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งานผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลก าแพงเพชร 
   

 1. วสัิยทัศน์โรงพยาบาล : เป็นโรงพยาบาลคุณภาพคู่คุณธรรม เพื่อประชาชนสุขภาพดี 
  
2. พนัธกจิ 

1. พฒันาระบบบริการสุขภาพ ท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานในทุกระดบั 
2. พฒันาระบบบริหารจดัการอยา่งมีประสิทธิภาพและมีธรรมาภิบาล 
3. ส่งเสริมและสนบัสนุนการดูแลสุขภาพของภาคีเครือข่ายและประชาชน ไดเ้หมาะสม 
4. พฒันาบุคลากรใหมี้ความรู้คู่คุณธรรม และมีความสุข 

    
        อตัลกัษณ์ : มีความรับผิดชอบ ซ่ือสัตย ์มีน ้าใจ 
               
3. พนัธกจิกลุ่มงานการพยาบาล :  พฒันาระบบบริการพยาบาลใหมี้คุณภาพ โดยส่งเสริมใหบุ้คลากรทางการ
พยาบาลมีความรู้ คู่คุณธรรม ท างานอยา่งมีความสุข เพื่อใหผู้รั้บริการปลอดภยั และดูแลตนเองได ้
 
4. วสัิยทัศน์ของหน่วยงานผู้ป่วยนอก : เป็นหน่วยงานคุณภาพคู่คุณธรรม เพื่อผูใ้ชบ้ริการสุขภาพดี 
     
ภารกจิของหน่วยงาน : ใหบ้ริการคกักรองผูป่้วยตรวจรักษาโรค ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค แก่ผูม้ารับบริการ
อยา่งถูกตอ้ง รวดเร็ว ปลอดภยัและเป็นท่ีพึงพอใจแก่ผูรั้บบริการ 
ค่านิยมร่วม ( อตัลกัษณ์)    ซ่ือสัตย ์ รับผดิชอบ  มีน ้าใจ 
                                        - ซ่ือสัตย์ ไม่เบียดบงัเวลาราชการไปท าธุระส่วนตวั 
                                        - รับผดิชอบ ตรงต่อเวลา 
                                        - มีน า้ใจ ใหบ้ริการโดยไม่ตอ้งร้องขอ อาสาช่วยงาน 
                                         
5. ขอบเขตบริการ: ใหบ้ริการ ดูแลผูป่้วยทุกเพศ ทุกวยั ท่ีเจบ็ป่วยไม่ฉุกเฉิน ตั้งแต่แรกถึงโรงพยาบาล ทั้งก่อน  
ตรวจ  ขณะตรวจ และหลงัตรวจ พร้อมใหค้  าปรึกษาแนะน าเก่ียวกบัสุขภาพผูรั้บบริการ และใหบ้ริการ
เคล่ือนยา้ยผูป่้วยตลอด 24 ชัว่โมง 
 
6. เป้าหมาย :  ใหบ้ริการท่ีมีความถูกตอ้งปลอดภยั และ ผูรั้บบริการพึงพอใจ 
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แผนภูมิสายการบังคบับัญชา 
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ผู้อ านวยการโรงพยาบาล 

หัวหน้ากลุ่มภารกจิการพยาบาล แพทย์หัวหน้ากลุ่มงาน 

ผู้ป่วยนอก 

หัวหน้ากลุ่มงานการรพยาบาลผู้ป่วยนอก 

พยาบาลวชิาชีพ พยาบาลเทคนิค 

พนักงานเปล ผู้ช่วยเหลอืคนไข้ พนักงานท าความสะอาด 
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โครงสร้างการบริการงานผู้ป่วยนอก                                                                          
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   
 
 

 
 

 
 

งานห้องตรวจ 

อายุรกรรม 
มณทิพย ์

ศัลยกรรม 
โสภาวรรณ 

กมุารเวชกรรม 
วรรณธานี หู คอ จมูก 

จนัทนา 

 
 

 
 

คลนิิกพเิศษ 
 
 

 
 

หน่วยบริการเฉพาะ 
 
 

 
 

Matrix 

โรคเบาหวาน 
วิไลลกัษณ์ 

วณัโรค 
ธญัญา,สุปรีดา,อารีย ์

ATC/PATC 
วรรณธาณี,โสภาวรรณ,ธนวนั 

โรคผวิหนัง/โรคเรื้อน 
สุปรีดา 

ตรวจสุขภาพข้าราชการ 
ฐานิกา 

โรคไต 
นพมาศ,พิมพา 

ศูนย์เปล/ด่านหน้า 
พบัพา 

รับบัตร 
สมจิตร(ทบัทิมศรี) 

Admit 
กิตสญา 

ห้องฉีดยา 
สมจิตร ครุฑมาศ 

Premium  clinic 
อภิญญา 

สุขศึกษา/COC 
วไิลลกัษณ์ 

HRD 
ยวุดี  

RM 
จนัทนา 

IC 
บานิกา 

IM 
ณฐัวฒิุ 

QA 
ชุติมา,มณทิพย ์

เคร่ืองมอื/อุปกรณ์ 
สมจิตร 

5 ส./อาคารสถานที ่
วรรณธาณี 

โรคมะเร็ง 
ณฐัวุฒิ, 

เคมบี าบัด 
นิตยา สุกญัญา 

เสาวลกัษณ์ 

โรคหืด 
ฐานิกา,ธนวนั 

ศัลยกรรมกรรม
กระดูก 

ยุวดี,สุนนัทา 

 

เวชกรรมฟ้ืนฟู 
จนัทร์แรม 

NRP 
ธญัญา Stroke 

ธญัญา 

นัดท าแผล 
ชุติมา 
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กระบวนการหลกัของหน่วยงานบริการผู้ป่วยนอก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

1. การบริการแรกรับ 
-      จ าแนกผูป่้วย 
-      v/s 
- บริการรับบตัร 
- ตอ้นรับและอ านวย

ความสะดวก 

2. การบริการก่อนตรวจ 
- ซกัประวติั/ ประเมินสภาพผูป่้วย 
- วดั  Vital Signs 
- ส่ง  Investigate 
- ส่ง Counselling 
- การจดัล าดบัความเร่งด่วนในการ

เขา้ตรวจ 
- การแกปั้ญหาฉุกเฉิน 
- การสงัเกตอาการผูป่้วยก่อนตรวจ 

3. การบริการขณะตรวจ 
1. การช่วยเหลือขณะตรวจ 

       2. การส่ง Investigate 
       3. การจดัล าดบัการเขา้ตรวจ 

       4.การส่ง Counselling 

4. การบริการหลงัตรวจ 
- สุขศึกษาหลงัตรวจ 
- การนดัและการติดตาม 
- รับยา 
- Refer 
- Admit 

- การท าหตัถการ 

5. กิจกรรมคู่ขนาน 
- การบนัทึกการพยาบาล 
- การใหค้  าแนะน า, ขอ้มูลทัว่ไป 
- การพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย 
- การดูแลความปลอดภยั 
- การบริการเปล/เคล่ือนยา้ยผูป่้วย 
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ขั้นตอนการรับบริการ แผนกผู้ป่วยนอก 
 
 
 

         

บตัรเก่า 

พบพยาบาล 
-ซกัประวติัการเจ็บป่วย 

พบแพทย ์
-ตรวจวนิิจฉยัโรคและรักษาโรค 

ตรวจพิเศษเพ่ิมเติม 

เอก๊ซเรย ์

ตรวจเลือด 

บตัรใหม่ 

กรอกขอ้มูลส่วนตวั ยืน่บตัร+รับคิวตรวจ 

หอ้งยา-รับยา 

แนะน าหลงัตรวจ 
- การดูแลสุขภาพ 

             - นดั 
             -ส่งเยีย่มบา้น 

- 

กลบับา้น 

รับรักษาไวใ้นโรงพยาบาล 

ตรวจสอบสิทธิ 

หอผูป่้วยใน 

ผูป่้วยนดั 
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ขั้นตอนการให้บริการงานผู้ป่วยนอก 
 
1. ผู้ป่วยใหม่  

กรอกประวติัตนเองหรือใหเ้จา้หนา้ท่ีพนกังานตอ้นรับหรือประชาสัมพนัธ์กรอกใหก้รณีท่ีเขียน
หนงัสือไม่ไดใ้นใบกรอกประวติัท่ีเตรียมไว ้และยืน่ใบประวติัพร้อมสิทธิบตัรและบตัรประชาชนให้
เจา้หนา้ท่ีรับบตัรตรวจสอบและซกัอาการเจบ็ป่วย โดยจะคดักรองอยา่งคร่าวๆ ส่งผูป่้วยไปหอ้งบตัร
ออก QN และรับ QN รอหนา้หอ้งตรวจตามโรค  

2. ผู้ป่วยเก่า 
 ยืน่บตัรโรงพยาบาลพร้อมสิทธิบตัรต่างๆ ท่ีมีและบตัรประชาชนใหเ้จา้หนา้ท่ีรับบตัรตรวจสอบและ
ซกัถามอาการเจบ็ป่วย โดยจะคดักรองอยา่งคร่าวๆ ส่งผูป่้วยไปหอ้งบตัรออก QN น า QN ไปรอหนา้
หอ้งตรวจตามโรค ตามคิว โดยใหบ้ตัรคิวเป็น กรณีลืมบตัรโรงพยาบาล ใหบ้อกช่ือนามสกุล ท่ี
ถูกตอ้งและคร้ังสุดทา้ยท่ีมารับบริการ ถา้ มาคร้ังหลงัสุดเกิน 5 ปี ตอ้งท าบตัรใหม่ 

3. ผู้ป่วยนัด  
ยืน่ใบนดัพร้อมสิทธิบตัรต่างๆ ใหผ้า่นจุดรับบตัร โดยระบบนดัของแผนกผูป่้วยนอกจะคน้  OPD 
Card ไวใ้หผู้ป่้วยล่วงหนา้ เม่ือถึงวนันดัเวชระเบียนจะคน้บตัรมาเตรียมไวใ้หใ้นจุดรับบตัร กรณีท่ี
ผูป่้วยมาผดินดัตอ้งไปยืน่บตัรเหมือนผูป่้วยทัว่ไป ในรายผูป่้วยท่ีแพทยน์ดัไม่คน้มาให้ ทางหอ้ง
ตรวจจะตามบตัรใหผู้ป่้วยเอง 

                            กรณีนดัตรวจเลือด      X-ray     EKG ยืน่ท าหตัถการ ท่ีก่อนมาข้ึนบตัรนดั 
 

4. ผูป่้วยท่ีส่งต่อมาโรงพยาบาลชุมชนหรือสถานีอนามยั เม่ือ  ผา่นการคดักรองจากพยาบาลด่านหนา้ถา้
มีอาการรุนแรง วกิฤต สัญญาณชีพ ไม่ดีตามเกณฑท่ี์ก าหนด  จะส่งเขา้หอ้งอุบติัเหตุและฉุกเฉินก่อน 
ในรายท่ีมี อาการทัว่ไปสัญญาณชีพดี ใหร้อตรวจหนา้ห้องตรวจโรคตามคิว 
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การบริการงานผู้ป่วยนอก 
1. งานห้องตรวจ พยาบาลวชิาชีพรับผดิชอบ หมุนเวยีนเป็นหวัหนา้ทีม ดูแลแต่ละห้องตรวจ ทุก 1 ปี มีหนา้ท่ีบริหาร
จดัการงานในหอ้งตราจ  งานบริการ  ประเมินสภาพ ซกัประวติัเตรียมความพร้อมผูป่้วยก่อนพบแพทย ์และสังเกตเฝ้า
ระวงัความผดิปกติท่ีอาจจะเกิดข้ึนกบัผูป่้วยก่อนตรวจ ขณะตรวจและหลงัตรวจ และงานวชิาการท่ีไดรั้บมอบหมาย 
ยกเวน้คลินิกเฉพาะโรคมีพยาบาลรับผดิชอบเฉพาะไดแ้ก่ 
1. คลินิกเบาหวาน    นส.วไิลลกัษณ์  ล้ิมตระกลู        พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
                                                                                  นส.นพมาศ   ศรีเทียม                พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
                                                                                  นางจนัทนา  มงคลพร               พยาบาลวชิาชีพช านาญการ                            

นางพชัรินทร์                             ผูช่้วยเหลือคนไข ้
                        นส.อรวลี    มาฆะมงคล            ผูช่้วยเหลือคนไข ้                        

2.  คลินิกโรคผวิหนงัและโรคเร้ือน                      นางสุปรีดา  สัณฐิติเมธา           พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
                                                                                  นางพชัรินทร์                            ผูช่้วยเหลือคนไข ้
3.  คลินิกวณัโรค                                                   นางธญัญา  พลบัพลาทอง         พยาบาลวชิาชีพช านาญการ                                                                                          
                                                                               นางสุนนัทา  ถอสุวรรณ            พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
  นางเพญ็พิมล  เนตรข า           พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
  น.ส.สิริลกัษณ์     แกว้ไพฑูรย ์   ผูช่้วยเหลือคนไข ้
4. คลินิกเอดส์ ( ATC)                                           นางวรรณธานี   คลา้ยทอง         พยาบาลวชิาชีพช านาญการ                                                                
                                                                 นางโสภาวรรณ  มัน่เขตวทิย ์     พยาบาลวชิาชีพช านาญการ            
                                                                             นาย ธนวนั   ป่ินสกุล                 พยาบาลวชิาชีพช านาญการ            
                                                                             นส.คมขวญั     เกตุมี                  ผูช่้วยเหลือคนไข ้
5. คลินิกโรคไต                                                     นส.นพมาศ   ศรีเทียม                พยาบาลวชิาชีพช านาญการ                 
               นางพิมพา    ศรีเมือง                  พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
6. คลินิกโรคหวัใจ                                               นางกลัยา  ฐิตินนัทเ์มือง             พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
                          นางจิราพร  มณีพราย                 พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
 7.คลินิกโรคมะเร็ง                                              นส.ฐานิกา     พลขนัธ์                พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
                                                                            นายณฐัวฒิุ  สุดแกว้                    พยาบาลวชิาชีพช านาญการ 
8.คลินิกโรคหืด                                                   นายธนวนั    ป่ินสกุล                  พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
                                                                       นส.ฐานิกา  พลขนัธ์                   พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
9.เคมีบ าบดั                                                                นส.นิตยา    นามเสถียร             พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
                                                                                  นส.สุกญัญา     แสงจนัทร์         พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
 นส.ทิพยสุ์คนธ์   โอชารส         ผูช่้วยพยาบาล 
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10.งานการตรวจสุขภาพ                                       นส.ฐานิกา  พลขนัธ์                  
พยาบาลวชิาชีพช านาญการ   
และส่งเสริมสุขภาพขา้ราชการ                           
  
 
 
2.งานเคลือ่นย้ายผู้ป่วย / ศูนยเ์ปลมีหนา้ท่ีดูแลและเคล่ือนยา้ยผูป่้วยท่ีช่วยเหลือตวัเองไดน้อ้ย / ช่วยตวัเองไม่ได ้ตลอด 
24  ชัว่โมง 
2. งานรับบัตร  มีหนา้ท่ีรับบตัรตรวจโรค ใบส่งตวั คดักรองแยกสาขาโรค 
3. งานห้องฉีดยา ฉีดยาตามแผนการรักษา และเจาะเลือดคดักรองทารกแรกเกิด 
4. งานรับผู้ป่วยไว้นอนรพ.  ประเมินสภาพและใหข้อ้มูลผูป่้วยก่อนเขา้นอนในโรงพยาบาล 
5. งานให้ค าแนะน า/ให้ข้อมูลหลงัตรวจ ใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพอนามยัและออกใบนดั แก่ผูป่้วยก่อนกลบับา้น 
6. งานบริการให้ค าปรึกษา Counselling) ใหบ้ริการ ปรึกษาแก่ผูรั้บบริการก่อน-หลงั เจาะเลือด  HIV  ผูท่ี้มีปัญหา

ดา้นสุขภาพและผูป่้วยโรคเร้ือรัง 
7. งานตรวจคลืน่ไฟฟ้าหัวใจ บริการตรวจคล่ืนหวัใจทั้งผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน 
9.   งานคลนิิกนอกเวลาราชการ ใหบ้ริการพยาบาลผูป่้วยนอก  นอกเวลาราชการ เวลา 16.30 – 20.00  น. 
 
งาน MATRIX 
1.   นางอารมณ์  จิตตอ์ารี                    รับผดิชอบงานบริหารบุคลากร 
2.   นส.วไิลลกัษณ์  ล้ิมตระกลู           รับผดิชอบงานบริหารความเส่ียง 
3.            รับผดิชอบงานป้องกนัการติดเช้ือในรพ. 
4.    นายณฐัวฒิุ  สุดแกว้                      รับผดิชอบงานสารสนเทศ 
5.             รับผดิชอบงานพฒันาบุคลากร 
6.    นางมณทิพย ์ ประหยดัทรัพย ์      รับผดิชอบงานพฒันาคุณภาพบริการพยาบาล 
7.    นางสมจิตร  ครุฑมาส                  รับผดิชอบงานเคร่ืองมือและอุปกรณ์การแพทย ์
8.             รับผดิชอบงานการบริหารทรัพยากรทางการพยาบาล 
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หน้าที่ความรับผดิชอบหลกั 
JOB DESCRIPTION ของพยาบาลวชิาชีพ 

 
1.   ประเมิน สภาพปัญหา/ความตอ้งการของผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามหลกักระบวนการพยาบาล ครอบคลุมตาม
แนวทางปฏิบติั 
 - การพิทกัษสิ์ทธิของผูใ้ชบ้ริการ 
 - การส่งต่อผูป่้วยเร้ือรังเพื่อการดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้น 
 - เกณฑก์ารคดักรองผูป่้วยนอก/ส่งต่ออุบติัเหตุ ฉุกเฉิน 
 - แนวทางการคดักรองผูป่้วยโรคไขห้วดันก / วณัโรค และโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ 
 - แนวทางการดูแลผูป่้วยคลินิกพิเศษต่างๆ 
2.   จดัล าดบัความเร่งด่วนของผูป่้วย / ผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
3.   วเิคราะห์/วนิิจฉยัปัญหาความตอ้งการของผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการไดถู้กตอ้งและครอบคลุมจากขอ้มูลท่ีไดรั้บการ
ประเมินสภาพแต่ละบุคคล 
4.   บนัทึกขอ้มูลการประเมินสภาพและบนัทึก ปัญหาความตอ้งการของผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการไดอ้ยา่งถูกตอ้งครบถว้นลง
ในคอมพิวเตอร์ 
5.   วางแผนการพยาบาลแบบองคร์วม ครอบคลุม 4 มิติ เพื่อตอบสนองต่อปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย/
ผูใ้ชบ้ริการแต่ละบุคคล 
6.   ร่วมวางแผนการดูแลผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการร่วมกบัทีมสหวชิาชีพ 
7.   บนัทึกแผนการดูแลผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ รวมทั้งมีการปรับแผนการดูแลผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการแต่ละบุคคลเพื่อ
ตอบสนองต่อปัญหาไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
8.   ปฏิบติัการพยาบาลตามแนวทางปฏิบติั/มาตรฐานการพยาบาลเพื่อตอบสนองต่อปัญหาและความตอ้งการของ
ผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ 
9.   ใหข้อ้มูล โดยการสอนหรือใหค้  าปรึกษาหรือใหค้  าแนะน าแก่ผูป่้วย/ญาติ/ผูใ้ชบ้ริการ 
10.   บนัทึกการสอน/การใหค้วามรู้แก่ผูป่้วย/ญาติ/ผูใ้ชบ้ริการตามมาตรฐานวชิาชีพ 
11.   น าความรู้วชิาการ และความกา้วหนา้ของเทคโนโลยีมาประยกุตใ์ชใ้นการดูแลผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ เช่น เคร่ืองวดั
ความดนัโลหิต , ตรวจคล่ืนไฟฟ้าหวัใจพร้อมการอ่านผล 
12.   ส่งต่อใน / นอกหน่วยงานไดอ้ยา่งเหมาะสมและถูกตอ้งตามแนวปฏิบติั เพื่อใหผู้ป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ ไดรั้บการดูแล
ต่อเน่ืองและปลอดภยั 
13.   ร่วมกบั จนท. ในหน่วยงานพฒันาคุณภาพการพยาบาล (CQI) นวตักรรม ทางการพยาบาลจากขอ้มูลการ
ใหบ้ริการของหน่วยงาน 
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14. สร้างและพฒันาเครือข่ายการแลกเปล่ียนเรียนรู้ดา้นการพยาบาลเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการ
ปฏิบติังาน 
15. สะทอ้นคุณภาพการพยาบาลของหน่วยงานผา่นการนิเทศและการทบทวนเวชระเบียนขอ้มูล/รายงานอยา่งเป็น
ระบบ 
16. ส่งเสริมและสนบัสนุนการท าระบบการป้องกนัการติดเช้ือในรพ.สู่การปฏิบติัสามารถป้องกนัและลดอตัราการติด
เช้ือไดต้ามเป้าหมายท่ีก าหนด 
17. คน้หาและป้องกนัความเส่ียงภายในหน่วยงานทั้งดา้นคลินิกและความเส่ียงทัว่ไป 
18. เป็นแบบอยา่งในการปฏิบติัและควบคุมก ากบัใหส้มาชิกทีมการพยาบาลปฏิบติัการพยาบาลท่ีไดรั้บมอบหมายดว้ย
ความเคารพในศกัด์ิศรีและสิทธิของผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการ 
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JOB DESCRIPTION ของพยาบาลเทคนิค  
 
1. จดัเตรียมสถานท่ีเพื่อให้เกิดความสะดวกรวดเร็วทั้งผูใ้หแ้ละผูรั้บบริการ 
2. จดัเตรียมใบกรอกประวติัผูป่้วยรายใหม่ 
3. ตรวจสอบสิทธิบตัรและคดักรองผูป่้วยเบ้ืองตน้พร้อมทั้งแจกคิวหอ้งตรวจโรคใหผู้ป่้วย 
4. ซกัประวติัคดักรองผูป่้วยหนา้หอ้งตรวจบนัทึกลงในคอมพิวเตอร์เพื่อใหผู้ป่้วยไดเ้ขา้ตรวจโรคไดถู้กตอ้ง พร้อม

ทั้งตรวจสัญญาณชีพถูกตอ้งตามโรค อายแุละอาการปัจจุบนั 
5. จดัระบบบริการการเขา้พบแพทยต์ามล าดบัก่อนหลงัและตามความรุนแรงของโรค 
6. ใหบ้ริการค าปรึกษาและสุขศึกษาแก่ผูม้ารับบริการและญาติเป็นรายกลุ่มหรือรายบุคคลทุกวนั ทั้งก่อนตรวจ หลงั

ตรวจ 
7. จดัเตรียมดูแล วสัดุ อุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใชส้ านกังานใหพ้ร้อมใชง้านไดต้ลอด 
8. ป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ 
9. ร่วมประชุมวชิาการและประชุมประจ าเดือนของหน่วยงาน 
10. เตรียมอุปกรณ์ในหอ้งฉีดยาและช่วยตรวจพิเศษ  EKG 
11. จดัระบบเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเพื่อการบริการท่ีรวดเร็วและปลอดภยั 
12. นิเทศงานเจา้หนา้ท่ีในระดบัรองลงมา 
13. ร่วมท ากิจกรรมต่างๆ ของหน่วยงานและโรงพยาบาล เช่น กิจกรรม 5 ส. 
14. ใหบ้ริการด่านหนา้ 
15. ปฏิบติัตามงานท่ีไดรั้บมอบหมาย 
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JOB DESCRIPTION ของผู้ช่วยเหลอืคนไข้  
 

1. รับผดิชอบดูแลความสะอาดและเคร่ืองมือต่างๆ ในห้องตรวจแต่ละแผนกท่ีรับผดิชอบ 
2. เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองใชต่้างๆ ในหอ้งตรวจใหพ้ร้อมก่อนแพทยต์รวจ 
3. เรียกผูป่้วยเขา้ห้องตรวจตามล าดบัท่ีพยาบาลหนา้หอ้งเตรียมไวใ้นรายท่ีเร่งด่วนและเรียกตามคิวในรายท่ีปกติ 
4. ช่วยเหลือแพทยใ์นห้องตรวจขณะตรวจและขณะท าหตัถการต่างๆ 
5. ส่งของน่ึงตามห้องตรวจและหอ้งฉีดยา 
6. เดินเอกสารไปยงัหน่วยงานอ่ืนและถ่ายเอกสารต่างๆ ของหน่วยงานในภาคบ่าย 
7. Print OPD Cardวนัท่ีมาตรวจเก็บใส่  แฟ้มOPD Card ส่งคืนหอ้งบตัรหลงัตรวจเสร็จทุกวนั 
8. ลงทะเบียนคลินิกพิเศษต่างๆ 
9. ใหบ้ริการด่านหนา้ 
10. จดัเตรียมแผน่พบัโรคต่างๆ มาใส่กล่องไวใ้หผู้รั้บบริการ 
11. จดัท าทะเบียนยอดของผูรั้บบริการในแต่ละแผนกแต่ละวนัและตดัยอดวนัท่ี20ทุกเดือน 
12. ปฏิบติัตามงานท่ีไดรั้บมอบหมาย 
13. ร่วมท ากิจกรรมต่างๆ ของหน่วยงานและโรงพยาบาล เช่น กิจกรรม 5 ส. ฯลฯ 
14. ร่วมประชุมวชิาการและประชุมประจ าเดือนของหน่วยงาน 
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JOB DESCRIPTION ของพนักงานเปล  
 

1. บริการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยไปยงัแผนกต่างๆ ของโรงพยาบาลทั้งในเวลา – นอกเวลาราชการ 
2. ออกหน่วยรับผูป่้วยอุบติัเหตุ ฉุกเฉิน ( EMS) ตลอด 24 ชัว่โมง 
3. รับ – ส่ง ผูป่้วยผา่ตดันอกเวลาราชการ 
4. ท าความสะอาด ดูแลรักษา อุปกรณ์ การเคล่ือนยา้ยทุกชนิด และจดัระเบียบรถนัง่ เปลนอนให้เรียบร้อย 
5. เบิก ออกซิเจนและท าความสะอาดกระเปาะออกซิเจนเตรียมพร้อมใชง้านตลอดเวลา 
6. ใหบ้ริการเปลและกิจกรรมอ่ืนๆ ตามท่ีหน่วยงานต่างๆ ขอมา รวมทั้งปฏิบติังานอ่ืนๆ ตามท่ีไดรั้บมอบหมาย 
7. ใหบ้ริการด่านหนา้ ตามตารางการหมุนเวยีนท่ีไดรั้บมอบหมาย  
8. ส่งผา้ปูเปลซกั แลกเปล่ียนท่ีโรงซกัฟอก 
9. บนัทึกการปฏิบติังานลงในสมุดทะเบียนและรวบรวมสถิติของแต่ละเวร 
10. รับผดิชอบและตรวจนบัอุปกรณ์เคร่ืองใชใ้นหน่วยงานทุกเวรใหค้รบตามจ านวน 
11. ร่วมกิจกรรมพฒันาคุณภาพโรงพยาบาลต่างๆ เช่น 5 ส. HA ฯลฯ 

12. ร่วมประชุมวชิาการและประชุมประจ าเดือนของหน่วยงาน 
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JOB DESCRIPTION ของพนักงานท าความสะอาด 
 
1. ท าความสะอาดอาคารสถานท่ี บริเวณตึกหอผูป่้วยนอก (ตึก 1) ไดแ้ก่หอ้งตรวจโรคทุกหอ้ง เช็ดเกา้อ้ีท่ีนัง่

รอตรวจ ห้องตรวจโรคพิเศษ (EKG) หอ้งใหค้  าปรึกษา ห้องเจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ หอ้งพกัเจา้หนา้ท่ี 
หอ้งน ้า ห้องส้วม เจา้หนา้ท่ีและของผูป่้วยใหส้ะอาดอยูเ่สมอ (ตึก 2) บริเวณหนา้หอ้งจ่ายยา หอ้งนรีเวช 
หอ้งฝากครรภ ์หอ้งตรวจ PCU หอ้งน ้าผูป่้วย ห้องกายภาพบ าบดั เช็ดเกา้อ้ีรอตรวจ หอ้งตรวจ 9 ทางเดิน 
รวมทั้งเช็ดท าความสะอาดบริเวณตูโ้ทรศพัท ์ 

2. ดูแลท าความสะอาด วสัดุ ครุภณัฑ ์ประจ าหน่วยงานใหส้ะอาด 
3. อ านวยความสะดวกอ่ืนๆ เช่น รับ-ส่งผา้, เบิก - รับ พสัดุ 
4. ก าจดัขยะ และส่ิงปฏิกลูในหน่วยงาน 
5. ปฏิบติังานอ่ืนตามท่ีไดรั้บมอบหมาย 

5.1 เช็ดกระจก พดัลม หลอดไฟฟ้าทุกจุด วนัเสาร์ 
5.2 ปัดหยากไยเ่พดาน ขดัลา้งทางลาดทุกวนัจนัทร์ 
5.3 ขดัพื้นทุก 6 เดือน 

6. มีส่วนร่วมในงานพฒันาคุณภาพของหน่วยงาน เช่น เขา้ร่วมโครงการใหค้วามรู้ดา้น 
อาชีวอนามยั ,เขา้อบรมโครงการการพฒันาบริการสู่ความเป็นเลิศ ,เขา้อบรมโครงการเทคนิคการท า
ความสะอาด,ร่วมกิจกรรมงาน 5 ส. 

7.   ปฏิบติัหนา้ท่ีอ่ืนๆ ท่ีไดรั้บมอบหมาย เช่น ท าความสะอาดห้องฝ่ายการพยาบาล , ลา้งท าความสะอาด
หอ้งน ้าชาย-หญิง ชั้น 3 ของฝ่ายการ 
8. ท าความสะอาดหอ้งหู คอ จมูก  
9. ท าความสะอาดหอ้งท าแผลและหอ้งน ้าผูป่้วยตึกใหม่ 
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หน้าทีรั่บผดิชอบของผู้อยู่เวรเทีย่ง  12.00-13.00 น. 
 

1. ดูแลและใหบ้ริการในจุดท่ียงัมีผูรั้บบริการอยู ่เช่น หอ้งตรวจ ศูนยเ์ปล ห้องฉีดยา จุดผูป่้วยนอน รพ. 
2. ดูแลและอ านวยความสะดวกเร่ืองทัว่ไปแก่ผูรั้บบริการ จุดคดักรอง 
3. คดักรองเบ้ืองตน้ ผูรั้บบริการท่ีส่งตวัมาหรืออุบติัเหตุฉุกเฉิน เพื่อส่งผูป่้วยตรวจห้องฉุกเฉิน หรือห้องตรวจต่อไป 
4. บริการรับบตัรเวลา 12.30 น. จ าแนกผูป่้วยตามหอ้งตรวจ 
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JOB DESCRIPTION  พยาบาลแผนกอายุรกรรม 
 ด้านการบริหาร 
1. ดูแลเร่ืองความพอเพียงเหมาะสมของอตัราก าลงั แผนกอายรุกรรม  
2. ตรวจสอบความพร้อมใช ้ของอุปกรณ์ พร้อมทั้งตรวจสอบ ติดตาม ใหค้รบถว้น พร้อมใชต้ลอดเวลา 
3. นิเทศ เจา้หนา้ท่ีระดบัรอง ไดแ้ก่ พยาบาล  Part  time , ผูช่้วยเหลือคนไข ้, พนกังานเปล, นกัศึกษาฝึกงาน 
4. บริหารจดัการช่วยแกปั้ญหาแก่ผูรั้บบริการ หรือ เจา้หนา้ท่ีในทีม 
5. ตรวจสอบ ทบทวน เพื่อปรับปรุง พฒันางาน 
6. รวบรวมปัญหาในการบริการ ร่วมประชุมหาแนวทางในการพฒันางาน 
7. ประสานงานแก่ เจา้หนา้ท่ีในทีมสุขภาพ ดูแลและประสาทการส่งต่อใหผู้รั้บบริการไดรั้บการบริการสุขภาพตาม

แนวทางการรักษาอยา่งต่อเน่ืองและปลอดภยั 
 
ด้านบริการ 

1. ใหบ้ริการคดักรอง ประเมินสภาพผูรั้บบริการตามมาตรฐานการปฏิบติัและมาตรฐานวชิาชีพ เช่น แนว
ทางการใหบ้ริการผูป่้วยอายรุกรรม , แนวทางการปฏิบติัเม่ือผูป่้วยเกิดภาวะวกิฤติขณะรอตรวจ 

2. วเิคราะห์ปัญหาของผูป่้วยแต่ละราย ใหค้  าแนะน า เตรียมความพร้อมแก่ผูรั้บบริการก่อนตรวจ ขณะตรวจ 
หลงัตรวจ อยา่งถูกตอ้งเหมาะสมกบัผูป่้วยแต่ละรายทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ จิตวิญญาณ , สังคม 

3. เตรียมความพร้อมของผูป่้วยก่อนตรวจกบัแพทยต์ามแนวทางการปฏิบติั เช่นผูป่้วยไอเร้ือรังมากกวา่ 2 
สัปดาห์  ส่ง  CXR ก่อน , ผูป่้วยไขเ้กิน 3 วนั ส่ง  CBC ก่อน ฯลฯ 

4. สังเกตอาการผูป่้วยขณะรอตรวจทุก 10 นาท เพื่อเฝ้าระวงัอาการผดิปกติขณะรอตรวจ 
5. ประเมินอาการพิจารณาความเร่งด่วน ในการจดัผูรั้บบริการเขา้ตรวจ/ เขา้ตรวจห้องฉุกเฉิน 
6. ใหก้ารพยาบาลเบ้ืองตน้เม่ือผูรั้บบริการเกิดภาวะแทรกซอ้น หรือเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซอ้นขณะรอตรวจ 

เช่น ผูป่้วยไขสู้ง ผูป่้วยชกั หมดสติ 
7. ประเมินผลการใหบ้ริการพยาบาล ลงบนัทึกทุกคน , ทุกคร้ัง 
8. ดูแลเพื่อพิทกัษสิ์ทธิผูรั้บบริการ เช่น การไม่เปิดเผยร่างกายและขอ้มูลผูป่้วย การมีสิทธิท่ีผูป่้วยจะไดรั้บขอ้มูล 
9. บนัทึกทางการใหค้รบถว้น ถูกตอ้ง ชดัเจน 
10. ตรวจสอบความรบถว้น ถูกตอ้งของการใหบ้ริการ เช่น ระบุตวัถูกตอ้ง ระบุการส่งตรวจถูกตอ้ง ฯลฯ 
11. ใหข้อ้มูลแก่ผูป่้วยและญาติ อยา่งถูกตอ้ง ชดัเจน เขา้ใจง่าย เหมาะสมกบัผูป่้วย เช่น โรคท่ีผูป่้วยเป็น การ

ปฏิบติัตวัใหเ้หมาะสมกบัโรค การรับประทานยา การรับประทานอาหาร การออกก าลงักายท่ีเหมาะสมกบั
โรค การเฝ้าระวงัและสังเกตอาการผดิปกติ การดูแลตนเองอยา่งต่อเน่ือง 

12. บนัทึกอุบติัการณ์ เช่น ผูป่้วยกลบัมารักษาซ ้ าดว้ยโรคเดิมภายใน 7 วนั ฯลฯ 
13. ลงขอ้มูลในโปรแกรมคอมพิวเตอร์ใหค้รบถว้น ถูกตอ้ง ไดแ้ก่ 
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   - การตรวจสอบการลง  admit , Print   OPD card  ผูป่้วย admit 
   - การลงเลขท่ี  Refer 
  - การส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ 
  - การส่งตรวจทางห้องเอกซเรย ์
14. ใหค้  าแนะน าแก่ผูรั้บบริการในเร่ืองขั้นตอนการใหบ้ริการ 
15. ประสานงานในเร่ืองการใหบ้ริการทั้งใน/นอกแผนก 
 
ด้านวชิาการ 
1. ร่วมประชุมกบัทีม  PCT   อายรุกรรม 
2. จดัท าเอกสาร คู่มือการใหบ้ริการต่างๆ ของหน่วยงาน 
3. จดัท าแบบบนัทึกขอ้มูล ตวัช้ีวดัของหน่วยงาน 
4. จดัท าเอกสารแผน่พบั ความรู้เร่ืองโรคและการปฏิบติัตวัแก่ผูรั้บบริการ 
5. เก็บขอ้มูล วเิคราะห์รายงานขอ้มูล , ตวัช้ีวดั , ของหน่วยงาน 
6. น าประชุมวชิาการในหน่วยงาน 
7.  Conference Case  ผูป่้วยเพื่อทบทวนพฒันาการใหบ้ริการ 
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Job Description พยาบาลแผนกศัลยกรรม 
 

1. ตรวจนบัอุปกรณ์ เตรียมสถานท่ีและอุปกรณ์ใหพ้ร้อมท่ีจะใชง้าน  
2. ประเมินสภาพปัญหา/ความตอ้งการของผูป่้วย 
3. บนัทึกขอ้มูลการประเมินสภาพ 
4. จดัล าดบัความเร่งด่วนของผูป่้วย 
5. เฝ้าระวงั ติดตาม อาการและอาการแสดงของผูป่้วย ขณะรอตรวจ 
6. ช่วยเหลือแพทยใ์นการตรวจ FNA (Fine Needle Aspiration) 
7. ใหค้  าแนะน าปรึกษาหลงัการตรวจ 
8. ตรวจสอบเอกสารการตรวจโรค และสอบถามความถูกตอ้งของตวับุคคล 
9. ส่งต่อผูป่้วยทั้งภายในหน่วยงาน/ภายนอกโรงพยาบาลตามแนวปฏิบติั 

 

แนวปฏบิัติเฉพาะ 
1. ตรวจสอบผลช้ินเน้ือของผูป่้วยทุกรายท่ีไดรั้บการผา่ตดัและแพทยส่์งตรวจช้ินเน้ือ  
2. ส่งผูป่้วยท่ีมีผลช้ินเน้ือผดิปกติ (Carcinoma) ไป Pre-counseling หอ้งใหค้  าปรึกษา เพื่อเตรียมความพร้อม

ในการรับฟังผล 
3. ผูป่้วยท่ีส่งต่อมาจากโรงพยาบาลอ่ืนๆ หรือจากคลินิก ท่ีแพทยร์ะบุวา่เป็นโรคน่ิว ให้ส่งตรวจ UA , BUN 

, Cr และ KUB ซ ้ าก่อนพบแพทย ์
4. ใหข้อ้มูลผูป่้วยและญาติท่ีแพทยมี์ค าสั่งใหท้  าหตัถการต่างๆ เช่น I+D , Excision , 

จ้ีหูด ฯลฯ และเซ็นช่ือวา่ไดรั้บทราบขอ้มูลและยนิยอมการท าหตัถการจนส้ินสุดการรักษา 
5. ผูป่้วย CA Breast S/P MRM และผูป่้วย S/P Craniotomy ทุกรายเม่ือประเมินสภาพและสอบถามอาการ

แลว้ ส่งพบเจา้หนา้ท่ีตึกศลัยกรรมหญิงก่อนพบแพทย ์
6. ผูป่้วยโรคมะเร็งท่ีแพทย ์Refer ไปรักษา ใหเ้ตรียมผูป่้วย ตามแนวทางการเตรียมผูป่้วยโรคมะเร็งก่อนส่ง

รักษาต่อ และตรวจสอบรายการท่ีท าให้ครบถว้น(check list) ใส่ copy 2 ใบ ใบท่ี 1 แนบไปพร้อมใบ 
Refer ใบท่ี 2 ติดไวท่ี้ OPD card  เพื่อเป็นหลกัฐาน 
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แนวทางการตรวจ FNA (Fine Needle Aspiration) 
 

1. เตรียมอุปกรณ์ ไดแ้ก่ 
- Alcohol 95 % เทลงขวดส าหรับแช่ Slide 
- Slide มุมฝ้าจ านวน 4 แผน่ เขียน ช่ือ-สกุล อาย ุHN ของผูป่้วยดว้ยดินสอ 
- ใบ Pathology Request  
- ใบส่ง FNA 
- ส าลี Alcohol 70 % 
- เขม็ No. 23 
- Syringe 5 cc. หรือ 10 cc. 
2. วธีิท า  
- แพทยน์ า Fluid ท่ีดูดไดม้าฉีดบนแผน่ Slide 2 แผน่ แลว้น าแผน่ท่ีเหลือประกบบนแผน่ท่ีมี Fluid แลว้สเมียร์

ทนัที 
- น า Slide แยกแช่ Alcohol 95 % อยา่งรวดเร็ว อยา่งนอ้ย 15 นาที แลว้น ามาผึ่งใหแ้หง้ 
- เม่ือ Slide แหง้แลว้พนัดว้ยกระดาษ แยกเป็นรายคน เขียน ช่ือ-สกุล อาย ุHN ใส่กระดาษ 
- น า Slide+ใบ Pathology Request+ใบส่ง FNA  ใส่ถุงพลาสติกใส ส่งหอ้ง Lab ก่อนเท่ียง 

(ใบส่ง FNA ใส่ Copy  เป็น 2 ใบ Tel. 1205 ขอเลขท่ี ท่ีห้องธุรการ)  
ใบท่ี 1 ส่งการเงิน (คุณสายสุนีย ์เมฆี) 
ใบท่ี 2 ส่งหอ้ง Lab (ตรวจท่ีศูนยพ์ยาธิวทิยา พิษณุโลก) 

       -     เขียนใบนดัฟังผล 3 สัปดาห์ หรือติดต่อสอบถามท่ีหมายเลข 055-714224 ต่อ 2118  
วนัจนัทร์-ศุกร์ ในเวลา 14.00 น.-16.00 น.  

       -    คิดค่าบริการ  ค่าหตัถการ 100  บาท 
   ค่าส่ง FNA        400-600  บาท  
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แนวทางการเตรียมผู้ป่วยโรคมะเร็งก่อนส่งรักษาต่อ 
ศูนย์มะเร็งล าปาง 

CA Breast Post chemo cycle 4,5 (กรณส่ีงมาฉายแสง) 
- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr 
- CXR 

- ส าเนาใบ patho พร้อมการตรวจ ER, PgR, Her-2 

- U/S breast, Mammogram (ถา้มี) 
- U/S Abdomen 

Head & Neck cancer 
- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr 
- CXR 

- CT Scan ตามต าแหน่งของโรค 
- ส าเนาใบ patho 
- กรณีผูป่้วยมีภาวะ/ มีแนวโนม้การเกิด Upper airway obstruction ขอส่งท า Prophylaxis tracheostomy c plastic tube 

ก่อน 
- กรณีมี Severe malnutrition ถา้ผูป่้วยยนิยอม กรุณาท า Gastrostomy tube feeding ก่อน 
- ท าฟัน 

HCC/ Cholangiocarcinoma 
- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr 

- CT Abdomen หรือ U/S Abdomen 
- ส าเนาใบ patho 
- CXR 

CA Prostate 
- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, 
- CXR 

- ส าเนาใบ patho 
CA Pancreas 

- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr 

- CT Abdomen หรือ U/S Abdomen 
- ส าเนาใบ patho 
- CXR  
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Colorectal cancer 
กรณีส่งมาเพื่อพิจารณาการผา่ตดั 

1. CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, electrolyte 
2. CXR 

3. ส าเนาใบ patho 
4. BE พร้อม Flim 
5. CT Whole Abdomen ในกรณี CA Rectum หรือ U/S Upper Abdomen ในกรณี CA Colon กรณีส่งมาเพื่อพิจารณา 

Chemotherapy 
- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, electrolyte 

- BE พร้อม Flim หรือ U/S Upper Abdomen 
กรณีส่งมาเพื่อพิจารณา RT 

- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, electrolyte 

- BE พร้อม Flim และ  CT Whole Abdomen 
 
CA Stomach 

- CBC c Plt, LFT, BUN, Cr 
- CXR 

- UGI Study พร้อม Flim หรือใบ report Gastroscopy 
- ส าเนาใบ patho 
- CT Abdomen 
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แนวทางการเตรียมผู้ป่วยโรคมะเร็งก่อนส่งรักษาต่อ 
ศูนย์มะเร็งลพบุรี 

 
CA Breast 

- R/L ไดแ้ก่CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, Anti HIV 
- CXR 
- EKG 

- ส าเนาใบ patho ของ MRM (ถา้มีผล FNA,Cyto,Excision ใหถ่้ายเอกสารมาดว้ย) 
- Block slideของ  MRMหรือ  Excision ท่ีมี  Lesion 
-  ER, PR,P53, Her-2 
- U/S upper Abdomen 

Head & Neck cancer 
- R/L ไดแ้ก่CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, Anti HIV, CXR, EKG 

- CT Scan ตามต าแหน่งของโรคทุกราย 
- ส าเนาใบ patho 
- ท าฟัน 

CA Colon + CA Rectum 
- ส าเนาใบ patho 
- Barium enema 
- U/S Abdomen 
- R/L ไดแ้ก่CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, Anti HIV, CXR, EKG 

- รายงานผลการผา่ตดั 
CA Stomach + CA Esophagus 

- ส าเนาใบ patho 
- รายงานผลการผา่ตดั 
- U/S Abdomenและ  CT Whole Abdomen 

- CT Chest ใน CA Esophagus 
- Barium Swallowing 
- R/L ไดแ้ก่CBC c Plt, LFT, BUN, Cr, Anti HIV, CXR, EKG 
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JOB DESCRIPTION พยาบาลแผนกศัลยกรรมกระดูกและข้อ 
 
1. ดูแลความเรียบร้อยของใช ้ท่ีโตะ๊ซกัประวติัลงในสมุด O.K. ของ 
2. จดัเตรียมเคร่ืองมือ ในการท าหตัถการใหพ้ร้อมใชง้าน , พร้อมทั้งตรวจสอบของใชใ้หค้รบ บนัทึกในสมุด O.K. 
ของใชใ้หเ้รียบร้อย 
3.  คดักรองแยกประเภทผูป่้วย ตรวจสัญญาณชีพผูป่้วย ตามอาการของโรค จดัผูป่้วยเขา้ตรวจตามล าดบัก่อนหลงั และ
ตามความรุนแรงของโรคอยา่งเหมาะสม 
4. ใหก้ารพยาบาลเบ้ืองตน้แก่ผูป่้วยท่ีมีอาการเปล่ียนแปลง พร้อมทั้งประสานงานกบัเจา้หนา้ท่ีห้องฉุกเฉิน เพื่อยา้ย
ผูป่้วยไปสังเกตอาการ 
5. ส่งผูป่้วยเขา้หอ้งปฏิบติัการ และติดตามผลการตรวจก่อนส่งผูป่้วยพบแพทย ์เช่น   ส่ง X-RAY  เจาะเลือด  
6. แยกผูป่้วยนดัใหต้รวจก่อนผูป่้วยทัว่ไป โดยเรียกสลบักนัตามความเหมาะสม 
7. ประสานงานกบัเจา้หนา้ท่ี ท่ีเขา้เฝือก ตดัเฝือก พร้อมทั้งก ากบัดูแลใหถู้กตอ้งตามแผนการรักษาของแพทย ์
8. ใหค้  าปรึกษาเก่ียวกบัโรคท่ีผูป่้วยตอ้งการทราบ หรือแนะน าให้ผูป่้วยไปรับบริการให้ท่ีหอ้งใหค้  าปรึกษา 
9. ใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัการตรวจพิเศษต่าง ๆ  
10.ช่วยเหลือแพทยใ์นกรณีท่ีแพทยต์อ้งการ เช่น จดัเตรียมยาฉีดเขา้ขอ้ 
11.ท าหตัถการตามแผนการรักษา เช่น ท าแผล ตดัไหม OFF-K-WRIE  
12.ดูแลลา้งเก็บของใชส่้งแลกใหเ้รียบร้อยหลงัใชง้าน 

การดูแลเฝือกปูน 
1.  การดูแลรักษาเฝือกปูน 

  - ไม่ใหเ้ฝือกเปียกน ้า หรือสกปรก 
  - ไม่ใหข้องหนกักดทบัเพราะจะท าใหเ้ฝือกแตก 
  - ถา้เขา้เฝือกแขนไว ้เม่ือตอ้งการเดิน นัง่ ใหใ้ชผ้า้คลอ้งแขนไว ้

2.  การดูแลผิวหนงั  ควรใหแ้หง้สะอาด ถา้มีอาการคนั หา้มเอาส่ิงหน่ึงส่ิงใดเขา้ไปเกาในเฝือกเพราะจะ
ท าใหผ้ิวหนงัถลอกเป็นแผลได ้แกไ้ขโดยใชแ้อลกอฮอลห์ยอดลงไปในเฝือก 

3.  ออกก าลงักาย  โดยการเคล่ือนไหวขอ้บ่อย ๆ และออกก าลงั เกร็งกลา้มเน้ือในเฝือกบ่อย ๆ เพื่อให้
กลา้มเน้ือมีความตึงตวัอยูเ่สมอ ป้องกนัขอ้แขง็และกลา้มเน้ือลีบ 

 4.  ยกส่วนท่ีเขา้เฝือกใหสู้ง เพื่อป้องกนัการบวม 
 5.  หา้มเอาเฝือกปูนออกก่อนก าหนด 
 6.  การรับประทานอาหาร   ควรรับประทานอาหารประเภทแคลเซียมสูง และโปรตีนสูง ไดแ้ก่ 
เน้ือสตัว ์ถัว่ต่าง ๆ เพื่อเสริมสร้างส่วนท่ีหกั ใหก้ลบัสู่สภาพปกติ 
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 7.  สงัเกตอาการผิดปกติ ถา้พบส่ิงต่อไปน้ีควรรีบปรึกษาแพทย ์
  - เฝือกมีรอยร้าวหรือหกั 
  - เฝือกหลวมหรือคบัมาก 
  - เฝือกมีกล่ินเหมน็ 
  - มีอาการบวม ปวด ชา เคล่ือนไหว น้ิวมือ น้ิวเทา้ไม่ได ้
  - สีของผิวท่ีโผล่พน้เฝือกมีสีเขียวคล ้า 
 8.  มาตามแพทยน์ดัทุกคร้ัง 
 
หมายเหตุ ก่อนใส่เฝือก – ตดัเฝือก ควรตรวจสอบค าสัง่แพทย ์ใน OPD  CARD ใหช้ดัเจนก่อนถา้ไม่เขา้ใจ  
ตอ้งสอบถามแพทย ์หรือพยาบาลประจ าหอ้งเฝือกก่อนทุกคร้ัง 
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Job Description พยาบาลแผนกกมุารเวชกรรม 
 

