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การประเมินตามมาตรฐาน HA ในระดบัภาพรวมของแต่ละบท (version 4.1 พฤศจิกายน 2552) 
สถาบนัรบัรองคณุภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน) 

 
 1 (เร่ิมต้น) 2 (ก าลงัพฒันา) 3 (เหน็ผล) 4 (ก้าวหน้า) 5 (ยัง่ยืน) 

I-1. การน าองคก์ร มกีารทบทวนภารกจิและ
เป้าหมายของ รพ., ผู้น าใช้
เวลากบัการตามแกปั้ญหา
ต่างๆ เป็นส่วนใหญ่ 

ใหน้โยบายสนบัสนุนการ
พฒันา, Top down, QA 

สร้างความร่วมมอืและ
สิง่แวดลอ้มเพื่อการพฒันา 
ชีน้ า สื่อสารและติดตามการ
พฒันา สร้างแรงจูงใจ 

เน้นการเรียนรู้ เสริมพลงั, มี
การประเมนิและปรบัปรุง
ประสทิธผิลของระบบการ
น า  

ใชว้สิยัทศัน์และค่านิยม น า
องคก์รใหม้ขีดีสมรรถนะสงู 
(high performing) เป็น
องคก์รทีย่ ัง่ยนื 
(sustainable) 

1 1.5 2  2.5 3 3.5 4 4.5 5 
I-2. การบริหารเชิงกล
ยทุธ์ 

แผนยงัมลีกัษณะแยกส่วน 
ขาดการวเิคราะหอ์ย่างมจุีด
ร่วม 

มกีารประมวลแผนเป็นหน่ึง
เดยีว มกีระบวนการจดัท า
ตามขัน้ตอนทีด่ ีแต่ยงัมี
ขอ้ดอ้ยส าคญัในดา้นต่างๆ1 

แผนสอดคลอ้งกบับริบท  
ปราศจากขอ้ดอ้ยส าคญั
บุคลากรรบัรู้ มรีะบบ
รายงานและติดตาม
ความกา้วหน้าและการบรรลุ
เป้าหมาย 

มเีป้าหมายทีท่า้ทาย  
การทบทวนน ามาสู่จุดเน้น
การพฒันาทีช่ดัเจนและรบัรู้
ท ัว่กนั, มกีารประเมนิและ
ปรบัปรุงกระบวนการ
วางแผน 

องคก์รมคีวามยดืหยุ่นและ
เปลีย่นแปลงไดร้วดเร็วเมื่อ
จ าเป็น 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 

I-3. การมุ่งเน้นผู้ป่วย/ผู้รบั
ผลงาน 

ตัง้รบั ตอบสนองขอ้ร้อง 
เรียนทีส่ าคญัเป็นเรื่องๆ 

ระบบจดัการขอ้ร้องเรยีนมี
ประสทิธิภาพ มกีาร
วเิคราะหแ์นวโน้มและน าไป
ปรบัปรุง 

มรีะบบรบัรู้/เรียนรู้ความ
ต้องการของผูป่้วย/ผู้รบั
ผลงานทีด่ ีและน าไปใช้
ประโยชน์ (ออกแบบ/
ปรบัปรุงระบบงาน), ผู้ป่วย
ไดร้บัการคุม้ครองสทิธิอย่าง
เหมาะสมในทุกขัน้ตอนของ

ผู้ป่วย/ผู้รบัผลงานมส่ีวน
ร่วมในการออกแบบ
ระบบงาน, มกีารประเมนิ
และปรบัปรุงการรบัรู้และน า
ขอ้มลูไปใชเ้พื่อการมุ่งเน้น
ผู้ป่วย 
 

มสีิง่แวดลอ้มและพฤติกรรม
ทีใ่หค้วามอบอุ่น เอือ้ต่อการ
เยยีวยา, การตอบสนอง
ความต้องการมคีวามลกึซึง้
และมคีวามเฉพาะส าหรบั
แต่ละกลุ่ม 

                                                   
1
 ตวัอย่างขอ้ดอ้ยส าคญั ไดแ้ก่ แผนกลยุทธ์ทีไ่ม่สอดคลอ้งกบัความทา้ทาย ไม่มเีป้าหมายทีช่ดัเจน ไม่มตีวัชีว้ดัทีส่ะทอ้นการบรรลุเป้าหมาย กระบวนการจดัท าแผนทีข่าดการมส่ีวนร่วม
หรือขาดการวเิคราะหข์อ้มลูทีจ่ าเป็น  
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การดแูล 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
I-4.1 การวดัและวิเคราะห์ ตวัชีว้ดัส่วนใหญ่มาจากงาน

ประจ าหรืองานนโยบาย  
ตวัชีว้ดัมาจากการวเิคราะห์
บริบทของตนเอง  

มกีารวดัผลงานทีต่รง
ประเดน็ในทุกระดบั มกีาร
วเิคราะหแ์ละน าไปใช้
ประโยชน์ (ก าหนดล าดบั
ความส าคญัเพื่อการ
ปรบัปรุง และถ่ายทอดสู่การ
ปฏิบตัิ) 

ตวัชีว้ดัตาม critical 
success factor ของทัง้
องคก์รสอดคลอ้งไปใน
ทศิทางเดยีวกนั, มบีูรณา
การของการวดัเพื่อใหไ้ด้
ขอ้มลูครอบคลุมทัง้องคก์ร, 
มกีารวดัผลงานเปรียบ 
เทยีบกบัองคก์รอื่น, มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุง
ระบบวดัผลงาน 

ใชข้อ้มลูทีไ่ดจ้ากการ
ติดตามและวเิคราะหเ์พื่อ
เป็นองคก์รแห่งการเรียนรู ้ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
I-4.2ข. การจดัการความรู้ เริ่มต้นการรวบรวมและ

แลกเปลีย่นเรียนรู้ภายใน
องคก์ร  
 

มกีารรวบรวมและ
แลกเปลีย่นเรียนรู้ภายใน
องคก์รอย่างต่อเน่ือง 
สม ่าเสมอ 

มกีารแสวงหาความรู้ที่
จ าเป็น (ทัง้ explicit & 
tacit), ขอ้มลูมคีวามพร้อม
ใช,้ น าความรู้มาออกแบบ
ระบบงานเพื่อใหเ้กดิ
ประโยชน์ต่อผูป่้วย 

การจดัการความรู้ส่งเสริมให้
เกดินวตกรรมในระบบงาน 
และน าความรู้ทีเ่กีย่วขอ้งมา
ใชใ้นการวางแผนกลยุทธ์, มี
การประเมนิและปรบัปรุง
ระบบการจดัการความรู ้

การจดัการความรู้ส่งเสริมให้
เกดิวธิีการปฏิบตัิทีเ่ป็นเลศิ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
I-5. ทรพัยากรบุคคล มรีะบบบรหิารงานบุคคล

