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ตอนที่ II ระบบงานส�าคัญของโรงพยาบาล

I-4 การวัด วิเคราะห์ และจัดการความรู้

ตอนที่ I ภาพรวมของการบริหารองค์กร

I-2
กลยุทธ์

I-5
บุคลากร

I-3 ผู้ป่วย/
ผู้รับผลงาน

I-6
การปฏิบัติการ

IV 
ผลลัพธ์

I-1
การน�า

ตอนที่ II ระบบงานส�าคัญของโรงพยาบาล

ตอนที่ IV ผลลัพธ์

II-1 การบริหารงานคุณภาพ ความเสี่ยง และความปลอดภัย
II-2 การก�ากับดูแลด้านวิชาชีพ
II-3 สิ่งแวดล้อมในการดูแลผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน
II-4 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ
II-5 ระบบเวชระเบียน
II-6 ระบบการจัดการด้านยา
II-7 การตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรคและบริการที่เกี่ยวข้อง
II-8 การเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ
II-9 การท�างานกับชุมชน

ตอนที่ III 
กระบวนการดูแลผู้ป่วย

III-1 การเข้าถึงและเข้ารับบริการ
III-2 การประเมินผู้ป่วย
III-3 การวางแผน
III-4 การดูแลผู้ป่วย
III-5 การให้ข้อมูลและการเสริม
 พลังแก่ผู้ป่วย/ครอบครัว
III-6 การดูแลต่อเนื่อง

IV-1 ผลด้านการดูแลสุขภาพ
IV-2 ผลด้านการมุ่งเน้นผู้ป่วย
 และผู้รับผลงาน
IV-3 ผลด้านบุคลากร
IV-4 ผลด้านการน�าและการก�ากับดูแล
IV-5 ผลด้านประสิทธิผลของ
 กระบวนการท�างานส�าคัญ
IV-6 ผลด้านการเงิน

บริบทองค์กร

กระบวนการดูแลผู้ป่วย
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มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5

 II-1 การบริหารงานคุณภาพ ความเสีย่ง และความปลอดภยั 
  (Quality, Risk and Safety Management)

II-1.1 การบริหารงานคุณภาพ (Quality Management)

องค์กรมีการบริหารงานคุณภาพ ที่ประสานสอดคล้องกันในทุกระดับ.

การสนับสนุน
ของผู้น�า
ระดับสูง 

[I-1.1ค(3)]

ข. คุณภาพการดูแลผู้ป่วย น�าไปปฏบิตัิ

ก�าหนดและติดตามผลการดูแลผู้ป้วย

4

3

แผนพัฒนา

ก. ระบบบริหารงานคุณภาพ น�าระบบบริหารงานคุณภาพ ความปลอดภัย และความเสี่ยง
ไปสู่การปฏิบัติที่มีการประสานงานและบูรณาการ 

นิยาม ท�าให้สอดคล้อง/เป็นส่วนหนึ่งของแผนกลยุทธ์ 
ประสานและบูรณาการ โครงสร้างงานคุณภาพ2

ผลการด�าเนินการ
ขององค์กรและบริการ5น�าแผนพัฒนา

ไปด�าเนินการ8

การท�างานเป็นทีม
การสื่อสารและแก้ปัญหา การปฏิบัติงานประจ�าวัน 
ทีมพัฒนาคุณภาพ ทีมน�าทางคลินิก ทีมน�าระบบ

3

เผยแพร่ข้อมูล
ผลการด�าเนินการ

ขององค์กรและบริการ

9
จัดท�าแผนพัฒนาคุณภาพ7

การประเมินตนเอง
เทคนิคประเมินต่างๆ พิจารณาความต้องการ

และข้อก�าหนดต่างๆ 
(ผู้ป่วย วิชาชีพ องค์กร มาตรฐาน HA)

4

ทบทวนและ
ชี้น�าการพัฒนา6

องค์ประกอบของการบรหิารงานคุณภาพ

Concepts

Context Purpose Design

Action

Learning

Improve

Criteria/Knowledge

1

ก�าหนดกลุ่มเป้าหมายในการพัฒนา2ทบทวนการดูแลผู้ป่วย1
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องค์กรมีระบบบริหารความเสี่ยงและความปลอดภัยที่มีประสิทธิผลและประสานสอดคล้องกัน เพื่อจัดการความเสี่ยงและสร้าง
ความปลอดภัยแก่ผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน บุคลากร และผู้มาเยือน.

II-1.2 ระบบบริหารความเสี่ยง (Risk Management System)

ข. ข้อก�าหนดจ�าเพาะ

โปรแกรมสุขภาพและความปลอดภัยของบุคลากร (I-5.2 ข, ค และ ง)
การจัดการอาคาร สิ่งก่อสร้าง และสถานที่ (II-3.1)
การจัดการวัสดุ ครุภัณฑ์ อุปกรณ์ เครื่องมือต่างๆ (II-3.2)

ยาและเวชภัณฑ์ (II-6)
การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ (II-4)
เวชระเบียนและข้อมูลของผู้ป่วย (II-5)

ก. ข้อก�าหนดทั่วไป กลยุทธ์ความปลอดภัยที่มีหลักฐานอ้างอิง
Thailand Patient and Personnel Safety Goals,

ค�าแนะน�าขององค์กรวิชาชีพ
WHO’s Global Patient Safety Challenges, 
WHO’s Charter of Health Worker Safety

ระบบบริหารความเสี่ยง
และความปลอดภัยที่มีประสิทธิผล

3

การจัดการอุบัติการณ์ที่ได้ผล
การรายงาน การสืบค้น การวิเคราะห์สาเหตุ (RCA) 

การปรับปรุง การสื่อสาร การฝึกอบรม 
การช่วยเหลือบุคลากรที่ได้รับผลกระทบ

4

ประเมินและพัฒนา5

ด�าเนินการ RMS 
นโยบายการบริหารความเสี่ยง

แผนบริหารความเสี่ยง
กระบวนการจัดการความเสี่ยง
และทะเบียนจัดการความเสี่ยง

2

กรอบงานการบรหิารความเสีย่ง

ขอบเขต วัตถุประสงค์ เกณฑ์
หน้าที่และความรับผิดชอบ
รายการความเสี่ยงขององค์กร
การรายงาน
แผนความเสี่ยง
การสื่อสาร
การเรียนรู้และพัฒนา

Design

Action

Learning

Improve

RM 
process

1
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II-1.1 การบริหารงานคุณภาพ (Quality Management)
องค์กรมีการบริหารงานคุณภาพ ที่ประสานสอดคล้องกันในทุกระดับ.

ก. ระบบบริหารงานคุณภาพ (Quality Management System)
(1)	องค์กรน�ำระบบบริหำรคุณภำพสู่กำรปฏิบัติ	 โดยมีองค์ประกอบส�ำคัญเพื่อสนับสนุนกำรออกแบบ	 กำรน�ำสู่

กำรปฏิบัติ	กำรธ�ำรง	กำรเรียนรู้	และกำรพัฒนำกระบวนกำรบริหำรคุณภำพ.
(i)	 มีกำรบริหำรคุณภำพตำมหลักกำรหรือแนวคิดของกำรบริหำรคุณภำพ	 (concept)	 โดยค�ำนึงถึงบริบท

จ�ำเพำะขององค์กร	 (context)	 รวมถึงควำมต้องกำรของผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	 และต้องสอดคล้องกับ 
หลักเกณฑ	์แนวปฏิบัต	ิควำมรู้ชัดแจ้งและควำมรู้ในตัวบุคคล	(criteria);

(ii)	มีกำรก�ำหนดวัตถุประสงค์คุณภำพ	(objective/purpose)	ที่ใช้ติดตำมประเมินผลได้;	
(iii)	น�ำไปสู่กำรออกแบบ	(design)	ระบบ/กระบวนกำรที่เน้นคนเป็นศูนย์กลำง	(people-centered)	เพื่อน�ำ

ไปสู่กำรปฏิบัติ	(action)	ที่ได้ผล	โดยมีกำรก�ำกับติดตำม	ประเมินผล	และกำรเรียนรู้	(learning)	อย่ำง
ต่อเนื่อง	 เพื่อกำรปรับปรุงพัฒนำระบบ/กระบวนกำร	 (improve)	กำรสรำ้งนวัตกรรม	กำรบูรณำกำร	
รวมถึงกำรออกแบบใหม่	(re-design)	อย่ำงเป็นระบบ;

(2)	องค์กรน�ำระบบกำรบริหำรคุณภำพ	ควำมปลอดภัย	และควำมเสี่ยง	ไปสู่กำรปฏิบัติที่มีกำรประสำนงำนและ
บูรณำกำร	ดังต่อไปนี้:
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(i)	 ก�ำหนดนิยำม	 “ควำมเสี่ยง”	 และ	 “คุณภำพ”	 เพื่อน�ำไปปฏิบัติและสื่อสำรในองค์กรให้เป็นในทิศทำง
เดียวกัน;

(ii)	ก�ำหนดให้กำรบริหำรคุณภำพ	 ควำมปลอดภัย	 และควำมเสี่ยง	 สอดคล้องและเป็นส่วนหน่ึงของแผน
กลยุทธ์ขององค์กร;

(iii)	ผู้น�ำทกุระดบัสนับสนุนกำรพฒันำคณุภำพและควำมปลอดภัย	โดยทบทวนและก�ำกับตดิตำมผลและควำม
ก้ำวหน้ำกำรด�ำเนินกำรและกำรพัฒนำอย่ำงต่อเนื่อง	รวมทั้งแก้ไขปัญหำอุปสรรค;

(iv)	มกีำรประสำนและบูรณำกำรแผนงำน/กิจกรรมทัง้หมดเก่ียวกับคณุภำพ	ควำมปลอดภัย	และควำมเสีย่ง	
ในทุกขั้นตอนของกำรวำงแผน	กำรด�ำเนินกำร	และกำรประเมินผล;

(v)	มกีำรจัดโครงสร้ำงงำนคณุภำพทีม่ปีระสทิธิผลและเหมำะสมกับลกัษณะองค์กร	เพือ่สนับสนุนและประสำน
แผนงำนต่ำงๆ.	มกีำรก�ำหนดหน้ำทีค่วำมรบัผิดชอบ	(accountability	&	responsibility)	ในกำรพฒันำ
คุณภำพและกำรพัฒนำผลกำรด�ำเนินกำร.	

(3)	องค์กรส่งเสริมกำรท�ำงำนเป็นทีมในทุกระดับ:
(i)	 มกีำรสือ่สำรและกำรแก้ปัญหำทีไ่ด้ผล	ทัง้ภำยในหน่วยงำน	ระหว่ำงหน่วยงำน	ระหว่ำงวชิำชพี	ระหว่ำง

ผู้ปฏิบัติงำนกับผู้บริหำร	และระหว่ำงผู้ให้บริกำรกับผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน;
(ii)	มคีวำมร่วมมือกันในกลุม่บุคลำกร	ในกำรปฏบิตังิำนประจ�ำด้วยกำรดแูลผู้ป่วยและให้บรกิำรทีม่คีณุภำพสงู	

โดยตระหนักในควำมปลอดภัยและควำมรับผิดชอบของวิชำชีพ;
(iii)	ส่งเสริมให้มีทีมพัฒนำคุณภำพที่หลำกหลำย;
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(iv)	จัดให้มีทีมคร่อมสำยงำนหรือทีมสหสำขำวิชำชีพท�ำหน้ำที่ดูแลภำพรวมของกำรพัฒนำ	 ก�ำหนดทิศทำง	
ให้กำรสนับสนุน	ตดิตำมก�ำกับกำรพฒันำคณุภำพและควำมปลอดภัยในด้ำนต่ำงๆ	เช่น	ทมีน�ำทำงคลนิิก	
ทีมน�ำของระบบงำนส�ำคัญขององค์กร.

(4)	องค์กรใช้กำรประเมินตนเองเพื่อค้นหำโอกำสในกำรพัฒนำ:
(i)	 มีกำรใช้เทคนิคกำรประเมินผลในรูปแบบต่ำงๆ	 อย่ำงเหมำะสมเพื่อค้นหำโอกำสพัฒนำ	 ต้ังแต่วิธีกำร 

เชิงคุณภำพ	ไปถึง	กำรประเมินที่เป็นระบบโดยใช้วิธีกำรเชิงปริมำณ	หรือกำรวิจัย;
(ii)	มีกำรประเมินกระบวนกำรที่ออกแบบระบบบริกำรเทียบกับควำมต้องกำรของผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน;
(iii)	มีกำรเปรียบเทียบผลกำรด�ำเนินกำรกับ	เป้ำหมำยและวัตถุประสงค์ขององค์กร/หน่วยงำน	แนวปฏิบัติ

ที่มีหลักฐำนวิชำกำรรองรับ	 มำตรฐำนโรงพยำบำลและมำตรฐำนอื่นๆ	 และตัวเทียบ	 (benchmark)	 
ในระดับชำติหรือระดับสำกลที่เหมำะสมเพื่อยกระดับคุณภำพบริกำร59;

(iv)	มีกำรใช้วิธีกำรประเมินตนเองที่หลำกหลำย	ได้แก่	กำรแลกเปลี่ยนเรียนรู้	กำรอภิปรำยกลุ่ม	กำรเขียน
บันทกึควำมก้ำวหน้ำและรำยงำนกำรประเมนิตนเอง	กำรใช้ตวัตำมรอยทำงคลนิิก	กำรเยีย่มส�ำรวจภำยใน	
กำรส�ำรวจและสมัภำษณ์ผู้ป่วย	กำรทบทวนเชงิคณุภำพ	กำรตรวจสอบและป้อนกลบัข้อมลู	กำรน�ำเสนอ
เพื่อรับฟังข้อวิพำกษ์	กำรทบทวนหลังกิจกรรม	กำรติดตำมตัวชี้วัด.

59	 องค์กรสำมำรถเข้ำร่วมโปรแกรมตัวชี้วัดเปรียบเทียบต่ำงๆ	 ทั้งในและต่ำงประเทศ	 เช่น	 ระบบสำรสนเทศเปรียบเทียบวัดระดับคุณภำพโรง

พยำบำล	(Thailand	Hospital	Indicator	Program:	THIP)
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(5)	องค์กรรวบรวมข้อมูลทีเ่ก่ียวข้องกับผลกำรด�ำเนินกำรขององค์กรและผลกำรด�ำเนินกำรของบริกำร.	(ดเูพิม่เตมิ
ในเกณฑ์ข้อ	I-4.1	และตอนที่	IV)

(6)	องค์กรน�ำข้อมูลที่ได้จำกกำรประเมินตนเองและกำรวัดผลกำรด�ำเนินกำรมำใช้ในกำรทบทวนและชี้น�ำกำร
พัฒนำคุณภำพ.	(ดูเพิ่มเติมในเกณฑ์ข้อ	I-4.1ค.)	

(7)	องค์กรจัดท�ำแผนกำรพัฒนำคุณภำพเพื่อตอบสนองต่อโอกำสพัฒนำที่ระบุไว้:
(i)	 มีกำรก�ำหนดเป้ำหมำย	วัตถุประสงค์	ระยะเวลำ	และผู้รับผิดชอบที่ชัดเจน;
(ii)	ระบุกิจกรรมเพื่อบรรลุเป้ำหมำยและวัตถุประสงค์;
(iii)	ครอบคลุมกำรพัฒนำของทั้งองค์กร;
(iv)	ส่งเสริมกำรพัฒนำคุณภำพอย่ำงต่อเนื่อง;
(v)	ปรับปรุงให้เป็นปัจจุบันอย่ำงสม�่ำเสมอ;
(vi)	สำมำรถใช้ติดตำมประเมินผลได้.

(8)	องค์กรสื่อสำรแผนพัฒนำคุณภำพกับผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่เกี่ยวข้อง	น�ำแผนไปด�ำเนินกำร	โดยมีกำรติดตำม
ประเมินผลกำรพัฒนำ.

(9)	องค์กรเผยแพร่ข้อมูลผลกำรด�ำเนินกำรขององค์กรและผลกำรด�ำเนินกำรของบริกำรต่อสำธำรณะ.
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ข. คุณภาพการดูแลผู้ป่วย (Patient Care Quality)
(1)	ทมีดแูลผู้ป่วยทบทวนกำรให้บรกิำรและกำรดแูลผู้ป่วย60	อย่ำงสม�ำ่เสมอ	เพือ่ประเมนิคณุภำพและประสทิธิภำพ

ของกำรดูแล	และค้นหำโอกำสพัฒนำ.
(2)	ทมีดูแลผู้ป่วยก�ำหนดกลุม่ประชำกรทำงคลนิิก61	ทีจ่ะเป็นเป้ำหมำยในกำรพฒันำ	รวมถึงมกีำรก�ำหนดเป้ำหมำย

และวัตถุประสงค์ในกำรดูแลผู้ป่วยและกำรพัฒนำคุณภำพด้วย.
(3)	ทีมดูแลผู้ป่วยก�ำหนดตัวชี้วัดที่เหมำะสมในกำรติดตำมผลกำรดูแลผู้ป่วยกลุ่มเป้ำหมำย.
(4)	ทมีดแูลผู้ป่วยจดัท�ำแผนพฒันำกำรดแูลผู้ป่วยและน�ำแผนไปด�ำเนินกำร	โดยใช้กิจกรรมและวธีิกำรทีห่ลำกหลำย

ในกำรปรับปรุงกำรดูแลผู้ป่วย	เช่น	ควำมร่วมมือของทีมสหสำขำวิชำชีพ	วิถีองค์รวม	กำรใช้ข้อมูลวิชำกำร	
กำรวเิครำะห์สำเหตรุำกเหง้ำ	กำรสร้ำงนวตักรรม	กำรเปรยีบเทยีบกับผู้ทีท่�ำได้ดทีีส่ดุ.	กำรปรบัปรงุกำรดแูล
ผู้ป่วยควรครอบคลุมมิติดำ้นกำรป้องกัน	สร้ำงเสริม	รักษำ	ฟื้นฟ	ูตำมควำมเหมำะสม.

60 การทบทวนการให้บริการและการดแูลผู้ป่วย	ได้แก่	กำรทบทวนขณะดแูลผู้ป่วย	กำรทบทวนเวชระเบยีน/กำรตรวจสอบทำงคลนิิก/กำรทบทวน
โดยเพื่อนร่วมวิชำชีพ	กำรทบทวนอุบัติกำรณ์/ภำวะแทรกซ้อน/กำรเสียชีวิต	กำรทบทวนกำรใช้ทรัพยำกร	กำรทบทวนค�ำร้องเรียนของผู้ป่วย	
กำรประเมนิควำมรูค้วำมสำมำรถและทกัษะ	กำรทบทวนกำรส่งต่อผู้ป่วย	กำรทบทวนกำรใช้ยำ	กำรทบทวนกำรใช้เลอืด	กำรทบทวนกำรตดิเชือ้
ในโรงพยำบำล	กำรทบทวนตัวชี้วัด	โดยผู้ป่วยครอบคลุมถึงผู้รับบริกำรสุขภำพดำ้นสร้ำงเสริมและป้องกัน

61 กลุ่มประชากรทางคลินิก	(clinical	population)	หมำยถึง	กลุม่ผู้ป่วยด้วยภำวะใดภำวะหน่ึงหรอืได้รบักำรรักษำด้วยวธีิใดวธีิหน่ึง	เช่น	ผูป่้วย 
โรคเบำหวำน	ทำรกแรกเกิด	ผู้ป่วยวัณโรค	ผู้ติดเชื้อ	HIV	ผู้รับกำรผำ่ตัดสมอง	หรือ	กลุ่มสรำ้งเสริมสุขภำพตำมกลุ่มวัย	เช่น	กลุ่มสตรี	และ
เด็กปฐมวยั	(อำย	ุ0-5	ปี)	กลุ่มเดก็วยัเรยีน	(อำย	ุ5-14	ปี)	กลุม่เดก็วยัรุน่	(อำย1ุ5-21	ปี)	กลุ่มวยัท�ำงำน	(อำย	ุ15-59	ปี)	กลุ่มวยัผู้สงูอำยุ	
(อำยุ	60	ปีขึ้นไป)	หรือกลุ่มที่มีควำมต้องกำรเฉพำะ	เช่น	แรงงำนนอกระบบ	กลุ่มผู้พิกำร/ด้อยโอกำส	เป็นต้น
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II-1.2 ระบบบริหารความเสี่ยง (Risk Management System)
องค์กรมรีะบบบรหิารความเส่ียงและความปลอดภัยทีม่ปีระสิทธิผลและประสานสอดคล้องกัน เพือ่จัดการ
ความเสี่ยงและสร้างความปลอดภัยแก่ผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน บุคลากรและผู้มาเยือน.

ก. ข้อก�าหนดทั่วไป (General Requirements)
(1)	องค์กรก�ำหนดกรอบงำนกำรบรหิำรควำมเสีย่ง	(risk	management	framework)	ซึง่สนับสนุนกำรออกแบบ

ระบบ	กำรน�ำไปปฏิบัต	ิกำรธ�ำรง	และกำรปรับปรุงกระบวนกำรบริหำรควำมเสี่ยง	รวมทั้งมำตรกำรทั้งเชิง
รุกและเชิงรับ.	กรอบงำนกำรบริหำรควำมเสี่ยงควรประกอบด้วย:
(i)	 ขอบเขต	วัตถุประสงค์ของกำรบริหำรควำมเสี่ยง	และเกณฑ์ส�ำหรับกำรประเมินควำมเสี่ยง;
(ii)	หน้ำที่และควำมรับผิดชอบในกำรบริหำรควำมเสี่ยง;
(iii)	รำยกำรควำมเสีย่งขององค์กร	อย่ำงน้อยครอบคลมุ	ด้ำนกลยทุธ์	(strategic	risk)	ด้ำนคลนิิก	(clinical	

risk)	ด้ำนกำรปฏิบัติกำร	(operational	risk)	และด้ำนกำรเงิน	(financial	risk);
(iv)	กระบวนกำรรำยงำนควำมเสี่ยงและอุบัติกำรณ์62;
(v)	สรุปแผนควำมเสี่ยง	(risk	plan)	ส�ำหรับควำมเสี่ยงที่ส�ำคัญ	(major	risk);

62	 องค์กรอำจเข้ำร่วมโปรแกรมรำยงำนอุบัติกำรณ์ของประเทศ	(National	Reporting	and	Learning	System:	NRLS)	โดยบูรณำกำรข้อมูล

รำยงำนอุบัติกำรณ์ขององค์กรกับภำพรวมเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้และพัฒนำเชิงระบบของประเทศ
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(vi)	กระบวนกำรสื่อสำรควำมเสี่ยงกับผู้เกี่ยวข้องหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย;
(vii)	ระบบกำรเรียนรู้และพัฒนำบุคลำกรให้มีควำมรู้และทักษะเรื่องกำรบริหำรควำมเสี่ยง.