1. ดูแลความเรียบร้อย ของใช ้ท่ีโตะ๊ซกัประวติั OK ของสมุดเล่มเขียว และ รถ EMERGENCY ในหอ้งกายภาพ บ าบดั  
2. ซกัประวติัและชัง่น ้าหนกัผูป่้วยเด็กทุกราย เด็ก  PATC และเด็กอาย ุ0-5 ปี ใหว้ดัความสูง เฝ้าระวงัและใหก้าร
พยาบาลเบ้ืองตน้ในผูป่้วยท่ีมาตรวจ  ลงในคอมพิวเตอร์ ไดแ้ก่ 
 2.1 วดัไขใ้นรายท่ีมีประวติัมีไข ้ ไอ  มีน ้ามูก  อาเจียน  ทอ้งเสีย  ปวดศีรษะ 
 2.2 ไข ้ อุณหภูมิ  38 องศา ใหย้าลดไขต้ามน ้าหนกัเด็ก ถา้อุณหภูมิ 38.5 องศาข้ึนไป  ใหเ้ช็ดตวั  ลดไข ้ พร้อม
สอนญาติ หลงัจากนั้น 30 นาที  ใหว้ดัไขซ้ ้ า 
 2.3 เด็กท่ีมีอาการหายใจหอบมาก กระสับกระส่าย ร้องกวน ไขสู้ง ตุ่มสุกใส หรือปวดทอ้งมาก  Severe ใหส่้ง
เด็กท่ีหอ้งอุบติัเหตุฉุกเฉิน พบแพทยก่์อน กรณีแพทยส์ั่งพ่นยา ใหน้ าเด็กไปพน่ยาในห้องกายภาพ 
 2.4 เด็กโรคไต , NS, AGN หรือมีอาการของโรคทางเดินปัสสาวะ ใหช้ัง่น ้าหนกั วดัความดนั ส่งตรวจ
ปัสสาวะทุกราย ก่อนพบแพทย ์
 2.5 โรคธาลสัซีเมีย ส่งตรวจ Hct ทุกคร้ังก่อนพบแพทย ์
 2.6 โรค ITP หรือ SLE และ   CA ท่ีมาใหเ้คมีบ าบดั ใหส่้ง  CBC  ทุกคร้ังก่อนพบแพทย ์
 2.7 ผูป่้วยท่ีมีภาวะเส่ียง  TB ใหส่้งตรวจ   Tunigue / test  PPD Test   และ  CXR  พร้อมออกใบนดัอีก 3 วนั
ใหม้าพบแพทยเ์พื่ออ่านผล  PPD test และส่ง CXR 

2.8 เด็กท่ีมีอาการชกัเกร็ง  หรือชกัจากไขสู้ง  ใหช่้วยเหลือเบ้ืองตน้  Clear airway ก่อนส่งหอ้งฉุกเฉิน 
 2.9 กรณีท่ีเป็นโรคท่ีตอ้งเฝ้าระวงั การระบาดวทิยา (ตามเอกสารท่ีแนบไดแ้ก่  หดั  ปอดอกัเสบ  สงสัยหวดันก  DF ,  
DHF  Hand  Foot  Mouth เด็กหลงัฉีดวคัซีนมีอาการไขน้านเกิน 7 วนั และมีอาการชกัเกร็งร่วมดว้ย ฯลฯ ตอ้งรายงานเวช
กรรมสังคมทุกราย 

2.10 กรณีท่ีตรวจผิดแผนก ซกัประวติัส่งกลบัไปตรวจแผนกท่ีถูกตอ้ง ประสานงานกบัหน่วยงานอ่ืนๆ เขียน
อธิบาย และแนะน าล าดบั ขั้นตอนต่างๆ  การตรวจแก่ญาติ  และผูป่้วยใหช้ดัเจน 
3. การพยาบาลหลงัตรวจให้ค  าปรึกษาและใหค้วามรู้แก่ญาติในการดูแลเด็ก และตามอาการของโรค และตามวยั 
4. ใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัการตรวจพิเศษต่างๆ    
5. แนะน าขั้นตอนการบริการต่อไป และนดัผูป่้วย ท่ีตอ้งมรับการรักษาอยา่งต่อเน่ือง 
6. ใหค้  าแนะน าเร่ืองการใชสิ้ทธิบตัรและขั้นตอนการใชสิ้ทธิบตัรทอง ในการขอใบส่งตวั เพื่อรักษาต่อ 
7.  Observe  อาการ / เดินดูเด็กท่ีมาตรวจทุกราย เพื่อป้องกนัการเกิดภาวะวกิฤตขณะอยูใ่นความดูแล 

 โครงการโรคหัวใจเดก็ คลนิิกช้าง(โรงงานเบียร์ช้าง) 
ขั้นตอนการ Screen  ดังนี ้

 
1.ซกัประวติัตามปกติหลงัจานั้นส่ง EKG,CXR 
2.ลงทะเบียนในสมุดสีส้ม (สมุดทะเบียนผูป่้วยโรคหวัใจ) 
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3.ใหแ้พทยเ์ขียนใบRefer (อยูใ่นซองสีน ้าตาล) เขียนวา่โรคหวัใจเด็ก 
4.แนะน าญาติพาเด็กไปตรวจตามวนัและเวลาท่ีก าหนดเวลา09.00—12.00 น. 
5.ใหญ้าติยมื CXR และ EKG(ตวัจริง) ไปดว้ย 
6.แนะน าญาติหลงัแพทยท่ี์รพ.เบียร์ชา้งตรวจแลว้ใหน้ าผลมาใหแ้พทยร์พ.กพ. 
   ดูดว้ยโดยน ามาในวนัถดัไปถา้ตรงวนัหยดุใหเ้ล่ือนไปตามนั้น 
 
 
 
 หมายเหตุ  ถา้ไม่ทราบวนันดัใหโ้ทรถามตึกเด็กบนเด็กล่างหรือประชาสัมพนัธ์แต่ถา้ยงัไม่ทราบก็ให ้
   รับเด็กลงทะเบียนไวก่้อนส่งตรวจตามนั้นพร้อมกบัใหแ้พทยเ์ขียนใบReferใหญ้าติถือ 
   ไวบ้อกญาติวา่จะโทร.ไปแจง้และใหไ้ปตามวนัท่ีแจง้ตามวนัและเวลา  
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Job Description แผนกหู คอ จมูก 
1. จดัล าดบัคิว, คดักรอง ประเมินสภาพผูป่้วย 
2. ช่วยแพทยท์  าหตัถการต่างๆ เช่น เปล่ียน Tube , Remove FB ,  FNA , ฯลฯ 
3. ดู  ORDER หลงัจากแพทยต์รวจ เช่น 

  - F/U คร้ังต่อไป 
  - การส่งตรวจเลือด 
  - เอกซเรย ์
  - CT ซ่ึงตอ้งมีการตรวจสอบสิทธิบตัร การเจาะเลือดก่อนท า  CT การนดัตรวจหลงัการไดผ้ล 
                            -  การลงค่าหตัถการต่างๆ เช่น การ  Remove FB ต่างๆ การเจาะส่งตรวจ การเปล่ียนท่อ ท าแผลเป็น
ตน้ 
                             - การนดัผา่และการใหค้  าแนะน า 

4. ลงทะเบียนประจ าวนั  
5. สรุปยอดประจ าเดือน ส่งศูนยข์อ้มูล และยอดประจ าปี 

 
การส่งตัวผู้ป่วยรักษาต่อ (ในรายผู้ป่วยโรคมะเร็ง) ซ่ึงมีรายละเอยีดดังนี้ 

-  การเช็คร่างกาย ส่งตรวจ เลือดทั้งหมด 
-   การส่งตรวจ  CT CXR  
-   ส่งตรวจทนัตกรรม 
-   ตรวจคล่ืนหวัใจ 
-   ดูเอกสารผลช้ินเน้ือ การยมืแผน่สไลด ์
-  การลงเอกสารหนงัสือส่งตวั 

รายละเอียดของการตรวจการไดย้นิ (จะตอ้งซกัประวติัในการตรวจก่อน ประมาณ 2-5 นาที) 
-  ในผูป่้วยทัว่ไปท่ีไม่มีโรคซบัซอ้นและพดูคุยรู้เร่ืองแต่ละรายจะใชเ้วลาในการตรวจประมาณ 20-30 นาที 
-   ผูป่้วยหูตึงมากเป็นเวลานานและพดูคุยไม่ค่อยรู้เร่ืองจะใชเ้วลาในการตรวจเกิน 30 นาที 
-   ผูป่้วยเด็กจะตอ้งมีเวลาในการ ตรวจ มากกวา่ 30 นาที 
-   จ านวนผูป่้วยท่ีส่งตรวจการไดย้นิเฉล่ียวนัละ 5-8 คน 
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Job Description พยาบาลห้องฉีดยา 
1. OK ของใชภ้ายในห้องฉีดยา และลงสมุด  OK ของใหเ้รียบร้อย 
2. เช็ดท าความสะอาดอุปกรณ์เคร่ืองใชใ้นห้องฉีดยา ให้เรียบร้อย 
3. เปล่ียนผา้ปูเตียง ปลอกหมอน อาทิตยล์ะ 1 คร้ัง หรือเม่ือเป้ือน 
4. จดัห่อถาดฉีดยา อบัส าลี ส่งเซ็นเตอร์โดยมีเจา้มารับไปส่งน่ึงเอง 
5. เตรียมอุปกรณ์ของใชเ้ช่นถาดฉีดยา , อบัส าลี แอลกอฮอล์ เขม็ฉีดยาในเวรใหพ้ร้อมใช้ 
6. ตรวจสอบน ้าเกลือ ยา  Stock  แต่ละชนิด จดัเตรียมพร้อมไว ้ดู วนัหมดอาย ุเพื่อแลกเปล่ียน 
7. ตรวจสอบยาท่ี Stock ใหค้รบจ านวนท่ี  OK ดูแลเบิกยา Stock ทุกวนัพฤหสั  เช่น  TT. PCEC  Lincocin , 

Kenacort , Xylocain 
8. ฉีดยาตามแผนการรักษาของแพทย ์แผนกผูป่้วยนอก โดยตรวจสอบความถูกตอ้ง คือถูกช่ือ ถูกวธีิ , ถูกชนิดยา , 

ถูกขนาด , ถูกเวลา, ถูกการบนัทึก  และบนัทึกลงในคอมพิวเตอร์ 
9. Observe อาการผูรั้บบริการหลงัฉีดยา 10 นาที 
10. ซกัประวติัผูป่้วยถูกสัตวก์ดั ลงทะเบียน  PCEC ตามเอกสาร 

- การฉีดต่อเน่ือง ในเขตรับผดิชอบใหม้าตามนดัโดยมีใบนดัใหผู้ป่้วย 
- การฉีดต่อนอกเขต ใหเ้ขียนใบ  Refer ส่งต่อสถานีอนามยั 

11. เช็คอุปกรณ์การเจาะ  Iodine ในเด็กแรกเกิดใหพ้ร้อมใชมี้อุปกรณ์ดงัน้ี 
- แผน่กระดาษรองเลือด   - Tube  เลือด 
- เขม็เบอร์ 24 , 26    - พลาสเตอร์ส าหรับปิดภายหลงัการเจาะเลือด 
จะเก็บใส่ซองทางราชการสีน ้ าตาลเม่ือแผน่กระดาษแหง้ พร้อมส่งใหห้้องธุรการเพื่อด าเนินการส่งตรวจท่ีศูนย์
วทิยาศาสตร์การแพทย ์จงัหวดัพิษณุโลกต่อไป 

12. ผูป่้วยท่ีมีประวติัฉีด  Benza Pen-G เขา้กลา้มเน้ือโดยแพทยส่์งตอ้งอธิบายใหท้ราบถึงอนัตรายของยาหรือฤทธ์ิ
ขา้งเคียงใหผู้ป่้วยและญาติไดท้ราบและ Observe อาการหลงัฉีดยา 10 นาที 

13. ตรวจนบัยอดรายงานผูส้ัมผสัโรคพิษสุนขับา้ประจ าเดือน และตรวจเช็คยอดในใบ ร.บ. 1 ต. เพื่อดูประวติัการฉีด
วา่ไดค้รบ 5 เขม็หรือไม่ แลว้รวบรวมยอดส่งเวชกรรมสังคมทุกวนัท่ี 20  ของเดือน 

14. ลา้ง  Syring  ตรวจนบัและส่งแลกตอนเชา้ของวนัถดัไป 
15. ลา้ง  Tray Syring เปล่ียนน ้ายาแช่ Syring ทุกวนั 
16. สรุปรายงานห้องฉีดยา และทารกเด็กแรกเกิด ลงในสมุดประจ าเดือนทุกเดือน 
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Job Description เจ้าหน้าที่ตรวจคลืน่ไฟฟ้าหัวใจ 
 
1. ดูแลท าความสะอาดอุปกรณ์ภายในหอ้งตรวจคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ 

1.1 ท าความสะอาดหอ้งท างานท าความสะอาดโตะ๊ท างาน เตรียมอุปกรณ์เคร่ืองเขียน 
1.2 ท าความสะอาดเตียง เปล่ียนผา้ปูโตะ๊ ปลอกหมอนทุกวนัหรือเม่ือเป้ือน 
1.3 เช็ดกระจกประตู บานเกร็ด ผนงัหอ้งทุกวนั 
1.4 ซกัผา้เช็ดมือ ผา้เช็ดคนไข ้ทุกวนั 
1.5 ขดัอ่างลา้งมือทุกวนั หรือเม่ือเป้ือน 
1.6 ท าความสะอาดผา้ยาง ปูเตียงคนไข ้ทุกวนั 

2. ตรวจสอบและบ ารุงรักษาเคร่ืองมืออุปกรณ์ในการปฏิบติังาน ตรวจคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ 
2.1 ตรวจเช็คอุปกรณ์ Electrodes  EKG  ใหค้รบทุกวนั 
2.2 ชาร์ทแบตเตอร์รีใหพ้ร้อมใชไ้ดต้ลอดเวลา 
2.3 เตรียมกระดาษ และครีมใหพ้ร้อมใชง้านทุกวนั 
2.4 ท าความสะอาดอุปกรณ์ทุกช้ินหลงัใชง้านทุกวนั 
2.5 จดัเตรียมสมุดทะเบียนเอกสารคู่มือการปฏิบติังานใหพ้ร้อมทุกวนั 
2.6 ตรวจเช็คอุปกรณ์การเคล่ือนยา้ยเคร่ือง ใหพ้ร้อมเพื่อไปใหต้าม  Ward 

3. ใหบ้ริการตรวจคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ 
3.1 เจา้หนา้ท่ีพร้อมใหบ้ริการทั้งผูป่้วยในและผูป่้วยนอก 
3.2 เจา้หนา้ท่ีอ านวยความสะดวกและใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยและญาติ 
3.3 เจา้หนา้ท่ีมีทกัษะและมีความช านาญในการปฏิบติังาน 
3.4 ตรวจเช็คการลงหตัถการ EKG ในคอมพิวเตอร์ ถา้ไม่มีให้ลงเพิ่ม 
3.5 ใหค้  าแนะน าเบ้ืองตน้ก่อนตรวจ เพื่อให้ผูป่้วยลดความกลวัและวติกกงัวล 
3.6 ประเมินสภาพผูป่้วย อาการและอาการเปล่ียนแปลง ก่อนการตรวจ EKG และหลงัตรวจ หรือจนกวา่จะส่ง

ผูป่้วยไปแผนกอ่ืนเรียบร้อยแลว้  
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Job Description งานจุดรับบัตร 
1. ดูแลความสะอาดเช็คโตะ๊ , เตรียมอุปกรณ์ ของเคร่ืองใชท่ี้จ าเป็นใหพ้ร้อมและตรวจสอบ  OK ของใช้

ประจ าวนั 
2. คดักรอง และประเมินสภาพ เพื่อ 

 แยกผูป่้วยหอ้งแยกโรค ไดแ้ก่ วณัโรค , ไขห้วดันก ,ไขห้วดั2009 เป็นตน้ 
 แยกผูป่้วย  OPD/ER  , ผูป่้วยรถนัง่ , เปลนอน 
 แยกแผนกผูป่้วย เช่น อายรุกรรม , ศลัยกรรม , เด็ก ฯลฯ 

3. ใหบ้ริการผูป่้วยใหม่ , ผูป่้วยเก่า (ลืมบตัร รพ.มา) แนะน า /ช่วยกรอกประวติัให้ 
4. ใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัการใชใ้บส่งตวั จาก รพ. ชุมชน / ถ่ายเอกสาร และการใชสิ้ทธิบตัรต่างๆ  
5. ใหค้  าแนะน าทัว่ๆไป 
6. น าบตัร รพ. ใบกรอกประวติั ของผูม้ารับบริการยืน่ใหก้บัหอ้งบตัรเพื่อคน้  OPD Card และใบสั่งยาใหห้อ้ง

ตรวจต่างๆ 
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Job Dercription เจ้าหน้าที่จุด  Admit 
 

1. สร้างสัมพนัธ์ภาพดว้ย Small talk (พดูคุยเล็กๆนอ้ยๆ เก่ียวกบัการมาตรวจ ฯลฯ) 
2. ตรวจสอบ ช่ือ – สกุล  ตรงกบั  Chart  ท่ี  Admit 
3. ถามผูป่้วยหรือญาติ “ทราบหรือไม่วา่แพทยใ์หน้อนโรงพยาบาล” 
 □ ไม่ทราบ    แจง้ใหผู้ป่้วยทราบ....................และถามต่อในขอ้  5 
 □ ทราบ  
4. ทราบไหม ?  วา่ตนเองป่วยเป็นโรคอะไร................................................. 
 
5. อธิบายเหตุผลของการนอนโรงพยาบาล เน่ืองจาก......................(ถา้ไม่ทราบสาเหตุ) 
 □ ป่วยมากตอ้งรักษาอาการเจบ็ป่วยใหพ้น้ภาวะวกิฤติ 
 □ เพื่อสังเกตอาการ/เฝ้าระวงัอาการท่ีอาจท าให้ผูป่้วยแยล่ง 
 □  ตอ้งผา่ตดั......................ผา่ตดัอะไร อธิยายสั้นๆ พอเขา้ใจ 
 □  เพื่อตรวจวนิิจฉยัโรคเพิ่ม 
 □  อ่ืนๆ................................ 
6. บอก/อธิบาย   Treatment  for one day คร่าวๆ 
7. บอกสถานท่ี ท่ีจะเขา้พกัรักษา ตึกอะไร เป็นตึกผูป่้วยสามญั/พิเศษ 
 -  ช่ือแพทย ์ผูดู้แลขณะ Admit (ถา้รู้) 
 -  อาหารท่ีโรงพยาบาลจดัให้ครบ 3 ม้ือ 
 - ญาติเฝ้าได ้1 คน 
 - ระเบียบการเยีย่มคร่าวๆ 
8. สอบถามความตอ้งการหอ้งพิเศษ 
 □  จอง อธิบายอตัราค่าหอ้งพิเศษ / การช าระเงินส่วนเกิน กรณีเบิกได ้
 □  ไม่จอง 
9.  ใหผู้ป่้วยเซ็นช่ือยนิยอมนอนโรงพยาบาลหรือยนิยอมรักษา ติดป้ายช่ือท่ีขอ้มือผูป่้วย 
10. ตรวจสอบแผนการรักษาท่ีจะตอ้งส่งผูป่้วยไปปฏิบติัก่อนเขา้ไปยงัหอผูป่้วยใน เช่น X-Ray 
    EKG , IV , Fluid  อ่ืนๆ 
11. แจง้ใหผู้ท้ราบทราบวา่ เราไดจ้ดัพนกังานเปลเพื่อส่งผูป่้วยถึงตึกท่ีเขา้พกัรักษา 
12. ประเมินสภาพผูป่้วยอีกคร้ัง ก่อนเคล่ือนยา้ย ถา้ไม่วกิฤติเคล่ือนยา้ยได ้
13. ผูป่้วย ท่ีแพทย ์ Set ท าผา่ตดั ถา้อายตุั้งแต่ 45 ปี ข้ึนไป ใหส่้ง  CXR  , EKG  ก่อนเขา้ตึก 
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Job Description พยาบาลจุดแนะน าหลงัตรวจ 
 

1. OK ของและอุปกรณ์เคร่ืองใชใ้หพ้ร้อม 
2. ท าความสะอาดอุปกรณ์ของใช ้ใหพ้ร้อมก่อนใชง้าน 
3. เตรียมความสะดวก สถานท่ีท างาน อุปกรณ์  Computers   และแผน่พบัประกอบการให้ค  าแนะน าหลงัตรวจ 
4. ออกใบนดัผูป่้วยท่ีมาตรวจแผนกอายรุกรรมและศลัยกรรม 
5. แนะน าขั้นตอนในการรับบริการคร้ังต่อไปในผูป่้วยท่ีมารับใบนดั 
6. แนะน าการปฏิบติัตวัในผูป่้วยท่ีตอ้งท าการตรวจพิเศษ เช่น  Gastro scope โดยเฉพาะผูป่้วยท่ีกงัวลเก่ียวกบั

การเจบ็ป่วยและผูป่้วยโรคเร้ือรัง เช่น   HT, COPD, DM รายใหม่ ฯลฯ 
7. Screen  ผูป่้วยท่ีเป็นโรคในกลุ่มเดียวกนัเขา้โครงการสอนสุขศึกษาเป็นกลุ่มส าหรับผูป่้วยนอก 
8. คียข์อ้มูลผูป่้วยเก่ียวกบัการส่งตรวจพิเศษลงในคอมพิวเตอร์เพื่อส่งไปใหห้อ้งผา่ตดั 
9. ประสานงานกบัหอ้ง เช็คสิทธิบตัรในผูป่้วยท่ี  Refer มารับการตรวจรักษาเพื่อแกสิ้ทธิการรักษา 
10. ใหค้  าแนะน าในผูป่้วยท่ีตอ้งการมาขอเปล่ียนสิทธิการรักษา 
11. เขียนใบส่งตรวจ  Lab ในผูป่้วยท่ีตอ้งการน าผล  Lab ไปตรวจท่ีโรงพยาบาลอ่ืนๆ 
12. ช่วยลงทะเบียน  Admit (ในกรณีท่ีจุด  Admit ขาด) 
13. ใหค้  าแนะน าผูป่้วยเก่ียวกบัสถานท่ี กรณีเขา้มาตรวจในแผนกต่างๆ 
14. ลงทะเบียนจ านวนผูป่้วยท่ีมารับริการรับใบนดัและแนะน าหลงัตรวจเพื่อเก็บเป็นขอ้มูลส าหรับรายงาน

ประจ าเดือนแต่ละเดือน 
15. ส่ง  Home  health care 
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Job Description  งานบริการด่านหน้า 
 
เป้าหมาย เพื่อใหบ้ริการผูป่้วยและญาติไดรั้บความสะดวก รวดเร็ว ประทบัใจ  
ขั้นตอนการบริการ 

1. เตรียมสถานท่ี บริเวณหนา้ศูนยเ์ปล ดูแลความสะอาดเรียบร้อยทัว่ไป  
2. สอบถามอาการผูป่้วยแรกรับเพื่อคดักรองแยกห้องตรวจ และแนะน าขั้นตอการปฏิบติัตวั ในเร่ืองการกอรก

ประวติั ผูป่้วยรายใหม่ พร้อมยืน่บตัรการตรวจท่ีจุดรับบตัร และแนะน าใหน้ัง่รอตรวจ ตามหอ้งตรวจต่างๆ 
3. ใหก้ารตอ้นรับดว้ยใบหนา้ยิม้แยม้ แจ่มใส เอ้ืออาทร และติดตามใหค้วามช่วยเหลือเม่ือพบปัญหา อุสรรคใน

การไดร้บบริการ 
4. ดูแลวดัความดนัโลหิต ชัง่น ้าหนกัใหผู้ป่้วยก่อนไดรั้บการตรวจ 
5. คดักรองผูป่้วย แยกโรคติดเช้ือ ไดแ้ก่  ไขห้วดันก วณัโรค 
6. บริการน ้าด่ืมสุขภาพ น ้าด่ืมสมุนไพร แก่ผูรั้บบริการโดยประชาสัมพนัธ์สรรพคุณน ้าด่ืม 
7. ช่วยงานศูนยเ์ปล เช่นเคล่ือนยา้ยผูป่้วยระยะใกล้ๆ  
8. ประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งแทนผูป่้วยหรือผูม้ารับบริการ 
9. พาผูป่้วย หรือผูรั้บบริการไปจุดบริการต่าง กรณีท่ีไปเอง ไม่ถูก 
10. ช่วยเหลือแนะน าผูม้ารับบริการท่ีไม่ทราบขั้นตอน หรือไม่เขา้ใจในระบบบริการ 
11. ช่วยตอ้นรับแขกพิเศษของโรงพยาบาล หรือผูป่้วยท่ีอุปการะคุณต่อโรงพยาบาล 
12. ส ารวจ/สอบถามความคิดเห็น ขอ้เสนอแนะของผูรั้บบริการทุกวนั ตามแบบสอบถาม 
13. ส ารวจความพึงพอใจของผูรั้บบริการผูป่้วยนอก ตามแบบสอบถาม 
14. ติดตามจดัท าแบบสอบถาม ส ารวจความพึงพอใจลูกคา้ภายนอกโรงพยาบาล 
15. ประเมินความพึงพอใจและจดัท าอนัดบั ขวญัใจของลูกคา้ภายใน/ภายนอก 
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Job Description   พยาบาลให้สุขศึกษา แผนกผู้ป่วยนอก 
 