ตามมาตรฐานทัว่ไป 
บุคลากรไดร้บัการพฒันา
ความรู้และทกัษะตามหน้าที่
รบัผิดชอบและปัญหาที่
เกดิขึน้, เริ่มต้นวางระบบ
ประเมนิผลงานและระบบ
แรงจงูใจ 

มบุีคลากรทีม่คีวามรู้
เหมาะสมกบัหน้าทีแ่ละมี
จ านวนเพยีงพอใน
หน่วยงานทีม่คีวามเสีย่งสงู, 
บุคลากรมส่ีวนร่วมใน
กระบวนการพฒันา มขีวญั

บุคลากรมคีวามผูกพนัและ
อุทศิตนใหก้บัองคก์ร ใฝ่
เรียนรู้ สร้างนวตกรรม, มี
การประเมนิและปรบัปรุง
ระบบทรพัยากรบุคคล   

ประยุกต์ใชแ้นวคดิ 
spirituality ในการท างาน
กบัผู้ป่วยและเพื่อนร่วมงาน 
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ก าลงัใจ และสร้างผลงานทีด่ ี

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
I-5.2ค.สขุภาพบุคลากร ใหก้ารดแูลเมื่อเกดิการ

เจ็บป่วยอย่างเหมาะสม 
มรีะบบป้องกนัโรคและ
อนัตรายจากการท างานใน
เชงิรุก 

บุคลากรดแูลสุขภาพตนเอง
อย่างเหมาะสม 

บุคลากรส่วนใหญ่มี
พฤติกรรมสุขภาพทีด่ ีมี
สภาวะสุขภาพด,ี มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุงระบบ
การดแูลสุขภาพบุคลากร 

บุคลากรเป็นแบบอย่าง หรือ
เป็นผู้น าในดา้นการสร้าง
สุขภาพ  

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
I-6. การจดัการ
กระบวนการ 

ใช ้3P หรือPDSA ใน
โครงการพฒันาคุณภาพ
และงานประจ า, มกีจิกรรม
หวัหน้าพาท าคุณภาพอยู่ใน
งานประจ า 

ใช ้3P หรือ PDSA ในการ
บริหารหน่วยงานเพื่อบรรลุ
เป้าหมาย รวมทัง้การ
ติดตามก ากบังานประจ าวนั,
เขา้ถึงหวัใจของกจิกรรม
หวัหน้าพาท าคุณภาพ 
(มุ่งเน้นผู้รบัผลงาน, พฒันา
ต่อเน่ือง)   
 
 

ใช ้3P หรือ PDSA ในการ
บริหารและติดตามก ากบั
ระบบงานหรือกระบวนการ
หลกั (กระบวนการทีส่ร้าง
คุณค่า) และประเดน็เชงิกล
ยุทธ์  
 

มกีารประเมนิและปรบัปรุง
สมัฤทธิผลของการจดัการ
กระบวนการของทมีต่างๆ, 
การพฒันามคีวามชดัเจนใน
เรื่องการบูรณาการ 
(เชื่อมโยง) และนวตกรรม 

การพฒันาส่งผลใหเ้กดิ
คุณค่าต่อผู้รบับริการเพิม่ขึน้
ชดัเจน 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-1.1ค. การประเมิน
ตนเอง 

หาโอกาสพฒันาจากความ
เสีย่งทีเ่กดิขึน้ 

หาโอกาสพฒันาจากการ
วเิคราะหก์ระบวนการ
ท างานอย่างเป็นระบบ, มี
กจิกรรมทบทวนคุณภาพ
อย่างสม ่าเสมอ  
 

ใชว้ธิีการประเมนิตนเองที่
หลากหลาย ดว้ยความ
เขา้ใจ ไดแ้ก่ การประเมนิจุด
แขง็จุดอ่อนในงานทีท่ า, 
การติดตามตวัชีว้ดั, การใช ้
service profile เพื่อ

ใชก้ารวจิยัประเมนิผล, มี
การใชต้วัเทยีบเพื่อยกระดบั
เป้าหมาย เช่น ตวัเทยีบใน
ระดบักลุ่มหรือระดบัชาติ / 
ความต้องการของผู้ป่วย / 
เป้าหมายขององคก์ร 

มวีฒันธรรมของการประเมนิ
ตนเอง 
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วเิคราะหง์านและการบรรลุ
เป้าหมาย, การทบทวน
คุณภาพการดแูลผู้ป่วย, 
การทบทวนเวชระเบยีนเพื่อ
เรียนรู้ AE, การตามรอย
ทางคลนิิก, การประเมนิ
ตนเองตามมาตรฐาน, การ
เยีย่มหน่วยงานเพื่อซกัซอ้ม
ความเขา้ใจ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-1.1. การท างานเป็นทีม มคีวามเป็นทมีในหน่วยงาน 

ในงานประจ า และการ
พฒันาคุณภาพของ
หน่วยงาน, มแีนวทางใน
การขอค าปรึกษาและการ
ดแูลผู้ป่วยทีซ่บัซอ้นร่วมกนั
ระหว่างสาขาทีเ่กีย่วขอ้ง  

มคีวามเป็นทมีในระบบงาน 
ทมีคร่อมสายงาน และทมี 
น าระดบัต่างๆ ร่วมกนั
ทบทวนปัญหา และพฒันา
ระบบงานต่างๆ 
 
 
 

ทมีระบบงาน ทมีคร่อมสาย
งาน และทมีน าระดบัต่างๆ 
ท าหน้าทีด่แูลภาพรวม 
ติดตามความกา้วหน้า 
เชื่อมโยงกบัทมีน าสงูสุดและ
ทมีทีเ่กีย่วขอ้ง 
 

มกีารติดตามประเมนิและ
ปรบัปรุงประสทิธิภาพของ
ทมีระบบงานต่างๆ  

มวีฒันธรรมของการท างาน
เป็นทมีทีม่ปีระสทิธิภาพ 
เป็นแบบอย่างทีด่ ี

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-1.2ก. การบริหารความ
เส่ียง 

ตอบสนองปัญหา/เหตุการณ์
เฉพาะรายเหมาะสม 

มรีะบบรายงานอุบตัิการณ์, 
มกีารท า RCA และวาง
ระบบป้องกนัทีร่ดักุม, มี
กจิกรรมสร้างความตื่นตวัใน
งานประจ า  

วเิคราะหค์วามเสีย่งรอบ 
ดา้น (ทัง้ทีเ่คยเกดิและทีม่ี
โอกาสเกดิ), ระบบงาน
ไดร้บัการออกแบบอย่าง
รดักุมและน าไปปฏิบตั ิ

