ตามหตัถการและ

จาํนวนผูร้บับรกิารในชุมชนอย่างเพยีงพอ นอกจากนี
ยงัพบว่า สําลแีหง้ 126 126 เหลอืใชล้ดลงจาํนวน 

24.10 กรมั/วนั คดิเป็น 6.53 บาท/วนั ต้นทุนค่าใชจ้่ายทุกดา้นจากการใชส้ําลแีอลกอฮอล ์ลดลง 68 บาท/

วนั คดิเป็นรอ้ยละ 51.05 บุคลากรพงึพอใจในการใชส้าํลสีาํเรจ็ รอ้ยละ 92.67 และไมพ่บอุบตักิารณ์ การตดิ

เชื
อในโรงพยาบาลท่าวงัผา  
 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ในหน่วยงาน  
 นําแนวทางการใชส้าํลสีาํเรจ็ไปใชทุ้กหน่วยงานในโรงพยาบาลท่าวงัผา นอกจากนี
ยงัมกีารเผยแพร่
ขอ้มูลในกลุ่ม IC ของโรงพยาบาลชุมชนในจงัหวดัน่านพบว่ามหีลายโรงพยาบาลนําแนวทางไปใช้
ประโยชน์ต่อไป  
 

บทเรียนที#ได้รบั  
 กระบวนการพฒันางานเป็นส่วนสําคญัในการขบัเคลื�อนองค์กร นอกจากนี
ยงัเป็นการสรา้งความ
สามคัค ี ภายในองค์กร เมื�อการพฒันางานประสบผลสําเรจ็ต่อผู้รบับรกิารส่งผลให้ผู้ปฏบิตัเิกดิความ
ภาคภมูใิจทั 
งยงัเป็น การสรา้งขวญัและกําลงัใจ  
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็  

 ผูบ้รหิารใหก้ารสนับสนุนทุกๆ ดา้น คุณเอื
อช่วยผลกัดนัและกระตุ้นใหเ้กดิการวจิยั คณะกรรมการ 

IC ใหค้วามร่วมมอื และประชาสมัพนัธก์ารใชส้ําลสีําเรจ็ เจา้หน้าที�ทุกคนในโรงพยาบาลเขา้ใจและยอมรบั

การเปลี�ยนแปลงเพื�อใหผู้ป้่วย ไดร้บับรกิารที�มปีระสทิธภิาพและถูกต้องตามแนวทาง IC และเกดิความ

สะดวกใช้ต่อผู้ปฏบิตัพิรอ้มทั 
งช่วยให้ รพ.ลดค่าใชจ้่าย ทมีวจิยัมคีวามมุ่งมั �นในการพฒันางานตามหลกั

วชิาการที�ไดม้าตรฐาน  
 

การสนับสนุนที#ได้รบัจากผูบ้ริหารหน่วยงาน/องคก์ร  

 ผูบ้รหิารไดใ้หก้ารสนับสนุนทุกๆ ดา้น ไดแ้ก่ การสนับสนุนดา้นงบประมาณ ขวญัและกําลงัใจและ
บุคลากร ในการปฏบิตังิานและการทําวจิยั รวมทั 
งใหค้ําปรกึษาและแนะนําในการวจิยั คุณเอื
อช่วยเหลอื
ผลกัดนัและกระตุน้ ใหเ้กดิการพฒันางานและการวจิยั  
 

ข้อคิดเหน็ของกรรมการฯ  
ข้อดี  กระบวนการวจิยัที�พฒันามาจากประเดน็ปญัหาหน้างานและนโยบายลดต้นทุน มกีารขยายผลในวง
กวา้ง และการ ออกแบบการเกบ็ขอ้มลูที�ชดัเจน  
ข้อเสนอแนะ  

 1. ควรมกีารเกบ็ขอ้มลูเพื�อวเิคราะหป์ญัหาเรื�องการตดิเชื
อและนําเสนอเปรยีบเทยีบผลลพัธใ์น 

              ประเดน็ต่างๆช่วงก่อน และหลงัใหค้รอบคลุมทุกประเดน็ที�อ้างถงึดงักล่าวไวใ้นบทนํา 

 2. การนําเสนอควรมภีาพประกอบและเพื�อใหเ้ขา้ใจไดง้่ายขึ
น  

 3. ควรเพิ�มเตมิการทบทวนวรรณกรรมที�เกี�ยวขอ้งเพื�อสนับสนุนเหตุผลในการทาํวจิยั 
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รางวลัผลงานวิจยัดีเด่นระดบัทุติยภมิู  ในการประชุมวิชาการ R2R ประเทศไทยครั "งที# 8 

วนัที# 22-24 กรกฎาคม 2558 ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

เรื#อง การพฒันารปูแบบ ลด ละ เลิก การดื#มแอลกอฮอล ์“วงัว้าโมเดล”  
 

ผูวิ้จยั วไิล อบเชย, จฬุารตัน์ สุรยิาทยั, วชัรกีร ภมิาลย ์, อุดมศร ีไชยชนะ, กาญจนา ธนะขวา้ง, ชลดิา 
ธนะขวา้ง, และคณะ  

 

ที#มา จงัหวดัน่านมกีารบรโิภคเครื�องดื�มแอลกอฮอลเ์ป็นอนัดบัที� 1 และมกีารบรโิภคเครื�องดื�มแอลกอฮอล์
ในเยาวชน เป็นอนัดบัที� 4 ของประเทศ ในปี 2549 และ 2554 จากขอ้มลูของบา้นวงัวา้ ต. ท่าวงัผา อ. ท่า
วงัผา จ. น่าน พบคน ในครอบครวัดื�มเครื�องดื�มแอลกอฮอลร์อ้ยละ 98.52 มกัดื�มหลงัเลกิงานมคี่าใชจ้่าย
สาํหรบัซื
อสุราเฉลี�ย 1,500 บาท ต่อเดอืน นอกจากปญัหาดา้นเศรษฐกจิ ยงัพบปญัหาดา้นความรุนแรงใน
ครอบครวัรอ้ยละ 12 ปญัหาหนี
สนิ รอ้ยละ 98.52 ปญัหาสุขภาพจติคนในครอบครวัมปีญัหาความเครยีด
รอ้ยละ 51.23 มผีูด้ ื�มสุราแบบตดิ จาํนวน 16 คน คดิเป็นรอ้ยละ 4.57 และอุบตัเิหตุทางการจราจรเพิ�มมาก
ขึ
นโดยเฉพาะในปี 2553 ชุมชนบา้นวงัวา้มเีดก็เยาวชน หญงิเสยีชวีติจากอุบตัเิหตุในวนัส่งทา้ยปีเก่าจาก
การเมาสุราจาํนวน 2 ราย มกีารนําประเดน็ดงักล่าวมาวจิยัต่อเนื�อง ปี 2554-2557  
 

วตัถปุระสงค ์เพื�อพฒันารปูแบบการลด ละ เลกิการดื�มแอลกอฮอลโ์ดยชุมชนมสี่วนรว่ม  
 

ระเบียบวิธีวิจยั  
 งานวจิยัเชงิปฏบิตักิารแบบมสี่วนรว่ม (participatory action research) กลุ่มตวัอยา่งคอืครวัเรอืนที�
สมคัรใจ เขา้รว่มโครงการจาํนวน 203 ครวัเรอืน การดําเนินการม ี3 ระยะ 1. ระยะเตรยีมการวจิยัวเิคราะห์
ชุมชน 2. ระยะดาํเนินการวจิยัโดยใชก้ระบวนการมสี่วนรว่ม 4 ขั 
นตอน คอืวางแผน ปฏบิตักิาร 
สงัเกตการณ์ และ สะทอ้นปญัหา ชุมชนหาแนวทางและมาตรการในการลดละเลกิการดื�มเครื�องดื�ม
แอลกอฮอล ์ มแีกนนําชุมชน เป็นผูด้าํเนินการ “วงัวา้โมเดล” 3. ระยะประเมนิผลการพฒันารว่มกบัชุมชน
วเิคราะหข์อ้มลูดว้ยสถติริอ้ยละ ระหว่างตุลาคม 2554 - กนัยายน 2557  
 

ผลการศึกษา  
 ปี 2555 ชุมชนมมีาตรการลดละเลกิการดื�มเหลา้ในงานศพและงานลงแขกรอ้ยละ 70 มชีมรมรกั
สุขภาพเยาวชน จดัการแขง่ขนักฬีาปลอดเหลา้ ค่าใชจ้า่ยจาการดื�มแอลกอฮอลล์ดลงรอ้ยละ 65 ปี 2556 มี
มาตรการรา้นคา้ ไมข่ายเหลา้ในวนัพระ มรีา้นคา้ปลอดเหลา้ 3 รา้น ส่งเสรมิเรอืแขง่ปลอดเหลา้ มแีกนนํา
จดัทําบญัชคีรวัเรอืน มบุีคคลตน้แบบเลกิเหลา้ตลอดชวีติ 9 คน ปี 2557 มกีารงดเหลา้เขา้ครบพรรษา 
กจิกรรมสานสมัพนัธส์ามวยั มแีกนนําในการชวนเขา้โครงการเป็นเดก็และผูส้งูอายุ จาํนวนเขา้รว่มงดเหลา้
เขา้ครบพรรษาเพิ�มขึ
นเป็นรอ้ยละ 56.72 (จากเดมิ 37.53) มคีลนิิกเลกิเหลา้ในชุมชนผูท้ี�ดื�มสุราแบบตดิเขา้
รว่มโครงการ 5 คนเลกิได ้3 คนบุคคลตน้แบบ เลกิเหลา้ตลอดชวีติ 17 คนและเลกิเหลา้ออกพรรษา 92 คน
ไมม่อุีบตัเิหตุจราจรจากการดื�ม ลดปญัหาความรนุแรง ในครอบครวัลดลงรอ้ยละ 8 ปญัหาสุขภาพจติคนใน
ครอบครวัมปีญัหาความเครยีดลดลงเหลอืรอ้ยละ 35.80  
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การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ในหน่วยงาน  
 ขยายไปสู่ระดบัจงัหวดั เกดิงานศพและแขง่เรอืปลอดเหลา้ลด การดื�มในงานลงแขกหลงัเลกิงาน มี
คลนิิกเลกิเหลา้ ในชุมชน มบุีคคลตน้แบบ อสม.ไดร้บัคดัเลอืกเป็น อสม.ดเีด่นภาคเหนือสาขาส่งเสรมิ
สุขภาพ เป็นชุมชนตวัอยา่ง ใหเ้ขา้มาศกึษาดงูาน มกีารถอดบทเรยีนมสีื�อ VCD บุคคลตน้แบบโดย สสส. 
นําเผยแพรไ่ดร้บัคดัเลอืกใหร้ว่ม แลกเปลี�ยนเรยีนรูจ้าก WHO ในการประชุมนานาชาตเิรื�องชุมชน
ปลอดภยัในปี 2558  
 

บทเรียนที#ได้รบั  
 การคนืขอ้มลูใหชุ้มชนในจงัหวะที�เหมาะสม การใชว้กิฤตใิหเ้ป็นโอกาสจากเหตุการณ์ที�มกีาร
เสยีชวีติในชุมชน จนเกดิความรว่มมอืของชุมชนในการร่วมแก้ไขปญัหาจดัการดว้ยชุมชนเอง เกดินโยบาย
สาธารณะ และใชว้ฒันธรรม ประเพณีทอ้งถิ�นในการเขา้ถงึชุมชน ผูนํ้าชุมชนและแกนนําชุมชนมี
ความสาํคญัเป็นแบบอยา่งที�ดแีละครอบครวั เป็นแรงกระตุน้ที�สาํคญัในการลดการดื�มสุรา 
  

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็  
 ภาคเีครอืข่ายในชุมชนทุกภาคส่วนมคีวามเขม็แขง็ใหค้วามรว่มมอืผูด้ ื�ม ญาตใิหค้วามรว่มมอื
ตระหนกัถงึโทษของ เหลา้ที�เป็นตวัอยา่งแก่บุตรใหชุ้มชนปลอดเหลา้อยา่งแทจ้รงิการไดร้บัสนับสนุนจาก 
สสส. ตามโครงการชุมชนน่าอยู่ มลูนิธแิพทยช์นบท ไดร้บัการสนับสนุนจากผูบ้รหิารงานในองคก์รและทมี
พี�เลี
ยง  
 

การสนับสนุนที#ได้รบัจากผูบ้ริหารหน่วยงาน/องคก์ร  
 ไดร้บัการสนับสนุนจากหวัหน้าองคก์รในการดาํเนินการอยา่งเตม็ที�ทั 
งเวลาทรพัยากรและกําลงัคน
ไดร้บัการสนับสนุน จากหวัหน้าหน่วยงานที�ใหบุ้คลากรสหสาขาวชิาชพีรว่มดําเนินการวจิยัและไดร้บัความ
รว่มมอืจากทมีที�มคีวามตั 
งใจ ในการทาํงานอยา่งเตม็ที�  
 

ข้อคิดเหน็ของคณะกรรมการฯ  
ข้อดี  
 รปูแบบบรูณาการภาคแีละการทํางานหลากหลาย ความต่อเนื�องของแผนแต่ละระยะ พรอ้มกบัการ
จดัการพฒันา และขบัเคลื�อนดว้ยขอ้มลูเชงิประจกัษ์ มอีงคก์รภายนอกสนบัสนุนอย่างต่อเนื�อง  
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ผลงานวิจยัที#ได้รบัคดัเลือกนําเสนอในงานวิชาการระดบันานาชาติ 

International Conference on Safe Communities Thailand จดัโดย WHO 

ระหว่างวนัที# 22-26 พฤศจิกายน 2558 ณ โรงแรมเทวราช จ.น่าน 
 

Development Community Participation to Stop Alcohol in Wang Wa Community, Tha Wang 

Pha District , Nan , Thailand. 
 

Author : Jurarat  Suriyathai  , Wilai Oubchoe  , Derek Sutdan  , Watchareekorn Piman  , 

Karnjana Thanakwang &  Chalida Thanakwang 
 

Background : Alcohol is popular in Thai people .Many traffic accident injuries were caused by 

alcohol. Nan found the most drinking alcohol and new drinker a fourth of Thailand. Wang Wa 

community had 66.25 percent of people drank alcohol. Almost of labor drank alcohol after work in 

the agriculture or construction . The payment for the alcohol 60 dollars per month. 104 persons 

had mental health and family problems . 16 persons are chronic alcoholics. There are reports of a 

quarrel and mayhem in family. End of 2010 two girls had accident and died [cause from alcohol]. 
 

Objectives : To study the development community participation to stop alcohol in Wang Wa 

Community 

Methods : The participatory action research were to study the development community 

participation to stop alcohol in Wang Wa community between 2011– 2014 by the dialog and 

community participation. The sample was composed 45 stake holders 215 drinker and 68 

teenage. The instruments for data collection was Alcohol use disorders identification test. The 

research had 3 phase ; 1) Pre - Research Phase for prepare the researcher, analyze community, 

improve cooperation of researcher and community. Provide information and awareness to the 

community. 2) The Research Phase, the participation technique was done in 4 steps : planning, 

practice, observation & reflex on problem until the community were stop alcohol . First year ,The 

stop alcohol policy was done. No alcohol in the funeral and agriculture. Limited alcohol-free zone . 

The store will not sell alcohol on the Buddhist holy day., Second year : Promote sport alcohol – 

free in youth. Established alcohol cessation clinic in community for chronic alcoholics. The role 

model invited to stop alcohol. Third year promoted to stop alcohol during Buddhist Lent. Promoted 

Refrain from alcohol for life. And 3) Monitoring and evaluation phase. 
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Results : The policy in community were no alcohol in the funeral , agriculture and limited time of 

party. 3 shops didn’t sell alcohol and all of them not sell alcohol on the Buddhist holy day. Limited 

safety zone for alcohol and a new anti-drinker. 96 percent success stop drink during Buddhist 

Lent 2014 and 33.48 percent continuity. 5 chronic alcoholics able to stop alcohol. 12 persons are 

role model stop drink lifetime. No event of accident cause from alcohol .No quarrel or mayhem in 

family. 95 percent satisfaction. 
 

Conclusions : Abstain from alcohol promotion in the community require cooperation from 

community leaders to design activities lead to the participation and sustainability 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ผลงานวิจยัที#ได้รบัคดัเลือกนําเสนอในงานวิชาการระดบันานาชาติ 

International Conference on Safe Communities Thailand จดัโดย WHO 

ระหว่างวนัที# 22-26 พฤศจิกายน 2558 ณ โรงแรมเทวราช จ.น่าน 
 

Development Community Participation to Non smoking Community, Tha Wang Pha district, 

Nan province, Thailand 
 

Author : Watchareekorn Piman , Jurarat Suriyathai , Derek  Sutdan , Warisara Thakun , Sriwan 

Nosri & Karnjana Thanakwang 
 

Background : Chronic Obstructive Pulmonary Disease is the high risk and high cost health 

problem in Tha Wang Pha district. Top five cause of death in Tha Wang Pha hospital. The risk 

factor is smoking. The most of patients  were smoking. Smoking was popular in Thai people .In 

the past they had smoking to insect repellent 
 

Objectives : To study the development community participation to Non smoking Community   

Methods : The participatory action research were to study the development community 

participation to non smoking Community  in Donton and Banhan villages Tha Wang Pha district, 

Nan province, Thailand between April 2011– March 2012 by the dialog and community 

participation. The Expanded Chronic Care Model was done. The sample was composed 13 stake 

holders from each village, 49 and 53 smokers and 50 and 55 teenage. The instruments for data 

collection ware individual, Figure storm  test for nicotine. The research had 3 phase ; 1) Pre - 

Research Phase for prepare the researcher, analyze community and primary care unit, improve 

cooperation of researcher and community. Provide information and awareness to the community. 

The 2 communities were similarity 2) The Research Phase, the participation technique was done 

in 4 steps : planning, practice, observation & reflex on problem in 3 times until the community 

were prevention risk factor induce COPD in new cases , spirometry and figure storm  test for 

nicotine were used pre evaluation visited. The policy was non smoking  community ;  promoted 

cigarette -free shop in community , limited smoking area . Community smoke cessation clinic (5 – 

9 pm) was established and supported ,empowered  by community leader and their family , Trans 

theoretical model of change was done and  a new anti-smoking youth.   And 3) Monitoring and 

evaluation phase 
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Results :  The development community participation to continuity to non smoking community. 

There were 26 and 20 persons able to stop smoking. All of shops in community did not sell 

cigarette. A regulation-smoking community. Safety zone for smoke and a new anti-smoking.. The 

empowerment and support within context and community resources make impact for activity, 

attitude to care in COPD patients. 

Conclusions : The Expand chronic care model with community participation to continuity to free 

cigarette community  and prevention of new case COPD 
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ผลงานวิจยัที#ได้รบัคดัเลือกนําเสนอในงานวิชาการประจาํปี 2558 กระทรวงสาธารณสขุ 

ระหว่างวนัที# 14-16 กนัยายน 2558 ณ โรงแรมแอมบาสเดอรซิ์ตี" หาดจอมเทียน พทัยา จ.ชลบุรี 
 

เรื#อง การพฒันารปูแบบกิจกรรมงดเหล้าเข้าพรรษาโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน  

          ประจาํปี 2557 หมู่บ้านวงัว้า ตาํบลท่าวงัผา อาํเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 

ผูวิ้จยั : จฬุารตัน์ สุรยิาทยั, วชัรกีร ภมิาลย,์ วไิล อบเชย, ดเิรก สุดแดน, กาญจนา ธนะขวา้ง                   

           ชลดิา ธนะขวา้ง, และคณะหน่วยงาน โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน  
 

ผูนํ้าเสนอผลงาน: นางสาวกาญจนา  ธนะขวา้ง และนายศรญั� ู ธนเรอืงสุวรรณ 
 

สาระวิจยั 

จากการสํารวจประชากรในเขตอําเภอท่าวงัผา ปี พ.ศ. 2554 พบว่า หมู่บา้นวงัวา้ ตําบลท่าวงัผา 

อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน มกีารดื�มเครื�องดื�มแอลกอฮอลร์อ้ยละ 66.25 และมกัดื�มหลงัเลกิงานหรอืช่วง

ระหว่างวนัในการลงแขกและภายหลงัจากการก่อสรา้งบา้นเพื�อแก้อาการเมื�อยลา้จากการประกอบอาชพี มี

ค่าใชจ้่ายสําหรบัซื
อสุราเฉลี�ยวนัละ 50 บาทต่อรายหรอื 1,500 บาทต่อเดอืน ค่าใชจ้่ายซื
อสุราในการเลี
ยง

ลงแขกครอบครวัละ 3,000 บาทต่อปี นอกจากปญัหาด้านเศรษฐกิจแล้วยงัพบปญัหาความรุนแรงใน

ครอบครวั ร้อยละ 12 และอุบตัเิหตุทางการจราจรเพิ�มมากขึ
น โดยเฉพาะในปี 2553 ชุมชนบ้านวงัว้า

สูญเสยีเยาวชนหญงิจากการเมาสุรา จาํนวน 2 ราย จากแบบสอบถามพบว่า มคีรวัเรอืนการดื�มสุราและ

ปญัหาหนี
สนิคดิเป็นรอ้ยละ 98.52ปญัหาสุขภาพจติรอ้ยละ 51.23  คนในครอบครวัมคีวามเครยีด จํานวน 

104 ราย มผีูด้ ื�มสุราแบบตดิ จาํนวน 16 คน คดิเป็นรอ้ยละ 4.57 ในปี 2556 หมู่บา้นวงัวา้ไดม้กีจิกรรมการ

รณรงค์งดเหล้าในงานลงแขกและงานศพ พบว่ามปีระชากรในหมู่บ้านสนใจและเขา้ร่วมกจิกรรม จํานวน 

137 คนนอกจากนี
พบว่ามนีักดื�มหน้าใหม่เพิ�มมากขึ
น ผู้วิจยัจงึทําวิจยัปฏิบติัการแบบมีส่วนร่วม 

(Participatory Action research)เปรยีบเทยีบหมู่บ้านวงัว้า(หมู่บ้านปฏบิตัิการ) และหมู่บ้านสบยาว

(หมู่บ้านเปรยีบเทยีบ)โดยมวีตัถุประสงค์เพื�อพฒันารูปแบบการมสี่วนร่วมของชุมชนในการหารูปแบบ

กิจกรรมรณรงค์การงดเหล้าช่วงเข้าพรรษา การป้องกันนักดื�มหน้าใหม่และให้คนที�ติดสุราสามารถลด

ปรมิาณ ระยะเวลา หรอืเลิกดื�มได้ในชุมชนบ้านวงัว้า ตําบลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่านกลุ่ม

ตวัอยา่ง ประกอบดว้ย นกัดื�มที�ไมต่ดิสุรา จาํนวน 210 คนและ 43 คนในชุมชนบา้นวงัวา้และสบยาว นักดื�ม

ที�ตดิสุรา จาํนวน 5 คนและ 4 คนในชุมชนบา้นวงัวา้และสบยาว และเยาวชนชุมชน จาํนวน 106 คนและ54 

คนในชุมชนบ้านวงัว้าและสบยาวตามลําดบั โดยใช้ เครื�องมอืในการวจิยั 3 ชิ
น ได้แก่ รูปแบบกจิกรรม

รณรงคก์ารงดเหลา้ในช่วงเขา้พรรษาบา้นวงัวา้ แบบประเมนิการตดิสุรา (audit) และแบบประเมนิผลการงด

เหลา้เขา้พรรษาจากสาํนกังานเครอืขา่ยองคก์รงดเหลา้เปรยีบเทยีบระหว่างชุมชนบา้นวงัวา้และบา้นสบยาว

โดยใชส้ถติเิชงิพรรณนา  เดอืน มถุินายน – ตุลาคม 2557 โดยใชก้จิกรรมสนทนาและการมสี่วนร่วมของ
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ชุมชนการหารูปแบบการรณรงค์การงดเหล้าในช่วงเขา้พรรษาบ้านวงัว้า และการลดปรมิาณ ระยะเวลา 

หรอืเลกิดื�มของนักดื�มที�ติดสุรา การวจิยัประกอบด้วย 3 ระยะ ได้แก่ 1) ระยะเตรยีมการวจิยั (Pre - 

Research Phase) เป็นการสรา้งความสมัพนัธ์ร่วมกบัชุมชน วเิคราะห์สถานการณ์และร่วมหารูปแบบ

กจิกรรมรณรงคง์ดเหล้าเขา้พรรษาโดยการมสี่วนร่วมของชุมชนที�เหมาะสมกบัหมู่บา้นวงัว้า 3 ครั 
ง  2) 

ระยะดําเนินการวจิยั (Research Phase) ทมีวจิยัลงชุมชนและใชก้ระบวนการแบบมสี่วนร่วม 4 ขั 
นตอน 

คอืขั 
นวางแผน ขั 
นปฏิบตัิการ ขั 
นสงัเกตการณ์  ขั 
นการสะท้อนปญัหา โดยชุมชนร่วมหากิจกรรมการ

รณรงค์เลิกเหล้าเข้าพรรษาในหมู่บ้านวังว้า และจัดตั 
งคลินิกเลิกสุราเชิงรุกในชุมชน และ 3) ระยะ

ประเมนิผลการพฒันารว่มกบัชุมชน (Monitoring and Evaluation Phase) 

ผลลพัธ์ที�ได้คอืรูปแบบการรณรงค์งดเหล้าเข้าพรรษา ประกอบด้วย กจิกรรมรณรงค์ในหมู่บ้าน 

ไดแ้ก่ ป้ายประชาสมัพนัธ ์การเดนิรณรงค์ ประชาสมัพนัธ์เสยีงตามสาย และวทิยุชุมชน กจิกรรมวนัธรรม

สวนะ กจิกรรมสรา้งความตระหนักในเยาวชน กจิกรรมคลนิิกเลกิสุราในชุมชน ส่งเสรมิกจิกรรมปลอดสุรา

ในงานบุญ หรอืงานศพในหมูบ่า้น กจิกรรมการตดิตามใหก้ําลงัใจที�บา้นแบบมสี่วนร่วม ส่งผลใหชุ้มชนบา้น

วงัว้ามผีูส้นใจเขา้ร่วมกจิกรรมงดเหล้าเขา้พรรษาเพิ�มมากขึ
นจากปี 2556 คดิเป็นรอ้ยละ19.19 และมผีู้ที�

สามารถงดเหลา้ไดส้าํเรจ็ตลอด 3 เดอืน เพิ�มมากขึ
นจากปี 2556 คดิเป็นรอ้ยละ 28.66 นอกจากนี
ยงัพบว่า

ชุมชนบา้นวงัวา้มผีูส้นใจเขา้รว่มกจิกรรมงดเหลา้เขา้พรรษามากกว่าชุมชนบา้นสบยาวรอ้ยละ39.92 ชุมชน

บา้นวงัวา้มผีูส้นใจเขา้ร่วมกจิกรรมและสามารถงดไดส้ําเรจ็มากกว่าชุมชนบา้นสบยาวรอ้ยละ 34.88 และมี

ผูเ้ลกิสุราตลอดชวีติจาํนวน 71 คนในบา้นวงัวา้ 
 

สรปุและข้อเสนอแนะ: การมสี่วนร่วมของชุมชนในการคน้หารปูแบบการรณรงค ์ความเขม้แขง็ของผูนํ้า

ชุมชนและการเป็นแบบอยา่งที�ดขีองแกนนําชุมชนทุกระดบัในการงดเหลา้ รวมทั 
งความเขา้ใจ ความรกัและ

กําลงัใจจากครอบครวัเป็นการกระตุ้นให้นักดื�มเขา้ร่วมกิจกรรมเพิ�มมากขึ
นและสามารถงดเหล้าได้ตลอด

พรรษาผลการศกึษา 
 

อ้างอิง : อนันต์ แมน้พยคัฆ.์ (2550).หมู่บ้านงดเหล้าเขา้พรรษา เฉลมิพระเกยีรต ิ80 พรรษามหาราช. 

สบืคน้เมื�อวนัที� 20 กรกฎาคม 2557 จาก http://www.dmh.go.th/sty_lib/abs/details.asp?id=4794 
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ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อผลงาน งานพฒันาคณุภาพ (HA) ไม่ยากเกินกว่าที#จะทาํ และการเรียนรู้จาก QLN 

คาํสาํคญั  HA , งานพฒันาคุณภาพ 

สรปุผลงานโดยย่อ การพฒันางานคุณภาพที�ใหง้่ายต่อการนําลงสู่การปฏบิตั ิและการตดิตาม ยกยอ่ง 

ชมเชย กระตุน้การพฒันางานที�หน่วยงาน จะไดร้บัความรว่มมอืในการพฒันาอย่างต่อเนื�องทุกระดบั ส่งผล

ใหผู้ร้บับรกิารไดผ้ลลพัธท์ี�ด ีรวมทั 
งการกระตุน้เป็นพี�เลี
ยงใหโ้รงพยาบาลใกลเ้คยีงที�ยงัไมผ่่านกระบวนการ

รบัรอง HA ใหส้ามารถดําเนินการได ้พบว่าโรงพยาบาลท่าวงัผาและโรงพยาบาลที�เป็นสมาชกิ Node QLN 

มกีารพฒันางานคุณภาพต่อเนื�อง 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร โรงพยาบาลท่าวงัผา เลขที�  84 หมู1่ ตําบลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 

สมาชิกทีม  จฬุารตัน์  สุรยิาทยั  ดเิรก  สุดแดน และ ประกอบ  ศรสีทิธพิจน์  

เป้าหมาย ใหบุ้คลากรมคีวามเขา้ใจในงานคุณภาพมกีารพฒันาอยา่งต่อเนื�อง และใหโ้รงพยาบาลในจงัหวดั

น่านผ่านการรบัรอง HA 

ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ  งานพฒันาคุณภาพมกัจะเป็นเรื�องที�เขา้ใจยาก เนื�องจากมทีฤษฎ ีมาตรฐาน 

ขอ้กําหนด และการใชศ้พัทเ์ทคนิคจาํนวนมาก รวมทั 
งมกีารปรบัปรุงใหม่อยู่เสมอ ทําใหส้ถานพยาบาลบาง

แห่งเหน็ว่าเป็นเรื�องที�ยากเกนิกว่าจะทํา ตามไม่ทนั หรอืมคีวามเขา้ใจในงาน HA เฉพาะทมีที�เป็นแกนนํา

ของโรงพยาบาลเท่านั 
น ประกอบกบัการดําเนินการพฒันาไม่ต่อเนื�องและมคีวามเขา้ใจไม่ถูกต้องว่างาน 

HA ตอ้งใชง้บประมาณในการปรบัปรงุจาํนวนมากเป็นภาระของโรงพยาบาล ส่งผลใหไ้ม่พฒันางาน และไม่

ขอรบัการรบัรอง ไม่ต่ออายุใบรบัรอง รวมทั 
งบุคลากรในองคก์รส่วนใหญ่ไม่ใหค้วามร่วมมอื ทมีที�เป็นแกน

นําจงึรู้สกึเหนื�อยและท้อไม่ต้องการจะรบัรองคุณภาพ ดงัเช่น ปี 2557 โรงพยาบาลในจงัหวดัน่านที�มี

โรงพยาบาลผ่านการรบัรอง HA เพยีงรอ้ยละ 18.75 เท่านั 
น ในจาํนวนนี
มโีรงพยาบาลที�เคยผ่านการรบัรอง

แลว้ปล่อยใหห้มดอายไุป จาํนวน 2 แห่ง 

กิจกรรมการพฒันา 

 1.  พฒันางานคุณภาพในโรงพยาบาลท่าวงัผา เริ�มจากทมีนํามุ่งมั �นในการพฒันาคุณภาพ  โดย

สรา้งทศันคตเิชงิบวกต่องาน HA ชี
ใหเ้หน็ว่าผู้รบับรกิารและองคก์รไดร้บัผลประโยชน์ ไม่ก่อใหเ้กดิภาระ

งานที�เพิ�มขึ
น สื�อสารขอมตขิอ้ตกลงจากบุคลากรทั 
งองคก์รพรอ้มที�จะใหค้วามร่วมมอืในการพฒันาคุณภาพ

ร่วมกนั เราจะก้าวไปด้วยกนั พฒันาทีม FA จากทุกหน่วยงานให้เป็นเหมอืนสารหล่อลื�นที�เข้าไปใน
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

หน่วยงานแลว้รบัรูว้่าอบอุ่น  มนีโยบายใหนํ้าเรื�องการพฒันาคุณภาพเขา้ไปหารอืในทุกการประชุมที�เกดิขึ
น 

(เป็นวาระหนึ�งของการประชุมทุกหน่วยงาน) 

 2.  ชี
แจงมาตรฐาน HA แปลใหเ้ป็นภาษาที�เขา้ใจง่ายนําลงสู่การปฏบิตั ิโดยทมี FA เป็นผูค้น้หา

งานคุณภาพหน้างาน โดยการใชก้ระบวนการ SHA  ใหเ้ขาทาํงานคุณภาพอย่างมคีวามสุขทําดว้ยหวัใจ ให้

การยกยอ่ง ชื�นชม และเป็นผูท้ี�คอยกระตุน้ แนะนํา ว่าการพฒันาหน้างานตนเองเขา้กบัมาตรฐานขอ้ใด ฝึก

การรายงานแบบ 3 P งา่ยๆ  และทกัษะในการเขยีนแบบรายงานตนเอง   

 3.  มองทุกผลงานมคีุณค่า มองเหน็กระบวนการคดิ การพฒันาเกดิการเรยีนรูม้ากกว่าผลลพัธ์ที�

ไดร้บั เมื�อพบว่าผูป้ฏบิตัแิกไ้ขปญัหาหน้างานแมเ้ป็นเรื�องเลก็น้อยแต่เป็นการเริ�มตน้ที�จะทาํงานคุณภาพ 

 4.  ขบัเคลื�อนงานคุณภาพดว้ย R2R นวตักรรม KM เรื�องเล่าพฒันางาน ในบุคลากรทุกระดบั เป็น

การพฒันาบุคลากร และพฒันางานไปดว้ยกนัเกดิผลลพัธท์ี�ดกีบัผูร้บับรกิาร  โดยทําอยา่งต่อเนื�อง 

 5. รบัฟงัเสยีงสะทอ้นจากชุมชน (community dialogue) และ ผูป้่วย (patient experience) นําสิ�ง

เหล่านี
มาปรบัปรงุระบบบรกิาร หรอืออกแบบบรกิารใหต้รงกบัที�ผูร้บับรกิารจรงิๆ ซึ�งบุคลากรผูใ้หบ้รกิารจะ

ไดร้บัรูค้วามเป็นจรงิในการบรกิารของตนเอง 

 6. ขบัเคลื�อนงานคุณภาพระดบัเครอืขา่ยในฐานะ Node QLN มสีมาชกิจาํนวน  5 โรงพยาบาล ขั 
น

แรกตอ้งสรา้งทศันคตเิชงิบวกกบังานคุณภาพ ทาํความเขา้ใจและสรา้งความเชื�อมั �นว่าทุกแห่งมศีกัยภาพใน

ตนเองอยู่แลว้ สามารถพฒันางานได้ โดยร่วมกนัค้นหางานคุณภาพที�หน้างานตนเอง  และอย่าทํางาน

คุณภาพเฉพาะทมีที�เป็นแกนนําเท่านั 
นจะทาํใหก้ารขบัเคลื�อนยาก เหนื�อยและไมย่ั �งยนื 

 7. พฒันา FA ของแต่ละโรงพยาบาลใหเ้ขา้ใจในมาตรฐาน HA การนําลงสู่การปฏบิตั ิเปิดเป็นศูนย์

การเรยีนรูท้ี� โรงพยาบาลท่าวงัผา (ทั 
งนี
โรงพยาบาลท่าวงัผาไดป้ระโยชน์จากการฝึกการเป็นพี�เลี
ยงทุก

หน่วยงาน) 

 8. ใหแ้ต่ละโรงพยาบาลแลกเปลี�ยนงานคุณภาพของตนเอง และนําแบบอย่างที�ดขีองโรงพยาบาล

อื�นไปพฒันาต่อยอดใหเ้กดิผลลพัธท์ี�ด ีโดยม ีQLN เป็นผูท้ี�คอยใหข้อ้เสนอแนะ จะทําใหง้านพฒันาคุณภาพ

ไปไดเ้รว็ขึ
น  

 9. มกีารตดิตามเยี�ยม internal survey โดยใหแ้ต่ละโรงพยาบาลฝึกทกัษะการเป็นทมี IS แลว้มา

ประเมนิผลรว่มกนั 

 10. มกีารการกระจายทรพัยากรทางงานคุณภาพรว่มกนั 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง 

 1. หลงัผ่านมตผิ่านการรบัรองผล Re accreditation แลว้ บุคลากรยงัคงไมห่ยดุทํางานพฒันา

คุณภาพ มกีารขบัเคลื�อนโดยกลุ่ม FA และ FA รุน่ใหม่  หลงัจากการรบัฟงัเสยีงสะทอ้นจากชุมชนพบว่า 

ตอ้งปรบัปรงุเรื�องพฤตกิรรมบรกิาร และการสื�อสารอกีมาก บุคลากรไมย่อ่ทอ้ จงึไดจ้ดักจิกรรมที�ส่งเสรมิ

การดแูลดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์และการสื�อสารใหก้บับุคลากร  

 2. มสีมัพนัธภาพกบัชุมชนและผูร้บับรกิารดขีึ
น 

 3. สมาชกิ QLN ทั 
ง 5 แห่ง ส่งเรื�องเพื�อขอรบัการประเมนิ 1 แห่งในตน้ปี 2558 และอกี 3 แห่งใน

ปลายปี 2558 
 

บทเรียนที#ได้รบั การทําสิ�งที�ยากใหเ้ป็นสิ�งที�ง่าย ไมย่ากเกนิกว่าที�จะทําถา้ทุกคนเหน็ว่าเป็นประโยชน์ 

และมทีมีพี�เลี
ยงคอยใหค้าํชี
แนะและใหก้ําลงัใจพรอ้มที�จะกา้วไปดว้ยกนัอยา่งไมโ่ดดเดี�ยว 
 

การติดต่อทีมงาน   นางจฬุารตัน์ สุรยิาทยั โทร 089-8381752 najurarat@gmail.com 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อผลงาน  ผลการพฒันาการดแูลผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสงู 

คาํสาํคญั : โรคความดนัโลหติสงู 

สรปุผลงานโดยย่อ :  

โรคความดันโลหิตสูงเป็นโรคที�มีโอกาสเกิดภาวะแทรกซ้อนเฉียบพลันโดยเฉพาะการเกิด

ภาวะแทรกซอ้นทางหลอดเลอืดสมองเป็นภาวะแทรกซอ้นที�รุนแรงของผูป้่วยความดนัโลหติสูงจงึไดพ้ฒันา

ระบบการดูแลโดยทมีสหสาขาวชิาชพีที�มุ่งเน้นการจดับรกิารที�ได้ตามมาตรฐาน  การจดัการรายกรณีที�ไม่

สามารถควบคุมโรคได ้ และการตดิตามการรกัษาอยา่งต่อเนื�องทําใหผู้ป้่วยสามารถควบคุมโรคได ้ และลด

อตัราการเกดิภาวะแทรกซอ้นที�ฉบัพลนัได ้

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :   งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 

สมาชิกทีม :     นางนภาพร   มหายศนนัท ์ พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ 

   นางณฐันิช ไชยสล ี  พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ 

   นางสุจนิต์ ไชยปรงุ  พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ   

 และ  คณะเจา้หน้าที�งานผูป้ว่ยนอกทุกคน 

เป้าหมาย :  

1. ผูป้ว่ยความดนัโลหติสงูสามารถควบคุมระดบัความดนัโลหติไดต้ามเกณฑ ์(SBP< 140 และ 

DBP <90 mmHg)  

2. ลดอตัราการเกดิภาวะแทรกซอ้นโรคหลอดเลอืดสมอง(Stroke)ในผูป้ว่ยความดนัโลหติสงู 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :  

โรคความดนัโลหติสงู  เป็นโรคอนัดบั 1  ที�เขา้รบับรกิารที�แผนกผูป้ว่ยนอก  ของโรงพยาบาลท่าวงั

ผา  จงัหวดัน่าน  จาํนวนผู้ป่วยความดนัโลหติสูงที�เขา้รบัการรกัษาในปี 2552 – 2554  จาํนวน   3049 , 

3739 , 4304 รายตามลําดบั  ปญัหาพบว่าในปี  2556 พบผู้ป่วยความดนัโลหติสูงเกดิภาวะแทรกซ้อน 

Stroke รายใหม่ จํานวน 17 รายตามลําดบั สาเหตุส่วนใหญ่ของโรคเกดิจากผู้ป่วยความดนัโลหติสูง ที�

ไมไ่ดร้บัการรกัษาและไมร่บัประทานยาต่อเนื�อง  

กิจกรรมการพฒันา :  

1.  พฒันาระบบการจดัการในคลนิิกโรคความดนัโลหติสูงที�แผนกผูป้่วยนอกโดยเน้นการจดับรกิาร

ที�ได้ตามมาตรฐานและการคดักรองเฝ้าระวงัภาวะแทรกซ้อน  การติดตามให้ผู้ป่วยได้รบัการรกัษาอย่าง



18 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ต่อเนื�อง  การตดิตามเยี�ยมบ้านในรายที�ไม่สามารถควบคุมโรคได้  การจดัการรายกรณีผู้ป่วยที�มปีญัหา

ซบัซอ้นโดย  Case  manager HT    

2.  พฒันาเครอืข่ายบรกิารสาธารณสุขทุกสถานบรกิารในเขตอําเภอท่าวงัผาให้มกีารจดับรกิาร

คลนิิก HT คุณภาพที�ไดม้าตรฐานเดยีวกบัโรงพยาบาลท่าวงัผา และระบบการขอรบัคําปรกึษาและการส่ง

ต่อที�ไรร้อยต่อ 

3.  ส่งเสรมิสนับสนุนภาคเีครอืขา่ยในการจดัการโรคในชุมชนตามกระบวนการDHS   

4.  พฒันาระบบการคดักรองเพื�อเฝ้าระวงัภาวะเสี�ยงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดในสมอง ภาวะ 

แทรกซอ้นทางไต ในกลุ่มผูป้่วย HT ที�มคีวามเสี�ยงไดม้กีารดําเนินการดว้ยการวเิคราะหส์าเหตุพบว่าส่วน

ใหญ่รบัประทานยาไม่สมํ�าเสมอจงึใหเ้ภสชักรเขา้มามสี่วนจดัการ และ empower ผูป้่วย ครอบครวัในการ

ดแูลตนเองและรบัประทานยาต่อเนื�อง 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  

ข้อมลู/ตวัชี"วดั 
เป้า 

หมาย 

ปี 

2554 

ปี  

2555 

ปี 

2556 

ปี2557 

(6เดือน

) 

อตัราผูป้ว่ยความดนัโลหติสูงที�มคีวามดนัโลหติสงู

อยูใ่นเกณฑค์วบคุมได ้(SBP< 140 และ DBP <90 

mmHg) 

>80% 82.6 83.34 84.77 76.25 

อตัราการผดินดัในผูป้ว่ยโรคความดนัโลหติสงู ลดลง 

3% 

34.57 33.28 31.74 26.50 

อตัราการเกดิ Stroke รายใหมใ่นผูป้ว่ยความดนั

โลหติสงู 
< 5 % 0.58 1.22 1.04 0.43 

 

บทเรียนที#ได้รบั :  

การจดัการโรคภายใตม้าตรฐานวชิาชพี  และการจดัการโดยทมีทาํใหผู้ป้ว่ยสามารถควบคุมโรคได ้

ลดการเกดิภาวะแทรกซอ้นได ้ 

การติดต่อกบัทีมงาน :  

ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นางนภาพร  มหายศนันท ์

ชื�อองคก์ร งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  

โทรศพัท ์ 054-755380 ต่อ 110-111 E-mail  :  ninnenapa2508@hotmail.com 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อผลงาน : การพฒันาระบบสบูนํ"าอตัโนมติัในถงันํ"าใสของระบบประปา 

คาํสาํคญั : การพฒันา, ระบบสบูนํ
าอตัโนมตั,ิ  ระบบประปา 

สรปุผลงานโดยย่อ : ระบบสบูนํ
าอตัโนมตั ิสามารถลดการทํางานของผูด้แูลระบบ และแกไ้ขปญัหานํ
าใน

หอถงัสงูหมด หรอืนํ
าลน้ถงั 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานอนามยัสิ�งแวดลอ้ม โรงพยาบาลท่าวงัผา 

สมาชิกทีม :    นายคมคดิ     คาํแดง 

           นายอรรถพล   ถาวงศ์ 

เป้าหมาย :   เพื�อใหเ้กดิความไวว้างใจต่อผูร้บับรกิาร 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ : ปรมิาณนํ
าในหอถงัสงูหมดในช่วงนอกเวลาการปฏบิตังิานของผูด้แูลระบบ

ประปา ทําใหร้ะบบนํ
าประปาในโรงพยาบาลถูกตดั ตอ้งรอใหเ้จา้หน้าที�ที�อยูเ่วรบนตกึหรอื รปภ.ไปสบูนํ
า

เกดิความล่าชา้ ไมท่นัเหตุการณ์กรณฉุีกเฉิน ทมีงานผูร้บัผดิชอบจงึไดค้ดินวตักรรมระบบสูบนํ
าอตัโนมตัใิน

ถงันํ
าใสขึ
นมาในปี ๒๕๕๓ระบบสามารถทํางานไดด้ตีลอดมาจนถงึปลายปี ๒๕๕๖ระบบมปีญัหาเครื�องสบู

นํ
าไมย่อมตดัเกดิปญัหานํ
าลน้ถงัสงูตอ้งไปปิดเครื�องเองตรวจสอบพบมขีี
ตะกนัไปเกาะแท่ง Sensor ในถงั

นํ
าใสและในหอถงัสงูทําใหร้ะบบผดิปกต ิแกไ้ขดว้ยการนํามาลา้งกจ็ะใชง้านไดช่้วงหนึ�งกจ็ะเกดิปญัหาเดมิ

อกีดงันั 
นทางทมีงานจงึไดป้รบัปรงุแท่ง Sensor ในถงันํ
าใสและสวทิซแ์มเ่หลก็ในหอถงัสงูเป็นท่อ พวีซี.ีและ

พลาสตกิ 

กิจกรรมการพฒันา : ปรบัปรงุแท่ง sensor ที�จบัระดบันํ
าในถงันํ
าใสจากแท่งสแตนเลสเป็นท่อพวีซีแีละ

ปรบัปรงุแท่ง Sensor ในหอถงัสงูเป็นสวทิซแ์มเ่หลก็  

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  : ผลจากการปรบัปรงุระบบตั 
งแต่เดอืน มนีาคม 2557 จนถงึ  

ปจัจบุนั ไมพ่บอุบตักิารณ์ระบบจ่ายนํ
าประปาถูกตดัขาดในโรงพยาบาล 

บทเรียนที#ได้รบั : การเรยีนรูจ้ากกระบวนการทาํงานสามารถพฒันาต่อยอดใหเ้กดิการแกไ้ขปญัหาได ้

การติดต่อกบัทีมงาน :  

ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นายอนุวฒัน์      ธนะวงค ์โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน          

โทรศพัท ์085-1132347 /email: w18022501@gmail.com 
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ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อผลงาน : การพฒันาระบบการป้องกนัการฆ่าตวัตายสาํเรจ็ในกลุ่มโรคทางจติเวชและโรคเรื
อรงั 

คาํสาํคญั : การฆ่าตวัตายสําเรจ็ / โรคจติ / โรคซมึเศรา้ /โรคเรื
อรงั 

สรปุผลงานโดยย่อ :  มกีารบรูณาการระบบการคดักรอง และประเมนิ ผูป้ว่ยโรคซมึเศรา้ โรคทางจติเวช

กบังาน NCD ทั 
งในโรงพยาบาลและ รพ.ส.ต.เพื�อใหม้กีารเขา้ถงึบรกิารเพิ�มขึ
น และจดัระบบการดแูลใหไ้ด้

มาตรฐานป้องกนัการนําไปสู่การฆ่าตวัตายสาํเรจ็ 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :  โรงพยาบาลท่าวงัผา อ. ท่าวงัผา จ.น่าน  55140 

สมาชิกทีม :  นางสุนิทรา ทา้วฮา้ย นางสาวพชัร ีโชตกิพงศ ์นางลุลดิา ไชยสตีิ�บ นางธดิารตัน์ ประพนัธ ์

นายพริยิากร อานาทพิย ์และนางกติตธิร แสนพชิ   

เป้าหมาย :  
 1. เพิ�มอตัราการเขา้ถงึบรกิารผูป้ว่ยโรคจติเวช โรคซมึเศรา้ 
 2. ลดจาํนวนผูฆ้่าตวัตายสาํเรจ็ในผูป้ว่ยโรคจติเวช และในผูป้ว่ยโรคเรื
อรงั 
 3. หมูบ่า้นที�มกีารฆ่าตวัตายสาํเรจ็หรอืปว่ยจติเวชโรคเรื
อรงัที�มปีญัหาซํ
าซอ้น ไดร้บัเสรมิสรา้ง
ความเขม้แขง็ทางจติใจ 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :   อําเภอท่าวงัผามจีาํนวนผูท้ี�เสยีชวีติจากการฆา่ตวัตายสําเรจ็ที�สูงกว่าตวัชี
วดั
ของกรมสุขภาพจติที�กําหนดไวไ้ม่เกนิ 6.3 ต่อแสนประชากรต่อปี  โดยปีงบประมาณ 2553-2556 มอีตัรา
การฆ่าตวัตายสําเรจ็ 28.18 , 20.75 , 32.07 และ 9.76 ต่อแสนประชากรตามลําดบั   จากการทบทวน
สาเหตุการตาย2554-2556 พบ ส่วนหนึ�งเป็นผู้ที�ป่วยเป็นโรคจติ  โรคซมึเศรา้  ป่วยเป็นโรคเรื
อรงัคดิเป็น
รอ้ยละ 28.60 , 23.10 , 36.40 , และ 40 ยงัพบว่าผู้ป่วยที�ได้รบัการวนิิจฉัยว่าเป็นโรคจติ  โรคซมึเศร้า  
โรควติกกงัวล  มแีนวโน้มสูงขึ
นแต่ไดร้บัการส่งต่อเพื�อรบับรกิารที�งานจติเวชเพยีง รอ้ยละ 53.76 , 57.96 
และ 69.17   

กิจกรรมการพฒันา :  

• ทบทวน  CPG รว่มกบัองคก์รแพทย ์และระบบการส่งต่อจากหน่วยงานต่างๆในรพ.เพื�อนําผูป้ว่ย
เขา้สู่ระบบ  และขึ
นทะเบยีนผูป้ว่ยโรคจติเภท  และโรคซมึเศรา้(F32-33  34.1  F38-39)และโรค
จติเวชอื�นๆ   

• จดัอบรมเพื�อพฒันาศกัยภาพบุคลากรทั 
งใน รพ.ท่าวงัผา และ รพ.สต. และสรา้งแบบฟอรม์การคดั
กรองในชุมชน  มกีารปรบัคาํถามจาก 2Q เป็น 3Q โดยเพิ�มคาํถามที�สามดงันี
”ช่วงนี
 มนีอนบ่อ
หลบั มเีรื�องต๊กอกต๊กใจ ๋ อะหยงัพ่องก่อ”  และเพิ�มการคดักรองภาวะเครยีดและโรคจติไปดว้ย 

• ออกประเมนิ  คดักรอง ทาํจติบาํบดั รว่มกบังาน NCD ทั 
งในโรงพยาบาลและ รพ.ส.ต. 
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• พฒันาระบบการดแูลผูป้ว่ยโรคจติตามมาตรฐานโดยการจดัตั 
งคลนิิกจติเวช และจดัระบบการ
ตดิตามตดิตามผูป้ว่ยโรคจติ  โรคซมึเศรา้  ขยายเวลาการตดิตามโรคซมึเศรา้และผูป้ว่ยพยายาม
ทาํรา้ยตนเอง   ออกไปมากกว่าเกณฑม์าตรฐาน  ใหช่้องทางการตดิต่อของญาตแิละผูป้ว่ยโดย
โทรศพัทส์ายตรง 

• จดักจิกรรม เสรมิสรา้งความเขม้แขง็ทางจติใจ  และแนวทางการป้องกนัในหมูบ่า้นที�มกีารฆา่ตวั
ตายสาํเรจ็  หรอืผูป้ว่ยโรคจติ  โรคไมต่ดิต่อเรื
อรงัที�มปีญัหาซบัซอ้น      

• พฒันาศกัยภาพเครอืข่ายโดยจติแพทยจ์ากรพ.น่านมกีารประชุมเครอืขา่ยเพื�อแลกเปลี�ยนขอ้มลู  
และตดิตามผลการดาํเนินการทุก 4 เดอืน 

• จดักจิกรรมส่งเสรมิป้องกนัดา้นสุขภาพจติในกลุ่มโรคไม่ตดิต่อเรื
อรงัและผูพ้กิาร 
• จดักจิกรรม เสรมิสรา้งความเขม้แขง็ทางจติใจ  และแนวทางการป้องกนัในหมูบ่า้นที�มกีารฆา่ตวั

ตายสาํเรจ็     หรอืผูป้ว่ยโรคจติ  โรคเรื
อรงัที�มปีญัหาซบัซอ้น      

• เสรมิสรา้งความเขา้ใจเรื�องการบงัคบับาํบดัตามพรบ.สุขภาพจติ ปี 2551 ในภาคเีครอืขา่ย   และ
หาแนวทางรว่มกนัในเรื�องการนําส่ง  โดยใชแ้บบการส่งต่อ แบบ ตจ.1    

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  

ทุกหน่วยงานและเครอืขา่ยมกีารรณรงคเ์พื�อคดักรองโรคซมึเศรา้และโรคจเิภทและส่งเขา้ระบบการแูลใน

คลนิิกจติเวชเพิ�มขึ
นดงันี
 

1. อตัราการเขา้ถงึบรกิารของผูป้ว่ยโรคซมึเศรา้เพิ�มขึ
น จากรอ้ยละ 11.14 เป็น 12.09 

2. อตัราการขึ
นทะเบยีนของผูท้ี�ไดร้บัการวนิิจฉยัโรคจติเภทเพิ�มขึ
น จากรอ้ยละ 60 เป็น 96 

3. อตัราการฆา่ตวัตายสําเรจ็ในผูป้ว่ยโรคจติ  โรคซมึเศรา้  โรคเรื
อรงัลดลงจากรอ้ยละ 40 เป็น 37.5 

4. รอ้ยละของหมู่บา้นเป้าหมายไดร้บัทาํกจิกรรมส่งเสรมิป้องกนัปญัหาสุขภาพจติจากรอ้ยละ80เป็น
100 

บทเรียนที#ได้รบั :  บทบาทหน้าที�ในการส่งเสรมิ  ป้องกนั ดแูลรกัษาและฟื
นฟู  เป็นบทบาทบุคลากรทาง

สาธารณสุข แต่ในการแกไ้ขปญัหาสุขภาพจติและจติเวช  บุคลากรทางสาธารณสุขส่วนใหญ่ มกัจะเขา้ใจว่า 

เป็นบทบาทที�ถูกจาํกดัอยูเ่พยีงบุคลากรทางสุขภาพจติเฉพาะทางเท่านั 
น   ทั 
งๆที�เป็นการดแูลขั 
นพื
นฐานที�

สาํคญัที�สุดการรกัษาแบบองคร์วม   

การติดต่อกบัทีมงาน :  

 นางสุนิทรา  ทา้วฮา้ย  โรงพยาบาลท่าวงัผา  E-mail  Nang _Nang 13@hotmail.com 

 นางสาวพชัร ี โชตกิพงศ ์โรงพยาบาลท่าวงัผา  E-mail  vivita444 @hotmail.com 
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ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อเรื#อง  การศกึษาผลการตรวจวนิิจฉัย การตรวจนับแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตัเิปรยีบเทยีบ

กบัการใชก้ารตรวจนบัแยกเมด็เลอืดขาวโดยบุคคล 

ภาษาองักฤษ  The Comparison of Complete blood count by Cells  counter  and Person 

คณะผูวิ้จยั   นายชชูาต ิ เนตรวรีะ และคณะงานชนัสตูรโรค โรงพยาบาลท่าวงัผา   โทร 086-1923638 

ss_chatlab@hotmail.com 

ความเป็นมาและความสาํคญั : การตรวจวนิิจฉัยการแยกเมด็เลอืดขาวโดยใช้เครื�องอตัโนมตั ิเปรยีบ   

เทยีบกบัการใชก้ารตรวจนับแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชก้ารยอ้มส ี  ซึ�งมหีลกัการในการตรวจวนิิจฉัยต่างกนั  

กล่าวคอืการตรวจโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตั ิ   เครื�องอตัโนมตัจิะดูดเลอืดเพยีงจาํนวนเลก็น้อย    ผ่านทางท่อ

แคบๆ   ซึ�งจะมเีซนเซอร ์(sensor)     ที�จะตรวจนับจาํนวนเซลล ์และบ่งชี
ชนิดของเซลลเ์มด็เลอืด(flow         

cytometry) ตวัเซนเซอรห์ลกัประกอบด้วย   2 ตวัไดแ้ก่ตวัตรวจจบัแสง (light detector)    และการวดั

ความ ต้านทานต่อไฟฟ้า  (electrical impedance)เครื�องอตัโนมตัสิามารถบอกชนิดของเซลล์โดยขนาด

หรอืสามารถตรวจวดัลกัษณะที�แตกต่างของเซลล ์ เพื�อจดัชนิดของเซลล ์  ส่วนการแยกเมด็เลอืดขาวโดย

ใชก้ารยอ้มสใีชห้ลกัการที�  Granule และ Cytoplasm  ของเมด็เลอืดขาวแต่ละชนิดตดิสทีี�ยอ้มแตกต่างกนั   

ทาํใหส้ามารถแยกชนิดของเมด็เลอืดขาวโดยใชก้ลอ้งจลุทรรศน์ได ้

วตัถปุระสงค์การวิจยั : เพื�อศกึษาการตรวจวนิิจฉัยการแยกเมด็เลอืดขาวโดยใช้เครื�องอตัโนมตัเิปรยีบ 

เทยีบกบัการใชก้ารตรวจนับแยกเมด็เลอืดขาวโดยใช้การยอ้มส ีซึ�งมหีลกัการในการตรวจวนิิจฉัยต่างกนั

เพื�อใช้เป็นข้อมูลที�จะกําหนดมาตรฐานว่าค่าในช่วงไหน     เป็นค่าที�ผลการตรวจของทั 
งสองวิธีมคี่า

ใกลเ้คยีงกนั เพื�อลดการทาํงานที�ชํ
าชอ้นและลดระยะเวลารอคอย 

ระเบียบวิธีวิจยั (research methodology) 

-แบบของการวจิยั (research design)   การวจิยัเชงิทดลอง  

- กรอบแนวคดิการวจิยั     เพื�อลดการทาํงานที�ชํ
าชอ้น                                                    

 ตวัแปรอิสระ (ต้น)                                ตวัแปรตาม 

นบัแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตั ิ                  นบัแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชก้ารยอ้มส ี

-ประชากรกลุ่มตวัอยา่งคอื ผูม้ารบับรกิารตรวจการตรวจนบัเมด็เลอืดอยา่งสมบูรณ์(CBC)จาํนวน   50 ราย

คดัเลอืกโดย การสุ่มตวัอยา่ง 

-เครื�องมอืที�ใชใ้นการวจิยั (instrument of research)  ใชเ้ครื�องมอื 1  ชิ
นคอื 
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1.แบบบนัทกึการตรวจนับแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตัเิปรยีบเทยีบกบัการใชก้ารตรวจนับแยก

เมด็เลอืดขาวโดยใชก้ารยอ้มส ี

 -ระยะเวลาในการทําวจิยั  นับตั 
งแต่   มกราคม  2557 ถงึ มถุินายน 2557 

 -สถติทิี�ใช ้  รอ้ยละของจาํนวนเมด็เลอืดขาว 

ผลการวิจยั 

            1.จากการนบัแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตั ิ  เปรยีบเทยีบกบัการใชก้ารตรวจนับแยก

เมด็เลอืดขาวโดยใชก้ารยอ้มส ี พบว่าช่วงที�น่าเชื�อถอืคอื    ช่วงที�เมด็เลอืดขาวอยูใ่นช่วงปกต ิ(Neutrophil 

อยูใ่นช่วง45-70 cells,Lymphocyteอยูใ่นช่วง 25-35 cells)ส่วนช่วงที�เมด็เลอืดขาวผดิปกตคิอื (Neutrophil        

อยูใ่นช่วงมากกว่า70 cells, Lymphocyteอยูใ่นช่วงมากกว่า35 cells)      ค่าที�ไดจ้ากการเปรยีบเทยีบมี

ค่าที�ค่อนขา้งแกว่ง  และไม่ค่อยใกลเ้คยีงกนั    แต่เมด็เลอืดขาวชนิด Eosinophil ค่าจากการนบัแยกทั 
ง2 

วธิ ีมคี่าใกลเ้คยีงกนัมากจงึไมจ่าํเป็นตอ้งนบัแยก 

           2. สรปุผลการวจิยั    ช่วงที�เมด็เลอืดขาวจากการนบัดว้ยเครื�องที�มคี่าเมด็เลอืดขาวอยูใ่นช่วงปกต ิ 

(Neutrophil อยูใ่นช่วง45-70 cells, Lymphocyteอยูใ่นช่วง 25-35 cells ) ไมต่อ้งนบัแยกดว้ยการยอ้มสอีกี 

ใหใ้ชผ้ลจากการนับแยกเมด็เลอืดขาวโดยใชเ้ครื�องอตัโนมตัไิดเ้ลย 

การนําผลงานการวิจยัไปใช้ประโยชน์ในงานประจาํ 

             การนําผลการวจิยัไปใชใ้นงานประจาํสู่การปฏบิตั ิแจง้ผลการวจิยัในการประชุมในฝา่ย  รว่มกนั

กําหนดเป็นค่ามาตรฐานในการทํางานในงานฮมีาโตโลยทีี�ไมต่้องมกีารนบัแยกเชลลค์อื   ช่วงที�เมด็เลอืด

ขาวอยูใ่นช่วงปกต ิ(Neutrophil อยูใ่นช่วง45-70 cells, Lymphocyteอยูใ่นช่วง 25-35 cells) 

บทเรียนได้รบั            

             1.เพื�อลดการทาํงานที�ชํ
าชอ้นโดยกําหนดมาตรฐานว่าค่าในช่วงไหน     เป็นค่าที�ผลการตรวจ

ของทั 
งสองวธิมีคี่าใกลเ้คยีงกนั ใหใ้ชผ้ลการตรวจจากเครื�องไดเ้ลย                                 

             2.ลดระยะเวลารอคอยของผูร้บับรกิาร    

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ 

              การทาํงานตอ้งกลา้ที�จะเปลี�ยนแปลง  โดยการที�จะเปลี�ยนแปลงตอ้งมขีอ้มลูเพื�อเป็นสถติใินการ

ตดัสนิใจ   
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ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อเรื#อง : การพฒันาแนวทางการดแูลและการส่งต่อผูป่้วยกล้ามเนื"อหวัใจขาดเลือดเฉียบพลนั 
                ชนิด STEMIโรงพยาบาลท่าวงัผา 

 

ผูวิ้จยั : นายดิเรก สดุแดน, นายชยัพนัธ ์วิชา, นางปทิตา อภิวิชญภ์าคิน, นางบษุบา เสนนันตา   
             นางสภุาภรณ์ รกัษี 

 

โรงพยาบาลชุมชนท่าวงัผา มขีนาด 30 เตยีง ไมม่แีพทยเ์ฉพาะทางทางดา้นอายุรกรรมเมื�อมผีูป้่วย
โรคหวัใจขาดเลอืด(STEMI)จะมกีารส่งตวัไปรกัษาต่อที�โรงพยาบาลน่านระยะทาง 45ก.ม. จากสถติปีิ 2554 
มผีูป้ว่ยโรคหวัใจขาดเลอืด 28 ราย เสยีชวีติก่อนถงึโรงพยาบาล 4 ราย  ในโรงพยาบาล 9 ราย ขณะส่งต่อ 
1 ราย และสถิติปี 2555 มผีู้ป่วยโรคหวัใจขาดเลือด 44 ราย เสียชีวิตก่อนถึงโรงพยาบาล 8 ราย  ใน
โรงพยาบาล 7 ราย ผลการทบทวนการดูแลและการส่งต่อผูป้่วย STEMI ที�เสยีชวีติพบว่าโรงพยาบาลมี
แนวทางการส่งต่อที�ครอบคลุมโรคหวัใจขาดเลอืดแต่ยงัไม่ชดัเจน,แพทย์และพยาบาลบางส่วนยงัขาด
ความรูท้กัษะการดูแลผูป้่วย STEMIและอุปกรณ์เครื�องมอืที�มไีม่เพยีงพอ/ไม่พรอ้มใช้ขณะอยู่ในรถส่งต่อ, 
ผู้ป่วย/ญาติไม่ทราบวธิกีารดูแลและการขอความช่วยเหลือผ่านระบบ EMS เมื�อมอีาการเจ็บหน้าอก
โรงพยาบาลจงึไดจ้ดัทําการพฒันาแนวทางการดูแลและการส่งต่อผูป้่วยSTEMI ขึ
น โดยวตัถุประสงคเ์พื�อ
พฒันาแนวทางการดแูลและการส่งต่อผูป้ว่ย STEMI และเพื�อเพิ�มคุณภาพการดแูลผูป้ว่ย STEMI 

เป็นวิจยัเชิงปฏิบตัิการ(Action Research) ใช้การดําเนินงานการพัฒนาคุณภาพและใช้
กระบวนการคุณภาพ3P โดยมรีปูแบบการดําเนินงานดงันี
 1.พฒันาระบบการใหบ้รกิาร EMSร่วมระหว่าง
โรงพยาบาลแมข่า่ย โรงพยาบาลชุมชนและหน่วยงานองคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิ�นใหป้ระสานเชื�อมโยงระบบ
ส่งต่อถงึกนั 2.จดัทําช่องทางด่วน Fast Tact STEMI  แนวทางปฏบิตั ิCPG การคดักรองกลุ่มป่วยที�
OPD/ER3.เพิ�มช่องทางการติดต่อสื�อสารปรกึษาผ่านสารสนเทศLine Application4.พฒันาสมรรถนะ
พยาบาลการฟื
นคนืชพีระดบัสูง5.จดัรถส่งต่อเป็นรถส่งต่อขึ
นสูง(ALS) มรีะบบการตรวจสอบประจําวนั6.
จดัตั 
งหน่วยให้ยาละลายลิ�มเลอืด(SK) 7.จดัหมวดหมู่วสัดุอุปกรณ์ ยา และเครื�องมอืในรถส่งต่อโดยยดึ
หลกัการใชร้ปูแบบ ABCDE(Airway, Breathing ,Circulation ,Drug ,Equipment) ในการจดัหมวดหมู่วสัดุ
อุปกรณ์บนรถรบั-ส่งต่อผูป้ว่ย8.ตดิตามทบทวนการรกัษา ตดิตามตวัชี
วดั วเิคราะห ์ 

ผลการพฒันาแนวทางการดูแลและการส่งต่อผูป้ว่ย STEMI ระหว่าง 1  ต.ค. 2555 ถงึ 30 ก.ย. 
2556 พบว่ามผีูป้ว่ย STEMI จาํนวน 18 คน,มรีะบบFast Tact STEMI , CPG and NCPG STEMI / แบบ
คดักรอง  Chest pain ที�ชดัเจนมผีูป้ว่ยไดร้บัการคดักรอง 100%, สามารถซกัประวตั ิทาํ EKG และส่ง Lab 
Trop-T ภายใน10 นาท ีได ้95.27 %, มกีารดแูลรกัษาและการส่งต่อที�รวดเรว็ภายใน 30 นาท ี60.58%, มี
การส่งต่อดว้ยรถและพยาบาลระหว่างส่งต่อผูป้ว่ยเกดิภาวะคุกคามชวีติจาํนวน 1 รายแพทย ์ พยาบาล
สามารถแกไ้ขใหร้อดชวีติอยา่งปลอดภยั,อุปกรณ์ ยาและเครื�องมอืบนรถพรอ้มใชง้าน 100 %, พบ
อุบตักิารณ์การเสยีชวีติทั 
งก่อนถงึและในโรงพยาบาลรวมถงึขณะส่งต่อแนวโน้มลดลง , คุณภาพการส่งต่อ
ผูป้ว่ยSTEMI ผ่านเกณฑ ์ 89.20 %, มกีารระบบการใหบ้รกิาร EMS 24 ช.ม. เชื�อมโยงกบัระบบส่งต่อของ
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โรงพยาบาลแมข่่ายรพ.น่านและโรงพยาบาลท่าวงัผาผูป้่วยที�มอีาการเจบ็แน่นหน้าอกเรยีกใชบ้รกิาร EMS 
เพิ�มขึ
น 30 % วนิิจฉยัเป็นโรค STEMI 3ราย  