1. เวลา 8.30 น. ใหสุ้ขศึกษากลุ่ม แก่ผูป่้วยท่ีมารับบริการ ณ ตึกผูป่้วยนอกและประชาสัมพนัธ์ ใหผู้ท่ี้มารับบริการท่ี
มีขอ้สงสัยเก่ียวกบัสุขภาพอนามยั หรือขอ้มูลการปฏิบติัตวัเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย  มารับบริการปรึกษา 

2. ใหบ้ริการปรึกษาแก่ผูป่้วยหรือผูม้ารับบริการตาม  Criteria  ท่ีก าหนด ไดแ้ก่ 
2.1 ผูป่้วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรังท่ีไดรั้บการวนิิจฉยัจากแพทยค์ร้ังแรก เช่น เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง โรคไต 

โรคหวัใจ โรคติดต่อทางเดินหายใจ   ฯลฯ 
2.2 ผูป่้วยและครอบครัวท่ีวิตกกงัวลเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย 
2.3 ผูป่้วยและครอบครัวท่ีวิตกกงัวลเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย 
โดยพยาบาลจุดนดั จะเป็นผูค้ดักรองและส่งผูป่้วยมารับบริการปรึกษาหรือผูม้ารับบริการมาปรึกษาเอง 

3. ดูแลเอกสารแผน่พบัเพื่อประกอบการใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพอนามยัและการเจบ็ป่วยใหค้รอบคลุมทุกโรค  
4. เวลา 8.30 น. – 9.00 น. สอนสุขศึกษาบริเวณหนา้หอ้งตรวจแต่ละแผนก 

วสัดุอุปกรณ์ท่ีรับผดิชอบ 
1. โตะ๊ 1 ตวั 
2. เกา้อ้ีส าหรับผูใ้หบ้ริการ 1 ตวั 
3. เกา้อ้ีส าหรับผูรั้บบริการ 2 ตวั 
4. ตรายางใหค้วามรู้ 1 อนั 
5. ตลบัชาดสีน ้าเงิน 1 อนั 
6. แผน่พบั ใหค้วามรู้เก่ียวกบัโรคเร้ือรัง 
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Job Descriptionพยาบาล Counselling 
1.เวลา 8.30 น. ใหสุ้ขศึกษากลุ่ม แก่ผูป่้วยท่ีมารับบริการ ณ ตึกผูป่้วยนอกและประชาสัมพนัธ์ ใหผู้ท่ี้มารับบริการท่ีมี
ขอ้สงสัยเก่ียวกบัสุขภาพอนามยั หรือขอ้มูลการปฏิบติัตวัเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย  มารับบริการปรึกษา 
2.ใหบ้ริการปรึกษาแก่ผูป่้วยหรือผูม้ารับบริการตาม  Criteria  ท่ีก าหนด ไดแ้ก่ 

2.1ผูป่้วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรังท่ีไดรั้บการวินิจฉยัจากแพทยค์ร้ังแรก เช่น เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง เกาต ์
ไทรอยด ์ ฯลฯ 
2.2ผูป่้วยและครอบครัวท่ีวิตกกงัวลเก่ียวกบัการเจบ็ป่วย 
2.3การเจบ็ป่วยท่ีเกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ เช่น โรคกระเพาะ โรคอว้น โรควิตกกงัวล ฯลฯ 
2.4หญิงฝากครรภมี์  ANC ใหสุ้ขศึกษา 
2.5 ผูม้ารับบริการทัว่ไปโดยพยาบาลหนา้หอ้งตรวจจะเป็นผูค้ดักรองและส่งผูป่้วยมารับบริการปรึกษาหรือผูม้า
รับบริการมาปรึกษาเอง 

5. ใหบ้ริการปรึกษาก่อนและหลงัเจาะเลือด  HIV Ab 
6. รวบรวมขอ้มูลการใหบ้ริการปรึกษารายเดือน /รายปีของหน่วยงาน โดยตดัยอดทุกวนัท่ี 20 ของเดือน 
7. รายงานยอดการใหค้  าปรึกษาผูป่้วยก่อนและหลงัเจาะเลือด  HIV Ab พร้อมรายงาน 506/1 และยอดผูป่้วยติดเช้ือ

ท่ีมารับบริการในคลินิกสุขภาพครบวงจร ส่งรายงานเวชกรรมทุกเดือน 
8. เปิดตูรั้บความคิดเห็นของแผนกผูป่้วยนอกทุวนัจนัทร์พร้อมรวบรวมขอ้มูลและน าเสนอในท่ีประชุมตึก 
9. งานอ่ืน เช่น ดูแลผูม้ารับบริการตรวจสุขภาพประจ าปี (ตามเอกสารการตรวจสุขภาพประจ าปี 
10. ดูแลเอกสารแผน่พบัเพื่อประกอบการใหข้อ้มูลดา้นสุขภาพอนามยัและการเจบ็ป่วยใหค้รอบคลุมทุกโรค โดย

ประสานกบัพยาบาลท่ีรับผดิชอบแต่ละสาขาหอ้งตรวจ ใหเ้ป็นผูจ้ดัท าให้ 
11. เวลา 8.30 น. – 9.00 น. สอนสุขศึกษาบริเวณหนา้หอ้งตรวจแต่ละแผนก 
12. ใหค้  าปรึกษาหลงับริจาคโลหิตเก่ียวกบัโรคไวรัสตบัอกัเสบ  B-C  , ซิฟิลิส , เอดส์ 

วนัจนัทร์  แผนกอายรุกรรม 
วนัองัคาร  แผนกศลัยกรรม 
วนัพุธท่ี   แผนกศลัยกรรมกระดูกและขอ้ 
วนัพฤหสับดี แผนกกุมารเวชกรรม 
วนัศุกร์  แผนกสูตินรีเวช 
วสัดุอุปกรณ์ท่ีรับผดิชอบ 
7. โตะ๊ 
8. เกา้อ้ีส าหรับผูใ้หบ้ริการ 1 ตวั 
9. เกา้อ้ีส าหรับผูรั้บบริการ 2 ตวั 
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Job Description  คลนิิกโรคเบาหวาน 
 

เจา้หนา้ท่ีคลินิกเบาหวานข้ึนปฏิบติังานเวลา 05.30 น.  
1. ตั้งบตัรคิวใหผู้ป่้วยเบาหวานจบับตัรคิวตามล าดบัส าหรับผูป่้วยมาตามนดั กรณีมาผดินดัใหไ้ปยืน่บตัรท่ีจุดรับ

บตัรและมารอหนา้หอ้งตรวจเบาหวาน 
2. เตรียมอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นในการปฏิบติังาน ไดแ้ก่ เคร่ืองวดัความดนัโลหิต ปรอท เคร่ืองชัง่น ้าหนกั กระดาษจด

ความดนัโลหิต ส่วนสูงและน ้าหนกั  , เตรียมใบประสานงานการส่งต่อ,ลูกอม รถนัง่+รถนอน 
3. ท าความสะอาดบริเวณโตะ๊ท างาน เปิด เคร่ืองคอมพิวเตอร์ เตรียมไมโครโฟน เปิดสวทิยไ์ฟเคร่ืองขยายเสียง 
4. พดูประชาสัมพนัธ์โดยเจา้หนา้ท่ีพยาบาลประจ าคลินิกเบาหวาน ในเร่ืองการใหบ้ริการตามขั้นตอน แนะน าการ

ปฏิบติัตวัในเร่ืองการตรวจพิเศษเพิ่มไดแ้ก่ คลินิกเทา้ หอ้งใหค้วามรู้ การส่งตรวจตา การเจาเลือดพิเศษชุดใหญ่ 
5. ใหผู้ป่้วยวดัความดนัโลหิต ชัง่น ้าหนกั วดัส่วนสูง แลว้ยืน่บตัรนดั บตัรโรงพยาบาลพร้อมบตัรคิว เม่ือคน้OPD 

Card ลงบนัทึกความดนั น ้าหนกั ส่วนสูงแลว้จึงส่งเจาะเลือด โดยแยกส่งเจาะเลือดปลายน้ิวท่ีโตะ๊เจาะเลือดหนา้
หอ้งตรวจคล่ืนหวัใจ เจาะเลือดชุดใหญ่ตึก 9 

6. เม่ือไดรั้บการเจาะเลือดพบน ้ าตาลมากกวา่ 250 mg/dl ใหส่้งพบพยาบาลเพื่อส่งไปฉีดยาตามแนวทางปฏิบติั ให้
ผูป่้วยรออีก 1 ชม.เพื่อเจาะเลือดซ ้ า(ยงังดน ้า+อาหาร) ถา้พบน ้าตาลนอ้ยกวา่ 50 mg/dl พร้อมอาการใจสั่น เหง่ือ
ออก ตวัเยน็ใหป้ระสานงานและผูป่้วยเขา้ ER  ถา้พบน ้าตาลนอ้ยกวา่ 80 mg/dl ใหผู้ป่้วยอมลูกอม หรือ
รับประทานอาหาร รอเจาะเลือดซ ้ า ผูป่้วยระหวา่งรอเจาะเลือดและรอผลเลือดใหส่้งผูป่้วยเขา้หอ้งใหค้วามรู้ 

7. พยาบาลโตะ๊ซกัประวติั เรียกผูป่้วยสอบถามอาการตามล าดบัคิวนดั  ซกัประวติัตามแนวทางการซกัประวติั โดย
โปรแกรม  Hose  XP  ลงค่าหตัถการ DTX  ถา้มีฉีดยาใหล้งหตัถการเพิ่ม   ประเมินอาการ/สัญญาณชีพซ ้ าในรายท่ี
ไม่แน่ใจและ ผูป่้วยรถนัง่/ เปลนอน ประเมินอาการผูป่้วยพิจารณาใหก้ารพยาบาลตามความเร่งด่วนของอาการ
ผูป่้วย ลงส่วนสูง,คิด BMI ลงในบนัทึกปีละ 1 คร้ัง 

8. กรณีมีผลเลือดชุดใหญ่ ใหล้งขอ้มูล ค่า  FBS ,  และค่า  HbA1C ใน  OPD Card ดว้ยและลงบนัทึกในคอมฯ 
9. กรณีพบผูป่้วยมีอาการเปล่ียนแปลง ควรใหก้ารพยาบาลเร่งด่วน ใหป้ระเมินสภาพผูป่้วยและพิจารณาใหเ้ขา้ห้อง

ฉุกเฉินก่อน  
10. ใหผู้ป่้วยรอดพบแพทย ์หลงัซกัประวติัแลว้ ผูช่้วยเหลือคนไขจ้ะเรียกพบแพทยต์ามล าดบัคิว 
11. เม่ือพบแพทยเ์รียบร้อยแลว้ ใหอ้อกมานดัท่ีเจา้หนา้ท่ีนดั พร้อมสอบถามการไดรั้บการตรวจเทา้ ตรวจตา ก่อนลง

บนัทึกวนันดัในสมุดนดัของผูป่้วย 
12. เก็บ  OPD Card ของผูป่้วยไวเ้พื่อลงวนันดั และพิมพใ์บเวชระเบียนพร้อมใส่ใน  OPD Card  แลว้จึงส่งคืนหอ้ง

บตัร 
13. กรณีรายใหม่ ใหส่้งพบเจา้หนา้ท่ีซกัประวติั การเจบ็ป่วยและลงทะเบียนลงในสมุดพร้อมลงรหสั DM ท่ีหนา้ปก  

OPD card  และลงทะเบียนในคอมพิวเตอร์และติดสติกเกอร์สีเขียวให้เรียบร้อยก่อนคืนหอ้งบตัร 
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14. กรณีเตรียม  Lab ชุดใหญ่ ก่อนวนันดั 1 วนั ใหต้รวจสอบการตรวจ  HbA1C  การเจาะเลือดดูไขมนัในเลือด , การ
ท างานของไต อยา่งนอ้ยปีละ 1 คร้ัง โดยใหใ้บการตรวจเลือดท่ีเตรียมไว ้ ติดหนา้  OPD Card ไวเ้พื่อใหท้ราบวา่
ตอ้งเจาะเลือดชุดใหญ่ก่อนพบแพทย ์

15. ลงบนัทึกขอ้มูลยอดผูป่้วยเบาหวาน  ยอดรุ่งอรุณ, ยอดนดั, ยอดไม่มาตามนดั, นดัไม่คน้ , และยอดตรวจเทา้ , ยอด
ใหสุ้ขศึกษา , ลงในสมุดทุกคร้ัง 

16. เก็บอุปกรณ์ของเคร่ืองใชใ้หเ้ขา้ท่ี คลุมผา้โตะ๊คอมพิวเตอร์ ดึงปลีกไฟ ปิดคอมและยกคตัเอาทล์งทุกคร้ังหลงัเลิก
ใชง้าน 

 
การให้ความรู้ในผู้ป่วยโรคเบาหวาน 

เป้าหมาย    เพื่อใหผู้ป่้วยสามารถควบคุมน ้าตาลในเลือดอยูใ่นเกณฑป์กติ และลดภาวะแทรกซอ้น ลดค่าใชจ่้ายใน
การดูแล ผูป่้วยมีความรู้ความสามารถดูแลตนเองได้ 
 
ข้ันตอนการให้ความรู้ 

1. คน้หาผูป่้วยเบาหวานท่ีมีภาวะเส่ียง ท่ีควรไดรั้บการใหค้วามรู้ ไดแ้ก่ผูป่้วยท่ีมีน ้าตาลในเลือดสูงเกิน 250  
mg/dl 

2. ผูป่้วยท่ีรอผลเลือดชุดใหญ่ ทุกรายระหวา่งนัง่รอผลตรวจเลือด 1 ชม.  
3. ผูป่้วยรายใหม่ ควรไดรั้บความรู้การดูแลตนเองเบ้ืองตน้ 
4. น าผูป่้วยมารวมเป็นกลุ่มในห้องใหค้วามรู้จ านวน 8-12 คน แลว้เร่ิมด าเนินการพดูคุย โดยใหพ้ยาบาลเป็นผู ้

แนะน าสมาชิกในกลุ่มรู้จกักนัก่อนแลว้ ซกัถามความเจบ็ป่วยของสมาชิกแต่ละท่านมีความเจบ็ป่วยมานาน
เท่าไรแลว้ดูแลปฏิบติัตนเองอยา่งไร มีจุดเด่นการดูแลตนเองอยา่งไรเป็นแบบอยา่งใหก้บัเพื่อนๆ สมาชิกใน
กลุ่มไดอ้ยา่งไร และใหส้มาชิกเร่ิมพดูคุยปัญหาของแต่ละคนมาประกอบการดูแลตนเอง และประเมินตนเอง
วา่ดูแลตนเองไดต้ามท่ีไดรั้บความรู้ไปหรือไม่ และใหผู้ป่้วยตั้งเป้าหมายตนเองวา่คร้ังต่อไปจะดูแลสุขภาพ
ตนเองอยา่งไร โดยตั้งเป้าหมายตนเองวา่คร้ังต่อไปจะดูแลสุขภาพตนเองอยา่งไร โดยตั้งเป้าหมายค่าน ้าตาล
ในเลือดของตนไดว้า่จะลดลงไดอ้ยา่งไร โดยดูผลเปรียบเทียบจากสมุดคู่มือประจ าตวั 

เนือ้หาการให้ความรู้ได้แก่  
1. ความรู้เบาหวานเบ้ืองตน้ 
2. การควบคุมอาหาร 
3. การออกก าลงักาย 
4. การรับประทานยา 
5. ภาวะแทรกซอ้นของโรค 
6. การงดสูบบุหร่ี 
7. การดูแลเทา้ 
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การตรวจเท้าด้วย  Monofilament ในผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
 
เป้าหมาย เพื่อดูแลเทา้ในผูป่้วยเบาหวาน ลดอตัราการเกิดแผลและการตดัเทา้ 
 
ขั้นตอนการตรวจเท้า 

1. คน้หาผูป่้วยเบาหวานท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิดแผลท่ีเทา้ โดยส่งตรวจเทา้ทุกรายใหค้รบ 100 %  อยา่งนอ้ยปี
ละ 1 คร้ัง 

2. ซกัถาม พดูคุย กบัผูป่้วยเบาหวาน ถึงการใช ้Monofilament โดยใหผู้ป่้วยดูและแตะ สัมผสั ก่อน เพื่อรับรู้
ขณะทดสอบได ้

3. กด Monofilament ใชใ้หเ้ส้นเอน็ตั้งฉากกบัผวิหนงัในบริเวณท่ีจะตรวจและกดเส้นเอน็โคง้งอ เป็นรูปตวั  C  
เป็นเวลา 1-2 วนิาทีโดยกดตามจุดท่ีฝ่าเทา้ 4 จุด ถึงใตน้ิ้ว เทา้หวัแม่เทา้ 1 จุด ใตน้ิ้วกลาง 1 จุด ใตน้ิ้วกอ้ย 1 
จุด และบริเวณท่ีจุดน้ิวหวัแม่เทา้ 1 จุด 

4. ถา้พบการตรวจเทา้มีอาการชา จุดใด จุดหน่ึงใหถื้อวา่มีภาวะเส่ียง ระดบั 1 ไดรั้บการส่งต่อใหม้าพบแพทย ์
วนัพฤหสั ตอนบ่ายท่ีห้องตรวจศลัยกรรม  เพื่อพิจารณาใหไ้ดรั้บรองเทา้ และเฝ้าระวงัการเกิดแผลท่ีเทา้คร้ัง
ต่อไป โดยนดัมาตรวจเทา้อยา่งนอ้ย 3-6 เดือน/คร้ัง 

5. ลงบนัทึกการตรวจเทา้ในใบบนัทึก ตามแบบฟอร์ม ท่ีจดัท าข้ึนไว ้และใส่แฟ้ม 
6. ใหแ้ผน่พบัการดูแลเทา้ และแนะน าการดูแลรักษาเทา้อยา่งถูกตอ้งโดยแนะการเลือกสวมรองเทา้ท่ีเหมาะสม 

การดูแลผวิหนงั, เล็บ, ตาปลา, และการควบคุมน ้าตาลในเลือด    กรณีเล็บผดิปกติ หรือมีตาปลาควรตดัหรือ
ตะไปใหเ้รียบร้อย 

7. หากพบอาการผดิปกติ เช่น ลกัษณะเทา้ผดิรูปร่าง น้ิวเทา้หงิกงอ ควรส่งต่อพบแพทย ์เฉพาะทางเพื่อตรวจ
รักษาเพิ่มเติม 
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Job Description ศูนย์โรคหัวใจ 
ขอบเขตการให้บริการศูนย์โรคหัวใจ 
1. งานประสานการบริการผูป่้วยวกิฤตโรคหวัใจผูใ้หญ่ท่ีมีภาวะ ST Elevated  
2. บริการคลินิกเฉพาะทางโรคหวัใจและความดนัโลหิตสูง ทุกวนัจนัทร์ เวลา 08.30 น.-12.00 น. 
3. บริการตรวจพิเศษโรคหวัใจ (Non invasive: Echocardiography, EST)  
หน้าที่หลกั 

1. ประสานงาน จดัท าโครงการ และติดตามแนวทางการด าเนินการจาก สปสช. และส านกัพฒันาระบบบริการ
สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งรายงานความกา้วหนา้ในการด าเนินงานตามนโยบาย/โครงการต่างๆ 

2. ประสานงานกบัเจา้หนา้ท่ี พยาบาล แพทยเ์จา้ของไขแ้ละแพทยแ์ผนกต่างๆ ท่ีดูแลรักษาผูป่้วยโรคหวัใจผูใ้หญ่
ท่ีมีภาวะ ST Elevated  ในการจดัท า CPG, CNPG, D/C plan, การเยีย่มบา้น, แนวทางการส่งต่อและรับกลบั  
เพื่อใหผู้ป่้วยเขา้ถึงบริการท่ีมีคุณภาพ 

3. ประสานงานเครือข่ายการดูแลผูป่้วยโรคหวัใจท่ีมีภาวะ STEMI ทั้งภายในจงัหวดัในฐานะแม่ข่าย และ
ต่างจงัหวดัท่ีมีศกัยภาพสูงกวา่ 

4. เยีย่มผูป่้วย STEMI ท่ีแผนกผูป่้วยในเพื่อรวบรวมขอ้มูลผูป่้วยท่ีส าคญั ใหค้  าแนะน าและช่วยเหลือผูป่้วยท่ีมี
ปัญหาในการติดต่อกบัแผนกต่างๆ รวมถึงใหค้  าแนะน าผูป่้วยในการปฏิบติัตวัในการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีถูกตอ้ง
เบ้ืองตน้ได ้

5. บนัทึกขอ้มูลผูป่้วยตามแบบ ACS Registry (ส านกัพฒันาระบบบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข) 
รวบรวมสถิติทางการแพทย ์ วเิคราะห์ขอ้มูลเบ้ืองตน้ 

6. คน้หาปัญหา-อุปสรรคในการด าเนินงานตาม CPG , CNPG, D/C plan, การเยีย่มบา้น, แนวทางการส่งต่อและ
รับกลบั รวมถึงเสนอแนวทางในการพฒันาต่อคณะกรรมการศูนยโ์รคหวัใจ 

7. ทบทวนเวชระเบียนผูป่้วย STEMI ในดา้นการสรุปการรักษา และการใหร้หสัโรคท่ีมีผลต่อการวิเคราะห์ค่าน ้า
หนกัสัมพทัธ์ตามการจดักลุ่มวนิิจฉยัโรคร่วม ส าหรับผูป่้วยโรคหวัใจท่ีมีภาวะ STEMI 

8. ประสานงาน จดัท าโครงการ และติดตามแนวทางการด าเนินการจาก สปสช. และส านกัพฒันาระบบบริการ
สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งรายงานความกา้วหนา้ในการด าเนินงานตามนโยบาย/โครงการต่างๆ 

9. ประสานงานกบัเจา้หนา้ท่ี พยาบาล แพทยเ์จา้ของไขแ้ละแพทยแ์ผนกต่างๆ ท่ีดูแลรักษาผูป่้วยโรคหวัใจผูใ้หญ่
ท่ีมีภาวะ ST Elevated  ในการจดัท า CPG, CNPG, D/C plan, การเยีย่มบา้น, แนวทางการส่งต่อและรับกลบั  
เพื่อใหผู้ป่้วยเขา้ถึงบริการท่ีมีคุณภาพ 

10. ประสานงานเครือข่ายการดูแลผูป่้วยโรคหวัใจท่ีมีภาวะ STEMI ทั้งภายในจงัหวดัในฐานะแม่ข่าย และ
ต่างจงัหวดัท่ีมีศกัยภาพสูงกวา่ 

11. เยีย่มผูป่้วย STEMI ท่ีแผนกผูป่้วยในเพื่อรวบรวมขอ้มูลผูป่้วยท่ีส าคญั ใหค้  าแนะน าและช่วยเหลือผูป่้วยท่ีมี
ปัญหาในการติดต่อกบัแผนกต่างๆ รวมถึงใหค้  าแนะน าผูป่้วยในการปฏิบติัตวัในการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีถูกตอ้ง
เบ้ืองตน้ได ้
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12. บนัทึกขอ้มูลผูป่้วยตามแบบ ACS Registry (ส านกัพฒันาระบบบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข) 
รวบรวมสถิติทางการแพทย ์ วเิคราะห์ขอ้มูลเบ้ืองตน้ 

13. คน้หาปัญหา-อุปสรรคในการด าเนินงานตาม CPG , CNPG, D/C plan, การเยีย่มบา้น, แนวทางการส่งต่อและ
รับกลบั รวมถึงเสนอแนวทางในการพฒันาต่อคณะกรรมการศูนยโ์รคหวัใจ 

14. ทบทวนเวชระเบียนผูป่้วย STEMI ในดา้นการสรุปการรักษา และการใหร้หสัโรคท่ีมีผลต่อการวิเคราะห์ค่าน ้า
หนกัสัมพทัธ์ตามการจดักลุ่มวนิิจฉยัโรคร่วม ส าหรับผูป่้วยโรคหวัใจท่ีมีภาวะ STEMI 

 
 

15. ประสานงานกบัหน่วยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งไดแ้ก่  
- PCT Med เก่ียวกบัการสรุปการรักษา 
- งานเวชระเบียนผูป่้วย  เก่ียวกบัการใหร้หสัโรคท่ีถูกตอ้ง 
- ศูนยข์อ้มูล และงานสารสนเทศ  เก่ียวกบัการออกแบบรายงานท่ีเก่ียวขอ้ง 
- หน่วยประกนัสุขภาพและประกนัสังคม เก่ียวกบัการบริหารจดัการ และบนัทึกขอ้มูลค่าตอบแทนเพิ่มพิเศษ
ส าหรับผูป่้วยบตัรทองท่ีไดรั้บยา SK ตามเวลาท่ีก าหนด 

- หอ้งยา ในการเขา้ถึงยา SK  การบนัทึกประวติัผูป่้วยไดรั้บยา SK ในฐานขอ้มูลโรงพยาบาล และการออก
บตัรระวงัการใชย้า SK ส าหรับผูไ้ดรั้บแลว้ 

- หน่วยการเงิน  ในการเบิกจ่ายเงินตามโครงการ และเงินค่าตอบแทนเพิ่มพิเศษส าหรับงานคุณภาพการดูแล
ผูป่้วยโรคหวัใจ 

16. ใหค้  าแนะน าในการปฏิบติังานแก่เจา้หนา้ท่ีระดบัรองลงมา และปฏิบติังานอ่ืนท่ีไดรั้บมอบหมาย ภายในการ
ก ากบัดูแลของ ประธานคณะกรรมการศูนยโ์รคหวัใจ และประธานคณะกรรมการเครือข่ายการดูแลผูป่้วย 
STEMI ระดบัจงัหวดัก าแพงเพชร 