บูรณาการระบบงานและ
ระบบขอ้มลูทีเ่กีย่วขอ้งกบั
การบริหารความเสีย่ง, มี
การประเมนิและปรบัปรุง
ระบบบริหารความเสีย่ง 

วฒันธรรมความปลอดภยั
เด่นชดั 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
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II-1.2ข. คณุภาพทาง
คลินิก 

เริ่มต้นใชเ้ครื่องมอืพฒันา
คุณภาพทางคลนิิก เช่น 
indicator, CPG 

ใชเ้ครื่องมอืทีห่ลากหลาย
เพื่อพฒันาคุณภาพการดแูล
กลุ่มผู้ป่วยแต่ละกลุ่มตาม
หลกั 3P  

การพฒันาคุณภาพทาง
คลนิิกครอบคลุมกลุ่มผู้ป่วย
ส าคญัในแต่ละสาขา, มกีาร 
monitor อย่างเหมาะสม, มี
การติดตามและวเิคราะห์
แนวโน้มของภาวะแทรก 
ซอ้นหรือเหตุการณ์ไม่พงึ
ประสงค ์เพื่อน ามาปรบัปรุง
กระบวนการดแูลผู้ป่วย 

ใชก้ารตามรอยผู้ป่วย 
(patient tracer) เพื่อ
ประเมนิและปรบัปรุงรอยต่อ
ของการดแูล, สามารถสรุป
ผลลพัธ์จากเครื่องมอื
คุณภาพทางคลนิิกต่างๆ มา
เป็นภาพรวมของการปฏบิตัิ
ตามมาตรฐานตอนที ่III ได,้
ผสมผสานงานวจิยักบัการ
พฒันาคุณภาพทางคลนิิก 
หรือ R2R, มกีารประเมนิ
และปรบัปรุงการพฒันา
คุณภาพทางคลนิิก, ผลลพัธ์
ทางคลนิิกมแีนวโน้มทีด่ขีึน้ 

ผลลพัธ์ทางคลนิิกอยู่ใน
เกณฑด์ถีึงดเีลศิ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-1.2. กิจกรรมทบทวน
คณุภาพ (ท่ีแนะน าไว้ใน
บนัไดขัน้ท่ี 1 สู่ HA) 

มกีารทบทวนเป็นครัง้คราว  มกีารทบทวนและปรบัปรุงที่
สอดคลอ้งกบับริบทของ
หน่วยงานอย่างสม ่าเสมอ  

กจิกรรมทบทวนครอบคลุม
โอกาสเกดิปัญหาส าคญั, 
น ามาสู่การปรบัปรุง
ระบบงาน 

มกีารทบทวนทีบู่รณาการ
เขา้เป็นกจิกรรมประจ าของ
หน่วยงาน, มคีวามไวในการ
ตรวจพบปัญหาของผู้ป่วย, 
มกีารติดตามการปฏิบตัิและ
ผลลพัธ์ทีเ่กดิขึน้ 

มวีฒันธรรมของการทบทวน
คุณภาพการดแูลผู้ป่วย 
รวมทัง้การมรีะบบ 
concurrent monitoring ใน
รูปแบบต่างๆ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-2.1ก. การบริหารการ
พยาบาล 

มกีารบริหารการพยาบาล
โดยการมส่ีวนร่วม 
มแีนวทางหรือมาตรฐานการ

มกีารจดัอตัราก าลงัทางการ
พยาบาลทีส่อดคล้องกบั
ความต้องการของผู้ป่วยและ

มรีะบบการนิเทศงาน/ก ากบั
ดแูลทีม่ปีระสทิธิภาพ, มกีาร
ใชก้ระบวนการพยาบาล

มมีนีวตกรรมหรือใช ้model 
เกือ้หนุนใหผู้้ป่วยไดร้บัการ
ดแูลทางการพยาบาลใน

ระบบบริหารการพยาบาลมี
ขดีสมรรถนะสงู เป็น
แบบอย่างทีด่ ี
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ปฏิบตัิงานทีจ่ าเป็น 
 
 

หน้าทีร่บัผิดชอบ, มรีะบบ
ประกนัคุณภาพทางการ
พยาบาลในประเดน็ทีส่ าคญั 

อย่างเหมาะสม ในการดแูล
ผู้ป่วยร่วมกบัวชิาชพีที่
เกีย่วขอ้ง, ปัญหาและความ
เสีย่งของผู้ป่วยไดร้บัการ
ตรวจพบทนัการณ์และ
ตอบสนองอย่างเหมาะสม, 
มกีารพฒันาคุณภาพตาม
จุดเน้นขององคก์รร่วมกบั
ผู้เกีย่วขอ้ง 

ลกัษณะ holistic / 
humanized, มกีารเรียนรู้
ร่วมกบัสหสาขาวชิาชพีเพื่อ
น าปัญหาหรือเหตุการณ์ที่
ไม่พงึประสงคม์าปรบัปรุง
ระบบงาน พฒันาวชิาชพี
และพฒันาบุคลากร, มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุงระบบ
บริหารการพยาบาล  

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-2.2 องคก์รแพทย ์ มกีารพบปะกนัในกลุ่ม

แพทยอ์ย่างสม ่าเสมอและมี
กจิกรรมร่วมกนัเพื่อแสดง
จุดยนืและธ ารงไวซ้ึง่
มาตรฐานแห่งวชิาชพี 

มกีารจดัตัง้องคก์รแพทย์
และก าหนดประเดน็ส าคญัที่
จ าเป็นต้องมกีารพฒันาและ
ประสานเพื่อน าไปปฏิบตั ิ

มกีลไกก ากบัดแูลและ
ส่งเสริมใหเ้กดิบริการทาง
การแพทยท์ีด่ ีมมีาตรฐาน
และจริยธรรม, แพทยแ์ต่ละ
คนประเมนิผลการดแูล
ผู้ป่วยของตนอย่าง
สม ่าเสมอและน าไปปรบัปรุง 

มบีทบาทเด่นชดัในการเป็น
ผู้น าและชีท้ศิทางเรื่อง
คุณภาพและความปลอดภยั
ในการดแูลผู้ป่วย, มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุงระบบ
ก ากบัดแูลมาตรฐานและ
จริยธรรม 
  

องคก์รแพทยเ์ป็นแบบอย่าง
ทีด่ใีนการส่งเสริมให ้รพ.มี
บริการทางการแพทยท์ีม่ ี
คุณภาพและน่าไวว้างใจ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-3.1 ก. ส่ิงแวดล้อมทาง
กายภาพและความ
ปลอดภยั 

อาคารสถานทีไ่ดร้บัการดแูล
ความสะอาดและเป็น
ระเบยีบ, สถานทีอ่าจมี
ขอ้จ ากดัซึง่ไม่อาจแกไ้ขได้
ในเวลาอนัสัน้ 

