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คํานํา

ด ว ย  โ ร งพยาบาลกํ า แพง เพช ร
เป น โ ร งพยาบาลทั่ ว ไ ปปร ะจํ า จั งห วั ด
กําแพงเพชร  มีขนาดเตียงจํานวน 410 เตียง
ใหบริการดานสาธารณสุขแกประชาชนในดาน
การรักษา ปองกัน สงเสริมและการบําบัด
ฟนฟูสุขภาพ

ตลอดจนบริการ ดานการศึกษา วิชาการ งานวิจัย ดานการพัฒนาคุณภาพบริการ
ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล ดังนั้น ผลการปฏิบัติงานของหนวยงานตาง ๆ ใน
โรงพยาบาล มีความสําคัญ ที่จะการพัฒนางานใหเปนไปอยางตอเนื่องทั้งในดานการติดตาม
ประเมินผล ปรับปรุง พัฒนางาน ดานบริหาร บริการ วิชาการ ไดเปนอยางดี

รายงานประจําปโรงพยาบาลกําแพงเพชร จัดทําเพื่อเผยแพรผลการปฏิบัติงานรวมทั้ง
กิจกรรม ซึ่งรวบรวมขอมูลและสถิติตาง ๆ เชน ขอมูลการใหบริการ สถิติโรค สถิติการเสียชีวิต
สถิติการรับ-สงตอผูปวย เพื่อใชเปนขอมูลที่สามารถอางอิง สืบคนและเปนฐานขอมูลในการ
พัฒนางาน รวมทั้งการวางแผน พัฒนาการบริการ วิชาการและการบริหารไดเปนอยางดี มีการ
พัฒนางานใหเปนไปอยางตอเนื่องทั้งในดานการติดตาม ประเมินผลและปรับปรุง

โรงพยาบาลกําแพงเพชร หวังเปนอยางย่ิงวารายงานประจําป 2559 ที่ไดรวบรวม
กิจกรรมและผลการดําเนินงานตาง ๆ ของหนวยงาน จะเปนประโยชนตอหนวยงานที่เกี่ยวของ
และผูที่สนใจ สามารถนําไปประยุกตใชในการพัฒนางานใหมีประสิทธิภาพมากย่ิงขึ้นพัฒนางาน
ดานบริหาร บริการ วิชาการ ไดเปนอยางดี



สารบัญ

คํานาํ

สารบัญ

สวนท่ี 1 ขอมูลจังหวัดกําแพงเพชร

สวนท่ี 2 ขอมูลท่ัวไปโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

- ประวัติโรงพยาบาลกําแพงเพชร

- คณะผูบริหาร - ผังโครงสรางของโรงพยาบาลกําแพงเพชร

- รายละเอียดหองตรวจโรคตามสาขาวิชา

- อัตรากําลังบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร

- สรุปสถานการณรายรับ- รายจาย โรงพยาบาลกําแพงเพชร

- นโยบายการพัฒนาบริการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

- ศูนยคุณภาพโรงพยาบาลกําแพงเพชร

- กิจกรรม นวัตกรรมและผลงานการพัฒนาคุณภาพของหนวยงาน

สวนท่ี 3 สถิติการใหบริการดานการรักษาพยาบาล

- ขอมูลสถิติการใหบริการประจําปงบประมาณ 2557 – 2559

- ตารางเปรียบเทียบการใหบริการผูปวยนอก - ใน

- ตาราง 10 อันดับโรคผูปวยนอก – ใน
- ตาราง 10 อันดับกลุมโรคผูปวยนอก (รง.504) – ใน (รง.505)

- ตาราง 10 อันดับสาเหตุการตาย/การผาตัด
- ตาราง 10 อันดับโรค Refer – in ผูปวยนอก - ใน
- ตาราง 10 อันดับโรค Refer - Out ผูปวยนอก - ใน
- สรุปสถานพยาบาล Refer – in ผูปวยนอก - ใน
- สรุปสถานพยาบาล Refer - Out ผูปวยนอก - ใน
- รายงานการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุและเหตุอ่ืนของการบาดเจ็บจาก 19 สาเหตุ
- การติดเชื้อจําแนกตามตําแหนง และสาเหตุของการติดเชือ้

- สรุปผลการดําเนินงานปองกนัและควบคุมโรคเอดส



สารบัญ

สวนที่ 4 ผลการปฏบิัติงานละกิจกรรมตาง ๆ ของแตละกลุมภารกจิ

- กลุมภารกิจดานอํานวยการ (กลุมงานบริหารท่ัวไป)

- กลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ (พรส.)

- กลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมและตติยภูมิ

(กลุมงานบริการทางการแพทย/กลุมเทคนิคบริการ)

- กลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ

- กลุมภารกิจดานการพยาบาล



จังหวัดกําแพงเพชร



ประวัติ
จังหวัดกําแพงเพชร

จังหวัดกําแพงเพชร เปนจังหวัดที่อยู ในภาคกลางตอนบนของประเทศไทย หางจาก
กรุงเทพฯ ประมาณ 358 กิโลเมตร จังหวัดที่อยูติดกัน (จากทิศเหนือ วนตามเข็มนาฬิกา)
ไดแก สุโขทัย พิษณุโลก พิจิตร นครสวรรค และตาก

จังหวัดกําแพงเพชรเปนเมืองเกาที่นับวามีความสําคัญทางประวัติศาสตรและเจริญรุงเรือง
มาตั้งแตสมัยทวาราวดีเปนเมืองที่ตั้งของเมืองโบราณหลายเมือง เชนเมืองชากังราว เมืองนครชุม
ไตรตรึงษ เมืองเทพนคร และเมืองคณฑี นอกจากนี้เมืองกําแพงเพชร ยังเปนเมืองที่สองที่สมเด็จ
พระเจาตากสินมหาราชที่ไดครองเมือง มีบรรดาศักดิ์เปน "พระยาวชิรปราการ" ตามประวัติศาสตรกลาว
วากําแพงเพชรเปนเมืองหนาดานของสุโขทัย มีฐานะเปนเมือง ลูกหลวง เดิมเรียกชื่อวา "เมืองชากังราว"
และมีเมืองบริวารรายลอมอยูเปนจํานวนมาก เชน ไตรตรึงษ เมืองเทพนคร การที่กําแพงเพชรเปน
เมืองหนาดานรับศึกสงครามในอดีต อยูเสมอจึงเปนเมืองยุทธศาสตร มีหลักฐานที่แสดงให เห็นวา
เปนเมือง ที่มีความสําคัญ ทางประวัติศาสตรมากมาย เชน กําแพงคูเมือง ปอมปราการ วัดโบราณ มี
หลักฐานใหสันนิษฐานวาเดิมเคยเปนเมืองที่ตั้งของเมืองสองเมือง คือ เมืองชากังราวและเมืองนคร
ชุม โดยเมืองชากังราวสรางขึ้นกอนตั้งอยูทางฝงตะวันออกของแมน้ําปงพระยาเลอไทกษัตริยองคที่ 4
แหงราชวงศสุโขทัยเปนผูสรางขึ้น

เมื่อประมาณ พ.ศ.1890 ตอมาสมัยพระเจาลิไท กษัตริยองคที่ 5 แหงราชวงศสุโขทัยไดสราง
เมืองใหมขึ้นทางฝงตะวันตกของ ลําน้ําปง คือ เมืองนครชุม สมเด็จกรมพระยาดํารงราชานุภาพได
ทรงบันทึกเรื่องกําแพงเมืองไววา "เปนกําแพงเมืองที่เกาแกมั่นคงและยังมีความสมบูรณมากและเชื่อ
วาสวยงามที่สุดในประเทศไทย"

ในป พ.ศ. 2459 ไดเปลี่ยนเมืองกําแพงเพชรเปนจังหวัดกําแพงเพชร ปจจุบันจังหวัด
กําแพงเพชรเปนเมืองศูนยกลางการทองเที่ยวทางประวัติศาสตรแหงหนึ่ง เพราะมีโบราณสถาน
เกาแกซึ่งกอสรางดวย ศิลาแลงหลายแหงรวมอยูใน "อุทยานประวัติศาสตรกําแพงเพชร" ที่ไดรับการ
พิจารณา คัดเลือกจากองคการศึกษาวิทยาศาสตรและวัฒนธรรม สหประชาชาติ (UNESCO) ใหขึ้น
ทะเบียนไวในบัญชีมรดกโลก เมื่อวันที่ 12 ธันวาคม 2534



สัญลักษณประจําจังหวัด
สัญลักษณประจําจังหวัด คือ รูปกําแพงเมืองประดับเพชร

เปลงประกายแหงความงดงามโชติชวง ประดิษฐานอยูในรูปวงกลม

รูปกําแพงเมือง หมายถึง กําแพงเมืองโบราณของเมือง
กําแพงเพชรซึ่งเปนมรดกที่ล้ําคาทางประวัติศาสตรและโบราณคดี
แสดงเกียรติประวัติที่นาภาคภูมิใจของชาวเมืองนี้ และเปนที่มา
ของชื่อจังหวัดกําแพงเพชร

รูปวงกลม หมายถึง ความกลมเกลียว สมัครสมานสามัคคี รักใครมีน้ําใจ เปนอันหนึ่ง
อันเดียวกันของชาวกําแพงเพชรทั้งมวล

ความหมายโดยสรุป คือ กําแพงเพชรเปนเมืองที่มีกําแพงเมืองมั่นคงแข็งแกรงสวยงาม
เปนมรดกแหงอดีตอันยิ่งใหญประจักษพยานแหงความรุงโรจนโชติชวงในอดีตที่นาภาคภูมิใจ เมือง
มีความเจริญรุงเรือง ผูคนพลเมืองมีความสมัครสมานสามัคคีรักใครกลมเกลียวกันเปนอันดี

ธงประจําจังหวัด เปนรูปสี่เหลี่ยมผืนผา
มีพ้ืนสีอยู 3 สี คือ สีเหลือง สีแดง และสีเขียวใบไม
มีรูปตราประจําจังหวัดกําแพงเพชรอยูตรงกลาง
แถบสีแดง

แถบสีเหลือง แสดงวา จังหวัดนี้เปน
เม ืองซึ ่งสร าง ในสม ัย โบราณม ี ป ูชน ียว ัตถุ
เกี่ยวกับพระพุทธ-ศาสนา อยูมาก

แถบสีแดง  แสดงวา จังหวัดนี้ไดเคยเปนชนชาตินักรบมาแตโบราณไดเคยทําศึกสงครามกับพมา
หลายครั้งหลายหน

แถบสีเขียวใบไม แสดงวา จังหวัดนี้อุดมสมบูรณไปดวยปาไมนานาชนิด อันเปนทรัพยากรธรรมชาติ
ของจังหวัดเปนอยางดี

ตนไมประจําจังหวัด คือ ตนสีเสียดแกน ดอกไมประจําจังหวัด คือ ดอกพิกุล



คําขวัญจังหวดักําแพงเพชร

คําขวัญจังหวัดกําแพงเพชร คือ
กรุพระเครื่อง เมืองคนแกรง
ศิลาแลงใหญ กลวยไขหวาน

น้ํามันลานกระบือ เลื่องลือมรดกโลก

สภาพทั่วไปของจังหวัดกําแพงเพชร

จังหวัดกําแพงเพชรเปนเมืองเกามีความสําคัญทางประวัติศาสตรแหงหนึ่งของประเทศไทย
มีความเจริญรุงเรืองสมัยสุโขทัยเปนราชธานีเมื่อประมาณ 700 ปมาแลว จากการศึกษา
หลักศิลาจารึก โดยนักโบราณคดีทําใหทราบวาจังหวัดกําแพงเพชร เปนที่ตั้งของเมืองโบราณที่มี
ความสําคัญทางประวัติศาสตรหลายเมือง เชน เมืองชากังราว เมืองนครชุม เมืองไตรตรึงษ เมืองเทพ
นครและเมืองคณฑี เปนตน ปจจุบันจังหวัดกําแพงเพชร เปนเมืองศูนยกลางการทองเที่ยวทาง
ประวัติศาสตรที่สําคัญแหงหนึ่ง  มีโบราณสถานเกาแก ซึ่งกอสรางดวยศิลาแลงหลายแหงรวมอยูใน
“อุทยานประวัติศาสตรกําแพงเพชร” ซึ่งองคการศึกษาวิทยาศาสตรและวัฒนธรรมแหง
สหประชาชาติ (UNESCO) ไดขึ้นทะเบียนเปนมรดกโลกเมื่อวันที่ 12 ธันวาคม 2534 นับเปนความ
ภาคภูมิใจของชาวจังหวัดกําแพงเพชรอยางยิ่ง ที่ตั้งและอาณาเขตกําแพงเพชร เปนจังหวัดที่ตั้งอยูใน
เขตภาคเหนือตอนลาง โดยอยูหางจากกรุงเทพฯ 358 กิโลเมตร มีอาณาเขตติดตอกับจังหวัด
ใกลเคียง ดังนี้

ทิศเหนือ ติดตอกับกิ่งอําเภอวังเจา จังหวัดตาก และอําเภอคีรีมาส จังหวัดสุโขทัย

ทิศใต ติดตอกับอําเภอบรรพตพิสัย จังหวัดนครสวรรค

ทิศตะวันออก ติดตอกับอําเภอบางระกํา จังหวัดพิษณุโลก และอําเภอโพธ์ิทะเล
อําเภอวชิรบารมี จังหวัดพิจิตร

ทิศตะวันตก ติดตอกับอําเภออุมผาง จังหวัดตาก

ขนาดพ้ืนที่กําแพงเพชร มีพ้ืนที่ 8,607.5 ตารางกิโลเมตร (5,379,687.5 ไร) เปนพ้ืนที่
การเกษตรประมาณ 5,358.15 ตารางกิโลเมตร (3,348,847 ไร) ปาไม 2,184.7 ตารางกิโลเมตร
(1,365,437.5 ไร) พ้ืนที่อยูอาศัยและพ้ืนที่อื่นๆ อีกประมาณ 1,064.65 ตารางกิโลเมตร
(665,403 ไร)



ล ักษณะภ ูมิประเทศ
จ ังหวดกำแพงเพชร ม ีแม น ำป ิงไหลผานเป ็นระยะทางยาวประมาณ 104 ก ิโลเมตร ม ีล ักษณะ

ภ ูมิประเทศ แบงเปน 3 ลักษณะ คือ

ล ักษณะท่ี 1 เปนที่ราบลุมแมน้ําปงตอนลางแบบตะพักลุมน้ํา ALLUVIAL TERRACE) มีระดับ
ความสูงประมาณ 43-107 เมตรจากระดับน้ําทะเลปานกลาง อยูบริเวณทางดานทิศตะวันออกและใตของ
จังหวัด

ลักษณะท่ี 2 เปนเนินเขาเตี้ยๆ สลับที่ราบ พบเห็นบริเวณด านเหน ือ และตอนกลางของจ ังหว ัด

ล ักษณะท่ี 3 เป ็นภูเขาสล ับซ ับซ อน เป ็นแหล งแร ธาต ุและต นน้ําลําธารต าง ๆ ที่สําค ัญ
เช น คลองว ังเจา คลองสวนหมาก คลองขลุง และคลองว ังไทรไหลลงสู แมน้ําป ิง

โดยสร ุป ล ักษณะพื้นที่ของจ ังหวัดกําแพงเพชร ด านตะวันตกเป ็นภูเขาส ูงลาดลงมา
ทางด านตะว ันออก ลักษณะดินเปนดินปนทรายเหมาะแก การทำนาและปล ูกพ ืชไร

ดานการปกครองและประชาชน
จังหวัดกําแพงเพชร มีประชากรตามประกาศสํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง

ณ วันที่ 31 ธันวาคม2557 จํานวน 729,522 คน เปน เพศชาย 362,217 คน (รอยละ 49.65) เพศ
หญิง 367,305 คน (รอยละ 50.35) มีครัวเรือนจํานวน 258,024 ครัวเรือน เฉลี่ย 2.83 คนตอ
ครัวเรือน ความหนาแนนประชากรเทากับ 84.76 คนตอตารางกิโลเมตร

จังหวัดกําแพงเพชรแบงเขตการปกครองเปน 11 อําเภอ 78 ตําบล (รวมตําบลในเมือง)
จังหวัดกําแพงเพชรแบงเขตการปกครองเปน 11 อําเภอ 78 ตําบล 956 หมูบาน/27 ชุมชนเมือง องคการ
บริหารสวนจังหวัด 1 แหง เทศบาล 25 แหง (เทศบาลเมือง 3 แหง, เทศบาลตําบล 22 แหง) และ
องคการบริหารสวนตําบล 64 แหง



ตาราง จํานวนอําเภอ ตําบล หมูบาน เทศบาล/อบต. และ รพ.สต.

อําเภอ ตําบล หมูบาน/
ชุมชน เทศบาล อบต.

ระยะหางจาก
อําเภอ ถึง

จังหวัด(กม.)

พื้นท่ี
(ตร.กม.)

เมืองกําแพงเพชร 16 219/27 7 12 0 1,615.12

ขาณุวรลักษบุรี 11 143 3 10 70 1,171.80

พรานกระตาย 10 116 4 7 25 1,081.79

คลองขลุง 10 103 4 9 42 839.97

คลองลาน 4 68 1 3 49 1,186.78

ไทรงาม 7 71 1 7 46 534.28

ลานกระบือ 7 68 3 5 52 442.32

ปางศิลาทอง 3 42 0 3 78 755.98

โกสัมพีนคร 3 43 0 3 25 489.4

บึงสามัคคี 4 45 1 3 85 287.83

ทรายทองวัฒนา 3 38 1 2 51 202.22

รวม 78 956/27 25 64 - 8,607.50
ที่มา : ที่ทาการปกครองจังหวัดกาแพงเพชร (ขอมูล ณ 31 ธันวาคม 2557) และ เอกสารประกอบการตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ ป 2558
เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 1/2559)

ป ิรามิดประชากร จังหว ัดกำแพงเพชร



ตาราง จํานวนประชากรและบาน จําแนกรายอําเภอ จังหวัดกําแพงเพชร

จํานวนประชากร (ทะเบียนราษฎร)
อําเภอ

ในเขตเทศบาล นอกเขตเทศบาล รวม
จํานวนบาน

เมืองกําแพงเพชร 81,417 131,764 213,181 81,177

ขาณุวรลักษบุรี 23,605 82,959 106,564 37,989

พรานกระตาย 24,789 45,960 70,749 23,013

คลองขลุง 13,448 58,996 72,444 27,430

คลองลาน 23,456 39,970 63,426 21,720

ไทรงาม 5,126 45,961 51,087 15,847

ลานกระบือ 12,292 30,646 42,938 13,956

ปางศิลาทอง 0 30,570 30,570 10,185

โกสัมพีนคร 0 28,658 28,658 9,858

บึงสามัคคี 7,350 19,003 26,353 9,867

ทรายทองวัฒนา 9,037 14,415 23,552 6,982

รวม 200,620 528,902 729,522 258,024
ที่มา : สํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง (ขอมูล ณ 31 ธันวาคม 2557) และเอกสารประกอบการตรวจราชการและนิเทศงาน
กรณีปกติ ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 12/2559)

โครงสรางอายุประชากรจังหวัดกําแพงเพชรในชวง 10 ปที่ผานมา (ป 2548 – 2557)
พบสัดสวนของประชากรมีการเปลี่ยนแปลงและมีแนวโนมเขาสูสังคมผูสูงอายุชัดเจนขึ้น กลาวคือ ใน
ป 2557 มีประชากรวัยผูสูงอายุรอยละ 14.60 อัตราพ่ึงพิงผูสูงอายุเพ่ิมขึ้นจาก 15.07 ในป 2548
เปน 21.79 ในป 2557 ซึ่งหมายถึงประชากรวัยแรงงาน 100 คน ตองรับภาระเลี้ยงดูผูสูงอายุ
จํานวน 22 คน

การกระจายของประชากร ตามเครือขายสถานบริการสาธารณสุข(CUP) พบวา CUP เมืองมี
ประชากรมากที่สุด รองลงมาเปน CUP ขาณวุรลักษบุรี และคลองขลุง ตามลําดับ



ตาราง จํานวนและรอยละของประชากร จําแนกตามกลุมอายุและเพศ จังหวัดกําแพงเพชร

กลุมอายุ (ป) ชาย รอยละ หญิง รอยละ รวม รอยละ

0 - 4 21,683 3.03 20,073 2.80 41,756 5.83

5 - 9 23,344 3.26 21,913 3.06 45,257 6.32

10 - 14 23,031 3.22 21,604 3.02 44,635 6.23

15 - 19 26,679 3.73 24,648 3.44 51,327 7.17

20 - 24 25,422 3.55 25,376 3.54 50,798 7.09

25 - 29 25,678 3.59 24,600 3.44 50,278 7.02

30 - 34 27,903 3.90 26,913 3.76 54,816 7.65

35 - 39 29,560 4.13 28,710 4.01 58,270 8.14

40 - 44 29,171 4.07 29,265 4.09 58,436 8.16

45 - 49 28,620 4.00 30,075 4.20 58,695 8.20

50 - 54 26,237 3.66 28,159 3.93 54,396 7.60

55 - 59 20,260 2.83 22,598 3.16 42,858 5.99

60 - 64 16,880 2.36 18,563 2.59 35,443 4.95

65 - 69 11,665 1.63 13,298 1.86 24,963 3.49

70 – 74 7,668 1.07 9,132 1.28 16,800 2.35

75 – 79 5,822 0.81 7,497 1.05 13,319 1.86

80 - 84 3,440 0.48 4,858 0.68 8,298 1.16

85 - 89 1,510 0.21 2,370 0.33 3,880 0.54

90 - 94 452 0.06 846 0.12 1,298 0.18

95 - 99 162 0.02 254 0.04 416 0.06

100 ปขึ้นไป 50 0.01 99 0.01 149 0.02

มิใชสัญชาติไทย 167 0.02 135 0.02 302 0.04

อยูในทะเบียนบานกลาง 6,194 0.85 5,960 0.82 12,154 1.69

อยูระหวางการยาย 605 0.08 341 0.05 946 0.13

ไมทราบ/ระบุปจันทรคติ 1 0.00 1 0.00 2 0.00

รวมจังหวัด 362,217 49.65 367,305 50.35 729,522 100

ที่มา : สานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ขอมูล ณ 31 ธันวาคม 2557 และ เอกสารประกอบการตรวจ
ราชการและนิเทศงาน  กรณปีกติ ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 1/2559)



ขอมูลทรัพยากรสาธารณสุข
จังหวัดกําแพงเพชร มีโรงพยาบาลทั้งหมด 12 แหง จําแนกเปนโรงพยาบาลทั่วไป 1 แหง

เปนโรงพยาบาลขนาด 410 เตียง 1 แหง  กําลังกอสรางอาคารผูปวยเพ่ิม(ตึก 8 ชั้น) ขนาด 156 เตียง
และโรงพยาบาลชุมชน จํานวน 11 แหง  มีจํานวนเตียงจริงรวม 992 เตียง จํานวนโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 121 แหง  สังกัดองคกรปกครองทองถิ่น 4 แหง

สถานบริการสาธารณสุขเอกชนในจังหวัดกําแพงเพชร มีโรงพยาบาลเอกชน 2 แหง (ขนาด
50 และ 10 เตียง) คลินิกแพทย 64 แหง คลินิกทันตกรรม 17 แหง และสถานพยาบาล 128 แหง โดย
คลินิกแพทยสวนใหญตั้งอยูในเขตเมืองถึง 41 แหง ที่เหลือกระจายตัวอยูตามอําเภอ ยกเวนอําเภอ
โกสัมพีนคร ไมมีคลินิกแพทยและคลินิกทันตกรรม

ตาราง จํานวนโรงพยาบาล จําแนกรายอำเภอ ปงบประมาณ 2558

ประเภท Service Planโรงพยาบาล จำนวนเตียง

S M2 F1 F2 F3

รพ.กําแพงเพชร 410 1 - - - -

รพ.ทุงโพธิ์ทะเล 10 - - - - 1

รพ.ขาณุวรล ักษบ ุรี 60 - 1 - - -

รพ.คลองขล ุง 60 - - 1 - -

รพ.พรานกระตาย 60 - - - 1 -

รพ.คลองลาน 60 - - - 1 -

รพ.ไทรงาม 30 - - - 1 -

รพ.ลานกระบ ือ 30 - - - 1 -

รพ.ปางศิลาทอง 30 - - - 1 -

รพ.บึงสามัคคี 30 - - - 1 -

รพ.ทรายทองวัฒนา 30 - - - 1 -

รพ.โกสัมพีนคร - - - - - 1

รวม 810 1 1 1 7 2

ที่มา : กลุมงานทรัพยากรบคุคล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกาํแพงเพชร  และ เอกสารประกอบการตรวจราชการและนิเทศงาน
กรณีปกติ ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่1/2559)



ตาราง จํานวนสถานบริการสาธารณสุขระด ับปฐมภมูิ จําแนกรายอําเภอ ป 2559

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลอําเภอ
จํานวน
ท้ังหมด

ขนาด
ใหญ

ขนาด
กลาง

ขนาด
เล็ก

เดี่ยว เครือขาย ศสม.

สอ./รพ.
สต.สังกัด

อปท.

ศูนย
บริการฯ
เทศบาล

เมือง
กําแพงเพชร

29 7 21 1 11 11 2 - 3

ขาณุวรลักษบุรี 17 8 5 4 5 5 - - -

คลองขลุง 12 - 9 3 3 5 - 2 -

พรานกระตาย 15 - 9 6 1 6 - - 1

คลองลาน 10 1 8 1 1 4 - - -

ไทรงาม 9 1 7 - 1 4 - - -

ลานกระบือ 8 - 8 - 0 3 - - 1

โกสัมพีนคร 8 - 5 3 2 2 - - -

ปางศิลาทอง 3 1 1 1 0 3 - 2 -

บึงสามัคคี 6 - 3 3 0 2 - - -

ทรายทอง
วัฒนา

4 - 2 2 1 1 - - -

รวม 121 18 78 24 25 46 2 4 5
ที่มา : กลุมงานทรัพยากรบคุคล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกาํแพงเพชร (ขอมูล ณ 1 ตุลาคม 2558) และ เอกสารประกอบการ
ตรวจราชการและนิเทศงาน  กรณปีกติ ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 1/2559)

จํานวนรานขายยา จําแนกเปนรานขายยาแผนปจจุบัน (มีเภสัชกร) 60 แหง รานขายยา
บรรจุเสร็จ 70 แหง  รานขายยาแผนโบราณ 52 แหง และมีสถานที่ผลิตยาแผนโบราณ 32 แหง
สวนใหญ อยูในเขตอําเภอเมืองฯ และอําเภอขาณุวรลักษบุรี สวนที่เหลือกระจายอยูตามอําเภอตาง ๆ
ยกเวนอําเภอโกสัมพีนครไมมีรานขายยาทั้งแผนปจจุบันและแผนโบราณ

จํานวนสถานบริการสาธารณสุขของเอกชน จําแนกเปนโรงพยาบาล 2 แหง อยูในเขตอําเภอ
เมืองฯ  คลินิกแพทย 64 แหง ยกเวนอําเภอโกสัมพีนครไมมีคลินิกแพทย คลินิกทันตแพทย 17 แหง
(ยกเวน คลองลาน ไทรงาม ลานกระบือ โกสัมพีนคร ปางศิลาทอง บึงสามัคคี ทรายทองวัฒนา ไมมี
คลินิกทันตแพทย) และมีสถานพยาบาลทั้งหมด 128 แหง



บุลากรสาธารณสขุ (ภาครัฐ)
จังหวัดกําแพงเพชร มีนโยบายการบริหารจัดการรวมทั้งเรื่องการบริหารจัดการกําลังคน

การบริหารงบประมาณ รวมทั้งงบลงทุน โดยในสวนของกําลังคนไดมีการจัดทําคําสั่งแตงตั้ง
คณะกรรมการ CHRO จังหวัด เพ่ือบริหารจัดการในเรื่องของกําลังคนในภาพของจังหวัด ทั้งในเรื่อง
การจัดหาและพัฒนากําลังคนใหสอดคลองกับ Service Plan การบรรจุกําลังคนเขาสูตําแหนง
ขาราชการ รวมทั้งการสรางขวัญกําลังใจ และการจายคาตอบแทน เพ่ือใหเกิดความเปนธรรมมุงเนน
การพัฒนาบุคลากรดานตนทุนคุณธรรม จํานวนบุคลากรสาธารณสุขทุกประเภทดังนี้

-ขาราชการ 1,726 คน -ลูกจางประจํา 217 คน
-พนักงานราชการ 52 คน -พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 1,221 คน
-ลูกจางชั่วคราว 363 คน รวมท้ังสิ้น 3,579 คน

สัดสวนเจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานใน รพ.สต. : รพ. คิดเปน 23 : 77

ตาราง แสดงสัดสวนบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขท่ีสําคัญ 4 สาขาหลกัที่ปฏิบัติงานจรงิป 2559

สัดสวนบุคลากรตอประชากร
ประเภทบุคลากร จํานวน

กําแพงเพชร เขต 3 ประเทศ

แพทย 106 6,882 4,404 3,759

ทันตแพทย 57 12,799 11,906 14,250

เภสัชกร 76 9,599 8,141 9,227

   พยาบาลวิชาชีพ 1016 718 639 959
ที่มา : กลุมงานทรัพยากรบคุคล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกาํแพงเพชร (ขอมูล ณ 1 ตุลาคม 2558) และ เอกสารประกอบการ
ตรวจราชการและนิเทศงาน  กรณปีกติ ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 1/2559)

จังหวัดกําแพงเพชร ประกอบดวย 11 อําเภอ มีประชากรรวมทั้งสิ้น 729,522 คน
เมื่อพิจารณาอัตรากําลังบุคลากรสาขาที่สําคัญ 4 สาขาหลักของกระทรวงสาธารณสุข พบวาสาขาที่
ขาดแคลนมากที่สุดคือสาขาแพทย ซึ่งมีอัตรากําลังเมื่อเปรียบเทียบกับภาระงาน (FTE) มีเพียงรอยละ
49.88 ของอัตรากําลังที่ควรจะมี รองลงมาคือสาขาทันตแพทย เทากับ รอยละ 64.44 ของอัตราการ
กําลังที่ควรจะมี

แพทย อัตรากําลังแพทยที่ปฏิบัติงานจริงในจังหวัดกําแพงเพชร จํานวน 106 คน อัตราสวนแพทย
ตอประชากร เทากับ 1: 6,882  เมื่อเปรียบเทียบกับอัตราสวนแพทยตอประชากรในระดับประเทศ
(ระดับประเทศ เทากับ 1: 3,759) ถือวายังไมเพียงพอตอการใหบริการ เมื่อเปรียบเทียบอัตราสวนแพทย
กับภาระงาน (FTE)  ในภาพรวมจังหวัด เทากับ รอยละ 49.88 (รพท. เทากับ 55.31 รพช. เทากับ
45.10) ของอัตรากําลังที่ควรมี



ทันตแพทย ภาพรวมทั้งจังหวัด จํานวน 57 คน อัตราสวนทันตแพทยตอประชากร เทากับ
1:12,799 เมื่อเปรียบเทียบกับอัตราสวนทันตแพทยตอประชากรในระดับประเทศ (ระดับประเทศ เทากับ
1: 14,250) ถือวาอยูในสัดสวนที่ใกลเคียงกับประเทศ  เมื่อเปรียบเทียบอัตราสวนทันตแพทยกับภาระงาน
(FTE) ในภาพรวมจังหวัด เทากับรอยละ 64.44 (รพท. เทากับ 49.26 รพช. เทากับ 71.63) ของ
อัตรากําลังที่ควรมี

เภสัชกร ภาพรวมทั้งจังหวัด จํานวน 76 คน อัตราสวนเภสัชกรตอประชากร เทากับ 1: 9,599
เมื่อเปรียบเทียบกับอัตราสวนเภสัชกรตอประชากรในระดับประเทศ (ระดับประเทศ เทากับ 1: 9,227) ถือ
วา ยังไมเพียงพอตอการใหบริการ เมื่อเปรียบเทียบอัตราสวนเภสัชกรกับภาระงาน (FTE) ในภาพรวม
จังหวัดเทากับ รอยละ 74.91 (รพท. เทากับ 70.14 รพช. เทากับ 78.00) ของอัตรากําลังที่ควรมี

พยาบาลวิชาชีพ  ภาพรวมทั้งจังหวัด จํานวน 1,016 คน อัตราสวนพยาบาล เมื่อเปรียบเทียบ
กับภาระงาน (FTE) ใน รพ. และสัดสวนตอประชากร ใน รพ.สต. ในภาพรวมจังหวัด เทากับรอยละ
80.54 (รพท. เทากับ77.07 รพช.เทากับ 90.35 และ รพ.สต. เทากับ 69.29) ของอัตรากําลังที่ควรมี

การบริหารและจัดการทรัพยากรบุคคล

จังหวัดกําแพงเพชร มีนโยบายใชกรอบอัตรากําลังที่ควรมี (FTE / Population based
/Service based และกรอบขั้นต่ําที่ควรมี) ประกอบการพิจารณาจัดสรรกําลังคนในจังหวัด โดยมี
คณะกรรมการ พบส.สาขาตางๆ และคณะกรรมการ CHRO ของจังหวัดชวยพิจารณากลั่นกรอง

การพัฒนาทรัพยากรบุคคลดานคุณธรรมและคุณภาพ

1. มีแผนพัฒนากําลังคนอยางมืออาชีพ ที่สอดคลองกับความตองการในระบบบริการสุขภาพ
บริบทและสภาพปญหาของจังหวัด

2. สงเสริมใหมีการพัฒนาบุคลากรที่สอดคลองกับสมรรถนะหลักและสมรรถนะเฉพาะตาม
ลักษณะงานที่ปฏิบัติ

3. เนนการพัฒนาบุคลากรดานตนทุนคุณธรรม เพ่ือสนับสนุนนโยบายสาธารณสุขยุคใหม
สรางสังคมสุขภาพดี วิถีธรรม วิถีไทย ของจังหวัดกําแพงเพชร โดยการจัดทําแผนการพัฒนา
บุคลากรดานตนทุนคุณธรรมในบุคลากรทุกระดับ และสอดแทรกเรื่องการพัฒนาตนทุนคุณธรรมเขา
ไปในการพัฒนาบุคลากรโครงการตาง ๆ



แพทยพื้นบาน/แพทยแผนไทย
ตาราง แสดงสัดสวนบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขท่ีสําคัญ 4 สาขาหลักที่ปฏิบัติงานจริง
ป 2559

ประเภท โรงพยาบาล
ท่ัวไป

โรงพยาบาล
ชุมชน

รพ.สงเสริม
สุขภาพตําบล รวม

แพทยแผนไทย 3 7 17 27

แพทยแผนไทย (อายุรเวช) 3 3 0 6

ผูชวยแพทยแผนไทย 330 ชม. 13 16 33 62

              รวม 19 26 50 95
ที่มา : กลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกําแพงเพชร (ขอมูล ณ 1 ตุลาคม 2558) และ
เอกสารประกอบการตรวจราชการและนิเทศงาน  กรณีปกติ ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 1/2559)

จํานวนอาสาสม ัครสาธารณสุขประจำหม ูบาน (อสม.)

จังหวัดกําแพงเพชรมีอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) ปฏิบัติงานทั้งสิ้นในป 2559 จํานวน
12,219 คน ไดรับคาปวยการฯ 600 บาท/คน/เดือน รวม 11,957 คน คิดเปนรอยละ 97.86 ของ อสม.
ทั้งหมด รับผิดชอบ หลังคาเรือน 1:22 รับผิดชอบประชากร 1:60 และเฉลี่ยจํานวน อสม. 13 คนตอ
หนึ่งหมูบาน

ความครอบคลุมการมีหลักประกันสุขภาพถวนหนา ปงบประมาณ 2558

จังหวัดกําแพงเพชรมีประชากรในระบบหลักประกันสุขภาพ ณ วันที่ 30 กันยายน 2558 จํานวน
710,166 คน เปนผูมีสิทธ์ิหลักประกันสุขภาพรวมทุกสิทธ์ิ จํานวน 705,819 คน คิดเปนรอยละ 99.39
จากการวิเคราะหภาพรวมจํานวนประชากรจําแนกตามประเภทสิทธิ มากที่สุด คือ สิทธิบัตรประกันสุขภาพถวน
หนา รอยละ 78.95 รองลงมาเปนสิทธิบัตรประกันสังคม และสิทธิราชการรอยละ 15.8 และ 3.83 ตามลําดับ
อยางไรก็ตามยังคงมีประชาชนผูมีสิทธิตามมาตรา 8 อยูสถานะวางสิทธิ จํานวน 4,347 คน รอยละ 0.61

รูป สิทธิหลักประกันสุขภาพ



ตาราง สรุปผลการดําเนินงานหลักประกันสุขภาพถวนหนาจังหวัดกําแพงเพชร (ณ 30 กันยายน 2558)

เครือขาย ประชากร ประกันสุขภาพ ประกัน พนักงาน ขา รวมทุกสิทธิ วางสิทธิ

โรงพยาบาล ทั้งหมด จํานวน % สังคม ทองถ่ิน ราชการ จํานวน % จํานวน %

กําแพงเพชร 201,562 156,465 77.63 34,345 1,681 8,192 200,683 99.56 879 0.44

ทุงโพธิ์ทะเล 15,238 12,261 80.46 2,191 110 585 15,147 99.40 91 0.60

ไทรงาม 47,270 37,314 78.94 7,578 362 1,720 46,974 99.37 296 0.63

คลองลาน 59,569 48,073 80.70 8,593 355 2,044 59,065 99.15 504 0.85

ขาณุวรลักษบรุี 100,309 79,052 78.81 15,962 773 3,725 99,512 99.21 797 0.79

คลองขลงุ 71,812 56,094 78.11 10,936 633 3,716 71,379 99.40 433 0.60

พรานกระตาย 67,408 54,489 80.83 9,534 626 2,406 67,055 99.48 353 0.52

ลานกระบอื 40,711 30,704 75.42 7,956 483 1,313 40,456 99.37 255 0.63

ทรายทองวัฒนา 26,384 21,479 81.41 3,689 143 913 26,224 99.39 160 0.61

ปางศิลาทอง 26,238 20,702 78.90 4,233 185 880 26,000 99.09 238 0.91

บึงสามคัคี 25,319 20,625 81.46 3,350 144 1,036 25,155 99.35 164 0.65

โกสัมพีนคร 28,346 23,446 82.71 3,851 172 700 28,169 99.38 177 0.62

รวม 710,166 560,704 78.95 112,218 5,667 27,230 705,819 99.39 4,347 0.61

ที่มา : กลุมงานประกันสุขภาพ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกําแพงเพชร และ เอกสารประกอบการตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ
ป 2559 เขตสุขภาพที่ 3 รอบที่ 1/2559)



ประวัติโรงพยาบาลกําแพงเพชร

โรงพยาบาลกําแพงเพชร เปนโรงพยาบาลทั่วไป
ขนาด 410 เตียง สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ตั้งอยูเลขที่ 382 ถนนราชดําเนิน อําเภอ
เมือง จังหวัดกําแพงเพชร บนเนื้อที่ 43 ไร 3 งาน 47
ตารางวา

การริเริ่มสรางโรงพยาบาลกําแพงเพชรเกิดขึ้นตั้งแตป 2494 โดย นายเชื้อ  พิทักษากร ขาหลวง
ตรวจราชการกระทรวงมหาดไทยและ นายจรัส  ธารีสาร ผูวาราชการจังหวัดในขณะนั้นไดติดตอขอที่ดินใน
วัดสามจีนซึ่งเปนวัดรางจากกรมศาสนา (พ้ืนที่ 5 ไรเศษ) และที่ดินของโรงเรียนเกษตรกรรม

จากกรมอาชีวศึกษามีพ้ืนที่ 38 ไรเศษ พันโทนายแพทยมานิต เวชวิศิษฎ  อธิบดีกรมการแพทย
ในขณะนั้นเห็นชอบใหดําเนินการกอสรางโรงพยาบาลได จึงเริ่มดําเนินการกอสรางใน ป 2496 โดย
นายแพทยผดุง เปรมัษเฐียร อนามัยจังหวัดเปนควบคุมดูแลการกอสราง และกรมการแพทยไดรับ
อนุมัติเงินงบประมาณเปนคากอสรางเปนเงิน  344,827 บาท และไดกอสราง

1) เรือนคนไข ขนาด 25 เตียง (คนไขชาย) 1 หลัง เปนเงิน 239,400 บาท (ปจจุบันรื้อไปแลว)

2)  บานพักแพทย 1 หลัง  เปนเงิน 30,000 บาท

3) คาปรับที่/ถมดิน/ทํารั้ว/ทําถนนและทําประตูทางเขาโรงพยาบาลเปนเงิน 45,429 บาท

โรงพยาบาลกําแพงเพชรกอสรางแลวเสร็จและเปดใหบริการตรวจรักษาพยาบาลผูปวยเปนครั้ง
แรก เตียงรับผูปวยไวรักษาจํานวน 25 เตียง เมื่อวันที่ 3 สิงหาคม 2497 โดยมี นายแพทยประธาน
กาญจนาลัย เปนผูอํานวยการเปนคนแรก



จากอดีตสูปจจุบันที่สภาวการณของโลกไดเปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็ว ทั้งทางดานสังคม
วัฒนธรรม สิ่งแวดลอม เศรษฐกิจและเทคโนโลยี โดยเฉพาะอยางยิ่งปญหาสุขภาพ ภาวะโรคภัยไขเจ็บที่
ความรุนแรง หลากหลายและนากลัวมากยิ่งขึ้น

ดังนั้น เพ่ือรองรับและกาวทันปญหาสุขภาพในยุคปจจุบันและในอนาคต โรงพยาบาล
กําแพงเพชรจึงมีการพัฒนาอยางตอเนื่องทั้งทางดานความรูความสามารถของบุคลากร อาคาร
สถานที่ในการใหบริการ อุปกรณทางการแพทยและเทคโนโลยีที่มีความทันสมัย ดวยความมุงมั่น
ที่จะใหบริการแกประชาชนชาวกําแพงเพชร พ้ืนที่ ใกลเคียงและประชาชนทั่วไปใหไดรับการ
รักษาพยาบาลที่มีประสิทธิภาพสูงสุด



ประวัติวัดสามจีนสิ่งศักดิ์สิทธ์ิคูโรงพยาบาลกําแพงเพชร

 “วัดเจก” เปนวัดสมัยกรุงศรีอยุธยาตอนตนเพราะสันนิษฐานจากพระประธานเปน
พระพุทธรูปสมัยอูทอง ตั้งอยูนอกเมืองกําแพงเพชรเปนวัดขนาดใหญและเปนขนาดเดียวกับวัดหลวง
พอโม (หลวงพอโมลี) ซึ่งมีอายุใกลเคียงกัน และพระประธานใหญก็มีขนาดใกลเคียงกัน เปนวัดราง
มาหลายรอยปตั้งอยูทายเมืองกําแพงเพชรพบเพียงมีพระพุทธรูป ที่เปนพระประธานปรักหักพัง
ตั้งอยูอยางโดดเดี่ยวเจดียพังทลายเปนเพียงแคเนินดิน แตเดิมไมสามารถเดินทางจากในตัวเมืองไป
วัดเจกไดเพราะถนนเทศา ไปสิ้นสุดบริเวณทาควายซึ่งเปนทาน้ําที่มีดินเหนียวที่มีคุณภาพมาก
(สมัยเปนนักเรียน ราว พ.ศ. 2500 ไปนําดินเหนียวบริเวณทาควายนี้มาเรียนการปนในโรงเรียนเสมอ
จึงเห็นวัด เจกบอย ๆ ) ขณะนั้นโรงพยาบาลกําแพงเพชรยังมีพ้ืนที่ติดกับวัดแหงนี้เพราะไมมีใครกลา
เขามาใชสถานที่วัดเจกเพราะกลัวมากลือกันวามีผีดุ ปจจุบันบริเวณทาควายแหงนี้เปนบริเวณสาม
แยกไฟแดงหลังโรงพยาบาล สวนคลองที่เปนทาควายก็กลายเปนสวนหนึ่งของถนนสายตัดใหม
เดิมโรงพยาบาลกําแพงเพชรเปนสวนหนึ่งของเกาะแขก แตเมื่อถมคลองเกาะแขกเลยหายไปในที่สุด

เมื่อบิดาของผูเขียนไปรักษาตัวที่โรงพยาบาลกําแพงเพชรในป 2506 ผูเขียนไดไปเฝา
และไดไปชมวัดเจกแหงนี้ เปนวัดรางที่รกครึ้มมีตนไมขึ้นมากมาย แตไมมีผูคนอาศัยอยูเลยทุกคน
กลัวมาก ๆ รั้วของโรงพยาบาลก็ติดกับวัดเจ็กเลย ที่เรียกวาวัดเจก เพราะมีคนจีนครอบครัวหนึ่งมา
ทําพืชผักสวนครัวบริเวณนี้ เปนคนจีนที่อพยพมาจากเมืองจีน ราวพุทธศักราช 2450 ประชาชนคน
กําแพงเลยเรียกกันวา”วัดเจก” ไมทราบเลยวาแตเดิมวัดแหงนี้ชื่อวาอะไร ซึ่งก็เหมือนกับวัดโบราณ
ทุกวัดในจังหวัดกําแพงเพชร คนจีนที่ทําสวนผักอยูนั้นหายไปไหนไมมีใครทราบเพราะทานไมวิสาสะ
กับใครเลยแตก็นําผักมาสงที่ตลาดบริเวณวัดบางหลังโรงแรมชากังราวถึงธนาคารกรุงเทพซึ่งเปน
ตลาดสดเชาของชาวกําแพงเพชรมาซื้อหาจายตลาดบริเวณนั้น



ตอมาเรียกวัดเจกไดเปลี่ยนชื่อเปน “วัดสามจีน” คงเห็นวาเรียกวาวัดเจกไมสุภาพ  และเมื่อ
โรงพยาบาลกําแพงเพชรไดบูรณะ ปฏิสังขรณวัดเจก และนําพ้ืนที่ทั้งหมดของวัดเจกมาเปนสวนหนึ่ง
ของโรงพยาบาลกําแพงเพชรในที่สุด วัดสามจีนเปนโบราณสถานที่ศักดิ์สิทธ์ิของเมืองกําแพงเพชร
และอยูคูโรงพยาบาลกําแพงเพชรมาชานาน วัดสามจีนแตเดิมเปนวัดรางของกรมศาสนา เมื่อป พ.ศ.
2496 ไดเริ่มทําการกอสรางโรงพยาบาลกําแพงเพชรขึ้น จึงไดขอที่วัดสามจีนและที่ดินของกรม
อาชีวศึกษาซึ่งเปนที่ตั้งของโรงเรียนเกษตรกรรมที่ไดเลิกไปและทําการกอสรางโรงพยาบาล
กําแพงเพชร และไดมีการตั้งชื่อองคพระประธานใหม คือ “พระพุทธไตรรัตนกําแพงเพชร”  ซึ่งไดชื่อ
มาจากพระพุทธไตรรัตนายก วัดซําปอกง (วัดพนัญเชิง จังหวัดพระนครศรีอยุธยา) และไดสลักทํา
การสลักชื่อไวที่ดานหลังองคพระตอมาไดสรางองคพระจําลองใหมองคใหญครอบไว แตไมคอยมีใคร
นิยมการเรียกชื่อนี้

พระประธาน คือ “หลวงพอวัดสามจีน” เปนพระประธานศิลปะสมัยอูทองตามคําบอกเลา
ของนายเกษม กลาตะลุมบอน ซึ่งกลาววา พระประธานเปนสมัยอูทองคางคน ที่เรียกเชนนี้เพราะวา
มีคางคลายคน เปนพระพุทธรูปปูนปนกอดวยอิฐ สันนิษฐานไดจากวัตถุกอสราง เชน ฐานเจดียที่พบ
อยูขางโบสถดานทิศเหนือ กอดวยอิฐเกาลักษณะ เหมือนอิฐที่กอสรางเจดียตามวัดรางในทุงเศรษฐี
และที่อื่นในจังหวัดกําแพงเพชร เห็นวาการกอสรางวัดนี้คงอยูในสมัยสุโขทัยรวมกับอูทอง

ในป พ.ศ.2501 นายแพทยประธาน กาญจนาลัย ผูอํานวยการโรงพยาบาล นายอินทร ดีสาร
นายวีระ อิ่มพิทักษ นายเกษม กลาตะลุมบอน และผูมีจิตศรัทธาอีกหลายทานไดทําการบูรณะโบสถ
วัดสามจีนขึ้น ระหวางการกอสรางไดเกิดพายุใหญพัดโบสถพังทลาย โครงหลังคาฟาดทับพระ
ประธานพระศอหัก พระเศียร และพระหัตถขางขวาเปนปูนหักกรรมการจึงไดบอกบุญผูมีจิตศรัทธา
ทําการปฏิสังขรณใหมโดยสรางโบสถเปนคอนกรีตเสริมเหล็กและใหชางปนปฏิสังขรณพระประธาน
ใหม และในป พ.ศ. 2518 ไดมีการทําลงรักปดทองพระประธาน

ในป พ.ศ.2519 และป พ.ศ.2520 คณะกรรมการโบสถไดทําการกอสรางตอเติมระเบียงรอบ
โบสถ โดยใช เสาคอนกรีตเสริมเหล็กและมุงหลังคาดวยกระเบ้ืองดินเผา กออิฐฉาบปูน ผนังโบสถรอบ
พระประธานพรอมทั้งที่พ้ืนซีเมนตทําหินดวยเกล็ดขัดมันบริเวณพ้ืนโบสถดานหนา



ในป 2554 คณะกรรมการโบสถไดทําการปรับปรุงโบสถ(เปลี่ยนหลังคาโบสถ พ้ืนอาคารโบสถ
ฝาเพดานโบสถและทาสี) มีสภาพดังที่เห็นอยูทุกวันนี้

ในป 2555 คณะกรรมการโบสถมีการจัดสรางพระบูชาหลวงพออูทอง รุน 1 ฉลองปมหามงคล
พุทธยันตรี 2600 ป แหงการตรัสรูของพระพุทธเจาและครบรอบ 58 ปของโรงพยาบาลกําแพงเพชร

ตอมาในป 2557 เปนปครบรอบ 60 ป  การกอตั้ง โรงพยาบาลกําแพงเพชร
ทางคณะกรรมการโบสถวัดสามจีน จึงมีมติใหมีการจัดสราง พระบูชาจําลองหลวงพออูทอง รุน 2
เพ่ือเปนที่ระลึกครบรอบ 60 ปขึ้น เพ่ือใหมอบไวเปนเครื่องยึดเหนี่ยวจิตใจของผูปวยและเจาหนาที่
ของโรงพยาบาลโดยนํามวลสารจากสถานที่ศักดิ์สิทธ์ิทั่วทุกจังหวัดในประเทศนํามาใสไวในองคพระ
บูชาและนิมนตพระเกจิอาจารยชื่อดังเพ่ือทําพิธีพุทธาภิเษกเจริญพระพุทธมนตธัมมจักกัปปวัตนสูตร
ในวันอังคารที่ 10 มิถุนายน 2557

จนปจจุบันวัดสามจีนกลายเปนที่พ่ึงทางใจ เปนความหวัง เปนความสุขและเปนกําลังใจของ
ผูปวย ญาติพ่ีนองและเจาหนาที่โรงพยาบาลกําแพงเพชรทุกทาน ซึ่งจะเห็นไดจากพวงมาลัยทั้งสด
และแหงที่นํามาสักการะบูชา อีกทั้งโรงพยาบาลกําแพงเพชรจะมีพิธีทําบุญตักบาตรวัดสามจีนใน
วันที่ 17 เมษายนของทุกป จึงถือเปนงานประเพณีของชาวโรงพยาบาลกําแพงเพชร



รายนามผูท่ีดํารงตําแหนงและรักษาการในตําแหนง ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร
1. นพ.ประธาน กาญจนาลัย ดํารงตําแหนง

11 พฤษภาคม 2497 - 9 กรกฎาคม 2502

2. นพ.สงวน ไศละสูต ดํารงตําแหนง

7 กรกฎาคม  2502 - 4 ตุลาคม  2504

3. นพ.จําลอง บอเกิด รักษาการในตําแหนง

4 กันยายน 2504 - 4 มีนาคม 2506

4. นพ.สุนทร สุทธะพินทุ รักษาการในตําแหนง

30 มีนาคม 2506 - 8 มิถุนายน 2509

5. นพ.สมหมาย ยาสมุทร รักษาการในตําแหนง

20 มิถุนายน 2509 - 20 พฤษภาคม 2511

6. นพ.รัชชัย เหราปตย ดํารงตําแหนง

15 สิหาคม 2511 - 27 สิงหาคม 2513

7. นพ.ถนอม เหลารักพงษ ดํารงตําแหนง

3 กันยายน 2513 - 30 กันยายน 2534

8. นพ.เกษม เลงเวหาสถิตย รองผูอํานวยการ ฝายการแพทยรักษาการในตําแหนง

1 ตุลาคม 2534 - 16 พฤษภาคม 2535

9. นพ.สมชัย ภิญโญพรพาณิชย ดํารงตําแหนง

2 มิถุนายน 2535 -  9 กรกฎาคม 2536

10. นพ.สุรัติ เล็กอุทัย รักษาการในตําแหนง, ดํารงตําแหนง

11 สิงหาคม 2536 - 6 ตุลาคม 2536, 7 ตุลาคม 2536 - 1 พฤศจิกายน 2537

11. นพ.เทียม อังสาชน ดํารงตําแหนง

 1 พฤศจิกายน 2537 - 1 ตุลาคม 2538

12. นพ.กําชัย รังสิมนัตไพบูลย รักษาการในตําแหนง, ดํารงตําแหนง

1 ตุลาคม 2538 -  14 พฤศจิกายน 2539, 15 พฤศจิกายน 2539 – 30 กันยายน 2556

13. พญ.รจนา ขอนทอง รักษาการในตําแหนง, ดํารงตําแหนง

 1 ตุลาคม 2556 – 30 กันยายน 2557

14. นพ.พิชัย ศิริพรพาณิชย ดํารงตําแหนง

 1 ตุลาคม 2557 – 30 กันยายน 2559



คณะผูบริหารโรงพยาบาลกําแพงเพชร

นพ.พิชยั  ศิริพรพาณิชย

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

นพ.สุรชัย  แกวหิรัญ นพ.ไพฑูรย  ออนเกตุ นพ.อัครพงษ  จุธากรณ

หัวหนากลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิ
และตติยภูมิ

หัวหนากลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ หัวหนากลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการ

และสนับสนุนบริการสุขภาพ

นางศิริวรรณ  ชยักิจอํานวยโชค

หัวหนากลุมภารกิจดานการพยาบาล

นายวิเศษ   อุดมศิลป

หัวหนากลุมภารกิจดานอํานวยการ



ผังโครงสรางโรงพยาบาลกําแพงเพชร

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

กลุมภารกิจดาน
อํานวยการ

กลุมภารกิจ
ดานพัฒนา
ระบบบริการ
และสนับสนุน
บริการสุขภาพ

กลุมภารกิจ
ดานบริการ
ทุติยภูมิและ

ตติยภูมิ

กลุมภารกิจ
ดานบริการ
ปฐมภูมิ

กลุมภารกิจ
ดานการพยาบาล

- การวางแผนกล
ยุทธ

- บริหารสิ่งแวดลอม
และความ
ปลอดภัย

- เคร่ืองมือและการ
จัดการกับ
เคร่ืองมือ

- เวชระเบียน
- บริหารและ

พัฒนาทรัพยากร
บุคคล

- พัฒนาระบบ
เทคโนโลยีและ
สารสนเทศ

- องคกรแพทย
- การดูแลผูปวย
- ตรวจทดสอบ

ประกอบการ
วินิจฉัยโรคและ
บริการที่
เก่ียวของ

- ระบบยา
- สิทธิผูปวยและ

จริยธรรม
องคกร

- บริหารความเสี่ยง
- การทํางานกับ

ชุมชน
- การเฝาระวังโรค

และภัยสุขภาพ
- โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพ

- องคกรพยาบาล
- พัฒนาระบบ

บริการดานหนา
- การปองกันและ

ควบคุมการติดเชื้อ
ในโรงพยาบาล



รายละเอียดหองตรวจโรคตามสาขาวิชา

สาขาวิชา จํานวนหอง
อายุรกรรม 3
ศัลยกรรม 3
ออรโธปดิกส 2
กุมารเวชกรรม 2
สูตินรีเวชกรรม 2
จักษุวิทยา 1
โสต นาสิก ราริงซวิทยา 1
อื่น ๆ 1
- จิตเวช 1
- เวชศาสตรฟนฟู 1
- คลินิกพิเศษ DM 2, ATC 1, TB 1, มะเร็ง 1, ไต 1,
  หัวใจ 1,Asthma 1

8

รวม 25

จํานวนหอผูปวยโรงพยาบาลกําแพงเพชร
หอผูปวย จํานวน

เตียง
รายละเอียดอ่ืน ๆ จํานวน

เตียง
อายุรกรรมชาย 36 ICU รวม 8
อายุรกรรมหญิง 36 ICU Med 10
ศัลยกรรมอุบัติเหตุ 35 หองคลอด 6
ศัลยกรรมชายทั่วไป 35 รอคลอด 15
ศัลยกรรมหญิง 35 เฝาสังเกตอาการ 10
ออรโธปดิกส 35 หองผาตัด 10
กุมารเวชกรรมลาง 30
กุมารเวชกรรมบน 30
สูติ-นรีเวชกรรม 30
สงฆอาพาธ
(จักษุวิทยา+โสตฯ+ทันตฯ)

27

พิเศษ 1 – 5 60
กึ่งวิกฤต 21

รวมเตียงท้ังหมด 410 รวม 58



อัตรากําลังบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร ปงบประมาณ 2559

ตําแหนง
พนักงาน
ของรัฐ/
พนักงาน
ราชการ

ลูกจาง ขาราชการ ลูกจาง
(ช่ัวคราว)

ลปจ.

