




คูมือใหบริการประชาชน
ขั้นตอนการรับบริการในคลินิกโรคไมตดิตอเรื้อรัง

งานการพยาบาลผูปวยนอก 

คูมือใหบริการประชาชน 
ขั้นตอนการรับบริการในคลินิกโรคไมติดตอเรื้อรัง 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

งานการพยาบาลผูปวยนอก (โรคเรื้อรัง)  กลุมงานการพยาบาล

โรงพยาบาลวังทอง 

 

 

กลุมงานการพยาบาล 



คูมือใหบริการประชาชน 

หนวยงาน งานการพยาบาลผูปวยนอก (โรคเรื้อรัง)  กลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาลวังทอง  

วิสัยทัศนโรงพยาบาลวังทอง“ประชาชนสุขภาพดี เจาหนาทีม่ีความสุข ภาคเีครือขายมีสวนรวมอยางยั่งยืน” 

 

วิสัยทัศน คลินิกโรคไมติดตอเรือ้รัง   

            ใหบรกิารที่มีคุณภาพตามมาตรฐานในการบริหารจัดการโรคไมติดตอเรื้อรัง เชื่อมโยงระบบการใหบริการสูสถาน

บริการเครือขายอยางมีประสิทธภิาพ 

 

1. บริบท   (Context)  

( ก.) หนาที่และเปาหมาย                                                                                                                                    
      หนาที่ : ใหบริการรักษาพยาบาล สงเสรมิ ปองกัน ฟนฟสูุขภาพ ในผูปวยโรคไมติดตอเรื้อรัง ไดแก DM HT CKD 
COPD/ASTHMA ตามมาตรฐานวิชาชีพ อยางถูกตอง รวดเร็ว ปลอดภัย และมีคณุภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ  ผูปวยไดรบั
การดแูลอยางตอเนื่องและสามารถดูแลตนเองได 
      เปาหมาย :   

1. มีรูปแบบในการจัดบริการในคลนิิกที่ชัดเจน 
2. เพิ่มผลลัพธคุณภาพการดูแลผูปวยในคลินิกและสถานบรกิารเครือขาย 
3. ชะลอการเกิดภาวะแทรกซอนเร้ือรัง     
4. ผูปวย ครอบครวั และชุมชน สามารถดูแลตนเองไดเบื้องตน      มีกิจกรรมการสรางเสริมสุขภาพ ใน 

             ชุมชนอยางตอเนื่องและเขมแข็ง   
5. กลุมโรค/ปวย สามารถควบคมุสภาวะของโรคไดตามคาเปาหมาย 

 
( ข.) ขอบเขตการใหบริการ  (Scope of service)   

           ใหบรกิารตรวจรักษาดูแลกลุมผูปวยโรคเร้ือรัง ในวันและเวลาราชการ(8.30น.–16.30 น.)โดยทีมสหสาขาวิชาชีพ 

(Multidisciplinary) ไดแก แพทยเวชศาสตรครอบครัว แพทยทั่วไป พยาบาลเวชปฏิบัติทั่วไป พยาบาลผูจัดการรายกรณ ี

พยาบาลเวชปฏิบัตทิางตา พยาบาลวิชาชีพ เภสัชกร โภชนากร และนักกายภาพบาํบดั ใหบริการโดยใชกระบวนการดูแล

แบบ Humanize health care กิจกรรมการใหบริการ ไดแก การใหสุขศึกษารายกลุมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามปญหา

ของผูปวยแตละบุคคล ใหสุขศึกษารายบุคคลโดยใชแนวทางMI  คดักรองภาวะแทรกซอนทางตาโดยพยาบาลเวชปฏิบัติ

ทางตา ตรวจเทาโดยพยาบาล คัดกรองภาวะแทรกซอนอ่ืนๆใหกับผูปวยทุกรายตามเกณฑ ผูปวยที่ไมพบภาวะแทรกซอน

รุนแรง สามารถควบคมุโรคไดและสมัครใจไปรักษา รพ.สต. ดําเนินการสงตอเพื่อรักษารพ.สต.ใกลบาน ติดตามเย่ียมผูปวย

โรคเรื้อรังตามเกณฑที่กําหนดไวในแนวทางปฏิบัติการเย่ียมบาน มีระบบนัดแบบจํากัดผูปวยไมใหมีผูรบับริการจํานวนมาก

เกินไปในแตละวัน และมีระบบติดตามการขาดนัด จัดบริการคลินิกเฉพาะโรคตางๆ ดังนี้ 

วันจันทร คลินิกโรคเบาหวาน  (กลุมที่ใชอินซูลิน และกลุมที่มีภาวะแทรกซอน) ตรวจตา/ตรวจเทา 
วันอังคาร คลินิกโรคหอบหืด ถุงลมโปงพอง 



วันพุธ  คลินิกโรคความดนัโลหิตสงูและกลุมที่มีภาวะแทรกซอน                                               วัน

พฤหัสบด ี คลินิกโรคเบาหวาน (กลุมที่ใชยาเม็ดลดระดับน้ําตาลในเลือด และกลุมที่มีภาวะแทรกซอน )   