(2)	องค์กรสนับสนุนกำรด�ำเนินกำรตำมกรอบงำนของกำรบริหำรควำมเสี่ยง	โดย:	
(i)	 นโยบำยกำรบรหิำรควำมเสีย่งแสดงควำมมุง่มัน่ขององค์กรในกำรบรหิำรควำมเสีย่งและแสดงทศิทำงใน

กำรด�ำเนินกำร;
(ii)	แผนบริหำรควำมเสี่ยงอธิบำยถึงควำมรับผิดชอบและกรอบเวลำส�ำหรับกำรรำยงำน	 กำรทบทวนและ

กำรติดตำมควำมเสี่ยง;
(iii)	กระบวนกำรจัดกำรควำมเสี่ยง	(risk	management	process)	เพื่อป้องกันและสร้ำงควำมปลอดภัยให้

กับผู้ป่วย	ผู้รบัผลงำน	บคุลำกรและผู้มำเยอืน63ประกอบด้วย	กำรระบคุวำมเสีย่ง	กำรวเิครำะห์ควำมเสีย่ง
จำกโอกำสที่จะเกิดและควำมรุนแรงหรือผลที่จะตำมมำ	กำรจัดล�ำดับควำมส�ำคัญของควำมเสี่ยงแต่ละ
ชนิด	แผนรับมอืหรือป้องกันควำมเสีย่ง	กำรก�ำกับตดิตำมและทบทวนควำมเสีย่ง	โดยใช้ทะเบยีนจัดกำร
ควำมเสี่ยง	(risk	register)	ที่มีกำรปรับปรุงให้เป็นปัจจุบันสม�่ำเสมอ.

63	 ตัวอย่ำงควำมเสี่ยงของผู้มำเยือน	เช่น	ญำติผู้ป่วยลื่นหกล้มในโรงพยำบำล	กำรติดเชื้อ	COVID-19	ของญำติผู้ป่วย	เป็นต้น
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(3)	องค์กรก�ำหนดและน�ำกลยทุธ์ควำมปลอดภัยของผู้ป่วยและบคุลำกรทีม่หีลกัฐำนอ้ำงองิและเหมำะสมมำใช้ใน
กำรดูแลผู้ป่วย.
(i)	 ค�ำแนะน�ำตำมเปำ้หมำยควำมปลอดภัยของผู้ป่วยและบุคลำกรประเทศไทย	 (Thailand	Patient	 and	

Personnel	Safety	Goals64);
(ii)	ค�ำแนะน�ำขององค์กรวิชำชีพที่เกี่ยวข้อง;
(iii)	ค�ำแนะน�ำทีม่หีลกัฐำนอ้ำงองิอืน่ๆ	เช่น	ควำมท้ำทำยระดบัโลกเรือ่งควำมปลอดภัยของผู้ป่วย	(WHO	Global	

Patient	Safety	Challenges)65	และกฎบตัรเรือ่งควำมปลอดภัยของบคุลำกร	(WHO	Charter	on	Health	
Worker	Safety)	ที่เผยแพร่	โดยองค์กำรอนำมัยโลก	เป็นต้น.

64 Thailand Patient and Personnel Safety Goals	หมำยถึง	เป้ำหมำยควำมปลอดภัยของผู้ป่วยและบุคลำกรประเทศไทย	ที่ก�ำหนด

โดยคณะกรรมกำรขบัเคลือ่นยทุธศำสตร์ควำมปลอดภัยของผู้ป่วยและบคุลำกรประเทศไทย	ประกอบด้วยหัวข้อหลกั	Patient	Safety:	S-Safe	

Surgery,	I-Infection	Prevention	&	Control,	M-Medication	and	Blood	Safety,	P-Process	of	Care,	L-Line,	Tube,	and	Catheter	&	

Laboratory,	E-Emergency	Response	และ	Personnel	Safety:	S-Security	of	Information	and	Social	Media,	I-Infection	Exposure,	

M-Mental	Health	and	Mediation,	P-Process	of	Work,	L-Lane	and	Legal,	E-Environment	Safety
65 Global Patient Safety Challenge	หมำยถึง	ประเดน็ควำมท้ำทำยเก่ียวกับควำมปลอดภัยของผู้ป่วยทีอ่งค์กำรอนำมยัโลก	(World	Health	

Organization)	ก�ำหนดขึน้	และประกำศเชญิชวนให้ประเทศสมำชกิทัว่โลกร่วมกันขบัเคลือ่น	ประกอบด้วย	“Clean	Care	is	Safer	Care	(2005)”,	

“Safe	Surgery	Saves	Lives	(2008)”,	“Medication	without	Harms	(2017)”
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(4)	องค์กรใช้กระบวนกำรจัดกำรอบุตักิำรณ์	(incident	management)	ทีไ่ด้ผล.	โดยกระบวนกำรอำจประกอบด้วย:
(i)	 กำรบันทึกและรำยงำนอุบัติกำรณ์66	 ครอบคลุมเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์และเหตุกำรณ์เกือบพลำดที่ส่ง

ผลกระทบต่อผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	บุคลำกร	หรือผู้มำเยือน;
(ii)	กำรตรวจสอบ	สบืค้น	วเิครำะห์สำเหตเุชงิระบบ67	(root	cause	analysis)	และตอบสนองต่ออบุตักิำรณ์;
(iii)	กำรน�ำข้อมูลหรือสำเหตุที่ได้จำกกำรวิเครำะห์อุบัติกำรณ์มำใช้ในกำรพัฒนำและปรับปรุงเพื่อป้องกัน/ 

ลดอุบัติกำรณ์กำรเกิดซ�้ำหรือบรรเทำควำมรุนแรงและเสียหำย
(iv)	กำรสื่อสำรกับผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	ที่ได้รับผลกระทบจำกเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์;
(v)	กำรอบรมบคุลำกรเรือ่งกำรระบคุวำมเสีย่ง	กำรรำยงำนอบุตักิำรณ์	กำรตรวจสอบข้อเทจ็จรงิ	กำรวเิครำะห์

สำเหตุเชิงระบบ	และวิธีกำรสื่อสำรเมื่อเกิดอุบัติกำรณ์;
(vi)	กำรดูแลช่วยเหลือบุคลำกรที่ได้รับผลกระทบจำกเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์	ทั้งด้ำนร่ำงกำยและจิตใจ.

(5)	องค์กรประเมินประสิทธิผลของระบบบริหำรควำมเสี่ยงและควำมปลอดภัยอย่ำงสม�่ำเสมอ	 เพื่อน�ำข้อมูลไป
ใช้ในกำรพัฒนำ.

66	 ให้ควำมส�ำคัญกับอุบัติกำรณ์ที่เกี่ยวข้องกับควำมไม่ปลอดภัย	(safety	incidents)
67 การวเิคราะห์สาเหตเุชงิระบบ	(root	cause	analysis)	หมำยถึง	กำรวเิครำะห์ถึงสำเหตตุัง้ต้นทีส่มัพนัธ์กับกำรบริหำรจัดกำรในเชงิกระบวนกำร

หรือระบบ	โดยหำกสำมำรถจัดกำรหรือควบคุมได้	จะลดหรือจะป้องกันกำรเกิดอุบัติกำรณ์ดังกล่ำวซ�้ำ
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ข. ข้อก�าหนดจ�าเพาะ (Specific Requirements)
	 	 ระบบบริหำรควำมเสี่ยงด�ำเนินกำรแบบบูรณำกำรไปกับระบบงำนท่ีเป็นควำมเสี่ยงที่ส�ำคัญขององค์กร
อย่ำงมีประสิทธิผล:
(1)	โปรแกรมสุขภำพและควำมปลอดภัยของบุคลำกร;
(2)	กำรจัดกำรอำคำร	สิ่งก่อสร้ำง	และสถำนที่;
(3)	กำรจัดกำร	วัสด	ุครุภัณฑ์	อุปกรณ์และเครื่องมือต่ำงๆ;
(4)	ยำและเวชภัณฑ์;
(5)	กำรป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อ;
(6)	เวชระเบียนและข้อมูลตำ่งๆ	ของผู้ป่วย.
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มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5

 II-2 การก�ากับดูแลด้านวิชาชีพ (Professional Governance)

II-2.1 การก�ากับดูแลวิชาชีพด้านการพยาบาล (Nursing Governance)

องค์กรมีระบบบริหารการพยาบาลที่รับผิดชอบต่อการจัดบริการพยาบาลที่มีคุณภาพสูง เพื่อบรรลุพันธกิจขององค์กร.

โครงสร้างและกลไก :
ก�ากับดแูลมาตรฐาน/จรยิธรรม

นเิทศ/ก�ากับดแูล ส่งเสรมิการพัฒนาคณุภาพ
และความปลอดภยัการมอบหมายงาน

ส่งเสรมิการใช้กระบวนการพยาบาล
ส่งเสรมิการตดัสนิใจทางคลนิิกและ

การใช้เทคโนโลยีทีเ่หมาะสม
ควบคมุดแูลนักศกึษา/ผูอ้ยู่ในช่วงเวลาฝึกอบรม

จดัการความรูแ้ละวจิยั

การจดัการความเสีย่ง ความปลอดภยั คณุภาพ
สอดคล้อง สนับสนุนเป้าหมายขององค์กร 

มาตรฐาน/จรยิธรรมวิชาชพี

ผู้น�าทีมการพยาบาล

บคุลากรด้านการพยาบาล
มคีวามรูค้วามสามารถ จ�านวนเพียงพอ

1

หลกัฐานทางวิทยาศาสตร์ 
มาตรฐานวชิาชพี3

1

5

2

3

5

ก. การบริหารการพยาบาล

ข. ปฏิบัติการพยาบาล

สทิธิผูป่้วย จรยิธรรม2

ใช้กระบวนการพยาบาล
ครบถ้วน เป็นองค์รวม

บนัทึกทางการพยาบาล
เพ่ือการสือ่สาร ดแูลต่อเน่ือง 

ประเมนิคณุภาพ วิจยั
4

เป้าหมายของ
ปฏบิตักิารพยาบาล

ความปลอดภัยของผูป่้วย 
การบรรเทาความทุกข์ทรมาน 

การได้รบัข้อมลูและเรยีนรูข้องผูป่้วย 
ความสามารถในการดแูลตนเอง 

การเสรมิพลงั ความพึงพอใจ

6

ปรบัปรงุ

ตดิตาม ประเมนิ

ประสานความร่วมมือกับ คกก.ระดบัองค์กร
การก�ากับดแูลทางคลนิิก การดแูลผูป่้วย การใช้ยา การป้องกันและควบคมุการตดิเชือ้ 

การสร้างเสรมิสขุภาพ งานคณุภาพและความปลอดภัย

4

ภาวะสุขภาพ
ของผู้ป่วย
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มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5

II-2.2 การก�ากับดูแลวิชาชีพด้านการแพทย์ (Medical Staff Governance)

องค์กรมกีารจดัตัง้องค์กรแพทย์ ท�าหน้าท่ีส่งเสรมิและก�ากับดแูลมาตรฐานและจริยธรรมของผูป้ระกอบวิชาชพีแพทย์ เพือ่บรรลุ
พันธกิจขององค์กร.

ก�ากับติดตาม ประเมินผล พัฒนาผลงานขององค์กรแพทย์8

บริการทางการแพทย์
และสาธารณสุข
ที่มีคุณภาพสูง

ให้ค�าปรึกษา ข้อเสนอแนะ 
และร่วมวางแผนกับผู้บริหาร

2

3

6

5

7

ประสานความร่วมมือกับ 
คกก.ระดับองค์กร

การก�ากับดูแลทางคลินิก การใช้ยา 
การควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ 

การสร้างเสริมสุขภาพ 
งานคุณภาพและความปลอดภัย

4

1 จัดตั้งองค์กรแพทย์
ในระดับโรงพยาบาล

ท�าให้มั่นใจในคุณภาพบริการทางการแพทย์
ใช้หลักฐานทางวิทยาศาสตร์และมาตรฐานวิชาชีพ 

เคารพสิทธิผู้ป่วย เป็นไปตามจริยธรรมวิชาชีพ

การติดต่อสื่อสารและแก้ปัญหา
ภายในวิชาชีพแพทย์ ระหว่างแพทย์กับผู้ปฏิบัติงานหรือ หน่วยงานอื่น 

ระหว่างแพทย์กับผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน

ข้อตกลงและแนวปฏิบัติ
การประกอบวิชาชีพเวชกรรม ประเด็นทางจริยธรรม/กฎหมาย/สังคม 

คุณภาพและความปลอดภัย การพัฒนาความรู้ความสามารถ บันทึกและการจัดท�าเอกสาร

การท�าหน้าที่ส�าคัญ:
การตรวจสอบและประเมินคุณสมบัติของแพทย์ การก�าหนดสิทธิการดูแลรักษา 

การศึกษาต่อเนื่องของแพทย์และการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ การควบคุมดูแลการปฏิบัติงาน 
การส่งเสริมการปฏิบัติตามมาตรฐานและจริยธรรม การทบทวนและพัฒนาคุณภาพ

การดูแลผู้ป่วย การพัฒนาคุณภาพเวชระเบียน 
การตัดสินใจทางคลินิกและการใช้เทคโนโลยีที่เหมาะสม 
การก�าหนดหรือรับรองนโยบายที่เกี่ยวกับการดูแลผู้ป่วย
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II-2.1 การก�ากับดูแลวิชาชีพด้านการพยาบาล (Nursing Governance)
องค์กรมรีะบบบริหารการพยาบาลทีร่บัผิดชอบต่อการจัดบรกิารพยาบาลทีม่คีณุภาพสูง เพือ่บรรลุพนัธกิจ
ขององค์กร.

ก. การบริหารการพยาบาล (Nursing Administration)
(1)	ผู้น�ำสงูสดุและผู้น�ำทมีกำรพยำบำลทกุระดบัเป็นพยำบำลวชิำชพีทีม่คีวำมรู	้ควำมสำมำรถและประสบกำรณ์

เพียงพอ	ทั้งในด้ำนกำรบริหำร68และกำรปฏิบัติกำรพยำบำล.
(2)	มรีะบบบริหำรกำรพยำบำลทีส่ร้ำงควำมมัน่ใจว่ำจะมบีคุลำกรด้ำนกำรพยำบำลทีม่คีวำมรู้ควำมสำมำรถ69	และ

จ�ำนวนเพยีงพอ70	เหมำะสมกับบริกำรทีอ่งค์กรจัดให้ม	ี โดยครอบคลุมทัง้บคุลำกรขององค์กรและผู้ปฏบิตังิำน
68	 เช่น	กำรน�ำด้วยวิสัยทัศน	์กำรเป็นโค้ช	กำรมีทักษะกำรสื่อสำรที่ดี	กำรมีทักษะกำรสรำ้งควำมสัมพันธ์ที่ดี
69 การสร้างความมัน่ใจด้านความรูค้วามสามารถ	หมำยถึง	กิจกรรมทีด่�ำเนินกำรเพือ่ให้มบีคุลำกรทำงกำรพยำบำลมคีวำมรู้ควำมสำมำรถ	และ

ทักษะเหมำะสมกับกำรปฏิบัติงำน	 เช่น	 กำรตรวจสอบและประเมินผลคุณสมบัติและสมรรถนะของบุคลำกรทำงกำรพยำบำลให้เหมำะสมกับ
ลักษณะงำนที่มอบหมำย	กำรก�ำหนดขอบเขตกำรปฏิบัติกำรพยำบำลตำมมำตรฐำนวิชำชีพ	กำรส่งเสริมกำรศึกษำต่อเนื่อง	และกำรฝึกอบรม	
เพื่อพัฒนำบุคลำกรทำงกำรพยำบำลและกำรแลกเปลี่ยนเรียนรู้

70 การสร้างความมัน่ใจด้านความเพยีงพอ	หมำยถึง	กิจกรรมทีด่�ำเนินกำรเพือ่ให้มบีคุลำกรทำงกำรพยำบำลในจ�ำนวนทีเ่พยีงพอต่อกำรดแูลผู้ป่วย
อย่ำงปลอดภัย	และบคุลำกรปลอดภัย	เช่น	กำรก�ำหนดหลกัเกณฑ์/แนวทำงกำรจัดอตัรำก�ำลงัอย่ำงเหมำะสมในกำรดแูลผู้ป่วยตำมควำมหนักเบำ
หรือระดบัควำมต้องกำรดแูล	(patient	acuity)	แนวทำงกำรบรหิำรจัดกำรอตัรำก�ำลงัในภำวะฉกุเฉนิ	กำรบริหำรจัดกำรให้มบีคุลำกรทำงกำรพยำบำล
ปฏบิตังิำนเพยีงพอกับควำมต้องกำรของผู้ป่วย	กำรวำงแผนอตัรำก�ำลงัระยะสัน้	ระยะยำว	ทีส่อดคล้องกับนโยบำย	พนัธกิจ	หรอืยทุธศำสตร์องค์กร
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ที่มำจำกภำยนอก.
(3)	มีระบบบริหำรกำรพยำบำลที่มีโครงสร้ำงและกลไกกำรท�ำหนำ้ที่ส�ำคัญต่อไปนี้อย่ำงได้ผล:

(i)	 กำรก�ำกับดูแลมำตรฐำนและจริยธรรมของผู้ประกอบวิชำชีพ;
(ii)	กำรนิเทศ	 ก�ำกับดูแล	 และส่งเสริมกำรพัฒนำคุณภำพและควำมปลอดภัยทำงกำรพยำบำลในกำรดูแล 

ผู้ป่วยและบุคลำกร;
(iii)	กำรมอบหมำยงำนที่เหมำะสมกับต�ำแหน่งหนำ้ที่รับผิดชอบ;
(iv)	กำรส่งเสริมกำรใช้กระบวนกำรพยำบำลในกำรแก้ปัญหำสุขภำพผู้ป่วย;
(v)	กำรส่งเสริมกำรตัดสินใจทำงคลินิกและกำรใช้เทคโนโลยีที่เหมำะสม;
(vi)	กำรควบคุมดูแลกำรปฏิบัติงำนของนักศึกษำและพยำบำลที่อยู่ในช่วงเวลำกำรฝึกอบรมในโรงพยำบำล;
(vii)	กำรจัดกำรควำมรู้และกำรวิจัยเพื่อส่งเสริมกำรพัฒนำวิชำชีพ.

(4)	มีระบบบริหำรกำรพยำบำลที่ประสำนควำมร่วมมือกับคณะกรรมกำรระดับองค์กรที่เก่ียวกับกำรก�ำกับดูแล
ทำงคลินิก	กำรดูแลผู้ป่วย	กำรใช้ยำ	กำรป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อ	งำนคุณภำพและควำมปลอดภัย.

(5)	มีกำรจัดกำรควำมเสี่ยง	 ควำมปลอดภัย	 และคุณภำพกำรปฏิบัติกำรพยำบำล	 ที่สอดคล้องและสนับสนุน 
เปำ้หมำย/วัตถุประสงค์ขององค์กร	และมำตรฐำนจริยธรรมวิชำชีพ.

(6)	มกีำรประเมนิกำรบรรลเุป้ำหมำยของกำรปฏบิตักิำรพยำบำล	ในองค์ประกอบด้ำนควำมปลอดภัยของผูป่้วย	
กำรบรรเทำควำมทุกข์ทรมำน	 กำรได้รับข้อมูลและกำรเรียนรู้ของผู้ป่วย	 ควำมสำมำรถในกำรดูแลตนเอง	
กำรเสริมพลัง	 ควำมพึงพอใจ	 และน�ำผลกำรประเมินไปใช้ปรับปรุง/พัฒนำระบบบริหำรกำรพยำบำลและ 
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กำรปฏิบัติกำรพยำบำลอย่ำงต่อเนื่อง.

ข. การปฏิบัติการพยาบาล (Nursing Practices)
(1)	ใช้กระบวนกำรพยำบำลในกำรดูแลบุคคล	ครอบครัว	และชุมชน	ที่สอดคล้องกับภำวะสุขภำพ	วิถีชีวิต	และ

บริบททำงสังคมของผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	 โดยมีกำรประสำนกำรท�ำงำนเป็นทีมร่วมกับวิชำชีพอื่นๆ	 ผู้ป่วย/ 
ผู้รับผลงำนและครอบครัว	 ตลอดจนวำงแผนให้กำรดูแลต่อเน่ืองตั้งแต่แรกรับจนจ�ำหน่ำย	 เพื่อให้ผู้ป่วย/ 
ผู้รับผลงำนได้รับบริกำรที่มีคุณภำพสูง	ครอบคลุม	ครบถ้วน	(comprehensive)	และเป็นองค์รวม.