ผูอํานวยการ 1

นายแพทย 55 3

ทันตแพทย 13

เจาพนักงานทันตสาธารณสขุ 1 7

เภสัชกร 27

เจาพนักงานเภสัชกรรม 3 16 1

พยาบาลวิชาชีพ 32 357 38

พยาบาลเทคนิค 5

วิสัญญีพยาบาล 19

นักวิชาการสาธารณสุข 2 5 5

นักกายภาพบําบัด 2 7

เจาพนักงานเวชกรรมฟนฟู 1

นักเทคนิคการแพทย 2 14 5

นักวิทยาศาสตรการแพทย 3 2

เจาพนักงานวิทยาศาสตรการแพทย 7

นักรังสกีารแพทย 10

เจาพนักงานรังสีการแพทย 2

นักโภชนาการ 1 1 1 1

นักจิตวิทยา 1 1

นักสังคมสงเคราะห 1 1

นักวิชาการสถิติ 1

เจาพนักงานเวชสถิติ 1 5

เจาพนักงานสาธารณสุข 3 5



อัตรากําลังบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร ปงบประมาณ 2559
ตําแหนง พนักงาน

ของรัฐ/
พนักงาน
ราชการ

ลูกจาง ขาราชการ ลูกจาง
(ช่ัวคราว)

ลปจ.

นักวิเคราะหนโยบายและแผน 6 2 1 1

ผูปฏิบัติงานดานการแพทยแผนไทย 4 1

นักวิชาการเงินและบัญชี 4 3 2 1

นักวิชาการคอมพิวเตอร 2 1

นักจัดการงานทั่วไป 1 1 2

นักทรัพยากรบุคคล 3 2

เจาพนักงานโสตทัศนศึกษา 3

นักกิจกรรมบําบัด 3

เจาพนักงานธุรการ 1 23 5 1

เจาพนักงานพัสดุ 1 2 1

นักวิชาการพัสดุ 2 1 4

นิติกร 1

เจาพนักงานการเงินและบัญชี 2 7

นักประชาสัมพันธ 1 2

นักวิชาการโสตทัศนศกึษา 1 1

นายชางเทคนิค 1 5 2

ชางกายอุปกรณ 1

ชางทันตกรรม 1

นักวิชาการศึกษาพิเศษ 1

บรรณารักษ 1

อ่ืน ๆ 4 307 1 23 87

รวม 32 401 599 82 87

รวมท้ังหมด 1,201



อัตรากําลังแพทยโรงพยาบาลกําแพงเพชร ปงบประมาณ 2559
ตําแหนง 2557 2558 2559

อายุรศาสตร 5 5 6

เวชศาสตรฉุกเฉิน 1 1 1

อายุรศาสตรโรคไต 1 1 1

อายุรศาสตรโรคหัวใจ 1 1

สูติศาสตร - นรีเวชวิทยา 4 4 5

ศัลยศาสตร 6 5 4

ศัลยศาสตรตกแตง 1 1 1

ศัลยศาสตรยูโรวิทยา 1 1 1

ศัลยศาสตรออรโธปดิกส 5 4 5

ศัลยศาสตรตับออนและทางเดนินํ้าดี 1 1 1

จักษุวิทยา 3 4 4

โสต ศอ นาสิกวิทยา 3 3 3

จิตเวชศาสตร 2 2 1

กุมารเวชศาสตร 6 5 6

วิสัญญีวิทยา 4 4 4

รังสีวิทยาทั่วไป 2 3 4

รังสีวิทยาวินิจฉัย 1 1 1

เวชปฏิบัติทั่วไป 2 2 1

เวชศาสตรครอบครัว 3 4 4

เวชศาสตรฟนฟู 1 1 1

แพทย (ลูกจาง) 2 3 3

บุคลากร
โรงพยาบาล

ขาราชการ พนักงาน
ราชการ

พนักงาน
กระทรวง

ลูกจางประจํา ลูกจางชั่วคราว

2557 557 22 433 100 48

2558 566 25 456 99 53

2559 599 32 401 87 82
หมายเหตุ *นับเฉพาะขาราชการที่ปฏิบัติงานจริง



สรุปสถานการณการเงินโรงพยาบาลกําแพงเพชร
ประจําปงบประมาณ 2558 - 2559

2558 2559รายการ เกณฑ
มาตรฐาน จํานวนเงิน

(บาท)
จํานวนเงิน

(บาท)

ผลการดําเนินงาน

- รายไดทั้งหมดไมรวมงบลงทุน 855,845,115.08 937,889,545.99

- รายจายทั้งหมดไมรวมคาเสื่อมราคา 933,168,408.40 993,448,428.34

- กําไรสุทธิไมรวมคาเสื่อมราคา -77,323,293.32 -55,558,882.35

ฐานะทางการเงิน

- ทุนสํารองสุทธิ 51,124,583.61 -42,445,817.05

- เงินสด  141,469,774.49 93,787,413.89

- หนี้สินหมุนเวียน 240,134,424.92 291,365,157.18

- สินทรัพยรวม 747,003,840.61 763,630,794.05

- สินทรัพยหมุนเวียน 291,259,008.53 248,919,340.13

อัตราสวนทางการเงิน

- Current Ratio อัตราสวนทุนหมุนเวียน ≥ 1.5 1.21 0.85

- Quick Ratio อัตราสวนทุนหมุนเวียนเร็ว ≥ 1.0 0.93 0.66

- Cash Ratio อัตราสวนเงินสดตอหนี้สิน
หมุนเวียน

≥ 0.8 0.59 0.32*

- ทุนสํารองสุทธิพอเพียงตอคาใชจาย
(เดือน)

≥ 3.0 0.90 -0.70

*หมายเหตุ : แกไขจาก อตัราสวนเงินสดตอหนี้สนิที่ตองชําระดวยตัวเงิน เปน อัตราสวนเงินสดตอหนี้สนิหมนุเวียน



นโยบายการพัฒนาคุณภาพบริการโรงพยาบาลกําแพงเพชร
โรงพยาบาลกําแพงเพชร ไดตระหนักถึงความสําคัญของการพัฒนาคุณภาพบริการตาม

มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ เพ่ือใหประชาชนในเขตความรับผิดชอบ  มีสุขภาพดีและ
เชื่อมั่นในคุณภาพบริการของโรงพยาบาล จึงไดวางแผนกลยุทธของโรงพยาบาลและกําหนดนโยบาย
และผูรับผิดชอบในการกํากับดูแลการดําเนินงานตามนโยบาย ดังนี้

วิสัยทัศน “เปนโรงพยาบาลคุณภาพคูคุณธรรม เพ่ือประชาชนสุขภาพ”
พันธกิจ ใหบริการดานการรักษาพยาบาล สงเสริมสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรคและ

ฟนฟูสภาพดวยระบบบริการและบริหารที่มีคุณภาพ

คานิยม ผูรับบริการพึงพอใจ  ผูใหบริการมีความสุข

ขอบเขตบริการ ใหบริการสุขภาพแบบบูรณาการทั้งดานรักษา สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค

และฟนฟูสภาพอยางเปนองครวม ในระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิ

เปาประสงค ประชาชนในเขตความรับผิดชอบมีสุขภาพดี และเชื่อมั่นในคุณภาพบริการ
ของโรงพยาบาล

วัตถุประสงค 1. จัดบริการสุขภาพรวมกับเครือขายใหมีคุณภาพ
2. บุคลากรมีความรูความสามารถ คุณธรรม จริยธรรม มีความสุขในการ

ทํางาน
3. พัฒนาสูองคกรแหงการเรียนรู

กลยุทธ 2. จัดระบบบริการสุขภาพใหไดมาตรฐานในระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ
ระดับสูงและผูรับบริการปลอดภัย

3. พัฒนาระบบบริหารจัดการใหมีคุณภาพ โปรงใส ตรวจสอบไดและเปน
ธรรม

4. พัฒนาบุคลากรใหเกง ดี มีสุข
5. พัฒนาระบบสารสนเทศ และการจัดการความรูใหเกิดประโยชนและคุมคา
6. พัฒนาการสรางสุขภาพและปองกันโรคแกประชาชนในเครือขาย

เข็มมุง 1. Patient Safety Goals
2. บริการดวยใจ

อัตลักษณ
โรงพยาบาล

รับผิดชอบ ซื้อสัตย  มีน้ําใจ



นโยบายการพัฒนาคุณภาพบริการโรงพยาบาลกําแพงเพชร
นโยบาย ผลการดําเนินงาน

ตามมาตรฐาน

ภารกิจ

ท่ีรับผิดชอบ

1. โรงพยาบาลกําแงเพชรเปนโรงพยาบาลทั่วไปในระดับ
ทุติยภูมิ ระดบัสูง ของกระทรวงสาธารณสขุ (2.3)
โดยมีความเชี่ยวชาญพิเศษ ดังน้ี
เปนศูนยโรคหัวใจ ระดับ 4
เปนโรงพยาบาลคุณภาพการดูแลผูปวยประสบอุบัติเหตุ
เปนโรงพยาบาลคุณภาพการดแูลผูปวยโรคมะเร็ง
เปนโรงพยาบาลคุณภาพดานการดูแลทารกแรกเกิดใน
ภาวะวิกฤต

ดานการดูแลผูปวย ตติยภูมิ

2. โรงพยาบาลมีความพรอมของระบบงานและสถานที่
ทํางานเพ่ือรองรับภัยพิบัติหรือภาวะฉุกเฉิน ไดแก
ระบบ EMS (Emergency Medical System)
ระบบการควบคุมปองกัน เตรียมพรอมและดูแลรักษาโรค
อุบัตใิหม อบุัติซํ้ามีแผนรองรับภาวะฉุกเฉินตาง ๆ

ดานการดูแลผูปวย ตติยภูมิ

3. โรงพยาบาลมีระบบการประเมินขีดความสามารถและ
ความเพียงของบคุลากรอยางนอยปละ 1 คร้ัง มีการ
พัฒนาใหมีความรูความสามารถสอดคลองกับความ
เชี่ยวชาญพิเศษขององคกร

ดานทรัพยากรบุคคล พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ

4. โรงพยาบาลจดัระบบคาตอบแทนและแรงจูงใจที่
เหมาะสมโดยการยกยองชมเชย ใหรางวัลกับบคุลากร
ที่สรางผลงานและนวัตกรรม

ดานทรัพยากรบุคคล พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ

5. ทุกหนวยงานมีการเรียนรูความตองการของ
ผูรับบริการ มีชองทางสําหรับเสนอแนะขอคดิเห็น
นํามารวบรวมวิเคราะหเพ่ือใชปรับปรุงกระบวนการและ
ประเมินผลการดําเนินงานอยางตอเน่ือง

ดานการมุงเนนผูรับ
ผลงาน

การพยาบาล

6. บุคลากรทุกคนมีความตระหนักและใหการคุมครอง
สิทธิผูปวย

ดานการดูแลผูปวย การพยาบาล

7. ทุกทีม/ทุกหนวยงานนําขอมูลมาใชในการปรับปรุงงาน
โดยผานกระบวนการวัด วิเคราะหและจดัการความรูให
สอดคลองกับตัวชี้วดัของโรงพยาบาล

ดานระบบงานและ
กระบวนการสําคญั

พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ

8. ทุก PCT ตองมีการวัด วเิคราะห โดยนํา Evidence Base
มาปรับปรุงงานเพ่ือการลดอัตราการตายและผลแทรก
ซอนในโรคที่สําคัญ เชน Trauma Fast Track, STEMI Fast
Track, Sepsis Management การดแูลทารกแรกเกิดใน
ภาวะวิกฤต เปนตน

ดานการดูแลผูปวยและ
ดานระบบงานและ
กระบวนการสําคญั

พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ

9. โรงพยาบาลมีการใชระบบเทคโนโลยีสารสนเทศในการ
พัฒนาระบบเวชระเบยีนผูปวยนอกและผูปวยใน

ดานระบบงานและ
กระบวนการสําคญั

พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ

10. โรงพยาบาลมีการรวบรวมถายทอดแลกเปลี่ยน
เรียนรูวิธีการปฏิบตัิที่ดขีองบุคลากร และนําไปสูการ
ปฏิบัติที่เปนประโยชนตอการดแูลผูปวย/ผูรับผลงาน

ดานการสรางเสริม
สุขภาพ

ปฐมภูมิ



นโยบายการพัฒนาคุณภาพบริการโรงพยาบาลกําแพงเพชร
นโยบาย ผลการดําเนินงาน

ตามมาตรฐาน

ภารกิจ

ท่ีรับผิดชอบ

11. . โรงพยาบาลจดับริการสรางเสริมสุขภาพใน
บุคลากร ผูปวยและญาติ

ดานการสรางเสริม
สุขภาพ

ปฐมภูมิ

12. จัดบริการสรางเสริมสขุภาพ ปองกันควบคมุ โรคและ
ลดปจจัยเสี่ยงแกประชาชนในเครือขายโรงพยาบาล
กําแพงเพชร โดยเนนการมีสวนรวมของชุมชน

ดานการสรางเสริม
สุขภาพ

ปฐมภูมิ

กิจกรรมหนวยงาน ศูนยคุณภาพ (Quality Office) ประจําปงบประมาณ 2559

วัน เดือน ป กิจกรรม

24 พฤศจิกายน 2558 จัดโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการรับการเยี่ยมสํารวจเพื่อเฝาระวัง
(Surveillance Survey) โรงพยาบาลกําแพงเพชร

20 มกราคม 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 1/59

17 กุมภาพันธ 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 2/59

24-25 กุมภาพันธ
2559

จัดโครงการแถลงนโยบาย ผูบริหาร  ทีม PCT และทีมเฉพาะดาน
โดยประธานทีม PCT และทีมเฉพาะดาน ทุกทีม

8-11 มีนาคม 2559 ประชุมวิชาการ HA National Forum คร้ังท่ี 17 (สรพ.)

17 มีนาคม 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 3/59

31 มีนาคม 2559 จัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู Post HA National Forum คร้ังท่ี 17

26 เมษายน 2559 สรพ.แจงเตรียมการตออายุการรับรอง (Re-Accreditation) คร้ังท่ี 3

28 เมษายน 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 4/59

1 มิถุนายน 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 5/59



กิจกรรมหนวยงาน ศูนยคุณภาพ (Quality Office) ประจําปงบประมาณ 2559

วัน เดือน ป กิจกรรม

29-30 มิถุนายน 2559

1 กรกฎาคม 2559

โครงการโรงพยาบาลกําแพงเพชรยุคใหมใสใจสิ่งแวดลอมเพื่อการ
เยียวยา (SHA)

30 มิถุนายน 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 6/59

6-7 กรกฎาคม 2559 จัดโครงการประกวดผลงานเพื่อพัฒนาคุณภาพ ประจําป 2559
โรงพยาบาลกําแพงเพชร

15 กรกฎาคม 2559 รวบรวมเอกสารท้ังหมดเตรียมสง สรพ. รายละเอียดดังน้ี

1. หนังสือแสดงเจตจํานง

2. Hospital Profile (ไมเกิน 12 หนา)

3. SAR Part ตอนท่ี 1-4 (ไมเกิน 150 หนา)

4. Clinical Tracer Highlight (เร่ืองละ 1-2 หนา)

5. รายงานความกาวหนาการพัฒนาคุณภาพตามขอเสนอแนะ
(หลัง Surveillance Survey คร้ังท่ี 2 เม่ือวันท่ี 24 พฤศจิกายน 2558)

6. ผลการตรวจสอบความสมบูรณของเวชระเบียนตามเกณฑ สปสช.

7. การตรวจสอบการปฏิบัติตามขอกําหนดเพิ่มเติมในมาตรฐาน HA
(ตามขอกําหนด ISQua)

8. สําเนาหนังสือรับรองหรือรายงานการตรวจเยี่ยมของสภาวิชาชีพ

9. Service Profile และ Unit Profile

25 กรกฎาคม 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 7/59

29 กรกฎาคม 2559 โรงพยาบาลยื่นเอกสารขอการรับรอง (Re-Accreditation)

13 กันยายน 2559 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
คร้ังท่ี 8/59

6, 13, 21, 28

พฤศจิกายน 2557

จัดโครงการพัฒนาเพ่ิมพูนทักษะความรูเกี่ยวกับ HA พ้ืนฐาน
โรงพยาบาลกําแพงเพชร จํานวน 4 รุน โดยมี นพ.อัครพงศ จุธากรณ
นางสาวจงรักษ รอดเกษม และนางสาววิภา พลับผล เปนวิทยากร



กิจกรรมหนวยงาน ศูนยคุณภาพ (Quality Office) ประจําปงบประมาณ 2559

วัน เดือน ป กิจกรรม

16 ธันวาคม 2557 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 5 ป 2557

15 มกราคม 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 1 ป 2558 รอบที่ 1

29 มกราคม 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 1 ป 2558 รอบที่ 2

25 กุมภาพันธ 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 2 ป 2558

27 กุมภาพันธ 2558 สงรายงานความกาวหนาตามขอเสนอแนะหลังการประเมินคุณภาพ
Re-Accreditation โรงพยาบาลกําแพงเพชร ครั้งที่ 2 ใหกับ สรพ.

10-13 มีนาคม 2558 สงบุคลากรเขารวมประชุมวิชาการ HA National Forum ครั้งที่ 16
(สรพ.)

17-19, 23 มีนาคม 2558 จัดโครงการแถลงนโยบายผูบริหารสูผูปฏิบัติ

21-22 เมษายน 2558 Post HA National Forum

23 เมษายน 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 3 ป 2558

16-26 พฤษภาคม2558 เปดรับสมัครผลงานเขารวมประกวดในโครงการประกวดผลงานเพ่ือ
พัฒนาคุณภาพ รพ.กพ.

21 พฤษภาคม 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 4 ป 2558

24 มิถุนายน 2558 จัดโครงการประกวดผลงานเพ่ือพัฒนาคุณภาพ รพ.กพ.

9 กรกฎาคม 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 5 ป 2558

9 กันยายน 2558 จัดประชุมคณะกรรมการอํานวยการพัฒนาคุณภาพ (Lead Team)
ครั้งที่ 6 ป 2558



ผลการดําเนินงาน ประจําป 2559
ศูนยคุณภาพมีผลงานดานการพัฒนาคุณภาพ เพ่ิมขึ้นจากการประกวดผลเพ่ือพัฒนาคุณภาพ

โรงพยาบาลกําแพงเพชร เมื่อวันที่ 6 - 7 กรกฎาคม 2559 จํานวน 47 เรื่อง ดังนี้

รูปแบบ Poster Presentation ประเภท : นวัตกรรม

1. หมอตมแผนประคบรอนอัจฉริยะ ซอมเครื่องมือแพทย

2. กางเกงตรวจ BE ติดแอร รังสีวิทยา

3. ถุงสวยรวยเพ่ือน (Beautiful bag) ศัลยกรรมชายทั่วไป

4. กระเปาโดเรมอน ศัลยกรรมชายทั่วไป

5. คุย สราง ได , ใคร ก็สราง ได! ศูนยขอมูล

6. ถุงตวงเลือดมหัศจรรย ปองกัน PPH หองคลอด

7. หมอนบารเบอร ICU รวม

8 นุมนิ่ม อุนสบาย วิสัญญี

9. ใสจองมองเห็นนะ วิสัญญี

10. เชือกปองกันไหลติด พิเศษ 2

11. มานใสไกลเชื้อดื้อยา อายุรกรรมชาย

12. ไมบรรทัดวัด CVP อายุรกรรมชาย

13. รถสารพัดประโยชน อายุรกรรมชาย

14. ยิ่งเย็น ยิ่งดี กุมารเวชกรรม 1

15. Air Bubbles Protect My Baby Skin NICU

รูปแบบ Poster Presentation ประเภท : ผลงานการพัฒนาคุณภาพของหนวยงานดานคลินิก

16. การพัฒนารูปแบบการวางแผนจําหนายในผูปวยวิกฤต กึ่งวิกฤต

17. โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวยเด็กที่ติดเชื้อทางเดินหายใจโดย
การลางจมูก

กุมารเวชกรรม 2

18. CARE เชื้อดื้อยา อายุรกรรมชาย

19. การเตรียมความพรอมเพ่ือรับมือกับอุบัติภัยหมู อุบัติเหตุและฉุกเฉิน



รูปแบบ Poster Presentation ประเภท : ผลงานการพัฒนาคุณภาพของหนวยงานดานคลินิก

20. Happy Stock ICU อายุรกรรม

21. CAUTI Care Bundle ICU อายุรกรรม

22. ปฏิบัติการณปองกันภัยทอชวยหายใจเลื่อนหลุด ICU อายุรกรรม

23. ผลของการใหคําปรึกษาดานยาโดยเภสัชกรในคลินิกเบาหวาน แผนก
ผูปวยนอก โรงพยาบาลกําแพงเพชร

เภสัชกรรม

24. ศูนยเตรียมความพรอมผูปวยกอนการระงับความรูสึก (วิสัญญีคลินิก) วิสัญญี

25. พัฒนาระบบงาน CIC เวชกรรมฟนฟู

26. การปองกันการพลัดตกหกลม หอผูปวยศัลยกรรมอุบัติเหตุ (Stop
falling ณ ศัลยกรรมอุบัติเหตุ)

ศัลยกรรมอุบัติเหตุ

27. พัฒนาโปรแกรมประเมินโอกาสเสี่ยงตอโรคหัวใจและหลอดเลือดใน
คลินิกเบาหวาน

OPD

28. ปรึกษา OPD โรงพยาบาลกําแพงเพชร ผาน Application line
โทรศัพทมือถือ

OPD

29. การปรับเปลี่ยนระบบเพ่ือลดภาระงาน อายุรกรรมหญิง

30. Lean In Microbiology LAB

31. six Sigma LAB

32. Re-Drug NICU

รูปแบบ Poster Presentation ประเภท : ผลงานการพัฒนาคุณภาพของหนวยงานดาน
สนับสนุน

33. การเพ่ิมรายไดลดรายจาย พัสดุและบํารุงรักษา

34. การพัฒนาระบบการดูแลผูปวยภาวะหัวใจลมเหลวแบบองครวมโดย
ทีมสหวิชาชีพ คลินิกหัวใจลมเหลว โรงพยาบาลกําแพงเพชร

คลินิกหัวใจลมเหลว

35. การพัฒนาการดูแลผูปวยมะเร็ง จากกระจัดกระจาย กลายเปนครบ
วงจร

PCT ศัลยกรรม

รูปแบบ Poster Presentation ประเภท : ผลงานการพัฒนาคุณภาพทีมเฉพาะดาน

36. การพัฒนาคุณภาพเวชระเบียนสูความเปนเลิศ ทีมเวชระเบียน



รูปแบบ Oral Presentation ประเภท : เร่ือเลาประทับใจ

37. “เถา” แหงรักและพัฒนา กึ่งวิกฤต

38. หัวใจนก กึ่งวิกฤต

39. มุมมองของหัวใจหาไดใชเพียงตามอง เวชกรรมฟนฟู

40. เกียรติแหงผูสนับสนุน ศูนยขอมูล

41. ICU เชิงรุกคืนความสุขใหครอบครัว ICU อายุรกรรม

42. ชวนกันทําดี ทรัพยากรบุคลากร

43. สิ่งเล็กๆ ที่มีคุณคายิ่งใหญ ทรัพยากรบุคลากร

44. ทําดี เพ่ือพอหลวง ซอมบํารุง

45. แพมเพิสการกุศล หองผาตัด

46. ยิ่งรูจักยิ่งรักเธอ หองผาตัด

47. พอแก แมเฒา พนักงานตอนรับ

ผานการเยี่ยมสํารวจเพ่ือเฝาระวัง  Surveillance Survey โรงพยาบาลกําแพงเพชร
วันที่ 24 พฤศจิกายน 2558  เพ่ือธํารงไวซึ่งมาตรฐานการบริการ

โรงพยาบาลมะการักษ ขอมาศึกษาดูงานเรื่องการบริหารงานของทีมนําและคุณภาพของ
โรงพยาบาลกําแพงเพชร เมื่อวันที่ 26 กุมภาพันธ 2559



สถิติการใหบริการดานการรักษา โรงพยาบาลกําแพงเพชร
ประจําปงบประมาณ 2557 - 2559

รายการ หนวย
นับ

2557 2558 2559

สถิติผูปวยนอก
1. จํานวนผูรับบริการผูปวยนอก

- ผูปวยนอกที่มารับบริการครั้งแรกของป
(คนใหม)

คน 116,293 110,601 111,983

- ผูปวยนอกที่มารับบริการทั้งหมด ครั้ง 405,809 406,414 426,973
- เฉลี่ยผูปวยนอกมารับบริการวันละ ราย 1,419 1,421 1,493
- จํานวนผูถึงแกกรรมกอนถึง (51) ราย 233 266 256
- จํานวนผูปวยนอกถึงแกกรรม (52) ราย 51 55 51

สถิติผูปวยใน
2. จํานวนผูรับบริการปวยใน

- จํานวนผูปวยใน ไมรวมเด็กแรกเกิด ราย 38,729 37,818 38,562
- จํานวนวันนอน ไมรวมเด็กแรกเกิด วัน 155,115 154,164 154,221
- วันนอนเฉลี่ย ไมรวมเด็กแรกเกิด วัน 4.01 4.08 4.00
- เฉลี่ยคงพยาบาลตอวัน ไมรวมเด็กแรกเกิด วัน 425 422 423
- จํานวนผูปวยใน รวมเด็กแรกเกิด ราย 41,144 39,955 40,551
- จํานวนวันนอน รวมเด็กแรกเกิด วัน 161,410 159,793 159,450
- วันนอนเฉลี่ย รวมเด็กแรกเกิด วัน 3.92 4.11 3.93
- เฉลี่ยคงพยาบาลตอวัน รวมเด็กแรกเกิด วัน 442 438 437
- อัตราการครองเตียง รอยละ 103.65 103.01 107.19
- จํานวนผูปวยในถึงแกกรรม ราย 1,561 1,588 1,635
- อัตราผูปวยในถึงแกกรรม รอยละ 3.79 3.97 4.03
- Adjrw เฉลี่ย (12 แฟม) 1.27 1.38 1.47
- SumAdjrw (12 แฟม) 52,285.22 55,392.08 59,613.88

ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สถิติการใหบริการดานการรักษา ประจําปงบประมาณ 2557 – 2559

สถิติชีพ หนวย
นับ

2557 2558 2559

จํานวนแมคลอดทั้งหมด
- คลอดปกติ ราย 1,536 1,354 1,197
- คลอดผิดปกติ ราย 1,969 1,925 1,951

จํานวนมารดาถึงแกกรรม ราย 0 2 0
อัตรามารดาถึงแกกรรม (ตอ 100,000 การเกิดมีชีพ) 00.00 60.70 00.00
จํานวนการเกิดทั้งหมด (ลูก) 3,542 3,312 3,151
- จํานวนเด็กเกิดมีชีพปกติ (หองคลอด) 3,532 3,279 3,125
- จํานวนเด็กเกิดมีชีพผิดปกติ (หองคลอด) 10 33 26
จํานวนเด็กตายปริกําเนิด (Perinatal Mortality Rate) 26 33 36
- เด็กเกิดไรชีพ (Stillbirth) (หองคลอด) 15 18 18
- อัตราเกิดไรชีพ (ตอเด็กเกิดทั้งหมดพันคน)
- เด็กตายอายุ 0- 7 วัน (Early Neonatal Mortality)

(เด็กบน)
11 14 22

อัตราทารกตาย 0 – 7 วัน (ตอเด็กเกิดทั้งหมดพันคน)
- จํานวนเด็กตายอายุ 0 - 28 วัน (Neonatal Mortality) 16 20 25
อัตราทารกตาย 0 – 28 วัน (ตอเด็กเกิดทั้งหมดพันคน)
- จํานวนเด็กตายอายุ 0 – 1 ป (Infant Mortality Rate) 27 30 32
อัตราทารกตาย 0 – 1 ป (ตอเด็กเกิดทั้งหมดพันคน)

เปรียบเทียบคา Adj.RW เฉล่ีย แยกตามสิทธิการรักษาผูปวยใน
ประจําปงบประมาณ 2557 – 2559

สิทธบิัตร
การร ักษา

2557 2558 2559
จำนวน คา Adj.RW

เฉลี่ย
จำนวน คา Adj.RW

เฉลี่ย
จำนวน คา Adj.RW

เฉลี่ย
ข าราชการ 2,962 1.4230 2,852 1.6332 2,852 1.6399
บ ัตรทอง 31,649 1.3639 30,666 1.4700 31,436 1.5611
ประกันสังคม 1,470 1.1197 1,461 1.2388 1,570 1.3045
พรบ.รถ 1,390 0.7536 1,620 1.0271 1,641 1.1273
ชําระเงินเอง 3,504 0.5538 3,065 0.5752 2,798 0.5899



ตารางเปรยีบเทียบการใหบริการผูปวยนอก – ผูปวยใน
ประจําปงบประมาณ 2557 – 2559

แผนกผูปวยนอก
แผนกผูปวยนอก 2557 2558 2559

ปฐมภูมิ 11,714 7,118 6,268
เวชกรรมฟนฟู 17,445 18,288 20,651
อายุรกรรม 140,103 140,481 140,716
ศัลยกรรม 44,697 49,218 52,867
ศัลยกรรมออรโธปดิกส 51,913 52,466 55,562
กุมารเวชกรรม 33,416 30,035 36,251
สูติ-นรีเวชกรรม 26,071 26,161 27,132
จักษุวิทยา 27,096 25,222 28,762
โสต นาสิก ลาริงซ 13,162 14,546 16,150
ทันตกรรม 19,840 21,417 20,816
จิตเวช 18,057 19,242 18,755
รังสีรักษา 2,295 2,220 3,043

ผูรับบริการท้ังหมด (คร้ัง) 405,809 406,414 426,973
เฉลี่ยผูมารับบริการวันละ 1,419 1,421 1,493

ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

แผนกผูปวยใน
แผนกผูปวยใน 2557 2558 2559

อายุรกรรม 12,983 12,139 1,2147
ศัลยกรรม 7,566 8,364 8,456
ศัลยกรรมออรโธปดิกส 3,831 3,597 3,566
กุมารเวชกรรม 6,129 5,254 6,253
สูติ-นรีเวชกรรม 7,173 6,950 6,529
จักษุวิทยา 2,972 3,082 2,942
โสต นาสิก ลาริงซ 443 521 628
ทันตกรรม 47 46 30

ผูรับบริการท้ังหมด 41,144 39,955 40,551
เฉลี่ยใหบริการวันละ 425 422 423

เฉลี่ยผูมารับบริการวันละ 113 109 111
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



10 อันดับโรค ผูปวยนอก - ผูปวยใน
ประจําปงบประมาณ 2559

ผูปวยนอก
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 E11 Non-insulin-dependent diabetes mellitus 18,023
2 I10 Essential (primary) hypertension 17,915
3 N18 Chronic renal failure 8,195
4 M62 Other disorders of muscle 6,790
5 F20 Schizophrenia 6,441
6 J02 Acute pharyngitis 5,711
7 M79 Other soft tissue disorders, not elsewhere classified 5,372
8 K30 Dyspepsia 5,364
9 H25 Senile cataract 5,255
10 M47 Spondylosis 5,042

รวม (นับโรคหลักท่ีมารับบริการ) Z 426,973
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

ผูปวยใน
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2558

1 H25 Senile cataract 2,464
2 J18 Pneumonia 1,953
3 A09 Diarrhoea and gastroenteritis of presumed infectious

origin
1,457

4 S06 Intracranial injury 1,087
5 I63 Cerebral infarction 962
6 K35 Acute appendicitis 670
7 P59 Neonatal jaundice from other and unspecified causes 629
8 I50 Heart failure 567
9 N10 Acute tubulo-interstitial nephritis 545
10 N20 Calculus of kidney and ureter 540

รวม (นับโรคหลักท่ีมารับบริการ) 40,551
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



10 อันดับกลุมโรคผูปวยนอก (504) - ผูปวยใน (505)
ประจําปงบประมาณ 2559

กลุมโรคแผนกผูปวยนอก (504)
ลําดับ ชื่อโรค 2559

1 Diseases of the circulatory system 68,602
2 Endocrine, nutritional and metabolic diseases 67,460
3 Diseases of the musculoskeletal system and connective

tissue
55,000

4 Diseases of the digestive system 46,328
5 Diseases of the respiratory system 39,254
6 Diseases of the genitourinary system 35,713
7 Symptoms, signs and abnormal clinical and laboratory

findings not elsewhere classified
31,284

8 Diseases of the eye and adnexa 25,625
9 Mental and behavioural disorders 25,056
10 Certain infectious and parasitic diseases 22,495

รวม (จํานวนกลุมโรคผูปวยนอกท้ังหมด) 499,979
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

กลุมโรคแผนกผูปวยใน (505)
ลําดับ ชื่อโรค 2559

1 Other endocrine, nutrition and metabolic diseases 16,433
2 Diseases of the eye and adnexa 5,964
3 Diseases of the blood and blood-forming organs 5,950
4 Hypertensive diseases 5,738
5 Symptoms, signs and abnormal clinical and laboratory

findings
4,787

6 Other diseases of the respiratory system 4,303
7 Other diseases of the digestive system 3,645
8 Complications of pregnancy , labour , delivery , puerperium 3,370
9 Diabetes mellitus 3,213
10 Other external causes of morbidity and mortality and

sequelae
2,936

รวม (จํานวนกลุมโรคผูปวยในท้ังหมด) 102,535
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



อันดับโรคสาเหตุการตาย - โรคผาตัดใหญ
ประจําปงบประมาณ 2559

10 อันดับโรคสาเหตุการตาย
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 J18 Pneumonia 270
2 N18 Chronic kidney disease 54
3 I61 Intracerebral haemorrhage 51
4 I21 Acute myocardial infraction 50
5 R57 Septic  Shock 46
6 C20 Malignant neoplasm of liver and intrahepatic bile ducts 30
7 J44 Other chronic obstructive pulmonary disease 29
8 A16 Tuberculosis of lung 28
9 K74 Fibrosis and cirrhosis of liver 28
10 I63 Cerebral infarction 28

รวม (สาเหตุการตายจากใบมรณบัตร (ทร.4/1) ผูปวยเสียชีวิตท้ังหมด) 1,635
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

10 อันดับผาตัดใหญ
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 1371 Insertion of intraocular lens prosthesis at time of
cataract extraction, one-stage

2,476

2 1341 Phacoemulsification  and aspiration of cataract 2,423
3 741 Low cervical cesarean section 1,818
4 6632 Other bilateral ligation and division of fallopian tubes 719
5 8622 Debridement of wound, infection, or burn 679
6 4709 Other appendectomy 649
7 4513 Other endoscopy of small intestine 605
8 3893 Other venous catheterization 571
9 7964 Debridement of open fracture site (phalanges of hand) 410
10 5491 percutaneous abdominal paracentesis 366

รวม (จํานวนรหัสผาตัดท้ังหมด) 20,096
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



10 อันดับโรค REFER - IN ผูปวยนอก - ผูปวยใน
ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - IN ผูปวยนอก
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 H25 Senile cataract 5,298
2 N18 Chronic renal failure 2,664
3 I20-I52 Heart disease 2,097
4 F20 Schizophrenia 1,240
5 C50 Malignant neoplasm of breast 1,153
6 H90 Conductive and sensorineural hearing loss 1,126
7 H40 Glaucoma 984
8 M17 Gonarthrosis [arthrosis of knee] 955
9 E04 Other nontoxic goitre 943
10 N20 Calculus of kidney and ureter 797

รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 52,396
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER - IN ผูปวยใน
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 H25 Senile cataract 1,470
2 I20-I52 Heart disease 719
3 I64 Stroke, not specified as haemorrhage or infarction 718
4 K92 Other diseases of digestive system 565
5 S09 Other and unspecified injuries of head 482
6 R10 Abdominal and pelvic pain 441
7 K35 Acute appendicitis 373
8 A41 Other septicaemia 317
9 J18 Pneumonia, organism unspecified 310
10 R50 Fever of unknown origin 291

รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 15,770
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



10 อันดับโรค REFER - OUT ผูปวยนอก - ผูปวยใน
ศักยภาพสงูกวาหรอืเทากัน ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - OUT ผูปวยนอก
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 I20-I52 Heart disease 1,400
2 N63 Unspecified lump in breast 326
3 C50 Malignant neoplasm of breast 264
4 G40 Epilepsy 194
5 B18 Chronic viral hepatitis 174
6 E05 Thyrotoxicosis [hyperthyroidism] 169
7 Q21 Congenital malformations of cardiac septa 161
8 C53 Malignant neoplasm of cervix uteri 150
9 I05 Rheumatic mitral valve diseases 136
10 M32 Systemic lupus erythematosus 134

รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 8,901
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER – OUT ผูปวยใน
ลําดับ รหัส ชื่อโรค 2559

1 S06 Intracranial injury 103
2 I61 Intracerebral haemorrhage 67
3 I20-I52 Heart disease 47
4 I64 Stroke, not specified as haemorrhage or infarction 20
5 D43 Neoplasm of uncertain or unknown behaviour of

brain and central nervous system
15

6 J18 Pneumonia, organism unspecified 12
7 S02 Fracture of skull and facial bones 11
8 S09 Other and unspecified injuries of head 9
9 I63 Cerebral infarction 8
10 P07 Disorders related to short gestation and low birth

weight, not elsewhere classified
8

รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 452
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สรุปสถานพยาบาล REFER - IN ผูปวยนอก - ผูปวยใน
ประจําปงบประมาณ 2557 – 2559

REFER – IN ผูปวยนอก
สถานพยาบาล ปงบประมาณ

2557 2558 2559
โรงพยาบาลขาณุวรลกัษบุรี 7,232 6,550 6,902
โรงพยาบาลคลองลาน 6,393 7,076 6,625
โรงพยาบาลคลองขลุง 6,875 6,803 7,130
โรงพยาบาลไทรงาม 4,662 5,087 6,430
โรงพยาบาลพรานกระตาย 7,189 7,226 9,411
โรงพยาบาลทรายทองวัฒนา 2,465 2,563 2,532
โรงพยาบาลลานกระบือ 2,940 4,077 4,675
โรงพยาบาลปางศิลาทอง 3,446 3,460 3,725
โรงพยาบาลบึงสามัคคี 1,753 1,860 1,792
โรงพยาบาลทุงโพธ์ิทะเล 2,401 2,591 2,655
โรงพยาบาลโกสัมพีนคร 244 288 452
อ่ืน ๆ (นอกเครือขาย/นอกเขต/ในเครือขาย) 278 62 65

รวมท้ังหมด 45,878 47,643 52,396
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER – IN ผูปวยใน
สถานพยาบาล ปงบประมาณ

2557 2558 2559
โรงพยาบาลขาณุวรลกัษบุรี 2,287 1,861 2,046
โรงพยาบาลคลองลาน 1,877 1,937 1,883
โรงพยาบาลคลองขลุง 2,462 2,470 2,345
โรงพยาบาลไทรงาม 1,570 1,631 1,654
โรงพยาบาลพรานกระตาย 2,098 1,901 2,262
โรงพยาบาลทรายทองวัฒนา 836 891 864
โรงพยาบาลลานกระบือ 1,020 1,291 1,395
โรงพยาบาลปางศิลาทอง 1,214 1,171 1,192
โรงพยาบาลบึงสามัคคี 633 670 655
โรงพยาบาลทุงโพธ์ิทะเล 629 684 678
โรงพยาบาลโกสัมพีนคร 601 559 668
อ่ืน ๆ (นอกเครือขาย/นอกเขต/ในเครือขาย) 150 114 128

รวมท้ังหมด 15,374 15,180 15,770
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สรุปสถานพยาบาล REFER - OUT ผูปวยนอก - ผูปวยใน
สถานพยาบาลศักยภาพสูงกวาหรอืเทากัน

ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - OUT ผูปวยนอก
สถานพยาบาล 2559

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 3,194
โรงพยาบาลพุทธชินราช 1,197
โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 927
โรงพยาบาลราชวิถี 658
โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี 477
โรงพยาบาลศรีสวรรค 400
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 317
โรงพยาบาลศิริราช 260
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณสภากาชาดไทย 208
สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี 205
โรงพยาบาล/สถาบันอื่น ๆ 1,058

ยอดรวม Refer out-opd สูงกวา/เทากัน 8,901
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER - OUT ผูปวยใน
สถานพยาบาล 2559

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 276
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 77
โรงพยาบาลพุทธชินราช 43
โรงพยาบาลลําปาง 17
โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 7
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม มหาวิทยาลัยเชียงใหม 6
โรงพยาบาลพิจิตร 6
โรงพยาบาลราชวิถี 4
โรงพยาบาลศรีสวรรค 3
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 3
โรงพยาบาล/สถาบันอื่น ๆ 22

ยอดรวม Refer out-ipd สูงกวา/เทากัน 452
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



10 อันดับโรค REFER - OUT
ในเขตบริการ (เขต 3) สถานพยาบาลศักยภาพสูงกวาหรอืเทากัน

ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - OUT ผูปวยนอก
ลําดับ รหัส อันดับโรค 2559

1 N63 Unspecified lump in breast 306
2 B18 Chronic viral hepatitis 91
3 D69 Purpura and other haemorrhagic conditions 39
4 G40 Epilepsy 38
5 C50 Malignant neoplasm of breast 32
6 K74 Fibrosis and cirrhosis of liver 26
7 C85 Other and unspecified types of non-Hodgkin's

lymphoma
25

8 I20 – I52 Heart disease 25
9 C56 Malignant neoplasm of ovary 22
10 N64 Other disorders of breast 22

ยอดรวม Refer out - opd รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 1,396
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER - OUT ผูปวยใน
ลําดับ รหัส อันดับโรค 2559

1 S06 Intracranial injury 107
2 I61 Intracerebral haemorrhage 64
3 I64 Stroke, not specified as haemorrhage or

infarction
14

4 D43 Neoplasm of uncertain or unknown behaviour
of brain and central nervous system

13

5 S02 Fracture of skull and facial bones 10
6 S09 Other and unspecified injuries of head 9
7 I63 Cerebral infarction 7
8 F20 Schizophrenia 4
9 G06 Intracranial and intraspinal abscess and

granuloma
4

10 D69 Purpura and other haemorrhagic conditions 3
ยอดรวม Refer out - Ipd รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 293

ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สรุปสถานพยาบาล REFER - OUT ผูปวยนอก – ผูปวยใน
ในเขตบริการ (เขต 3) ศักยภาพสูงกวาหรือเทากัน

ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - OUT ผูปวยนอก
สถานพยาบาล 2559

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 927
โรงพยาบาลศรีสวรรค 400
โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 46
โรงพยาบาลพิจิตร 15
สถานสงเสริมอนามัยแมและเด็กเขต 8 4
รมฉัตร นครสวรรค 1
โรงพยาบาลปากน้ําโพ 1
โรงพยาบาลชัยอรุณเวชการ 1
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยที่ 8 1

ยอดรวม Refer out - opd 1,396
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER - OUT ผูปวยใน
สถานพยาบาล 2559

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 276
โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 7
โรงพยาบาลพิจิตร 6
โรงพยาบาลศรีสวรรค 3
โรงพยาบาลอุทัยธานี 1

ยอดรวม Refer out - ipd 293
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



10 อันดับโรค REFER – OUT ผูปวยนอก - ผูปวยใน
นอกเขตบริการ (นอกเขต 3) สถานพยาบาลศักยภาพสูงกวาหรือเทากัน

ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - OUT ผูปวยนอก
ลําดับ รหัส อันดับโรค 2559

1 I20 – I52 Heart disease 1,375
2 C50 Malignant neoplasm of breast 232
3 E05 Thyrotoxicosis [hyperthyroidism] 166
4 G40 Epilepsy 156
5 Q21 Congenital malformations of cardiac septa 150
6 I05 Rheumatic mitral valve diseases 135
7 C53 Malignant neoplasm of cervix uteri 131
8 M32 Systemic lupus erythematosus 115
9 C22 Malignant neoplasm of liver and intrahepatic bile

ducts
106

10 C34 Malignant neoplasm of bronchus and lung 106
ยอดรวม Refer out - opd รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 7,504

ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER - OUT ผูปวยใน
ลําดับ รหัส อันดับโรค 2559

1 I20 – I52 Heart disease 44
2 J18 Pneumonia, organism unspecified 10
3 I64 Stroke, not specified as haemorrhage or infarction 6
4 P07 Disorders related to short gestation and low birth

weight, not elsewhere classified
5

5 A91 Dengue haemorrhagic fever 4
6 I71 Aortic aneurysm and dissection 4
7 J86 Pyothorax 4
8 J93 Pneumothorax 4
9 G40 Epilepsy 3
10 H44 Disorders of globe 3

ยอดรวม Refer out - Ipd รวม (โรคจากหนังสือสงตัว) 171
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สรุปสถานพยาบาล REFER - OUT ผูปวยนอก – ผูปวยใน
นอกเขตบริการ (นอกเขต 3) สถานพยาบาลศักยภาพสูงกวาหรือเทากัน

ประจําปงบประมาณ 2559

REFER - OUT ผูปวยนอก
สถานพยาบาล 2559

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 3,194
โรงพยาบาลพุทธชินราช 1,197
โรงพยาบาลราชวิถี 658
โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี 477
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 317
โรงพยาบาลศิริราช 260
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณสภากาชาดไทย 208
สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี 205
โรงพยาบาลมะเร็งลําปาง 154
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม มหาวิทยาลัยเชียงใหม 138
โรงพยาบาล/สถาบันอื่น ๆ 696

ยอดรวม Refer out-opd 7,504
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร

REFER - OUT ผูปวยใน
สถานพยาบาล 2559

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร 77
โรงพยาบาลพุทธชนิราช 43
โรงพยาบาลลําปาง 17
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม มหาวิทยาลัยเชียงใหม 6
โรงพยาบาลราชวิถี 4
โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี 3
โรงพยาบาลรามาธบิดี มหาวิทยาลัยมหิดล 3
โรงพยาบาลศิริราช 2
สถาบนัโรคทรวงอก 2
โรงพยาบาลสมเด็จพระเจาตากสินมหาราช 2
โรงพยาบาล/สถาบันอ่ืน ๆ 12

ยอดรวม Refer out-ipd 171
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สรุปการบาดเจ็บจากอุบัตเิหตแุละเหตอุื่นของการบาดเจ็บ จาก 19 สาเหตุ
จําแนกตามท่ีอยูปจจุบันของผูบาดเจ็บ ประจําปงบประมาณ 2559

สาเหตุของการบาดเจ็บ 19 สาเหตุ จํานวน
ผูบาดเจ็บ
ทั้งหมด

จํานวน
ผูบาดเจ็บตาย

กอนถึง
โรงพยาบาล

จํานวน
ผูบาดเจ็บตาย

ใน (IPD)
โรงพยาบาล

จํานวน
ผูบาดเจ็บตาย

ณ ER

ชาย หญิง ชาย หญิง ชาย หญิง ชาย หญิง
1.อุบัติเหตุการขนสง (V01-V99) 3,181 1,949 41 14 64 14 12 3
2.อุบัติเหตุอ่ืนๆ
2.1 อุบัติเหตุพลัดตกหกลม (W00-W19) 1,708 1,470 6 - 12 9 1 -
2.2 อุบัติเหตุสัมผัสกับแรงเชิงกลของวัตถุ
ส่ิงของ (W20-W49)

2,794 1,225 2 - 5 4 - -

2.3 อุบัติเหตุสัมผัสกับแรงเชิงกลของสัตว/คน
(W50-W64)

1,511 1,727 - - - - - -

2.4 อุบัติเหตุการตกนํ้าและจมนํ้า (W65-W74) 13 - 5 - 2 - - -
2.5 อุบัติเหตุที่คุกคามการหายใจ (W75-W84) 11 12 - - 1 - - -
2.6 อุบัติเหตุสัมผัสกระแสไฟฟารังสีและ
อุณหภูมิ (W85-W99)

39 12 - - 2 - - -

2.7 อุบัติเหตุสัมผัสควันไฟและเปลวไฟ
(X00-X09)

29 16 - - - 2 - -

2.8 อุบัติเหตุสัมผัสความรอนของรอน (X10-
X19)

69 51 - - - - - -

2.9 อุบัติเหตุสัมผัสพิษจากสัตวหรือพืช
(X20-X29)

193 202 - - 1 - - -

2.10 อุบัติเหตุสัมผัสพลังงานจากธรรมชาติ
(X30-X39)

6 - - - - - - -

2.11 อุบัติเหตุสัมผัสพิษและสารอ่ืน ๆ (X40-
X49)

132 135 - - 1 - - -

2.12 อุบัติเหตุการออกแรงเกิน (X50-X57) 129 97 - - - - - -
2.13 อุบัติเหตุสัมผัสกับส่ิงไมทราบแนชัด
(X58-X59)

496 455 - - 7 5 - -

3. ทํารายตนเองดวยวิธีตางๆ (X60-X84) 101 104 18 5 10 9 - -
4. ถูกทํารายดวยวิธีตางๆ (X85-Y09) 727 324 - - 1 1 - -
5. บาดเจ็บโดยไมทราบเจตนา (Y10-Y33) 56 89 - - 1 96 - -
6. ดําเนินการทางกฎหมายหรือสงคราม
(Y35-Y36)

- - - - - - - -

7. ไมทราบทั้งสาเหตุและเจตนา (Y34) - - - - - - - -

รวม 11,195 7,868 72 19 120 143 16 6
รวมทั้งหมด 19,050 91 263 22

ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



สรุปการบาดเจ็บจากอุบัตเิหตแุละเหตอุื่นของการบาดเจ็บ จาก 19 สาเหตุ
จําแนกตามท่ีอยูปจจุบันของผูบาดเจ็บ (สาเหตุของการบาดเจ็บทางจราจร)

ประจําปงบประมาณ 2559

สาเหตุของการบาดเจ็บทางจราจร จํานวน
ผูบาดเจ็บ
ทั้งหมด

จํานวน
ผูบาดเจ็บตาย

กอนถึง
โรงพยาบาล

จํานวน
ผูบาดเจ็บตาย

ใน (IPD)
โรงพยาบาล

จํานวน
ผูบาดเจ็บตาย

ณ ER

ชาย หญิง ชาย หญิง ชาย หญิง ชาย หญิง
1.จักรยานและสามลอ (V10-V19) 115 74 - - - - - -

2. จักรยานยนต (V20-V29) 2,499 1,536 30 8 52 10 6 2

3. สามลอเครื่อง (V30-V39) 57 22 - 1 2 - - -
4. รถเกงรถปกอัพรถโดยสารสองแถว
(V40-V49)

120 82 3 3 3 1 1 -

5. รถตู (V50-V59) 124 66 5 2 1 2 4 1
6. รถบรรทุกหนัก รถพวง (V60-V69) 27 5 - - - - - -

7. รถโดยสารบัส (V70-V79) 3 2 - - - - - -
8. อ่ืนๆ (อีแตน/อีตอก ฯลฯ) (ไมใช 1-8)
(V80-V99)

101 44 - - 2 - 1 -

9. คนเดินเทา (V00-V09) 69 38 2 - 4 1 1 -
ที่มา : ฐานขอมลูโรงพยาบาลกาํแพงเพชร



การติดเช้ือจําแนกตามตําแหนงของการตดิเช้ือท่ีพบ
ประจําปงบประมาณ 2557 - 2559

ตําแหนงท่ีติดเชื้อ อัตราการติดเชื้อ

2557 2558 2559
อัตราการติดเชื้อปอดอักเสบที่สัมพันธกับการใชเครื่องชวยหายใจ
(VAP)   (ครั้งตอ 1,000 วนัที่ใชเครื่องชวยหายใจ)

1.62 1.13 1.02

อัตราการติดเชื้อทางเดินปสสาวะที่สัมพันธกับการคาสายสวนปสสาวะ
(CAUTI) (ครั้งตอ 1,000 วันที่คาสายสวนปสสาวะ)

0.76 0.80 0.80

อัตราการติดเชื้อในกระแสเลือดที่สัมพันธกับการคาสายสวนหลอดเลือด
สวนกลาง (CABSI) (ครั้งตอ 1,000 วันที่คาสายสวนหลอดเลือด)

0.19 0.00 0.00

อัตราการติดเชื้อแผลผาตัดสะอาด (SSI) (ครั้งตอ 100 แผลผาตัด) 0.10 0.47 0.24
ที่มา : คณะกรรมการ IC โรงพยาบาลกําแพงเพชร

กราฟแสดงติดเชื้อจําแนกตามตําแหนงท่ีพบ
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สรุปผลการดําเนินงานดานปองกันควบคุมโรคเอดส
ประจําปงบประมาณ 2557 – 2559

ลําดับ กิจกรรม 2557 2558 2559
1 การรักษาพยาบาลผูปวย AIDS (รายใหม) 149 103 145

การรักษาพยาบาลผูปวย AIDS (รายเกา) 47 37 25
2 การใหคําปรึกษา ผูปวยทั้งหมด (ผูปวยนอก +ใน ) 8,191 7,727 7,829

- ไดรับการตรวจเลือด 8,191 7,727 7,829
-  184 150 245
- siphilis 90 114 79

3 หญิงตั้งครรภ ใหบริการคําปรึกษาและตรวจ
HIV Ab (ราย)

1,470 1,080 1,237

หญิงตั้งครรภมีผลเลือดบวก/กามโรค 9/8 3/6 5/4
รอยละ 0.44 0.27 0.40

สรุปสถานการณโรคเอดส ประจําปงบประมาณ 2557- 2559
รายการ 2557 2558 2559

- การติดเชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
(ไมเกิน 30 = แสนประชากร)

70/200,000
ประชากร

65/203,851
ประชากร

71/202,086
ประชากร

คิดเปนรอยละ 35.5 /
แสนประชากร

31.88 /
แสนประชากร

35.13 /
แสนประชากร

- จํานวนผูปวยเอดสที่มารับบริการ
ทั้งหมด

8,890 ราย 7,727 ราย 7,829 ราย

- จํานวนผูปวยที่กินยาตานไวรัส
แบงตามโครงการ ณ ปจจุบัน

- ATC (ผูใหญ) 529 ราย 587 ราย 781/UC
- PATC (เด็ก) 28 ราย 30 ราย 35 ราย
- CARE ผูใหญ (จากแมสูลูก) - ราย - ราย - ราย
- ประกันสังคม 139 ราย 159 ราย 241 ราย
- เบิกได 26 ราย 27 ราย 40 ราย
- สิทธิอื่น ๆ 7 ราย 10 ราย 1 ราย

รวมผูปวยที่กินยาตานไวรัสฯ 729 ราย 813 ราย 1,098 ราย
ที่มา : งานเอดส กลุมงานเวชกรรมสังคม กลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ โรงพยาบาลกําแพงเพชร

จํานวนผูปวย/เสียชีวิต ผูติดเชื้อผูปวยเอดสรายใหม ประจําปงบประมาณ 2552-2559
ปงบประมาณ 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559

จํานวนผูปวย 233 177 202 171 108 149 103 154
จํานวนผูเสียชีวิต 6 11 9 16 6 2 5 7

ที่มา : งานเอดส กลุมงานเวชกรรมสังคม กลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ โรงพยาบาลกําแพงเพชร



กลุมภารกิจอํานวยการดานบริหาร

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

กลุมภารกิจอํานวยการดานบริหาร

กลุมงานบริหารท่ัวไป กลุมงานพัสดุและบํารุงรักษา กลุมงานการเจาหนาท่ี

 งานสารบรรณ
 งานธุรการ
 งานยานพาหนะ
 งานกําจัดขยะ
 งานซักฟอกและตัดเย็บ
 งานรักษาความปลอดภยั
 งานรักษาศพ
 งานสนาม

 งานพัสดุ
 งานซอมบํารุง
 งานเคร่ืองมือแพทย

 กลุมงานการเจาหนาท่ี
 กลุมงานการเงิน
 กลุมงานบัญชี
 กลุมงานโภชนาการ
 กลุมงานประชาสัมพันธ



ฝายบัญชี

อัตรากําลังบุคลากร

ฝายบัญชีมีจํานวนบุคลากร จํานวนทั้งสิ้น 7 คน  ประกอบดวย  ขาราชการ 3 คน
พนักงานราชการ 2 คน  พกส. 2 คน   ดังนี้

นักวิชาการการเงินและบัญชีชํานาญการ 1 ตําแหนง
เจาพนักงานการเงินและบัญชีชํานาญงาน 1 ตําแหนง
เจาพนักงานการเงินและบัญชีปฏิบัติงาน 1 ตําแหนง
นักวิชาการเงินและบัญชี (พนง.ราชการ) 2 ตําแหนง
นักวิชาการเงินและบัญชี (พกส.) 2 ตําแหนง

ประกอบดวยงานรับผิดชอบ  จํานวน 5 งาน ดังน้ี

1. งานบัญชีดานรับ จาย ทั่วไป
2. งานบัญชีดานรายได และลูกหนี้คารักษาพยาบาล
3. งานบัญชีดานซื้อ และเจาหนี้การคา
4. งานบัญชีรพ.สต. เครือขาย
5. งานบัญชี GFMIS

หนาท่ีรับผิดชอบของหนวยงาน

ฝายบัญชี มีหนาที่เกี่ยวกับการบันทึก จัดหมวดหมู การสรุปผล และการวิเคราะหตีความ
รายการ และเหตุการณทางการเงิน ของโรงพยาบาลกําแพงเพชร และ รพ.สต.เครือขายโรงพยาบาล
กําแพงเพชร จํานวน 28 แหง

ประเด็นคุณภาพท่ีสําคัญ

1. จัดทําบัญชี ไดถูกตองตามมาตรฐานการบัญชีสากล  หลักการบัญชี และนโยบายบัญชี
ของกระทรวงสาธารณสุข

2. บันทึกบัญชีไดครบถวน  ทันเวลา
3. จัดทํารายงานทางการเงินได ครบถวน สมบูรณ  สามารถสะทอนผลการดําเนินงาน

และฐานะทางการเงิน ขององคกร และรพ.สต.เครือขาย



กระบวนการสําคัญ (Key Processes)

1. รับเอกสารการเงิน ดานรับ และ ดานจาย จากฝายการเงิน
2. ตรวจสอบความถูกตองของเอกสารดานรับ และ ดานจาย กอนการบันทึกบัญชี
3. บันทึกรายการบัญชี ใบสําคัญดานรับ ดานจาย ดานท่ัวไป
4. บันทึกสมุดรายวันขั้นตน ไดแก สมุดรายวันรับ  จาย ทั่วไป ซื้อ รายได
5. บันทึกสมุดรายวันขั้นปลาย และทะเบียนคุมยอย
6. จัดเก็บหลักฐานการจายเงิน
7. จัดทํารายงานประจําวัน  รายงานประจําเดือน  รายงานประจําป
8. การตรวจสอบงบการเงิน  และการควบคุมภายในฝายบัญชี
9. นําขอมูลจากงบการเงิน  ไปทําการวิเคราะหสถานการณทางการเงินการคลัง

ผลงานการปฏิบัติงาน/กิจกรรม

ผลการปฏิบัติงาน จํานวน
1. จัดทําใบสําคัญการบันทึกบัญชี ดานรับ 4,116
2. จัดทําใบสําคัญการบันทึกบัญชี ดานจาย 7,365
3. จัดทําใบสําคัญการบันทึกบัญชี ดานทั่วไป 4,852
4. จัดทําใบสําคัญการบันทึกบัญชี ดานทั่วไป (ซื้อ) 1,247
5. จัดทําใบสําคัญการบันทึกบัญชี ดานทั่วไป (รายได) 8,985
6. บันทึกสมุดรายวันขั้นตน สมุดรายวันรับ 11,652
7. บันทึกสมุดรายวันขั้นตน สมุดรายวันจาย 11,794
8. บันทึกสมุดรายวันขั้นตน สมุดรายวันทั่วไป 7,482
9. บันทึกสมุดรายวันขั้นตน สมุดรายวันรายได 9,644
10. บันทึกสมุดรายวันขั้นตน สมุดรายวันซื้อ 1,644
11. จัดทํารายละเอียดการรับ-จาย เงินฝากธนาคาร/เงินฝากคลังประจําวัน 2,866
12. บันทึกรายการตั้งเจาหนี้การคารายตัว 10,885
13. บันทึกตัดจายเจาหนี้การคารายตัว 5,764
14. จัดเก็บหลักฐานใบสําคัญการจายเงิน 7,002
15. ตรวจสอบรายงานการเงินตามระบบ GFMIS จาก Webreport 12
16. จัดทะเบียนคุมยอย
- ทะเบียนคุมเงินรับฝาก 448
- ทะเบียนยอยเงินมัดจําคารกัษาพยาบาล 25
- ทะเบียนยอยเงินมัดจําประกันสัญญา 12
- ทะเบียนคุมการโอนยา/เวชภัณฑ/วัสดุอื่นใหรพสต.เครือขาย 1,529
- ทะเบียนคุมลูกหนี้คารักษาพยาบาลตามสิทธ์ิ 11,301
- ทะเบียนคุมใบสําคัญจาย 3,623
17. จัดทํารายงานฐานะเงินสดประจําวัน 8,645
18. จัดทําบัญชีรับ-จาย เพ่ือจัดสรรเงินกองทุนประกันสังคม 69
19. จัดทํางบพิสูจนยอดเงินฝากธนาคาร ประจําเดือน 12
20. จัดทํางบกระแสเงินสด 8,503
21. จัดทํางบทดลองโรงพยาบาลแมขาย ตามโปรแกรมบัญชี Winspeed 4,056/12



ผลการปฏิบัติงาน จํานวน
22. จัดทํารายงานงบทดลองประจําเดือน (ตามผังบัญชี Account Code)

โรงพยาบาลแมขาย สงสํานักพัฒนาระบบการเงินการคลัง กระทรวง
สาธารณสุข

12
10,800

23. จัดทํารายงานงบทดลองประจําเดือน (ตามผังบัญชี Account Code)
รพ.สต. เครือขาย สงสํานักพัฒนาระบบการเงินการคลัง กระทรวง
สาธารณสุข

12

24. ตรวจสอบรายงานรับ-จาย รพ.สต. เครือขาย 28 แหง/เดือน 336
25. บันทึกบัญชีดานรับ ดานจาย ดานทั่วไป รพ.สต. เครือขาย 28 แหง 25,047
26. ตรวจสอบงบการเงิน รพ.สต. เครือขาย 28 แหง 54,000
27. จัดทํารายงานการประชุมประจําเดือน หัวหนาฝาย/หัวหนากลุมงาน 12
28. จัดทําทะเบียนคุมสินทรัพยและคาใชจาย รพ.สต. 28 แหง 1,536
29. จัดทําทะเบียนคุมสินทรัพย/คาเสื่อมราคา รพ.สต. เครือขาย 28 แหง 216
30. บันทึกคาเสื่อมราคาของ รพ.สต. เครือขาย 28 แหง 5,676
31. จัดทําขอมูลวิเคราะหงบการเงินโรงพยาบาลแมขาย 12
32. ใหคําปรึกษาระบบ Hosxp 39
33. ตรวจสอบรายงานการเงินในระบบ GFMIS สง สตง.จังหวัดกําพงเพชร 12
34. จัดทํากระดาษทําการ GFMIS สงกระทรวงสาธารณสุข (บช.10) 41
35. ตรวจสอบเอกสารการ รับ-จาย 10,855
36. ตรวจสอบรายการลูกหนี้คารักษา/รายไดในงบทดลอง 12
37. จัดทําแผนประมาณการ  รายได – คาใชจาย  ประจําป 2
38. ติดตามแผนประมาณการ  รายได – คาใชจาย  ประจําป 12
39. ติดตามประเมินผลการดําเนินงานตามแผนประมาณการรายได – คาใชจาย

ของโรงพยาบาลแมขาย  และจัดสงเว็บไซต MIS สสจ.
4

40. ทํารายงานขอมูลสถานะเงินบํารุงและ Fix Cost ใหสสจ. 12

ผลงานเดนของหนวยงาน ป 2559

1. การจัดทําแผนประมาณการรายไดและควบคุมคาใชจาย  Planfin  ประจําป  รวมถึงการ
ติดตามประเมินผลการดําเนินงานทุกเดือน  พรอมเสนอผูบริหารทราบ

2. การจัดทํารายงานฐานะเงินสด  ที่แสดงถึงการเคลื่อนไหวการรับ – จายเงิน  ประจําวัน
ในบัญชีเงินสด เงินฝากธนาคาร ทุกประเภทและหนี้สิน ภาระผูกพันตาง ๆ เสนอผูบริหาร เพ่ือใช
ประกอบในการบริหารดานการเงิน

3. การนําขอมูลจากรายงานการเงิน ประจําเดือนมาวิเคราะหสถานการณทางการเงิน
เพ่ือเฝาระวังสถานะทางการเงินของโรงพยาบาลเปนประจําทุกเดือน ทําใหหนวยงาน และผูบริหารใน
ระดับตาง ๆ สามารถ ทราบสภาพคลองทางการเงิน ประสิทธิภาพในการใชทรัพยากรและการบริหาร
จัดการ ความสามารถในการทํากําไร รวมถึงการวิเคราะห

4. ตนทุน ทุนสํารองสุทธิ ทุนสํารองสุทธิพอเพียงตอคาใชจาย รวมถึงการวิเคราะหวิกฤต
ทางการเงิน 7 ระดับ ใหผูบริหารทราบอยางสม่ําเสมอ

5. รางวัลชนะเลิศการประกวด การนําเสนอผลงานวิชาการโดยโปสเตอร (Poster
Presentation) ในการประชุมวิชาการกลุมภารกิจดานอํานวยการ โรงพยาบาลทั่วไป ป 2559



การพัฒนางานคุณภาพกิจกรรม/แผนงานท่ีจะดําเนินการตอป 2560

1. พัฒนาระบบบัญชี รพ. โดยจัดหาโปรแกรมสําเร็จรูป  ที่เปนระบบ ERP (Enterprise
Resource Planning) มาใชในองคกร เพ่ือสามารถเชื่อมโยงระบบ การจัดซื้อ การเงิน การบัญชี ไดทันที

2. พัฒนาระบบขอมูลรายไดคารักษาพยาบาลและลูกหนี้คารักษาพยาบาล  โดยสามารถ
นําขอมูลจากโปรแกรม HosXp มาใชในการบันทึกบัญชี  ไดอยางครบถวนและถูกตองตามสิทธิการรักษา

3.  พัฒนาระบบเฝาระวังสถานการณการเงินการคลัง  โดยนําดัชนทีางการเงินมาวิเคราะห
เพ่ือการบริหารงานดานการเงิน  โดยนําผลลัพธจากการวิเคราะหมาใชในการแกปญหา

4. พัฒนาคุณภาพขอมูลงบการเงิน  เพ่ือนําไปใชประโยชนในการบริหารจัดการไดอยางมี
ประสิทธิภาพ

5. พัฒนาระบบ GFMIS โดยนําขอมูลทางการบัญชีของเงินนอกงบประมาณที่ฝากธนาคาร
พาณิชยของหนวยเบิกจายเขาระบบ GFMIS ไดเปนประจําเดือน โดยใช บช.10 และพัฒนาการนําเขา
เปนประจําวันดวย บช.01



กลุมงานพัสดุ โรงพยาบาลกําแพงเพชร

อัตรากําลัง

นักวิชาการพัสดุชํานาญการ ขาราชการ 1 คน

เจาพนักงานพัสดุปฏิบัติงาน ขาราชการ 1 คน

พนักงานพิมพ ลูกจางประจํา 3 คน

ชางไม ลูกจางประจํา 1 คน

นักวิชาการสิ่งแวดลอม พนักงานราชการ 1 คน

นักวิชาการพัสดุ พนักงานราชการ 2 คน

เจาพนักงานพัสดุ พนักงานราชการ 2 คน

นักวิชาการพัสดุ พนักงานกระทรวง 1 คน

เจาพนักงานพัสดุ พนักงานกระทรวง 1 คน

นักวิชาการพัสดุ ลูกจางชั่วคราว 2 คน

ภาระหนาท่ีรับผิดชอบ

การดําเนินงานที่เกี่ยวกับพัสดุ ใหกับหนวยงานตาง ๆ ภายในโรงพยาบาลกําแพงเพชร และ
สถานพยาบาลเครือขาย ดังนี้

1. การจัดซื้อจัดจาง ตามแผนงานประจําป/โครงการตางๆ ใหแลวเสร็จตามแผนที่กําหนดไว
ราชการไดรับประโยชน

2. การปฏิบัติดวยความถูกตอง  รวดเร็ว  โปรงใส  สามารถตรวจสอบได
3. การควบคุมเก็บรักษา แจกจาย และจําหนายพัสดุที่ชํารุดเสื่อมสภาพและหมดความ

จําเปนในการใชงาน



ผลการปฏิบัติงาน

ปริมาณลําดับ
ท่ี ลักษณะงาน/กิจกรรม หนวย

นับ ป 2557 ป 2558 ป 2559

งานวัสดุท่ัวไป ครุภัณฑ ท่ีดนิและส่ิงกอสราง

1. งบประมาณในการจัดซ้ือ

1.1 เงินงบประมาณ (เงินงบ NON
UC)

บาท 24,857,097.90 33,417,500.00 14,890,000.00

1.2 เงินงบประมาณ (เงิน UC) บาท 22,065,450.00 28,941,086.70 30,777,427.99

1.3 เงินงบประมาณ (เงินงบ กลาง) บาท - - -

1.4 เงินบํารุง

- งบประจําป บาท 44,999,995.77 30,164,399.14 95,915,550.61

- โครงการ/ครุภัณฑ บาท - - 10,033,328.31

- งบกลาง บาท 21,384,484.74 8,292,655.00 -

2. การจัดซ้ือวัสดุ

2.1 โดยวิธีตกลงราคา ครั้ง 1,350 1,294 1,064

2.2 โดยวิธีสอบราคา ครั้ง 39 89 34

2.3 โดยวิธีกรณีพิเศษ ครั้ง 34 36 51

2.4 โดยวิธี E-Auction,ประกวด
ราคา

ครั้ง 2 3 6

2.5 โดยวิธี E-markat ครั้ง - - 1

3. การจัดซ้ือครุภัณฑ

3.1 โดยวิธีตกลงราคา ครั้ง 417 401 345

3.2 โดยวิธีสอบราคา ครั้ง 42 91 21

3.3 โดยวิธีพิเศษ ครั้ง - 1 2

3.4 โดยวิธีกรณีพิเศษ ครั้ง - - -

3.5 โดยวิธี E-Auction,ประกวด
ราคา

ครั้ง 4 2 6



ผลการปฏิบัติงาน

ปริมาณลําดับ
ท่ี ลักษณะงาน/กิจกรรม หนวย

นับ ป 2557 ป 2558 ป 2559

งานวัสดุท่ัวไป ครุภัณฑ ท่ีดนิและส่ิงกอสราง

4. การจัดจาง/จางทําของ

4.1 โดยวิธีตกลงราคา ครั้ง 1,180 1,412 1,217

4.2 โดยวิธีสอบราคา ครั้ง 7 20 -

4.3 โดยวิธีกรณีพิเศษ ครั้ง - - -

4.4 โดยวิธีพิเศษ ครั้ง 1 2

4.5 โดยวิธี E-Auction,ประกวด
ราคา

ครั้ง 2 4 2

4.6 โดยวิธีตกลง (จางที่ปรึกษา) ครั้ง - -

5. การตรวจรับพัสดุ (วัสด+ุครุภัณฑ+
ตรวจการจาง)

ครั้ง 3,009 3,213 2,717

6. การเบิก-จายวัสดุ ครั้ง 1,995 2,235 2,013

7. การเบิก-จายครุภัณฑ ครั้ง 844 916 1508

8. ตรวจสอบการรับ – จายพัสดุประจําป ครั้ง 1 1 1

9. การจําหนายพัสดุประจําปและ
พัสดุจากการร้ือถอน

ครั้ง 1 1 1

10. การรับหนังสือภายนอก/ภายใน ฉบับ 1,095 1,153 1,045

11. การสงหนังสือ/หนังสือโตตอบ ฉบับ 1,362 587 1,100

งานวัสดุการแพทย

1. งบประมาณในการจัดซื้อ

(เงินบํารุง)

บาท 57,999,738.81 67,999,629.38 102,946,529.46

2. การจัดซื้อโดยวิธีตกลงราคา ครั้ง 1,268 1,244 269

3. การจัดซื้อโดยวิธีสอบราคา ครั้ง - - 57

4. การเบิก-จาย ครั้ง 1,474 1,463 900



ผลการปฏิบัติงาน

ปริมาณลําดับ
ท่ี ลักษณะงาน/กิจกรรม หนวย

นับ ป 2557 ป 2558 ป 2559

งานวัสดุการแพทย

5. การตรวจพัสดุ ครั้ง 1,268 1,244 514

6. การตรวจสอบการรับจายประจําป ครั้ง 1 1 1

7. สงหนังสือ/หนังสือโตตอบ ฉบับ 962 932 489

ยาและเวชภัณฑท่ีมิใชยา

1. การจัดซื้อโดยวิธีสอบราคา ครั้ง - - 12

2. การจัดซื้อโดยวิธีตกลงราคา ครั้ง - - 8

3. Bidding ครั้ง - - 1

งานอาคาร สถานท่ี และส่ิงแวดลอม

1. การพิจารณาผลกระทบดาน
สิ่งแวดลอม (ENV)

ครั้ง 18 6 8

2. การควบคุมงานปรับปรุงตอเตมิ
รพ.สต.

แหง 20 33 8

3. การควบคุมงานตอเติมปรับปรงุ
ภายใน รพ.

แหง 26 30 31

4. การออกแบบ-เขียนแบบตอเติม
อาคาร

แหง 46 63 31

5. การควบคุมงานกอสราง ครั้ง 835

6. งานบริหารสัญญากอสราง แหง 2



แผนการพัฒนาตอเน่ือง

ดานบริหาร
แนวคิด สรางกระบวนการทํางาน (การควบคุมภายใน) และ ITA

กิจกรรม จัดทําขั้นตอนการปฏิบัติงานทั้งระบบเพ่ือใหสอดคลองตามระเบียบ
พัสดุ

ผลลัพธ ไดมาตรฐานการควบคุมภายใน พ.ศ. 2544 (คตง)

ดานบริการ
แนวคิด พัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอรเพ่ือปรับปรุงระบบการเบิกจายวัสดุในคลังให

สะดวกและรวดเร็วยิง่ขึ้น

กิจกรรม จัดหาโดยงานพัสดุ

ผลลัพธ อยูในระหวางการดําเนินการ/ทดลองโปรแกรม

ดานวิชาการ
แนวคิด เสริมสรางความรูเกี่ยวกับการควบคุมภายใน

กิจกรรม ประชุมเชิงปฏิบัติการ

ผลลัพธ บุคลากรไดรับความรูและทักษะในการปฏิบัติงานเพ่ิมมากขึ้น



กลุมงานโภชนศาสตร

วิสัยทัศน
กลุมงานโภชนศาสตรเปนกลุมงานที่มุงเนนกระบวนการคุณภาพที่เปนเลิศในการผลิตและ

ใหบริการอาหาร

พันธกิจ
งานผลิตและบริการอาหารผูปวยอยางมีคุณภาพและปลอดภัย ถูกตองตามภาวะของโรค

พรอมทั้งติดตามประเมินภาวะโภชนาการของผูปวย ตลอดจนใหความรูและคําปรึกษาดานโภชนาการ
และโภชนบําบัด

ปรัชญา
ใสใจบริการมุงมั่นพัฒนาใชทรัพยากรคุมคาโภชนาการกาวไกล

นโยบาย
1. การบริการที่มีคุณภาพตามหลักโภชนาการโภชนบําบัดและสุขาภิบาลอาหาร
2. การกําหนดพลังงานและสารอาหารแกผูปวย เพ่ือบําบัด/รักษา ปองกันความเสี่ยง

ภาวะแทรกซอนของโรค
3. การใหความรูและคําปรึกษาดานโภชนาการและโภชนบําบัด
4. พัฒนาระบบบริการอาหารใหมีประสิทธิภาพผูรับบริการพึงพอใจ

เจตจํานงของหนวยงาน

ใหบริการอาหารที่เปนไปตามมาตรฐานดานโภชนาการ สะอาดและปลอดภัยสรางความ
พึงพอใจแกผูรับบริการทั้งจากภายนอกและในโรงพยาบาล  บริหารจัดการใหมีการใชทรัพยากรให
เกิดประโยชนอยางคุมคา พัฒนาสิ่งแวดลอมและความปลอดภัย

อัตรากําลังบุคลากร

ตําแหนง อัตรากําลัง ประเภท

- นักโภชนาการชํานาญการ 1 ขาราชการ

- นักโภชนาการ 2 พกส.

- นักโภชนาการ 1 ลูกจางชั่วคราว

- นักกําหนดอาหาร 1 ลูกจางชั่วคราว



งานโภชนาการ
งานพัฒนา/ควบคุมคุณภาพการผลิตและบริการอาหารผูปวย

1. งานผลิตอาหารผูปวยทั่วไป
2. งานผลิตอาหารผูปวยเฉพาะโรค
3. งานผลิตอาหารเหลวใส/ขน
4. งานผลิตอาหารผูปวยทางการแพทย ตามแพทยกําหนดเฉพาะ
5. งานบริหารพัสดุ/การจัดซื้อ/จัดจาง
6. งานพัฒนาควบคุมการติดเชื้อ
7. งานสนับสนุนงานโภชนาการใหกับโรงพยาบาลชุมชน

งานพัฒนาคุณภาพ
1. พัฒนาบุคลากร
2.พัฒนางานดานอาหารปลอดภัย
3.พัฒนางานดานโภชนบําบัด
4. พัฒนาระบบงานใหไดมาตรฐาน
5.ประสานงานกับบริษัทจางเหมาประกอบอาหารเมื่อพบปญหาเกี่ยวกับอาหาร

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

กลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ

 กลุมงานโภชนศาสตร

 งานธุรการ

งานพัฒนา/ควบคุมคุณภาพการผลิต งานพัฒนาคุณภาพ/วิจัย งานวิชาการ/โภชนบําบัด



งานวิชาการ/โภชบําบัด
1. เผยแพรความรูจัดทําเอกสารสื่อการสอน
2. ใหโภชนศึกษาดานโภชนาการและโภชนบําบัดกับผูปวยและญาติ

- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคเบาหวาน
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคหัวใจ
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคไต
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคความดันโลหิตสูง
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคมะเร็ง
- ใหโภชนศึกษาผูปวยที่มีภาวะแผลกดทับ
- ใหความรูหญิงตั้งครรภ

3. งานสอน/วิทยากร
4. ประเมินภาวะโภชนาการผูปวย
5. พัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถอยางตอเนื่องจัดใหมีการศึกษาดูงานนอก

สถานที่เขารวมประชุมอบรมในโครงการตางๆของหนวยงานภายในโรงพยาบาล
6. ติดตามผลการปฏิบัติงานภายในหนวยงานอยางตอเนื่อง
7. ประเมินผลบุคลากรในหนวยงานโดยกําหนดเวลาในการประเมินปละ 2 ครั้ง
8. จัดทําแบบสอบถามเพ่ือประเมินความพึงพอใจดานโภชนาการของเจาหนาทีผู่ปวยและญาติ
9. สรุปปญหาจากแบบสอบถามที่พบเสนอประธานควบคุมคุณภาพอาหาร

งานธุรการ
หนาที่รับผิดชอบ
1. บันทึกขอมูลของบุคลากรเชนวันเริ่มบรรจุ
2. บันทึกสถิติการปฏิบัติงานการลาปวย/ลากิจ/ลาพักผอน
3. เรียบเรียงรางเอกสารของกลุมงานโภชนศาสตร
4. รวบรวมขอมูลและสถิติของผูปวยดานอาหาร
5. ตรวจวันการเบิกจายคาอาหารผูปวยประจําวัน
6. จําหนายของที่ชํารุดสงคืนพัสดุ



ผลการปฏิบัติงาน

ลําดับ กิจกรรม หนวย 2558 2559
1. งานพัฒนา/พัฒนาคุณภาพการผลิตและการบริการ

ควบคุมงานผลิตอาหารทั่วไป
อาหารพิเศษ
- บริการอาหารโจก ราย 172 275
- บริการอาหารธรรมดา ราย 9,734 10,779
- บริการอาหารออน ราย 2,696 3,190
อาหารสามัญ
- บริการอาหารโจก ราย 457 437
- บริการอาหารธรรมดา ราย 41,158 41,929
- บริการอาหารออน ราย 15,200 15,265
อาหาร VIP
- บริการอาหารโจก ราย 30 19
- บริการอาหารธรรมดา ราย 663 747
- บริการอาหารออน ราย 121 118

2. งานผลิตอาหารผูปวยเฉพาะโรค
อาหารพิเศษ
- บริการอาหารเบาหวาน ราย 2,185 2,530
- บริการอาหารจืด ราย 2,536 2,681
อาหารสามัญ
- บริการอาหารเบาหวาน ราย 6,122 6,143
- บริการอาหารจืด ราย 7,868 6,790
อาหาร VIP
- บริการอาหารเบาหวาน ราย 184 118
- บริการอาหารจืด ราย 204 152

3. งานผลิตอาหารเหลวใส/ขน
- พิเศษ ราย 754 745
- สามัญ ราย 3,229 3,097
- VIP ราย 75 67

4. งานผลิตอาหารที่ใหทางสายใหอาหาร
- อาหารทางสายพิเศษ ราย 1,461 914
- อาหารทางสาย VIP ราย 112 90
- อาหารทางสาย สามัญ ราย 19,967 20,077



ผลการปฏิบัติงาน

ลําดับ กิจกรรม หนวย 2558 2559
5. งานวิชาการ/โภชนบําบัด

5.1 ใหโภชนศึกษาผูปวยใน(IPD)
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคไต ราย 198 258
- ใหโภชนศึกษาผูปวยเบาหวาน ราย 529 605
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคหัวใจ ราย 30 49
- ใหโภชนศึกษาผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง ราย 40 53
- ใหโภชนศึกษาผูปวยมะเร็ง ราย 152 52
- ใหโภชนศึกษาผูปวยแผลกดทับ ราย 50 83

5.2 ใหโภชนศึกษาผูปวยนอก(OPD)
- คลินิคหญิงตั้งครรภ ราย 36 3 ครั้ง
- คลินิคโรคไต ราย 371 536
- คลินิคเบาหวาน ราย 2,267 1,833
- คลินิกโรคมะเร็ง ราย 42 52
- ประเมินภาวะโภชนาการ ราย 152 131
- เผยแพรวิชาการจัดทําเอกสารสื่อการสอน ครั้ง 5 7
- จัดอบรมโครงการอาหารปลอดภัย ครั้ง/ราย 1/150 -
- ออก รพ.สต. รวมกบัเวชกรรมและทีมสหสาขา ครั้ง/ราย 18/200 68 ครั้ง
- วิทยากรนอกสถานท่ี ครั้ง/ราย 8/890 6 ครั้ง

6 สอนและใหความรูโภชนากรและพนักงานบริษัทจาง
เหมาประกอบการ

ครั้ง 16 5

7 พัฒนาบุคลากรของหนวยงานใหศึกษาดูงานนอก
สถานท่ี

ครั้ง 3 2

8 จัดบุคลากรในหนวยงานเขารับการอบรมในโครงการ
ของหนวยงานตาง ๆ

ครั้ง 16 5

9 ประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรในฝาย ครั้ง 2 2
10 เขารวมประชุมทีมสหสาขา ครั้ง 3 5
11 แจกแบบสอบถามประเมินความพึงพอใจของ

เจาหนาท่ี
ครั้ง 3 3

12 แจกแบบสอบถามประเมินความพึงพอใจของ
ผูปวยญาติ

ครั้ง 3 3

13 สอบเกณฑกระจายตนทุนของหนวยงานตางๆท่ีมา
รับบริการท่ีฝายโภชนาการ
- กระจายตนทุนคาอาหารพิเศษ ตึก 12 12
- กระจายตนทุนคาอาหารสามัญ ตึก 12 12

14 สรุปปญหาท่ีไดประสานงานกับบริษัทรับเหมา
ประกอบอาหาร

ครั้ง 3 5



ผลการปฏิบัติงาน
ลําดับ กิจกรรม หนวย 2558 2559
15 สรุปผลการสุมตรวจการบริการอาหารของ

พนักงานผูจางเหมาประกอบอาหาร
ครั้ง 96 96

16 งานธุรการ
- เรียบเรียงเอกสารของฝายโภชนาการ ครั้ง 12 5
- ตรวจรับการเบิกจายคาอาหารผูปวย ครั้ง 48 48
- จําหนายของชํารุดตามระเบียบพัสดุ ครั้ง 2 3
- รับหนังสือ/จากหนวยงานภายนอก ครั้ง 121 126
- เขียนใบสงซอมสงกองชางซอมบํารุง ครั้ง 13 -
- ทําหนังสือสงออกภายนอกหนวยงาน ครั้ง 5 1
- แจงเวียนหนังสือประชุมคณะกรรมการอาหาร ครั้ง 3 -

ปญหาอุปสรรคท่ีพบของฝายโภชนาการและแนวทางแกไข
ลําดับ ปญหาอุปสรรค แนวทางแกไข
1. การควบการดําเนินงานของบริษัทรับจาง

เหมาประกอบอาหารใหผูปวย
- พนักงานบริษัทรับจางเหมาประกอบ
อาหารผูปวยยังขาดความรูเรื่องสุขวิทยา
สวนบุคคล

- ยังตรวจพบการปนเปอนเกินเกณฑ
มาตรฐาน Clean food Good Test
รอยละ 10

- การประเมินตรวจเกณฑมาตรฐานโรงครัว
โรงพยาบาลตามมาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร
กรมอนามัยกระทรวงสาธารสุข
ยังไมผานเกณฑ

- จัดทําแผนการอบรมสุขาภิบาลอาหาร
ใหกับพนักงานบริษัทรับจางเหมาประกอบ
อาหารปละ 1 ครั้ง

- สอนและใหความรูกับพนักงานในเรื่องการ
ลางมือ การแตงกายที่ตองตามหลัก
สุขาภิบาลอาหาร

- จัดทําแผนการตรวจสอบ และติดตามผล
อยางตอเนื่อง

- จัดทําแผนการตรวจสอบทุกเดือน และ
ติดตามผลการปรับปรุงของบริษัทรับจาง
เหมาประกอบอาหารอยางตอเนื่อง

- ปรับปรุงโครงสรางอาคารโภชนาการ
- กลับมาดําเนินการบริการอาหารผูปวยโดย
โรงพยาบาลเอง



แผนงานท่ีดําเนินการในปงบประมาณ 2560
กระบวนการสําคัญ ส่ิงคาดหวังจาก

กระบวนการ
ความเส่ียงสําคัญ ตัวช้ีวัดสําคัญ

-  ผูปวยไดรับอาหาร
ตรงตามใบสั่งแพทย

-  ผูปวยไดรับปริมาณ
สารอาหารหรือแคลอรี่
ไมครบตามจํานวนที่
โรงพยาบาลกําหนด

- ผูปวยไดรับอาหารที่มี
คุณคาทางโภชนาการ
โภชนบําบัด ถูกคน ถกู
โรค ตรงตามแผนการ
รักษาของแพทย

- ไดวัตถุดิบและ
อาหารแหงตรงตาม
คุณลักษณะทีก่ําหนด

- บริษัทจัดซื้อวัตถุดิบ
และของแหงไมได
คุณลักษณะทีก่ําหนด

- อัตราการสงอาหารผิด
คนผิดโรคไมเกิน 2%
- บริษัทจัดซื้อวัตถุดิบ
และของแหงไมไดตาม
คุณลักษณะทีก่ําหนด

- ผูรับบริการไดรับ
อาหารที่สะอาดปลอดภัย
ในโรงพยาบาล

- ตรวจพบ สาร
ปนเปอนในอาหาร

- วัตถุดิบที่นํามา
ประกอบอาหารจะตอง
ตรวจไมพบสารปนเปอน
- อัตราการพบสารกันรา
รอยละ 0
- อัตราการตรวจพบสาร
ฟอกขาว รอยละ 0
- อัตราการตรวจพบสาร
บอแรกซ รอยละ 0

1. ควบคุมและ
ตรวจสอบการ
ดําเนินงานของ
บริษัทเอกชนรับจาง
เหมาประกอบอาหาร
ผูปวย

- ผูรับบริการพึงพอใจ - ผูรับบริการไมพึงพอใจ
ในการบริการ

- รอยละความพึงพอใจ
ของเจาหนาที่และผูปวย,
ญาติ

2 การใหโภชนบําบัด
และโภชนศึกษา

- ผูปวยและญาติไดรับ
ความรูดานโภชนบําบัดที่
ถูกตองและนําสูการ
ปฏิบัติตัวได
- หญิงมีครรภและใหนม
บุตร

- ผูปวยเบาหวานที่ไดรับ
การใหโภชนศึกษาที่มี
ระดับน้ําตาล>180mg%
หรือ HbA1c > 7 มี
ความรูเรื่องอาหาร
สามารถปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการ บริโภค
อาหารใหถูกตองและ
สามารถลดระดับน้ําตาล
ได นอยกวา 70 %

- รอยละผูปวยเบาหวาน
ที่ไดรับคําปรึกษาดาน
โภชนบําบัดสามารถ
ควบคุมระดับน้ําตาลให
อยูระดับใกลเคียงปกติ
- รอยละผูปวยโรคไต
(ยังไมไดรับการลางไต)
ที่ไดรับคําปรึกษาดาน
โภชนบําบัดสามารถ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารให
ถูกตองและสามารถชะลอ
ความเสื่อมของไตได



แผนงานท่ีดําเนินการในปงบประมาณ 2560
กระบวนการสาํคญั สิ่งคาดหวังจาก

กระบวนการ
ความเสี่ยงสําคัญ ตัวชี้วัดสาํคัญ

2 การใหโภชนบําบัด
และโภชนศึกษา (ตอ)

- ผูปวยโรคไต (ยังไมได
รับการลางไต) ทีไ่ดรับ
การใหโภชนบําบัดมี
ความรูเรื่องอาหาร
สามารถปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภค
อาหารใหถูกตองและ
สามารถชะลอความ
เสื่อมของไตไดนอยกวา
70%
- ผูปวยโรคไต (ลางไต
แลว) ทีไ่ดรับการให
โภชนบําบัดมีความรู
เรื่องอาหารสามารถ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารให
เพียงพอตอความ
ตองการของรางกาย
นอยกวา 70%
- ผูปวยโรคหัวใจและ
หลอดเลือดสมองที่ไดรับ
การใหโภชนบําบัดมี
ความรูเรื่องอาหาร
สามารถปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการบริโภค
อาหารใหถูกตองและ
สามารถลดระดับ
คอเลสเตอรอล

- รอยละผูปวยโรคไต
(ลางไตแลว) ทีไ่ดรับ
คําปรึกษาดานโภชน
บําบัดสามารถ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารให
เพียงพอตอความ
ตองการของรางกาย
- รอยละผูปวยโรคหัวใจ
และหลอดเลือดสมองที่
ไดรับคําปรึกษาดาน
โภชนบําบัดสามารถ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารให
ถูกตองและสามารถลด
ระดับคอเลสเตอรอลให

3 การประเมินภาวะ
โภชนาการ

- ลดผูปวยที่มีภาวะทุพ
โภชนาการ

- ผูปวยมีภาวะทุพ
โภชนาการ มากกวา
10%

- รอยละผูปวยที่มีภาวะ
ทุพโภชนาการ



ตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน (performance  Indicater)

ตัวชี้วัด เปาหมาย ระดับที่ปฏิบัติได

รอยละ 2557 2558 2559

1. ผูปวยไดรับอาหารถูกตองตามหลักโภชนาการ
และโภชนบําบัด

95% 90.00 90.00 90.00

2. จํานวนครั้งของอุบัติการณของการเกิดโรค
ระบาดในระบบทางเดินอาหาร

0% 0 0 0

3.รอยละของอาหารที่ปลอดภัยจากสิ่งปนเปอน
ที่เปนอันตรายตอสุขภาพ

90% - 100 100

- จุลินทรีย

- สารเคมี

(สารเรงเนื้อแดง ,ฟอรมาลิน,สารฟอกขาว,สาร
กันรา (ซลิซิลิค),บอแรกซและสารกันบูด

4. รอยละของผูปวยที่ไดรับคําแนะนําจากนัก
โภชนาการ,นักกําหนดอาหารตามสภาวะโรคตาง
ๆ ที่มารักษาในโรงพยาบาลมีพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารที่เหมาะสมมากขึ้น

- ผูปวยนอก 60% - - 75

- ผูปวยใน 60% 60 70 75

5. รอยละความพึงพอใจ ของผูรับบริการ 80 82 82 76.22

6. รอยละของอาหารที่ใหบริการครบถวนและ
ถูกตอง

80 90 90 90



แผนงานท่ีจะปฏิบัติในป 2559

งานควบคุมคุณภาพการผลิต และบริการ

1. ควบคุมการผลิต และจัดสงอาหารถึงผูปวยอยางมีคุณภาพและปลอดภัย ถูกตองตาแผนการ
รักษาทางการแพทย ตลอดจนการติดตามประเมินภาวะโภชนาการของผูปวย การปฏิบัติงาน
รวมกับทีมผูใหการรักษาผูปวย

2. จัดทําแผนการตรวจแบคทีเรียสิ่งปนเปอนในอาหารและแบบประเมินความพึงใจของผูปวย ,
ญาติและเจาหนาที่

งานพัฒนาคุณภาพ
1. พัฒนาบุคลากร
2. พัฒนางานดานอาหารปลอดภัย
3. พัฒนางานดานโภชนบําบัด
4. พัฒนาระบบงานใหไดมาตรฐาน
5. พัฒนาโภชบําบัดทางเลือก
6. ประสานงานกับบริษัทจางเหมาประกอบอาหารเมื่อพบปญหาเกี่ยวกับอาหาร
7. ปรับเปลี่ยนโครงสรางหนวยงาน พัฒนาอาคารสถานที

ดานวิชาการ/โภชบําบัด
1. งานวิชาการและเผยแพรความรู จัดทําเอกสาร ตํารา คูมือ สื่อเผยแพรในรูปแบบตาง ๆ

แกผูปวยในหอผูปวย และผูปวยนอก เปนวิทยากรบรรยาย งานการสอนบุคลากรทาง
การแพทย

2. งานกิจกรรมดานคลินิกใหคาํปรึกษาแนะนําดานอาหาร ดานโภชนบําบัด หรือโภชนบําบัด
ทางเลือก และการกําหนดอาหารแกผูปวย เพ่ือบําบัด/รักษาปองกันความเสี่ยงโรคที่ตอง
ใชอาหารบําบัดหรือบรรเทาอาการโรค โครงการอาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล



กลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ

แผนผังโครงสราง

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

กลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ

กลุมงานยุทธศาสตรบริการ
และสารสนเทศทางการแพทย

กลุมงานสวัสดิการสังคม

และประกันสุขภาพ

กลุมงานพัฒนาทรัพยากร
บุคคลและคณุภาพ

 งานศูนยเทคโนโลยีและ
ขอมูลขาวสาร (IT)

 งานศูนยขอมูลเวช
สารสนเทศ

 งานซอมคอมพิวเตอร
 งานเวชระเบียนผูปวยนอก
 งานเวชระเบียนผูปวยใน

 งานสวัสดิการสังคม
 งานประกันสุขภาพ

 งานพัฒนาบุคลากร
 งานศูนยคุณภาพ (QO)
 งานหองสมุด
 งานโสตทัศนูปกรณ



งานพัฒนาบุคลากร

วิสัยทัศน

เปนโรงพยาบาลคุณภาพคูคุณธรรม  เพ่ือประชาชนสุขภาพดี

พันธกิจ

สงเสริมการพัฒนาบุคลากร  เพ่ือคุณภาพของการพัฒนาระบบบริการ

อัตลักษณ

รับผิดชอบ  ซื่อสัตย  มีน้ําใจ

นโยบาย

1. สงเสริมและพัฒนาบุคลากรใหมีความรูและทักษะในการใหบริการประชาชน  และมีความ
      พึงพอใจในการปฏิบัติงาน

2. สงเสริมการนําขอมูลทางวชิาการ  และสภาพปญหาของผูรับบริการไปประยุกตใชในการ
ใหบริการประชาชน

3. พัฒนาระบบบริการสุขภาพใหไดมาตรฐาน

เปาประสงค

1. ผูรับบริการพึงพอใจในการใหบริการ
2. บุคลากรมีความรูและทักษะพรอมใหบริการ  ตลอดจนปฏิบัติงานอยางมีความสขุ
3. โรงพยาบาลผานการรับรองมาตรฐาน

บุคลากร 4 คน ประกอบดวย

         ขาราชการจํานวน 1 คน

1. นางรัชนีกร มะวงศษา  ตําแหนง  นักวิชาการสถิติชํานาญการ
         พนักงานกระทรวงสาธารณสุข  จํานวน 3 คน

1. นางสาวมลทิวา ทับทอง ตําแหนง  พนักงานธุรการ
2. นางสาวศิริพร แตงพรม ตําแหนง  เจาพนักงานธุรการ
3. นายผดุงพล ทองเพชรนิล ตําแหนง  เจาพนักงานธุรการ



โครงสรางกลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคลและคุณภาพ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

นายพิชัย  ศิริพรพาณิชย

กลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ

นายแพทยอัครพงศ  จุธากรณ

หัวหนางานพัฒนาบุคลากร

นางรัชนีกร มะวงศษา

นางสาวมลทิวา  ทับทอง

พนักงานธุรการ

นางสาวศิริพร  แตงพรม

เจาพนักงานธุรการ

นายผดุงพล ทองเพชรนิล

เจาพนักงานธุรการ

หัวหนากลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคลและคุณภาพ

นายสมเพ็ง  โชคเฉลิมวงศ



หนาท่ีความรับผิดชอบ

งานพัฒนาบุคลากร

รับผิดชอบการพัฒนาศักยภาพของบุคลากรทุกระดับในโรงพยาบาล ใหไดคุณภาพตามเกณฑ
วิชาชีพและความคาดหวังของผูรับบริการ สอดคลองกับเปาหมายและทิศทางการพัฒนาบุคลากร
ของโรงพยาบาล  ประกอบดวย

1. รวมพัฒนาทรัพยากรมนุษย   จัดปฐมนิเทศบุคลากรใหมทุกระดับ เพ่ือใหมีความเขาใจที่
ถูกตองในเรื่องนโยบายของรัฐ และโรงพยาบาลกําแพงเพชร

2. สํารวจและวิเคราะหความตองการในการศึกษา  อบรมของบุคลากรทุกระดับใน
โรงพยาบาล ตลอดจนวางแผนการศึกษา อบรม ดูงาน สัมมนาทั้งระยะสั้นและระยะยาว ให
สอดคลองกับความตองการของแตละหนวยงานและโรงพยาบาล

3. สํารวจความพึงพอใจของบุคลากรทุก ๆ ปละ 1 ครั้ง

4. จัดโครงการปฐมนิเทศแพทยเพ่ิมพูนทักษะ  พรอมจัดทําตารางการฝกปฏิบัติงานใน 5
แผนกหลักและโรงพยาบาลชุมชน

5. รวบรวมแบบประเมินแพทยเพ่ิมพูนทักษะ ชั้นปที่ 1

6. รับสมัคร  รวบรวม  และสรุปผลโควตาแพทยประจําบานทุกป ๆ ละ 1  ครั้ง

7. สนับสนุนการจัดกิจกรรมวิชาการทั้งภายในและภายนอกหนวยงาน

8. สรุปงบประมาณที่ใชในการพัฒนาบุคลากรไปรวมอบรม / ประชุมวิชาการ / ศึกษาดูงาน

เปนประจําทุกเดือนเสนอตอคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลกําแพงเพชร

9. พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล  ตามเกณฑมาตรฐานสถานฝกปฏิบัติงานของแพทย
เพ่ิมพูนทักษะของแพทยสภา

10. พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล  ตามเกณฑมาตรฐานหนวยบริการรับสงตอของ สปสช.