                     ตรวจตา/ตรวจเทา                                                                                                วัน
ศุกร  คลินิกโรคความดนัโลหิตสงูและกลุมที่มีภาวะแทรกซอน       
                    นอกจากนี้ยังจดับริการคลินิกโรคเรื้อรัง เชิงรกุในชุมชนรวมกับ รพ.สต.เครือขาย/ PCU ใหบริการ ตรวจ
รักษาผูปวยโรคเร้ือรัง โดยมีแพทย พยาบาล เภสชักร ออกใหบริการตรวจรักษา เดิมเปดใหบริการ 4 แหงไดแก PCU.รวม
ใจ  PCU.วังทอง  รพ.สต.แกงโสภา  และสถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ  และในป 2559 เปดบริการเพ่ิมอีก5 แหงไดแก 
รพ.สต.วังนกแอน   รพ.สต.หนองพระ    รพ.สต.พันชาลี    รพ.สต.วังพิกุล   และรพ.สต.แมระกา (รวมทั้งหมด9 แหง ) 

ค. ผูรับผลงานและความตองการที่สําคัญ (จําแนกตามกลุมผูรับผลงาน ) 

ความตองการของลูกคาภายนอก 

ผูรับผลงาน ความตองการของผูรับผลงาน 

ผูปวยและญาต ิ
 ดานบุคลากร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ดานอาคารสถานที ่

 
- ไดรับการตรวจรักษาโดยแพทยอยางถูกตอง เหมาะสม และรวดเร็ว       - 
การบริการมีคุณภาพตามมาตรฐาน สะดวก รวดเรว็ ปลอดภัย และตรงความ
ตองการของผูปวย มีความเอาใจใส ยิ้มแยม แจมใส พูดจาไพเราะ 
- มีเจาหนาที่เพียงพอตอการใหบริการ  
- ไดรับสิทธิการรักษาพยาบาลตามสิทธิของตนเอง  การบริการที่เทาเทียมกัน,
รวดเร็วตามลําดบัคิว  
- มีการประชาสัมพนัธขั้นตอนการใหบริการ  
- ไดรับขอมูลเก่ียวกับความโรคที่เปนอยู ชัดเจน เขาใจงาย ผูปวยและญาติมีสวน
รวมในการเลือกแนวทางการดูแลรักษา 
- มีเจาหนาที่ใหการดูแลตอเนื่องที่บาน 
 
 - สถานที่ใหบริการสะดวก สะอาดกวางขวาง อากาศถายเทดี มีเกาอี้นั่งรอตรวจ
เพียงพอ 

ประชาชนในชุมชน - ไดรับความรูและคําแนะนําในการปฏิบัติตัว การดูแลสุขภาพตนเองเพื่อปองกัน
ความเสี่ยงในการเกิดโรคเร้ือรัง 
- ไดรับทราบขอมูลขาวสารตางๆเพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิตของตนเอง  ครอบครัว  
และชุมชนไดเหมาะสมกับสถานการณและวิถีชีวิตของแตละชุมชน 

รพ.สต. - ไดรับการติดตอประสานงานทีดี่และถูกตอง ในดานขอมูลพ้ืนฐานของผูปวย
โรคเรื้อรัง  
- มีการประสานงานในดานการสงตอผูปวยไปรบับริการที่ รพ.สต.ตามแนวทาง
ปฏิบัตแิละตรงกับวันคลินิกใหบริการ 
- มีการประสานงานเก่ียวกับการขอคําปรึกษาที่สะดวก รวดเร็ว 
- มีการสงตอผูปวยใหไดรบัการดูแลอยางตอเนื่องที่บานเชื่อมโยงสูชุมชน 
- มีการนิเทศติดตามอยางสม่ําเสมอ 
- มีการสนับสนุนดานความรูแกบุคลากร / วัสดุการแพทย/เวชภัณฑ/คูมือตางๆ
ที่ทันสมัยและเปนปจจบุัน 



-ไดรับการสนับสนุนบุคลากรเพ่ิมในวันที่มีการจัดบริการคลินิกโรคเรื้อรัง เชิงรุก
ใน รพ.สต. 

โรงพยาบาลพุทธชนิราช - เขียนใบสงตัวในผูปวยที่มีปญหาภาวะแทรกซอนตางๆ และใหคําแนะนําผูปวย
ไปตรงวันที่แพทยเฉพาะทางตรวจรักษา 
- การประสานงานทีดี่ 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  
 

- มีการประสานงานทีดี่ และมปีระสิทธิภาพ 
- สงขอมูลครบถวน ถูกตอง ตรงเวลา 
- จัดทําโครงการตามปญหาในเขตพื้นที่หรือตามนโยบายไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 

ความตองการของลูกคาภายใน 

ผูรับผลงาน ความตองการของผูรับผลงาน 

แพทย - ปริมาณผูปวยในการตรวจรักษา สัดสวนเหมาะสม 
- การคดักรองประเมินสภาพผูปวย สัญญาณชีพ การบันทึกของพยาบาลที่ถูกตอง 
ชัดเจน ไดมาตรฐาน 
-มีการคดักรองภาวะแทรกซอนและไดรบัการแกไขอยางถูกตองเหมาะสม รวดเรว็ 
และปลอดภัย 
- รายงานผลการตรวจทางหองปฏิบัติการถูกตองและรวดเร็ว 
- การบันทึกขอมูลในสมุดประจําตัวผูปวยใหละเอียดเพ่ือใชสื่อสารขอมูล   การ
รักษา  
- มีความพรอมในดาน อุปกรณ เครื่องมือ  สถานที่ตรวจ เอ้ืออํานวยในการ   
ตรวจรักษา และมีความสะดวกสบาย 