มกีารปรบัปรุงเพื่อลดความ
เสีย่งทางโครงสร้างกายภาพ
ทีเ่หน็ชดัเจน 

โครงสร้างอาคารสถานที่
เป็นไปตามทีก่ฎหมาย
ก าหนด, เอือ้ต่อการท างาน
และใหบ้ริการไดอ้ย่าง
ปลอดภยั สะดวกสบาย, 
พืน้ทีใ่ชส้อยเพยีงพอ, แสง

เป็นสถานทีท่ีใ่หค้วามอบอุ่น 
เป็นมติร, มกีารออกแบบ
โครงสร้างส าหรบัผู้ป่วย
เฉพาะกลุ่มโรค 

สถานทีเ่อือ้ต่อการเยยีวยา 
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สว่างและอุณหภมูเิหมาะสม, 
มรีะบบระบายอากาศทีด่,ี 
อาคารสถานทีไ่ดร้บัการ
บ ารุงรกัษาอย่างด ี

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-3.1 ข.-ง.วสัด/ุของเสีย
อนัตราย ภาวะฉุกเฉิน 
อคัคีภยั  

โครงสร้างอาคารสถานทีไ่ม่
มคีวามเสีย่งดา้นอคัคีภยัที่
ชดัเจน,  มกีารจดัท าแผน
ป้องกนัและรองรบัเมื่อเกดิ
อคัคภียั หรือภาวะฉุกเฉิน
อื่นๆ 
 

มกีารอบรมและฝึกซอ้มแผน
, มกีารติดตัง้เครื่องมอืและ
วางระบบเกีย่วกบัอคัคภียั
อย่างเหมาะสมกบัประเภท
วสัดุทีต่ิดไฟในแต่ละพืน้ที,่ 
มกีารวางระบบเกีย่วกบัการ
จดัการกบัวสัดุ/ของเสยี
อนัตรายอย่างเหมาะสม 

การซอ้มแผนอคัคภียัและ
ภาวะฉุกเฉินครอบคลุมทุก
สภาวการณ์และผู้เกีย่วขอ้ง
ทัง้ในและนอก รพ. น าผลไป
ปรบัปรุงแผนและการเตรียม
ความพร้อม, มกีาร
ตรวจสอบปัจจยัเสีย่งต่อ
อคัคภียั วสัดุและของเสยี
อนัตรายอย่างสม ่าเสมอ 
และปรบัปรุงเพื่อลดปัจจยั
เสีย่ง 
 
 

มกีารประเมนิและปรบัปรุง
ประสทิธิภาพของระบบการ
จดัการวสัดุ/ ของเสยี
อนัตราย ภาวะฉุกเฉิน และ
อคัคภียั 

มกีารจดัการและการเตรียม
ความพร้อมเป็นแบบอย่างที่
ด ี

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-3.2 เครือ่งมือ มรีะบบการจดัการ การ

ตรวจสอบความเพยีงพอ 
ดแูลความพร้อมใชข้อง
เครื่องมอืและวสัดุอุปกรณ์
ในแต่ละหน่วยงาน 
 

มกีารก าหนดระดบัข ัน้ต ่า
ของเครื่องมอืและวสัดุ
อุปกรณ์ในแต่ละหน่วยงาน 
ส ารวจและวางแผนจดัหา 

มเีครื่องมอืและระบบ
สาธารณูปโภคเพยีงพอ  
พร้อมใชส้ าหรบัการดแูล
ผู้ป่วยไดอ้ย่างปลอดภยัทัง้
ในภาวะปกติและภาวะ
ฉุกเฉิน, มรีะบบบ ารุงรกัษา

มรีะบบการจดัการและ
ส ารองเครื่องมอืเพื่อใหเ้กดิ
ความเพยีงพอและมี
ประสทิธิภาพ, มกีาร
วเิคราะหข์อ้มลูเพื่อปรบัปรุง
ระบบและการจดัหาทดแทน 

ใหค้ าปรึกษาการบ ารุงรกัษา
แก่ รพ. ในเครือข่ายหรือ
หน่วยงานใกลเ้คยีง
ภายนอกได้ 
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เชงิป้องกนั ทดสอบ 
ตรวจสอบ และ calibrate ที่
เหมาะสม. 

 
 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-3.3 ส่ิงแวดล้อมเพื่อการ
สรา้งเสริมสขุภาพและ
พิทกัษ์ส่ิงแวดล้อม 

มคีวามพยายามในการ
แกไ้ขปัญหาในระบบบ าบดั
น ้าเสยีและก าจดัขยะซึง่
อาจจะมโีครงสร้างไม่
เหมาะสมกบั รพ. 

มสีิง่แวดลอ้มทีเ่อือ้ต่อความ
ปลอดภยัทางกายภาพและ
ปราศจากการรบกวน,  
ระบบบ าบดัน ้าเสยีมขีนาด
เหมาะสมกบั รพ., มี
กระบวนการทีช่ดัเจนในการ
บ าบดัน ้าเสยีและก าจดัขยะ
โดยผู้มคีวามรู ้

มสีิง่แวดลอ้มทีเ่อือ้ต่อการมี
ปฏิสมัพนัธ์และความผ่อน
คลาย, มรีะบบบ าบดัน ้าเสยี
และการก าจดัขยะทีม่ี
ประสทิธิภาพ, ค่าน ้าทิง้ที่
ผ่านการบ าบดัเป็นไปตาม
มาตรฐาน 

มสีิง่แวดลอ้มเอือ้ต่อการ
เรียนรู้และพฒันาทกัษะของ
ผู้รบับริการอย่างไดผ้ล, รพ.
พยายามลดปริมาณของเสยี
และลดการใชว้สัดุทีท่ าลาย
สิง่แวดลอ้ม, รพ.ร่วมมอืกบั
ชุมชนและองคก์รอื่นๆ ใน
การพทิกัษ์และปรบัปรุง
สิง่แวดลอ้ม  

เป็นแบบอย่างในการเรียนรู้
ใหแ้ก่องคก์รอื่นๆ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-4 การป้องกนัและ
ควบคมุการติดเชือ้ 

มผีู้รบัผิดชอบงาน IC 
ชดัเจน, เริ่มมแีนวทาง
ปฏิบตัิทีจ่ าเป็น 

ผู้รบัผิดชอบมคีวามรู้และ
คุณสมบตัิเหมาะสม, มี
มาตรการป้องกนัครอบคลุม
การติดเชือ้ทีพ่บบ่อยและมี
สิง่อ านวยความสะดวก
เพยีงพอ 

การป้องกนัและควบคุม
ครอบคลุมการติดเชือ้ที่
ส าคญัตามบริบทของ รพ., 
มาตรการทีก่ าหนดไดร้บั
การปฏิบตัิ, ระบบเฝ้าระวงัมี
ประสทิธิภาพ 
 