จากการพฒันาในครั 
งนี
ทําให้มแีนวทางการปฏิบตัิในการดูแลผู้ป่วย STEMI ที�ชดัเจนและ
ครอบคลุมตั 
งแต่การดูแลในที�เกดิเหตุ การดูแลขณะนําส่ง (Pre Hospital ) การดูแลในโรงพยาบาล  
(In Hospital ) การดูแลขณะส่งต่อ (Transfer)  ส่งผลต่อการเพิ�มคุณภาพในการดูแลและการส่งต่อผูป้่วย 
STEMI  

คาํสาํคญั : แนวทางทางการดแูลและการส่งต่อ , กลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบ ,STEMI 

บทเรียนที#ได้รบั 
1.  การทํางานในการสรา้งระบบส่งต่อการมภีาคเีครอืขา่ยเช่นโรงพยาบาลที�มแีพทยเ์ฉพาะทางกบั

โรงพยาบาลชุมชน องคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิ�น ประชาชน ลว้นมคีวามสําคญั เพราะการมหีน่วยงานที�มี
ความรว่มมอืเช่นรถส่งต่อผูป้ว่ยจากองคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิ�น ประชาชนหากมคีวามรูห้รอืขอ้มลูในการ
เรยีกใชร้ถฉุกเฉินจะทาํใหก้ารทํางานดแูลและการส่งต่อผูป้ว่ยกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนัชนิด
STEMIดแีละรวดเรว็ส่งผลใหเ้พิ�มคุณภาพการดแูลผูป้ว่ยSTEMI โดยลดอตัราการเสยีชวีติและการป้องการ
การเกดิภาวะแทรกซอ้นดมีากขึ
น 

2. การวเิคราะหป์ญัหาเพื�อหาแนวทางแกไ้ขนําสู่แนวทางการพฒันางานประจาํที�ทําใหส้าํเรจ็และมี
คุณภาพไดโ้ดยการทํางานเป็นทมีที�เขม้แขง็ตั 
งใจเป้าหมายตรงกนัช่วยใหง้านสาํเรจ็ไดด้ขีึ
น  

3. การมแีนวทางการปฏบิตัใินการดแูลและการส่งต่อผูป้ว่ย STEMI ที�ชดัเจนและควรครอบคลุม
ตั 
งแต่การดแูลในที�เกดิเหตุ การดแูลขณะนําส่ง(Pre-Hospital)การดแูลในโรงพยาบาล (In hospital)การดแูล
ขณะส่งต่อ(Transfer) 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ 
 การเกดิแนวทางในการดูแลคดักรองผูป้่วยที�มาด้วยอาการเจบ็แน่นหน้าอกหรอืกลุ่มเสี�ยง ใช้เป็น
แนวทางในการดูแลผู้ป่วย ณ จุดเกดิเหตุ การดูแลรกัษาขณะอยู่ที�โรงพยาบาลและการดูแลขณะการส่งต่อ
ผูป้่วยกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนัชนิดSTEMI ส่งผลใหเ้พิ�มคุณภาพการดูแลผูป้่วยSTEMI โดยลด
อตัราการเสยีชวีติและการป้องการการเกดิภาวะแทรกซอ้น,ใชเ้ป็นแนวทางการพฒันางานคุณภาพในการ
ดแูลโรคหวัใจขาดเลอืดและผูป้ว่ยอื�นๆ,โรงพยาบาลที�มบีรบิทใกลเ้คยีงสามารถนําไปเป็นแนวทางพฒันาได ้

ปัจจยัความสาํเรจ็ 

1. ผูบ้รหิารใหก้ารสนับสนุนงบประมาณและส่งเสรมิสนบัสนุนใหเ้ป็นนโยบายการพฒันางานคุณภาพ 
การดแูลผูป้ว่ย สามารถแกป้ญัหาจากงานประจาํได ้ 

2 การมสี่วนรว่มของทมีที�เขม้แขง็ตั 
งใจในการพฒันาเพื�อเกดิการแกป้ญัหาสู่คุณภาพงานบรกิาร
สบืเนื�องจนขยายผลนําไปเป็นตน้แบบรปูแบบการจดัระบบรถส่งต่อ และรปูแบบการดูแลผูป้ว่ยวกิฤติ
ขณะส่งต่อ 
3. การมเีครอืข่ายทุกระดบัตั 
งแต่ในชุมชน  ในโรงพยาบาลและแมข่า่ยโรงพยาบาลปลายทางที�เขม้แขง็ 
ทาํใหม้กีารประสานงาน ประสานระบบขอ้มลู การช่วยเหลอืในการดแูลผูป้ว่ยใหเ้ป็นระบบทั �วถงึมคีวาม
ชดัเจน 
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4.การพฒันาโดยมุง่สู่คุณภาพและการลดขั 
นตอนเพิ�มประสทิธภิาพการตดิต่อสื�อสาร  การประสานงาน
ทั 
งการนําเทคโนโลยทีี�ทนัสมยัมาประยกุตใ์ชใ้นการดแูลผูป้ว่ยเช่นระบบ LineAplication 

ข้อเสนอแนะ 
ควรมกีารพฒันาความรูแ้ละหมั �นทบทวนทกัษะการอ่านและการแปลผลEKG ใหก้บัแพทย ์

พยาบาลประจาํแผนกฉุกเฉิน พยาบาลผูป้ว่ยนอกและพยาบาลส่งต่อเพื�อประเมนิการเปลี�ยนแปลงอาการ
ผูป้ว่ยไดอ้ยา่งถูกตอ้งรวดเรว็ ,ควรตดิตั 
งเครื�องEKGMonitorแบบระยะไกล Real Time Telemedicineใหร้ถ 
EMS เพื�อช่วยใหก้ารรกัษาระหว่างการส่งต่อไดด้มีากขึ
น ,ควรนําการพฒันานี
ไปเผยแพรแ่ลกเปลี�ยนเป็น
แนวทางใหโ้รงพยาบาลชุมชนที�มบีรบิทคลา้ยคลงึกนั 
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ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุม HA National Forum ครั "งที# 16 

วนัที# 11-13 มีนาคม 2558 ณ ณ ศนูยก์ารประชุมอิมแพค เมืองทองธานี  จ.นนทบรีุ 
 

ชื#อนวตักรรม : การควบคุมตรวจสอบระบบคอมพวิเตอรใ์นโรงพยาบาลผ่านโทรศพัทม์อืถอื 

ชื#อคณะผูจ้ดัทาํ :  นายปฐมชยั อนิเสยีร และ นายชาต ิ อะทะไชย 

 ชื#อหน่วยงาน : ฝา่ยแผนงานและสารสนเทศ โรงพยาบาลท่าวงัผา 

 ที#มาและความสาํคญั 

ในการดูแลระบบเครอืข่ายคอมพวิเตอร์ สิ�งที�พบบ่อยคอืการแก้ไขปญัหาที�เกิดจากความขดัขอ้ง

ของระบบเครอืข่ายและโปรแกรม นอกจากนี
 ในแต่ละวนัจะมกีารตรวจสอบการทํางานของระบบและการ

สาํรองขอ้มลูประจาํวนัทุกวนั  

ในช่วงเวลาวนัหยดุหรอืนอกเวลาราชการ ทางผูดู้แลระบบไม่ไดข้ึ
นปฏบิตังิาน หรอืตดิธุระจาํเป็นที�

อื�น เมื�อไดร้บัแจง้จากผูใ้ช้งานที�โรงพยาบาล เกี�ยวกบัความขดัขอ้งของระบบคอมพวิเตอรท์างผู้ดูแลระบบ

จะไม่สามารถวิเคราะห์ถึงความเร่งด่วนและการเข้าไปตรวจสอบ แก้ไขเบื
องต้นก่อนได้เลย ทําให้ต้อง

เดนิทางมาที�รพ.ทั 
งๆที�ในบางครั 
งสามารถแกไ้ขไดน้อกจากนี
 ในการสั �งใหร้ะบบสํารองขอ้มลูจากภายนอกก็

จะทาํไดจ้ากเครื�องคอมพวิเตอรท์ี�บา้นเท่านั 
น 

ฝ่ายแผนงานและสารสนเทศ จงึได้คดิค้นหาระบบควบคุม ตรวจสอบ สั �งการระบบคอมพวิเตอร์

ผ่านทางโทรศพัท์มอืถือ(Smart Phone)เพื�อให้สามารถตรวจสอบระบบได้ในช่วงเช้าทุกวนั สามารถ

ประเมินความรุนแรงความเร่งด่วนและการแก้ไขปญัหาเบื
องต้นก่อนที�จะเดินทางมาทําการแก้ไขที�

โรงพยาบาล และทําการสั �งให้ระบบสํารองขอ้มูลประจําวนัได้ นอกจากนี
 ยงัได้สรา้ง เชื�อมกบัระบบกล้อง

วงจรปิดภายในหอ้งServer เพื�อตรวจสอบดคูวามเรยีบรอ้ย โดยเฉพาะในช่วงวนัหยดุ นอกเวลาราชการได ้

วตัถปุระสงค ์

เพื�อพฒันาระบบการควบคุม ตรวจสอบระบบคอมพวิเตอรจ์ากโทรศพัทม์อืถอื(Smart Phone) 

ระเบียบวิธีวิจยั (สร้างนวตักรรม การทดสอบก่อนใช้ง่าน เอานวตักรรมมาทดลองใช้กบั

ผูร้บับริการ แล้วประเมินผล) 

1. การตดิตั 
งระบบ โดยตดิตั 
งโปรแกรม TeamViewerทั 
งในเครื�องคอมพวิเตอรแ์ละโทรศพัทม์อืถอื 
2. ตดิตั 
งโปรแกรมระบบกลอ้งวงจรปิดโดยใชก้ลอ้งเว๊บแคมในหอ้งServer 
3. เริ�มทดสอบและใชง้านตั 
งแต่เดอืนเมษายน 2557เป็นตน้มา 
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แผนผงัระบบ 
 

 
   
 

 
 
 

 
 

ผลการศึกษา 

หลงัจากการตดิตั 
งระบบ ทําใหผู้ด้แูลระบบสามารถเขา้ไปตรวจสอบระบบในตอนเชา้ของวนัหยดุ 
การเขา้ไปสั �งระบบใหส้าํรองขอ้มลูไดส้ะดวก จากทุกแห่งที�มสีญัญาณโทรศพัท ์

เมื�อไดร้บัแจง้จากผูใ้ชง้านในกรณีระบบคอมพวิเตอรข์ดัขอ้ง ไดเ้ขา้ไปตรวจสอบระบบ สามารถ
วเิคราะหแ์ละแกไ้ขปญัหาเบื
องตน้ได ้บางกรณกีแ็จง้ใหเ้จา้หน้าที�ทาํการแกไ้ขตามคาํแนะนําโดยไมต่อ้ง
เดนิทางมาที�รพ. 

การนําผลงานวิจยั (นวตักรรม) ไปใช้ประโยชน์ในงานประจาํ 

1. ผูด้แูลระบบมเีครื�องมอืที�สามารถทําการวเิคราะห ์ตรวจสอบ แกไ้ขปญัหาเบื
องต้นของระบบ 
   คอมพวิเตอรไ์ดร้วดเรว็ สะดวกจากภายนอกโรงพยาบาล  
2. ทาํใหห้น่วยงานไมต่อ้งเสยีค่าใชจ้า่ยค่าตอบแทนนอกเวลาในการเดนิทางมาแกไ้ข  
3. สามารถสํารองขอ้มลูของโปรแกรม HOSxP ไดส้ะดวกมากขึ
น 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 1. ระบบนี
ตอ้งใชอ้นิเตอรเ์น็ตหรอืสญัญาณโทรศพัทม์อืถอืในการเชื�อมโยงระบบ หากอนิเตอรเ์น็ต
หรอืสญัญาณโทรศพัทม์อืถอืขดัขอ้งกไ็มส่ามารถใชง้านได ้
 2. ถา้ใชT้ablet ที�มหีน้าจอใหญ่กว่าโทรศพัท ์จะสามารถใชง้านไดส้ะดวก ชดัเจนมากขึ
น 
 3. สามารถนําไปใชใ้นการดูประวตักิารรกัษาพยาบาลของผูป้ว่ยในโปรแกรมHOSxPของทมีที�ออก
เยี�ยมบา้น หรอืที�รพ.สต.ได ้
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ 

 ผูด้แูลระบบ โรงพยาบาล มอุีปกรณ์พรอ้ม อยูใ่นพื
นที�ที�มรีะบบสญัญาณอนิเตอรเ์น็ต สญัญาณ
โทรศพัทม์อืถอื ที�เอื
อต่อการใชง้าน 



29 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุมวิชาการ R2R ภาคเหนือ 

 “จบัเข่าเล่างานวิจยัในสายหมอก” 

วนัที# 2-3 ธนัวาคม 2557 ณ โรงแรมเกรทเธอร ์แม่โขงลอรด์ จ. เชียงราย 
 

ชื#อเรื#อง  ผลการฟื" นฟูสมรรถภาพคนตาบอดด้านการทาํความคุ้นเคยกบัสภาพแวดล้อมและการ 
                เคลื#อนไหว  โรงพยาบาลท่าวงัผา จ.น่าน 
 

ชื#อผูวิ้จยั พยงุ ถุงเสน จฬุารตัน์ สุรยิาทยั วชัรกีร  ภมิาลย ์กาญจนา ธนะขวา้ง และคณะ 
 

จากข้อมูลคนพิการอําเภอท่าวงัผาปี 2554 พบว่ามคีนพิการด้านการมองเห็น คิดเป็นร้อยละ
11.76% นอกจากการสูญเสยีความสามารถในการมองเหน็แลว้ คนตาบอดมกัมปีญัหาดา้นการเคลื�อนไหว 
ดา้นอารมณ์ ดา้นการพูดและการใชภ้าษา การรบัรูแ้ละความคดิ การปรบัตวัและพฤตกิรรมทางสงัคม และ
ขาดโอกาสที�เท่าเทยีมกบัคนปกติในสงัคม การฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดด้านการทําความคุ้นเคยกบั
สภาพแวดลอ้มและการเคลื�อนไหว(Orientation & Mobility หรอื O&M) เป็นสิ�งที�จาํเป็นและสําคญั เป็นการ
เรยีนรู้เพื�อให้คนตาบอดสามารถอาศยัอยู่ในสงัคมได้โดยไม่ต้องพึ�งพาญาติหรอืบุคคลใกล้ชดิ โดยการ
เรยีนรูใ้นการใชป้ระสาทสมัผสัที�เหลอือยู่ทดแทนประสาทสมัผสัทางตาหรอืการมองเหน็ กอปรกบัไม่มกีาร
จดับรกิารนี
ในจงัหวดัน่าน  โรงพยาบาลท่าวงัผาจงึได้ดําเนินการฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดด้านการทํา
ความคุ้นเคยกบัสภาพแวดล้อมและการเคลื�อนไหว เพื�อให้คนพกิารด้านการมองเหน็สามารถทํากจิวตัร
ประจาํวนัได ้คุณภาพชวีติดขีึ
น ประกอบอาชพีได ้รวมทั 
งดาํรงชวีติอยูใ่นสงัคมไดโ้ดยไมต่อ้งพึ�งพา  

 งานวจิยัเชงิพรรณนาครั 
งนี
มวีตัถุประสงคเ์พื�อประเมนิผลการฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดดา้นการ
ทําความคุน้เคยกบัสภาพแวดล้อมและการเคลื�อนไหว กลุ่มตวัอย่างเป็นคนพกิารดา้นการมองเหน็ระดบั 4 
และ 5  ที�มภีูมลิําเนาในท้องที�อําเภอท่าวงัผา และอําเภอใกล้เคียง  ไม่มีข้อจํากัดในการเดินและการ
เคลื�อนไหว และยนิดใีหค้วามร่วมมอืในการวจิยั จาํนวน 180 คน ระหว่าง ตุลาคม 2554  - ธนัวาคม 2556 
เครื�องมอืที�ใชใ้นการวจิยั ม ี3 ชิ
น ประกอบดว้ย แบบประเมนิคุณภาพชวีติ แบบประเมนิกจิวตัรประจาํวนั
และแบบประเมนิความพงึพอใจ ดําเนินการโดยการประยุกต์โปรแกรมจากวิทยาลยัราชสุดา ม.มหิดล  
หลกัสูตร 10 วนั ประกอบดว้ย 1) การสํารวจที�อยู่อาศยัหรอืสถานที�ใหม่ๆ ที�ไม่คุน้เคย 2) การเดนิทางกบั
ผูนํ้าทางในกจิวตัรประจาํวนั 3) เทคนิคป้องกนัตวัเอง 4) การเดนิทางโดยใชไ้มเ้ทา้ขาวและจุดสงัเกต 5) 
การใช้ไมเ้ท้าขาวนอกอาคารสถานที� 6) การขึ
น-ลง บนัไดหรอืรถ  7) การเดนิขา้มสิ�งกดีขวาง 8) การ
ตรวจสอบธนบตัร 9) การฝึกการใชช้วีติประจาํวนั 10 ) การตดิตามดแูลต่อเนื�องที�บา้นนาน 1 ปี   

ต่อมาพบปญัหาว่าชุมชนที�ผู้พกิารอาศยัอยู่ไม่เขา้ใจว่าผู้พกิารสามารถดําเนินกจิกรรมต่างๆด้วย
ตนเอง มกัไม่ใหก้ารสนับสนุน ไม่ทราบจะช่วยเหลอือย่างไร เกรงว่าผูพ้กิารจะไดร้บัอนัตราย หรอืบางครั 
ง
ไม่ได้เอื
ออํานวยต่อการแสดงศกัยภาพของผู้พกิาร  ดงันั 
นทมีวจิยัได้จดัเวทชีี
แจง และคนืขอ้มูลให้ชุมชน  
ไดฝึ้กทกัษะในการนําทาง การช่วยเหลอืดแูลคนตาบอดใหแ้ก่ผูดู้แล จนท.รพ.สต. และอาสาสมคัรในชุมชน  
นอกจากนี
ยงัรว่มกบัชุมชนในการคดักรอง คน้หา จดักจิกรรมการอบรมในชุมชนโดยการมสี่วนรว่ม  

 
 
 



30 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ผลการวิจยั  
พบว่าคนพกิารดา้นการมองเหน็ไดร้บัโอกาสจากชุมชนในการเขา้ร่วมกจิกรรมทางสงัคม เช่น งาน

บุญ การมอีาชพี เป็นตน้ ชุมชนเขา้ใจและใหโ้อกาสคนพกิารมากยิ�งขึ
น (จากอดตีคนตาบอดขาดโอกาสจาก
สงัคมในการดํารงชวีติอยูใ่นสงัคม) คนพกิารดา้นการมองเหน็มคีุณภาพชวีติเพิ�มขึ
น รอ้ยละ 22.58 (เฉลี�ย
รอ้ยละ 91.33) คนพกิารดา้นการมองเหน็สามารถช่วยเหลอืตนเองในการทํากจิวตัรประจาํวนัได ้เพิ�มขึ
น
รอ้ยละ 35.6 (เฉลี�ยรอ้ยละ 88.76) และคนพกิารดา้นการมองเหน็และญาตพิงึพอใจในการบรกิาร รอ้ยละ 
89.15 นอกจากนี
ยงัพบว่ามภีาคเีครอืข่ายในการดาํเนินการรว่มกนั คน้พบผูพ้กิารทางดา้นการมองเหน็ราย
ใหมเ่พิ�มขึ
นรอ้ยละ 35.50 
 

การนําผลการวิจยัไปใช้ประโยชน์กบังานประจาํ 
 ขยายผลฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดดา้นการทําความคุน้เคยกบัสภาพแวดลอ้มและการเคลื�อนไหว
ในผูพ้กิารดา้นการมองเหน็รายอื�นทั �วจงัหวดัน่าน   โดยใหโ้รงพยาบาลท่าวงัผาเป็นศูนยฟื์
นฟูสมรรถภาพ
คนตาบอดดา้นการทําความคุน้เคยกบัสภาพแวดลอ้มและการเคลื�อนไหว  ไดร้บัความรว่มมอืจาก สสจ.
น่าน อบจ.น่าน ในการคน้หาผูพ้กิารเชงิรกุ เอื
ออํานวยสถานที�ในการฝึกอบรม และมอีาสาสมคัรรว่มฝึก
ทกัษะจาํนวนมาก  ในพื
นที� อําเภอ สองแคว ปวั เชยีงกลาง บ่อเกลอื เฉลมิพระเกยีรต ิแมจ่รมิ สนัตสิุข ทุ่ง
ชา้ง และ เมอืง 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
    โรงพยาบาลท่าวงัผารบัเป็นศูนยฟื์
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดดา้นการทาํความคุน้เคยกบั
สภาพแวดลอ้มและการเคลื�อนไหวแมว้่าไม่มปีระสบการณ์ แต่เหน็ว่าเป็นโครงการที�มปีระโยชน์ต่อผูพ้กิาร
ดา้นการมองเหน็ จากการดําเนินพบว่าปญัหาสาํคญัของคนพกิารดา้นการมองเหน็ไมใ่ช่การสญูเสยีดวงตา 
แต่เกดิจากสงัคมไมใ่หโ้อกาส  การมสี่วนรว่มของชุมขนเป็นการเปิดโอกาสใหชุ้มชนไดร้ว่มแลกเปลี�ยน
เรยีนรูแ้ละการทําความเขา้ใจกบัคนพกิารดา้นการมองเหน็ 
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ 
 การไดร้บัโอกาสจากผูบ้รหิารใหก้ารสนบัสนุนทั 
ง บุคลากร เวลา และเปิดโอกาสใหด้าํเนินการเชงิ
รกุ  การสนบัสนุนจากทมีเจา้หน้าที�ในชุมชน และความร่วมมอืของเครอืขา่ยชุมชนในการคน้หา คดักรอง 
และส่งเสรมิใหผู้พ้กิารเขา้ถงึบรกิาร รวมถงึสนบัสนุนใหผู้พ้กิารสามารถดํารงตนในสงัคมไดอ้ยา่งมคีุณภาพ
ชวีติที�ดขี ึ
น 
 

ข้อเสนอแนะ 
 ผูพ้กิารและญาตบิางรายไม่กลา้เขา้รว่มโครงการ เกรงว่าจะไมส่ามารถทําได ้ไม่มั �นใจ เกดิอนัตราย
ต่อผูพ้กิาร จงึใชแ้นวทางการเสรมิสรา้งพลงัอํานาจของผูพ้กิารโดยผูพ้กิารที�ผ่านโครงการแลว้ พบว่าผู้
พกิารทุกรายเขา้รว่มโครงการและมคีวามพงึพอใจ 
 

คาํสาํคญั : คนพกิารดา้นการมองเหน็ คนตาบอด ไมเ้ทา้ขาว การฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดดา้นการทํา
ความคุน้เคยกบัสภาพแวดลอ้มและการเคลื�อนไหว O&M 
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ผลงานที#ได้รบัการคดัเลือกให้นําเสนอในการประชุมวิชาการ R2R ภาคเหนือ 

 “จบัเข่าเล่างานวิจยัในสายหมอก” 

วนัที# 2-3 ธนัวาคม 2557 ณ โรงแรมเกรทเธอร ์แม่โขงลอรด์ จ. เชียงราย 
 

ชื#อเรื#อง การพฒันาแนวทางการดแูลและการส่งต่อผูป่้วยกล้ามเนื"อหวัใจขาดเลือดเฉียบพลนัชนิด 
STEMIโรงพยาบาลท่าวงัผา 

 

ชื#อผูวิ้จยั ปทิตตา อภิวิชญภ์าคิน   พญ.จฬุาลกัษณ์ โรจนวิภาต  บษุบา เสนนันตา  สภุาภรณ์ รกัษี 
 

โรงพยาบาลชุมชนท่าวงัผา มขีนาด 30 เตียง ไม่มแีพทย์เฉพาะทางทางด้านอายุรกรรม เมื�อมี
ผูป้ว่ยโรคหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั(STEMI)จะมกีารส่งตวัไปรกัษาต่อที�โรงพยาบาลน่านระยะทาง 45 ก.ม. 
จากสถติปีิ 2554 มผีูป้ว่ยโรคหวัใจขาดเลอืด28 ราย เสยีชวีติก่อนถงึโรงพยาบาล 4 ราย  ในโรงพยาบาล 9 
ราย และสถิติปี 2555 มีผู้ป่วยโรคหัวใจขาดเลือด 44 ราย เสียชีวิตก่อนถึงโรงพยาบาล 8 ราย  ใน
โรงพยาบาล7 ราย ผลการทบทวนการดแูลและการส่งต่อผูป้่วย STEMI ที�เสยีชวีติพบว่าโรงพยาบาลมแีนว
ทางการส่งต่อที�ครอบคลุมโรคหวัใจขาดเลอืดแต่ยงัไม่ชดัเจน,แพทยแ์ละพยาบาลบางส่วนยงัขาดความรู้
ทกัษะการดูแลผูป้่วยSTEMI และอุปกรณ์เครื�องมอืที�มไีม่เพยีงพอ/ไม่พรอ้มใช้ขณะอยู่ในรถส่งต่อ, ผูป้่วย/
ญาตไิม่ทราบวธิกีารดูแลและการขอความช่วยเหลอืผ่านระบบ การแพทยฉุ์กเฉิน(EMS)เมื�อมอีาการเจบ็
หน้าอกโรงพยาบาลจึงได้จดัทําการพัฒนาแนวทางการดูแลและการส่งต่อผู้ป่วยSTEMI ขึ
น โดย
วตัถุประสงคเ์พื�อพฒันาแนวทางการดูแลและการส่งต่อผูป้่วย STEMI และเพื�อเพิ�มคุณภาพการดูแลผูป้่วย 
STEMI 

เป็นวิจยัเชิงปฏิบตัิการ(Action Research) ใช้การดําเนินงานการพัฒนาคุณภาพและใช้
กระบวนการคุณภาพโดยมรีูปแบบการดําเนินงานดงันี
 1.พฒันาระบบการให้บรกิาร EMSร่วมระหว่าง
โรงพยาบาลแมข่า่ย โรงพยาบาลชุมชนและหน่วยงานองคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิ�นใหป้ระสานเชื�อมโยงระบบ
ส่งต่อถงึกนั 2.จดัทําช่องทางด่วน Fast Tact STEMI  แนวทางปฏบิตั ิCPG การคดักรองกลุ่มป่วยที�
OPD/ER 3.พฒันาสมรรถนะพยาบาลการฟื
นคนืชพีระดบัสูง 4. เพิ�มช่องทางการตดิต่อสื�อสารปรกึษาผ่าน
สารสนเทศ Line Application 5.จดัตั 
งหน่วยให้ยาละลายลิ�มเลอืด (SK) 6.จดัรถส่งต่อเป็นรถส่งต่อขึ
นสูง 
(ALS) มรีะบบการตรวจสอบประจําวนั7.จดัหมวดหมู่วสัดุอุปกรณ์ ยา และเครื�องมอืในรถส่งต่อโดยยดึ
หลกัการใช้รูปแบบ ABCDE (Airway, Breathing, Circulation, Drug, and Equipment) ในการจดั
หมวดหมูว่สัดุอุปกรณ์บนรถรบั-ส่งต่อผูป้ว่ย 8. ตดิตามทบทวนการรกัษา ตดิตามตวัชี
วดั วเิคราะห ์ 

ผลการพฒันาแนวทางการดูแลและการส่งต่อผู้ป่วย STEMI ระหว่าง 1  ต.ค. 2555 ถงึ 30 ก.ย. 
2556 พบว่ามผีูป้่วย STEMI จาํนวน 18คน,มรีะบบFast Tact STEMI , CPG  STEMI แนวทางคดักรอง 
การเจบ็หน้าอก(Chest pain)ที�ชดัเจน มผีูป้่วยไดร้บัการคดักรอง 100%, สามารถซกัประวตั ิทํา EKG และ
ส่ง Lab Trop-T ภายใน10 นาท ีได ้95.27 %, มกีารดูแลรกัษาและการส่งต่อที�รวดเรว็ภายใน 30 นาท ี
60.58%,อุปกรณ์ ยาและเครื�องมอืบนรถพรอ้มใชง้าน 100 %, พบอุบตักิารณ์การเสยีชวีติทั 
งก่อนถงึและใน
โรงพยาบาลรวมถงึขณะส่งต่อแนวโน้มลดลง , คุณภาพการส่งต่อผูป้่วยSTEMI ผ่านเกณฑ ์ 89.20 %, มี
การระบบการให้บรกิาร EMS 24 ช.ม. เชื�อมโยงกบัระบบส่งต่อของโรงพยาบาลแม่ข่ายรพ.น่านและ
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โรงพยาบาลท่าวงัผาผูป้่วยที�มอีาการเจบ็แน่นหน้าอกเรยีกใชบ้รกิาร EMS เพิ�มขึ
น 30 % วนิิจฉัยเป็นโรค 
STEMI 3 ราย  

จากการพฒันาในครั 
งนี
ทําให้มแีนวทางการปฏิบตัิในการดูแลผู้ป่วย STEMI ที�ชดัเจนและ
ครอบคลุมตั 
งแต่การดูแลในที�เกดิเหตุ การดูแลขณะนําส่ง (Pre Hospital )  การดูแลในโรงพยาบาล (In 
Hospital ) การดูแลขณะส่งต่อ (Transfer)  ส่งผลต่อการเพิ�มคุณภาพในการดูแลและการส่งต่อผูป้่วย 
STEMI  

 

คาํสาํคญั :แนวทางทางการดแูลและการส่งต่อ , กลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบ ,STEMI 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 1. การทํางานในการสรา้งระบบส่งต่อการมภีาคเีครอืข่ายเช่นโรงพยาบาลที�มแีพทยเ์ฉพาะทาง
กบัโรงพยาบาลชุมชน องคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิ�น ประชาชน ล้วนมคีวามสําคญั เพราะการมหีน่วยงานที�มี
ความร่วมมอืเช่นรถส่งต่อผูป้่วยจากองคก์ารบรหิารส่วนทอ้งถิ�น ประชาชนหากมคีวามรูห้รอืขอ้มลูในการ
เรยีกใช้รถฉุกเฉินจะทําให้การทํางานดูแลและการส่งต่อผู้ป่วยกล้ามเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนัชนิด
STEMIดแีละรวดเรว็ส่งผลใหเ้พิ�มคุณภาพการดูแลผูป้่วยSTEMI โดยลดอตัราการเสยีชวีติและการป้องการ
การเกดิภาวะแทรกซอ้นดมีากขึ
น 
 2. การมแีนวทางการปฏบิตัใินการดแูลและการส่งต่อผูป้่วย STEMI ที�ชดัเจนและควรครอบคลุม
ตั 
งแต่การดูแลในที�เกดิเหตุ การดูแลขณะนําส่ง(Pre-Hospital) การดูแลในโรงพยาบาล (In hospital)การ
ดแูลขณะส่งต่อ(Transfer) 
 3. การวเิคราะห์ปญัหาเพื�อหาแนวทางแก้ไขนําสู่แนวทางการพฒันางานประจําที�ทําให้สําเรจ็
และมคีุณภาพไดโ้ดยการทาํงานเป็นทมีที�เขม้แขง็ตั 
งใจเป้าหมายตรงกนัช่วยใหง้านสาํเรจ็ไดด้ขีึ
น  
 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ 
 การเกดิแนวทางในการดูแลคดักรองผูป้่วยที�มาด้วยอาการเจบ็แน่นหน้าอกหรอืกลุ่มเสี�ยง ใช้เป็น
แนวทางในการดูแลผู้ป่วย ณ จุดเกดิเหตุ การดูแลรกัษาขณะอยู่ที�โรงพยาบาลและการดูแลขณะการส่งต่อ
ผูป้่วยกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนัชนิดSTEMI ส่งผลใหเ้พิ�มคุณภาพการดูแลผูป้่วยSTEMI โดยลด
อตัราการเสยีชวีติและการป้องการการเกดิภาวะแทรกซอ้น,ใชเ้ป็นแนวทางการพฒันางานคุณภาพในการ
ดแูลโรคหวัใจขาดเลอืดและผูป้ว่ยอื�นๆ,โรงพยาบาลที�มบีรบิทใกลเ้คยีงสามารถนําไปเป็นแนวทางพฒันาได ้

ปัจจยัความสาํเรจ็ 
1. ผู้บรหิารให้การสนับสนุนงบประมาณและส่งเสรมิสนับสนุนให้เป็นนโยบายการพฒันางาน

คุณภาพ การดแูลผูป้ว่ย สามารถแกป้ญัหาจากงานประจาํได ้ 
2. การมเีครอืข่ายทุกระดบัตั 
งแต่ในชุมชน  ในโรงพยาบาลและแม่ข่ายโรงพยาบาลปลายทางที�

เข้มแขง็ ทํามกีารประสานงาน ประสานระบบข้อมูล การช่วยเหลอืในการดูแลผู้ป่วยให้เป็น
ระบบทั �วถงึมคีวามชดัเจน 

3. การพฒันาโดยมุ่งสู่คุณภาพและการลดขั 
นตอนเพิ�มประสิทธิภาพการติดต่อสื�อสาร  การ
ประสานงานทั 
งการนําเทคโนโลยทีี�ทนัสมยัมาประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้ป่วยเช่นระบบ Line 
Application. 
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ข้อเสนอแนะ 
ควรมกีารพัฒนาความรู้และหมั �นทบทวนทกัษะการอ่านและการแปลผลEKG ให้กับแพทย ์

พยาบาลประจําแผนกฉุกเฉิน พยาบาลผู้ป่วยนอกและพยาบาลส่งต่อเพื�อประเมนิการเปลี�ยนแปลงอาการ
ผูป้ว่ยไดอ้ยา่งถูกตอ้งรวดเรว็ ,ควรตดิตั 
งเครื�อง EKG Monitor แบบระยะไกล Real Time Telemedicineให้
รถ EMS เพื�อช่วยให้การรักษาระหว่างการส่งต่อได้ดีมากขึ
น และควรนําการพัฒนานี
ไปเผยแพร่
แลกเปลี�ยนเป็นแนวทางใหโ้รงพยาบาลชุมชนที�มบีรบิทคลา้ยคลงึกนั 
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ชื#อเรื#อง  :  ผลของการใช้โปรแกรมการจดัการรายกรณีในผู้ป่วยโรคเบาหวานที#ควบคมุระดบั
นํ"าตาลในเลือดไม่ได้  

 

คาํสาํคญั : โปรแกรมการจดัการรายกรณผีูป้ว่ยโรคเบาหวาน   พฤตกิรรมการดแูลตนเองของผูป้ว่ย   
ระดบันํ
าตาลในเลอืด  
 

สรปุผลงานโดยย่อ  : ผลของการใช้โปรแกรมการจดัการรายกรณีในผูป้่วยโรคเบาหวานที�ควบคุมระดบั
นํ
าตาลในเลอืดไม่ได้ซึ�งคดัเลอืกกลุ่มเป้าหมายแบบเจาะจงจํานวน 30 ราย นาน 10 เดอืนพบว่าผู้ป่วย
สามารถควบคุมระดบันํ
าตาลในเลอืดได้ตามเกณฑ์  23 รายคดิเป็นร้อยละ76.66 ผู้ป่วยเข้านอนซํ
าใน
โรงพยาบาลดว้ยปญัหาระดบันํ
าตาลในเลอืดตํ�าและระดบันํ
าตาลในเลอืดสูงจาํนวน 2 คนคดิเป็นรอ้ยละ 6.6   
ผู้ป่วยมพีฤติกรรมสุขภาพภายหลงัให้การดูแลและคําแนะนําเพื�อปรบัเปลี�ยนพฤติกรรม สูงกว่าก่อนให้
คาํแนะนําอยา่งมนียัสาํคญัทางสถติ ิ( p = 0.05 )   ผูป้ว่ยและผูด้แูลมคีวามพงึพอใจต่อโปรแกรมการจดัการ
รายกรณ ีรอ้ยละ 93.68 
 

ชื#อและที#อยู่องคก์ร :  คลนิิกโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั งานผูป้่วยนอก โรงพยาบาลท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน  
 

สมาชิกทีม  :  นางณฐันิช  ไชยสล ี  นางญาณิน เสฏฐวุฒพิงศ ์ และนางสาวสุจนิต ์ไชยปรงุ    
 

เป้าหมาย :  เพื�อศกึษาผลของการใชโ้ปรแกรมการจดัการรายกรณใีนผูป้ว่ยโรคเบาหวานกลุ่มที�ควบคุม
ระดบันํ
าตาลในเลอืดไมไ่ด ้

ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ :  จากสถติโิรงพยาบาลท่าวงัผามผีูป้่วยโรคเบาหวานที�ควบคุมระดบันํ
าตาลใน
เลอืดได้ในตามเกณฑปี์ 2555 คดิเป็นอตัรารอ้ยละ 26.15  ปี 2556 รอ้ยละ 32.83 และในปี 2557 รอ้ยละ 
41.83 ซึ�งผู้ป่วยเบาหวานมโีอกาสเกดิภาวะแทรกซ้อนของ ตา ไต ระบบประสาท ระบบหวัใจและหลอด
เลอืด สาเหตุการนอนในโรงพยาบาลของผูป้ว่ยเบาหวานส่วนใหญ่เกดิจากภาวะแทรกซอ้นของเบาหวานทั 
ง
ภาวะแทรกซ้อนเฉียบพลนั และโรคแทรกซ้อนเรื
อรงัดงันั 
นผู้วจิยัจงึได้คดัเลอืกกลุ่มเป้าหมายที�ควบคุม
ระดบันํ
าตาลในเลอืดไม่ได้แบบเจาะจงมาจํานวน 30 ราย ซึ�งเคยมปีญัหาการเขา้นอน รพ.ซํ
าด้วยภาวะ
นํ
าตาลในเลอืดตํ�าและสูง 13 รายคดิเป็นรอ้ยละ 43.33  มจีํานวนครั 
งการ Readmit 14  ครั 
ง  และใช้
รปูแบบโปรแกรมการจดัการรายกรณีมาใช้ร่วมกบัประสานกบัทมีสหสาขาวชิาชพีในการดูแล  ส่งเสรมิให้
ผู้ป่วยมพีฤติกรรมที�เหมาะสม ได้รบัการดูแล คดักรองภาวะแทรกซ้อนจากทมีสุขภาพที�ครบถ้วน เพื�อ
ป้องกนัการเกดิภาวะแทรกซอ้น ลดความพกิาร อนันํามาสู่คุณภาพชวีติที�ดขี ึ
น 
กิจกรรมการพฒันา  : การดาํเนินการเป็น 3 ระยะไดแ้ก่ 
 ระยะที# 1  ศกึษาวเิคราะหส์ภาพปญัหา กําหนดแนวทางสรา้งโปรแกรมการจดัการรายกรณีผูป้่วย
โรคเบาหมายที�ควบคุมระดับนํ
 าตาลในเลือดไม่ได้ และสร้างแบบประเมินความพึงพอใจในบริการ  
โปรแกรมที�ได้ใช้แนวคิดการจดัการตนเองของผู้ป่วย ประกอบด้วย 1) สร้างทีมสหสาขาวิชาชีพเพื�อ
ประสานการดูแลผู้ป่วย  2) ประเมนิปญัหาและความต้องการของผู้ป่วยรายบุคคล  3) ให้การดูแลผู้ป่วย
ตามแผนการดูแลผู้ป่วยรายบุคคลได้แก่   3.1) การประสานส่งต่อรบัการบําบดัความเครยีดจากทมีจติเวช   
3.2) การประสานส่งต่อพบนกัโภชนากร  3.3) การประสานส่งต่อพบเภสชักร    3.4) การประสานส่งต่อเขา้
คลนิิกอดสุราและบุหรี�   3.5 ) การประสานกบัแพทยต่์อรองเรื�องแผนการรกัษา   3.6) การสนบัสนุนและ 
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เสรมิสรา้งพลงัอํานาจในการดูแลตนเองของผู้ป่วยโดยการสอนและฝึกปฏบิตัเิป็นรายบุคคลการ จากการ
เยี�ยมบ้านและ การกระตุ้นเตอืนทางโทรศพัท์  3.7) การสร้างสิ�งแวดล้อมเพื�อจูงใจให้ผู้ป่วยปรบัเปลี�ยน
พฤตกิรรมการดูแลตนเองโดยใช้กระบวนการกลุ่มพูดคุยแลกเปลี�ยนเรยีนรูจ้ากสมาชกิกลุ่ม    3.8) สรา้ง/ 
ประสานทมีชุมชนในการดแูลต่อเนื�อง 
   ระยะที# 2   นํารปูแบบที�ไดม้าทดลองปฏบิตัทิี�คลนิิกโรคเบาหวาน  นาน 2 สปัดาหเ์พื�อปรบัแกไ้ข
ตามความเหมาะสมก่อนนําไปปฏบิตัจิรงิ ระหว่างเดอืนตุลาคม 2557 – สงิหาคม 2558 รวบรวมขอ้มลูจาก
กลุ่มตวัอยา่งที�คดัเลอืกแบบเจาะจง จาํนวน 30 คน   
  ระยะที# 3 นําขอ้มลูมาวเิคราะหแ์ละสรปุรปูแบบโปรแกรมการจดัการรายกรณผีูป้ว่ยโรคเบาหวาน
ที�ควบคุมระดบันํ
าตาลในเลอืดไมไ่ด ้ประเมนิพฤตกิรรมสุขภาพ และความพงึพอใจในบรกิาร   

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  
    ด้านระบบบริการ : ไดร้ปูแบบการดแูลผูป้ว่ยโรคเบาหวานโดยใชโ้ปรแกรมการจดัการรายกรณี  

             ด้านผูป่้วย : 

          1.ผูป้ว่ยมพีฤตกิรรมสุขภาพภายหลงัใหก้ารดแูลและคาํแนะนําเพื�อปรบัเปลี�ยนพฤตกิรรม 
สงูกว่าก่อนใหค้าํแนะนําอยา่งมนีัยสาํคญัทางสถติ ิ( p = 0.05 )    
          2.   ผูป้ว่ยและผูด้แูลมคีวามพงึพอใจต่อโปรแกรมการจดัการรายกรณีรอ้ยละ 93.68 
 ด้านคณุภาพการบริการ: 
        1.  ผูป้ว่ยเขา้นอนซํ
า รพ.ดว้ยปญัหา Hypo / Hyperglycemia ลดลงรอ้ยละ 36.67 
        2. จาํนวนครั 
งการ Readmit ลดลงจาก 14 ครั 
งเป็น 2 ครั 
ง 
        2.  อตัราการควบคุมระดบันํ
าตาลในเลอืดไดต้ามเกณทม์าตรฐานรอ้ยละ 76.66 
  

บทเรียนที#ได้รบั : การจดัการปญัหาของผูป้ว่ยรายบุคคลโดยทมีสหสาขาวชิาชพีและมรีปูแบบโปรแกรม
การดําเนินงานที�เหมาะสมเป็นรายกรณีจะช่วยใหป้ญัหาของผูป้ว่ยไดร้บัการแกไ้ขอยา่งเหมาะสม 
 

การติดต่อกบัทีมงาน : นางณฐันิช  ไชยสล ีคลนิิกโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั งานผู้ปว่ยนอก  รพ.ท่าวงัผา  
    จ.น่าน 55140 โทรศพัท ์054-755516 ต่อ 126  Email : phasu 15722 @gmail.com               
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ชื#อเรื#อง : ลกัษณะของผู้ป่วยวณัโรคปอด ที#กลบัมารกัษาซํ"าที#ขึ"นทะเบียนรกัษา ในโรงพยาบาล 
                 ท่าวงัผาปี 2554 –  2557 
 

เจ้าของผลงาน : อุดมศร ี ไชยชนะ, ณฐัญา  เรอืงรตันอําพร, และคณะ 
 

ผูนํ้าเสนอ : อุดมศร ี ไชยชนะ 
 

สถานที#ติดต่อกลบั : โรงพยาบาลท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน โทรศพัท์ 054-  755516 โทรสาร. 054- 
755601 มอืถอื 084-6246744 Email udomsri.tree@gmail.com 
 

บทนํา :  
 วณัโรคดื
อยาหลายขนาน(MDR-TB) เป็นปญัหาที�รุนแรงต่อการควบคุมวณัโรคของประเทศไทย 
สาเหตุมาจากผูป้่วยกนิยาวณัโรคไม่ครบตามที�กําหนด หรอืไดร้บัเชื
อวณัโรคดื
อยา ส่งผลใหก้ารรกัษานาน
ขึ
นจากปกต ิ6 เดอืนเป็น 18-24 เดอืน ค่าใชจ้่ายในการรกัษาจาก2,500 บาทเป็น 80,000 – 100,000บาท 
สาํนกัวณัโรค ไดร้ายงานผลการคน้หาผูป้่วย MDR-TB จาก 15 พื
นที�ในประเทศไทยพบPrimary MDR-TB 
สงูรอ้ยละ5.5และ Aquired  MDR –TB สงูรอ้ยละ 15.4 การกลบัมารกัษาซํ
าถอืเป็นความเสี�ยงสูงที�ผูป้่วยจะ
ดื
อยาวณัโรค จงึศกึษาลกัษณะของผูป้ว่ยวณัโรคปอดที�กลบัมารกัษาซํ
า เพื�อพฒันาระบบเฝ้าระวงัในผูป้่วย
ที�มคีวามเสี�ยงสูงต่อการกลบัมารกัษาซํ
าและต่อการดื
อยาวณัโรคและแนวทางในการส่งเสมหะเพื�อวนิิจฉัย
วณัโรคดื
อยาโดยใชเ้ทคนิคที�ทาํใหก้ารตรวจพบผูป้ว่ยเรว็ขึ
นเพื�อใหก้ารรกัษาที�เหมาะสมและทนัเวลา  
 

วิธีการศึกษา : 
 เป็นการศกึษาเชงิพรรณนา โดยการศกึษายอ้นหลงั กลุ่มตวัอย่างคอืผู้ป่วยวณัโรคปอดที�กลบัมา
รกัษาซํ
า ปี2554-2557 จาํนวน 10 ราย เครื�องมอืที�ใช้ในการวจิยัคอืแบบบนัทกึขอ้มูลของผูป้่วยวณัโรค
ปอดที�กลบัมารกัษาซํ
า เกบ็รวบรวมขอ้มลูจากทะเบยีนประวตัผิูป้่วย(โปรแกรมTB clinicและTB 03)ศกึษา
ขอ้มลูพื
นฐานผูป้ว่ยและประวตักิารรกัษาทั 
งในช่วงจากการรกัษาดว้ยสูตรยาสําหรบัผูป้่วยใหม่และช่วงการ
รกัษาซํ
า (Re-treatment)โดยคณะผู้วิจยัเป็นผู้เก็บข้อมูลเองทั 
งหมดวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม
สาํเรจ็รปูสถติทิี�ใชค้อื  สถติพิรรณนาดว้ยจาํนวน ค่ารอ้ยละ 
 

ผลการศึกษา : 
 พบว่า เป็นเพศชายมากกว่าเพศหญิง มอีายุระหว่าง45-54 ปีมอีาชพีรบัจ้างและเกษตรกรรม ม ี
BMIตํ�า มโีรคประจาํตวั 5 ราย ภาพถ่ายทรวงอก  6 ราย พบมโีพรงแผลวณัโรคมพีฤตกิรรมการสูบบุหรี�, 
ดื�มสุรา 3, 4  ราย ตามลาํดบั พบการรกัษาลม้เหลวถงึ 3 ราย สตูรยาที�ใชร้กัษาครั 
งแรก  9 ราย เป็นสูตรยา
สําหรบัผูป้่วยใหม่ ผลการรกัษาพบรกัษาหาย รกัษาครบ รกัษาลม้เหลว  6, 1, 3 ราย ตามลําดบั เมื�อ
กลบัมารกัษาซํ
าส่งตรวจเพาะเชื
อพบ Mycobacterium  tuberculosis 9 ราย ทดสอบความไวของเชื
อต่อยา
ต้านวณัโรคพบว่า Susceptible ต่อ IRES 5 ราย, Resistance INH ,Rifampicin อย่างละรอ้ยละ 1 ราย, 
Resistance  IR  (MDR-TB) ถงึ  2 ราย ผลการรกัษาซํ
าดว้ยสูตรยารกัษาซํ
าดว้ยยาวณัโรคแนวที� 1 และ
สูตร Modify พบว่ารกัษาหาย 5 ราย, รกัษาครบ, เสยีชวีติ, 2,  1 ราย  ตามลําดบั,สูตร MDR-TB  
ผลการรกัษาหาย 2 ราย  
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อภิปราย สรปุ และข้อเสนอแนะ : 
 ผูป้ว่ยวณัโรคปอดที�กลบัมารกัษาซํ
าส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มอีาชพีรบัจา้งและเกษตรกรรม ม ีBMI 
ตํ�าสอดคลอ้งกบังานวจิยัของAwal Khan และคณะพบว่าผลของการมนํี
าหนักตวัตํ�ากว่าเกณฑเ์สี�ยงต่อการ
กลบัเป็นซํ
าของผู้ป่วยวณัโรค การมโีรคประจาํตวั มโีพรงแผลวณัโรค มพีฤตกิรรมการสูบบุหรี�ดื�มสุราและ
ขาดการรกัษาเป็นปจัจยัเสี�ยงต่อเชื
อดื
อยาหลายขนาน 3 ราย เป็นการรกัษาลม้เหลวสอดคลอ้งกบัวศิษิฎ ์
กล่าวว่าความล้มเหลวในการรกัษาวณัโรคนําไปสู่การเกดิวณัโรคดื
อยา แนะนําให้มกีารพฒันาระบบเฝ้า
ระวงัในผู้ป่วยที�มคีวามเสี�ยงสูงต่อการกลบัมารกัษาซํ
าและต่อการดื
อยาวณัโรคโดยทมีสหสาขาวชิาชพี,
แนวทางในการส่งเสมหะเพื�อวนิิจฉัยวณัโรคดื
อยาโดยใช้เทคนิคที�ทําให้การตรวจพบผู้ป่วยเรว็ขึ
นเพื�อให้
การรกัษาที�เหมาะสมและทนัเวลาและพฒันาระบบการกํากบัการรบัประทานยาในผูท้ี�มคีวามเสี�ยงสูงต่อการ
เกดิวณัโรคดื
อยา 
 

เอกสารอ้างอิง 
  1. กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. แนวทางการดําเนินงานควบคุมวณัโรคแห่งชาต ิ พ.ศ.  

          2556 (ฉบบัปรบัปรุง เพิ�มเตมิ). พมิพค์รั 
งที� 2 กรุงเทพฯ : โรงพมิพอ์งคก์ารสงเคราะหท์หาร 
          ผ่านศกึ ในพระบรมราชปูถมัภ,์ กนัยายน 2556.  

 2. วศิษิฎ์ อุดมพาณิชย.์ 2554. แนวทางเวชปฏบิตักิารรกัษาวณัโรคในผูใ้หญ่. พมิพค์รั 
งที� 1.โรง 
               พมิพชุ์มนุมสหกรณ์การเกษตรแห่งประเทศไทยจาํกดั 
 3. Awal Khan, Timothy R. Sterling, Randall Reves, Andrew Vernon, C. Robert Horsburgh  
               and the Tuberculosis Trials Consortium. Lack of weight Gain and Relapse Risk in a  
               Large Tuberculosis Treatment Trail. American Journal of Respiratory and Critical Care  
               Medicine. 2006; 174: 244-348.  
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ชื#อเรื#อง  การพฒันารปูแบบการเยี#ยมบ้านผู้ป่วยล้างไตทางช่องท้องชนิดถาวร แบบเครือข่าย  
               โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
               Development of Home visit of Continuous Ambulatory Dialysis in   
               Thawangpha hospital network 
 

คณะผูวิ้จยั   นางสุกฤตา  สุวรรณเลศิ  พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ งานลา้งไตทางช่องทอ้ง   
                 โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 

ความเป็นมาและความสาํคญั    ปจัจุบนัพบว่ามผีู้ป่วยโรคไตเรื
อรงัเพิ�มมากขึ
น  เมื�อเขา้สู่ภาวะไตวาย
เรื
อรงัระยะสุดท้ายจะต้องได้รบัการบําบัดทดแทนไต ซึ�งไม่สามารถรกัษาให้หายขาดได้  ก่อให้เกิด
ผลกระทบต่อคุณภาพชวีติของผูป้ว่ยและครอบครวัทั 
งทางรา่งกายและจติใจ 
 จากสถติปีิ 2555 จนถงึปี 2558 มผีู้ป่วยโรคไตเรื
อรงัระยะสุดท้ายที�เลอืกรบัการบําบดัทดแทนไต
ด้วยการล้างไตทางช่องท้องชนิดถาวร(Continuous Ambulatory Peritoneal Dialysis:CAPD)ที�มารบั
บรกิารรกัษาต่อเนื�องที�โรงพยาบาลท่าวงัผาจาํนวน 12 ราย และในเขตพื
นที�อําเภอท่าวงัผาจาํนวน 32 ราย  
ในการรกัษาดว้ยวธิลีา้งไตทางช่องทอ้งชนิดถาวร (CAPD)  พบว่าการตดิเชื
อเป็นภาวะที�พบไดบ่้อย  แมว้่า
ผูป้่วยจะได้รบัการฝึกสอนเป็นอย่างดจีากทมีพยาบาล   ทําให้ต้องเสยีงบประมาณค่าใช้จ่ายในการรกัษา
และเพิ�มอตัราการครองเตยีง  การตดิตามเยี�ยมบ้านจงึเป็นส่วนสําคญัในการดูและผู้ป่วย  การเยี�ยมบ้าน
ผูป้่วย CAPD เดมิโรงพยาบาลท่าวงัผาออกตดิตามเยี�ยมโดยพยาบาลที�ผ่านการอบรมเฉพาะทางการดูแล
ผูป้่วยที�บําบดัทดแทนไตดว้ยการลา้งไตทางช่องทอ้งชนิดถาวร (CAPD)  มาแลว้เท่านั 
น  ทําให้บุคลากร
เครอืข่ายยงัขาดทกัษะและองคค์วามรูใ้นการดูแลผูป้่วยเฉพาะทาง CAPD และขาดการวางแผนการดูแล
ผู้ป่วยร่วมกัน ไม่มีช่องทางประสานข้อมูลการดูแลผู้ป่วย ผู้ป่วยบางรายพบปญัหาขณะมาตรวจที�
โรงพยาบาลแลว้ 
  หน่วยงานลา้งไตทางช่องทอ้งชนิดถาวร (CAPD)  โรงพยาบาลท่าวงัผาจงึไดต้ระหนกัถงึ
ความสาํคญัที�จะพฒันาระบบการเยี�ยมบา้น  การประสานงานการดแูลระหว่างสถานพยาบาลระดบัต่าง ๆ 
เช่น รพ.สต.  อสม.  เพื�อใหเ้กดิการขยายเครอืข่ายในการใหก้ารดแูลตดิตามอยา่งต่อเนื�อง และลดปญัหา
ภาวะแทรกซอ้นต่าง ๆ จากการลา้งไตทางช่องทอ้งชนิดถาวร (CAPD)    
 

วตัถปุระสงคข์องการวิจยั  
      เพื�อพฒันารปูแบบการเยี�ยมบา้นผูป้ว่ย CAPD  แบบครอืขา่ยโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

ระเบียบวิธีวิจยั(research methodology) 
     - แบบของการวิจยั (research design)  วจิยัเชงิปฏบิตักิารแบ่งเป็น 3 ระยะดงันี
 
ระยะที� 1 ระหว่างเดอืนมนีาคม- เมษายน พ.ศ. 2558  มกีารคนืขอ้มลูใหก้บัทมีเครอืขา่ยเยี�ยมบา้น   
               อําเภอท่าวงัผา และผูท้ี�เกี�ยวขอ้ง หาแนวทาง และรปูแบบการเยี�ยมบา้นในผูป้ว่ย CAPD  
               รว่มกนั 
ระยะที� 2 ระหว่างเดอืน พฤษภาคม – สงิหาคม พ.ศ. 2558  นําลงสู่การปฏบิตั ิ
ระยะที� 3 ระหว่างเดอืน กรกฎาคม พ.ศ. 2558  ประเมนิผล 



40 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

     - กรอบแนวคิด 
                         ตวัแปรอิสระ ( ต้น )                                                ตวัแปรตาม 
          - รปูแบบการเยี�ยมบา้นผูป้ว่ย CAPD                   - ผูป้ว่ย CAPD คุณภาพชวีติที�ดขี ึ
น       
            แบบเครอืข่าย 
    - ประชากร  ผูป้ว่ย CAPD ทุกรายในเขตอําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน  
       กลุ่มตวัอยา่งคอื  ผูป้ว่ย CAPD ในเขตอําเภอท่าวงัผา ที�ไดร้บัการเยี�ยมบา้นระหว่างเดอืน  
       พฤษภาคม – สงิหาคม พ.ศ. 2558   
    - เครื#องมือที#ใช้ในการวิจยั (instrument of research)  ใชเ้ครื�องมอื   3  ชิ
น คอื 

  1. รปูแบบการเยี�ยมบา้นแบบเครอืขา่ยอําเภอท่าวงัผา ที�ผูว้จิยัสรา้งขึ
นตามกรอบแนวคดิ Home 
       health care 
    2. แบบบนัทกึการเยี�ยมบา้นผูป้ว่ย CAPD 
    3. แบบวดัความพงึพอใจ 

    - ระยะเวลาในการทาํวิจยั  นบัตั 
งแต่  1 ต.ค. 2557 ถงึ 31 ก.ค. 2558  
       รวมเวลานาน  10  เดอืน  กําหนดส่งผลงานวจิยั ไม่เกนิวนัที�20 กนัยายน พ.ศ. 2558 
 

ผลของการวิจยั 
     - อภิปรายผล  การเยี�ยมบา้นผลลพัธใ์นภาพรวมตั 
งแต่ดาํเนินการจนถงึปจัจบุนัมผีูป้ว่ย CAPD ใน
โครงการทั 
งหมด 9 ราย และไดร้บัการเยี�ยมบา้นทั 
ง 9 ราย ในการเยี�ยมบา้นที�ผ่านมาพบว่ามกีาร 
เปลี�ยนแปลงดงันี
 
 ผูใ้หบ้รกิาร-     ไดร้ปูแบบการเยี�ยมบา้น CAPD เกดิขึ
น โดยไดใ้ชร้ปูแบบ/คู่มอืการเยี�ยมบา้น CAPD 
แบบเดยีวกนัทั 
งเจา้หน้าที�โรงพยาบาลและเจา้หน้าที�รพ.สต. และสามารถจดัสรรเวลาในการเยี�ยมบา้นให้
ตรงกนัได ้โดยมกีารจดัตารางการเยี�ยมบา้นผูป้ว่ย CAPD ไวทุ้กเดอืน 
                   - หลงัการเยี�ยมบา้นมกีารนําขอ้มลูของผูป้ว่ยแต่ละรายมาวเิคราะหห์าแนวทางแกไ้ขปญัหา 
พรอ้มตดิตามการประเมนิผลต่อไป 
                    - เจา้หน้าที�ทุกส่วน มคีวามพงึพอใจในรปูแบบที�ใชใ้นการเยี�ยมบา้นอยูใ่นระดบัดมีากคดิ
เป็นรอ้ยละ 95  
 ผูป้ว่ย- ไดร้บัการดแูลอย่างต่อเนื�อง ครอบครวัและผูด้แูล สามารถแกไ้ขปญัหาที�เกดิขึ
นได ้โดยไมท่ํา
ความเดอืดรอ้นใหก้บัครอบครวัและชุมชน ทาํใหคุ้ณภาพชวีติมกีารเปลี�ยนแปลงในดา้นที�ดขี ึ
นและสามารถ
ลดภาวะแทรกซอ้นที�อาจจะเกดิขึ
นได ้ โดยหลงัการเยี�ยมบา้นแลว้ ยงัไมพ่บภาวะแทรกซอ้นจากการตดิเชื
อ
เกดิขึ
นคดิเป็นรอ้ยละ 0  
          - ผูป้ว่ยและครอบครวั มคีวามพงึพอใจอยูใ่นระดบัดมีากคดิเป็นรอ้ยละ 97  
 

สรปุ : การเยี�ยมบา้นเป็นกจิกรรมที�สําคญัในการดแูลผูป้ว่ย CAPD ทาํใหท้ราบว่าผูป้ว่ยปฏบิตัติวัได้
ถูกตอ้งสอดคลอ้งกบัแผนการรกัษาของแพทยห์รอืไมใ่นขณะอยูท่ี�บา้น , ทราบแนวทางการแกไ้ขปญัหาที�
พบในปจัจุบนั สามารถวางแผนแกไ้ขปญัหาในเบื
องต้นไดแ้ละทราบคุณภาพชวีติของผูป้ว่ยและไดร้ปูแบบ
การเยี�ยมบา้นโดยใชร้ปูแบบเดยีวกนัหมดทั 
งเจา้หน้าที�โรงพยาบาลและเจา้หน้าที�รพ.สต. และไดร้บัความ
พงึพอใจจากเจา้หน้าที�ทุกส่วนรวมทั 
งผูป้ว่ยและครอบครวัดว้ย 



41 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ข้อเสนอแนะ : งานวจิยัในครั 
งนี
อาจมปีระโยชน์เพื�อใชเ้ป็นแนวทางในการทาํวจิยัอื�นที�เกี�ยวขอ้งกนั  หรอื
เป็นประโยชน์สําหรบัผูท้ี�คดิจะทําในเรื�องนี
 ดงันั 
นคณะผูว้จิยัจงึมขีอ้เสนอแนะเพื�อเป็นประโยชน์ในการวจิยั
ครั 
งต่อไป คอื ควรใชก้ลุ่มประชากรที�มากขึ
นเพื�อใหไ้ดข้อ้มลูที�มคีวามน่าเชื�อถอื และควรมกีารวางแผนทํา
อยา่งต่อเนื�องและขยายผลใหม้ากขึ
น เพื�อใหเ้กดิประโยชน์แก่ผูป้ว่ยรายใหมใ่หส้ามารถไดร้บัการดูแลอยา่ง
ต่อเนื�องต่อไป 
 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ในการประจาํ : สามารถนําผลการวจิยันี
ใหบุ้คลากรสาธารณสุขนําไป
ปรบัปรงุวธิกีาร หรอืเพิ�มเตมิรปูแบบ หรอื จดัทาํคู่มอื เพื�อใชใ้นการเยี�ยมบา้นกบัผูป้ว่ยต่อไป 
 

บทเรียนที#ได้รบั : 
    -  การเยี�ยมบา้นทําใหเ้กดิสมัพนัธภาพที�ดรีะหว่างผูป้ว่ยและทมีรกัษาพยาบาล 
    - ผูป้ว่ยและครอบครวัควรไดร้บัคาํแนะนําเกี�ยวกบัการเผชญิความเครยีด/ปญัหา  และตอ้งการการ
สรา้งเสรมิกําลงัใจจากทมีรกัษาพยาบาล 
    - ผูป้ว่ยและครอบครวัตอ้งการความรู ้ และคําแนะนําเกี�ยวกบัโรคที�เป็น และการลา้งไตทางช่องทอ้ง
ชนิดถาวร(CAPD) เพื�อการดแูลตนเองขณะอยูบ่า้นไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
    -  ครอบครวั / ผูด้แูลใหค้วามสนใจ มสี่วนสนับสนุนผลกัดนัใหผู้ป้ว่ยมคีุณภาพชวีติที�ดขี ึ
นได ้
    -  การเยี�ยมบา้น ต้องแจง้ให้ผู้ป่วยทราบล่วงหน้า และต้องได้รบัความยนิยอมจากผู้ป่วยจงึจะได้รบั
ความรว่มมอืและประสบความสาํเรจ็ 
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ : 
    งานวจิยัฉบบันี
สําเรจ็ลงไดด้ว้ยดเีนื�องจากไดร้บัความรว่มมอืจากผูป้ว่ย CAPD ทั 
ง 9 ราย ที�อนุญาตให้
เขา้เยี�ยมบา้น รวมถงึเจา้หน้าที�จากโรงพยาบาล และเจา้หน้าที�จากรพ.สต.ที�ไดใ้หค้วามรว่มมอืรว่มเยี�ยม
บา้นกบัคณะผูว้จิยั และขอขอบคุณผูท้รงคุณวุฒทุิกท่านที�ใหค้วามอนุเคราะหต์รวจสอบเครื�องมอืวจิยั จน
ทาํใหก้ารวจิยัครั 
งนี
สาํเรจ็ลุล่วงไดด้ว้ยด ี
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ชื#อเรื#อง   การพฒันารปูแบบกระบวนการดาํเนินงานอนามยัการเจริญพนัธุ ์แบบบูรณาการ  
                อาํเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 

คณะผูวิ้จยั   นางนงนุช อุ่นใจ และทมีงานกลุ่มเวชปฏบิตัคิรอบครวั และชุมชน โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

ความเป็นมาและความสาํคญั 
 การตั 
งครรภใ์นวยัรุ่นส่งผลกระทบต่อทั 
งกบัแมว่ยัรุน่ เดก็ที�เกดิ  ครอบครวั และสงัคม โดยรวม ซึ�ง
ปญัหาเรื�องนี
กําลงัมแีนวโน้มเพิ�มสงูขึ
นและมคีวามสลบัซบัซอ้นมากยิ�งขึ
น สถติกิารตั 
งครรภใ์นวยัรุ่น
ประเทศไทยอยูอ่นัดบัตน้ๆของโลกและเป็นอนัดบัสองของเอเชยี จากสถติอิตัราการคลอดมารดาอายนุ้อย
กว่า 20ปี โรงพยาบาลท่าวงัผาปี 2555-2557 เป็นดงันี
ร้อยละ 23.16, 19.23 ,13.16 อตัราการตั 
งครรภข์อง
หญงิอายตุํ�ากว่า 20 ปี ที�มาฝากครรภค์ลนิิกฝากครรภ ์โรงพยาบาลท่าวงัผา ตั 
งแต่ปี2555-2557 เป็นดงันี

รอ้ยละ 26.58, 27.54, 24.59 ซึ�งแยกเป็นกลุ่มชาตพินัธุ์รอ้ยละ 18.04, 10.94, 7.66 และเป็นกลุ่มพื
นราบ 
8.54, 16.60, 16.93  