เจาหนาที่ในหนวยบรกิาร - ความรวมมือภายในหนวยงาน 
- การยอมรบั ความเขาใจ มีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็นในองคกร 
- มนุษยสัมพนัธที่ดีตอผูรวมงานทุกระดับ 
- มีขวัญและกําลังใจในการทํางาน 
- มีอัตรากําลังเพียงพอเหมาะสมกับปรมิาณงาน 
- มีเครื่องมืออุปกรณ พรอมใชเสมอ 
- สถานทีป่ฏิบัตงิานสะดวก ปลอดภัย สะอาด สวยงาม  
- มีสวัสดิการที่ด ี
- ไดรับการพัฒนาความรูตอเนื่อง 

เภสัชกรรม - ความรวมมือในการเฝาระวังความคาดเคลื่อนในการใชยา  
- ไดรับขอมูลดานการสั่งยาที่ถูกตองและครบถวน ทัง้ชนิดยา, ขนาดยา และวธิีใช  
- ประเมินผลการใชยาในผูปวย และสรุปผลการประเมิน  
- เฝาระวังการใชยาในผูปวยโรคไตเรื้อรัง  
- มีเวชภัณฑยาอยางเพียงพอกับจํานวนผูรับบรกิาร 
- เนนยํ้าใหผูปวยนํายาเดิมมาทกุครั้งในวันที่มาตรวจ 

งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน - ประสานงานใหขอมูลที่ถูกตองทุกครั้งกอนสงผูปวยไปรบับริการตามแนวทาง



ปฏิบัต ิ
- ดูแลผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนฉุกเฉินเบื้องตนกอนสง ไดอยางถูกตอง รวดเร็ว
และปลอดภัย 
- บันทึกขอมูลกอนการสงผูปวย ในโปรแกรม Hos.-XP. ใหถูกตอง ชัดเจน 
- คําสั่งการรักษาของแพทยชัดเจน  

งานผูปวยใน - รายงาน Case การรักษา/หัตถการ ที่ไดรับอยางถูกตอง กอนสง          - 
ประเมินผูปวย และใหการรักษาพยาบาลเบื้องตนที่เหมาะสม กอนเคลื่อนยายเขา
ตึกผูปวยใน 

- มีการประสานงานทีดี่ ถูกตอง ชัดเจน 
- ผูปวยไดรับขอมูลการรักษากอนการ admit 
-เขียนปายผูกขอมือใหถูกตอง/ถูกคน 

งานชันสูตร - สงรายชื่อผูปวยนัดลวงหนาที่ถูกตอง ครบถวน ทันเวลา 
- ใบสงตรวจตรงกับรายการสั่ง Lab ในโปรแกรม Hos.-XP 
- ใหคําแนะนําการปฏิบัตตัิวเบื้องตนกอนไปรับการตรวจที่หองชันสูตร         - 
การสงคําสัง่ขอมูลระบบคอมพิวเตอรในการตรวจ Lab แตละครัง้ไดถูกตองและ
ครบถวน 

งานรงัสีวินิจฉัย - ใบสงตรวจตรงกับรายการสั่ง X-ray  ทางระบบคอมพิวเตอร  ในโปรแกรม  
Hos.-XP  
- ใหคําแนะนําการปฏิบัตตัิวเบื้องตนกอนไปรับการตรวจที่หองเอ็กซเรย 

งานการเงนิ - ตรวจสอบความพรอมของขอมูลกอนสงผูปวยไปจายเงินถูกตอง ถูกคน 
- การประสานงานทีดี่ 
- แนะนาํผูรับบริการยื่นบัตรประชาชนทุกครั้งในการขอรับบริการตามสิทธิ์ 

งานเวชศาสตรฟนฟู  
 
 
 

- การสงตอผูปวยเบาหวานที่มปีญหาดานการชาเทาเขารับบรกิารไดทันเวลา  
- การกระตุนการบริหารเทา และการประเมินอาการชาเทา และแผลที่เทาใน 
ผูปวยเบาหวาน  
- มีการตดิตามผลและวิเคราะหผลลัพธรวมกัน 

                    ความตองการของหนวยงานในการประสานภายในที่สําคัญ 

ผูรับบริการ 
 

ความตองการ 

แพทย - จัดใหแพทยออกตรวจผูปวยโรคเร้ือรังไมเกิน 9.00 น 
 

เภสัชกรรม - ตรวจสอบความพรอมของเอกสารตางๆและใหคําแนะนาํกอนสงผูปวยไปรับยา 
เชน สิทธบิัตรของผูปวย 
- มีการบันทึกยาใหถูกตอง ครบถวน ในโปรแกรม Hos.-XP.กอนที่สงผูปวยไป
รับยาหองยา 
- ตรวจสอบการสั่งยาซ้ําเพื่อลดขอผิดพลาดในการสั่งยาผิด หรือสั่งยาซ้ําซอน 
- สอบถามการใชยาของผูปวยทุกครั้ง เพ่ือประเมินการใชยาของผูปวยวาถูกตอง