มบีูรณาการระหว่างงาน IC 
กบั CQI และระบบงานที่
เกีย่วขอ้งต่างๆ ชดัเจนมี
ประสทิธิภาพ, การป้องกนั
และควบคุมครอบคลุมการ
ติดเชือ้ทีม่คีวามส าคญัทาง
ระบาดวทิยาทัง้หมด รวมทัง้
ทีบ่้านของผู้ป่วย และการส่ง
ต่อระหว่าง รพ., มกีาร
ประเมนิ/ปรบัปรุงระบบ IC  

มรีะบบป้องกนัและควบคุม
การติดเชือ้ทีเ่ป็นแบบอย่าง, 
อตัราการติดเชือ้ส าคญัอยู่ใน
ระดบัต ่า 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
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II-5 ระบบเวชระเบียน   มแีนวทางปฏิบตัิเกีย่วกบั

การบนัทกึ การแกไ้ข การ
จดัเกบ็ และการเขา้ถึงเวช
ระเบยีนทีเ่หมาะสม 

ระบบบริหารเวชระเบียนมี
ประสทิธิภาพ, มกีาร
ทบทวนความสมบูรณ์ของ
การบนัทกึเวชระเบียนตาม
แบบฟอร์มของ สปสช./
พรพ. หรือเทยีบเท่า ตาม
เกณฑ์2 และแพทยร์บัรู้
คะแนนความสมบูรณ์ทีต่น
รบัผิดชอบ 

เวชระเบียนมคีวามสมบรูณ์
ไม่น้อยกว่า 50%, มกีาร
ประมวลผลขอ้มลูจากเวช
ระเบยีนเพื่อประโยชน์ใน
การวางแผนและการ
ปรบัปรุงดแูลผู้ป่วย,  

มกีารทบทวนคุณภาพการ
ดแูลผู้ป่วยจากเวชระเบียน 
และน าปัญหาทีพ่บไป
ปรบัปรุงระบบงาน (เช่น 
การใช ้trigger เพื่อคดักรอง
เวชระเบียนมาทบทวนหา 
AE และปรบัปรุง)  

ผู้ป่วยทุกรายมเีวชระเบยีน
ซึง่มขีอ้มลูเพยีงพอส าหรบั
การสื่อสาร การดแูลต่อเน่ือง 
การเรียนรู้ การวจิยั การ
ประเมนิผล และการใชเ้ป็น
หลกัฐานทางกฎหมาย 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-6 ระบบจดัการด้านยา มกีารคน้หาและทบทวน

กรณีเกดิความคลาดเคลื่อน
ทางยาหรือเหตุการณ์ไม่พงึ
ประสงคจ์ากยา (ME/ADE) 

มกีารออกแบบหรือปรบัปรุง
ระบบเพื่อป้องกนัความ
คลาดเคลื่อนและเหตุการณ์
ไม่พงึประสงคจ์ากยา 
(ME/ADE) ทีส่ าคญั 

มาตรการป้องกนั ME/ADE 
ไดร้บัการปฏบิตัิ, มรีะบบ
เฝ้าระวงั ME/ADE ทีม่ี
ประสทิธิภาพ, ผูป่้วยไดร้บั
ค าแนะน าทีเ่หมาะสมและมี
ระบบติดตามการใชย้าของ
ผู้ป่วย, มรีะบบบรหิาร
เวชภณัฑท์ีม่ปีระสทิธิภาพ
เพื่อใหม้ยีาทีม่คุีณภาพและ
เพยีงพอ 

มกีารประเมนิและปรบัปรุง
ระบบจดัการดา้นยา, มกีาร
น านวตกรรมต่างๆ มาใช้
เพื่อความปลอดภยัในการใช้
ยา, มรีะบบส่งเสรมิความ 
เหมาะสมในการใชย้า, มี
การสร้างการมส่ีวนร่วมกบั
ผู้ป่วยและเสริมพลงัเพื่อให้
ผู้ป่วยไดร้บัยาตามแผนการ
รกัษา 

เป็นแบบอย่างทีด่ขีองระบบ
จดัการดา้นยา, มผีลลพัธ์ที่
แสดงใหเ้หน็ว่าผู้ป่วยไดร้บั
ยาอย่างเหมาะสม ถูกต้อง 
ปลอดภยั 
 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-7ก. ห้องปฏิบติัการทาง มบีริการ lab ข ัน้พืน้ฐานที่ มบีริการ lab ทีจ่ าเป็น มรีะบบการทดสอบความ มรีะบบบรหิารคุณภาพที่ เป็นแบบอย่างทีด่ขีองระบบ

                                                   
2
 ส าหรบัโรงพยาบาลขนาดต ่ากว่า 100 เตียง ควรทบทวนเวชระเบยีนของแพทยท์ุกคน คนละ 5-10 ฉบบั  ทุกช่วงเวลา 3 เดอืน  ส าหรบัโรงพยาบาลตัง้แต่ 100 เตียงขึน้ไป ให้
โรงพยาบาลทบทวนทุก 3 เดอืน และก าหนดตวัอย่างตามความเหมาะสม โดยพยายามใหค้รอบคลุมแพทยแ์ต่ละคนใหม้ากทีสุ่ด  
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การแพทย ์ จ าเป็น, มแีนวทางปฏิบตัิใน

การเกบ็สิง่ส่งตรวจ 
ปฏิบตัิการตรวจ และการ
ควบคุมคุณภาพทีจ่ าเป็น 

ตลอดเวลา สามารถส่งตรวจ
ภายนอกเมื่อจ าเป็น, มี
ระบบควบคุมคุณภาพ
ภายใน (เครื่องมอื น ้ายา 
และผลการตรวจ) และมกีาร
ตอบสนองอย่างเหมาะสม, 
ผู้เกีย่วขอ้งไดร้บัผลในเวลา
ทีก่ าหนด  
 

ช านาญ (proficiency test) 
และมกีารตอบสนองอย่าง
เหมาะสม, มกีารปรบัปรุง
ตามขอ้เสนอแนะส าคญั ที่
ไดร้บัจากองคก์รวชิาชพี 
(ส าหรบั รพ. 60 เตียงขึน้
ไป) หรือพีเ่ลีย้งในเครือข่าย 
(ส าหรบั รพ.เลก็กว่า 60 
เตียง), มรีะบบป้องกนัการ
รายงานผลผิดพลาดและการ
รายงานค่าวกิฤต ิ

ครอบคลุมและมี
ประสทิธิภาพ, มกีาร
ทบทวนความเหมาะสม และ
คุม้ค่า ในการส่งตรวจ, มี
ระบบการติดตามความ
น่าเชื่อถือของการแปลผล, 
มกีารพฒันาคุณภาพร่วมกบั
วชิาชพีอื่น 

บริหารคุณภาพดา้น
หอ้งปฏิบตัิการทาง
การแพทย ์เช่น ไดร้บัการ
รบัรองจากองคก์รภายนอก
ทีใ่หก้ารรบัรองมาตรฐาน
ทางหอ้งปฏิบตัิการ 
 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-7ข. คลงัเลือด 
(ไม่มคีลงัเลอืดของ รพ.) 