จากสถติจิะเหน็ว่ากลุ่มพื
นราบซึ�งส่วนใหญ่คอืกลุ่มนกัเรยีนมธัยมมแีนวโน้มที�สงูขึ
นแมจ้ะมกีาร
แกไ้ขปญัหาดงักล่าวมาแลว้กต็าม จากการวเิคราะห ์ปจัจยัที�เป็นสาเหตุมหีลายปจัจยั สภาพสงัคมปจัจุบนั 
การการดํารงชพีของครอบครวัตอ้งดิ
นรนในโลกโลกาภวิตัน์ พ่อแมต่อ้งไปทาํงานต่างจงัหวดั เป็นผลให้
ครอบครวัขาดความอบอุ่นเดก็และเยาวชนขาดการชี
แนะแนวทางที�เหมาะสมความกา้วหน้าของยคุไซเบอร ์
และวฒันธรรมขา้มชาต ิทาํใหเ้ดก็และเยาวชนไดร้บัการกระตุน้เรา้และเขา้ถงึสื�อทุกรปูแบบไดไ้รข้ดีจาํกดั มี
สื�อลามกมากมายที�นําเสนอและหาดไูดง้่ายในอนิเตอรเ์น็ต สื�อเหล่านี
มผีลเรง่เรา้ใหเ้ดก็มพีฤตกิรรมทางเพศ
ก่อนวยัอนัควร ดว้ยความอ่อนดอ้ยในวยัวุฒทิี�ขาดทกัษะในการควบคุมอารมณ์ทางเพศของตนเอง จงึมี
เพศสมัพนัธโ์ดยขาดทกัษะและความเขา้ใจในเรื�องอนามยัเจรญิพนัธุ ์จงึส่งผลใหเ้กดิการตั 
งครรภไ์มพ่รอ้ม 
และอกีปจัจยัหนึ�งคอืการดื�มสุราของคนในสงัคมในงานเลี
ยงต่างๆ และงานราํวงของคนท่าวงัผาทาํใหเ้กดิ
พฤตกิรรมการเลยีนแบบของวยัรุน่ ส่งผลใหว้ยัรุ่นมองว่าการดื�มสุราเป็นเรื�องปกต ิเมื�อเกดิความมนึเมาและ
คกึคะนองทาํใหข้าดสตใินการยบัยั 
งชั �งใจ และการมเีพศสมัพนัธท์ี�ไมป่ลอดภยั 
 ดงันั 
น จงึมคีวามจาํเป็นที�จะแกไ้ขปญัหาการมเีพศสมัพนัธก่์อนวยัอนัควร การตั 
งครรภไ์มพ่งึ
ประสงค ์ ตลอดถงึโรคเอดสแ์ละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์ของวยัรุน่ อําเภอท่าวงัผา  เพื�อหาแนวทางใน
การพฒันารปูแบบกระบวนการดําเนินงานอนามยัการเจรญิพนัธุ ์ใหเ้หมาะกบับรบิทพื
นที�แบบบูรณาการ 
และส่งผลใหอ้ตัราการตั 
งครรภไ์มพ่งึประสงคใ์นวยัรุน่ลดลง  
 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั  
1.เพื�อพฒันารปูแบบกระบวนการดาํเนินงานอนามยัการเจรญิพนัธุอ์ําเภอท่าวงัผา 
 

ประโยชน์ที#คาดว่าจะได้รบั 
 1.อตัราการตั 
งครรภไ์มพ่งึประสงคข์องวยัรุ่นในพื
นราบลดลง มอีนามยัการเจรญิพนัธุท์ี�ด ี
  2.อําเภอท่าวงัผาผ่านการประเมนิอําเภออนามยัการเจรญิพนัธุ ์
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กรอบแนวคิดการวิจยั 
ตวัแปรอิสระ (ต้น)     ตวัแปรตาม   
รปูแบบกระบวนการดําเนินงานอนามยั   อตัราการตั 
งครรภใ์นวยัรุน่ 
การเจรญิพนัธุอ์ําเภอท่าวงัผา 
 

ระเบียบวิธีวิจยั (research methodology) 
 แบบของการวจิยั (research design)   การวจิยัเชงิพฒันา( Research and Development) 
ประชากร  ประชากรในเขตอําเภอท่าวงัผา 
กลุ่มตวัอยา่งคอื วยัรุน่หญงิอายนุ้อยกว่า 20 ปี 
เครื�องมอืที�ใชใ้นการวจิยั (instrument of research)  ใชเ้ครื�องมอื 4 ชิ
นคอื      
 1.  รปูแบบการดาํเนินงานอนามยัการเจรญิพนัธุท์ี�พฒันามาจาก ยุทธศาสตรก์ารพฒันางานอนามยั
การเจรญิพนัธุ์แห่งชาติ แบบประเมนิมาตรฐานอําเภออนามัยการเจริญพันธุ์ แบบประเมนิมาตรฐาน
ศูนยบ์รกิารที�เป็นมติรสาํหรบัเยาวชน ของศูนยส์ุขภาพที�10 เชยีงใหม ่ ประกอบดว้ย 
 ก. อําเภออนามยัเจรญิพนัธุ ์ ม ีคณะกรรมการอําเภออนามยัเจรญิพนัธุเ์ป็นกลไกเฝ้าระวงั และ
แกไ้ขปญัหาอนามยัวยัรุน่ 
 ข. การจดับรกิาร  โรงพยาบาล ใหบ้รกิารเป็นมติรและผ่านเกณฑม์าตรฐาน  ศูนยใ์หค้ําปรกึษาดา้น
สุขอนามยัสําหรบัวยัรุ่นและเยาวชน YFHS, โรงพยาบาลจดับรกิารตามเกณฑม์าตรฐานศูนยใ์หค้ําปรกึษา
คุณภาพ  การคุมกําเนิดในแม่วยัรุ่น  สนับสนุนถุงยางอนามยัใหส้ถานบรกิารทุกแห่ง สําหรบัป้องกนัการ
ตั 
งครรภใ์นวยัรุน่และป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์กลุ่มเป้าหมายในพื
นที�  สํารวจพฤตกิรรมเสี�ยงทาง
เพศ (การใชถุ้งยางอนามยั) ใน นร.ม.๕  รพ.สต.จดัช่องทางการสื�อสาร ปชส.การใหบ้รกิาร YFHS/ OSCC 
/ OHOS เช่น ป้าย ปชส.,เอกสาร เวปไซด ์,ไลน์,ฆา่ตวัตาย,ซมึเศรา้,สุขภาพจติ 
 ค.  การมสี่วนร่วมของเครอืข่ายระดบัอําเภอ  โรงเรยีนมธัยมศกึษาจดักจิกรรมเพิ�มทกัษะชวีติ /
สอนเพศศกึษา   โรงเรยีนมธัยมศกึษาคดักรองช่วยเหลอืกลุ่มเสี�ยงมกีารส่งต่อใหค้วามช่วยเหลอือย่างเป็น
ระบบ  โรงเรยีนจดัตั 
งศูนยเ์พื�อนใจวยัรุ่น (To Be Number 1)  สถานศกึษา+สธ. มกีจิกรรมการทํางาน
ร่วมกนัOHOS : One Hospital One School  พฒันา อสม.ป้องกนัแก้ไขโรคเอดส ์ .สรา้งระบบการส่งต่อ
จากระบบดแูลช่วยเหลอืนกัเรยีนของสถานศกึษาและเครอืขา่ย การบูรณาการการดําเนินงานร่วมกัน
ของทุกภาคส่วน โดยการร่วมกนัจดัทําแผนเพื�อแก้ไขปญัหาการตั 
งครรภ์ไม่พรอ้มในวยัรุ่น ตลอดถงึสุข
ภาวะทางเพศของเด็กและเยาวชนอําเภอท่าวงัผา  โดยเน้นให้วยัรุ่นเข้ามามสี่วนร่วมในการจดัทําแผน 
ออกแบบศูนยบ์รกิารที�เป็นมติร  กลุ่มอปท.เขา้มามสี่วนรว่มจดัทาํแผน สนับสนุนงบประมาณ  ประสานงาน
กบัผูนํ้าชุมชนหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งและการจดัเวทเีสวนาแลกเปลี�ยนเรยีนรู ้ จดัตั 
งคลนิิกเพื�อนใจวยัรุ่นใน
โรงพยาบาลท่าวังผาและรพ.สตและโรงเรียนในเขตอําเภอท่าวังผาทุกแห่งเป็นเครือข่าย  จดัอบรม
เพศศกึษารอบดา้นแก่เยาวชน เช่น อบรมค่ายแกนนําวยัรุ่น  ค่ายฟ้าใส เป็นต้น   สื�อสารรณรงคเ์พื�อสรา้ง
กระแสสาธารณะเกี�ยวกบัเพศศกึษา ไดแ้ก่ แผ่นพบั โปสเตอร ์เฟสบุค้ ไลน์ และประชาสมัพนัธท์างสถานี
วทิยุชุมชน การจดังานวนัเอดส์โลก  พฒันาระบบขอ้มลูและรายงานการดําเนินงานวยัรุ่นระดบัอําเภอ  .
กจิกรรมประกวดนวตักรรมกจิกรรมสรา้งสรรคข์องเยาวชน 
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2.แบบประเมนิความพงึพอใจของการรบับรกิารศูนยบ์รกิารที�เป็นมติรสาํหรบัเยาวชน 
3.แบบสํารวจการใชถุ้งยางอนามยัของนกัเรยีนชาย ม.5 
4.รายงานการคลอด การปว่ย/ตายของมารดา-ทารก(ก-2)และการเฝ้าระวงัภาวะโลหติจาง 

โรงพยาบาลท่าวงัผา ปีงบประมาณ2558 
ระยะเวลาในการทําวจิยั  นบัตั 
งแต่. ตุลาคม 2557.ถงึ กนัยายน 2558 
 

ผลการวิจยั :  
 1.มรีปูแบบและแผนงานรว่มกนัจากทุกภาคเีครอืข่ายในการดําเนินงานอําเภออนามยัเจรญิพนัธุ์
วยัรุน่ในบรบิทของอําเภอท่าวงัผาที�เหมาะสมกบัคนท่าวงัผา  

2.มอีปท.ทุกตําบลในอําเภอท่าวงัผาใหก้ารสนบัสนุนงบประมาณและมแีผนงานในการดําเนินงาน
ป้องกนัแกไ้ขปญัหาการตั 
งครรภไ์มพ่รอ้มของวยัรุน่ตลอดถงึโรคเอดสแ์ละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์

3.มโีรงเรยีนมธัยม จาํนวน 2 แห่ง ที�ใชห้ลกัสตูรเพศศกึษาขององคก์ร path ในการสอนเพศศกึษา
ครบ 16 ชั �วโมง 

4.มศีูนยบ์รกิารที�เป็นสาํหรบัเยาวชน หรอืคลนิิกเพื�อนใจวยัรุน่ โรงพยาบาลท่าวงัผา ที�ใหบ้รกิาร
คาํปรกึษาทั 
งในโรงพยาบาล ทางโทรศพัทแ์ละทางไลน์ และสถานบรกิารสาธารณสุขทุกแห่งในอําเภอท่าวงั
ผาเป็นเครอืขา่ย 

5.มอีาสาสมคัรกลุ่มMSM ชายรกัชาย เป็นตวัแทนในการแจกถุงยางอนามยัใหก้บักลุ่มที�เขา้ถงึยาก 
6.จากรายงานการคลอด การปว่ย/ตายของมารดา-ทารก(ก-2)และการเฝ้าระวงัภาวะโลหติจาง 

โรงพยาบาลท่าวงัผา ปีงบประมาณ2558 (ขอ้มลู ณ 31 สค.58) จาํนวนหญงิตั 
งครรภท์ี�มาฝากครรภค์ลนิิก
ฝากครรภข์องโรงพยาบาลท่าวงัผา ทั 
งหมด 208 ราย  อายนุ้อยกว่า 20 ปี จาํนวน 41 ราย คดิเป็น รอ้ยละ
19.71  เป้าหมายตวัชี
วดัของกรมอนามยัไมเ่กนิรอ้ยละ 10 แยกเป็น กลุ่มชาตพินัธุ ์20 รายรอ้ยละ 9.62 
กลุ่มประชาชนทั �วไป 11 ราย รอ้ยละ 5.29 และกลุ่มนกัเรยีน จาํนวน 10 รอ้ยละ 4.81(พื
นราบนร.+ปชช.
ทั �วไป=11 ราย รอ้ยละ10.1)  มนีกัเรยีนมธัยมมาขอคาํปรกึษาตอ้งการทาํแทง้จาํนวน 4 ราย 

7.ผลการสํารวจการใชถุ้งยางอนามยั (กําลงัอยูใ่นขั 
นตอนรอรวบรวมขอ้มลูอยู)่ 
 

อภิปรายผล  : 
 จากผลการดําเนินงานอนามยัเจรญิพน์ุัในวยัรุน่จะเหน็ว่าอตัราการตั 
งครรภใ์นวยัรุน่อายนุ้อยกว่า 
20 ปี มจีาํนวนลดลง ในปี2558  แต่ยงัไมถ่งึเป้าหมายตวัชี
วดัที�กรมอนามยักําหนดไว ้และยงัมนีกัเรยีนที�
ตั 
งครรภไ์มพ่รอ้มและตอ้งการทําแทง้ จงึเป็นโอกาสพฒันาต่อไป 
 

ข้อเสนอแนะ :  
 ควรดาํเนินงานอนามยัเจรญิพนัธุว์ยัรุน่อยา่งต่อเนื�องและบรูณาการไปพรอ้มๆกบั งานอนามยัแม่
และเดก็และงานป้องกนัควบคุมโรคเอดสแ์ละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์โดยเชื�อมโยงกบัทุกภาคเีครอืขา่ย
ระดบัอําเภอ 
 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ในงานประจาํ:  
 ผูว้จิยัไดนํ้าผลการวจิยัไปพฒันาปรบัปรงุงานทั 
งในโรงพยาบาล ในชุมชน และสถานศกึษา 
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บทเรียนที#ได้รบั:  
 ปจัจบุนัวยัรุ่นไมใ่ช่ตวัปญัหาของสงัคมแต่วยัรุน่กําลงัเผชญิกบัปญัหา หากทุกภาคส่วนมองเหน็
ปญัหารว่มกนัและช่วยกนัแกไ้ข จะช่วยใหว้ยัรุน่มพีฤตกิรรมทางเพศที�เหมาะสมและถูกตอ้ง  
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็:  
 ความรว่มมอืรว่มใจของทุกภาคเีครอืข่ายในการขบัเคลื�อนการดําเนินงานอําเภอนามยัเจรญิพนัธุ์
วยัรุน่ ทั 
งในส่วนของสาธารณสุขทุกระดบั สถานศกึษา ตลอดถงึอปท.ชุมชนและครอบครวัสามารถส่งเสรมิ
ใหว้ยัรุน่มพีฤตกิรรมที�เหมาะสม และมอีนามยัเจรญิพนัธุท์ี�ดไีด ้
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ชื#อเรื#อง: การสอบสวนวณัโรคในเดก็นกัเรยีนโรงเรยีนมธัยมศกึษาแห่งหนึ�ง ในอําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 

เจ้าของผลงาน : อุดมศร ี ไชยชนะ, นายภนู่าน  ธงหมิะ 
 

ผูนํ้าเสนอ : อุดมศร ี ไชยชนะ 
 

สถานที#ติดต่อกลบั : โรงพยาบาลท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน โทรศพัท ์054 -755516   
        มอืถอื 084-6246744  Email udomsri.tree@gmail.com 
 

บทนํา  
 วนัที� 28 กรกฎาคม 2558 เวลา 13.30 น. ศูนยร์ะบาดวทิยา อําเภอท่าวงัผา ไดร้บัรายงานทาง
โทรศพัท์ ว่าพบผู้ป่วยวณัโรคปอดเสมหะพบเชื
อ เป็นนักเรยีนมธัยมศกึษาโรงเรยีนแห่งหนึ�งทมีเฝ้าระวงั
สอบสวนโรคเคลื�อนที�เรว็ (SRRT) ดําเนินการสอบสวนและควบคุมโรคในโรงเรยีน โดยมวีตัถุประสงคเ์พื�อ
ยนืยนัการวนิิจฉัยและการระบาดของวณัโรคในโรงเรยีนและครอบครวัเดยีวกนั  คน้หาและรกัษาผูท้ี�สมัผสั
ใกล้ชดิ ศึกษาปจัจยัเสี�ยงทางทางด้านบุคคลและสิ�งแวดล้อมต่อการเกดิโรคและกําหนดมาตรการในการ
ควบคุมป้องกนัและการแพรก่ระจายของโรค 
 

วิธีการศึกษา  
 เป็นการศกึษาโดยใชร้ะบาดวทิยาเชงิพรรณนา โดยการทบทวนเวชระเบยีนและขอ้มลูเฝ้าระวงัโรค
จากรายงานวณัโรคของอําเภอท่าวงัผา รวบรวมขอ้มลูประวตัขิองผูป้่วยวณัโรค และContact case จากเวช
ระเบยีนผลการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร ภาพรงัสทีรวงอก ค้นหาผูป้่วยรายใหม่และผูส้มัผสัใกลช้ดิเพิ�มเตมิ
โดยการสมัภาษณ์ตรวจสุภาพ ถ่ายเอกซเรยป์อดตรวจเสมหะและตรวจ Tuberculin skin Test เพื�อ
ตรวจสอบการตดิเชื
อวณัโรค ตามนิยามของการสอบสวนโรค โดยคณะผู้วจิยัเป็นผูเ้ก็บขอ้มลูเองทั 
งหมด
วเิคราะหข์อ้มลูโดยใชโ้ปรแกรมสาํเรจ็รปูสถติทิี�ใชค้อืสถติพิรรณนาดว้ยจาํนวน ค่ารอ้ยละ 
 

ผลการศึกษา   
 พบว่าอําเภอท่าวงัผามคีวามเสี�ยงสูงของโรควณัโรค จากสถติ ิในปี 2554-2558 คดิเป็นอตัราป่วย
ต่อแสนประชากรอยู่ที� 62.39 - 115.59 ส่วนใหญ่เป็นผูป้่วยวณัโรคปอดเสมหะพบเชื
อ รอ้ยละความสําเรจ็
ของการรกัษาอยู่ที� 65.52 - 86.21 พบว่าเป็นนักเรยีนรายที� 2 ของโรงเรยีนแห่งนี
ที�มเีดก็นักเรยีนป่วยดว้ย
โรควณัโรคปอดโดยผูป้่วยเป็นหญงิไทยอายุ 15 ปี ผูอ้าศยัในบา้นรวม 6 คนเป็นปฏเิสธการใกลช้ดิผูป้่วย
โรควณัโรค มอีาการ 1 เดอืนที�ผ่านมานํ
าหนักลดลง 6 กโิลกรมั 2 สปัดาหม์ไีขต้ํ�า ๆ อ่อนเพลยี ไอมเีสมหะ
สขีาว 2 วนัมหีายใจเหนื�อย แน่นหน้าอกเวลาไอ มารบัการรกัษา ตรวจประเมนิทางระบบหายใจ พบเสยีง
หายใจลดลง เคาะมเีสยีงทบึ  เอกซเรยท์รวงอก พบนํ
าในช่องเยื�อหุ้มปอดขวาและแผ่นฝ้าขาวที�ปอด
ดา้นขวาดา้นบน  ผลตรวจเสมหะ AFB พบ 3+ แพทยว์นิิจฉัยวณัโรคปอด (Pulmonary TB) ใหก้ารรกัษา
สูตร NEW : 2 IRZE/4IR  ผลการรกัษา 2 สปัดาห ์ผลตรวจเสมหะ AFB ใหล้บ อาการทางคลนิิกปกตดิ ี
ทางจติใจด ี ผูป้่วยมกีําลงัใจในการรกัษาด ี  ขอ้มลูผูส้มัผสัใกลช้ดิโดยการสมัภาษณ์ คน้หาผูส้มัผสัใกลช้ดิ
ตามนิยาม โดยแบ่งผูส้มัผสั เป็น 3 กลุ่ม ดงันี
  
1) ผูส้มัผสัใกลช้ดิร่วมบา้น (Household contact) ม ี5 ราย ไดร้บัการตรวจจาํนวน 4 ราย พบผูป้่วยตดิเชื
อ
วณัโรคระยะแฝง จาํนวน 2 ราย ไมร่บัการตรวจ 1ราย เนื�องจากยงัไมม่อีาการและมขีอ้อา้งเรื�องเวลา  
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2) กลุ่มผูส้มัผสัในโรงเรยีน (Classroom contact) พบผูส้มัผสัตามนิยาม 38 ราย เป็นคร ู5 ราย นักเรยีน 
33 ราย ทั 
งหมดไมม่อีาการเขา้ไดก้บันิยามผูป้ว่ยสงสยัวณัโรค ผลตรวจAFB ปกตทุิกราย CXR พบผดิปกต ิ
1 รายไมเ่ขา้กบัโรควณัโรค พบผูป้ว่ยตดิเชื
อวณัโรคระยะแฝง จาํนวน 2 ราย  
3) กลุ่มผู้สมัผสัในรถโดยสารรบัส่งนักเรยีน พบผูส้มัผสัตามนิยาม 12 ราย ทั 
งหมดไม่มอีาการเขา้ได้กบั
นิยามผูป้ว่ยสงสยัวณัโรค ผลตรวจ AFB และ CXR ปกตทุิกราย พบผูป้่วยตดิเชื
อวณัโรคระยะแฝง จาํนวน 
1 ราย  
 

อภิปราย สรปุ และข้อเสนอแนะ  
 ผูป้่วยเพศหญงิ อายุ 15 ปี เริ�มป่วยเมื�อตั 
งแต่เดอืนสงิหาคม 2558 ได้ว่ารบัการยนืยนัว่าเป็นวณั
โรคปอดเสมหะบวกได้รบัการรกัษาอย่างต่อเนื�องที�คลนิิกวณัโรค การค้นหาผู้ป่วยเพิ�มเตมิไม่พบผู้ป่วย
ยนืยนัวณัโรค พบมผีูเ้ขา้เกณฑก์ารตดิเชื
อวณัโรคระยะแฝง (LTBI) รวม 5 ราย คดิเป็น รอ้ยละ 10.63 ซึ�ง
พบเป็นสดัส่วนที�ค่อนขา้งตํ�าเมื�อเปรยีบเทยีบกบัการศกึษาที�ผ่านมาพบว่าเมื�อมกีารสมัผสัวณัโรค ผูส้มัผสั
รอ้ยละ 20-30 จะเป็น LTBI และ รอ้ยละ 1 เป็นวณัโรค (active tuberculosis)โดยที� รอ้ยละ 50 จะเกดิเป็น
วณัโรคในช่วงปีแรกหลงัการสมัผสัตดิเชื
อในเดก็จดัเป็นกลุ่มที�มคีวามเสี�ยงสูง การศกึษาครั 
งนี
ไม่ไดท้ําการ
เจาะเลอืดส่งตรวจ interferon gamma เพื�อเป็นการยนืยนัว่ามกีารตดิเชื
อ tuberculosis จรงิ เนื�องจากมี
ขอ้จํากดัด้านงบประมาณ โดยจากการศกึษาพบว่า interferon gamma มคีวามไว 70-90% และ
ความจาํเพาะสูง 96-99% มคีวามแม่นยาํกว่าการทดสอบ tuberculin skin test ต่อการระบุว่ามกีารตดิเชื
อ 
tuberculosis และยงัสามารถที�จะแยกไดว้่าเป็นการตดิเชื
อ Mycobacterium tuberculosis หรอืเป็นผลจาก
การฉีด BCG ในอดตี หรอืจากการตดิเชื
อแบคทเีรยีอื�นๆ (3) จากการสอบสวนไม่ทราบว่าผูป้่วยตดิเชื
อมา
จากที�ใดแต่พบว่าบา้นพกัอาศยัของผูป้่วย มคีวามแออดั เอื
อต่อการแพร่กระจายของเชื
อวณัโรค บ้านมี
ลกัษณะเปิดโล่งและอาศยัอยู่รวมกนั จงึไดใ้หค้ําแนะนําเกี�ยวกบัการแยกผูป้่วยและการควบคุมสิ�งแวดลอ้ม
จดัสถานที�ภายในหอ้งและบา้นพกัใหเ้อื
อต่อการไหลของลม รวมถงึการทาํความสะอาดเครื�องปรบัอากาศใน
โรงเรยีนโดยการเปิดลา้งทุกเดอืน 
 

เอกสารอ้างอิง (Reference) 
 1. กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. แนวทางการดําเนินงานควบคุมวณัโรคแห่งชาต ิพ.ศ. 2556 

(ฉบบัปรบัปรุง เพิ�มเตมิ). พมิพค์รั 
งที� 2 กรุงเทพฯ : โรงพมิพอ์งคก์ารสงเคราะหท์หารผ่านศกึในพระ
บรม    

    ราชปูถมัภ,์ กนัยายน 2556.  
 2. กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. แนวทางปฏบิตัใินการสอบสวนโรคกรณีสงสยัการระบาดของ

วณัโรค พ.ศ. 2556. พมิพค์รั 
งที� 2. กรงุเทพฯ : โรงพมิพอ์งคก์ารสงเคราะหท์หารผ่านศกึในพระบรม     
     ราชปูถมัภ,์ กนัยายน 2556.  
    3. พริงักูร เกดิพาณิช, เพณณินาท ์โอเบอรด์ดอรเ์ฟอร,์ กุลกญัญา โชคไพบูลยก์จิ. แนวทางเวชปฏบิตั ิ  
    สาํหรบัการวนิิจฉยัและการรกัษาวณัโรคระยะแฝงในเดก็ พ.ศ.2553. พมิพค์รั 
งที� 1.กรุงเทพฯ: สํานักวณั 
    โรค กรมควบคุมโรค, 2553. 
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ชื#อเรื#อง : บทเรียนการขบัเคลื#อนนโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วมให้เกิดผลอย่างเป็นรปูธรรม   
                 ตาํบลศรีภมิู  อาํเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 

  :  Knowledge Management on Mobilizing Effective Participatory Healthy  
     Public Policy : Sriphum Tumbon Thawangpha distric NAN Province. 

 

คณะผูวิ้จยั 
นางนภาพร  มหายศนันท,์ นางศรวีรรณ  โนศร,ี นางเปรมจติร  ภมิาลย ์

 

ความเป็นมาและความสาํคญั 
รฐัธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย ฉบบัปีพ.ศ. ๒๕๕๐ ระบุไวใ้นมาตรา87(1) ว่า“รฐัต้องส่งเสรมิให ้

ประชาชนมสี่วนร่วมในการกําหนดนโยบายและวางแผน พฒันาเศรษฐกจิและสงัคมทั 
งในระดบัชาตแิละ
ระดบั ทอ้งถิ�น”(สํานักงานคณะกรรมการแห่งชาต,ิ2553) โดย เฉพาะในประเดน็ ที�ระบุว่ารฐัต้องส่งเสรมิ
สนบัสนุนและ พฒันาระบบสุขภาพที�เน้นการสรา้งเสรมิสุขภาพของ ประชาชนและการพฒันาระบบสุขภาพ
ในระดบัชุมชน โดยการมสี่วนร่วมของประชาชนในระดบัทอ้งถิ�น และ การดําเนินงานใหชุ้มชนมสีุขภาวะที�
ดแีละยั �งยนืต้อง อาศยัเครื�องมอืช่วยขบัเคลื�อน เช่น การมนีโยบายสาธารณะเพื�อสุขภาพที�ได้มาจากการ
พฒันาจาก กระบวนการแบบมสี่วนรว่มของทุกภาคส่วนที�ประกอบ ดว้ย ภาคการเมอืง รฐั ราชการ องคก์ร
อสิระ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ�น ภาคธุรกจิเอกชน ชุมชน และภาค ที�สําคญัที�สุดคอืประชาชน เพราะเป็น
ผูก้ําหนดทศิทาง หรอืแนวทางที�สงัคมส่วนรวมเหน็หรอืเชื�อว่าควรจะ ดําเนินการไปในทศิทางนั 
น เพื�อให้
เกดิผลดต่ีอสุขภาวะ สงัคมของตนเอง  

คณะศกึษาเหน็ถงึความสําคญัของการดําเนินการ ขบัเคลื�อนนโยบายสาธารณะเพื�อสุขภาพแบบมี
ส่วนร่วม ให้เกดิผลอย่างเป็นรูปธรรมของพื
นที� จงึได้ดําเนินการ ถอดบทเรยีนการขบัเคลื�อนนโยบาย
สาธารณะของตําบลศรภีมู ิ อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 
1. ประสานความรว่มมอืระหว่างหน่วยงานและองคก์รทอ้งถิ�น ชุมชน และหน่วยงานอื�นๆ ในพื
นที�ที� 

เกี�ยวขอ้ง ที�มบีทบาทในการพฒันาความเขม้แขง็ของชุมชนทอ้งถิ�นระดบัตําบลใหร้ว่มกนัหนุนเสรมิอย่าง
บรูณาการใหม้กีารขบัเคลื�อนนโยบายสาธารณะเพื�อสุขภาพ แบบมสี่วนรว่มใหเ้กดิผลอยา่งเป็นรปูธรรม   

2. พฒันาศกัยภาพแกนนําในพื
นที�ใหส้ามารถจดัการความรูจ้ากการปฏบิตัจิรงิและมผีลที�เกดิขึ
น
อยา่งเป็นรปูธรรม จากการใชเ้ครื�องมอืภายใต ้พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาตแิละอื�นๆ ในการขบัเคลื�อนนโยบาย
สาธารณะเพื�อสุขภาพแบบมสี่วนรว่มในระดบัตําบล 

 

ระเบียบวิธีวิจยั (research methodology) 
วิธีดาํเนินการวิจยั เป็นการวจิยัเชงิพฒันา(developmental study) รวบรวมขอ้มลูทั 
งเชงิปรมิาณ

และคุณภาพ โดยไดผ้่านการ เหน็ชอบของคณะกรรมการจรยิธรรมสาขาสาธารณสุข ศาสตรม์หาบณัฑติ 
บณัฑติวทิยาลยั มหาวทิยาลยั เชยีงใหม ่ 

กลุ่มตัวอย่าง เป็นผู้ที�มสี่วนเกี�ยวข้องกับการขบัเคลื�อนนโยบาย สาธารณะ เลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง ประกอบด้วย เจ้าหน้าที�สมาชกิสภาเทศบาล ผู้ทรงคุณวุฒแิกนนํา พระสงฆ์กํานัน/
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ผูใ้หญ่บา้น ผูท้รงคุณวุฒอิาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหม ู◌่บา้น เจา้หน้าที� โรงพยาบาล ส่งเสรมิสุขภาพ
ตําบล และตวัแทนประชาชน  

เครื#องมือที#ใช้ในการวิจยั ประกอบดว้ย แบบสอบถาม แนวคําถามเจาะลกึ และการสนทนากลุ่ม 
เกี�ยวกบัขอ้มลูทั �วไปของชุมชน และขอ้มลูนโยบายสาธารณะ ซึ�งขอ้มลูของชุมชน ประกอบด้วย ขอ้มูล
ประชากร ขอ้มลูสิ�งแวดล้อม ขอ้มูล ทางเศรษฐกจิขอ้มูลการเมอืงการปกครอง ทุนทางสงัคม องค์กรใน
ชุมชน แหล่งเรยีนรู้และข้อมูลนโยบาย สาธารณะในชุมชน ประกอบด้วย การรบัรู้เกี�ยวกบั นโยบาย
สาธารณะ และกระบวนการขบัเคลื�อนนโยบาย สาธารณะแบบมสี่วนรว่ม  

ระยะเวลาดาํเนินการ  มกราคม 2558 – สงิหาคม 2558 
วิเคราะหข้์อมลูโดยใชส้ถติเิชงิ พรรณนา และวเิคราะหข์อ้มลูเชงิคุณภาพ 

 

ผลการวิจยั (สาระสาํคญัที#ได้จากการวิจยั /ศึกษา/ทดลอง)  
จากผลการศกึษาพบว่าการประสานความร่วมมอืของ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ�น  องคก์รภาครฐั  

องคก์ร/กลุ่ม/ชมรม/อาสาสมคัร ต่างๆในชุมชน  รวมถงึผูนํ้าชุมชนและประชาชนในชุมชนนั 
น  ทําใหชุ้มชน
มคีวามเขม้แขง็ในการการจดัการแก้ไขปญัหาสุขภาพในชุมชนประสบผลสําเรจ็  มคีวามต่อเนื�องและยั �งยนื
สามารถจดัการกบัปญัหาที�เกดิขึ
นไดอ้ย่างเป็นรปูธรรมและมปีระสทิธภิาพ  จงึทําใหเ้กดินโยบายสาธารณะ
หลายประเดน็ในพื
นที� เช่น 1.) งานศพปลอดเหลา้ / ปลอดบุหรี� ไม่มกีารเลี
ยงเหลา้ในงานและจะไม่มคีนสูบ
บุหรี�ในงาน 2.)หมู่บ้านปลอดลูกนํ
ายุงลาย ถ้าพบลูกนํ
าจะมกีารปรบัเงนิเขา้หมู่บ้าน 3.)อาหารปลอดภยั มี
การจดัพื
นที�ประกอบอาหาร 4.)การแกไ้ขปญัหาเอดสแ์ละการตั 
งครรภไ์ม่พงึประสงคใ์นชุมชน 5.)ผูสู้งอายุที�
อายตุั 
งแต่ 60 ปีขึ
นไปตอ้งสมคัรเป็นสมาชกิชมรมผูสู้งอายขุองหมูบ่า้น/ตําบล 
 สาํหรบัการพฒันาศกัยภาพแกนนําในพื
นที�ใหส้ามารถจดัการความรูจ้ากการปฏบิตัจิรงิและมผีลที�
เกดิขึ
นอยา่งเป็นรปูธรรม จากการใชเ้ครื�องมอืภายใต ้พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาตแิละอื�นๆ ในการขบัเคลื�อน
นโยบายสาธารณะเพื�อสุขภาพแบบมสี่วนรว่ม  ตําบลศรภีูม ิ อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  แกนนําคอื  
องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ�น  องคก์รภาครฐั  องคก์ร/กลุ่ม/ชมรม/อาสาสมคัร ต่างๆในชุมชน  แกนนําที�
สาํคญัที�สุดเป็นประชาชนที�ตระหนกัรูถ้งึปญัหา  และตอ้งการแกไ้ขปญัหา  ตลอดจนสามารถวเิคราะห ์ 
สงัเคราะหค์วามรู ้จากการประชาคม และแลกเปลี�ยนเรยีนรูร้ว่มกนั  จนเกดินโยบายสาธารณะเพื�อสุขภาวะ
ของประชาชนในชุมชน 
 

การนําผลงานวิจยัไปใช้ประโยชน์ในงานประจาํ 
การสรา้งการเปลี�ยนแปลงทางสงัคมเพื�อให้เกดิผลดต่ีอสุขภาวะที�ดจีาํเป็นต้องมกีระบวนการ หรอื

เครื�องมอืที�มปีระสทิธภิาพ  การขบัเคลื�อนนโยบายสาธารณะแบบมสี่วนร่วมโดยใช้กระบวนการสมชัชา
สุขภาพ  และธรรมนูญสุขภาพ เป็นเครื�องมอืหนึ�ง  ในการดําเนินการในชุมชนเพื�อการเปลี�ยนแปลงที�
เหมาะสมทาํใหป้ระชาชนมสีุขภาวะที�ด ี
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บทเรียนที#ได้รบั 
การวจิยันี
พบว่าการขบัเคลื�อนนโยบายสาธารณะเพื�อสุขภาพแบบมสี่วนร่วมใหเ้กดิผลอย่างเป็นรปู 

ธรรมและยั �งยนืของชุมชนตอ้งอาศยัการมสี่วนรว่มของทุกภาคส่วนอย่างจรงิจงัและต่อเนื�องโดยมปีระชาชน
เป็น แกนสาํคญัในการพฒันา 

 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ 
การสรา้งความเขม้แขง็ของชุมชนด้านการจดัการสุขภาพต้องยดึหลกัการสรา้งโอกาส และความ

เชื�อมั �นในศกัยภาพชุมชน และเจา้หน้าที�สาธารณสุขต้องใช้ทกัษะการสื�อสารและการสรา้งโอกาสใหชุ้มชนมี
ความรูส้กึเป็นเจา้ของสุขภาพ เน้นกระบวนการเรยีนรูแ้บบมสี่วนร่วมเพื�อนําไปสู่การจดัการแก้ไขปญัหา
ของชุมชนโดยชุมชนเองสิ�งสําคญัควรมกีารสร้างโอกาสให้ชุมชนได้ไปแลกเปลี�ยนประสบการณ์ในเวที
สาธารณะต่าง ๆ เพราะจะเป็นการเสรมิพลงัใหชุ้มชนเหน็คุณค่าและภมูใิจในชุมชนของตนเอง  
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ชื#อเรื#อง   งานวิจยัการพฒันาระบบการใช้ลูกกญุแจสวิทซร์ถยนต์  
 

ผูจ้ดัทาํ  นายบุญช่วย  จณิสทิธิ ¢, นายสมเพชร  สทิธยิศ, นายยรรยง  แสนพชิ,นายชาตร ี จนัต๊ะยอด 
     งานยานพาหนะ  โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

ความเป็นมาและความสาํคญัของปัญหา 
                          จากการเกบ็สถติงิานยานพาหนะในปี 2557 พบว่า พนักงานขบัรถยนต์และเจา้หน้าที�
ผู้ใช้รถยนต์หยบิลูกกุญแจสวทิซ์ผดิคนั ร้อยละ 30 มรีายงานอุบตัิการณ์ลูกกุญแจขาดหายผู้ใช้รถทําลูก
กุญแจสวิทซ์มาคืนล่าช้า จํานวน 2 ครั 
ง ส่งผลให้การบรกิารยานพาหนะขดัข้อง ไม่สามารถบรกิารได้
ทันเวลา ทําให้ผู้ร ับบริการไม่มีความพึงพอใจ และอาจเกิดผลกระทบต่อการบริการผู้ป่วยฉุกเฉิน  
นอกจากนี
พบว่ามรีายงานอุบตักิารณ์การจอดรถขวางรถของโรงพยาบาลทําให้ไม่สามารถนํารถออกนอก
พื
นไดต้อ้งเปลี�ยนคนกระทนัหนักระทบต่อแผนการใชร้ถใหเ้หมาะสม 
 

วตัถปุระสงค ์ เพื�อพฒันาระบบการใชล้กูกุญแจสวทิซร์ถยนต ์
 

ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 
 1. พนกังานขบัรถยนต ์จาํนวน 4 คน 

2. เจา้หน้าที�ฝา่ยต่างๆ ที�ไดร้บัการอนุญาตใหพ้นกังานขบัรถยนตเ์สรมิของโรงพยาบาล จาํนวน 19  
คน ระหว่างเดอืน มกราคม 2557 ถงึ กรกฎาคม 2558 
 

ระเบียบวิธีวิจยั เป็นวิจยัเชิงปฏิบติั มี 3 ระยะคือ 
ระยะที� 1 ระหว่างเดอืน มนีาคม 2557  คนืขอ้มูลให้พนักงานขบัรถ และผู้ที�มสี่วนเกี�ยวข้อง หาแนวทาง
วธิกีารแก้ไขร่วมกนั พฒันาระบบการใช้ลูกกุญแจสวทิซ์รถยนต์ นําไปทดลองปฏบิตัใิช้ 2 สปัดาห์ นําไป
ปรบัแกใ้หเ้หมาะสมก่อนใชง้านจรงิ 
ระยะที� 2 ระหว่างเดอืน มถุินายน 2557 นําระบบการใชลู้กกุญแจสวทิซร์ถยนต์ ลงสู่การปฏบิตั ิโดยมกีาร
ชี
แจงผูเ้กี�ยวขอ้งทุกคน กํากบัตดิตามใหป้ฏบิตัติามแนวทางอยา่งเครง่ครดั  
 

ระบบการใช้สวิทซล์กูกญุแจรถยนต ์งานยานพาหนะ โรงพยาบาลท่าวงัผา 
  - จดัทาํตูเ้กบ็กุญแจรถยนต ์จดัทาํป้ายทะเบยีนรถแต่ละคนัตดิกุยแจแต่ละดอก  มกีารจดัเรยีงอย่าง 
                   เป็นระบบ 
  - มสีมดุคุมการใชร้ถยนต ์โดยใหจ้นท.ลงบนัทกึอยา่งเครง่ครดั 
  - มกีารเฝ้าระวงั กํากบัตดิตาม การดาํเนินการโดย พขร. ทุกวนั  
  - เมื�อมรีายงานอุบตักิารณ์ ใหร้บีทบทวนและแกไ้ขทนัท ี

ระยะที� 3 ระหว่างเดอืน กรกฎาคม 2557 – กรกฎาคม 2558  ตดิตามประเมนิผล 
 

ตรวจสอบประสิทธิภาพ  
นําระบบการใชล้กูกุญแจสวทิซร์ถยนต ์ไปทดลองปฏบิตัใิช ้2 สปัดาห ์นําไปใชป้รบัแก้ใหเ้หมาะสมก่อน

ใชง้านจรงิ 
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 ผลลพัธก์ารดาํเนินการ 
  1. อตัราการหยบิลกูกุญแจสวทิซร์ถยนตผ์ดิคนัรอ้ยละ 0 
  2. ไมม่รีายงานอุบตักิารณ์ ลกูกุญแจสวทิซร์ถยนตห์าย หรอืคนืล่าชา้ 
  3. ความพงึพอใจผูร้บับรกิารรอ้ยละ 92 
  4. ไมม่รีายงานอุบตักิารณ์การใหบ้รกิารผูป้ว่ยล่าชา้ ที�มสีาเหตุมาจากระบบการใช ้ลกูกุญแจสวทิซ ์
                   รถยนต ์

 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ 
 ปญัหาที�เกดิขึ
นอาจส่งผลกระทบต่อคุณภาพบรกิาร ทุกคนควรร่วมมอืกนัในการคน้หาปญัหา ใส่ใจ
ในการแกไ้ข รว่มมอืกนัในการปฏบิตั ิพบว่าจะส่งผลใหคุ้ณภาพบรกิารในภาพรวมดขีึ
น 
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ชื#อเรื#อง : ผลการพฒันารปูแบบโปรแกรม การเชื#อมประสานเครือข่าย และแนวทางปฏิบติัในการ 
                ดแูลผูป่้วยเชื"อดื"อยา โรงพยาบาลท่าวงัผา   จงัหวดัน่าน 
             (Effected of  program  of Connection network  and care of  Multi-drug resistant Hospital   
             acquired infection practice Guideline  in  the Tha Wang Pha Hospital, Nan Province)  
 

คณะผูวิ้จยั ศุภลกัษณ์  ธนาม,ี พลิาสลกัษณ์ สมนาม, นนัทนีิ ทองสถติย ์,พนัธผ์กา  จณิะไชย , 
       บุษบา เสนนนัตา และ พจนพร พลแดง  
 

ความเป็นมาและความสาํคญั : เนื�องจากในเดอืนกรกฎาคม 2557 พบผูป้่วยตดิเชื
อในโรงพยาบาล และ
เป็นเชื
อดื
อยาในตําแหน่งปอดอกัเสบ จากผูป้่วยดงึ NG-Tube 1ราย เดอืนกนัยายน 2557 พบอุบตักิารณ์
การตดิเชื
อดื
อยา MRSA ในผูป้่วยที�มาทําแผล OPD case 1 ราย พบเชื
อชนิดเดยีวกนั และช่วงระยะเวลา
เดยีวกนักบัผูป้ว่ยที� Refer มาจากรพ.จงัหวดั ที�ไดร้บัการผ่าตดันิ�ว ใหม้าทําแผลต่อ โดยไม่ไดร้บัการส่งต่อ
ว่าผูป้่วยมกีารตดิเชื
อดื
อยา และจากใบส่งต่อกไ็ม่ไดร้ะบุว่าเป็นผูป้่วยเชื
อดื
อยา และในเดอืนตุลาคม 2557 
พบการติดเชื
อดื
อยา Acinetobacter baumannii  ที�เกี�ยวข้องจากการให้สารนํ
าทางหลอดเลอืดดํา  ใน
ผูป้ว่ยเดก็หญงิอาย ุ1 ปี  ส่งผลกระทบคอื ทําใหก้ารรกัษานานขึ
น ผูป้่วยและญาตสิูญเสยีเวลา ขาดรายได ้
เสี�ยงต่อการแพรก่ระจายเชื
อสู่ผูอ้ ื�น สญูเสยีค่าใชจ้า่ยจากการรกัษาของการตดิเชื
อดื
อยา ในโรงพยาบาล ท่า
วงัผา เป็นจาํนวนเงนิ 29,392 บาท(ยงัไม่รวมค่าใชจ้่ายในการรกัษาต่อโรงพยาบาลน่าน) เพิ�มภาระงานแก่
บุคลากรในการทํางานกว่าเดมิ และผู้ป่วยที� Refer มาจากโรงพยาบาลอื�น ในระดบัตตยิภูม ิพบเชื
อดื
อยา
เพิ�มมากขึ
น รวมทั 
ง เดือนสิงหาคม ปี 2557 ยงัพบการระบาดของการติดเชื
อดื
อยาควบคุมพิเศษ ใน
โรงพยาบาลน่าน  แต่ในโรงพยาบาลท่าวงัผายงัไม่มโีปรแกรมที�สื�อสารเกี�ยวกบัผูป้่วยเชื
อดื
อยาใหส้ามารถ
รบัทราบกนัไดอ้ยา่งทั �วถงึ ในทุกหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งไดอ้ยา่งทนัท่วงท ีรวมทั 
งการเชื�อมประสานต่อชุมชน
ยงัไมค่รอบคลุม เมื�อพบผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา และกลบัสู่ชุมชน 
 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั :   เพื�อพฒันารปูแบบโปรแกรม การเชื�อมประสานเครอืขา่ย และแนวทางปฏบิตัใิน
การดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา โรงพยาบาลท่าวงัผา  
 

ระเบียบวิธีวิจยั : แบบของการวิจยั (research design)  เป็นการศกึษาปฏบิตักิาร ((Action Research)) 
แบ่งเป็น 3 ระยะคือ 
 ระยะที# 1 วเิคราะหส์ถานการณ์ ไดแ้ก่ มกีารวเิคราะหร์ะบบการปฏบิตัติามแนวทางการดแูลผูป้ว่ย  
เชื
อดื
อยา ที�กําหนดไว ้และหาสาเหตุความบกพรอ่งที�เกดิขึ
น  
 ระยะที# 2 ดาํเนินการ ประกอบด้วย 
1. พฒันาโปรแกรม การเชื�อมประสาน ในทุกหน่วยงานของโรงพยาบาล ที�เกี�ยวขอ้ง รวมทั 
ง 

การประสานเครอืขา่ยอําเภอท่าวงัผา ในการส่งต่อ ตดิตามเมื�อผูป้ว่ยกลบับา้น ในการปฏบิตั ิ  ตาม
แนวทางการดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา  

2. ชี
แจงและทาํความเขา้ใจ ในทุกหน่วยงานของโรงพยาบาล ที�เกี�ยวขอ้ง รวมทั 
ง 
การเชื�อมประสานเครอืข่ายอําเภอท่าวงัผา และแนวทางปฏบิตัใินการดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา รว่มกนั 

3. ใหค้วามรูท้ี�เป็นปจัจบุนั ในการดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยาแก่เจา้หน้าที�โรงพยาบาล และรพสต. 
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 ระยะที# 3  ประเมินผลลพัธ์การดาํเนินการ จากการใชโ้ปรแกรม การเชื�อมประสานในทุก
หน่วยงานของโรงพยาบาล ที�เกี�ยวขอ้ง รวมทั 
ง การประสานรว่มกบัเครอืข่ายอําเภอท่าวงัผา ในการส่งต่อ 
ตดิตามเมื�อผูป้ว่ยกลบับา้น ในการปฏบิตัติามแนวทางการดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา ในเดอืนตุลาคม 2557 
 

ประชากร ผูร้บับรกิารที�โรงพยาบาลท่าวงัผา  
 

กลุ่มตวัอย่าง คอื ผูป้ว่ยทุกรายที�ไดร้บัการทําหตัถการในโรงพยาบาลท่าวงัผา ตั 
งแต่เดอืน พฤศจกิายน 
2557- กนัยายน 2558 
 

เครื#องมือที#ใช้ในการวิจยั (instrument of research)  
 1. โปรแกรม การเชื�อมประสานเครอืข่าย และแนวทางปฏบิตัใินการดแูลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา 
โรงพยาบาลท่าวงัผา 

2. ผลการเพาะเชื
อจากหตัถการ ในผูป้ว่ยที�พบการตดิเชื
อดื
อยาทุกราย ที�มาจากทุกโรงพยาบาล 
3.อตัราการเกดิอุบตักิารณ์ การตดิเชื
อในโรงพยาบาลและเชื
อดื
อยา ในผูป้ว่ยที�มารบัการทาํ

หตัถการต่างๆ 
4. แบบประเมนิค่าใชจ้่ายในการรกัษา 
5. แบบประเมนิความพงึพอใจ 
 

ระยะเวลาในการทาํการวิจยั นบัตั 
งแต่  พฤศจกิายน 2557- กนัยายน 2558 
 

สถิติที#ใช้ รอ้ยละ 
 

ผลการวิจยั : จากผลการดําเนินการ มา 11 เดอืน พบว่า ไมพ่บผูป้ว่ยตดิเชื
อจากการทําหตัถการใน
โรงพยาบาล และไมเ่กดิการแพรร่ะบาดของการตดิเชื
อดื
อยาในโรงพยาบาล และในชุมชน ทําใหไ้มส่ญูเสยี
ค่าใชจ้่ายจากการรกัษา ค่าใชจ้า่ย  และการสญูเสยีเวลา ของผูป้ว่ยและญาต ิ มคีวามพงึพอใจใน
ผูร้บับรกิาร รอ้ยละ 98.61 ความพงึพอใจเจา้หน้าที� ผูใ้หบ้รกิารรอ้ยละ 95 มกีารคนืขอ้มลูการส่งต่อผูป้ว่ย
เชื
อดื
อยาระหว่างโรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลจงัหวดัทาํใหเ้กดิการส่งต่อที�เป็นระบบที�ดมีากขึ
น
กว่าเดมิ 
 

การนําผลการวิจยัไปใช้ประโยชน์ : มแีนวทางของการปฏบิตักิารดูแลผูป้ว่ยเชื
อดื
อยา เป็นมาตรฐานของ
โรงพยาบาล มสี่วนลดอุบตักิารณ์การเกดิการตดิเชื
อดื
อยาทั 
งผูป้่วย ญาต ิบุคลากรในโรงพยาบาล และในชุมชน 
 

บทเรียนที#ได้รบั : การพฒันาในแต่ละงาน ของงานการป้องกนัและควบคุมการตดิเชื
อเพื�อใหไ้ดต้วัแบบที�ด ี  
ตามมาตรฐาน ทาํใหล้ดอุบตักิารณ์ของการตดิเชื
อ และการแพรก่ระจายเชื
อลงได ้
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ : จากตวัเอง เพื�อนรว่มงาน 
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ซื#อเรื#อง : ประสิทธิผลของการรกัษาอาการปวด โดยใช้ไม้กระดานปรบัระดับร่วมกบัการนวด  
                    หน่วยงานแพทยแ์ผนไทย                                                                                                                          
 

ชื#อผูวิ้จยั  : นายจรญั  หาญคาํ นักการแพทยแ์ผนไทยปฏิบติัการ 
 

ความเป็นมาและความสาํคญัของปัญหา 
          การนวดไทยเป็นศาสตรแ์ละศลิป์ ในการรกัษาสุขภาพของชนชาตไิทยที�สบืทอดมาชา้นานจากคน
รุน่หนึ�งไปสู่อกีคนรุน่หนึ�ง  การนวดเป็นการดแูลสุขภาพอกีทางเลอืกหนึ�งของประชาชน  ซึ�งผูน้วดตอ้งมี
ความรู ้ เกี�ยวกบัการนวดรวมถงึอุปกรณ์เครื�องใชไ้มก้ระดานปรบัระดบัในการรกัษาบาํบดัอาการปวดหลงั  
ปวดเอว  ปวดขา  ปวดน่อง ได ้และช่วยลดค่าใชจ้่ายในการรกัษาโรคอกีดว้ย และคนปว่ยสามารถดแูล
พึ�งพาตวัเองและครอบครวัได ้ และทาํใหเ้กดิความอบอุ่นในครอบครวั  เพิ�มคุณภาพชวีติ 
           งานแพทยแ์ผนไทย โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน เปิดใหบ้รกิารดา้น
การแพทยแ์ผนไทย ทั 
งการ นวด อบ ประคบ และยาสมุนไพร ผูม้ารบับรกิารส่วนใหญ่มาดว้ยอาการปวด
กลา้มเนื
อ เป็นปญัหาที�พบเป็นอนัดบัหนึ�งของผูม้ารบับรกิาร วธิกีารนวด หรอืการนวดรว่มกบัการประคบ 
ยงัไมเ่คยรบัการรกัษาโดยการนวดรว่มกบัวธิอีื�นๆ 
            จากเหตุผลดงักล่าว ผูว้จิยัจงึสนใจที�จะศกึษาผลของการนวดโดยประยกุตใ์ชไ้มก้ระดานปรบั
ระดบั ช่วยในการนวดเพื�อลดอาการปวดกลา้มเนื
อของผูม้ารบับรกิารใหเ้หมาะสม 
 

วตัถปุระสงค ์
เพื�อเปรยีบเทยีบประสทิธผิลการรกัษาอาการปวด ในผูป้่วยอาการปวดหลงั ปวดเอว ปวดขา 

ปวดน่องโดยการนวดรว่มกบัการใชไ้มก้ระดานปรบัระดบั ในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมที�ไดร้บัการนวด
เพยีงอยา่งเดยีว หรอืนวดรว่มกบัการประคบ 
          

กลุ่มเป้าหมาย 
               ผูป้ว่ยอาการปวดหลงั ปวดเอว ปวดขา ปวดน่อง ที�เขา้รบัการรกัษาที�แผนกผูป้ว่ยนอก และ
งานการแพทยแ์ผนไทย โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน จาํนวน 30 ราย แบ่งเป็นกลุ่ม
ควบคุมจาํนวน 15 ราย และกลุ่มทดลองจาํนวน 15 ราย เป็นผูป้ว่ยที�ยนิดเีขา้รว่มกรณศีกึษาดว้ยความ
สมคัรใจ  ตั 
งแต่วนัที�1 กรกฎาคม 2558 ถงึวนัที� 31 สงิหาคม 2558 
 

วิธีการดาํเนินการ 
          การศกึษาครั 
งนี
เป็นการศกึษากึ�งเชงิทดลอง ( Qui-si experimental research ) ชนิดสองกลุ่มวดั
ก่อนและหลงัทดลอง two  group pre – post test designs ) แบ่งกลุ่มตวัอยา่งเป็นกลุ่มทดลองซึ�งไดร้บัการ
นวดรว่มกบัการใชไ้มก้ระดานปรบัระดบัในการรกัษา  และกลุ่มควบคุมที�รบัการรกัษาแบบนวดอยา่งเดยีว
หรอืนวดรว่มกบัการประคบ เพื�อศกึษาเปรยีบเทยีบระดบัความรูส้กึปวดก่อนและหลงัการนวด 
 

เครื#องมือที#ใช้   
1. โปรแกรมของการรกัษาอาการปวด ปวดหลงั ปวดเอว ปวดขา ปวดน่อง โดยใชไ้มก้ระดานปรบัระดบั

รว่มกบัการนวดที�ผูว้จิยัสรา้งขึ
น 
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2. แบบประเมนิความเจบ็ปวด (pain score) คะแนนระดบัความรูส้กึปวดเป็นตวัเลขน้อยที�สุดถงึมากที�สุด 
0 หมายถงึไม่รูส้กึเจบ็ปวด 1- 9 หมายถงึ รูส้กึปวดมากขึ
นตามลาํดบั และ 10 คอืความรูส้กึปวดมาก
ที�สุด 

3. ไมก้ระดานปรบัระดบั ซึ�งมลีกัษณะตามภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดยใหผู้ร้บัการรกัษายนืบนไมก้ระดานปรบัระดบันานครงัละ 20 นาท ีรว่มกบัการนวด 
 

 การทดสอบประสิทธิภาพของเครื#องมือ 
  ผูว้จิยัสรา้ง โปรแกรมของการรกัษาอาการปวด โดยใชไ้มก้ระดานปรบัระดบัร่วมกบัการนวด  แลว้
ใหผู้ท้รงคุณวุฒจิาํนวน 3 ท่าน ตรวจสอบและใหข้อ้เสนอแนะ นําไปทดลองใชก้บัผูป้ว่ยที�คลา้ยคลงึบุคลากร
จาํนวน 5 ท่าน ปรบัแกก่้อนนําไปใชจ้รงิ 
 

สถิติที#ใช้   
  ใชส้ถติเิชงิพรรณนา รอ้ยละ เปรยีบเทยีบก่อน-หลงั ในกลุ่มทดลอง  
 

วิธีการประเมินผล 
  ประเมนิประสทิธภิาพการรกัษา ในการลดความเจบ็ปวด ผูป้ว่ยอาการปวดหลงั ปวดเอว ปวดขา 
ปวดน่อง โดยการใชไ้มก้ระดานปรบัระดบัรว่มกบัการนวด เปรยีบเทยีบกบั การรกัษาผูป้ว่ยอาการปวดหลงั 
ปวดเอว ปวดขา ปวดน่อง โดยการการนวด เพยีงอย่างเดยีว หรอืนวดรว่มกบัการประคบ  ในผูป้ว่ยที�มารบั
บรกิารงานแพทยแ์ผนไทย โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน ตั 
งแต่วนัที� 1 กรกฎาคม 
2558 ถงึวนัที� 31 สงิหาคม 2558 เปรยีบเทยีบผลการลดความเจบ็ปวดหลงัการรกัษาทั 
งสองกลุ่ม 
 

ผลลพัธที์#ได้รบั 
กลุ่ม ค่าเฉลี�ยความเจบ็ปวด

ก่อนรว่มโครงการ 
ค่าเฉลี�ยความเจบ็ปวด

หลงัรว่มโครงการ 
หมายเหตุ 

กลุ่มทดลอง 8.5 4.0  
กลุ่มควบคุม 8.2 6.8  
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 พบว่ากลุ่มทดลองที�มกีารใชไ้มก้ระดกรว่มกบัการนวดไดผ้ลการลดปวดดกีว่ากลุ่มควบคุมที�ใชก้าร
นวดเพยีงอยา่งเดยีง ลดความถี�ในการใชบ้รกิารการนวดลง 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 การบรกิารแพทยแ์ผนไทยสามารถประยกุตใ์ชน้วตักรรมเขา้ร่วม เพื�อเสรมิใหผ้ลลพัธท์างคลนิิก
ผูร้บับรกิารดขีึ
น ลดความถี�ในการใชบ้รกิารลง ผูร้บับรกิารพงึพอใจ 
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ชื#อเรื#อง :  ผลการสะท้อนข้อมลู เพื#อลดการเกบ็และส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการที#ไม่ถกูต้อง 
      Effected of  the  reflection of error result to reduce wrong specimen.  
 

คณะผูวิ้จยั   นายชชูาต ิ เนตรวรีะ และคณะงานชนัสตูรโรค โรงพยาบาลท่าวงัผา   โทร 086-1923638 
           E-mail: ss_chatlab@hotmail.com 
 

ความเป็นมาและความสาํคญั      
  ปญัหาการตรวจวเิคราะห ์   ทางหอ้งปฏบิตักิารโรงพยาบาลท่าวงัผา ที�สําคญัคอืการเกบ็  และส่ง
ตรวจทางห้องปฏิบตัิการที�ไม่ถูกต้อง  ชึ�งเป็นปญัหาที�ทางห้องปฏิบตัิการพยายาม  ที�จะลดและแก้ ไข
เพื�อให้เกดิความผดิพลาดน้อยที�สุด    จากสถติทิี�ผ่านมาในปีงบประมาณ 2557    ตั 
งแต่เดอืน กค.2557-
ธค.2557  มอีัตราการปฏิเสธตัวอย่างและรายงานความเสี�ยงจํานวน รวม 96 ครั 
ง       ทั 
งที�เราได้มี
แนวทาง แก้ไข  ตั 
งแต่การอบรมการจดัเก็บสิ�งส่งตรวจ  การจดัทําคู่มอืการเก็บ และส่งตรวจ ตลอดจน
มนีวฒักรรมแผงตวัอย่างอุปกรณ์การเก็บสิ�งส่งตรวจโดยใช้อุปกรณ์จรงิ   เพื�อลดการผดิพลาดในการส่ง
ตรวจ  แต่กย็งัพบปญัหาการเกบ็ และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร  ชึ�งมผีลกระทบโดยตรงกบัผูป้่วย   เป็น
สาเหตุใหต้อ้งเกบ็ตวัอยา่งชํ
า   ทาํใหเ้สยีเวลาเสยีค่าใชจ้่าย ส่งผลต่อการตรวจและการวนิิจฉัย   ที�สําคญัมี
ผลต่อสภาพจติใจผู้ป่วยและญาต ิทางกลุ่มงานชนัสูตรสาธารณสุข ได้ตระหนักถงึปญัหาดงักล่าว  จงึหา
แนวทางที�จะใหห้น่วยงานที�รบัผดิชอบไดต้ระหนักถงึความสําคญั   และไดป้รบัปรุงระบบใหเ้กดิการพฒันา
เพื�อลดความผดิพลาดในการเกบ็และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารใหน้้อยที�สุด   
 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั         เพื�อศกึษาผลการสะทอ้นขอ้มลู เพื�อลดการเกบ็และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตั ิ
การที�ไมถู่กตอง 
 

ระเบียบวิธีวิจยั (research methodology) 
- แบบของการวจิยั (research design)   การวจิยั R&D  
- กรอบแนวคดิ         เป็นการสะทอ้นปญัหาเพื�อใหเ้กดิความตระหนกั และมกีารปรบัปรงุระบบ 
- ประชากรกลุ่มตวัอยา่งคอื  
             จาํนวนครั 
งที�มกีารการเกบ็  และส่งตรวจทางหอ้ง ปฏบิตักิารที�ไมถู่กตอ้ง      
- เครื�องมอืที�ใชใ้นการวจิยั (instrument of research)  ใชเ้ครื�องมอื 1  ชิ
นคอื 
 แบบบนัทกึการการเกบ็  และส่งตรวจทางหอ้ง ปฏบิตักิารที�ไมถู่กตอ้ง      
-ระยะเวลาในการทําวจิยั   นบัตั 
งแต่   มกราคม  2558 ถงึ มถุินายน 2558 
รวมเวลานาน  6 เดอืน 
-สถติทิี�ใช ้   รอ้ยละของการเกบ็และส่งตรวจที�ไมถู่กต้อง 
 

ผลการวิจยั       -  อภปิรายผล ปญัหาการตรวจวเิคราะห์ ทางห้องปฏิบตัิการโรงพยาบาลท่าวงัผา ที�
สําคญัคอืการเก็บและส่งตรวจทางห้องปฏบิตักิารที�ไม่ถูกต้องชึ�งเป็นปญัหาที�ทางหอ้งปฏบิตักิารพยายาม   
ที�จะลดและแก ้ไขเพื�อใหเ้กดิความผดิพลาดน้อยที�สุด     จากสถติ ิตั 
งแต่เดอืน กค.2558-ธค.2558  มอีตัรา
การปฏเิสธตวัอยา่ง    และรายงานความเสี�ยงจาํนวน รวม 96 ครั 
ง        หลงัจากเราไดส้ะทอ้นปญัหาไปยงั
หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง  รวบรวมขอ้มลูของการเกบ็และส่งตรวจที�ไม่ถูกต้อง  ปญัหา 3 ลําดบัแรกคอื 1.การ
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เจาะเลอืดที�มปีรมิาณเลอืดไม่ไดม้าตรฐาน  2.การใชภ้าชนะหรอือุปกรณ์การเกบ็สิ�งส่งตรวจที�ผดิ   3.เจาะ
เลอืด Hemolysis   หลงัจากการสะทอ้นขอ้มลู  ใหห้น่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง  มกีารทบทวนปญัหา และมกีาร
พฒันาระบบ   ทาํใหผ้ลการเกบ็และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารที�ไมถู่กตอ้ง ลดจาํนวนลง   
 -สรปุ หลงัจากการสะทอ้นขอ้มลู ทาํใหห้น่วยงานที�เกี�ยวของมกีารทบทวนปญัหา และมกีารพฒันา
ระบบ ทําใหก้ารเกบ็  และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารที�ไม่ถูกตอ้ง ลดจาํนวนลง 
 

การนําผลการวิจยัไปใช้ประโยชน์ในงานประจาํวนั  หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งไดพ้ฒันาระบบทาํใหก้ารเกบ็  
และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารถูกตอ้งมากขึ
น 
 

บทเรียนที#ได้รบั   การกระตุน้ใหเ้หน็ถงึความสําคญัของการเกบ็  และส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารทําให้
เจา้หน้าที�มคีวามตระหนกั  เป็นผลทาํใหผ้ลการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารมคีวามถูกต้อง  
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็  การทาํงานแบบสหวชิาชพีที�เป็นระบบ และมแีนวปฏบิตัทิี�ถูกตอ้ง ส่งผลต่อการ
วนิิจฉยัที�ถูกตอ้ง 
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นวตักรรม 
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ชื#อผลงาน  นวตักรรมขวดหกัหลอดยา 
 

คาํสาํคญั  หกัหลอดยา  นวตักรรม 
 

ชื#อเจ้าของผลงาน  นายณฐัสทิธิ ¢  ค่อมสงิห ์ E-mail najurarat@gmail.com โทรศพัท ์054-755516 #112    
                          หน่วยงานหอ้งผ่าตดั-หอ้งคลอด โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : หน่วยงานไดค้ดิคน้นวตักรรมขวดหกัหลอดยา เพื�อลดการบาดเจบ็ของบุคลากรจาก
การหกัหลอดยาพบว่าสามารถลดอุบตักิารณ์ได ้
 

เป้าหมาย : ลดความเสี�ยงจากการบาดเจบ็ของบุคลากรจากการหกัหลอดยา  เนื�องจากการทํางานใน
ชวีติประจาํวนัมผีูป้ว่ยที�ไดร้บัการรกัษาดว้ยยาฉีดและการใหส้ารนํ
า และในจาํนวนยาฉีดนั 
นมกีารใชย้าที�
เป็นหลอดเป็นจาํนวนมาก ทาํใหบุ้คลากรตอ้งหกัหลอดยาใชเ้ป็นประจาํในแต่ละวนั ซึ�งการหกัหลอดยาแต่
ละครั 
งบุคลากรตอ้งพบกบัความเสี�ยงขณะหกัหลอดยา มอุีบตักิารณ์หลอดยาแตก และบาดมอื ทาํให้
บุคลากรไดร้บับาดเจบ็ขณะทาํงานเกดิความเสี�ยงกบัหน่วยงาน ในปีที�ผ่านมา ในปี 2557 มอุีบตักิารณ์การ
เกดิหลอดยาบาดมอื กบับุคลากรที�ปฏบิตังิานในหน่วยงานหอ้งคลอด จาํนวน 6 ครั 
ง  หอ้งผ่าตดั จาํนวน 4 
ครั 
ง  ทางหน่วยงานหอ้งคลอด หอ้งผ่าตดั จงึคดิคน้นวตักรรม เครื�องหกัหลอดยาขึ
นมา เพื�อลดอุบตักิารณ์
การไดร้บับาดเจบ็ของผูป้ฏบิตังิานต่อไป 
 

เป้าหมาย : เพื�อลดอุบตักิารณ์การเกดิอุบตัเิหตุจากหลอดยาบาดมอืในหน่วยงาน 
 

กิจกรรมการพฒันา : 
 1. นําปญัหาที�เกดิขึ
นมาประชุมหารอืในหน่วยงานหอ้งผ่าตดั หอ้งคลอด  
 2. คดิคน้การสรา้งนวตักรรมหกัหลอดยา โดยนําขวดนํ
าที�ใชแ้ล้วเจาะฝาให้ขนาดพอดกีบั ไซรงิค ์  
นําไซรงิค ์ขนาด 3 ซซี ีตดัปลายออก แลว้มาสวมเขา้กบัฝาขวด ใชก้าวตดิบรเิวณปากขวดใหแ้น่น   
 3. นํามาทดลองใชก้บัเจา้หน้าที�ทุกคนในหน่วยงาน ปรบัแก้ไขตามขอ้เสนอแนะ ก่อนนําไปใชง้าน
จรงิดงันี
 พบว่าครั 
งแรกฝาขวดนํ
ากาวไม่ค่อยตดิแก้ไขด้วยการใช้กระดาษรองใหแ้น่น และต่อมาพบว่า มี
ขนาดหลอดยาหลายขนาดจงึปรบัเป็นขนาดไซรงิค ์5   ซซี ีใหเ้ลอืกใชต้ามความเหมาะสม   
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การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง : พบว่าตั 
งแต่เดอืน มกราคม – สงิหาคม 2558 ไม่มรีายงาน
อุบตักิารณ์การบาดเจบ็ของบุคลากรจากการหกัหลอดยา ปญัหาที�พบช่วงแรกคอื เจา้หน้าที�ไม่กลา้ใช ้ไม่
มั �นใจว่าจะป้องกนัการบาดเจบ็ได้จรงิ จงึมกีารสาธติและส่งเสรมิการใช้โดยหวัหน้างานเป็นผูนํ้าในการใช ้
นอกจากนี
ยงัเผยแพร่นวตักรรมในหน่วยงานอื�นทั �วทั 
งโรงพยาบาล รวมทั 
งโรงพยาบาลใกลเ้คยีงในจงัหวดั
น่าน 
 