งานธุรการ

1. งานสารบรรณ มีหนาที่ลงทะเบียนรับ – สงหนังสือ  แจงเวียนหนังสือแกหนวยงานที่
เกี่ยวของ

2. งานผลิตเอกสาร ตาง ๆ ตามที่ไดรับมอบหมาย
3. ทําหนังสือเดินทางขออนุญาตไปรวมอบรม / ประชุมวิชาการ / ศึกษาดูงานของบุคลากร
4. การราง – โตตอบหนังสือราชการ
5. การพิมพหนังสือ และตรวจสอบความถูกตองของเอกสาร
6. การจัดเก็บและรักษาเอกสารใหเปนระบบ



ผลการดําเนินงานพัฒนาบุคลากร

1. การพัฒนาบุคลากร ใชงบประมาณในการจัดโครงการและสงบุคลากรเขาอบรม
สัมมนาศึกษาดูงาน  และประชุมวิชาการตลอด

2. การลาศึกษาตอประจําปการศึกษา 2559

3. การอบรมหลักสูตรผูบริหารสาธารณสุข  ในปงบประมาณ 2559

4. แพทยเพ่ิมพูนทักษะประจําปการศึกษา 2559

5. แพทยประจําบานปการศึกษา ปการศึกษา 2559

6. การประเมินสถานที่ฝกปฏิบัติงานแพทยเพ่ิมพูนทักษะตามเกณฑของแพทยสภา
โรงพยาบาลกําแพงเพชรผานการประเมนิสถานที่ฝกปฏบัิติงานเพ่ิมพูนทกัษะในป 2559

7. การประเมินสถานบริการรับสงตอตามเกณฑของ สปสช. โรงพยาบาลกําแพงเพชร
ผานการประเมินเกณฑสถานบริการรับสงตอ ป 2559



งานหองบัตร (เวชระเบียนผูปวยนอก)

โครงสรางงานเวชระเบียนผูปวยนอก

หัวหนางานเวชระเบียนผูปวยนอก

นายแพทยสมเพ็ง  โชคเฉลิมวงศ

อัครเดช  ยอดปญญา รมิตา หอมสุวรรณ

ปญญา คลังทรัพย อํานวย นอยระแหง ชาญยุทธ  อยูอภิบาลรักษ ฐิติพันธ แกวเพชร
สมนึก มูลนอย สมพิศ จันทรออน จารุณี อุปชฌาม ธิภาพร ทิวงศษา

สิริวิมล  อุดมเกตุ วิยะดา  สีทอน หน่ึงฤทัย  รักชาติ ภาคภูมิ  สุขศิริ
ประภาทิตย  เมืองสม ฉัตรชัย  จันทรครุฑ ณัฏชา  เข็มทอง ณัฐพงษ  กระตายทอง

หัวหนากลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ (พรส)

นายแพทย อัครพงศ  จุธากรณ

หัวหนางานกลุมงานยุทธศาสตรบริการและสารสนเทศทางการแพทย

นายธีรวิทย บํารุงศรี



ภาระหนาท่ีความรับผิดชอบของหนวยงาน

1. จัดระบบบริการงานเวชระเบียนดวยความถูกตอง ครบถวน ทันเวลาและประทับใจ เปนที่
ยอมรับของผูรับบริการทั้งในและนอกเวลาราชการ

2. จัดระบบบริการ คนหาและจัดเก็บเวชระเบียนผูปวยนอกและผูปวยใน พรอมทั้งตรวจสอบ
ปริมาณและคุณภาพเวชระเบียน

3. จัดทําประวัติเวชระเบียนของผูรับบริการโดยมีขอมูลประวัติสวนบุคคล อยางถูกตอง
ครบถวน รวดเร็ว เพ่ือสงตอใหหนวยงานรักษาพยาบาลไดใชประกอบในการใหบริการทาง
การแพทย

4. จัดทําทะเบียนผูปวยที่รับไวรักษาตอในโรงพยาบาลและรวมรวมรายงานทางการแพทยของ
ผูปวยทุกรายใหครบถวนสมบูรณและทันเวลา

5. จัดสถานที่และระบบในการเก็บรักษาเวชระเบียน Digital Filing System ใหมีประสิทธิภาพ
เปนหมวดหมู มีระเบียบสะดวกในการคนหาและปองกันการสูญหาย

6. รวบรวมสถิติขอมูลทางการแพทยของผูปวยทุกรายจัดทําเปนรายงานตาง ๆ ไดถูกตอง
ครบถวน ทันเวลา

7. ประสานงานเบ้ีองตนกับผูปวยในการใหบริการและประชาสัมพันธในฐานะหนวยบริการดาน
หนาFront liner

8. ประสานงานกับหนวยงานตางๆที่เกี่ยวของกับการจัดระบบงานที่เหมาะสม
9. การตรวจสอบสิทธิการรักษาพยาบาลจากฐานขอมูลเพ่ือประโยชนในการใชบริการของผูปวย

รวมถึงการแกปญหาเกี่ยวกับการใชสิทธิการรักษาพยาบาลของผูปวย
10. จัดระบบการแปลผลลงรหัสโรค (Medical Coding) เวชระเบียนผูปวยนอกและผูปวยใน

ใหรหัสโรคผูปวย (ICD - 10) รหัสหัตถการ (ICD-9-CM) ตามการวินิจฉัยโรค,ผลการรักษา,
การผาตัด,โรคแทรกซอน,สาเหตุการตายฯลฯ

11. จัดระบบการบันทึกและเก็บขอมูลใหสมบูรณถูกตอง มีระบบตรวจสอบการบันทึกขอมูล
รวมถึงการตรวจสอบคุณภาพเวชระเบียน (Medical Record Audit)

12. จัดระบบการรักษาความลับขอมูลของผูปวย มีการกําหนดรหัสผานการเขาถึงขอมูลมีแบบ
ยินยอมเปดเผยประวัติการรักษาของผูปวย

13. ใหบริการคนหาและสําเนาเวชระเบียนเพ่ือการรักษาพยาบาล.การวินิจฉัย,ประกันชีวิตและ
หนวยงานทั้งภายในและนอกโรงพยาบาล

14. ใหบริการขอมูล สถิติการใหบริการทางการแพทยและสาธารณสุข แกบุคลากรและหนวยงาน
ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล

15. เปนแหลงศึกษาดูงานและฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาหลักสูตรตางๆ
16. พัฒนาระบบเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส (Electronic Medical Record System)

เพ่ือตอบสนองการพัฒนาระบบบริการใหมีความเปนเลิศในการใหบริการ



ผลการปฏิบัติงาน/กิจกรรม

1. ลงทะเบียนผูปวยใหม 22,124 ราย/ป

2. ลงทะเบียนผูปวยเกา 388,830 ครั้ง/ป

3. ลงทะเบียนผูปวยนอนโรงพยาบาล 40,551 ราย/ป

4. คนเวชระเบียนนัดมาตรวจ 128,730 ครั้ง/ป

5. คนเวชระเบียนยืมทุก Clinic  ตางๆ 93,176 ครั้ง/ป

6. ลงทะเบียนรับผูปวย Refer In 67,136 ครั้ง/ป

7. ทําลายเวชระเบียนผูปวยนอก ที่เกินกําหนดเวลา 5 ป 58,632 ฉบับ

8. ลง ICD10 กรณี Refer Out  Refer In  Clinic ตาง ๆ
ลงไมครบ

ผลงานเดนของหนวยงาน

1. คนเวชระเบียนไมคลาดเคลื่อน
2. ทันกําหนดเวลาแพทยตรวจ

การพัฒนาคุณภาพกิจกรรม

1. รับฟงนโยบายจากทีมนําของโรงพยาบาล กลุมภารกิจระบบบริการและสนับสนุนบริการ
สุขภาพ ทีมนําเฉพาะดาน เพ่ือกําหนดทิศทางการพัฒนาและกําหนดเปาหมายของ
หนวยงานใหสอดคลองกับพันธะกิจและเข็มมุงของโรงพยาบาล

2. จัดตั้งทีมพัฒนาคุณภาพในหนวยงาน เพ่ือใหทุกคนมีสวนรวมในกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ
3. จัดทําแผนพัฒนาคุณภาพครอบคลุมดานบริหาร บริการ วิชาการ เพ่ือขอการสนับสนุน

งบประมาณ/ทรัพยากรอยางเพียงพอ
4. จัดประชุมชี้แจงนโยบาย ใหเจาหนาที่ทุกระดับ ตระหนักถึงความสาํคัญของการพัฒนา

คุณภาพที่มุงเนนการตอบสนองความตองการของผูปวยและการยืดผูปวยเปนศูนยกลาง
ของการพัฒนา

5. จัดประชุมระดมความคิดเห็นของเจาหนาที่ทุกระดับ เกี่ยวกับการติดตามความกาวหนา
ของแผนพัฒนาคุณภาพ แนวทางปฏิบัติ ปญหา อุปสรรค และการแกไขอยางสม่ําเสมอ
เดือนละ 1 ครั้ง

6. สนับสนุนใหเจาหนาที่ไดรับการฝกอบรม สัมมนา และการนําเสนอผลงานที่เกี่ยวของกับ
การพัฒนาคุณภาพตางๆ

7. กระตุน ติดตามใหเกิดการพัฒนาคุณภาพในหนวยงาน
8. ติดตามความกาวหนา ปญหาอุปสรรค หาแนวทองแกไขทุกวัน
9. ทํา 5ส.ทุกวันศุกรอยางตอเนื่อง



แผนงานท่ีจะทําเนินการตอป 2560

1. การตรวจสอบสิทธิการรักษาพยาบาลจากฐานขอมูลเพ่ือประโยชนในการใชบริการของ
ผูปวย รวมถึงการแกปญหาเกี่ยวกับการใชสิทธิการรักษาพยาบาลของผูปวย

2. จัดระบบการแปลผลลงรหัสโรค (Medical Coding) เวชระเบียนผูปวยนอกและผูปวยใน
ใหรหัสโรคผูปวย (ICD-10),รหัสหัตถการ(ICD-9-CM)ตามการวินิจฉัยโรค,ผลการรักษา,
การผาตัด,โรคแทรกซอน,สาเหตุการตายฯลฯ

3. จัดระบบการบันทึกและเก็บขอมูลใหสมบูรณถูกตองมีระบบตรวจสอบการบันทึกขอมูล
รวมถึงการตรวจสอบคุณภาพเวชระเบียน(MEDICAL Record Audit)

4. ใสขอมูลผูปวยนอก เชน ใสเลข 13 หลัก เบอรโทรศัพท ใหถูกตองและครบถวน

ปญหาอุปสรรคและแนวทางแกไข

อันดับ ปญหาอุปสรรค อันดับ แนวทางแกไข
1 การลง ICD -10 ไมครบ ไมลง 1 ติดตามตรวจสอบและPrint Out

ออกมาตรวจสอบโดยมีเจาหนาท่ีเวช
สถิติเปนผูตรวจสอบและลงรหัสโรคให
ถูกตอง

2 การทําใบแทน 2 ใชปกสีใหแตกตางจากบัตรเดิม เพื่องาย
ตอการตรวจสอบและรวมเลม



งานผูปวยใน (เวชระเบียนผูปวยใน)

หนาท่ีและเปาหมาย

งานเวชระเบียนผูปวยในมีหนาที่ใหรหัสโรคตามหลัก ICD-10 และ ICD-9-CM ในเวชระเบียน
ผูปวยในทุกรายและบันทึกขอมูลผูปวยในลงในระบบ LAN ไดอยางถูกตอง ครบถวน ทันเวลา
เปนประโยชนตอการเบิกจายคารักษาพยาบาลตามสิทธิการรักษา และเปนประโยชนในการใชขอมูล
เพ่ือบริหารจัดการการตัดสินใจของผูบริหาร ออกหนังสือรับรองการเกิด บริการติดตอประสานงาน
เรื่องใบรับรองแพทย ใบเคลม บริการขอมูลเวชระเบียนตามที่มีการรองขอโดยไมขัดตอสิทธิผูปวย
เพ่ือความพึงพอใจ ของผูรับบริการ

ขอบเขตการใหบริการ ศักยภาพ ขอจํากัด

- จัดทํา จัดเก็บรักษาแฟมเวชระเบียนผูปวยในอยางถูกตอง มีประสิทธิภาพ สะดวกในการ
คนหา

- บริการขอมูลเวชระเบียนตามการรองขอ โดยไมขัดกับสิทธิของผูปวย
- ออกหนังสือรับรองการเกิดไดอยางครบถวน ถูกตอง
- ใหรหัสการวินิจฉัยโรคและรหัสหัตถการอยางถูกตองและตรงกับมาตรฐานการใหรหัสโรค
- บันทึกขอมูลผูปวยในทุกรายในระบบ LAN
- บันทึกขอมูลผูปวยเสียชีวิตทุกรายจากใบรายงานการตาย ลงระบบLAN และระบบ

INTERNET เพ่ือสงกระทรวง
- รวมกับทีมตรวจสอบเวชระเบียน ทําการตรวจสอบเวชระเบียนผูปวยใน

ประเด็นคุณภาพท่ีสําคัญ

ครบถวน ถูกตอง ทันเวลา

ความทาทาย ความเสี่ยงท่ีสําคัญ (จุดเนนในการพัฒนา)

เวชระเบียนผูปวยในไดรับการใหรหัสโรคและรหัสหัตถการภายในเวลาที่กําหนด และไดมาตรฐาน

ผูรับผลงานและความตองการท่ีสําคัญ(จําแนกตามกลุมผูรับผลงาน)

กลุมผูรับผลงาน ความตองการของผูใชบริการ

ผูปวย และญาติ - ไดรับบริการสําเนาเวชระเบียนที่ถูกตอง ครบถวน
- ไดรับบริการดวยความสะดวก รวดเร็ว ถูกตอง
- การพิทักษสิทธิผูปวยและรักษาความลับผูปวย
- มีพฤตกิรรมบริการที่ดีเปนที่พึงพอใจกับผูรับบริการ
- ใหคําแนะนําขั้นตอนการรับสูติบัตรตัวจริง ไดอยางถูกตอง



ผูรับผลงานและความตองการท่ีสําคัญ(จําแนกตามกลุมผูรับผลงาน)

กลุมผูรับผลงาน ความตองการของผูใชบริการ

แพทย- พยาบาลและ
เจาหนาที่ ที่เกี่ยวของ

- ชี้แจงเหตุผล เมื่อมีเหตุขัดของและแกไขปญหางานได
- การใหรหัสโรคและรหัสหัตถการที่เปนมาตรฐาน
- เจาหนาที่บริการดวยพฤติกรรมบริการที่ดี
- การเก็บรักษาเวชระเบียน สามารถคนหา ไดรวดเร็ว ขอมูลถูกตอง

ครบถวน

ผูบริหาร - ขอมูลการวินิจฉัยโรคและรหัสหัตถการ ถูกตอง ครบถวน
เปนมาตรฐานการใหรหัส มีคุณภาพ  สามารถนําขอมูลที่ไดมา
พัฒนาโรงพยาบาล

- มีระบบรายงานผูปวยในรายบุคคล (DRGs)  ที่มีความสอดคลองตอ
คาใชจาย

- มีการทบทวนเวชระเบียนเปนระยะ เพ่ือประเมินความสมบูรณ
ความถูกตอง และระยะเวลาการบันทึกที่เหมาะสม

- การใชรหัสการวินิจฉัยโรค และรหัสหัตถการไดมาตรฐาน

อัตรากําลัง

- เจาหนาที่เวชสถิติ จํานวน 3 คน
- เจาหนาที่เวชระเบียนปฏิบัติงาน จํานวน 5 คน

ปริมาณงานงานท่ีรับผิดชอบ

1. ใหรหัสโรคผูปวยใน

2. บริการยืม- คืน เวชระเบียนผูปวยใน

3. บริการขอใบรับรองแพทย ใบเคลม สําเนาประวัติ

4. ออกหนังสือรับรองการเกิด

5. บันทึกรายงานการตายในระบบ internet กระทรวงสาธารณสุข

ทรัพยากร – เครื่องคอมพิวเตอร 9 เครื่อง



กระบวนการสําคัญ (Key Process)

กระบวนการสาํคญั สิ่งท่ีคาดหวังจากกระบวนการ ตัวชี้วัดท่ีสําคัญ

1. การ เ ก็บ เวชระ เบี ยน และ
ลงทะเบียนรับเวชระเบียนจาก
ตึกผูปวยใน

-เ พ่ือทราบจํานวนเวชระเบียน
ผูปวยในที่สงคืนในแตละวัน
-เ พ่ือเปนหลักฐานวา ได รับเวช
ระเบียนกลับคืนมายังหนวยงาน
เวชระเบียนผูปวยใน

-อัตราการสูญหายของเวชระเบียน
ระหวางรอใหรหัสโรค

2. การใหรหัสการวินิจฉัยโรคและ
รหัสหตัถการ

-การใหรหัสโรคและหัตถการไดตาม
มาตรฐาน

-ความถูกตองและครบถวนในการให
รหัสโรคและรหัสหัตถการ

3. การบันทึกขอมูลโรค-หัตถการ
ลงในระบบ LAN

-เพ่ือสงขอมูล DRGs ได ถูกตอง
และภายในเวลาที่กําหนด
-เพ่ือลงสถิติโรคของโรงพยาบาลและใช
ฐานขอมูล   ในการตัดสินใจของ
ผูบริหารและผูที่ตองการขอมูล

-อัตราความถูกตอง ครบถวนในการ
บันทึกขอมูลโรค-หัตถการ

4. การจัดทําแฟม และ จัดเก็บเขาชั้น -เพ่ือความเปนระเบียบไดมาตรฐาน
เดียวกัน
-เ พ่ือสะดวกตอการใหบ ริการ /
จัดเก็บ คนหา

-อัตราการจัดเก็บผดิที่

5. บริการยืม-คืน เวชระเบียน
และบันทึกลงคอมพิวเตอร

-เพ่ือประกอบการรักษาอยาง
ตอเน่ือง
-เพ่ือการศึกษา คนควา วิจัย

-จํานวนการสูญหายของเวชระเบียน

6. การขอสํ า เนาเวชระ เบี ยน
ใบรับรองแพทย ใบเคลม

-เพ่ือประโยชนของผูปวยในการ
รักษาตอเน่ืองและเปนหลักฐาน
ทางกฎหมาย
-ผูรับบริการพึงพอใจ

-การไดรับเอกสารเวชระเบียนที่ครบถวน
-ความไมทันเวลา
-จํานวนการถูกรองเรียน

7. การทําลายเวชระเบียนที่มีอายุ
การจัดเก็บเกิน 5 ป

-เ พ่ือ เ พ่ิม พ้ืนที่ ก ารจั ด เ ก็บ เวช
ระเบียนปตอไป
-เพ่ือรักษาความลับของผูปวย

-ไมทําลายเวชระเบียนที่ยังไมครบอายุ
การจัดเก็บ

8. ก า ร อ อ ก ห นั ง สื อ รั บ ร อ ง
การเกิด

-เพ่ือเปนขอมูลของโรงพยาบาล
-เพ่ือเปนขอมูลทะเบียนราษฎร

-ความถูกตอง รวดเร็ว ในการออก
หนังสือรับรองการเกิด

9. การบันทึกรายงานการตาย
ตามแบบ ท.ร.4/1

-เ พ่ือเปนฐานขอมูลสาเหตุการ
เสียชีวิต ระดับประเทศ

-ความผิดพลาดการบันทึกขอมูลใน
ระบบ internet



ตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน (Performance indicator)

ตัวชี้วัด เปาหมาย

ความถูกตอง

- การใหรหัสโรค ICD-10, ICD-9-CM 100%

- การบันทึกขอมูลลงคอมพิวเตอรในระบบ LAN 100%

- การคนหาเวชระเบียน 100%

รวดเร็ว

- ลงรหัสโรคไดเสร็จภายใน 24 ชั่วโมง 100%

- ระยะเวลาในการคนเวชระเบียน <5 นาที

- ระยะเวลาในการออกหนังสือรับรองการเกิด <5 นาที

- ระยะเวลาในการขอใบรับรองแพทย/ใบเคลม 5 วัน

ความพึงพอใจของผูรับบริการ

- ผูรับบริการทั้งภายใน- นอกโรงพยาบาล

        ลูกคาภายใน >80%

        ลูกคาภายนอก >80%

กระบวนการหรือระบบงานเพื่อบรรลเุปาหมายและมีคุณภาพ

- สรุปกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพที่ไดทําไปแลว การปรับเปลี่ยนและผลลัพธที่เกิดขึ้น
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ การปรับเปลี่ยนและผลลัพธ

1. พัฒนาการใหรหัสโรค/หัตถการ ถูกตอง
ตามหลักการคูมือ ICD-10 ,ICD-9-CM
และ Standard coding guidelines

- มีการ พัฒนาการ ใหรหัส โรค /หัตถการ โดยมีการ
ประสานงานกับแพทยผูสรุปเวชระเบียนเมื่อมีขอสงสัย
เพ่ือใหไดความเขาใจและความถูกตองที่ตรงกัน  มีการสงเสริม
ใหเจาหนาที่ผูใหรหัสโรคไปอบรมการใหรหัสโรค/หัตถการ
ตามโครงการตางๆที่เกี่ยวกับการใหรหัสโรค ความรูเรื่อง
DRGs และสงเสริมเจาหนาที่ผูใหรหัสโรคไปสอบประเมิน
วัดระดับผูใหรหัสโรค และผานการประเมินทําใหมีการ
พัฒนาการใหรหัสโรค/หัตถการมากขึ้น



กระบวนการหรือระบบงานเพื่อบรรลุเปาหมายและมีคุณภาพ

- สรุปกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพท่ีไดทําไปแลว การปรับเปลี่ยนและผลลัพธท่ีเกิดขึ้น (ตอ)
กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ การปรับเปลี่ยนและผลลัพธ

2. ปรับกระบวนการวินิจฉัยโรค - มีการปรับเปลี่ยนระบบการสรุปการวินิจฉัยของแพทย
โดยกอนทําการสงขอมูลจะมีการตรวจสอบการวินิจฉัย
ของแพทยอีกครั้งเพ่ือความสมบูรณและความถูกตอง
ของขอมูล ทําใหไดขอมูลที่มีความถูกตองครบถวน
มากขึ้น

3. การปรับเปลี่ยน ระบบการออกหนังสือ
รับรองการเกิด

- มีการปรับเปลี่ยนระบบการออกหนังสือรับรองการเกิด
จากระบบการเขียนเอกสาร เปน การออกหนังสือ
รับรองการเกิดดวยระบบอินเตอรเน็ท เชื่อมโยงผาน
เครือขาย กรมการปกครอง ทําใหไดขอมูลที่ เปน
Real-time สามารถทราบเลขบัตรประจําตัวประชาชน
ของเด็กเกิดไดในทันที นําขอมูลมาบริหารจัดการได
และมีขอมูลเก็บไวในรูปแบบ อิเลคทรอนิคส

การพัฒนาคุณภาพซึ่งอยูระหวางดําเนินการ

1. พัฒนาการสรุปโรค / หัตถการ ใหทันตอเวลา โดยการหาแนวทางประสานงานกับแพทย
ใหมากขึ้น

2. พัฒนาการบริการเวชระเบียน ใหมีความสะดวก รวดเร็ว ถูกตอง และผูรับบริการมีความ
พึงพอใจใหมากขึ้น

3. พัฒนาสิ่งแวดลอมการทํางาน โดยยายหองทาํงานเวชระเบียนผูปวยในขยายหองทํางาน
และเพ่ิมพ้ืนที่จัดเก็บเวชระเบียน

แผนการพัฒนาตอเน่ือง

1. การพัฒนาคุณภาพการจัดทําขอมูล DRGs ใหมีความถูกตองสมบูรณ มากขึ้น
2. การพัฒนาการสรุปโรค / หัตถการ ใหทันตอเวลา
3. การพัฒนาศักยภาพการทํางานของเจาหนาที่งานเวชระเบียนผูปวยใน
4. พัฒนาระบบการออกหนังสือรับรองการเกิด ดวยคอมพิวเตอร ผานระบบ Internet

เชื่อมโยงกับ web กรมการปกครอง
5. การพัฒนาระบบจัดเก็บเวชระเบียนใหอยูในรูปแบบเอกสารอิเล็กทรอนิกสเพ่ือปองกัน

เวชระเบียนสูญหาย



งานศูนยขอมูลและเวชสารสนเทศ

เจตจํานง

ใหบริการขอมูลเวชสารสนเทศและบริหารจัดการระบบฐานขอมูลสถิติทางการแพทยและ
สาธารณสุขของโรงพยาบาลดวยความถูกตอง สมบูรณ ทันเวลาและเปนที่พึงพอใจ

ขอบเขตบริการ

1. บริหารจัดการระบบฐานขอมูลสถิติทางการแพทยและสาธารณสุขใหมีความถูกตอง
สมบูรณ เปนปจจุบัน และคนหาไดสะดวก เพ่ือจัดสงและนําเสนอตอผูบริหารในโรงพยาบาลและ
ผูเกี่ยวของอื่น ๆ ภายนอกโรงพยาบาล

2. ใหบริการขอมูลเวรสารสนเทศแกบุคคลและหนวยงานตาง ๆ ทั้งภายในและภายนอก
โรงพยาบาล เพ่ือนําไปใชในการพัฒนาดานบริหาร บริการ และวิชาการ

3. สนับสนุนการใชเทคโนโลยีสารสนเทศในการบริหารจัดการขอมูลการรักษาพยาบาลแก
หนวยงานตาง ๆ ในโรงพยาบาล

เปาหมาย

- ขอมูลสถิติทางการแพทยและสาธารณสุขมีคุณภาพ ไดมาตรฐาน
- เปนที่พึงพอใจของผูรับบริการ

ภาระหนาท่ีความรับผิดชอบ
1. รวบรวม ติดตาม ตรวจสอบและแกไขขอมูลตาง ๆ พรอมทั้งประมวลผลขอมูล  ของ

หนวยงานภายในใหมีความสมบูรณ ครบถวน ถูกตองและทันเวลา
2. ใหบริการขอมูลสถิติทางการแพทย แกบุคลากรทางการและและหนวยงานตาง ๆ ทั้ง

ภายในและภายนอกโรงพยาบาล เพ่ือนําไปใชในการพัฒนาดานบริหาร บริการและวิชาการ
3. สนับสนุนการใชเทคโนโลยีสารสนเทศในการบริหารจัดการขอมูลการรักษาพยาบาล

แกหนวยงานตาง ๆ ในโรงพยาบาล

อัตรากําลัง

1. เจาหนาพนักงานเวชสถิติชํานาญงาน จํานวน 1 คน
2. นักวิเคราะหนโยบายและแผน จํานวน 1 คน
3. นักวิชาการคอมพิวเตอร จํานวน 1 คน
4. พนักงานธุรการ จํานวน 1 คน



โครงสรางศูนยขอมูลเวชสารสนเทศ

ผลการปฏิบัติงาน

ท่ี รายการ จํานวน (คร้ัง)

1. การใหบริการการใหบริการขอมูล

1.1 จํานวนการใหบริการขอมูลแยกตามรายการ (ชิ้นงานยอย) 31,581

1.2 จํานวนการใหบริการขอมูลหัวของานใหญ (ครั้ง) 520

1.3 จํานวนการผิดพลาดการใหขอมูล 5

1.3 อัตราความผดิพลาดของการใหขอมูล (<5%) 0.06

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

หัวหนากลุมภารกิจดานพัฒนาระบบบริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ

หัวหนางานเทคโนโลยีและขอมูลขาวสาร

ภก.ธีรวิทย  บํารงศรี

นางบังอร  ทิวารัตนอังกูร
นักวิเคราะหนโยบายและแผน

นายกริช  ปานพรหม
นักวิชาการคอมพิวเตอร

หัวหนากลุมงานยุทธศาสตรบริการและสารสนเทศทางการแพทย

นายแพทย กอบลาภ  ธงทอง

หัวหนางานศูนยขอมูลเวชสารสนเทศ

น.ส.เยาวลักษณ  วงษคํา
เจาหนาพนักงานเวชสถิติชํานาญงาน

นางนวลนาถ  พงษพูล
พนักงานธุรการ



ผลการปฏิบัติงาน
ท่ี รายการ จํานวน(คร้ัง)

2. ขอมูลสง สปสช.

2.1 จํานวนขอมูลที่สง สปสช.ที่ผานการตรวจสอบแกไขและนําสง (รายการ) 399,236

2.2 จํานวนขอมูลที่สง สปสช.และไมผาน (รายการ) 2,731

2.3 อัตราความถูกตองของขอมูลที่สง สปสช. (>98%) 99.29

3. อัตราการจัดสงรายงาน

- อัตราการสงรายงานทันตามกําหนดเวลา 97.06

- อัตราการสงรายงานไมทันกําหนดเวลา 2.94

ประเภทการสงรายงาน

1 รายงานที่ศูนยขอมูลฯ ดําเนินการเอง (รายงาน) 107

2 รายงานที่ศูนยขอมูลฯ ดําเนินงานรวมกับหนวยงานอื่น (รายงาน) 66

3 รายงานที่ศูนยขอมูลฯ รับและทําหนังสือสงผาน (รายงาน) 83

4. ตรวจสอบและแกไขขอมูลผูปวยนอกในระบบ Hosxp (ใหรหัสโรค, แกไขรหัสโรค, ให
รหัส/บันทึกหองตรวจ ผูปวยนอก-ใน , ใหรหัสโรค ER ,ใหรหัส/บันทึก/ตรวจสอบ
แผนกโรค บันทึกโรค สถานะสถานพยาบาลที่รับ – สง ในระบบ Refer in-out/ให
รหัสหัตถการ ICD9/ประมวลผล ADjrw (12 แฟม/21 แฟม/รง.504,รง.505)/
ตรวจสอบ/แกไขฐานประวัตผิูปวย HN ซํ้า เลขบัตรประชาชน ประเทศ เลขบตัร
ประชาชนของทารกแรกเกิด แมที่มีในทารกแรกเกิด/ตรวจสอบ/ประมวลผลจาก
โปรแกรม HOSxp เพ่ือแจก PID ในฐาน person

823,194

รายการ

5. รวบรวมและจัดทํารายงานประจําป

- ประจําปโรงพยาบาล (หนวยงานภายในโรงพยาบาล) 1

- ขอมูลระบบสารสนเทศภูมิศาสตรทรัพยากรสุขภาพ (GIS) 1

- สํารวจการเกิด และการแจงเกิดของทารกแรกเกิด 12

6. รวบรวมการสงรายงานดานสาธารณสุขใหกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 12

7. รวบรวมการสงรายงานใหกับกระทรวงฯ 12

8. พัฒนาโปรแกรมชวยจดัการขอมูลเพ่ือสํารองขอมูลในหนวยงาน (ตอ) 1

9. พัฒนาโปรแกรม UGIH SCORE 2014 (ตอ) 1

10. พัฒนาโปรแกรมชวยจดัการงานศูนยขอมูลภายในหนวยงาน (ตอ) 1

11. พัฒนาโปรแกรมการไปประชุม อบรม สัมมมา (พรส. + การพยาบาล) 1



ผลการปฏิบัติงานดานการตรวจสอบและแกไข
รายการท่ีตรวจสอบและแกไขขอมูลผูปวยนอก-ผูปวยใน

(ในระบบ Hosxp)

2557 2558 2559

ใหรหัสโรค 64,505 64,077 47,975

บันทึกแกไขรหัสโรค 49,803 48,029 27,365

แกไขประเภทโรค 2,306 5,070 1,771

บันทึกแกไขรหัสโรค ER 20,855 15,836 20,315

ใหรหัสหัตถการ ICD9 12,857 11,781 6,363

บันทึกแกไขรหัสหัตถการ ICD9 12,883 11,748 9,341

บันทึกแกไขรหัสโรค Refer In 304 0 16

บันทึกแกไขรหัสโรค Refer OUT 183 75 91

ใหรหัสแผนกโรคทีผ่ิด 30,694 36,415 26,378

บันทึกแกไขรหัสแผนกโรค 32,982 47,798 21,206

ประมวลผล ADJrw จํานวนคร้ัง 330 335 311

ประมวลผล ADJrw จํานวนราย 40,926 40,104 40,542

ตรวจสอบการใหรหัสโรค/รหัสแผนกโรคนอก 538,788 526,140 309,327

บันทึกแกไขขอมูลบคุคล อาชีพ,ศาสนา ฯ 2,091 1,235 132

แกไขรหัสโรค,รหัสผาตัด รง. 21 แฟม 132 86 0

ตรวจสอบขอมูลรายงาน 21 แฟม 266 2 0

ตรวจสอบแผนกโรค Admit 11,662 5,620 3,692

แกไขแผนกโรค Admit 5,547 8,531 3,172

แกไขรหัสโรคผูปวยใน 113 7 527

แกไขรหัสโรคผูปวยใน Adj RW=0 158 0 0

ดึงขอมูลเพ่ือการตรวจสอบและบันทึกขอมูลที่ไมมี PID 177 242 22

แกไข/เพ่ิม ขอมูล PID ในโปรแกรม HosXp 100 1 0

ประมวลผลการสงออกเลข PID 412 62 7

รวม 830,074 823,194 521,553



ผลการปฏิบัติงานการใหบริการขอมูลทางการแพทย
1. สรุปการใหบริการภายนอก/ภายใน โรงพยาบาล

หนวยงาน คร้ังการติดตอ คร้ังการใหบริการ

1. หนวยงานภายในโรงพยาบาล 496 31,302

2. หนวยงานภายนอกโรงพยาบาล 24 279

2. หนวยงานภายนอกท่ีใหบริการ
หนวยงาน คร้ังการติดตอ คร้ังการใหบริการ

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกําแพงเพชร 17 266

2. หนวยงานอื่น ๆ 6 11

3. ศัลยแพทยศาสตรแหงประเทศไทย 1 2

รวมทั้งหมด 24 279

3. สรุปตามวัตถุประสงคท่ีขอรับบริการ
หนวยงาน คร้ังการติดตอ คร้ังการใหบริการ

1. ประกอบรายงาน 336 27,723

2. จัดทําผลงาน 66 1,459

3. พัฒนาคุณภาพการรักษา 37 1,670

4. ตรวจสอบขอมูล 28 64

5. งานสงกระทรวง 26 194

6. ขอมูลสําหรับผูบริหาร 23 466

7. ไมไดระบุ 4 5

รวมท้ังหมด 520 31,581



4. หนวยงานภายในโรงพยาบาลท่ีใหบริการ (ตอ)

หนวยงาน คร้ังการติดตอ คร้ังการ
ใหบริการ

กลุมงานอุบัตเหตุฉุกเฉิน 51 461
ICU กี่งวิกฤต 42 2,438
OPD 42 2,440
กลุมงานเวชกรรมสังคม 38 281
วิชาการ (พรส.) 37 652
องคกรแพทย 28 12,867
กลุมงานศัลยกรรม 22 1,494
ตึกอายุรกรรมชาย 18 271
ฝายการเงินและบัญชี 18 271
กลุมงานอายุรกรรม 17 3,055
ICU (MED) 14 387
ศูนยขอมูล 14 54
จิตเวช, ยาเสพติด 14 1,615
กลุมงานการพยาบาล 13 181
AFRIMS 13 23
เวชระเบียนใน 13 28
ตึกสงฆ 13 56
กลุมงานโสต ศอ นาสิก 11 170
กลุมงานศัลยกรรมกระดูก 9 95
QO 9 38
กลุมงานเภสัชกรรม 7 314
ตึกศัลยกรรมชายทั่วไป 7 476
กลุมงานสูต-ินรีเวชกรรม 6 1,846
ตึกอายุรกรรมหญิง 6 27
กลุมงานจักษุวิทยา 3 8
ตึกกุมารเวชกรรม (บน) 3 5
กลุมงานพัฒนาคุณภาพ 3 41
หองตรวจหัวใจ 3 41
ตึกศัลยกรรมอุบัติเหตุ 2 24
พิศษ 3 2 4
ฝายโภชนาการ 2 12
ไตเทียม 2 3
กลุมงานกุมารเวชกรรม 2 2
งานผาตัด 1 1
ประชาสัมพันธ 1 3



4. หนวยงานภายในโรงพยาบาลท่ีใหบริการ (ตอ)

หนวยงาน คร้ังการติดตอ คร้ังการใหบริการ

พิเศษ 2 1 2
กลุมงานเวชกรรมฟนฟู 1 3
ตึกศัลยกรรมกระดูกชาย 1 10
หนวยงานสังคมสงเคราะห 1 2
ฝายพัสดุ 1 2
ตึกกุมารเวชกรรม (ลาง) 1 4
ตึกสูติ (หองคลอด) 1 48
เครื่องมือแพทย 1 2
พิเศษ 1 1 5
ตึกศัลยกรรมหญิง 1 4

496 31,302

ปญหาและอุปสรรคงาน

1. ขอมูลจากฐานขอมูลโปรแกรม HOSxP ไมเสถียรทําใหไดขอมูลไมตรงกันในการออก
รายงานแตละครั้ง

2. ขอมูลของผูรับบริการบางรายขาดความสมบูรณ–ความถูกตอง ทําใหการรายงานขอมูล
คลาดเคลื่อนจากความเปนจริง เนื่องจากขาดทีมที่ตรวจสอบขอมูลการใหบริการอยางจริงจัง

3. ขอมูลการใหบริการของผูปวยในแตละเดือนมีเปนจํานวนมาก สงผลกระทบใหเจาหนาที่
ในหนวยงานตองปฏิบัติงานนอกเวลาเพ่ือตรวจสอบขอมูลใหทันตามรอบการสงรายงาน
ของแตละเดือน

4. การ Update โปรแกรม HOSxP ในแตละครั้ง มีผลกระทบกับฐานขอมูลและระบบ Report
สําเร็จรูปทําใหตองเสียเวลาในการตรวจสอบ Report และตองแกไขใหมอยูเสมอ

5. ความตองการขอมูลในเชิงตัวชี้วัด การเปรียบเทียบขอมูลมีการเปลี่ยนแปลงอยู
ตลอดเวลา ทําใหไมสามารถสรางมาตรฐานในการใหบริการขอมูลที่แนนอน

6. ความเรงดวนในการตองการขอมูลมีเวลาจํากัด ทําใหเปนอุปสรรคในการตรวจทานความ
ถูกตองของขอมูล

กิจกรรม / แผนงานท่ีจะดําเนินการในป 2561

1. พัฒนาระบบ KPH  E - OFFICE (ระบบบันทึกหนังสือไปราชการแบบ Electronic)
2. พัฒนาระบบ KPH  E - OFFICE (ระบบบันทึกการเบิก-จายพัสดุแบบ Electronic)
3. พัฒนาโปรแกรม Barthel score เวชกรรมฟนฟู
4. สํารองขอมูลและโปรแกรมการทํางานตาง ๆ เพ่ือรองรับความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้น
5. สงเสริมใหบุคลากรภายในหนวยงานใหมีความรูดานรหัสโรคและรหัสผาตัด
6. พัฒนาโปรแกรม UGIH SCORE 2014 (ตอเนื่อง)
7. พัฒนาโปรแกรมชวยจัดการงานศูนยขอมูลภายในหนวยงาน (ตอเนื่อง)
8. บริหารจัดการฐานขอมูลผูรับบริการของโรงพยาบาลใหมีความสมบูรณ ถูกตองและ

ครอบคลุมความตองการ (เพศ เลขบัตรประจําตัวประชาชน อายุ โรครักษา)
9. พัฒนาบุคลากรใหมีความรู ความสามารถ ในดานการจัดการระบบฐานขอมูล (ตอเนื่อง)



งานสังคมสงเคราะห

รายงานผลการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะห

รายการ ผูปวยนอก ผูปวยใน รวม (ราย)
ใหม เกา ใหม เกา ใหม เกา

ประเภทผูปวย 1,173 1,167 194 164 1,367 1,331
รวม (ราย) 2,340 358 2,698

รายการ จํานวน รวม (ราย)
ผูปวยในเขต 1,574
ผูปวยนอกเขต 851
ผูปวยตางจังหวัด 273

2,698

คารักษาพยาบาลผูปวยนอก/ใน ที่ขอความอนุเคราะห

รายการ ผูปวยนอก ผูปวยใน
คารักษา ชําระ อนุเคราะห คารักษา ชําระ อนุเคราะห

บัตรทองขามเขต 789,839 498,486 291,353 87,901 36,967 50,934
รถไมมี พรบ. 24,660 15,317 9,343 497,886 481,262 16,624
ประกันสังคม 149,959 68,678 81,281 3,792 3,792 -
ชําระเงิน 23,796 13,925 9,871 240,185 176,163 64,022
ตางดาว 167,269 25,149 142,120 166,761 30,578 136,183
ติดสิทธ์ิขาราชการ - - - - - -
ติดสิทธ์ิ
ประกันสังคม

1,375 1,100 275 8,000 8,000 -

รวม (บาท) 1,156,898 622,655 534,243 1,004,525 736,762 267,763



ประเภทปญหาของผูรับบริการ ( ผูปวย 1 ราย มีมากกวา 1 ปญหา )

ประเภทปญหา จํานวน (คร้ัง)
ปญหาเศรษฐกิจ 2,568
ปญหาการดูแล 74
ปญหาอารมณและจิตใจ 48
ปญหาครอบครัว 11
ปญหากฎหมาย 188
ปญหาวัฒนธรรมและความเชื่อ -
ปญหาที่เกี่ยวของกับผูปวยและญาติในการรักษาพยาบาล 8
ปญหาที่เกี่ยวของกับที่อยูอาศัย 4
ปญหาการใชสิทธิในการรักษาพยาบาล 1,959
ปญหาสังคม 1

รวม 4,861

ผูรับบริการกลุมเปาหมายทางสังคม

ผูรับบริการกลุมเปาหมายทางสังคม จํานวน (ราย)
ประชาชนทั่วไป 13
ประสบภัยจากรถ 196
อุบัติเหตุจากการทํางาน -
ทําแทงผิดกฎหมาย -
ติดเชื้อเอดส/โรคเอดส 6
ถูกขมขืน 29
ถูกทารุณกรรม 6
พิการ 14
สุขภาพจิต 59
ติดสารเสพติด -
ผูปวยทั่วไป 2,375

รวม 2,698



การบริการและกิจกรรม

การบริการและกิจกรรม จํานวน (คร้ัง)
การตรวจวินิจฉัย 2,695
การบําบัดทางสังคม
- ใหคําแนะนํา 2,683
- ใหบริการปรึกษา 75
- การชวยเหลือดานเศรษฐกิจ 50
  *เงินกองทุนพระเทพ 17,000 บาท
*คาพาหนะ 100 บาท
*เครื่องนุงหม 14  ชุด
*เครื่องอุปโภคบริโภค 6  ชุด

- ติดตอประสานงาน 71
- สงกลับภูมิลําเนา 1
- ติดตอ/ผูปวย/ญาต/ินายจาง/คูกรณี 34
- อื่น ๆ (ระบุ) ......เยี่ยมผูปวยที่หอผูปวย....... 40
การเฝาระวังปญหาทางสังคม 110
การฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 5
การจัดการทรัพยากรทางสังคม
- จัดหาแหลงกายอุปกรณ 1
- จัดหาแหลงเงินทุน 41
- จัดหาอาชีพที่เหมาะสม -
- จัดหาเครื่องอุปโภคบริโภคบริจาค 10
การจัดสวัสดิการสาธารณสขุ
- สงเคราะหคารักษา 2,091
- แนะนํา/พิจารณาการใชสิทธิ 2,497
- สงตอทําสิทธิบัตร -
สังคมสงเคราะหชุมชน
- เยี่ยมบาน 11

รวม (คร้ัง) 10,415  (คร้ัง)



กลุมการบริการสังคม

กลุมการบริการสังคม จํานวน (ราย)
ภาวะฉุกเฉิน/วิกฤต
- บริการพิทักษสิทธิเด็กและสตรีที่ถูกกระทํารุนแรง 36
- บริการในเหตุการณฉุกเฉิน 3
เฝาระวังปญหาสังคมในโรงพยาบาล
- เด็กแรกเกิด – 12 ป 6
- หญิงตั้งครรภและกลุมมารดา -
- ผูปวยทั่วไป 30
ผูดอยโอกาส
- กลุมเด็ก 30
- กลุมผูสูงอายุ 112
- กลุมผูพิการ + ทําบัตรผูพิการ 15
- กลุมผูยากไร 3
- กลุมผูปวยเรื้อรัง 830
ผูมีปญหาทางสังคม
- ผูมีปญหาครอบครัว 9
- ผูมีปญหาเศรษฐกิจ 1,516
- ผูติดเชื้อเอดส/ผูปวยเอดส 6
- หญิงตั้งครรภไมพึงประสงค 6
- ผูถูกทอดทิ้ง -
- ผูประสบอันตรายอันเนื่องจากการทํางาน -
กลุมเปาหมายพิเศษ
- ผูมีปญหาติดสารเสพติด -
- แรงงานตางชาติ 96

รวม 2,698 (ราย)



งานเวชนิทัศนและโสตทัศนศึกษา

อัตรากําลัง

เจาพนักงานโสตทัศนศึกษาชํานาญงาน
1. นายวุฒิรักษ วทานียเวช จพ.โสตทัศนศึกษาชํานาญงาน
2. นางรวินทนิภา เสนาถี จพ.โสตทัศนศึกษาชํานาญงาน
3. นางทิพาวรรณ นิลคลาย จพ.โสตทัศนศึกษาชํานาญงาน

ลูกจางประจํา
1. นายสมชาย สุรเดช พนักงานบริการ

พนักงานราชการ
1. นายสุชาติ มีชัย            นักวิชาการโสตทัศนศึกษา

พนักงานกระทรวงสาธารณสุข
1. นางสาวณิสาชล    รอดกสิกรรม   นักวิชาการโสตทัศนศึกษา

ภาระหนาท่ีรับผิดชอบของหนวยงาน

งานเขียนภาพ/ออกแบบและผลิตงานกราฟก (ผลิตงานโดยคอมพิวเตอร)

- ผลิตและออกแบบโปสเตอร - ผลิตและออกแบบแผนพับ
- ผลิตและออกแบบปายประชาสัมพันธ - ผลิตและออกแบบแผนปลิว
- ผลิตและออกแบบโลโก - ผลิตและออกแบบนิทรรศการ
- ผลิตและออกแบบสื่อทางการแพทย

งานเขียนภาพ/ออกแบบและผลิตงานกราฟก (ท่ัวไป)

- ผลิตและออกแบบโปสเตอร - ผลิตและออกแบบตัวอักษรพลาสติก
- ผลิตและออกแบบปายประชาสัมพันธ - ผลิตและออกแบบแผนพับ
- ผลิตและออกแบบตัวอักษร - ผลิตและออกแบบสติ๊กเกอร
- ผลิตและออกแบบปายติดรถยนต - ผลิตและออกแบบปายติดผนัง/กระจก
- ผลิตและออกแบบปายผา - ผลิตและออกแบบปายติดเครื่องมือตางๆ
- ผลิตและออกแบบปายผาใบไวนิล - ผลิตและออกแบบปายไม
- ผลิตและออกแบบปายพลาสติก - ผลิตและออกแบบปายเวทีหองประชุม
- ผลิตและออกแบบตัวอักษรพลาสติก - ผลิตและออกแบบปายกลองไฟ

งานถายภาพท่ัวไป

- งานถายภาพกิจกรรมทั้งภายในและ
ภายนอกโรงพยาบาล

- งานตกแตงภาพโดยคอมพิวเตอร

- งานควบคุมและจัดเก็บภาพ
- งานบริการสืบคนหาภาพ



งานถายภาพทางการแพทย

- งานถายภาพเพ่ือการตรวจรักษาทางการแพทย
- งานตกแตงภาพโดยคอมพิวเตอร

- งานถายภาพในหองผาตัด
- งานควบคุมและจัดเก็บภาพ
- งานบริการสืบคนหาภาพ

งานถายวิดีโอท่ัวไป

- งานถายภาพกิจกรรมทั้งภายในและ
ภายนอกโรงพยาบาล

- งานบริการสืบคนหาภาพวดิีโอ

- งานตัดตอวิดีโอ
- งานควบคุมและจัดเก็บภาพวิดีโอ

งานถายวิดีโอทางการแพทย

- งานถายภาพเพ่ือการตรวจรักษาทางการ
แพทย

- งานควบคุมและจัดเก็บวิดีโอ

- งานตัดตอวิดีโอทางการแพทย
- งานบริการสืบคนหาวดิีโอ

งานผลิตและตัดตอวิดีโอ/ผลิตสื่อทางเสียง

- การเขียนสคริปต /story board
- ผลิตและตัดตอวิดีโอทางการแพทย
- ผลิตและตัดตอวิดีโอการประชุม
- ผลิตและตัดตอวิดีโอกิจกรรม

โรงพยาบาล

- ผลิตและตัดตอวิดีโอเพ่ือประชาสัมพันธ
- ผลิตวิดีโอเพ่ือการนําเสนอผลงาน
- งานบันทึกเสียง
- ผลิตและตัดตอเสียงเพ่ือประชาสัมพันธ
- ผลิตและตัดตอเสียงเพ่ือประกอบการ

นําเสนอ

งานควบคุมระบบหองประชุม

- เตรียมความพรอมของระบบเสียงหองประชุมถนอม เหลารักษพงษ /หองอูทอง/ประธาน
กาญจนาลัย /หองประชุมเกษม เลงเวหาสถิตย