17. จดัท าชุดเอกสารส าหรับ Fast track STEMI  
18. เขา้ร่วมประชุมคณะกรรมการวชิาการเขตกบัแม่ข่าย (โรงพยาบาลมหาวทิยาลยันเรศวร     และโรงพยาบาล

พุทธชินราช) และเป็นตวัแทนของหน่วยงานเขา้ร่วมประชุมหรือสัมมนาในงานท่ีเก่ียวขอ้ง 
19. สรุปขอ้มูลตวัช้ีวดัตามท่ี สปสช. คณะกรรมการศูนยโ์รคหวัใจ และคณะกรรมการเครือข่ายการดูแลผูป่้วย 

STEMI ระดบัจงัหวดัก าแพงเพชร ก าหนด 
คุณสมบัติของผู้ด ารงต าแหน่ง (ขั้นต ่า) 

1. สามารถส่ือสารไดทุ้กระดบั มีมนุษยสัมพนัธ์ท่ีดี 
2. มีประสบการณ์ดา้นการบนัทึกขอ้มูลทางสถิติ การลงรหสั  ICD10, ICD-9CM หรือ มีประสบการณ์ดา้นเวช

ระเบียน 
3. มีทกัษะในการใชค้อมพิวเตอร์ไดเ้ป็นอยา่งดี 
4. สามารถวเิคราะห์ขอ้มูลเบ้ืองตน้และใชโ้ปรแกรมส าหรับวเิคราะห์ขอ้มูล Excel, SPSS, STATA หรืออ่ืนๆ ได ้
5. พร้อมเรียนรู้ท าความเขา้ใจ และเสียสละต่อการท างานไดดี้ 
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คลนิิกเฉพาะทางโรคหัวใจและความดันโลหิตสูง 
ใหบ้ริการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีมีปัญหาเก่ียวกบัระบบหลอดเลือดและหวัใจ ใหบ้ริการตรวจรักษา และให้

ค  าแนะน าผูป่้วยโรคหวัใจทุกประเภทรวมทั้ง ภาวะความดนัโลหิตสูง เป็นตน้ 
 
หน้าที่หลกั 

1. ประเมินสภาพปัญหา/ความตอ้งการของผูป่้วย วดัความดนัโลหิต/ชีพจร และชัง่น ้าหนกั ในกรณีท่ี
ความดนัโลหิตผดิปกติใหน้ัง่พกัอยา่งนอ้ย 15 นาที แลว้วดัซ ้ า 

2. ซกัประวติัและบนัทึกขอ้มูลผูป่้วยโรคระบบหวัใจและหลอดเลือดใหค้รอบคลุม ดงัน้ี 
2.1 อาการเจบ็หนา้อก (chest pain) โดยใชห้ลกั OPQRST 

Onset  
(เวลาและลกัษณะท่ีเร่ิมเกิดอาการ) 

เร่ิมมีอาการเจบ็แน่นหนา้อกเกิดข้ึนคร้ังแรกเม่ือใด  เจบ็บ่อยแค่
ไหน  และระยะเวลาท่ีเป็นคร้ังสุดทา้ยนานเท่าใด  เจบ็ตลอดเวลา  
หรือเจบ็เป็นพกัๆ  ค่อยๆ เจบ็มากข้ึน  หรือเจบ็มากทนัทีทนัใด  

Precipitating and Palliative factors  
(ส่ิงท่ีท าใหป้วดมากข้ึนหรือลดลง) 

ก าลงัท าอะไรอยูก่่อนท่ีมีอาการเจบ็ อะไรเป็นตวักระตุน้ใหมี้
อาการมากข้ึน  การออกก าลงักาย  ความเครียด การหายใจลึกๆ 
การเปล่ียนท่า  เป็นตวักระตุน้ใหเ้จบ็มากข้ึนหรือไม่  ท าอยา่งไร
ถึงหายเจบ็  การนอนพกั  การใชย้าอมใตล้ิ้น  หรือใชย้าอ่ืนๆ ช่วย
แลว้หายเจบ็หรือไม่ 

Quality (ลกัษณะความเจบ็) ลกัษณะการเจบ็เป็นอยา่งไร เจบ็แน่นหนา้อกเหมือนถูกของหนกั
ทบั ถูกบีบรัด ปวดเสียดคลา้ยถูกแทง หรือปวดแสบปวดร้อน เป็น
ตน้ 

Region & Radiation (ต าแหน่งท่ีเจบ็
และต าแหน่งท่ีร้าว) 

ถามต าแหน่งท่ีผูป่้วยเจบ็ เจบ็บริเวณไหน  เจบ็ท่ีเดียว  หรือร้าวไป
ท่ีคอ กราม ไหล่ หรือไม่ และใหผู้ป่้วยช้ีต าแหน่งท่ีเจบ็   

Severity and Associated Symptoms 
(ความรุนแรงและอาการร่วม):   

เจ็บรุนแรงขนาดไหน โดยอาจใช้เคร่ืองมือในการประเมิน
ความปวดท่ีเหมาะสมประเมิน (หากท าได้) และถามวา่มี
อาการอ่ืน เชน่ คล่ืนไส้ อาเจียน ผิวหนงัเย็นชืน้ ร่วมด้วย
หรือไม ่  

Time: เจบ็นานเท่าไรจึงจะหาย เชน่ เจ็บ 5 นาทีก็หาย เจ็บน้อยกว่า 20 นาที เจ็บมากกว่า 30 
นาที เป็นต้น 

 
2.2 SOB (Shortness of Breath) การหายใจสั้น 
2.3 Dyspnea: อาการหายใจล าบาก  

- อาการหายใจล าบาก หอบ เหน่ือย ขณะออกแรง หรือขณะพกั (DOE)                 
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- มีอาการนอนราบไม่ได ้ตอ้งลุกนัง่ หรือนอนศีรษะสูงโดยใชห้มอน 2 ใบ (Orthopnea)   
- มีอาการหายใจล าบากตอนกลางดึกตอ้งต่ืนลุกข้ึน เน่ืองจากรู้สึกเหน่ือยและกระสับกระส่าย 

(paroxysmal nocturnal dyspnea: PND)      
2.4 Syncope อาการหนา้มืดเป็นลม 
2.5 Edema, Ascitis, increase BW อาการบวมท่ีขา หรือในช่องทอ้ง  น ้าหนกัเพิ่ม  

                           อาการบวม  
- บุ๋มเล็กนอ้ยคืนกลบัสภาพเดิมทนัที (1+) 
- บุ๋มเล็กนอ้ยคืนกลบัสภาพเดิมภายใน10-15 วนิาทีทนัที (2+) 
- บุ๋มปานกลางคืนกลบัสภาพเดิมภายใน1-2 นาทีทนัที (3+) 
- บุ๋มรุนแรงคืนกลบัสภาพเดิมภายใน2-5 นาทีทนัที (4+) 

2.6 Exercise intolerance ความทนในการท ากิจกรรมแบ่งตามระดบัสมรรถภาพของหวัใจเป็น 4 
ระดบั (New York Heart Association: NYHA,2008) 

- ระดบั 1  ผูป่้วยไม่มีอาการ สามารถท างานไดป้กติ 
- ระดบั 2  มีอาการเล็กนอ้ยเวลาท างานปกติ  พกัจะไม่เหน่ือย 
- ระดบั 3  มีอาการเหน่ือยถึงแมจ้ะท ากิจวตัรเพียงเล็กนอ้ย แต่ไม่มีอาการขณะพกั 
- ระดบั 4  มีอาการเหน่ือย ขณะพกัก็เหน่ือย 

2.7 Palpitation อาการใจสั่น จากการเตน้ของหวัใจผดิจงัหวะ 
2.8 ไอเป็นเลือด (ฟองสีชมพ)ู จากการมีเลือดคัง่ท่ีปอด และมีการแตกของเส้นเลือดในปอด 
2.9 อมัพาตคร่ึงซีก กรณีมีภาวะแทรกซอ้น จากการมีล่ิมเลือดหลุดจากหวัใจไปอุดตนัเส้นเลือดท่ี

สมอง โดยเฉพาะผูป่้วยโรคล้ินหวัใจ 
2.10 ประวติัครอบครัว ประวติัของโรคต่างๆ ท่ีพบในครอบครัว เช่น โรคความดนัโลหิตสูง ,

โรคเบาหวาน,ไขมนัในเลือดสูง,โรคเก๊าท ์ ,โรคหวัใจขาดเลือดและอมัพาตอมัพฤกษใ์นครอบครัว 
2.11 ปัจจยัเส่ียง  เช่น การสูบบุหร่ี การด่ืมสุรา (ระยะเวลาและปริมาณท่ีเสพ) การไม่ออกก าลงักาย 

การรับประทานเคม็ โรคเบาหวาน ไขมนัในเลือดสูง   และบุคลิกภาพของผูป่้วยดว้ย   
3. จดัล าดบัความเร่งด่วนของผูป่้วย 
4. เฝ้าระวงั ติดตาม อาการและอาการแสดงของผูป่้วย ขณะรอตรวจ 
5. ช่วยเหลือแพทยใ์นการตรวจ และการเรียกคิวเขา้หอ้งตรวจ 
6. ใหค้  าแนะน าปรึกษาหลงัการตรวจ ใหค้  าแนะน าเก่ียวกบั Secondary prevention จดัท าขอ้มูลแผน่พบั

ใหค้วามรู้แก่ผูป่้วย 
7. ออกใบนดัให้ผูป่้วย เพื่อการรักษาต่อเน่ือง 
8. ส่งต่อผูป่้วยทั้งภายในหน่วยงาน/ภายนอกโรงพยาบาล 
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การซักประวตัิผู้ป่วยเฉพาะโรค 

1. ผู้ป่วยโรคหัวใจขาดเลอืด ( Ischemic heart disease) เนน้การซกัประวติัเก่ียวกบัอาการเจ็บแน่น
หนา้อก OPQRST  

2. ผู้ป่วยโรคลิน้หัวใจ    เนน้การซกัประวติัเก่ียวกบั Dyspnea, Exercise intolerance, Edema, Ascitis, 
increase BW, Palpitation, Syncope, chest pain, stroke รวมถึงภาวะแทรกซอ้นจากการไดย้าละลายล่ิมเลือด อาการมี
เลือดออกตามอวยัวะต่างๆ 

3. ผู้ป่วยโรคหัวใจล้มเหลวหรือหัวใจวาย  เนน้การซกัประวติัเก่ียวกบั Dyspnea, Exercise intolerance 
Edema, Ascitis, Palpitation, อาการไอเป็นเลือด (ฟองสีชมพ)ู ปัสสาวะออกนอ้ย ปัสสาวะบ่อยตอนกลางคืน 

4. ผู้ป่วยความดันโลหิตสูง เนน้เร่ือง การควบคุมภาวะความดนัโลหิตสูงไดดี้หรือไม่  และอาการท่ีบ่งช้ี
วา่มีการท าลายของอวยัวะต่างๆ แลว้ เช่น อาการใจสั่น เหน่ือยง่าย เจบ็แน่นหนา้อก, อาการชาหรืออ่อนแรงของแขน
ขาชัว่คราวหรือถาวร ตามวั หรือตาขา้งหน่ึงมองไม่เห็นชัว่คราว ปวดศีรษะ เวยีนศีรษะ หิวน ้าบ่อย ปัสสาวะบ่อย 
ปัสสาวะบ่อยตอนกลางคืน บวมท่ีเทา้เวลาบ่ายหรือเยน็ ปวดขาเวลาเดินท าใหต้อ้งพกัจึงจะเดินต่อได ้ 

หน้าทีอ่ื่นๆ 
1. จดัคิวผูป่้วยตามล าดบัก่อน-หลงั ยกเวน้กรณีเร่งด่วน และคิวทางด่วนส าหรับเจา้หนา้ท่ี และผูป่้วยทางด่วน

พิเศษตามนโยบาลกระทรวงสาธารณสุข 
2. เตรียมอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นในการปฏิบติังาน ไดแ้ก่ เคร่ืองวดัความดนัโลหิต ปรอท เคร่ืองชัง่น ้าหนกั กระดาษจด

ความดนัโลหิต ส่วนสูงและน ้าหนกั  , เตรียมใบประสานงานการส่งต่อ 
3. ท าความสะอาดบริเวณโตะ๊ท างาน 
4.  ป๊ัมตรายางคลินิกโรคหวัใจรวบรวมสถิติท่ีเก่ียวขอ้งต่าง 

Echocardiography เป็นการตรวจดูความผิดปกติของหวัใจดว้ยคล่ืนเสียงสะทอ้นความถ่ีสูง เป็นการใชค้ล่ืนเสียงใน
การตรวจวดัขนาดของหวัใจ ความหนาและการท างานของผนงักลา้มเน้ือหวัใจ สภาพล้ินหวัใจ การไหลเวยีนของ
เลือดในห้องหวัใจต่าง ๆ บอกสภาพของเส้นเลือดท่ีไปเล้ียงหวัใจวา่ผดิปกติหรือไม่ การตรวจวธีิน้ีไม่มีอนัตรายและ
ไม่มีความเจบ็ปวด 
หน้าที่หลกั 

1. ดูแลความพร้อมใชข้องอุปกรณ์และเคร่ืองมือต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัการท า  Echocardiography 
2. ออกนดัผูป่้วย ใหค้  าแนะน าการปฏิบติัตวัในการท า  Echocardiography 
3. ตรวจ check ประวติั คล่ืนไฟฟ้าหวัใจ chest X-Ray ใหพ้ร้อมก่อนตรวจ สอบถามการปฏิบติัตวัของผูป่้วยตาม

ค าแนะน าก่อนท า ท า  Echocardiography 
4. ใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัวธีิการท าหตัถการ  
5. ลงทะเบียนผูป่้วยในสมุดสถิติ  และท่ี work station ของเคร่ือง Echocardiography ใหถู้กตอ้งตามผูป่้วย 
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6. จดัท่าผูป่้วยตามความเหมาะสมในผูป่้วยแต่ละราย 
7. ประเมินสภาพ และเฝ้าระวงัอาการเปล่ียนแปลงของผูป่้วยก่อนท า ขณะท า และหลงัท าEchocardiography 

พร้อมทั้งรายงานแพทยเ์ม่ือตรวจพบความผิดปกติ 
8. ช่วยแพทยแ์ละอ านวยความสะดวกใหแ้ก่แพทยแ์ละผูป่้วยก่อนท า ขณะท า และหลงัท า Echocardiography 
9. ใหก้ารช่วยเหลือผูป่้วยตามแนวทางการช่วยฟ้ืนคืนชีพ เม่ือผูป่้วยอยูใ่นภาวะวกิฤต  ให้การพยาบาลผูป่้วย และ

ท าหตัถการตามค าสั่งการรักษา 
10. ลงขอ้มูลท่ีเวชระเบียนวา่มีการท า Echocardiography เพื่อน าไปใหร้หสัหตัถการ และคิดค่าหตัถการดงัน้ี 
- ICD-9 (Non-procedure ท่ีมีผลต่อ DRG): Echocardiography: 8872 
- ค่ารักษาพยาบาล 51420 tranthroracic Echocardiography 2,000 บาท  
11. ลงขอ้มูลภาระงานตามแนวทางการเบิกจ่ายค่าตอบแทนส่ง สปสช. 
12. ประสานงานกบัแมข่่ายในการส่ง Fast track Echo ในกรณีมีปัญหา 

Exercise Stress Test เป็นการตรวจดูประสิทธิภาพของหวัใจ และประเมินผลสภาพเส้นเลือดท่ีไปเล้ียงหวัใจวา่มีการ
ตีบตนัหรือไม่ โดยใหผู้รั้บการตรวจเดิน หรือวิง่บนสายพานเล่ือน มีคอมพิวเตอร์ควบคุมเคร่ืองและบนัทึกคล่ืนหวัใจ 
อตัราการบีบของหวัใจ และวดัความดนัโลหิต 
หน้าที่หลกั 

1. ดูแลความพร้อมใชข้องอุปกรณ์และเคร่ืองมือต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัการท า  Exercise Stress Test 
2. ออกนดัผูป่้วย ใหค้  าแนะน าการปฏิบติัตวัในการท า  Exercise Stress Test 
3. ตรวจ check ประวติั คล่ืนไฟฟ้าหวัใจ chest X-Ray ใหพ้ร้อมก่อนตรวจ สอบถามการปฏิบติัตวัของผูป่้วยตาม

ค าแนะน าก่อนท า  Exercise Stress Test 
4. ใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัวธีิการท าหตัถการ ภาวะแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดข้ึน และใหล้งนามยนิยอมใน EST Inform 

Consent 
5. ลงทะเบียนผูป่้วยในสมุดสถิติ  และท่ี work station ของเคร่ือง Exercise Stress Test ใหถู้กตอ้ง 
6. ติดอุปกรณ์การตรวจ คล่ืนไฟฟ้าหวัใจบริเวณหนา้อก และเคร่ืองวดัความดนัโลหิตท่ีแขน แสดงวธีิการเดิน

บนสายพาน พร้อมอธิบายขั้นตอนการตรวจโดยละเอียด เม่ือพร้อมใหผู้ป่้วยเดินบนสายพานเล่ือนซ่ึง
ขบัเคล่ือนดว้ยพลงัไฟฟ้า โดยจะเพิ่มอตัราเร็วและความชนัทุก ๆ 3 นาที พร้อมทั้งควบคุมการท างานของ
เคร่ือง Exercise Stress Test ตาม protocol 

7. เฝ้าระวงัอาการเปล่ียนแปลงของผูป่้วย ดูแลอยา่งใกลชิ้ดตลอดเวลา ถา้ผูป่้วยมีความผิดปกติ เช่น อาการเจบ็
แน่นหนา้อก อาการหนา้มืดวิงเวยีน ใหบ้อกแพทย ์พยาบาล เพื่อหยดุเคร่ืองอยา่งชา้ๆ จนหยดุน่ิง จึงสามารถ
กา้วออกจากสายพานได ้ระวงัอยา่กา้วออกจากสายพานขณะเคร่ืองก าลงัท างานเพราะอาจหกลม้ได ้และการ
หยดุออกก าลงัอยา่งกะทนัหนัอาจท าให้รู้สึกเหน่ือยมากได ้ในกรณีท่ีไม่มีปัญหา เม่ือตรวจไประยะหน่ึงซ่ึง
แพทยมี์ความเห็นวา่ เพียงพอต่อการวนิิจฉยัแลว้ ก็จะหยดุตรวจโดยการ ใหเ้คร่ืองค่อยๆชะลอความเร็วจน
หยดุน่ิง  ขอใหท้่านยนืน่ิง 1-2 นาที แลว้จึงใหน้ัง่บนเตียงเพื่อติดตามผลการตรวจ อีกประมาณ 5-10 นาที และ
จะทราบผลทนัทีภายหลงัการตรวจ   
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8. ใหก้ารช่วยเหลือผูป่้วยตามแนวทางการช่วยฟ้ืนคืนชีพ เม่ือผูป่้วยอยูใ่นภาวะวกิฤต  ให้การพยาบาลผูป่้วย และ
ท าหตัถการตามค าสั่งการรักษา 

9. ลงขอ้มูลท่ีเวชระเบียนวา่มีการท า Exercise Stress Test  
- ICD-9 (Non-procedure ท่ีมีผลต่อ DRG): Exercise Stress Test: 8941 
- ค่ารักษาพยาบาล 51411 Exercise Stress Test 1,500  บาท  

10.ลงขอ้มูลภาระงานตามแนวทางการเบิกจ่ายค่าตอบแทนส่ง สปสช. 
11.ประสานงานกบัแม่ข่ายในการส่ง Fast track EST ในกรณีมีปัญหา 
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ตารางมอบหมายงานศูนย์โรคหัวใจ 
วนั เชา้ บ่าย 

จนัทร์ คลินิกโรคหวัใจ (จิราพร) 
OPD/Non-invasive (กลัยา) 

Non-invasive (จิราพร) 
เยีย่ม Case STEMI (กลัยา) 

องัคาร OPD/Non-invasive (จิราพร) 
OPD (กลัยา) 

Non-invasive (จิราพร) 
HRD (กลัยา) 

พธุ ตรวจสอบเวชระเบียนศูนยห์วัใจ 
(จิราพร) 

OPD/Non-invasive (กลัยา) 

Non-invasive (จิราพร) 
ลงทะเบียน STEMI (กลัยา) 

พฤหสับดี OPD/Non-invasive (กลัยา) OPD/Non-invasive (กลัยา) 

ศุกร์ OPD/Non-invasive (กลัยา) 
OPD (จิราพร) 

OPD/Non-invasive (กลัยา) 
ลงทะเบียน Non-invasive (จิราพร) 

 

ตารางมอบหมายงานจิราพร มณพีราย 
วนั เชา้ บ่าย 

จนัทร์ คลินิกโรคหวัใจ (จิราพร) Non-invasive (จิราพร)* 

องัคาร OPD/Non-invasive (จิราพร) Non-invasive (จิราพร)* 

พธุ ตรวจสอบเวชระเบียนศูนยห์วัใจ 
 (จิราพร) 

Non-invasive (จิราพร)* 
 

พฤหสับดี IM/RM (จิราพร) IM/RM (จิราพร) 

ศุกร์ OPD (จิราพร) ลงทะเบียน Non-invasive (จิราพร) 
 
* กรณีไม่มี Case Non-invasive ปฏิบติังานกลุ่มการพยาบาล (เลขากลุ่มการพยาบาล ผูช่้วยเลขาฯเขต 18, ผูป้ระสานงานคุณภาพ, 
คณะกรรมการวจิยั, งานอ่ืนท่ีไดรั้บมอบหมาย) 
 

ตารางมอบหมายงานกลัยา  ฐิตินันท์เมอืง 
วนั เชา้ บ่าย 

จนัทร์ OPD/Non-invasive (กลัยา) เยีย่ม Case STEMI (กลัยา) 

องัคาร OPD (กลัยา) HRD (กลัยา) 

พธุ OPD/Non-invasive (กลัยา) ลงทะเบียน STEMI (กลัยา) 

พฤหสับดี OPD/Non-invasive (กลัยา) OPD/Non-invasive (กลัยา) 

ศุกร์ OPD/Non-invasive (กลัยา) OPD/Non-invasive (กลัยา) 
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Job Descriptionคลนิิกโรคหืด 
1.  ตรวจนบัอุปกรณ์  ความพร้อมใชข้องอุปกรณ์  โตะ๊ซกัประวติั 
2. ใหบ้ริการคดักรอง ประเมินสภาพปัญหาความตอ้งการของผูป่้วย 
3. ซกัประวติัผูป่้วยตาม guideline ของคลินิก Asthma ดงัน้ี 

-เร่ิมหอบอายเุท่าไร หอบมาก่ีปี รักษาท่ีรพ.น้ีมาก่ีปี เคยนอน รพ.หรือไม่ เคยไปพน่ยาท่ีหอ้งฉุกเฉินหรือไม่ 
-เคยตรวจสมรรถภาพปอดมาก่อนหรือไม่ 
-เคยสูบบุหร่ีหรือไม ่
-ในช่วง 4 สัปดาห์ท่ีผา่นมามีอาการไอ หายใจไม่อ่ิม หรือหายใจมีเสียงวีด๊ในช่วงกลางวนัหรือไม่ 
-ในช่วง 4 สัปดาห์ ท่ีผา่นมาตอ้งลุกข้ึนมาไอ หายใจฝืดแน่นหนา้อก หายใจมีเสียงวีด๊ในช่วงกลางคืนหรือไม่ 
-ในช่วง 4 สัปดาห์ ท่ีผา่นมาใชย้าบรรเทาอาการหอบ(ยาขยายหลอดลม) บา้งหรือไม่ 
-ในช่วง 4 สัปดาห์ ท่ีผา่นมาเคยหอบมากจนตอ้งไปรับการรักษาท่ีห้องฉุกเฉิน หรือคลินิกบา้งหรือไม่ 
-ในช่วง 4 สัปดาห์ ท่ีผา่นมาเคยหอบมากจนตอ้งเขา้รับการรักษาใน รพ.บา้งหรือไม่ 
-มีผลขา้งเคียงจากการใชย้าหรือไม่ 

         4.   จดัล าดบัความเร่งด่วนของผูป่้วย ( ถา้มีอาการหอบมากประสานงานและส่งเขา้หอ้งฉุกเฉินทนัที ) 
         5.   ทดสอบสมรรถภาพปอดโดยการเป่า PFM เปรียบเทียบกบัตารางค่าปกติของผูป่้วย ก่อนพบแพทย ์หรือ
หลงัจากการพน่ยาขยายหลอดลม  
         6.   บนัทึกขอ้มูลการประเมินสภาพปัญหาของผูป่้วยใหค้รบถว้นตามแบบฟอร์ม Appendix และในคอมพิวเตอร์ 
         7.   เฝ้าระวงัติดตามอาการและอาการแสดงของผูป่้วยขณะรอตรวจ 
         8.   ส่งพบแพทยต์ามล าดบัคิวและความเร่งด่วน 
         9.   ใหค้  าแนะน าปรึกษาหลงัการตรวจตามปัญหาเร่งด่วนของผูป่้วยแต่ละราย 
        10.  ออกใบนดัให้ผูป่้วยและเนน้ใหม้าตามนดั 
        11.  ส่งพบเภสัชกร เพื่อรับยาและสอนวธีิการใชย้าพน่ท่ีถูกตอ้ง 
        12.  บนัทึกขอ้มูลผูป่้วยท่ีเขา้รับบริการในคลินิกตามท่ี สปสช.ก าหนดใน www.http://eac2.dbregistry.com 
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Job Description ATC ( Ascess to care) 
 
งาน  ATC ส าหรับพยาบาลช่วย Screen 

1. Screen อาการปัจจุบนัลง  B.W. และ  BP 
2. ถา้มีอาการตาม criteria ของ TB เช่น ไขเ้ป็นเวลา ไอเร้ือรังมากกวา่ 2 สัปดาห์ ใหต้รวจ AFB 3 วนั ,CXR  
3. ลงผล Lab ท่ีผูป่้วยเจาะตอนเชา้วนันั้น มีตวัป๊ัมอยู ่พร้อมกบัลงผล CBC ,Hb,Hct,Plt,Mcv,N,L 
4. ใหล้งผล CD4 คร้ังล่าสุดในสมุดบนัทึกของผูป่้วยตามวนัท่ีเจาะดว้ย (เล่มเล็ก) 
5. ถา้ผูป่้วยตอ้งการขอรับยา 2 เดือน หรือ 3 เดือน ตอ้งดู CD4  เดิม ถา้นอ้ยกวา่ 200 จะรับยาไดแ้ค่ 1 เดือน และ

ใหดู้ดว้ยวา่ครบเจาะเลือดคร้ังต่อไปหรือไม่  โดยใหดู้จาก CD 4  เป็นหลกั  ถา้ครบ 6 เดือน เจาะ CD 4 ดว้ยก็
ใหน้ดัเจาะชุดใหญ่ NPO หลงั 20.00 น. 