บทเรียนที#ได้รบั : การบาดเจ็บของบุคลากรขณะปฏิบตัิงานเป็นความเสี�ยงการที�บุคลากรทุกคนต้อง
ตระหนักและหาทางลดความเสี�ยงนั 
นร่วมกนั ในครั 
งต่อไปควรมกีารค้นหาความเสี�ยงในหน่วยงานด้าน
ต่างๆทั 
งอนัตรายต่อผูร้บับรกิาร บุคลากร และสิ�งแวดลอ้มในสถานพยาบาลเพื�อหาแนวทางป้องกนัต่อไป 
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ชื#อเรื#อง นวตักรรม Control chart..ควบคมุอณุหภมิูและความชื"นสมัพทัธ์ 
 

ผูจ้ดัทาํ  นางศุภลกัษณ์ ธนาม ี ,นางเครอืวลัย ์เปียงใจ,นายบุญชาญ พยิะ และนายวลัลพ ทานนัท ์ 
 

ความเป็นมาและความสาํคญัของปัญหา 
เนื�องจากในห้องปราศจากเชื
อ ระยะเวลาที�ห่ออุปกรณ์ยงัคงสภาพปราศจากเชื
อ หลงัจากผ่าน

กระบวนการทําให้ปราศจากเชื
อแล้ว วนัหมดอายุที�ระบุไว้บนห่ออุปกรณ์เป็นระยะเวลาที�ห่ออุปกรณ์คง
สภาพปราศจากเชื
อเมื�อเกบ็ไวใ้นสิ�งแวดลอ้มที�เหมาะสม คอืที�อุณหภูม ิ18-22 °C ความชื
นสมัพทัธ์ 35-
70% และเดมิใชก้ารบนัทกึในแต่ละช่วงเวลา โดยใช้การบนัทกึตวัเลข ซึ�งทําใหเ้หน็การเปลี�ยนแปลงไดไ้ม่
ชดัเจน และผู้ปฏบิตัิจําไม่ได้ว่าเมื�อไหร่ต้องปรบัอุณหภูม ิหรอืความชื
นตามมาตรฐานที�กําหนด ทําให้
อุณหภูมแิละความชื
นสมัพทัธ ์อยู่ในระดบัที�ไม่ปลอดภยัต่อการเจรญิเตบิโตของเชื
อโรคต่างๆ   ทําให้การ
คงความปราศจากเชื
อของหีบห่ออุปกรณ์ที�ผ่านการทําให้ปราศจากเชื
อแล้วอาจไม่ได้ตามระยะเวลาที�
กําหนด ซึ�งอาจส่งผลกระทบต่องานคอื ผู้ป่วยอาจเกดิการตดิเชื
อจากการใช้อุปกรณ์ปราศจากเชื
อได้ แต่
จากขอ้มลูการดาํเนินงานที�ผ่านมายงัไมพ่บการตดิเชื
อในผูป้ว่ย 
        ดงันั 
นจงึไดค้ดิประดษิฐ ์Control chart ควบคุมอุณหภูมแิละความชื
นสมัพทัธ ์ที�ทําใหส้ะดวก เหน็
ความเปลี�ยนแปลงชดัเจน และการควบคุมใหอ้ยูใ่นช่วงเกณฑม์าตรฐานที�ดขี ึ
นกว่าเดมิ 
 

วตัถปุระสงค ์
 เพื�อใหก้ารควบคุมอุณหภูมแิละความชื
นสมัพทัธ ์มปีระสทิธภิาพมากขึ
น 
 

กลุ่มเป้าหมาย   
 เจา้หน้าที�ที�รบัผดิชอบในหอ้งปราศจากเชื
อ  
 

วิธีการดาํเนินการ 
1. ปรกึษารปูแบบรว่มกบัเจา้หน้าที�ในหน่วยงาน 
2. ประสานงานกบัฝา่ยโสตสารสนเทศ ในการออกแบบในรปูแบบนวตักรรมที�ตอ้งการ 
3. นําไปใชใ้นหอ้งปราศจากเชื
อ ที�หน่วยจา่ยกลาง 
4. ประเมนิผลความพงึพอใจ 
 

ระยะเวลาในการดาํเนินการ 
1. ปรกึษารปูแบบรว่มกบัเจา้หน้าที�ในหน่วยงาน 
2. ประสานงานกบัฝา่ยโสตสารสนเทศ ในการออกแบบในรปูแบบนวตักรรมที�ตอ้งการ 
3. นําไปใชใ้นหอ้งปราศจากเชื
อ ที�หน่วยจา่ยกลาง 
4. ประเมนิผลความพงึพอใจ 

 

ตรวจสอบประสิทธิภาพ 
         1. ความคงที�ของอุณหภมูแิละความชื
นสมัพทัธอ์ยูใ่นเกณฑม์าตรฐานกําหนด 
         2. ความสะดวก ไมยุ่่งยากของผูใ้ชง้าน ในการควบคุมอุณหภูมแิละความชื
นสมัพทัธ ์ของหอ้ง
ปราศจากเชื
อ 
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วิธีการประเมินผล 
         1. ประเมนิประสทิธภิาพของการใชใ้บ Control hart ที�มอุีณหภมูแิละความชื
นสมัพทัธอ์ยูใ่นเกณฑ์
มาตรฐานกําหนด 
         2. ประเมนิความพงึพอใจของเจา้หน้าที�ผูด้แูลและควบคุมหอ้ง 
 

ผลลพัธที์#ได้รบั 
 1. อุณหภมูแิละความชื
นสมัพทัธ ์ในหอ้งปราศจากเชื
อ อยูใ่นเกณฑม์าตรฐานกําหนด 
 2. มรีะดบัความพงึพอใจของเจา้หน้าที�ในการปฏบิตังิาน  รอ้ยละ 94 
 

อภิปรายผล 
จากที�ไดนํ้าใบ Control hart  มาใชน้าน  3 เดอืน พบว่า สะดวกในการทํางาน ทําใหอุ้ณหภูมแิละ

ความชื
นสมัพทัธ ์ในหอ้งปราศจากเชื
อ อยูใ่นเกณฑม์าตรฐานกําหนด และมรีะดบัความพงึพอใจจากการใช้
งาน รอ้ยละ 94  
 

ข้อเสนอแนะ 
การพฒันารปูแบบการใช ้Control Chart เป็นส่วนหนึ�งของการป้องกนัและควบคุมการตดิเชื
อใน

โรงพยาบาล  ในดา้นการใชอุ้ปกรณ์การแพทยป์ราศจากเชื
อ เพื�อใหส้ามารถควบคุมอุณหภูมแิละความชื
น
สมัพทัธ์  ในห้องปราศจากเชื
อให้อยู่ในเกณฑม์าตรฐานกําหนด ซึ�งหากอุปกรณ์ที�ใช้กบัผู้ป่วยมคีุณภาพ 
หรอืประสทิธภิาพที�ไม่ดพีอ หากเกดิการติดเชื
อขึ
นแล้วจะทําให้เกิดการเพิ�มภาระงานที�มากขึ
นกว่าเดมิ 
สูญเสยีเวลาทั 
งผู้ป่วย ญาติ เจ้าหน้าที� สูญเสียค่าใช้จ่ายของโรงพยาบาลที�มากขึ
น  เกิดการนอน
โรงพยาบาลนานของผูป้่วย เกดิภาวะแทรกซอ้น เกดิการเสยีชวีติของผูป้่วย และอาจเกดิการฟ้องรอ้งจาก
การเกดิการตดิเชื
อในโรงพยาบาล  เพิ�มการใชท้รพัยากร และควรพฒันางานการป้องกนัและควบคุมโรคตดิ
เชื
อในโรงพยาบาลต่อไปอย่างต่อเนื�อง จนเป็นต้นแบบที�ดแีละเป็นมาตรฐาน ลดค่าใช้จ่ายด้านต่างๆ 
รวมทั 
งทําให้บุคลากรเกดิความสะดวกในการปฏบิตังิาน Control Chart เป็นแผนภูมหิรอืกราฟที�แสดง
ขอ้มลู ที�เฝ้าตดิตามในกระบวนการผลติ หรอืการทํางาน  เพื�อใหส้ามารถควบคุมการทํางานที�ทําอยู่ ใหไ้ด้
ตามเกณฑม์าตรฐานกําหนด การนําControl Chart อาจนํามาใชป้ระโยชน์ในดา้นอื�น  เช่น อตัราการครอง
เตียง จํานวนวันนอนของผู้ป่วยสามัญ อัตราความสมบูรณ์ของเวชระเบียนผู้ป่วย  ผลลัพธ์การ
รกัษาพยาบาล แผนภมูคิวบคุมของระยะเวลารอคอยที�หอ้งจา่ยยา  การเฝ้าระวงัความคลาดเคลื�อนทางยาที�
หอ้งยา  การเฝ้าระวงัผูป้ว่ยตกตยีงเป็นตน้ 
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ชื#อนวตักรรม : ลกูกลิ"งบรรเทาปวด 
 

ผูร้บัผิดชอบ : นางพฒันา  อําขาํ, นางพชรพร  พลเลก็, นางสาวธมัมกิา สต๊ีะสาร, นางรตันาภรณ์  คาํยวง 
                   นายณฐัสทิธิ ¢ ค่อมสงิห ์
 

ความเป็นมาของปัญหาและความสาํคญั 
         การคลอดเป็นกระบวนการเกิดที�เกิดขึ
นตามธรรมชาติแต่เป็นกระกระบวนการที�ก่อให้เกิดความ
เจบ็ปวด ความไม่สุขสบายและความทุกขท์รมานในการคลอดเป็นอย่างมาก กล่าวคอืเมื�อหญงิตั 
งครรภ์มี
อายุครรภ์ครบกําหนดคลอดกจ็ะเกดิอาการเจบ็ครรภ ์ที�เรยีกว่า เจบ็ครรภจ์รงิ ซึ�งจะมอีาการปวดร่วมกบัมี
การหดรดัตวัของมดลกู อาการปวดนี
คลา้ยกบัปวดประจาํเดอืนแต่จะปวดบรเิวณมดลูกทั 
งใบ อาการปวดจะ
ทวรีะดบัความรุนแรง(severity)เพิ�มขึ
น ช่วงเวลาการปวดแต่ละครั 
ง(interval)สั 
นลงเรื�อยๆ จะมผีลทําให้ผู้
คลอดเกดิความเจบ็ปวดบรเิวณมดลกู กระดกูหวัเหน่า กน้กบ โดยเฉพาะหลงั กระเบนเหน็บและต้นขาจะมี
ความเจบ็ปวดมาก เป็นตน้ เกดิจาการที�กลา้มเนื
อมดลูกมกีารหดรดัตวั ทําใหเ้กดิการกระตุ้นเสน้ประสาทที�
รบัรูค้วามเจบ็ปวด นอกจากนั 
นความเจบ็ปวดยงัเกดิจากการยดืขยายตวัของกลา้มเนื
อมดลูกส่วนล่างและ
ปากมดลูก เพื�อให้ส่วนนําของทารกผ่านลงไปสู่ช่องเชิงกราน ช่องทางคลอด และคลอด ซึ�งเป็นความ
เจบ็ปวดที�ทวคีวามรุนแรงขึ
นเรื�อยๆความเจบ็ปวดที�เกิดขึ
นจะไปเรา้ให้เกิดอารมณ์ต่างๆเช่น ความกลวั 
ความวติกกงัวล ความเศรา้และความโกรธ ส่งผลให้ผู้คลอดแสดงพฤตกิรรม เปลี�ยนแปลงจากภาวะปกต ิ
เช่น รอ้งครวญคราง นอนบดิไปมา หงุดหงดิ โมโหง่าย ไม่ยอมรบัฟงัขอ้มูลหรอืให้ความร่วมมอื ร้องไห ้
พฤตกิรรมเหล่านี
 เรยีกว่า การต่อต้าน(resistance)หรอืการหยุดยั 
ง(inhibition) อนัมสีาเหตุมาจากปจัจยั
ทางจติวทิยาซึ�งจะเป็นปจัจยัหนุนนําให้มกีารรบัรู้ความเจบ็ปวดในระหว่างคลอดเพิ�มขึ
นได้ รวมทั 
งอาจ
ส่งผลใหเ้กดิการเปลี�ยนแปลงของสารเคมแีละหรอืฮอรโ์มนในรา่งกาย ทําใหก้ารหดรดัตวัของมดลูกผดิปกต ิ
เสี�ยงต่อการคลอดล่าชา้ ก่อให้เกดิผลกระทบที�เป็นอนัตรายต่อมารดา และทารกในครรภ ์นอกจากนี
ความ
เจ็บปวดที�รุนแรง อาจสร้างความประทับใจในทางลบต่อผู้คลอด ส่งผลต่อสุขภาพจิตหลังคลอด 
สมัพนัธภาพระหว่างผู้คลอดกับบุตร หรอืแม้แต่ทําให้ผู้คลอดกลวัที�จะมกีารตั 
งครรภ์ หรอืการคลอดใน
อนาคต 
         ในรอบปีที�ผ่านมา งานหอ้งคลอดโรงพยาบาลท่าวงัผามผีูม้ารบับรกิารคลอดปกต ิจาํนวน 136ราย 
ปญัหาที�พบขณะมารดารอคลอดในระยะที�1  คอืความเจบ็ปวด  มมีารดาคลอดไมใ่หค้วามรว่มมอื ตอ้งให้
ญาตช่ิวยจบั 3 ราย จาํนวนมากกว่า 10รายรอ้งไหค้วาญคราง  ทางหน่วยงานจงึคดิคน้นวตักรรม  “ 
ลกูกลิ
งบรรเทาปวด” :ซึ�งเป็นอุปกรณ์ที�ช่วยนวดบรรเทาปวดเพื�อใหม้ารดาสามารถเผชญิกบัความเจบ็ปวด
ไดอ้ยา่งเหมาะสม 
 

วตัถปุระสงค ์
         1.เพื�อเป็นทางเลอืกในการช่วยบรรเทาความเจบ็ปวด 
         2.เพื�อเพิ�มประสทิธภิาพในการใหบ้รกิารพยาบาล 
         3.เพื�อส่งเสรมิใหญ้าตมิสี่วนรว่มในการดแูลมารดาและสรา้งสมัพนัธภาพ 
         4.เพื�อเป็นการนําวสัดุเหลอืใชม้าประยกุตใ์ชใ้หเ้กดิประโยชน์ 
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วิธีการพฒันาสิ#งประดิษฐ ์และการดาํเนินงาน 
 1.ทดลองใชก้บัมารดารอคลอดตั 
งแต่เดอืน ม.ค.2558-เม.ย.2558 
          2.ประเมนิความพงึพอใจของมารดาคลอด 
          3.ประเมนิ Pain score และความรว่มมอื ของมารดาคลอด  
 

ประเมินผล 
ประเมนิความพึ�งพอใจจากการใชน้วตักรรม จาํนวน..20....คน  

การประเมนิดา้นต่างๆ มคีวามพึ�งพอใจในระดบั
มาก 

มคีวามพึ�งพอใจในระดบั
ปานกลาง 

มคีวามพึ�งพอใจใน
ระดบัน้อย 

สามารถช่วยบรรเทาอาการเจบ็ปวดในระยะรอ
คลอด และความร่วมมอื 

15(75%) 5(25%) 0 

ชิ
นงานมคีวามคงทน สะดวก ใชง้านง่าย และ
ปลอดภยั 

17(85%) 3(15%) 0 

ประโยชน์/การนําไปใช้ 
        1.เป็นทาง เลอืกของหญงิตั 
งครรภใ์นการใชน้วตักรรมเพื�อลดความเจบ็ปวดในระยะที�1ของการ
คลอดไดอ้ยา่งเหมาะสม 
       2.ผูใ้หบ้รกิาร คอืพยาบาลไดม้กีารพฒันาประสทิธภิาพในการใหบ้รกิารดา้นการพยาบาล 
       3.สรา้งความประทบัใจใหก้บัผูร้บัรกิารรวมทั 
งญาตทิี�ไดม้สี่วนรว่มในการดแูลหญงิตั 
งครรภ ์
ข้อดี 
      1. สามารถนําไปประยกุตใ์ชไ้ดก้บัทุกเพศและทุกวยั โดยไม่มขีอ้จาํกดั 
      2. เป็นนวตักรรมที�ใชเ้ป็นทางเลอืกในการช่วยบรรเทาอาการปวดขณะมกีารเจบ็ครรภค์ลอดไดจ้รงิ
บรเิวณที�สามารถใชไ้ดด้ไีดแ้ก่ หลงั กระเบนเหน็บ และต้นขา ผูค้ลอดรูส้กึผ่อนคลาย 
      3. เป็นนวตักรรมที�มวีสัดุอุปกรณ์หาไดง้่ายและมขี ั 
นตอนการทําไม่ยุง่ยากสามารถประดษิฐใ์ชไ้ดเ้อง 
ที�บา้น 
ข้อจาํกดั 
      1. ใชไ้ดด้กีบัส่วนที�มพีื
นที�กวา้งเช่นหลงั กระเบนเหน็บ หรอืหน้าขา เท่านั 
น 
      2. ตอ้งมคนคอยนวดใหใ้นช่วงที�มดลกูหดรดัตวัถี�ข ึ
นและแรงขึ
นและอาจไมส่ามารถตอบสนองได้
ตามตอ้งการ 
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ชื#อนวตักรรม : ซองยากนัลมื 
 

คาํสาํคญั : ซองยา 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : งานผูป้ว่ยใน โรงพยาบาลท่าวงัผา ไดป้ระเมนิความเสี�ยงในการแจกยาผูป้่วยใหแ้ยก
โรค ที�ต้องเตรยีมถ้วยยาไปให้ผู้ป่วยหลายแก้ว ในกรณีที�มผีู้ป่วยนอนรกัษาตัวหลายท่าน จงึได้คิดค้น
นวตักรรม ซองยากนัลมืขึ
น เพื�อง่ายต่อการแจกยาสําหรบัผู้ป่วยห้องแยกและลดการแพร่กระจายเชื
อใน
โรงพยาบาล 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานผูป้ว่ยใน โรงพยาบาลท่าวงัผล ตําบลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน   
 

สมาชิกทีม : นางสาวชนิดา พรมมเีดช และ นางสาวสุภาวด ีเชยีงสอน 
 

เป้าหมาย : เพื�อลดความเสี�ยงในการแจกยาผูป้ว่ยหอ้งแยกโรค   
 

ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ : งานผู้ป่วยในโรงพยาบาลท่าวงัผาได้จดัพื
นที�ห้องแยกโรค  สําหรบัผู้ป่วย
โรคตดิต่อแพร่กระจายเชื
อ  ซึ�งป้องกนัมใิห้ผูป้่วยท่านอื�นที�มารบัการรกัษาตวัในโรงพยาบาลไดร้บัเชื
อไป
ดว้ย  ส่วนใหญ่หอ้งแยกโรคจะรบัผู้ป่วยวณัโรคเป็นหลกั  การรกัษาพยาบาลต้องเน้นเรื�องความปลอดภยั
และลดการแพร่กระจายเชื
อการเขา้ไปทําการพยาบาลผูป้่วยหอ้งแยกโรค  จะเน้นการเขา้ทําการพยาบาล
รกัษาให้น้อยครั 
ง  ทําเสรจ็ในครั 
งเดียว  เพื�อลดการแพร่กระจายเชื
อโรค  ซึ�งให้ inchartเข้าไปทําการ
พยาบาล วดัความดนั สอบถามอาการและแจกยาให้กบัผู้ป่วย ในครั 
งเดยีวที�เข้าไปทําการพยาบาล  ใน
กรณีที�มีผู้ป่วยมารกัษาพร้อมกันหลายคน  ทําให้ต้องเตรียมยาให้ผู้ป่วยพร้อมกันหลายคน  ซึ�งหาก
จดัเตรยีมยาเหมอืนกนัผู้ป่วยทั �วไป  ที�เตรยีมยาในถ้วยยา อาจทําใหเ้กดิความผดิพลาดขณะแจกได ้จงึได้
คดิคน้นวตักรรมซองยากนัลมื  ที�งา่ยต่อการพกพา ขณะนําไปแจกผูป้ว่ยหอ้งแยกโรค  ผูป้่วยทราบเวลากนิ
และยาในซองเป็นยาสําหบัผูป้่วย ถูกต้อง ไม่ผดิคนผู้ป่วยทานยาแล้ว ทิ
งซองลงถงัขยะไดเ้ลย ไม่ต้องเดนิ
มาปะปนกบัผูป้ว่ยโรคทั �วไปเพื�อคนืแกว้ยาเป็นการลดการแพร่กระจายเชื
อไปสู่ผูป้่วยท่านอื�น  ซึ�งดกีว่าการ
แจกยาแบบเดมิ 
กิจกรรมการพฒันา 

� เลอืกขนาดซองยาที�เหมาะสมในการจดัเตรยีมยาใส่ซอง 
� ออกแบบสตกิเกอรต์ดิหน้าซองยา ระบุหอ้งและเวลาในการทานยา  
� จดัช่องสาํหรบัหรบัซองจดัยาหอ้งแยก  ไวใ้นชั 
นสุดทา้ยของรถยาที�ว่างอยู ่
� ทดสอบการใชง้านและวดัระดบัความพงึพอใจ 

 
 

การวดัผลของการเปลี#ยนแปลง :หลงัจากไดท้ดลองใชซ้องยากนัลมืในผูป้่วยหอ้งแยกโรค  ตั 
งแต่เดอืน
กนัยายน 2557  จนถงึปจัจุบนั  พบว่าระดบัความพงึพอใจของพยาบาลในการบรหิารยาใหแ้ก่ผูป้่วย  เป็น
ที�พงึพอใจรอ้ยล่ะ 95 %  เพราะการใชง้านสะดวก  ป้องกนัความผดิพลาดในการแจกยาผูป้่วยในกรณีที�มี
ผูป้ว่ยหอ้งแยกโรคหลายหอ้ง หลงัจากทดลองตดิสตกิเกอรไ์ปได ้6  เดอืน ไมพ่บอุบตักิารณ์แจกยาผดิ 
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บทเรียนที#ได้รบั :ความปลอดภยัในการแจกยาให้กบัผู้ป่วยที�อยู่ในความดูแล  ขณะมารบัการรกัษาใน
โรงพยาบาล  เป็นหน้าที�ที�ทุกคนพงึปฏบิตั ิเพื�อให้ผู้ป่วยได้รบัยาที�ถูกคน  ถูกขนาด  ถูกเวลาและลดการ
แพรก่ระจายเชื
อไปสู่บุคคลอื�นที�พกัรกัษาตวัในโรงพยาบาล 
การติดต่อกบัทีมงาน:  

� นางสาวชนิดา  พรมมเีดช  ตกึผูป้ว่ยใน  โรงพยาบาลท่าวงัผา ตําบลท่าวงัผา   
อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  55140  โทรศพัท ์085-7476423  
E-mail:bowling_zazaToT@hotmail.com 

� นางสาวสาวสุภาวด ี เชยีงสอนตกึผูป้ว่ยใน  โรงพยาบาลท่าวงัผา  ตําบลท่าวงัผา  
อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  55140  โทรศพัท ์088-4034541 
E-mail:nungningsupavadee@gmail.com 

 
 

รปูภาพซองยากนัลืม 
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ชื#อเรื#อง :  หมอนรองข้อพบัเข่า 
 

ผูจ้ดัทาํ :   นาง รตันาภรณ์    คาํยวง และทมีงานหอ้งคลอด, หอ้งผ่าตดั 
 

ความเป็นมาและความสาํคญัของปัญหา : 
   จากเดมิหลงัจากจดัท่าผูป้ว่ย มกีารป้องกนัการกดทบัขอ้พบัเขา่  โดยทดลองใชผ้า้วางรอง บรเิวณ
ขอ้พบั     ก่อนจดัท่า ยงัพบว่าในบางรายที�ทาํการผ่าตดันาน มกัเกดิการเลื�อนหลุดของผา้  ซึ�งเราไม่
สามารถ  มองเหน็ไดใ้นระหว่างผ่าตดั  เนื�องจากมผีา้ปิดมดิชดิ  เมื�อสิ
นสุดการผ่าตดัผูป้ว่ยบางรายจะรูส้กึ
ชาหรอื ตงึบรเิวณขอ้พบัเขา่และสงัเกตเหน็ว่าจะมรีอยแดงที�ขอ้พบัเข่าหลงัจากถูกทบัมรีายงานอุบตักิารณ์ 
ปี 2557 จาํนวน 6 ราย  จงึไดค้ดิคน้วธิ ีทาํฟองนํ
าหรอืผา้รองใตข้อ้พบัเขา่ของผูป้ว่ยไมเ่ลื�อนหรอืหลุด  ลด
การเกดิอนัตรายจากการถูกกดทบั หรอืชา  จงึทาํใหผู้ป้่วยรูส้กึสบาย 
        

วตัถปุระสงค ์:  
 - เพื�อป้องกนัผูป้ว่ยไมเ่กดิแผลกดทบับรเิวณใตข้อ้พบัเข่า 

  - เพื�อป้องกนัผูป้ว่ยไมเ่กดิการบาดเจบ็หรอืภาวะแทรกซอ้นจากการจดัท่า(ขาชา,แผล,รอยแดงซํ
า) 
       

 กลุ่มเป้าหมาย :  
  - ผูม้ารบับรกิารที�หอ้งผ่าตดัและหอ้งคลอดระหว่าง มนีาคม – สงิหาคม 2558 

 

 วิธีการดาํเนินการ : 
       - นําขอ้มลูมาหารอืในทมีงานที�เกี�ยวขอ้ง 
 - ออกแบบประดษิฐแ์ละนําไปทดลองใช ้
    - ประเมนิผล 
 

การพฒันารอบที� 1. แผ่นรองขอ้เขา่ 
 

 
 

อปุสรรค : ขนาด size ผูม้ารบับรกิารไมเ่ท่ากนั เราทําขนาดsizeเพิ�ม S , M , L ไวห้ลายๆปุ่มตั 
งแต่แขนลง
มาถงึปุม่ที�สะโพก 
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การพฒันารอบที�2.  มกีารพฒันาขนาดที�รองรบัสะโพกได ้
 

 
 
ระยะเวลาในการดาํเนินการ 
 - ระยะเตรยีมงาน :ตั 
งแต่ มค. 
 - ระยะเวลาดําเนินการ : ตั 
งแต่ ม.ค. 
 - ระยะเวลาการประเมนิผลงาน : ม.ีค. – ส.ค. 
 

ตรวจสอบประสิทธิภาพ : 
 นํานวตักรรม “หมอนรองขอ้พบัเขา่” และนํามาทดลองใชใ้นผูป้ว่ยผ่าตดั หรอืผูป้ว่ยที�ตอ้งขึ
นขาหยั �ง
จาํนวน 5 ราย ก่อนปรบัปรงุแกไ้ข นําไปใชง้านจรงิ   
 

วิธีการประเมินผล :  
 - ตั 
งแต่ ม.ีค. – ส.ค. 2558 มผีูร้บับรกิาร 24 คน  ไมม่รีายงานอุบตักิารณ์เกดิแผลกดทบั รอยแดง 
ชาหรอืเกดิบาดแผลเพิ�ม (การบาดเจบ็หรอืภาวะแทรกซอ้นจากการจดัท่าขณะผ่าตดั เป็น 0)  ผูร้บับรกิาร
ใหร้ะดบัความพงึพอใจเกี�ยวกบัการใช ้“หมอนรองขอ้พบัเขา่” รอ้ยละ 85 
 

ผลลพัธที์#ได้รบั : 
 “หมอนรองขอ้พบัเขา่” ใชร้ดัใตเ้ขา่ผูป้ว่ย เพื�อป้องกนัขอ้พบัใตเ้ขา่กดทบักบัเหลก็ขาหยั �ง หรอืเตยีง
หอ้งผ่าตดั พรอ้มทั 
งไมเ่ลื�อนหลุดจากตําแหน่งที�รอง ทาํใหล้ดโอกาสการเกดิอนัตรายแก่ผูป้ว่ยลงได ้และ
โดยพบว่าผูป้ว่ยไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น ไม่มแีผลกดทบับรเิวณขอ้พบัเขา่ และไมเ่กดิอาการชาหลงัผ่าตดั 

 
 
 
 

 



71 

มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อนวตักรรม: แผ่นไมเ้ปลี�ยนได ้
 

คณะผูจ้ดัทาํ:  เพญ็ศร ีจนัทรส์ุข, ศริลิกัษณ์ พนัธุแ์กว้, ภภสัสร รชัตโตดิ ¢, กชพร หานิพฒัน์, อรทยั บุญมา  
                   ตกึสงฆอ์าพาธ โรงพยาบาลท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน 55140 
 

ที#มาและความสาํคญั 
จากสถติผิูร้บับรกิารตกึสงฆอ์าพาธโรงพยาบาลท่าวงัผา พบผูป้ว่ยที�มปีญัหากระดกูขาหกั และเขา้

รบัการรกัษาโดยการนอนพกัรกัษาตวัในโรงพยาบาลท่าวงัผา จาํนวน  10 ราย  ผูป้่วยที�มปีญัหากระดกูขา
หกัจาํเป็นตอ้งไดร้บัการรกัษาโดยการใชแ้รงดงึ ผ่านไปยงักระดกูขา (skin traction) เพื�อใหก้ระดกูขาที�หกั
กลบัเขา้ที�เดมิและยดึตดิกนั แต่จากการดําเนินงานที�ผ่านมาพบว่า ที�กั 
นเตยีงผูป้ว่ยสําหรบัการทาํหตัการ 
skin traction มคีวามสงูมากเกนิกว่าระดบัเบาะ ส่งผลใหไ้มส่ามารถประกอบอุปกรณ์ skin traction ใหไ้ด้
แรงดงึที�เหมาะสมได ้  ทาํใหผู้ป้ว่ยไมไ่ดร้บัการรกัษาอยา่งถูกตอ้ง  เจา้หน้าที�ที�รบัผดิชอบจงึจาํเป็นตอ้ง
เตรยีมเตยีงที�มคีวามเหมาะสมกบัการทําหตัการดงักล่าว โดย วธิกีารเสรมิเบาะเพิ�มขึ
น 1 ชั 
น จากการเสรมิ
เบาะพบว่าระดบัที�กั 
นเตยีงยงัคงสงูกว่าเบาะที�นอนของผูป้ว่ย  ตกึสงฆอ์าพาธ จงึไดป้ระสานกบัตกึผูป้ว่ยใน
เพื�อยมืเตยีงในหอ้งรวมสามญัเพื�อเปลี�ยนเตยีงใหเ้หมาะสมกบัการทํา skin traction แต่พบปญัหาในการยก
และเคลื�อนยา้ยเตยีง เนื�องจากนํ
าหนกัของเตยีงที�มากและพื
นหอ้งตกึสงฆอ์าพาธเป็นทางต่างระดบั จงึตอ้ง
ขอความรว่มมอืจากผูช้ายช่วยยกเตยีง จาํนวน 2-4 คน ส่งผลใหเ้กดิความล่าชา้ในการดแูลและรกัษาผูป้ว่ย
ดงักล่าว นอกจากนี
ยงัพบว่าผูป้ว่ยตอ้งรอเป็นระยะเวลาที�นาน โดยเฉลี�ย  60  นาท ีส่งผลใหผู้ป้ว่ยมอีาการ
เจบ็ปวดเพิ�มมากขึ
น ผูป้ว่ยและญาตไิมพ่งึพอใจต่อการรบับรกิาร  

เจา้หน้าที�ตกึสงฆอ์าพาธเหน็ความสําคญัของปญัหาดงักล่าว จงึไดท้บทวนและคดิสิ�งประดษิฐ์
รว่มกบัช่างของโรงพยาบาล เพื�อความรวดเรว็ต่อการใหบ้รกิาร และความสะดวกต่อเจา้หน้าที�ในการเตรยีม
ความพรอ้มก่อนรบัผูร้บับรกิาร  

 

วตัถปุระสงค ์
 1. เพื�อลดระยะเวลาในการรอคอยของผูร้บับรกิาร 
 2. เพื�อใหผู้ใ้หบ้รกิารและผูร้บับรกิารมคีวามพงึพอใจ 

 

ระเบียบวิธีวิจยั(สร้างนวตักรรม) 
 1. ทบทวนปญัหาที�พบ 
 2. ออกแบบสิ�งประดษิฐร์ว่มกบัช่างของโรงพยาบาลท่าวงัผา 
      - เตรยีมแผ่นไมข้นาด19X 90 เซนตเิมตร โดยใชไ้มแ้ผ่นเดยีว เดมิขนาด 30X 90 เซนตเิมตร 
      - เจาะรจูาํนวน 2 ร ูสาํหรบัยดึตดิกบัเตยีงเดมิ 
      - สรา้งสิ�งประดษิฐ ์
      - เอาที�กั 
นเตยีงเดมิออก 
      - นําแผ่นไมข้นาด  19X 90 เซนตเิมตร มาใชแ้ทนที�กั 
นเตยีงเดมิ 
      - ใชต้วัน็อตยดึตดิกบัทา้ยเตยีง  
      - ทดลองใชส้ิ�งประดษิฐต์ั 
งแต่ 1 มกราคม 2557 ถงึ 30 มถิุนายน 2558 
      - ประเมนิผลลพัธ ์
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ผลการศึกษา 
จากการดําเนินงานภายหลงัจากทดลองใชส้ิ�งประดษิฐพ์บว่า 

 - ลดปญัหาในการจดัเตรยีมเตยีงใหเ้หมาะสมกบัหตัถการ skin traction 
 - เจา้หน้าที�มคีวามเครยีดลดลง เนื�องจากลดความยุง่ยากในการยมืเตยีง และการขอความรว่มมอื
จากบุคลากรภายนอกเพื�อยกและเคลื�อนยา้ยเตยีง  
 - ลดอาการเจบ็ปวดของผูป้่วย จากความล่าชา้ในการใหบ้รกิาร  เนื�องจากบางครั 
งรบัใหมเ่วรบ่าย-
ดกึ ตอ้งรอเวรเชา้ถงึจะไดเ้ริ�มการรกัษา 
 - ลดความเสี�ยงต่อการบาดเจบ็ระหว่างการยกและเคลื�อนยา้ยเตยีง เช่น อาการปวดหลงั  
หกลม้ เป็นตน้ 

ตารางที� 1 ตารางแสดงผลลพัธจ์ากการทดลองใชส้ิ�งประดษิฐ ์
การวดัผล ก่อนทดลองใช ้ หลงัทดลองใช ้ การเปลี�ยนแปลง 
ระยะเวลารอคอย 
(ระหว่างการเตรยีมเตยีง) 

60 นาท ี 10  นาท ี 50  นาท ี

ความพงึพอใจของเจา้หน้าที� รอ้ยละ 20 รอ้ยละ   98 รอ้ยละ  72 
ความพงึพอใจของผูป้ว่ยและ
ญาต ิ

รอ้ยละ 20 รอ้ยละ  100       รอ้ยละ 80 

 

การนําผลงานนวตักรรมไปใช้ประโยชน์ในงานประจาํ 
 1.ตกึสงฆอ์าพาธไดนํ้าสิ�งประดษิฐท์ี�ไดอ้อกแบบรว่มกบัช่างของโรงพยาบาลท่าวงัผาไปใชใ้นงาน
ประจาํ โดยการนํา แผ่นไมเ้ปลี�ยนได ้ไปเปลี�ยนใหผู้ป้ว่ย skin traction ทุกราย 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 1.“แผ่นไมเ้ปลี�ยนได”้ เป็นสิ�งประดษิฐท์ี�สามารถทําได ้ไมม่คีวามยุง่ยากซบัซอ้นและส่งผลลพัธท์ี�ดี
ต่อการใหบ้รกิาร 
 2.สิ�งประดษิฐท์ี�ทาํไดง้่ายไม่ยุง่ยากแต่สามารถลดความเจบ็ปวดและทรมานของผูป้ว่ย เนื�องจาก
ผูป้ว่ยไดร้บัการรกัษาดว้ยหตัถการที�เหมาะสม ในระยะเวลาที�รวดเรว็  
 

ปัจจยัแห่งความสาํเรจ็ 
 1.การทบทวนและพฒันาระบบบรกิารอย่างต่อเนื�องเพื�อใหผู้ร้บับรกิารเกดิความพงึพอใจและความ
รวดเรว็ในการใหบ้รกิาร 
 2.การทาํงานรว่มกนัเป็นทมี 
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เรื#อง : การพฒันาบริการการส่งเสริมการเลี"ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวนาน 6 เดือน ตาํบลท่าวงัผา 
         Developed of Promotion of Breastfeeding Rate for 6 months in Thumbol Thawangpha 
 

คณะผูวิ้จยั นางวนชัญา คาํรงัษ ี, นางนุกร พยิะ และคณะ 
 

หน่วยงาน  กลุ่มงานเวชศาสตรค์รอบครวัและบรกิารปฐมภูม ิ โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

 นมแมเ่ป็นอาหารที�ดทีี�สุดสาํหรบัทารก เนื�องจากนมแม่มสีารอาหารครบถว้น การเลี
ยงลกูดว้ยนม
แม ่มผีลดต่ีอสุขภาพของมารดาและทารก ดงันั 
นการส่งเสรมิการเลี
ยงลกูดว้ยนมแมใ่หป้ระสบความสําเรจ็
จงึมคีวามสําคญัมาก การวจิยัครั 
งนี
เป็นการวจิยัเชงิปฏบิตักิาร เพื�อพฒันาบรกิารการส่งเสรมิการเลี
ยงลกู
ดว้ยนมแม ่อยา่งเดยีวครบ 6 เดอืน และกลุ่มเป้าหมายคอืมารดาที�คลอดบุตร ตั 
งแต่ เดอืนธนัวาคม 2556-
ธนัวาคม 2557 จาํนวน 37 ราย  ระยะเวลาดําเนินการ คอื ปี 2558 แบ่งเป็น 3 ระยะ คอื ระยะที�1 ศกึษา
สภาพการณ์ การเลี
ยงลกูดว้ยนมแม ่โดยการประเมนิสภาพการณ์ และอตัราการเลี
ยงลกูดว้ยนมแมเ่พยีง
อยา่งเดยีว 6 เดอืน  ระยะที�2 พฒันาบรกิาร การส่งเสรมิการเลี
ยงลกูดว้ยนมแม ่โดยการเตรยีมพรอ้ม
บุคลากร พฒันาสื�อการสอน พฒันาการดแูลระยะก่อนคลอด ระยะคลอด ระยะหลงัคลอด ระยะที� 3 สรปุ
และประเมนิผล 
 ผลการวจิยั พบว่ามารดาที�สามารถเลี
ยงลกูดว้ยนมแมอ่ย่างเดยีว ครบ 6 เดอืนรอ้ยละ 48.2 และ
การประเมนิสภาพการณ์ การกนินมแมท่ี�ไมค่รบ 6 เดอืน ส่วนใหญ่เป็นมารดาทํางานนอกบา้นและกลวั
นํ
านมไมพ่อจงึใหน้มผสม คดิเป็นรอ้ยละ 57.9  รองลงมาคอืมารดาทาํงานต่างจงัหวดัใหญ้าตเิลี
ยงลกู 
มารดาวยัรุน่  มารดาขาดความอดทนตั 
งแต่แรกคลอดจงึใหน้มผสม และพบปญัหาลกูดื�มนมมารดาแลว้มี
อาการทอ้งเสยีตลอดจาํนวน1 ราย และไดพ้ฒันาการบรกิารเลี
ยงลกูดว้ยนมแม ่ดว้ยการพฒันาความรูแ้ละ
ทกัษะของบุคลากรการจดัทําสื�อการสอน เพื�อเตรยีมความพรอ้มของบดิามารดาก่อนคลอดโดยใชก้จิกรรม 
จติประภสัสรเมื�อลกูนอนอยู่ในครรภ ์การสอนในระยะคลอด และระยะหลงัคลอด พบว่าบรกิารส่งเสรมิเลี
ยง
ลกูดว้ยนมแมม่ดีงันี
 คอื บรกิารตดิตามเยี�ยมหลงัคลอดใหก้ําลงัใจในการเลี
ยงลกูดว้ยนมแม ่3 ครั 
งในรยะ 2 
เดอืนแรก และใหบ้รกิารปรกึษาทางโทรศพัท ์ไดต้ลอด 24 ชั �วโมง บรกิารส่งเสรมินมแมโ่ดยจดักจิกรรม
แลกเปลี�ยนเรยีนรู ้ในกลุ่ม การสรา้งเครอืข่ายแมอ่าสา ประเมนิผลลพัธ ์พบอตัราการเลี
ยงลกูดว้ยนมแม่
อยา่งเดยีว ครบ 6 เดอืนในปี2558 เป็น 54.5% 
 
คาํสาํคญั : การเลี
ยงลกูดว้ยนมแมอ่ย่างเดยีว 6 เดอืน  การพฒันาบรกิาร 
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CQI 
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ชื#อผลงาน พฒันาคณุภาพ:  การลดอตัราการไม่ลงวินิจฉัยผู้ป่วยในคอมพิวเตอร ์ 
 

คาํสาํคญั   :  วนิิจฉยั 
 

สรปุผลงานโดยย่อ  
ตวัชี"วดัการดาํเนินงาน เป้าหมาย ปี2555 ปี2556 ปี2557 
อตัราการไมล่งการวนิิจฉยัโรคในคอมพวิเตอร ์ รอ้ยละ 1 2.03 1.76 2.00 
       

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร 
 ฝา่ยแผนงานและสารสนเทศ โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม 
นายชาต ิ  อะทะไชย,นางบุศรา  หงสด์าํเนิน,นางเจยีมจติร   อนิน้อย,นายปฐมชยั    อนิเสยีร 
 

เป้าหมาย 
 ลดอตัราการไมล่งวนิิจฉยัในคอมพวิเตอรไ์มเ่กนิรอ้ยละ 1 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ 
 โรงพยาบาลท่าวงัผา มกีารจดัเกบ็และบนัทกึขอ้มลูเวชระเบยีนร่วมกนัสองระบบ คอืบนัทกึในOPD 
Cardกบับนัทกึในโปรแกรมคอมพวิเตอร ์ซึ�งจาการที�ทางสปสช.ไดม้กีารพฒันาคุณภาพของขอ้มลู43แฟ้ม
ผูป้ว่ยนอก (OP PP individual data)  โดยทุกสถานบรกิารไดพ้ฒันาโปรแกรม ระบบการบนัทกึขอ้มลู และ
การพฒันาคุณภาพของขอ้มลูใหส้มบรูณ์มากขึ
น  
 ในปี2555 ทางฝา่ยแผนงานฯไดม้กีารศกึษา พฒันาการบนัทกึขอ้มลูการลงวนิิจฉัยโรค พบว่า
สามารถลดอตัราการไมล่งวนิิจฉยัโรค จาก รอ้ยละ 3.18 มาเป็น1.46   

ในปี2558นี
 ไดม้กีารตดิตามขอ้มลูการบนัทกึวนิิจฉัยโรคอกีครั 
ง เนื�องจากมคีวามสําคญัในเชงิสถติ ิ
การเบกิค่ารกัษาพยาบาล และความสมบรูณ์ของเวชระเบยีน พบขอ้มลูเดอืนมกราคม – มนีาคม 2558ดงันี
 
ข้อมลูการลงวินิจฉัยโรค มค.58 กพ.58 มีค.58 
จาํนวนผูร้บับรกิาร(ครั 
ง) 8357 8439 9952 
จาํนวนผูไ้มล่งวนิิจฉยั(ครั 
ง) 156 193 230 
รอ้ยละไมล่งการวนิิจฉยัโรคในคอมพวิเตอร ์ 1.86 2.28 2.31 
 

กิจกรรมการพฒันา 
1. รวบรวม วเิคราะหแ์ละคนืขอ้มลูใหเ้จา้หน้าที�ทราบ 
2. ตดิตามขอ้มลูการลงวนิิจฉยัโรค ในโปรแกรมHOSxP  
3. รายงานในระบบความเสี�ยง ประสานแจง้เจา้หน้าที� ฝา่ย/งานที�มกีารบนัทกึไมถู่กตอ้ง เพื�อรว่ม

หาสาเหตุและวธิกีารแกไ้ข 
4. จากการศกึษา พบขอ้มลูในลกัษณะของการไมล่งวนิิจฉยัดงันี
คอื 
 - ผูป้ว่ยที�มาทาํบตัรแลว้ไมป่ระสงคจ์ะตรวจ ดว้ยสาเหตุใดๆ จงึไมม่ขีอ้มลูซกัประวตั ิการ
รกัษา วนิิจฉัยใดๆ 
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 - ผูป้ว่ยที�ถูกนดัมาตรวจเลอืด เช่นผูป้ว่ยโรคต่อมไทรอย โรคเลอืด มกีารซกัประวตั ิสั �ง
ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร แต่ไมม่กีารลงวนิิจฉยั 
 - กลุ่มผูม้าตรวจปสัสาวะเพื�อหาแอมเฟตามนี ซึ�งไมม่ขีอ้มลูการคดักรองซกัประวตั ิการลง
วนิิจฉยั แต่มกีารตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 
 - กลุ่มผูม้าขอใบรบัรองแพทย ์
 - ผูป้ว่ยที�แพทยส์ั �งใหน้อนโรงพยาบาล แต่ไมม่กีารลงวนิิจฉยัในขณะที�ยงัอยูใ่นสถานะ
ผูป้ว่ยนอก 
 - การออกตรวจ คดักรอง บรกิารในชุมชน 
 - กลุ่มมาตรวจเลอืดงาน ANC มกีารสั �งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร แต่ไม่มกีารลงวนิิจฉัย 
 

วิธีการดาํเนินการแก้ไขปรบัปรงุ 
             การดาํเนินการแบ่งออกเป็น3ระยะ เพื�อไมใ่หเ้กดิความยุง่ยากแก่ผูป้ฏบิตังิานมากเกนิไป คอื 
 ระยะที#1  ตดิตามขอ้มลูการลงวนิิจฉยัโรค ในโปรแกรม HOSxP   รวบรวม วเิคราะหแ์ละคนืขอ้มลู
ใหเ้จา้หน้าที�ทราบ ในช่วงเดอืนมถุินายน - สงิหาคม 2558 

ระยะที# 2 รายงานในระบบความเสี�ยง ประสานแจง้เจา้หน้าที� ฝา่ย/งานที�มกีารบนัทกึไมถู่กตอ้ง 
เพื�อรว่มหาสาเหตุและวธิกีารแกไ้ข 
 ระยะที# 3 นําเขา้สู่ระบบความเสี�ยงของโรงพยาบาล การประชุม แกไ้ขปญัหาเชงิระบบ 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง 
 จากการตดิตามผลการลงวนิิจฉัยของผูป้่วยนอกในเดอืนสงิหาคม 2558 โดยการสุ่มเก็บขอ้มูลทุก
วนัจนัทร ์ โดยที�ยงัไมม่กีารแกไ้ขโดยงานเวชระเบยีน ดงัตารางต่อไปนี
 
 

ตารางแสดงผลการไม่ลงวินิจฉัยผู้ป่วยนอก  เดือนสิงหาคม 2558 
 

จาํนวนครั "ง จาํนวนที#ไม่แสดงผลวินิจฉัย 

410 8 

365 6 

400 3 

474 4 

337 8 

รวม   1986 รวม 29 

ร้อยละ 1.46 
 

จากตารางพบว่า มอีตัราการไมล่งวนิิจฉยัลดลง มาเป็น1.46 
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บทเรียนที#ได้รบั 
 1.จากการศกึษาพบสาเหตุและขอ้จาํกดัที�ทาํใหไ้มไ่ดล้งวนิิจฉยัโรคคอื ช่วงที�ผูร้บับรกิารมาก ผูป้่วย
ไมส่มคัรใจตรวจ เจา้หน้าที�ไมท่ราบ การออกใบเสรจ็รบัเงนินอกเหนือกรณีรกัษา เช่นการบรจิาค การชําระ
หนี
วนัหลงัรบับรกิาร  

2.ในเชงิการบรหิารขอ้มลูและสถติ ิอาจจะตอ้งยอมรบัค่าคุณภาพขอ้มลูที�ค่านี
 
3.หน่วยงานควรที�จะตอ้งมกีารคนืขอ้มลู กระตุน้ ตดิตามผูบ้นัทกึขอ้มลูในฝา่ยงานต่างๆ เป็นระยะ 

อยา่งน้อย ปีละ 1 ช่วงเวลาหรอืครั 
ง 
 

การติดต่อกบัทีมงาน 
 นายชาต ิ อะทะไชย 
 โรงพยาบาลท่าวงัผา  อ.ท่าวงัผา จ.น่าน 55140 โทรศพัท ์054-755516  
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ชื#อผลงาน  :การลดการ Re-sterile Syringe โรงพยาบาลท่าวงัผา  
 

คาํสาํคญั : การ Re-sterile หมายถงึ การนําอุปกรณ์ ที�ทาํใหป้ราศจากเชื
อแลว้ นํากลบัเขา้กระบวนการ 
Sterile ใหม ่เมื�อวนัหมดอาย ุ 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : การลดอตัราRe-sterile Syringe  ทาํใหล้ดค่าใชจ้า่ยของโรงพยาบาล   ลดภาระงาน
ของเจา้หน้าที�  
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานจา่ยกลาง โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน  
 

สมาชิกทีม : นางศุภลกัษณ์ ธนาม ี,นางเครอืวลัย ์ เปียงใจ ,นายบุญชาญ  พยิะ นายวลัลพ  ทานนั, 
                 นางเพญ็ศร ีจนัทรส์ุข และนางณชัชา  จนัต๊ะยอด พนกังานผูช่้วยเหลอืคนไข ้ 
 

เป้าหมาย : ลดค่าใชจ้า่ยในการ Re-sterile Syringe และลดภาระงาน  
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ : พบปญัหาการ Re-sterile Syringe ที�หมดอายจุาํนวนมาก โดยเฉพาะ ใน
หน่วยงานตกึสงฆ ์และงานผูป้ว่ยใน ทาํใหส้ญูเสยีค่าใชจ้า่ย งานจา่ยกลางรว่มกบังานที�เกี�ยวขอ้ง จงึได้
ทบทวนอตัราการ Re-sterile Syringe พบว่า การสต๊อกอุปกรณ์ปราศจากเชื
อ หน่วยงานเกบ็ stock 
จาํนวนเท่าเดมิ  การเบกิไม่ไดป้รบัตามจาํนวนของผูป้ว่ย ขาดการทบทวนรว่มกนัระหว่างหน่วยงานและ
หน่วยจ่ายกลาง  
 

กิจกรรมการพฒันา : 1. การประชุมรว่มกบัคณะกรรมการและเจา้หน้าที�ผูเ้กี�ยวขอ้งและคนืขอ้มลู 2. การ
ประชุมรว่มกบัเจา้หน้าที�ผูเ้กี�ยวขอ้งในหน่วยงานใหร้บัทราบแนวทางเดยีวกนั  3. การประสานกบั
ผูร้บัผดิชอบหลกัของหน่วยงาน นั 
นๆ หากพบปญัหา และอุปสรรค ในแต่ละช่วงเวลาเป็นระยะอย่าง
ต่อเนื�อง  
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  : 1.) กําหนดไมใ่หม้ ีStock Syringe ในหน่วยงานเกนิความ
จาํเป็น 2.) ปรบัลดขนาดอุปกรณ์ในภาชนะบรรจ ุตามจาํนวนผูป้ว่ยในเวลานั 
น  3.)กรณไีมเ่พยีงพอเบกิเพิ�ม
เกนิ Stockและเมื�อไมม่คีวามจาํเป็นใชง้านนํากลบัคนืงานจ่ายกลาง เพื�อใหเ้กดิการหมนุเวยีน อยา่งคุม้ค่า 
จากผลการดําเนินการพบว่า อตัราการ Re- Sterile เปรยีบเทยีบระหว่าง ปี 2557และภายหลงัดาํเนินการ
ใน ปี2558 เป็นดงันี
 การ Re- Sterile Syringe  ลดลงคดิเป็นรอ้ยละ 86.97% (ตกึสงฆ,์ตกึผูป้ว่ยใน,งาน
อุบตัเิหตุฉุกเฉิน และงานจ่ายกลาวง ลดลง รอ้ยละ 91.55%,76.38 %, 96% และ 82.05% ตามลาํดบั)ความ
พงึพอใจในผูร้บับรกิาร 84.47 ความพงึพอใจเจา้หน้าที�ในงานจ่ายกลาง รอ้ยละ 88.89 
 

บทเรียนที#ได้รบั : ลดค่าใชจ้า่ยของโรงพยาบาล และลดระยะเวลาในการปฏบิตังิานของบุคลากร 
 

การติดต่อกบัทีมงาน : ศุภลกัษณ์    ธนาม ี ตําแหน่ง     พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ   หน่วยงาน  งาน
จา่ยกลาง     ที�อยู ่ โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน         โทรศพัทท์ี�ตดิต่อไดส้ะดวก   (054) 710138 
ต่อ 152  Email:  Su.palak@hotmail.com 
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ชื#อผลงาน :  การพฒันาระบบการตอบโต้ภยัพิบติัด้านสาธารณสขุ อาํเภอท่าวงัผา 
 

เจ้าของผลงาน : นายชยัพนัธ ์ วชิา   งานอุบตัเิหตุฉุกเฉิน  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดั  
 

คาํสาํคญั :  การพฒันาระบบการตอบโตภ้ยัพบิตัดิา้นสาธารณสุข  
 

สรปุผลงานโดยย่อ  : ปญัหาภยัพบิตัหิรอืสาธารณภยัปจัจบุนั  ในอําเภอท่าวงัผามคีวามเสี�ยงภยัพบิตัดิา้น
นํ
าท่วม ดนิโคลนถล่มนํ
าปา่ไหลหลากและอุบตัเิหตุหมูด่า้นจราจร  ประชาชนในพื
นที�เสี�ยงขาดระบบการ
ช่วยเหลอืตนเอง ก่อนเกดิเหตุ ขณะเกดิเหตุ และหลงัเกดิเหตุ หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งในการตอบโต้ภยัพบิตัิ
ขาดแผนปฏบิตักิารและขาดการซกัซอ้มแผนและไมท่ราบถงึบทบาทหน้าที�ตามระบบบญัชาการ (Incident 
Command System) รวมถงึขาดการถอดบทเรยีนจากเหตุการณ์จรงิหรอืสถานการณ์จาํลอง เพื�อนําไป
ปรบัปรงุแกไ้ข โดยใชก้จิกรรมตามการจดัการความเสี�ยงจากภยัพบิตัโิดยอาศยัชุมชนเป็นฐาน (community 
Base Disaster Risk Management) ในการแกไ้ขปญัหา 
 

เป้าหมาย 
 1. เพื�อใหป้ระชาชนในหมูบ่า้นพื
นที�เสี�ยงภยันํ
าท่วม ตําบลศรภีมูแิละตําบลตาลชุม มคีวามรูแ้ละ
ทกัษะในการเตรยีมตวัก่อนเกดิภยั ขณะเกดิภยั และหลงัเกดิภยั 
 2. เพื�อใหห้มูบ่า้นในพื
นที�เสี�ยงภยั นํ
าท่วม   2 ตําบลเสี�ยงภยั คอื ตําบลศรภีมู ิจาํนวน  3 หมูบ่า้น
และ 1 หมูบ่า้นของตําบลตาลชุม มแีผนการจดัการความเสี�ยงจากภยัพบิตัโิดยอาศยัชุมชนเป็นฐานและมี
การซกัซอ้มแผน 
 3. เพื�อใหห้น่วยงานที�เกี�ยวขอ้งกบัการจดัการภยัพบิตัใินอําเภอท่าวงัผา มแีผนการจดัการภยัพบิตัิ
ตามบทบาท หน้าที�ของระบบ ICS และมกีารซกัซอ้มแผน 
 4. เพื�อใหค้ณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขอําเภอท่าวงัผา มแีผนการตอบโตภ้ยัพบิตัดิา้น
สาธารณสุข  ตามความเสี�ยงภยัพบิตัใินพื
นที�  
 5. เพื�อใหโ้รงพยาบาลท่าวงัผาและหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งกบัการจดัการภยัพบิตัใินอําเภอท่าวงัผา
และมกีารซกัซอ้มแผนความเสี�ยงตามพื
นที�เป็นประจาํทุกปี 
 6. เพื�อใหเ้จา้หน้าที�ของโรงพยาบาลท่าวงัผามคีวามรูแ้ละเขา้ใจในบทบาทหน้าที�ตามแผนอุบตัเิหตุ
หมูใ่นโรงพยาบาล   อยา่งน้อยรอ้ยละ 90 
 7.  รอ้ยละรอ้ยละความสาํเรจ็ของการใช ้แผนอุบตัเิหตุหมู ่ในการตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน เป้าหมาย 
รอ้ยละ 80 ขึ
นไป 
 8. เพื�อใหม้กีารสรปุบทเรยีนการตอบโต้ ภาวะฉุกเฉินตามสถานการณจรงิหรอืสถานการณ์ จาํลอง
อยา่งใดอยา่งหนึ�ง ทุกครั 
งเมื�อเกดิเหตุการณ์ 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ 
   เนื�องจากภยัพบิตันํิ
าท่วม อําเภอท่าวงัผา ในปี พ.ศ.2549 และ ปี พ.ศ. 2554 พบปญัหาการเตรยีม
ตวัในระยะก่อนเกดิเหตุนํ
าท่วมไมด่ ี ทั 
งในระดบัของประชาชนเองและหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งกบัการจดัการ
ภยัพบิตันํิ
าท่วม ขาดการตดิตามข่าวสารและการประเมนิสถานการณ์นํ
าท่วมในระดบัตํ�า ไมม่ปีระสบการณ์
ในการรบัมอืสถานการณ์นํ
าท่วมในระดบัรนุแรง ขาดความตระหนกัในการรบัรูข้่าวสารของประชาชนใน
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พื
นที�เสี�ยงภยั การเตอืนภยัของหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งไม่ทนัการณ์   ขาดการช่วยเหลอืตนเองเบื
องตน้ การ
ป้องกนัโรคที�มากบันํ
าท่วม การอพยพไมเ่ป็นระบบ การขอความช่วยเหลอืจากหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง  
รวมถงึระบบการช่วยเหลอืในขณะเกดิเหตุ การตอบโตภ้ยัพบิตัดิา้นสาธารณสุขในขณะเกดิเหตุวุ่นวาย  
ขาดการเตอืนภยัในโรคที�มากบันํ
าท่วม อุปกรณ์ที�เกี�ยวขอ้งในการตอบโตภ้ยัพบิตัไิม่พรอ้ม เช่น เรอื วทิยุ
สื�อสาร ช่องทางการสื�อสารต่างๆและขอ้มลูเกี�ยวกบัการสื�อสารไมพ่รอ้ม  ขาดความพรอ้มของทมีการตอบ
โตภ้ยัพบิตัทิี�เขา้ไปช่วยเหลอืขณะเกดิเหตุภยัพบิตัทิั 
ง ดา้นจาํนวนทมีช่วยเหลอื บทบาทหน้าที�ของแต่ละ
ทมีตามระบบบญัชาการ (Incident Command System) และเกดิจากขาดการวเิคราะหค์วามเสี�ยงภยัพบิตัิ
ในพื
นที� รวมถงึขาดแผนการตอบโตภ้ยัพบิตัติามความเสี�ยงภยัในพื
นที�  ขาดการซกัซอ้มแผนรว่มกนัของ
หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง  ทาํใหเ้กดิความเสยีหายรนุแรงจากสาธารณภยัดงักล่าว 
 

กิจกรรมการพฒันา 
 1. ถอดบทเรยีนและวเิคราะหส์าเหตุการเกดิปญัหาของแต่ละสาเหตุจากเหตุการณ์จรงิ 
 2.  ประสานหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งในการตอบโตภ้ยัพบิตั ิเช่น หน่วยป้องกนัและบรรเทาสาธารณ
ภยั (ปภ.)  รพสต.และอบต.ในพื
นที�เสี�ยงภยั ตําบลศรภีูม ิตําบลตาลชุม และดาํเนินกจิกรรมตามการจดัการ
ความเสี�ยงจากภยัพบิตัโิดยอาศยัชุมชนเป็นฐาน (community Base Disaster Risk Management) ดงันี
 
         -  กําหนดหมูบ่า้นเป้าหมายพื
นที�เสี�ยงภยัพบิตันํิ
าท่วม   
         -  การสรา้งความเขา้ใจกบัชุมชน  
         - การประเมนิความเสี�ยงจากจากภยัพบิตัโิดยการมสี่วนรว่มของชุมชน  
         -  การจดัองคก์รชุมชนในการจดัการภยัพบิตั ิ(บทบาทหน้าที�และความรบัผดิชอบชองกรรมการแต่
ละฝา่ยและหน่วยงานความร่วมมอืที�เกี�ยวขอ้ง) 
        -  การจดัทําแผนจดัการความเสี�ยงจากภยัพบิตัใินชุมชน (ประกอบดว้ย ขอ้มลูพื
นฐานชุมชนแผนที�
ชุมชน คณะกรรมการแต่ละฝา่ยและบทบาทหน้าที�ความรบัผดิชอบ ทั 
งก่อนเกดิเหตุ ขณะเกดิเหตุและหลงั
เกดิเหตุ ระบบเตอืนภยั จดุรวมพล/พื
นที�ปลอดภยั อุปกรณ์ ยานพาหนะเสน้ทางการอพยพ บญัชขีอ้มลูผู้
อพยพ  ขอ้มลูหน่วยงาน ภาคเีครอืขา่ยที�เกี�ยวขอ้ง เป็นตน้) 
        -  การเสรมิสรา้งขดีความสามารถแก่ชุมชน (Empowerment)  การฝึกอบรม การเตรยีมตวัก่อนเกดิ
เหตุ ขณะเกดิเหตุ หลงัเกดิเหตุ การปฐมพยาบาลเบื
องต้น ช่องทางและระบบการขอความช่วยเหลอื  การ
ฝึกอบรมตามบทบาทหน้าที�ของกรรมการแต่ละฝา่ยในชุมชน  การเตรยีมอุปกรณ์ที�เกี�ยวขอ้งของแต่ละฝา่ย  
       -  การพฒันาศกัยภาพของทมี EMS ในพื
นที�เสี�ยงภยั เพื�อใหส้ามารถช่วยเหลอืและจดัการตอบโตภ้ยั
พบิตัไิด ้
 3. ซกัซอ้มแผนการตอบโต้ภยัพบิตั ิอยา่งน้อย ปีละ 1 คร ั 
ง การซกัซอ้มความเขา้ใจตามบทบาท
หน้าที�ตามแผนการจดัการความเสี�ยงจากภยัพบิตัใินชุมชน การซกัซอ้มแผนรว่มกบัภาคเีครอืข่ายจดัการ
ภยัพบิตัทิี�เกี�ยวขอ้ง การชี
แจงแผนและปรบัปรุงแผนรบัอุบตัเิหตุหมูแ่ก่เจา้หน้าที�ในโรงพยาบาล การ
ซกัซอ้มแผนอุบตัเิหตุหมูใ่นโรงพยาบาลท่าวงัผา (ปี พ.ศ.2556 - 2558) 
 4. ประชุมและนําเสนอระบบการตอบโตภ้ยัพบิตั ิรายงานการถอดบทเรยีนการจดัการภยัพบิตัใิน
พื
นที� ทั 
งสถานการณ์จรงิและสถานการณ์จาํลองในอําเภอท่าวงัผา ระบบการจดัการภยัพบิตัติามระบบการ
บรหิารสาธารณภยั ระบบบญัชาการ (Incident command System) แก่หวัหน้าส่วนราชการ ผูนํ้าชุมชน 
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หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง อยา่งน้อยปีละ 1 ครั 
ง  
 5.  การตดิตามการทาํงาน การรายงานผลและการปรบัปรงุแกไ้ข  จากการซกัซอ้มแผนแก่ประธาน 
คปสอ.ท่าวงัผา ผูอ้ํานวยการโรงพยาบาลท่าวงัผา เพื�อปรบัปรงุแกไ้ขและจดัทาํแผนพฒันาต่อไป  
 

การวดัผลและผลการเปลี#ยนแปลง 
 1. ประชาชนในพื
นที�เสี�ยงภยันํ
าท่วม มคีวามรูแ้ละทกัษะในการเตรยีมตวัก่อนเกดิภยั ขณะเกดิภยั 
และหลงัเกดิภยั 
 2. หมูบ่า้นในพื
นที�เสี�ยงภยั นํ
าท่วม   2 ตําบลเสี�ยงภยั คอื ตําบลศรภีมู ิจาํนวน  3 หมูบ่า้นและ 1 
หมูบ่า้นของตําบลตาลชุม มแีผนการจดัการความเสี�ยงจากภยัพบิตัโิดยอาศยัชุมชนเป็นฐานและมกีาร
ซกัซอ้มแผน 
 3. หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งกบัการจดัการภยัพบิตัใินอําเภอท่าวงัผา มแีผนการจดัการภยัพบิตัติาม
บทบาท หน้าที�ของระบบบญัชาการ(ICS) และมกีารซกัซอ้มแผน 
 4. คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขอําเภอท่าวงัผา มแีผนการตอบโตภ้ยัพบิตัดิา้น
สาธารณสุข  มแีผนการจดัการภยัพบิตัติามความเสี�ยงภยัพบิตัใินพื
นที� และมกีารซกัซอ้มแผน 
 5. มกีารซกัซอ้มแผนความเสี�ยงตามพื
นที�เป็นประจาํทุกปี 
 6. เจา้หน้าที�ของโรงพยาบาลท่าวงัผามคีวามรูแ้ละเขา้ใจในบทบาทหน้าที�ตามแผนอุบตัเิหตุหมูใ่น
โรงพยาบาล รอ้ยละ 95 
 7. รอ้ยละความสาํเรจ็ของการใช ้แผนอุบตัเิหตุหมู ่ในการตอบโตภ้าวะฉุกเฉินของโรงพยาบาลท่า
วงัผา  รอ้ยละ 85 
 8. มกีารสรุปบทเรยีนการตอบโต ้ภาวะฉุกเฉินตามสถานการณจรงิหรอืสถานการณ์จาํลองทุกครั 
ง
เมื�อเกดิเหตุการณ์ 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 1. การสรา้งความตระหนกัของคนในชุมชน และการกระตุน้จากหน่วยงานที�เกี�ยวขอ้งในอําเภอ 
เป็นส่วนสาํคญัที�จะทาํใหแ้ผนการตอบโตภ้ยัพบิตัใินชุมชนรวมถงึแผนการจดัการภยัพบิตัขิองแต่ละ
หน่วยงานมคีวามสมบูรณ์ เป็นปจัจบุนั ปฏบิตัไิดจ้รงิ และมคีวามต่อเนื�อง 
 2. การสื�อแผนแก่ทมี บุคลากรในแผนใหม้คีวามเขา้ใจในบทบาทหน้าที�  และการซกัซอ้มแผนเป็น
ส่วนที�มคีวามจาํเป็น เพื�อใหแ้ผนมคีวามสมบรูณ์ ปฏบิตัไิดจ้รงิ  
 3. การถอดบทเรยีนจากเหตุการณ์จรงิหรอืสถานการณ์จาํลองในการซกัซอ้มแผน ควรมกีารนําไป
ปรบัปรงุแกไ้ขและมกีารตดิตามความกา้วหน้าเป็นระยะ เพื�อป้องกนัขอ้ผดิพลาดในการตอบโตภ้ยัพบิตัใิน
ครั 
งต่อไป 
 

การติดต่อเจ้าของผลงาน/ผูป้ระสาน 
นาย ชยัพนัธ ์ วชิา   Email :  winandnew@hotmail.com โทรศพัท ์081 7241906   
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ชื#อผลงาน:  แนวทางการพฒันารปูแบบการดแูลผู้ป่วยที#ดื#มแอลกอฮอลที์#คลินิกบ้านฟ้าใส 
                   โรงพยาบาลท่าวงัผาอาํเภอท่าวงัผา   จงัหวดัน่าน 

 