- ควบคุมดูแลการประชุมหองประชุมถนอม เหลารักษพงษ /หองอูทอง/ประธาน กาญจนา
ลัย /หองประชุมเกษม เลงเวหาสถิตย

- ประสานงานการดูแลความสะอาดและจัดโตะหองประชุม
- ดูแลและตรวจสอบความพรอมในการใชงานของครุภณัฑ
- ถายภาพและวิดีโอ ตลอดการประชุม
- จัดทําปายประชามสัมพันธ ปายวิทยากร ปายกํามะหยี่ ในแตการประชุม
- บันทึกเสียงการประชุม

งานพัฒนาคุณภาพ

- งานพัฒนาคุณภาพ
- HRD
- Risk management
- เก็บรวบรวมขอมูลในการปฏิบัติงาน

- เบิก-จายวัสดุครุภัณฑ
- งานควบคุมดูและตรวจสอบครุภัณฑ
- ประสานงาน



ผลงานการปฏิบัติงาน/กิจกรรม

กิจกรรม 2559
จํานวน หนวยนับ

งานถายภาพ 17,180 ภาพ
งานวิดีทัศน

- วิดีทัศนทางการแพทย 9 เรื่อง
- วิดีทัศนนําเสนอ 27 เรื่อง
- วีดิทัศนบันทึกการบรรยาย วิชาการ
กิจกรรมทั่วไป

72 ครั้ง

งานกราฟกและเขียนภาพทางการแพทย 3,560 ปาย
งานโสตทัศนศึกษา

- หองประชุม - ติดตั้งโสตทัศนูปกรณ 612 ครั้ง
- เครื่องเสียงนอกสถานที่ 34 ครั้ง
- ผลิตสื่อ (บันทึกเสียง) 10 เรื่อง

งานสนับสนุนบริการดานอืน่ ๆ
- ถายภาพ/วิดีทัศน นอกสถานที่ 61 ครั้ง

ผลงานเดนของหนวยงาน

1. ออกแบบและจัดทําปายอาคารผูปวยนอก 60 ป (AEC)
2. จัดทําโปรแกรม จองหองประชุม

การพัฒนางานคุณภาพ/กิจกรรม/แผนงานท่ีจะดําเนินงานตอป 2561

1. จัดทําและปรับปรุงปายในโรงพยาบาลใหเปนมาตรฐานเดียวกัน
2. การปรับปรุงระบบภาพและเสียงหองประชุมโรงพยาบาล



กลุมภารกิจดานบรกิารทุตยิภูมแิละตตยิภูมิ

แผนภูมโิครงสรางกลุมภารกจิดานบรกิารทุตยิภูมแิละตตยิภูมิ

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร

กลุมภารกจิดานบรกิารทุติยภูมแิละตติยภูมิ



กลุมงานโสต ศอ นาสิก

อัตรากําลัง

แพทย จํานวน 3 อัตรา

เจาพนักงานวิทยาศาสตร จํานวน 1 อัตรา

กิจกรรมทางดานบริการ

1. ใหบริการตรวจรักษาผูปวยโรค หู คอ จมูก ทั้งผูปวยในและผูปวยนอก
2. ดูแลสงเสริมสุขภาพผูปวยโรค หู คอ จมูก อยางครบวงจร
3. รับใหคําปรึกษาและใหการรักษาผูปวยที่มีปญหาเกี่ยวกับ หู คอ จมูก ตางแผนก
4. รับใหคําปรึกษาแกโรงพยาบาลชุมชน  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพประจําตําบล และ

ประชาชนทั่วไปเกี่ยวกับปญหาทางหู คอ จมูก
5. ทําการผาตดัผูปวยดาน หู คอ จมูก
6. ใหคําปรึกษาและใสเครื่องชวยฟงแกผูปวยที่มีปญหาทางดานการไดยิน

กิจกรรมทางดานบริหาร

1. การทํางานแบบมีสวนรวม
2. การทํางานรวมกันแบบทีมสหสาขาวิชาชีพ

กิจกรรมทางดานวิชาการ

1. จัดประชุมวิชาการประจําป
- การดูแลผูปวยกลุมโรคมะเร็งทางหู คอ จมูก และโรคที่พบบอย

2. จัดทําแนวทางการดูแลรักษาผูปวยเฉพาะโรค
3. จัดทําแนวทางคําสั่งการรักษากอนและหลังการผาตัดผูปวยเฉพาะโรค



ผลงานเดน

1. คลินิกผูปวยมะเร็งหู คอ จมูก ทุกวันศุกร และมุงเนนการดูแลแบบองครวม Pain
Management และ Palliative Care

2. เพ่ิมมาตรฐานการรักษาผูปวยโรคมะเร็งทางหู คอ จมูก โดยจัดทําแผนการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพรวมกับของโรงพยาบาลและเพ่ิมศักยภาพในการผาตัดผูปวยมะเร็งหู คอ จมูก

3. ใหบริการดูแลรักษาผูปวยสูงอายุที่มีปญหาดานการไดยิน ออกใบรับรองความพิการ
ใหบริการเครื่องชวยฟงเพ่ือฟนฟูสมรรถภาพการไดยิน

4. พัฒนาการตรวจคัดกรองระดับการไดยินในผูปวยเด็กแรกเกิดและผูปวยกลุมเสี่ยง โดยใช
เครื่อง Otoacoustic Emission Measurement System (OAE)

5. ตรวจระดับการไดยินของกานสมอง auditory brain stem response (ABR) ทุกวัน
พฤหัสบดี

6. พัฒนาการดูแลรักษาผูปวยโรคลําคอและกลองเสียง โดยใชกลองสองตรวจ  Flexible
Fiberoptic Laryngoscope

7. ประสานกับกลุมแพทยจากคลินิกชางในการผาตัดผูปวยโรคหูน้ําหนวก
8. พัฒนาการดูแลผูปวยแบบสหสาขา PCT ตา หู คอ จมูก มี Clinical tracer Head and

Neck cancer Clinical tracer tonsillectomy และ Clinical tracer thyroidectomy
9. มีระบบดูแลผูปวยภาวะทางเดินหายใจสวนบนอุดกั้นฉกุเฉินรวมกับทีมดูแลผูปวยวิกฤต

โดยจัดเตรียม set tracheostomy kit ไวที่หอผูปวย หู คอ จมูก สงฆอาพาธ
10. งานวิจัย 3 เรื่อง ไดแก
- การใชยาชาเฉพาะที่ในการลดความปวดภายหลังจากการผาตัดทอนซิล
- ประสิทธิภาพการผาตัดตอมทอนซิลโดยวิธีใชคลื่นวิทยคุวามถี่สูง(Monopolar

Radiofrequency Dissecting Tonsillectomy) เปรียบเทียบกับวิธีการผาตัดโดยใช
ใบมีดเย็น (Cold Steel Dissecting Tonsillectomy)

- ผลลัพธการผาตัดมะเร็งผิวหนังชนิด Non melanoma บริเวณใบหนา โดยวิธี
Bilobed flapเปรียบเทียบกับวิธี Primary closure และ Advancement flap

รายการ จํานวนผูปวย(ราย)
2557 2558 2559

ผูปวยนอก 11,578 15,172 16,174
ผูปวยใน 1,471 538 628

5 อันดับผาตัดโรค หู คอ จมูก

ลําดับ รายการ จํานวน
2557 2558 2559

1 Excision 131 151 187
2 Tracheotomy Tube 105 112 122
3 Tonsillectomy 62 69 71
4 DL c Bx 47 45 26
5 Lobectomy, Thyroidectomy 22 41 52



ผลการปฏิบัติงาน

20 อันดับโรค หู คอ จมูก

ลําดับ รหัสโรค รายละเอียด จํานวน
1 H90 Sensorineural hearing loss 2,063
2 E041 Non toxic thyroid nodule 1,898
3 H66 Chronic otitis media 1,592
4 J30 Allergic rhinitis 747
5 E05 Thyrotoxicosis 678
6 H61 Impact cerumen 588
7 H60 Otitis externa 379
8 J35 Tonsillitis 345
9 H911 Presbycusis 340
10 R59 Enlarged lymphnode 328
11 R221 Localized swelling, mass and lump, neck 324
12 Z001 Examination of ear and hearing 239
13 L040 Acute lymphnode 235
14 J060 Acute laryngopharyngitis 208
15 J010 Acute maxillary sinusitis 194
16 J339 Nasal polyp 189
17 J039 Acute tonsillitis 169
18 J00 Common cold 155
19 J029 Pharyngitis 151
20 G473 Sleep apnoea 133

5 อันดับหัตถการโรค หู คอ จมูก

ลําดับ รายการ จํานวน
1 Irrigation ear 1,261
2 Percutaneous 595
3 Fiberopticlarynxgoscope 562
4 Replace tracheostomy 171
5 Remove F.B Ear 118



ดานการไดยิน

รายการ จํานวน
ตรวจคัดกรองการไดยินในเด็ก

- OAE 371
- ABR 8

ตรวจการไดยิน 1,971
ตรวจหูชั้นกลาง 131
ใสเคร่ืองชวยฟง 228
ออกใบรับรองความพิการ 447

แผนท่ีจะดําเนินการในป 2560

1. รวมกับโรงพยาบาลแมขาย ไดแก โรงพยาบาลราชวิถี เพ่ือใหบริการผาตัดผูปวยมะเร็งหู
คอ จมูก ในโรงพยาบาลกําแพงเพชร

2. ใหความรูในการดูแลรักษาผูปวยมะเร็งหู คอ จมูก และพัฒนาระบบการสงตอกับ
โรงพยาบาลชุมชนในจังหวัด

3. ใหการบริการกับผูพิการทางการไดยินใหครอบคลุม และติดตามผลการใชเครื่องชวยฟง
อยางตอเนื่อง เพ่ือใหผูปวยไดรับประโยชนอยางเต็มที่และเพ่ิมการบริการนอกเวลา
ราชการ 1-2 ครั้งตอเดือน

4. ใหบริการตรวจรักษา ผูปวย หู คอ จมูก  ลงทะเบียนรักษาสงตอผูปวย โดยใชระบบ
Thai referและติดตามการรักษาอยางตอเนื่อง

5. พัฒนาระบบบริการผูปวยนอกหู คอ จมูก วางแผนการปฏิบัติงานโดยยึดอัตลักษณของ
โรงพยาบาล “รับผิดชอบ ซื่อสัตย มีน้ําใจ”

6. จัดเตรียมเครื่องมือตรวจหู คอ จมูกใหเพียงพอกับความตองการ และไดมาตรฐาน IC
7. รวมกับศูนยคัดกรองผูปวยกอนผาตัด เพ่ือเตรียมผูปวยที่เขารับการผาตัดแบบนัดเพ่ือลด

อัตราการยกเลิกผาตัดผูปวย ในกรณีที่ผลเลือดมีความผิดปกติ

แผนพัฒนาระยะยาว

1. เปดคลินิกเฉพาะโรค ไดแก
- คลินิกโรคภูมิแพ ไซนัส
- คลินิกโรคมะเร็งหู คอจมูก facial plastic reconstruction
- คลินิกนอนกรน
- คลินิกโรคหู และระบบประสาทหู

2. เชื่อมโยงกับโรงพยาบาลแมขายและโรงพยาบาลชุมชนเพ่ือใหการดูแลรักษาผูปวย
เบ้ืองตนกอนสงตอ



กลุมงานรังสีวิทยา

วิสัยทัศน

เปนโรงพยาบาลคุณภาพคู คุณธรรม เพ่ือประชาชนมีสุขภาพที่ดี

พันธกิจ

ใหบริการรังสีวินิจฉัยที่ไดคณุภาพ มาตรฐานวิชาชีพ ดวยความรวดเร็ว ปลอดภัย และให
คําแนะนําเกี่ยวกับการปองกันอันตรายจากรังสี

ปรัชญา

เต็มใจใหบริการ มุงมัน่พัฒนา ใชทรัพยากรคุมคา ชาวประชาปลอดภัย

เปาหมาย

ใหบริการการตรวจทางรังสีวินิจฉัย และคลื่นเสียงความถี่สูง (ULTRASOUND) โดยสามารถ
รองรับผูปวยที่มาใชบริการไดอยางเพียงพอ

ขอบเขตของการจัดบริการ

- ใหบริการรังสีวินิจฉัยทั่วไปแกผูปวยในเวลาราชการและนอกเวลาราชการในกรณีผูปวยฉุกเฉิน

- ใหบริการตรวจพิเศษทางรังสีวินิจฉัย เอกซเรยคอมพิวเตอร อัลตราซาวด อัลตราซาวดดู
ระบบการไหลเวียนของเลือดในเวลาราชการ  และนอกเวลาราชการ

- ใหบริการรังสีวินิจฉัยเคลื่อนที่ในหอผูปวย เฉพาะเอกซเรยปอด กระดูกตนคอและกระดูก
ระยางในรายผูปวยอาการหนัก

- ใหบริการรังสีวินิจฉัยตรวจสุขภาพรางกายขาราชการและตรวจสุขภาพแรงงานตางดาว
รวมกับกลุมงานเวชกรรมสังคม

- ใหคําแนะนําเกี่ยวกับการปองกันอันตรายจากรังสี

- ใหคําแนะนําเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวกอน ขณะทําการตรวจ และหลังการตรวจพิเศษทางรังสี
รวมถึงผลที่อาจเกิดขึ้นจากการฉีดสารทึบรังสี

- ใหบริการคํานวณปริมาณรังสีที่ผูปวยไดรับในการถายภาพรังสี



วัตถุประสงค

เพ่ือใหบริการการตรวจทางรังสีวินิจฉัย แบบถายภาพรังสีทั่วไป และแบบตรวจพิเศษ
ทางรังสี โดยการใหผูปวยรับประทาน กลืน สวน หรือฉีดสารทึบรังสีเขาไปในรางกาย แกผูปวยที่มา
รับการรักษาที่โรงพยาบาลกําแพงเพชร

เพ่ือใหบริการการตรวจอวัยวะภายในชองทองและระบบไหลเวียนโลหิตดวยเครื่องคลื่นเสียง
ความถี่สูง (ULTRASOUND) โดยผูเชี่ยวชาญเฉพาะทาง (รังสีแพทย) แกผูปวยที่มารับการรักษา
ที่โรงพยาบาลกําแพงเพชร

เพ่ือสนับสนุนนโยบายของโรงพยาบาลกําแพงเพชรและโครงการโรงพยาบาลคุณภาพ
คูคุณธรรม

นโยบาย
1. ใหบริการทางรังสีวินิจฉัยแบบถายภาพเอกซเรยทั่วไปในเวลาราชการ และนอกเวลาราชการ
2. ใหบริการตรวจคลื่นเสียงความถี่สูงในเวลาราชการ และนอกเวลาราชการ
3. ใหบริการตรวจพิเศษทางรังสีวินิจฉัยในเวลาราชการ และผูปวยฉุกเฉินนอกเวลาราชการ
4. ใหมีการควบคุมและปองกันอันตรายจากรังสีแกบุคลากร ผูมารับบริการและผูที่เกี่ยวของ
5. ใหเจาหนาที่ทุกคนทุกระดับมีสวนรวมในการบริหารงาน
6. ใหมีการพัฒนาดานคุณภาพบริการ
7. ใหมีการอบรมฟนฟูความรู และวิชาการสําหรับเจาหนาที่

ยุทธศาสตร

1. เปนหนวยงานขนาดกลางที่มีคุณภาพ
1.1 มีจํานวนบุคลากรที่เหมาะสมกับสถานะภาพของโรงพยาบาลกําแพงเพชร
1.2 มีเครื่องมือ ที่สามารถรองรับผูปวยที่มาใชบริการอยางพอเพียง
1.3 สถานที่และภาวะแวดลอมเหมาะสม สะดวกตอการปฏิบัติงาน และการรักษา

ความสะอาด
2. เจาหนาที่มีสวนรวมในการบริหารงาน

2.1 มีแผนภูมิสายการบังคับบัญชา
2.2 มีแผนภูมิการแบงหนาทีค่วามรับผิดชอบ (งานบริหาร)
2.3 มีแผนการปฏิบัติงานในเวลาราชการ
2.4 มีแผนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ
2.5 มีแผนรับอุบัติภัยหมู และแผนอัคคีภัย
2.6 ใหเจาหนาที่ทุกคนชวยกนักาํหนดระบบการใหบริการใหอยูในแนวทางเดียวกัน

และใหสอดคลองกับนโยบายของ รพ.
3. ทํางานบริการใหมีมาตรฐาน

3.1 ใหเจาหนาที่ทุกคนไดรับการอบรมมาตรฐานบริการ เชิงพฤติกรรมบริการ
3.2 มีการปองกันอันตรายจากรังสีตอผูรับบริการ เชน

3.2.1 ใหปดประตูหองเอกซเรยและทุกครั้งกอนเอกซเรย
3.2.2 มีปายเตือนวา “ อันตราย บริเวณรังสี ” หนาหองเอกซเรยทุกหอง
3.2.3 มีปายเตือนวา “ เพ่ือความปลอดภัยของลูก สตรีมีครรภควรแจงให

เจาหนาทีท่ราบ ” หนาหองเอกซเรยทุกหอง
3.2.4 มีสัญญาณไฟแสดงการทาํงานของเครื่องเอกซเรย



3.2.5 มีการซักประวัติผูปวยหญิงวยัเจริญพันธุกอนทําการเอกซเรย
3.2.6 มีการคาํนวณปริมาณรงัสีทีผู่ปวยไดรับจากการถายภาพเอกซเรยในแตละ

ครั้งใหกับผูปวยทกุราย
3.3 มีการแนะนําขั้นตอนและวิธีการ ในการตรวจทางรังสีวิทยาและคลื่นเสียงความถี่สูง

แกผูรับบริการ

4. ดานงานวิชาการ ขอมูลสถิติ และขอเสนอแนะ
4.1 ใหเจาหนาที่ไดไป อบรม สัมมนา ศึกษาดูงาน ในเรื่องที่เกี่ยวของกับงาน เรื่อง

ที่นาสนใจและมีประโยชน และไมซ้ํากัน ปละ 1 ครั้งตอ 1 คน และจัดเจาหนาที่
เขารวมการอบรมวิชาการภายในโรงพยาบาลที่หนวยงานอื่นจัดขึ้น

4.2 ใหเจาหนาที่ขอสมคัรสอบเพ่ือศึกษาตอไดทุกคนปละไมเกิน 2 คน แตใหลาศึกษา
ตอเต็มเวลาไดปละ 1 คนและศึกษาตอในชวงนอกเวลาราชการปละ 1 คนหรือนอก
เวลาราชการ 2 คน โดยยึดหลักอาวุโสตามอายุการทํางาน และความจําเปน

4.3 สงเจาหนาที่อบรมหลักสูตรตอยอด 4 เดือน ระบบ PACS , DR,CR
4.4 ใหเจาหนาที่ทุกคน ทุกระดับ รูจักการตรวจสอบคุณภาพของภาพเอกซเรย และ

เก็บขอมูลไวใน ตารางเก็บขอมูลทุกเดือน
4.5 ใหเจาหนาที่ทุกคน ทุกระดับ สามารถใชเครื่องคอมพิวเตอร  (ระบบ Hos XP)

ในการลงทะเบียนบันทึกขอมูลการถายภาพรังสี และคลื่นเสียงความถี่สูง
4.6 มีการเก็บขอมูลอยางละเอียด และมีการตรวจสอบขอมูลสม่ําเสมอ หรือเมื่อเห็น

วาขอมูลผิดปรกติเพ่ือใหขอมูลเปนปจจุบันและถูกตองเพ่ือประโยชนในการ
วางแผนปตอไป

4.7 มีการประชุมภายในกลุมงานอยางนอยเดือนละครั้ง เพราะมีผูปวยมาใชบริการ
ตลอดเวลา ในการประชุมแตละครั้ง จะมุงเนนถึงเรื่องสําคัญๆ เชน งานตามนโยบาย
ที่ไดรับมอบหมาย และเมื่อมีขอรองเรียน หรือปญหาในการปฏิบัติงาน การประชุม
ตองตรงตอเวลา และเนื้อหาไมซ้ําซาก ยืดเยื้อ สามารถสรุปได

5. สรางขวัญ กําลังใจ และสื่อสัมพันธ
5.1 มีการพบปะสังสรรคกันทุกป หรือเมื่อมีโอกาส
5.2 มีหองพักเวรสําหรับเจาหนาที่เปนสัดสวนตามสถานะภาพของหนวยงาน และมี

สิ่งอํานวยความสะดวกพอสมควร



อัตรากําลังเจาหนาท่ี
ตําแหนง ปฏิบัติงานจริง

ขาราชการ - รังสีแพทย 5
- นักรังสีการแพทย 10
- เจาหนาท่ีรังสีการแพทย 2

ลูกจางประจํา - พนักงานเอกซเรย 1
- พนักงานประจาํตึก 1

พนักงานกระทรวงสาธารณสขุ - เจาหนาท่ีธุรการ 1
- พนักงานบริการ 1
- พนักงานเอกซเรย 4
- ผูชวยเหลือคนไข 5

รวม 30

*กรณีมีตรวจรางการประจําปขาราชการไดจัดเจาหนาที่ขึ้นในชวงคลินิกสนธยาเพ่ิม 1 คน
การจัดอัตรากําลังนอกเวลา

ราชการ
เวรเชา เวรบาย เวรดึก คลินิก

รุงอรุณ
คลินิก

นอกเวลาเย็น
เจาหนาที่รังสีการแพทย 3 2 2 1 1
ผูชวยเหลือคนไข/คนงาน 2 2 2 1 1

รวม (คน) 5 4 4 2 2





ผลการปฏิบัติงานปงบประมาณ 2557 – 2559
กิจกรรม หนวย ประจําปงบประมาณ

2557 2558 2559
การใหบริการ ราย 60,856 62,560 65,829
ผูปวยนอก ราย 49,479 51,281 52,641
ผูปวยใน ราย 11,377 11,279 13,188
เอกซเรยทั่วไป ครั้ง 66,647 67,558 66,034
เอกซเรยพิเศษ ครั้ง 547 393 395
ตรวจคลื่นเสียงความถีสู่ง ครั้ง 3,301 3,458 3,774
การใชกระดาษ PRINT US แผน 3,297 3,654 3,846
นัดตรวจพิเศษ ครั้ง 4,030 4,040 4721
 การใชฟลมเอกซเรย
ขนาด   8 x 10 นิ้ว แผน 3,731 3,279 1,451
ขนาด 10 x 12 นิ้ว แผน 15,225 14,007 6,257
ขนาด 12 x 15 นิ้ว แผน 4,404 5,355 2,012
ขนาด 14 x 17 นิ้ว แผน 56,489 57,538 22,322
ขนาด   7 x 17 นิ้ว แผน 1,718 1,750 968
ขนาด   6 x 12 นิ้ว แผน 567 744 250

รวมใชฟลมท้ังหมด แผน 82,134 82,673 33,260
จํานวนการแสกนแผนรับภาพ คร้ัง - - 50,383

หมายเหตุ - มีการเปลี่ยนแปลงระบบจาก การถายภาพดวยฟลมเปนระบบดจิิตอลเดือนกุมภาพันธ 2559
- กระดาษ print us 1 คน /1 แผน และใน 1 แผนจะมีการถายภาพหลายภาพ

ตัวชี้วัดผลการปฏิบัติงานปงบประมาณ 2557-2559
ที่ ตัวชี้วัด เปาหมาย ประจําปงบประมาณ

2557 2558 2559
1 อัตราฟลมเสีย <2% 1.66 1.36 1.26
2 อัตราการแพสารทึบรังสี

- แบบไมรุนแรง <10% 1.36 1.96 4.48
- แบบรุนแรง 0 0 0 0

3 การเตรียมความพรอมของเครือ่งเอกซเรย 100% 97.39 97.22 98.18
4 การคัดกรองผูปวยต้ังครรภกอนถายภาพ

เอกซเรย(12-50 ป)
100% 84.64 85.93 82.80

5 ระยะเวลารอคอยตรวจพิเศษและUSโดย
รังสีแพทย
- การรอคอยตรวจพิเศษ 45 วัน 24.92 37.27 27.25
- การมาตรวจตามนัด >95% 93.38 94.13 96.25

*ผูรับบริการที่แพสารทบึรังสีแบบรนุแรง สามารถแกไขอาการแพและปลอดภัยทุกรายจากการเตรียมพรอมของบุคลากร เครื่องมือ
และเวชภัณฑ รวมถึงการประสานงานกับหองฉุกเฉนิ

ขอสังเกต มีการปรับเปลี่ยนทั้งตัวชีว้ัดและเกณฑใหม เพื่อใหเหมาะสมกบัสภาพปจจุบนัและเปนการยกระดับคุณภาพหนวยงาน



ปญหาอุปสรรคและแนวทางแกไข
ปญหา แนวทางแกไข

1.ปจจุบันงานรังสีวินิจฉัยมีผูมารับบริการ
เพ่ิมขึ้นเปนจํานวนมากอยางตอเนื่อง

เพ่ือใหเพียงพอตอการบริการ

1.1 จัดหองเอกซเรยทุกหองใหสามารถ
เอกซเรยทั่วไปไดอยางสะดวก และจัดเจาหนาที่
ใหมีจํานวนเหมาะสมกับปริมาณงานในแตละ
หอง
1.2 การจัดเวรบาย-ดึกตองจัดเจาหนาที่
(คนงาน)จากหนวยงานอืน่ ๆ มาขึ้นปฏิบัติงาน
เสริมเนื่องจากคนงานไมเพียงพอ
1.3 จัดเจาหนาที่ขึ้นปฏิบัติงานเอกซเรยทั่วไป
คลินิกสนธยา 1 คนและลูกจาง 1 คนเพ่ือชวย
ลดความแออดัของผูปวย
1.4 จัดเจาหนาที่ขึ้นปฏิบัติงานเอกซเรยทั่วไป
คลินิกรุงอรุณ 1 คนและลูกจาง 1 คนและตรวจ
อัลตราซาวดรังสีแพทย 1 คนผูชวยเหลือ 1 คน
เพ่ือชวยลดความแออัดของผูปวยในชวงเวลา
ราชการ

2.ขาดการประสานงานระหวางหนวยงาน
-  การเอกซเรย chest ในผูปวย TB กรณีไมมี
คําสั่งเอกซเรย

2.1 ใหมีการประสานงานหากเปนผูปวยTB
ที่มา Follow up ใหเอกซเรย chest โดย
พยาบาลเปนผูลงคําสั่ง online ลวงหนาโดยไม
ตองรอคําสั่งจากแพทย

- การเอกซเรยศพกรณีที่แพทยเวรไมวางให
พยาบาลนิติเวชสามารถสั่งเอกซเรยได

2.2 แพทยสอนแนวทางในการถายภาพ
เอกซเรยควรถายสวนไหน อะไรบาง และลง
online คําสั่ง

- กรณีคนไข OPD แลวแพทยสั่ง Admit  ทาง
เจาหนาที่ OPD ไมสามารถ Online คําสั่ง
เอกซเรยได

2.3 ทางกลุมงานจัดทาํใบแนะนําในการลง
Online กรณีที่คนไข Admit

-  การลง online คําสั่งเอกซเรยไมตรงกับ
คําสั่งของแพทย

2.4 ประสานงานเพ่ือยืนยันถึงคําสั่งที่แพทย
ตองการ

3. มีการเปลี่ยนมาใชระบบPACS
- โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ ไมมีระบบ
PACS การสงตัวรักษาตอจึงไมสามารถดูภาพ
เอกซเรยจากแผนCD ได

3.1  ปริ้นภาพเอกซเรยลงบนฟลมทั้งเอกซเรย
คอมพิวเตอรและเอกซเรยทั่วไป ในกรณีที่สง
ผูปวยรักษาตอยังโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ



แผนงานท่ีจะดําเนินในป 2561
1. พัฒนาศักยภาพของบุคลากรโดยจัดใหมีการสงเสริมความรูดานวิชาการใหกับเจาหนาที่ใน

หนวยงาน
2. พัฒนาคุณภาพในประเด็นที่ตัวชี้วัดต่ํากวาเปาหมายที่กําหนด
3. มีโครงการจัดซื้อเครื่องเอกซเรยเตานม ระบบดิจิตอล
4. มีการนําสารทึบรังสีที่สามารถใชกับผูปวยที่มีคา Creatinine และ eGFR เกินคามาตรฐาน

เขามาใชกับผูปวย
5. สงเจาหนาที่อบรมหลักสูตรตอยอด 4 เดือน ระบบ PACS, DR, CR
6. บริหารงาน ควบคุม กํากับ ดูแล ตรวจสอบการทํางานของศูนยเอกซเรยคอมพิวเตอร



กลุมงานทันตกรรม

อัตรากําลัง

ทันตแพทย 15 คน ปฏิบัติงานจริง 13 คน ลาศึกษาตอ 2 คน, ผูชวยทันตแพทย 10 คน,
ผูชวยเหลือคนไข 1 คน, ชางทันตกรรม 1 คน, คนงาน 2 คน, เลขาแพทย 1 คน, นักวิเคราะห
นโยบายและแผน 1 คน ทันตแพทยเฉพาะทางสาขาตาง ๆ ไดแก

ศัลยศาสตรชองปากและแม็กซิโลเฟเชียล 1 คน
ศัลยศาสตรชองปากและแม็กซิโลเฟเชียลรวมกับเอนโดดอนท 1 คน
เอนโดดอนท 2 คน
ปริทันต 1 คน
ทันตกรรมเด็ก 1 คน
ทันตกรรมบูรณะ 2 คน
ทันตกรรมท่ัวไป 1 คน

หมายเหตุ ตุลาคม 2558 – กุมภาพันธ 2559 มีทันตแพทยปฏิบัติงานจริง 14  คน
ตั้งแต  มีนาคม 2559  มีทันตแพทยปฏิบัติงานจริง 13 คน

หนาท่ีความรับผิดชอบของหนวยงาน

กลุมงานทันตกรรม ใหบริการทางทันตกรรมโดยคํานึงถึงสิทธิของผูปวยอยางมีคุณภาพ
และเปนที่พึงพอใจของผูปวย โดยใหการตรวจ  การวินิจฉัย  การบําบัดหรือการปองกันโรคฟน โรค
อวัยวะที่เกี่ยวกับฟน โรคอวัยวะในชองปาก โรคขากรรไกรและกระดูกใบหนาที่เกี่ยวเนื่องกับขากรรไกร
การกระทําทางศัลยกรรมและการ กระทําใดๆในการบําบัดบูรณะฟนฟูสภาพอวัยวะในชองปาก กระดูก
ใบหนาที่เกี่ยวและของกับขากรรไกร แกประชาชนทั่วไปทั้งในและนอกเวลาราชการ

ผูรับบริการตองการ การรักษาที่มีคุณภาพ สะดวกรวดเร็วและนุมนวล ขอมูลการรักษาและ
คําแนะนําที่ถูกตอง การสื่อสารที่ชัดเจน พูดจาสุภาพและผูรวมงานภายใน รพ. ตองการสื่อสารที่
ชัดเจน พูดจาสุภาพ การใหความรวมมือในการทํางานรวมกัน  การปฏิบัติตามขอตกลงที่แตและ
หนวยงานไดกําหนดรวมกนัไว

ผลการปฏิบัติงาน

ดานบริการ

ปงบประมาณ 2559 ใหบริการทันตกรรมแกผูปวยทั้งหมด 27,713 ราย  เปนผูปวยใน
108 ราย   และใหบริการผูปวยคลินิกนอกเวลาราชการ 3,692 ราย

ดานวิชาการ

- งานตามระบบ Service  plan ไดแก  รับทันตแพทยจบใหมป 2559 มาดูงานและฝก
ปฏิบัติงานจํานวน 6 คน ระยะเวลา 2 สัปดาห คือ 20 มิ.ย. 59-  1 ก.ค. 59

- รับสอนและฝกปฏิบัติใหแกทันตแพทยในจังหวัดที่สนใจทํางานในโครงการรากเทียม
เฉลิมพระเกียรติฯ



ดานบริหาร

- มีการประชุมเพ่ือพัฒนาคุณภาพของกลุมงานทันตกรรมเดือนละ 1 ครั้ง เพ่ือระดมสมอง
ในการแกปญหาตาง ๆ ที่พบในการปฏิบัติงาน  และถือวาผลการประชุมเปนแนวทางปฏิบัติตอไป

- เปดบริการคลินิกนอกเวลาราชการ ชวงเย็นของทุกวันทําการและเชา-บายของวันเสาร-
อาทิตย ซึ่งเปนระบบนัดหมายเพ่ือใหเกิดความสะดวกแกผูปวยขาราชการ, ประกันสังคม และผูปวยทั่วไป

- เปดใหบริการคลินิกรุงอรุณ (6:30-8:30) ตามนโยบายของ รพ. สงผลใหลดเวลาการรอคอย
- มีการเปลี่ยนแปลงการนัดผูปวยเฉพาะของทันตแพทยแตละทาน ที่ตองใชเวลานานให

นัดมาชวงบาย  ซึ่งเดิมจะมีการนัดชวงเชา  ซึ่งจะสงผลใหลดเวลาการรอคอยของผูปวยในชวงเชา
- มีการวางแผนบุคลากร โดยเฉพาะทันตแพทย  โดยมีการเพ่ิมจํานวน ทพ.OPD เพ่ือเพ่ิม

ความรวดเร็วในการใหบริการ รวมไปถึงมีการวางแผนนัดผูปวยลวงหนา เพ่ือไมใหมีการนัดผูปวยมาก
เกินไป ในวันที่มีทันตแพทยอยูนอย

- มีการคนบัตรผูปวยนัดลวงหนาทั้งในเวลาราชการ และนอกเวลาราชการ  เพ่ืออํานวย
ความสะดวก โดยผูปวยไมตองรอคนบัตรที่หองบัตร สงผลใหผูปวยไมตองเสียเวลาในการรอทําบัตร

- ตอบสนองนโยบายกระทรวงโดยการเอื้ออาทรใหผูสูงอายุเพ่ือใหไดรับบริการชองทางดวน
ตามนโยบาย 70 ป ไมมีคิว นอกจากนั้นยังมีชองทางดวนสําหรับเด็กอายุนอยกวา 3 ป,ผูพิการ,
พระภิกษ,ุ ผูมีโรคทางระบบที่จําเปนตองไดรับบริการอยางเรงดวน อีกดวย

- มีการใหบริการในศูนยสุขภาพชุมชนเมือง  เครือขายโรงพยาบาลกําแพงเพชร 2 แหง
ไดแก  ศูนยสุขภาพชุมชนเมืองตึกสมและศูนยสุขภาพชุมชนเมืองชากังราว ทําใหบริการทันตกรรม
เขาถึงชุมชนไดเพ่ิมขึ้น  โดยมีระบบงานดังนี้

o ศูนยสุขภาพชุมชนเมืองตึกสม  จะมีทันตแพทยจากโรงพยาบาลกําแพงเพชร
หมุนเวียนไป ใหบริการทันตกรรมทั้งชวงเชาและชวงบายและมีทันตาภิบาลประจําศูนย 1 คน

o ศูนยสุขภาพชุมชนเมืองชากังราว จะมีทันตแพทยปฏิบัติงานประจํา 1 คน และ
ทันตาภิบาลประจําศูนย 2 คน

- งานตามระบบ Service  plan ไดแก

o การขยายบริการทันตกรรมใหครอบคลุมมากขึ้น  โดยมีการใหบริการทันตกรรมใน
เรือนจําแกผูตองหา  โดยมีหองทันตกรรมพรอมเครื่องมือ วัสดุ อุปกรณ  ในเรือนจําและมีทันตแพทย
และทันตาภบิาลหมุนเวียนไปใหบริการแกตองหา

- งานทันตกรรมเชิงรุก  ไดแก งานทันตกรรมในเด็กนักเรียน  งานทันตกรรมในหญิงมีครรภ
งานทันตกรรมใน WBC

- งานตามแผนยุทธศาสตร  ไดแก  ขยายการเขาถึงสถานบริการในโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล ทั้งที่มีเจาหนาที่ปฏิบัติงานประจําและที่มีการหมุนเวียนเจาหนาที่ใหได 50 %

- ไดสงเครื่องมือสวนใหญไปยังหนวยจายกลางของ รพ. เพ่ือใหการทําใหปราศจากเชื้อ
เปนไปตามนโยบาย IC ของ รพ. เหลือเครื่องมือบางอยางที่ไมไดสงจายกลาง เนื่องจากหมุนเวียนไม
ทันและมีราคาสูง เชน เครื่องมือในงานทันตกรรมรากเทียมตอบสนองนโยบายกระทรวงในโครงการ
รากเทียมเฉลิมพระเกียรติฯ 7 รอบ 5 ธันวาคม 2554 โดยใหบริการฝงรากเทียมเพ่ือรองรับฟนปลอมถอด
ไดทั้งปากลางชนิดฐานพลาสติก เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการบดเคี้ยว ระยะดําเนินงาน ปงบประมาณ
2555 – 2557 และไดขยายระยะเวลาของโครงการตอไปอีก 2 ป  คือ 2558 , 2559

- ตอบสนองนโยบายฟนเทียมพระราชทาน ใสฟนเทียมใหกับผูสูงอายุ



ผลงานเดน

- งานทันตกรรมเชิงรุก  ไดแก งานทันตกรรมในเด็กนักเรียน งานทันตกรรมในหญิงมีครรภ
งานทันตกรรมใน WBC

- โครงการรากเทียมเฉลิมพระเกียรติฯ 7 รอบ 5 ธันวาคม 2554 ระยะเวลาดําเนินงาน
ปงบประมาณ 2555 - 2557 และไดขยายระยะเวลาโครงการตอไปอีก 2 ปคือ 2558 และ2559 ได
ใหบริการทํารากฟนเทียม แกผูปวยไป แลวจํานวน 76 ราย จากเปาหมายที่ไดรับคือ 74 ราย คิดเปน
102.7% และไดรับความพึงพอใจจากผูมารับบริการ

- การทําสถานที่และจัดเตรียมเครื่องมือ วัสดุ ครุภัณฑตางๆ, ฝกสอนผูตองหาใหชวยงาน
เพ่ือใหบริการทันตกรรมแกนักโทษในเรือนจํา โดยมีทีมทันตแพทย, ทันตาภิบาล, ผูชวย หมุนเวียน
เขาไปใหบริการ

- โครงการฟนเทียมพระราชทานใสฟนเทียมใหกับผูสูงอายุตั้งแตป 2550 – 2559 เปรียบ
เหมืนคืนรอยยิ้มใหกับผูสูงอายุ ซึ่งไดรับความพึงพอใจจากกลุมเปาหมายอยางดีเยี่ยม

แผนงานท่ีจะดําเนินงานตอป 2560

- แผนงานตามประเด็นยุทธศาสตรไดแก

1. งานทันตกรรมเชิงรุก  ไดแก งานทันตกรรมในเด็กนักเรียน  งานทันตกรรมในหญิงมีครรภ
งานทันตกรรมใน WBC

2. การสรางเสริมสุขภาพ การปองกัน ควบคุมโรค ในกลุมเด็กปฐมวัย (0 – 5 ป)
3. การสรางเสริมสุขภาพ การปองกัน ควบคุมโรค ในกลุมเด็กนักเรียน (5 – 14 ป)
4. การพัฒนาระบบบริการสุขภาพใหมีคุณภาพมาตรฐานและระบบสงตอที่ไรรอยตอ

(Service Plan สาขาทันตกรรม)
5. งานขยายการเขาถึงสถานบริการในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ทั้งที่มี

เจาหนาที่ปฏิบัติงานประจําและที่มีการหมุนเวียนเจาหนาที่ใหได 50%
- แผนงานตามประเด็นยุทธศาสตรไดแก

o มีแผนดําเนินการสงเครื่องมือทั้งหมดไปทําใหปราศจากเชื้อที่หนวยจายกลาง
ตามนโยบาย IC ของโรงพยาบาล

- งานตอเนื่องในโครงการรากฟนเทียมเฉลิมพระเกียรติ ฯ โดยติดตามดูแล ผูปวยที่ไดรับ
การใสรากฟนเทียมอยางตอเนื่อง

- เปนหนวยงานในการสอนและฝกอบรม เจาหนาที่ตางๆ ในงานทันตกรรม ตามโครงการ
หรือ ตามที่จะไดรับมอบหมาย



กลุมงานเทคนิคการแพทย

วิสัยทัศน

”เปนหองปฏิบัติการคุณภาพ คูคุณธรรม ผูใหและผูรับบริการพึงพอใจ“

นโยบาย

ใหบริการตรวจวิเคราะหทางดานเทคนิคการแพทยไดแก เคมีคลินิก  โลหิตวิทยาคลินิก จุลทรรศน
ศาสตรคลินิก  จุลชีววิทยาคลินิก  ภูมิคุมกันวิทยาคลินิก  ธนาคารเลือด พิษวิทยา และพยาธิวิทยาของ
โรงพยาบาลกําแพงเพชร โรงพยาบาลชุมชน หนวยงานสาธารณสุขภาครัฐและเอกชนของจังหวัด
กําแพงเพชร  ทั้งในและนอกเวลาราชการ รวมทั้งการสงตอสิ่งสงตรวจที่ไมไดเปดใหบริการ

เจตจํานง

งานเทคนิคการแพทย

 ผลการตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการมีความถูกตอง รวดเร็ว ปลอดภัย ไดมาตรฐาน
 มีการใหบริการดวยใจ และมีระบบการบริการที่มีความสะดวกรวดเร็ว
 ผูมารับบริการและผูใหบริการพึงพอใจ

งานธนาคารเลือด

 ใหบริการทางธนาคารเลือดที่เพียงพอ ถูกตอง ปลอดภัย  ทันเวลา ไดมาตรฐาน
  ผูรับบริการพึงพอใจ และปลอดภัย



ผังโครงสรางกลุมงานเทคนิคการแพทย

ผูอํานวยการโรงพยาบาลกําแพงเพชร
นายแพทยพิชัย ศิริพรพาณิชย

หัวหนากลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภมูิ

นายแพทยสุรชยั  แกวหิรัญ

นายแพทยท่ีปรึกษากลุมงานฯ
แพทยหญิงจรรยา ชยัศิริรัตน นายกเหลากาชาด จ.กําแพงเพชร

หัวหนากลุมงานเทคนิคการแพทย
นายณรงค   มหายศ

เทคนิคการแพทย เซลลวิทยา

หัวหนางานคลังเลือด หัวหนางานเซลลวิทยา

หัวหนางานเคมีคลินิก งานชิ้นเน้ือไบออบซี

หัวหนางานภูมิคุมกันวิทยาคลนิิก งานเซลลวิทยา

หัวหนางานจุลชีววทิยาคลินิก

หัวหนางานโลหิตวิทยาและ

จุลทรรศนศาสตร

หมายเหตุ                            สายการบังคับบัญชา ---- ---- ---- ---- สายการประสานงาน



บุคลากร

ตําแหนง ปฏิบัติงานจริง

ขาราชการ - นักเทคนิคการแพทย 11

- นักวิทยาศาสตรการแพทย(สาขาเวชศาสตรธนาคารเลือด) 2

- นักวิทยาศาสตรการแพทย(สาขาจุลชีววิทยา) 1

- เจาพนักงานวิทยาศาสตรการแพทย 5

- เจาพนักงานวิทยาศาสตรการแพทย(สาขาเซลลวิทยา) 1

ลูกจางประจํา - ผูชวยเหลอืคนไข 3

- พนักงานประจําหองทดลอง 2

พนักงานกระทรวงสาธารณสุข - นักเทคนิคการแพทย 6

-เจาพนักงานวิทยาศาสตรการแพทย 1

-เจาหนาที่ธุรการ 1

- พนักงานประจําหองทดลอง 9

ลูกจางชั่วคราว - นักเทคนิคการแพทย 4

- นักวิทยาศาสตรการแพทย(สาขาเซลลวิทยา) 1

-นักวิทยาศาสตรการแพทย 1

รวม 48

หนาท่ีความรับผิดชอบ

งานบริหาร

1. จัดหาเครื่องมือครุภัณฑและวัสดุอุปกรณงานชันสูตรโรคสาขาตาง ๆ

2. กําหนดหนาที่มอบหมายความรับผิดชอบแกหัวหนางานและเจาหนาที่ในแตละงาน

3. จัดเวรรับผิดชอบตลอด 24 ชั่วโมง

4. ตรวจสอบการปฏิบัติงานของขาราชการและลูกจางในฝายฯและประเมินผลการปฏิบัติงาน

5. รวมมือประสานงานกับหนวยงานอื่น ๆ

6. ปรับปรุงแกไขปญหาตาง ๆ ในการปฏิบัติงานที่เกิดขึ้น

7. งานธุรการของฝายงานพัสดุ ครุภัณฑ ของกลุมงาน

8. งานทะเบียนและสถิติ

9. งานควบคุมการแพรกระจายของโรครวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของ



งานบริการ

1. ใหบริการทางคลังเลือดจัดหาโลหิตใหเพียงพอสําหรับผูปวยที่มารับบริการตลอด 24
ชั่วโมงออกหนวยรับบริจาคโลหิตเคลื่อนที่นอกสถานที่ โดยมีแผนกําหนดการรวมกบั
เหลากาชาดจังหวัด ชมรมผูบริจาคโลหิต จังหวัดกําแพงเพชร หนวยราชการและ
ภาคเอกชนรวมทั้งแพทยและพยาบาลที่เกี่ยวของในงานบริจาคโลหิต

2. จัดเตรียมอุปกรณเครื่องมือเครื่องใชในการใหบริการชันสูตรโรคทางหองปฏิบัติการให
เพียงพอสําหรับงานแตละงาน

3. ตรวจสอบติดตามผลการปฏิบัติงานการรายงานผลการตรวจและการควบคุมคุณภาพการ
ตรวจทั้งภายในและ ภายนอกของแตละงาน

4. ใหบริการตรวจสิ่งสงตรวจชันสูตรตาง ๆ จากหอผูปวยในโรงพยาบาล และจาก
โรงพยาบาลชุมชน,สถานีอนามัยหนวยควบคุมกามโรคและโรคเอดส งานสุขาภิบาลและ
สิ่งแวดลอม งานตรวจสารเสพติดจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกําแพงเพชร
สํานักงานตํารวจและสํานักงานคุมประพฤติ จังหวัดกําแพงเพชร

5. ควบคุมปองกันการติดเชื้อจากสิ่งสงตรวจและควบคุมปองกันการแพรกระจายเชื้อใน
หนวยงาน

6. ดูแลซอมแซมเครื่องมือ เครื่องใชในหองปฏิบัติการใหอยูในสภาพดีพรอมใชงานและให
คําแนะนําแกไขหนวยงานอืน่ที่มีเครื่องมือชันสูตรโรคบางอยางใชประจําอยู รวมเปน
คณะกรรมการเครื่องมือและการจัดการเกี่ยวกับ เครื่องมือของโรงพยาบาล

7. ใหบริการการตรวจชันสูตรโรคตาง ๆ ใหสอดคลองตามวันกําหนดบริการของแผนกหอ
ผูปวยนอก เชน คลินิก เบาหวาน วัณโรค ผูสูงอายุ ผูปวยในโครงการ ATC, Care
ตรวจสุขภาพขาราชการและแรงงานตางดาว

8. ใหบริการการตรวจชันสูตรเบ้ืองตนและสงตอในโรคอุบัติใหมและอุบัติซ้ํา เชน ไขหวัดนก
SARS ไขหวัดใหญ Ebola

9. รวมกิจกรรมพิเศษตางๆ และกิจกรรมในวันหยุดนักขัตฤกษของโรงพยาบาล

10. รวมเปนคณะกรรมการตาง ๆ

งานวิชาการ

1. จัดประชุมภายในหนวยงานดานการบริหาร  นําเสนอวชิาการและปญหาในการปฏิบัติงาน
ในหนวยงานเดือนละ 1 ครั้งปละ 12 ครั้ง

2. จัดทําตําราคูมือปฏิบัติงานและการสอนเพ่ือใชเปนคูมือในการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ใน
หนวยงานแตละหนวยงานรวมทั้ง นักศึกษาเทคนิคการแพทยของมหาวิทยาลัยหรือ
โรงพยาบาลชุมชนที่มาขอศึกษาดูงานและฝกอบรมเพ่ิมเติม



3. ปรับปรุงแกไขวิธีการตรวจชันสูตรโรคและเครื่องมือใหทันสมัยรวดเร็วและประหยัด
งบประมาณ รวมทั้งกําลังคน

4. มีการประชุมรวมกับคณะกรรมการพัฒนางานบริการชันสูตรโรคและคลังเลือดของ
โรงพยาบาลเพ่ือแกไขปญหาอุปสรรคตางๆ ในการปฏิบัติงานและประสานงานกับ
ผูใชบริการที่เกี่ยวของเพ่ือใหมีประสิทธิภาพและความเขาใจอันดีตอกัน

5. สนับสนุนการทําวิจัยของแพทย พยาบาลและหนวยราชการภายนอกที่มาขอความ
รวมมือทางหองปฏิบัติการชันสูตรโรค

6. รวมกิจกรรมทางวิชาการโดยการเขียนบทความงานวิจัยรวมกับคณะกรรมการวิจัยของ
โรงพยาบาล

7. ติดตอขอเอกสารหรือความรวมมือทางวิชาการจากคณะเทคนิคการแพทยของ
มหาวิทยาลัยตางๆ และศูนยบริการโลหิตแหงชาติสภากาชาดไทย โรงพยาบาลเครือขาย
เขต 3 และหนวยงานหรือองคกรที่เกี่ยวของ

8. มีการประชุมวางแผนและจัดทําแผนการจัดหาจํานวนโลหิตบริจาคของจังหวัดใหเพียงพอ
รวมกับเหลากาชาดจังหวัด จ.กําแพงเพชรและชมรมผูบริจาคโลหิต จ.กําแพงเพชร

9. จัดทํารายงานประจําสัปดาห เดือน ป สถิติขอมูลการชันสูตรโรค เพ่ือเปนขอมูลในการ
ควบคุมปองกันทางระบาดวิทยา รวมทั้งการรายงานความเสี่ยงประจําเดือน

10. จัดทําเอกสารคุณภาพ HA ของฝายพยาธิวิทยา โดยประสานงานกับ PCT  ทีมเฉพาะ
ดานและศูนย คุณภาพของโรงพยาบาล

ผลการปฏิบัติงาน กลุมงานเทคนิคการแพทย

ประเภทของงานตรวจ หนวย ป 2557 ป 2558 ป 2559

การตรวจทางเคมีคลินิก คร้ัง 680,039 717,937 699,927

การตรวจทางโลหิตวิทยาคลินิก คร้ัง 115,742 116,628 114,102

การตรวจทางจุลทรรศนศาสตรคลินิก คร้ัง 57,333 45,029 43,182

การตรวจทางจุลชีววิทยาคลินิก คร้ัง 47,363 44,183 43,525

การตรวจทางภูมิคุมกันวิทยาคลินิก คร้ัง 36,667 26,661 27,189

การตรวจทางเซลลวิทยา คร้ัง 2,039 2,299 3,194

การสงตรวจชิ้นเน้ือ คร้ัง 3,064 3,378 3,441

การรับบริจาคโลหิต ราย 12,066 12,195 12,282

การเตรียมเลือดและสวนประกอบของเลือด ยูนิต 19,209 20,365 19,604



ตัวชี้วัดของหนวยงาน : KPI
ผลการปฏิบัติงาน(ป)ตัวชี้วัดของหนวยงาน เปา

หมาย 2557 2558 2559
1. รอยละการควบคุมคณุภาพภายใน(IQC) 100% 100 100 100

2. รอยละคะแนนผลการควบคมุคุณภาพโดยองคกรภายนอก 100% 91 95 98

3. อัตราการสงตรวจชันสูตรซํ้า <1:1,000 0 0 0

4. รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการภายนอก >80% 83 81 80

5. รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการภายใน >80% 64 70 76

6. การใหเลอืดผิดหมู ผดิคน 0 0 0 0

7. รอยละเกิดปฏิกิริยาจากการใหเลือด <1% 0.27 0.33 0.21

8. รอยละขาดแคลนเลือดจาย <3% 4.25 0.68 0.82

9. รอยละการตอบสนองตอการขอเลือดดวนใน 15 นาที 100% 100 100 100

10. รอยละผูปวยนอกที่ไดรับผลการตรวจตามเวลาที่กําหนด 100% 94.92 96.79 99.04

11.รอยละของบคุลากรมีคาดชันีมวลกายอยูในเกณฑมาตรฐาน >80 % 61 63 54

มูลคาผลการดําเนินงาน ป 2559

ประเภทของงานตรวจ มูลคาท่ีตรวจ

(บาท)