6. ถา้มีรายใหม่ตอ้งการเลข ATC ใหดู้วา่เป็นประกนัสังคม (ป.) เบิกได ้(G) หรือบตัรทอง (เลข 3 ตวั) 
7. Case ใหม่ใหล้งในใบท่ีเป็นทะเบียนท่ีท างานในวนันั้นคือ ลง HN AGE ATC D4-200 นดัคร้ังต่อไปดว้ย 
8. การใหก้ารปรึกษาเม่ือผูติ้ดเช้ือมีปัญหาดา้นสุขภาพจิตวติกกงัวลหรือเกิดภาวะซึมเศร้า 
9. ถา้มีปัญหาไม่แน่ใจโทร 084-6200773 ได ้
10. Case ผูป่้วย ATC รับใหม่หลงัรับยา 2 wks สั่งเจาะ ATC2 + VDRL และอีก 2 wks นดัเจาะ ATC2 
11. หลงัเจาะเลือด 2 wks x 2คร้ังต่อไปนดัมาทุก 1 เดือน จนครบ 6 เดือนจึงเร่ิมสั่งเจาะชุดใหญ่ ATC3+CD4 
12. ผูป่้วยทุกรายจะไดรั้บการตรวจ VDRL ปีละคร้ัง ถา้เพศหญิงจะไดรั้บการตรวจ papsmear ปีละ 1 คร้ัง 
13. ผูป่้วยทุกรายจะไดรั้บการคดักรองเร่ือง 6 กลยทุธ์ ปีละ 4 คร้ัง ห่างกนั 3 เดือน 
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การปฏบิัติงานในคลนิิก PATC 
1. ใชส้ถานท่ีหนา้หอ้งแพทยแ์ผนไทย 
2. สมุดลงทะเบียนเด็ก PATC 
3. เตรียมความพร้อมเร่ืองการเปิดเผยผลการติดเช้ือเอดส์แก่เด็ก 
4. Screen เด็ก ท่ีมีอายเุหมาะสมในการ  Csg 
5. การเตรียมขอ้มูลในการเตรียมตวัเด็กและผูดู้แล 
6. ขั้นตอนการนดัในแต่ละ  Case 
7. การจดักกลุ่มในการท ากิจกรรมใหเ้ด็กในแต่ละวยั 
8. เม่ือมีอาการ  Csg  แต่ละรายจะท าท่ีหอ้งประชุมชั้น 2 ตึกเวชกรรม 
9. สมุดลงทะเบียนการดูแลบ าบดัและการท า  Csg ในแต่ละคร้ัง 
 
ขั้นตอนการปฏิบัติ 

1. คดักรองเด็กท่ีติดเช้ือ จากห้องตรวจเด็ก จากนั้นจดับตัรคิวเพื่อรอพบพยาบาลใหค้  าปรึกษา 
2. พยาบาลส่งเด็กไปตรวจ  Lab ตามแนวทาง/ตามแพทยส์ั่ง 
3. ส่งพบแพทยเ์ม่ือตรวจและให้การรักษา 
4. พยาบาล  Counseller ซกัประวติัขอ้มูลส่วนตวัเด็กและผูดู้แลจากนั้นใหค้  าปรึกษา เพื่อเตรียมความพร้อมแก่

ผูดู้แล /ผูป้กครอง เด็กในการเปิดเผยผลเลือดแก่เด็กท่ีมีอายเุหมาะสม ...............ปี 
5. ออกใบนดัคร้ังต่อไปเพื่อติดตามดูแลต่อเน่ือง 
6. ลงขอ้มูลผูป่้วยในสมุดทะเบียน PATC 
พยาบาลซกัประวติัขอ้มูลผูดู้แล 
1. ช่ือ.............................นามสกลุ..........................อาย.ุ..........ปี สถานภาพ..........อาชีพ.............................. 
2. เก่ียวขอ้งกบัเด็ก.................................ระยะเวลาท่ีไดดู้แลเด็ก.................ปี 
3. เหตุผลท่ีผูดู้แลตอ้งการเปิดเผยผลการติดเช้ือ 
 1................................................... 
 2................................................. 
 3................................................. 
4.ความยนิยอมของผูดู้แลในการเปิดเผยผลแก่เด็กโดยพยาบาลใหค้  าปรึกษา 
     ......................................(ผูดู้แลเด็ก) 
     ......................................(พยาบาลใหค้ าปรึกษา) 
     วนัท่ี................................ 
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การเปิดเผยผลการตดิเช้ือเอดส์ในเดก็ 
 

1. คดักรองเด็กท่ีรับยาตา้นไวรัสเอดส์ท่ีมีอายตุั้งแต่ 7 ปีข้ึนไป 
2. เตรียมผูป้กครองและเด็กโดยใหข้อ้มูลเร่ืองการใหค้  าปรึกษาบอกถึงขอ้ดีในการบอกผลพร้อมกบัการเซ็น

ยนิยอมของผูดู้แลในความร่วมมือในการใหค้  าปรึกษา 
3. ซกัประวติัครอบครัวผูดู้แลเด็ก  ระยะเวลาท่ีเขา้โครงการ ประวติัการเจบ็ป่วย 
4. ใชท้กัษะการใหค้  าปรึกษา การสร้างสัมพนัธภาพแก่เด็กและผูดู้แล การประเมินความรู้เร่ืองโรคและการ

เจบ็ป่วย ประเมินความพร้อมและพฤติกรรมเด็ก สร้างความไวว้างใจและความอบอุ่น การเป็นผูฟั้งท่ีดีและ
รับรู้ปัญหาของผูดู้แลและเด็ก ใหค้วามสนใจและดูและต่อเน่ือง การประเมินผลในแต่ละคร้ังท่ีใหก้ารปรึกษา 
และการนดัคร้ังต่อไป 

5. ลงบนัทึกการใหก้ารปรึกษาในแต่ละคร้ังในสมุดทะเบียนการใหก้ารปรึกษา 
6. เม่ือประเมินความพร้อมของเด็กและผูดู้แลพร้อมแลว้จึงจะเปิดเผยผลการติดเช้ือต่อเด็ก หลงัการเปิดเผยผล

แลว้จะมีการดูและเด็กอยา่งต่อเน่ืองจนกระทัง่เด็กอายคุรบ 15 ปี 
7. เม่ือเด็กอายคุรบ 15 ปีแลว้จะมีการประสานกบัโรงพยาบาลชุมชนใหดู้แลต่อเน่ือง 
 

หมายเหตุ  การบอกผลการติดเช้ือเอดส์ในเด็กไม่มีรูปแบบตายตวั พยาบาลใหก้ารปรึกษาตอ้งประเมินความ
พร้อมของเด็กและผูดู้แลใหก้ารปรึกษา ไม่สามารถก าหนดไดว้า่เวลาเท่าไรท่ีเหมาะสม เพราะการรับรู้ของแต่
ละคนต่างกนั 
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Job Description คลนิิกวณัโรค 
1. ตรวจนบัอุปกรณ์  ความพร้อมใชข้องอุปกรณ์  โตะ๊ซกัประวติั และความสะอาดเคร่ืองมือ สถานท่ี 
2. คดักรอง ประเมินสภาพปัญหาความตอ้งการของผูป่้วย 
3. ซกัประวติัผูป่้วยตาม guideline ของคลินิกวณัโรค ต าแหน่ง สูตรยาท่ีรักษา เร่ิมรับยา  วนัน้ีรับยาเดือน ยา

เหลือจ านวนชุด อาการขา้งเคียงของยารักษาวณัโรค 
4. ปฏิบติัตามแนวทางการปฏิบติัส าหรับผูป่้วยวณัโรค ในโรงพยาบาลก าแพงเพชรไดแ้ก่  

   -  Guideline Treatment for Tuberculosis (OPD) 
   -  Guideline Treatment for MDR/Suspect MDR TB 
   -  แนวทางการปฏิบติัการรักษาวณัโรคระยะติดเช้ือของสมาคมปราบวณัโรคแห่งประเทศไทย 
   - ขั้นตอนการติดตามผูป่้วยไม่มาตามนดั 

5. จดัล าดบัความเร่งด่วนของผูป่้วย ส่งพบแพทยต์ามล าดบัคิวหรือความเร่งด่วน (ถา้มีอาการหอบ ประสานงาน
และส่งเขา้หอ้งฉุกเฉินทนัที)          

        6.   บนัทึกขอ้มูลการประเมินสภาพปัญหาของผูป่้วยใหค้รบถว้นตามแบบฟอร์ม Appendix และในคอมพิวเตอร์ 
        7.   เฝ้าระวงัติดตามอาการและอาการแสดงของผูป่้วยขณะรอตรวจ 
        8.   ใหค้  าแนะน าปรึกษาหลงัการตรวจ 
        9.   ออกใบนดัให้ผูป่้วยและเนน้ใหม้าตามนดั   
       10.  ลงทะเบียนผูป่้วยวณัโรครายใหม่ และรับทราบผูป่้วยวณัโรครายเก่าทุกวนัท าการ เวลา 10. 00- 16.30 น.  
       11. ประสานกบัเจา้หนา้ท่ีทุกระดบัของหน่วยงานผูป่้วยนอกทราบ กรณีมีผูป่้วยท่ีแพทยใ์หก้ารวนิิจฉยัเป็นวณัโรค
ทุกแผนกตอ้งส่งมาลงทะเบียนท่ีคลินิกวณัโรคทุกราย และประชุมช้ีแจงถึงปัญหาและหาแนวทางแกไ้ขเป็นระยะ 
จดัท าระบบคดักรองแยกโรคท่ีแผนกผูป่้วยนอก 
      12. ร่วมประชุมกบั PCT อายรุกรรมเพื่อเสนอปัญหาและหาแนวทางแกไ้ขร่วมกนัเป็นระยะ เช่น การเก็บเสมหะ
ส่งตรวจ การส่งลงทะเบียนไม่ครบ การส่งตรวจ  HIV ไม่ครบหรือไม่ลงผลการตรวจ  ฯลฯ 
      13. ใหค้วามรู้และร่วมกนัหาแนวทางแกไ้ขปัญหากบัเจา้หนา้ท่ีอายรุกรรมเป็นระยะ 
      14. การติดตามเยีย่มผูป่้วยตามหน่วยงานต่าง เม่ือ Re- admition ดว้ยปัญหาการแพย้า หรือยาเป็นพิษต่อตบั 
      15. จดัท าโครงการให้ความรู้เร่ืองวณัโรคส าหรับเจา้หนา้ทีโรงพยาบาล ความรู้เร่ืองวณัโรคส าหรับเจา้หนา้ท่ี
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
      16. ปรับปรุงสมุดคู่มือผูป่้วยวณัโรค เพื่อใหผู้ป่้วยอ่านเขา้ใจง่ายและสะดวกในการใช ้(เอกสารหมาย 3) 
      17. สร้างเครือข่ายระบบส่งต่อและติดตามผูป่้วยวณัโรคกบัเจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 
      18. ร่วมกบัเวชกรรมสังคม เทศบาลเมืองก าแพงเพชรจดัท าโครงการคน้หาผูป่้วยวณัโรคในเขตชุมชนเมือง  
      19. จดับริการคลินิกวณัโรคแบบจุดเดียว (One stop service) และจดับริการช่องทางด่วนส าหรับผูป่้วยวณัโรคใน
วนัจนัทร์ องัคาร พุธและศุกร์ 
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        20. ส ารวจความพึงพอใจต่อการใหบ้ริการคลินิกวณัโรค และความรู้เร่ืองวณัโรคและการดูแลตนเองทุกวนั
พฤหสับดี 
        21. วเิคราะห์ขอ้มูลความพึงพอใจต่อการใหบ้ริการคลินิกวณัโรค และความรู้เร่ืองวณัโรคและการปฏิบติัตวั เพื่อ
น าขอ้มูลท่ีไดม้าปรับปรุงพฒันางานใหบ้ริการคลินิกวณัโรค 
        22  วเิคราะห์ขอ้มูลผูป่้วยวณัโรคท่ีเขา้รับการรักษาท่ีคลินิกวณัโรค เพื่อน าขอ้มูลมาพฒันาแนวทางการดูแลรักษา
ผูป่้วยวณัโรค 
       23. คน้หาปัญหา-อุปสรรคในการด าเนินงานตาม Guideline แนวทางการส่งต่อ การติดตามผูป่้วย รวมถึงเสนอ
แนวทางในการพฒันาต่อคณะกรรมการ PCT อายรุกรรม 
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Guideline Treatment For Tuberculosis (OPD) 

 
 

 
 
 
 
                                                                        ไม่แน่ใจ ไม่ใช่ 
 
      ใช่ 

 
   

 
 
 
 
เดือนท่ี 0 1. ใหค้วามรู้/สุขศึกษา 
               2. รับข้ึนทะเบียน/ระบบส่งต่อ 

 
 

ไดผ้ล 
   ปกติ ผิดปกติ 

 
 
ส้ินสุดเดือนท่ี 2 
1.Sputum AFB     End of intensiveness  Phase 
      For Start  Maintenance  Phase 
ส้ินสุดเดือนท่ี 5 
1. Sputum AF3. 
ส้ินสุดเดือนท่ี 6 
1.Sputum AFB 
2.CXR 

 
 

 คดักรองหอ้งแยกโรคโดยพยาบาล MED 
  History, PPE, Sputum AFBx3, CXR  
    

OPD จุดรับบตัร 
ไอ > 2 wks 
-ใหผู้ป่้วยสวม
หนา้กาก 
 ส่งพบแพทย ์

F/U Lab AFB รักษาตามสาเหต ุTB 

Complication, Failure , Relapse , Default 

แพทยก์ าหนดสูตรยา 

TB Clinic 

F/U 2 wks 
Baseline BUN, Cr, LFT, anti-HIV, 

CBC 
pppppppppppppppppppppppfg,,,
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,pppppppg,,,

,,,,,,,,,,,,,,,,CBC 
 

F/U ต่อ หรือ 
นอกเขต Refer รพช. 
 
 

หาสาเหต ุ
Sputum TB C/S+ Sense 
ปรึกษา Med ผูเ้ช่ียวชาญ 

 

ส่งพบแพทย ์

Evaluation 
 
 
 
 

 

ดีข้ึน ไม่ดีข้ึน 

Evaluation 
 

 

ดีข้ึน 

ดีข้ึน 

ไม่ดีข้ึน 

ไม่ดีข้ึน 

หยดุยา D/C พิจารณาการรักษา  9 เดือน หรือ 12 เดือน เม่ือมีขอ้บ่งช้ี 

Evaluation 
 

 

HIV 
positive 

ส่งคลินิก ATC 
AAAASAATC 

HIV negative 

F/U ตามแพทยส์ัง่ 
AAAASAATC 

NO-Complication 
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Guideline Treatment For Tuberculosis (IPD ) 
เจา้หนา้ท่ี ward 
1. ใหค้วามรู้/สุขศึกษา 
2. การป้องกนัการแพร่ 
   กระจายเช้ือ 

 
 
 
1. ใหค้วามรู้ สุขศึกษา 
2. การส่งต่อ 

 
 
 
     

D/C แพทยส์ัง่ F/U 2 wks. 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

หอ้งแยกส าหรับ Intensive/Maintenance phase 
Pre-Counseling HIV. 

 

ในเขต 

รับลงทะเบียน 

Ward โทรแจง้ 
TB Clinic เยีย่ม Case ผิดปกติ 

Admit 
ปรับสูตรยา 

ปรับสูตรยา 
FU  ต่อ ตามแพทยพ์ิจารณา OPD Case 

นอกเขต Refer 
กลบัรพช. 

ส่งลงทะเบียน TB Clinic ทุกวนัช่วงบ่าย 

ในเขต 

รับลงทะเบียน Plan Refer 

นอกเขต 

F/U 2 wks. 
Baseline lab 

ปกติ ผิดปกติ
 ในเขต  

Ward โทรแจง้ 
TB Clinic เยีย่ม Case 

ปรับสูตรยา 
F/U ต่อตามแพทย์

พิจารณาเป็น OPD Case 
 

รับมาFUต่อเป็น 
case OPD 

แพทยใ์หก้ารวนิิจฉยั TB 

นอกเขต Plan refer 

F/U 2 wks. 
Baseline lab 

ปกติ 
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Guideline Treatment For MDR/Suspect MDR TB  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ผู้ป่วยเก่า รพ.กพ. 
Case Failure/Relapse/Default 

ส่งตรวจ Sputum C/S + Sense  

จุดรับบัตรทอง 
- คดักรอง  
-ใหผู้ป่้วยสวมหนา้กาก 
 
 
หนา้กาก 
 
 

ส่งห้องแยกโรคพบพยาบาล TB Clinic 
                    - ซกัประวติั 

Cat 4 

รพ.กพ. 
- TB Clinic ลงทะเบียน  
   Suspect MDR TB 
- ใหค้วามรู้/สุขศึกษา 
- ส่ง TB 09 ให ้รพช. 
 

รพ.ชุมชน 
- ผูป่้วยถือ TB 09 มา รพช. พบ   
พยาบาล TB clinic 
- ข้ึนทะเบียนเป็น Suspect MDR TB 
 เลขท่ีของรพ.กพ. 
- ใหค้วามรู้/สุขศึกษา 
- ประสาน สอ. ส่งตวัผูป่้วยฉีดยา 
kanamycine และใบส่งตวัฉีดยา 
- ติดตามเยีย่มทุกอาทิตยต์ามแนวทาง 
- ติดตามถา้ขาด F/U  
- คน้หาผูส้มัผสัร่วมบา้นทั้งหมด 

F/U 2 wks. 
Baseline AST,ALT ไม่มาตรวจตามนดั 

F/U ตามแพทยส์ัง่ 
F/U ทุก 1 เดือน 

- AFB/AFB C/S? 

พบแพทย์ 
อายรุกรรม 1 

Refer รพ.กพ.  
ล าดับการ รักษาส่งมา
พร้อม 
- ผลAFB คร้ังสุดทา้ย 
- Film CXR 
- ผลการตรวจ CBC, 
BUN/Cr, LFT 
- ผลการตรวจ HIV 

ผิดปกติ ปกติ ประสานเป็น
ระยะ 

ผู้ป่วยเก่า รพช. 
Case Failure/Relapse/Default 

ส่งตรวจ  Sputum C/S + Sense  

พบแพทย ์
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หมายเหตุ *  ในเด็กท่ีไดรั้บวคัซีน บีซีจี ใช ้TT ≥ 15 มม. ในเด็กท่ีไม่เคยไดรั้บวคัซีน บีซีจี ใช ้ TT ≥ 5 มม. 

 
 * *  ในสถานพยาบาลท่ีมีศกัยภาพ เด็กแรกเกิดหรือเด็กอายนุอ้ยกวา่ 5 ปี ท่ีปฏิกิริยาทูเบอร์คูลินเป็นลบ ใหกิ้น  
Isoniazid 3 เดือน แลว้ท า ทูเบอร์คูลินซ ้ า ถา้เป็นบวกใหกิ้นยาต่อไปจนครบ ถา้เป็นลบใหห้ยดุยาและถา้ยงัไม่ไดว้คัซีน
บีซีจี ก็ฉีดใหด้ว้ย ในทาง ปฏิบติัถา้ท าตามขั้นตอนไม่ได ้ใหฉี้ดวคัซีนบีซีจีพร้อมกบัยากิน Isoniazid  6-9 เดือน ตั้งแต่
แรก 
 * *  *   ในสถานพยาบาลท่ีมีศกัยภาพ เด็กแรกเกิดหรือเด็กอายมุากกวา่ 5 ปี ท่ีปฏิกิริยาทูเบอร์คูลินเป็นลบจะ
เคยฉีดวคัซีน บีซีจี มาหรือไม่ก็ตาม ใหร้อ 3 เดือน แลว้ท า ทูเบอร์คูลินซ ้ า ถา้เป็นบวกใหกิ้นยา Isoniazid 6 เดือน ถา้ 
เป็นบกก็ไม่ตอ้งกินยา และในรายท่ียงัไม่เคยฉีดวคัซีน บีซีจี ก็ฉีดใหด้ว้ย 
  
2) ผูท่ี้ปฏิกิริยาทุเบอร์คูลินเป็นบวก ไม่ไดใ้กลชิ้ดกบัผูป่้วยวณัโรคในขณะนั้น แต่เส่ียงต่อการเป็นวณัโรค มากให ้
Isoniazid กิน 6-9 เดือน ดงัน้ี  
     2.1 เด็กอายนุอ้ยกวา่ 5 ปี ท่ีเคยไดรั้บ บีซีจี ทูเบอร์คูลิน   ≥   15 มม. หรือถา้ไม่เคยไดรั้บวคัซี น บีซีจี ทุเบอร์คูลิน 
≥  10 มม. ถือวา่เป็นการติดเช้ือใหม่ ตอ้งให ้ Isoniazid กิน 6 เดือน 
     2.2 ใน recent converter  เช่น ในการติดตามปฎิกิริยาทูเบอร์คูลินในกลุ่มเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ถา้เปล่ียนจากบวก
เป็นลบ และมีขนาดทูเบอร์คูลินเพิ่มข้ึนจากเดิมตั้งแต่ 10 มม. ในระยะ1-2ปีให ้Isoniazid 6 เดือน 
    2.3 ในคนติดเช้ือ HIV หรือคนท่ีไดรั้บยากดภูมิคุม้กนัอยู ่เช่น prednisolone ขนาดมากกวา่ 15 มิลลิกรัม/กิโลกรัม/
วนั เป็นเวลานานกวา่  2-4 สปัดาห์ หรือในคนท่ีมีภาพถ่ายรังสีทรวงอกเป็น old fibrotic lesion และมีทูเบอร์คูลิน   ≥   
5มม.  ให ้ Isoniazid  9 เดือน 
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ขั้นตอนการติดตามผู้ป่วยไม่มาตามนัด 

 
 
 

 

 

ผูป่้วย  TB ไม่มาตามนดั 

ผูป่้วยรายใหม่ ผูป่้วยรายเก่า 

F/U 2 สัปดาห์ 

โทรศพัทติ์ดตาม ถา้ติดต่อไม่ได้
หรือไม่มีโทรศพัท ์โทรศพัทแ์จง้

รพ.สต.ช่วยติดตาม 
 

 

F/U ทุก 1 เดือน 
 

โทรศพัท ์ติดตาม ถา้ติดต่อไม่ได้
หรือไม่มีโทรศพัท ์โทรศพัทแ์จง้

รพ.สต.ช่วยติดตาม 
 

 
ติดโนต้ใน  OPD Card 

เพื่อตามผูป่้วยใหม้าพบพยาบาล 
TB   Clinic เม่ือมารักษาดว้ยโรค

อ่ืนๆ 

Loss Case เม่ือตามแลว้ 

ไม่มาครบ 2 เดือน 



58 

  

Job Description พยาบาลคลนิิกโรคผวิหนัง 
a. ตรวจนบัอุปกรณ์โตะ๊ซกัประวติัและรถเตรียมอุปกรณ์  
b. เตรียมสถานท่ีและอุปกรณ์ใหพ้ร้อมท่ีจะใชง้าน  
c. ประเมินสภาพปัญหา/ความตอ้งการของผูป่้วย 

- วดัความดนัโลหิต/ชีพจร และชัง่น ้าหนกั 
- ประเมินสภาพและสอบถามอาการ  
- ผูป่้วยรายใหม่ใหซ้กัประวติัของผืน่ใหค้รอบคลุม 7ขอ้ ไดแ้ก่  

1. ลกัษณะของผืน่ 
2. ผืน่คนัหรือไม่  
3. ผืน่เร่ิมเม่ือไรและผืน่เร่ิมท่ีไหน  
4. ลกัษณะการกระจายของผืน่  
5. การเปล่ียนแปลงของผื่น  
6. ปัจจยัส่งเสริมการเกิดผืน่  
7. การรักษาท่ีไดม้าก่อน 