ตามแผนการรักษาหรือไม 
- ใหผูปวยนํายาเดิมที่เหลือมาทกุครั้งในวันที่มาตรวจ 
 

งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน - นัดผูปวยใหตรงวันคลินิกโรคเร้ือรังตางๆ 
- ลงรายละเอียดขอมูลนัดใหครบตามแผนการรกัษา 
- ลงขอมูลการรักษาในสมุดประจําตัวผูปวย เพื่อการสื่อสารขอมูลการรักษาที่
เปนปจจุบันของผูปวย 
 

งานผูปวยใน - แจงคลินิกโรคเรื้อรังทุกครั้ง เมื่อมีผูปวยที่ admit ดวยภาวะแทรกซอนของโรค
เรื้อรัง เพื่อติดตามเย่ียม 
- นัดผูปวยใหตรงวันคลินิกโรคเร้ือรังตางๆ 
- ลงรายละเอียดขอมูลนัดใหครบตามแผนการรกัษา 
- ลงขอมูลการรักษาในสมุดประจําตัวผูปวย เพื่อการสื่อสารขอมูลการรักษาที่
เปนปจจุบันของผูปวย 
 

งานชันสูตร - ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการถูกตอง รวดเร็ว ครบถวน 
- มีการแจงผลเลือด Lab วิกฤตทันทีที่พบ 
 

 

ง. ประเด็นคุณภาพที่สําคัญ ( Key Quality Issues ) 

            ผูปวยโรคเร้ือรังไดรับการดูแลอยางตอเนื่อง ถูกตอง รวดเร็ว ปลอดภัยจากภาวะแทรกซอนของโรค และสามารถ

ดูแลตัวเองเบื้องตนได  

 

จ. ความทาทาย / ความเสี่ยงสําคัญ                                                                                                            

ความทาทาย 

1.ดานคุณภาพ   

      1.1 มีคูมือในการดแูลผูปวยโรคเร้ือรังตามแนวทางเวชปฏบิัติ  

      1.2 มีระบบการทบทวนและติดตามผลการดูแลตามแนวทางเวชปฏิบัติ  

2.ดานความปลอดภัย   

      2.1 ผูปวยโรคเร้ือรังโรคเร้ือรัง ไดรับคัดกรอง,ซักประวัติและเฝาระวงัอาการไมพงึประสงคขณะรอตรวจโดยใหมีการ

ประชาสัมพนัธอาการและอาการแสดงที่ไมพึงประสงคขณะรอตรวจเปนระยะๆ ในการใหการดูแลชวยเหลือและสงตอจุด

บริการอื่นๆตามแนวทางปฏิบติัในแตละประเภท เชนแนวทางการคัดกรองผูปวยMI, Stroke, Hypoglycemia,ผูปวยติด

เชื้อทางเดินหายใจ  

      2.2 มีการฝกปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพรวมกับทีมCPR ของงานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 1คร้ัง/ป  

      2.3 มีระบบการทบทวนการดูแลรักษาตามแนวทางปฏิบัติ  

      2.4 ทีมสหวิชาชีพไดการพฒันาศักยภาพและสมรรถนะในการดูแลผูปวยโรคเรื้อรัง  



 3.ดานความพึงพอใจ   

       3.1 ลดข้ันตอนการใหบรกิาร 

       3.2 พฤติกรรมบริการตามอัตลักษณของโรงพยาบาล  

 4.ดานการดูแลตอเนื่อง   

       4.1 การสงตอผูปวยโรคเร้ือรังกลับ รพ.สต.ใกลบานเพื่อรบัยาตอเนื่อง  

       4.2 สงHHC  ในรายที ่uncontrol อยางตอเนื่อง 

ความเสี่ยงสาํคัญ  

1.ความเสี่ยงทางคลินิก (Common risk)  

       1.1 (Hypoxia) …>lung wheezing, Rhonchi, crepitation, decrease, O2sat<92%(pt COPD )และO2sat 

<95%(คนปกติ)  

       1.2 ภาวะเครียดระหวางรอตรวจ  

       1.3 พลัดตกหกลม (เกิดอุบัติเหตุระหวางใชรถเข็น  รถนอน)  

       1.4 ซักประวัติ ประเมนิสภาพผูปวย ไมครบถวน  

       1.5 ผูปวยไดรับการประเมินอาการลาชา ทําใหการรักษาลาชาผูปวยมีอาการทรดุลง  

        1.6 บันทึกเวชระเบียนไมครบถวน  

        1.7 การระบุตัวผูปวยผิดคน  

        1.8 ผูปวยทางดวนไมไดรบัการตรวจตามเวลา (ไมเกิน 30 นาที) 