ตนทุน

วัสดุการแพทย

(บาท)

ตนทุน

เงินเดือน/OT

(บาท)

มูลคา

ผลงาน

(บาท)

การตรวจทางเคมีคลินิก 47,568,480

การตรวจทางโลหิตวิทยาและ
จุลทรรศนศาสตรคลินิก

13,546,140

การตรวจทางจุลชีววิทยาคลินิก 7,879,315

การตรวจทางภูมิคุมกันวิทยาคลินิก 4,293,890

การตรวจทางเซลลวิทยา 438,500

การบริการธนาคารเลือด 29,667,970

มูลคาตรวจ
– ตนทุนวัสดุ
การแพทยและ
ตนทุนเงินเดือน

รวม 103,394,295 35,000,000 10,311,003 58,083,292



ปญหา อุปสรรคและขอเสนอแนะ
ปญหาและอุปสรรค ขอเสนอแนะและแนวทางแกไข

1. การขาดแคลนเลือดจาย 1. ประสานคณะกรรมการเหลากาชาดจังหวัด
กําแพงเพชร เพ่ิมการออกหนวยในสถานที่
ราชการใหมากขึ้นในชวงโรงเรียนปดเทอม

2. จัดทําแผนกลยุทธรวมกับคณะกรรมการเหลา
กาชาดฯเพ่ือเพ่ิมจํานวนผูบริจาคโลหิตใหมี
จํานวน 2% ของประชากร

3. จัดประชุมการใชเลือดและสวนประกอบของ
เลือดใหเปนไปอยางเหมาะสม

2. จํานวนผูรับบริการมีจํานวนมาก แต
จํานวนผูใหบริการและเครื่องมือมีจํากัด
ทําใหศักยภาพการใหบริการไมครอบคลุม
ผลการตรวจลาชา

1. จัดการบริหารบุคลากรใหมกีารหมุนเวียนมา
ชวยงานกัน และมีการขึ้นทาํงานเหลื่อมเวลา

2. จัดหาเครื่องตรวจวิเคราะห อุปกรณที่ใชในการ
ตรวจที่ทันสมัย ถูกตอง รวดเร็ว

3. จัดระบบงานบริการดานหนาในการนดัผูปวยใน
คลินิกตางๆกระจายใหบริการเทา ๆ กันในแตละวนั

ผลงานเดน ป 2559
1. การจัดหาเครื่องมืออัตโนมัติและเปดใหบริการรายการทดสอบใหมๆตามความตองการของ

แพทยมาใชงานเพ่ือความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพสูงในการใหบริการตรวจชันสูตรโรคทาง
หองปฏิบัติการตลอด 24 ชั่วโมง จนสามารถรับประกันเวลารายงานผลการตรวจวิเคราะหได

2. จัดทําระบบการรายงานผลดวน ผลวิกฤต การประกันเวลาในการตรวจวิเคราะหทั้งผูปวย
ในและผูปวยนอก

3. นําการจัดระบบการใหบริการผูปวยนอกโดยใชระบบสายพานและเพ่ิมชองบริการเปน 4 ชอง
มีระบบบัตรคิวอัตโนมัติ และปรับปรุงหองเจาะเลือด จุดบริการใหทันสมัย สะดวกกับผูรับบริการ

4. นําระบบหองปฏิบัติการอัตโนมัติ (Laboratory Automation System : LAS)และระบบ
บริหารขอมูลทางหองปฏิบัติการ (Laboratory Information System:LIS) มาใชจนสามารถ
รับประกันผลการตรวจวิเคราะหผูปวยนอก (Turn around time) และผูปวยในมีความรวดเร็วสะดวก
สามารถประกันเวลาภายในเวลาที่กําหนด

5. นําระบบเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการรับและรายงานผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ
แบบ Real time ผานระบบ Internet กับ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพประจําตําบล (รพ.สต.)
ศูนยสุขภาพชุมชนเมือง (ศสม.) และโรงพยาบาลชุมชน

6. ดําเนินการพัฒนาคุณภาพตามมาตรฐานสถานพยาบาลในโครงการหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
โดยสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) จนผานการตรวจประเมินดวยคะแนนรอยละ 100

7. งานธนาคารเลือดไดรับการรับรองระบบบริหารคุณภาพและเทคนิคการรับบริจาคโลหิต
รอบที่ 2 (Re-accreditation) โดยศูนยบริการโลหิตแหงชาติสภากาชาดไทย เมื่อวันที่ 24 กรกฎาคม
2557  รับรองถึง 11 เมษายน 2562

8. พัฒนาคุณภาพหองปฏิบัติการตามมาตรฐานของสมาคมเทคนิคการแพทยแหงประเทศ
ไทยและไดรับการรับรองระบบคุณภาพ Laboratory Re-Accreditation (RE-LA)ครั้งที่ 2 โดยสภา
เทคนิคการแพทยเมื่อ 23 ธันวาคม 2556 รับรองถึง 22 ธันวาคม 2559



9. เปนแกนนําในการพัฒนาคุณภาพหองปฏิบัติการชันสูตรสาธารณสุข จ.กําแพงเพชร เพ่ือ
รวมมือกันในเครือขายการพัฒนาคุณภาพหองปฏิบัติการใน จ.กําแพงเพชร ใหมีคุณภาพตาม
มาตรฐานของสมาคมเทคนิคการแพทยแหงประเทศไทย

10. เป นสถานที่ ฝ กปฏิ บั ติ ง านของนั ก ศึ กษาคณะ เทคนิ คก า รแพทย  ชั้ นป ที่ 3
มหาวิทยาลัยเชียงใหม

11. เปนสถานที่ฝกปฏิบัติงานของนิสิตคณะสหเวชศาสตร สาขาเทคนิคการแพทย ชั้นปที่ 3
มหาวิทยาลัยนเรศวร และมหาวิทยาลัยพะเยา

12. หนวยงานเปนสถานที่ศึกษาดูงานดานระบบคุณภาพและเทคโนโลยีสารสนเทศทาง
หองปฏิบัติการของ โรงพยาบาลพุทธชินราช จ.พิษณุโลก โรงพยาบาลสุโขทัย จ.สุโขทัย
โรงพยาบาลศรีสังวร จ.สุโขทัย และโรงพยาบาลมะการักษ จ.กาญจนบุรี

แผนงานท่ีจะปฏิบัติในป 2560
งานบริหาร

1. จัดทําแผนกลยุทธของหนวยงาน เพ่ือใหสอดคลองกับกลยุทธหลักของโรงพยาบาลและ
หนวยบริการตติยภูมิ

2. จัดทําแผนกลยุทธของหนวยงานในการใชทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผล
เพ่ือลดตนทุนการใหบริการของกลุมงานลงตามตัวชี้วัดของเขตบริการสุขภาพที่ 3

3. จัดทําแผนพัฒนาบุคลากรใหมีความรูความสามารถในมาตรฐานวิชาชีพและมีศักยภาพ
ตามความตองการของแผนแผนพัฒนาบริการสุขภาพ(Service plan)และโรงพยาบาล

4. ปรับปรุงการจัดทําแนวทางในการคนหาปญหา อุปสรรคตาง ๆ ในการปฏิบัติงานของกลุม
งานเทคนิคการแพทยและหาแนวทางแกไขอยางเปนระบบและตอเนื่อง

5. รวมประชุม รับฟงและแกไขปญหาอุปสรรคตาง ๆ ในการใหบริการผูปวยและผูใชบริการ
กับหนวยงานอื่นในกลุมบริการตติยภูมิ และหนวยงานอื่นแบบสหสาขา

งานบริการ

1. ติดตามปญหาและอุปสรรคตาง ๆ ในการใหบริการ เพ่ือนํามาพัฒนาแกไขอยางตอเนื่อง
2. บริการเชิงรุกในการเจาะเลือดในผูปวยนอกที่มคีวามเสี่ยง และไมสะดวกในการเคลื่อนยาย

โดยจะเปดจุดบริการ เจาะเลือดผูปวยรถนั่ง รถนอนบริเวณชั้นลางอาคาร 60 ป รพ.กําแพงเพชร
3. บริการเชิงรุกในการตรวจสุขภาพประจําปของขาราชการ พนักงานรัฐวิสาหกิจ พนักงานใน

โรงงานอุตสาหกรรม โดยการออกไปบริการถึงสถานทีป่ระกอบการ เพ่ืออํานวยความสะดวก แก
ผูใชบริการรวมกับหนวยงานอื่นของโรงพยาบาลที่เกี่ยวของ

4. พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการใหบริการ เพ่ือความรวดเร็ว ถูกตอง ในการ
บริการใหเชื่อมโยงครอบคลุมทั้งเครือขาย โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตําบล ศูนยสุขภาพ
ชุมชนเมือง และโรงพยาบาลชุมชน

5. บริการเชิงรุกในการออกใหบริการทางหองปฏิบัติการในระดับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ระดับตําบลขนาดใหญ และดูแลการควบคุมคุณภาพการตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการใน
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตําบล

6. เพ่ิมศักยภาพการใหบริการเพ่ือใหสอดคลองกับโรงพยาบาลระดับ S และรองรับความ
ตองการตามแผนพัฒนาบริการสุขภาพ (Service plan)

7. สรางวัฒนธรรมการทํางานและการบริการขององคกรภายใตนโยบาย โรงพยาบาล
คุณภาพคูคุณธรรม



งานวิชาการ

1. จัดใหมีการประชุมฟนฟูความรูทางวิชาการในหนวยงาน 3 เดือน/ครั้ง/เรื่อง โดยจัดในวัน
ประชุมประจําเดือนของกลุมงานหรือการประชุมทีมวชิาการของกลุมงาน

2. กําหนดใหมีการทําวิจัยในหนวยงานอยางนอยปละ 1 เรื่อง
3. จัดทําเอกสารคูมือแนวทางปฏิบัติ WI ,PR เพ่ิมเติมในสวนที่ขาด และปรับปรุงแกไข

เอกสารที่มีปญหาในการปฏิบัติ
4. จัดทําแผนการฝกอบรม/สัมมนาของบุคลากรในหนวยงาน จัดประชุมรวมกับหนวยงานที่

เกี่ยวของในการปฏิบัติงาน ใหสอดคลองกับงบประมาณของโรงพยาบาล และติดตามประเมินผล
ภายหลังการฝกอบรม/สัมมนา

5. จัดทําแผนการประเมินบุคลากรกอนการปฏิบัติงาน การทดลองงาน และควบคุมดูแล
นักศึกษาจากสถาบันการศึกษาที่มาฝกปฏิบัติงาน

6. นําแบบการประเมินความสามารถของบุคลากร (Competency) และการวิเคราะหภาระงาน
(Work Load) มาใชในการประเมินภาระงาน การจัดหาอัตรากําลังและประสิทธิผลการทํางานใน
หนวยงาน

7. นําแผนในการสงเสริมสุขภาพของประชาชนและเจาหนาที่ในหนวยงานปฏิบัติตามนโยบาย
สุขภาพดี วิถีธรรม วิถีไทย



กลุมภารกิจปฐมภูมิ

แผนภูมิโครงสรางกลุมภารกิจปฐมภูมิ

1. บุคลากร กลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ โรงพยาบาลกําแพงเพชร (ณ 1 ต.ค. 59)

ลําดับ ตําแหนง จํานวน
1. แพทย 5
2. พยาบาลวิชาชีพ 22
3. นักวิชาการสาธารณสุข 10
4. แพทยแผนไทย 4
5. เจาพนักงานทันตสาธารณสุข 3
6. เจาพนักงานสาธารณสุข 6
7. เจาพนักงานธุรการ 2
8. พนักงานธุรการ 3
9. พนักงานพิมพ 1
10. ผูชวยพนักงานสุขศึกษา 1
11. พนักงานบริการ 18

รวม 75

โรงพยาบาลศูนย/ โรงพยาบาลท่ัวไป

กลุมภารกิจดานบริการปฐม
ภูมิ

นพ.ไพฑูรย  ออนเกตุ
กลุมงานแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

นพ.ไพฑูรย  ออนเกตุ
กลุมงานสุขศึกษา

นายประโยชน เข็มนาจิตร
กลุมงานอาชีวเวชกรรม
นพ.ไพฑูรย  ออนเกตุ

กลุมงานผูปวยนอก
นพ.ไพฑูรย  ออนเกตุ

กลุมงานเวชกรรมสังคม
นพ.ไพฑูรย  ออนเกตุ

1.งานเวชปฏิบัติครอบครัวและชุมชน
นางวรรณวิมล  ตินะลา

2.งานปองกันควบคุมโรคระบาดวิทยา
นางวสุชา  ยุติธรรมสถิต

5. งานพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิและ
สนับสนุนเครือขาย
นางธนกาญจน  คงรัตน
6.ศูนยสุขภาพชุมชนเมือง (ศสม.) 2 แหง
6.1 ศสม.รพ.กพ.
พญ.บุญกฐิน ธรรมจารีสวัสดิ์
นางอรุณสิริ วงคแสนสี
6.2 ศสม.ชากังราว
นพ.สุธีร ชางเจรจา
นางนาตยา สุขจันทรตรี
นางสาวชญาดา ญานะพันธ

3. งานสงเสริมสุขภาพและฟนฟู
นางกาญจนา รามสูต

4. งานคุมครองผูบริโภค

นายเฉลิมพล  วฒันไกร

1.งานปญหาพฤติกรรมสุขภาพในการ
รักษาพยาบาล
นายประโยชน เข็มนาจิตร
2.งานปรับพฤติกรรมสุขภาพและวิถีชีวิต
นายเลิศสันต วริทธ์ิชยางกูร
3.งานสงเสริมสุขภาพและวิถีชีวิต
นายประโยชน เข็มนาจิตร
4.งานพัฒนาระบบบริการสุขศึกษา
ในโรงพยาบาล
นายประโยชน เข็มนาจิตร

1. งานคลินิกอาชีวเวชกรรม
นางกาญจนา รามสูต
2. งานสงเสริมสุขภาพและ
ฟนฟูสภาพวัยทํางาน
นางสุภาพร ธารเปยม
3. งานอาชีวปองกันและ
ควบคุมโรค นางสุภาพร ธารเปยม
4. งานพิษวิทยาและเวชศาสตร
สิ่งแวดลอม นางสุภาพร ธารเปยม
5. งานอาชีวอนามัยความปลอดภัย
และอนามัยสิ่งแวดลอม
นายเฉลิมพล วัฒนไกร



2. ผลงานการปฏิบัติงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

ตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน (Performance Indicator)

            2.1 ดานประชาชนในชุมชน : การสรางเสริมสุขภาพและปองกันควบคุมโรคไมติดตอ
เร้ือรัง (โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง) เครือขายโรงพยาบาลกําแพงเพชร

การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการเฝาระวังภาวะสุขภาพของโรงพยาบาล
กําแพงเพชรที่ผานมาพบปญหาการเจ็บปวยดวยโรคไมติดตอมากที่สุด โดย 5 อันดับโรคที่พบในป 2559
ไดแก โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคมะเร็ง กลุมอาการทองอืดอาหารไมยอย และโรคตอกระจก
ตามลําดับ โดยโรคเบาหวานเปนสาเหตุสําคัญที่ทําใหเกิดกลุมโรคทางเมตาบอลิค (Metabolic
Syndrome) ซึ่งในป 2559 กระทรวงสาธารณสุขไดเห็นความสําคัญของภาวะแทรกซอนไตเรื้อรัง
ซึ่งโรคเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง เปนสาเหตุที่ทําใหเกิดภาวะแทรกซอนนี้  มีแนวโนมเพ่ิมขึ้นทุกป
ตองฟอกเลือดหรือลางไตทางชองทอง สรางความทุกขทรมานใหผูปวย และเสียคาใชจายที่นอกเหนือ
สิทธิการรักษา คาใชจายในการรักษาพยาบาลผูปวยที่ตองรักษาโดยวิธีบําบัดทดแทนไต คือ 200,000
บาทตอคนตอป กระทรวงสาธารณสุขไดมีนโยบายรณรงคคัดกรองประชาชนอายุ 35 ปขึ้นไป เพ่ือคนพบ
ผูปวยหรือมีความเสี่ยงปวยไดเร็วขึ้น รักษาเร็วขึ้น ลดการปวยและเสียชีวิต หากพบความเสี่ยงจะตรวจ
เลือดและโปรตีนในปสสาวะ เพ่ือประเมินความสามารถในการทํางานของไตเพ่ือจัดระบบการรักษาให
เหมาะสมกับระยะของการเจ็บปวย สงผลดีตอผูปวย เพ่ือลดจํานวนผูปวยที่จะเขาสูโรคไตวายเรื้อรังระยะ
สุดทาย รูเร็ว รักษาเร็ว ซึ่งขณะนี้ ไดใหบริการคลินิกชะลอไตเสื่อมในศูนยสาธารณสุขชุมชนเมือง
ชากังราว โดยมีทีมสหวิชาชีพ แพทย พยาบาล เภสัชกร นักกายภาพบําบัด และนักโภชนากร ดูแลผูปวย
โรคไตเรื้อรังแบบองครวม ชวยยืดระยะเวลาไตเสื่อมไปไดอีก 7 ป กลุมงานเวชกรรมสังคมไดตระหนัก ถึง
ความสําคัญของปญหาจึงเนน การพัฒนาในเรื่องการสรางเสริมสุขภาพและปองกันควบคุมโรคเบาหวาน
โรคความดันโลหิตสูงในเครือขายโรงพยาบาลกําแพงเพชร ดังรายละเอียด ตัวชี้วัด (ตารางที่ 1)

ตารางท่ี 1 ตัวชี้วัดในการสรางเสริมสุขภาพและปองกันควบคุม โรคเบาหวาน
โรคความดันโลหิตสูง เครือขายโรงพยาบาลกําแพงเพชร

ขอมูล/ ตัวช้ีวัด ปงบประมาณคาเปาหมาย
2557 2558 2559

1.รอยละประชาชนอายุ 35 ปขึ้นไป ไดรับการ
คัดกรองโรคเบาหวาน

90 % 85.59 85.07 87.25

2.รอยละผูปวยเบาหวานรายใหม นอยกวา 5 % 0.14 0.07 0.36
3.รอยละ ผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง
ไดรับการคนหาและตรวจคัดกรองไต

90 % 57.99 64.26 94.49

4.รอยละประชาชนอายุ 35 ปขึ้นไป ไดรับการ
คัดกรองโรคความดันโลหิตสงู

90 % 85.59 85.07 90.00

5.รอยละผูปวยความดันโลหิตสูงรายใหม นอยกวา 10 % 0.14 0.03 0.60



การคัดกรองประชาชนกลุมเสี่ยงที่มีอายุ 35 ปขึ้นไป มีการเขาถึงการคัดกรองโรคเรื้อรัง ทั้ง
โรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงยังไมไดผลงานตามเกณฑ พ้ืนที่ที่ไมไดตามเกณฑจะเปนพ้ืนที่ตําบล
ในเมือง ซึ่งสาเหตุอาจเนื่องมาจากเปนพ้ืนที่ชุมชนเมือง การเขาถึงบริการมีทางเลือกไดหลาย
ชองทาง และจากการวิเคราะหผลการดําเนินงานที่ผานมาตั้งแต ป 2557 – 2559 พบวา มีแนวโนม
ของกลุมโรคเบาหวาน พบกลุมปกติเพ่ิมขึ้น กลุมปวยและกลุมเสี่ยงสูงลดลง ซึ่งเปนผลมาจากการ
พัฒนาระบบการดูแลผูปวยโรคเบาหวาน โรงพยาบาลกําแพงเพชรเห็นวายังคงมีความจําเปนที่
จะตองพัฒนาระบบการดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง

ตัวชี้วัด : รอยละของผูปวยเบาหวานรายใหม  (เปาหมาย 5%)

ตัวชี้วัด : รอยละของผูปวยความดันโลหิตสูง   รายใหม (เปาหมาย 10%)

การวิเคราะหสถานการณปจจุบัน ผูปวยเบาหวานในเครือขายโรงพยาบาลกําแพงเพชร
มีความชุก รอยละ 2.80 (จํานวนผูปวยทั้งหมด 5,755 คน จากประชากรทั้งหมด 205,256 คน)
ซึ่งนอยเมื่อเทียบกับภาพรวมของระดับประเทศ ที่มีอัตราความชุกของผูปวยโรคเบาหวานอยูที่
รอยละ 6.9 สวนหนึ่งนาจะเกิดจากการเปนชุมชนในเขตเมือง ผูปวยมีทางเลือกในการรักษากับ
ภาคเอกชน ไมไดเขามาลงทะเบียนในระบบการรักษาโรคเบาหวานของสถานบริการในเครือขาย
โรงพยาบาลกําแพงเพชร  ขณะนี้กําลังพัฒนาระบบการลงทะเบียนโรคเบาหวานเพ่ือใหผูปวยที่รักษา
ในภาคเอกชนเหลานี้มาขึ้นทะเบียนทําใหการดูแลคนกลุมผูปวยโรคเบาหวานทําไดดียิ่งขึ้น
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ในขณะเดียวกันพบวา ในชวงป 2557 – 2559  มีการเปลี่ยนแปลงของบริบทของชุมชนในพ้ืนที่ของ
เครือขายโรงพยาบาลกําแพงเพชร ที่มีปญหาตอพฤติกรรมสุขภาพมากขึ้น ไมวาจะเปนการเพ่ิม
จํานวนของรานสะดวกซื้อ รานขายอาหารตาง ๆ ซึ่งไมมีประโยชนตอสุขภาพ และมีแนวโนมทําใหเกิด
โรคอวนซึ่งเปนปจจัยหนึ่งที่ทําใหเกิดโรคเบาหวาน เครื่องมือที่ใชในการดูแลกลุมเสี่ยงเชน การเปด
คลินิก DPAC  ในสถานบริการสาธารณสุขในเครือขาย ซึ่งเปนการตั้งรับในสถานบริการอาจจะไม
เพียงพอ ในป 2559 จึงมีการพัฒนาแนวทางในการดูแลกลุมปกติ และกลุมเสี่ยง โดยมุงเนนการคืน
ขอมูลใหชุมชน และพัฒนาระบบสุขภาพระดับอําเภอ (District Health System) เพ่ือใหชุมชนมีสวน
รวมในการจัดการสุขภาพ ทําใหชุมชนหันมาใสใจตระหนักในการดูแลสุขภาพตนเองมากยิ่งขึ้นจน
สามารถลดจํานวนกลุมเสี่ยงสูงได โดยพัฒนาศักยภาพเจาหนาที่สาธารณสุขระดับตําบลใหสามารถ
ดูแล สงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคในระดับทุติยภูมิ พัฒนาตนเองใหเปนตนแบบในการปรับ
พฤติกรรมเปลี่ยนสุขภาพ และเปนพ่ีเลี้ยงผูสรางกระบวนการเรียนรูใหแกกลุมเสี่ยงสูงในแตละพ้ืนที่
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (6 สัปดาห) ดวยกลยุทธ 3 อ. 2 ส. และวิถีธรรม วิถีไทย มีการ
สนับสนุนใหหมูบาน/ชุมชนสรางสิ่งแวดลอมใหเอื้อตอการมีสุขภาพดี เพ่ิมศักยภาพใหกับ อสม.
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพเชิงรุกในชุมชน ตลอดจนการประสานภาคีเครือขายในพ้ืนที่เขา
รวมสนับสนุนหมูบาน/ ชุมชนใหมีสุขภาพดีตามแนววิถีชีวิต ของแตละหมูบาน/ชุมชน โรงพยาบาล
กําแพงเพชรทําหนาที่เชื่อมโยงเครือขายในแตละพ้ืนที่ใหมีการแลกเปลี่ยนเรียนรูและชวยเหลือกันให
เกิดเครือขายที่ดี สงผลใหประชากรกลุมเสี่ยงสูง ตอการเกิดโรคความดันโลหิตและโรคเบาหวาน
และกลุมปวยมีแนวโนมลดลง

แผนการพัฒนาตอเน่ือง ป 2560

- การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพประชาชน โดยใชหลัก 3 อ. 2 ส. เครือขายโรงพยาบาล
กําแพงเพชร

- คลินิก DPAC ในชุมชน
- คลินิก ชะลอไตเสื่อมศูนยสุขภาพชุมชนเมืองชากังราว

2.2 ดานผูรับบริการ

       ตัวชี้วัด ผูปวยโรคเบาหวานท่ีควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือดไดตามเกณฑ (เปาหมาย 40%)
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ผูปวยเบาหวานมีระดับคาน้ําตาลอยูในเกณฑที่ควบคุมไดไมเปนไปตามเปาหมาย โดยในป
พ.ศ. 2557 ผูปวยเบาหวานควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดได รอยละ21.94 ในป 2558 ผูปวยเบาหวาน
ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดได รอยละ 23.66 และในป 2559 ผูปวยเบาหวานควบคุมระดับน้ําตาล
ในเลือดได รอยละ 25.28 การควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดของผูปวยเบาหวานใหอยูในเกณฑปกติ
ยังคงเปนปญหาของ CUP รพ.กําแพงเพชรโดยในปที่ผานมาทีมสุขภาพไดมีการพัฒนาระบบการ
ใหบริการดูแลผูปวย โดยมีทีมหมอครอบครัวซึ่งมีแพทยเปนหัวหนาทีมและสหวิชาชีพ ประกอบดวย
พยาบาลเวชปฏิบัติ Nurse Case Manager เภสัชกร นักโภชนากร นักกายภาพบําบัด นักเทคนิค
การแพทย ออกเชิงรุกไปใหบริการผูปวยกลุมที่ควบคุมระดับน้ําตาลไมไดที่รพ.สต. และออกเยี่ยมบาน
ผูปวยที่มีปญหาซับซอน ซึ่งไดเนนเรื่องการรับประทานอาหารที่ถูกตอง (อาหารผูปวยเฉพาะโรค)
เนนการฝกทักษะการออกกําลังกายที่ถูกตองเพ่ือชวยการควบคุมระดับน้ําตาล การคลายเครียด การ
รับประทานยา การฉีดยาที่ถูกตองในผูปวยเบาหวาน การใหคําปรึกษารายบุคคล

แผนการดําเนินงานตอเน่ือง ป 2560

1. พัฒนา Clinic NCD คุณภาพ ใหเชื่อมโยงไปเครือขายแบบไรรอยตอ
2. ทีมหมอครอบครัว เพ่ือแกปญหาผูปวยเบาหวาน/ความดัน Uncontrol ใหสามารถ

ควบคุมระดับน้ําตาลและความดันโลหิตไดดีขึ้นอยางตอเนื่อง
3. จัดตั้งทีมสหสาขาเยี่ยมบานผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงที่มีอาการซับซอน
4. ใหภาคีเครือขายเขามามีสวนรวมในการดูแลผูปวยในพ้ืนที่

2.3 ดานบุคลากร

ตัวชี้วัด : รอยละการตรวจสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร (เปาหมาย 80%)
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แนวทางการพัฒนาการตรวจสุขภาพและการดูแลสุขภาพบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร

1. สรางความตระหนักใหบุคลากรเห็นความสําคัญของการตรวจสุขภาพประจําป (ตรวจสขุภาพทัว่ไป
ตรวจสุขภาพตามความเสี่ยง) พัฒนาระบบบริการ และสรางแรงจูงใจใหมารับการตรวจ
สุขภาพครอบคลุมอยางตอเนื่อง

2. ประกาศนโยบายสรางเสริมสุขภาพ โดยการตรวจสุขภาพประจําป ครอบคลุม 100% ในป 2559
3. พัฒนาระบบการติดตาม เฝาระวังบุคลากรทั้งกลุมดี กลุมเสี่ยง กลุมปวย ทั้งดานรางกาย

และจิตใจ ใหสามารถสรางเสริมสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรค รักษาพยาบาล ฟนฟูสภาพได
อยางตอเนื่อง

4. พัฒนาระบบสารสนเทศ ใหสามารถคนหา รวบรวม จัดการ วิเคราะหขอมูลดานสุขภาพ และ
นํามาใชประโยชนไดอยางมีประสิทธิภาพ

5. สรางความตระหนักใหบุคลากรทุกคนประเมินความเสี่ยงจากการทํางานและสิ่งแวดลอม
อยางสม่ําเสมอพรอมทั้งการวิเคราะห หาสาเหตุ เพ่ือลดอัตราการเกิดโรค การบาดเจ็บ
การประสบอันตราย และอุบัติเหตุจากการทํางานและสิ่งแวดลอม

6. กลุมงานอาชีวเวชกรรมประสานงานกับสหสาขาวิชาชีพ ไดแก  กลุมงานสุขศึกษา
งานการแพทยแผนไทย และกลุมงานเวชกรรมสังคม จัดกิจกรรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพในโรงพยาบาล เพ่ือสรางความตระหนักใหแกบุคลากรในการดูแลสุขภาพ

ตัวชี้วัด : รอยละของบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร จําแนกตามกลุม

1. กลุมดี (กลุมปกติ) พบวาบุคลากรในกลุมดียังไมเปนตามเปาหมายและมีแนวโนมลดลง
เล็กนอย  แสดงใหเห็นวาบุคลากรเริ่มมีสุขภาพที่ไมดี จึงมีแนวทางดังนี้

1.1 รณรงคและการเผยแพรประชาสัมพันธความรูดานวิชาการตาง ๆ การจัดประชุม
วิชาการ เรื่อง ภาวะโภชนาการ การออกกําลังกาย สุขภาพจิต การจัดการความเครียด หลักความ
ปลอดภัยในการทํางาน การสํารวจสิ่งคุกคามตอสุขภาพ และการประเมินความเสี่ยงจากการทํางาน
และสิ่งแวดลอม



1.2 การจัดสถานที่ออกกําลังกายสําหรับบุคลากรอาจมีขอจํากัด เพราะปจจุบันมีการ
กอสรางอาคารทับลานกีฬาหลายจุด แตก็ยังมีลานออกกําลังกายขางตึกพัสดุ และเพ่ิมสถานที่ออก
กําลังกายบริเวณ  ชั้นดาดฟาของตึกใหม และสงเสริมใหออกกําลังกายตามสวนสาธารณะใกลบาน
โดยเลือกชนิดการออกกําลังตามความเหมาะสม เชน รถจักรยาน ปงปอง แบดมินตัน บาสเกตบอล
วอลเลยบอล วิ่ง แอโรบิค ฝกปฏิบัติโยคะ พรอมทั้งจัดแขงขันกีฬาสี ปละ 1 ครั้ง

1.3 กลุมงานจักษุวิทยาและโสตสอนาสิก ไดรวมตรวจตา และตรวจการไดยินใหแก
บุคลากร  ในชวงของการตรวจสุขภาพ

1.4 กลุมบุคลากรใหมกําหนดใหมีจัดอบรมเสริมสรางความรู และทักษะในการปฏิบัติงาน
เพ่ือใหเกิดความปลอดภัยจากการทํางาน

1.5 จัดปฐมนิเทศแกบุคลากรทุกคน ในเรื่องระบบการทํางานของโรงพยาบาล จัดอบรม
standard precaution การลางมือ การใชอุปกรณปองกันสวนบุคคล

1.6 สรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยฉีดวัคซีนกลุมที่ไมมีภูมิคุมกันไวรัสตับอักเสบชนิดบี
วัคซีนไขหวัดใหญ  เปนตน

2. กลุมเสี่ยง มีแนวโนมเพ่ิมขึ้น แสดงใหเห็นวาบุคลากรเริ่มมีสุขภาพที่ไมดี อาจเกิดจาก
ความเสี่ยงทางสุขภาพที่เปนไปตามชวงอายุ และปจจัยดานพฤติกรรมสุขภาพ จากการเฝาระวังภาวะ
สุขภาพของบุคลากรพบวา บุคลากรมีความเสี่ยง ดังนี้

2.1 โรคทั่วไป 3 ลําดับ ไดแก ภาวะไขมันในเลือดสูง ความดันโลหิตสูง และ เบาหวาน ไดมี
แนวทางในการดูแลดังนี้

1) ภาวะไขมันในเลือดสูง ไดมีการจัดโครงการสงเสริมสุขภาพบุคลากรอยางตอเนื่อง
แตก็ยังพบวาบุคลากรมีภาวะไขมันในเลือดสูงอยูในป พ.ศ. 2556 - 2559 ไดจัดทําโครงการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ โดยจัดกิจกรรมประกวดหนวยงานตนแบบและบุคคลตนแบบดานการ
สงเสริมสุขภาพในโรงพยาบาลกําแพงเพชร เนนหลักการ 3 อ. 2 ส. (อาหาร ออกกําลังกาย อารมณ
สุรา สูบบุหรี่) มีการประเมินผลกอน-หลัง ดําเนินกิจกรรม โดยดําเนินการควบคูกับคลินิก DPAC จาก
การวิเคราะหผลการตรวจสุขภาพพบวาในป 2558 ภาวะไขมันในเลือดที่ผิดปกติ รอยละ 76.69 เมื่อเทียบ
กับป 2559 ภาวะไขมันสูงเพ่ิมขึ้นเปนรอยละ 80.87 จากการสํารวจพฤติกรรมสุขภาพในบุคลากรกลุม
เสี่ยง พบวามีพฤติกรรมสุขภาพที่ไมเหมาะสม อันดับหนึ่งคือ การดื่มกาแฟ การรับประทานของทอด และ
การรับประทานเครื่องในสัตว เปนประจํา ตามลําดับ จากสาเหตุดังกลาว บุคลากรควรหลีกเลี่ยงการ
บริโภคอาหารที่มีปญหา ควบคูกับการปฏิบัติตามนโยบายอาหารวางเพ่ือสุขภาพในการจัดประชุมอยาง
เครงครัด ทั้งนี้เพ่ือใหบุคลากรมีความเสี่ยงตอภาวะไขมันในหลอดเลือดลดลง

2) ภาวะความดันโลหิตสูง ไดใหคําแนะนําปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพดาน
โภชนาการ มีนโยบายดานอาหาร “ลดหวาน ลดมัน ลดเค็ม” วิธีการจัดการความเครียด การออก
กําลังกาย การรณรงคงดดื่มสุรา และงดสูบบุหรี่ จากการวิเคราะหผลตรวจสุขภาพ พบวาใน ป 2559
บุคลากรมีความดันโลหิตอยูในเกณฑปกติ รอยละ 54.81 มีแนวโนมเพ่ิมขึ้นเมื่อเทียบกับ ป 2558

3) ภาวะโรคเบาหวาน จากการติดตาม พบวา ป 2558 บุคลากรมีระดับน้ําตาลใน
เลือดสูงผิดปกติ รอยละ 17.21 ในป 2559 มีระดับน้ําตาลในเลือดสูงผิดปกติ รอยละ 13.32 ซึ่งมี
แนวโนมลดลง อยางไรก็ตามบุคลากรจําเปนตองตระหนักและปฏิบัติตัวตามยุทธศาสตร 3 อ.2ส.
อยางเครงครัด ไดแก ปฏิบัติตามนโยบายดานอาหาร “ลดหวาน ลดมัน ลดเค็ม” วิธีการจัดการ
ความเครียด การออกกําลังกาย การรณรงคงดดื่มสุราและงดสูบบุหรี่



2.2 โรคที่เกี่ยวของกับการประกอบอาชีพ ปญหาที่พบมาก คือ ระบบกลามเนื้อและ
กระดูก ในป 2557 – 2558 กลุมงานเวชกรรมฟนฟูรวมกับกลุมงานอาชีวเวชกรรม ไดรวมจัดทํา
โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการลดการบาดเจ็บจากกลามเนื้อและกระดูกในบุคลากร เปนโครงการที่ทํา
ตอเนื่อง มีการฝกปฏิบัติ และสาธิตการออกกําลังกาย วิธีการยกของที่ถูกตอง การยืดเหยียด
กลามเนื้อ เพ่ือแกปญหาการปวดหลัง ปวดตามกลามเนื้อและเอ็น

2.3 โรคจากการประกอบอาชีพ ไดจัดระบบเฝาระวังในกลุมเสี่ยงปเวนป  จากการเฝาระวัง
กลุมเสี่ยงจากสารตะกั่วในเลือด และตรวจสารปรอท ป 2557 และป 2559 ในกลุมทันตกรรม และ
งานเครื่องมือแพทย ผลปกติทุกคน สวนงานซักฟอก งานซอมบํารุง งานจายกลาง งานเภสัชกรรม
ฝายผลิต และงานสนาม ไดมีการตรวจสมรรถภาพการไดยิน พบวาบุคลากรมีระดับการไดยินผิดปกติ
22 ราย  และตองเฝาระวัง จํานวน 51 ราย ไดใหอาชีวสุขศึกษา สวนใหญพบวาบุคลากรที่มีความ
ผิดปกติของการไดยินทํางานในสภาพแวดลอมที่มีเสียงดังแตไมไดใสอุปกรณปองกัน จึงแนะนําการใช
อุปกรณปองกันหูเมื่อตองทํางานสัมผัสกับเสียงดังทั้งนี้ทางกลุมงานอาชีวเวชกรรมไดจัดเตรียม
อุปกรณปองกันไวใหอยางเพียงพอ และเสนอใหผูบริหารปรับสภาพแวดลอมการทํางานใหมีความ
เหมาะสม พรอมทั้งติดตามเฝาระวังตอไป

2.4 อุบัติเหตุจากการทํางานของบุคลากรโรงพยาบาลกําแพงเพชร
- อุบัติเหตุของมีคมทิ่ม แทง บาด ขณะปฏิบัติงาน ไดดําเนินการจัดประชุมเชิง

ปฏิบัติการการประชุมกลุมเรื่องหลักความปลอดภัยในการทํางาน/ การใชอุปกรณปองกันและการ
คัดแยกขยะที่ถูกตอง เพ่ือใหเกิดความปลอดภัยในการทํางาน

- พัฒนา Clinic NCD คุณภาพ ใหเชื่อมโยงไปเครือขายแบบไรรอยตอทีมหมอ
ครอบครัว เพ่ือแกปญหาผูปวยเบาหวาน/ความดัน Uncontrol ใหสามารถ

- อุบัติเหตุจากการทํางาน นอกเหนือจากเข็มทิ่มแทง บาด และสัมผัสสารคัดหลั่ง
พบวามีแนวโนมลดลงเล็กนอย เนื่องจากเมื่อบุคลากรเกิดการบาดเจ็บและอุบัติเหตุจากการทํางาน
ไดดําเนินการสอบสวน คนหาสาเหตุของการเกิด และเกิดมาตรการปองกัน

3. กลุมปวย เชน โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และวัณโรค
ดําเนินการเฝาระวัง และติดตามใหมาตรวจตามนัด พัฒนาทักษะในการดูแลตนเอง เชน

ภาวะโภชนาการ การประเมินสุขภาพตนเองเบ้ืองตน เรื่องคาดัชนีมวลกาย พฤติกรรมการรับประทาน
อาหารและกิจวัตรประจําวัน เพ่ือมิใหเกิดโรคแทรกซอนหรืออาการมากขึ้น พรอมทั้งสงเสริมสุขภาพ
ปองกันควบคุมโรค และสนับสนุนความรูเกี่ยวกับโรค และเปนที่ปรึกษา กรณีบุคลากรปวยที่เสี่ยงตอการ
ติดเชื้อ ภูมิตานทานต่ํา ดําเนนิการดูแลใหปฏิบัติงานในสถานทีท่ี่เหมาะสมเพ่ือลดความเสีย่งตอการติดเชื้อ



ตัวชี้วัด : เจาหนาท่ีโรงพยาบาลกําแพงเพชรมีดัชนีมวลกายปกต ิ(18.5-22.9 กก./ ตร.ม.)
(เปาหมาย 70%)
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พบวาเจาหนาที่โรงพยาบาลกําแพงเพชรมีดัชนีมวลกายปกติ ยังไมไดตามเปาหมายที่ตั้งไว
แสดงใหเห็นวาบุคลากรมีสุขภาพที่ไมดี จึงมีแนวทางดังนี้

1. ประกาศนโยบายสรางเสริมสุขภาพ โดยการตรวจสุขภาพประจําปครอบคลุม 100% ในป
2559 สรางกระแสใหบุคลากรและหัวหนาหนวยงานตระหนักปญหารวมกัน โดยการแจง
ผลตรวจสุขภาพประจําปใหกับหัวหนาหนวยงานทราบดวย (นอกเหนือจากแจงผล
รายบุคคลแลว) เพ่ือใหหัวหนาหนวยงานกระตุนและสรางความตระหนักใหแกบุคลากรใน
หนวยงาน

2. ประกาศนโยบายองคกรไรพุง
3. จัดทําโครงการสรางเสริมสุขภาพบุคลากรอยางตอเนื่อง โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการ

เรื่องโภชนาการ ผลการมีภาวะไขมันในเลือดสูง และออกกําลังกาย
4. ประกาศนโยบายดานโภชนาการที่เปนรูปธรรม “ลดหวาน มัน เค็ม” เชน การจัดอาหาร

สงเสริมสุขภาพในงานประชุม และการจัดอาหารวาง ที่เนน น้ําเปลา ผลไม แทนขนมปง
ขนมหวาน และน้ําอัดลม เปนตน

5. สงเสริมใหบุคลากรออกกําลังกายโดยจัดตั้งกลุมออกกําลังกาย จัดสถานที่ออกกําลังกาย
มีอุปกรณที่เพียงพอและทันสมัย ทําปายประชาสัมพันธสงเสริมใหบุคลากรเดินขึ้นบันได
แทนการใชลิฟท

6. สงเสริมโครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพอยางตอเนื่อง โดยจัดกิจกรรมประกวด
หนวยงานตนแบบและบุคคลตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพแกบุคลากร



กลุมงานสุขศึกษา

เจตจํานงของงาน

งานสุขศึกษาเปนสวนหนึ่งของการบริการในโรงพยาบาล โดยการใหสุขศึกษา เพ่ือให
กลุมเปาหมาย ไดแก ผูปวย ญาติและประชาชนทั่วไป มีความรู สามารถดูแลตนเองในดาน การรักษา
ปองกัน สงเสริมและฟนฟู มีหนาที่สรางประสบการณการเรียนรูดานตาง ๆ ในหลายรูปแบบ ไดแก
การใชกระบวนการกลุม การใหคําปรึกษา การจัดอบรม การใชโปรแกรมสุขศึกษาเพ่ือใหเกิด
พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม พรอมทั้งพัฒนาองคความรูใหม ๆ จากผลงานวิจัย และสรางเครื่องมือ
เอกสาร โสตทัศนูปกรณ สนับสนุนในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ แกผูรับบริการและ
ผูใหบริการ

กลุมงานสุขศึกษาเปนหนวยงานที่ใหบริการสรางสุขภาพเจาหนาที่ ผูปวย ญาติและประชาชน
ทั่วไป ในเขตรับผิดชอบ 27 ชุมชนรวมทั้งดูแลประชากร ระดับ CUP ของโรงพยาบาลกําแพงเพชร
ครอบคลุมพ้ืนที่อําเภอเมือง ที่เขารับบริการโรงพยาบาลกําแพงเพชรโดยมีนักวิชาการสาธารณสุข
3 คน พยาบาลวิชาชีพ 1 คน ปฏิบัติงานรวมกับกลุมงานเวชกรรมสังคม หนวยงานอื่น ๆ ที่เกี่ยวของ
โดยมีลักษณะงานดังนี้

1. งานบริการสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ
2. งานพัฒนาศักยภาพเครือขาย
3. งานเทคโนโลยีและสื่อสารสุขภาพ
4. งานพัฒนาวิชาการ สุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ

ซึ่งงานทั้ง 4 ดานเปนงานที่สงเสริมประสิทธิภาพหนวยงานอื่นๆอีกดวย จากการดําเนินงาน
พบปญหาโรคไมติดตอเปนอันดับตนๆของผูมารับบริการผูปวยนอกโรงพยาบาลกําแพงเพชร ไดแก
โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง เปนตน การทํางานในหนวยงานตองมีการประสานเชื่อมโยง
หนวยงานตางๆ ทั้งในโรงพยาบาล และนอกโรงพยาบาล โดยเนนกิจกรรมใหสุขศึกษาผูปวยและญาติ
ในการดูแลตนเอง เรื่องโรคตางๆกิจกรรมใหคําปรึกษา อบรมใหความรูเจาหนาที่ ผูปวย ญาติ และ
ประชาชนทั่วไป รณรงค โอกาสตางๆรวมทั้งสนับสนุนสื่อและพัฒนาเอกสารความรู คูมือใหได
มาตรฐาน

กลุมงานสุขศึกษาจึงดําเนินการ เพ่ือพัฒนางานโดย ผสมผสานการรักษา ปรับวิถีชีวิต
การสงเสริมสุขภาพปองกันโรค และการพัฒนาระบบบริการสุขศึกษาใหไดมาตรฐานตอไป



ตัวชี้วัดผลการดําเนินงาน (Performance Indicator)

ตัวชี้วัด เปาหมาย ระดับท่ี
ปฏิบัติได

ปพ.ศ.2557

ระดับท่ีปฏบิัติ
ไดปพ.ศ.2558

ระดับท่ีปฏบิัติ
ไดปพ.ศ.2559

1.กลุมเสี่ยง DM/HT เขารวม
โปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรม 3 อ.
2 ส. อยางนอย 6 สัปดาห มี
พฤติกรรมสุขภาพถูกตองเพิม่ขึ้น

90 % 89.28 % 86.52 % 91.01 %

2.กลุมเสี่ยง DM/HT เขารวม
โปรแกรมปรับเปล่ียนพฤติกรรม 3 อ.
2 ส. อยางนอย 6 สัปดาห มรีะดับ
น้ําตาล/ความดนัลดลง

80 % 58.81 % 67.60 % 71.83 %

3.ความชุกของภาวะอวนและหรืออวน
ลงพุง

ไมเกิน 28 % N/A 14.91 % 24.27 %

4.ตําบลจัดการสขุภาพแบบ
บูรณาการ

2 ตําบล N/A N/A 2 ตําบล

5.ตําบลจดัการสุขภาพตามเกณฑที่
กําหนด(ระดับดีขึ้นไป)

70 %
(จาก 16 ตาํบล)

N/A N/A 100 %
(ผาน 16 ตําบล)

6.อาสาสมัครสาธารณสขุ (อสม.)
ที่ผานการอบรมพัฒนาศักยภาพตาม
เกณฑมาตรฐาน

60 % 56.82 % 95.78 % 96.82 %

7.รอยละของผูปวยใน โรคหัวใจขาด
เลือด (STEMI) และญาติไดรับการ
ประเมินภาวะสุขภาพ การสรางเสริม
สุขภาพ ในแตละราย

80 % N/A 95 % 98 %

8.รอยละของผูปวยในโรคหลอดเลือด
สมองขาดเลือดเฉียบพลัน (STROKE)
และญาติ ที่เขารับการรักษาที่ ไดรับ
การประเมินภาวะสุขภาพ การสราง
เสริมสุขภาพ ในแตละราย

80 % N/A 95 % 97 %

แผนพัฒนาตอเน่ือง

- พัฒนารูปแบบการดําเนินงานสุขศึกษาและการสงเสริมสุขภาพในผูปวยเบาหวาน

- เพ่ิมประสิทธิภาพการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของบุคลากรในหนวยงาน

   โรงพยาบาลกําแพงเพชรและชุมชน

- พัฒนารูปแบบการบริการสื่อเอกสาร ความรูใหไดมาตรฐาน ทันเวลา

-  พัฒนาระบบสื่อ TV ในโรงพยาบาล เพ่ือใหความรูแกผูปวย ญาติ และประชาชนทั่วไป



งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก

อัตรากําลังบุคลากร

งานแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก มีอัตรากําลังทั้งหมด จํานวน 23 คน
ประกอบดวย

หัวหนากลุมงาน : แพทยหญิงบุญกฐิน ธรรมจารีสวัสดิ์
รองหัวหนากลุมงาน : นางกาญจนา รามสูต (พยาบาลวิชาชีพชํานาญการพิเศษ)

ขาราชการ
- แพทยแผนไทย 4 ตําแหนง
- อายุรเวช 2 ตําแหนง
ลูกจางชั่วคราว
- จพ.สาธารณสุข 2 ตําแหนง
- ผูชวยแพทยแผนไทย/พนง.ทั่วไป 15 ตําแหนง

รวม 23 ตําแหนง

การจัดบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

- จัดบริการตรวจวินิจฉัย/รักษา ตามแนวทางเวชปฏิบัติการแพทยแผนไทยของกรมพัฒนา
การแพทยคลินิกการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก (OPD บูรณาการ)

- การใหยาสมุนไพรตามบัญชียาหลักแหงชาติ 30 รายการ
- การนวดเพ่ือรักษาฟนฟูสภาพ
- การประคบสมุนไพรเพ่ือรักษา-ฟนฟูสภาพ
- การอบสมุนไพรเพ่ือรักษาฟนฟูสภาพ
- การทับหมอเกลือ
- การใหคําแนะนํา การสอนสาธิตดานการแพทยแผนไทย
- การออกกําลังกายฤาษีดัดตนและสมาธิบําบัด

ผูใหบริการโดยแพทยแผนไทย ผูไดรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ สาขาแพทยแผนไทย
จํานวน 6 คน

ผานเกณฑมาตรฐานการบริการแพทยแผนไทยฯ ของกรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก ระดับดีเยี่ยม คะแนน รอยละ 92.45



ผลการปฏิบัติงานท่ีสําคัญ

1 การผลิตลูกประคบสด
2 การผลิตชุดอบสมุนไพร
3 การนิเทศงานพัฒนาระบบบริการการแพทยแผนไทยภาครัฐ
4 การนิเทศงานพัฒนาระบบบริการการแพทยแผนไทย ภาคเอกชน
5 การเยี่ยมสํารวจ หมอพ้ืนบาน พืชสมุนไพร
6 การเผยแพรความรู/วิทยากรบรรยาย
7 การฟนฟูดูแลสุขภาพหญิงหลังคลอด ชุด 5 กิจกรรม

สรุปผลการดําเนินงานป 2559

จํานวนรายการ
คน คร้ัง บาท

จํานวนประชากรที่ไดรับบริการรักษาพยาบาลและฟนฟู
สภาพดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

5,280 13,226 -

มูลคาการใชยาจากสมุนไพร 2,857 4,163 200,795
จํานวนผูรับบริการนวด ประคบ อบสมุนไพร 2,856 9,865 2,859,530
การฟนฟูดูแลสุขภาพหญิงหลังคลอดชุด 5 กิจกรรม 52 87 52,200
การผลิตลูกประคบสด - 3,463 ลูก 207,780

ผลงานวิจัย
1 ผลการทําแผลเนื้อเนาตายดวยน้ํายานางสกัดเปรียบเทียบกับครีมซิลเวอรซัลฟาไดอาซีน
2 การศึกษาการลดอาการทองอืดของขมิ้นชันเปรียบเทียบกับยา Ranitidine ในผูปวย

อาการ Dyspepsia
3 นวัตกรรมสุขภาพทางเลือก สมุนไพรพอกเขา



กลุมภารกิจดานการพยาบาล



ICU MED
วิสัยทัศน  เปนหนวยงานคณุภาพ คูคุณธรรม เพ่ือประชาชนสุขภาพดี

พันธกิจ ดูแลผูปวยวิกฤต ใหพนภาวะแทรกซอน สงเสริมสุขภาวะที่ดี ผูรับบริการพึงพอใจ

อัตรากําลังบุคลากร
อัตรากําลังบคุลากรในหอผูปวยหนักมีเจาหนาที่ 23 (RN 20, NA 3)
เวรเชา 6 คน เวรบาย 5 คน เวรดึก 5 คน