(2)	ให้กำรพยำบำลโดยค�ำนึงถึงสิทธิของผู้ป่วยและจริยธรรมแห่งวิชำชีพ.
(3)	ให้กำรพยำบำลบนพืน้ฐำนของกำรใช้หลกัฐำนทำงวทิยำศำสตร์และมำตรฐำนของวชิำชพีกำรพยำบำลทีท่นัสมยั.
(4)	บันทึกและรำยงำนทำงกำรพยำบำลแสดงถึงกำรพยำบำลผู้ป่วยแบบองค์รวมและต่อเนื่อง	เป็นประโยชน์ใน

กำรสื่อสำร	กำรดูแลต่อเนื่อง	กำรประเมินคุณภำพกำรพยำบำล	และกำรวิจัย.
(5)	มีกำรติดตำมประเมินผลลัพธ์กำรปฏิบัติกำรพยำบำลอย่ำงเป็นระบบ	และมีกำรปรับปรุงอย่ำงต่อเนื่อง.
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II-2.2 การก�ากับดูแลวิชาชีพด้านการแพทย์ (Medical Staff Governance)
องค์กรมีการจัดตั้งองค์กรแพทย์ ท�าหน้าที่ส่งเสริมและก�ากับดูแลมาตรฐานและจริยธรรมของผู้ประกอบ
วิชาชีพแพทย์ เพื่อบรรลุพันธกิจขององค์กร.
(1)	องค์กรจัดตัง้องค์กรแพทย์ในระดบัโรงพยำบำลเพือ่สร้ำงควำมมัน่ใจว่ำจะให้บรกิำรทำงกำรแพทย์ทีม่คีณุภำพ

และด้วยควำมรับผิดชอบแห่งวิชำชีพ.
(2)	องค์กรแพทย์ให้ค�ำปรึกษำ	ข้อเสนอแนะ	และร่วมวำงแผนกับผู้บรหิำรเก่ียวกับกำรก�ำกับดแูลทำงคลนิิก	และ

กำรจัดบริกำรทำงกำรแพทย์และสำธำรณสุข	กำรจัดบริกำรทำงกำรแพทย์และสำธำรณสุขที่มีคุณภำพสูง.
(3)	องค์กรแพทย์สร้ำงควำมม่ันใจว่ำกำรให้บรกิำรทำงกำรแพทย์อยูบ่นพืน้ฐำนของกำรใช้หลกัฐำนทำงวทิยำศำสตร์

และมำตรฐำนวิชำชีพ	เคำรพในสิทธิผู้ป่วยและเป็นไปตำมจริยธรรมวิชำชีพ.
(4)	องค์กรมโีครงสร้ำงและกลไกเพือ่ส่งเสรมิกำรตดิต่อสือ่สำรและกำรแก้ปัญหำภำยในวชิำชพีแพทย์	ระหว่ำงแพทย์

กับผู้ปฏิบัติงำนหรือหน่วยงำนอื่น	และระหวำ่งแพทย์กับผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน.
(5)	องค์กรแพทย์ท�ำหน้ำทีส่�ำคญั	เพือ่ให้ผู้ป่วยได้รบับริกำรทีม่มีำตรฐำน	ครอบคลมุครบถ้วน	(comprehensive)	

และเป็นองค์รวม	อย่ำงได้ผลดังต่อไปนี้:
(i)	 กำรตรวจสอบและประเมินคุณสมบัติของแพทย์;
(ii)	กำรก�ำหนดสทิธิกำรดแูลรกัษำผู้ป่วยของแพทย์แต่ละคน	เพือ่เป็นหลกัประกันว่ำแพทย์ปฏบิตังิำนทีต่นเอง

มีควำมรู้	ควำมช�ำนำญหรือเชี่ยวชำญ;
(iii)	กำรศึกษำต่อเนื่องของแพทย์	กำรพัฒนำควำมรู้ต่อเนื่องทำงวิชำชีพ	ตำมที่องค์กรวิชำชีพแนะน�ำ	และ
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กำรแลกเปลี่ยนเรียนรู้;
(iv)	 กำรให้ค�ำแนะน�ำ	ปรกึษำ	และ/หรอืควบคมุดแูลกำรปฏบิตังิำนของนักศกึษำแพทย์	แพทย์ทีอ่ยูข่ณะกำร

ฝึกอบรม	แพทย์จบใหม่	และแพทย์เวรที่ไม่ใช่แพทย์ประจ�ำ;
(v)	 กำรส่งเสริมกำรปฏิบัติตำมมำตรฐำนและจริยธรรมของผู้ประกอบวิชำชีพ;
(vi)	 กำรส่งเสริมกำรทบทวนและพัฒนำคุณภำพกำรดูแลผู้ป่วย	 เพื่อควำมถูกต้องของกำรวินิจฉัยโรค/กำร

ตดัสนิใจทำงคลนิิก	กำรตอบสนองต่อกำรเปลีย่นแปลงของผู้ป่วย	กำรใช้	evidence-based	กำรคำดกำรณ์
และจัดกำรควำมเสี่ยง	และกำรดูแลที่เน้นผู้ป่วยเป็นศูนย์กลำง;

(vii)	กำรส่งเสริมให้แพทย์มีบทบำทและเป็นผู้น�ำในกำรทบทวนและพัฒนำคุณภำพกำรดูแลผู้ป่วย;
(viii)	กำรส่งเสริมกำรพัฒนำคุณภำพเวชระเบียน;
(ix)	 กำรส่งเสริมกำรตัดสินใจทำงคลินิกและกำรใช้เทคโนโลยีที่เหมำะสม;
(x)	 กำรก�ำหนดหรือรับรองนโยบำยที่เกี่ยวกับกำรดูแลผู้ป่วย.

(6)	องค์กรมข้ีอตกลงและแนวปฏบิตัใินกำรท�ำงำนของแพทย์ทีท่กุคนยดึถือและน�ำไปปฏบิตั	ิครอบคลมุเรือ่งของ
กำรประกอบวชิำชพีเวชกรรม	ประเดน็ทำงจริยธรรม/กฎหมำย/สงัคม	คุณภำพและควำมปลอดภัย	กำรพฒันำ
ควำมรู้ควำมสำมำรถในกำรบันทึกและกำรจัดท�ำเอกสำร.

(7)	องค์กรแพทย์ประสำนควำมร่วมมือกับคณะกรรมกำรระดบัองค์กรทีเ่ก่ียวกับกำรก�ำกับดแูลทำงคลนิิก	กำรใช้ยำ	
กำรป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อ	กำรสร้ำงเสริมสุขภำพ	คุณภำพและควำมปลอดภัย.

(8)	องค์กรแพทย์มีกำรก�ำกับติดตำมและประเมินผลงำน	เพื่อน�ำไปสู่กำรพัฒนำคุณภำพอย่ำงต่อเนื่อง.
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 II-3 สิ่งแวดล้อมในการดูแลผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน (Environment of Care)

II-3.1 สิ่งแวดล้อมทางกายภาพและความปลอดภัย (Physical Environment and Safety)

สิ่งแวดล้อมทางกายภาพขององค์กรเอ้ือต่อความปลอดภัยและความผาสุกของผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน เจ้าหน้าท่ี และผู้มาเยือน.  
องค์กรสร้างความม่ันใจว่าผู้อยู่ในพืน้ท่ีอาคารสถานท่ีจะปลอดภยัจากอัคคีภยั วสัดแุละของเสยีอันตราย หรอืภาวะฉุกเฉนิอืน่ๆ

ข. วัสดุและของเสียอันตราย

กระบวนการที่ปลอดภัย
ระบุ เลือก สัมผัส จัดเก็บ เคลื่อนย้าย ใช้ ก�าจัด

ความปลอดภัย ความผาสุก
ของผู้ป่วยและเจ้าหน้าที่

ก. ความปลอดภัยและสวัสดิภาพ

โครงสร้างอาคารสถานท่ี
เป็นไปตามกฎหมาย ปลอดภัย สะดวกสบาย เป็นส่วนตัว ประสิทธิภาพ

1

ระบบบรหิารอาคารสถานท่ี
และการรกัษาความปลอดภยั2

การตรวจสอบ
ค้นหาความเสีย่งและ

การปฏิบตัทิีไ่ม่ปลอดภัย
3

การให้ความรู้
และฝึกอบรม5การบริหารความเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อม

ประเมิน ท�าแผน น�าไปปฏิบัติ
4

ค. ความปลอดภัยจากอัคคีภัย

ระบบและเครื่องมือป้องกัน/ควบคุม
ตรวจสอบ ทดสอบ บ�ารุงรักษา3

1
แผนความปลอดภัยจากอัคคีภัย

จัดท�าและน�าไปปฏิบัติ:
ส�ารวจ ป้องกัน ลดความเสี่ยง 

ตรวจจับ ดับเพลิง เคลื่อนย้าย/ขนย้าย

2
ให้ความรู้/ฝึกซ้อม

สร้างความตระหนัก ฝึกซ้อม
ประเมินความพร้อมใช้ 

ประสิทธิผลของการฝึกอบรม ความรู้ของบุคลากร
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II-3.2 เครื่องมือและระบบสาธารณูปโภค (Equipment and Utility System)

องค์กรสร้างความม่ันใจว่ามีเครือ่งมอืท่ีจ�าเป็น พร้อมใช้งาน ท�าหน้าท่ีได้เป็นปกต ิและมีระบบสาธารณปูโภคท่ีจ�าเป็น พร้อมใช้งาน
ได้ตลอดเวลา.

ระบบท่ีพร้อมใช้งาน 
เชือ่ถอืได้ ปลอดภยั

ก. เครื่องมือ ข. ระบบสาธารณูปโภค

แผนบรหิารเครือ่งมือ
(ได้ผล ปลอดภัย เชือ่ถือได้)

คดัเลอืก/จดัหา จดัท�าบญัชรีายการ ทดสอบก่อนใช้งานครัง้แรก 

ตรวจสอบ ทดสอบ บ�ารงุรกัษา ให้ความรูผู้ใ้ช้ 

แนวปฏบิตัฉิกุเฉนิเมือ่ไม่สามารถใช้งาน

แผนบรหิารระบบสาธารณปูโภค
(ได้ผล ปลอดภัย เชือ่ถือได้)

จดัท�าบญัชีรายการ แผนผงัต�าแหน่งท่ีตัง้ ตรวจสอบ 

ทดสอบ บ�ารงุรกัษา แนวทางปฏิบตัฉิกุเฉนิ cooling tower 

ระบบน�า้อปุโภคบรโิภค ระบบระบายอากาศ

มีเครือ่งมอืท่ีจ�าเป็นพร้อมใช้
ระบบไฟฟ้า/ก๊าซทางการแพทย์ส�ารอง

บ�ารงุรกัษา ทดสอบ ตรวจสอบ

ติดตาม/รวบรวมข้อมูล  วางแผนปรบัปรงุ
หรอืจดัหาทดแทน

ตดิตาม/รวบรวมข้อมูล  วางแผนปรบัปรงุ
หรอืสร้างทดแทน

1 1

2 2

3 3
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องค์กรแสดงความมุ่งมั่นในการที่จะท�าให้โรงพยาบาลเป็นสถานที่ที่ปลอดภัย เอื้อต่อสุขภาพ การสร้างเสริมสุขภาพ การเรียนรู้ 
การสร้างความสัมพันธ์และพิทักษ์สิ่งแวดล้อม.

II-3.3 สิ่งแวดล้อมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพและการพิทักษ์สิ่งแวดล้อม 
(Environment for Health Promotion and Environment Protection)

สถานท่ีปลอดภยั เอ้ือต่อสขุภาพ 
การสร้างเสรมิสขุภาพ การเรยีนรู้ 

การสร้างความสมัพนัธ์ และพทัิกษ์สิง่แวดล้อม

ก. การสร้างเสริมสุขภาพ ข. การพิทักษ์สิ่งแวดล้อม

สิง่แวดล้อมท่ีเอ้ือต่อการมีสขุภาพดี
ร่างกาย จติใจ สงัคม จติวิญญาณ

ระบบบ�าบดัน�า้เสยีท่ีมีประสทิธภิาพ
ศกัยภาพ เจ้าหน้าท่ีผูดู้แล การตรวจคณุภาพน�า้ 

น�า้ท่ีผ่านการบ�าบดัมค่ีามาตรฐาน
สถานท่ีและสิง่แวดล้อมเพือ่การเรยีนรู้
และพฒันาทักษะการสร้างเสรมิสขุภาพ ลดปรมิาณของเสยี

น�ามาใช้ซ�า้ ลดการใช้ แปรรปู ลดการใช้วัสดุท่ีท�าลายสิง่แวดล้อมสิง่แวดล้อมเพือ่การเยียวยาและสร้างความสมัพนัธ์

การเข้าถงึอาหาร/ผลติภณัฑ์สขุภาพ

การใช้วสัดคุรภุณัฑ์ท่ีไม่มีอันตรายต่อสขุภาพ

ระบบก�าจัดขยะ
ภาชนะรองรบั การแยกรบั/ขนย้าย/จดัท่ีพักขยะ 
การฝึกอบรม การก�าจัดขยะติดเชือ้/ขยะอันตราย 

การตรวจสอบผูร้บัช่วง

พทัิกษ์ ปกป้อง ปรบัปรงุ สิง่แวดล้อม
ร่วมมอืกับชมุชนและองค์กรอ่ืนๆ ประเมนิและรบัฟังเสยีงสะท้อน

1
1

2
2

3

4

5
3

4
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II-3.1 สิ่งแวดล้อมทางกายภาพและความปลอดภัย (Physical Environment and Safety)
ส่ิงแวดล้อมทางกายภาพขององค์กรเอือ้ต่อความปลอดภัยและความผาสุกของผูป่้วย/ผู้รบัผลงาน เจ้าหน้าที่ 
และผู้มาเยอืน. องค์กรสร้างความม่ันใจว่าผู้อยูใ่นพืน้ทีอ่าคารสถานทีจ่ะปลอดภัยจากอคัคภัีย วสัดแุละของ
เสียอันตราย หรือภาวะฉุกเฉินอื่นๆ.

ก. ความปลอดภัยและสวัสดิภาพ (Safety and Security)
(1)	โครงสรำ้งอำคำรสถำนที่ขององค์กรเป็นไปตำมกฎหมำย	ข้อบังคับ	 และข้อก�ำหนดในกำรตรวจสอบอำคำร

สถำนที่	 และมำตรฐำนวิชำชีพ.	กำรออกแบบและกำรจัดแบ่งพื้นที่ใช้สอยของอำคำรเอื้อต่อควำมปลอดภัย	
ควำมสะดวกสบำย	ควำมเป็นส่วนตัวของผู้ป่วย	และกำรท�ำงำนที่มีประสิทธิภำพ.

(2)	องค์กรมอบหมำยผู้รับผิดชอบให้ก�ำกับดูแลระบบบริหำรอำคำรสถำนที่	ควำมปลอดภัย	และกำรรักษำควำม
ปลอดภัย.	มีกำรติดตำมและปรับปรุงระบบดังกล่ำวในทุกแง่มุม.

(3)	องค์กรตรวจสอบอำคำรสถำนที่และสิ่งแวดล้อมเพื่อค้นหำควำมเสี่ยงและกำรปฏิบัติที่ไม่ปลอดภัยด้ำน 
สิ่งแวดล้อม	อย่ำงน้อยทุก	6	เดือนในพื้นที่ที่ให้บริกำรผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	และทุกปีในพื้นที่อื่นๆ.

(4)	องค์กรประเมินควำมเสี่ยงดำ้นสิ่งแวดล้อมเชิงรุก71	 มีกำรจัดท�ำแผนบริหำรควำมเสี่ยงด้ำนสิ่งแวดล้อมและ
น�ำไปปฏบัิติ	เพือ่ลดควำมเสีย่งทีพ่บ	ป้องกนักำรเกิดอนัตรำย	ธ�ำรงไว้ซึง่สภำพแวดล้อมทีส่ะอำดและปลอดภัย
ส�ำหรับผู้ป่วย	ผู้มำเยือน	และเจ้ำหน้ำที่.

71 การประเมนิความเส่ียงด้านส่ิงแวดล้อมเชงิรุก	รวมถึง	กำรประเมนิควำมเสีย่งทีอ่ำจเกิดจำกงำนก่อสร้ำง	ตกแต่งปรบัปรงุ	และรือ้ท�ำลำยสิง่ก่อสร้ำง
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(5)	บุคลำกรทุกคนได้รับควำมรู้และกำรฝึกอบรมเก่ียวกับบทบำทในกำรสร้ำงสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัยและเอื้อต่อ
กำรท�ำงำนอย่ำงมีประสิทธิผล.

ข. วัสดุและของเสียอันตราย (Hazardous Materials and Waste)
(1)	องค์กรจัดกำรวัสดุและของเสียอันตรำย72	อย่ำงปลอดภัย	ด้วยกำรระบุรำยกำรวัสดุและของเสียอันตรำยที่

ใช้หรือที่เกิดขึ้น	ใช้กระบวนกำรที่ปลอดภัยในกำรคัดเลือก	สัมผัส	จัดเก็บ	เคลื่อนย้ำย	ใช้	และก�ำจัดวัสดุ
และของเสียอันตรำยดังกลำ่ว.

ค. ความปลอดภัยจากอัคคีภัย (Fire Safety)
(1)	องค์กรจัดท�ำแผนควำมปลอดภัยจำกอคัคภัียและน�ำไปปฏบิตั.ิ	แผนครอบคลมุกำรส�ำรวจพืน้ทีเ่สีย่ง	กำรป้องกัน/

กำรลดควำมเสี่ยงจำกอัคคีภัย	กำรตรวจจับแต่เริ่มแรก	กำรดับเพลิง	และกำรเคลื่อนย้ำย/ขนยำ้ยออกจำก
อำคำรอย่ำงปลอดภัย	เมื่อเกิดอัคคีภัยหรือภำวะฉุกเฉิน.

(2)	องค์กรให้ควำมรู้เพื่อสร้ำงควำมตระหนักทั่วทั้งองค์กร	 และด�ำเนินกำรฝึกซ้อมแผนอัคคีภัยอย่ำงสม�่ำเสมอ.	
มีกำรค้นหำจุดอ่อนและโอกำสพัฒนำ.	มีกำรประเมินควำมพร้อมใช้ของเครื่องมืออุปกรณ์ต่ำงๆ	ประสิทธิผล
ของกำรฝึกอบรมและควำมรู้ของบุคลำกรจำกกำรฝึกซ้อมเพื่อรองรับอัคคีภัย.

72 วัสดุและของเสียอันตราย	(hazardous	materials	and	waste)	ได้แก่	สำรเคมี	ยำเคมีบ�ำบัด	สำรกัมมันตภำพรังส	ีขยะที่ติดเชื้อ	รวมทั้ง

ของมีคม
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(3)	องค์กรตรวจสอบ	ทดสอบ	บ�ำรุงรักษำระบบและเครื่องมือต่ำงๆ	ในกำรป้องกันและควบคุมอัคคีภัย73	อย่ำง
สม�่ำเสมอ.

73 ระบบและเครือ่งมอืในการป้องกันและควบคมุอคัคภัีย	ได้แก่	เครือ่งตรวจจับควนั	เคร่ืองแจ้งสญัญำณไฟไหม้	ระบบดบัเพลงิ	(ท่อน�ำ้	สำรเคมี

ดับเพลิง	ระบบฉีดน�้ำ)	อุปกรณ์ผจญเพลิง
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II-3.2 เครื่องมือและระบบสาธารณูปโภค (Equipment and Utility System)
องค์กรสร้างความม่ันใจว่ามีเครือ่งมือทีจ่�าเป็น พร้อมใช้งาน ท�าหน้าทีไ่ด้เป็นปกต ิและมรีะบบสาธารณปูโภค
ที่จ�าเป็น พร้อมใช้งานได้ตลอดเวลา.

ก. เครื่องมือ (Equipment)
(1)	องค์กรจัดท�ำแผนบริหำรเครื่องมือเพื่อกำรใช้งำนที่ได้ผล	ปลอดภัย	และเชื่อถือได้	พร้อมทั้งน�ำไปปฏิบัติ	ซึ่ง

แผนประกอบด้วย:
(i)	 กระบวนกำรคัดเลือกและจัดหำเครื่องมือ;
(ii)	กำรจัดท�ำบัญชีรำยกำรเครื่องมือที่ครอบคลุมอยู่ในแผน;
(iii)	กำรทดสอบสมรรถนะและควำมปลอดภัยของเครื่องมือก่อนใช้งำนครั้งแรก;
(iv)	กำรตรวจสอบ	ทดสอบ	และบ�ำรุงรักษำเครื่องมือ	อย่ำงเหมำะสมตำมช่วงเวลำที่ก�ำหนด;
(v)	กำรให้ควำมรู้แก่ผู้ใช้	และกำรฝึกอบรมเจ้ำหน้ำที่ในกำรใช้เครื่องมือได้อย่ำงปลอดภัย;
(vi)	แนวปฏิบัติฉุกเฉินเมื่อเครื่องมือไม่สำมำรถใช้งำนได้.

(2)	องค์กรมีเครื่องมือแพทย์ที่จ�ำเป็น	พร้อมใช้	เพื่อให้กำรดูแลผู้ป่วยอย่ำงปลอดภัย.	เครื่องมือที่ซับซ้อนต้องใช้
โดยผู้ที่ได้รับอนุญำตกำรใช้จำกองค์กร	และผ่ำนกำรฝึกฝนจนเกิดควำมช�ำนำญ.

(3)	องค์กรติดตำมและรวบรวมข้อมูลของระบบบริหำรเครื่องมือ	 และน�ำข้อมูลไปใช้เพื่อกำรวำงแผนปรับปรุง
หรือจัดหำทดแทนในระยะยำว.
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ข. ระบบสาธารณูปโภค74 (Utility Systems)
(1)	องค์กรจัดท�ำแผนบริหำรระบบสำธำรณูปโภคเพื่อกำรใช้งำนที่ได้ผล	 ปลอดภัย	 พร้อมใช้ตลอดเวลำ	 และ 

เชื่อถือได้	พร้อมทั้งน�ำไปปฏิบัติ	ซึ่งแผนนี้ประกอบด้วย:
(i)	 กำรจัดท�ำบัญชีรำยกำรองค์ประกอบของระบบสำธำรณูปโภค;
(ii)	แผนผังต�ำแหน่งที่ตั้งตำ่งๆ	ของระบบสำธำรณูปโภค;
(iii)	กำรตรวจสอบ	ทดสอบ	และบ�ำรุงรักษำ	อย่ำงเหมำะสมตำมเวลำที่ก�ำหนด;
(iv)	แนวปฏิบัติฉุกเฉินเมื่อระบบสำธำรณูปโภคไม่สำมำรถใช้งำนได้;
(v)	กำรดูแลบ�ำรุงรักษำและตรวจสอบเฝ้ำระวังระบบ	cooling	tower	และกำรป้องกันและควบคุมปริมำณ

เชื้อโรคในระบบน�้ำอุปโภค/บริโภค;
(vi)	ประสิทธิภำพของระบบระบำยอำกำศเพื่อควบคุมกำรปนเปื้อนในอำกำศ.

(2)	องค์กรจัดให้มีระบบไฟฟ้ำส�ำรองและระบบส�ำรองส�ำหรับก๊ำซที่ใช้ทำงกำรแพทย์ให้แก่จุดบริกำรที่จ�ำเป็น
ทั้งหมด75	โดยมีกำรบ�ำรุงรักษำ	ทดสอบ	และตรวจสอบที่เหมำะสมอย่ำงสม�่ำเสมอ.