- บนัทึกขอ้มูลการประเมินสภาพปัญหา 
- ป๊ัมตรายางรูปอวยัวะต่างๆของร่างกายตามสภาพโรค 

d. จดัล าดบัความเร่งด่วนของผูป่้วย 
13.เฝ้าระวงั ติดตาม อาการและอาการแสดงของผูป่้วย ขณะรอตรวจช่วยเหลือแพทยใ์นการตรวจและการ
ท าหตัถการ เช่น การฉีด keloid , การฉีดยารักษาผมร่วง ,การท า biopsy , การจ้ีหูด  การเจาะตุ่มน ้า bulla,
ฉีดสิว,ท า I@D 
e. ใหค้  าแนะน าปรึกษาหลงัการตรวจ พร้อมทั้งออกใบนดัให้ผูป่้วย เพื่อการรักษาต่อเน่ือง 
f. ส่งต่อผูป่้วยทั้งภายในหน่วยงาน/ภายนอกโรงพยาบาล 
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แนวปฏบิัติเฉพาะโรคเร้ือน 
 1. ประเมินสภาพและอาการแสดงทางคลินิก  
  - ตรวจพบรอยโรคผวิหนงัท่ีมีลกัษณะเฉพาะของโรคเร้ือน ,  
  - ตรวจพบอาการชาท่ีรอยโรค 
  - ตรวจพบเส้นประสาทโต 

 2. ส่งพบแพทย ์แพทยส์ั่งตรวจวนิิจฉยัโรคเร้ือนทางหอ้งปฏิบติัการ (slit skin smear) 
 3. ส่งกรีดผวิหนงั  (slit skin smear) เพื่อท าการยอ้มดว้ยสีทนกรด (acid fast stain) 
  -  ผูป่้วยประเภทเช้ือนอ้ย กรีดต่ิงหู 2 ขา้งและรอยโรค 1 แห่ง 
  -   ผูป่้วยประเภทเช้ือมาก กรีดต่ิงหู 2 ขา้งและรอยโรค 2 แห่ง 

 4. แพทยว์นิิจฉยัวา่เป็นโรคเร้ือน จ าแนกชนิดของโรคเร้ือน (Classification) และสั่งการรักษาโรคเร้ือนใช ้
 multi–drug (MDT) 
 5. แจง้คุณนาตยา สุขจนัทร์ตรี เวชกรรมสังคม Tel. 5104 
 6. ซกัประวติัตามแบบบนัทึกผูป่้วยโรคเร้ือน รบ.1ต.10 (น.ฮ.3)  
  - ประวติัการป่วยโรคเร้ือน   
  - อาการแสดงทางผวิหนงั 
  - การทดสอบอาการชา 
  - การตรวจเส้นประสาทและทดสอบก าลงักลา้มเน้ือ 
  - การตรวจความพิการ  
 7. หากพบผูป่้วยมีความพิการ ใหก้รอกใบค าร้องขอรับการสงเคราะห์ผูป่้วยโรคเร้ือน (สค.1) พร้อมหลกัฐาน 
 รูปถ่ายหนา้ตรง รูปความพิการ ท่ีอยูอ่าศยั บตัรประจ าตวัประชาชน ส าเนาทะเบียนบา้นหรือสูติบตัร 
 (ประสานงานกบัคุณนาตยา สุขจนัทร์ตรี เร่ืองรูปท่ีอยูอ่าศยัหรือหลกัฐานอ่ืนๆของผูป่้วย) เพื่อส่งสถาบนัราช 
 ประชาสมาสัย พิจารณาเขา้รับการสงเคราะห์ 
 8. ใหสุ้ขศึกษาเก่ียวกบัโรคและการป้องกนัความพิการ 
 9. ลงทะเบียนรักษาผูป่้วยโรคเร้ือน 
 10. บนัทึกแบบรายงานผูป่้วยโรคเร้ือนท่ีพบใหม่และเพิ่มเขา้มาในทะเบียนรักษา  
 11.บนัทึกแบบรายงานผูป่้วยโรคเร้ือนท่ีจ าหน่ายออกจากทะเบียนรักษา แจง้คุณนาตยา สุขจนัทร์ตรี  เพื่อ
รายงานไปท่ี สสจ. และ สคร.ตามล าดบั 
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ตารางหลกัเกณฑ์การใช้ยารักษาโรคเรื้อน  (Multidrug therapy : MDT)  

  ผู้ป่วยประเภทเช้ือน้อย 
(Paucibacillary leprosy : PB) 

ผู้ป่วยประเภทเช้ือมาก 
(Multibacillary leprosy : MB) 

ชนิดของผู้ป่วย (Classification) 

 

Indeterminate (I) 

Tuberculoid (TT) 

Borderline tuberculoid (BT)  ท่ีตรวจไม่
พบเช้ือและรอยโรค 1-5 แห่ง 

 

Borderline tuberculoid (BT) ท่ีตรวจพบเช้ือ 

Borderline tuberculoid (BT) ท่ีตรวจไม่พบเช้ือ 
แต่มีรอยโรคมากกวา่ 5 แห่ง และกระจายอยูส่อง
ขา้งของร่างกาย 

Mid-broderline (BB)      

Borderline lepromatous (BL) 

Lepromatous (LL) 

การตรวจเช้ือ ก่อนรักษา 

ครบ 6 เดือน 

ก่อนรักษา 

ครบ 2 ปี 

การรักษา 

1.  ยากนิเดอืนละคร้ัง 

- ใหผู้ป่้วยกินต่อหนา้หรือตามค าแนะน า
ของเจา้หนา้ท่ี (supervised) เดือนละคร้ัง 

2.  ยากนิทุกวนั 

- ใหผู้ป่้วยไปกินเองท่ีบา้น 

 

 

Rifampicin (RFP) 600 มก. 

 
 

 

Dapsone (DDS) 100 มก./วนั 

 

 

Rifampicin (RFP) 600 มก.และ  

Clofazimine (CLO) 300 มก. 

 
 

Dapsone (DDS) 100 มก./วนั 

Clofazimine (CLO) 50 มก./วนัหรือ 100 มก. วนั
เวน้วนั 

ระยะเวลาการรักษา 6 เดือน 2 ปี 

หยุดยาและจ าหน่ายจากทะเบียนการรักษา 

ระยะเฝ้าระวงั   

การตดิตาหลงัจากหยุดยา 

ตรวจร่างกายปีละ 1-2 คร้ัง 

เป็นเวลา 3 ปี 

ตรวจร่างกายปีละ 1-2 คร้ังและ 

ตรวจเช้ือปีละคร้ังเป็นเวลา 5 ปี 
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Job Description  คลนิิกโรคไตเร้ือรัง 
 

1. ดูแลความสะอาดเช็ดโตะ๊ซกัประวติัเตรียมอุปกรณ์ของเคร่ืองใชท่ี้จ าเป็นใหพ้ร้อม และตรวจสอบ  OK ของใช้
ประจ าวนั  
2. ใหบ้ริการผูป่้วยท่ีมาตามนดัและไม่มาตามนดัตามล าดบัคิว 
3. แนะน าขั้นตอนก่อนหลงั ใหผู้รั้บบริการทราบดงัน้ี 
 - ชัง่น ้าหนกั วดัความดนัโลหิตก่อนพบพยาบาลซกัประวติั 
 - พยาบาลจะซกัประวติัอาการบนัทึกลงในคอมพิวเตอร์ตามล าดบัคิวเม่ือคน้บตัรมาเรียบร้อยแลว้ 
 - เม่ือสอบถามอาการเสร็จให้นัง่รอพบแพทย ์หรืออาจส่งตรวจเลือด เอกซเรย ์ EKG  ก่อนพบแพทย ์ ตาม  
WI การส่งตรวจของห้องปฏิบติัการก่อนพบแพทย ์
 - ระหวา่งรอพบแพทยพ์ยาบาลใหค้วามรู้เร่ืองโรคและการปฏิบติัตวั และดูวดิิทศัน์เร่ือง CKD 
 - ผูช่้วยเหลือคนไขจ้ะเรียกช่ือผูป่้วยตามล าดบัคิวเมือแพทยอ์อกตรวจ 
 - ถา้พบอาการเปล่ียนแปลงขณะรอตรวจใหแ้จง้พยาบาลเพื่อประเมินสภาพอาการและให ้ความช่วยเหลือ  
ตามความเหมาะสมและอาจขอแซงคิวใหต้รวจก่อนไดแ้ลว้แต่กรณี 
 - เม่ือไดรั้บการตรวจจากแพทยเ์รียบร้อยแลว้มีการนดัคร้ังต่อไปใหส่้งมาพบพยาบาลท่ีโตะ๊ซกัประวติั
 เพื่อใหค้  าแนะน าพร้อมออกใบนดัมาใน คร้ังต่อไป 
 - ใหค้  าแนะน าเร่ืองขอ้มูล โรค อาหาร การปฏิบติัตวั โรคแทรกซอ้น อาการผดิปกติ กรณีผูป่้วย CKD stage 4   
ส่งไปหน่วยไตเทียมเพื่อให้ค  าปรึกษาเร่ือง RRT 
 - เม่ือไดรั้บใบนดัแลว้แนะน าใหไ้ปรับยาต่อท่ีหอ้งจ่ายยา 
 - หากแพทยต์รวจแลว้ใหน้อนโรงพยาบาลแนะน าใหล้งทะเบียนนอนท่ีหอ้งบตัรก่อนแลว้จึงพบพยาบาลท่ีจุด  
Admit  ก่อนเขา้ไปนอนในตึกผูป่้วยใน 
4.  ขณะใหบ้ริการควรหมัน่สังเกตอาการของผูป่้วยเป็นระยะๆ เพื่อป้องกนัภาวะเส่ียงต่อกากรเกิดอุบติัเหตุ หรืออาจ
เกิดภาวะวกิฤติขณะรอตรวจได ้
13. หากพบเหตุการณ์ท่ีไม่สามารถแกไ้ขปัญหาไดใ้หแ้จง้หวัหนา้หน่วยงานทราบทนัที หรือบนัทึกอุบติัการณ์ความ

เส่ียงส่งภายหลงั 
14. เม่ือผูป่้วยไดรั้บการตรวจหมดแลว้ ใหจ้ดัเก็บอุปกณ์ ของเคร่ืองใชใ้หเ้ขา้ท่ี พร้อมตรวจเช็คจ านวนอุปกรณ์ใหค้รบ

ตาม ท่ีสมุด  OK ของ ประจ าโตะ๊ 
15. น าบตัรท่ีตรวจแลว้ส่งคืนหอ้งบตัร  
16. ลงทะเบียนผูป่้วยรายใหม่ในทะเบียน Clinic โรคเร้ือรัง 
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เกณฑ์ ข้อบ่งช้ีเพือ่ตรวจคลนิิกโรคไตเร้ือรัง 
1. อาย ุมากกวา่ 15 ปี 
2. Serem  creatinine  มากกวา่ 2.5 mg % 
3. Chronic kidney disease stage 1-5 

 
แผนภูมิ ขั้นตอนแสดงระบบ บริการผูป่้วยโรคไตเร้ือรัง ผูป่้วยนอก โรงพยาบาลก าแพงเพชร 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ผูป่้วย 

พยาบาลคลินิกโรคไต คดักรอง / ซกัประวติั 

พบแพทยอ์ายรุกรรม 
ตรวจ / สัง่ใบสัง่ยา 

พบพยาบาลประจ าคลินิกโรคไต 
ลงนดั / ลงทะเบียน / ใหค้  าแนะน า 

เภสชักร 
จ่ายยา/ใหค้  าแนะน าเร่ืองยา 

 

ส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 
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Job Description  ของพยาบาลคลนิิกตรวจสุขภาพ  
 

1.  เม่ือไดรั้บแจง้ถึงก าหนดการ การมาขอตรวจสุขภาพจากหน่วยงานท่ีมารับบริการจากธุรการ แลว้ไป ประสานงาน
กบัเจา้หนา้ท่ีท่ีฝ่ายพยาธิวทิยา  เพื่อนดัวนัเจาะเลือด 
2.  ติดต่อธุรการเพื่อท าหนงัสือตอบกลบั ไปยงัหน่วยงานท่ีมาขอตรวจสุขภาพ พร้อมทั้งจดัอุปกรณ์ การเก็บอุจจาระ 
ปัสสาวะ และ เอกสารค าแนะน าในการตรวจสุขภาพ (เอกสาร 1 ) 
3.  คน้ OPD Card ล่วงหนา้ 1 วนัก่อนไปเจาะเลือด เพื่อเตรียมเขียนใบ lab การตรวจสุขภาพ ตามเกณฑอ์าย ุ และป๊ัม
ตรายางลงใน OPD Card ตามเกณฑอ์าย ุ (เอกสาร 2 ) 
4.  งานผูป่้วยนอกร่วมกบัฝ่ายพยาธิวทิยาจดัพยาบาลและเจา้หนา้ท่ีไปเจาะเลือด ณ หน่วยงานท่ีแจง้จ านงจ านวนตั้งแต่ 
30 คนข้ึนไป เฉพาะเขตในเมืองและโกสัมพีนคร (นอกเขตนดัมาเจาะเลือดในโรงพยาบาล โดยอ านวยความสะดวก
ให)้ ตามวนัท่ีนดัหมายระหวา่งเวลา 8.30 น. – 10.30 น. 
พร้อมทั้งใหใ้บนดัมาเอก็ซเรยป์อดและพบแพทยเ์พื่อฟังผลตรวจสุขภาพ ณ คลินิกตรวจสุขภาพโรงพยาบาล
ก าแพงเพชรในวนัถดัไป ไม่เกิน 20 คนต่อวนั 
5.  ลงบนัทึกผลการตรวจเลือดลงใน OPD Card และ สมุดตรวจสุขภาพ ใหเ้รียบร้อย ก่อนวนันดั 
6.   เม่ือถึงวนันดั ผูรั้บบริการมาถึงโรงพยาบาลตามวนัเวลาท่ีนดัหมาย ณ คลินิกตรวจสุขภาพ 
     พบพยาบาลเพื่อชัง่ชัง่น ้าหนกั วดัส่วนสูง  ตรวจสัญญาณชีพ  และเอก็ซเรยท์รวงอก 
7.  ผูรั้บบริการเขา้พบแพทย ์เพื่อตรวจร่างกายฟังผลการตรวจเลือด และ ภาพรังสีทรวงอก 
8.  พบพยาบาลใหค้  าแนะน า เก่ียวกบัผลการตรวจสุขภาพ การปฏิบติัตน การเฝ้าระวงัอาการผดิปกติ 
      และการมาตรวจตามแพทยน์ดัต่อไป 
9.   การสรุปผลการตรวจสุขภาพในภาพรวมของหน่วยงานท่ีมารับบริการพร้อมส่งให้หน่วยงานต่อไป  
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ค าแนะน าในการตรวจสุขภาพ   ( เอกสาร 1 ) 

 

1. มาตามก าหนดนดัหมาย ตาม วนั เวลา  และสถานท่ี    
 
2. ท่านท่ีอายเุกิน 35 ปี  ให ้งดน ้ าและอาหาร 12 ชัว่โมงก่อนเจาะเลือด      ส าหรับท่านอายุท่ีอายตุ  ่ากวา่  35  ปี  

ไม่ตอ้ง งดน ้า และอาหาร  
                                                                                          

3. เก็บอุจจาระใส่อบั ท่ีไดรั้บแจก ( ตอนเชา้ของวนัท่ีมาเจาะเลือด ) โดยใชไ้มเ้ข่ียอุจจาระขนาดประมาณเมด็ถัว่
เขียว  ใส่อบัปิดฝาใหส้นิท  แลว้เขียน ช่ือ  นามสกุล  ลงบนสต๊ิกเกอร์ (ท่ีรับแจก ) ติดลงบนอบั 

 
4. เก็บปัสสาวะใส่ขวด   ท่ีรับแจก    ประมาณ คร่ึงขวด  ใหเ้ก็บช่วงกลางๆ ของปัสสาวะในตอนเชา้    แลว้เขียน 

ช่ือ  นามสกุล  ลงบนสต๊ิกเกอร์      ติดลงบนขวด 
 

5.  มาเจาะเลือดตาม  วนั  เวลา  สถานท่ีนดัหมาย 
 

6. รับใบนดั  เพื่อเอก็ซเรยท์รวงอก  และพบแพทยฟั์งผลตรวจสุขภาพ ณ.คิลนิกตรวจสุขภาพ โรงพยาบาล
ก าแพงเพชร 
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เกณฑ์อายุการตรวจสุขภาพ ( เอกสาร 2 ) 
 
          อายุน้อยกว่า  35  ปี 

1. การตรวจนบัเมด็เลือด ( CBC ) 
2. การตรวจปัสสาวะ ( U/A )  และ   อุจจาระ ( Stool  exam ) 
3. เอก็ซเรยท์รวงอก ( CXR ) 

 
 

          อายุมากกว่า  35  ปี   
       1.     การตรวจนบัเมด็เลือด ( CBC ) 

2.  การตรวจปัสสาวะ ( U/A )  และ   อุจจาระ ( Stool  exam ) 
3. การตรวจหาน ้าตาลในเลือด ( FBS ) 
4. การตรวจไขมนัในเลือด ( Chol , Tri ) 
5. ตรวจการท างานของไต ( BUN ,  Cr ) 
6. ตรวจการท างานของตบั ( SGOT , SGPT , ALK ) 
7. ตรวจเก๊าท ์( Uric  acid  ) 
8. ตรวจภายใน (Pap  smear ) 
9. เอก็ซเรยท์รวงอก ( CXR ) 
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Job Dercription การให้บริการคลนิิกพเิศษนอกเวลาราชการ 
        
        1.  เซ็นช่ือในแฟ้มคลินิกนอกเวลา 
        2.  ใหบ้ริการผูป่้วยทัว่ไปท่ีไม่มีสิทธิการรักษาฟรี (ช าระเงิน) ท่ีตอ้งการตรวจคลินิกพิเศษนอกเวลาราชการ       
ขา้ราชการและผูป่้วยประกนัสังคม เวลา 16.30- 20.00 น. ใชห้อ้งตรวจอายรุกรรม 1  

3. อตัราก าลงัแพทย ์1 คน  พยาบาลวชิาชีพ 2 คน( โดยเป็นพยาบาลวชิาชีพ OPD 1 คน,พยาบาลวชิาชีพจากตึก
ผูป่้วยใน 1 คน) และ  ผูช่้วยเหลือคนไข ้1 คน   ส่วนอตัราก าลงัของบตัรทอง มีพยาบาล 1 คน และผูช่้วยเหลือ
คนไข ้1 คน  

4. ซกัประวติั  วดัV/S  ตามอาการของโรค  บนัทึกลงในคอมพิวเตอร์ตามมาตรฐานการซกัประวติั และการ
ใหบ้ริการการคดักรองผูป่้วยนอก   จดัล าดบัคิวก่อนหลงัตามเวลาท่ีมารับบริการก่อนพบแพทย ์

5. ท าหตัถการ เช่น EKG ,ท าแผล , ฉีดยา  
6. ใหค้  าแนะน า  ใหข้อ้มูลเร่ืองโรคแก่ผูรั้บบริการ 
7. ออกใบนดั และใหข้อ้มูลเร่ืองการมาตรวจตามนดั  
8. กรณีท่ีแพทยใ์หผู้ป่้วยนอนโรงพยาบาล แนะน าการท าใบนอน  การจองห้องพิเศษ และแจง้เจา้หนา้ท่ีประจ า

หอผูป่้วยทราบก่อนเขา้นอนในหอผูป่้วยนั้นๆ  
9. ผูป่้วยอุบติัเหตุเขา้รับบริการท่ีหอ้งอุบติัเหตุฉุกเฉิน  
10. สรุปยอดลงในสมุดยอด OPD และแจง้ยอดแก่หอ้งบตัร เพื่อแจง้ผูต้รวจการพยาบาล  
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การบริหารความเส่ียง 
งานผู้ป่วยนอกปฏบัิติตามนโยบายโรงพยาบาลดังนี ้

1. คน้หาความเส่ียงในหน่วยงานตามจุดบริการทุกจุด 
2. บนัทึกลงในใบแบบบนัทึก รายงานอุบติัการณ์ความเส่ียงระดบั 1-4 ส่งทุกวนัจนัทร์ท่ีกลุ่มงานการพยาบาล 
3. บนัทึกในใบแบบบนัทึกรายงานอุบติัการณ์/ความเส่ียง โรงพยาบาลก าแพงเพชร ระดบัความเส่ียง 5-9 โดย

รายงานทุกวนั  รายงานทนัทีท่ีพบเหตุการณ์ 
4. ส่งแบบบนัทึกอุบติัการณ์ให้ผูรั้บผดิชอบความเส่ียง ประจ าหน่วยงาน เพื่อรวบรวมส่งเป็นรายเดือน พร้อม

การแกปั้ญหาส่งให ้หวัหนา้งานผูป่้วยนอก และส่งฝ่ายการพยาบาล 
5. รวบรวมเหตุการณ์ ทุก 6 เดือน จดัท า  Risk profile ส่งความเส่ียงท่ีเกิดข้ึนบ่อย 5 อนัดบัในหน่วยงาน พร้อม

หาแนวทางการแกไ้ข 
6. น าอุบติัการณ์ท่ีเกิดข้ึนบ่อย รุนแรง มาทบทวน พดูคุยในท่ีประชุม เพื่อหาแนวทางป้องกนั ทุก 1-2 เดือน 
7. ด าเนินการ 2  TIC ในระดบัผูป้ฏิบติั เก่ียวกบัการบริหารจดัการความเส่ียง ท่ีพบ และแนะน า ทบทวนให้

เขา้ใจถึงระบบการบริหารความเส่ียงอยา่งทัว่ถึงครบ 100  % 
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การจัดการเกีย่วกบัความเส่ียง 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                         ในเวลา                                                                                            สรุปรวบรวมความเส่ียง 
              เหตุการณ์แนวทาง 
         รายงานทุกวนัท่ี 25ของเดือน 
 
 
หมายเหตุ รุนแรงได้แก่ 

1. อาจมีการฟ้องร้องแก่บุคลากรหรือโรงพยาบาล 

2. อาจเก่ียวขอ้งกบัช่ือเสียงหรือความเสียหายของ 
        บุคลากร/โรงพยาบาล 

3. อาจมีองคก์รหรือบุคลากรภายนอกมาเก่ียวขอ้ง 
 เช่น ส่ือมวลชน 

4. อคัคีภยั อุทกภยั วินาศภยั 
5.อนัตรายถึงแก่ชีวิตผูป่้วยและเจา้หนา้ท่ี 

 

 

ความเส่ียง/อุบติัการณ์ 

ผูป้ระสบเหตแุจง้หวัหนา้ตึก/หวัหนา้งาน 
ประเมินอุบติัการณ์/ความเส่ียง 

รุนแรง ไม่รุนแรง 

หวัหนา้ตึก/หวัหนา้
งาน พิจารณาแกไ้ข 

ผูบ้งัคบับญัชาเบ้ืองตน้ 
แพทย ์  Ward 

แพทยเ์วร  ER / ผูต้รวจการ 

คณะกรรมการ.บริหารความเส่ียง
รวบรวม , ติดตาม แกไ้ข ป้องกนั  / 

Feedack 

ผูอ้  านวยการโรงพยาบาล 

ประเภทความเส่ียง/อุบติัการณ์ 

รายงานทนัที 
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แนวทางการรับขอ้มูล / ขอ้ร้องเรียน 
โรงพยาบาลก าแพงเพชร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

ผูร้้องเรียน 
ดว้ยตนเอง 

ขอ้ร้องเรียน จนท.ภายใน กล่องรับความ
คิดเห็นขอ้ร้องเรียน 

ข่าวสารจากแหล่งต่างๆ   
-จดหมาย,หนงัสือพิมพ ์

-โทรศพัทอ่ื์นๆ 

เ ลขา  RM 
รวมรวม/คดัแยก 

ลงทะเบียน 

คณะกรรมการรับเร่ือง 
ร้องเรียนพิจารณา 

ผูรั้บผิดชอบพิจารณาหา
แนวทางแกไ้ข ้

คณะกรรมการ  RM 

ผูอ้  านวยการโรงพยาบาลพิจารณา 

เก็บเขา้แฟ้ม 

เก็บเขา้แฟ้ม 

ผูอ้  านวยการ รพ. 
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การป้องกนัและการควบคุมการตดิเช้ือในโรงพยาบาลงานผู้ป่วยนอก 

 ปฏิบัติตามนโยบาย โรงพยาบาลดังนี้ 
1. มีระบบการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในผูป่้วยกลุ่มเส่ียง (Target Surveillance  และ  Post discharge surveillance) 

วเิคราะห์ขอ้มูลตามหลกัระบาดวทิยา น าขอ้มูลจากกากรเฝ้าระวงัไปใชว้างแผนพฒันาคุณภาพ และรายงาน
ขอ้มูลกลบัไปยงัหอผูป่้วยและผูท่ี้เก่ียวขอ้ง 

2. บุคลากรในโรงพยาบาลมีการปฏิบติัตามหลกั  Isolation precautions โดยเนน้เก่ียวกบัการลา้งมือ การป้องกนั
และควบคุมการติดเช้ือในผูป่้วยท่ีไดรั้บการสอดใส่อุปกรณ์ท่ีเส่ียงต่อการติดเช้ือและผูป่้วยกลุ่มท่ีเส่ียงต่อการ
แพร่กระจายเช้ือ โดยมีการควบคุมใหป้ฏิบติัตามคู่มือแนวทางปฏิบติัอยา่งเคร่งครัด 

3. บุคลากรทุกคนไดรั้บการดูแลสุขภาพ โดยมีระบบการเฝ้าระวงัและป้องกนัการติดเช้ือจากการปฏิบติังานของ
บุคลากรและมีการสร้างเสริมภูมิคุม้กนัในบุคลากรกลุ่มเส่ียง 