หนาท่ีรับผิดชอบของหนวยงาน

1. ดูแลผูปวยอายุรกรรมใหไดรับบริการการรักษาพยาบาล และการดูแลชวยชีวิตในภาวะ
วิกฤตอยางมีประสิทธิภาพ ปลอดภัยจากความเสี่ยงและภาวะแทรกซอน ญาติและผูปวยพึงพอใจในบริการ

2. จัดการองคกรและบริหารองคกรใหเหมาะสมชัดเจน  กําหนดโครงสรางองคกรของ
หนวยงานบริการใหชัดเจน กําหนดคุณสมบัติเฉพาะตําแหนง และหนาที่รับผิดชอบของเจาหนาที่ให
ชัดเจนเปนลายลักษณอักษร เชน Job description, Job specification, Job Assignment ของ
พยาบาลวิชาชีพ หัวหนาหนวยงาน Leader Member ผูชวยเหลือคนไข และพนักงานทําความสะอาด

3. จัดการทรัพยากรบุคคล จัดอัตรากําลังคน ติดตามประเมินผลการปฏิบัติงานและความ
เพียงพอของเจาหนาที่อยางสม่ําเสมอกํากับดูแลเจาหนาที่ซึ่งมีคุณสมบัติไมครบตามกําหนดไวใน
คุณสมบัติเฉพาะตําแหนง

4. พัฒนาทรัพยากรในหนวยงาน ประเมินความตองการและกําหนดเนื้อหาในการพัฒนา
ทรัพยากรบุคคล จัดทําแผนพัฒนาทรัพยากรบุคคลของหนวยงาน มีการเตรียมความพรอมของ
เจาหนาที่ใหมทุกคน กอนเขาประจําการ จัดกิจกรรมเพ่ิมพูนความรูและทักษะสําหรับเจาหนาที่
ระหวางประจําการอยางสม่ําเสมอ ประเมินผลการพัฒนาทรัพยากรบุคคลในหนวยงาน

5. จัดการสิ่งแวดลอม อาคารสถานที่ใหมีความเหมาะสม สะดวกตอการเขาถึงบริการและการ
สงตอ  มีพ้ืนที่ใชสอยเพียงพอเหมาะสมสําหรับการใหบริการ การปฏิบัติงาน เก็บอุปกรณ เครื่องมือ
เครื่องใชอยางเหมาะสม มีการระบายอากาศดี มีแสงสวางและอุณหภูมิเหมาะสม สะอาดและเปน
ระเบียบ ปลอดภัยตอผูรับบริการและเจาหนาที่ จัดระบบ 5ส. ทําแผนรับอัคคีภัย จัดระบบซอมบํารุง
ประเมินปญหาดานอาชีวอนามัย

6. จัดการเครื่องมือ อุปกรณและสิ่งอํานวยความสะดวกตางๆใหมีเพียงพอสําหรับการ
ปฏิบัติงาน มีหลักเกณฑและกลไกการคัดเลือก/ประเมินเครื่องมือและอุปกรณที่จําเปนในการ
ใหบริการ จัดอบรมการใชเครื่องมือพิเศษ ใหมีความรูในการใชงานเปนอยางดี จัดระบบสํารอง
เครื่องมือและวัสดุการแพทยที่จําเปน ใหพรอมที่จะใชในการใหบริการไดตลอดเวลา จัดระบบ
บํารุงรักษา และตรวจสอบเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพ

7. จัดระบบงาน/กระบวนการใหบริการทางคลินิก รวมทํางานเปนทีมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ
เตรียมความพรอมผูปวยแลครอบครัวใหพรอมกอนเขารับการรักษา มีเกณฑการรับผูปวยเขารักษาใน
หอผูปวยอยางชัดเจน ทํามาตรฐานการใหขอมูล เพ่ือใหมีการแลกเปลี่ยนขอมูลที่จําเปนระหวาง
ผูปวยและครอบครัว กับทีมใหบริการ ประเมินและวางแผนการดูแลรักษาผูปวยทุกรายเปนระยะ
เพ่ือตอบสนองความตองการดานปญหาสุขภาพของผูปวย บันทึกขอมูลผูปวย แผนการดูแลรักษา



การปฏิบัติตามแผนและผลลัพธที่เกิดขึ้น  เพ่ือใหเกิดการสื่อสารที่ดีระหวางทีมงานผูใหบริการและ
เกิดความตอเนื่องในการดูแลรักษา ผูปวยทุกรายไดรับการวางแผนจําหนายกอนจําหนายกลับบาน
จากหนวยงาน เมื่อผูปวยอาการทุเลาแพทยอนุญาตใหอยูหอผูปวยสามัญได ตองสรุปอาการปจจุบัน
และปญหาที่ยังมีอยูประสานงานกับหอผูปวยที่จะยายไปเพ่ือใหเกิดความปลอดภัยและความตอเนื่อง
ในการดูแล และมีเจาหนาที่พยาบาลพรอมอุปกรณไปสงผูปวยโดยใชมาตรฐานการปฏิบัติเรื่องการ
เคลื่อนยายผูปวย เมื่อแพทยวินิจฉัยโรคเกินขีดจํากัดการรักษา จําเปนตองสงตอผูปวยไปรับการ
รักษาที่โรงพยาบาลซึ่งมีความสามารถสูงกวา ใชมาตรฐานการปฏิบัติเรื่องการสงตอผูปวย

8. สรางกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ มีการจัดทําแบบสอบถาม มีกลองรับความคิดเห็น
พยาบาลเจาของไขพูดคุยกับญาติโดยตรงทุกเวรและจัดใหญาติไดคุยซักถามอาการกับแพทยผูรักษา
ทุกวัน   ลงอุบัติการณทุกครั้งเมื่อมีเหตุการณความเสี่ยงใชกระบวนการบริหารความเสี่ยงของ
โรงพยาบาลเพ่ือวิเคราะหความตองการและความคาดหวังของ ผูปวยและญาติหรือ บุคคล/
หนวยงานที่ใชบริการ หรือหนวยงานที่เกี่ยวของ เลือกกิจกรรมหรือกระบวนการดูแลรักษาและ
บริการที่สําคัญมาประเมินและปรับปรุง การดําเนินการแกปญหาหรือพัฒนาคุณภาพโดยใช
กระบวนการดูแลรักษาและใหบริการ คนหาสาเหตุตนตอที่แทจริง ประเมินผลการแกปญหาหรือ
พัฒนาคุณภาพ และเผยแพรผลการประเมินใหผูที่เกี่ยวของทั้งหมดทราบ จัดใหมีการพูดคุยเกี่ยวกับ
การแกปญหา การพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล และภายในหนวยงานทุกวันเวรเชา หลัง Pre-
conference case เพ่ือแจงใหเจาหนาที่ภายในหนวยงานทราบการเปลี่ยนแปลง นอกเหนือจากการ
ประชุมประจําเดือนเพ่ือติดตามใหเกิดการรักษาระดับคุณภาพ และการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง
ในระยะยาว ใชกระบวนการทางการพยาบาล คือ การประเมินปญหาจากการรวบรวมขอมูล
การวินิจฉัยทางการพยาบาล วางแผนกิจกรรมการพยาบาล ลงปฏิบัติตามกิจกรรมนั้น และ
ประเมินผล เปนแนวทางในการดูแลผูปวย มีกิจกรรมทบทวนการดูแลรักษาผูปวยอยางสม่ําเสมอโดย
ใหหัวหนาทีมควบคุมการ Pre-Post conference case ทุกวัน ทุกเวรเพ่ือคนหาปญหาของผูปวย

ผลงาน/กิจกรรม (บริหาร, บริการ, วิชาการ)

บริหาร

1. มีการจัดทําและปรับปรุงแผนพัฒนาหนวยงาน ไดแก  แผนพัฒนางานบริหาร นโยบาย
ระเบียบปฏิบัติตามกําหนด, แผนพัฒนางานบริการ QA, HPH, IC, แผนพัฒนาบุคลากรแผน
อัตรากําลัง, แผนงบประมาณ, แผนกลไกลการติดตอสื่อสาร,แผนพัสดุ ครุภัณฑ, แผนนิเทศ การ
ตรวจเยี่ยมผูปวย และสถานที่,แผนอุบัติเหตุหมูของหนวยงาน, แผนอัคคีภัยของหนวยงาน, แผนขอ
เครื่องมือทางการแพทยเพ่ิม, แผน 5 ส. ปละ 1 ครั้ง

2. ควบคุมกํากับ การจัดอัตรากําลังเจาหนาที่เพ่ือใหบริการ 24 ชม. ทุกเดือน ภาระงานอยูใน
เกณฑปกติ

3. จัดประชุมเจาหนาที่ ไดแก ประชุมประจําเดือนของหนวยงาน, ประชุมพัฒนาคุณภาพ
ของหนวยงาน, มีตัวแทนเจาหนาที่เขาประชุมรวมกับฝายการพยาบาล ประชุมรวมกับทีมครอมสาย
งาน, ประชุมรวมกับกรรมการบริหารโรงพยาบาลตามกําหนด

4. สรางขวัญและกําลังใจ บรรยากาศในการทํางาน ประเมินบรรยากาศในหนวยงาน 1 ครั้ง/
ป, ดูแลสวัสดิการในหนวยงานทุกเดือน ประเมินผลบุคลากรเพ่ือเลื่อนขั้นเงินเดือน 2 ครั้ง /ป



บริการ
1. คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพบริการทุกคนรวมกันปรับปรุงแผนเพ่ือการพัฒนาอยาง

ตอเนื่อง1 ครั้ง/ป
2. เขารวมประชุมคณะกรรมการบริการของหนวยงานทุกเดือน และเขารวมประชุม

คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพ ของฝายการพยาบาลทุกเดือน
3. พัฒนาปรับปรุงงาน 5ส. BIG Cleaning ประจําป 5ส. ทุกเดือนในวันประชุมประจําเดือน

และดูแลความสะอาดตามพ้ืนที่ที่ไดรับมอบหมายทุกวันจันทร มีการตรวจสอบ 5 ส.ทุกวันอังคาร
4. ใชกระบวนการพยาบาลดูแลผูปวย นํามาตรฐานการพยาบาลสูการปฏิบัติ เฝาระวัง

คุณภาพการพยาบาล  ไดแก บันทึกรายงานอุบัติการณความเสี่ยงทุกครั้งเมื่อเกิดเหตุการณ บันทึก
รายงานตัวชี้วัดของหนวยงานเดือน บันทึก IC ประจําเวรทุกเวร รายงานยอดผูปวยประจําเดือนทุก
วันที่ 20 ของเดือน บันทึกผูปวยถึงแกกรรมประจําเวรทุกรายที่เสียชีวิตสรุปขอมูลการทบทวนเหตุการณ
ไมพึงประสงค ภาวะแทรกซอน นําขอมูลสถิติที่จัดเก็บมาวิเคราะห และจัดทํามาตรฐานการปฏิบัติทุก
3 เดือน มีการปรับปรุงมาตรฐานการปฏิบัติที่มีอยู และสรางมาตรฐานการปฏิบัติใหมทุก 3 เดือน

5. ตรวจสอบบันทึกทางการพยาบาล ทุกวันพฤหัสบดี ตามเกณฑ สรุปประเมินผลการตรวจ
แจงใหเจาของหนวยงานทราบในที่ประชุมประจําเดือน  เพ่ือปรับปรุงการทํางานอยางตอเนื่อง
เขารวมจัดทําและปรับปรุงแบบตรวจสอบบันทึกทางการพยาบาลกับทีม NQP ตามเกณฑที่กําหนด
มีตัวแทนตรวจสอบเวชระเบียน ทุกสัปดาหและทุก 3 เดือน ของ รพ. รวมกับแพทย

6. วิเคราะหรายงานความพึงพอใจของผูใชบริการ ทุก 3 เดือน
7. จัดทําแผนพัฒนาพฤติกรรมบริการ 1 ครั้ง/ป
8. ดูแลจัดทําแผนปรับปรุง IC 1 ครั้ง/ป

วิชาการ

1. สํารวจความตองการเกี่ยวกับความรูและความตองการศึกษาตอทั้งหลักสูตรระยะสั้นและ
ระยะยาวในหนวยงาน/ในโรงพยาบาล/ภายนอกโรงพยาบาล/ศึกษาดูงานและประชุมวิชาการเจาหนาที่
ยื่นแสดงความจํานงลาศึกษาตอประจําปการศึกษา 2559 ครบ 100%

2. เจาหนาที่ทุกคนในหนวยไดรับการอบรม 10 วัน./คน/ป RNรวม 22 คน อบรมครบ 16
คน คิดเปนรอยละ59.26 ไมครบ 6 คน  ผูชวยเหลือคนไข ไดรับการอบรม 10 วัน./คน/ป  3คน ไม
ครบทั้ง 3 คน และคนงานทั้งหมด2 คน ไมครบทั้ง 2 คน

3. เจาหนาที่หอผูปวยหนักไดสงเจาหนาที่ขึ้นนําเสนอผลงานดานคุณภาพ ทั้งหมด 4 เรื่อง

- เรื่องเลาประทับใจ เรื่อง ICUเชิงรุกคืนความสุขใหครอบครัว นําเสนอโดยนาง
นันทนภัส พลูเขียว

- นําเสนอโครงการลดการเกดิทอชวยหายใจเลื่อนหลุด โดย นางพัชรี  ขอนทอง

- นําเสนอโครงการลดอัตราการเกิด CAUTI ดวยการใช CAUTI BUNDLE โดยนาง
วรรณทณี เชี่ยวชาญ

- นําเสนอโครงการ HAPPY STROCK โดย นางพิมพา  ศรีเมือง



4. โครงการสอนวิชาการในหนวยงานโดยพยาบาลในหนวยงาน เกี่ยวกับอุปกรณการแพทย
ทุกวัน อังคาร ดังตอไปนี้คิดเปน 80 % (เกณฑ 70 %)

- การใชเครื่องกระตุนหัวใจ, การใชเครื่องชวยหายใจชนิดตางๆ/mode ตาง ๆ,  การ
ใชเครื่องชวยหายใจ mobile,

- การใชเครื่องตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจตลอดเวลา แบบ 12 Lead,  Mornitor EKG
mobile, การใช Infusion  control,การใชเครื่องตรวจน้ําตาลปลายนิ้ว, Pacing,
ID line, Defibrillator,เตียงไฟฟา

- โครงการสอนวิชาการในหนวยงานโดยพยาบาลในหนวยงาน เกี่ยวกับเรื่องที่
นาสนใจหรือวิชาการที่เจาหนาที่ไดรับอบรมมานาํเสนอทุกวันพฤหัสบดี
ดังตอไปนี้คิดเปน 80 %(เกณฑ 70 %)

5. การทํา case conference ทุก 3 เดือน จํานวน 1 เรื่อง ไดตามเปาหมาย คิดเปน 100%
ในปงบประมาณ คือ

กลุมที่ 1 เรื่อง  sepsis, กลุมที่ 2 เรื่อง DKA, กลุมที่ 3 เรื่อง ผูปวยกลุม AV-
Block, กลุมที่ 4 เรื่อง SVT โดยมีเจาหนาที่รวม conference มากกวารอยละ 90

6. มีการสอน ACLS   โดยคุณพัชรี  หุนเที่ยง เปนผูสอน

7. มีการทํา Pre – Post conference ทุกวัน โดยหัวหนาเวร ได 80%

8. กิจกรรม 12 ทบทวนจํานวน    เรื่องC3 THER จํานวน 7 เรื่อง

9. สอบความรูเพ่ือประเมินสมรรถนะเชิงเทคนิค 2 เรื่อง/ป คือ เรื่อง COPD และ ACLS
ผลการประเมินเรื่อง  ดังนี้ เจาหนาที่ทั้งหมด 19 คน โดยมีผูออกขอสอบและควบคุมการสอบ 3 คน
ผานเกณฑการประเมินคะแนนมากกวา 80% ทุกคน

10. เจาหนาที่ใหม (พยาบาลวิชาชีพ 2 คน) คือคุณสุนัสดา หมั่นเขตกิจ พยาบาลพ่ีเลี้ยงคือ
คุณวรรณวลี กล่ําใจดี และ คุณฐิติมา พุมใย พยาบาลพ่ีเลี้ยงคือ คุณณัฐนันท พลกลาง โดยได
มอบหมายใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดทําการจัด Assiqnment สอนวิชาการเรื่องตาง ๆ ใหเจาหนาที่ใหม

11. อบรมวิจัย 5 คน คือ นันทนภัส ,พัชร,ี สุรียศรี, รุงนภาภรณ, วรรณวลี

ผลงานเดนในปงบประมาณ 2559

-  เรื่องเลาประทับใจ เรื่อง ICUเชิงรุกคืนความสุขใหครอบครัว นําเสนอโดยนางนันทนภัส
พลูเขียว

- นําเสนอโครงการลดการเกิดทอชวยหายใจเลื่อนหลุด โดย นางพัชรี  ขอนทอง

-  นําเสนอโครงการลดอัตราการเกิด CAUTI ดวยการใช CAUTI BUNDLE โดยนางวรรณทณี
เชี่ยวชาญ

-  นําเสนอโครงการ HAPPY STROCK โดย นางพิมพา  ศรีเมือง



การพัฒนางานคุณภาพ

- ทอชวยหายใจเลื่อนหลุด
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ทอชวยหายใจเลื่อนหลุด

ทอชวยหายใจเลื่อนหลุด

กําหนดแนวปฏิบัติทางคลินิกเพ่ือปองกันเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ

1. ปรับระบบการดูแลผูปวยของพยาบาลวิชาชีพเปนการดูแลแบบ Total careผสมผสาน
กับการทําทีม 2 in 1

2. จัดทํา 12 ทบทวนเรื่องการปองกันทอชวยหายใจเลื่อนหลุด โดย มีแบบประเมินการ
เลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ

3. กําหนดการผูกยึดทอชวยหายใจ เปลี่ยนจากเชือกผูกทอชวยหายใจเปนติดพลาสเตอรผา
แทน

4. ใชถุงมือตาขาย ถุงมือนิรภยั รวมกับการผูกมัดเพ่ือปองกันการดึง

5. สงเสริมใหมีการสื่อสาร/การใหขอมูลแกผูปวยทุกเวร

6. มีการประสานกับแพทยในการดูแลผูปวย ที่มีภาวะตานทอชวยหายใจเพ่ือใหยา Sedative

7. มีแบบประเมินการหยาเครื่องชวยหายใจ

8. ตรวจ Check cuff pressure ทุกเวร รวมกับการผูกมัดผูปวยโดยใชถุงมือตาขาย และถุง
มือบอล

9. ป59 เพ่ิมการใชแบบประเมินแนวทางในการเฝาระวังและปองกันทอชวยหายใจเลื่อนหลุด



- อัตราการเกิด VAP ≤ 4 คร้ัง:  1000 วันท่ีใชเคร่ืองชวยหายใจ
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ป 2555 ป2556 ป 2557 ป 2558 ป 2559อัตราการเกิด VAP 5.7 4.28 3.83 0.98 3.15

ชื่อ
แก
น

อัตราการเกิด VAP

จากกราฟแสดงใหเห็นวามีอัตราการเกิด VAP เพ่ิมขึ้น ไดมีการกําหนดแนวทางแกไขรวมกันใน
หนวยงาน โดยเนน

1. การดูแลความสะอาดของชองปากและฟน โดยแปรงฟนเชาและเย็น ชวงระหวางเวร
ทําความสะอาดปากฟนดวย 0.12% Chlorhexidine วันละ 3 ครั้ง

2. การดูดเสมหะ  ดวยพยาบาล 2 คน และใชชามรูปไตสําหรับทิ้งสาย Suction คนตอคน

3. การดูแลใหอาหารทางสายยาง โดยเปลี่ยนแปลงวิธีการใหอาหารจาก Bolus dose เปน
continuous เนน การไขเตียงศีรษะสูง 30 องศา

4. การดูแลอุปกรณเกี่ยวกับเครื่องชวยหายใจ โดยเทน้ําในสายเครื่องชวยหายใจ และใหมี
น้ําใน water trap ไมเกิน 5-10 ml

5. การทํากายภาพบําบัด (แนวทางปฏิบัติเดียวกับ โครงการนอนสบายปลอดภัยใน ICU)

6. มี การใช Close suction ในผูปวยโรคติดตอระบบทางเดินหายใจ

7. เพ่ิมการเปลี่ยนสายอุปกรณเครื่องชวยหายใจเมื่อสกปรก หรือ ทุก 7 วัน เนนใหติดปาย
วันเริ่มใช และวัน Exp.

8. ป 2558 เพ่ิมมาตรการ VAP BUNDLE CARE อยางจริงจัง โดยมี check list ทุกเวร
ตรวจสอบโดยผูที่มาตอเวรถัดไปไดแก การลางมือ 7ขั้นตอน,การตรวจเช็ค Cuff Pressure ,เทน้ําใน
สายเครื่องชวยหายใจ และใหมีน้ําใน water trap ไมเกิน 5-10 ml ,การดูแลความสะอาดของชอง
ปากและฟน ตามขอ1,ไขเตียงศีรษะสูง 30 องศา,

9. ป 2559 มีการนํา case ที่เกิดอุบัติการณทั้งหมดมาทบทวนอยางเขมงวด



- การติดเชื้อ CAUTI ≤ 3 คร้ัง: 1000 วันท่ีคาสายสวนปสสาวะ
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ป2555 ป2556 ป2557 ป2558 ป2559
อัตราการเกิด CAUTI 8.23 2.13 3.08 1.31 2.79

ชื่อ
แก
น

อัตราการเกิด CAUTI

         จากกราฟแสดงใหเห็นวาป 2555 พบวา CAUTI  สูงขึ้นเกินเกณฑมาตรฐาน แกไขปญหาโดย
นํา Evidence Based (CAUTI Bundle)มาใช โดยเนน

1. ใหใสสายสวนปสสาวะคางไวในผูปวยที่มีขอบงชี้จําเปนเทานั้น  และพิจารณาถอดออกให
เร็วเมื่อหมดขอบงชี้นั้น

2. การลางมือกอนเตรียมอุปกรณ ลางอีกครั้งกอนใสสายสวนปสสาวะ และครั้งสุดทายเมื่อ
ใสเสร็จแลว

3. การใสสายสวนปสสาวะคางไวตองใชเจาหนาที่ 2 คนชวยกัน และใช set Flush ทําความ
สะอาดกอนดวยสบู และน้ําจนสะอาด และใช Set สวน ก็จะมีชุดทําความสะอาดอีกชุดหนึ่งซึ่ง
ปราศจากเชื้อทําความสะอาดอีกรอบ  กอนใสสายสวน  และเมื่อเก็บสิ่งสงตรวจ เชน U/A หรือ U/C .
ใหใชสําลีชุบ 70% แอลกอฮอลเช็ดบริเวณที่จะแทงเข็ม และตองรอใหแหงกอนจึงจะแทงเข็มเพ่ือเก็บ
ปสสาวะสงตรวจ

4. เมื่อพบปญหาการ Leak ของปสสาวะ ให ถอดสายสวนออกแลวใสใหมทันที

5. ใหใส น้ํากลั่นใน Cuff balloon ตามปริมาณสูงสุดที่ระบุไวในสายสวนแตละเบอร ในป2556
ไดมีการเขมงวดมากขึ้นในการพิจารณาใสสายตามความจําเปนเทานั้น  และถอดรีบออกเมื่อหมด
ความจําเปน ตามขอบงชี้  จึงทําให อัตราการเกิด CAUTI ลดลง



- จํานวนคร้ังของความผิดพลาดในการใหยา/เลือด/สารนํ้า <20 คร้ัง: 1000 วันนอน
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ป2555 ป2556 ป2557 ป2558 ป2559
อัตราการเกิดความผิดพลาดในการใหยา/

เลือด/สารน้ํา 6.25 0.71 5.89 0.74 3.58

ชื่อ
แก
น

อัตราการเกิดความผดิพลาดในการใหยา/เลือด/สารนํ้า

จากกราฟแสดงใหเห็นวาจํานวนครั้งของความผิดพลาดในการใหยา/เลือด/สารน้ํา ป2558 ลดลง
จากการเขมงวดในการดักจับ เก็บRisk และมีการทบทวนเหตุการณ โดยใชวิธี 12 ทบทวน และ
การวิเคราะหกระบวนการ RCA เมื่อเกิด Risk ในแตละครั้ง และแจงเปนบทเรียนใหแกเจาหนาที่
ทุกคนทราบ

กิจกรรมพัฒนา

1. ทบทวนหลักการใหยา 7 R
2. ปฏิบัติตามแนวทางการปองกันขอผิดพลาดจากการใหยา
3. จัดทํามาตรฐานการบริหารความคลาดเคลื่อนทางการใหยาเลือดและสารน้ําทางหลอด

เลือดดํา
4. ปรับระบบการรายงานอุบัติการณความเสี่ยง
5. จัดทํา RCA เรื่องความผิดพลาดจากการใหยา Adenosine
6. Total  care ผสมผสานกบัการทําทีมแบบ 2 in 1



- อัตราการเกิดแผลกดทับ

กิจกรรมพัฒนา

 ใช Braden scale ประเมินความเสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับ คะแนน Braden score
ที่นอยกวาหรือเทากับ 16 คะแนน สงตอขอมูลและเฝาระวังทุกเวร

 ปฏิบัติตามมาตรฐานการดูแลผูปวยเกิดแผลกดทับ
 ใชที่นอนไฟฟาในผูปวยที่เสี่ยงตอการเกิดแผลกดทับ และคาดวาจะตองนอนนาน
 ประเมินภาวะทุพโภชนาการผูปวยทุกราย เมื่อพบภาวะทุพโภชนาการ รายงานแพทย

ผูรักษา เพ่ือแกไข
 มีการทํา KM รวมกันในทีมควบคุมคุณภาพการเกิดแผลกดทับ ซึ่งทําขางเตียงผูปวยใน

แตละหนวยงาน



กิจกรรม / แผนงานท่ีจะดําเนินการในปงบประมาณ 2560
1. ปรับปรุงและพัฒนาแนวทางแกไขตัวชีวัดที่มีปญหาไดแก การเกิดแผลกดทับ CAUTI

และ VAP

2. การปองกันการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ

3. พัฒนางานบริหารความเสีย่ง/ลดความคลาดเคลื่อนทางยาในหนวยงาน

4. จัดทํามาตรฐานการใชกระบวนการพยาบาลผูปวยโรคสําคัญตามนโยบายทีม PCT MED
ไดแก  STEMI, SEPSIS, DHF SHOCK, STROKE, PNEUMONIA

5. พัฒนาการนํามาตรฐานการพยาบาลสูการปฏิบัติ

6. พัฒนาระบบการบันทึกทางการพยาบาลครบ 5 ขั้นตอน

7. เพ่ิมประสิทธิภาพการดูแลรักษาเครื่องมือทางการแพทย

8. สงเสริมใหเจาหนาที่ในหนวยงานมีความรูและทักษะเฉพาะในการปฏิบัติงาน

9. พัฒนาการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง



ตึกสงฆอาพาธ (ตา หู คอ จมูก)

อัตรากําลังบุคลากร

ตําแหนง
ขาราชการ พยาบาลวิชาชีพ 13 คน
ลูกจางประจํา พนักงานชวยเหลือคนไข 1 คน
ลูกจางชั่วคราว พนักงานชวยเหลือคนไข 1 คน

พนักงานประจําตึก 2 คน
รวม 17 คน

ภาระหนาท่ีรับผิดชอบของหนวยงาน

   วิสัยทัศน เปนหนวยงานคุณภาพคูคุณธรรมเพ่ือประชาชนสุขภาพดี

พันธกิจ ใหบริการพระภิกษุ สามเณรดานอายุรกรรม  ศัลยกรรม  และ  ผูปวยตา หู คอ จมูก

ทุกเพศ ทุกวัย อยางมีคุณภาพ เพ่ือใหผูรับบริการปลอดภัย สามารถดูแลตนเองได

ผูใหบริการมีความสุข

นโยบาย

- สรางเสริมทักษะการดูแลตนเอง ในผูปวยผาตัดตอกระจก
- ใหผูปวยปลอดภัยจากภาวะเสี่ยง และภาวะแทรกซอน
- ผูรับบริการพึงพอใจ ผูใหบริการมีความสุข

เจตจํานง

ใหบริการรักษาพยาบาลผูปวยพระภิกษุ สามเณร ดานอายุรกรรม ศัลยกรรมผูปวย
ตา หู คอ จมูก ทุกเพศ ทุกวัย ยกเวนผูปวยศัลยกรรมกระดูก ใหไดรับการรักษาพยาบาล
อยางมีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ โดยมีเปาหมายใหผูรับบริการปลอดภัยและพึงพอใจ
สามารถดูแลตนเองได ยึดหลักประเด็นคุณภาพที่สําคัญไดแก ความปลอดภัย ความถูกตอง การ
ดูแลอยางตอเนื่อง โดยเนนการบริหารจัดการความเสี่ยง การสงเสริมสุขภาพและการตอบสนอง
ความตองการของผูรับบริการ พัฒนาศักยภาพบุคลากร การสงเสริมสุขภาพและการสราง
ความสุขในการทาํงานของบุคลากร



ผลงาน / กิจกรรม / (บริหาร/บริการ/วิชาการ)

อยูในรูปของคณะกรรมการ ซึ่งเขารวมตามทีมตางๆ ดงันี้

1. ทีมพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล  ( N-QP )
- ตรวจสอบความสมบูรณของเวชระเบียน ผลการประเมินภายในหนวยงาน 86.36%

2. ทีมบริหารทรัพยากรทางการพยาบาล  ( N-RP )
- ทบทวนการจําแนกประเภทผูปวย
- วิเคราะหภาระงานทุกเวรเพ่ือจัดอัตรากําลังที่เหมาะสม
- เตรียมแผนเบิก วัสดุ ครุภัณฑ ประจําป

3. ทีมพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาล  ( N-HD )
- ประเมินสมรรถนะหลักไมผาน 1 คนคิดเปน7.69%และสมรรถนะเชิงเทคนิคผานทกุ

คน 100%
- จัดอบรมวิชาการภายในหนวยงาน/อบรมวิจัยนํามาใชในงานประจํา
- จัดทํานวตกรรม  Easy eye shield
- สงอบรมเฉพาะทางตา 1 คน

4. ทีมบริหารและจัดการความเสี่ยง ( N-RM )
- วิเคราะหความเสี่ยงเชิงรุกและเชิงรับ
- สรุปอุบัติการณความเสี่ยงของหนวยงาน
- จัดทําแผนการดาํเนินงานดานความเสี่ยงป 2559

5. ทีมปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล ( N-IC )
- ตรวจสุขภาพประจําปเจาหนาที่ครบ 100 %
- ฉีด Vaccine ไขหวัดใหญ 88.24% ขาด 2 คนเนื่องจากอยูในระยะใหนมบุตร 1 คน

และมีปญหาสุขภาพ 1 คน
- ทบทวนการติดเชื้อ Endophthalmitis
- กระตุนติดตาม ใหเจาหนาที่ลางมือแบบ 5 Moment 7 ขั้นตอน
- ติดตามพนักงานประจําตึกลางเครื่องกรองน้ําสําหรับดื่มทุกสัปดาห

ผลงานเดนของหนวยงาน
- การสรางเสริมทักษะการดูแลตนเองของผูปวยและญาติ

ในการปฏิบัติตัวกอน-หลังผาตัดตอกระจก และการดูแลตนเอง ตอเนื่องที่บาน ตามแนวทาง
ปฏิบัติ CNPG ตอกระจก โดยวิธีการใหสุขศึกษารายกลุมและชมวีซีดี ในหองสุขศึกษาเพ่ือลด
ภาวะแทรกซอนหลังผาตัด ตอกระจกใหนอยลง (ภาวะเลือดออกชองหนามานตา, เลนสเลื่อน, แผล
แยก ทําใหตองนอนรักษาที่โรงพยาบาลนานขึ้น) และสามารถดูแลตนเอง ตอเนื่องที่บานได

ตัวชี้วัดผูปวยและญาติมีความรู และรับรูที่ถูกตอง และสามารถดูแลตนเองได ปฏิบัติตัวได
ถูกตองจากแบบประเมินความรู ภายหลังการจัดกิจกรรมกลุม/อภิปราย จากการประเมินผล ความรู
เรื่องการ เสริมทักษะ การดูแลตนเองของผูปวยและญาติ กอน - หลังผาตัดตอกระจก และการดูแล
ตนเองตอเนื่องที่บาน จากแบบสอบถามผลของการประเมินความรูเฉลี่ย ป 2559 = 93.3% ติดเชื้อ
หลังผาตัดตอกระจก = 0.23 % (ผูปวยผาตัดตอกระจกทั้งหมด 2,590 คน)



- นวัตกรรม ผาพันคอแสนรักษ ผูปวยที่มีอาการของภาวะทางเดินหายใจอุดตัน ผูปวยไม
สามารถหายใจเองได   ตองไดรับการเจาะคอชวยในการหายใจทําใหเสียภาพลักษณ ดังนั้นจึง
ไดจัดทํา ผาพันคอแสนรักษ   เพ่ือวัตถุประสงค ดังนี้

1. เพ่ือปองกันสิ่งแปลกปลอมเขารูเจาะคอ
และลดการติดเชื้อ

2. เพ่ือภาพลักษณที่ดีของผูปวย
3. เพ่ือใหผูปวยเกิดความพึงพอใจ

- CQI นวัตกรรมปตั้งแต ๒๕๕๔ เร่ืองผลการใชสายรัดคอสุข0สบายในผูปวยเจาะคอท่ี
on Tracheostomy  tube

สายรัด Tracheostomy tube แบบเกา
สายรัด Tracheostomy tube แบบใหม

**ไดรับรางวัลท่ี 1 จากงานประชุมวิชาการชมรมเครือขายวิจัยโรงพยาบาลเขตภาคเหนือ
ประจําป 2555 จังหวัดกําแพงเพชร

- นําเสนอผลงานเดน ที่จังหวัดชลบุรี สรุปผลการวิจัย ดังน้ี
o ปองกันการเลื่อนหลุดของ Tracheostomy tube ได 100%
o อุบัติการณการเลื่อนหลุดของสายรัด Tracheostomy tube = 0
o มีเครื่องมือและแนวทางปฏิบัตใินการปองกันการเลื่อนหลุดของ Tracheostomy tube
o อยางเปนรูปธรรม ไดนําไปใชแพรหลายในหนวยงานอืน่ทั้งในและนอกโรงพยาบาล
o วัสดุหางาย ตนทุนต่ํา (ตนทุน ชุดละประมาณ 8 บาท)
o ทําความสะอาดงาย สามารถถอดซักได มีความยืดหยุน สวยงาม ไมมีปมกดทับ ผูปวย

สุขสบายไมเกิดภาวะแทรกซอน และสามารถนํากลับไปประดิษฐใชเองตอที่บานได
o จากการเก็บรวบรวมขอมูลแบบสอบถามความพึงพอใจบุคลากรในหอผูปวย และ

ผูปวยที่มีการใชนวัตกรรม จํานวน 152 ราย พบวา มีความพึงพอใจ 100%



- CQI นวัตกรรมของหนวยงาน ป 2550
จนถึงปจจุบัน เข็มขดัรัดสาย
Gastrostomy เพ่ือปองกันการเลื่อน
หลุดของสาย ซึ่งทดลองใชแลวไดผลดี
และหนวยงานตางๆในโรงพยาบาล
สามารถติดตอขอรับบริการมาที่ Ward
สงฆอาพาธได

- นวัตกรรมกลองยาหยอดตาชวยจํา ใช
ในการหยอดตาผูปวยมีแผลติดเชื้อที่
กระจกตา ปญหาคือไดรับยาหยอดตา
ไมครบ (ตองหยอดตาทุก 1 ชั่วโมง) ทํา
ใหผูปวยไดรับยาหยอดตาครบตาม
แผนการรักษา

- นวัตกรรมธรรมมะสุขใจ
การดูแลผูปวยระยะสุดทายเพ่ือผูปวยและญาติสามารถยอมรับสภาพการเจ็บปวยทาง

รางกายและจิตใจได  ใหความรวมมือในการรักษาเปนอยางดี ในโครงการ ธรรมะสุขใจโดยเปดธรรมะ
ใหผูปวยฟงทาง USB
- นําผลงานวิจัยมาใชในงานประจํา

จากเดิมหลังผาตัดตอกระจกใหนอนพัก 2 ชั่วโมงตอมาไดทําวิจัยและพบวาภาวะแทรกซอน
หลังผาตัดตอกระจกของกลุมตัวอยางที่นอนพัก 2 ชั่วโมงและกลุมตัวอยางไมไดนอนพัก 2 ชั่วโมงนั้น
ไมแตกตางกันดังนั้นหนวยงานจึงจัดทํา CNPG ตอกระจกแนะนําการปฏิบัติตัวกอน-หลังผาตัดไปใน
แนวทางเดียวกันคือไมตองนอนพัก 2 ชั่วโมงหลังผาตัดลดความทุกขทรมานจากการนอนนาน ๆ
สรางความพึงพอใจใหกับผูปวยเพ่ิมขึ้นจาก 89.45 %.ในป 2558 เปน 93.1 % ในป 2559



การพัฒนางานคุณภาพสรุปกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพที่ไดดําเนินการไปแลว

การปรับเปลี่ยนและผลลัพธที่เกิดขึ้น

เร่ือง แลวเสร็จ
เม่ือ

แนวทางแกไข/ผลลัพธ

-5 ส. ดําเนินการ
อยาง

ตอเนื่อง

-มีแผนปฏิบัติงาน ประจําวัน / สัปดาห / เดือน

-กําหนดวันทาํความสะอาด Big Cleaning Day
ทุก ๒ เดือน

-การสรางเสริมทักษะการดูแล
ตนเองของผูปวยและญาติ
กอน-หลังผาตัดตอกระจก

ดําเนินการ
อยาง

ตอเนื่อง

จากการวิเคราะห คะแนนความรู
๙๓.๓% (เกณฑ ≥90 %)

- อัตราการใส Lens ผิดคน ผิด
ขาง ผิด Power

ดําเนินการ
อยาง

ตอเนื่อง

= 0 %

- อัตราการมองเห็นดีขึ้นหลัง
ผาตัดตอกระจก

ดําเนินการ
ตอเนื่อง

=99.55 % (เกณฑ ≥97 %)

- สํารวจความพึงพอใจของ
ผูรับบริการ

ดําเนินการ
ตอเนื่อง

= 93.1%  (เกณฑ ≥80 %)

- ลดการสูญเสียดวงตาจาก
แผลท่ีกระจกตา

ดําเนินการ
ตอเนื่อง

-ป 2559 สูญเสียดวงตา 2.56% (เกณฑ<
5%)

- เก็บตัวชี้วัดภาวะแทรกซอน
ผูปวยหลังผาตัดThyroid ตาม
แนวทางปฏิบัติ KPH-WI-
EENT-022.00

ดําเนินการ
ตอเนื่อง

ป 2559 ผาตัด43 ราย ภาวะแทรกซอนหลัง
ผาตัด Calcium ในเลือดต่ํา 1 ราย จากการ
ผาตัด Total Thyroidectomy และพยาธิสภาพ
ของโรคและแกไขโดย Adviceผูปวยและญาติ



กิจกรรม/แผนงานท่ีจะดําเนินการในปงบประมาณ 2560

- จัดทําแผนพับแนะนําการปฏิบัติตัวเพ่ือใหสารน้ําทางหลอดโลหิตดําเพ่ือ Empowerment
ใหผูปวยและญาติปฏิบัติตัวไดถูกตองในการดูแลตนเองเมื่อไดรับสารน้ําเพ่ือลดปญหาจาก
การอุดตันเสนเลือด สารน้ําไมไหลบริเวณที่ใหสารน้ําบวม แดง ตองใหสารน้ําใหมโดยไม
จําเปนผูปวยเจ็บมากขึ้นจากการใหสารน้ํา เสี่ยงตอการเกิดPhlebitisเพ่ือใหผูปวยและญาติมี
ทัศนคติที่ดีในการรักษาพยาบาลที่ตึกสงฆอีกทั้งเปนการสรางทัศนคติที่ดีตอโรงพยาบาล
กําแพงเพชรตอไป

- CQI ตอในเร่ืองตาง ๆ ดังน้ี

1. ดําเนินการตอในโครงการสรางเสริมทักษะในการดูแลตนเองของผูปวยและญาติ กอน
และหลังผาตัดตอกระจก โดยใหสุขศึกษา เก็บตัวชี้วัดภาวะแทรกซอนหลังผาตัดตอกระจ

2. ดําเนินการตอในการประเมินความพึงพอใจของผูรับบริการและหนวยงานตางๆใน
โรงพยาบาลตอบริการของหนวยงาน

3. เก็บตัวชี้วัดผูปวยหลังผาตัดThyroid - ภาวะHematoma - Laryngeal nerve
Injury - ภาวะติดเชื้อหลังผาตัด – ภาวะแคลเซี่ยมในเลือดต่ํา – Bleeding

4. สงเสริมการใชนวัตกรรมเพ่ือความสุขสบาย ไมเลื่อนหลุดงายของผูปวย ซึ่งผูรับบริการ
พึงพอใจ ใชทั้งโรงพยาบาล ( Gastrostomy tube และ Tracheostomy tube) และ
ผาพันคอแสนรักษเพ่ือผูรับบริการไดรับการดูแลภาพลักษณ

5. มีนวัตกรรม นําธรรมะ มาใชในการดูแลผูปวยระยะสุดทาย

6. ศึกษาวิจัยปญหาจากการปฏิบัติงานอยางตอเนื่องเพ่ือนํามาปรับปรุงพัฒนางาน



ตึกสูติ – นรีเวชกรรม (หลังคลอด)

อัตรากําลังของเจาหนาท่ี

ลําดับท่ี ตําแหนง จํานวน
1 พยาบาลวิชาชีพ

- หัวหนาตึก 1 คน
- พยาบาลประจําการ 12 คน
- พยาบาลประจําคลินิกนมแม 1 คน

2 ผูชวยเหลือคนไข 2 คน
3 พนักงานทําความสะอาด 2 คน

รวม 18 คน
จํานวนพยาบาลขึ้นเวร/ตอวัน ในอัตราเวร  เชา : บาย : ดึก = 4 : 3 : 3
หมายเหตุ ผูชวยเหลือพยาบาล/ผูชวยเหลือคนไข มีขึ้นเวรบายสลับกับพยาบาลกรณีฉุกเฉิน
หมายเหตุ เวรเชา/บาย/ดึก มีการจัดเวร Stanby ของเจาหนาที่ไวในแตละวันเพ่ือเรียกขึ้น OT
ฉุกเฉินเมื่อยอดผูปวยถึงตามเกณฑของโรงพยาบาล หรือ มีเจาหนาที่  ลากิจ  ลาปวย

ภาระหนาท่ีรับผิดชอบของหนวยงาน

ดูแลผูปวยนรีเวช  มารดาหลังคลอดและทารกแรกเกิด  น้ําหนักตั้งแต 2,500 – 4,000 กรัม
ตลอด 24 ชั่วโมง  ตั้งแตแรกรับถึงจําหนายและดําเนินงานตามโครงการสายใยรักแหงครอบครัว

นโยบายของหนวยงาน

1. ผูปวยปลอดภัยจากภาวะติดเชื้อที่แผลผาตัดหนาทอง แผลผาตัดคลอดและแผลฝเย็บ
2. ผูปวยปลอดภัยจากภาวะตกเลือดหลังคลอด
3. ผูรับบริการพึงพอใจ
4. การเตรียมความพรอมผูปวยในการดูแลสุขภาพตนเองภายหลังจําหนาย
5. การใหขอมูลผูปวยและญาติ
6. การปองกันอุบัติการณความเสี่ยงตาง ๆ
7. ดําเนินการตามมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก ไดแก

7.1  โครงการโรงเรียนพอ – แม
7.2  สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม
7.3  เจาะเลือดคัดกรองภาวะพรองไทรอยดฮอรโมนในทารกแรกเกิด
7.4  ฉีดวัคซีนใหแกทารกแรกเกิด
7.5 แนะนําการปฏิบัติตัวหลังคลอด
7.6  การดูแลทารกแรกเกิด



ผลงานและกิจกรรม
ดานบริหาร
1. มีการจัดอัตรากําลังเจาหนาที่ใหเพียงพอสําหรับหมุนเวียนขึ้นปฏิบัติงาน ตลอด 24 ชั่วโมง
2. ประเมินผลการปฏิบัติงานของเจาหนาที่ในหนวยงาน ทุก 6 เดือน
3. ติดตามผลการดําเนินงาน HA, 5ส,QA และโครงการตาง ๆ ตามนโยบายของกระทรวงฯ
4. จัดหาเครื่องมือเครื่องใชและครุภัณฑทางการแพทย  ใหเพียงพอในการใหบริการผูปวย
5. รวมประชุมคณะกรรมการบริหารของโรงพยาบาล
6. รวมประชุมและเปนคณะทํางานของกลุมงานการพยาบาล
7. ประชุมเจาหนาที่ในหนวยงานเพ่ือแจงขอมูลขาวสาร ปรับปรุงและแกไขปญหาตาง ๆ ใน

หนวยงาน
8. จัดทําแผนปฏิบัติการ  และแผนพัฒนาบุคลากรประจําป

ดานบริการ
1. ใหคําแนะนําการปฏิบัติตัวในผูปวยนรีเวชกรรม, ผูปวยหลังคลอด, ผูปวยผาตัดคลอด

และผาตัดนรีเวช
2. จัดทําแฟมรวบรวมผลงานกิจกรรมพัฒนาในหนวยงาน
3. จัดตั้งคลินิกนมแมใหบริการปรึกษาปญหานมแมโดยใหบริการตลอด 24 ชั่วโมง โดยมี

เบอรโทรศัพทติดตอ ไดแก 055-714339 , 055-714223-5 ตอ 3803 , 3804
4. ใหบริการใหสุขศึกษาแกมารดาและสามีตามโครงการโรงเรียนพอ –แม
5. ใหบริการเจาะเลือดคัดกรองภาวะพรองไทรอยดฮอรโมนในทารกแรกเกิด
6. ใหบริการฉีดวัคซีนแกทารกแรกเกิด

ดานวิชาการ

1. ดําเนินการใหสุขศึกษาตางๆเชนการดูแลมารดาและทารกเมื่อกลับไปบาน , การดูแลทารก
หลังไดรับวัคซีน รายกลุมและรายบุคคล

2. มีการจัดทําโครงการอาหาร เครื่องดื่มสมุนไพรบํารุงน้ํานมในมารดาหลังคลอด
3. จัดทําบอรดสุขศึกษาและจัดทําแผนพับ
4. จัดใหมีการประชุมวิชาการของเจาหนาที่ในหนวยงานเดือนละ 1 ครั้ง
5. มีการปรับปรุงจัดทํามาตรฐานการพยาบาล
6. ปรับปรุงการจัดเก็บเอกสารวิชาการและหนังสือตาง ๆ ใหเปนหมวดหมู
7. เปนแหลงใหนักศึกษาพยาบาลมาฝกประสบการณ
8. จัดทํา Competency และจัดทําแบบประเมิน Competency เพ่ือประเมินสมรรถนะของ

เจาหนาที่ในหนวยงานและ เจาหนาที่ที่จบใหม



ผลงานเดนและความภูมิใจของหนวยงาน

1. ผานการประเมินซ้ําโรงพยาบาลมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก ระดับทอง (รับการประเมิน
26 พ.ค. 2557)

2. คลินิกปรึกษาปญหานมแมเพ่ือสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา  จันทร – ศุกร เวลา
08.00 น. – 16.00น. วันหยุด/นอกเวลาราชการมีพยาบาลประจําการในหอผูปวยให
คําปรึกษา  หรือสามารถโทรศัพทสอบถามไดที่เบอร 055 – 714339 ,055-714223-5
ตอ 3803 -4

3. ดําเนินการโครงการโรงเรียนพอ – แม
4. ใหบริการเจาะเลือดคัดกรองภาวะพรองไทรอยดฮอรโมนในทารกแรกเกิด
5. ใหบริการฉีดวัคซีนแกทารกแรกเกิด

สรุปกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพท่ีไดทําไปแลว การปรับเปลี่ยนและผลลัพธท่ีเกิดขึ้น

ตัวชี้วัดคุณภาพหลัก เปาหมาย 2557 2558 2559
1. อัตราการติดเชื้อท่ีแผลฝเย็บ 0% 0 0.08 0.09
2. อัตราการติดเชื้อท่ีแผลผาตัดคลอด <1% 0.08 0.08 0.16
3. อัตราการติดเชื้อท่ีแผลผาตัดหนาทอง <1% 0 0 2.27
4. อัตราการตกเลือดหลังคลอด 0.5% 0.17 0.17 0.57
5. อัตราตายจากการทําแทงผิดกฎหมาย 0% 0 0 0

ตัวชี้วัดคุณภาพรวม

ตัวชี้วัดคุณภาพรวม เปาหมาย 2557 2558 2559
1. อัตราตายของมารดา ≤ 18:100,000 0 0 0
2. อัตราตายของผูปวยนรีเวช < 3% 0.02 0.21 0.23
3. อัตรา severe  shock จากการทํา
แทงผิดกฎหมาย

0% 0 0 0

4. อัตราความพึงพอใจของ
ผูรับบริการผูปวยใน

> 80% 81.82 83.29 83.46

5. อัตราขอรองเรียน <0.5% 0 0 0
6. อัตรา Re – admit ใน 28 วัน
โดยไมไดวางแผน

<=1% 0.55 0.34 0.55

7.อัตราไมสมัครใจอยูรักษา <=2% 0.13 0.17 0.34



ประเภทผูปวยท่ีมารับบริการ

ประเภทผูปวยท่ีมารับบริการ 2557
(ราย)

2558
(ราย)

2559
(ราย)

รับใหมนรีเวชกรรม 913 945 881
รับผูปวย C/S 1,279 1,411 1,347
รับผูปวยคลอดทางชองคลอด 1,546 1,486 1,267
ดูแลทารกแรกเกิด 2,297 2,222 1,932

10 อันดับแรกของโรคทางนรีเวช ป 2559

อันดับ โรค 2559
(ราย)

1 Incomplete  Abortion 62
2 Blighted   ovum 36
3 Myoma   uteri 66
4 Threatened  abortion 63
5 DFIU 55
6 Hyperemesis gravidarum 45
7 PID 24
8 AUB 35
9 Ectopic pregnancy 33
10 Hypermenorrhea with Anemia 16

สรุปตัวชี้วัดคลินิกนมแมป 2557-2559

ตัวชี้วัดคุณภาพ เกณฑ 2557 2558 2559
1.อัตราทารกกินนมแมอยางเดียว
ขณะอยู รพ.