(3)	องค์กรติดตำมและรวมรวบข้อมูลเกี่ยวกับระบบสำธำรณูปโภค	เพื่อใช้วำงแผนปรับปรุงหรือสร้ำงทดแทน.
74 ระบบสาธารณูปโภค	 ได้แก	่ ระบบไฟฟำ้	 ระบบน�้ำประปำ	 ระบบระบำยอำกำศและปรับอำกำศ	 ระบบก๊ำซที่ใช้ในทำงกำรแพทย์และระบบ

สุญญำกำศ	ระบบขนส่งวัสดุอุปกรณ	์ระบบไอน�้ำ	ระบบติดต่อสื่อสำร	ระบบแลกเปลี่ยนข้อมูลขำ่วสำร
75 จุดบรกิารทีจ่�าเป็นต้องมไีฟฟ้าส�ารอง	ได้แก่	ระบบเตอืนภัย	ไฟทำงออก	ป้ำยบอกทำงออก	ระบบสือ่สำรฉกุเฉนิ	ทีเ่ก็บเลอืด/กระดกู/เน้ือเยือ่/

ยำทีต้่องควบคมุอณุหภูม	ิห้องฉกุเฉนิ	ลฟิต์	(มอีย่ำงน้อย	1	ตัวส�ำหรบัผู้ป่วยทีไ่ม่สำมำรถเดนิได้)	เคร่ืองอดัอำกำศทำงกำรแพทย์	ระบบสุญญำกำศ	

จุดที่ต้องใช้เครื่องมือช่วยชีวิต	ห้องผ่ำตัด	ห้องพักฟื้น	ห้องคลอด	หน่วยทำรกแรกเกิด
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II-3.3 สิ่งแวดล้อมเพื่อการสร้างเสริมสุขภาพและการพิทักษ์สิ่งแวดล้อม 
 (Environment for Health Promotion and Environment Protection)

องค์กรแสดงความมุ่งมั่นในการที่จะท�าให้โรงพยาบาลเป็นสถานที่ที่ปลอดภัย เอื้อต่อสุขภาพ การสร้าง
เสริมสุขภาพ การเรียนรู้ การสร้างความสัมพันธ์และพิทักษ์สิ่งแวดล้อม.

ก. การสร้างเสริมสุขภาพ (Health Promotion)
(1)	องค์กรจัดให้มสีภำพแวดล้อมทีเ่อือ้ต่อกำรมสีขุภำพทีด่	ีทัง้ด้ำนร่ำงกำย	จติใจ	สงัคม	และจติวญิญำณ	ส�ำหรับ

ผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	ครอบครัว	และบุคลำกร.
(2)	องค์กรจัดให้มีสถำนที่และสิ่งแวดล้อมเพื่อกำรเรียนรู้และพัฒนำทักษะด้ำนกำรสร้ำงเสริมสุขภำพส�ำหรับ

บุคลำกร	ผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	และประชำชนทั่วไป.
(3) องค์กรจดัให้มสีถำนทีแ่ละสิง่แวดล้อมทีเ่อือ้ต่อกำรเยยีวยำ	และกำรสร้ำงควำมสมัพนัธ์ระหว่ำงผู้ป่วย/ผู้รบัผลงำน	

และญำติ	กับบุคลำกร.
(4)	องค์กรส่งเสริมกำรเข้ำถึง	 กำรบริโภค	 อำหำร/ผลิตภัณฑ์สร้ำงเสริมสุขภำพที่เหมำะสมโดยค�ำนึงถึงวิถีชีวิต

และไม่มีกำรใช้หรือจ�ำหน่ำยผลิตภัณฑ์ที่ส่งผลเสียต่อสุขภำพ.
(5)	องค์กรส่งเสริมให้มีกำรใช้วัสดุครุภัณฑ์ที่ไม่มีอันตรำยต่อสุขภำพ.
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ข. การพิทักษ์สิ่งแวดล้อม (Environment Protection)
(1)	องค์กรมีระบบบ�ำบัดน�้ำเสียที่มีประสิทธิภำพ:

(i)	 มีศักยภำพในกำรบ�ำบัดเหมำะสมกับปริมำณน�้ำทิ้งของโรงพยำบำล;
(ii)	มีกำรดูแลรักษำระบบโดยผู้ที่ได้รับกำรฝึกอบรม;
(iii)	มีกำรตรวจคุณภำพของน�้ำที่ผ่ำนกำรบ�ำบัดตำมข้อก�ำหนดของหน่วยรำชกำรที่เกี่ยวข้อง;
(iv)	น�้ำทิ้งที่ผ่ำนกำรบ�ำบัดในช่วงเวลำที่ระบบรับภำระมำกที่สุดมีค่ำมำตรฐำนตำมที่หน่วยรำชกำรก�ำหนด.

(2)	องค์กรจัดกำรเพือ่ลดปรมิำณของเสยีโดยจดัให้มรีะบบกำรน�ำมำใช้ซ�ำ้	(reuse)	กำรลดปรมิำณกำรใช้	(reduction)	
กำรแปรรูป	(recycle)	และลดกำรใช้วัสดุที่ท�ำลำยสิ่งแวดล้อม.

(3)	องค์กรมีระบบและวิธีกำรก�ำจัดขยะที่ถูกสุขลักษณะ:	
(i)	 มีภำชนะรองรับขยะที่เหมำะสม	และเพียงพอ;
(ii)	มีกระบวนกำรแยกรับ/ขนยำ้ย/จัดที่พัก	ส�ำหรับ	ขยะทั่วไป/ขยะติดเชื้อ/ขยะอันตรำย	ที่รัดกุม;
(iii)	มีกำรฝึกอบรมเจ้ำหน้ำที่ที่เกี่ยวข้องในเรื่องกำรเคลื่อนย้ำยและก�ำจัดของเสียอย่ำงถูกวิธี;
(iv)	มีกระบวนกำรในกำรก�ำจัดขยะติดเชื้อและขยะอันตรำยอย่ำงเหมำะสม;
(v)	มีกำรตรวจสอบกำรก�ำจัดขยะติดเชื้อของผู้รับช่วง.

(4)	องค์กรร่วมมือกับชุมชนและองค์กรอื่นๆ	ด�ำเนินกำรพิทักษ์ปกป้องและปรับปรุงสิ่งแวดล้อม.	องค์กรประเมิน
และฟังเสียงสะท้อนในกำรก�ำจัดของเสียของโรงพยำบำลที่มีผลกระทบต่อชุมชน.
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II-4.1  ระบบการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ (Infection Prevention and Control Program)

องค์กรจัดให้มีระบบป้องกันและควบคุมการตดิเชือ้ รวมถงึระบบเฝ้าระวงัและตดิตาม ท่ีเหมาะสมกับบรบิท  ได้รบัการสนับสนุน
อย่างเพียงพอ และมีการประสานงานที่ดี.

 II-4 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ (Infection Prevention and Control)

ลดการตดิเชือ้จากบรกิารสขุภาพ

ก. ระบบการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ ข. การเฝ้าระวงัการตดิเชือ้และควบคมุการแพร่กระจายเชือ้

การเฝ้าระวังเชิงรุก
การติดเชื้อส�าคัญ การดื้อยาของเชื้อจุลชีพ
ประสานกับระบบรายงานโรคตามกฎหมาย

ระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมการติดเชื้อ (IPC)
ความรู้วิชาการ การปฏิบัติที่ยอมรับ สอดคล้องกับปัญหาการติดเชื้อส�าคัญ

5

ความร่วมมือและการประสานงาน
ทั่วทั้งองค์กร IPC เป็นส่วนหนึ่ง

ของโปรแกรมการพัฒนาคุณภาพ
และความปลอดภัย

7

นโยบายและเกณฑ์ปฏิบัติ
การติดเชื้อที่ต�าแหน่งจ�าเพาะ เชื้อดื้อยา 
โรคติดเชื้ออุบัติใหม่ ผู้ที่มีภูมิต้านทานต�า่ 
การสัมผัสเลือดและสารคัดหลั่ง วัคซีน

3

พยาบาลควบคุมการติดเชื้อ
จ�านวน คุณสมบัติ บทบาท อ�านาจหน้าที่

รับผิดชอบด�าเนินการระบบ IPC
6

การให้ความรู้
บุคลากร ผู้ป่วย ครอบครัว ผู้ดูแล

8

1

การวนิิจฉยั
การตดิเชือ้อ่ืนๆ2

จัดการและควบคุมการระบาด
มอบหมายผูร้บัผดิชอบ ให้อ�านาจตดัสนิใจ ทรพัยากร 

ร่วมมอืกับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง
5

4 บ่งชีก้ารระบาดและสือ่สาร

6 รบัรูส้ถานการณ์โรคตดิเชือ้อุบติัใหม่

3
ใช้ผลการเฝ้าระวงั

ให้ข้อมลูแก่ผูใ้ห้การดแูล บ่งชีก้ารระบาด 
ปรบัปรงุ IPC ปรบัปรงุแนวทางปฏิบตั ิให้ความรู้

การสนับสนุนขององค์กร
บุคลากร ทรัพยากร ระบบสารสนเทศ

1

2
คณะกรรมการป้องกันและควบคมุการตดิเชือ้

ก�าหนดเป้าประสงค์ ออกแบบ วางแผน 
ประสานงาน ติดตามประเมนิผล สือ่สาร

4
วิเคราะห์ความเสี่ยง/โอกาสติดเชื้อ

ทุกบริการ ทุกพื้นที่ การจ้างเหมาภายนอก 
พิจารณางาน ผู้ป่วย หัตถการ สิ่งแวดล้อม
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II-4.2  การปฏิบัติเพื่อการป้องกันการติดเชื้อ (Infection Prevention Practices)

องค์กรสร้างความมั่นใจว่ามีการปฏิบัติที่เหมาะสมเพื่อการป้องกันการติดเชื้อจากบริการสุขภาพ.

ลดการตดิเชือ้จากบรกิารสขุภาพ

ก. การป้องกันการติดเชื้อทั่วไป ข. การป้องกันการติดเชื้อในกลุ่มจ�าเพาะ

ลดความเสีย่งจากการตดิเชือ้
standard precautions, transmission-based precautions, 

การท�าความสะอาด ท�าให้ปราศจากเชือ้ และท�าลายเชือ้
การจดัการกับวสัดท่ีุหมดอายุ การใช้ single-use devices

การควบคุมสิง่แวดล้อม
การก่อสร้างและปรบัปรงุพ้ืนท่ี การควบคมุทางวิศวกรรม 

การจดัพ้ืนทีแ่ละเส้นทางเคลือ่นย้ายผูป่้วย การแยกบรเิวณใช้งาน
ทีส่ะอาดออกจากบรเิวณปนเป้ือน การท�าความสะอาดพ้ืนผวิ

การลดความเสีย่งในพืน้ท่ีท่ีควรให้ความส�าคัญ
OR, LR, ICU, หอผูป่้วยทีแ่ออดั, ER, OPD 

ส�าหรบัผูท่ี้ความต้านทานต�า่/วัณโรคทีร่กัษาไม่เพียงพอ/เดก็, 
ห้องแยกผูป่้วยโรคตดิเชือ้อนัตราย, หน่วยทนัตกรรม, หน่วยไตเทยีม, 

หน่วยงานเตรยีมยา, หน่วยจ่ายกลาง, โรงครวั, PT, X-ray

1
การตดิเชือ้ท่ีส�าคัญขององค์กร

เช่น การตดิเชือ้แผลผ่าตดั การตดิเช้ือระบบทางเดนิหายใจ 
การตดิเชือ้ระบบทางเดนิปัสสาวะ การตดิเช้ือจากการให้สารน�า้ 

การตดิเชือ้ในกระแสเลอืด

1

2 การดแูลผูป่้วยท่ีมีภมิูต้านทานต�า่2

การจัดการเชือ้ดือ้ยา3

การรบัมือโรคตดิเชือ้อุบตัใิหม่/อุบตัซิ�า้4
3

การดแูลบคุลากรท่ีสมัผัสเลอืด/สารคดัหลัง่
expose to blood and body fluid

5
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II-4.1 ระบบการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ (Infection Prevention and Control Program)
องค์กรจัดให้มรีะบบป้องกันและควบคมุการตดิเชือ้ รวมถึงระบบเฝ้าระวงัและตดิตาม ทีเ่หมาะสมกับบริบท 
ได้รับการสนับสนุนอย่างเพียงพอ และมีการประสานงานที่ดี.

ก. ระบบการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ (Infection Prevention and Control Program)
(1)	ผู้น�ำองค์กรสนับสนุนระบบป้องกันและควบคมุกำรตดิเชือ้โดยจัดให้มบีคุลำกรทีม่คีวำมสำมำรถ76	มทีรพัยำกร

เพียงพอ	และมีระบบสำรสนเทศที่รองรับกำรท�ำงำน.	
(2)	องค์กรจดัให้มคีณะกรรมกำรทีป่ระกอบด้วยสหวชิำชพีทีส่อดคล้องกับภำรกิจด้ำนกำรป้องกันและควบคมุกำร

ติดเชื้อ	 เช่น	แพทย์77	พยำบำล	 เภสัชกร	 เจ้ำหน้ำที่ห้องปฏิบัติกำร	นักระบำดวิทยำ	และนักจัดกำรด้ำน 
สิง่แวดล้อม	เป็นต้น	เข้ำมำมส่ีวนร่วม	เพือ่เป็นกลไกด�ำเนินงำนและประสำนงำนกิจกรรมป้องกันและควบคมุ
กำรติดเชื้อ.	โดยให้ท�ำหน้ำที่ต่ำงๆ	ดังนี้:

76 ผู้น�าควรสร้างเสรมิความสามารถของบคุลากร	โดยสนับสนุนให้แพทย์	พยำบำล	และบุคลำกรทีท่�ำงำนเก่ียวข้อง	ได้รบักำรอบรมหรือศกึษำ

ด้ำนกำรป้องกันและควบคมุกำรตดิเชือ้ในโรงพยำบำล	เพือ่ให้บคุลำกรดังกล่ำวมคีวำมรู	้เข้ำใจและสำมำรถร่วมกันพฒันำและวำงระบบป้องกัน

และควบคุมกำรติดเชื้อในโรงพยำบำลได้
77 แพทย์	 ควรเป็นแพทย์ที่รับผิดชอบเรื่องกำรป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อในโรงพยำบำล	 โดยมีควำมรู้ในเรื่องดังกลำ่วจำกกำรปฏิบัติ	 หรือ

กำรศึกษำข้อมูลวิชำกำร	ควรไดร้ับกำรฝึกอบรมด้ำนกำรปอ้งกนัและควบคุมกำรติดเชื้อในโรงพยำบำล	รวมถงึกำรดูแลรกัษำผู้ป่วยโรคติดเชื้อ

โดยเฉพำะกำรใช้ยำต้ำนจุลชีพอยำ่งเหมำะสมที่จัดขึ้นโดยองค์กรมำตรฐำน	และควรมีกำรฟื้นฟูควำมรู้อยำ่งสม�่ำเสมอ.
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(i)	 ก�ำหนดเป้ำประสงค	์วัตถุประสงค	์กลยุทธ์	มำตรกำร	ในกำรป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อ;
(ii)	ออกแบบ/ก�ำกับดูแลระบบกำรเฝ้ำระวัง	ป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อ;
(iii)	วำงแผน	ประสำนงำน	ติดตำมประเมินผลกำรปฏิบัติ;
(iv)	สรปุผลกำรด�ำเนินกำรและสือ่สำรกับทกุภำคส่วนในองค์กรเพือ่น�ำมำปรบัปรงุนโยบำยและแนวทำงปฏบิตัิ

เพื่อป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อในโรงพยำบำล.
(3)	องค์กรก�ำหนดนโยบำยและเกณฑ์ปฏบิตัใินกำรป้องกันและควบคมุกำรตดิเชือ้เป็นลำยลกัษณ์อกัษร	ครอบคลมุ

ประเด็นต่อไปนี้:
(i)	 กำรติดเชื้อที่ต�ำแหน่งจ�ำเพำะ/เกี่ยวกับอุปกรณ์จ�ำเพำะ	 เช่น	 กำรติดเชื้อแผลผ่ำตัด	 กำรติดเชื้อระบบ

ทำงเดินหำยใจ	กำรติดเชื้อระบบทำงเดินปัสสำวะ	กำรติดเชื้อจำกกำรใช้สำยสวนหลอดเลือดชนิดต่ำงๆ	
และกำรติดเชื้อในกระแสเลือด;

(ii)	มำตรกำรเพื่อจัดกำรและควบคุมกำรแพร่กระจำยของเชื้อดื้อยำ78	 รวมถึงมีมำตรกำรก�ำกับดูแลกำรใช้
ยำต้ำนจุลชีพให้เป็นไปอย่ำงเหมำะสม	ตำมแนวทำงในข้อ	II-6.1	ก(5);

(iii)	มำตรกำรรับมือกับโรคติดเชื้ออุบัติใหม่	อุบัติซ�้ำ;
(iv)	กำรดูแลและป้องกันกำรติดเชื้อในผู้ป่วยที่มีภูมิต้ำนทำนต�่ำ;

78 องค์ประกอบหลักของการควบคุมการแพร่กระจายของเชื้อดื้อยา	ได้แก	่กำรเฝำ้ระวังและติดตำมอัตรำกำรพบเชื้อดื้อยำ	กำรแยกผู้ป่วย

ตำมกลไกกำรแพร่กระจำยเชือ้รวมทัง้กำรท�ำควำมสะอำดมอือย่ำงถูกต้อง	กำรก�ำกับดแูลกำรใช้ยำต้ำนจุลชพี	กำรท�ำควำมสะอำดสิง่แวดล้อม

ของผู้ป่วย	และระบบบริหำรจัดกำรแบบสหสำขำวิชำชีพ
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(v)	กำรป้องกันกำรสัมผัสเลือดและสำรคัดหลั่งในระหว่ำงปฏิบัติงำน	 กำรดูแลบุคลำกรที่สัมผัสเลือดสำร 
คัดหลั่ง	หรือโรคติดต่อ	เช่น	วัณโรคและโรคที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน	และมีมำตรกำรที่ป้องกันไม่ให้เกิด
กำรแพร่กระจำยของเชื้อในวงกว้ำง	(ในกรณีเป็นโรคที่ระบำดได้ง่ำย);

(vi)	กำรให้บุคลำกรได้รับวัคซีนป้องกันโรคตำมมำตรฐำนที่แนะน�ำโดยองค์กรวิชำชีพ.
(4)	องค์กรวิเครำะห์ควำมเสี่ยง/โอกำสเกิดกำรติดเชื้อที่ครอบคลุมทุกบริกำรและทุกพื้นที่	 ที่มีผลต่อผู้ป่วย/ 

ผู้รับผลงำน	และบุคลำกร	โดยค�ำนึงถึงลักษณะของงำน	ลักษณะของกลุ่มผู้ป่วย	หัตถกำร	และสิ่งแวดล้อม	
กำรวเิครำะห์ควรครอบคลมุถึงหน่วยงำนจ้ำงเหมำภำยนอก	และกำรตดิเชือ้ทีม่คีวำมส�ำคญัทำงระบำดวทิยำ.

(5)	องค์กรออกแบบระบบและแนวทำงปฏิบัติในกำรเฝ้ำระวัง	ป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อครอบคลุมทุกพื้นที่
บริกำร	และกลุม่เป้ำหมำยทัง้ในผู้ป่วย/ผูรั้บผลงำน	และบคุลำกร	บนพืน้ฐำนของควำมรูว้ชิำกำรและกำรปฏบิตัิ
ซึ่งเป็นที่ยอมรับ	ตลอดจนสอดคล้องกับปัญหำกำรติดเชื้อส�ำคัญขององค์กร.

(6)	องค์กรมีพยำบำลควบคุมกำรติดเชื้อ	(Infection	Control	Nurse:	ICN)	อย่ำงน้อยหนึ่งคน	โดย	ICN	ควร
มีจ�ำนวนที่เหมำะสมกับจ�ำนวนเตียงของโรงพยำบำล	 ท�ำหน้ำที่รับผิดชอบกำรด�ำเนินกำรระบบป้องกันและ
ควบคุมกำรติดเชื้อ	ผู้ท�ำหน้ำที่นี้มีคุณสมบัติที่เหมำะสม	ผำ่นกำรศึกษำ	ฝึกอบรม	ประสบกำรณ์	และมีกำร
ก�ำหนดบทบำททีช่ดัเจน	โดยมอี�ำนำจท่ีจะใช้มำตรกำรกำรป้องกันและควบคมุกำรตดิเชือ้หรือด�ำเนินกำรศกึษำ
เมื่อรับรู้ว่ำจะมีอันตรำยเกิดขึ้นกับผู้ป่วยหรือบุคลำกรของโรงพยำบำล79.

79	 นอกจำก	ICN	แล้ว	องค์กรควรพิจำรณำให้มี	infection	control	practitioner	ซึ่งเป็นแพทย์/นักเทคนิคกำรแพทย์	ที่เข้ำใจเรื่องกำรป้องกัน

และควบคุมกำรติดเชื้อ	เพื่อเขำ้มำร่วมท�ำงำนเป็นทีมกับ	ICN
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(7)	ระบบป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อเป็นส่วนหนึ่งของโปรแกรมกำรพัฒนำคุณภำพและควำมปลอดภัย	ซึ่งมี
ควำมร่วมมือและกำรประสำนงำนที่ดีภำยในทั่วทั้งองค์กร	ร่วมกับพันธมิตร	ผู้ป่วย	และครอบครัว.

(8)	องค์กรให้ควำมรูเ้ก่ียวกับกำรป้องกันและควบคมุกำรตดิเชือ้แก่บคุลำกร	แพทย์	ผู้ป่วย	ครอบครวั	และผูด้แูล
ผู้ป่วยอย่ำงสม�ำ่เสมอ	โดยองค์กรท�ำให้มัน่ใจได้ว่ำบคุลำกรม	ีควำมรู้	ควำมเข้ำใจ	ควำมตระหนักและมกีำรปฏบิตัิ
ตำมหลักกำรป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้ออย่ำงเป็นวัฒนธรรม.