        1.9 ผูปวยไมมาตามนัด         

        1.10 ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ไมครบถวน/ ไมถูกตอง 

 2. ความเสี่ยงทางคลินิกเฉพาะโรค (Specific Clinical Risk)  
        2.1 ผูปวยเบาหวานมีอาการHypoglycemia  (DTXหรือ FBS ≤ 70 mg%) 
        2.2 ผูปวยเบาหวานมีอาการHyperglycemia (DTXหรือ FBS ≥ 400 mg%) 
        2.3 ผูปวยเบาหวาน/ความดันโลหิตสงู BP≥ 160/90 mmHg  
        2.4 ผูปวยเบาหวาน/ความดันโลหิตสงู BP≥ 180/110 mmHg 
        2.5 ผูปวยเบาหวาน/ความดันโลหิตสงูมีภาวะ Hypotension  BP< 90/60 mmHg 
        2.6 ผูปวยเบาหวานที่มีภาวะความดันโลหิตต่ํา  
        2.7 ผูปวยเบาหวาน/ความดันโลหิตสงูมีภาวะ Chest painขณะรอตรวจ 
        2.8 ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงเกิดภาวะ Stroke ขณะรอตรวจ 
        2.9 ผูปวยโรคไตเรื้อรังมีภาวะ Hypo K  (K < 3.4 ) 
       2.10 ผูปวยโรคไตเรื้อรังมีภาวะ Hyper K (K >5.5 ) 
 

   3. ความเสี่ยงทั่วไป (non-clinical risk)  

        3.1 โปรแกรมใหบริการไมสามารถ ใชงานได / ขัดของ   

        3.2 ผูรบับริการไมพึงพอใจการบริการ  

        3.3 เครื่องมือครุภัณฑไมเพียงพอ /ไมพรอมใช   



ฉ. ปรมิาณงานและทรัพยากร (คน เทคโนโลยี เครื่องมือ)  

   ศักยภาพและขอจากัดในดานผูปฏิบัตงิาน (คน )  

   คลินิกโรคไมติดตอเรื้อรัง มีจานวนบุคลากร ดังนี้   

         1.หัวหนางานคลนิิกโรคไมติดตอเรื้อรัง(พยาบาลเวชปฏิบัติ / case manager)  จํานวน 1 คน  

         2.พยาบาลวิชาชีพผานการอบรม mini case manager จํานวน 1 คน   

         3.พยาบาลเวชปฏิบัติทางตาและ ผานการอบรม mini case manager จํานวน 2 คน  

         4.พยาบาลวิชาชีพ จํานวน 2 คน  

         5.ผูชวยเหลือคนไข จํานวน 1คน   

         6.ผูชวยเหลือคนไข(ชวยปฏิบัติงานบันทึกขอมูล )จํานวน 1 คน   

         7.พนักงานประจําตึก จาํนวน 1 คน 

    การหมุนเวียนการปฏิบัติงานในหนวยงานโรคไมติดตอเรื้อรัง กับหนวยงานอื่นๆ ดังนี้ 

         1.วันจันทร นักโภชนากร ชวยในการแนะนําอาหาร  จํานวน1 คน 

         2. วันอังคาร  พยาบาลวชิาชพี งานโรคไมตดิตอเรื้อรังชวยปฏิบัติงานที่งานผูปวยนอกจํานวน 1 คน  /นักโภชนากร

ชวยในการแนะนาํอาหารผูปวยCOPD/Asthma จํานวน1 คน 

        3. วันพุธ  พยาบาลวิชาชพี จากงานโรคไมติดตอเรื้อรังชวยปฏิบัติงานที่งานผูปวยนอก จํานวน 1 คน / 

นักโภชนากร ชวยในการแนะนําอาหาร  จํานวน1 คน  

         4. วันพฤหัสบดี  นักโภชนากร ชวยในการแนะนําอาหาร  จํานวน1 คน 

        5.วันศกุร สัปดาหที่  2;4 พยาบาลวชิาชีพหัวหนางานคลนิกิโรคไมติดตอเรื้อรังออกใหบริการคลินิกโรค    ไมติดตอ

เรื้อรังเชิงรุกในชุมชนรวมกับ รพ.สต.เครือขาย  

   ดานเคร่ืองมือ เทคโนโลยี  

ลําดับ   ชนิดของเครื่องมือ จํานวน
เครื่องมือ        
ที่จําเปน 

จํานวน
เครื่องมือ     
ที่มีอยูจริง 

สวน
ขาด 

การบริหารจัดการเมื่อเครื่องมือไม
เพียงพอ/ชํารุดจัดหาทดแทนไมทัน 

1 เครื่องวัดความดันโลหิตแบบ     
สอดแขน ( BP Digital ) 

    2             2    0  

2 เครื่องวัดความดันโลหิตแบบ
ก่ึงอัตโนมัติ (แบบลอลาก )      

    1      1    0 ใชเครื่องวัดความดันแบบทั่วไป (มีลอ
ลาก) 
 

3 เครื่องวัดความดันโลหิตแบบ        
มีลอลาก 

1 1 0 ใชเคร่ืองวัดความดันโลหิตแบบแบบตั้ง
โตะ 
 

4 เครื่องชั่งน้ําหนัก 1 1 0 ยืมจากงานตรวจสุขภาพ  



5 เครื่องถายภาพจอประสาทตา  1 1 1 (ขอ
ทด 

แทน) 

อยูในชวงจัดหาทดแทน (เครื่องปจจุบัน
ไดรับมาเมื่อ พ.ค.ป2552 เสื่อมสภาพตาม
อายุการใชงานปกติอายุการใชงานของแต
ละเครื่องประมาณ8 ป สูงสุดไมเกิน10 ป
ปจจุบนัคอมพิวเตอร Note  bookที่
เชื่อมตอระบบกับเครื่องถายจอประสาท
ตาระบบใชงานไมได ประกอบกับ
ตัวเครื่องดับเปนชวงๆเมื่อใชงาน
ติดตอกัน) 