มแีนวทางปฏิบตัิทีช่ดัเจน
ส าหรบัผู้ป่วยทีจ่ าเป็นต้อง
ใชเ้ลอืด รวมทัง้การระบุ
แหล่งทีจ่ะขอรบัเลอืดใน
กรณีต่างๆ 

มรีะบบการขอเลอืด ขนส่ง
เลอืด หรือส่งผู้ป่วยไปรบั
เลอืด ทีม่ปีระสทิธิภาพ,  
มกีารเฝ้าระวงัปฏิกริิยาจาก
การใหเ้ลอืด และมกีารน า
บทเรียนมาทบทวนเพื่อให้
เกดิการปฏิบตัิทีร่ดักุม
ปลอดภยัในการใหเ้ลอืด 

มกีารติดตามผลการ
ด าเนินการ และแสดงใหเ้หน็
ว่าสามารถใหเ้ลอืดแก่ผู้ป่วย
ไดอ้ย่างปลอดภยั ทนัเวลา 

  

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-7ข. คลงัเลือด 
(มคีลงัเลอืดของ รพ.) 

มแีนวทางปฏิบตัิทีช่ดัเจน
ส าหรบัการรบับรจิาคโลหติ 
และการใหบ้ริการโลหติ 

มกีารน ามาตรฐานการ
บริการโลหติของสภากาชาด
ไทยมาประเมนิและปรบัปรุง
ในส่วนขาด 

สามารถปฏบิตัติาม
มาตรฐานการบริการโลหติ
ของสภากาชาดไทยใน
หวัขอ้ทีจ่ าเป็นกบับริบทได้

สามารถเป็นทีพ่ึง่ในดา้นการ
ใหบ้ริการโลหติใหแ้ก่ รพ.ใน
เขตใกลเ้คยีงไดอ้ย่างมี
ประสทิธิภาพ  

เป็นแบบอย่างทีด่ขีองระบบ
การใหบ้ริการโลหติ 
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 1 (เร่ิมต้น) 2 (ก าลงัพฒันา) 3 (เหน็ผล) 4 (ก้าวหน้า) 5 (ยัง่ยืน) 
ครบถ้วน 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-7ค. บริการรงัสีวิทยา มบีริการรงัสวีทิยาทีจ่ าเป็น, 

มรีะบบในการเตรียมผู้ป่วย, 
มแีนวทางปฏิบตัิทีจ่ าเป็น 

สถานที ่เครื่องมอื อุปกรณ์ 
เป็นไปตามมาตรฐานและ
ไดร้บัการตรวจสอบ, มี
ระบบป้องกนัอนัตรายจาก
รงัส ีสารทบึรงัส ีและการ
เฝ้าระวงัผู้ป่วยทีม่คีวาม
เสีย่งสงู 

บริการรงัสวีทิยา ใหภ้าพ
วนิิจฉยัทีม่คุีณภาพและการ
วนิิจฉยัโรคทีถู่กต้อง น่า 
เชื่อถือ โดยมอีนัตรายต่อ
ผู้ป่วยและเจ้าหน้าทีน้่อย
ทีสุ่ด, ผู้ป่วยไดร้บัค าอธิบาย
ผลการตรวจตามความ
เหมาะสม 

มรีะบบบรหิารคุณภาพที่
ครอบคลุมและมี
ประสทิธิภาพ, มกีารพฒันา
คุณภาพร่วมกบัวชิาชพีอื่น, 
มกีารทบทวนความ
เหมาะสมในการส่งตรวจ,  
มรีะบบการติดตามความ
น่าเชื่อถือของการแปลผล 

เป็นแบบอย่างทีด่ขีอง
บริการรงัสวีทิยา 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-8 ระบบเฝ้าระวงัโรค
และภยัสขุภาพ 

มรีะบบรายงานโรคทีต่้อง
เฝ้าระวงัตามที ่สธ.ก าหนด 

มกีารวเิคราะหโ์รคและภยั
สุขภาพส าคญัในพืน้ทีแ่ละ
จดัระบบเฝ้าระวงัอย่าง
เหมาะสม 

มกีารติดตามสถานการณ์
และแนวโน้ม, เผยแพร่
ขอ้มลูใหผู้้เกีย่วขอ้ง, 
ตอบสนองต่อการระบาด
(หรือ cluster ของการ
เจ็บป่วย) อย่างเหมาะสม 

มคีวามร่วมมอืจาก
ผู้เกีย่วขอ้งใน รพ.และ
เครือข่ายนอก รพ. ในการ
เฝ้าระวงัและควบคุมการ
ระบาดอย่างมปีระสทิธิภาพ 

เป็นแบบอย่างทีด่ขีองระบบ
เฝ้าระวงัโรคและภยัสุขภาพ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
II-9 การท างานกบัชมุชน เรียนรู้ชุมชนและความ

ต้องการของชุมชน, สร้าง
เครือข่ายระหว่าง รพ.กบั
ชุมชน 
 
 

จดับริการสุขภาพเพื่อ
ตอบสนองความต้องการ
ของชุมชน 

วางแผนและออกแบบ
บริการสร้างเสริมสุขภาพ
ร่วมกบัชุมชน, สนบัสนุน
การพฒันาความสามารถ
ของชุมชนเพื่อแกปั้ญหา
สุขภาพของชุมชน 

ชีแ้นะและสนบัสนุนใหเ้กดิ
นโยบายสาธารณะ, สร้าง
เครือข่ายการเรียนรู้ระหว่าง
ชุมชน, มกีารประเมนิและ
ปรบัปรุงระบบการท างาน
กบัชุมชน 

ชุมชนมคีวามเขม้แขง็ เป็น
แบบอย่างของการพึง่ตนเอง
ในการจดัการกบัปัญหา
สุขภาพในพืน้ที่ 
 
 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
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III-1 การเข้าถึงและเข้ารบั
บริการ 

มรีะบบการประเมนิเบื้องต้น
ใหก้ารช่วยเหลอืฉุกเฉิน 
และส่งต่ออย่างเหมาะสม, มี
แนวทางปฏิบตัิในการระบุ 
และทวนสอบตวัผู้ป่วยก่อน
การใหบ้ริการในขัน้ตอน
ต่าง  ๆ