ข. การเฝ้าระวงัการตดิเชือ้และควบคมุการแพร่กระจายเชือ้ (Infection Surveillance and Control)
(1)	องค์กรเฝำ้ระวังกำรติดเชื้อจำกบริกำรสุขภำพในเชิงรุกจำกล�ำดับควำมส�ำคัญที่ระบุไว้	โดยใช้ค�ำจ�ำกัดควำม

ที่เป็นมำตรฐำน	 วิธีกำรเฝ้ำระวังและกำรวิเครำะห์ซึ่งเป็นที่ยอมรับทำงวิชำกำรและสอดคล้องกับบริบทของ
องค์กร	ครอบคลุมตลอดภำวะต่อเนื่องของกำรดูแล	รวมทั้งติดตำมแบบแผนกำรดื้อยำของเชื้อจุลชีพ	และ
ประสำนกับระบบรำยงำนโรคตำมที่กฎหมำยก�ำหนด.

(2)	องค์กรมีกระบวนกำรในกำรวินิจฉัยและยืนยันเมื่อสงสัยกำรติดเชื้อจำกบริกำรสุขภำพอย่ำงรวดเร็ว	ส�ำหรับ
ผู้ป่วยซึ่งไม่ได้มีระบบกำรเฝ้ำระวังไปข้ำงหน้ำในข้อ	(1).

(3)	องค์กรใช้ผลของกำรเฝ้ำระวงัเพือ่ให้ข้อมลูแก่ผู้ให้กำรดแูลผู้ป่วย	เพ่ือบ่งชีก้ำรระบำด	ปรบัปรุงระบบกำรป้องกัน
และควบคุมกำรติดเชื้อ	ปรับปรุงวิธีกำรปฏิบัติและป้องกันกำรติดเชื้อในลักษณะเดียวกัน	และเพื่อให้ควำมรู้
แก่บุคลำกร.
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(4)	องค์กรจัดท�ำแนวทำงกำรบ่งชี้กำรระบำดของโรคหรือเชื้อก่อโรคที่เป็นปัญหำส�ำคัญ	และน�ำไปปฏิบัต	ิมีกำร
ระบุกำรระบำดในลักษณะของบุคคล	สถำนที่	เวลำ	และสื่อสำรข้อมูลให้หน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง.

(5)	องค์กรมอบหมำยผู้รับผิดชอบพร้อมด้วยทรัพยำกรและอ�ำนำจตัดสินใจที่เพียงพอ	 เพื่อจัดกำรและควบคุม 
กำรระบำด	โดยร่วมมือกับหน่วยงำนที่มีอ�ำนำจหน้ำที่เกี่ยวข้อง.

(6)	องค์กรมวีธีิกำรในกำรรบัรู้สถำนกำรณ์โรคตดิเชือ้อบุตัใิหม่ทีเ่ป็นระบบและเชือ่มโยงกับหน่วยงำนสำธำรณสขุ
ภำยนอกและชุมชน	และมีกำรสื่อสำรภำยในองค์กรได้ทันต่อสถำนกำรณ์.
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II-4.2 การปฏิบัติเพื่อการป้องกันการติดเชื้อ (Infection Prevention Practices)
องค์กรสร้างความมั่นใจว่ามีการปฏิบัติที่เหมาะสมเพื่อการป้องกันการติดเชื้อจากบริการสุขภาพ.

ก. การป้องกันการติดเชื้อทั่วไป (General Infection Prevention Practices)
(1)	มีกำรจัดท�ำระเบียบ/แนวทำงปฏิบัติในกำรลดควำมเสี่ยงจำกกำรติดเชื้อและน�ำไปปฏิบัติ	ดังต่อไปนี้:

(i) กำรปฏบัิตเิพือ่ป้องกันกำรติดเชือ้และควบคมุกำรแพร่กระจำยเชือ้	จำกผู้ป่วยสูผู้่ป่วย	บคุลำกร	ญำต	ิและ
สิง่แวดล้อม	(isolation	precautions)	ซึ่งประกอบด้วย	standard	precautions	และ	transmission-
based	precautions80;

(ii)	กำรท�ำควำมสะอำด	ท�ำลำยเชื้อ	และท�ำให้ปรำศจำกเชื้อ	ส�ำหรับอุปกรณ์ที่สำมำรถน�ำกลับมำใช้ใหม่ได้	

80 Standard precautions	หมำยถึง	ชุดของกำรปฏิบัติพื้นฐำนเพื่อลดควำมเสี่ยงในกำรแพร่กระจำยเชื้อ	ที่ใช้ในกำรดูแลผู้ป่วยทุกรำย	ไม่ว่ำ

ผู้ป่วยนั้นจะมีกำรติดเชื้อหรือมีอำกำรหรือไม่	อำทิ	กำรท�ำควำมสะอำดมือ	(hand	hygiene)	กำรใช้เสื้อผำ้และอุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลเมื่อ

คำดว่ำจะมีกำรสัมผัสแหล่งโรค	กำรป้องกันกำรถูกเข็มหรือวัสดุมีคมอื่นทิ่มต�ำ	สุขอนำมัยเกี่ยวกับกำรไอจำม	กำรท�ำควำมสะอำดสิ่งแวดล้อม	

กำรจัดกำรเสือ้ผ้ำและเคร่ืองนอนผู้ป่วย	กำรจัดกำรขยะ	กำรจดักำรเครือ่งมอืทีใ่ช้ในกำรดแูลผูป่้วย	ส่วน	transmission-based	precautions	

แบ่งออกเป็น	contact,	droplet,	vector	และ	airborne	transmission
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(iii)	กำรจัดกำรกับวัสดุที่หมดอำยุ	 และกำรน�ำอุปกรณ์กำรแพทย์ที่ออกแบบเพื่อใช้ครั้งเดียวแต่มีรำคำแพง
หรือจัดหำได้ยำกกลับมำใช้ใหม่	(ถ้ำสำมำรถน�ำมำใช้ได้)81.

(2)	มีกำรควบคุมสิ่งแวดล้อมเพื่อลดควำมเสี่ยงในกำรแพร่กระจำยเชื้อโรคและกำรปนเปื้อนในสิ่งแวดล้อม:	
(i)	 กำรก่อสร้ำงและปรับปรุงพื้นที่ภำยในองค์กร	ต้องมีกำรประเมินควำมเสี่ยงในกำรติดเชื้อและผลกระทบ

อืน่ทีเ่กิดจำกงำนก่อสร้ำง	ตกแต่งปรบัปรงุ	และรือ้ท�ำลำยสิง่ก่อสร้ำง	แล้ววำงมำตรกำรเพือ่ลดควำมเสีย่ง
ที่จะเกิดขึ้น;

(ii)	องค์กรจัดโครงสร้ำงอำคำรสถำนที	่วำงระบบกำรควบคมุสภำพแวดล้อมและระบบสำธำรณูปโภคโดยใช้
วธีิกำรและอปุกรณ์ทีเ่หมำะสม82	และบ�ำรงุรกัษำอำคำรสถำนท่ี	เพือ่ป้องกันกำรแพร่กระจำยสิง่ปนเป้ือน
และเชื้อโรค;

(iii)	องค์กรจัดให้มีพื้นที่แยกโรค	(zoning)	และเส้นทำงกำรเคลื่อนย้ำย	(patient	flow)	ส�ำหรับผู้ป่วยที่เป็น
โรคที่อำจจะมีกำรแพร่ระบำดได้ง่ำย;

81	 กำรใช้งำนเคร่ืองมอืและอปุกรณ์ทำงกำรแพทย์ซ�ำ้อำจท�ำได้ภำยใต้เง่ือนไขทีส่อดคล้องกับค�ำแนะน�ำกำรใช้งำนจำกผู้ผลติและมำตรฐำนกำรปฏบิตัิ

ทีเ่ป็นทีย่อมรับ	กำรจัดกำรครอบคลมุถึง:	กำรก�ำหนดชนิดของวสัดอุปุกรณ์ทีอ่นุญำตให้ใช้งำนซ�ำ้ได้	 จ�ำนวนครัง้สงูสดุทีจ่ะใช้ซ�ำ้ได้	ลกัษณะทำง

กำยภำพทีบ่่งชีว่้ำวสัดอุปุกรณ์น้ันไม่ควรน�ำมำใช้ซ�ำ้แล้ว	กระบวนกำรท�ำควำมสะอำดวสัดอุปุกรณ์น้ัน	ระบบเฝ้ำระวงัควำมปลอดภัยในกำรใช้งำน

วัสดุอุปกรณ์นั้น
82 การควบคมุสภาพแวดล้อม	เช่น	ห้องแยกระบบควำมดนัอำกำศเป็นบวก	ห้องแยกผู้ป่วยโรคทีแ่พร่เชือ้ทำงอำกำศ	biological	safety	cabinet	

กำรจัดระบบระบำยอำกำศและปรับอำกำศ	
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(iv)	องค์กรแยกบริเวณใช้งำนที่สะอำดจำกบริเวณปนเปื้อน.
(v)	กำรท�ำควำมสะอำดพื้นผิวของอำคำรสถำนที่	 และสิ่งแวดล้อมรอบตัวผู้ป่วยด้วยควำมเหมำะสม	 เช่น	

กรณีผู้ป่วยเชื้อดื้อยำ	ซึ่งต้องมีควำมเข้มงวดในกำรท�ำควำมสะอำดด้วยน�้ำยำฆ่ำเชื้อเป็นพิเศษ.
(3)	มกีำรระบุพืน้ทีท่�ำงำนทีต้่องใส่ใจในกำรป้องกันและควบคมุกำรตดิเชือ้	และมกีำรด�ำเนินกำรเพือ่ลดควำมเสีย่ง

ต่อกำรติดเชื้อตำมมำตรกำรที่ก�ำหนด	โดยพื้นที่ที่ควรให้ควำมส�ำคัญ	ได้แก่:
l	 ห้องผ่ำตัด;
l	 ห้องคลอด;
l	 หอผู้ป่วยวิกฤติ;
l	 หอผู้ป่วยอำยุรกรรม	ศัลยกรรม	กุมำรเวชกรรม	โดยเฉพำะพื้นที่ที่มีควำมแออัด;
l	 หน่วยบริกำรฉุกเฉิน;
l	 หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยในโดยเฉพำะส�ำหรับผู้ป่วยควำมต้ำนทำนต�่ำ	ผู้ป่วยวัณโรคที่ยังไม่ได้รับ

กำรรักษำเพียงพอ	และผู้ป่วยเด็ก;
l	 ห้องแยกผู้ป่วยโรคติดเชื้ออันตรำย;
l	 หน่วยงำนทันตกรรม;
l	 หน่วยไตเทียม;
l	 หน่วยงำนเตรียมยำ;
l	 หน่วยจ่ำยกลำง;
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l	 โรงครัว;
l	 หน่วยกำยภำพบ�ำบัด;
l	 หน่วย	X-RAY.

ข. การป้องกันการติดเชื้อในกลุ่มจ�าเพาะ (Specific Infection Prevention Practices)
(1)	มีกำรด�ำเนินกำรเพื่อลดควำมเสี่ยงของกำรติดเชื้อที่ส�ำคัญขององค์กร	 เช่น	กำรติดเชื้อแผลผ่ำตัด	กำรติด

เชื้อระบบทำงเดินหำยใจ	กำรติดเชื้อระบบทำงเดินปัสสำวะ	กำรติดเชื้อจำกกำรให้สำรน�้ำ	และกำรติดเชื้อ
ในกระแสเลือด	ตำมแนวทำงปฏิบัติที่องค์กรก�ำหนด.

(2)	มีกำรด�ำเนินกำรตำมระเบียบปฏิบัติในกำรดูแลผู้ป่วยที่มีภูมิต้ำนทำนต�่ำ.
(3)	มีกระบวนกำรในกำรจัดกำรเชื้อที่ดื้อยำตำมองค์ประกอบหลักดังกล่ำวข้ำงต้น	และมีกำรติดตำมประเมินผล

กำรด�ำเนินกำรอย่ำงสม�ำ่เสมอ	โดยมุง่เน้นกำรควบคมุเชือ้ดือ้ยำทีม่ผีลกระทบสงูต่อภำวะสขุภำพและผลกำร
รักษำ	เช่น	เชื้อดื้อยำที่พบบ่อย	มีอัตรำตำยสูง.

(4)	มีแผนปฏิบัติกำรและมีกำรซ้อมแผนรับมือโรคติดเชื้ออุบัติใหม่/อุบัติซ�้ำ.
(5)	มีกำรด�ำเนินกำรตำมแนวทำง/ขั้นตอนในกำรดูแลบุคลำกรที่สัมผัสเลือด/สำรคัดหลั่งจำกผู้ป่วยหรือเจ็บป่วย

ด้วยโรคติดเชื้อจำกกำรท�ำงำนและโรคที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน.	 มีกำรจัดให้บุคลำกรได้รับวัคซีนที่จ�ำเป็นตำม
ควำมเหมำะสม	บคุลำกรมกีำรปฏบิตัติำมมำตรกำรป้องกันไมให้เกิดกำรแพร่กระจำยของเชือ้ต่อจำกบคุลำกร
ผู้ติดเชื้อ.
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 II-5 ระบบเวชระเบียน (Medical Record System)

II-5.1 ระบบบริหารเวชระเบียน (Medication Record Management System)

องค์กรจัดให้มีระบบบริหารเวชระเบียนที่มีประสิทธิภาพเพื่อตอบสนองความต้องการของผู้เกี่ยวข้องทุกฝ่าย.

ก. การวางแผนและออกแบบระบบ ข. การรักษาความปลอดภัยและความลับ

เป้าหมายของการบันทึกเวชระเบียน
การสื่อสาร ความต่อเนื่อง การประเมินคุณภาพ

การจัดเก็บเวชระเบียน
เหมาะสม รักษาความลับ ป้องกันจากการสูญหาย/ความเสียหายทางกายภาพ 

ป้องกันการแก้ไขดัดแปลง/เข้าถึง/ใช้โดยผู้ไม่มีหน้าที่ 
การเก็บรักษาและท�าลายตามกฎหมาย/ระเบียบ

การรักษาความลับ
ผู้มีสิทธิเข้าถึง ข้อมูลที่เข้าถึงได้ ข้อมูลที่เก็บในคอมพิวเตอร์ 

การเปิดเผยข้อมลูผูป่้วย หน้าทีใ่นการรกัษาความลบัของผูเ้ข้าถึงข้อมลู 
วิธีปฏิบัติเมื่อมีการละเมิด

การให้ความรู้แก่บุคลากร
ความรับผิดชอบในการรักษาความลับ confidentiality

การให้ผู้ป่วยเข้าถึงข้อมูลในเวชระเบยีนของตน

ประเมินความต้องการ
ผู้ให้บริการ ผู้บริหาร ผู้ป่วย/ผู้รับผลงาน 

และหน่วยงานภายนอก
ออกแบบระบบ

1

2

1

2

3

4

การด�าเนินการ

ประเมิน
และปรับปรุง

5

ข้อก�าหนดการบันทึก
ผู้มีสิทธิบันทึก สัญลักษณ์และค�าย่อ

การทบทวนสอบค�าสั่งด้วยวาจา/

สื่ออิเล็กทรอนิกส์ รหัสมาตรฐาน 

วิธีการบันทึก การป้องกันความคลาดเคลื่อน

ในการบันทึก EMR การแจ้งเตือนข้อมูลส�าคัญ 

แผนการดูแล บันทึกความก้าวหน้า 

บันทึกเหตุการณ์ส�าคัญ

3
บันทึกรหัส จัดท�าดัชนี 

ประมวลเป็นสารสนเทศ
ที่มีคุณภาพ

4
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II-5.2 เวชระเบียนผู้ป่วย (Paient Medical Record)

ผู้ป่วยทุกรายมีเวชระเบียนซึ่งมีข้อมูลเพียงพอส�าหรับการสื่อสาร การดูแลต่อเน่ือง การเรียนรู้ การวิจัย การประเมินผล  
และการใช้เป็นหลักฐานทางกฎหมาย.

บันทึกเวชระเบียนมีข้อมูลเพียงพอส�าหรับ
  การระบุตัวผู้ป่วย 
  มีข้อมูลสนับสนุนการวินิจฉัยโรคและแผนการดูแลรักษา 
  ประเมินความเหมาะสมของการดูแลรักษา 
  ทราบความเป็นไป และผลการรักษา
  เอื้อต่อความต่อเนื่องในการดูแล
  ให้รหัสได้อย่างถูกต้อง
  การใช้เป็นหลักฐานทางกฎหมาย
  การประเมินคุณภาพการดูแลผู้ป่วย

1

ทบทวนเวชระเบียน
ประเมินความสมบูรณ์ 

ความถูกต้อง 
การบันทึกในเวลาที่ก�าหนด

การเรียนรู้และพัฒนาคุณภาพ

2
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II-5.1 ระบบบริหารเวชระเบียน83 (Medication Record Management System)
องค์กรจัดให้มีระบบบริหารเวชระเบยีนทีม่ปีระสิทธิภาพเพือ่ตอบสนองความต้องการของผู้เก่ียวข้องทกุฝ่าย.

ก. การวางแผนและออกแบบระบบ (Planning and Design)
(1)	องค์กรก�ำหนดเป้ำหมำยของกำรบนัทกึเวชระเบยีนร่วมกันโดยทกุวชิำชพีทีเ่ก่ียวข้อง	โดยเป้ำหมำยครอบคลมุ

กำรสื่อสำร	กำรใช้งำน	ควำมต่อเนื่องในกำรดูแลรักษำ	และกำรประเมินคุณภำพ.
(2)	กำรออกแบบระบบเวชระเบียนเป็นผลจำกกำรประเมนิควำมต้องกำรของผู้ให้บรกิำร	ผู้บรหิำร	รวมทัง้ผู้ป่วย/

ผู้รับผลงำน	และหน่วยงำนภำยนอก.

83 เวชระเบียน	หมำยถึง	บันทึกทำงกำรแพทย์ทุกประเภท	ที่ใช้บันทึกและเก็บรวบรวมเรื่องรำวประวัติของผู้ป่วย	เอกสำรกำรยินยอมให้ท�ำกำร

รักษำพยำบำล	ข้อมูลบ่งชี้เฉพำะของบุคคล	กำรรักษำพยำบำล	คำ่รักษำพยำบำล	ผลกำรตรวจจำกห้องปฏิบัติกำร	ผลกำรชันสูตรบำดแผล

หรือผลกำรชันสูตรพลิกศพ	 ผลกำรบันทึก	 รูปภำพหรือเครื่องหมำยอื่นใด	 จำกอุปกรณ์เคร่ืองมือในสถำนพยำบำล	 หรือเอกสำรกำรบันทึก 

กำรกระท�ำใดๆ	ทีเ่ป็นกำรสัง่กำรรกัษำ	กำรปรกึษำเพือ่กำรรกัษำพยำบำล	กำรส่งต่อผู้ป่วยไปท�ำกำรรักษำทีอ่ืน่	กำรรบัผู้ป่วยรกัษำต่อ	กำรกระท�ำ

ตำมค�ำสั่งของผู้มีอ�ำนำจในกำรรักษำพยำบำลตำมที่สถำนพยำบำลก�ำหนดไว้	เอกสำรอื่นๆ	ที่ใช้ประกอบเพื่อกำรตัดสินใจทำงกำรแพทย	์เพื่อ

กำรประสำนงำนในกำรรักษำพยำบำลผู้ป่วย	และเอกสำรอื่นใดที่สถำนพยำบำลก�ำหนดไว้ว่ำเป็นเอกสำรทำงเวชระเบียน	นอกจำกนี้ยังรวมถึง

เอกสำรทำงกำรแพทย์ทีอ่ยูใ่นรูปแบบสือ่ดจิิทลั	หรอืระบบอเิลก็ทรอนิกส์	(Electronic	Medical	Record:	EMR)	ซึง่เป็นรปูแบบของเวชระเบยีน

ที่มีกำรพัฒนำขึ้นในปัจจุบัน
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(3)	เวชระเบียนผู้ป่วยมีข้อมูลที่ถูกต้อง	สมบูรณ์	เป็นปัจจุบัน	และไม่สูญหำยง่ำย	เพื่อสนับสนุนกำรดูแลรักษำ 
ผู้ป่วยอย่ำงต่อเน่ืองและปลอดภัย	ครอบคลมุกำรบนัทกึเวชระเบยีนทำงอเิลก็ทรอนิกส์84	(Electronic	Medical	
Record).	กำรบันทึกเวชระเบียนควรเป็นไปตำมข้อก�ำหนดต่อไปนี้:
(i)	 กำรก�ำหนดผู้มีสิทธิบันทึกในเวชระเบียน;
(ii)	 กำรใช้สัญลักษณ์และค�ำย่อที่เป็นมำตรฐำน;
(iii)	กำรรับและทวนสอบค�ำสั่งกำรรักษำด้วยวำจำ	หรือผ่ำนสื่ออิเล็กทรอนิกส์;
(iv)	 กำรใช้รหัสกำรวินิจฉัยโรคและรหัสหัตถกำรที่เป็นมำตรฐำน;
(v)	 กำรบันทึกด้วยลำยมือที่อ่ำนออก	ระบุวันเวลำ	แล้วเสร็จในเวลำที่ก�ำหนด	และมีกำรลงนำมที่ชัดเจน;
(vi)	 กรณีเป็นเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ควรมีกำรออกแบบกำรบันทึกเพื่อป้องกันควำมคลำดเคลื่อนของ

ข้อมูลซึ่งครอบคลุมข้อมูลตำมมำตรฐำนวิชำชีพ	เช่น	ข้อมูลรูปภำพ	ออกแบบกำรสอบทำน	และกำร
ลงนำมทำงอิเล็กทรอนิกส์	ที่มีแนวทำงปฏิบัติที่ชัดเจนและสื่อสำรท�ำควำมเข้ำใจตรงกันในองค์กร;

(vii)	กำรแจ้งเตือนข้อมูลส�ำคัญ;
(viii)	บันทึกควำมก้ำวหน้ำ	 สิ่งที่สังเกตพบ	 รำยงำนกำรให้ค�ำปรึกษำ	 ผลกำรตรวจวินิจฉัย	 และมีแผนกำร

ดูแลรักษำที่ทุกวิชำชีพใช้ร่วมกัน;

84 เวชระเบยีนอเิล็กทรอนิกส์	หมำยถึง	เอกสำรเวชระเบยีนผู้ป่วยทัง้แฟ้มทีถู่กบนัทกึข้อมลูบรกิำร	ข้อมลูทำงกำรแพทย์	และข้อมลูเฉพำะส�ำหรบั

ผู้ป่วยแต่ละคน	โดยพื้นฐำนแพลตฟอร์มของโรงพยำบำลหรือจัดเก็บเวชระเบียนด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์
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(ix)	 เหตุกำรณ์ส�ำคัญ	เช่น	กำรเปลี่ยนแปลงอำกำรของผู้ป่วย/ผู้รับผลงำน	และกำรตอบสนองต่อกำรดูแล
รักษำ	รวมถึงเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์ที่เกิดขึ้น85.