4. มีการควบคุมมาตรฐานการท าลายเช้ือ และการท าใหป้ราศจากเช้ือท่ีถูกตอ้ง และควบคุมใหมี้การใชน้ ้ายา
ท าลายเช้ืออยา่งเหมาะสม ตามมาตรฐาน 

5. มีระบบการสอบสวนการระบาดของการติดเช้ือ โดยมีทีมประกอบดว้ย แพทย ์พยาบาล ควบคุมการติเดเช้ือ 
นกัระบาดวทิยา  และหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง และมีการก าหนดมาตรการเพื่อควบคุมการระบาดใหห้ยดุลง
โดยเร็ว 

6. มีระบบการดูแล ควบคุม การใช ้ยาปฏิชีวนะ เพื่อเฝ้าระวงัเช้ือแบคทีเรียด้ือยาอยา่งต่อเน่ือง และมีการก าหนด
แนวทางปฏิบติัท่ีชดัเจน เพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือด้ือยา 

7. มีการควบคุมคุณภาพส่ิงแวดลอ้มท่ีส าคญัใหเ้กิดความปลอดภยัแก่ ประชาชน ผูรั้บบริการ และบุคลากรของ
โรงพยาบาล 

การปฏิบัติเพือ่ตอบสนองนโยบาย 
1. การใส่หนา้กากอนามยั กรณี 
 ผูป่้วยท่ีมีอาการไอ เช่น ไขห้วดัใหญ่ , อีสุกอีใส , งูสวดั , หดัเยอรมนั ผูป่้วยท่ีมีภูมิตา้นทานต ่า 
 เจา้หนา้ท่ีท่ีมีอาการไอ เช่น ผูท่ี้มีภูมิตา้นทานต ่า , ไขห้วดัใหญ่ 
 พยาบาลและเจา้หนา้ท่ีปฏิบติังานในคลินิกวณัโรค ใส่  N.95 
2. การลา้งมือ ให ้ลา้งมือหลงัการสัมผสัเลือด หรือสาร คดัหลัง่จากร่างกายผูป่้วย ,  หลงัการถอดถุงมือ ,ระหวา่ง 

การสัมผสัผูป่้วย แต่ละรายเพื่อเป็นการหลีกเล่ียงการน าเช้ือโรคไปสู่ผูป่้วยรายอ่ืน  หรือส่ิงแวดลอ้ม 
3. การติดตามผูป่้วยภายหลงัออกจากโรงพยาบาล เม่ือมาตรวจตามนดั กรณี 
 Retained Foley , S Cath 
 แผลผา่ตดัสะอาด 
 การใส่เคร่ืองช่วยหายใจ หลงัจาก  OFF Endotracheal tube 

5. ถา้แพทยน์ดัมาใหป้ระเมินผูป่้วย ในกรณีมีไข ้, ไอ เจบ็แน่นหนา้อก มีเสมหะ 
4.กระบวนการจดัการขยะในโรงพยาบาลก าแพงเพชรตามแนวทางท่ีก าหนด 
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5. การใส่ถุงมือ กรณี 
 5.1 ตอ้งสัมผสัเลือด , ส่ิงคดัหลัง่ของผูป่้วย 
 5.2 การท าหตัถะการต่างๆ เช่น ฉีดยารอบแผลท่ีถูกสัตวก์ดั 
 การท าแผน , ตดัไหม ,  OFF K-Wire 
6. กระป๋องใส่น ้าท่ีใหอ้อกซิเจน ลา้งทุก 8 ชัว่โมง 
     เปล่ียนน ้ากลัน่ ทุกคร้ัง หลงัใชผู้ป่้วย 2 1 ราย  
     สายใหอ้อกซิเจน ใชก้บัผูป่้วย 1 เส้น ต่อ 1 ราย 
7. การปฏิบติังานในห้องแยก คดักรองผูป่้วยสงสัยไขห้วดันก , ชาร์ล  
 - สวมผา้ปิดปากและจมูกท่ีมีคุณสมบติั กรองเช้ือโรคได ้เม่ือเขา้ห้องแยก 
 -ลา้งมือก่อนและหลงัใหก้ารพยาบาลทุกคร้ัง 
 -แนะน าใหผู้ป่้วยใชผ้า้ปิดปากและจมูก , ผา้หรือกระดาษ เช็ดหนา้ปิดปากและจมูก ขณะไอ หรือจาม 
 -ใหม้ว้นเสมหะลงในภาชนะท่ีจดัไวใ้ห ้มีถุงพลาสติก รองรับเพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือโรค 
 -ไม่เคล่ือนยา้ยผูป่้วยออกจากหอ้งผูป่้วยโดยไม่จ  าเป็น 
8. การลา้งไส้กรองแอร์ทุก 1 เดือน  ลา้งฟิวเตอร์แอร์ทุก 4 เดือน  
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การพฒันาบุคลากร 
งานผูป่้วยนอกปฏิบติัตามนโยบาย โรงพยาบาลดงัน้ี 

1. ร่วมจดัท าคู่มือปฐมนิเทศ และมาตรฐาน วธีิปฏิบติังาน เพื่อเป็นแนวทางในการปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีใน
หน่วยงา น ,  Part time  และนกัศึกษาฝึกงาน 

2. ร่วมปฐมนิเทศ  ผูม้าปฏิบติังานใหม่  ,  Part time  และนกัศึกษาฝึกงานและติดตามประเมินผล 
3. ร่วมจดัท าเอกสาร แผน่พบั จดับอร์ดวชิาการ เพื่อใหค้วามรู้แก่ผูป่้วยและญาติ 
4. สนบัสนุนและใหค้วามร่วมมือในการท าวิจยัทางการพยาบาล 
5. ส ารวจความตอ้งการฝึกอบรม (Training need) ของหน่วยงาน 
6. จดัท าแผนวชิาการ แผนระดมสมอง และการท า  Case Conference  ภายในหน่วยงาน  
7. ร่วมเป็นคณะกรรมการในการจดัอบรม / ประชุม วชิาการ ของ  รพ. กพ. 
8. ส่งเสริมสนบัสนุน จ.น.ท. ภายในหน่วยงานใหไ้ดรั้บการอบรม สัมมนา ศึกษาดูงาน และศึกษาต่อ 
9. ร่วมก าหนด  Teehecnical  Competency ประจ าหน่วยงน 
10. เก็บรวบรวมขอ้มูล การอบรม สัมมนา ศึกษาดูงาน ของหน่วยงาน 
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การรายงานและการบันทกึข้อมูล การให้บริการ 
งานผูป่้วยนอก ปฏิบติัตามนโยบาย โรงพยาบาล ดงัน้ี 

1. ใหผู้รั้บผดิชอบ แต่ละจุดบริการ จดบนัทึก และรายงานขอ้มูล เพื่อสรุปผลงานเป็นรายวนั / รายเดือน ดงัน้ี 
 ขอ้มูลสรุปรายเดือน 
 ประเมินสภาพแรกรับ / รับบตัร จ าแนกประเภทผูป่้วย 
 ประเมินสภาพ / ซกัประวติั /ช่วยเหลือแพทยข์ณะตรวจ แผนกต่างๆ 
 การใหบ้ริการในคลินิกพิเศษ 
 การใหก้ารพยาบาลเบ้ืองตน้ 

6. เช็ดตวัลดไข ้/ ใหย้าลดไข ้
7. ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยก่ึงวกิฤติก่อน / ขณะ / หลงัตรวจ 

 บริการนดัผูป่้วย 
 แนะน าหลงัตรวจ / ใหค้วามรู้ดา้นสุขภาพ / ใหค้  าปรึกษา 
 จดักลุ่มใหค้วามรู้ 
 บริการเวชปฏิบติัทัว่ไป (ยาเดิม) 
 บริการฉีดยา 
 เจาะเลือดคดักรองภาวะ  MR ในเด็กแรกเกิด 
 บริการตรวจ  EKG 

8. OPD Case 
9. IPD Case 

 
 ประเมินสภาพผูป่้วย / ใหข้อ้มูลก่อน  Admit 
 ขอ้มูลสรุปรายวนั โดยระบุ 

10. แผนก และคลินิกพิเศษ ต่างๆ 
11. ช่ือแพทย ์, เวลาพบแพทย ์ออกตรวจ 

 
2. เก็บรวบรวมชุดขอ้มูลท่ีจ  าเป็นของหน่วยงาน 
3. เก็บรวบรวมขอ้มูลตวัช้ีวดัของหน่วยงาน และตวัช้ีวดั  NUR ประมวลผล และวเิคราะห์ขอ้มูล 
4. ติดตามเคร่ืองช้ีวดั ส าคญัของหน่วยงาน เพื่อทบทวนป้าหมายวธีิการเก็บขอ้มูลและการน ามาใชป้ระโยชน์ 
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การนิเทศงาน 
วตัถุประสงค์ของการบริการนิเทศงาน 
1. ปรับปรุงทั้งคนและงานใหดี้ข้ึน 
2. แกไ้ขปัญหาใหต้รงจุดท าใหเ้กิดการเรียนรู้มากข้ึน 
3. เพิ่มพนูในการใชเ้คร่ืองมือต่างๆ และการพยาบาลใหม่ๆ 
4. เพิ่มพนูมนุษยส์ัมพนัธ์ในการปฏิบติังาน 
กจิกรรมที่นิเทศ 
1. นิเทศการปฏิบติัการพยาบาล 
2. นิเทศเจา้หนา้ท่ีทางการพยาบาล 
3. นิเทศสภาวะส่ิงแวดลอ้มทางการบริหาร เช่น การจดัอตัราก าลงั การมอบหมายงานการจดัการบ ารุงรักษาอุปกรณ์

ของเคร่ืองใชเ้ป็นตน้ 
ผู้รับผดิชอบ 
1. พยาบาลหวัหนา้งานผูป่้วยนอก นิเทศงานทุกดา้นคือ งานบริหาร, งานบริการและจดัการเพื่อควบคุมคุณภาพ

บริการ 
2. พยาบาลหวัหนา้หอ้งตรวจโรค นิเทศงานท่ีเก่ียวกบัการจดับริการของหอ้งตรวจโรค 
3. หวัหนา้ศูนยเ์ปล นิเทศท่ีเก่ียวขอ้งกบัพนกังานเปลทั้งหมด 
การประสานงานของงานผู้ป่วยนอก 
1. กลุ่มงานชณัสูตรโรค 

- ก าหนดแนวทางการปฏิบติัส าหรับผูป่้วยนอกและการติดตาม ผลชณัสูตร 
- ก าหนดแนวทางการบริการการตรวจสุขภาพของหน่วยงานราชการและรัฐวสิาหกิจ 

2. กลุ่มงานเภสัชกรรม 
- ร่วมก าหนดเวลาและวธีิการจ่ายยาส าหรับผูป่้วยนอก 
- รวบรวมขอ้มูลการผิดพลาดจากปัญหาการจ่ายยาใหก้บัผูป่้วยเพื่อวางแผน แกไ้ขปรับปรุง 

3. กลุ่มงานเวชกรรมสังคม 
- ร่วมมือในการเฝ้าระวงัโรคเพื่อใหข้อ้มูลและช่วยแกปั้ญหาโรคติดต่อ 
- การส่งเจา้หนา้ท่ีตรวจสุขภาพประจ าปี 

4. หน่วยงานสังคมสงเคราะห์ 
- แนวทางปฏิบติัของผูป่้วยท่ีมีสิทธิบตัรต่างๆ 
- การส่งผูป่้วยท่ีมีปัญหาทางดา้นเศรษฐกิจ 
- การ Refer ผูป่้วยกลบับา้น 

5. งานอุบติัเหตุและฉุกเฉิน 
- ร่วมก าหนดวธีิการรับผูป่้วยและการคดักรองผูป่้วย 
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- ร่วมวางแผนการพฒันางานการบริการด่านหนา้ 
- ร่วมก าหนดขอบเขตงานของ  ER  

6. กลุ่มงานทนัตกรรม 
- ร่วมก าหนดวธีิการและเวลาในการรักษาทางทนัตกรรมของผูป่้วยนอก 
- ร่วมประชุมปรึกษาเพื่อพฒันางานบริการด่านหนา้ 

7. ฝ่ายสุขศึกษา 
- ร่วมวางแผนในการใหค้วามรู้กบัผูป่้วย 
- ร่วมก าหนดหวัขอ้เร่ืองในการสอนสุขศึกษา 
- จดัท าโครงการการดูแลผูป่้วยเบาหวาน 

8. กลุ่มงานหอ้งผา่ตดัและวสิัญญี 
- ก าหนดแนวทางการปฏิบติัของผูป่้วยนอกท่ีจะตอ้งผา่ตดั 
- ร่วมวางแผนการเตรียมผูใ้ชบ้ริการและการรับ-ส่งผูป่้วย 

9. กลุ่มงานรังสีวทิยา 
- ร่วมก าหนดแนวทางปฏิบติัส าหรับส าหรับผูป่้วยนอกท่ีจะตอ้ง  X-Ray และตรวจพิเศษ 
- ร่วมก าหนดแนวทางการจดัเก็บและการยมืฟิลม์ของผูป่้วยนอก 

10. งานเวชกรรมฟ้ืนฟู 
- ร่วมก าหนดแนวทางปฏิบติัส าหรับผูป่้วยนอกท่ีจะไปใชบ้ริการ 
- ร่วมปรึกษาเพื่อการปฏิบติังาน 

11. ฝ่ายบริหารงานทัว่ไปและการเงิน 
- ร่วมก าหนดระเบียบปฏิบติัการรับเงินเดือน , ค่าล่วงเวลาของเจา้หนา้ท่ี เป็นตน้ 
- ร่วมก าหนดระเบียบการขอใชย้านพาหนะ การขอใชห้้องประชุมเป็นตน้ 

12. งานพสัดุ 
- ส ารวจขอ้มูล ความตอ้งการของวสัดุ และครุภณัฑ์ 

- ก าหนดวนั เวลาในการเบิกวสัดุ – ครุภณัฑ์ 
- ก าหนดระยะเวลาการตรวจสอบจ านวนและคุณภาพของวสัดุ ครุภณัฑแ์ต่ละประเภท 
- ท าทะเบียนควบคุมการตรวจสอบครุภณัฑป์ระจ าปี 

13. หน่วยงานจ่ายกลาง 
- ส ารวจขอ้มูลและแจง้ประเภท จ านวนความตอ้งการผา้และเคร่ืองมือ เคร่ืองใช้ต่างๆ 
- ร่วมก าหนดวนัเวลาในการรับ-ส่งอุปกรณ์ เคร่ืองมือ เคร่ืองใชเ้พื่อส่งน่ึง 

14. หน่วยงานซกัฟอก            
- ส ารวจขอ้มูลและแจง้จ านวนคุณภาพ ประเภทความตอ้งการผา้และเคร่ืองนอน 
- ท าสมุดรับส่งผา้ซกั และร่วมก าหนดเวลารับส่งผา้ซกั 
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- ท าบญัชีควบคุม และตรวจสอบจ านวนผา้ทุกชนิด 
15. กลุ่มงานพฒันาคุณภาพบริการและวชิาการ 

- ร่วมวางแผนงานทางดา้นวชิาการของบุคลากร 
- สนบัสนุนใหบุ้คลากรร่วมฟังการบรรยายทางวชิาการ 
- การวางแผนใหบุ้คลากรเขา้รับการอบรม 
- รายงานขอ้มูลทางดา้นวชิาการของบุคลากร 

16. งานเวชระเบียน 
- ร่วมก าหนดเวลา ประเภทในการส่งรายงานและสถิติการใชบ้ริการ 
- จดัท าสมุดบนัทึกหลกัฐานการส่ง-รับรายงานผูใ้ชบ้ริการ 
- ร่วมก าหนดระบบบริการให้กบัผูป่้วย 
- ร่วมประชุมปรึกษาเก่ียวกบัปัญหาบตัรตรวจโรคของผูป่้วย/ ผูใ้ชบ้ริการอยา่งสม ่าเสมอ 

17 การประสานงานกบัหน่วยงานภายนอกโรงพยาบาล  
- หน่วยงานรายงานหรือองคก์รรัฐวสิาหกิจท่ีส่งบุคลากรมาตรวจสุขภาพหรือมาศึกษาดูงาน 
- หน่วยงานบริการสุขภาพในชุมชน ติดต่อการส่งผูใ้ชบ้ริการเพื่อการรักษาพยาบาลต่อเน่ือง ไดแ้ก่ สถานี

อนามยั โรงพยาบาลชุมชน สาธารณสุขจงัหวดั เทศบาล และโรงเรียนเป็นตน้ 
- หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัประชาสงเคราะห์ 
- สถานีต ารวจ ในกรณีท่ีมีปัญหาเก่ียวกบัผูป่้วยนอก 

 -  ช่ือแพทย ์ผูดู้แลขณะ Admit (ถา้รู้) 
 -  อาหารท่ีโรงพยาบาลจดัให้คารบ 3 ม้ือ 
 - ญาติเฝ้าได ้1 คน 
 - ระเบียบการเยีย่มคร่าวๆ 
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การประสานงาน 
 

การประสานงานระหว่างแผนก/ตึก 
 -เขียนใบประสานงาน หรือโทรศพัทแ์จง้หรือไปประสานดว้ยตวัเอง 
ห้องผ่าตัด 
 -เขียนใบ Set ผา่ตดัใหถู้กตอ้งครบถว้น ชดัเจน พร้อมเบอร์โทรศพัทข์องผูป่้วย 
 -ลงขอ้มูลในคอมพิวเตอร์ให้เรียบร้อย ครบถว้น ถูกตอ้ง 
แผนกชันสูตร 
 -ลงรายละเอียดการส่งตรวจทางคอมพิวเตอร์ ฉีก QN ใหผู้ป่้วยไปหอ้งชนัสูตร 
แผนกจ่ายกลาง 
 1.  การแลกวสัดุ-อุปกรณ์การแพทยท่ี์ใชแ้ลว้ สามารถเบิกไดทุ้กวนั ช่วงเชา้และบ่าย เช่น syring,Set ท าแผล
,Setหตัถการต่างๆ  ส่วนวสัดุ-อุปกรณ์การแพทยบ์างชนิด เช่น ผา้ก๊อส ,ส าลี,ไมพ้นัส าลีเบิกไดทุ้กวนัโดยผา่นการ
พิจารณาจากพยาบาลประจ าตึก 
 2.  วสัดุ-อุปกรณ์การแพทยทุ์กชนิด  ก่อนน าไปแลกตอ้งตรวจสอบใหค้รบ  ตามจ านวนพร้อมผา้ห่ออุปกรณ์
และลงบนัทึกในสมุดเป็นลายลกัษณ์อกัษร 
 3.  วสัดุ-อุปกรณ์การแพทยท่ี์ใชก้บัผูป่้วยติดเช้ือตอ้งท าความสะอาด ก่อนน าไปแลก 
 4.  วสัดุ-อุปกรณ์การแพทยท่ี์ท าลายเช้ือนานเกิน 7 วนั แลว้ไม่ไดใ้ช ้เจา้หนา้ท่ีของตึกเป็นผูต้รวจสอบและน า 
Resterile 
 5.  ในกรณีท่ีอุปกรณ์ทางการแพทยไ์ม่พอใช ้สามารถยมืจากหน่วยจ่ายกลางเพิ่มได ้โดยมีสมุดยมืเป็นลาย
ลกัษณ์อกัษรและตอ้งส่งคืนภายใน 24 ชม. 
แผนกซักฟอก 

a. ก าหนดใหท้างหน่วยงานส่งผา้เป้ือนไปท่ีแผนกซกัฟอกเวลาเชา้ก่อน 09.00 น. 
b. ผา้ทุกชนิด จะใส่ไวใ้นถุงผา้มดัปากถุงก่อนส่งแผนกซกัฟอก เจา้หนา้ท่ีตึกน ารถใส่ผา้เป้ือนไปท า

ความสะอาดดว้ยน ้ายาฆ่าเช้ือพร้อมตากให้แหง้ 
c. เจา้หนา้ท่ีซกัฟอก ส่งผา้ท่ีสะอาดแลว้ใหก้บัหน่วยงานตามชนิดและจ านวนท่ีส่งซกัโดยการประมาณ

ก าหนดให ้2 เท่าในตูผ้า้และในอีก 1 เท่าจากยอดผูป่้วย 
d. ผา้ท่ีใชก้บัผูป่้วยติดเช้ือทางตึกใส่ถงัแยก น าไปส่งซกัท่ีแผนกซกัฟอก เพื่อแช่น ้ายาฆ่าเช้ือและท า

ความสะอาดต่อไป 
e. ทุกวนัท่ี 20 ของเดือนแผนกซกัฟอกจะตรวจสอบจ านวนผา้ทั้งหมด 

ศูนย์ประกนัสุขภาพ 
1.กรณีพบสิทธิบตัรทองในเขตอ าเภอเมือง และประกนัสังคม (รพ.ก าแพงเพชร )เจา้หนา้ท่ีขอ้มูล ตรวจสอบ

สิทธิจากหนา้  Website  ประทบัตราติดใบตรวจสอบสิทธิท่ี  Chart ไว ้
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2. กรณีพบสิทธิบตัรทองนอกเขต และสิทธิอ่ืนๆ ใหผู้ป่้วยเตรียมเอกสารสิทธิ 1. บตัรทอง  2. บตัรประชาชน 
หรือทะเบียนบา้น 3. บตัรต่างดา้ว ส่งตรวจสอบสิทธิหอ้งประกนัสุขภาพ 

3.กรณีผูป่้วยช าระเงินเอง แจง้เจา้หนา้ท่ีบนัทึกขอ้มูล รวบรวมค่ารักษาพยาบาล ช าระเงินท่ีหอ้งจ่ายยา 
4.ผูป่้วย  Refer  1. กรณี  OPD Case ในเวลาราชการ ขอ  QN ท่ีหอ้งบตัรไปลงทะเบียน  Refer หอ้งประกนั

สุขภาพ ตึกอุบติัเหตุ 2. กรณี  IPD  Case ส่งลงทะเบียนท่ีหอ้งประกนัสุขภาพ 
5. กรณีผูป่้วยไม่สิทธิรักษา ไม่มีญาติ ติดต่อสังคมสงเคราะห์ 

เวชระเบียน และศูนย์ข้อมูล 
             1.กรณียมืประวติัเวชระเบียน  เขียนPT  เม่ือเสร็จภารกิจ   
             2.รวบรวมส่งพร้อมลงในสมุดทุกคร้ัง 
กองช่าง 
            1.เม่ือมีวสัดุอุปกรณ์ ในหน่วยงานช ารุด  ใหส่้งซ่อมใน  Computer 
            2.ในเวลา 16.30 น. เป็นตน้ไป  ถา้มีอุปกรณ์ท่ีตอ้งการซ่อมฉุกเฉินใหโ้ทรศพัทแ์จง้ฝ่ายกองช่างทนัที 
ฝ่ายการเงิน  ธุรการ  บุคลากร 

1. ดา้นสวสัดิการ  ค่ารักษาพยาบาล  การเบิกค่าเล่าเรียน  ค่าตอบแทนต่างๆ จะมีเจา้หนา้รับผดิชอบ
โดยเฉพาะ 

2. รวบรวมการบนัทึกประวติัเจา้หนา้ท่ีถูกระดบั 
3. อ านวยความสะดวกในการลาศึกษาต่อ อบรม ดูงาน การประชุมระยะสั้นและการประชุมระยะยาวของ

เจา้หนา้ท่ี 
เวชนิทศัน์  และโสตทศันศึกษา 

12. หอ้งประชุมเวชนิทศัน์และโสตทศันศึกษาดูแลอยูไ่ดแ้ก่ 
a. หอ้งประชุมอู่ทอง ประชุมอบรมได ้150-300 คน 
b. หอ้งประชุมถนอมเหล่ารักษพ์งษป์ระชุมอบรมได ้50-100 คน 
c. หอ้งประชุมอรวรรณ ประชุมอบรมได ้ 10-50  คน 
d. หอ้งประชุมเจริญสุข ประชุมอบรมได ้10-20 คน 

13. ทางหน่วยงานสามารถจองไดโ้ดยทางโทรศพัท ์  หรือเขียนขอใชห้อ้งประชุมท่ีงานเวชนิทศัน์และโสตทศัน
ศึกษา  โดยแจง้ล่วงหนา้  1  สัปดาห์ 

14. การจองหอ้งประชุมทางโทรศพัทต์อ้งแจง้รายละเอียดของการประชุมใหเ้จา้หนา้ทราบ เช่น หวัขอ้การประชุม 
15. ประชุม  วนัท่ี  เวลา  จ  านวนผูเ้ขา้ประชุม  การจดัท าป้าย  เบอร์ผูป้ระสานงานเพื่อติดต่อกลบัใหค้รบถว้น 
16. เวชนิทศัน์และโสตทศันศึกษาจะโทรศพัทส์อบถามยนืยนัการประชุม และการตรวจสอบความพร้อมของการ

ประชุม 
17. ประชุมก่อนอยา่งนอ้ย  1  สัปดาห์  หากทางหน่วยงานตอ้งการเปล่ียนแปลงหรือยกเลิกการประชุม  กรุณา

แจง้ล่วงหนา้อยา่งนอ้ย  3  วนั 
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กรณีท่ีแจง้ทางโทรศพัทอ์ยา่งเดียว โดยไม่แจง้รายละเอียดอยา่งอ่ืนๆ ไว ้ ทางเวชนิทศัน์และโสตทศันศึกษา 
ขอสวงนสิทธ์ิใหแ้ก่ผูย้นืยนัการประชุม และรายละเอียดของการประชุมท่ีแน่นอนก่อน  

 
 
 

 
             