6 เครื่องวัดความดันลูกตา 1 1 0 จัดซื้อทดแทน 

7 เครอืงเจาะนาํตาลในเลือด (Blood 

Glucose Meter) 

1 1 0 ยืมจากกลุมงานเทคนิคการแพทย 

8 Monofilament 2 2 0 จัดซื้อทดแทน 
9 Computer แบบตั้งโตะ 7 6 1 ใช Note  book แทน 

 
10 Computer แบบ All  in  one 2 2 1 แผนจัดซื้อป2564 สําหรับหองตรวจ3 
11 Note  book 1 1 0  
12 Printer       6  5 1 ป2564 มีแผนจัดซื้อเพิ่มสําหรับหองหอง

ตรวจ 3จํานวน 1 เครื่อง   
 



 การเขาถึงและยื่นบัตรเขารับ

บริการ    การตอนรับ ทักทาย 

- มีใบนัดเจาะเลือดไปหองตรวจเลือด 

การซักประวัติ/วางแผนการพยาบาลการประเมินคัดกรอง

ภาวะแทรกซอน  ทีมสหวิชาชีพใหความรูเสริมพลัง /ออกกําลังกาย  

พบแพทยเพื่อการวินิจฉัย 

 การใหการพยาบาล

ผูปวย 

การวางแผนจําหนาย /  การใหขอมูลและเสริมพลังแกผูปวย

ครอบครัวและการวางแผนดูแลรักษาตอเนื่อง 
 

     นัด  F/U ที่ รพ.  

        หรือ รพ.สต./PCU 

สงเย่ียมบาน Refer D/C Admit 

คลินิกโรคไมติดตอเรื้อรัง  

การประเมินและแยก

  -ไมมีรายการเจาะเลือด 

 - แนะนําผูปวยเบาหวาน          

รับประทานอาหาร 

- ทีมสหวิชาชีพใหความรู/คําแนะนํา    

- ออกกําลังกาย  

 ทะเบียนผูปวย

ที่ไมมาตามนัด

เพื่อติดตาม หลัง

เสร็จสิ้นคลินกิ 

 2. กระบวนการสาํคญั (Key Processes)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



กระบวนการตรวจผูปวยเฉพาะโรค  

                              
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บริการกอนการตรวจ 

-  เตรียมสถานที่,อุปกรณ,
มอบหมายงาน 

-  ประเมินสภาพเบื้องตน/
สถานการณ 

-  การเคลื่อนยายผูปวย 
-  การตรวจสอบความถูกตอง

ตรงคน 
-  การซักประวัติ,วัดสัญญาณชีพ 
- การเฝาสังเกตอาการระหวาง

รอตรวจ 

บริการขณะตรวจ 

- การลําดับความเรงดวนใน
การ เขาตรวจกับแพทย 
- การชวยเหลือขณะตรวจ 
- การสงตรวจตอยังหองตางๆ 
- การสงปรึกษา 
-ตรวจคัดกรอง
ภาวะแทรกซอนประจําป ตา 
ไต เทาปละครั้ง 
 

บริการหลังตรวจ 

- การใหคําแนะนําหลังการตรวจ 
- การนัดติดตามพรอมอธิบาย 
- การสงตอภายในยังจุดบริการ 
  อื่นๆ 
- การสงตอสถานพยาบาลอ่ืน  
  (Refer) 
- การแกปญหาฉุกเฉิน 
- สง HHC 
- การดูแลอ่ืนๆ 

     กิจกรรมคูขนาน 

     - การประสานงาน 
    - การใหขอมูลผูใชบริการ 
    - การบันทึกทางการ 
      พยาบาล 
  - การพิทักษสิทธิผูปวย 
  - การดูแลความปลอดภัย 



กระบวนการสาํคัญ สิ่งที่คาดหวัง ตัวชี้วัด 

1.การเตรียมความพรอมการ
ใหบรกิาร 

    -เตรียมสถานที่ อุปกรณ มอบหมายงาน 
- ประเมินสภาพเบื้องตน/สถานการณ 
- การตรวจสอบความถูกตอง ถูกคน 
- การซกัประวัติ , วัดสัญญาณชพี 
- การสังเกตอาการขณะรอตรวจ 

    - อุบัติการณความไมพรอมในการเตรียม
อุปกรณ/เครื่องมือ 
- อุบัติการณเรื่องการลงขอมูลไมครบถวน 
- อุบัติการณ การซักประวัติผิดคน 
- อุบัติการณภาวะวิกฤติขณะรอตรวจ 

2.การเขาถึงบริการ  - ไดรบับริการทีส่ะดวกรวดเร็ว เขาถึงบริการ
งาย 
- ไดขอมูลผูปวยที่ครบถวนถูกตอง 

   - อุบัติการณผูปวยไมเขารับบริการใน
คลินิก DM,HT 
- อัตราการไดรับขอมูลผูปวยและสิทธิการ
รักษาถูกตอง 