(4)	ข้อมูลในบันทึกเวชระเบียนได้รับกำรบันทึกรหัสและจัดท�ำดัชนีเพื่อน�ำไปประมวลผลเป็นสำรสนเทศกำรดูแล
ผู้ป่วยที่มีคุณภำพในเวลำที่เหมำะสม.

(5)	องค์กรประเมนิและปรบัปรุงระบบบรหิำรเวชระเบยีนอย่ำงสม�ำ่เสมอ	เพ่ือสร้ำงควำมมัน่ใจว่ำระบบตอบสนอง
ต่อควำมต้องกำรขององค์กรและผู้ป่วย.

ข. การรักษาความปลอดภัยและความลับ (Security and Confidentiality)
(1)	กำรจัดเก็บเวชระเบียนทั้งในรูปแบบเอกสำรและอิเล็กทรอนิกส์:

(i)	 มีกำรจัดเก็บอย่ำงเหมำะสม;
(ii)	มีกำรจัดเก็บที่รักษำควำมลับได้;
(iii)	มกีำรจัดเก็บทีป่ลอดภัย	ได้รบักำรป้องกันจำกกำรสญูหำย	ควำมเสยีหำยทำงกำยภำพ	รวมถึงกำรโจมตี

ทำงไซเบอร์	กำรแก้ไขดัดแปลง	เข้ำถึง	หรือใช้โดยผู้ไม่มีอ�ำนำจหน้ำที่;
(iv)	ถูกเก็บรักษำและถูกท�ำลำยตำมที่ก�ำหนดไว้ในกฎหมำยและระเบียบที่เกี่ยวข้อง.

85 การบันทึกเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ในเวชระเบียน	เป็นประโยชน์ส�ำหรับผู้ป่วยและทีมผู้ให้กำรรักษำ	ในกำรติดตำม	เฝ้ำระวัง	และให้กำร

ดูแลรักษำผู้ป่วยเพื่อควำมปลอดภัย
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(2)	องค์กรก�ำหนดนโยบำยและระเบียบปฏิบัติที่จ�ำเป็นเพื่อรักษำควำมปลอดภัยและควำมลับของข้อมูลและ
สำรสนเทศของผู้ป่วยในเวชระเบียน	ได้แก่:
(i)	 กำรก�ำหนดผู้มีสิทธิเข้ำถึงข้อมูล;
(ii)	กำรระบุข้อมูลที่ผู้เกี่ยวข้องแต่ละระดับสำมำรถเข้ำถึงได้;
(iii)	มำตรกำรในกำรรักษำควำมปลอดภัยและควำมลับของข้อมูลผู้ป่วยที่เก็บไว้ด้วยคอมพิวเตอร์;
(iv)	กำรอนุญำตให้เปิดเผยข้อมูลผู้ป่วย;
(v)	หน้ำที่ในกำรรักษำควำมลับของผู้ที่เขำ้ถึงข้อมูล;
(vi)	วิธีปฏิบัติเมื่อมีกำรละเมิด.

(3)	องค์กรให้ควำมรู้แก่บุคลำกรอย่ำงต่อเนื่องเกี่ยวกับควำมรับผิดชอบในกำรรักษำควำมลับ	วิธีกำรจัดกำรเมื่อ
มีกำรขอให้เปิดเผยข้อมูลซึ่งอำจเป็นกำรละเมิดกำรรักษำควำมลับ.

(4)	องค์กรมีกระบวนกำรให้ผู้ป่วยสำมำรถเข้ำถึงข้อมูลและสำรสนเทศในเวชระเบียนของตนหรือผู้ได้รับมอบ
อ�ำนำจตำมกฎหมำยได้	โดยมีกำรท�ำควำมเข้ำใจในเน้ือหำและข้อจ�ำกัดของสิง่ทีบ่นัทกึอย่ำงถูกต้องเหมำะสม.



มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5118

ตอนที่ II  ระบบงานส�าคัญของโรงพยาบาล

II-5.2 เวชระเบียนผู้ป่วย (Paient Medical Record)
ผู้ป่วยทุกรายมีเวชระเบียนซึ่งมีข้อมูลเพียงพอส�าหรับการสื่อสาร การดูแลต่อเนื่อง การเรียนรู้ การวิจัย 
การประเมินผล และการใช้เป็นหลักฐานทางกฎหมาย
(1)	บันทึกเวชระเบียนมีข้อมูลเพียงพอ	ส�ำหรับ:

(i)	 สื่อสำรระหว่ำงผู้ให้บริกำรในกำรระบุตัวผู้ป่วย;
(ii)	 สนับสนุนกำรวินิจฉัยโรคและแผนกำรดูแลรักษำ;
(iii)	ประเมินควำมเหมำะสมของกำรดูแลรักษำ;
(iv)	 ทรำบควำมเป็นไปของกำรรักษำและผลกำรรักษำ;
(v)	 เอื้อต่อควำมต่อเนื่องในกำรดูแล;
(vi)	 ให้รหัสได้อย่ำงถูกต้อง;
(vii)	ใช้เป็นหลักฐำนทำงกฎหมำย;
(viii)	ประเมินคุณภำพกำรดูแลผู้ป่วย.

(2)	มกีำรทบทวนเวชระเบยีนเป็นระยะเพือ่ประเมนิควำมสมบรูณ์	ควำมถูกต้อง	กำรบนัทกึในเวลำทีก่�ำหนด	และ
กำรทบทวนเวชระเบียนเพื่อเรียนรู้และพัฒนำคุณภำพบริกำร.
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 II-6 ระบบการจัดการด้านยา (Medication Management System)

II-6.1 การก�ากับดแูลด้านยาและสิง่แวดล้อมสนับสนุน (Medication Oversight and Supportive Environment)

องค์กรสร้างความมั่นใจในระบบการจัดการด้านยาที่ปลอดภัย เหมาะสม และได้ผล รวมทั้งการมียา ที่มีคุณภาพสูง พร้อมใช้ 
ส�าหรับผู้ป่วย ผ่านกลไกก�ากับดูแลและสิ่งแวดล้อมสนับสนุน.

ข. สิ่งแวดล้อมสนับสนุน

ค. การจัดหาและเก็บรักษายา

ยามีคุณภาพสงู 
พร้อมใช้

ความรูค้วามสามารถ (ระบบยา การใช้ยา)

ยาและเวชภณัฑ์
ฉกุเฉนิท่ีจ�าเป็น

จัดการยาท่ีส่งคืน

เก็บส�ารองเหมาะสมปลอดภยั

การจ่ายยาในเวลาท่ี
ห้องยาปิด

การเข้าถงึข้อมูลเฉพาะของผูป่้วย

สิง่แวดล้อมทางกายภาพ

บรกิารเภสชักรรมทางไกล

ข้อมูลยาท่ีจ�าเป็น

ระบบคอมพวิเตอร์สนับสนุน การส่งสญัญาณเตอืน

ก. การก�ากับดูแลการจัดการด้านยา

บญัชยีาโรงพยาบาล
จ�ากัดให้มีรายการยาเท่าที่จ�าเป็น พิจารณาความปลอดภัยและความคุ้มค่า
ก�าหนดมาตรการความปลอดภัยส�าหรับยาใหม่หรือการใช้ยานอกบัญชียา

ตดิตามตวัวดั วเิคราะห์ ประเมนิ ปรบัปรุง

2

1

4

5

3

6
1

3

5

2

4

5

6

4

3

2

1

คณะกรรมการเภสชักรรม
และการบ�าบดั (PTC)

ออกแบบ 
ก�ากับดูแลระบบการจดัการด้านยา

เพ่ือความปลอดภัย 
การใช้ยาสมเหตุผล ประสทิธิผล 

ประสทิธิภาพ

การป้องกัน ME/ADE
จัดท�านโยบายและระเบียบปฏิบัติ 

น�าสู่การปฏิบัติ ตรวจสอบ ทีมผู้ให้บริการตอบสนองต่อ 
ME/ADE ที่เกิดหรือมีโอกาสเกิดอย่างเหมาะสม

ยาท่ีต้องระมัดระวงัสงู (HAD)
ก�าหนดรายการ 

กระบวนการที่เหมาะสม

แผนงานการใช้ยาสมเหตผุล
และดแูลการใช้ยาต้านจลุชพี

จัดหายา
ยาในบญัช ียาขาดแคลน 

ยาจ�าเป็นเร่งด่วน

การใช้ยาท่ีเหมาะสม 
ปลอดภยั ได้ผล



120

ตอนที่ II  ระบบงานส�าคัญของโรงพยาบาล

มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5

II-6.2  การปฏิบัติในการใช้ยา (Medication Use Practices)

องค์กรท�าให้มั่นใจในความปลอดภัย ความถูกต้อง ความเหมาะสม และประสิทธิผลของกระบวนการทั้งหมดตั้งแต่การ
สั่งใช้ยาจนถึงการบริหารยา.

ก. การสั่งใช้และถ่ายทอดค�าสั่ง ข. การเตรียม เขียนฉลาก จัดจ่าย และส่งมอบยา ค. การบริหารยา

บรหิารถูกต้องปลอดภยั
ผูใ้ห้ อปุกรณ์ บนัทึก ตรวจสอบซ�า้ (HAD) 

รายงานผูส้ัง่ใช้เมือ่เกิด ME/ADR

ตดิตามผลการบ�าบดัด้วยยา
ตดิตามและบนัทึก

ให้ข้อมูลเก่ียวกับยา
แก่ผูป่้วย ครอบครวั ผูดู้แล  เป็นส่วนหน่ึง

ของการดแูล

การใช้ยาท่ีปลอดภยั ถูกต้อง เหมาะสม ได้ผล

ความถูกต้อง ณ ช่วงรอยต่อ/ส่งต่อ
(medication reconciliation)

มาตรฐานการบันทึกข้อมลูยาของผูป่้วย บญัชรีายการยา
ท่ีผูป่้วยได้รบั การส่งมอบรายการยา ณ ช่วงรอยต่อ 

การเปรยีบเทยีบรายการยาท่ีผูป่้วยได้รบักับค�าสัง่ใช้ยา 
การตดัสนิใจและสือ่สาร

การสัง่จ่ายยา
ผ่านระบบคอมพวิเตอร์ (CPOE)

ออกแบบเพ่ือลดความคลาดเคลือ่น
ระบบช่วยสนับสนุนการตดัสนิใจสัง่ใช้ยา

1

2

3

2

การสัง่และถ่ายทอดค�าสัง่
ชดัเจน ถูกต้อง ปฏิบตัติามนโยบายเรือ่งค�าสัง่ท่ีห้ามใช้ 
การปฏิบัตต่ิอค�าสัง่ด้วยวาจา/ผ่านสือ่อเิลก็ทรอนกิส์ 

ค�าส่ังใช้ยาเคมบี�าบดัเกณฑ์พิจารณาค�าสัง่ทีย่อมรบัได้

1

การจัดเตรยีมยา
เหมาะสม ปลอดภยั สถานท่ี/สิง่แวดล้อม หลกีเลีย่งการสมัผสั 

เตรยีมใน laminar air flow cabinet

ฉลากยา
เหมาะสม ชดัเจน อ่านง่าย

การส่งมอบให้หน่วยดแูล
ปลอดภัย รดักุม พร้อมใช้ ทันเวลา 
ป้องกันอันตรายจากยาเคมบี�าบดั/

ยาอนัตราย ยาท่ีส่งคืน

การส่งมอบให้ผู้ป่วย
ตรวจสอบ แนะน�า

1 4

2

3

4

5

3

การทบทวนค�าสัง่ใช้ยา
ถูกต้อง เหมาะสม ปลอดภัย ขนาดยา

ยาท่ีผู้ป่วยน�าตดิตวัมา
จดัการให้ปลอดภัย สอดคล้องกับแผน

ยาท่ีผูป่้วยบรหิารเอง

ทบทวนความถูกต้อง
ยา คณุภาพยา ข้อห้าม เวลา ขนาด วิธีการให้
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II-6.1 การก�ากับดูแลและสิ่งแวดล้อมสนับสนุน (Medication Oversight and Supportive Environment)
องค์กรสร้างความมั่นใจในระบบการจัดการด้านยาที่ปลอดภัย เหมาะสม และได้ผล รวมทั้งการมียา86

ที่มีคุณภาพสูง พร้อมใช้ ส�าหรับผู้ป่วย ผ่านกลไกก�ากับดูแลและสิ่งแวดล้อมสนับสนุน.

ก. การก�ากับดูแลการจัดการด้านยา (Medication Management Oversight)
(1)	องค์กรจัดตั้งคณะกรรมกำรเภสัชกรรมและกำรบ�ำบัด	(Pharmaceutical	and	Therapeutic	Committee-	

PTC)	 จำกสหสำขำวิชำชีพ	 ท�ำหน้ำที่ออกแบบและก�ำกับดูแลระบบกำรจัดกำรด้ำนยำ87 ครอบคลุมกำรให้
บริกำรเภสัชกรรมทำงไกล88	 (telepharmacy)	 ให้มีควำมปลอดภัยตำมมำตรฐำนวิชำชีพ	มีกำรใช้ยำอย่ำง

86 ยา	นิยำมตำมพระรำชบัญญัติยำ	(ฉบับที	่6)	พ.ศ.	2562	หมำยถึง	วัตถุที่รับรองไว้ในต�ำรำยำที่รัฐมนตรีประกำศ	(ซึ่งครอบคลุม	ต�ำรำยำ

แผนปัจจุบัน	เช่น	ต�ำรำยำของประเทศไทย	ต�ำรำยำมำตรฐำนสมุนไพรไทย	และต�ำรำยำแผนโบรำณ)	วัตถุที่มุ่งหมำยส�ำหรับใช้ในกำรวินิจฉัย	

บ�ำบัด	บรรเทำ	รักษำ	หรือป้องกันโรค	หรือควำมเจ็บป่วยของมนุษย์หรือสัตว	์วัตถุที่เป็นเภสัชเคมีภัณฑ	์หรือเภสัชเคมีภัณฑ์กึ่งส�ำเร็จรูป	หรือ

วัตถุที่มุ่งหมำยส�ำหรับให้เกิดผลแก่สุขภำพ	โครงสรำ้ง	หรือกำรกระท�ำหน้ำที่ใดๆ	ของรำ่งกำยมนุษย์หรือสัตว์
87	 ก�ำกับดแูลยำทกุชนิดในโรงพยำบำล	ทัง้สำรทบึรงัสหีรอืสำรทีใ่ช้ในกำรวนิิจฉยัโรค	ยำทีใ่ช้ในห้องผ่ำตดั	วคัซนี	รวมถึงสมนุไพรและยำแผนไทย

ทีมี่ใช้ในโรงพยำบำล	โดยอำจแต่งตัง้ผู้เชีย่วชำญด้ำนยำแต่ละประเภทเข้ำเป็นคณะกรรมกำรหรอือนุกรรมกำรภำยใต้	PTC	และมีกำรตดิตำมผล

กำรใช้ยำดังกลำ่วในระบบของโรงพยำบำล	เช่น	กำรแพ้ยำ	ควำมคลำดเคลื่อนทำงยำ	เป็นต้น
88 การให้บริการเภสัชกรรมทางไกล (telepharmacy)	หมำยถึง	กำรบริบำลทำงเภสัชกรรม	(pharmaceutical	care)	และกำรให้บริกำรที่

เก่ียวเน่ืองแก่ผู้ป่วยหรือผู้รับผลงำน	 โดยผู้ประกอบวิชำชีพเภสัชกรรมสำมำรถสื่อสำรกับผู้ป่วยหรือผู้รับผลงำนได้ด้วยเทคโนโลยีกำรสื่อสำร	

(telecommunication)	รวมทั้งกำรส่งมอบยำถึงบำ้นผู้ป่วย
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สมเหตุผล89	มีประสิทธิผลและมีประสิทธิภำพ.
(2)	คณะกรรมกำรเภสัชกรรมและกำรบ�ำบัดจัดท�ำบัญชียำโรงพยำบำลเพื่อจ�ำกัดให้มีรำยกำรยำเท่ำที่จ�ำเป็น90.	

มกีำรทบทวนบญัชยีำอย่ำงน้อยปีละครัง้	โดยน�ำข้อมลูควำมปลอดภัยด้ำนยำและควำมคุม้ค่ำมำประกอบกำร
พิจำรณำ.	 มีกำรก�ำหนดมำตรกำรควำมปลอดภัยส�ำหรับยำใหม่ที่มีโอกำสเกิดควำมคลำดเคลื่อนสูง91	 และ
กำรขอใช้ยำที่อยู่นอกบัญชียำเมื่อจ�ำเป็น92.

(3)	คณะกรรมกำรเภสชักรรมและกำรบ�ำบดัก�ำหนดนโยบำยและระเบยีบปฏบิตัเิพือ่กำรป้องกันควำมคลำดเคลือ่น
ทำงยำและเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์จำกยำ93	 แล้วน�ำสู่กำรปฏิบัติ	 และมีกำรตรวจสอบกำรปฏิบัติ.	 ทีมผู้ให้
บริกำรตอบสนองอย่ำงเหมำะสมต่อเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์จำกยำและควำมคลำดเคลื่อนทำงยำที่เกิดขึ้น

89 การใช้ยาอย่างสมเหตผุล	หมำยถึง	กำรจัดวำงระบบและกระบวนกำรจัดกำรด้ำนยำ	ทีม่วีตัถุประสงค์เพือ่ให้ผู้ป่วยได้รับยำทีเ่หมำะสมกับข้อบ่งชี้

ทำงคลนิิก	ในปริมำณทีส่อดคล้องกับควำมต้องกำรของแต่ละบคุคล	ในระยะเวลำทีเ่พยีงพอต่อกำรรกัษำโรคน้ัน	และเกิดควำมคุม้ค่ำสงูสดุทัง้ต่อตวั 

ผู้ป่วยและต่อสังคม	ในทำงปฏิบัติสำมำรถอ้ำงอิงตำมแนวทำงคณะอนุกรรมกำรส่งเสริมกำรใช้ยำอย่ำงสมเหตุสมผลเพิ่มเติม
90 การจ�ากัดให้มรีายการยาเท่าทีจ่�าเป็น	ท�ำโดยใช้เกณฑ์คดัเลอืก	ซ่ึงประกอบด้วยข้อบ่งชี	้ประสิทธิผล	ข้อมลูควำมปลอดภัย	ควำมเสีย่ง	และต้นทุน
91 มาตรการความปลอดภัย	เช่น	แบบฟอร์มสัง่ยำมำตรฐำน	แนวทำงกำรสัง่ใช้ยำ	ระบบตรวจสอบ	ระบบเตือนควำมจ�ำ	ข้อจ�ำกัดในกำรใช้	กำรบรหิำรยำ	

และกำรเก็บรกัษำยำ	ตลอดจนกำรตดิตำมอบุตักิำรณ์ไม่พงึประสงค์ส�ำหรบัยำทีต้่องตดิตำมควำมปลอดภัย	(safety	monitoring	program)
92 กรณทีีจ่�าเป็นต้องใช้ยาทีอ่ยูน่อกบญัชยีา	มกีระบวนกำรในกำรอนุญำตและจัดหำโดยพจิำรณำ	ควำมจ�ำเป็น	ผลข้ำงเคยีงทีไ่ม่พงึประสงค์	ควำมเสีย่ง	

และควำมสำมำรถในกำรติดตำมผล
93 นโยบายการป้องกันความคลาดเคล่ือนทางยาและเหตกุารณ์ไม่พงึประสงค์จากยา	เช่น	มำตรกำรเพือ่ป้องกันค�ำสัง่ใช้ยำทีม่โีอกำสเกิดปัญหำ	

กำรป้องกันกำรสั่งใช้คู่ยำที่มีอันตรกิริยำรุนแรง	กำรส่งเสริมกำรใช้ชื่อสำมัญทำงยำ
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หรือที่มีโอกำสเกิดขึ้น.
(4)	คณะกรรมกำรเภสชักรรมและกำรบ�ำบดัก�ำหนดรำยกำรยำทีม่คีวำมเสีย่งสงูหรือต้องมคีวำมระมดัระวงัในกำร

ใช้สูง94	 และสร้ำงควำมมั่นใจในควำมปลอดภัยส�ำหรับผู้ป่วยซึ่งใช้ยำที่มีควำมเสี่ยงสูงหรือต้องมีควำม
ระมดัระวงัในกำรใช้สงู	ด้วยกระบวนกำรทีเ่หมำะสมในกำรจัดหำ	เกบ็รกัษำ	สัง่ใช้	ถ่ำยทอดค�ำสัง่	จดัเตรยีม	
จ่ำยยำ	บริหำรยำ	บันทึกข้อมูล	และติดตำมก�ำกับกำรใช้ยำ.

(5)	องค์กรสนับสนุนทรัพยำกรที่จ�ำเป็นและมีนโยบำยที่เอื้ออ�ำนวยให้	 คณะกรรมกำรเภสัชกรรมและกำรบ�ำบัด
สำมำรถติดตำมก�ำกับ	กำรด�ำเนินกำรแผนงำนใช้ยำสมเหตผุล	(Rational	Drug	Use	Program)	และแผนงำน
ดูแลกำรใช้ยำตำ้นจุลชีพ	 (Antimicrobial	Stewardship	Program)	ด้วยมำตรกำรร่วมกันหลำยประกำร	
ให้มีกำรใช้อย่ำงเหมำะสม95.

(6)	คณะกรรมกำรเภสชักรรมและกำรบ�ำบดัมกีำรวเิครำะห์	ตดิตำมตวัชีว้ดัเชงิกระบวนกำรและผลลพัธ์	เพือ่ประเมนิ
และปรับปรงุระบบจัดกำรด้ำนยำ.	มกีำรทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับวธีิปฏบิตัทิีป่ระสบควำมส�ำเร็จและเทคโนโลยี
ใหม่ๆ	เกี่ยวกับระบบจัดกำรด้ำนยำอย่ำงสม�่ำเสมอ.