80% 97.37 97.46 97.34

2.อัตราทารกกินนมแมอยางเดียว
นาน 2 เดือน

80% 89.71 86.41 90.65

3.อัตราทารกกินนมแมอยางเดียว
นาน 4 เดือน

50% 70.04 70.03 68.46

4.อัตราทารกกินนมแมอยางเดียว
นาน 6 เดือน

50% 70.25 75.34 76.26

5.อัตราทารกกินนมแมอยางเดียว
ภายใน 6 เดือน

50% 76.65 77.26 78.45



กิจกรรม/แผนงานท่ีจะดําเนินการในปงบประมาณ 2559

กิจกรรม วิธกีารทบทวน/ผูเขารวม/ความถี/่การปรับปรุงท่ี
เกิดขึ้น

โครงการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม มีการจัดอบรมบุคลากรที่เกี่ยวของใหครบ 100%
และดําเนินการตามโครงการโรงพยาบาลสายใยรัก
แหงครอบครัว

โครงการโรงเรียนพอแม มีการใหความรูแกมารดา  บิดา  ญาติ ทุกวัน
โครงการอาหาร และเครื่องดื่มสมุนไพร
บํารุงน้ํานมในมารดาหลังคลอด

มีการใหความรูเกี่ยวกับอาหารบํารุงน้ํานมควบคู
กับการใหสุขศึกษา

โครงการเจาะเลือดคัดกรองภาวะพรอง
ไทรอยดฮอรโมนในทารกแรกเกิด

ดําเนินงานตอเนื่องตามโครงการโรงพยาบาล
สายใยรักแหงครอบครัว

โครงการคัดกรองหัวใจในทารกแรกเกิด ดําเนินการตอเนื่องตามโครงการคัดกรองโรคหัวใจ
ในทารกแรกเกิด

โครงการพัฒนาการดูแลผูปวยตกเลือด
หลังคลอด

มีการดําเนินการทํา CQI , CPG มีการทบทวน
ความรู แนวทางการดูแลผูปวยตกเลือดหลังคลอด

นวัตกรรม 1 เร่ือง สะอาดกายสบายกระเปา

แผนงานท่ีจะดําเนินการตอป 2560

1. ระบบงานท่ีใชอยูในปจจุบัน

1.1 มีการประเมินสภาพผูปวยแรกรับ ตามแบบบันทึกขอมูลรับใหมผูปวยในโรงพยาบาล
กําแพงเพชร โดยการซักประวัติอาการสําคัญ ประวัติการเจ็บปวยปจจุบัน ประวัติการเจ็บปวยในอดีต
สัญญาณชีพแรกรับ การตรวจรางกายโดยแพทย และการประเมินตามกรอบแนวคิดของแบบแผน
สุขภาพ ไดแก ความรูสึกตัว ลักษณะการหายใจ การไหลเวียนโลหิต สภาพผิวหนัง ประสาทสัมผัส
และการสื่อสาร  สภาพจิตใจ และความตองการดานจิตวิญญาณ สภาพสังคมและเศรษฐกิจ แบบ
แผนการดํารงชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยงที่มีผลตอสุขภาพ เปนตน นอกจากนี้ยังตรวจพิเศษ
วินิจฉัยโรค ไดแก ตรวจภายใน การ U/S ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ

1.2 การวางแผนและการรักษา  การแกปญหาผูปวยที่มีภาวะวิกฤต ไดแก CPG PPH , CPG
Sever PIH, CPG Ectopic Pregnancy โดยจัดทําเปน Flow chart การตรวจชันสูตรเลือด การ
เตรียมเลือด การเตรียมยา และเครื่องมือที่จําเปน และการรายงานแพทย

มีระบบการดูแลโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ มีการกําหนด Criteria ในการรับผูปวยรวมกัน
และ ระบบในการรายงานแพทยในกรณีฉุกเฉิน มีระบบ Fast Tract  ในการดูแลผูปวยตั้งครรภนอก
มดลูก และการขอคําปรึกษาระหวางแผนก เพ่ือวางแผนการดูแลรักษารวมกันกับแพทยตางสาขา
วิชาชีพที่เกี่ยวของในการดูแลผูปวยอยางครอบคลุมและชัดเจน เชน การดูแลผูปวยรอคลอด หลัง
คลอด  และผูปวยนรีเวช ที่มีภาวะแทรกซอนทางดานอายุรกรรม  ไดแก  โรคหัวใจ เบาหวาน ความ
ดันโลหิตสูง โรคไทรอยค และผูคลอดที่มีปญหาดานจิตสังคม เชน ตั้งครรภไมพึงประสงค หรือไม
พรอมดูแลบุตร ภาวะซึมเศราหลังคลอด เปนตน ผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนทางดานศัลยกรรม ไดแก
โรคไสติ่งอักเสบ เยื่อบุในชองทองอักเสบ



1.3 มีระบบการทบทวน 12 กิจกรรม มีการนําปญหาที่เกิดขึ้นในหนวยงานมาทบทวนหา
แนวทางแกปญหารวมกันกอนการปฏิบัติงาน และการประชุมประจําเดือน บางกรณีที่มีปญหาที่
แกไขในแผนกไมได จะนําเขาเสนอในการประชุม PCT สูติ-นรีเวชกรรม เพ่ือหาแนวทางแกไขรวมกัน
หลายแผนก มีการจัดประชุม Conference สูติ-เด็ก กรณีมีผูปวยเสียชีวิต

2. การพัฒนาคุณภาพท่ีอยูระหวางดําเนินการ

มีการทบทวนการดูแลรักษา การดูแลผูปวยระยะสุดทาย และนําประเด็นปญหาสําคัญเขา
ทบทวน ในการประชุมประจําเดือนของหนวยงาน และนําประเด็นความเสี่ยงที่สําคัญเขาประชุม PCT
สูติ-นรีเวชกรรม เพ่ือพัฒนาคุณภาพรวมกับงานฝากครรภ งานอุบัติเหตุฉุกเฉิน งานหองคลอด และ
หอผูปวยกุมารเวชกรรม 2

การพัฒนาคุณภาพ กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ตัวชี้วัด
1. แนวทางการใหขอมูล
ผูรับบริการใหครบถวน
สมบูรณยิ่งขึ้น

- การใหคําแนะนํามารดาหลังคลอดและ
การใหคําแนะนําเก่ียวกับการปฏิบัติตัว
หลังผาตัดใชสื่อ เชน เอกสาร แผนพับ
และ VCD

- อัตราความพึงพอใจไดรับขอมูล
จากแบบประเมินความพึงพอใจ
ผูปวยใน

-อัตราการกลับมารักษาซํ้าใน 28
วันจากการไมปฏิบัติตนตาม
คําแนะนํา

2. การจัดรับบันทึกขอมูล
ทางการพยาบาลและมีการ
ตรวจสอบความครบถวน
สมบูรณของบันทึกการ
พยาบาล

- การตรวจสอบความสมบูรณของเวช
ระเบียน โดยสุมตัวอยาง 8 Chart ตอ
เดือน

- อัตราความสมบูรณของเวช
ระเบียน

3. การใหการดูแลผูปวยที่มี
ภาวะวิกฤตติามกระบวนการ
หลัก

- การทบทวน วิเคราะหปญหาและ
ประเมินผลการใหการดูแลผูปวยตาม
กระบวนการหลักอยางตอเน่ือง

- อัตราการตกเลือดหลังคลอด/
หลังผาตัด
- อัตราการตายของมารดา
- อัตราตายจากการทําแทง
- อัตรา Severe  Shock จาการ
ทําแทงผิดกฎหมาย

4. การเฝาระวงับริหารความ
เสี่ยง

- การเก็บบันทึกขอมูลความเสีย่งตางๆ
เชน การใหยา/สารนํ้า/เลือดผดิคน
ทารกสูญหาย อุบัติเหตุ
ลื่นลม ตกเตียงเปนลม การสงหัตถการ
ผิดคน การเกิดภาวะแทรกซอนในมารดา
และทารก

- อัตราทารกสูญหาย
- อัตราการใหเลือดผิด
- อัตราการสงหัตถการผดิคน
- อัตราการเกิดภาวะแทรกซอน
จากการบริหารยาผดิที่มีความ
รุนแรงระดับ 5

5. การสงเสริมการเล้ียงลูก
ดวยนมแมอยางเปนระบบ
และการดําเนนิงานคลินิกนม
แม

- ใหความรูมารดาเร่ืองนมแม และสอน
เทคนิคการใหนมแม,การบีบเก็บนํ้านม

- สงเสริมนโยบายการเล้ียงลูกดวยนม
แม

- อัตราการเล้ียงลูกดวยนมแม
อยางเดยีวกอนออกจาก
โรงพยาบาล
- อัตราการเล้ียงลูกดวยนมแม
อยางเดยีวนาน 6 เดือน



การพัฒนาคุณภาพ กิจกรรมพัฒนาคุณภาพ ตัวชี้วัด
6. ดําเนินงานสงเสริม
สุขภาพของผูใหบริการ

- การใหบุคลากรเขารวมกิจกรรม
สงเสริมสุขภาพ เชน การออกกําลัง
กาย การตรวจมะเร็งเตานม และการ
สงเสริมการทํางานอยางมีความสุข
-การตรวจสุขภาพประจําป

- อัตราการตรวจเตานม
- อัตราการออกกําลังกาย และ
คา BMI
- ผลการประเมินบรรยากาศ
องคกร
-จนท.ไดรับการตรวจสุขภาพ
ประจําปครบ 100%

7.พัฒนาระบบสารสนเทศ

- แบบบันทึกเวชระเบียน

- การบันทึกเวชระเบียน

- การเก็บขอมูล

- ปรับปรุงแบบบนัทึกตางๆ ท่ี
เหมาะสมกับงานและกลุมโรค/ความ
เสี่ยง/ปญหาของผูรับบริการ
- พัฒนาทักษะของบุคลากรในการนํา
ขอมูลมาวเิคราะหเพื่อพัฒนาระบบ
การเก็บขอมูลและนําขอมูลใช
ประโยชนในการพัฒนาคุณภาพ

- ความสมบูรณของเวชระเบยีน

8. การสรางภาพลักษณที่ดี
ของหนวยงาน

- การประชาสัมพันธ
- ระบบบริการ

- พฤติกรรมบริการ

- การประชาสัมพันธระบบบริการงาน
สูติ-นรีเวชกรรมโดยการใหขอมูลเสียง
ตามสายในหอผูปวยใน

- เปดโอกาสใหผูรับบริการแสดงความ
คิดเห็นในแบบสอบถามความพึงพอใจ

- พัฒนาระบบบริการและพฤติกรรม
บริการของบุคลากร

- ความพึงพอใจของผูรับบริการ

9. พัฒนาระบบการเรียนรู
ของบุคลากรและประชาชน

- การจัดบอรดวิชาการ

- ผลิตสื่อวีดีทัศน

- มีหนังสือวิชาการ,จัดบอรดวชิาการ
แฟมความรูและเอกสาร แผนพับกลุม
โรคเพ่ือเผยแพรความรูแกบุคลากร
ผูปวย และประชาชนทัว่ไป

- ผลิตสื่อมัลติมีเดียใหความรูแก
ผูปวยและญาติ

- สมรรถนะเชงิวิชาชีพของ
บุคลากร

10. การพัฒนารูปแบบการ
สื่อสารแบบสองทางเพื่อ
เตรียมพรอมรับ AEC

- จัดทําคูมือ/สื่อตางๆ ท่ีใชติดตอ
สื่อสารกับผูรับบริการ/ญาติท่ีมาจาก
ตางประเทศและประเทศเพื่อนบาน -
จัดอบรมใหความรูและฝกทักษะการใช
ภาษาของแตละประเทศดังกลาว และ
ภาษาอังกฤษท่ีเปนภาษาสากลท่ี
เก่ียวของกับทางการแพทยและท่ี
จําเปนตองใชในการดูแลรักษารวมกับ
ผูปวยและญาติ ใหกับบุคลากร
เจาหนาท่ี

- บุคลากรเจาหนาท่ีมีความรู
และทักษะท่ีสามารถใชภาษาใน
การติดตอสื่อสารแบบสองทาง
กับผูรับบริการ/ญาติได โดยวดั
จากแบบประเมินความรู ไมนอย
กวารอยละ 80 และจากการฝก
ปฏิบัติจริง



กลุมงานวิสัญญีวิทยา
แผนภูมิโครงสรางองคกรของหนวยงาน

ผูอํานวยการโรงพยาบาล

หัวหนาพยาบาล หัวหนากลุมงานวิสัญญีวิทยา

หัวหนางานวิสัญญีพยาบาล

พยาบาลวิชาชีพ

ผูชวยเหลอืคนไข

วิสัยทัศน เปนโรงพยาบาลคุณภาพ  คูคุณธรรม  เพ่ือประชาชนสุขภาพที่ดี
พันธกิจ/เจตจํานงค กลุมงานวิสัญญีใหบริการระงับความรูสึกแกผูปวยอยางปลอดภัยไดมาตรฐาน

ไมมีภาวะแทรกซอน ดวยบุคลากรที่มีคุณธรรม พึงพอใจทั้งผูรับและผูใหบริการ
จุดเนน 1.Patient safety  goals

2.ความครบถวนบันทึกทางการพยาบาลวิสัญญี
3.บริการดวยใจ

บุคลากร - วิสัญญีแพทย 5 คน - วิสัญญีพยาบาล 19 คน
- พนักงานชวยเหลือคนไข 5 คน -

หนาท่ีความรับผิดชอบ
งานบริหาร

- งานวางแผน - งานบุคลากร
- งานพัสดุ - งานสิ่งแวดลอม
- งานประเมินผล

งานบริการ
- งานใหยาระงับความรูสึก
- งานบําบัดการหายใจ
- งานควบคุมการแพร กระจายเชื้อ
- งานพัฒนาคุณภาพบริการ

- งานหองพักฟน
- งานติดตามดูแลผูปวยกอน-หลัง

ใหยาระงับความรูสึก
- งานบริหารความเสี่ยง

งานวิชาการ
- งานอบรม/วิจัย
- สนับสนุนงาน TQM
- งานสารสนเทศ

- สงเสริมสุขภาพ
- สนับสนุนงานตาง ๆ ตามนโยบาย

สายบังคบับญัชา สายประสานงาน



ผลงาน/กิจกรรม/(บริหาร/บริการ/วิชาการ)
ดานบริหาร

1. จัดอัตรากําลังที่มีอยูใหบรกิารผูปวยไดอยางเพียงพอ  โดยมีบุคลากรวิสัญญีแพทย 4
คน (กําลังศึกษาอบรมระงับปวด 1 คน จบการศึกษาในป 2560) วิสัญญีพยาบาล  จํานวน 19 คน
(โดยแยกเปนหัวหนาวิสัญญี 1 คน วิสัญญีพยาบาล 18 คน) จํานวนหองผาตัดมี 10 หอง (แบงเปน
หองผาตัดชั้น 5 จํานวน 6 หอง, หองผาตัดชั้น 6 จํานวน 4 หอง และหองพักฟนจํานวน 14 เตียง
(หองพักฟนชั้น 5 จํานวน 7 เตียง, ชั้น 6 จํานวน 7 เตียง) ซึ่งใหมีการบริหารอัตรากําลังไดอยางมี
ประสิทธิภาพ โดยมีแนวทางปฏิบัติดังนี้

       1.1 จัดอัตรากําลังดูแลผูปวยทั้งใน และนอกเวลาราชการใหเพียงพอ พรอมกับมีการ
เตรียมความพรอมรับการผาตัดฉุกเฉิน โดยจัดพยาบาลเสริมในแตละเวร

       1.2 มีการดูแลผูปวยในหองพักฟนทั้งใน และนอกเวลาราชการ
2. ไดรับการจัดสรรพยาบาลวิชาชีพจํานวน 1 คน เตรียมสงอบรมวิสัญญีพยาบาลป 2560

เพ่ือใหเพียงพอกับปริมาณงาน
3. จัดหาเครื่องมือแพทยและวัสดุ อุปกรณใหเพียงพอใชในการบริการผูปวยที่มารับการ

ระงับความรูสึก ไดแก เครื่องดมยาสลบ, Patient monitor, ชุด laryngo scope ฯลฯ
4. มีการจัดสิ่งแวดลอมและจัดเปนสถานที่ทํางานนาอยู ไดแก หองวิสัญญีแพทย,หอง

หัวหนาวิสัญญี/ใหคําปรึกษา, หอง supply, หองพักเวรชาย - หญิง โดยยึดหลัก 5 ส.
5. มีการติดตามตัวชี้วัดที่สําคัญของหนวยงานทุกเดือน  ไดแกภาวะแทรกซอนขณะหลัง

ระงับความรูสึกพรอมนํามาวิเคราะหหาแนวทางปองกันทําใหผูปวยที่มารับบริการระงับความรูสึก
ไมพบภาวะแทรกซอนที่เปนอันตรายทําใหผูปวยเสียชีวิต

6. ทีมวิสัญญีแพทยและพยาบาล เปนผูนําในการชวยฟนคืนชีพระหวางหนวยงานภายใน
โรงพยาบาลและโรงพยาบาลชุมชน

7. สรางขวัญ และกําลังใจใหแกบุคลากร โดยการสนับสนุนใหศึกษาตอระดับปริญญาโท
นอกเวลาราชการและจัดเลี้ยงนอกสถานที่พรอมกับเลี้ยงรับ-สงบุคลากรที่จบใหมและเลี้ยงสง
บุคลากรที่ไปอบรมวิสัญญีพยาบาล, จัดงานเลี้ยงปใหม, สงบุคลากรรวมงานศึกษาดูงานและงาน
เกษียณอายุราชการตามวาระพรอมกับสงเสริมสงบุคลากรรวม แลกเปลี่ยนเรียนรูดานระงับ
ความรูสึกนอกสถานที่  ไดแก วิชาการ sevoflurane

ดานบริการ
1. ใหบริการดานวิสัญญี  โดยการระงับความรูสึกใหแกผูปวยที่เขารับการผาตัดในแผนก
- ศัลยกรรมทั่วไป
- สูติ-นารีเวชกรรม
- จักษุ
- ศัลยกรรมกระดูกบริเวณใบหนา

- ศัลยกรรมกระดูก
- หู คอ จมูก
- ทางเดินปสสาวะ

2. ใหบริการดานการระงับปวดหลังผาตัด (Acute  pain  service)
- ในกรณีผูปวยมีระดับความปวดตั้งแตนอยถึงปานกลาง (Mild to Moderate  pain,

pain Score ผูปวยจะไดรับยาแกปวด โดยใหเมื่อมีอาการปวด (ใหแบบ prn)



- ในกรณีผูปวยมีระดับความปวดตั้งแตปานกลางถึงมาก (Moderate to severe pain,
Pain Score 5-7) ผูปวยจะไดรับยาแกปวด  ตามแนวทางการใหยาแกปวดกลุม
Opioids ตามเวลา (post operative Guideline for opioid IV around the clock)
- ในกรณีผูปวยมีระดับความปวดตั้งแตมากถึงมากที่สุด (Severe pain, pain score

>7) ผูปวยจะไดรับยาแกปวด  โดยการใชเครื่องควบคุมการใหยาแกปวดดวยตนเอง
(เครื่อง PCA,Patient Controlled analgesia) โดยวิสัญญีแพทยเปนผูตั้งโปรแกรม
เครื่องเพ่ือใหผูปวยไดรับยาแกปวดอยางปลอดภัย

3. ใหบริการดานการระงับปวด  แบบเรื้อรังจากโรคมะเร็ง (Cancer pain)
- โดยรับคําปรึกษาในแงการระงับปวด  และการปรับยาระงับปวดใหกับผูปวยโรคมะเร็ง

ที่มีความปวดเรื้อรัง
- รวมทํางานกับทีม การดูแลผูปวยแบบประคับประคอง (Palliative case) ในการ

ดูแลเรื่องยาระงับปวดในผูปวยมะเร็ง
- ใหบริการฝงเข็มเพ่ือระงับปวดในผูปวย OPD Case ทุกวันจันทร, พุธ

4. การบริหารความเสี่ยง
- รายงานความเสี่ยงที่เกิดจากภาวะแทรกซอนเนื่องจากการระงับความรูสึก และทํา

กิจกรรมทบทวน Root cause nalysis เรื่อง Re-intubation, Aspirate  pneumonia,
Cardiac arrest

5. พัฒนาเพ่ิมการเยี่ยมผูปวยกอนระงับความรูสึกเพ่ือลดการงด / เลือ่นผาตัด โดยการ
จัดเปนโครงการเยี่ยมผูปวยกอนระงับความรูสึก ผูปวยในหองผาตัด

ดานวิชาการ
- สงบุคลากรอบรมฟนฟูวิชาการปละ 4 ครั้ง
- จัดวิชาการภายในหนวยงาน  ปละ 12 ครั้ง
- จัดสงบุคลากรประชุม อบรม วิชาการทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล
- ทบทวนการดูแลผูปวย จัดทํา case conference และทํา RCA
- การพัฒนาศักยภาพบุคลากรงานวิสัญญี ไดรับการอบรมอยางนอย 10 วัน / คน/ ป
- รับปรึกษาปญหาผูปวยที่ไดรับการระงับความรูสึก จากโรงพยาบาลชุมชน ในเขตจังหวัด

กําแพงเพชร
- เขารวมทีมศัลยกรรมสัญจรในการใหความรูเรื่องการระงับความรูสึกในผูปวยที่เขารับ

การผาตัดในโรงพยาบาลชมุชน
- เขารวมทีม Palliative case ในผูปวยมะเร็ง ดูแลเรื่องการใหยาระงับปวด

รวมกับศูนยมะเร็งโรงพยาบาลกําแพงเพชร
- ทีมวิสัญญีแพทยและวิสัญญีพยาบาลมีการจัดทีมสอนและฝกภาคปฏิบัติการชวยชีวิตขั้น

สูงในบุคลากร กลุมการพยาบาล, ทันตกรรมและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
- ทีมวิสัญญีแพทยและวิสัญญีพยาบาล จัดใหความรูเรื่องการใหยาระงับปวดผูปวยหลัง

ไดรับยาระงับความรูสึกแกบุคลากรในโรงพยาบาล  โรงพยาบาลชุมชน



ผลงานเดน
ชื่อผลงาน : ศูนยเตรียมความพรอมผูปวยกอนการระงับความรูสึก (วิสัญญีคลินิก)
หลักการและเหตุผล : การเยี่ยมประเมินและเตรียมความพรอมกอนผาตัดเปนขัน้ตอนที่มี

ความสําคัญมากในการดูแลผูปวยที่มารับการผาตัดและใหยาระงับความรูสึก
โดยเปนปจจัยสําคัญที่ทําใหการระงับความรูสึกเปนไปไดอยางราบรื่น
ปลอดภัยและชวยลดภาวะแทรกซอนทั้งในชวงกอน ระหวางหลังผาตัดลง

โดยวัตถุประสงคในการประเมินและเตรียมผูปวยกอนผาตัดเพ่ือสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวาง
แพทยวิสัญญีพยาบาลกับผูปวยและญาติประเมินสภาพรางกาย  และจิตใจของผูปวยประเมินความ
เสี่ยงของการผาตัดและการใหยาระงับความรูสึกเตรียมผูปวยใหพรอมทั้งทางดานรางกาย และสภาพ
จิตใจกอนผาตัดใหขอมูลผูปวยและญาติเกี่ยวกับวิธีการใหยาระงับความรูสึกและภาวะแทรกซอน
ที่อาจเกิดขึ้นรวมถึงการขอใบยินยอมสําหรับการใหยาระงับความรูสึกสั่งยาใหผูปวยกอนผาตัด
(Premedication) และเตรียมวางแผนในการใหยาระงับความรูสึกและการดูแลหลังผาตัด

เปาหมาย
1. เพ่ือลดอัตราการเยี่ยมผูปวยกอนการระงับความรูสึก
2. ลดการเลื่อนหรืองดการผาตัดจากความไมพรอมของผูปวย
3. เพ่ิมประสิทธิภาพในการเยี่ยมผูปวยกอนการระงับความรูสึก
4. ลดความวิตกกังวลของผูปวยและสามารถปฏิบัติตัวกอนการผาตัดและกอนระงับความรูสึกได

ปญหาและสาเหตุ
1. ผูปวยไมไดรับการเยี่ยมลวงหนา 1 วัน กอนการผาตัด
2. เลื่อนหรืองดการผาตดัจากความไมพรอม
3. โอกาสเกิดภาวะแทรกซอน  หรืออาการไมพึงประสงค

วิธีดําเนินการ
1. ประชุมชี้แจงวิสัญญีพยาบาลทราบเพ่ือชี้แจงความเปนมาและความสําคัญของการ

ดําเนินโครงการ
2. ประสานงานขอความรวมมอืในการดําเนินโครงการกับหองตรวจแผนกศัลยกรรมทั่วไป

ศัลยกรรมระบบทางเดินปสสาวะ ศัลยกรรมกระดูก สูตินารีเวช
3. ประสานงานหองตรวจเพ่ือสงผูปวยกรณี
- ผูปวยนัดผาตัดแบบลวงหนากรณีนัดภายใน 1 เดือน (เจาะเลือด X-Ray EKG

ตามมาตรฐาน) พบวิสัญญีพยาบาลกอนกลับบาน
- กรณีนัดผาตัดระยะเกิน 1 เดือน สงพบวิสัญญีเพ่ือนัดผูปวยเพ่ือเตรียมเจาะเลือด,

X-ray, EKG ตามมาตราฐานกอนการผาตดั 2 สัปดาห
4. วิสัญญีแพทยตรวจเยี่ยมประเมินผูปวยใหคําแนะนํา พรอมบันทึกผลการเยี่ยมผูปวย
5. กรณีผูปวยมีความผิดปกตสิงปรึกษาแพทยเฉพาะทาง
6. กอนการผาตัด 1 วัน ใหวิสัญญีพยาบาลที่มีหนาที่เยี่ยมผูปวยในวันนั้น ๆ ตรวจเช็คผล

การตรวจทางหองปฏิบัติการอีกครั้ง
7. สงเวรใหกับวิสัญญีพยาบาลตอนเชาวันผาตัด



ผลลัพธการดําเนินโครงการ
1. อัตราการเยี่ยมกอนการระงบัความรูสึก 97.50%
2. อัตราการงดหรือเลื่อนการผาตัด 0.47%
3. อัตราความพึงพอใจของผูปวย 86%
4. อัตราความพึงพอใจของเจาหนาที่ 89 %

บทเรียนที่ไดรับ
1. ไดมีการทบทวนรวมกันในทมีวิสัญญีในการแกปญหาในการปฏิบัติงาน
2. ทําใหเกิดกระบวนการการทาํงานเปนทีม และทีมสหสาขา
3. ผูปวยไดรับการสรางเสริมสุขภาพลวงหนากอนการใหยาระงับความรูสึก
4. ผูปวยทุกรายไดรับการประเมินปญหาทางดานรางกายและจิตใจลวงหนา โดยเฉพาะกลุม

ผูปวยที่มีความเสี่ยงสูงจะไดรับการควบคุมและแกไขกอนการมานอนโรงพยาบาล
5. ลดความวิตกกังวล หองกันภาวะแทรกซอน
6. ทําใหทีมวิสัญญีมีการพัฒนาตนเองดานการสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ
7. ลดขั้นตอนการทํางานของเจาหนาที่

กิจกรรม/แผนงานท่ีตองดําเนินการในปงบประมาณ 2560
1. จัดทําแผนเพ่ิมบุคลากรทางวิสัญญี โดยสงอบรมวิสัญญีพยาบาล 1 คน และแผนระยะ

ในการขอสงอบรมวิสัญญีพยาบาลปละอยางนอย 2 คน ตอเนื่องประมาณ 5 ป
เพ่ือทดแทนบุคลากรที่ขาดแคลนในปจจุบันและกําลังเกษียณในอนาคต

2. จัดเตรียมหาเครื่องมือแพทยและครุภัณฑทางการแพทย วัสดุ อุปกรณทางการแพทยที่
ใชระงับความรูสึกใหเพียงพอกับผูรับบริการและรองรับการเปดหองผาตัดเพ่ิม ไดแก
เครื่องดมยาสลบ,Patient monitor, ชุด Largngoscope ฯลฯ

3. โครงการปองกันการหนาวสั่นในผูปวยระงับความรูสึกเฉพาะสวน
4. โครงการระงับปวดหลังผาตัดในผูปวยที่มารับบริการระงับความรูสึกโดยวิธีไดรับยาระงับ

ความรูสึกแบบทั่วไปอยางตอเนื่อง
5. พัฒนารูปแบบบันทึกทางการพยาบาลอยางตอเนื่องโดยใชแบบ Focus charting
6. โครงการเยี่ยมผูปวยกอนระงับความรูสึกอยางตอเนื่อง



หนวยงานหองคลอด
อัตรากําลัง

ประกอบดวย สูติแพทย 5 คน  พยาบาลวิชาชีพ 15 คน  ผูชวยเหลือคนไข 3 คน
พนักงานทําความสะอาด 2 คน และเจาหนาที่บันทึกขอมูล 1 คน

ภาระหนาท่ี

รับผิดชอบของหนวยงานใหบริการดูแลรักษาหญิงตั้งครรภที่มีอายุครรภมากกวา 26
สัปดาหขึ้นไปที่มีอาการเจ็บครรภคลอดและ/หรือที่มีภาวะแทรกซอนทั้งในระยะรอคลอด ระยะคลอด
และระยะหลังคลอด 2ชั่วโมง รวมทั้งดูแลทารกแรกคลอดรายปกติและคลอดดวยวิธีหัตถการจนถึง 2
ชั่วโมงหลังคลอด แตถาทารกมีภาวะแทรกซอนหรือผิดปกติจะสงตอเพ่ือสังเกตุอาการที่หนวยงาน
เด็กวิกฤตหรือกุมารเวชกรรม2และดูแลมารดาที่มีภาวะตกเลือดหลังคลอดจนพนภาวะวิกฤติ โดยมี
เปาหมายใหบริการมารดาและทารกคลอดอยางปลอดภัยไมเกิดภาวะแทรกซอนที่ปองกันได โดย
ใหบริการแบบผสมผสานครบองครวม ผูคลอดเกิดความพึงพอใจในบริการที่ไดรับ  ซึ่งผูรับบริการ
สวนใหญเปนประชากรของจังหวัดกําแพงเพชร ทั้งในเขตและนอกเขตอําเภอเมือง รับการสงตอจาก
โรงพยาบาลชุมชน 11 แหง โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 24 แหงโดย 5 อันดับโรคของ
หนวยงาน ไดแก 1.normal labour     2.Preterm     3.Post term    4. PIH      5.PPH ทั้งนี้
เนนกระบวนการหลักของงานบริการหองคลอด การสงตอขอมูลที่ครบถวน ถูกตอง มีการปฏิบัติตาม
มาตรฐานแนวทางที่กําหนดรวมกันระหวางสหสาขาวิชาชีพเพ่ือการดูแลตอเนื่องอยางมีประสิทธิภาพ

ประเด็นคุณภาพท่ีสําคัญ ลดอัตราการเกิด PPH ในมารดาคลอดทางชองคลอด การลด
อุบัติการณการเกิดภาวะ Birth Asphyxia ในทารกแรกเกิด การลดอุบัติการณการเกิด Perinatal
dead (ทารกตายปริกําเนิด) และ Maternal dead (มารดาตาย) หลัง admit

ผลการปฎิบัติงานปงบประมาณ 2559 ใหบริการคลอดทั้งหมด 3,129 ราย, แบงเปนคลอด
ปกติ 1,199 ราย, คลอดผิดปกติ 1,939 ราย ซึ่งคลอดโดย V/E 76 ราย, F/E8 ราย, Breech
Assisting 6 ราย, C/S 1,82 ราย (ตองรับการสงตอผูคลอดจากโรงพยาบาลชุมชนหลายแหงใน
จังหวัดซึ่งไมสามารถผาตัดคลอดได) จํานวนมารดารอคลอดทั้งหมด 3,631 ราย, ซึ่งมีทั้งรอคลอด
ปกติ, รอคลอดที่เตรียมผาตัดคลอดและรอคลอดที่มีภาวะแทรกซอนไดแกภาวะความดันโลหิตสูง
ระหวางตั้งครรภมภาวะเจ็บครรภคลอดกอนกําหนดมภาวะน้ําเดินทางกอนกําหนด,ภาวะรกเกาะต่ํา
รวมถึงมีภาวะแทรกซอนทางอายุรกรรมและศัลยกรรมที่มีภาวะทางสูติกรรมรวมดวย  อัตราคลอด
เฉลี่ย 9 ราย/วัน, คลอดปกติเฉลี่ย 4 ราย/วัน, คลอดผิดปกติเฉลี่ย 5 ราย/วันอัตรากําลัง ขึ้น
ปฏิบัติงานตลอด 24 ชั่วโมงในสัดสวนเวร เชา : บาย: ดึก = 5:3:3 โดยใชการจําแนกประเภทผูปวย
และจัดอัตรากําลังตามมาตรฐานบริการพยาบาลและผดุงครรภระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ พ.ศ.2548
ของสภาการพยาบาล

เครื่องมือที่สําคัญ คือเครื่อง U/S 1 เครื่อง, Fetal monitor  8 เครื่อง, Doptone 6 เครื่อง,
Warmmer 3 เครื่อง, V/E 1 เครื่อง ,Infusion pump 6 เครื่อง และ Transport Incubator
1 เครื่อง



ตัวชี้วัดสําคัญในภาพรวม

ลํา ตัวชี้วัด เกณฑท่ีต้ังไว ปงบประมาณ
ดับ 2557 2558 2559
1 อัตรามารดาตาย ≤ 15:ทารกเกิดมี

ชีพแสนคน
0 0 0

2 รอยละการตกเลือดหลังคลอด  4% 0.9
(15/1,665)

1.0
(18/1,470)

2.31
(30/1,299)

3 อัตราการตายของทารกในครรภ
หลัง Admit

0% 0 0 0

4 อัตรา Birth Asphyxia ใน
ภาพรวม

≤25:พันการเกิด
มีชีพ

25
(73/3,542)

25
(84/3,295)

27.9
(88/3,151)

5 อัตรา Birth Asphyxia
(เฉพาะรพ.กพ)

รอขอมูล รอขอมูล 19.7
(53/2,641)

6 อัตราอุณหภูมิกายตํ่าของทารก
ทางชองคลอด

<5.7 6.57
(106/1,614)

6.38
(89/1,396)

4.85
(61/1,259)

7 อัตราอุณหภูมิกายตํ่าของทารก
คลอดทางหนาทอง

<12 12.5
(226/1,803)

14.2
(254/1,794)

10
(179/1,784)

8 รอยละความพึงพอใจของ
ผูรับบริการ

<80% 84.1 86 86.1

กระบวนการหรือระบบงานเพื่อบรรลุเปาหมายและมีคุณภาพ

1. ระบบงานที่ใชอยูในปจจุบัน (รวมทั้งการพัฒนาที่เสร็จสิ้นแลว)

- ระบบการประเมินความเสี่ยงทางคลินิกแรกรับ มีการประเมินความเสี่ยงตาม
Low risk, High riskของหองคลอด, ตามสมุด ANC เพ่ือพิจารณาแยกมารดาที่มีภาวะแทรกซอน
และไมมีภาวะแทรกซอน ไดมีการจัดแยกหองรอคลอดเปนหองรอคลอดปกติ และหองรอคลอดที่มี
ภาวะแทรกซอน เชน Preterm, PIH, Post term เปนตน พรอมทั้งมีอุปกรณเครื่องมือในการตรวจ
ประเมินสุขภาพทารกในครรภทุกหองทั้งในหองรอคลอดปกติ และในหองคลอดที่มีภาวะแทรกซอน
สวนของหองคลอดจะมีหองคลอดปกติ และหองคลอดติดเชื้อ โดยมีอุปกรณในการชวยชีวิตพรอม
ทุกหอง, มีหองดูแลทารกแรกเกิด โดยดูแลทารกแรกเกิดภายใตเครื่อง Warmer พรอมอุปกรณชวย
ฟนคืนชีพสําหรับทารกแรกเกิด มีรถเคลื่อนยายทารกแรกเกิด โดยมีอุปกรณปองกันภาวะอุณหภูมิ
กายต่ําของทารกแรกเกิด, มีการประเมินสุขภาพทารกในครรภในมารดา โดยการติดเครื่อง fetal
monitor ในมารดาทุกรายที่admit ในหองคลอดและ on continuous fetal monitorในระยะ Active
รายจนคลอดและทําUltra sound ทุกcase ที่มี HF >35 cms โดยสูติแพทยเพ่ือประเมินน้ําหนัก
ทารกในครรภ

- ระบบการรายงานแพทย เมื่อมีการรับมารดาจะมีการประเมินความเสี่ยงทุกราย
หากรายใดเขาสูความเสี่ยงตาม Low risk, High risk จะมีการรายงานแพทยทุกราย โดยรายงาน
แพทย Intern กอนเพ่ือประเมินเบ้ืองตนและแพทย Intern จะรายงานแพทย Staff ใหทราบอีกทีเพ่ือมา
ประเมินซ้ํา ยกเวนกรณีผูปวยวิกฤติเรงดวนสามารถรายงานแพทย Staff ใหทราบโดยตรงไดเลย



- ระบบการดูแลโดยทีมสหสาขา มีการตรวจเยี่ยมมารดารวมกันของแพทยและ
พยาบาลทุกวัน มีการกําหนดแผนการรายงานแพทย การ Consultแพทยแผนกอื่นๆ การใหคําปรึกษา
การวางแผนดูแลรักษารวมกันของทีมสหสาขา มีการติดตอสื่อสารโดยหัวหนาเวร หรือหัวหนาหอ
ผูปวยทาง Electronic File ใบ Consult และโทรศัพทสายตรง มีการบันทึกเปนลายลักษณอักษรใน
Order แพทยและแบบฟอรมของทีมสหสาขา เพ่ือวางแผนการดูแลรักษารวมกัน

- ระบบการทบทวน มีระบบทบทวนคุณภาพในการปฏิบัติงาน มีการกําหนด
CPG มาตรฐานเฉพาะโรคและกลุมอาการสําคัญ มีการนํา Case ที่มีปญหามาทบทวนประชุม
ปรึกษาหารือรวมกันกอนปฏิบัติงาน บาง Case อาจตองมีการแกไขรวมกันระหวางหนวยงาน
ซึ่งสวนมากจะเขาประชุมใน PCT สูติ-นรีเวชกรรม เพ่ือเชื่อมโยงกับ PCT อื่น ๆ เปนประจําทุกเดือน
ดานการพยาบาลมีการทบทวน WI, มาตรฐานการพยาบาล, กิจกรรม 12 ทบทวนอยางตอเนื่อง

- ระบบการประสานงานที่สําคัญทั้งภายในกับหนวยงานที่เกี่ยวของในกรณีการคลอด
ปกติเมื่อดูแลครบ 2 ชั่วโมงจะยายมารดาทารกไปหนวยงานหลังคลอด กรณีฉุกเฉินที่ผูคลอดตองเขารับ
การผาตัดดวนจะรีบแจงขอมูลใหผูคลอดและญาติทราบทุกรายพรอมประสานหองผาตัดและวิสัญญี
หองเทคนิคการแพทยและหองผูปวยหนักรวมกรณีที่จําเปนตองเขาดูแลรักษาตอเนื่องในภาวะวิกฤติ
กรณีชองทางดวน (Fast track) ที่สงตอมาจากโรงพยาบาลชุมชนมีการเตรียมความพรอมของทีมแพทย
และพยาบาลหองคลอดรวมประเมินกับทีมหองฉุกเฉินเพ่ือวางแผนการรักษาพยาบาลรวมกันตาม
แนวทางที่กําหนดไว  การสงปรึกษาเฉพาะทางโดยการเขียนใบ consult สงตามแผนกที่ตองการปรึกษา
สําหรับการสงจากโรงพยาบาลชุมชนตองโทรประสานกับสูติแพทยที่อยูเวรโดยตรง

กิจกรรมการแกไขปญหา/ปรับปรุงตัวชี้วัด

1. อัตราการตายของทารกในครรภหลังAdmitทารกกลุมเสี่ยง/วิกฤติไดรับการดูแลให
ปลอดภัยไมเกิดภาวะแทรกซอน,มารดาและทารกกลุมเสี่ยงที่มีปญหาซับซอนไดรับการดูแลตาม
มาตรฐานอยางตอเนื่องโดยทีมสหสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวของตามสภาพปญหาของทารกแตละราย,
มี CPG หรือแนวทางปฏิบัติในการดูแลทารกกลุมเสี่ยง,มีการประเมินภาวะแทรกซอนของมารดาและ
ทารกโดยการ ติดเครื่อง fetal monitor ประเมินสุขภาพทารกในครรภทุกรายที่มา admit ในหองคลอด

2. อัตรา Birth asphyxia (ตอการเกิดมีชีพพันคน) รวมประชุมกับกุมารแพทย สูติแพทย
และเจาหนาที่หองคลอด ตึกเด็ก วิสัญญีพยาบาลเพ่ือหาแนวทางการดูแลทารกแรกเกิด ไดปรับปรุง
แนวทาง indication ในการตามกุมารแพทยรับเด็กใน OR และ LR, Conference case ที่ทําใหเปน
สาเหตุของการเกิดBirth asphyxiaไดจัดทําการดูแลผูปวยแบบ fast track ในกลุมงานสูติกรรม,,
กําหนดใหเจาหนาที่มีทบทวนเรื่องการชวยฟนคืนชีพมารดาและทารกแรกเกิด,เรื่องการอานผลfetal
monitor อยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง   ไดมีการใชแบบฟอรมการสงตออาการมารดาทารกที่มีขอมูล
สําคัญของกอนและขณะสงตอ-ประสานงานกับโรงพยาบาลชุมชน โดยใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับ
BA และหาแนวทางแกไขรวมกัน โดยมีแนวทางการปองกันการคลอดกอนกําหนด ตั้งแต ANC และ
เมื่อมาคลอดมีการประเมินความเสี่ยงและวินิจฉัยให ได สงตอให เร็ว และใหการดูแลเรื่อง
Intrauterine resuscitation ขณะสงตอ พรอมโทรประสานขอมูลผูคลอดใหกับโรงพยาบาล
กําแพงเพชร เพ่ือเตรียมความพรอมในการดูแลชวยเหลือถูกตองเหมาะสมตอไป



3. รอยละการตกเลือดหลังคลอด เคยเปนสาเหตุของการเสียชีวิตของมารดาหลังคลอดเปนภาวะ
ที่มีความเสี่ยงสูงและมีอัตราไมคงที่ตองระมัดระวังติดตามอยางตอเนื่องมีการเก็บรวบรวมขอมูล นํามา
วิเคราะหหาสาเหตุซึ่งเกิดจาก Uterine Atony,RetainedPlacenta และชองทางคลอดฉีดขาด
(Tearชองทางคลอด) โดยมีแนวทางแกไขคือเฝาระวังในกลุมเสี่ยงตอการตกเลือดเชน คลอดเร็ว,คลอดกอน
กําหนด,ครรภแฝด,มีประวัติตกเลือดหลังคลอด รวมถึงการทํา ActiveManagement ปรับปรุง CPG โดยใช
Uterotonic drug เชน Oxytocin ,methergin , misoprostol กระตุนใหมดลูกหดรัดตัวดีขึ้น,จัดระบบให
ความรูการประเมินและการวินิจฉัยภาวะ PPH ที่ถูกตองและรวดเร็วโดยพัฒนาแบบฟอรม Maternal
Obstetric EarlyWarning Chart เพ่ือลดภาวะแทรกซอนในผูปวยPPH และ Early detect เพ่ือลด ภาวะ
Moderate/Severe Shock , คิดรูปแบบการใชถุงตวงเลือดเพ่ือประเมินปริมาณเลือดไดถูกตองทบทวน
ระบบสงตอรวมกันกับหองคลอดโรงพยาบาลชุมชนแนวทางการดูแลมารดาตกเลือดหลังคลอดทุกครั้งที่เกิด
เหตุการณ,  ทบทวนและจัดทําClinical tracer เรื่อง PPHและจัดทํา CPG การดูแลผูปวย Uterine  Atony
ใน OR และ วิสัญญีกรณีคลอด C/SรวมถึงการจัดทําCPGรวมกันในระดับเขตเพ่ือเปนแนวทางเดียวกัน

4. อัตราอุณหภูมิกายต่ําของทารกคลอดทางชองคลอด ในป 57 และ ป 58 ตัวชี้วัดนี้
มีแนวโนมสูงขึ้น ไดนํามาทบทวน หาสาเหตุซึ่งพบวาบางเดือนมีอัตราสูงขึ้นเพราะตูอบผาอุนเพ่ือรับ
ทารกแรกคลอดเสียจึงตองใชไมโครเวฟอุนผาแทนทําใหระดับความรอนไมเพียงพอตอการ keep
warmรางกายทารก จึงไดแกไขเพ่ิมเติมจากแนวทางเดิม โดยการนําถุงพลาสติกมาหอหุมรางกาย
ทารกขณะดูแลที่หองคลอด หรือเคลื่อนยายสงตอไปตึกทารกแรกเกิดและตอมาไดใชทั้งผาอุนรับเด็ก
และถุงพลาสติกหอหุมรางกายทําใหอัตราการเกิดอุณหภูมิกายต่ําของทารกคลอดทางชองคลอด
นอยลงและภาพรวมเฉลี่ยไมเกินเปาหมายที่กําหนด

5. อัตราอุณหภูมิกายต่ําของทารกผาตัดคลอดทางหนาทอง ยังคงทําตามแนวทางเดิมคือ
วัดอุณหภูมิทารกแรกเกิดหลังผาตัดคลอดที่หองผาตัด และวัดอุณหภูมิทารกแรกเกิดที่หองคลอด
ขณะยายทารกมาถึงหองคลอดทันที , ใชถุงถั่ว เขียวอุน อุณหภูมิประมาณ 38-44 องศา
ขณะเคลื่อนยายทารก, ใชหมวกสวมศีรษะขณะเคลื่อนยายจาก OR มา  LR ,นําผารับเด็กจากหอง
คลอดนํามาอุนในตูอุนผาของหองผาตัด เพ่ือใชรับเด็กหลังจากผาตัดแลว ปรับปรุงรถเคลื่อนยาย
ทารกโดยใชถุงถั่วรองใตผาอุนและรอบๆรถใชผาปดมิดชิดปองกันลมเขา และนําถุงพลาสติกมาหอหุม
รางกายทารกขณะเคลื่อนยายจากหองผาตัดมาหองคลอด

6. รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการซึ่งคะแนนที่ไดต่ํา3ลําดับไดแกสื่อสิ่งพิมพ,การรวม
ตัดสินใจในการรักษาและการไดรับขอมูลในเรื่องการรักษาพยาบาลรวมถึงขั้นตอนการรับบริการที่ไม
ครบถวนครอบคลุมในบางหัวขอจึงไดแกไขพัฒนาเพ่ิมเติมโดยเจาหนาที่ในหนวยงานใหคําแนะนําและ
อธิบายผูมารับบริการเกี่ยวกับขอมูลตางๆเพ่ิมมากขึ้น อาทิเชน เวลาเยี่ยม แผนการรักษาของแพทย
พยาธิสภาพของโรคใหญาติทราบพอเขาใจ, จัดสถานที่ตามหลัก Healthy workplace, เปด VCD
แนะนําหนวยงานใหผูคลอดและญาติทุกวัน, จัดทําแผนพับเรื่องโรคตางๆและบอรดวิชาการตางๆใหผู
คลอดและญาติ, จัดทัวรหองคลอดแกหญิงตั้งครรภที่จะมาคลอดที่โรงพยาบาลกําแพงเพชรและ
ครอบครัวทุกวันอังคารเพ่ือใหผูคลอดรูจักสถานที่ และการปฏิบัติตัวเมื่อเขามาอยูในหองคลอด ทําให
ความเขาใจที่ดีตอระบบมากขึ้น, ใหขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล ความกาวหนาของการคลอด
ทุกครั้งที่ใหการพยาบาล, พูดคุยซักถามอาการดวยความเปนกันเองและเปดโอกาสใหพูดคุยซักถาม
อาการตาง ๆ



การพัฒนาคุณภาพ

1. เจาหนาที่ในหนวยงานใหคําแนะนําและอธิบายผูมารับบริการเกี่ยวกับขอมูลตางๆเพ่ิม
มากขึ้น อาทิเชน เวลาเยี่ยม แผนการรักษาของแพทย พยาธิสภาพของโรคอยางพอเขาใจ, การ
ปฏิบัติตัวขณะนอนโรงพยาบาล ,การเตรียมตัวคลอด

2. จัดสถานที่ตามหลัก Healthy workplace  ดูแลสิ่งแวดลอมใหปลอดภัยมีความสวยงาม
3. จัดเจาหนาที่ทําความสะอาด ดูแลความสะอาดเพ่ิมมากขึ้น และแนะนําผูปวยและญาติ

เพ่ิมมากขึ้น
4. จัดทัวรหองคลอดแกหญิงตั้งครรภที่จะมาคลอดที่ โรงพยาบาลกําแพงเพชรและ

ครอบครัวเพ่ือใหเกิดทัศนคติและความรู ความเขาใจที่ดีตอระบบขั้นตอนการบริการ สถานที่และ
บุคลากร

5. เปด VCD แนะนําหนวยงาน ใหผูคลอดและญาติทุกวันและอาจเพ่ิมเวลาในการเปด
6. ใหขอมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาล ความกาวหนาของการคลอดกับผูปวยและญาติ

เปนระยะ
7. ปรับปรุงและเพ่ิมเติมแผนพับเรื่องโรคตางๆและบอรดวิชาการตาง ๆ ใหผูคลอดและญาติ
8. ผลงานท่ีภูมิใจ
9. การไดใชMOEWS(Maternal Obstetric Early Warning Signs)ในการประเมินเพ่ือเฝาระวัง

ภาวะอันไมพึงประสงคเกิดขึ้นและขยายผลไปยัง รพช.และการประดิษฐถุงตวงเลือดเพ่ือประเมินการ
ตกเลือดไดอยางรวดเร็วสามารถใหการดูแลไดอยางทันทวงทีและตันทุนถูกกวาการสั่งซื้อจากบริษัท
รวมถึงไมกั้นเตียงอุนไอรักเพ่ือใชปองกันการตกเตียงของมารดาทารกและชวยสงเสริมการbonding
andearly brast feedingไดดียิ่งขึ้น นอกจากนั้นยังเปนแหลงฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาจาก
วิทยาลัยพยาบาลและมหาวิทยาลัยรวมถึงพยาบาลวิชาชีพจากโรงพยาบาลชุมชนในจังหวัด
กําแพงเพชร

10. นวัตกรรมและโครงการเพื่อการพัฒนาคุณภาพท่ีอยูระหวางดําเนินการ ไดแก
นวัตกรรมรถสงตอทารกเพ่ือปองกันทารกพลัดตกและ ปองกันอุณหภูมิกายต่ํา,นวัตกรรมการให
ความรูเรื่องการเปดของปากมดลูก, นวัตกรรมถุงตวงเลือดเพ่ือปองกันภาวะตกเลือดหลังคลอด
,นวัตกรรมหมอนรองชวยใสทอชวยหายใจในทารกแรกเกิด, โครงการดนตรีสุขใจในหองคลอดชวย
เบ่ียงเบนความสนใจและลดภาวะการเจ็บครรภคลอดกอนกําหนด, โครงการลูบทองทองคาถาพา
คลอดงาย



แผนพัฒนาตอเน่ือง

1. พัฒนาศักยภาพบุคลากร โดยใหเจาหนาที่ในหนวยงานมีการศึกษา คนควาแลกเปลี่ยน
เรียนรูอยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง โดยสนับสนุนใหมีการทํางานวิจัย / นวัตกรรมตางๆ การศึกษาหา
ความรูตาง ๆ อยางสม่ําเสมอและทบทวนความรูทักษะในงานหองคลอดและทารกแรกเกิดอยาง
สม่ําเสมอ

2. การสรางภาพลักษณที่ดีของหนวยงาน โดยการประชาสัมพันธระบบการทํางานและ
ขั้นตอนการใหบริการงานหองคลอด โดยการเปดวีดีทัศนใหผูรอคลอด  ผูคลอดและญาติที่มารับ
บริการของหองคลอดในโรงพยาบาลเพ่ือใหเกิดความรู ความเขาใจตอระบบและขั้นตอนการใหบริการ
สงผลใหไดรับความรวมมือและเกิดความพึงพอใจตอการใหบริการเพ่ิมมากขึ้น พัฒนาระบบ
สารสนเทศ โดยการปรับปรุงแบบบันทึกตางๆที่จําเปนใหเหมาะสมกับงาน / กลุมโรค / ความเสี่ยง /
ปญหาของผูรับบริการและพัฒนาทักษะของบุคลากรในการเก็บขอมูล และนําขอมูลมาวิเคราะหใช
ประโยชนในการพัฒนาคุณภาพ



โรงพยาบาลกําแพงเพชร
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