มกีารลดอุปสรรคต่อการ
เขา้ถึงบริการในดา้น
กายภาพ ภาษา วฒันธรรม 
และอื่นๆ เพื่อใหผู้้ป่วย
เขา้ถึงบริการทีจ่ าเป็นไดง่้าย 

กระบวนการรบัผูป่้วยเหมาะ 
สมกบัปัญหาของผูป่้วย 
ทนัเวลา มกีารประสานงาน
ทีด่,ี ผู้ป่วยและครอบครวั
ไดร้บัขอ้มลูทีจ่ าเป็นอย่าง
ชดัเจน เขา้ใจง่าย และให้
ความยนิยอมดว้ยความ
เขา้ใจ 

มกีารประเมนิและปรบัปรุง
การเขา้ถึงและกระบวนการ
รบัผูป่้วยในเชงิรุก (เช่น 
ปรบัปรุงการเขา้ถงึของกลุ่ม
ทีไ่ม่รบัรู้ความต้องการของ
ตนเอง ผู้ดอ้ยโอกาส การ
ดแูลผู้ป่วยฉุกเฉิน การให้
ขอ้มลู การรอควิผ่าตดัหรือ
ตรวจรกัษาบางอย่าง), มี
การประเมนิและปรบัปรุง
ระบบส่งต่อ 

มผีลลพัธ์ทีแ่สดงใหเ้หน็ว่า 
ประชาชนในชุมชนสามารถ
เขา้ถึงบริการทีจ่ าเป็นต่างๆ 
อย่างเหมาะสมกบั health 
need  

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-2 การประเมินผู้ป่วย มกีารก าหนดแนวทางการ

ประเมนิผู้ป่วยและบนัทกึ
ขอ้มลู, มแีนวทางปฏิบตัิที่
เหมาะสมส าหรบัการดแูล
และส่งต่อผู้ป่วยทีเ่กนิ
ความสามารถของ รพ., การ
ประเมนิและการวนิิจฉยัโรค
เน้นตามอาการส าคญัและ
ประเมนิทางร่างกาย 

ผู้ป่วยกลุ่มเสีย่งและมภีาวะ
เสีย่งไดร้บัการประเมนิ / 
บ่งชีปั้ญหาและความ
ต้องการอย่างเหมาะสม, 
ผู้ป่วยทุกรายไดร้บัการ
วนิิจฉยัโรคทีเ่หมาะสมใน
เวลาเร็วทีสุ่ดและบนัทกึใน
เวชระเบียน 
 
 

ผู้ป่วยไดร้บัการประเมนิ
ความต้องการและปัญหา
สุขภาพเมื่อแรกรบัครบถ้วน 
(ทัง้ดา้นร่างกาย จิตใจ 
สงัคม) และเหมาะสม (ตาม 
CPG/evidence), มกีาร
บนัทกึขอ้มลูการประเมนิ
และการวนิิจฉยัโรคที่
สมบูรณ์พร้อมขอ้มลู
สนบัสนุนการวนิิจฉยัโรค, มี
การประเมนิซ า้อย่าง
เหมาะสมกบัระดบัความ
รุนแรงของปัญหาและความ

มคีวามร่วมมอืและประสาน
ระหว่างวชิาชพีในการ
ประเมนิผู้ป่วย, มกีาร
ทบทวนความถูกต้อง
ครบถ้วนในการประเมนิ
ผู้ป่วยและการวนิิจฉยัโรค
พร้อมทัง้น ามาปรบัปรุง 

การประเมนิผู้ป่วยและการ
วนิิจฉยัโรคมคีวามถูกต้อง 
ทนัเวลา ท าใหผ้ลลพัธ์การ
ดแูลผู้ป่วยอยู่ในระดบัทีน่่า
พอใจ 
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ต้องการของผูป่้วย 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-3.1 การวางแผนดแูล
ผู้ป่วย 

มแีผนการดแูลทีแ่ฝงอยู่ใน
ค าสัง่การรกัษาหรือบนัทกึ
ต่างๆ 

มแีผนการดแูลผู้ป่วยที่
ชดัเจน เริ่มมเีป้าหมายของ
แต่ละวชิาชพี 

มแีผนการดแูลทีเ่หมาะสม
กบัปัญหาของผูป่้วยทีพ่บ
จากการประเมนิ โดยการ
ประสานงานหรือวางแผน
ร่วมกนัระหว่างวชิาชพี และ
มเีป้าหมายร่วมกนัทีช่ดัเจน   

แผนครอบคลุมเป็นองคร์วม  
ผู้ป่วยและครอบครวัมส่ีวน
ร่วมในการวางแผนและ
ก าหนดเป้าหมาย, มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุงระบบ
การวางแผนดแูลผู้ป่วย 

แผนการดแูลมคีวาม
สมบูรณ์ ท าใหผ้ลลพัธ์การ
ดแูลผู้ป่วยอยู่ในระดบัทีน่่า
พงึพอใจ 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-3.2 การวางแผน
จ าหน่าย 

มกีารวางแผนจ าหน่ายใน
กลุ่มผู้ป่วยที ่รพ.ก าหนด 

มกีารประเมนิขอ้บ่งชีท้ี่
จะต้องวางแผนจ าหน่าย, มี
การเตรียมความพร้อมเพื่อ
ตอบสนองปัญหาและความ
ต้องการของผูป่้วยได้
บางส่วน 

มกีารคน้หา/ระบุ ปัญหา/
ความต้องการทีจ่ะเกดิขึน้
หลงัจ าหน่ายอย่างชดัเจน 
(รวมทัง้ขอ้จ ากดัต่างๆ), มี
การเตรียมความพร้อม
เพื่อใหผู้้ป่วยและครอบครวั
สามารถจดัการกบัปัญหา/
ความต้องการดงักล่าว โดย
ทมีสหสาขาวชิาชพี 

การเตรียมจ าหน่ายค านึงถงึ
มติิต่างๆ อย่างรอบดา้น,  
ผู้ป่วยและครอบครวัมส่ีวน
ร่วมในการวางแผน (ตาม
ความเหมาะสม), มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุงระบบ
การวางแผนจ าหน่าย 

มรีะบบประสานใหชุ้มชนมี
ส่วนร่วมในการดแูลผู้ป่วยที่
ต้องพึง่ทรพัยากรจากชุมชน
ในระยะยาว  ผู้ป่วยทีด่อ้ย
โอกาสหรือขาดผู้ดแูลมี
คุณภาพชวีติทีด่ี 
 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-4.1 การดแูลทัว่ไป มกีารจดัท าแนวทางปฏบิตัิ

ซึง่เป็นทีย่อมรบัไดส้ าหรบั
กระบวนการดแูลทีส่ าคญั 
รวมทัง้การก าหนดความ
รบัผิดชอบของบุคลากร
ระดบัต่างๆ 