3.การคดักรองและบริการ
กอนพบแพทย 

  -ผูปวยไดรับการประเมินอยางรวดเร็วและ
เหมาะสม 
- ผูปวยปลอดภัยไมเกิดภาวะแทรกซอนที่
ปองกันไดระหวางรอพบแพทย 
- คัดกรองผูปวยถูกคน 
-ระยะเวลารอคอยคัดกรองจนพบแพทยไมเกิน 
1 ชั่วโมง 

  -อุบัติการณเกิดภาวะฉุกเฉินขณะรอคัด
กรองและรอพบแพทย 
- อุบัติการณคัดกรองผิดคน บนัทึกเวช
ระเบียนผิดคน 
- ระยะเวลารอคอยเฉลี่ยจากจุดคัดกรอง
จนถึงถึงพบแพทย > 1 ชั่วโมง 

4.การตรวจและดูแลใหการ
รักษา 

  - ไมผิดเวชระเบียน / ไมผิดคน 
- การลําดับความรุนแรงในการเขาตรวจกับ
แพทยถูกตอง 
- ผูปวยไดรับการวินิจฉัยที่ถูกตองการรกัษาที่
เหมาะสม 

  - อุบัติการณการรักษาผิดคน 
- อุบัติการณการวินิจฉัยผดิพลาดและรักษา
ไมเหมาะสม 
- อัตราการ re-admit.ภายใน 28 วัน 
-อัตราการ admit.ดวยภาวะ 
Hyperglycemia,Hypoglycemia 
 

5.การบันทึกขอมูล      -มีขอมูลจําเปนครบถวน 

 

- อัตราความสมบูรณของเวชระเบียน 

 

 

 

 

 

 

 

 



กระบวนการสาํคัญ สิ่งที่คาดหวัง ตัวชี้วัด 

6.การใหขอมูลและการ
สงเสริมสุขภาพ 

   - ผูปวยรับทราบขอมูลการเจบ็ปวยและการ
ดูแลตนเอง                                 - 
ผูปวยเบาหวานควบคุมระดบัน้าํตาลในเลือด
ใหอยูในชวง 70-130 mg% ไดติดตอกันจน
สามารถสงรักษาตอ รพ.สต. ไดหรือปรับลด
การใชยา 
- ผูปวยความดันโลหิตสูงสามารถคุมระดับ
ความดันโลหิตใหไดไมเกิน 140/90  mmHg 

- อัตราผูปวยเบาหวานควบคุมระดับน้าํตาล
ในเลือดอยูในชวง 70-130 mg% ได
ติดตอกัน 3 visit (สามารถสงกลับ รพ.สต. 
ได) 

7.การดูแลตอเนื่อง     -ระบบการสงตองาน HHC มีประสิทธิภาพ 
- มีการเชื่อมโยงการดูแลผูปวยระหวาง
หนวยงานที่เก่ียวของและชุมชนอยางตอเนื่อง 
- ผูปวยมารับการรักษาอยางสม่าํเสมอไมขาด
นัด ไมขาดยา และไดรบัการดูแลครอบคลุม
อยางตอเนื่องที่บาน 
- ผูปวยไดรับการติดตามดูแลอยางตอเนื่องที่
บาน 

   - อัตราการตอบกลับขอมูลเย่ียมบานจาก
ทีม HHC  
- อัตราผูปวยขาดนัดและขาดยา 

8. การสงตอผูปวยไปรักษา
ตอที่เครอืขาย 

  - ผูปวยไดรับการดูแลและเตรียมความพรอม
กอนสงไปรบัยาที่ รพ.สต. เครอืขาย 

  - สงผูปวยกลับไปรักษาตอที่สถานบริการ
ใกลบาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

คูมือการปฏิบัติ

คูมือการขอใชรถยนตสวนกลาง

หนวยงานโรงพยาบาลวังทอง

จําทําโดย กลุมงานบริหารทั่วไป

คูมือการปฏิบัติ 

เรื่อง 

คูมือการขอใชรถยนตสวนกลาง 

หนวยงานโรงพยาบาลวังทอง 

 

 

 

 

 

จําทาํโดย กลุมงานบริหารทั่วไป 



 

คํานํา 

 

 ในการปฏิบัติงานของบุคลากรหนวยงานยานพาหนะถือวามีความสําคัญในระดับหนึ่ง ไมวาจะเปนการ

ดูแลรักษา การปฏิบัติหนาที่ การเตรียมความพรอมของบุคลากรผูปฏิบัติตลอดจนการเตรียมความพรอมของรถ

ใหพรอมใชงานและปลอดภัยอยูตลอดเวลา 

 สิ่งที่บุคลากรควรปฏิบัติจะตองคํานึงถึง คือ ความปลอดภัยของผูโดยสาร และบริการที่มีคุณภาพจึง

เปนสิ่งจําเปนที่ตองมีแนวทางปฏิบัติใหเปนรูปแบบและมีหลักการในการปฏิบัติใหเปนไปในแนวทางเดียวกัน 

 คูมื อหลักการปฏิบัติ ในการ ใช รถราชการหนวยงานยานพาหนะ กลุม งานบริหาร ท่ัวไป        

โรงพยาบาลวังทอง ไดรวบรวมคุณสมบัติ การบํารุงรักษา การใหบริการ หนาที่ความรับผิดชอบ รวมไปถึง