คาํสาํคญั : ผูป้ว่ยแอลกอฮอล ์คลนิิกบา้นฟ้าใส 
 

สรุปผลงานโดยย่อ การให้บรกิารผู้ป่วยสุราที�คลนิิกบ้านฟ้าใสโรงพยาบาลท่าวงัผาเป็นจุดบรกิารแบบ
บรกิารจุดเดยีวเบด็เสรจ็ (one stop service) โดยมกีจิกรรม เช่น การคดักรองผูป้่วย การใหก้ารบําบดัและ
ช่วยเหลอืผู้ป่วยสุรา มกีารติดตามประเมนิผลการให้ความช่วยเหลอืตามระยะเวลาการนัดตดิตามผู้ป่วย  
จากการทบทวนการปฏบิตังิาน ในการตดิตามประเมนิผลผูป้่วย ปีงบประมาณ 2557 พบว่า ผูป้่วยที�อาการ
ดขีึ
น ทั 
งทางด้านสุขภาพร่างกายและจติใจ มกีารเปลี�ยนแปลงพฤติกรรมการดื�มสุรา สามารถหยุดดื�มได้
นานมากกว่า 8-12 เดอืน ซึ�งอยู่ในระยะกระทําอย่างต่อเนื�อง (maintenance) มญีาตดิูแล แพทยจ์งึยุตกิาร
นดัตดิตาม แต่จะใหม้าพบแพทยเ์มื�ออาการไมด่ขีึ
นหรอืมพีฤตกิรรมกลบัดื�มซํ
าอกี ซึ�งผูป้่วยสุราที�ยุตกิารนัด
ตดิตาม (off case) มจีาํนวน 48 คน แต่เมื�อพจิารณา พบว่ามผีูป้่วยสุราที�ยุตกิารดื�มในระยะเวลาหยุดได ้1 
เดอืน จาํนวน 16 ราย  คดิเป็นรอ้ยละ 33.3 หยุดได ้3 เดอืนจาํนวน 11 รายรอ้ยละ 22.91 หยุดได ้6 เดอืน 
จํานวน 9 รายรอ้ยละ 18.75 หยุดได้ 9 เดอืนจํานาน 5 รายร้อยละ 10.41 และสามารถหยุดดื�มได้ใน
ระยะเวลา 1 ปี จาํนวน 1  ราย รอ้ยละ 2.0 

ดงันั 
น จงึไดท้บทวนผูป้่วยสุราที�ยุตกิารนัดตดิตาม พบว่า สาเหตุที�มาพบแพทยเ์นื�องจาก ผูป้่วยมี
พฤตกิรรมกลบัไปดื�มซํ
าและดื�มแบบหนัก และเมื�อไดม้กีารสอบถามสาเหตุที�กลบัไปดื�มซํ
าอกีจากผู้ป่วยที�
ยุตกิารตดิตาม ผู้ป่วยบอกว่า “พอหมอไม่นัดอีก แรกๆก็อยู่ได้ และไม่ได้กนิยา มเีพื�อนมาชวนก็บอกว่า
หยดุแลว้ แต่พอชวนอกี กค็ดิว่าดื�มนิดเดยีวกพ็อแลว้ พอดื�มแลว้มนัไหลไปเรื�อยๆ หยุดไม่ได ้พยายามบอก 
เตอืนตวัเองแต่กห็ยดุไมไ่ด”้ “ที�ผมดื�ม  มเีพื�อนที�บา้นผมเรยีกว่าพ่อเสี�ยว ต่างหมู่บา้นมาเที�ยวหา ชวนดื�ม มี
หรอืงานบุญในหมู่บ้าน คดิว่าดื�มแลว้คงหยุดได ้จะดื�มแค่ 1-2 เป๊ก ก็จะหยุด ที�ผ่านมาก็หยุดได”้ “แต่กอ็กี
อยา่งหนึ�งนะครบั เวลาผมมาโรงพยาบาล มหีมอ พยาบาลและลูกของผมที�เป็นพยาบาล แต่ไปมคีรอบครวั
แยกออกไป นานทมีาหา แต่โทรศพัทใ์หก้ําลงัใจอยู่ครบั อยากใหพ้่อปรบัเปลี�ยนพฤตกิรรม ผมรูส้กึระอาย
ใจเหมอืนกนัในบางครั 
งเท่านั 
น” “แต่ผมว่า พอหมอไมน่ดัมนัเหมอืนขาดอะไร เคยมาพบหมอทุกเดอืน” “ผม
ว่า ผมยงัไมถ่งึฝ ั �งนะ ผมกต็้องว่ายนํ
าและต้องการคนช่วยเหลอื” จากผลการทบทวนผูป้่วยสุราที�ยุตกิารนัด
ตดิตาม พบว่า ผูป้ว่ยมพีฤตกิรรมไปดื�มสุราซํ
า และระบบการตดิตามไม่ต่อเนื�องในการเฝ้าระวงัการกลบัไป
ดื�มสุราซํ
าของกลุ่มผูป้ว่ยที�ยตุกิารนดัตดิตาม 

 

ชื#อและที#อยู่องคก์ร:  คลนิิกบา้นฟ้าใส โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา  
 

สมาชิกทีม: นางนงคร์กัษ์ สจัจานิจการ, นางชลดิา ธนะขวา้ง  พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ 
 

เป้าหมาย: ผูป้ว่ยที�มารบับรกิารคลนิิกบา้นฟ้าใสดว้ยความตอ้งการหยดุดื�มแอลกอฮอล ์
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ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ 
      จากที�หยดุนดัการตดิตามผูป้ว่ย  เมื�อผูป้ว่ยกลบัไปอยูใ่นสถานที� ที�มสีิ�งแวดลอ้ม ของผูป้ว่ย 
ทาํใหเ้กดิช่องว่างคุณภาพเกดิขึ
น เช่นเมื�อผูป้่วยกลบัไปสิ�งแวดลอ้มมรีา้นคา้จาํหน่ายสุราเป็นตวักระตุ้นทํา
ให้ผู้ป่วยมคีวามคดิและอยากดื�ม  และมคีวามเสี�ยงสูงที�อาจจะกลบัไปดื�มสุราซํ
าได้อกี เนื�องจากมหีลาย
ปจัจยัที�เกี�ยวขอ้ง เช่นสถานการณ์เสี�ยง อารมณ์ ความเครยีดที�เกดิขึ
น ส่วนดา้นบุคคลกรที�รบัผดิชอบงาน
รบัภาระงานหลายอยา่งไมส่ามารถจดัสรรงานการตดิตามไดอ้ย่างต่อเนื�อง ประกอบกบัการเขา้ถงึชุมชน ยงั
ไม่ชดัเจนในส่วนที�นอกเหนือจาก ส่วนของโครงการ”วงัวา้โมเดล”ที�เป็นชุมชนตวัอย่างในเรื�องปลอดเหล้า 
เป็นต้นนอกจากนี
ในอําเภอท่าวงัผายงัมกีจิกรรมงานเทศกาลตลอดปี ไม่ว่าจะเป็นงานประเพณีต่างๆ เช่น
งานแขง่เรอื งานกฐนิ งานส่งทา้ยปีเก่าตอ้นรบัปีใหม ่งานเลี
ยงฉลองเนื�องในโอกาสต่างๆเป็นตน้  
ในส่วนอื�นๆ เช่นระบบการตดิตามทางโทรศพัทไ์ม่สามารถเอื
อต่อการตดิตามไดเ้พราะมรีะบบค่าใชจ้่ายมา
เกี�ยวขอ้ง 
    ดงันั 
นปญัหาดงักล่าวจงึจาํเป็นที�ตอ้งจดัการตน้เหตุหรอืทางเลอืกที�จะปรบัปรงุและพฒันางานโดย
เสนอที�คณะกรรมการต่อปญัหาที�เกดิขึ
น และวางแผนการตดิตาผูป้ว่ยอยา่งต่อเนื�องต่อไป 

 

กิจกรรมการพฒันา 
1. คลนิิกบา้นฟ้าใส จดัระบบการตดิตามในรปูแบบทางโทรศพัท/์จดหมาย/เยี�ยมบา้น  
2. ประสานเครอืขา่ยจนท.รพ.สตเพื�อวางแผนตดิตามดแูลผูป้ว่ยต่อเนื�อง 
3. ประสานกลุ่มงานจติเวชชุมชนเพื�อตดิตามเยี�ยมผูป้ว่ย 

 

การวดัผลและผลการเปลี#ยนแปลง 
 มกีารกําหนดกลุ่มเป้าหายและเกณฑก์ารคดัเลอืกผูป้ว่ยแอลกอฮอลห์ลงัจากจาํหน่ายคลนิิกฟ้าใส
แต่พบปญัหาดงันี
คอื 
 ผูป้ว่ยรายที� 1 หลงัจากยตุกิารนดัตดิตามได ้3 เดอืนผูป้่วยหยดุดื�มไดแ้ต่ผูป้ว่ยกลบัมารกัษาที�
โรงพยาบาลท่าวงัผาดว้ยอาการแขง็ขาอ่อนแรง นอนไม่หลบั ใจสั 
น มคีวามเครยีดต่อการไมส่ามารถหางาน
ทาํได ้จงึกลบัไปดื�มสุราก่อนมารกัษาที�โรงพยาบาล 1 วนั 
 ผูป้ว่ยรายที� 2 หลงัจากยตุกิารตดิตามได ้6 เดอืนผูป้ว่ยหยดุดื�มได ้แต่ผูป้ว่ยมาโรงพยาบาลมาดว้ย
อาการชกัเกรง็จาการไมไ่ดร้บัประทานยาป้องกนัอาการชกักลุ่ม Phenytoin  3 เมด็ ก่อนนอน เป็นเวลามา 
1 อาทติย ์ซึ�งแพทยไ์ดป้ระเมนิอาการและตรวจรกัษาและวนิิจฉัยว่าเป็น  Seizure และผูป้ว่ยรายนี
ควร
ไดร้บัการตดิตามอยา่งต่อเนื�อง เพื�อเฝ้าระวงัปญัหาที�อาจจะตามมาทหีลงั 
 จากปญัหาที�พบในผูป้ว่ย 2 รายที�นอนพกัรกัษาตวัที�ตกึผูป้ว่ยในโรงพยาบาลท่าวงัผา ถอืว่าเป็น
ปจัจยัที�ทาํใหผู้ป้ว่ยกลบัดื�มซํ
าและเป็นภาวะโรครว่มซึ�งเป็นผูป้ว่ยที�มปีญัหาซบัซอ้น ตอ้งตดิตามใกลช้ดิ 
และเฝ้าระวงัการกลบัไปดื�มซํ
า 
 

บทเรียนที#ได้รบั:   
- ผูป้ว่ยและครอบครวัมคีุณภาพชวีติที�ดสีามารถปรบัเปลี�ยนพฤตกิรรมของตวัเองในทางที�ดขี ึ
น 
- เป็นการดแูลกลุ่มผูป้ว่ยทุกเพศ ทุกวยั อาชพี ฐานะ เชื
อชาต ิศาสนา 
- เป็นการสรา้งเครอืข่ายที�ส่งใหผ้ลการดแูลผูป้ว่ยมปีระสทิธภิาพบรรลุเป้าหมายที�ทําใหม้คีวามยั �งยนื 
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ชื#อผลงาน / โครงการพฒันา : การพฒันางานการคดักรองโรคซมึเศรา้ระดบัอําเภอ 
 

คาํสาํคญั : การคดักรอง / โรคซมึเศรา้ 
 

สรปุผลงานโดยย่อ   มกีารรณรงคค์ดักรองโรคซมึเศรา้ ระดบัอําเภอท่าวงัผา โดยใชค้าํถาม 3Q ในกลุ่ม
ประชาชนที�มอีาย1ุ5ปีขึ
นไป เพื�อเพิ�มอตัราการเขา้ถงึบรกิาร และจดัระบบการดแูลใหไ้ดม้าตรฐาน การดแูล
ผูป้ว่ยโรคซมึเศรา้ 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :  โรงพยาบาลท่าวงัผา อ. ท่าวงัผา จ.น่าน  55140 
 

สมาชิกทีม :  นางสุนิทรา  ทา้วฮา้ย, นางสาวพชัร ี โชตกิพงศ,์ นางลุลดิา  ไชยสตีิ�บ     
         นางธดิารตัน์ ประพนัธ,์ นางกติตธิร  แสนพชิ 
เป้าหมาย :  
            1. เพื�อใหม้กีารคดักรองโรคซมึเศรา้ในประชากร อาย ุ15 ปีขึ
นไป 
  2. เพื�อคน้หาผูป้ว่ยโรคซมึเศรา้รายใหมนํ่าเขา้สู่ระบบการรกัษา 
 

ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ :    อําเภอท่าวงัผา มจีาํนานผูป้่วยโรคซมึเศรา้เขา้ถงึบรกิารน้อยกว่า ตวัชี
วดั
ของกรมสุขภาพจติที�กําหนดไว ้มากกว่ารอ้ยละ 31 ซึ�งผูป้่วยที�เป็นโรคซมึเศรา้มกัมคีวามเสี�ยงสูงต่ออตัรา
การฆ่าตวัตาย   โดยปีงบประมาณ 2555 - 2557 มอีตัราการเขา้ถงึบรกิารโรคซมึเศรา้ เพยีงรอ้ยละ  7.79  
,11.14 และ 12.47   ตามลําดบั จากการทบทวนสาเหตุพบเจา้หน้าที�บางส่วนพร่องทกัษะในการคดักรอง  
ไม่เข้าใจความสําคญัของการคดักรองและการดําเนินของโรคซมึเศร้า   และเมื�อประเมนิและคดักรองได้
แลว้แต่ไม่ไดร้บัการวนิิจฉัยจากแพทยอ์กีส่วนหนึ�ง  หรอืไดร้บัการวนิิจฉัยโดยแพทยแ์ต่ไม่ส่งผู้ป่วยเขา้รบั
บรกิารที�งานปรกึษาสุขภาพ  ถงึรอ้ยละ 25.64 
 

กิจกรรมการพฒันา :  

• พฒันาศกัยภาพเครอืข่ายเพื�อใหเ้กดิความเขา้ใจความสําคญัของการคดักรองในโรคซมึเศรา้โดย
จติแพทยจ์ากรพ.น่าน  และแลกเปลี�ยนขอ้มลูคนืขอ้มลูกลบัใหเ้ครอืขา่ย 

• จดัอบรมเชงิปฏบิตักิารเพื�อเสรมิทกัษะการคดักรองบุคลากรทั 
งใน รพ.ท่าวงัผา และ รพ.สต.  
• สรา้งแบบฟอรม์การคดักรองในชุมชนรว่มกบัรพ.สต.  โดยเพิ�มคาํถามจาก 2Q เป็น 3Q โดยเพิ�ม

คาํถามที�สามดงันี
”ช่วงนี
 มนีอนบ่อหลบั มเีรื�องตุ๊กอก ตุ๊กใจ ๋ อะหยงั พ่องก่อ”  
• อบรมชี
แจง อสม. ในแต่ละพื
นที�เพื�อเพิ�มทกัษะ  และความเขา้ใจในการคดักรอง โดยทมีงานการ

ปรกึษาสุขภาพของโรงพยาบาล 
• จดัรณรงค ์การคดักรองโรคซมึเศรา้ระดบัอําเภอ ในประชาชนกลุ่มอาย ุ15 ปีขึ
นไป  และออก

ประเมนิ  คดักรองซํ
า 
     โดยทมีงานปรกึษาสุขภาพ 
• ทบทวน  CPG รว่มกบัองคก์รแพทย ์และระบบการส่งต่อจากหน่วยงานต่างๆในรพ.เพื�อนําผูป้ว่ย

เขา้สู่ระบบ(F32-33  34.1  F38-39)   
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• พฒันาระบบการดแูลผูป้ว่ยโรคจติตามมาตรฐานโดยการจดัตั 
งคลนิิกจติเวช และจดัระบบการ
ตดิตามตดิตามผูป้ว่ยโรค  โรคซมึเศรา้  ขยายเวลาการตดิตามโรคซมึเศรา้ออกไปมากกว่าเกณฑ์
มาตรฐาน  ใหช่้องทางการตดิต่อของญาตแิละผูป้ว่ยโดยโทรศพัทส์ายตรง 

• จดักจิกรรม เสรมิสรา้งความเขม้แขง็ทางจติใจ  และจติศกึษาใหผู้ป้ว่ยและญาต ิ     
    

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
ทุกหน่วยงานและเครอืขา่ยมกีารรณรงคเ์พื�อคดักรองโรคซมึเศรา้และโรคจเิภทและส่งเขา้ระบบการแูลใน
คลนิิกจติเวชเพิ�มขึ
นดงันี
 

1.อตัราการเขา้ถงึบรกิารของผูป้ว่ยโรคซมึเศรา้เพิ�มขึ
น จากรอ้ยละ 12.47 เป็น 16.99 
2. ประชากรอาย ุ15 ปีขึ
นไปไดร้บัการคดักรองโรคซมึเศรา้รอ้ยละ 72.65 
3. รอ้ยละของผูป้ว่ยโรคซมึเศรา้ที�ไมผ่่านระบบการดแูลตดิตามในกระบวนการ รอ้ยละ 25.64 
 

บทเรียนที#ได้รบั :  บทบาทหน้าที�ในการส่งเสรมิ  ป้องกนั ดแูลรกัษาและฟื
นฟู  เป็นบทบาทบุคลากรทาง
สาธารณสุข แต่ในการแกไ้ขปญัหาสุขภาพจติและจติเวช  บุคลากรทางสาธารณสุขส่วนใหญ่ มกัจะเขา้ใจว่า 
เป็นบทบาทที�ถูกจาํกดัอยูเ่พยีงบุคลากรทางสุขภาพจติเฉพาะทางเท่านั 
น   ทั 
งๆที�เป็นการดแูลขั 
นพื
นฐานที�
สาํคญัที�สุดการรกัษาแบบองคร์วม   
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
 นางสุนิทรา  ทา้วฮา้ย      โรงพยาบาลท่าวงัผา  E-mail  Nang _Nang13@hotmail. com 
 นางสาวพชัร ี โชตกิพงศ ์  โรงพยาบาลท่าวงัผา  E-mail  vivita444@hotmail.com 
            นางธดิารตัน์ ประพนัธ ์    โรงพยาบาลท่าวงัผา  E-mail  khwan009@hotmail. com 
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ชื#อผลงาน: ความปลอดภยัในทารกแรกคลอด ห้องหลงัคลอดโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

คาํสาํคญั: ความปลอดภยัของทารกหอ้งหลงัคลอด 
 

สรปุผลงานโดยย่อ:  
        จากสถติกิารคลอดโรงพยาบาลท่าวงัผาปี2555-2557 มจีาํนวน155,162,159 รายตามลําดบัปญัหา
ที�อาจพบขณะดูแลทารกแรกคลอดมทีั 
งความเสี�ยงดา้นคลนิิกเช่นมอุีณหภูมกิายตํ�า –สูงผดิปกตนํิ
าตาลใน
เลอืดตํ�า  หยุดหายใจ   ตดิเชื
อ ผื�นตามตวั สําลกันม  ตวัเหลอืง  และความเสี�ยงทั �วไปเช่นทารกตกเตยีง   
ทารกโดนลกัพาตวั  ผวิหนงัไหม ้  จากสถติพิบเดก็ตวัเหลอืง  5ราย/ปี  ผื�นตามตวั  7ราย/ปี  อุณหภูมกิาย
ตํ�า 3ราย/ปี  และตดิเชื
อ 1ราย 
    จากปญัหาที�พบ และโอกาสที�จะเกดิความเสี�ยงที�จะเกดิกบัตวัทารก  ทางสมาชกิตกึสงฆจ์งึได้หาแนว
ทางการดูแลเพื�อป้องกนัปญัหาดงักล่าว  เพื�อใหเ้ดก็ทารกมคีวามปลอดภยั  สามารถกลบับ้านพรอ้มหน้า
อยา่งมคีวามสุข 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : ตกึสงฆอ์าพาธ โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม : คุณศริลิกัษณ์ พนัธุแ์กว้, คุณภภสัสร รชัตโสตถิ ¢, คุณกชพร หานิพฒัน์, คุณอรทยั บุญมา 
                 คุณเพญ็ศร ี จนัทรส์ุข  
 

เป้าหมาย : เพื�อใหท้ารกแรกคลอดปลอดภยั 
 

ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ : ปจัจุบนัตึกสงฆ์ต้องดูแลทารกแรกคลอดที�ไม่มปีญัหาแทรกซ้อนทุกรายที�
คลอดในโรงพยาบาลท่าวงัผาทั 
งหมด รวมทั 
งจากโรงพยาบาลอื�นที�ส่งตวัมา  ดว้ยขอ้จาํกดัดา้นบุคคลากรที
มพียาบาลวชิาชพีปฏบิตังิาน 1คนต่อเวร  ผูช่้วยเหลอื 1คนต่อเวร  ต้องดูแลทั 
งผู้ป่วยห้องพเิศษทั 
งหมด7
หอ้ง และหญงิหลงัคลอดพรอ้มบุตรทั 
งหมด   รวมทั 
งมารดาหลงัคลอดบางคนยงัขาดความรู ้ ความมั �นใจใน
การดูแลทารกแรกคลอด โดยเฉพาะบุตรคนแรก ซึ�งอาจมผีลต่อความปลอดภยัของตวัทารกเอง  ซึ�งทารก
แรคลอดต้องมกีารปรบัตวัเองตั 
งแต่แรกคลอด  ต้องหายใจเอง  ดูดนมมารดาเอง ต้องเผชญิกบัสภาวะ
แวดลอ้มที�เปลี�ยนแปลงแตกต่างจากครรภม์ารดา  จากปญัหาที�ทารกต้องเผชญิก่อใหเ้กดิความเสี�ยงต่อตวั
ทารก ทั 
งความเสี�ยงทางคลนิีด หรอืความเสี�ยงทั �วไป  ปญัหาที�เกดิขึ
นอาจมาจากตวัทารกเองหรอืผู้ดูแล 
ทางเจา้หน้าที�ตกึสงฆจ์งึไดร้วบรวมปญัหาต่างๆมาหาแนวทางป้องกนั  แก้ไขเพื�อใหท้ารกมคีวามปลอดภยั  
สามารถกลบับา้นพรอ้มครอบครวัอยา่งอบอุ่น 
 

กิจกรรมพฒันา: 
ความเสี#ยงด้านคลินิก     

1.ทารกหยุดหายใจ: ตรวจสอบสญัญาณชพีทุก4ชั �วโมง   , จดัท่านอนใหท้ารก, ดูดสารคดัหลั �งท่า
อาจเหลอือยูด่ว้ยลกูสบูยางแดง, สงัเกตการณ์หายใจของทารก 

2.อุณหภูมกิายตํ�า: ตรวจสอบสณัญาณชพี, สงัเกตอุณหภูมถิ้าตํ�ากว่า36.5 อาศาเซลเซยีส ต้องรบี
ให้ความอบอุ่นแก่ตวัทารกให้มารดาโอบกอด หรอืถ้าตํ�ามากใหน้วตักรรมถุงถั �วเขยีวอุ่นร่วมด้วย จดัห้อง
ไมใ่หม้ลีมพดัโกรกแรง ควบคุมอุณหภมูหิอ้งอยูร่ะหว่าง26-28องศา 
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3.การตดิเชื
อ: ลา้งมอืก่อน-หลงัทําหตัถการทุกครั 
ง, ใช้หลกัเทคนิคsterile, จาํกดัคนเยี�ยมที�ม ีไข ้
ไอ มนํี
ามกู หรอืมผีื�น เยี�ยมไดค้รั 
งละ1-2คน 

4.ทารกได้รบันมสารอาหารไม่เพยีงพอ: กระตุ้นการดูดนมทุก 2 ชั �วโมง, สอนและสาธติการใหน้ม
บุตรและประเมนิการใหน้มบุตรก่อนกลบับา้น   มอุีปกรณ์เพิ�มความมั �นใจใหน้มบุตรเช่นหมอนโดนัทรองตวั
เดก็, ชั �งนํ
าหนกัทารกวนัละครั 
ง 

5.ผื�นคนั, แมลงกดั: แนะนํามารดาใชส้บู่สําหรบัเดก็, แยกอ่างอาบนํ
า, ใชนํ้
ายาซกัผา้เดก็, หา้มคน
เยี�ยมที�มโีรคผวิหนงั, ตุ่มพุพอง 

6.ตวัเหลอืง: กระตุ้นการดูดนมหรอืป้อนนมเสรมิดว้ยแก้วในรายที�มารดามปีญัหาการใหน้ม, ตรวจ
ค่าบริลิูบนิหลงัคลอด 48ชั �วโมงทุกราย   ถ้ามตีวัเหลอืงต้องรกัษาโดยการส่องไฟ จะต้องอธบิายมารดาให้
เขา้ใจปิดตาเดก็ทุกครั 
ง เฝ้าตดิตามภาวะแทรกซอ้นระหว่างส่องไฟ, มกีารวดัอุณหภมูขิองตูส้่องไฟ 

7.ตา, สะดอืแฉะ: สอนและสาธติการอาบนํ
าเดก็, การเชด็ตา-สะดอื หา้มใชแ้ป้งโรยสะดอืเดก็  
 

ความเสี#ยงทั #วไป 
1.ทารกตกเตยีง: มเีบาะกั 
นเตยีง, สอน-สาธติการอุม้เดก็ 
2.ทารกโดนลกัขโมย: แนะนํามารดา-ญาตใิหร้ะวงัคนแปลกหน้า, ตดิกลอ้งวงจรปิด, มยีามคอย

ตรวจเยี�ยมเป็นระยะ 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง 
-จากผลการดําเนินงานดา้นความปลอดภยัทารกหอ้งหลงัคลอดโรงพยาบาลท่าวงัผา  พบรอ้ยละ75 

มคีวามเสี�ยงระดบัตํ�า,รอ้ยละ 27 มคีวามเสี�ยงปานกลาง,รอ้ยละ8 มคีวามเสี�ยงสูง  และไมม่ใีบรายงาน
อุบตักิารณ์ดา้นทารกจากทมีความเสี�ยงโรงพยาบาลท่าวงัผา   

 

บทเรียนที#ได้รบั : 
-การดแูลทารกแรกคลอดใหม้คีวามปลอดภยัต้องอาศยัความร่วมมอืทั 
งเจา้หน้าที� และมารดา ญาติ

ที�ช่วยดูแล เพื�อใหท้ารกปลอดภยักลบับา้นดว้ยความอบอุ่นพรอ้มหน้าทั 
งครอบครวั   ลดระยะเวลาในการ
นอนในโรงพยาบาล  ลดค่าใชจ้า่ยของโรงพยาบาลในการดแูล 

 

ชื#อผูที้#สามารถติดต่อได้ 
    ชื�อองคก์ร: ตกึสงฆอ์าพาธ โรงพยาบาลท่าวงัผา 
    ที�อยู:่ โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
   โทรศพัท/์e-mail: 054-755380 ต่อ131, 086-907332,papatsorn_t@hotmail.com 
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ชื#อผลงาน/โครงการพฒันา:  การพฒันารปูแบบ การดแูลผูป่้วย  Stroke 
 

คาํสาํคญั :  Stroke 
 

สรปุผลงานโดยย่อ :  รปูแบบการดแูล ผูป้ว่ย Stroke มเีป้าหมายของการรกัษาคอื การป้องกนัไมใ้หเ้กดิ 
Stroke การเขา้ถงึบรกิารที�รวดเรว็ เมื�อเกดิภาวะ Stroke   
 

ชื#อและที#อยู่องคก์ร   :  หอ้งฉุกเฉิน โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม  :  เปรมประภา ก่อทรพัยอ์นนัต,์ ชยัพนัธ ์วชิา และเจา้หน้าที�หน่วยงานอุบตัเิหตุฉุกเฉิน 
เป้าหมาย   :   1. ป้องการการเกดิ   Stroke    
          2. ลดการเกดิ   Miss  Dx/Delay  DX 
                 3. มกีารเขา้ถงึบรกิารภายใน 3 ชม. และไดร้บัยา  rt – PA  criteria stroke fast track      
                 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ   : จากสถติผิูป้ว่ย stroke ในปีงบประมาณ 2555-2557 จาํนวน 37 , 51 , 25 
รายตามลําดบั พบว่าผูป้ว่ยที�เกดิอาการ Stroke เกดิในกลุ่มผูป้ว่ย NCD คอื HT DMเป็นส่วนใหญ่ เช่น 
ผูป้ว่ยชายไทย ประวตัHิT เดมิ ขาดยา 2 ปี  มาดว้ยปวดศรีษะรนุแรงก่อนมา 1 วนั refer รพ.น่าน Dx.   
Hemorrhage Stroke Dead และพบว่า ผูป้ว่ยและญาตยิงัไมเ่ขา้ใจและตระหนกัถงึอาการสําคญัที�ควรรบีมา
รพ. ทาํใหก้ารมาถงึรพ.ล่าชา้ และบางcase กอ้รอการตรวจวนิิจฉยัชา้ ทาํใหโ้อกาสในการไดร้บัยาrt-PA ที�
รพ.น่านชา้หรอืไมท่นัตามระยะเวลาที�ควรจะไดร้บั ทาํใหผู้ป้ว่ยมอีาการรนุแรง มภีาวะแทรกซอ้นจากโรค
หลงัการรกัษา และทาํใหเ้สยีชวีติ 
 

กิจกรรมพฒันา  : 1. พฒันาระบบEMSโดยการประชาสมัพนัธร์ะบบบรกิารการแพทยฉุ์กเฉินสายด่วน 
1669 เมื�อเกดิภาวะฉุกเฉิน เพื�อใหป้ระชาชนทราบและเขา้ถงึการบรกิาร 
                  2. จดัทาํสื�อประชาสมัพนัธเ์ตอืนใหป้ระชาชนทราบและตระหนกัถงึอาการเตอืนของโรค
หลอดเลอืดสมอง ทั 
งในรปูแบบเอกสารแผ่นพบั ป้าย และเสยีงตามสาย ในชุมชนต่างๆ 
                  3. จดัทาํCPGในการดแูลผูป้ว่ยStroke ทั 
งในหน่วยงานER และ หน่วยบรกิารอื�นและใหก้าร
ดแูลผูป้ว่ยตามแนวทางการรกัษาที�วางไว ้
                  4. พฒันาทมี การดแูลส่งต่อ stroke fast track รว่มกบัรพ.น่านอยา่งต่อเนื�อง เพื�อกําหนด
แนวทางในการดแูลและส่งต่อผูป้ว่ยที�มปีระสทิธภิาพยิ�งขึ
น 
                  5. อบรมฟื
นฟูความรูแ้ละทกัษะในการประเมนิผูป้ว่ยStroke กบัจนท. ทุกระดบั  
                  6. ประสานการคดักรองกลุ่มผูป้ว่ย NCD ที�อยูใ่นคลนิิกรพ.และในกลุ่มรพสต. ใหค้รอบคลุม 
                  7. ใหค้วามรู ้ดแูลป้องกนัภาวะเสี�ยงของตนเอง การปฏบิตัติวัเมื�อเกดิภาวะวกิฤตในผูป้ว่ย
กลุ่มเสี�ยงโรคเรื
อรงั HT / DM 
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การวดัผล และ ผลการเปลี#ยนแปลง  :   
  เป้าหมาย ปีงบประมาณ 

2554 
ปีงบประมาณ 

2555 
ปีงบประมาณ 

2556 
2557 

ต.ค.56-ม.ีค57 

จาํนวนผูป้ว่ยStroke ทั 
งหมด  ราย 47 37 54 28 

จาํนวนผูป้ว่ยที�ม ีOnset Time 
น้อยกว่า 3 ชม. 

50% NA NA 22 18 

รอ้ยละจาํนวนผูป้ว่ยที�ไดเ้ขา้
ระบบ Stroke FAST track 

100% NA NA 22 18 

อตัราผูป้ว่ย Stroke รายใหม่ 
ไดร้บัการดแูลแต่แรกรบัจนถงึ 
Refer ภายในไมเ่กนิ 45 นาท ี

80 % NA NA 81.81 
(18 ราย) 

89.3 
(25 ราย) 

รอ้ยละผูป้ว่ย Stroke ไดร้บัการ
ดแูลตามแนวทาง 

100 NA NA 80 93.33 

รอ้ยละผูป้ว่ย Stroke FAST 
track ไดร้บัยา rt-PA 

 NA NA 13.63 
(3 ราย) 

5.55 
(1 ราย) 

อตัราการเสยีชวีติ  ≤5% NA NA 3.70(2ราย) (3ราย) 
 

บทเรียนที#ได้รบั  : จากการปฏบิตังิานที�ผ่านมาพบว่า การดูแลผูป้่วยในหน่วยงานERมคีวามรวดเรว็ 
ถูกต้อง และผู้ป่วยได้รบัการส่งต่อไปรกัษาที�รพ.น่านได้รวดเรว็มากขึ
น แต่ในกลุ่ม pre-Hospital ในบาง
กลุ่มยงัมคีวามเขา้ใจและตระหนักถงึความสําคญัในอาการเตอืนที�ต้องรบีมารพ.ไม่เพยีงพอ ซึ�งทางทมีงาน
จะมุง่เน้นพฒันาในเรื�องนี
ต่อไป 
 

การติดต่อกบัทีม    : เปรมประภา ก่อทรพัยอ์นนัต ์พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ  
                  หน่วยงานอุบตัเิหตุฉุกเฉินรพ. ท่าวงัผา 054-755380 ต่อ 109  
          และ 081---9521849  E-mail premprapa0217pp@gmail.com 
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ชื#อผลงาน / โครงการพฒันา : การพฒันาระบบการดแูลผู้ป่วยที#ได้รบัยา Warfaine 
 

คาํสาํคญั :  Warfarin / ยาวารฟ์ารีน /การดแูล 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : 
โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน ได้เริ�มให้บรกิารผู้ป่วยที�ได้รบัยา Warfarin  ตั 
งแต่วนัที� 4 

กรกฎาคม 2558  โดยเน้นการทํางานเป็นทมีซึ�งประกอบด้วย  แพทย ์ พยาบาลประจําคลนิิก  เจา้หน้าที�
ชนัสตูร  เภสชักร  และพยาบาลตกึผูป้ว่ยโดยมหีวัหน้างานผูป้ว่ยนอกเป็นผูก้ําหนด  ระบบการดูแลและการ
ส่งต่อผู้ป่วย  คลินิกวาร์ฟาริน ให้บริการสัปดาห์ละ 2 วัน  วันพฤหัสบดี  และวันศุกร์(ยกเว้น
วนัหยดุราชการ)  เวลา 08.00น.-16.00น. ที�แผนกผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 

 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : คลนิิกวารฟ์ารยี งานผูป้ว่ยนอก โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 
สมาชิกทีม : นางนนัทนีิ ทองสถติย,์ แพทยห์ญงิสุวชิญา สุวพรไพบลูย,์ นางนภาพร มหายศนันท,์ 
ภญ.สุกญัญา  นนัทช์ยั, ภญ.ปิยพร  บุณยวฒัน์,นางนภาภรณ์  ฝายนนัทะ 
   

เป้าหมาย : ผูป้่วยที�มคีวามเสี�ยงต่อการเกดิการอุดตนัของเสน้เลอืดที�ชนิด Throbosis หรอื  thrombolism  
และไดร้บัยาต้านการแขง็ตวัของเลอืดชนิดรบัประทาน  Warfarin  และไดร้บัการดูแลอย่างต่อเนื�องไม่เกดิ
ภาวะแทรกซอ้นจากการใชย้า 
 

ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ :   ยา Warfarin เป็นยาต้านการแขง็ตวัของเลอืดชนิดรบัประทานเป็นยาที�มี
ดชันีในการรกัษาแคบ มคีวามซบัซ้อนมาก เช่นอาการไม่พงึประสงค์จากยา เนื�องจากปจัจุบนัมจีํานวน
ผู้ป่วยอําเภอท่าวงัผาที�ได้รบัยาวาร์ฟารนิที�รพ.น่านเป็นจํานวนทั 
งหมด 125 คน ซึ�งมเีป็นจํานวนมาก 
บางครั 
งผูป้ว่ยตอ้งเดนิทางไปกลบัและนัดตดิตามเจาะเลอืดที�รพ.น่านบ่อยๆทําใหผู้ป้่วยบางรายเดนิทางไม่
สะดวก รพ.ท่าวงัผาจงึมกีารจดัตั 
งคลนิิกวารฟ์ารนิขึ
นโดยมวีตัถุประสงค ์

1. เพื�อให้ผู้ป่วยที�มีความเสี�ยงต่อการเกิดการอุดตันของเส้นเลือดที�ชนิด  Throbosis หรือ  
thrombolism  ไดม้กีารเขา้ถงึยาตา้นการแขง็ตวัของเลอืดชนิดรบัประทาน(Warfarin) 

2. เพื�อให้ผู้ป่วย หรอืญาตทิี�ดูแลผู้ป่วยมคีวามรู้ความเข้าใจเกี�ยวกบัความสําคญัของการใช้ยาอย่าง
ถูกตอ้งตามแพทยส์ั �ง รวมถงึทราบอาการขา้เคยีงของยาที�อาจเกดิขึ
น  และวธิปีฏบิตัติวัในขณะที�ใช้
ยานี
เพื�อใหก้ารรกัษาเป็นไปตามเป้าหมายของแพทย ์ และลดการเกดิภาวะแทรกซอ้นที�รนุแรง 

3. เพื�อให้ผู้ป่วยได้รบัการรกัษาด้วยยาต้านการแขง็ตัวของเลือดชนิดรบัประทาน(Warfarin)อย่าง
ต่อเนื�องและ  สามารถควบคุมระดบัINRไดต้ามเป้าหมาย 

 

กิจกรรมการพฒันา  
1.  พฒันาทมีดแูล  มุ่งเน้นการทํางานเป็นทมี  มแีพทยเ์ป็นหวัหน้าทมี  ทมีประกอบดว้ย เภสชักร  

พยาบาลวชิาชพีงานผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน  มกีารแบ่งบทบาทหน้าที�ชดัเจนเพื�อให้การดูแลผู้ป่วยได้
มาตรฐาน  ปลอดภยั ไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น 
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2.  พฒันาระบบรกิาร  มกีารจดับรกิารที�แผนกผู้ป่วยนอก  โดยมกีารกําหนดขั 
นตอนการรกัษา  
การดแูล และการตดิตามอยา่งเป็นระบบ เน้นความปลอดภยัของผูป้ว่ยเป็นสาํคญั 

3.  พฒันาระบบการจดัการดา้นขอ้มลูสารสนเทศ  การจดัการขอ้มลูมเีป้าหมาย 1.)เพื�อการส่งต่อ
ผู้ป่วยระหว่างรพ.น่าน กบั รพ.ท่าวงัผา 2.)เพื�อตดิตาม และวางแผนการรกัษาสําหรบัทมีผู้ดูแล 3.) เพื�อ
ประเมนิผลการดูแลผูป้่วยเพื�อพฒันางานต่อไป  ปจัจุบนัมกีารบนัทกึบนโปรแกรม Excel และการใชข้อ้มลู
รว่มกนัในระบบ Google Drive 

4.  พฒันาระบบการตดิตามดูแลต่อเนื�องที�บ้าน มกีารประสานทมีดูแลต่อเนื�องที�บ้าน  ทมีหมอ
ครอบครวั เพื�อตดิตามดแูลต่อเนื�องที�บา้นในรายที�มปีญัหาซบัซอ้น 

 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
ข้อมลู เป้าหมาย หน่วยนับ ผลงานปี2558 ร้อยละ 

1.  จาํนวนผูป้ว่ยอําเภอท่าวงัผาที�ไดร้บัยา
วารฟ์ารนีทั 
งหมด 

 ราย 125  

1.1  ผูป้ว่ยที�รบัยาต่อเนื�องที�คลนิิกวาร์
ฟารนี รพ.ท่าวงัผา 

 ราย 68 54.40 
 

1.2  ผูป้ว่ยที�รบัยาต่อเนื�องที�คลนิิกวาร์
ฟารนี รพ.น่าน 

 ราย 57 45.60 

2. ผูป้ว่ยที�มคีวามเสี�ยงและไดเ้ริ�มใหย้า
ครั 
งแรกที�รพ.ท่าวงัผา 

 ราย 23 33.82 

4. จาํนวนผูป้ว่ยที�รบัยาที�รพ.ท่าวงัผา 
INR ไดต้ามเป้าหมาย 

รอ้ยละ 50 ราย 15 2.21 

หมายเหตุ : มผีูร้บับรกิารทั 
งหมด 68 ราย มผีูท้ ี�ไม่เคยไดI้NRตามเกณฑทุ์กVisit จาํนวน 15 ราย 
5. จาํนวนผูป้ว่ยที�มเีลอืดออกผดิปกติ

จากการใชย้าWarfarin 
< รอ้ยละ 5 ราย 9 13.24 

6. รอ้ยละของผูป้ว่ยวารฟ์ารนีที�มารบัยา
ที�รพ.ท่าวงัผา  ใหค้วามรว่มมอืในการ
รกัษา(มาตามนดั/พงึพอใจ) 

รอ้ยละ 80 ราย 63 
 

92.65 

จากผลการดําเนินงานคลนิิกวารฟ์ารนีของรพ.ท่าวงัผา  พบว่าผูป้่วยที�อยู่ในเขตอําเภอท่าวงัผา ที�
จาํเป็นต้องใชย้าไดร้บับรกิารที�รพ.ใกลบ้า้ถงึรอ้ยละ 54.40  และผูป้่วยที�รบัการรกัษาที�รพ.ท่าวงัผา ไดเ้ริ�ม
ใหย้าครั 
งแรกที�รพ.ท่าวงัผา รอ้ยละ 33.82 แสดงใหเ้หน็ถงึการพฒันาศกัยภาพการรกัษาของทมีผูใ้หบ้รกิาร
ของรพ.ท่าวงัผาอยู่ในเกณฑท์ี�ด ี สามารถทําให้ผู้ป่วยสมารถเขา้ถงึบรกิารได้มากขึ
น และลดความแออดั
ของรพ.น่านได ้ สําหรบัผลการรกัษาพบว่ามผีูป้่วยที�สามารถควบคุมการใชย้าไดต้ามเกณฑ ์(INRไดต้าม
เป้าหมาย) รอ้ยละ2.21  มภีาวะแทรกซ้อนเลอืดออกระหว่างการใช้ยารอ้ยละ 13.24 จากการตรวจสอบ
ขอ้มลูที�จดัเกบ็ยงัไม่ครอบคลุม และทมียงัไม่เขา้ใจความหมายของตวัชี
วดัที�วเิคราะหซ์ึ�งเป็นโอกาสพฒันา
ของทมีต่อไป และจากการสาํรวจความพงึพอใจของผูป้ว่ยที�มารบับรกิารที�คลนิิกวารฟ์ารนีแลว้พงึพอใจรอ้ย
ละ92.65 
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บทเรียนที#ได้รบั :  
1.  การใชย้าWarfarin เป็นยากลุ่มที�มคีวามเสี�ยงสงูจาํเป็นตอ้งใชย้าอยา่งระมดัระวงัและตอ้งไดร้บั

ความรว่มมอืจากผูป้ว่ยเพื�อใหก้ารใชย้าไดร้บัประโยชน์สูงสุด ไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้นที�รนุแรงในระหว่าง
การใชย้า 

2.  การทํางานเป็นทมีของทมีผูด้แูลผูป้ว่ยตอ้งเขา้ใจในบทบาทหน้าที�ของตนเอง  และมกีารปรกึษา 
และวางแผนการรกัษาอยา่งเหมาะสม ถูกตอ้ง  มกีารทบทวนการดแูลผูป้ว่ยอย่างสมํ�าเสมอ  และดแูล
ต่อเนื�องที�บา้นในรายที�มปีญัหาซบัซอ้น 

3.  การจดัการขอ้มลูเพื�อการสื�อสารและวางแผนการดแูลเป็นเรื�องสาํคญัในการพฒันาระบบรกิาร
ดงันั 
นทมีงานควรพฒันาระบบการจดัการขอ้มลูใหช้ดัเจน 

 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นางนนัทนีิ  ทองสถติย ์
ชื�อองคก์ร งานผูป้ว่ยนอก กลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลท่าวงัผา 
ที�อยู ่โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดั  น่าน      
โทรศพัท/์email   054-755380 
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ชื#อผลงาน / โครงการพฒันา : การลดสิ#งติดค้างกบัเครื#องผา้ 
 

คาํสาํคญั :   เครื�องผา้  งานซกัฟอก 
 

สรปุผลงานโดยย่อ :  งานซกัฟอกการไดพ้ฒันาการลดสิ�งตกคา้งกบัเครื�องผา้ ดว้ยความรว่มมอืจากทุก
หน่วยงานพบว่าผลการดําเนินการ ลดอุบตักิารณ์สิ�งตดิคา้งกบัเครื�องผา้ 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานซกัฟอก โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม : นางศรพีลอย  สทิธยิศ  นายภทัรกร  ทองจติ  และนายอนุสรณ์  อนิไชย 
 

เป้าหมาย : หน่วยงานในโรงพยาบาลที�ส่งผา้มาซกัฟอก 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ : จากขอ้มลูระหว่างเดอืนตุลาคม 2557- เมษายน 2558  ( 7 เดอืน) พบว่ามี
รายงานอุบตักิารณ์การตดิคา้งอุปกรณ์ และสิ�งอื�นๆมากบัเครื�องผา้ จาํนวน 43 รายการ จาํแนกเป็น
เครื�องมอืทางการแพทย ์17 รายการ มรีายงานเป็นเขม็ฉีดยาที�ผ่านการใชเ้งนิแลว้ จาํนวน 6 อนั ซึ�งเป็น
ความเสี�ยงที�เจา้หน้าที�งานซกัฟอกมโีอกาสถูกของมคีมทิ�มตํา และเครื�องมอืทางการแพทยอ์ื�นๆชาํรดุ
เสยีหาย รวมทั 
งการชาํรดุของเครื�องซกัผา้ ส่งผลกระทบต่อรายจา่ยของโรงพยาบาลในการซ่อมบํารงุเครื�อง
ซกัผา้ และการบรกิารซกัฟอกล่าชา้กรณเีครื�องซกัผา้ชํารุด 
 

กิจกรรมการพฒันา :  
 8.1  รวบรวมขอ้มลูรายเดอืน จาํแนกประเภทอุปกรณ์ และสิ�งอื�นที�ตดิคา้งเครื�องผา้ 
 8.2  นําขอ้มลูเสนอในคณะกรรมการ ควบคุมการตดิเชื
อในโรงพยาบาล 
 8.3  กําหนดมาตรการในการตรวจสอบอุปกรณ์ เครื�องมอื หรอืสิ�งอื�นก่อนนําผา้ลงถงั 
 8.4  ขอความรว่มมอืทุกหน่วยงานปฏบิตักิารตรวจสอบก่อนนําผา้ลงถงั 
 8.5  เจา้หน้าซกัฟอกตรวจสอบเครื�องผา้ก่อนลงซกัทุกรายการ 
 8.6 เมื�อพบอุบตักิารณ์ จะแจง้รายงานใหห้วัหน้างานนั 
นทราบทนัทเีพื�อชี
แจงสมาชกิในหน่วยงาน 
 8.7 สรุปและประเมนิการดําเนินงาน 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
 การดําเนินการตั 
งแต่เดอืน พฤษภาคม – กรกฎาคม 2558 (3 เดอืน) ยงัพบว่ามรีายงานอุบตักิารณ์
สิ�งตดิคา้งกบัเครื�องผา้จาํนวน 13 รายการ พบว่าเป็นอุปกรณ์การแพทย ์6 รายการ ไมม่รีายงานเขม็ปนมา
กบัเครื�องผา้ และรายงานของเดอืนกรกฎาคม 2558 รายงานอุบตักิารณ์สิ�งตดิคา้งกบัเครื�องผา้เป็น 0 
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ตารางแสดงรายการอปุกรณ์และสิ#งอื#นติดค้างเครื#องผา้ (พฤษภาคม 2558 – กรกฎาคม 2558) 
ลาํดบั เดอืน จาํนวนอุปกรณ์และ

สิ�งอื�นตดิคา้งเครื�อง
ผา้ (รายการ) 

อุปกรณ์
การแพทย ์
(รายการ) 

เขม็ฉีดยา/
ของมคีม (อนั) 

หมายเหตุ 

1 พฤษภาคม 2558 8 4 0  
2 มถุินายน 2558 7 2 0  
3 กรกฎาคม 2558 0 0 0  

 

บทเรียนที#ได้รบั :  
 งานซกัฟอกแมว้่าจะเป็นงานในฝา่ยสนบัสนุนแต่กม็คีวามสําคญักบัคุณภาพบรกิาร และมคีวาม
เสี�ยงต่อบุคลากร การคน้หาความเสี�ยง และคนืขอ้มลู รวมทั 
งความรว่มมอืจากทุกหน่วยงาน จะส่งผลให้
งานพฒันาคุณภาพมผีลลพัธท์ี�ดขี ึ
น ลดความเสี�ยง บุคลากร ปลอดภยั มคีวามพงึพอใจ 
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้นางศรพีลอย  สทิธยิศ ชื�อองคก์ร งานซกัฟอก โรงพยาบาลท่าวงัผา ที�อยู ่84 
ม.1 ต.ท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน โทรศพัท ์054-755516 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อผลงาน / โครงการพฒันา : การพฒันาวิธีการทางรงัสีเพื#อลดความเสี#ยงในผูป่้วยที#ใส่เฝือก 
 

คาํสาํคญั : รงัสกีารแพทย ์การใส่เฝือก 
 

สรปุผลงานโดยย่อ :  งานรงัสกีารแพทยไ์ดพ้ฒันากระบวนการลดการใส่เฝือกซํ
าและลดการเอก็ซเรยซ์ํ
า
ดว้ยการใช ้x-ray portable ใหบ้รกิารในหน่วยงานหอ้งฉุกเฉิน พบว่าลดการใส่เฝือกซํ
า ลดการบาดเจบ็เพิ�ม
จากการเคลื�อนยา้ย และลดการเอ๊กซเรยซ์ํ
า 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานรงัสวีทิยา โรงพยาบาลท่าวงัผา จ.น่าน 
 

สมาชิกทีม : นายพรีชัพล  ใจพล และ นายชเูกยีรต ิธมิา 
 

เป้าหมาย : ผูป้ว่ยอุบตัเิหตุที�ตอ้งมารบับรกิารการใส่เฝือกที�แผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลท่าวงัผา ระหว่าง 
มถุินายน –สงิหาคม 2558 (3 เดอืน)  
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :  
 จากขอ้มลูปี 2557 พบว่ามผีูร้บับรกิารที�ต้องใส่เฝือกที�หอ้งฉุกเฉิน 120 ราย วธิกีารเดมิแบ่งเป็น 2 
กรณี กรณีที� 1 แพทย์จะใส่เฝือกที�ห้องฉุกเฉินและกลบัมาเอกซเรย์ซํ
า พบปญัหาว่าถ้ากระดูกไม่เขา้ที� 
แพทย์ต้องแกะเฝือกแล้วใส่ใหม่ รวมทั 
งเอ็กซเรย์ใหม่ ทํากระบวนการนี
ซํ
าๆจนกว่ากระดูกจะเข้าที� มี
รายงานจาํนวน 1-2 รายต่อเดอืน คดิเป็น รอ้ยละ 16.66 บางรายตอ้งทาํถงึ 4 รอบ   
กรณทีี� 2 แพทยด์ดักระดูกแลว้ไม่ไดใ้ส่เฝือก นําผูป้่วยมาเอกซเรย ์พบปญัหาว่าเกดิรายงานกระดูกเคลื�อน
จากตําแหน่งเดมิ ซึ�งไมส่ามารถระบุไดว้่ามสีาเหตุจากการดดักระดูกไม่เขา้ที� หรอืจากการเคลื�อนยา้ยทั 
งไป
และกลบั คดิเป็นรอ้ยละ 10 กระบวนเหล่านี
ส่งผลกระทบต่อผูป้่วยที�ต้องมอีาการปวดมากขึ
นจากการดดั
และใส่เฝือกหลายครั 
ง  อาจกระทบต่อเสน้ประสาทและระบบหลอดเลอืด มโีอกาสไดร้บัรงัสเีกนิความจาํเป็น 
สญูเสยีทรพัยากรทั 
งเฝือกและรงัส ี
 

กิจกรรมการพฒันา :  
 1. นําขอ้มลูไปหารอืกบัหน่วยงาน และสหสาขาวชิาชพีที�เกี�ยวขอ้ง 
 2. เสนอการนํา x-ray portable ในกรณดีงักล่าว โดยไม่ต้องเคลื�อนยา้ยผูป้ว่ย ใหค้งอยูใ่นสภาพ
เดมิที�แพทยด์ดักระดกู 
 3. สรา้งนวตักรรมที�ยดึกล่องฟิลม์ สาํหรบั x-ray portable เพื�อป้องยดึใหก้ล่องฟิลม์ไมข่ยบัทาํให้
การถ่ายภาพรงัสชีดัเจน  และไดม้กีารปรบันวตักรรมใหส้ะดวกต่อการเคลื�อนยา้ยและยดึตดิกบัเสาให้
นํ
าเกลอืหรอืทาํโครงสรา้งใหม้นํี
าหนกัเบาหรอืเคลื�อนยา้ยไดง้า่ย 
 4. นํา x-ray portable ไปเอ๊กซเรยซ์ํ
า หลงัใส่เฝือก 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
 1.  รายงานอุบตักิารณ์การการใส่เฝือกซํ
าลดลงเป็น รอ้ยละ 2.5  (ในรอบ 3 เดอืน) 
 2.  ลดการรบัรงัสเีกนิความจาํเป็น 
 3.  ลดการใชท้รพัยากรทั 
งเฝือกและรงัส ี
 4.  ผูใ้หบ้รกิารพงึพอใจรอ้ยละ 85  ผูร้บับรกิารพงึพอใจรอ้ยละ 91 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

บทเรียนที#ได้รบั :  
 การพฒันาคุณภาพบรกิารงานรงัส ีเป็นการพฒันาเพื�อลดการใชท้รพัยากร ลดความเสี�ยงต่อ
ผูร้บับรกิาร ลดระยะเวลาการทาํงานของผูใ้หบ้รกิาร และ สรา้งความพงึพอใจ 
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นายพรีชัพล  ใจพล  ชื�อองคก์ร  งานรงัสวีทิยา โรงพยาบาลท่าวงัผา จ.น่าน 
ที�อยู ่84 ม.1 ต.ท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน 55140 โทรศพัท/์Email 054-755516#116 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อผลงาน : การพฒันารปูแบบการดแูลหญิงตั "งครรภแ์ละการคลอดในหญิงชาวเขา 
 

คาํสาํคญั :  ตั 
งครรภ ์คลอด ชาวเขา 
 

สรปุผลงานโดยย่อ :  เนื�องจากมรีายงานอุบตักิารณ์ที�หญงิตั 
งครรภช์าวเขามภีาวะแทรกซอ้นแลว้ตอ้งส่ง
ต่อไปโรงพยาบาลน่าน แต่หญงิตั 
งครรภไ์มย่นิยอมไป จนทารกคลอดเสยีชวีติ งานหอ้งคลอด และอนามยั
แมแ่ละเดก็  อําเภอท่าวงัผาไดพ้ฒันาการดแูลหญงิตั 
งครรภแ์ละการคลอดในหญงิชาวเขาโดยสรา้งศรทัธา
ความเชื�อมั �น มชุีมชนเป็นส่วนรว่มในการดแูลพบว่าหลงัจากนั 
น 5 เดอืนไมม่รีายงานอุบตักิารณ์ซํ
า 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานหอ้งคลอด โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม : พฒันา อําขาํ  จฬุารตัน์ สุรยิาทยั ธมัมกิา สต๊ีะสาร และพชรพร  พลเลก็ 
 

เป้าหมาย : หญงิตั 
งครรภท์ี�เป็นชาวเขา 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ : เนื�องจากมรีายงานอุบตักิารณ์ที�หญงิตั 
งครรภช์าวเขามภีาวะแทรกซอ้น แพทย์
วนิิจฉยัว่าทานรกเป็นท่ากน้ ตอ้งส่งต่อไปโรงพยาบาลน่าน แต่หญงิตั 
งครรภไ์ม่ยนิยอมไปรพ.น่าน ดว้ย
เหตุผลทางความเชื�อ มกีารตดิตามโดย จนท.สสช. แต่ไมย่นิยอม ประสงคจ์ะคลอดเอง จนเจบ็ครรภค์ลอด
ที�บา้น เทา้และลาํตวัทารกคลอดออกมาแต่ตดิศรีษะ จนทารกคลอดเสยีชวีติ  เป๋นความเสี�ยงระดบั I 
 

กิจกรรมการพฒันา : จากการลงพื
นที�พบผูนํ้าชุมชน อสม. เจา้หน้าที�รพ.สต.  เจา้หน้าที� สสอ.  เจา้หน้าที�
โรงพยาบาล ไดห้ารอืรว่มกนัและวเิคราะหห์าสาเหตุของหญงิตั 
งครรภใ์นชุมชนที�ไม่ไปคลอดโรงพยาบาล 
พบดงันี
 
 1. ไมม่เีงนิจา่ยค่าคลอดใหโ้รงพยาบาลในกรณทีอ้งที�3ขึ
นไป (ตามระเบยีบของ สปสช. แจง้ไวว้่า 
การคลอดครอบคลุมได2้คน 
 2. มคีวามเชื�อเรื�องผ ีไสยศาสตร ์หมอตําแย มคีวามเชื�อว่าสิ�งเหล่านี
สามารถช่วยได ้
 3. มคีวามกลวัเรื�องการผ่าตดั การทําหมนั มคีวามคดิว่าถา้ทาํสิ�งเหล่านี
แลว้จะไมส่ามารถทาํงาน
หนกัไดแ้ละการมเีพศสมัพนัธล์ดลง สามจีะไปมคีนอื�น 
 4. มฐีานะยากจน ไปทาํงานที�ไรแ่ละนอนไร ่ไปโรงพยาบาลไมท่นั 
 5. พฤตกิรรมบรกิารของเจา้หน้าที�ทาํใหไ้มก่ลา้มารบับรกิาร 
 6. สามไีมท่ราบและไม่รบัรูถ้งึความเจบ็ปวดจากการคลอดของภรรยา 
 7. ไมท่ราบช่องทางการรอ้งทุกข ์
 

จึงได้ดาํเนินการปรบัปรงุระบบดงันี"  
 1. ทางโรงพยาบาลจดัระบบการช่วยเหลอืในกรณตีั 
งครรภต์ั 
งแต่3คนขึ
นไป อาจจะขอเป็นบรจิาค
ตามจติศรทัธา 
 2. ใหส้ามหีญงิตั 
งครรภไ์ดม้สี่วนรว่มในการดแูลภรรยาขณะเจบ็ครรภค์ลอด คลอด รวมทั 
งใหส้ามี
เขา้ไปดแูลภรรยาในหอ้งคลอด  
 3. ใหม้ทีี�ปรกึษาครอบครวัของหญงิตั 
งครรภท์ี�มาคลอดในโรงพยาบาลถา้เกดิกรณทีี�ไมเ่ขา้ใจกนั 
เช่น ผูอ้ํานวยการโรงพยาบาล หวัหน้ากลุ่มการพยาบาล หวัหน้างานหอ้งคลอด 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

 4. ในกรณทีี�มปีญัหาไมส่ามารถหารถไปโรงพยาบาลได ้สามารถใชบ้รกิารรถฉุกเฉินของ
โรงพยาบาล (แจง้1669) 
 5. พฤตกิรรมบรกิารของเจา้หน้าที�ไดร้บัการแกไ้ขโดยประชุมเจา้หน้าที�ในหน่วยงานใหท้ราบและ
ถอืปฏบิตั ิจะไมม่เีหตุการณ์เกดิขึ
นอกี 
 6. ช่องทางการรอ้งทุกข ์สามารถทาํไดห้ลายช่องทาง เช่น ตดิต่อกบัท่านผูอ้ํานวยการโดยตรงทาง
โทรศพัท ์ตูร้บัความคดิเหน็ที�โรงพยาบาล 
 7. ความเชื�อต่างๆสามารถทําไดใ้นโรงพยาบาล และในกรณมีารดาที�จะคลอดเองไมอ่ยากผ่าตดั 
อยากใหแ้มแ่ละลกูอยูใ่นความดแูลของทมีแพทยท์ี�เชี�ยวชาญเพื�อความปลอดภยัของทั 
งแมแ่ละลกู  
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
 ตั 
งแต่เดอืนเมษายน 2558 – สงิหาคม 2558 หญงิตั 
งครรภท์ี�เป็นชาวเขามารบัการฝากครรภค์รบ
ทุกคนตามเกณฑ ์ใหค้วามร่วมมอื และไม่มรีายงานอุบตักิารณ์ภาวะแทรกซอ้นที�มสีาเหตุจากความเชื�อและ
อุปสรรคในการเขา้ถงึบรกิาร 
 

บทเรียนที#ได้รบั :  
 การใหบ้รกิารในกลุ่มผูร้บับรกิารที�มคีวามเชื�อหรอืประเพณทีี�แตกต่าง เจา้หน้าที�ควรศกึษาแนวทาง
และปรบักระบวนการดแูลใหส้อดคลอ้งกบัวถิขีองผูร้บับรกิารเพื�อความรว่มมอืและลดความเสี�ยง 
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
 ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ หน่วยงานหอ้งคลอด โรงพยาบาลท่าวงัผา 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อผลงาน :  การพฒันากระบวนการให้สขุศึกษาด้านโภชนาการเพื#อให้เข้าถึงเข้าใจหวัใจของ  
                    ผูร้บับริการ โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

คาํสาํคญั :  พฒันา  , กระบวนการ , โภชนาการ  
 

สรปุผลงานโดยย่อ :  งานโภชนาการไดพ้ฒันาการใหสุ้ขศกึษาในกลุ่มโรคสาํคญั เช่น ความดนัโลหติสงู  
เบาหวาน ไต รวมถงึผูป้ว่ยที�รบัอาหารใหท้างสายยาง  โดยเน้นการใหสุ้ขศกึษาในรายบุคคลแทนการให้
ความรูร้ายกลุ่ม ใหส้อดคลอ้งกบัวถิชีวีติและบรบิทของผูร้บับรกิารในอําเภอท่าวงัผา พบว่า  มกีารวดัผล
โดยการทําแบบสอบถามความพงึพอใจของผูร้บับรกิารจาํนวน 121 คนพบว่าโดยภาพรวมของทุกโรคที�ให้
สุขศกึษาผูร้บับรกิารมคีวามพงึพอใจคดิเป็นรอ้ยละ 87 ในดา้นความเขา้ใจเกี�ยวกบัอาหารที�เหมาะสมกบั
โรคคดิเป็นรอ้ยละ 90  และดา้นการนําไปปรบัใชใ้นชวีติประจาํวนัคดิเป็นรอ้ยละ 90   และการใหสุ้ขศกึษา
รายบุคคลคน้พบปญัหาและเป็นโอกาสพฒันาคอืผูป้ว่ยโรคเบาหวานที�ใชย้าฉีด จะมปีญัหาในเรื�องของการ
ฉีดยาและการรบัประทานอาหารไมส่อดคลอ้งกนัซึ�งตอ้งมกีารประสานกบั ทมีสหสาขาวชิาชพีที�เกี�ยวขอ้ง ที�
สาํคญัจากการพฒันาแนวทางการใหสุ้ขศกึษานี
ส่งผลดต่ีอผูร้บับรกิารในการเขา้ถงึบรกิารไดม้ากขึ
น 
  

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานโภชนาการ โรงพยาบาลท่าวงัผา ต.ท่าวงัผา อ. ท่าวงัผา จ.น่าน 55140 
 

สมาชิกทีม : พรฤทยั  สนิทุมวงค ์ 
 

เป้าหมาย : ผูร้บับรกิารมคีวามรูใ้นเรื�องของอาหารที�เหมาะสมกบัโรคและมกีารปรบัเปลี�ยนพฤตกิรรมที�
เหมาะสมตามบรบิทและวถิชีวีติของผูป้ว่ย 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ : งานโภชนาการไดนํ้าปญัหาในการใหสุ้ขศกึษาแก่ผูร้บับรกิารมาวเิคราะห ์
พบว่า กระบวนการใหสุ้ขศกึษารปูแบบเดมิคอืมกีารสอนในรายกลุ่มและความรูท้ี�ไดร้บัเป็นแนววชิาการดา้น
อาหาร ที�มขีอ้จาํกดั  ผูร้บับรกิารนําไปปฏบิตัไิดน้้อยมาก เพราะมวีถิชีวีติและบรบิทที�แตกต่างกนั  
 

กิจกรรมการพฒันา :  
 1. เน้นการใหสุ้ขศกึษาแก่ผูป้ว่ยรายบุคคลในกลุ่มโรคสาํคญั เช่น ความดนัโลหติสงู  เบาหวาน ไต 
รวมถงึผูป้ว่ยที�รบัอาหารใหท้างสายยาง 
 2.  เปิดโอกาสใหผู้ร้บับรกิารไดพ้ดูคุยในสิ�งที�ตนเองปฏบิตัขิณะอยูท่ี�บา้น โดยตอ้งเป็นผูฟ้งัที�ด ีและ
คอยเสนอแนะในประเดน็สาํคญัและชวนผูร้บับรกิารและญาตไิดเ้รยีนรู ้ซึ�งรปูแบบเดมิเน้นการใหค้วามรูท้าง
วชิาการดา้นอาหารแก่ผูร้บับรกิารดา้นเดยีว 
 3.  มกีารคดินวตกรรม  “กล่องขา้วเบาหวาน”  เพื�อใหผู้ป้ว่ยมองเหน็ภาพและนําไปใชใ้น
ชวีติประจาํวนั 
 
การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  : มกีารวดัผลโดยการทาํแบบสอบถามความพงึพอใจของ
ผูร้บับรกิารจาํนวน 121 คนพบว่าโดยภาพรวมของทุกโรคที�ใหสุ้ขศกึษาผูร้บับรกิารมคีวามพงึพอใจคดิเป็น
รอ้ยละ 87 ในดา้นความเขา้ใจเกี�ยวกบัอาหารที�เหมาะสมกบัโรคคดิเป็นรอ้ยละ 90  และดา้นการนําไปปรบั
ใชใ้นชวีติประจาํวนัคดิเป็นรอ้ยละ 90   และการใหสุ้ขศกึษารายบุคคลคน้พบปญัหาและเป็นโอกาสพฒันา
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คอืผูป้ว่ยโรคเบาหวานที�ใชย้าฉีด จะมปีญัหาในเรื�องของการฉีดยาและการรบัประทานอาหารไมส่อดคลอ้ง
กนัซึ�งตอ้งมกีารประสานกบัทมีสหสาขาวชิาชพีที�เกี�ยวขอ้ง ที�สาํคญัจากการพฒันาแนวทางการใหสุ้ขศกึษา
นี
ส่งผลดต่ีอผูร้บับรกิารในการเขา้ถงึบรกิารไดม้ากขึ
น 
  

บทเรียนที#ได้รบั :  การเขา้ถงึปญัหาของผูร้บับรกิารแต่ละราย จาํเป็นตอ้งศกึษาภูมหิลงัและวถิชีวีติจรงิ
เพื�อจะไดเ้ขา้ถงึและตอบสนองความตอ้งการเพื�อใหผู้ร้บับรกิารนําไปปฏบิตัแิละปรบัใชใ้นชวีติประจาํวนัโดย
ไมข่ดักบัวถิชีวีติและบรบิทของผูร้บับรกิารแต่ละราย 
 

การติดต่อกบัทีมงาน : พรฤทยั  สนิทุมวงค ์  งานโภชนาการ โรงพยาบาลท่าวงัผา ต.ท่าวงัผา  
                               อ. ท่าวงัผา จ.น่าน 55140  TEL- 0810285217 email. numtaoe@hotmail.com 
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ชื#อผลงาน : แผนเพิ�มประสทิธภิาพระบบการตรวจสอบและตดิตามลกูหนี
ค่ารกัษาพยาบาลและการจดัเกบ็  
                รายไดค้่ารกัษาพาบาลสทิธเิบกิจา่ยตรงผูป้่วยในและผูป้ว่ยนอก โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

คาํสาํคญั : ประสทิธภิาพระบบตดิตามลกูหนี
และการเพิ�มประสทิธภิาพการจดัเกบ็รายไดค้่ารกัษาพยาบาล  
               สทิธเิบกิจา่ยตรง 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : รายไดค้่ารกัษาพยาบาลสทิธเิบกิจา่ยตรง เป็นรายไดล้าํดบัที� ๒ รองจากรายไดเ้งนิ
เหมาจา่ยรายหวัในระบบประกนัสุขภาพถว้นหน้า UC ซึ�งเป็นรายไดห้ลกัส่วนหนึ�งที�ตอ้งทาํแผนรองรบั
ค่าใชจ้่ายในการบรหิารจดัการในโรงพยาบาลท่าวงัผา เพื�อสนบัสนุนใหผ้ลการดําเนินงานดา้นการ
รกัษาพยาบาลต่อผูม้ารบับรกิาร ทั 
งในสถานที�และนอกสถานที�โรงพยาบาลท่าวงัผาที�มปีระสทิธภิาพ และ
เกดิประโยชน์สงูสุดต่อผูร้บับรกิาร 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : ฝา่ยบรหิารงานทั �วไป  โรพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม : นายธนธรณ์  จปิีน / นส.แพรวา  นันทช์ยั / นส.รตันา  แซ่ยา่ง /นางศริลิกัษณ์  พนัธุแ์กว้ /   
                 นางบุษรา  หงสด์าํเนิน 
 

เป้าหมาย :  การบนัทกึลกูหนี
เป็นปจัจบุนั ขอ้มลูถูกตอ้ง มคีวามน่าเชื�อถอื และการเรยีกเกบ็ค่า
รกัษาพยาบาลสทิธเิบกิจ่ายตรงจากกรมบญัชกีลางครบถว้น  สมบรูณ์ ทนัเวลาและมปีระสทิธภิาพ 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ : ลกูหนี
ค่ารกัษาพยาบาลผูป้่วยสทิธเิบกิจา่ยตรงที�บนัทกึในโปรแกรม Hos Xp / 
ในระบบ E-Claim / การจ่ายเงนิโอนจากกรมบญัชกีลาง ขาดการตดิตาม/ตรวจสอบขอ้มลูระหว่างลกูหนี
กบั
รายได ้ในการบนัทกึและการตอบรบัจากกรมบญัชกีลาง ที�มคีวามลาดเคลื�อน  
 

กิจกรรมการพฒันา : ระบบการตดิตาม / ตรวจสอบลูกหนี
จากโปรแกรม  จากระบบบนัทกึขอ้มลูเบกิเงนิ 
ใน  E-Claim และจากการจ่ายเงนิ/โอนเงนิของกรมบญัชกีลาง 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  การส่งขอ้มลู ระบบ E-Claim ทนัเวลา ครบถว้น สมบรูณ์  
ระบบการบนัทกึลกูหนี
ขอ้มลูเชื�อถอืได ้ รายไดค้่ารกัษาพยาบาลสทิธเิบกิจ่ายตรงจากกรมบญัชกีลาง
ครบถว้น  
 

บทเรียนที#ได้รบั : ระบบบญัชลีกูหนี
ถูกตอ้ง การวางแผนรายรบัที�มปีระสทิธภิาพ 
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ ชื�อองคก์ร ที�อยู ่โทรศพัท/์email  
นายธนธรณ์  จปิีน  ฝา่ยบรหิารงานทั �วไป  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน   
E-mail  nanfahos@gmail>com 
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กระบวนการ ระบบติดตาม ตรวจสอบการบนัทึกบญัชีลกูหนี"และการจดัเกบ็รายได้ค่า
รกัษาพยาบาล   ผู้ป่วยนอก/ผู้ป่วยในสิทธิเบิกจ่ายตรง กรมบญัชีกลาง 

................................................................... 
 