มกีารติดตามเพื่อใหม้ ัน่ใจว่า
การดแูลต่างๆ เป็นไปตาม
แนวทางทีก่ าหนดไว,้ 
มกีารสื่อสารแลกเปลีย่น
ขอ้มลูและประสานการดแูล
ผู้ป่วยทีด่ ี

ผู้ป่วยไดร้บัการดแูลอย่าง
ทนัท่วงท ีปลอดภยั 
เหมาะสม ตามมาตรฐาน
วชิาชพีและแผนการดแูลที่
จดัท าไว ้

ผู้ป่วยไดร้บัการดแูลอย่าง
เป็นองคร์วม โดยเฉพาะการ
ตอบสนองปัญหาทางดา้น
อารมณ์และจิตสงัคม, ผู้ป่วย 
และครอบครวัมส่ีวนร่วมใน
การก าหนดการดแูล และ

ผู้ป่วยไดร้บัการดแูลทีเ่กนิ
ความคาดหวงั 
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แกไ้ขปัญหา 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-4.2 การดแูลท่ีมีความ
เส่ียงสูง 

มกีารระบุผู้ป่วยทีม่คีวาม
เสีย่งสงูและบริการทีม่คีวาม
เสีย่งสงูของ รพ. และจดัท า
แนวทางการดแูลทีจ่ าเป็น
ส าหรบัผู้ป่วยดงักล่าว  

มกีารเฝ้าระวงัการ
เปลีย่นแปลงอย่างเหมาะสม
กบัความรุนแรงของการ
เจ็บป่วย,  ผู้ป่วยไดร้บัการ
ส่งต่อในเวลาทีเ่หมาะสม, มี
ความพร้อมในดา้นเครื่องมอื
อุปกรณ์ และบุคลากรที่
ไดร้บัการฝึกอบรม 

มกีารตอบสนองอย่าง
รวดเร็วและเหมาะสมเมื่อ
ผู้ป่วยมอีาการทรุดลงหรือ
เขา้สู่ภาวะวกิฤติ  

มรีะบบงานทีด่แีละการ
ประสานงานทดีกีบัองคก์ร
อื่น ทัง้ในดา้นการขอปรึกษา
และการส่งต่อ, มกีาร
ประเมนิและปรบัปรุงระบบ
การดแูลผู้ป่วยทีม่คีวาม
เสีย่งสงู 

ผลลพัธ์การดแูลผู้ป่วยทีม่ี
ความเสีย่งสงู มเีหตุการณ์
ไม่พงึประสงคแ์ละ
ภาวะแทรกซอ้นในระดบัที่
ต ่ามาก 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-4.3 ค. อาหารและโภชน
บ าบดั 

ผู้ป่วยต้องรบัผิดชอบเรื่อง
อาหารดว้ยตนเอง 

ผู้ป่วยไดร้บัอาหารที่
เหมาะสม เพยีงพอกบัความ
ต้องการพืน้ฐาน, การผลติ
อาหารเป็นไปตามหลกั
สุขาภบิาลอาหาร ป้องกนั
ความเสีย่งจากการปนเป้ือน 
การเน่าเสยี และการแพร่ 
กระจายของเชือ้โรค 

มบีริการอาหารเฉพาะโรค, 
มกีารคดักรองปัญหา
โภชนาการในผู้ป่วยทุกราย, 
มกีารประเมนิภาวะ
โภชนาการและใหบ้ริการ
โภชนบ าบดัทีเ่พยีงพอและ
ปลอดภยัเมื่อมขีอ้บ่งชี ้

มกีารใหค้วามรู้ทางดา้น
วชิาการอาหาร โภชนาการ
และโภชนบ าบดัแก่ผู้ป่วย
และครอบครวัเพื่อใหม้ี
พฤติกรรมทีพ่งึประสงค,์ มี
การประเมนิและปรบัปรุง
ระบบบริการอาการและ
โภชนาการ 

มกีารจดัระบบทีเ่ป็น
แบบอย่างได,้ ผลลพัธ์การ
ใชโ้ภชนบ าบดัในการดแูล
อยู่ในระดบัดมีาก 

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 
III-5 การให้ข้อมูลและ
เสริมพลงั 

ผู้ป่วยไดร้บัขอ้มลูพืน้ฐาน
เกยีวกบัการเจ็บป่วยของตน 

มกีารประเมนิและวางแผน
กจิกรรมการเรียนรู้ส าหรบั
ผู้ป่วยแต่ละราย 

ผู้ป่วยและครอบครวัไดร้บั
ขอ้มลูและการพฒันาทกัษะ
ทีจ่ าเป็นในการดแูลตนเอง 

มกีารประเมนิและปรบัปรุง
ระบบการใหข้อ้มลูและเสริม
พลงั, ผู้ป่วยและครอบครวัมี
ความมัน่ใจ สามารถดแูล
ตนเองตามแผนการดแูลที่

ผู้ป่วยประสบความส าเร็จใน
การดแูลตนเองและมส่ีวนใน
การช่วยเหลอืแนะน าผู้อื่น 
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 1 (เร่ิมต้น) 2 (ก าลงัพฒันา) 3 (เหน็ผล) 4 (ก้าวหน้า) 5 (ยัง่ยืน) 
ร่วมกนัก าหนด 

1 1.5 2 2.5 3 3.5   4 4.5 5 
III-6 การดแูลต่อเน่ือง มรีะบบนดัหมายผู้ป่วย

กลบัมารบัการรกัษาต่อเน่ือง
และมรีะบบติดตาม 
 

มรีะบบช่วยเหลอืเมื่อผู้ป่วย
มปัีญหาก่อนวนันดัหมาย 
หรือระบบช่วยเหลอืโดยที่
ผู้ป่วยไม่ต้องมา รพ., มกีาร
ก าหนดกลุ่มผู้ป่วยส าคญัที่
ต้องดแูลต่อเน่ือง 

มกีารประสานขอ้มลูกบั
หน่วยบริการในพืน้ที ่ทมี
เยีย่มบ้าน/ทมีเชงิรุก และ
แผนกผู้ป่วยนอก เพื่อการ
ดแูลต่อเน่ืองทีม่ี
ประสทิธิภาพ 

น าขอ้มลูปัญหาการดแูล
ต่อเน่ืองมาวเิคราะหแ์ละ
ปรบัปรุงอย่างเป็นระบบ, มี
ระบบสะทอ้นขอ้มลูแก่
หน่วยงานอื่นๆ ทีเ่กีย่วขอ้ง 

มกีารสร้างความร่วมมอืและ
พฒันาศกัยภาพใหก้บั
หน่วยงานต่างๆ เพื่อการ
ดแูลต่อเน่ืองในลกัษณะ 
seamless และผู้ป่วย
สามารถดแูลตนเองได ้

1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 

 