กฎระเบียบตางๆท่ีเก่ียวของกับการใชยานพาหนะอันจะเปนประโยชนตอบุคลากรงานยานพาหนะทุกคนท้ังท่ี

เขามาปฏิบัติหนาท่ีใหมและทําหนาท่ีอยูแลวจะไดมีความเขาใจมากยิ่งขึ้น โดยเนนถึงความปลอดภัย การตรง

ตอเวลา และผูรับบริการพึงพอใจเปนสําคัญ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

สารบัญ 

ลําดับที ่    หัวขอ      หนาที ่

1     วัตถุประสงค     1 

2     ขอบขาย     1 

3     คําจํากัดความ     1 

4     ผูรับผิดชอบ     1 

5     ข้ันตอนการปฏิบัต ิ    1  

6     นโยบาย      2 

7     แบบฟอรมการขอใชรถสวนกลาง   3 
      

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 



 

คูมือการปฏิบัติ เรื่อง คูมือการขอใชรถยนตสวนกลาง 
1.วัตถุประสงค 
 เพื่อเปนแนวทางการปฏิบัติของ เจาหนาที่ที่ขอใชรถยนตสวนกลาง 
2.ขอบขาย 
 คลอบคลุมทุกหนวยงานในโรงพยาบาล, PCU วังทอง, PCU รวมใจ และศูนยบริการแพทยแผนไทย 
3.คําจํากัดความ 
 การขอใชรถสวนกลาง หมายถึง ทุกหนวยงานท่ีมีความประสงคขอใชรถยนต เพื่อออกหนวยเคลื่อนที่, 
ออกหมูบาน, ติดตอราชการ, สงผูปวย และอื่นๆ 
 รถยนต  หมายถึง  1. รถตู 12 ที่นั่ง นข5400 พล 
     2. รถ 4 ประตูวีโก กจ 7213 พล 
     3. รถ 4 ประตูวีโก กต 2863 พล 
     4. รถ 2 ประตู โตโยตา สีขาว 
     5. รถขนขยะติดเชื้อ บษ 8262 
 รถพยาบาล หมายถึง  1. รถตูพยาบาล EMS กว 1635 พล 
     2. รถตูพยาบาล กม 4672 พล 
     3. รถตูพยาบาล กน 1348 
     4. รถตูพยาบาล นข3142 พล 
     5. รถตูพยาบาล กบ 6378 นบ 
4.ผูรับผิดชอบ 
 - หัวหนางานยานพาหนะ 
 - ฝาย/งานที่ขอใชรถสวนกลาง 
 - พนักงานขับรถ 
5.ข้ันตอนการปฏิบัติ 
 1.ทุกหนวยงานกรอกแบบฟอรมการขอใชรถยนต (กรณีปกติ) พรอมแนบแผนการใชรถ สงฝายบริหาร
ทั่วไป (งานยานพาหนะ) ภายในวันท่ี 20 ของทุกเดือน 
 2.การขอใชรถกรณีฉุกเฉิน เชนสงตอผูปวย ใหผูรับผิดชอบสงผูปวยรักษาตอแตละแผนกจัดสงใบขอใช
รถตองานยานพาหนะในวันน้ันๆ (วันราชการ) กรณีวันหยุดราชการหรือนอกเวลาราชการ ใหจัดสงวันทําการ
แรก 
 3.หัวหนางานยานพาหนะ จัดทําแผนการใชรถประจําเดือน ตามใบขอใชรถ ภายในวันที่ 25 ของทุก
เดือนโดยเก็บไวที่ฝายฯ 1 ชุด, มอบใหงานขอใชบรกิาร 1 ชุด 
 4.หัวหนางานยานพาหนะ เสนอแบบฟอรมการขอใชรถ ที่จัดรถและพนักงานขับรถ เรียบรอยแลวตอ
ผูอํานวยการโรงพยาบาล เพื่อลงนามอนุมัติ 
 5.พนักงานขับรถ เซ็นรับทราบคําสั่งตามแบบฟอรมการขอใชรถท่ีอนุมัติแลว 
 6.พนักงานขับรถ เตรียมความพรอมใช ของรถทุกวัน 
 7.ผูรับบริการตรวจสอบ “แผนการใชรถประจําเดือน” วาไดรับบรกิารครบถวนหรือไม พนักงานขับรถ
เปนใคร รถคันไหน กรณีไมไดรับบริการรถคันใด หัวหนางานยานพาหนะเปนผูรับผิดชอบแจงผูรับบริการทราบ
ลวงหนา 
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8.การขอยกเลิกการขอใชบริการรถยนต ตองแจงลวงหนาอยางนอย 1 วัน หรือทันทีที่ทราบ ไมนํารถ

ออกนอกเสนทางเกินกวาที่ไดรับอนุมัติ 
 
6.นโยบาย 
 บริการยานพาหนะ ทุกฝาย/งาน อยางเหมาะสม ตรงเวลา ตรงผูรับบริการ และถูกตองตามระเบียบ
สํานักนายกรัฐมนตรี วาดวยการใชรถ พ.ศ.2523 แกไขเพิ่มเติม และระเบียบสํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขวาดวยการใชรถสวนกลาง พ.ศ.2526 
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7.แบบฟอรมการขอใชรถสวนกลาง 

 

 