ขั "นตอนที# ๑  การบนัทึกบญัชีลกูหนี"และการการตรวจสอบการ 
 
                                                          
 
 
                           บนัทึกข้อมูลสิ"นเดือน                                              ส่งข้อมลู วนัที# ๑๐/๒๐/๓๐

ของเดือน 
                           งานบญัช ี(คุณรตันา) บนัทกึขอ้มลู                         งานตรวจสอบขอ้มลู  
                           ลกูหนี
 Pt.นอก/ใน                                             คุณศริลิกัษณ์ Audit ขอ้มลูPt.

นอก/ใน 
                           สทิธเิบกิจา่ยตรง                                               คุณบุษรา ดงึขอ้มลู ๑๖ แฟ้ม  

ตรวจ 
                                                   สอบความถูกตอ้งแต่ละรายส่ง

ขอ้มลู  
                                                  ในระบบ E-Claim 

(กรมบญัชกีลาง)   
                                 ส่งขอ้มลูงานการเงนิจดัทาํบญัช ี 
                คุมลกูหนี
 (คุณแพรวา) 
        ( ความทนัเวลา จะตอ้งส่งขอ้มลูค่ารกัษาพยาบาล ภายใน ๓๐ วนั หลงัจากจาํหน่วยผู้ป่วย ) 
 

ขั "นตอนที# ๒  การตรวจสอบยนัข้อมลูระบบลูกหนี"ระหว่างการเงิน / E-Claim 
  
 
 
 
 
 
 
 
                          
                       
  หมายเหต ุ การบนัทกึปรบัปรงุขอ้มลูบญัชลีกูหนี
ค่ารกัษา ตอ้งปรบัตามขอ้มลูที�ส่งในระบบ E-Claim 
                             เนื�องจากขอ้มลูค่ารกัษาพยาบาล ผ่านการ Audit แลว้                 

ขอ้มูลลูกหนี�
Hos Xp 

ระบบเบิกจ่าย E-

Claim 

ลูกหนี�   Hos 

Xp คุณ

รัตนา 

ลูกหนี�   E-Claim คุณ

บุษรา         คุณแพรวา 

ลูกหนี�   ลด / เพิ!ม  คุณ

รัตนา บนัทึกปรับ         

ตามระบบ E-Claim  

หลงัจาก Audit   
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ขั "นตอนที# ๓ การตรวจสอบรายได้ค่ารกัษาสิทธิเบิกจ่ายตรงจากกรมบญัชีกลาง 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
                        - ตรวจสอบ กรณตีดิ C                                                 - OK      
                        - คุณศริลิกัษณ์ / คุณบุษรา แก้ไขขอ้มลู 
                          ส่งขอ้มลูใหมใ่นระบบ E-Cliam 
                        - งานการเงนิคุมลกูหนี
 (ตดิ C) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ส่งขอ้มูลค่ารักษาผูป่้วยระบบ 

E-Claim          คุณบุษรา 

- การเงินคุมลูกหนี�ค่ารักษา  

คุณแพรวา                    - บญัชี

บนัทึกบญัชีรายไดค้่ารักษา/

ลูกหนี�   ลด / เพิ�ม คุณรัตนา   

กรมบญัชีกลาง  ตอบกลบั

ขอ้มูล ภายใน ๓ วนั หลงัจาก

ส่งขอ้มูล 

รายไดค้่ารักษา ลด รายไดค้่ารักษา เพิ�ม 
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ชื#อผลงาน : การพฒันาระบบเกณฑก์ารประเมินและการส่งต่อผู้ป่วยที#สงสยัโรคไส้ติ#งอกัเสบ 
                    โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

คาํสาํคญั : เกณฑก์ารส่งต่อผูป้ว่ยโรคไสต้ิ�งอกัเสบ 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : โรงพยาบาลท่าวงัผาได ้ใชเ้ครื�องมอืประเมนิ  Alvarado Score `CARD  ในการ
ประเมนิผูป้ว่ยปวดทอ้งที�สงสยัไสต้ิ�งอกัเสบ พบว่ามกีารใชเ้พยีงรอ้ยละ 32 และ ผูป้ระเมนินํามาใชไ้ม่
สะดวกนกั จงึมกีารพฒันาต่อเนื�องใน phase ต่อไป 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :  องคก์รแพทยแ์ละหน่วยงานแผนกหอ้งฉุกเฉินและผูป้ว่ยใน  
 

สมาชิกทีม :  นพ.ดเิรก  สุดแดน นายชยัพนัธ ์วชิา  นางสมศรยีา วชิยั  นาง พนัธผ์กา  
 

เป้าหมาย : ผูป่้วยโรคไส้ติ#งอกัเสบได้รบัการรกัษาผ่าตดัได้ทนัก่อนเกิดภาวะแทรกซ้อน 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :    ผูป้ว่ยที�มารบับรกิารดว้ยอาการปวดทอ้งเขา้มารบับรกิารในหอ้ง ฉุกเฉิน
จดัเป็น อนัดบั 1-3 ในช่วงปี 2555-2557 ของผูม้ารบับรกิารที�หอ้งฉุกเฉินในโรงพยาบาลท่าวงัผา และ
ปญัหาที�พบคอืมภีาวะปวดทอ้งและกลบัมาอกีครั 
งหรอืไดร้บัการส่งต่อดว้ยอาการโรคไสต้ิ�งอกัเสบ ทาํใหเ้กดิ
ปญัหาความไมพ่งึพอใจและความเสี�ยงในการรบับรกิารการรกัษา  
 

กิจกรรมการพฒันา : ทางโรงพยาบาลท่าวงัผา ไดพ้ฒันารปูแบบ การประเมนิความเสี�ยงในการเกดิโรค
ไสต้ิ�งอกัเสบ โดยใช ้Modified Alvarado score  
 1. ปรบัรปูแบบ Alvoldo Card ใหม้ตีารางการประเมนิเป็นช่วงเวลาต่อเนื�องทาํใหส้ื�อสารต่อเนื�อง  
             โดยงา่ย 
 2. ทาํแบบฟอรม์ใหมใ่หส้ามารถแนบในผูป้ว่ยที�ตอ้งเขา้นอนพกัสงัเกตอาการ และที�หอ้งฉุกเฉิน 
 3. ชี
แจงใหท้มีแพทย ์พยาบาลในการทําความเขา้ใจในการใชก้ารประเมนิที�ต่อเนื�อง 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  การใชเ้ครื�องมอืประเมนิ  Alvarado Score `CARD  ที�นํามาใช ้
ไมส่ะดวก และมกีารสื�อสารไดไ้ม ่ต่อเนื�อง  ทาํใหม้กีารใช ้เครื�องมอืดงักล่าวน้อยและไมค่รอบคลุม โดยจาก
การทบทวนขอ้มลูผูป้ว่ยที�สงสยัที�เขา้เงื�อนไขในการใชก้ารประเมนิพบว่ามกีารใชเ้พยีงรอ้ยละ 32 และ ผู้
ประเมนินํามาใชไ้มส่ะดวกทําใหไ้มไ่ดม้กีารใชก้ารประเมนิในผูป้ว่ยที�สงสยัโรคไสต้ิ�งทุกรายที�ผูป้ว่ยจดุ หอ้ง
ฉุกเฉิน และ ผูป้ว่ยในของ โรงพยาบาล  จงึมกีารพฒันาต่อเนื�องใน phase ต่อไป 
 

บทเรียนที#ได้รบั :  การพฒันาการประเมนิตอ้งมกีารปรบัรปูแบบใหเ้หมาะสม สะดวกใหส้อดลอ้งกบับรบิท
ของหน่วยงาน 
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ ชื�อองคก์รแพทย ์ ที�อยู ่ รพ.ท่าวงัผา   อ.ท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  โทรศพัท/์
email  085-0735887 dereksutdan@hotmail.com 
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ชื#อผลงาน/โครงการ :  ผลของการเยี�ยมบา้นในผูป้ว่ยโรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงัที�ใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บา้น 
 

คาํสาํคญั:  การเยี�ยมบา้น /โรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงั / การใชอ้อกซเิจนที�บา้น 
 

สรปุผลงานโดยย่อ :   ผลการเยี�ยมการผูใ้ชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บา้นจาํนวน 15 ราย พบว่าอตัราการ  
Readmitลดลง 80 % ,พบว่าผูป้ว่ยเขา้รบัการรกัษาดว้ยภาวะหอบกําเรบิลดลง ,ผูป้ว่ยและญาตมิคีวามพงึ
พอใจในการเยี�ยมบา้นคดิเป็นรอ้ยละ 90 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์าร: งานผูป้ว่ยนอก กลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม:  นางรชันี นาคะพนัธุ ์ พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ 
และทมีงานผูป้ว่ยนอกโรงพยาบาลท่าวงัผา 

เป้าหมาย:  
1.  ลดอตัราการเขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาลของผูป้ว่ย COPD 
2.  ผูป้ว่ยและญาตพิงึพอใจต่อการดแูลต่อเนื�องที�บา้น 

 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ 
โรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงั(Chronic Obstructive Pulmonary  Disease:COPD)เป็นกลุ่มโรคที�มคีวาม

ผดิปกตเิรื
อรงัของระบบทางเดนิหายใจ มผีลกระทบดา้นรา่งกายคอืความทุกขท์รมานจากความเหนื�อยหอบ 
ความสามารถในการปฏบิตักิจิวตัรประจาํวนัลดลง เมื�อมคีวามรนุแรงของโรคเพิ�มมากขึ
น มกัมภีาวะฉุกเฉิน
เกดิขึ
นตามพยาธสิภาพของโรคเป็นสาเหตุสําคญัของความพกิาร และการเสยีชวีติ ในปี 2557 มผีูป้่วยโรค
ปอดอุดกั 
นเรื
อรงัที�ขึ
นทะเบยีนการรกัษาที�โรงพยาบาลทั 
งหมด 717 ราย และพบว่ามอีตัราการเขา้นอน
โรงพยาบาลดว้ยอาการกําเรบิของโรครอ้ยละ22.77  และอตัราการเขา้รบัการรกัษาซํ
าภายใน28วนัที�แผนก
ผูป้ว่ยในรอ้ยละ 17.60       

ทางทมีไดต้ระหนกัถงึปญัหาการดแูลผูป้ว่ยปอดอุดกั 
นเรื
อรงั   ซึ�งการดูและผูป้่วยปอดอุดกั 
นเรื
อรงั
เพื�อลดอตัราการเขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาล และการมสีุขภาพที�ดขีองผูป้่วยนั 
นต้องมรีะบบการดูแลที�มี
ประสทิธภิาพ โดยการจดับรกิารที�ด ีการจดักจิกรรมที�สนับสนุนให้ผูร้บับรกิารสามารถดูแลตนเอง รวมถงึ
การใชย้าที�ถูกต้องและตระหนักในการมารบัการรกัษาที�สมํ�าเสมอ การฟื
นฟูสมรรถภาพปอด ซึ�งเป็นหวัใจ
สําคญัมากในผู้ป่วยปอดอุดกั 
นเรื
อรงั รวมไปถงึความร่วมมอืในการดูแลตนเองของผู้ป่วยและญาต ิเพื�อน
บ้านที�ใกล้ชิดและชุมชน เพื�อลดการเกิดภาวะหอบกําเริบเฉียบพลนั จนกระทั 
งผู้ป่วยสามารถปฏิบัติ
กจิกรรมต่างๆไดเ้หมอืนหรอืใกลเ้คยีงคนปกต ิ 

นอกจากนี
การดูและตดิตามเยี�ยมบ้านผูป้่วยปอดอุดกั 
นเรื
อรงัในชุมชนก็เป็นกจิกรรมที�ดูแลที�ทาง
โรงพยาบาลใหค้วามสําคญั เพื�อให้ผู้ป่วยปอดอุดกั 
นเรื
อรงัสามารถเขา้ถงึบรกิารที�ด ีมมีาตรฐาน ใกลบ้้าน 
เพื�อมุ่งหวงัให้ผู้ป่วยปอดอุดกั 
นเรื
อรงัมคีุณภาพชวีติที�ดขี ึ
น ลดอตัราการกลบัมารกัษาซํ
าภายใน 28 วนั 
รวมถงึการลดค่ารกัษาพยาบาลและเพื�อใหป้ว่ยและญาตพิงึพอใจในการใหบ้รกิาร  
กิจกรรมการพฒันา  

1. คดัเลอืกผูป้ว่ยโรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงัที�ใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บา้นที�มารบับรกิารที�คลนิิกโรคไม่
ตดิต่อเรื
อรงัช่วงเดอืน ตุลาคม57- มนีาคม 58 จาํนวน 15 ราย  
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2. จดัทําแนวทางและเกณฑก์ารใหอ้อกซเิจนระยะยาวแก่ผูป้ว่ยและคู่มอืการดแูลผูป้่วยที�ใช้
ออกซเิจนต่อเนื�องที�บา้น 

3. ตดิตามเยี�ยมบา้นในผูป้ว่ยโรคปอดอุดกั 
นเรื
อรงัที�ใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บ้าน ศกึษา
สภาพแวดลอ้ม ปญัหาของผูป้ว่ย ตดิตามการใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บา้น เพื�อนํามาใชเ้ป็นขอ้มลูในการ
รว่มกนัดแูละสุขภาพของผูป้่วย  

4. จดักจิกรรมส่งเสรมิสุขภาพในรปูแบบการใหค้วามรู ้ฝึกทกัษะการดแูลตนเอง ในเรื�องการ
ประเมนิอาการตนเอง การใชย้าสดูพ่นที�ถูกตอ้ง การออกกําลงักายที�เหมาะสม การหลกีเลี�ยงสิ�งเรา้และสิ�ง
กระตุน้ต่างๆ ในรปูแบบรายบุคคล 

5. การประเมนิผล โดยใชก้ารประเมนิเปรยีบเทยีบก่อนและหลงัการเขา้รว่มโครงการ โดยประเมนิ
จากอตัราการเขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาลและประเมนิระดบัความพงึพอใจของผูป้ว่ยและญาต ิ

 

การวดัผลและผลการเปลี#ยนแปลง :  
1. อตัราการเขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาลลดลงจาํนวน 80 % .ในปี 2557-2558 ผูป้ว่ยจาํนวน 5 

รายไมไ่ดน้อนรกัษาในโรงพยาบาลจากภาวะหอบกําเรบิ 
2. ไมพ่บอนัตรายหรอืภาวะแทรกซอ้นจากการใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บา้นของผูป้ว่ย 
3.  ระดบัความพงึพอใจของผูป้ว่ยและญาตคิดิเป็นรอ้ยละ 90 
 

บทเรียนที#ได้รบั  
1. เกดิกระบวนการดแูลผูป้่วยปอดอุดกั 
นเรื
อที�ใชอ้อกซเิจนต่อเนื�องที�บา้นอย่างเป็นระบบ 
2. เกดิกระบวนการเรยีนรู ้การพฒันาคุณภาพงานบุคลากร มโีอกาสไดใ้ชค้วามรูค้วามสามารถใน

การปฏบิตังิานไดอ้ย่างเตม็ศกัยภาพและเกดิผลลพัทท์ี�ชดัเจน  
3. เกดิกระบวนการการมสี่วนรว่มกนัของบุคลากรทมีสุขภาพ องคก์ารหรอืหน่วยงานอื�นๆที�

เกี�ยวขอ้งในการดแูลผูป้ว่ย ทั 
งในและนอกสถานบรกิาร โดยมพียาบาลซึ�งรบัผดิชอบใกลช้ดิผูป้ว่ยเป็นผู้
ประสานกจิกรรม รวมถงึการมสี่วนรว่มของผูป้ว่ยและครอบครวัหรอืผูด้แูล(Care giver) ในการกําหนด
เป้าหมาย วางแผน และปฏบิตักิจิกรรมต่างๆ รว่มกนักบัพยาบาลหรอืทมีสุขภาพอื�นๆภายใตส้มัพนัธภาพ
ที�ด ี

 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นางรชันี  นาคะพนัธ ์
ชื�อองคก์ร ที�อยู ่  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
โทรศพัท/์email 054-755380 ต่อ 110 
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ชื#อผลงาน : ผลการดแูลผูป้่วยโรคความดนัโลหติสงู เครอืขา่ยบรกิารสาธารณสุขอําเภอท่าวงัผา   
 

คาํสาํคญั : Hypertension /โรคความดนัโลหติสงู /การดูแล 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : 
โรงพยาบาลท่าวงัผา  ร่วมกบัเครอืข่ายบรกิารสุขภาพอําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  ได้ร่วมกนั

กําหนดแนวทางการดูแล  และการส่งต่อผูป้่วยโรคความดนัโลหติสูงให้ไปรบับรกิารสถานบรกิารใกลบ้้าน
เพื�อให้ผู้ป่วยได้รบัความสะดวก  และลดความแออดัของโรงพยาบาล  พบว่ามกีารส่งไปทั 
งหมดรอ้ยละ 
39.98 โดยมกีารกําหนดเกณฑก์ารส่งที�คาํนึงถงึความปลอดภยัของผูป้ว่ยเป็นสาํคญั และพบว่ามผีูป้่วยที�รบั
บรกิารที�รพ.สต.สามารถควบคุมความดนัโลหติ(<140/90mm.Hg.)ไดร้อ้ยละ79.61 และผู้ป่วยที�รบัยาที�รพ.
สต.มคีวามพงึพอใจถงึรอ้ยละ 95.50 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :   โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม :  พญ.จฬุาลกัษณ์  โรจนวภิาต, นางนภาพร  มหายศนนัท,์ นายประดบั  เพช็รจรญู 
  นางนภาภรณ์ ฝายนันทะ, นางวราภสัร ์ สุนทร 
  ทมีพฒันาระบบบรกิารปฐมภมู(ิโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั)เครอืขา่ยบรกิารสุขภาพอําเภอท่าวงัผา 
 

เป้าหมาย :  
 1.  ผูป้ว่ยโรคความดนัโลหติสงูที�รบับรกิารที�รพ.สต.เครอืขา่ยบรกิารสาธารณสุขอําเภอท่าวงัผา
ไดร้บัการดแูลตามมาตรฐาน 
 2.  ผูป้ว่ยโรคความดนัโลหติสงูที�รบับรกิารที�รพ.สต.มคีวามพงึพอใจต่อการรบับรกิาร 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :  
ปี 2557 อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน มผีูป้่วยโรคความดนัโลหติสูงทั 
งหมด 4792 ราย จากจาํนวน

ผูป้ว่ยความดนัโลหติสูงที�เพิ�มมากขึ
นทําใหท้มีดูแลผูป้่วยโรคความดนัโลหติสูงจงึไดห้าแนวทางการจดัการ
ดูแลผู้ป่วยโรคความดนัโลหติสูงของอําเภอท่าวงัผาขึ
นเพื�อใหผู้้ป่วยไดร้บัความสะดวก  ไดม้าตรฐาน  ไม่
เกดิภาวะแทรกซอ้น และไดร้บับรกิารสถานบรกิารใกลบ้า้น  “ใกล้บ้าน  ใกล้ใจ” 
 

กิจกรรมการพฒันา :  
1.  มุง่เน้นการทาํงานเป็นทมี  ประกอบดว้ยแพทย ์ เภสชักร  เจา้หน้าที�ชนัสตูร  พยาบาลวชิาชพี  

และทมีใหบ้รกิารที�เครอืข่ายบรกิารปฐมภมูอิําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
2.  จดัทาํแนวทางการดแูลผูป้ว่ยที�รบัการรกัษาที�รพ.สต. ประกอบดว้ย 

  2.1  เกณฑก์ารคดัเลอืกผูป้ว่ยHTใหไ้ปรบัยาที�รพ.สต. 
  2.2  แนวทางการดแูลผูป้ว่ยที�รพ.สต.  ตั 
งแต่การรกัษาพยายาบาล  การตรวจทาง
หอ้งปฏบิตักิาร  การส่งกลบัไปรกัษาต่อที�รพ.ท่าวงัผา 

3.  จดัทาํแผนตดิตามผลการรกัที�รพ.สต.โดยของโรงพยาบาลมแีพทยเ์ป็นหวัหน้าทมีทุกครั 
งที�ออก
ตดิตามปีละ 1ครั 
ง 

4.  กําหนดช่องทางการขอรบัคาํปรกึษากรณีมปีญัหาจากการรกัษาพยาบาล 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
 หน่วยนับ ผลงาน ร้อยละ 

1.  ผูป้ว่ยโรคความดนัโลหติสงู ราย 4792  
1.1 จาํนวนผูป้ว่ยความดนัโลหติสงูอยา่งเดยีว ราย 3644 76.04 
1.2. ผูป้ว่ยความดนัโลหติสงู+เบาหวาน ราย 1148 23.96 
2  จาํนวนผูป้ว่ยความดนัโลหติสงู(อยา่งเดยีว)รบัการ
รกัษาที�รพ.สต 

ราย 1457 39.98 

3.  ไดร้บัการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร  1332 91.42 
4.  ไดร้บัการตดิตามผลการรกัษาโดยแพทย ์ ราย 1344 92.24 
5.  ควบคุมระดบัความดนัโลหติสงูได(้ 140/90mm.Hg.) ราย 1070 79.61 
6.  ควมพงึพอใจของผูร้บัรกิาร   95.50 
 
บทเรียนที#ได้รบั :  

ผูป้ว่ยโรคเรื
อรงัมคีวามพงึพอใจต่อการรบับรกิารที�สถานบรกิารใกลบ้า้น  และสามารถควบคุมโรค
ไดต้ามเกณฑท์ี�ไม่ต่างกบัการรกัษาที�โรงพยาบาล ดงันั 
นการจดัการระบบการดูแลร่วมกนัโดยทมีดูแลของ
รพ.และรพ.สต รวมถงึแนวทางการดูแล  การส่งต่อ  การขอรบัคําปรกึษาเป็นการจดัระบบบรกิารที�ทําให้
ผูป้ว่ยไดม้โีอกาสไปใชบ้รกิารใกลบ้า้นใกลใ้จ 

 
การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นางนภาพร  มหายศนันท ์
ชื�อองคก์ร  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มการพยาบาล   
ที�อยู ่  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
โทรศพัท/์email 054-755380 ต่อ 110 /  ninenapa2508@gmail.com 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อผลงาน / โครงการพฒันา : การพฒันาระบบริการที#แผนกผูป่้วยนอก 
 

คาํสาํคญั : OPD / บรกิารผูป้ว่ยนอก 
 

สรปุผลงานโดยย่อ : 
งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน ไดท้บทวนกระบวนการทาํงานตั 
งแต่แรกเขา้รบั

บรกิาร การลงทะเบยีนเขา้รบัการรกัษา  การคดักรองก่อนพบแพทย ์ การเขา้พบแพทย ์ การคดักรองหลงั
พบแพทย ์และการรบัยา กลบับา้น  และรว่มกนัหาแนวทางการจดับรกิารโดยมุง่เน้นความปลอดภยัของ
ผูป้ว่ย ความสะดวก และความรวดเรว็ของการเขา้รบับรกิารทําใหพ้บว่ามบีางขั 
นตอนของการทาํงานที�ลด
ระยะเวลารอคอยการเขา้รบับรกิารได ้และทําใหผ้รูบับรกิารพงึพอใจมากขึ
น 

 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :  
  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  
 

สมาชิกทีม :  
นางนภาพร  มหายศนันท,์ นางธนิศตา  พลเลก็ และทมีแผนกผู้ปว่ยนอกทุกคน 

 

เป้าหมาย :  
ผูท้ี�มารบับรกิารที�แผนกผูป้่วยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน ไดร้บัความสะดวก  รวดเรว็  

ปลอดภยั  และพงึพอใจ 
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :  
ปจัจบุนัการบรกิารสุขภาพมกีารเปลี�ยนแปลงเป็นอย่างมากทั 
งดา้นความกา้วหน้าทางเทคโนโลยี

และความตอ้งการของประชาชน โดยเฉพาะอย่างยิ�งดา้นสทิธ ิและดา้นจรยิธรรม นบัว่าเป็นสิ�งที�ทา้ทายของ
องคก์รพยาบาลในดา้นการพฒันาการบรหิารจดัการระบบบรกิาร เพื�อเพิ�มประสทิธภิาพของการบรกิาร
พยาบาลใหด้ขีึ
นตามมาตรฐานวชิาชพี และนําไปสู่คุณภาพของการพยาบาล  ดงันั 
นงานผูป้ว่ยนอก  
โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่านจงึไดพ้ฒันาระบบบรกิารใหผู้ม้ารบับรกิารมคีวามสะดวก  รวดเรว็  
ปลอดภยั และพงึพอใจ 
 

กิจกรรมการพฒันา :  
 1.  มุง่เน้นการทาํงานเป็นทมี พฒันาศกัยภาพการทาํงานของทมีตามสมรรถณะการทาํงานของแต่
ละตําแหน่งตามความเหมาะสม 
 2. กจิกรรมทบทวนกระบวนการทํางาน  โยทมีงานผูป้ว่ยนอกทาํใหเ้กดิการเปลี�ยนของการ
ใหบ้รกิารที�แผนกผูป้ว่ยนอก  เช่น 
  2.1  เพิ�มโต๊ะคดักรองก่อนลงทะเบยีนเขา้รบัการรกัษา เพื�อคดักรองอาการเบื
องตน้ คดั
กรองแผนกที�จะเขา้รบับรกิาร  ตรวจสอบความถูกตอ้งของขอ้มลูส่นตวัของผูเ้ขา้รบับรกิาร 
  2.2  จดัระบบบตัรควิ  ควิปกต ิ ควิพเิศษ  บตัรควิแผนกอื�นๆเช่นคลนิิกโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั  
กลุ่มงานเวช  หอ้งฉุกเฉิน  อื�นๆ 
  2.3  ยกเลกิการคน้ OPD card  ยกเวน้บางกรณทีี�ตอ้งคน้เช่น ผูป้ว่ยที�นดัมาดอูาการหลงั
นอนรพ.  ผูป้ว่ยคลนิิกโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั  ผูป้ว่ยฉุเกเฉินบางกรณ ี หรอืกรณทีี�แพทยต์อ้งการ 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

  2.4  กําหนดโต๊ะคดักรองสาํหรบัควิพเิศษ  รวมถงึการประชาสมัพนัธก์รณบีตัรพเิศษ 
  2.5  ลดขั 
นตอนหลงัพบแพทย ์เช่น ไม่นดั รบัยากลบับา้น 
 3.  ปรบัระบบการนดัผูร้บับรกิารครั 
งต่อไปโดยกําหนดเวลา เชา้ / บ่าย 
 4. ทบทวนกระบวนการเพื�อคน้หาปญัหาและหาแนวทางการแกไ้ขอย่างต่อเนื�อง 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
ตวัชี
วดั หน่วย

นบั 
ปี2555 ปี2556 ปี2557 ปี2558 

ระยะเวลารอคอย 
(เป้าหมาย=ไมเ่กนิ 90 นาท)ี 

นาท ี 115 147 109 87 

อตัราความพึ�งพอใจ 
(เป้าหมาย=มากกว่า รอ้ยละ 80 )  

รอ้ยละ 79.06 76.33 81.28 94.24 

ผลจากการทบทวนกระบวนการทํางานแลว้มกีารกําหนดแนวทางการปฏบิตังิานใหมพ่บว่าสามารถ
ลดระยะเวลารอคอยจาก 109 นาท ีเป็น 87 นาท ีได ้ และสามารถเพิ�มความพงึพอใจของผูร้บับรกิารที�
แผนกผูป้ว่ยนอกได ้จากรอ้ยละ 81.28  เป็นรอ้ยละ94.24 

 

บทเรียนที#ได้รบั :  
การทบทวนกระบวนการทาํงานโดยทมีทําใหเ้กดิขอ้ตกลงรว่มกนัในการกําหนดแนวทางการ

ใหบ้รกิารรว่มกนัส่งผลใหไ้ดร้บัความรว่มมอืของผูใ้หบ้รกิารเป็นอยา่งด ีและทาํใหผู้ร้บับรกิารไดร้บับรกิารที�
ไดม้าตรฐาน  สะดวก  รวดเรว็ และพงึพอใจ 

 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นางนภาพร  มหายศนันท ์
ชื�อองคก์ร ที�อยู ่  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  
โทรศพัท/์email   054-755380 ต่อ 110  /  ninenapa2508@gmail.com 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อผลงาน :  การพฒันาคุณภาพการดแูลผูป้ว่ยโรคหอบหดื 
 

คาํสาํคญั  :  Asthma 
 

สรปุผลงานโดยย่อ    
ผูป้ว่ยโรคหอบหดืที�ขึ
นทะเบยีนรกัษาที�โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน จะไดร้บัการดแูลโดย

ทมีสหสาขาวชิาชพี  ภายใต้การดแูลตามมาตรฐาน  รวมถงึการเสรมิพลงัอํานาจในการจดัการตนเองให้
เหมาะสมกบัโรคเพื�อใหผู้ป้ว่ยมคีุณภาพชวีติที�ด ี
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร    
คลนิิกโรคหอบหดื  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 

 

สมาชิกทีม 
นางสาวสุจนิต ์ ไชยปรงุ    พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ 
ทมีดแูลผูป้ว่ยโรคหอบหดืโรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

เป้าหมาย    
ผูป้ว่ยโรคหอบหดืมโีอกาสเขา้ถงึบรกิารที�ไดม้าตรฐาน  ไดร้บัการดแูลอยา่งต่อเนื�องไมเ่กดิอาการ

กําเรบิของโรค มคีวามพงึพอใจต่อบรกิารที�ไดร้บั  และมคีุณภาพชวีติที�ด ี
 

ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ 
 โรคหดืเป็นโรคที�พบบ่อยและมอุีบตักิารณ์เพื�มขึ
น ทั 
งในเดก็และผูใ้หญ่ โรคหดืเป็นโรคเรื
อรงัที�มี
ผลกระทบต่อผูป้ว่ยค่อนขา้งสงู และพบว่าผูป้ว่ยมากกว่าครึ�งไมส่ามารถทํากจิกรรมไดเ้ช่นคนปกต ิและยงั
ตอ้งเขา้รบัการรกัษาดว้ยอาการหอบหดืที�หอ้งฉุกเฉินและตอ้งเขา้นอนรบัการรกัษาในโรงพยาบาล  ปี 2557 
มผีูป้ว่ยAsthma ที�ขึ
นทะเบยีนรกัษาที�โรงพยาบาลท่าวงัผาทั 
งหมด 205 ราย พบว่ามอีตัราการเกดิอาการ
กําเรบิของโรคที�ตอ้งมารกัษาที� ER รอ้ยละ5.85 มอีตัราการเขา้นอนรพ.รอ้ยละ10.74 มอีตัราการเขา้นอน
รพ.ซํ
าภายใน28วนัรอ้ยละ 0 ดงันั 
นทมีดแูลผูป้ว่ยโรคหอบหดืของโรงพยาบาลจงึใหค้วามสาํคญัในการ
พฒันาระบบรกิารของผูป้ว่ยโรคหอบหดืใหไ้ดม้าตรฐาน เพื�อใหผู้ป้ว่ยมคีุณภาพชวีติที�ด ี
 

การเปลี#ยนแปลง 
1.  มุง่เน้นการทาํงานเป็นทมี มกีารแบ่งบทบาทหน้าที�ในการดแูลผูป้ว่ยที�ชดัเจน และมเีป้าหมาย

รว่มกนั รวมถงึการพฒันาศกัยภาพของทมีผูด้แูล 
2.  ทบทวนแนวทางการดแูลผูป้ว่ยตั 
งแต่การวนิิจฉยั  การรกัษาพยาบาลที�คลนิิก  ที�หอ้งฉุกเฉิน  

ที�ตกึผูป้ว่ยใน และการวางแผนการจาํหน่ายเพื�อตดิตามดแูลต่อเนื�องที�บา้น 
3.ส่งพบเภสชักรสอนสาธติวธิพี่นยาทุกรายที�ไดร้บัยาพ่นและทบทวนก่อนกลบับา้นทุกราย 
4. จดักจิกรรมส่งเสรมิสุขภาพในรปูแบบการใหค้วามรู ้การฝึกทกัษะการดแูลตนเองโดยจดั

กจิกรรมสอนสุขศกึษารายกลุ่มและรายบุคคล เตรยีมแผ่นพบั เอกสาร จดับอรด์ บรเิวณคลนิิกโรคหดื
เพื�อใหค้วามรูแ้ก่ผูร้บับรกิาร 
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5.จดัทาํแผนตดิตามเยี�ยมบา้นในผูป้ว่ยที�ไมส่ามารถควบคุมความรุนแรงของโรคได ้กรณมีAีcute 
Asthmatic attack มาที�ฉุกเฉิน และAdmit ทุกราย เพื�อศกึษาสภาพแวดลอ้ม ปญัหาของผูป้ว่ยเพื�อนํามา
เป็น 

7.จดักจิกรรมทบทวนการดูแลผูป้ว่ยดว้ย การทบทวนเวชระเบยีน และนําขอ้มลูมาวเิคราะหเ์พื�อ
การพฒันาคุณภาพอยา่งต่อเนื�อง 
 

การวดัผลและผลการเปลี#ยนแปลง 
ตวัชี"วดั หน่วยนับ ผลงาน ร้อยละ 

1.จาํนวนผูป้ว่ย asthma ทั 
งหมด ราย 192  
2.  อตัราการ Admit (เป้า< 10%) ครั 
ง/คน 34/24 12.50 
3.  อตัราการ Re admit ราย 2 5.88 
4. อตัราการเกดิภาวะ Acute Asthmatic attack at ER  ครั 
ง/คน 199/60 31.25 

จากผลลพัธข์องการดแูลผูป้่วยโรค Asthma ยงัไมบ่รรลุตามเป้าหมายซึ�งเป็นโอกาสพฒันาของทมี
ที�จะตอ้งวเิคราะหป์จัจยัที�จะส่งเสรมิใหผู้ป้ว่ยมคีุณภาพชวีติที�ดขี ึ
นต่อไป 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
พบว่าปจัจยัที�สาํคญัในการดูแลผูป้ว่ยโรคหอบหดื ไดแ้ก่ มาตรฐานของการดแูลตั 
งแต่การวนิิจฉยั  การดแูล
รกัษาต่อเนื�อง  การดแูลรกัษาขณะอาการกําเรบิหรอืตอ้งนอนโรงพยาบาลแลว้ ยงัมปีจัจยัอื�นที�ทาํใหก้าร
ดแูลประสบผลสําเรจ็คอืการเสรมิพลงัอํานาจในการจดัการตนเองของผูป้ว่ย  ญาต ิ และการดแูลต่อเนื�องที�
บา้นเพื�อจดัสภาพแวดลอ้มใหเ้หมาะสมกบัโรค กเ็ป็นปจัจยัที�ส่งเสรมิใหผู้ป้ว่ยมคีุณภาพชวีติที�ดขี ึ
น 
 

การติดต่อกบัทีมงาน 
นางสาวสุจนิต ์ ไชยปรงุ พยาบาลวชิาชพีชํานาญการ  
คลนิิกโรคหอบหดื  งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา จ.น่าน   
โทรศพัท ์ 054-755380 ต่อ 126  / 087-4242252 
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ชื#อผลงาน / โครงการพฒันา :  
 การดแูลผูป้ว่ยโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั (AMI) 
คาํสาํคญั : 
 ผูป้ว่ยโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั 
สรปุผลงานโดยย่อ : 
 โรงพยาบาลท่าวงัผาไดพ้ฒันาระบบการดแูลผูป้ว่ยโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั โดยใช้
ระบบ pre hospital และระบบ call center เพื�อใหก้ารปรกึษาอาการแก่ผูป้ว่ยและญาตมิากขึ
น ส่วนใน
ระบบของโรงพยาบาลไดพ้ฒันาความรูแ้ละทกัษะของเจา้หน้าที�  โดยจดัอบรมทบทวนความรูแ้ก่แพทย์
พยาบาลและบุคลากรที�เกี�ยวขอ้ง ในเรื�อง แนวทางการดแูลผูป้ว่ย MI การอ่านผล EKG การใหย้าแก่ผูป้ว่ย
และการช่วยเหลอืกรณเีกดิภาวะฉุกเฉินระหว่างการส่งต่อและทบทวนกระบวนการตรวจวนิิจฉัยทาง
หอ้งปฏบิตักิารการใชผ้ล Trop – T รว่มกบังานชนัสตูรโรคมกีารประกนัการรายงานผลภายใน 15 นาทแีละ
แพทยผ์ูร้กัษาตดัสนิใจส่งต่อผูป้ว่ยที�รวดเรว็ โดยรายงานผลการตรวจทางโทรศพัท ์LINE ตลอดจนการเพิ�ม
ศกัยภาพในการดแูลรกัษาโดยมกีารนํายาละลายลิ�มเลอืด (Streptokinase) มาใชใ้นโรงพยาบาล โดยปรบั
ใหเ้ขา้กบับรบิทของโรงพยาบาล และเพิ�มสมรรถนะของเจา้หน้าที�การคดักรอง การใชเ้ครื�องมอื การบรหิาร
ยา สมรรถนะพนกังานเปลในการซกัประวตัแิละคดักรองเบื
องตน้ 
ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :  
 โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน 
สมาชิกทีม :  
 นางปทติตา อภวิชิญภ์าคนิ 
 นางบุษบา เสนนันตา 
 นางสุภาภรณ์ รกัษ ีและสมาชกิทมีหอ้งอุบตัเิหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลท่าวงัผา  
เป้าหมาย :  
 - เพิ�มความรวดเรว็ / ถูกตอ้งในการวนิิจฉัย 
 - เพิ�มความรวดเรว็ในการรกัษา ( rapid reperfusion) 
 - ลดภาวะแทรกซอ้นจากโรคหลอดเลอืดหวัใจ 
 - เพิ�มประสทิธภิาพและรวดเรว็ในการส่งต่อผูป้ว่ย 
ปัญหาและสาเหตโุดยย่อ :  
 โรคหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั STEMI เป็นสาเหตุการตายอนัดบั 4  ของประเทศไทย และเป็น
สาเหตุการตายอนัดบัต้นๆ ของโรงพยาบาลท่าวงัผา  โรงพยาบาลท่าวงัผา เป็นโรงพยาบาลชุมชนขนาด 
30 เตยีง การพฒันาระบบการดแูลผูป้ว่ยกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั ถอืเป็นภารกจิที�มคีวามสาํคญั 
ดว้ยขอ้จาํกดัทางภูมศิาสตร ์คอื ตอ้งใชเ้วลาเดนิทางไปโรงพยาบาลน่านซึ�งสามารถใหย้าละลายลิ�มเลอืด 
อยา่งน้อย 40 นาท ีห่างไกลจากโรงพยาบาลที�สามารถทํา PCI  ได ้ นอกจากนี
ยงัขาด แพทยเ์ฉพาะทาง
อายรุกรรม  ดงันั 
นการใหย้าละลายลิ�มเลอืดไดใ้นโรงพยาบาลจงึเป็นสิ�งที�จะช่วยลดอตัราการเสยีชวีติของ
ผูป้ว่ย STEMI ได ้
 ปจัจบุนัพบผูป้ว่ยจาํนวนมากเสยีชวีติดว้ยโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนัชนิดที�มกีารยก
ของคลื�นไฟฟ้าหวัใจส่วน ST ( Acute ST – Elevate Myocardial infarction : STEMI) หลกัการรกัษาที�
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สาํคญัในปจัจุบนัคอื ใหห้วัใจที�ขาดเลอืดไดม้เีลอืดกลบัมาเลี
ยงใหเ้รว็ที�สุด โดยการใชย้าละลายลิ�มเลอืดทาง
หลอดเลอืดดาํ ( fibrinolytic  therapy)  พบว่าผูป้ว่ยดงักล่าวสามารถเขา้ถงึยาละลายลิ�มเลอืดมน้ีอย จาก
สถติ ิต.ค 2555 -30 ก.ย.2556  มผีูป้ว่ยที�ตอ้งส่งตวัไป รพ น่านที�ไดร้บัการวนิิจฉยัเป็น STEMI  18 ราย มี
ความเหมาะสมเขา้ขา่ยรบัยาเพยีง 15 ราย เสยีชวีติก่อนมาโรงพยาบาล 8 ราย ซึ�งพบว่าโรงพยาบาลท่าวงั
ผาควรมกีารปรบัแนวทางการดแูลผูป้ว่ยที�ชดัเจนขึ
น หากมกีารจดัการเครอืข่าย ระบบบรกิาร การดแูลและ
มาตรฐานการส่งต่อที�ด ียอ่มทาํใหผุ้ป้ว่ยเขา้ถงึบรกิาร ไดร้บัการรกัษาที�รวดเรว็  มคีุณภาพ ถูกตอ้งและ
ทนัเวลา รวมทั 
งมโีอกาสรอดชวีติสงูขึ
น 
กิจกรรมการพฒันา :  
 8.1 มกีารพฒันาระบบการเขา้ถงึบรกิาร วางระบบ fast track ในการเขา้รบับรกิาร 
 8.2 จดัทาํ CPG การดแูลผูป้ว่ย STEMI ประชุมชี
แจงผูป้ว่ยถอืปฏบิตั ิ
 8.3 จดัระบบการใหค้าํปรกึษาแพทยเ์ฉพาะทางอายุรกรรมโรงพยาบาลน่านอยา่ง real time เพื�อ 
confirm การวนิิจฉยัโรค  การแปลผล EKG  การดแูลผูป้ว่ยแบบ real time โดยผ่านระบบ line  , Fax  
 8.4 พฒันาระบบการดแูลผูป้่วยใหไ้ดร้บัยา streptokinase ที�รพช.  โดยมรีะบบดแูลผูป้ว่ยที�ไดร้บั
ยา  streptokinase และดแูลภายหลงัการไดร้บัยา streptokinase ก่อนมกีารส่งต่อโรงพยาบาลน่าน 
 8.5 พฒันาเครอืขา่ยการดแูลผูป้ว่ย STEMI รว่มกนัโรงพยาบาลแม่ขา่ย คอื โรงพยาบาลน่านอยา่ง
เป็นระบบ 
 8.6 พฒันาระบบการสาํรองยา streptokinase เพื�อพรอ้มใหใ้ชท้นัท ี
 8.7 พฒันาระบบแจง้เตอืนการใช ้ streptokinase ในผูท้ ี�เคยใชย้าไปแลว้ 
 8.8 ปรบัปรงุความพรอ้มใชข้องเครื�องมอืและอุปกรณ์การแพทยท์ี�เกี�ยวขอ้ง 
 8.9 ประสานงานกบัหอ้งปฏบิตักิารและพฒันาระบบประกนัเวลารายงานผล LAB ด่วน 
 8.10 พฒันาสมรรถนะพยาบาลในการคดักรอง การใชเ้ครื�องมอื การบรหิารยา สมรรถนะพนกังาน
เปลในการซกัประวตัแิละคดักรองเบื
องตน้ 
 

การวดัผลและผลของการเปลี#ยนแปลง  :  
 เป้าหมาย (%) ปี 2555 ปี 2556 ปี 2557 ปี 2558 
ประกนัเวลาการส่งต่อภายใน 30 นาท ี 100 50 61.11 70 75 
อตัราการวนิิจฉัยถูกตอ้ง  80 86.36 94.4 70 96 
อตัราการรอดชวีติผูป้ว่ย STEMI 100 100 83.33 80 86 
รอ้ยละของผูป้ว่ยโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาด
เลอืดเขา้ถงึบรกิาร EMS 

50 45.45 44.44 50 65 

ผูป้ว่ยที�เขา้เกณฑเ์หมาะสมในการให ้
SK และไดร้บั SK ที�โรงพยาบาลท่าวงั
ผา 

ราย NA NA NA 5 

 

บทเรียนที#ได้รบั :  
 - มกีารพฒันาระบบเครอืขา่ย สามารถใหย้า streptokinase ได ้
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 - มกีารพฒันาระบบการดแูลต่อเนื�อง รว่มกบัทางโรงพยาบาลน่าน มกีารตดิตามเยี�ยมรว่มกบัทมี 
HHC 
 - มกีารจดัระบบการเกบ็ขอ้มลูใหม้คีวามเชื�อมโยงการดูแลทั 
งผูป้ว่ยนอก ผุป้ว่ยใน การส่งต่อจน
กลบัชุมชนเพื�อใหส้ามารถนํามาวเิคราะหร์ะบบการดแูลผูป้ว่ยไดอ้ยา่งต่อเนื�อง 
 - มกีารเพิ�มคุณภาพการรกัษาผูป้ว่ย  STEMI ดว้ย streptokinase 
 - มมีาตรการพฒันาระบบการเขา้ถงึบรกิารดว้ยระบบ EMS  
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้:  นางปทติตา อภวิชิญ์ภาคนิ  
ชื�อองคก์ร :    ฝา่ยการพยาบาล โรงพยาบาลท่าวงัผา  
ที�อยู ่ :         หอ้งอุบตัเิหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  
โทรศพัท/์email  : pakwan2511@gmail.com 
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เรื#องเล่าพฒันางาน 
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ชื#อเรื#อง  : เพราะ...เลือดคือชีวิต 
 

คาํสาํคญั : โรคธาลสัซเีมยี 
 

ชื#อที#อยู่ขององคก์ร : โรงพยาบาลท่าวงัผา  อ.ท่าวงัผา จ.น่าน 55140 
 

สมาชิกทีม : น.ส.เบญจมาศ  กองวนั และหอ้งปฏบิตักิารโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

เป้าหมาย : เพื�อใหม้กีารบรหิารการจดัการเลอืดอยา่งมคีุณภาพ และไดป้ระโยชน์สูงสุดแก่ผูป้ว่ย 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
 “คุณหมอค่ะ คุณหมอค่ะ ช่วยโทรบอกพ่อน้องแป้งรํ�า มารบัน้องแป้งรํ�าหน่อยค่ะ หมอใหก้ลบับา้น
แลว้ค่ะ” เป็นเสยีงที�ฉนัไดย้นิทุกๆเดอืน 

น้องแป้งรํ�าเป็นโรคธาลสัซเีมยี โรคธาลสัซเีมยีเป็นโรคที�สบืทอดทางพนัธุกรรม จะถ่ายทอดโรคมาสู่
ลูก ซึ�งเกดิจากพ่อและแม่ที�เป็นโรคธาลสัซเีมยีหรอืพาหะโรคธาลสัซเีมยี เลอืดที�จะต้องให้แก่ผู้ป่วยที�เป็น
โรคนี
จะเป็นเลอืดพเิศษชนิด Leukocyte Poor Pack Red Cell (LPRC) เป็นเลอืดที�แยกส่วนประกอบของ
เลือดเหลือเพียง เม็ดเลือดแดงเข้มข้นเท่านั 
น น้องจะต้องมาเติมเลือดทุกๆเดือน น้องจะใส่เสื
อเก่าๆ 
มอมแมม ไมช่อบใส่รองเทา้ น้องเป็นเดก็ตวัเลก็ๆ ทอ้งโตๆ ไม่ค่อยมผีมดูเผนิๆเหมอืนเดก็ผูช้ายเพราะแม่
จะโกนผมเพื�อรกัษาเหา     น้องเป็นเดก็ที�หาเส้นเลอืดยากมาก เจาะแต่ละทไีม่น้อยกว่า 4 ครั 
งถงึจะได้
เลอืด เจา้หน้าที�มกัจะเอาขนม เสื
อผา้ รองเทา้แตะมาแบ่งปนัใหน้้อง น้องเป็นที�รูจ้กัของคนทั 
งโรงพยาบาล 
ฉนัเหน็น้องรอ้งไหทุ้กๆ เดอืน ฉนัรูส้กึสงสารน้องมาก แต่น้องกไ็มเ่คยยอมแพ ้น้องยอมใหท้างโรงพยาบาล
ทําการรกัษาทุกๆ เดอืน เพื�อให้น้องมชีวีติที�ดขี ึ
น ตอนนี
น้องอายุครบ 4 เดอืนแล้ว คุณหมอส่งตวัน้องไป
ผ่าตดัมา้มที� โรงพยาบาลประจาํจงัหวดั ฉันรูส้กึตื�นเต้นแทนน้องมากๆ ฉันแอบคดิว่า ถ้าน้องตดัมา้มสําเรจ็ 
น้องกจ็ะไดไ้มต่อ้งเตมิเลอืดบ่อยจะไดม้ชีวีติเหมอืนเดก็คนอื�น ๆ 

น้องแป้งรํ�ามคีุณยาย คุณยายเป็นหญิงแก่ชราผมยาวสขีาว นุ่งผ้าซิ�นเสื
อเชิ
ตลายสก๊อตตวัเก่งที�
จะตอ้งเหน็ชุดเดยีวกนันี
ซํ
ากนัทุกๆเดอืน ยายพดูภาษาไทยไมค่่อยไดท้าํใหส้ื�อสารกนัลําบาก  ยายของน้อง
แป้งรํ�าก็เป็นโรคธาลสัซเีมยี เช่นเดยีวกนั จงึต้องมกีารเติมเลอืดทุกเดอืน แต่เลอืดของยายจะหายาก
เนื�องจากยายผ่านการเตมิเลอืดมามากทําให้ร่างกายสรา้งภูมติ้านทานมาต้านเลอืดที�จะเตมิให้ เราจงึต้อง
ขอเลอืดหมู่พเิศษที�จะสามารถนํามาเตมิใหย้ายได ้เคยมคีรั 
งหนึ�งยายหายไปประมาณ2เดอืน ฉันเริ�มสงสยั
ว่าทําไมยายไม่มาหาหมอตามปกต ิฉันจงึถามแม่ของน้องแป้งลํ�าว่า "ทําไมช่วงนี
ไม่เหน็ยายมาเตมิเลอืด
เลย ? " พอแม่น้องตอบฉัน คําตอบนั 
นทําใหฉ้ันรูส้กึตกใจ แม่น้องบอกว่า " เขาบอกไม่อยากเตมิแลว้ จะ
ตายก็ปล่อยให้มนัตายไปเลย " ฉันนิ�งกบัคําตอบอยู่ซกัพกั ฉันก็เลยฝากแม่น้องแป้งลํ�าไปบอกยายว่าให้
ยายมาหาหมอ โรงพยาบาลมนัไม่ไดน่้ากลวัหรอก มาบ่อยๆได ้คุณหมอจะไดช่้วยรกัษายาย อย่าเพิ�งทอ้ " 
ผ่านไปไดป้ระมาณ 2อาทติย ์ยายของน้องแป้งลํ�ากม็าโรงพยาบาล ฉันเหน็ยายทําหน้าเหมอืนคนหมดแรง 
นั �งรอผลเลอืดอยู่หน้าหอ้งปฏบิตักิาร เมื�อผลเลอืดเสรจ็เรยีบรอ้ย ฉันนําผลเลอืดไปให้ยาย ฉันเขา้ไปถาม
ยายว่า "ยายเป็นอะไร ทําไมทําหน้าเหมอืนคดิอะไรอยู่ ? " ยายบอกกบัฉันว่า "ไม่อยากเตมิเลอืดแลว้ ขี

เกยีจมาโรงบาล" ยายพดูชา้ตดิๆ ขดัๆ ตามประสาคนพูดภาษาไทยไม่ชดั เมื�อฉันไดย้นิยายพูดเช่นนั 
น ฉัน
ก็ได้พูดให้กําลงัใจยาย เพื�อให้ยายรู้สกึดขีึ
น ฉันแอบคิดว่า อาจเป็นเพราะการเดนิทางที�ลําบาก กว่าจะ
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มาถงึโรงพยาบาลได้ต้องตดิรถคนอื�นเขา้มาบ้าง ต้องรอลูกรอหลานกว่าจะว่างมาส่ง บางทมีาแล้วก็ไม่มี
เลอืดเตมิใหอ้าจทาํใหย้ายรูส้กึทอ้ใจว่ายายเป็นภาระของลูกหลานที�ต้องคอยมารบัมาส่งแบบนี
ทุกเดอืน ฉัน
และเจา้หน้าที�ท่านอื�นๆจงึได้ช่วยกนัคดิว่าเราจะช่วยเหลอืยายได้อย่างไร เพราะเลอืดของยายจะหายาก
เนื�องจากยายผ่านการเตมิเลอืดมามากทําให้ร่างกายสรา้งภูมติ้านทานมาต้านเลอืดที�จะเตมิให้ เราจงึต้อง
ขอเลอืดหมู่พเิศษที�จะสามารถนํามาเตมิให้ยายได้ และมหีลายๆครั 
งที�สภากาชาดไม่สามารถหาเลอืดหมู่
พเิศษใหไ้ด ้เราจงึตอ้งใชเ้วลาในการส่งเรื�องไปขอเลอืดจากสภากาชาด ปจัจุบนัหอ้งปฏบิตักิารจะสอบถาม
ทางตกึผูป้ว่ยทุกครั 
งเมื�อยายจะออกจากโรงพยาบาลว่าหมอจะนดัมาเตมิเลอืดอกีเมื�อไหร่เพื�อจะไดว้างแผน
จะขอเลอืดให้ยายหรอืถ้าเรามเีลอืดพรอ้มให้ยายเมื�อไหร่ ทางห้องปฏบิตักิารจะโทรไปแจง้ให้ยายมาเติม
เลอืดเอง 

เนื�องจากมกีรณตีวัอยา่งสองรายนี
ทําใหห้อ้งปฏบิตักิารรูว้่าการบรหิารจดัการเลอืดเป็นสิ�งที�จาํเป็น
และสาํคญัมาก ปจัจบุนัไมไ่ดม้เีพยีงสองยายหลานที�ตอ้งเตมิเลอืดเป็นประจาํทุกๆเดอืน ในเขตอําเภอท่าวงั
ผายงัมผีูป้ว่ยอกีหลายคนที�เป็นโรคธาลสัซเีมยีตอ้งเตมิเลอืดเป็นประจาํและมผีูป้ว่ยที�เตมิเลอืดยากที�หลาย
คน ผูป้ว่ยบางรายที�อยูไ่กลๆและเดนิทางลําบาก เมื�อมาถงึที�โรงพยาบาลแลว้ไม่มเีลอืดเตมิใหผู้ป้ว่ย ทาํให้
ผูป้ว่ยเสยีเวลาและรูส้กึทอ้ต่อการรกัษา ปจัจบุนัทางหอ้งปฏบิตักิารมกีารเตรยีมเลอืดอยา่งเพยีงพอต่อ
ความตอ้งการของผูป้ว่ยที�จะมารบับรกิารเพื�อใหผู้ป้ว่ยไดร้บับรกิารที�พงึพอใจและทางหอ้งปฏบิตักิารยงัมี
จดุรบับรกิารโลหติ หากเลอืดขาดแคลนทางเรากจ็ะแจง้ประสานกบัหน่วยงานต่างๆเพื�อขอรบับรจิาคโลหติ
อกีดว้ย 

 

เกิดการเปลี#ยนแปลงต่อระบบอย่างไร : ทาํใหเ้จา้หน้าที�ตระหนกัถงึความสาํคญัของการบรหิารจดัการ
เลอืด ทางหอ้งปฏบิตักิารมกีารสาํรองเลอืด และเลอืดชนิดพเิศษ ใหเ้พยีงพอต่อความตอ้งการของผูป้ว่ย 
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น : (ผลลพัธที์#เหน็ชดัเจน ต่อผูร้บับริการอย่างไร) 
ผูป้ว่ยที�มาเตมิเลอืดสามารถรบัเลอืดไดท้นัท ีไมต่อ้งเสยีเวลารอเลอืดนาน ทําใหก้ารรกัษาไมล่่าชา้ เกดิ
ความพงึพอใจต่อผูป้ว่ยเนื�องจากหอ้งปฏบิตักิารมเีลอืดสาํรองไวใ้ชอ้ยา่งเพยีงพอ 
 

บทเรียนที#ได้รบั : เลอืดเป็นสิ�งที�จาํเป็นต่อการรกัษาผูป้ว่ยโรคธาลสัซเีมยี ทางหอ้งปฏบิตักิารจงึ
จาํเป็นตอ้งบรหิารจดัการเลอืดใหเ้พยีงพอต่อความตอ้งการ ปจัจุบนัทางหอ้งปฏบิตักิารไดม้กีารสาํรองเลอืด  
หมูเ่ลอืดเอ บ ีโอ อยา่งละ 5 ยนิูต 
หมูเ่ลอืดเอบ ี2 ยนิูต 
และเลอืดชนิด Leukocyte Poor Pack Red Cell (LPRC)  หมูเ่ลอืดเอ บ ีโอ อยา่งละ 2 ยนิูต 
มกีารวางแผนขอเลอืดจากสภากาชาดใหก้บัผูป้ว่ยที�เลอืดเขา้กนัยากล่วงหน้าก่อนที�จะมาตามนดัของแพทย ์
 

การติดต่อกบัทีมงาน : น.ส.เบญจมาศ  กองวนั   หอ้งปฏบิตักิารชนัสตูร โรงพยาบาลท่าวงัผา อ.ท่าวงัผา  
จ.น่าน 55140   โทรศพัท ์089-2812519 
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ชื#อเรื#องเล่า :   “สขุใจที#ได้เป็นผูใ้ห้” 
 

คาํสาํคญั : บรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์ :  
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม : นางวราจติร  ทนะขวา้ง  ตําแหน่ง  พนกังานผูช่้วยเหลอืคนไข ้
 

เป้าหมาย :  
 1.  ผูร้บับรกิารพงึพอใจ 

2.  ผูป้ว่ยโรคเรื
อรงัไดร้บับรกิารอย่างต่อเนื�อง 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
 “จิตร จิตร หล้ามาผ่อใบนัดหื�อป้ากาํ ว่าหมอนัดป้าวนัไหน  แล้วป้าจะต้องอดข้าวอดนํ� า

ไปแห๋มก่อ”  ทุกเดือนก็จะมคีนมาเรยีกดิฉันที�บ้าน ไม่ใช่ใครนอกจากคุณป้าอายุ 57ปี ที�อาศัยอยู่ใน
หมู่บา้นเดยีวกบัดฉิัน   บา้นของคุณป้าห่างจากบา้นดฉิันไปประมาณ 100 เมตร  คุณป้าอาศยัอยู่กบัสามี
ซึ�งมอีาชพีทําสวน  และหลานตวัเลก็ๆอกี 1 คน  ลูกคุณป้าม ี2 คนไปทํางานต่างจงัหวดัทั 
ง 2 คน แต่เอา
หลานมาใหคุ้ณป้าเลี
ยง  คุณป้ามโีรคประจาํตวัคอืเบาหวาน  หมอที�รพ.จะนัดคุณป้าทุกเดอืน (......คุณป้า
คงนํ
าตาลสงูหมอถงึนดัทุกเดอืน...แอบนินทาคุณป้า)  ที�คุณป้ามาถามเราที�จรงิคุณป้าจาํไดว้่าหมอนัด  และ
ต้องเตรยีมตวัอย่างไรก่อนไปพบแพทย์ แต่สิ�งหนึ�งที�คุณป้าต้องการคอื  หลงัจากที�เราบอกว่า “หมอนัด
พรุ่งนี
ค่ะ คุณป้าต้องอดขา้ว อดนํ
ากลงัเที�ยงคนื ก่อนไปพบแพทย ์ และใหนํ้าสมุดประจาํตวัและยาที�เหลอื
ทั 
งหมดใส่กระเป๋าไปดว้ย”  คุณป้ากจ็ะบอกว่า  “พรุ่งนี� ป้าขออาศยัรถจิตรไปด้วยคนนะเพราะลุงจะไป
สวนไม่มีคนไปส่งป้า” พอเชา้มาคุณป้ากจ็ะมานั �งรอเราที�หน้าบา้น เรากใ็ห้คุณป้านั �งรถมากบัเราเพื�อมา
ตรวจตามแพทย์นัด  เมื�อมาถงึเราก็ให้ป้านั �งรอที�หน้าห้องเจาะเลอืดเราก็ไปทําบตัรเพื�อเขา้รบัการตรวจ
(เพราะดฉิันปฏบิตัิงานที�แผนกโอพดี)ีแล้วไปยื�นให้คุณป้าไปเจาะเลอืด  หลงัจากนั 
นก็พาคุณป้าไปที�ตึก
เบาหวานเพื�อทานขา้วตม้  แต่กไ็มล่มืที�จะถามป้าว่า มยีาทานก่อนอาหารหรอืเปล่า คุณป้ากจ็ะหยบิยาก่อน
อาหารมาทาน  หลงัจากนั 
นดฉิันกไ็ปทํางานตามหน้าที�ของดฉิัน  หลงัจากนั 
นประมาณ 2 ชั �วโมงคุณป้าได้
พบแพทย ์และรบัยาเรยีบรอ้ยกจ็ะมาดฉินัที�หอ้งบตัรใหช้่วยโทรศพัทเ์รยีกมอเตอรไ์ซดร์บัจา้งเพื�อมารบัคุณ
ป้ากลบับ้าน.....ดฉิันจําไม่ได้ว่าได้ทําแบบนี
มานานเท่าไหร่ บางครั 
งก็รู้สกึว่าทําไมต้องเป็นเรา มนัเป็น
หน้าที�ของลูกหลานคุณป้าไม่ใช่เหรอ  แต่สิ�งหนึ�งที�ทําให้ดฉิันไม่รูส้กึแบบนั 
นเพราะคุณป้าเป็นคนมนํี
าใจ  
ต่อดฉิันและครอบครวัดฉิัน  ท่านจะแบ่งปนัสิ�งของ  และความรกัที�เรารูส้กึได้ ทําให้รูส้กึว่าคุณป้าเหมอืน
ญาตผิู้ใหญ่ของเรา คนหนึ�ง    ดิฉันรู้สึกมีความสุขและอิ -มเอมใจที -ได้เป็นผู้ให้ มีความสุขทุกครั �งที -
เห็นรอยยิ� มของผู้ร ับบริการได้ร ับการตอบสนองตามความต้องการของเขา  สุขใจที -เห็น
ผูร้บับริการได้รบับริการอย่างถกูต้องและต่อเนื-อง.  
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบ 
 ขา้พเจา้ไดนํ้าเรื�องนี
ไปปรกึษาทมีดแูลผูป้ว่ยโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงัที�แผนกผูป้่วยนอกเพิ�อนําไปพฒันา
ระบบการดูแลผูป้่วยโรคไม่ตดิต่อเรื
อรงัต่อไป หลงัจากนั 
นทมีนําคลนิิก  ไดม้กีารทบทวนกระบวนการดูแล
ผูป้ว่ยโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั และไดม้กีารพฒันาระบบการนัด  การส่งต่อ  และการตดิตามผูป้่วยที�ควบคุมโรค
ไมไ่ดต้ามเกณฑ ์ โดยรพ.สต.ใกลบ้า้น 
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น :  
 เกดิการพฒันาระบบการดแูลผูป้ว่ยโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงัโดยทมีนําดา้นคลนิิกของโรงพยาบาลดงันี
 

1.  ปรบัปรงุเรื�องการนดัผูป้่วย  และการตดิตามผูป้่วยที�ไม่สามารถควบคุมโรคไดต้ามเกณฑ ์ โดย
ไดก้ําหนดขอ่งทางการไปตดิตามผลการรกัษาก่อนนดัที�รพ.สต.ใกลบ้า้น 

2.  ทบทวนเกณฑก์ารส่งต่อผูป้ว่ยไปรบับรกิารรพ.สต.ใกลบ้า้น และกําหนดเป้าหมายการส่งกลบั
ใหผู้ร้บัผดิชอบใหช้ดัเจน 

3.  อตัราการผดินดัลดลง 
 

บทเรียนที#ได้รบั :  
สังคมบ้านเราปจัจุบันพบว่ามีผู้สูงอายุที�ปล่อยทิ
งไว้ให้อยู่กันตามลําพังหรือให้มีหน้าที�เลี
ยง

ลูกหลานตัวเล็กๆมากขึ
น  การจดับรกิารสาธารณสุขสําหรบัผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อเรื
อรงัสําหรบัผู้สูงอายุ
จาํเป็นตอ้งปรบักระบวนการใหผู้ส้งูอายไุดเ้ขา้ถงึบรกิารที�สะดวกใกลบ้า้น 

 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
     นางวราจติร  ธนะขวา้ง  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน  
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อเรื#องเล่า : ตามรอยผูป่้วยที#ญาติมาขอรบัยาแทน 
 

คาํสาํคญั :  ญาตขิอรบัยาแทน การเยี�ยมบา้น  
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : คลนิิกพเิศษ งานผูป้ว่ยนอก  รพ.ท่าวงัผา  
 

สมาชิกทีม : นางณฐันิช ไชยสล ี, นส. กาญจนา ธนะขวา้ง , นางญานิน เสฏฐวุฒพิงค ์
 

เป้าหมาย : เพื�อใหผู้ป้ว่ยที�ญาตมิารบัยาแทนไดร้บัการประเมนิอาการ ไดร้บัการดแูลช่วยเหลอืและไดร้บั 
               การพทิกัษ์สทิธใิหเ้ขา้ถงึบรกิารที�ถูกตอ้งเหมาะสมตามเกณฑม์าตรฐาน 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
 เนื�องจากตวัเองเป็นพยาบาลคดักรองวนัๆมกัจะซกัประวตัเิจอเคสที�ญาตมิาขอรบัยาแทนผูป้ว่ยซึ�ง

ผูป้ว่ยแต่ละรายกม็ปีญัหามากมายที�ไมส่ามารถเขา้ถงึบรกิารทางการแพทยไ์ด ้ 
ตวัอยา่งผูป้ว่ยรายที� 1 

 ที�คลนิิก NCD. ชายสูงวยัรูปร่างผอมบางมาขอรบัยาใหก้บัภรรยาป่วยโรค DM,HT,OA. Knee 
จากการซกัประวตัพิบว่าญาตมิารบัยาแทนผูป้ว่ยตลอดมานานประมาณ 4 ปี ดฉิันไดซ้กัถามว่าทําไมผูป้่วย
ถงึมารบัยาเองไมไ่ด ้คุณลุงบอกว่าภรรยามอีาการปวดเข่าเดนิไม่ไดม้าประมาณ 4 ปี  ดฉิันจงึไดถ้ามต่อไป
ว่าได้รบับตัรผู้พกิารหรอืยงั คุณลุงบอกยงัไม่ได้ ไม่สามารถพาภรรยามารบัการตรวจประเมนิได้อยู่กับ
ภรรยาเพยีง 2 คนไมม่คีนช่วยพามา ดฉินัจงึไดโ้ทรประสานฝ่ายกายภาพบําบดัเรื�องการออกประเมนิความ
พกิารใหผู้ป้่วย วนันั 
นโชคดมีากคะนักกายภาพบําบดัรบัปากออกไปประเมนิใหใ้นบ่ายวนัเดยีวกนั ดฉิันจงึ
ไดแ้จง้ใหคุ้ณลุงกลบัไปบา้นไดเ้ลยพรอ้มนดัออกเยี�ยมบา้นในภาคบ่าย หลงัจากนั 
นเขา้ไปประสานกบัแพทย์
ขอรบัยาไปใหคุ้ณป้าที�บ้าน  ภาคบ่ายวนันั 
นดฉิันพรอ้มกบันักกายภาพบําบดั ดฉิันได้มอบยาให้แก่คุณป้า
พรอ้มประเมนิการใช้ยาที�บ้านพบว่าทานได้ถูกต้องตามแผนการรกัษา และพบว่าเข่าของคุณป้าโก่งแบะ
ออก เคลื�อนไหวโดยการไถลไปตามพื
นถ้าเป็นบรเิวณใกล้ๆแต่ถ้าต้องไปไกลหน่อยคุณป้าต้องขยบัตวัขึ
น
นั �งบนเก้าอี
 ก่อนแล้วค่อยๆยืนโก่งโค้งเอามือจับตั 
งนั �งแล้วยกตั 
งขึ
นพร้อมก้าวข้าวไปช้าๆ  นัก
กายภาพบําบดัจบัใหย้นืยดืตวัคุณป้ายนืไดป้ระมาณ 2-3 นาทเีข่าจะอ่อนแรงทรุดลง ดฉิันจงึไดบ้นัทกึภาพ
ถ่ายไว้ พอกลบัมา รพ.ก็เข้าไปส่งต่อข้อมูลให้กบัแพทย์ขอให้ช่วยออกใบรบัรองความพกิารซึ�งแพทย์ก็
พจิารณาออกให ้ หลงัจากนั 
นดฉินักโ็ทรกลบัไปหาคุณลุงใหบ้อกญาตบิา้นขา้งๆมารบัใบรบัรองความพกิาร
พรอ้มแนะนําการเตรยีมหลกัฐานไปขึ
นทะเบยีนคนพกิารกบั พม. 