94 ยาทีต้่องมคีวามระมดัระวงัในการใช้สูง	(high-alert	medication)	หมำยถึง	ยำทีม่โีอกำสเกิดควำมเสีย่งต่อกำรใช้ผิดวตัถุประสงค์	มโีอกำสเกิด

ควำมคลำดเคลือ่นทำงยำหรือเหตกุำรณ์ไม่พงึประสงค์จำกยำสงู	อำจรวมถึงยำทีอ่ยูร่ะหว่ำงกำรศกึษำทดลอง	ยำทีต้่องควบคมุ	ยำทีไ่ม่อยูใ่นบญัชยีำ

โรงพยำบำล	ยำทีม่พีสิยักำรบ�ำบดัแคบ	(narrow	therapeutic	range)	ยำทำงจิตเวช	ยำทำงวสิญัญ	ียำทีม่ชีือ่คล้ำยกันหรอืออกเสยีงคล้ำยกัน
95	 เช่น	กำรให้ยำต้ำนจุลชพีเฉพำะเพือ่กำรรักษำโรคตดิเชือ้	หรอืใช้เพือ่ป้องกันกำรตดิเชือ้ตำมค�ำแนะน�ำมำตรฐำน	กำรไม่ให้ยำต้ำนจุลชพีเพือ่ป้องกัน

กำรตดิเชือ้แผลผ่ำตดันำนเกินกว่ำ	24	ชัว่โมง	เป็นต้น	รวมทัง้มกีำรวดัผลกำรปฏบิตังิำน	และมีกำรสือ่สำรผลกำรปฏบิตังิำนสูผู้่เก่ียวข้องสม�ำ่เสมอ
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ข. สิ่งแวดล้อมสนับสนุน (Supportive Environment)
(1)	ผู้ประกอบวชิำชพี96ได้รับกำรประเมนิและฝึกอบรมเพือ่เพิม่ควำมรู้ควำมสำมำรถเก่ียวกับระบบยำ97	กำรใช้ยำ

ที่เหมำะสมและปลอดภัยก่อนเริ่มต้นปฏิบัติงำนและเป็นประจ�ำทุกปี.
(2)	ผู้ทีเ่ก่ียวข้องกับระบบยำสำมำรถเข้ำถึงข้อมลูเฉพำะของผู้ป่วยแต่ละรำย	ได้แก่	ข้อมูลทัว่ไป98	กำรวนิิจฉยัโรค

หรือข้อบ่งชี้ในกำรใช้ยำ	และข้อมูลทำงห้องปฏิบัติกำรที่จ�ำเป็น99.
(3)	องค์กรมีข้อมูลยำที่จ�ำเป็น100	ในรูปแบบที่ใช้ง่ำย	ในขณะสั่งใช้	จัด	และให้ยำแก่ผู้ป่วย.
(4)	องค์กรมีระบบคอมพิวเตอร์สนับสนุนกำรตัดสินใจเกี่ยวกับกำรใช้ยำ	โดยมีกำรเตือนอย่ำงเหมำะสม	ส�ำหรับ

อนัตรกิรยิำระหว่ำงยำ	กำรแพ้ยำ	ขนำดต�ำ่สดุและสงูสดุส�ำหรบัยำทีต้่องใช้ควำมระมดัระวงัสงู	และมแีนวทำง
ส�ำหรับกำรไม่ปฏิบัติตำมสัญญำณเตือนเมื่อมีข้อบ่งชี้.

(5)	กำรสัง่ใช้	คดัลอกค�ำสัง่	จดัเตรียม	จดัจ่ำย	บรหิำรยำ	และผลติยำ	กระท�ำในสิง่แวดล้อมทำงกำยภำพซึง่สะอำด	
มีพื้นที่และแสงสวำ่งพอเพียง	และเปิดโอกำสให้ผู้ประกอบวิชำชีพมีสมำธิกับเรื่องยำโดยไม่มีกำรรบกวน.

96	 ผู้ประกอบวิชำชีพ	เช่น	แพทย์	เภสัชกร	เทคนิคกำรแพทย์	พยำบำล	และวิชำชีพที่เกี่ยวข้อง
97 ความรู้ความสามารถเกี่ยวกับระบบยา	เช่น	ระบบยำของโรงพยำบำล	ควำมปลอดภัยของผู้ป่วย	กำรด�ำเนินกำรเพื่อลดควำมคลำดเคลื่อน

ทำงยำ	และบทบำทหน้ำที่ของแพทย์ในเรื่องยำ
98 ข้อมูลทั่วไปที่ส�าคัญ	เช่น	กำรแพ้ยำ	กำรตั้งครรภ์	น�้ำหนักตัว	พื้นที่ผิวเมื่อต้องใช้ค�ำนวณขนำดยำ
99 ข้อมูลทางห้องปฏิบัติการที่จ�าเป็น	เช่น	กำรท�ำหน้ำที่ของตับและไต	ในกลุ่มผู้ป่วยที่ใช้ยำที่ต้องระมัดระวังสูง
100	เช่น	บญัชยีำโรงพยำบำล	ข้อมลูควำมคงตวัของยำ	ควำมเข้ำกันไม่ได้ระหว่ำงยำ-ยำ	หรือ	ยำ-สำรละลำย	กำรเก็บรกัษำยำแต่ละชนิดอย่ำงถูกต้อง
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(6) คณะกรรมกำรเภสชักรรมและกำรบ�ำบดัมกีำรก�ำหนดแนวทำงปฏบิตัแิละสนับสนุนทรพัยำกรในกำรให้บรกิำร
เภสัชกรรมทำงไกลที่สอดคล้องกับมำตรฐำนวิชำชีพ101

ค. การจัดหาและเก็บรักษายา (Medication Procurement and Storage)
(1)	กำรจัดหำยำเป็นไปตำมบัญชยีำทีผ่่ำนกำรรบัรอง.	มกีระบวนกำรในกำรจัดกำรกับปัญหำยำขำดแคลน102	และ

ยำที่จ�ำเป็นเร่งด่วน103.
(2)	ยำทกุรำยกำรได้รับกำรเก็บส�ำรองอย่ำงเหมำะสมและปลอดภัย	เพือ่ให้ควำมมัน่ใจในด้ำนควำมเพยีงพอ	ควำม

ปลอดภัย	 มีคุณภำพและควำมคงตัว104	 พร้อมใช้	 ป้องกันกำรเข้ำถึงโดยผู้ไม่มีอ�ำนำจหน้ำที่	 สำมำรถทวน
กลบัถึงแหล่งทีม่ำ	มกีำรตรวจสอบบรเิวณทีเ่ก็บยำอย่ำงสม�ำ่เสมอ	โดยมกีำรปฏบิตัเิพือ่เป้ำหมำยดงักล่ำวทัว่
ทัง้องค์กร.	มีระบบกำรเก็บยำ	กำรแยกยำทีม่ชีือ่พ้องมองคล้ำย	Look	Alike	Sound	Alike	Drugs	(LASA)	

101 ประกาศสภาเภสัชกรรม	ที่เกี่ยวข้องกับเรื่องกำรก�ำหนดมำตรฐำนและขั้นตอนกำรให้บริกำรเภสัชกรรมทำงไกล	(Telepharmacy)
102 การจัดการกับปัญหายาขาดแคลน	 ได้แก	่ กำรจัดหำ	 กำรสื่อสำรกับผู้สั่งใช้ยำและเจ้ำหนำ้ที่	 กำรจัดท�ำแนวทำงกำรใช้หรือจำ่ยยำทดแทน	

กำรให้ควำมรู้เกี่ยวกับแนวทำงปฏิบัติ
103 การจัดหายาทีจ่�าเป็นเร่งด่วน	ได้แก่	ยำช่วยชวีติ	ยำฉกุเฉนิ	วคัซนี	เซรุ่ม	หรือยำอืน่ๆ	ทีอ่งค์กรก�ำหนดให้เป็นยำส�ำคญัในภำวะฉกุเฉนิ	รวมทัง้

กำรจัดหำในสถำนกำรณ์ภัยพิบัติ
104 การสร้างความมั่นใจว่ายามีความคงตัว	 ได้แก่	 กำรแยกยำหมดอำยุหรือยำเสื่อมสภำพออกไว้ต่ำงหำกอย่ำงชัดเจน;	 กำรดูแลสิ่งแวดล้อม 

ที่เหมำะสมในด้ำนอุณหภูมิ	แสงสวำ่ง	ควำมชื้น	กำรถ่ำยเทอำกำศ	ส�ำหรับยำที่มีควำมไวต่ออุณหภูมิหรือแสง
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ยำชนิดเดยีวกันทีม่คีวำมเข้มข้นแตกต่ำงกัน	ยำทีต้่องใช้ควำมระมดัระวงัสงู	ยำหมดอำยหุรือยำทีถู่กเรยีกคนื	
แยกเป็นสัดส่วน.	 ไม่มีกำรเก็บสำรอิเล็กโทรไลต์เข้มข้นที่จะเป็นอันตรำยต่อผู้ป่วยไว้ในหน่วยดูแลผู้ป่วย.	 
ยำเคมบี�ำบัด	ก๊ำซและสำรละลำยทีร่ะเหยง่ำยส�ำหรบักำรระงับควำมรู้สกึได้รับกำรเก็บในพืน้ทีท่ีม่กีำรระบำย
อำกำศได้ดี.

(3)	องค์กรจัดให้มยีำและ/หรือเวชภัณฑ์ฉกุเฉนิทีจ่�ำเป็นในหน่วยดแูลผู้ป่วยต่ำงๆ	อยูต่ลอดเวลำ.	มรีะบบควบคมุ105 
และดูแลให้เกิดควำมปลอดภัย	และมีกำรจัดทดแทนโดยทันทีหลังจำกที่ใช้ไป.

(4)	องค์กรมีระบบที่จะจ่ำยยำเพื่อตอบสนองควำมต้องกำรของผู้ป่วยอย่ำงปลอดภัยในเวลำที่ห้องยำปิด.
(5)	องค์กรจัดกำรกับยำที่ส่งคืนมำที่ห้องยำอย่ำงเหมำะสม	เช่น	ยำที่แพทย์สั่งหยุดใช้.

105 ระบบควบคุมยาฉุกเฉิน	เช่น	มีกำรจัดเก็บยำฉุกเฉินในลักษณะที่สำมำรถระบุได้วำ่ยำที่บรรจุในภำชนะนั้นยังมีครบถ้วนและไม่หมดอำยุ



มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5 127

ตอนที่ II  ระบบงานส�าคัญของโรงพยาบาล

II-6.2 การปฏิบัติในการใช้ยา (Medication Use Practices)
การใช้ยามีความปลอดภัย ความถูกต้อง ความเหมาะสม และประสิทธิผลของกระบวนการทั้งหมดตั้งแต่
การสั่งใช้ยาจนถึงการบริหารยา.

ก. การสั่งใช้และถ่ายทอดค�าสั่ง (Ordering and Transcribing)
(1)	ผูส้ัง่ใช้ยำเขยีนค�ำสัง่ใช้ยำอย่ำงชดัเจนและถ่ำยทอดค�ำสัง่อย่ำงถูกต้อง.	มกีำรสือ่สำรค�ำสัง่ใช้ยำทีเ่ป็นมำตรฐำน

เพือ่ลดควำมเสีย่งต่อควำมผิดพลำด.	มกีำรจัดท�ำ	น�ำไปปฏบัิต	ิและตรวจสอบกำรปฏบัิตติำมนโยบำยและระบยีบ
ปฏิบัติในเรื่องต่อไปนี้:
(i)	 “ค�ำสั่งใช้ยำ”	ที่ห้ำมใช้106;
(ii)	กำรปฏิบัติต่อค�ำสั่งใช้ยำทำงโทรศัพท์	ค�ำสั่งด้วยวำจำ	และค�ำสั่งผ่ำนสื่ออิเล็กทรอนิกส์;
(iii) ค�ำสั่งใช้ยำที่จัดเตรียมไว้ล่วงหน้ำ	(pre-printed	order)	และจัดท�ำข้อปฏิบัติ	(protocol)	ส�ำหรับค�ำสั่ง

ใช้ยำเคมีบ�ำบัด;
(iv)	เกณฑ์พิจำรณำค�ำสั่งใช้ยำที่ยอมรับได้.

(2)	คณะกรรมกำรเภสัชกรรมและกำรบ�ำบัดจัดวำงกระบวนท�ำงำนที่ประกันควำมถูกต้องของยำที่ผู้ป่วยได้รับใน
ช่วงรอยต่อหรือกำรส่งต่อกำรดูแล	(medication	reconciliation):

106 “ค�าสั่งใช้ยา” ที่ห้ามใช้	เช่น	ใช้ตัวย่อที่ไม่เป็นสำกล	เช่น	สั่งยำเป็น	cc.	เพรำะอำจจะมองเป็นเลขศูนย์ได	้เป็นต้น
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(i)	 พัฒนำระบบกำรจัดเก็บและบันทึกข้อมูลด้ำนยำที่เป็นปัจจุบันของผู้ป่วยแต่ละรำย	 โดยใช้มำตรฐำน
เดียวกันทั้งองค์กร;

(ii)	ระบุบัญชีรำยกำรยำที่ผู้ป่วยแต่ละคนได้รับ107	อย่ำงถูกต้องแม่นย�ำ	และใช้บัญชีรำยกำรนี้ในทุกจุดของ
กำรให้บริกำร;

(iii)	ส่งมอบรำยกำรยำล่ำสดุของผู้ป่วยทีใ่ช้ในรพ.	ยำทีผู้่ป่วยต้องใช้ต่อ	และยำทีผู้่ป่วยต้องรบัประทำนทีบ้่ำน
ให้กับผู้ดูแลผู้ป่วยที่มีหนำ้ที่ในกำรดูแลผู้ป่วยในขั้นตอนถัดไป108

(iv)	เปรยีบเทยีบรำยกำรยำทีผู้่ป่วยได้รบัอยูกั่บรำยกำรยำทีส่ัง่ให้ผู้ป่วย	เพือ่ค้นหำยำทีต่กหล่น	สัง่ซ�ำ้	ไม่เข้ำ
กับสภำพของผู้ป่วย	ผดิขนำด	มโีอกำสเกิดอนัตรกิรยิำระหว่ำงกัน	ให้แล้วเสร็จภำยในระยะเวลำทีก่�ำหนด;

(v)	มีกำรตัดสินใจทำงคลินิกอย่ำงเหมำะสมตำมข้อมูลที่พบ	และสื่อสำรกำรตัดสินใจแก่ทีมงำนและผู้ป่วย.
(3)	ในกรณีที่มีกำรสั่งจ่ำยยำผ่ำนระบบคอมพิวเตอร์	(Computerized	Physician	Ordering	Entry	system:	

CPOE)	ระบบดังกล่ำวมีกำรออกแบบเพื่อลดข้อคลำดเคลื่อนในกำรสั่งใช้ยำ	และมีฐำนข้อมูลที่เป็นปัจจบุันที่
ช่วยสนับสนุนกำรตัดสินใจในกำรสั่งใช้ยำ.

107 การระบุบัญชีรายการยาที่ผู้ป่วยได้รับ	ได้แก่	ชื่อยำ	ขนำดยำ	ควำมถี	่และวิธีกำรบริหำรยำ	วันเวลำที่ใช้ยำครั้งสุดทำ้ย	(last	dose	taken)
108	เช่น	กำรส่งมอบรำยกำรยำล่ำสุด	เพื่อรับผู้ป่วยนอนโรงพยำบำล	ส่งต่อผู้ป่วยไปโรงพยำบำลอื่น	จ�ำหน่ำยผู้ป่วย	ส่งผู้ป่วยในมำตรวจที่ตึกผู้

ป่วยนอก	เป็นต้น
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ข. การเตรียม การเขียนฉลาก การจัดจ่าย และการส่งมอบยา 
 (Preparing, Labelling, Dispensing, and Delivery)
(1)	ทีมผู้ให้บริกำรมีกำรทบทวนค�ำสั่งใช้ยำทุกรำยกำรเพื่อควำมมั่นใจในควำมถูกต้อง	ควำมเหมำะสมและควำม

ปลอดภัยก่อนกำรบริหำรยำครั้งแรกของยำแต่ละขนำน	 หรือทบทวนเร็วที่สุดหลังบริหำรยำในกรณีฉุกเฉิน.	
มีกำรตรวจสอบซ�้ำส�ำหรับกำรค�ำนวณขนำดยำในผู้ป่วยเด็ก	 ผู้ป่วยไตบกพร่องรุนแรง	 และผู้ป่วยที่รับยำ 
เคมีบ�ำบัด.	เภสัชกรติดต่อกับผู้สั่งใช้ยำถ้ำมีข้อสงสัย.

(2)	ทมีผู้ให้บริกำรมีกำรจัดเตรยีมยำอย่ำงเหมำะสมและปลอดภัยในสถำนทีท่ีส่ะอำดและเป็นระเบยีบ	มกีำรระบำย
อำกำศ	อุณหภูมิ	และแสงสวำ่งที่เหมำะสม.	แผนกเภสัชกรรมเป็นผู้เตรียมยำส�ำหรับผู้ป่วยเฉพำะรำย	หรือ
ยำที่ไม่มีจ�ำหน่ำยในท้องตลำด	 โดยใช้วิธีกำรปฏิบัติที่เป็นมำตรฐำน.	 ทีมเภสัชกรรมหลีกเลี่ยงกำรสัมผัสยำ
โดยตรงระหวำ่งกำรจัดเตรียม	รวมทั้งเวชภัณฑ์และสำรละลำยปรำศจำกเชื้อได้รับกำรเตรียมในตู้ปลอดเชื้อ
ที่ควบคุมกำรไหลของม่ำนอำกำศเป็นทิศทำงเดียว	(laminar	air	flow	cabinet).

(3)	ยำได้รบักำรตดิฉลำกอย่ำงเหมำะสม	ชดัเจนและอ่ำนง่ำย	ตดิทีภ่ำชนะบรรจุยำทกุประเภท.109	มฉีลำกยำตดิ
จนถึงจุดที่ให้ยำแก่ผู้ป่วย	โดยระบุชื่อผู้ป่วย	ชื่อยำ	ควำมเข้มข้น	และขนำดยำ.

(4)	ทีมผู้ให้บริกำรมีกำรส่งมอบยำให้หน่วยงำนที่ดูแลผู้ป่วยในลักษณะที่ปลอดภัย	รัดกุม	และพร้อมใช้	ในเวลำ
ทีท่นัควำมต้องกำรของผู้ป่วย.	มกีำรปกป้องสขุภำพและควำมปลอดภัยของบคุลำกรทีส่มัผัสยำเคมบี�ำบดัและ
ยำอันตรำยอื่นๆ	 มีกำรจัดเตรียมชุดอุปกรณ์ท�ำควำมสะอำดยำหรือสำรอันตรำยหกกระเด็น	 (hazardous	

109 การตดิฉลากทีภ่าชนะบรรจุยา	รวมทัง้	syringe	ส�ำหรบัฉดียำและ	flush;	สำยน�ำ้เกลอืทีเ่ตรยีมนอกห้องผู้ป่วยหรือไกลจำกเตยีงผู้ป่วยทัง้หมด
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drug	spill	kit)	ทีส่ำมำรถเข้ำถึงได้โดยสะดวก.	ยำทีถู่กส่งคนืได้รับกำรตรวจสอบควำมสมบรูณ์	กำรคงสภำพ	
และได้รับกำรจัดกำรอย่ำงเหมำะสม.

(5)	กำรส่งมอบยำให้แก่ผู้ป่วยท�ำโดยเภสัชกรหรือบุคลำกรที่ได้รับมอบหมำยและได้รับกำรฝึกอบรม	มีกำรตรวจ
สอบควำมถูกต้องของยำก่อนที่จะส่งมอบ	 และมีกำรให้ค�ำแนะน�ำกำรใช้ยำอย่ำงเหมำะสม110 โดยผู้ป่วยมี
ส่วนร่วม	 ครอบคลุมกำรพิจำรณำวิธีกำรหรือแนวทำงกำรส่งมอบยำที่ถูกต้องเหมำะสมและปลอดภัยในกำร
ส่งยำในรูปแบบอื่นๆตำมบริบทที่เปลี่ยนแปลง.

ค. การบริหารยา (Administration)
(1)	ทีมผู้ให้บริกำรมีกำรให้ยำแก่ผู้ป่วยอยำ่งปลอดภัยและถูกต้องโดยบุคคลซึ่งมีคุณสมบัติเหมำะสมและอุปกรณ์

กำรให้ยำที่ได้มำตรฐำน	โดยมีกำรตรวจสอบควำมถูกต้องของยำ	คุณภำพยำ	ข้อห้ำมในกำรใช้	และเวลำ/
ขนำดยำ/วิธีกำรให้ยำ	ที่เหมำะสม.	มีกำรตรวจสอบซ�้ำโดยอิสระ111	ก่อนให้ยำที่ต้องใช้ควำมระมัดระวังสูง	

110 การให้ค�าแนะน�าการใช้ยาแก่ผู้ป่วย	มีเป้ำหมำยเพื่อให้เกิดควำมร่วมมือ	ควำมปลอดภัย	ควำมถูกต้อง	ควำมสำมำรถในกำรบริหำรยำและ

มุง่ให้เกิดประโยชน์สงูสดุจำกกำรใช้ยำน้ันๆ	ควรครอบคลุมอย่ำงน้อยในกลุม่ยำเดก็	ยำทีม่ช่ีวงกำรรกัษำทีแ่คบ	ยำทีม่โีอกำสเกิดอำกำรไม่พงึประสงค์

ส�ำคัญ	ยำที่มีเทคนิคกำรใช้พิเศษ	เช่น	ยำสูดพ่น
111 การตรวจสอบซ�า้โดยอสิระ	หมำยถึง	กำรสอบควำมถูกต้องของยำ	คณุภำพยำ	ข้อห้ำมในกำรใช้	และเวลำ/ขนำดยำ/วธีิกำรให้ยำ	ทีเ่หมำะสม	

โดยผู้ตรวจสอบคนละคน	ที่เป็นอิสระต่อกัน	หำกกรณีมีข้อจ�ำกัดมีบุคลำกรส�ำหรับกำรตรวจสอบเพียงคนเดียว	ต้องท�ำกำร	double	check	

โดยกำรดูซ�้ำอีกครั้ง	และเป็นกำรใช้	cognitive	review	ไม่ใช่เพียงท�ำตำมขั้นตอน
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ณ	จุดให้บรกิำร.	มีกำรบันทกึเวลำทีใ่ห้ยำจรงิส�ำหรบักรณกีำรให้ยำล่ำช้ำหรอืลมืให้.	ผูส้ัง่ใช้ยำได้รบักำรรำยงำน
เมื่อมีเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์จำกยำหรือควำมคลำดเคลื่อนทำงยำ.