ส่วนในเรื�องการเจาะเลอืดตรวจค่าระดบันํ
าตาลในเลอืดในวนันัดนั 
นดฉิันไดโ้ทรประสาน รพ.สต.ป่า
คา ฝากน้องพยาบาล (คุณพสิมยั )ไดช่้วยเจาะเลอืดใหใ้นเชา้วนันัดครั 
งต่อไปโดยก่อนวนันัด 1 วนัใหญ้าติ
โทรไปแจง้คุณพสิมยัก่อน 
ตวัอยา่งผูป้ว่ยรายที� 2   

ผูป้ว่ยหญงิโรคความดนัโลหติสงูมารบัยาตามนดัแต่มท่ีาทางกระวนกระวายเดนิมาถามควิบ่อยมาก
ว่าเมื�อไรจะถงึควิซกัประวตัดิฉิันจงึถามไปว่าพี�มธีุระอะไรต้องรบีไปหรอืเปล่า เธอตอบว่าเธอต้องลงไปที� 
OPD.เพราะยื�นบตัรขอรบัยาแทนสามไีว ้ดฉิันจงึซกัต่อไปว่าสามปี่วยเป็นอะไร เธอเล่าว่าสามเีป็นอมัพาต
จากอุบตัเิหตุมาเกอืบ 10 ปีใส่สายสวนปสัสาวะไวต้ลอด และวนันี
จะขอรบัยาแก้ปวดกลา้มเนื
อพรอ้มเล่าให้
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ฟงัว่าสายสวนปสัสาวะรั �วปสัสาวะซมึมาหลายวนัแล้วพามา รพ.แต่ละรอบต้องจ่ายรถมาส่งครั 
งละ 300 – 
500 บาทมาส่งอย่างเดยีวแล้วไม่รอรบักลบัลําบากมาก วนันั 
นดฉิันจงึได้รบัปากจะออกไปเยี�ยมบ้านเพื�อ
ประเมนิอาการและเปลี�ยนสายสวนปสัสาวะใหม่ใหใ้นช่วงบ่าย แต่บ่ายวนัเดยีวกนัดฉิันตดิภารกจิใน รพ.จงึ
ไดส้่งต่อขอ้มลูใหก้บัศูนยเ์ยี�ยมบา้น (คุณญานิน) ได้ออกไปเยี�ยม หลงักลบัมาคุณญานินเล่าใหฟ้งัว่าผุป้่วย
น่าสงสารมาก นอนก้นเปียกปสัสาวะอยู่กบัที�นอน เหน็แลว้ใจหดหู่ ไดช่้วยเปลี�ยนสายสวนปสัสาวะและจดั
สิ�งแวดลอ้มขา้งเคยีงใหแ้ก่ผูป้่วย คุณญานินบอกว่า “วนันี
พี�กลบัมาพรอ้มเอาบุญมาฝากขอบใจมากนะที�ได้
ส่งต่อเคสนี
ให”้  ไดฟ้งัคาํพดูเพยีงแค่นี
วนันี
ดฉินัรูส้กึอิ�มใจมากที�ไดช่้วยคลายความทุกขแ์ละความวติกกงัวล
ใหก้บัผูป้ว่ยและญาต ิ

นี�เป็นแค่ 2 ตวัอย่างที�ได้ยื�นยกมาเล่า ซึ�งจรงิๆแล้วในแต่ละวนัมผีู้ป่วยที�มปีญัหาที�ไม่สามารถมา 
รพ.เองไดต้ั 
งมากมาย บางครั 
งการเรง่รบีในการทํางานประจาํจงึทําใหเ้รามองขา้มถงึความลําบากเหล่านี
ไป
ตอ้งรอใหแ้พทยผ์ูส้ ั �งยาใหผู้ป้ว่ยไดเ้ลง็เหน็ปญัหาแลว้เขยีนส่งต่อไปงาน HHC. .ใหอ้อกเยี�ยมบา้น 

ปญัหาของผูป้่วยทั 
ง 2 รายไดร้บัการช่วยเหลอืเนื�องจากตวัดฉิันไดท้ํางานเป็นทมี HHC.มตีาราง
การออกเยี�ยมบ้านชดัเจนจงึสามารถออกไปปฏบิตักิิจกรรมดงักล่าวได้ ส่วนพยาบาลคดักรองคนอื�นๆละ
ท่านควรจะตระหนกัอยา่งไร หรอืรอใหแ้พทยเ์ป็นผูต้ดัสนิใจในการส่งต่อทมี HHC. 

 

เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบอย่างไร :   
1. มกีารส่งต่อเคสที�มปีญัหาที�ไมส่ามารถเขา้ถงึบรกิารทางการแพทยใ์หแ้ก่ศูนย ์HHC.โดย

พยาบาล  
2. มแีบบฟอรม์การส่งต่อเคสเขา้ศูนย ์HHC.ซึ�งไวใ้หใ้นแต่ละหน่วยงาน 
3. ศูนย ์HHC.จะพจิารณาประสานทมีเยี�ยมบา้นเพื�อลงไปใหก้ารดแูลต่อเนื�องตามสภาพปญัหาที�

ไดร้บัการส่งต่อ 
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น :  
 ผูป้ว่ยไดร้บัการประเมนิอาการและใหก้ารช่วยเหลอืตามปญัหา 
  ผูป้ว่ยรายที� 1 ไดร้บัใบรบัรองความพกิารเพื�อขึ
นทะเบยีนขอรบัเงนิช่วยเหลอืจาก อบต. 
  ผูป้ว่ยรายที� 2 ไดร้บัการเปลี�ยนสายสวนปสัสาวะและจดัสิ�งแวดลอ้มขา้งเคยีงให ้ญาตคิลาย  
                    ความวติกกงัวลปญัหาค่าใชจ้า่ยในการพาผูป้ว่ยมารบัการเปลี�ยนสายสวนปสัสาวะที� รพ. 
 

บทเรียนที#ได้รบั :  
- การซกัประวตัผิูป้ว่ยที�ญาตมิารบัยาแทนอยา่งละเอยีดและใส่ใจจะช่วยใหท้ราบปญัหาและความ

ตอ้งการไดร้บัการดแูลช่วยเหลอื พยาบาลคดักรองควรใส่ใจต่อการช่วยเหลอืเพื�อใหผู้ป้ว่ยไดเ้ขา้ถงึบรกิาร
ทางการแพทยต์ามมาตรฐาน มใิช่เพยีงแค่ซกัประวตัแิลว้กห็มดหน้าที�  
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  นางณฐันิช ไชยสล ี คลนิิกพเิศษ งานผูป้ว่ยนอก รพ.ท่าวงัผา  
โทรศพัท ์081-0354909   E-mail : phasu 15722 @gmail.com  
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อเรื#องเล่า : รอยยิ"มของป้าดี 
 

คาํสาํคญั : ผูด้แูล   การดแูลครอบครวั 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : คลนิิกพเิศษ งานผูป้ว่ยนอก รพ.ท่าวงัผา  
 

สมาชิกทีม : นางณฐันิช ไชยสล ี, นางเพยีรทอง ตุย้สาร  
 

เป้าหมาย : เพื�อช่วยพทิกัษส์ทิธใิหป้้าดไีดเ้ขา้ถงึบรกิารทางการแพทยอ์ยา่งเหมาะสมตามมาตรฐาน  
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
ป้าดหีญงิสงูวยัรปูรา่งเลก็ผอมบางเป็นภรรยาลุงอิ�นแกว้ผูป้ว่ยเบาหวานที�ตาบอดและขาขาดแถม

ยงัมแีผลเรื
อรงัที�ขามาเป็นๆหายๆมา 10 กว่าปี  ดฉินัไดไ้ปเยี�ยมลุงอิ�นแกว้เพื�อตดิตามดแูผลและการฉีดยา
อนิซลูนิพบว่าป้าดเีป็นผูท้าํแผลและฉีดยาใหคุ้ณลุง วนัที�ดฉินัไปสอนการทาํแผลและฉีดยาป้าดมีสีหีน้าที�
เฉยเมยมองออกไปขา้งนอกบา้นตลอดเวลาไมส่นใจในกจิกกรมที�ดฉิันไดส้อน หลงัเสรจ็จากการทาํกจิกรรม
ใหลุ้งอิ�นแกว้เสรจ็แลว้ ดฉินัจงึไดม้านั �งพดูคุยกบัป้าดวี่ามปีญัหาและเรื�องไมส่บายใจอะไรเรื�องเปล่า ป้าดี
บอกว่า “ ขา้เจา้ก้ายหลายปีมานี�มเีจา้หน้าที�มาเยี�ยมลุงอิ�นแกว้บ่อยมาก ทุกคนที�มากต็ั 
งหน้าตั 
งตามาสอน
ขา้เจา้ใหท้ําอนัโน่น อนันี�เพื�อดแูลลุงอิ�นแกว้ แต่บ่มไีผถามขา้เจา้เลยว่าขา้เจา้เป็นอะหยงัผอ้ง ตอ้งการอะ
หยงัผอ้ง “ พอไดย้นิป้าดพีูดมาดฉิันรูส้กึสะดุดใจมากจงึถามต่อไปว่า “ แลว้ป้าดมีปีญัหาอะหยงัพอจะเล่า
หื
อขา้เจา้ฟงัไดก่้อ เผื�อเฮาจะไดจ้ว่ยกนัแกป้ญัหา “ ป้าดตีอบว่า “ กอ้นที�คอขา้เจา้เป็นมาแลว้ 20 ปี หลาย
เดอืนมานี
ฮูส้กึมนัใหญ่มาติ�กๆบางครั 
งหายใจฝืด บางครั 
งกนิอะหยงัก่แกน้ ” ดฉินัถามต่อไปว่า “ ป้าดเีกย
เล่าหื
อเจา้หน้าที�ที�มาเยี�ยมบา้นฟงัก่อเจา้”  ป้าตอบว่า  “หลายเตื�อละขา้เจา้ไขอูไ้ขบอกกเ็หมอืนว่าเปิ
นตั 
งใจ
มาเยี�ยมกะลุงแกว้ ” ดฉินัถามยํ
าไปว่า “ แลว้หยงัป้าดบ่ีบอกเปิ
นละ” ป้าดบีอกว่า “ ขา้เจา้กั ©วบ่กลา้บอกเปิ
น 
”  ดฉินัจงึขออนุญาตตรวจร่างกายป้าดพีบว่ากอ้นไทรอยดท์ี�คอมขีนาดประมาณ 15 กรมั เคลื�อนที�ไปมา
ตามการกลนืหลงัจากกลบัมา รพ.ดฉินัจงึไดนํ้าปญัหาป้าดมีาปรกึษากบัแพทย ์แพทยไ์หไ้ปเจาะแล๊ปดคู่า
ของไทรอยดฮ์อรโ์มน วนัถดัมาดฉิันไปเยี�ยมตดิตามลุงอิ�นแกว้ครั 
งที� 2 เพื�อไปสอนจติอาสาทาํแผลและฉีด
ยาใหคุ้ณลุง หลงัจากนั 
นจงึไปขอเจาะเลอืดของป้าดนํีามาส่งตรวจ 2 สปัดาหถ์ดัมาผล Lab ออกพบว่าค่า
ไทรอยดฮ์อรโ์มนปกต ิ ดฉินัไดโ้ทรแจง้ใหล้กูสาวป้าดพีาป้ามาพบแพทย ์แพทยไ์ดท้ํา FNA. ส่ง patho ผล
เป็น colloid nodular  ป้าดไีดร้บัการส่งต่อไปรบัผ่าตดัที� รพ.น่าน   ดฉินัไดอ้อกไปเยี�ยมลุงอิ�นแกว้กบัป้าดี
อกีครั 
งหลงัป้าดผี่าตดัได ้6 วนั ป้าดยีิ
มหน้าตาสดใสพดูขอบคุณแลว้ขอบคุณอกี  ทั 
งลุงอิ�นแก้วและป้าดี
บอกว่าขอบคุณคุณหมอทั 
งหลายที�รกัและช่วยเหลอืเรา 2 คนมาโดยตลอด  ดฉินัไดเ้น้นยํ
าใหป้้าดไีปตดั
ไหมที� รพ.สต.ในวนัพรุง่นี
 วนันั 
นดฉินักลบัจากการเยี�ยมบา้นดว้ยความอิ�มเอมใจที�ไดช่้วยใหผู้ป้ว่ยคนหนึ�ง
ที�ยากจนมคีวามยากลาํบากในการดําเนินชวีติไมส่ามารถเขา้ถงึบรกิารทางการแพทยใ์หไ้ดร้บัการดแูล
รกัษาตามมาตรฐานทางการแพทย ์

 

เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบอย่างไร :  
    1.   เกดิระบบการดแูลครอบครวัแบบองคร์วม 

2.  เกดิความรว่มมอืจากทมีสหสาขาวชิาชพีและ รพ.สต. ซึ�งเป็นสิ�งสําคญัมากสอดคลอ้งกบัการ
บรกิารเชื�อมประสาน  
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
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3.   เกดิระบบการประสานโดยตรงระหว่างพยาบาลเยี�ยมบา้นกบัแพทย ์และแพทยเ์ป็นผูใ้ห้
คาํปรกึษาตลอด  
 4.  เกดิกระบวนการทาํงานเชงิรกุอย่างเป็นระบบเขา้ถงึผูป้ว่ย ครอบครวัไดเ้หน็สิ�งแวดลอ้ม 
  

สรปุผลที#เกิดขึ"น :  
 ผูป้ว่ยไดร้บัการดแูลช่วยเหลอือยา่งเหมาะสมตามมาตรฐานทางการแพทยโ์ดยป้าดไีดร้บัการผ่าตดั
คอพอกซึ�งตลอดมาป้าดตีอ้งทนทุกขท์รมานจากความรูส้กึอดึอดัแน่นคอ หายใจฝืด และสาํลกัเวลากลนื
อาหาร  
 

บทเรียนที#ได้รบั :  
             1. การดแูลผูป้ว่ยควรเน้นการดแูลแบบองคร์วม ไมแ่ยกคน ครอบครวั การงาน สิ�งแวดลอ้มจาก
โรคที�เขาเป็นอยูเ่พราะทุกสิ�งยอ่มมผีลกระทบซึ�งกนัและกนั และการที�ทมีเยี�ยมบา้นเอาแต่สอนหรอืแนะนํา
โดยไมค่ํานึงถงึความพรอ้มของผูดุ้แลและปญัหาที�เขาอยากบอกกบัเราจะส่งผลใหผู้ดุ้แลรูส้กึอดึอดักบัการ
ไปเยี�ยมบา้นของเรา 

2. การเยี�ยมบา้นในแต่ละครั 
งตอ้งคาํนึงถงึประโยชน์และความคุม้ค่าเพราะการเยี�ยมบา้นไมใ่ช่การ
ไปเยี�ยมเยยีนทั �วๆไปแต่เป็นการเยี�ยมเพื�อการดแูลรกัษาและสนบัสนุนครอบครวั  

3. การเยี�ยมเพื�อประเมนิปญัหาของผูป้ว่ยเป็นเสมอืนการสบืคน้โรคอกีวธิหีนึ�งที�สามารถทาํได้นอก
โรงพยาบาล  
 

การติดต่อกบัทีมงาน : นางณฐันิช ไชยสล ี คลนิิกพเิศษ งานผูป้ว่ยนอก รพ.ท่าวงัผา   
โทรศพัท ์081 -0354909    email : phasu15722 @gmail.com  
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ชื#อเรื#องเล่า :   “รถไหนๆพี#กข็บัได้” 
 

คาํสาํคญั : บรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์ : 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม : นายจาํนงค ์ ไชยช่อฟ้า  ตําแหน่ง  พนกังานผูช่้วยเหลอืคนไข ้
 

เป้าหมาย :  
 1.  ผูร้บับรกิารพงึพอใจ 
 2.  ผูด้อ้ยโอกาสมโีอกาสเขา้ถงึบรกิารดว้ยความสะดวก  เหมาะสม 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
 บ่อยครั 
งที�คนทาํงานด่านหน้าจะไดย้นิเสยีง ยาม ตะโกนบอกที�หน้าตกึเมื�อมคีนมาจอดรถทิ
งไวท้ี�
หน้าตกึผูป้ว่ยนอก  “มนัเป็นรถไผที -มาจอดในที -ห้ามจอด”    และแลว้ที�พบเหน็บ่อยครั 
งกจ็ะเจอรถพ่วง
คนัเก่าๆ จอดที�ขา้งตกึผูป้ว่ยนอก  ซึ�งผูป้ว่ยรายนี
เป็นผูป้ว่ยมคีวามพกิารเดนิไมไ่ด ้หลงัประสบอุบตัเิหตุ  
ใชร้ถเขน็นั �งตลอด ชวีติประจาํวนัเวลาจะเดนิทางมารบับรกิารที� โรงพยาบาล ตอ้งใชร้ถจกัรยานยนตพ์่วง
เพื�อบรรทุกรถเขน็นั �งสาํหรบัผูป้ว่ย ซึ�งการมาแต่ละครั 
งต้องเอาจกัรยานยนต์มาจากการประสบอุบตัเิหตุทาํ
ใหไ้มส่ามารถเดนิได ้ แต่สามารถขบัรถมอเตอรไ์ซดท์ี�ดดัแปลงสาํหรบัผูพ้กิารได ้ เพื�อบรรทุกรถเขน็นั �ง
สาํหรบัผูป้ว่ยซึ�งการมาแต่ละครั 
งตอ้งเอาจกัรยานยนตม์าจอดที�หน้าตกึโรงพยาบาลแลว้ทาํการขบัเคลื�อน
รถเขน็มาบนตกึเพื�อรอรบับรกิาร ซึ�งปญัหาที�พบคอืรถจกัรยานยนตท์ี�จอดทิ
งไวท้ี�หน้าตกึกดีขวางทางรบัส่ง
ผูป้ว่ยของโรงพยาบาลไม่มคีนยา้ยลงไปจอดที�ลานจอดรถโรงพยาบาล เวลาที�ผูป้ว่ย Admit จะตอ้งอยู่
โรงพยาบาลหลายวนัซึ�งจะจอดรถทิ
งไวไ้มไ่ดด้ว้ยเหตุผลที�ไม่มใีครสามารถขบัเอารถลงไปเกบ็ที�ลานจอดรถ
ได ้
 และแล้ววนัหนึ�งข้าพเจ้าจงึเข้าไปทดลองขบัดูและสามารถขบัได้  ตั 
งแต่วนันั 
นเป็นต้นมาตลอด
ระยะเวลาหลายปี จนถึงทุกวนันี
 ข้าพเจ้าจงึกลายเป็นคนขบัรถประจําของผู้ป่วยคนนี
ที�มาใช้บรกิารที� 
โรงพยาบาล มาโดยตลอดซึ�งมาใชบ้รกิารแต่ละครั 
งญาตหิรอืตวัผูป้่วยเองจะต้องเรยีกใชบ้รกิารกบัขา้พเจา้
ซึ�งสรา้งความภาคภมูใิจใหต้วัขา้พเจา้เป็นอยา่งยิ�งที�ไดม้โีอกาสช่วยเหลอืเพื�อนมนุษย ์

ความภูมใิจของผู้ป่วยตลอดระยะเวลาหลายปีได้รบัการเอาใจใส่จากเจ้าหน้าที�และดูแลทรพัยส์นิ
ของผูป้ว่ยสรา้งความพงึพอใจใหก้บัผูป้ว่ย,ญาต ิตลอดถงึผูท้ี�พบเหน็เป็นอยา่งยิ�ง 

 

เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบอย่างไร 
หลงัจากที�ขา้พเจา้ไดเ้ป็นผูท้ี�ยา้ยรถใหผู้ป้ว่ยรายนี
ไปไดส้กัระยะ ขา้เจา้คดิว่ามนัน่าจะตอ้งมรการ

จดัการอะไรสกัอย่างเพื�อใหเ้ขาไดร้บัความสะดวก  และปลอดภยัในการเขา้รบับรกิาร  จงึไดป้รกึษากบั
คณะกรรมการดา้นสิ�งแวดลอ้มของโรงพยาบาลเพื�อพจิารณาต่อไป 

 

สรปุผลที#เกิดขึ"น : (ผลลพัธที์#เหน็ชดัเจน ต่อผูร้บับริการอย่างไร)  
1.  คณะทาํงานดา้นสิ�งแวดลอ้มของโรงพยาบาลจงึไดจ้ดัเขตจอดรถของผูพ้กิารที�ต้องการมารบั

บรกิารที� โรงพยาบาลท่าวงัผา 
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2.  ผูป้ว่ยและญาตมิคีวามพงึพอใจต่อการรบับรกิาร และการแสดงออกถงึการบรกิารที�เกนิความ
คาดหมายของประชาชนทาํใหผู้ร้บับรกิาร  หรอืผูท้ี�พบเหน็มคีวามพงึพอใจในบรกิารที�จดัให ้

 

 
 
บทเรียนที#ได้รบั :  

งานบรกิารคอืงานของเรา  เป้าหมายของการทํางานคอืผูร้บับรกิารปลอดภยั  พงึพอใจ  ดงันั 
นการ
ใส่ใจในทุกขั 
นตอนของการเขา้รบับรกิาร เป็นสิ�งสาํคญัทุกขั 
นตอน เจา้หน้าที�ทุกคนสามารถทําไดห้ากพวก
เราช่วยกนัใส่ใจในงานที�ไดร้บัมอบหมาย  ทุกคน  ทุกหน้าที - มีความสาํคญัที -แตกต่างกนัไป 

 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
นายจาํนงค ์ไชยช่อฟ้า  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
โทรศพัท/์email  054-755380 ต่อ 110 
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ชื#อเรื#อง: หวัใจที#ไม่เคยท้อ 
 

คาํสาํคญั : เครือข่ายที#ย ั #งยืน 
 

ชื#อและที#อยู่องคก์ร : ศูนยง์านเยี�ยมบา้นโรงพยาบาลท่าวงัผา จงัหวดัน่าน อําเภอท่าวงัผา   
 

ชื#อผูเ้ล่า : นางนงคร์กัษ์ สจัจานิจการ พยาบาลวชิาชพีชาํนาญการ   
 

ชื#อผูเ้ข้าร่วม: ทมีงานหมอครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา และโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตําบลพรา้ว 
 

เป้าหมาย : ผูป่้วยติดสุราเรื"อรงั/ผูพิ้การ 
 

เนื"อเรื#อง:  
           งานเยี�ยมบ้านเป็นงานที�ต้องดูแล ต่อเนื�อง ในวันหนึ�ง ขณะที�ดิฉันกําลัง ส่งข้อมูลผู้ป่วยให้
เจา้หน้าที�โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตําบล ในรูปแบบไลน์  (เป็นรูปแบบใหม่ที�ใช้ระบบ  IT เขา้มา
เกี�ยวขอ้ง นอกเหนือจากการโทรศพัท)์ เป็นผูป้่วยที�จาํหน่าย ออกจาก โรงพยาบาลที�ทางตกึผูป้่วยในส่งมา 
โดยเฉพาะผูป้ว่ยประเภทที� 3 มปีญัหาซบัซอ้นต้องไดร้บัการแก้ไขและช่วยเหลอื ตามบรบิทของหน่วยงาน
ที�เกี�ยวขอ้ง และขณะที�ดฉินัส่งไลน์ไป มน้ีองคนหนึ�ง ส่งไลน์มาบอกว่า คุณพี�รายที�เราเคยเยี�ยม ครั 
งก่อน มี
ปญัหาอกีแลว้ จากที�น้องได้เล่าใหฟ้งั จบัประเดน็ไดว้่า ครอบครวันี
ปญัหาผู้พกิารที�ช่วยเหลอืตวัเองไม่ได ้
และมผีู้ติดสุรารายใหม่ ทมีงานนัดแนะเวลา ออกเยี�ยมร่วมกนัครั 
งนี
เป็นครั 
งที� 3 ที�ทมีงานเรามาเยี�ยม
ครอบครวัยายด่วน   
 พอถงึบา้นกลุ่มเป้าหมาย เจา้หน้าที�รพ. รพ .สตเรยีกหาเจา้ของบา้น ขณะนั 
นมยีายคนหนึ�งเดนิมา 
สิ�งแรกที�ดฉิันเห็น คอืเป็นภาพหญิงชรา มใีบหน้าที�อิดโรย มเีหงื�อเปียกชุ่มที�ใบหน้า ลําคอ และเสื
อผ้า 
บางส่วน มผีมเริ�มเป็น ด่างขาว หลงัค่อม เดนิกระโพกกระเพรก เดาอายุคงใกล ้60 ปี แต่ดูแลว้ชรามาก 
ผวิหนังหยาบกรา้น แตกต่างจากครั 
งก่อนที�เคยมาเยี�ยมมาก ชื�อคุณยายด่วน ยายด่วนทําท่าจะยกมอืไหว้
พวกเรา ทุกคนรบียกมอื ไหวย้ายก่อน คุณยายได้บอกว่า “หมอบอกว่าจะมาเยี�ยมลูกชาย”วนันี
เลยไม่ไป
รบัจา้ง ประวตัเิดมิยายด่วนเป็นหมา้ยมา 37 ปี เคยแต่งงานมา 2 ครั 
ง มลีูก 3 คน โดย ออม และสําราญ 
เป็นลูกสามคีนแรก ตวัของออมได้ ออกเรอืนไป อยู่ในหมู่บ้าน สําราญ  เป็นโสด ตดิสุรา  อาชพีลูกน้อง
ผู้รบัเหมา ส่วนสุทินลูกสามคีนที� 2 แยกทางกันเมื�อลูกชาย คลอดได้ไม่กี�เดือน สุทิน เป็นผู้พิการ/ไม่
สมประกอบ และมพีี�สาว ของยายด่วน ที�พกิาร/ไม่สมประกอบเหมอืนกนัอกี 1 คน จากการไดร้บัดูแลของ
ทางรพ.สตพรา้วและ ทางโรงพยาบาลท่าวงัผา ที�เคยช่วยเหลอื ทําให้ลูกชายชื�อ สุทนิ ที�เคยมแีผลเรื
อรงัที�
ก้น แผลเจาะคอ โรคลมชกั แผลสามารถหายเป็นปกต/ิรบัยากนัชกัอย่างต่อเนื�อง  เพราะมคีนในชุมชนให้
การช่วยเหลอื เช่นหมอครอบครวัในชุมชนรบัยากนัชกัแทน องค์การบรหิารส่วนตําบลพรา้ว ให้ยายด่วน
ดายหญา้ บรเิวณสาํนกังานเพื�อจะมรีายได ้ส่วน สาํราญ เวลาไดเ้งนิจากการรบัจา้งกต็้องมาซื
อเหลา้ไม่เป็น
อนัทํางาน ยายด่วน ไดเ้ล่า ดว้ยฟงัดว้ยใบหน้าที�เศรา้หมอง นัยน์ตาที�แดงกลํ�า บางครั 
งมเีสยีง  สะอื
น ปน
กบัเบา ขาดหายเป็นช่วงๆ บรรยากาศสงบเงยีบเหลอืเกนิไม่มใีครกลา้พูด หรอืสอบถามขอ้มลูใดๆ ยายได้
เล่า บางครั 
งนํ
าเสยีงของยายก็เบาลงเป็นช่วง ๆประกอบเสยีงที�แห้งกลนืนํ
าลายลงคอเป็นพกัๆ ยายด่วน
บอกบอกว่าเคย โทษโชคชะตา ฟ้าดนิ ที�ทาํใหย้ายตอ้งเป็นแบบนี
เคยวิ�งออกไปรอ้งให ้กลางทุ่งนา อยากให้
ฟ้าผ่าตาย จะไดไ้ม่ต้องมารบัภาระเลี
ยงดูบุคคลเหล่านี
 หลงัจากที�ไดร้บัการดูแล จากทมีงานการดูแล ทาง
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รพ.สตพรา้ว และทางโรงพยาบาลท่าวงัผามาตลอด ว่าทุกคนห่วงใย และหวงัด ี  ทําให้ตวัเองคดิว่าหาก
ตายไปแล้วใครจะดูแลพี�สาวและลูกที�พกิารคุณยายบอกว่า”วนัที�เรามลีมหายใจอยู่ต้องทําให้ดทีี�สุด” ยาย
ด่วนไดพ้าไปหาสาํราญที�มมุหนึ�งของบา้น มเีพยีงผา้มา่นเก่าๆ บงัไว ้ยายบอกว่านั 
นไง ลูกชาย สําราญรูต้วั 
ถามตอบรูเ้รื�อง ทําตามคําสั �ง รูบุ้คคลสถานที�ด ีจากการเริ�มสรา้งสมัพนัธภาพทําให้  สําราญ กล้าที�จะเล่า
ความจรงิว่า ตวัตนของเขาเปลี�ยนไป เขายอมรบัต่อสิ�งที�กระทําไปเพราะเพื�อนร่วมงาน สําราญ บอกว่า”
บางครั 
งเขารูส้กึว่าเหมอืนมอีาการหแูว่ว หรอืมภีาพหลอนถ้าไม่ไดด้ื�ม ” ดฉิันชี
ใหเ้ขาเหน็ว่าภาวะที�เขาเป็น
คอืผลพวงจากพษิสุราที�ดื�มมานาน  ต้องได้รบัการแก้ไข ก่อนที�ปญัหาต่างๆจะ ตามมา  ที�นอกเหนือจาก
อาการปวดทอ้ง แสบรอ้นทอ้งเขามอีาการตลอด เพราะดื�มเหลา้ ไม่รบัประทานอาหารโดยเจา้หน้าที�รพ. สต 
บอกว่า แม่มกัจะไปขอยาแก้ปวดท้องที�รพ.สต เป็นประจาํ ดฉิันไดช้ี
ให้เหน็ว่าหากตวัของ ยงัมพีฤตกิรรม
แบบนี
อยูส่กัวนัหนึ�งปญัหาสุขภาพตามมาแน่นอน จงึชวน สําราญมาบําบดัที�คลนิิกฟ้าใสโรงพยาบาลท่าวงั
ผา โดยเรยีกรถมารบัแต่ตวัสําราญไม่ไป บอกว่าพรุ่งนี
เขาจะไปหาที�โรงพยาบาลเอง ทางทมีงานเราไม่
แน่ใจว่าจะไปหรอืไม ่เลยขอเบอรพ์ี�สาว บอกว่าเล่าถงึอาการน้องชาย หลงัจากนั 
นพวกเราทมีงานขอลา  ใน
วนัรุ่งขึ
น ดฉิันไดร้อสําราญเพื�อมารบัการบําบดั  จนกระทั 
งถงึเวลา 11.00 น ไดถ้ามไปที�ตกึผู้ป่วยใน ว่ามี
คนชื�อสําราญมาพักรักษาตัวหรือไม้ เจ้าหน้าที�บอกว่ามี มาด้วยชักเกรง  ระหว่างที�พักรักษาตัวที�
โรงพยาบาล สําราญไม่มอีาการ ชกัเกรง็ จนกระทั 
งจําหน่ายมกีารติดตามเยี�ยมบ้าน ครั 
งแรกหลงัจาก
จําหน่าย 1 อาทติย์ ได้ไปประเมนิซํ
า สําราญบอกว่าไม่มอีาการอะไรผดิปกตเิลก็น้อยเช่น หงุดหงดิง่าย 
นอนหลบัด ีรบัประทานอาการไดม้ากขึ
น อาการอื�นๆไม่ม ีทมีงานเราสรา้งกําลงัใจใหส้ําราญ กบัสะทอ้นให้
เขาเหน็ว่า สิ�งไหนที�ตวัเขารกัและศรทัธา ตวัเขาบอกว่า “แม่คอืคนที�ผมรกั” การชี
ใหบุ้คคลทั 
งสองที�ไดเ้หน็
คุณค่าและความดทีี�มต่ีอกนั รวมถงึคนในครอบครวัใหม้ากขึ
น  และทมีงานเรานักห่างไปอกี 2 อาทติย ์และ 
3 เดอืน โดยมรีพ.สต ดูแลต่อเนื�อง หลงัจากนี
 เดอืนที� 3 ทมีงานเยี�ยมเพื�อประเมนิซํ
า พบว่าสําราญเกิด
ความตระหนกัมากขึ
น เขาเปลี�ยนงาน จากการเป็นลกูน้องผูร้บัเหมามาทํางานพชื ผกัสวนครวั โดยมพี่อคา้
มาซื
อที�สวน เป็นส่วนใหญ่ เป็นประเภท พรกิ มะเขอื  สําราญบอกว่ามรีายไดม้ากกว่า เป็นลูกน้องรบัเหมา 
เพราะไม่ต้องกลบัไปดื�มสุราอกีแลว้ ขณะที�เขาเล่าได้ชี
ใหท้มีงานเราดูผลงานของเขาที�ปลูกเอง และมยีาย
ด่วน ช่วยมดัจะเอาไปขายตลาดหมู่บ้านที�ตลาด ขณะนั 
น บรรยากาศดูอบอุ่น ทั 
งสําราญและยายด่วน มี
ใบหน้ายิ
มแยม้แจ่มใสซึ�งแตกต่างจากคราวก่อนมาก ทมีงานเราได้ชื�นชมสิ�งที�สําราญไดท้ําเพื�อตวัเอง แม ่
และทุกคนในครอบครวั  เรานดัพบ กบัสาํราญอกี 6 เดอืนเพื�อประเมนิอาการและผลของการบําบดัอกีครั 
งที�
คลนิิกฟ้าใสโรงพยาบาลท่าวงัผา ขณะนั 
นทอ้งฟ้า  เริ�มมดืครมึเหมอืนฝน ดคูลา้ยจะตกเพราะเป็นช่วงฤดูฝน 
ดฉิันและทมีงาน บอกผ่านครอบครวัยายด่วนว่าหากมสีิ�งไหนด้านสุขภาพที�อยากให้ช่วยเหลอืก็สามารถ
บอกผ่านรพ.สตได้เรามกีารประสานการทํางานร่วมกนัตลอดอยู่แล้ว เป็นกําลงัใจให้ครอบครวั ในการ
ดาํเนินชวีติต่อไป แลว้ทมีงานเรากก็ล่าวลาครอบครวัยายด่วน       
    

เกิดการเปลี#ยนแปลง :  
 หลงัจากเหตุการณ์ที�เกดิขึ
นกบัผูป้ว่ยรายนี
 ทมีตดิตามเยี�ยมบา้นมกีารปรบัปรงุการทาํงาน
รว่มกนัของเครอืขา่ย โดยนําเอาปญัหาที�พบของผูป้ว่ยแต่ละรายมาวางแผนหาแนวทางดแูลอย่างเป็นระบบ
ระหว่างเจา้หน้าที� และผูป้ว่ยและญาตติลอดจนถงึองคก์รที�เกี�ยวขอ้ง ทาํใหป้ญัหาที�เกดิขึ
นทั 
งปญัหาสุขภาพ 
เศรษฐกจิ สงัคม การดาํรงชพี ไดร้บัการแกไ้ข และชุมชนมสี่วนรว่มในการแกไ้ขดว้ยตวัชุมชนเอง 
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สรปุผลที#เกิดขึ"น  :  
 ทาํใหคุ้ณภาพชวีติของครอบครวัยายด่วนดขีึ
น สามารถจดัการกบัปญัหาที�เกดิขึ
นไดใ้นระดบั
หนึ�งและจากการไดร้บัการดูแลดงักล่าวทาํใหเ้กดิการพฒันางานระบบเยี�ยมบา้นในรปูแบบหมอครอบครวั
แบบองคร์วม ไดด้กีว่าเดมิ 
  

บทเรียนที#ได้รบั:   
  1. การช่วยเหลอืผูท้ี�มปีญัหาทางดา้นสุขภาพไมไ่ดเ้ลอืกตวับุคคล เพศ วยั อาย ุเชื
อชาต ิศาสนา  
  2. เป็นการหาแนวทางรว่มกนัระหว่างภาคเีครอืขา่ยต่อการดแูลผูป้ว่ยรว่มกนัแบบต่อเนื�องและยั �งยนื 
  3. สมัพนัธภาพที�ดต่ีอผูป้ว่ยและครอบครวัและทมีงานเยี�ยมบา้นหมอครอบครวั ที�สามารถ
เขา้ถงึปญัหา และความตอ้งการที�แทจ้รงิ ของครอบครวัผูป้ว่ย ไดร้บัการตอบสนอง ต่อสิ�งเหล่านั 
นตาม
ความเหมาะสม 
 

 การติดต่อกบัทีมงาน:   ทมีงานหมอครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา/โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตําบล  
                                ตาํบลพรา้ว อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน เบอรโ์ทรศพัท ์0882692894 
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ชื#อเรื#องเล่า :   “บริการ  คืองานของเรา” 
 

คาํสาํคญั : บรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์  
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม : นายวชัรนิทร ์ คนะทพิย ์ ตําแหน่ง  พนกังานผูช่้วยเหลอืคนไข ้
 

เป้าหมาย :  
 1.  ผูร้บับรกิารพงึพอใจ 

2.  ผูร้บับรกิารไดร้บัความสะดวก  ปลอดภยั 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
ผมทํางานประจําที�แผนกผู้ป่วยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน ในตําแหน่งผู้ช่วยเหลอื

คนไข ้ แต่งานที�ผมทําอยู่เป็นประจาํคอืเชา้มาขึ
นทํางานผมจะไปสํารวจนํ
าดื�มสําหรบัผูป้่วยที�แผนกผู้ป่วย
นอกเพื�อใหผู้ม้ารบับรกิารไดด้ื�มนํ
า  เมื�อกระหายนํ
าขณะนั �งรอตรวจผูป้่วยหรอืญาตกิส็ามารถมาดื�มไดท้นัที�  
ผมคดิเสมอว่า ”ทุกคนที -มารบับริการ  เปรียบเหมือนญาติพี -น้อง  เขามาบ้านเรา  เราควรจะเอานํ� า
ให้คนที -มาเยี -ยมเยือนเราได้ดื -มแก้กระหาย”  หลงัจากนั 
นผมจะไปสํารวจรถเขน็นั �งเพื�อให้พรอ้มใช้
ปลอดภยัสําหรบัผูป้่วยที�จะใช้รถเขน็นั �งเพราะหน้าที�หลกัของผมในช่วงการทํางานกลางวนัคอืช่วยเขน็รถ
ให้กับผู้ป่วยที�ไม่สามารถเดินได้เอง  รวมถึงการส่งผู้ป่วยไปยังตึกผู้ป่วยนอนกรณีที�แพทย์ให้นอน
โรงพยาบาล  ผมระลกึเสมอว่า”ความปลอดภยัของผู้รบับริการเป็นเรื -องสาํคญัที -สุด”  ผู้ป่วยที�มารบั
บรกิารที�โรงพยาบาลแล้วต้องได้รบัการรกัษาที�ถูกต้อง  ปลอดภยั  ไม่ได้รบัชองแถมกลบัไปบ้าน(การ
เจบ็ป่วยที�เกดิจากความผดิพลาดจากการรกัษาพยาบาล) หรอืต้องนอนรกัษาตวัในโรงพยาบาลจากความ
ผดิพลาดในครั 
งนั 
น 

เช้าวนัหนึ�ง  วนันี
เป็นวนัหยุดราชการ  แต่ผมก็เป็นอีกคนหนึ�งที�ต้องไปทํางานตามหน้าที�เวลา
ประมาณ 8.00 น. ผมได้เดนิไปสํารวจนํ
าดื�มหน้าหอ้งฟนัหลงัจากเปลี�ยนถงันํ
าดื�มเป็นที�เรยีบรอ้ยแล้วผม
เหน็ผู้มารบับรกิารคนหนึ�งเป็นผู้ชายอายุประมาณ 74 ปี ท่าท่าอดิโรย  ผมจงึถามคุณตาว่าเป็นอะไรครบั  
คุณตาบอกปวดขอ้เทา้เดนิไมไ่ดม้า 2 วนั  ผมไดย้นิดงันั 
นจงึมองไปที�เทา้คุณตากพ็บว่า  บวมแดงจรงิๆ จงึ
ไปเอารถเขน็นั �งให้คุณตานั �ง  ผมถามคุณตาว่าใครมาส่ง  แลว้เขาไปไหน  คุณตาบอกลูกมาส่งไปทําธุระ
ข้างนอก  ผมบอกคุณตาว่าไม่ต้องกังวลผมจะดูแลคุณตาเอง  ผมได้ดูแลคุณตา  ตั 
งแต่ทําบัตร  พบ
พยาบาลคดักรองซกัประวตั ิ พบแพทย ์ไปX-Ray  กลบัมาพบแพทยอ์กีครั 
ง รบัยากลบับา้น  แลว้ผมกเ็ขน็
คุณตาใหม้ารอญาตทิี�ดา้นหน้าตกึ  คุณตารูส้กึประทบัใจและขอบคุณผม  ก่อนคุณตาจะกลบับา้นคุณตาพูด
ว่า “ขอบคุณครบั” จากนั 
นคุณตากย็กมอืไหวผ้ม  คุณตาบอกว่า  “ขอบคณุนะลกู  ขอให้บุญปกปักรกัษา
นะ”  คําขอบคุณของคุณตาทําให้ผมมคีวามรู้สกึด ี เราได้ทําความดเีพื�อเพื�อนมนุษย ์ผมรูส้กึซาบซึ
ง  
ภูมใิจในตัวเองมากที�สุด  เพราะเราได้ให้บรกิารตามหน้าที� และเกินหน้าที�ด้วยหวัใจที�เบกิบาน  รู้สกึมี
ความสุขมาก 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

เกิดการเปลี#ยนแปลงต่อระบบอย่างไร 
ที�แผนกผูป้ว่ยนอกมรีะบบการตรวจสอบเครื�องมอื  อุปกรณ์ ที�ใชก้บัผูป้ว่ยใหพ้รอ้มและไมเ่กดิ

อนัตรายกบัผูป้ว่ย  เช่น รถเขน็นั �ง  อุปกรณ์ทางการแพทยท์ี�หอ้งตรวจแพทย ์  
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น : (ผลลพัธที์#เหน็ชดัเจน ต่อผูร้บับริการอย่างไร)  
หลงัจากวนันั 
นไดพ้ฒันาระบบการจดัการเรื�องการช่วยเหลอืผูป้ว่ยที�มารบับรกิารที�แผนกผูป้ว่ยไดม้ี

การพฒันาเรื�องการเตรยีมอุปกรณ์ใหพ้รอ้มใชอ้ยูต่ลอดเวลา  และการใหบ้รกิารผูป้ว่ยไมใ่ช่ตามหน้าที�อยา่ง
เดยีวแต่มุง่เน้นการบรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์

   
 

บทเรียนที#ได้รบั :  
การปฏบิตังิานในหน้าที� หากเรามคีวามรกัและความใส่ใจต่องานที�ไดร้บัมอบหมายจะทาํใหผ้ลงาน

ที�ออกมาด ีและเกดิความภาคภมูใิจในตวัเรา ที�ทําใหอ้งคก์รเป็นองคก์รที�น่าไวว้างใจจากผูท้ี�มารบับรกิาร 
“โรงพยาบาลท่าวงัผา โรงพยาบาลคณุภาพ ที -น่าไว้วางใจ” 

 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
นายวชัรนิทร ์ตนะทพิย ์ งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล   
โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
โทรศพัท/์email   054-755380 ต่อ 110 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อเรื#องเล่า :   “บตัรนัด  เจ้าปัญหา” 
 

คาํสาํคญั : บรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์ : 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร :  
งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 

 

สมาชิกทีม :  
 นางภานิศา  ทองสถติย ์ ตําแหน่ง  พยาบาลวชิาชพี ชํานาญการ 
 

เป้าหมาย :  
1.  เพื�อใหผู้ไ้ดร้บัการคดักรองอยา่งถูกตอ้งเหมาะสม 
2.  เพื�อใหผู้ป้ว่ยมารบับรกิารต่อเนื�องตามนัด 

 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนอง อื#นๆ :  
ดฉิันเป็นพยาบาลวิชาชีพชํานาญการ (นานเป็นพิเศษ)  ประจําที�จุดคดักรองก่อนพบแพทย์ ที�

แผนกผู้ป่วยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผาจงัหวดัน่าน  ดฉิันมคีวามสุขในการทํางาน  
ดฉินัจะมาทาํงานแต่เชา้ (ก่อน 08.00น. ทุกวนั) จนบางครั 
งที�มาถงึรพ.สาย(แต่ไม่เกนิ08.00น.นะค่ะ)เพื�อน
ร่วมงานจะรูส้กึห่วงใจดฉิันว่าวนันี
เป็นอะไรหรอืเปล่า  ต้องขอบคุณทุกคนที�เป็นห่วง  แหม แหม ไม่ไดไ้ป
สายนะค่ะ.....ไมเ่กนิ08.00น.ค่ะ จดุคดักรองก่อนพบแพทยเ์ป็นจุดที�สําคญัจุดหนึ�งเพราะหวัใจการรกัษาของ
แพทยห์ากการคดักรองไม่ขดัเจนโอกาสที�แพทย์จะวนิิฉัยผดิพลาดได้  หากการคดักรองก่อนพบแพทย์
ถูกต้อง  เหมาะสม จะเกดิประโยชน์สูงสุดกบัผูป้่วย  มบ่ีอยครั 
งที�เหน็ว่าผูป้่วยมาผดินัด  หรอืไม่ได้เตรยีม
ตวัที�ถูกตอ้งเพื�อตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร ก่อนพบแพทย ์ทาํใหผู้ป้ว่ยเสยีโอกาสในการรกัษาพยาบาล  และ
มบ่ีอยครั 
งที�คนไขใ้นหมู่บา้นของขา้พเจา้ถอืใบนัดมาถามว่า “คณุหมอช่วยดใูห้หน่อย”  (คนที�ทํางานที�
โรงพยาบาลเขาจะเรยีกว่าคุณหมอหมด)  “ ผอ่หื�ออีแม่กาํเตอ๊ะ” “หมอหื�อเจาะเลือดหาอะหยงั”   “บ่อ
ต้องอดข้าวแต้ก๊ะ”  ( ดูให้ด้วยว่าหมอให้ตรวจเลอืดหาอะไรไม่ต้องอดขา้วก่อนเจาะเลอืดจรงิหรอื)  
ขา้พเจา้รบัใบนัดมาดูเป็นใบนัดสฟ้ีาเขยีนว่า  BUN/Cr, Electrolyte  ก่อนพบแพทย ์ กเ็ลยอธบิายใหฟ้งัว่า 
“อ๋อ”  “ หมอใหต้รวจดกูารทาํงานของไตและดคูวามสมดุลของเกลอืแร่ในร่างกาย ใหแ้ม่กนิขา้วก่อนไปเจาะ
เลอืดไดไ้ม่ต้องอดอาหาร”   “อ๋อจะอั $นก๊ะ”  และบอกว่ามนัเป็นภาษาองักฤษอ่านไม่ออก เอาใหห้ลานดู
หลานกไ็มเ่ขา้ใจ 
 จากเหตุการณ์ดงักล่าวข้าพเจ้าจึงชวนทีมดูแลผู้ป่วยนอก  พูดคุยเพื�อทบทวนเหตุการณ์และ
กําหนดแนวทางการออกใบนัดรบับรกิารครั 
งต่อไปให้ผู้ป่วยได้รบับรกิารตามการนัดหมายอย่างถูกต้อง  
เหมาะสม  ไมเ่สยีโอกาส  
 

เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบอย่างไร 
ไดม้กีารทบทวนกระบวนการนดัผูป้ว่ยรบับรกิารครั 
งต่อไป  จงึไดก้ําหนด “สใีบนดั”  เพื�อใหง้า่ยต่อการ
เขา้ถงึบรกิาร  และเน้นการสื�อสารระหว่างหน่วยงานใหเ้ขา้ใจและถอืเป็นแนวทางปฏบิตัริว่มกนั  และ
สื�อสารใหผู้ป้ว่ยทราบอยา่งถูกตอ้ง 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

 
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น : (ผลลพัธที์#เหน็ชดัเจน ต่อผูร้บับริการอย่างไร)  
มรีะบบการนดัการรบับรกิารครั 
งต่อไปที�ใชร้ว่มกนัทุกจุดบรกิาร  ทาํใหผู้ป้ว่ยเขา้ใจถงึการเตรยีมตวั

นดัรบับรกิารครั 
งต่อไปมากขึ
น  และไดร้บัการคดักรอง  ทาํหตัถการก่อนพบแพทยต์ามแผนการรกัษาที�
ถูกตอ้ง  เหมาะสม 

 

บทเรียนที#ได้รบั :  
 การสรา้งระบบที�ใชส้ญัลกัษณ์สใีบนดั  และการสื�อสารที�ดรีะหว่างหน่วยงาน  และตวัผูร้บับรกิารทาํ
ใหผู้ม้ารบับรกิารไดร้บัการเตรยีมตวัก่อนพบแพทยไ์ดอ้ยา่งถูกตอ้ง เหมาะสม  ทาํใหเ้พิ�มประสทิธภิาพของ
การรกัษาพยาบาลได ้
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
นางภานิศา  ทองสถติย ์ งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
โทรศพัท/์email  054-755380 ต่อ 111 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

ชื#อเรื#องเล่า :  “คุณยาย....ขอหนูช่วยนะค่ะ” 
 

คาํสาํคญั     : การบรกิารดว้ยหวัใจมนุษย ์ 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร  : งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มการพยาบาลโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม :  นางชุตกิาญจน์  ปญัญาวงค ์ ตําแหน่ง  ลกูจา้งชั �วคราว 
 

เป้าหมาย :  
1.  เพื�อใหผู้ร้บับรกิารพงึพอใจ 
2. เพื�อใหผู้ร้บับรกิารเขา้ถงึบรกิารดว้ยความปลอดภยั 

   

เรื#องเล่า  ที#มาของปัญหา  เหตกุารณ์  การตอบสนองอื#นๆ 
      เรื�องนี
ไดเ้กดิขึ
น มอียู่วนัหนึ�งขา้พเจา้กไ็ดม้าทํางานตามปกตทิี�คลนิิกโรคไม่ตดิต่อเรื
อรงั มคีุณ
ยายท่านหนึ�งได้มาตรวจและรบัยาโรคความดนัโลหติสูง  อายุประมาณราวๆ  80 ปีได้  “ขอสงวนนาม”  
และวนันั 
นก็เป็นวนัที�ผู้ป่วยมารบับรกิารที�คลนิิกโรคความดนัโลหติสูงเยอะมาก ตอนแรกข้าพเจา้ก็ไม่ได้
สนใจอะไรมากกท็ํางานของขา้พเจา้ตามหน้าที�  ขา้พเจา้ก็เดนิไปเดนิมาขึ
นลงตกึไปเอาผลเลอืดบา้งไปเอา 
OPD Card บา้ง เวลาประมาณเที�ยงกว่าๆ ขา้พเจา้กเ็หน็คุณยายนั �งอยู่ที�หน้าตกึคนเดยีวไม่มใีครสกัคน  
ขา้พเจา้เลยเขา้ไปถามยายว่า  “คณุยายยงัไม่กลบับ้านอีกเหรอค่ะ”  ยายหนักลบัมาตอบข้าพเจ้าว่า  
“ไม่มีใครไปส่งยายลกู” “ลกูที -มาส่งยายกลบับ้านไปหมดแล้ว”  ขา้พเจา้กถ็ามยายไปว่า “ยายมีเบอร์
โทรลูกไหมเดียวหนูจะโทรบอกลูกยายมารบั”  ยายกต็อบว่าไม่ม ี  คดิไปตอนนั 
นขา้พเจา้กร็ูส้กึสงสาร
ยายมาก ถา้เป็นยายของขา้พเจา้  ขา้พเจา้คงรบีมารอและรบัยายกลบับา้นไปตั 
งนานแลว้  อกีใจนึกกนึ็กว่า
ลกูของยายคงไมรู่ว้่ายายตรวจเสรจ็แลว้เป็นแน่เลย ยายต้องรออกีกี�โมงกไ็ม่รูก้ว่าลูกยายจะมารบั  ขา้พเจา้
เลยตดัสนิใจว่าจะไปส่งยายที�บ้าน ขา้พเจา้ถามยายไปว่า  “บ้านยายอยู่ไกลไหมเดียวหนูจะไปส่งยาย
เอง”  สหีน้าของยายตอนนั 
นที�ขา้พเจา้บอกว่าจะไปส่งยายมีสีหน้าดีใจมากรบีรบัปากว่าจะไปกบัขา้พเจา้ 
ขา้พเจา้ถามยายว่า “ยายจาํทางกลบับา้นไดไ้หมค่ะ” ยายบอกกบัขา้พเจา้ว่าจาํไดข้า้พเจา้กเ็ลยรบีไปเอารถ
มอเตอรไ์ซดแ์ละพาคุณยายกลบับา้นตามทางที�คุณยายบอกขา้พเจา้ จาํไดว้่าบา้นยายอยู่บา้นป่าค่าใกล้ๆ นี

เอง พอถงึที�บา้นยาย ยายกย็ิ
มและบอกกบัเราว่า “ขอบใจมากนะคณุหมอที -มาส่งยาย ถ้าไม่มีคณุหมอ
ยายคงไม่ได้กลบับ้าน” ขา้พเจา้เลยตอบไปว่า “ไม่เป็นไรหรอกยายเดยีวหนูกลบัก่อนนะค่ะ” คําพูดของ
คุณยายตอนนั 
นถงึแมจ้ะเป็นคําพูดที�ไม่มากนักแต่เราก็รู้สกึภูมใิจที�ไดท้ําอะไรเพื�อใครคนหนึ�งด้วยไม่หวงั
ผลตอบแทน เป็นความสุขเลก็ๆๆน้อยๆๆที�เกดิระหว่างการทํางาน ซึ�งขา้พเจา้เตม็ใจที�จะใหบ้รกิารดว้ยใจ
และห่วงใยคนไขทุ้กคนที�มารบับรกิารที�โรงพยาบาลของขา้พเจา้  
 หลงัจากนั 
นข้าเจ้าได้เอาเรื�องนี
ไปเล่าให้พี�พยาบาลรบัทราบ  พี�พยาบาลชื�นชมข้าเจ้า และได้
เสนอแนะแก่ขา้พเจา้หากพบเหตุการณ์แบบนี
ใหต้ดิต่อขอรถโรงพยาบาลมารบัไปส่งที�บ้าน  เพราะอาจมี
ความเสี�ยงที�เราเอาคุณยายซ้อนท้ายมอเตอรไ์ซด์  ขา้พเจา้ก็เหน็ด้วยกบัพี�พยาบาล แต่ ณ เวลานั 
นรูส้กึ
สงสารคุณยายกเ็ลยลมืคดิถงึเหตุการณ์แบบนี
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เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบอย่างไร 
ทมีดแูลผูป้ว่ยไดป้ระสานกบัทมีEMSของโรงพยาบาลทบทวนกรณีที�พบปญัหาผูป้่วยที�ไม่มญีาตมิา

รบั  หรอื ส่งโรงพยาบาลตามแพทยน์ดัได ้สามารถเรยีกใชบ้รกิาร 1669 ไดต้ามสมควร  และไดม้กีารเขยีน
หมายเลขโทรศพัท ์ใหผู้ป้ว่ยทราบที�หลงัสมดุประจาํตวัผูป้ว่ย 
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น 
 เกดิระบบการส่งต่อผูป้ว่ยจากบา้นสู่โรงพยาบาล  ลากโรงพยาบาลสู่บา้นโดยความร่วมมอืของ

หน่วยฉุกเฉินของโรงพยาบาลและเครอืขา่ย 1669  
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 ความรกัและความเอื
ออาทรการใหค้วามช่วยเหลอื ผูม้ารบับรกิารดุจญาตมิติรนบัว่าเป็นหวัใจหลกั
ของมนุษยท์ี�ทุกคนควรมทีั 
งในที�ทํางาน หรอืที�บา้น การใหบ้รกิารดว้ยใจมคีวามเมตตาสงสารเปรยีบผูป้ว่ย
เหมอืนญาตนิับว่าสิ�งที�ดถีงึแมว้่าบา้งครั 
งการใหค้วามช่วยเหลอืจะไมไ่ดอ้ะไรกลบัมากต็ามแต่ความ
ภาคภมูใิจส่วนลกึๆในจติใจกค็อืสิ�งตอบแทนที�มคี่าแลว้ สิ�งเหล่านี
ทําใหผู้ม้ารบับรกิารมคีวามรูส้กึที�ดต่ีอเรา
และยงัมทีศันคตทิี�ดต่ีอเจา้หน้าที�โรงพยาบาลสรา้งภาพพจน์ที�ดคีวามไวใ้จของคนไขต่้อเจา้หน้าที�อกีดว้ย 
 

การติดต่อทีมงาน 
นางชุตกิาญจน์  ปญัญาวงค ์ โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  
โทรศพัท ์054-755516 ต่อ 110 
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ชื#อเรื#องเล่า : แสงสว่างที�ปลายอุโมงค ์
 

คาํสาํคญั : ตาบอด,พกิาร,O&M ,นวดแผนไทย,ทอ้แท,้สิ
นหวงั,แสงสว่าง 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : หน่วยงานกายภาพบําบดัโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

สมาชิกทีม : แผนกกายภาพบาํบดัโรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

เป้าหมาย : เพื�อใหผู้พ้กิารทางสายตามคีุณภาพชวีติที�ดขี ึ
น 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนอง อื#นๆ :  
ดว้ยเสน้ทางที�ลาดชดัและคดเคี
ยว  สองขา้งทางเตม็ไปด้วยหุบเหวลกึ  เดนิทางลดัเลาะไปตามหุบ

เขา  ที�นําไปสู่หมูบ่า้นสกาด  ตําบลสกาด  อําเภอปวั  จงัหวดัน่าน  บา้นไมช้ั 
นเดยีวตดิดนิบนเนินเขา แคร่
ไมห้น้าบา้นปรากฏชายวยักลางคน  รปูร่างผอมเสื
อผา้ที�สวมใส่บ่งบอกระยะเวลาการใชง้านไดเ้ป็นอย่างด ี 
เขานั �งเหมอลอยไมส่นใจสิ�งรอบขา้ง  แมว้่าขา้พเจา้จะเดนิเขา้ไปใกลแ้ลว้กต็าม 

“สวสัดคีรบัที�นี�บา้นคุณประชุม  รกไพร  ใช่ไหมครบั  ผมเป็นเจา้หน้าที�จากโรงพยาบาลท่าวงัผามา
หาครบั” ขา้พเจา้กล่าวทกัทาย 

“สวสัดคีรบั” เขามอีาการสะดุง้เลก็น้อยแต่กไ็มล่มืที�จะตอบสวสัดกีลบั 
จากการพดูคุยทาํใหท้ราบว่า“ประชุม  รกไพร” อาศยัอยู่กบัแมท่ี�มอีาชพีรบัจา้งเพยีงสองคน  เขา

เคยใชช้วีติเหมอืนเดก็หนุ่มทั �วไปตามหมูบ่า้นที�ราบสงูหาเลี
ยงชพีดว้ยการทาํไรแ่ละรบัจา้งก่อสรา้งซึ�งถอืว่า
เป็นรายไดห้ลกัของครอบครวั  จนมเีงนิเกบ็สรา้งบา้นเป็นของตวัเอง  มรีถมอเตอรไ์ซด ์ 1 คนั  ไวใ้ชข้บัไป
ทาํงานและไปไหนมาไหน   หรอืแมแ้ต่ขบัไปเกี
ยวพาราสสีาวๆในหมูบ่า้น  วาดหวงัจะมคีรอบครวัที�อบอุ่น  
มลีกูเตม็บา้นมหีลานเตม็เมอืง   
 แต่แลว้สิ�งที�ไม่คาดคดิกเ็กดิขึ
นกบัเขา  ดวงตาที�เคยมองเหน็ชดัเริ�มพร่ามวั  ท่ามกลางแดดจา้มอง
แทบไม่เห็นอะไรเลยด้วยซํ
า  งานที�เคยทําเริ�มมปีญัหา  การขบัขี�มอเตอร์ไซด์ก็เฉี�ยวชนและตกถนนอยู่
บ่อยครั 
ง  ความสามารถในการมองเหน็เริ�มลดน้อยถอยลง สาวๆต่างพากนัหลบลี
หนีหน้า  ผูค้นในชุมชนก็
ไม่ค่อยพูดจาพาทเีหมอืนแต่ก่อน  ดว้ยเหตุนี
เขาจงึตดัสนิใจไปพบแพทย ์ คําตอบที�ไดร้บัคอืเขาเป็น  “ต้อ
หนิ”  อนาคตที�วาดหวงัไว้หายไปพรอ้มกบัโรคภยั  มเีพยีงความวติกกงัวลเขา้มาแทนที�  อาชพี  ความ
เป็นอยู ่ การเดนิทางจะทาํอยา่งไรด ี ในที�สุดประชุมกไ็ม่สามารถออกไปทําไร่และรบัจา้งไดอ้กีเลย  รายได้
ที�เคยมหีดหาย  ต้องอาศยัรายไดจ้ากแม่เท่านั 
น  ชวีติความเป็นอยู่ค่อนขา้งลําบากกว่าแต่ก่อน   8  ปีเตม็
กบัชวีติที�จมอยูก่บัความมดื  หนัไปทางไหนกม็องไมเ่หน็แมแ้ต่แสงสว่าง 

หลงัจากที�ได้ทราบเรื�องราวของประชุม  ขา้พเจา้ซึ�งเป็นเจา้หน้าที�โรงพยาบาลท่าวงัผาโดยความ
สนับสนุนจากโรงพยาบาลท่าวงัผาและสํานักงานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาต(ิสปสช)  จงึอธบิายโครงการ 
O&M ซึ�งเป็นโครงการฟื
นฟูสมรรถภาพคนตาบอดด้านการทําความคุ้นเคยกบัสภาพแวดล้อมและการ
เคลื�อนไหวใหเ้ขาฟงั  การอบรมใชร้ะยะเวลา  9 คนื  10  วนั  คนพกิารดา้นการมองเหน็ต้องมาอาศยัอยู่
รวมกนัภายในศูนย์ O&M  และทํากจิกรรมร่วมกนัเพื�อให้สามารถช่วยเหลอืตวัเองในการทํากิจวตัร
ประจาํวนั  ไดแ้ก่การรบัประทานอาหารร่วมกนั  การใชห้้องนํ
า  การอาบนํ
ารวมถงึการซกัเสื
อผ้า  เป็นต้น  
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วิทยากรโดยข้าพเจ้าซึ�งเป็นเจ้าหน้าที�ของโรงพยาบาลท่าวงัผาที�ผ่านการอบรมจากวิทยาลยัราชสุดา  
มหาวทิยาลยัมหดิล  รว่มกบัวทิยากรจากสมาคมคนตาบอดแห่งประเทศไทย   

เมื�อได้ฟงั  ช่วงแรกประชุมไม่ไดใ้หค้วามสนใจเลยแมแ้ต่น้อย  ยงับอกอกีว่าไม่รูจ้ะอบรมไปทําไม  
ไมเ่อาดกีว่าอยูร่อวนัตายมนัไปอย่างนี
แหละ  และอกีเหตุผลหนึ�งที�ประชุมปฏเิสธคอืเคยมคีนมาชวนเขาไป
นวดแล้วแต่เขาไม่ยอมไป  กลวัโดนหลอก  กลวัว่าไม่เป็นไปอย่างที�หวงั  จงึตดัสนิใจไม่ไป  แต่ขา้พเจ้า  
อาจารยว์สนัตซ์ึ�งเป็นวทิยากรจากสมาคมคนตาบอดแห่งประเทศไทยและเจา้หน้าที� อบต. สกาดที�ใหค้วาม
ช่วยเหลอืขา้พเจา้ตั 
งแต่แรก  กไ็มย่อมแพ ้ พวกเรายงัคงพยายามอธบิาย  ชกัชวน  โน้มน้าวและขอรอ้งให้
ประชุมเขา้รว่มโครงการใหไ้ด ้ 

“ประชุมลองไปสกั  1  วนัก่อนกไ็ด ้ ถา้ไมช่อบแลว้ค่อยยกเลกิกไ็ด ้ ไมม่ใีครว่า” ขา้พเจา้พยายาม
ชกัชวน 

“กไ็ดค้รบั  แต่แค่วนัเดยีวนะ”  ในที�สุดประชุมกต็ดัสนิใจเขา้รว่ม เพราะทนความตื
อของพวกเราไม่
ไหว 

วันแรกของการอบรม  ประชุมได้เจอกับเพื�อนอีก  9  คนที�เป็นเหมือนกับเขา  ได้พูดคุย
แลกเปลี�ยนความคดิ  เกดิความเขา้ใจ  การใหก้ําลงัใจซึ�งกนัและกนักเ็กดิขึ
น  ทําใหป้ระชุมรูส้กึว่ามเีพื�อน  
ไม่ได้มแีต่เขาที�เป็นแบบนี
  ยงัมอีีกหลายคนที�เหมอืนกบัเขาหรอืบางคนแย่กว่าเขาด้วยซํ
า  ไม่พยีงแต่
ประชุมเท่านั 
นที�ได้รบัความรู้สกึนั 
น  ทุกคนที�เข้าร่วมการอบรมก็รู้สกึไม่ต่างกนั  วนัแรกของการอบรม
เป็นไปด้วยความซาบซึ
งและเรื�องราวดีๆ   จากที�เคยทอ้แทส้นิหวงั  เขาเริ�มมคีวามหวงัขึ
นมาอกีครั 
ง  และ
ตดัสนิใจเขา้รว่มโครงการต่อจนจบในที�สุด  ตลอดระยะเวลาที�อบรมเขาไดร้บัความรูแ้ละมคีวามมั �นใจในการ
ใช้ชีวิตนอกบ้านมากขึ
น  ข้าพเจ้าและอาจารย์วสันต์เห็นว่าเขามีความสามารถที�จะประกอบอาชีพที�
เหมาะสมกบัเขาได ้ จงึแนะนําการนวดแผนไทยสําหรบัคนตาบอดที�จดัอบรมโดยสมาคมคนตาบอดจงัหวดั
น่านให้  ประชุมตดัสนิใจเข้าร่วมอบรมในทนัทอีย่างไม่มเีงื�อนไข เขาได้ใช้ความรู้ที�ได้รบัจากการอบรม  
O&M  และการนวดแผนไทยหาประสบการณ์นวดจนมคีวามชํานาญและมคีวามมั �นใจมากขึ
น  ในที�สุดเขา
ไดต้ดัสนิใจเดนิทางไปทาํงานเป็นหมอนวดแผนไทยที�พทัยาดว้ยตวัเอง 
 ปจัจบุนัประชุมทํางานเป็นหมอนวดแผนไทยที�พทัยา  มรีายไดเ้ลี
ยงตวัเองและส่งมาใหแ้มเ่พื�อเป็น
ค่าใชจ้่ายจนุเจอืครอบครวัอกีดว้ย 
 “ขอบคุณ  วชิา  O&M  ที�เตมิเตม็ชวีติใหม้คี่า  เดนิทางไปไหนมาไหนไดอ้ยา่งอสิระ” 
 “ขอบคุณวชิาแผนไทย  ที�ไดใ้หอ้าชพีและเงนิตรา”  
 “ขอบคุณจรงิๆ  ขอบคุณ  ขอบคุณ”นี�คอืคาํพดูที�ออกมาจากปากผูช้ายที�ชื�อประชุม 
 จากการไดท้าํงานเกี�ยวกบัคนตาบอด  ทาํใหรู้ว้่าชวีติทุกคนมคีุณค่าในตวัเอง  สามารถทาํ
ประโยชน์ใหก้บัตนเองและคนรอบขา้งได ้ ขอแค่ไมท่อ้แทส้ิ
นหวงั  ยอมรบัในสิ�งที�เป็นและเปิดใจกบัสิ�ง
ต่างๆที�จะเขา้มา  กจ็ะมโีอกาสประสบความสาํเรจ็ไดเ้หมอืน  กบัประชุม   
 

สรปุผลที#เกิดขึ"น : ปจัจุบนัประชุมมคีุณภาพชวีติที�ดขี ึ
น  ทํางานเป็นหมอนวดแผนไทยที�พทัยา  มรีายได้
เลี
ยงตวัเองและส่งมาใหแ้มเ่พื�อเป็นค่าใชจ้า่ยจนุเจอืครอบครวัและขา้พเจา้กย็งัคงทําหน้าที�เป็นครฝึูก  O&M  
ใหก้บัผูพ้กิารทางสายตารายอื�นๆต่อไป 
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บทเรียนที#ได้รบั : ในความมดืมดิหรอืมปีญัหา  ขอแค่ไมท่อ้แทส้ิ
นหวงั  ยอมรบัในสิ�งที�เป็นและเปิดใจกบั
สิ�งต่างๆที�จะเขา้มา  กจ็ะมโีอกาสประสบความสําเรจ็ได ้  
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
ชื�อผูท้ี�สามารถตดิต่อได ้ นายพยงุ  ถุงเสน 
ชื�อองคก์ร แผนกกายภาพบําบดัโรงพยาบาลท่าวงัผา 
ที�อยู ่ 84  ม.1  ต.ท่าวงัผา  อ.ท่าวงัผา  จ.น่าน 
โทรศพัท/์email - 
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ชื#อเรื#อง : “730 วนั ที -รอคอย”  
 

เจ้าของผลงาน : นายชยัพนัธุ ์ วชิา  ตําแหน่ง  พยาบาลวชิาชพีชํานาญการ 
                      หน่วยงาน อุบตัเิหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองที#เกิดขึ"น 
           ทุกวนัตลอดระยะเวลา 2 ปี หรอื 730 วนั  เวลาประมาณบ่ายโมงเศษ เราจะได้ยนิเสยีงรถ
มอเตอรไ์ซค์ ซึ�งขี�ขึ
นเนินมายงัหอ้งอุบตัเิหตุฉุกเฉินของโรงพยาบาลท่าวงัผา ดว้ยความเรว็ตํ�าซึ�งบางทฟีงั
เสยีงรถเหมอืนจะบดิขึ
นเนินไมไ่หว  เจา้หน้าที�หอ้งอุบตัเิหตุฉุกเฉิน และศูนยเ์ปลทุกคนจะรูแ้ลว้ว่า ป้า...มา
ทําแผล  ภาพของหญงิสูงอายุรูปร่างท้วมๆ ความสูงประมาณ 150 เซนตเิมตร  เดนิเขา้มาทําแผลที�หอ้ง
อุบตัเิหตุฉุกเฉินทุกวนั มผีา้พนัแผลที�พนัตั 
งแต่เทา้ซา้ยจนถงึน่อง ลกัษณะเทา้ใหญ่ๆ บางวนัผา้พนัแผลก ็
แหง้บางวนัผา้พนัแผลกซ็มึเป็นอยา่งนี
มาตลอดระยะเวลา 2 ปี 
 ยอ้นกลบัไปเมื�อวนัที� 28 เดอืนกนัยายน พ.ศ. 2556  คุณป้ามอีาการขาซา้ยบวมแดง เป็นก่อน
มาถงึโรงพยาบาล 2 วนั  แพทยไ์ดว้นิิจฉัยโรคเป็น Cellulitis หรอืผวิหนังอกัเสบ ไดท้ําการรกัษาและส่ง
ต่อไปยงัโรงพยาบาลน่านแพทยท์ี�โรงพยาบาลน่าน วนิิจฉัยโรคเป็นโรค Necrotizing Fasciitis คอืโรคที�เกดิ
จากเชื
อแบคทเีรยี ที�สามารถทําลายผวิหนัง ไขมนั และเนื
อเยื�อที�ห่อหุ้มกลา้มเนื
อได้ภายในรวดเรว็หรอืที�
เรยีกกนัว่าแบคทเีรยีกนิเนื
อ  คุณป้าไดร้บัการรกัษาที�โรงพยาบาลน่านเป็นระยะเวลา 1 เดอืนโดยการผ่า
ขยายแผลที�เทา้ซา้ยและตกแต่งแผลหรอืการ debridement  ซึ�งคุณป้ามปีระวตัเิป็นโรคเบาหวาน ความดนั
โลหติสงู ไขมนัสงู และโรคกลา้มเนื
อหวัใจขาดเลอืด  มปีระวตักิารรกัษาในอดตีที�คุณป้าควบคุมโรคไม่ค่อย
ดนีักทั 
งประวตัิการดื�มสุรา เมาสุรา เครยีด  และที�สําคญัคุณป้าแพ้พลาสเตอร์ทุกชนิด แพ้ผ้ายดื elastic 
bandage แถมแพย้าปฏชิวีนะ Ceftiazone คอืพูดง่ายๆว่าจะใชอ้ะไรปิดแผลกก็ลวัแพ ้พวกเราที�ทําแผลให้
ป้าทุกคนสงสารป้าที�ต้องทําแผลเรื
อรงัเป็นระยะเวลาที�ยาวนาน  พวกเราจงึช่วยหาช่องทางอํานวยความ
สะดวกให้ป้า ทั 
งช่วงเวลาที�เรานัดทําแผลและความเป็นกนัเองที�เราจะชวนพูดคุยให้กําลงัใจคุณป้าเพราะ
คุณป้ามปีระวตัอิาการเครยีดบ่อย  ทําแผลนานจนคุณป้ารูจ้กัพวกเราทุกคนและทุกคนที�ทําแผลกร็ูจ้กัคุณ
ป้า สงัเกตเหน็ในช่วงหลงัๆ คุณป้าเริ�มมอีารมณ์ที�แจ่มใสขึ
น จนคุณป้าบอกพวกเราว่า “ช่างมนัเถอะหาย
เมื�อไรช่างมนั ยงัดกีว่าถูกตดัขา” พวกเราทําแผลให้ป้าทุกวนั ในบางวนัรอบๆแผลและเท้าของคุณป้ามี
อาการบวมแดง ลกัษณะสิ�งคดัหลั �งที�ออกมามลีกัษณะคลา้ยหนอง เรารกัษาร่วมกนักบัแพทยด์ว้ยการใชย้า
ปฏชิวีนะ และยากนิลดอาการคนั พยาบาลและทมีหอ้งอุบตัเิหตุฉุกเฉินช่วยกนัหาแนวทางการทําแผลใหป้้า
ดขีึ
น เช่น ปิดแผลดว้ยผา้ก๊อสแลว้พนัดว้ยผา้ก๊อสแบบมว้นหรอื roll gauze บางช่วงแผลดขีึ
นบางช่วงแย่ลง 
กห็าวธิใีหม่ๆในการปิดแผลทดลองพนัแผลดว้ยผา้สะอาดปราศจากเชื
อ (sterile) แผลดขีึ
นมาระยะหนึ�งจน
แผลแดงด ีประมาณเดอืนมถุินายน 2558  พวกเราที�ทําแผลไดป้รกึษาแพทยแ์ละแพทยไ์ดส้่งป้าไปทําการ
ปลูกผวิหนัง (Graft) ปิดบรเิวณแผลที�เทา้ซา้ย ผลปรากฏว่าผลการปลูกผวิหนังปิดแผลไม่สําเรจ็  คุณป้าก็
จงึมแีผลที�เทา้ซา้ยดา้นขา้งขนาดประมาณ 2-3 เซนตเิมตรและเทา้ซา้ยดา้นในประมาณ 1X 2 เซนตเิมตร 
รอบๆแผลเป็นสีคลํ
าตั 
งแต่หลงัเท้าจนถึงน่องมาตลอด ในปลายเดือนสิงหาคม 2558 กระผมได้เรยีนรู้
เกี�ยวกับการทําแผลเรื
อรงัและเห็นลักษณะแผลของป้าเหมือนแผลเรื
อรงัที�ขาจากโรคหลอดเลือดดํา 
(VENOUS ULCERS)คอืแผลเรื
อรงัที�มสีาเหตุมาจากพยาธสิภาพของหลอดเลอืดดํา ส่วนใหญ่มกัเกดิจาก
ภาวะหลอดเลอืดดาํบกพรอ่งเรื
อรงั(chronic venous insufficiency) แผลจะใชเ้วลานาน ผวิหนงัรอบๆจะม ี
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สคีลํ
าขยายวงกวา้ง แผลลกัษณะนี
ไม่ก่อให้เกดิอาการปวดแต่สรา้งความรําคาญเนื�องจากมขีองเหลวไหล
ออกจากแผลตลอดร่วมกบัอาการคนัรอบๆแผล  ส่วนใหญ่จะเกดิขึ
นกบัขาและเท้า จงึได้ศกึษาวธิกีารทํา
แผลเรื
อรงัดงักล่าวและได้ส่งรปูแผลทาง Line ปรกึษาไปยงัคลนิิกแผลโรงพยาบาลน่าน และทําตามแนว
ทางการทาํแผลดงักล่าวดว้ยการพนัขา(Compression bandaging)หลงัทาํแผล วธิพีนัขาที�นิยมคอื  
four – layer compression bandaging การพนัขาดว้ยผา้ bandage 4 ชั 
น จะเพิ�มความดนับรเิวณขอ้เทา้
ขึ
นไป และที�โรงพยาบาลน่านไดท้ดลองพนั 2 ชั 
นและพวกเรากท็ดลองพนั 2 ชั 
นจากการเริ�มทําแผลและ
ประเมนิผลพบว่าแผลดขีึ
นมากจนด้านในของเท้าซ้ายหายสนิทในระยะเวลา 3 สปัดาห์และคาดว่าแผล
ดา้นขา้งที�เหลอืไมถ่งึเซนตเิมตรจะหายในระยะเวลาไมเ่กนิ 1 เดอืนและเรามองเหน็รอยยิ
มคุณป้าที�กวา้งขึ
น 
และสายตาที�มคีวามหวงัและความสุขใจที�เราสมัผสัได ้
 5 สิ�งที�เราไดร้ว่มกนัพฒันาในหน่วยงานและสรา้งความภาคภมูใิจในหน่วยงานและสิ�งที�ไดเ้รยีนรูค้อื   
      5.1 การนําแนวทางการทําแผลเรื
อรงัมาใชห้รอืการนําความรูท้างวชิาการ Evidence base 
มาใชใ้นการดแูลรกัษาคนไขใ้นหน่วยงานทาํใหไ้ดผ้ลลพัธใ์นการดแูลคนไขท้ี�ด ี
      5.2  การมสี่วนรว่มในการรกัษาที�ด ีทั 
งทมีผูร้กัษาที�มขี ั 
นตอนการดแูลคนไข ้มเีป้าหมายใน
การรกัษาเดยีวกนัและการมสี่วนรว่มในการปฏบิตัติวัของคนไขท้ําใหแ้ผนการรกัษาประสบผลสาํเรจ็ 
      5.3  การเตรยีมคนไข ้การสรา้งแรงจงูใจของคนไขท้าํใหค้นไขม้กีําลงัใจและใหค้วาม
รว่มมอืในการปฏบิตัติามแผนการรกัษาส่งผลทําใหป้ระสบความสาํเรจ็ในการดแูลรกัษา 
 

ติดต่อเจ้าของผลงาน/ผูป้ระสาน 
 นาย ชยัพนัธ ์ วชิา   Email :  winandnew@hotmail.com โทรศพัท ์081 7241906   
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ชื#อเรื#องเล่า :   “ห้องตรวจ ฉี#  ที# OPD ท่าวงัผา” 
 

คาํสาํคญั : บรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์ : 
 

ชื#อและที#อยู่ขององคก์ร : งานผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  อําเภอท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
 

สมาชิกทีม : นางสุภาภรณ์  เจรญิคลงั  ตําแหน่ง  ผูช่้วยเหลอืคนไข ้
 

เป้าหมาย :  
1.  เพื�อใหผู้ร้บับรกิารไดร้บัการรกัษาอยา่งถูกตอ้ง 
 2.  เพื�อใหผู้ร้บับรกิารพงึพอใจ 

 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนอง อื#นๆ :  
ขา้พเจา้เป็นผู้ช่วยเหลอืคนไข ้ ปฏบิตังิานที�แผนกผูป้่วยนอก  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน  

ข้าพเจ้ารู้สกึมคีวามสุขที�ได้ทํางานในองค์กรแห่งนี
  จรงิๆแล้วข้าเจ้าได้ปฏบิตัิงานเกือบแทบทุกจุดของ
โรงพยาบาล  ต่อมาไดม้าประจาํที�แผนกผูป้ว่ยนอกแห่งนี
  จรงิๆแลว้ขา้พเจา้กช็อบที�จะทํางานทุกจุดบรกิาร
ของโรงพยาบาลแต่ที�มาอยู่ที�แผนกผูป้่วยนอกไม่ยา้ยไปจุดอื�น เนื�องจากขา้พเจา้มคีรอบครวั  มบุีตรสาวที�
น่ารกั 2คน  ด้วยภารกจิของครอบครวัจงึทําให้ขา้พเจา้ไม่คดิจะย้ายไปจุดบรกิารอื�นเพราะขา้พเจา้คดิว่า
ความสมดุลของงานและครอบครวัตอ้งสมัพนัธก์นั “ครอบครวัอบอุ่น  การงานเข้มแขง็”   แต่มสีิ�งหนึ�งที�
ใครกช็อบว่าขา้พเจา้ ที�ขา้พเจา้อยู่ตรงนี
เพราะไดแ้ต่งตวัสวยงาน  กจ็รงิส่วนหนึ�งนะเพราะขา้เจา้รกัสวยรกั
งาน แบบว่า วนัไหนโทรมแล้วไม่กล้าออกจากบ้าน 

หน้าที�ของขา้พเจา้ เป็นการทําใหบ้รกิารเป็นไปดว้ยความเรยีบรอ้ย เกดิประโยชน์สูงสุดต่อผูม้ารบั
บรกิาร  ขา้เจา้จะดูแลความเรยีบรอ้ยของห้องตรวจแพทยใ์ห้เรยีบรอ้ย  และอุปกรณ์พรอ้มใหบ้รกิาร  การ
จดัเตรยีมหอ้งตรวจภายในดรณีมคีวามจาํเป็นต้องใชใ้นผูป้่วยบางราย  ทําทะเบยีนบตัรผูม้ารบับรกิารและ
จดัเกบ็เวชระเบยีน และอกีหน้าที�ที�ขา้เจา้รูส้กึมคีวามสุขกบัการทํางาน  ไม่เครยีด (ถงึแมจ้ะมผีู้รบับรกิาร
มาก)คอืจดุบรกิารเรยีกผูป้่วยเขา้รบับรกิาร  และดูแลการรบับรกิารหลงัพบแพทย ์จุกบรกิารนี
จะมเีรื�องเล่า
มากมายไม่ซํ
ากัน  ทําให้ข้าพเจ้าและพี�พยาบาลมคีวามสนุกสนานกับการทํางาน  มอียู่วนัหนึ�งขณะที�
ขา้พเจ้าเรยีกผู้ป่วยเข้ารบับรกิารก็เรยีกผู้รบับรกิารท่านหนึ�งมาบอกว่า  “คุณป้านั -งหน้าห้องสี -นะเจ้า”  
คนไขก้็เดนิไปที�เก้าอี
หน้าหอ้งตรวจสี�  ขา้เจา้ก็ทําหน้าที�ต่อไปสกัครู่คุณป้าก็เดนิมาถามว่า “ห้องตรวจฉี-  
ไปทางไหนค่ะ”บนความวุ่นวายยงัมเีรื�องใหต้ลกได ้  

หลงัจากนั 
นขา้พเจา้จะต้องบอกผูร้บับรกิารที�จะต้องรอที�หน้าหอ้งตรวจสี�  ดว้ยเสยีงที�ชดัเจน  และ
ผายมอืให้ผู้รบับรกิารเห็นด้วยจะได้ไม่ต้องไปคิดถึงห้องตรวจฉี� เนื�องจากวนัอาทิตย์นี
  เป็นอาทิตย์ที�
ขา้พเจา้รบัผดิชอบงาน  post  screen  หรอืเรยีกอกีชื�อว่าโต๊ะหน้าหอ้งตรวจ และต้องนั �งคู่กบัพี�พยาบาลทั 
ง
อาทติยเ์ลย วนัๆที� OPD มแีต่เรื�องสนุกสนานและตื�นเต้นมากมาย  จงึเป็นที�มาของหอ้งตรวจสี� เป็นหอ้ง
ตรวจฉี�มาจนถงึปจัจบุนั 
 

เกิดการเปลี#ยนปลงต่อระบบอย่างไร 
เมื�อใครกต็ามหากมาใหบ้รกิารที�จดุนี
จะตอ้งพดูใหช้ดั  และตดิตามว่าผูป้ว่ยนั �งในจดุบรกิารที�

แนะนําหรอืไม ่ อยา่งไร 
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สรปุผลที#เกิดขึ"น : (ผลลพัธที์#เหน็ชดัเจน ต่อผูร้บับริการอย่างไร)  
 ผูป้ว่ยที�เรยีกใหร้บับรกิารที�หอ้งตรวจสี�  ไมม่ปีญัหาว่าไปรบับรกิารผดิจดุทําใหเ้สยีเวลาในการเขา้
รบัการรกัษาพยาบาล 
 

บทเรียนที#ได้รบั :  
การสื�อสารเป็นเรื�องสาํคญั คาํพดูคาํเดยีวกนัอาจทาํใหผู้ฟ้งัเขา้ใจกนัไปคนละเรื�อง  ดงันั 
นการ

สื�อสารโดยเฉพาะการใหค้าํปรกึษาเรื�องการดแูลตนเองของผูป้ว่ยตอ้งมกีารทวนซํ
าว่าเขา้ใจตรงกนัเราที�
ใหบ้รกิารหรอืไม่ 
 

การติดต่อกบัทีมงาน :  
นางสุภาภรณ์  เจรญิคลงั  งานผูป้ว่ยนอก  กลุ่มงานการพยาบาล  โรงพยาบาลท่าวงัผา  จงัหวดัน่าน 
โทรศพัท/์email  054-755380 ต่อ 111 
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ชื#อเรื#องเล่า : “เยี�ยมบา้นประสานรอยรา้ว” 
 

คาํสาํคญั : การบรกิารดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์
 

ชื#อและที#อยู่องคก์ร : งานผูป้ว่ยนอก โรงพยาบาลท่าวงัผา อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน  
 

สมาชิกทีม : นางญาณิน เสฏฐวุฒพิงศ์ ตําแหน่ง พยาบาลวชิาชพีชํานาญการ 
 

เป้าหมาย: 
 1.เพื�อใหก้ารดแูลผูป้ว่ยต่อเนื�องที�บา้น 
 2.เพื�อลดปญัหาขอ้ขดัแยง้และสรา้งความประทบัใจแก่ผูร้บับรกิาร 
 

เรื#องเล่า ที#มาของปัญหา เหตกุารณ์ การตอบสนองอื#นๆ : 
 บ่ายแก่ๆวนัหนึ�งท่ามกลางแสงแดดที�รอ้นระอุ..พวกเราทมีเยี�ยมบา้นหิ
วของอุปกรณ์เดนิเขา้ใต้ถุน
บา้นหลงัหนึ�ง.. สุนัขแม่ลูกอ่อนเห่าเสยีงดงัเกรยีวกราวไม่ขาดปาก ..บา้งกท็ําท่าเดนิรี�จะเขา้มากดั..น้องๆ
เดนิมาเกาะบงัอยู่หลงัข้าพเจ้า...ชายวยักลางคนผมสั 
นนั �งอยู่บนแคร่..สายตาคู่นั 
นจอ้งมองพวกข้าพเจ้า
อยา่งไมเ่ป็นมติร....ขา้พเจา้มองไปรอบๆคุณป้าที�เป็นคนไขท้ี�เราตั 
งใจมาเยี�ยมนั �งอยู่บนเตยีงมสีหีน้าเยน็ชา
..เรยีบเฉยเช่นกัน.ไม่รบัไหว้...ไม่มีคําเชื
อเชิญแม้แต่จะบอกให้นั �ง...แน่ละสิ�งเหล่านี
ไม่ได้เหนือความ
คาดหมายในเมื�อคุณป้าภรรยาเจา้ของบา้นตอ้งกลบักลายมาเป็นคนพกิารเช่นนี
...โรคความดนัโลหติสูงขาด
นดั ขาดยา...เสน้เลอืดในสมองแตกกลายเป็นอมัพาต นั �นเป็นขอ้มลูเดมิ... เหตุการณ์เกดิขึ
นเมื�อราวกลางปี
พ.ศ.2552 คุณป้ามอีาการปวดศรีษะอย่างรุนแรงเขา้รบัการรกัษาในรพ.ประจําอําเภอจากประวตัแิละการ
บอกเล่า..สรุปว่าครอบครวันี
มปีญัหากบัหมอที�รกัษาตั 
งแต่แรกเขา้รพ.จนกระทั �งคนไขถู้กส่งตวัไปรกัษาที�
รพ.มหาราช..เมื�อทา้ยที�สุดคนไขก้ลายเป็นผูพ้กิาร...คําพดูเชงิทา้ทายที�ไดย้นิมาเป็นระลอกๆ....”เพราะหมอ
รพ....เชยีวทําให้ป้าต้องกลายมาเป็นคนพกิารเดนิไม่ได.้”.ฟ้องมนัร้องไปเลยรพ....เฮงซวย!..ผมยนิดจีะ
เดินขึ
นโรงพกั ไม่เดินขึ
นรพ.นี
อีกแล้ว!ฯลฯนั �นเป็นข้อมูลที�ข้าพเจ้ารบัทราบมาตั 
งแต่ต้น”พยายามให้
ครอบครวัคนไข้ถอนฟ้องรพ.นะ.” เสียงคําพูดของผู้บรหิารดงัก้องในหูข้าพเจ้ามาโดยตลอด......
ระยะเวลา 3 ปีกว่าๆที�ทางทีมงานเยี�ยมบ้าน..ได้ไปดูแลช่วยเหลือฟื
นฟูสภาพร่างกายและจิตใจของ
ครอบครวัคนไข้รายนี
...ข้าพเจ้าปลุกปลอบจติใจของน้องๆทมีงานเยี�ยมบ้านให้อดทน อดกลั 
นต่อความ
กระดา้งเยน็ชาของผู้รบัรกิารไม่ว่าทางคนไขจ้ะแสดงอะไรออกมา เรากอ็ย่าไปโต้ตอบเดด็ขาดใหฟ้งัอย่าง
เขา้ใจอย่างเดยีว โดยส่วนตวัขา้พเจา้เองกเ็หน็ว่าสิ�งที�ครอบครวันี
สูญเสยีมนัไม่สามารถเปรยีบเทยีบหรอืตี
ราคาเป็นจํานวนเงนิได้ ความสุขทั 
งหมดของครอบครวันี
มนัมลายหายไปเกือบหมดสิ
น ความยุ่งยาก
ทั 
งหมดเข้ามาแทนที�...ข้าพเจ้ารู้สึกเห็นใจและเข้าใจเป็นที�สุด...จงึไม่เคยถือสาและโทษโกรธใครเลย 
พยายามสรา้งกจิกรรมที�แสดงใหค้นไขเ้หน็ว่าพวกเรามคีวามจรงิใจ..ตั 
งใจ...และยนิดทีี�จะใหบ้รกิารทางดา้น
สุขภาพ บ่อยครั 
งที�ขา้พเจา้ต้องเบกิยาที�จําเป็นทั 
งของคนไขแ้ละสามใีห ้พยายามที�จะเอื
อเขาทุกอย่างที�ไม่
เกนิเลยขอบเขตจนเกนิไป....ระยะหลงับรรยากาศค่อยๆดขีึ
นเรื�อยๆ...จนกระทั �งวนัหนึ�ง...สามขีองคนไขไ้ด้
บอกข้าพเจ้าว่า...คุณหมอ”ลุงมาคิดดูแล้วระหว่างโรงพกักบัโรงพยาบาล  ครอบครวัลุงขอเดินขึ"น
โรงพยาบาล ดีกว่า.....”ขา้พเจา้ไดย้นิเช่นนั 
นจงึรูส้กึดใีจเป็นอยา่งมากที�เหตุการณ์แปรเปลี�ยนไปในทางที�ดี
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ขึ
น ทุกอย่างแปรเปลี�ยนจากหลงัมอืมาเป็นหน้ามอือกีครั 
ง ในที�สุดความเพยีรพยายามของทมีเยี�ยมบ้าน
เป็นผลสาํเรจ็! 
 

เกิดการเปลี#ยนแปลงต่อระบบอย่างไร: 
 พฒันาระบบการบรกิารดา้นต่างๆใหม้ปีระสทิธภิาพ มกีารแบ่งหน้าที�ของผูร้บัผดิชอบโรคไมต่ดิต่อ
เรื
อรงั (NCD) /มกีารจดัทมีเยี�ยมบา้นของสหสาขาวชิาชพี (HHC) 
 

สรปุเนื"อหาที#เกิดขึ"น  (ผลลพัธที์#เหน็ชดัเจนต่อผูร้บับริการอย่างไร) 
 ครอบครวัของผูร้บับรกิารจากโรงพยาบาลรายหนึ�งภายหลงัโรคเรื
อรงักําเรบิทําใหต้้องกลายเป็นคน
พกิาร เกดิขอ้คบัขอ้งใจไม่พอใจในระบบบรกิารของโรงพยาบาลเป็นอย่างมาก จงึเป็นชนวนเหตุให้มกีาร
ฟ้องรอ้งเรยีกค่าเสยีหายจากโรงพยาบาล เมื�อทมีเยี�ยมบ้านได้ไปเยี�ยมบ้านอย่างต่อเนื�องด้วยความเพยีร
พยายามและอดทนจนในที�สุดครอบครวัของผู้รบับรกิารก็เกิดความเขา้ใจและเปลี�ยนใจยุติการฟ้องร้อง
โรงพยาบาลในที�สุด 
 

บทเรียนที#ได้รบั 
 การสื�อสารที�ดเีป็นสิ�งสาํคญัในระบบบรกิาร โรคไมต่ดิต่อเรื
อรงัจาํเป็นต้องไดร้บัการรกัษาที�ต่อเนื�อง 
การจัดระบบติดตามการขาดนัด การดูแลต่อเนื� องที�บ้านเป็นหัวใจสําคัญอย่างหนึ�งที�จะช่วยให้ลด
ภาวะแทรกซอ้นและลดปญัหาขอ้ขดัแยง้ 
 

การติดต่อกบัทีมงาน 
 นางญาณนิ เสฏฐวุฒพิงศ ์งานโรคไมต่ดิต่อเรื
อรงั กลุ่มงานการพยาล โรงพยาบาลท่าวงัผา 
 อําเภอท่าวงัผา จงัหวดัน่าน โทรศพัท/์emil 054-7553809 ต่อ 126 
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กิจกรรมเวทีแลกเปลี#ยนเรียนรู้โรงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัข้อ 
“Happy Family” 

วนัที# 18 มีนาคม 2558 ณ ห้องประชุมโรงครวั 
 

คณุลลิุดา ไชยสีติ�บ 
ครอบครวัประกอบดว้ย พ่อแม ่ในความคดิคอื เป็นสถาบนัแรกของเรา ประกอบไปดว้ยความรกัถ้า

เมื�อไหรม่เีดก็เกดิมา เหมอืนมสีมาชกิใหมเ่พิ�มขึ
น คนในครอบครวัเขา้ใจซึ�งกนัและกนั ทาํใหเ้กดิความสุข 
 ในฐานะพ่อแม่ เรามวีิธีสร้างบรรยากาศในครอบครวัให้เป็นครอบครวัที�อบอุ่นเป็นการบรหิาร
จดัการภายในครอบครวังา่ยๆคอื “ตวัอยา่งที�ด ีมคี่ายิ�งกว่าคาํสอน” ตกลงกบัครอบครวัว่างานบา้นจะทําเอง
ทุกอยา่ง แต่กช่็วยกนัทาํงานทุกครั 
ง การกนิขา้วกจ็ะกนิพรอ้มกนั ในบา้นเคยทํากล่องความคดิเหน็ เพื�อหา
แนวทาง บางครั 
งพ่อกบัลูกคุยกนั แต่เรานิ�งก่อนแล้วไปคุยทหีลงั ไม่ทําต่อหน้าลูก มองเหน็คุณค่าของทุก
คน เพราะ “ทุกคนมคีุณค่าในตวัเอง” ไมไ่ดด้ทูวีเีลย 3 ปีที�ผ่านมาตั 
งแต่ลกูคนเลก็เกดิมา เพราะจะทําใหเ้ดก็
สมาธสิั 
น ถา้ลกูดเูรื�องไร กจ็ะดเูรื�องนั 
น และการทาํกจิกรรมรว่มกนั เช่น ซกัผา้ ทาํความสะอาดบา้น 
 ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา อยากให้ทุกครอบครวัในโรงพยาบาลทํากจิกรรม
ร่วมกนั  จะได้รูจ้กักนัมากขึ
น ในช่วงเวลาของการจดักจิกรรม  มกีจิกรรมนันทนาการตอนกลางคนื จะได้
เกดิความใกลช้ดิกนัมากขึ
น 
 รูเ้ขารูเ้รา รบรอ้ยครั 
ง ชนะรอ้ยครั 
ง ศกึษาซึ�งกนัและกนั สิ�งสําคญัที�สุดคอืการกอดกนั จะลมืไม่ได้
คอืถามลกูว่า “ทุกวนันี
ลกูทาํความดอีะไรบา้ง”และการกล่าวคาํชื�นชมทาํใหเ้กดิแรงบนัดาลใจ และเน้นความ
กตญั� ูบอกเสมอว่า “ความกตญั� ูคอืเครื�องหมายของความด”ี 
 

ภญ.สกุญัญา นันทช์ยั 
ในฐานะที�เราเป็นพ่อแม่วธิทีี�จะวธิสีรา้งบรรยากาศในครอบครวัใหเ้ป็นครอบครวัที�อบอุ่น  เราต้อง

เริ�มจากการจดัการกบัอารมณ์ตวัเองก่อน  เมื�อเดก็ๆทะเลาะกนั จะทาํใหบ้รรยากาศไม่ค่อยด ี ทําใหเ้ราจาก
นางฟ้าเป็นนางยกัษ์ทนัท ี แต่ถา้เราจดัการกบัอารมณ์ได ้บรรยากาศกจ็ะดขีึ
น  

ความเห็นของตายายกับเราจะไม่ตรงกัน เมื�อก่อนเด็กติดละครหลังข่าวเพราะดูกับตายาย  
หลงัจากนั 
นคนในบา้นมขีอ้ตกลงกนัว่าถา้หลานเขา้มาใหปิ้ดโทรทศัน์ 

กจิกรรมที�โรงพยาบาลจดัที�ผ่านมา เดก็ๆมคีวามสุขกนัมาก แต่อยากเสนอแนะให้มกีารแบ่งกลุ่ม
อายขุองเดก็ๆ  มกีจิกรรมวนัเดก็แบบไม่ต้องออกไปขา้งนอก แต่ทํากจิกรรมไปแต่ละจุดในโรงพยาบาล จะ
ทาํใหเ้ดก็ไดค้วามรูเ้กี�ยวกบัการทาํงานแต่ละแผนกของโรงพยาบาล/Move ภายในโรงพยาบาล 
 

คณุฐิติกาญจน์ อะทะไชย 
 ครอบครวัอยูก่นัเป็นครอบครวัใหญ่ จะ พยายามทาํกจิกรรมรว่มกนั เมื�อเดก็เล่นเกมจะมี
การกําหนดเวลา เมื�อมกีารทะเลาะกนักจ็ะพาลกูออกไปป ั �นจกัรยาน แต่ในครอบครวักม็ตีายายช่วยดแูล 
ส่วนใหญ่จะชวนลกูอ่านหนงัสอืหรอืทาํกจิกรรมรว่มกนัในหอ้ง ซึ�งจะทาํใหบ้รรยากาศในครอบครวัดขีึ
น 
 ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา  อยากใหท้างโรงพยาบาลจดักจิกรรมการฝึก
สมาธเิดก็ และกจิกรรมที�ส่งเสรมิใหเ้ดก็กลา้แสดงออก 
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คณุบษุบา เสนนันตา 
มกีารตกลงรว่มกนัระหว่างผูป้กครองกบัลูก ถ้าในกรณีผลการเรยีนไม่ดกีนํ็ามาเป็นขอ้ตกลงคุยกนั

และรบัฟงัลกูดว้ย แลว้นํามาใช ้แต่ในขอ้ตกลงสามารถปรบัเปลี�ยนหรอืยดืหยุน่ได ้
ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา  อยากใหท้างโรงพยาบาลจดักจิกรรมเกี�ยวกบัการ

ฝึกสมาธเิดก็ และน่าจะมกีารแบ่งอายุของเดก็ๆด้วย  มกีิจกรรมการท่องเที�ยวทศันาจรของโรงพยาบาล  
เวลาในการจดักจิรรม อยากใหห้าเวลาที�เดก็โตจะไดเ้ขา้รว่มดว้ย อยากใหว้างแผนระยะยาว 

เกดิจากความรกัในครอบครวัที�เกดิจากพ่อแม ่โดยการมคีวามรกั ซื�อสตัย ์จรงิใจแก่กนั ถา้มปีญัหา
อะไรกแ็กป้ญัหากนัในครอบครวั ไมเ่อาสิ�งที�ไมเ่กี�ยวกบัครอบครวันํามาคุยในครอบครวั 
 

คณุพนัธผ์กา จิณะไชย 
 มขีอ้ตกลงระหว่างพ่อกบัแม่   ถา้อกีคนสอนลกูอยู ่อกีคนจะไม่มาขดั เพื�อบั �นทอนความเชื�อมั �น 
สอนใหล้กูรกัการอ่าน ในบา้นจะมชีั 
นวางหนงัสอื สามารถหยบิมาอ่านแต่ตอ้งเกบ็ไวท้ี�เดมิ อยูด่ว้ยกนั 5 คน 
นอนหอ้งเดยีวกนัทั 
งหมด เมื�อเปิดทวีดีขู่าว กจ็ะช่วยสอนต่างๆ ถา้ในข่าวลกัพาตวัเดก็กจ็ะสอนลกูหรอืขา่ว
อะไรที�ไม่ดกีจ็ะแนะนํา  ทานขา้วพรอ้มหน้ากนั จะใช ้2 ภาษาในการพดูคุยบนโต๊ะอาหาร และอยากใหรู้จ้กั
กบัสงัคมภายนอก จงึพาขี�จกัรยานรอบๆหมูบ่า้น เจอใครกท็กัพดูคุยกนั 

ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา  อยากใหท้างโรงพยาบาลจดักจิกรรมที�ก่อใหเ้กดิ 
ความสงบในอารมณ์ของเดก็ เช่นการฝึกสมาธใินเดก็ การระดบัอารมณ์ในเดก็  อยากใหคุ้ณพ่อมาอบรม
เกี�ยวกบัสุนทรยีสนทนาดว้ย 

สิ�งที�อยากจะฝากไว้สําหรบัพ่อแม่ผู้ปกครองคอืความสมัพนัธ์พ่อกบัแม่ จะไม่สั �งแต่ใช้คําพูดแนว
ขอรอ้ง  อย่ามเีพศสมัพนัธใ์หลู้กเหน็  อ่านหนังสอืใหลู้กฟงัก่อนนอนทุกคนื และ Good night kiss ก่อน
นอน  การตอบคาํถามลกู อยา่ราํคาญที�ลกูถาม  ลกูทุกคนต้องมสี่วนช่วยเหลอืในการทาํงานบา้น 
 

คณุพรฤทยั ทุมวงค ์
 ใชเ้หตุผลในการพูดคุยกนั ใหค้วามรกัความเขา้ใจ และใส่ใจในความรูส้กึของคนในครอบครวั เรา
เคยแรงกบัลูกแต่ได้แรงต้านจากลูก ทําให้รูส้กึไม่ด ีเราต้องเปลี�ยนพฤตกิรรม ถ้ามใีครรอ้นอกีคนต้องเยน็ 
และตอ้งรูจ้กัคาํว่า ขอโทษ ถงึแมเ้ราจะผดิหรอืไมผ่ดิ กจิกรรมในครอบครวัทุกคนจะช่วยกนั 
 ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา  อยากให้ทางโรงพยาบาลจดักิจกรรมในเชิง
เกษตรบา้ง แต่มอุีปกรณ์ใหแ้ละให้เดก็ใชค้วามคดิของตนเอง  ในกจิกรรมอาจมธีรรมะอะไรเขา้มาแทรก
ดว้ย 

การอบรมลกูเป็นทั 
งศาสตรแ์ละศลิป์ อยูท่ี�รากฐาน คอืความรกั ความเอาใจใส่ กจ็ะทาํใหเ้กดิความ
อบอุ่นในครอบครวั คาํถามที�ถามตลอด 

 “วนันี
ทาํอะไรบา้ง” 
 “วนันี
เพื�อนเล่นกบัหนูไหม”  
“มเีรื�องที�ใหพ้่อแม่ช่วยแกป้ญัหาไหม” 
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คณุยทุธ อินตะ๊แสน 
 จะตกลงกนัภายในครอบครวัว่าจะทําอยา่งไรใหค้รอบครวัเรามคีวามสุข พ่อแมต่อ้งเป็นแบบอยา่งที�
ดใีหล้กูเหน็  พ่อปลกูตน้ไม ้ปลกูผกั ลกูกจ็ะชอบทํา สิ�งไหนสอนไดก้ส็อน ลกูกจ็ะชอบเรยีนหนงัสอื และคดิ
อยูเ่สมอว่าจะทาํอย่างไรใหเ้ขารกั 

ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา  อยากใหท้างโรงพยาบาลจดักจิกรรมตามช่วงอายุ
ของเดก็ และนําธรรมะมาใชใ้นการสอน จะทําใหเ้ดก็ปลูกฝงั  การทาํบญัชคีรวัเรอืน จะทําใหเ้ดก็ๆรู้
ค่าใชจ้่ายของตนเอง  การแขง่ขนักฬีาโรงพยาบาลอยากใหนํ้าเดก็มารว่มดว้ย โดยทาํการแขง่ขนัรุน่ลกูก่อน
แลว้ค่อยแขง่รุน่พ่อแม่ 

 

คณุอบุล ศิริวงศ ์
ตวัอยา่งที�ดขีองลกูคอื พ่อแม ่พดูกบัเดก็ตอ้งพดูดว้ยเหตุผล  ถา้มกีารบา้นแมก่ช่็วย มวีธิใีหลู้กอ่าน

คาํถามหลายๆรอบ เดี©ยวลกูกค็ดิออก ถา้ครสูอนทาํอาหาร กต็กลงกนัอยากใหล้กูลองทาํ ชอบไม่ชอบกต็้อง
ทน หลงัจากนั 
นลูกก็จะทําอาหารให้พ่อกิน ซกัผ้าก็เช่นกันก็จะให้ลูกทํา สะอาดไม่สะอาดก็ตาม ถ้าไม่
สะอาดกแ็อบเอาไปซกั และใหค้าํชมกบัลกูๆทาํใหล้กูมคีวามคดิที�อยากทาํต่อ 

ในฐานะที�เราเป็นครอบครวัโรงพยาบาลท่าวงัผา  อยากใหท้างโรงพยาบาลจดักจิกรรมที�ช่วยในการ
ปลกูฝงัเดก็ๆ 

 

บทเรียนที#ได้รบั 
1. วิธีสร้างบรรยากาศในครอบครวัให้เป็นครอบครวัที#อบอุ่น ได้แก่ 

- ตวัอย่างที�ด ีมคี่ายิ�งกว่าคําสอน พ่อแม่ผูป้กครองควรปฏบิตัติวัเป็นตวัอย่างใหลู้กเหน็  
ดกีว่าสอนด้วยคําพูดเพยีงอย่างเดยีว  ไม่ว่าจะเป็นเรื�องของการทํากจิวตัรประจําวนั  
การมองเห็นคุณค่าของทุกคน เพราะ “ทุกคนมคีุณค่าในตัวเอง”  รวมไปถึงความ
กตญั� ูบอกเสมอว่า “ความกตญั� ูคอืเครื�องหมายของความด”ี 

- พ่อแมผู่ป้กครองควรกล่าวคําชื�นชมเมื�อลกูปฏบิตัติวัไดด้ ี เพื�อทาํใหเ้กดิแรงบนัดาลใจ
แก่ลกู 

- เมื�ออารมณ์ไม่ด ี หรอืเกดิการทะเลาะววิาท  พ่อแม่ผูป้กครองต้องเริ�มจากการจดัการ
กบัอารมณ์ตวัเองก่อน  ก่อนที�จะไปพดูคุยหรอืว่ากล่าวตกัเตอืนลกู   

- มกีารตกลงร่วมกนัระหว่างผู้ปกครองกบัลูก เช่นในกรณีผลการเรยีนไม่ดกี็นํามาเป็น
ขอ้ตกลงคุยกนัและรบัฟงัความคดิเหน็ของลูกดว้ย แลว้นํามาปรบัใชใ้หเ้หมาะสม โดย
ในขอ้ตกลงสามารถปรบัเปลี�ยนหรอืยดืหยุน่ได ้

- ครอบครวัที�อยูก่นัเป็นครอบครวัใหญ่ การทาํกจิกรรมรว่มกนัจะทําใหบ้รรยากาศใน
ครอบครวัอบอุ่นขึ
น 

-  มกีารกําหนดเวลาเล่นเกมของลกูใหเ้หมาะสม 
- มขีอ้ตกลงระหว่างพ่อกบัแม่   ถา้อกีคนสอนลกูอยู ่อกีคนจะไม่มาขดั เพื�อบั �นทอน

ความเชื�อมั �นของอกีฝา่ยและอาจทําใหล้กูเกดิความสบัสนได ้
- สอนใหล้กูรกัการอ่านรวมถงึการเกบ็ของใหเ้ป็นระเบยีบ 
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- เมื�อเปิดทวีดีขู่าวหรอืรายการต่างๆกบัลกู   พ่อแมผู่ป้กครองควรใหค้าํแนะนําที�ถูกตอ้ง
กบัลกูดว้ย  

- พ่อแมผู่ป้กครองควรใหล้กูรูจ้กักบัสงัคมภายนอกดว้ย  เช่นการพาขี�จกัรยานรอบๆ
หมูบ่า้น เจอใครกท็กัพดูคุย 

- พ่อแมผู่ป้กครองไมค่วรใชค้ําสั �งแต่ควรใชค้าํพดูแนวขอรอ้ง   
- พ่อแมผู่ป้กครองอยา่มเีพศสมัพนัธใ์หล้กูเหน็   
- พ่อแมผู่ป้กครองควรอ่านหนังสอืใหล้กูฟงัก่อนนอนทุกคนื และ Good night kiss ก่อน

นอน   
- พ่อแมผู่ป้กครองควรตอบคาํถามลกู อยา่ราํคาญที�ลกูถาม   
- ลกูทุกคนตอ้งมสี่วนช่วยเหลอืในการทํางานบา้น 
- ใชเ้หตุผลในการพดูคุยกนั ใหค้วามรกัความเขา้ใจ ใส่ใจในความรูส้กึของคนใน

ครอบครวัและตอ้งรูจ้กัคําว่า ขอโทษ ถงึแมเ้ราจะผดิหรอืไมผ่ดิ 
- พ่อแมผู่ป้กครองควรใหล้กูลองทาํลองปฏบิตัดิกู่อนอย่าเพิ�งหา้มหรอืคดิว่าเขาทาํไมไ่ด ้ 

ถา้ทาํแลว้ผดิกใ็หค้าํแนะนําที�ถูกตอ้งถา้ทาํแลว้ดแีละถูกตอ้งกช็ื�นชมสนบัสนุน 
2. ข้อเสนอแนะในการจดักิจกรรมเพื#อสร้างความรกั ความเป็นนํ"าหนึ#งใจเดียวกนั  ของ

โรงพยาบาลท่าวงัผา 
- จดักจิกรรมนันทนาการที�มภีาคกลางคนืดว้ย จะไดเ้กดิความใกลช้ดิกนัมากขึ
น 
- กจิกรรมที�มกีารแบ่งกลุ่มอายุของเดก็ๆ  มกีจิกรรมวนัเดก็แบบไม่ต้องออกไปขา้งนอก 

แต่ทาํกจิกรรมไปแต่ละจดุในโรงพยาบาล จะทาํใหเ้ดก็ไดค้วามรูเ้กี�ยวกบัการทํางานแต่
ละแผนกของโรงพยาบาล/Move ภายในโรงพยาบาล 

- จดักจิกรรมเกี�ยวกบัการฝึกสมาธเิดก็และส่งเสรมิใหเ้ดก็กลา้แสดงออก  
- จดักจิกรรมการท่องเที�ยวทศันาจรของโรงพยาบาลและอยากใหห้าเวลาที�เดก็โตจะได้

เขา้รว่มกจิกรรมดว้ย อยากใหว้างแผนระยะยาว 
- จดักจิกรรมที�ก่อใหเ้กดิ ความสงบในอารมณ์ของเดก็ เช่นการฝึกสมาธใินเดก็ การ

ระดบัอารมณ์ในเดก็  อยากใหคุ้ณพ่อมาอบรมเกี�ยวกบัสุนทรยีสนทนาดว้ย 
- จดักจิกรรมในเชงิเกษตรบา้ง โดยมอุีปกรณ์ใหแ้ละใหเ้ดก็ใชค้วามคดิของตนเอง 
- จดักจิกรรมเกี�ยวกบัการทาํบญัชคีรวัเรอืน จะทําใหเ้ดก็ๆรูค้่าใชจ้า่ยของตนเอง  
-  กจิกรรมการแขง่ขนักฬีาของโรงพยาบาลอยากใหนํ้าเดก็มารว่มดว้ย โดยทาํการ

แขง่ขนัรุน่ลกูก่อนแลว้ค่อยแขง่รุน่พ่อแม่ 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
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กิจกรรมเวทีแลกเปลี#ยนเรียนรู้โรงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัข้อ 
“ การประหยดัทรพัยากรของแต่ละหน่วยงาน” 

วนัที#  21 สิงหาคม พ.ศ. 2558 ณ  ห้องประชุมขนุนํ"าย่าง 
 

การถอดบทเรียนกระบวนการจากเรื#องเล่า 
1. มกีารคดัแยกขยะแต่ละประเภท / สรา้งจติสาํนึกการทิ
งขยะใหถู้กประเภท 
2. มกีารกระดาษใหคุ้ม้ค่าใหไ้ดม้ากที�สุด 
3. มกีารปิด –เปิดเครื�องปรบัอากาศตามเวลา และโอกาสของหน่วยงานนั 
นๆ และหน่วยงาน

บรกิารยงัมกีารใหค้วามรูก้บัผูป้ว่ยหอ้งที�ใชบ้รกิารหอ้งพเิศษดว้ย 
4. เครื�องใชไ้ฟฟ้าเช่น โทรทศัน์ / พดัลม / กานํ
าไฟฟ้า หากไมใ่ชง้านจะถอดปลั �กและไมเ่สยีบทิ
ง

ไว ้
5. คอมพวิเตอรจ์ะพกัหน้าจอ ช่วงหยดุพกัจะปิดคอมพวิเตอรแ์ละเมื�อเริ�มใชง้านจะเปิดใชอ้กีครั 
ง 
6. เครื�องใชไ้ฟฟ้าที�ชํารุด ช่างรพ.นํามาซ่อมและนํามาใชง้านอกีครั 
ง เครื�องมอืแพทย ์อุปกรณ์

การแพทย ์ช่างรพ.จะซ่อมเองไมต่อ้งส่งซ่อมบรษิทั 
7. วสัดุอุปกรณ์การแพทย ์เวชภณัฑย์า มกีารเรยีงลาํดบัก่อนหลงั ตามวนัหมดอายุ 
8. เลอืกใชเ้ครื�องใชไ้ฟฟ้าที�มตีราประหยดัไฟ 
9. มกีารสรา้งนวตักรรมเช่น เครื�องสบูนํ
าอตัโนมตัเิขา้มางานประปา เป็นการช่วยประหยดัทั 
งเวลา 

คน โดยเฉพาะทรพัยากรเกี�ยวกบัแรงงานคนมกีารบรหิารอย่างคุม้ค่า คน 1 คน ดแูลถงึ 3 
ระบบ ทั 
งระบบ ประปา บาํบดันํ
าเสยี และขยะ 

10. เปลี�ยนระบบการผลตินํ
าดื�มจากระบบไสก้รองเป็นระบบ RO เพื�อลดโลหะหนกัที�ปนมากบันํ
า 
ทาํใหนํ้
ามคีุณภาพด ีและนํ
าทิ
งที�ปล่อยออกยงัเอาไปใชง้านชําระลา้งที�ตกึสงฆอ์าพาธ 

11. อยากใหทุ้กคนในหน่วยงานมจีติสาํนึกในเรื�องการประหยดัทรพัยากร ใหค้ดิว่าโรงพยาบาลคอื
บา้นของตวัเอง 
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
งที� 2 “ องคก์รแห่งการเรยีนรู ้@ท่าวงัผา ”   

กิจกรรมเวทีแลกเปลี#ยนเรียนรู้โรงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัข้อ 

โรงพยาบาลที#น่าไว้วางใจ (ความปลอดภยัด้านคลินิก) 
 

1. ห้องยา 

 - ยดึหลกัตาม PCT   การใชย้าที�ถูกตอ้งหอ้งยาแบ่งเป็น 2 ระบบ 
- ระบบยาที�เกี�ยวขอ้งกบัหน่วยงานอื�น  การสรา้งแนวทางความปลอดภยั  เช่น คดัสรรยา     

            กําหนดรายการ Stock ยา   กําหนด high alert drug   Med error  Recheck  การแพย้าซํ
า 
- ระบบยาที�เกี�ยวขอ้งในหอ้งยา  เกี�ยงขอ้งกบัการบัคําสั �งแพทย ์ จดัยา  การจา่ยยา  ระบบเรื�องรบั  

            ใบสั �งยา  ระบบความปลอดภยั  มกีารปรงัปรุงระบบการจ่ายยา  คนรบัใบสั �งยาถูกคาํสั �งแพทย ์
            ตามหลกั 6 R ถูกชนิด  ถูกเวลา  ส่งใหค้นจดัและจะมdีouble check อกี   คอืจะวางเป็นแยก 

  คนไขน้อก  คนไขใ้น 
 - การแกไ้ขปญัหาบางอยา่ง ตอ้งอาศยัความรว่มมอืจากสหสาขาวชิาชพี หมอ  พยาบาล  OPD   
            IPD  NCD ตอ้งอาศยัหลายๆ ฝา่ย  จงึจะส่งผลทาํใหค้นไขม้คีวามปลอดภยั   
 

2. OPD  

  - กรณชีื�อเหมอืน – นามสกุลซํ
า  เจา้หน้าที�ออกใบสั �งยาตอ้งถามชื�อพ่อ – แม ่ ที�อยูใ่หต้รงกบัคนไข ้   

                 เจา้หน้าที�คน้บตัรตอ้งตรวจสอบความถูกตอ้ง รวมถงึพยาบาลคดักรองตอ้งถามว่าถูกคนหรอืไม่ 

                 ดว้ยเช่นกนั   

  - มกีารกําหนด CPG  ที�ชดัเจนระหว่าง ER และ OPD เพื�อความปลอดภยัของคนไข ้

  - มกีารประชาสมัพนัธว์่ามหีมอกี�คน  ตรวจไดถ้งึควิ กี�โมง   รวมถงึมกีารเฝ้าระวงัภาวะวกิฤต 

                 ระหว่างรอตรวจ  คนที�มอีาการผดิปกตริะหว่างรอใหบ้อกพยาบาลก่อน  

3. NCD   

  - มกีระบวนการทาํงานละเอยีด  ซบัซอ้น  ดกูารกนิยาของผูป้ว่ยถูกหรอืไมถู่ก   กรณพีบปญัหาใน 

                 การอ่านชื�อยา – การกนิยาจะโน้ตฝากหอ้งยาในการดาํเนินการต่อ  หรอืแมแ้ต่พบปญัหาดา้นการ 

             กนิกจ็ะส่งพบโภชนากรเพื�อความถูกตอ้งและปลอดภยัของผูป้ว่ย  การรกัษาตอ้งมหีลกัการที�ด ี  

                 และตอ้งเขา้ใจความตอ้งการของผูป้ว่ย   

4. ห้องฟัน 

  - จะใหบ้รกิารแบบ   One Stop service  และเครื�องมอืในหอ้งฟนั Sterile เอง จงึตอ้งใชค้วาม  

    ละเอยีดรอบคอบค่อนขา้งสงู  ก่อนทาํหตัถการจะมกีารตรวจประเมนิก่อนทาํทุกครั 
ง  รวมถงึถาม 

    โรคประจาํตวั  หรอืแมแ้ต่การทานยาที�เกี�ยวกบัยาละลายลิ�มเลอืดที�ทาน  ส่ง Consult แพทยทุ์ก  

    Case  ยงัมบีนัทกึใน OPC Card อยู ่ กําลงัจะเริ�มลงใน Hos XP  กําลงัจะเริ�มลงรายละเอยีดทุก 

    อยา่งใน   Hos XP        
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5. กลุ่มเวชฯ 

  - เนื�องจากกลุ่มเวชฯ มหีลายคลนิิกแบ่ง จนัทร ์ARV ,  องัคาร  NCD , พุธ  Well Baby  Clinic ,  

พฤหสับด ีTB+วางแผนครอบครวั , ศุกร ์ เยี�ยมบา้น + ARV รบัยา  สถานที� ARV +TB  ดงันั 
นจงึมกีารแยก

หอ้งและแยกคลนิิกบางคลนิิกออกไปเพื�อความลบัและความสะดวกปลอดภยัของผูร้บับรกิาร   

  - มกีริ�งฉุกเฉินและ Set ช่วยชวีติ  กรณมีเีหตุฉุกเฉินในแผนก  ยดึความปลอดภยัของแมเ่ป็นหลกั   

  - มกีารคดักรองความปลอดภยัของแมแ่ละ Consult  แพทย ์

  - มกีารตดิตามเยี�ยมบา้น  ลงชุมชน   ถา้เป็นนอกเขตส่ง รพ.สต. ดตู่อไป  แลว้มปีระชุมรว่มกนั   

ในส่วนของ  Well Baby  Clinic  รกัษาและป้องกนั   

  - การฉีดวคัซนีต้องมคีวามปลอดภยัและรวดเรว็ บางคนลมืสมุดต้อง  Check  ใหถู้กต้องทุกครั 
ง

ก่อนฉีด   พยายามให้คนไขต้้องมาฉีดวคัซนีช่วงเช้าเพราะวคัซนีมรีะยะเวลาของการเปิดวคัซนีโดยการฉีดใช้

หลกั Sterile และหลงัฉีดยาต้องดูอาการก่อนกลบั รอดูอาการแพ ้ ถามการแพว้คัซนีและใหใ้บตดิตามอาการที�

บา้น   

  - Pep smear  มกีารตรวจและรกัษา  การตรวจกใ็ชห้ลกั IC และความปลอดภยั  ถา้ผดิปกติ

อกัเสบจะมกีารใหย้า  ถา้เคยแพย้าจะส่งพบแพทย ์  

  - งานเยี�ยมบา้นใหบ้รกิารทั 
งในเขตและนอกเขต  โดยมกีารประเมนิความพงึพอใจจากผูร้บับรกิาร

และชุมชน  มกีารฟงัเสยีงสะทอ้นจากชุมชนเพื�อนํามาปรบัปรงุองคก์ร    การทํางานกบัชุมชนต้องใส่ใจผูป้่วยให้

มาก  ถ้ามปีญัหาเกดิขึ
น กลุ่มเวชฯสามารถเป็นกระบอกเสยีงให้ชุมชนได้เป็นอย่างด ี แก้ไขใหเ้บาบางลง  มี

อะไรกไ็กล่เกลี�ยได ้ 
  

6. ห้อง Lab 

 - เมื�อมผีูม้ารบับรกิารเจา้หน้าที�ประเมนิคนไข ้ดลูกัษณะท่าทาง ประเมนิความเสี�ยงของผูป้ว่ยก่อน 

มกีารเตรยีมเกา้อี
ใหน้ั �งระหว่างทําเป็นลม เกา้อี
มพีนกัพงิ ซดี อ่อนเพลยี ขอรถเขน็เขา้ ERแจง้พยาบาลScreen 

 - มกีารทดสอบเครื�องมอืตามมาตรฐาน  ความพรอ้มของเครื�องมอืต้องพรอ้มใช ้มกีารป้องกนัเชื
อ

โรคทั 
งผูใ้หบ้รกิารและผูร้บับรกิาร  

 - จดัแบ่งโซนคนไขก้บัโซนปฏบิตังิานเฉพาะเจา้หน้าที�มป้ีายบอก ป้องกนัการรบกวน/สมัผสั

เครื�องมอื 

 - ระหว่างปฏบิตังิานเจา้หน้าที�ตอ้งมสีมาธ ิเวน้การพูดคุยใหเ้สยีสมาธ ิ ป้องกนัความผดิพลาดที�

อาจเกดิขึ
น 

 - การทาํลายตวัอยา่งหลงัตรวจ ป้องกนัการแพรก่ระจายเชื
อโรค อุปกรณ์ใชแ้ลว้ทิ
งไมม่กีารตดิเชื
อ

ตามระบบรพ. 
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7. Ward   

 - Ward การดแูลแบ่ง/แยกตามประเภทคนไข ้เช่น คนไขห้นักตอ้งดอูยา่งใกลช้ดิ คนไขห้นกัดูทุก 1

ชม.ถา้มอีาการผดิปกตกิต็อ้งรายงานแพทย ์
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มหกรรมคุณภาพ ครั 
งที� 5 และตลาดนดั KM ครั 
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กิจกรรมเวทีแลกเปลี#ยนเรียนรู้โรงพยาบาลท่าวงัผา ในหวัข้อ 

โรงพยาบาลที#น่าไว้วางใจ (ความปลอดภยัด้านสิ#งแวดล้อม) 

วนัที# 23 สิงหาคม 2558 ณ ห้องประชุมขนุนํ"าย่าง 
 

1. แผนกซ่อมบาํรงุ  
 เมื�อมกีารแจง้ซ่อม  เจา้หน้าที�จะซ่อมอุปกรณ์ดว้ยความรวดเรว็  ไมค่ั �งคา้ง และทนัเวลาในการ
ทาํงาน  โดยสิ�งที�ซ่อมเสรจ็ส่งไปใชต้อ้งไมเ่กดิอนัตราย มคีวามปลอดภยัต่อผูใ้ชเ้ป็นหลกั  มคีวามรูใ้นการ
จดัระเบยีบการใช ้ เครื�องมอืที�ใชใ้นการซ่อมบาํรงุตอ้งมคีุณภาพดไีมนํ่าเครื�องมอืที�เสยีมาใชแ้ละไมใ่ชข้อง
ดดัแปลง ทั 
งนี
เพื�อความปลอดภยั  
 

2. รปภ.มีการจดัระบบการจอดรถที#สะดวกป้องกนัการสญูหายโดย 
 - ขอเบอรโ์ทรไว ้เพื�อสะดวกในการตดิต่อกรณีที�ตอ้งยา้ยรถ 
 - รถจกัรยานยนตท์ี�ไมไ่ดล้อ็คคอกจ็ะยา้ยมาจอดไวใ้กล้ๆ ป้อมยาม  เพื�อป้องกนัรถหาย   
 - กรณลีมืกุญแจไวท้ี�รถ  กจ็ะเกบ็กุญแจไวใ้ห ้หากมกีารตดิต่อขอรบักุญแจและรถคนื  จะตรวจสอบ
ขอดบูตัรประชาชน  
  

3. รปภ.ดแูลความเรียบร้อย  ตรวจตราปิดไฟที�เปิดทิ
งไว ้ ปิดทวี ี ปิดพดัลมถอดปลั �กที�เสยีบทิ
งไวใ้นที�ไม่
มคีนใช ้ ป้องกนัการเกดิไฟฟ้าลดัวงจรและช่วยประหยดัค่าใชจ้่าย จดุไหนที�ไฟเสยีรปภ.กจ็ะแจง้ช่างซ่อม
ทนัทเีพื�อความปลอดภยั 
 

4. พนักงานทาํความสะอาด 
 มกีารคดัแยกขยะตามประเภทป้องกนัขยะปนเปื
อน  กรณพีบขยะปนเปื
อนเช่นพบเขม็ในขวดนํ
า
ดื�มซึ�งทิ
งในถงัขยะทั �วไป  แกไ้ขโดยการใหค้นไขเ้อาเขม็ไปฝากที�หอ้งเจาะเลอืด  แลว้เจา้หน้าที�เกบ็ขยะคดั
แยกทิ
งเอง   
 

5. พนักงานทาํความสะอาด  ทาํป้ายเตอืนขณะการทําความสะอาด  เพื�อความปลอดภยั 
 

6. การดแูลระบบประปาและระบบการกาํจดัขยะ   
 นํ
ามกีารฆา่เชื
อก่อนปล่อยออกชุมชน ส่งคุณภาพนํ
าตรวจนํ
าเสยีปีละ 3 ครั 
ง 4  เดอืน/ครั 
ง   
 

7. ควรประชาสมัพนัธเ์ร ื�องการคดัแยกขยะของผูป้ว่ยที�นอน รพ.ใหม้คีรอบคลุมมากขึ
น 
 

8. การควบคมุนํ"าประปาและระบบสิ�งแวดลอ้มใน รพ.มกีารแบ่งหน้าที�ชดัเจนมกีารจดัการตามระบบ 
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บทเรียนทรงคณุค่าจากกิจกรรมวนัที#ทรงคณุค่า เวลาที#ประทบัใจ ในท่าวงัผากิจกรรมวนัที#
ทรงคณุค่า เวลาที#ประทบัใจ ในท่าวงัผา งานคืนสู่เหย้าโรงพยาบาลท่าวงัผา 

วนัที# 7 พฤศจิกายน  พ.ศ.2557 
 

1. คาํแนะนําการใชท้รพัยากรต่างๆ ใหคุ้ม้ค่าที�สุด ไมว่่าจะเป็นอุปกรณ์ เครื�องมอืเครื�องใชต่้างๆ นํ
า 
ไฟ อยา่คดิว่าเป็นของหลวงแลว้ใชต้ามอําเภอใจ 

 

2. การใชเ้งนิอยา่งพอเพยีงในการดํารงชวีติ 
 

3. สิ�งที�อยากใหเ้กดิขึ
นกบัโรงพยาบาลท่าวงัผาอยากไดร้อยยิ
ม คาํพดูเพราะๆ โดยใหค้ดิเสมอว่า จติ
เป็นกาย นายเป็นบ่าว คุณค่าของอาชพีอยู่ที�ตวัเราถา้เราบรกิารด ีสิ�งที�ไดก้ลบัมาคอืคาํชม บรกิาร
ด ีประทบัใจผูร้บับรกิาร เรากจ็ะรูส้กึไดว้่า เรานั 
นคอืผูว้เิศษ  

 

4. เราทํางานควรเน้นใหชุ้มชนรบัทราบ ว่าเราจะทาํอะไรบา้ง ยกรพ.ใหเ้ป็นของประชาชน เปิดใจคุย
กนั นําสิ�งที�เขาพดูคุย วจิารณ์กนั มาปรบัปรงุรพ.ต่อไป เขา้สงัคมใหม้ากๆ รูจ้กักาลเทศะ แลว้เรา
จะรบัรูเ้สยีงของชุมชน  

 

5. 3 วงในการดํารงชวีติ คอื 
วงครอบครวั เป็นวงที�คอยใหก้ําลงัใจ 
วงอาชพี ปฏบิตัอิาชพีดว้ยความดงีาม 
วงวชิาชพี ตอ้งมคีวามเป็นมอือาชพี 
 

6. เรื�องวฒันธรรมการไหว ้กล่าวคาํว่า ขอบคุณ ขอโทษ อยา่ใหข้าดหาย  หมั �นสมัผสั พูดคุยกบัผูป้ว่ย
บา้ง รูจ้กัคดิบวก ถา้คดิบวกจะเกดิสวรรค ์ถา้คดิลบจะลงนรกทนัท ี

 

7. เราควรจะบรกิารคนไขด้ว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์มคีวามเมตตา ทําทุกอย่างใหเ้กดิจากภายในควร
จะคดิว่า คนไขเ้ป็นญาตเิรา ปฏบิตักิบัคนไขเ้หมอืนคนในครอบครวั 

 

8. การทํางานกบัชุมชน ตอ้งเป็นส่วนหนึ�งของเขา แต่ไม่จาํเป็นตอ้งทาํเหมอืนเขา เราต้องให้
ความสาํคญักบัทุกคนในชุมชน การทาํงานในชุมชน ตอ้งเอื
อและช่วยเหลอืกนั ไมแ่บ่งแยกหน้าที�
กนั ถา้คนขาดตอ้งไปช่วย  เราสามารถฝึกประสบการณ์ไดด้ว้ยตวัเอง คดิเอง ทาํเองได ้ถงึแม้
ตวัเองเป็นน้อง เราจะไดส้ิ�งต่างๆจากพี� พี�จะช่วยเราได ้

 

9. การประคบัประคองชวีติครอบครวัและการเป็นภรรยาที�ดตีอ้งมคีวามเขา้ใจซึ�งกนัและกนั เป็นผูอ้ยู่
เบื
องหลงั คอยใหก้ําลงัใจ ดแูลทุกอยา่ง ดแูลครอบครวั ดแูลลกู รวมไปถงึ ครอบครวัของเพื�อน
รว่มงานดว้ย ตอ้งมคีวามอดทนเราทําดว้ยใจของเราจรงิๆเรากม็คีวามสุข เขากม็คีวามสุข  
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