(2)	ทมีผู้ให้บรกิำรให้ข้อมลูเก่ียวกับยำด้วยวำจำหรือเป็นลำยลกัษณ์อกัษร	แก่ผูป่้วยและครอบครัว	รวมถึงผู้ดแูล
ผู้ป่วยในชุมชน	 เช่น	 อำสำสมัครสำธำรณสุขประจ�ำหมู่บ้ำน	 (อสม.)	 เพื่อให้สำมำรถเป็นส่วนหน่ึงของ
กระบวนกำรดแูลโดยใช้ยำอย่ำงปลอดภัยและได้ผล.	 ข้อมลูทีใ่ห้พจิำรณำตำมควำมเหมำะสมอำจรวมถึงชือ่ยำ	
เป้ำหมำยกำรใช้	ประโยชน์และผลข้ำงเคียงที่อำจเกิดขึ้น	วิธีกำรใช้ยำอย่ำงปลอดภัยและเหมำะสม	วิธีกำร
ป้องกันควำมคลำดเคลื่อนทำงยำ	และสิ่งที่พึงท�ำเมื่อเกิดเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์จำกยำ.

(3)	ผู้ป่วยได้รับกำรติดตำมผลกำรบ�ำบัดรักษำด้วยยำและบันทึกไว้ในเวชระเบียน	 เพื่อสร้ำงควำมมั่นใจในควำม
เหมำะสมของเภสัชบ�ำบัดและลดโอกำสเกิดผลที่ไม่พึงประสงค์.

(4)	ทมีผู้ให้บรกิำรมกีำรจัดกำรกับยำท่ีผู้ป่วยและครอบครวัน�ำตดิตวัมำ	เพ่ือให้เกิดควำมปลอดภัยและสอดคล้อง
กับแผนกำรดูแลผู้ป่วยที่เป็นปัจจุบัน.	 ทีมผู้ให้บริกำรจัดให้มีกระบวนกำรเพื่อตัดสินใจเก่ียวกับยำที่ผู้ป่วย
สำมำรถบริหำรเองได้	ว่ำเป็นยำตัวใด	กับผู้ป่วยรำยใด	วิธีกำรเก็บรักษำยำโดยผู้ป่วย	กำรให้ควำมรู	้และ
กำรบันทึก.
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II-7.1 บริการรังสีวิทยา/ภาพทางการแพทย์ (Radiology/Medical Imaging Services)
บรกิารรงัสวีทิยา/ภาพทางการแพทย์ ใช้ข้อมูลท่ีถูกต้องน่าเชือ่ถือเพือ่วนิิจฉยัโรคและการรกัษาท่ีเหมาะสม โดยมอีนัตรายต่อผูป่้วย
และเจ้าหน้าท่ีน้อยท่ีสดุ.

ข้อมูลท่ีถกูต้องน่าเชือ่ถอื
เพือ่การวินิจฉัยโรค และการรกัษาท่ีเหมาะสม

ข. การให้บริการรังสีวิทยา

ใบค�าขอตรวจและข้อบ่งชี้

การให้ข้อมลูและเตรยีมผู้ป่วย

ได้รบับรกิารในเวลาท่ีเหมาะสม 
มีระบบทางด่วน

การดแูลระหว่างรบับรกิารรงัสวีทิยา
ประเมนิและเฝ้าตดิตาม กลุม่ทีต้่องให้ความส�าคญัเป็นพิเศษ

กระบวนการถ่ายภาพรงัสี
วิธีการตรวจ การตัง้ค่า การฉดีสารทึบรงัสี

การแสดงข้อมูลส�าคัญบนภาพรงัสี

การแปลผล การปรกึษา การสือ่สาร

1

2

3

4

5

6

7
ค. การบริหารคุณภาพและความปลอดภัย

ความปลอดภยัของผู้ป่วย
การระบผุูป่้วย/อวยัวะ/ต�าแหน่ง/การตรวจถูกต้อง การแพ้สารทบึรงัส ีสตรมีคีรรภ์ การตดิเชือ้ อบุตัเิหต/ุAE การช่วยฟ้ืนคืนชพี

การป้องกันอันตรายจากรงัสี
เจ้าหน้าทีด้่านความปลอดภัย คูม่อื อปุกรณ์ป้องกันอนัตราย การวัดและควบคมุปรมิาณรงัส ีการให้ความรู ้

เครือ่งมอืและอปุกรณ์ป้องกัน การก�าจดัสาร/กาก/ขยะรงัสี

ระบบบรหิารคุณภาพ
ผูร้บัผดิชอบระบบ นโยบายและคูม่อืปฏิบติังาน 
ระบบประกันคุณภาพ การดแูลรกัษาเครือ่งมอื 

แผนบ�ารงุรกัษาเชงิป้องกัน การจดัหาและทดแทน 
การก�ากับดูแลวชิาชพี การบรหิารความเสีย่ง 

การตดิตามและประเมนิผล การรบัฟังความเหน็ 
การพัฒนาคณุภาพต่อเนือ่ง

1

2

3

ก. การวางแผน ทรัพยากร และการจัดการ

การวางแผน
เป้าประสงค์ ขอบเขต ทรพัยากร ระดบัผลงานทีค่าดหวัง

ผู้มคีณุวฒุแิละประสบการณ์
ท�าการตรวจวินจิฉยั/รกัษาทางรงัสวิีทยา

พืน้ท่ีใช้สอย
เพียงพอ ประสิทธิภาพ ปลอดภัย

เครือ่งมือ 
พร้อมใช้ ตรวจสอบจากหน่วยงานตามกฎหมาย

เทคโนโลยีสารสนเทศรงัสี
เครอืข่าย เก็บภาพ จอแสดงภาพ

บรกิารท่ีส่งตรวจภายนอก
ประเมนิ คดัเลอืก ตดิตามคณุภาพ

การสือ่สารกับผูใ้ช้
ข้อบ่งชี ้วิธีการตรวจ การแปลผล

1 บคุลากร
เพียงพอ มีความรูค้วามสามารถ2

3 4

5 6

7 8

 II-7 การตรวจทดสอบเพือ่การวินิจฉยัโรค112 และบรกิารท่ีเก่ียวข้อง
  (Diagnostic Investigation and Related Services)

112 บริการตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรค	 ครอบคลุมบริกำรห้องปฏิบัติกำรทำงกำรแพทย์/พยำธิวิทยำคลินิก/พยำธิวิทยำกำยวิภำค;	 
บริกำรตรวจทำงรังสีวิทยำ/medical	imaging;	บริกำรตรวจวินิจฉัยอื่นๆ	เช่น	กำรส่องกล้อง	กำรตรวจกำรท�ำหน้ำที่ของอวัยวะต่ำงๆ
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ข้อมูลท่ีถกูต้องน่าเชือ่ถอื
เพือ่การวินิจฉัยโรค และการรกัษาท่ีเหมาะสม

ค. การบริหารคุณภาพและความปลอดภัย

โปรแกรมทดสอบ
ความช�านาญระหว่าง

ห้องปฏบิตักิาร

ระบบควบคมุคุณภาพ
ตดิตามผลการตรวจวิเคราะห์

Laboratory 
accreditation

2

3

4

ระบบบรหิารคุณภาพ
ชีบ่้งปัญหา/โอกาสพัฒนา บนัทึกความผดิพลาด
และรายงานอบุตักิารณ์ ตดิตามตวัชีวั้ดส�าคญั 

ปฏิบัตกิารแก้ไข/ป้องกัน ตดิตามปัจจยั
ท่ีมผีลกระทบตลอดกระบวนการตรวจวิเคราะห์ 

ควบคมุเอกสาร เป้าหมายความปลอดภัย 
ประเมนิประสิทธิผลของระบบบรหิารคณุภาพ

1

ข. การให้บริการ

การจัดการกับสิง่ส่งตรวจ
จดัเก็บ สมัผสั ภาชนะบรรจ ุเขียนฉลาก ชีบ่้ง 

รกัษาสภาพ น�าส่ง ประเมนิ ทวนสอบ (traceable)

การตรวจวเิคราะห์
เหมาะสม ได้มาตรฐาน สอบทวน (validated)

สิง่ส่งตรวจหลงัการวเิคราะห์
เก็บเพ่ือตรวจเพ่ิมเตมิ ก�าจดัอย่างปลอดภัย

รายงาน
ถูกต้อง เวลาเหมาะสม รกัษาความลบั ค่าวิกฤติ 

เก็บส�าเนารายงานทีส่บืค้นได้

1

2

3

4

บริการห้องปฏิบัติการทางการแพทย์/พยาธิวิทยาคลินิก/พยาธิวิทยากายวิภาค ให้ข้อมูลท่ีถูกต้องน่าเชื่อถือเพื่อวินิจฉัยโรคและ
การรักษาที่เหมาะสม.

II-7.2 บริการห้องปฏิบัติการทางการแพทย์/พยาธิวิทยาคลินิก 
(Medical Laboratory/Clinical Pathology Service)

ก. การวางแผน ทรัพยากร และการจัดการ

การวางแผน
เป้าประสงค์ ขอบเขตบรกิาร ทรพัยากร ระดบัผลงานท่ีคาดหวัง

บคุลากร
เพียงพอ มคีวามรูค้วามสามารถ

วสัด ุน�า้ยา บรกิาร
คดัเลอืก ตรวจสอบ (verify) 

ประเมนิ คมุคลงั

พืน้ท่ีใช้สอย
ออกแบบเพ่ือประสทิธิภาพและปลอดภยั

เครือ่งมือและอุปกรณ์
พร้อมใช้ บ�ารงุรกัษาเชงิป้องกัน สอบเทียบ

ห้องปฏบิตักิารท่ีรบัตรวจต่อ/ท่ีปรกึษา 
ประเมนิ คดัเลอืก ตดิตามความสามารถ สือ่สารกับผูใ้ช้

1

2 3

4 5

6 7
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II-7.3 พยาธิวิทยากายวิภาค, เซลล์วิทยา, นิติเวชศาสตร์และนิติเวชคลินิก 
(Anatomical Pathology, Cell Cytology and Forensic Clinic Service)

II-7.4 ธนาคารเลือดและงานบริการโลหิต (Blood Bank and Transfusion Service)

II-7.5 บรกิารตรวจวนิิจฉยัอืน่ๆ (Other Diagnostic Investigation)

1 ปฏิบัติตามมาตรฐานที่จัดท�าโดยองค์กรวิชาชีพ มีการบริหารคุณภาพและความปลอดภัย

1
ปฏิบัติตามมาตรฐานธนาคารเลือดและงานบริการโลหิต ที่จัดท�าโดย

ศูนย์บริการโลหิตแห่งชาติ สภากาชาดไทย หรือราชวิทยาลัยพยาธิแพทย์
แห่งประเทศไทย มีการบริหารคุณภาพและความปลอดภัย

1
การจัดการผู้ป่วย

ประเมินก่อนตรวจ เตรียมผู้ป่วย ให้ข้อมูล ขอความยินยอมในบริการท่ีเสี่ยงสูง

2
แปลผลโดยผู้มีคุณวุฒิ
การบันทึก การสื่อสาร
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II-7.1 บริการรังสีวิทยา/ภาพทางการแพทย์ (Radiology/Medical Imaging Services)
บรกิารรังสีวทิยา/ภาพทางการแพทย์ ใช้ข้อมลูทีถู่กต้องน่าเชือ่ถือเพือ่วนิิจฉยัโรคและการรกัษาทีเ่หมาะสม 
โดยมีอันตรายต่อผู้ป่วยและเจ้าหน้าที่น้อยที่สุด.

ก. การวางแผน ทรัพยากร และการจัดการ (Planning, Resource and Management)
(1)	องค์กรวำงแผนและกำรจัดบรกิำรรงัสวีทิยำทีส่อดคล้องกับวตัถุประสงค์ขององค์กรและลกัษณะของผู้ป่วยที่

ให้กำรดูแล.	แผนจัดบรกิำรครอบคลมุขอบเขตของบรกิำร	ทรพัยำกรทีต้่องกำร113	และระดบัผลงำนทีค่ำดหวงั.	
มีกำรบรหิำรและก�ำกับดูแลให้เป็นไปตำมมำตรฐำนวชิำชพีและกฎหมำย.	ผูป่้วยสำมำรถเข้ำรับบรกิำรรงัสวีทิยำ
ได้ภำยในเวลำที่เหมำะสม	โดยบริกำรขององค์กรหรือได้รับกำรส่งต่อ.

(2)	องค์กรมบีคุลำกรทีเ่พยีงพอและมคีวำมรูค้วำมสำมำรถรบัผิดชอบงำนแต่ละด้ำนตำมมำตรฐำนวชิำชพี	มกีำร
พัฒนำและเพิ่มพูนควำมรู้อย่ำงต่อเนื่อง.

(3)	กำรตรวจวินิจฉัยและรักษำทำงรังสีวิทยำหรือภำพทำงกำรแพทย์อื่นๆ	 ท�ำโดยผู้มีคุณวุฒิและประสบกำรณ์.	
มีระบบกำรปรึกษำรังสีแพทย์	 และทบทวนควำมถูกต้องของกำรอ่ำนผลกำรตรวจทำงรังสีวิทยำตำมควำม
เหมำะสม.

113 ทรัพยากรที่ต้องการ	ครอบคลุมบุคลำกร	พื้นที่บริกำร	เทคโนโลยี	เครื่องมือและอุปกรณ์ทำงรังสีวิทยำ	ที่เพียงพอและเหมำะสม
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(4)	บริกำรรังสีวิทยำมีพื้นที่ใช้สอยที่เพียงพอ	เอื้อต่อกำรท�ำงำนที่มีประสิทธิภำพและปลอดภัย114.
(5)	บรกิำรรังสวีทิยำมีเครือ่งมือและอปุกรณ์ทำงรงัสพีร้อมให้บริกำร	ให้หลกัประกันในกำรป้องกันอนัตรำยจำกรังส	ี

และได้รับกำรตรวจสอบจำกหน่วยงำนที่รับผิดชอบตำมที่กฎหมำยก�ำหนด115.
(6)	องค์กรจัดระบบเทคโนโลยีสำรสนเทศทำงรังสีวิทยำ	(Radiology	Information	Technology)	ที่เหมำะสม

กับขอบเขตบริกำร116.
(7)	องค์กรประเมนิ	คดัเลอืก	และตดิตำมคณุภำพของบริกำรรังสวีนิิจฉยัทีส่่งผูป่้วยไปรับกำรตรวจตำมข้อตกลง.	
(8)	ผู้ให้บริกำรมกีำรสือ่สำรทีด่กัีบผู้ใช้บริกำรรังสวีทิยำด้วยกำรประชมุอย่ำงสม�ำ่เสมอและด้วยวธีิกำรอืน่ๆ	ได้แก่	

กำรให้ค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับข้อบ่งชี	้กำรแปลผลกำรตรวจ	กำรปรึกษำทำงวิชำกำร	กำรตรวจเยี่ยมทำงคลินิก	
กำรแจ้งกำรเปลี่ยนแปลงวิธีกำรตรวจ.

114 พืน้ทีใ่ช้สอย	ควรพจิำรณำประเดน็ต่อไปน้ี:	กำรป้องกันอนัตรำยจำกรังส	ีกำรปฏบิตัติำมกฎระเบยีบข้อบงัคบัและกำรตรวจสอบ	กำรแบ่งพืน้ที่

ปฏบิตักิำรและจัดเก็บอย่ำงเหมำะสม	ควำมพร้อมต่อภำวะฉกุเฉนิ	กำรแยกพืน้ทีร่อส�ำหรับผู้ป่วยทีไ่ด้รบักำรฉดีสำรกัมมนัตรังส	ีและป้ำยเตอืน

เกี่ยวกับควำมปลอดภัย
115	เช่น	กำรตรวจสอบควำมปลอดภัยจำกส�ำนักรังสีและเครื่องมือแพทย	์กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์	กระทรวงสำธำรณสุข,	ใบอนุญำตผลิต	มี

ไว้ในครอบครอง	หรือใช้	ซึ่งพลังงำนปรมำณูจำกเครื่องก�ำเนิดรังส	ีจำกส�ำนักงำนปรมำณูเพื่อสันติ
116 เทคโนโลยีสารสนเทศทางรังสีวิทยา	 ครอบคลุมประเด็นต่อไปนี้	 (1)	 มีกำรจัดกำรเครือข่ำยระบบสำรสนเทศที่เหมำะสมและด�ำเนินงำนได้

อย่ำงต่อเนื่อง	(2)	มีระบบจัดเก็บส�ำรองภำพทำงรังสีและกำรกู้คืนข้อมูล	(3)	จอแสดงภำพทำงรังสีเพื่อกำรแปลผลภำพของรังสีแพทย์ต้องให้

ควำมละเอียดไม่น้อยกวำ่ควำมละเอียดของภำพที่ได้จำกเครื่องตรวจทำงรังสีนั้นๆ
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ข. การให้บริการรังสีวิทยา (Radiology Service Provision)
(1)	ผู้ป่วยมใีบค�ำขอส่งตรวจรกัษำทำงรงัสจีำกแพทย์ผู้ส่งตรวจ.	ค�ำขอส่งตรวจระบขุ้อบ่งชีใ้นกำรส่งตรวจทีช่ดัเจน	

เป็นข้อบ่งชีท้ีเ่หมำะสมบนพืน้ฐำนของหลกัฐำนวชิำกำรและข้อแนะน�ำขององค์กรวชิำชพี.	กำรส่งตรวจค�ำนึง
ถึงประโยชน์ที่ผู้ป่วยได้รับ	ควำมเสี่ยงที่อำจเกิดขึ้น	รวมถึงข้อห้ำมในกำรส่งตรวจ.

(2)	ผู้ให้บริกำรมีกำรให้ข้อมูลและเตรียมผู้ป่วยอย่ำงเหมำะสม.	 มีกำรให้ข้อมูลผู้ป่วยอย่ำงเพียงพอและลงนำม
ยินยอมในกรณีที่เป็นกำรตรวจที่มีควำมเสี่ยงสูง.	 มีกำรเตรียมผู้ป่วยอย่ำงเหมำะสมเพื่อให้มั่นใจว่ำผลกำร
ตรวจมีคุณภำพตำมที่ต้องกำร	และป้องกันผลที่ไม่พึงประสงค์.

(3)	ผู้ป่วยได้รับบริกำรรังสีวิทยำในเวลำที่เหมำะสมตำมล�ำดับควำมเร่งด่วน	 พิจำรณำจำกระดับควำมรุนแรง	
ระยะเวลำที่ใช้ในกำรตรวจ	และโอกำสเกิดอันตรำยจำกกำรรอคอย.	มีระบบทำงด่วน	(fast	track)	ส�ำหรับ
ผู้ป่วยที่จ�ำเป็นต้องได้รับกำรตรวจอย่ำงเร่งด่วน.

(4)	ผู้ป่วยได้รับกำรดูแลอย่ำงเหมำะสมในขณะได้รับบริกำรรังสีวิทยำ.	มีกำรประเมินและเฝ้ำติดตำมอำกำรของ
ผู้ป่วยในช่วงก่อน	ระหว่ำง	และหลังตรวจหรือท�ำหัตถกำร.	ให้ควำมส�ำคัญเป็นพิเศษกับผู้ป่วยหนัก	ผู้สูงอำยุ	
เด็กเล็ก	ผู้ที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้	และผู้ป่วยหลังได้รับยำที่มีผลต่อระบบประสำท.

(5)	กระบวนกำรถ่ำยภำพรงัสเีป็นไปอย่ำงเหมำะสม.	ผูป่้วยได้รบัค�ำอธิบำยขัน้ตอนต่ำงๆ.	วิธีกำรตรวจ	กำรจัดท่ำ	
กำรใช้อุปกรณ์	 กำรแสดงเคร่ืองหมำย	 เป็นไปอย่ำงถูกต้อง.	 มีกำรตั้งค่ำเทคนิคกำรเอกซเรย์ที่เหมำะสม 
ตำมหลักวิชำกำรและควำมปลอดภัยของผู้ป่วย.	กรณีที่มีกำรฉีดสำรทึบรังสี	(contrast	media)	ต้องมีกำร 
ซักประวัติกำรแพ้ยำ	 กำรเฝ้ำระวังภำวะแทรกซ้อนหรือเหตุกำรณ์ไม่พึงประสงค์	 และตรวจดูค่ำกำรท�ำงำน
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ของไต	เพื่อระวังกำรเกิดภำวะ	contrast-induced	nephropathy.
(6)	ผู้ให้บริกำรมีกำรแสดงข้อมูลส�ำคัญบนภำพรังสี117.	 โดยเครื่องมือที่สำมำรถแสดงค่ำปริมำณรังสีบนจอภำพ

ของเครือ่งมอื	มกีำรแสดงข้อมูลน้ันบนภำพรงัสหีรอืใน	Picture	Archiving	and	Communication	System	
(PACS)	และมีข้อมูลปริมำณรังสีรวมที่ผู้ป่วยได้รับจำกกำรตรวจทำงรังสี.	

(7)	กำรแปลผลภำพรงัสที�ำโดยรังสแีพทย์หรอืแพทย์ทีไ่ด้รบัมอบหมำยซึง่ผ่ำนกำรอบรมเฉพำะทำงน้ันๆ.	มรีะบบ
กำรปรึกษำรังสีแพทย์และทบทวนควำมถูกต้องของกำรอ่ำนผลกำรตรวจทำงรังสีวิทยำตำมควำมเหมำะสม.	
มีกำรสื่อสำรระหว่ำงรังสีแพทย์และแพทย์ผู้ส่งตรวจ	ในกรณีที่ผลกำรวินิจฉัยผิดปกติ	มีอำกำรรุนแรงหรือมี
ควำมเร่งด่วนในกำรตรวจรักษำ.

ค. การบริหารคุณภาพและความปลอดภัย (Quality and Safety Management)
(1)	ผู้ให้บริกำรมกีำรค�ำนึงถึงควำมปลอดภัยของผู้ป่วยต่อไปน้ีขณะให้บริกำรรงัสวีทิยำ:	กำรระบตุวัผู้ป่วย	อวยัวะ

ที่ตรวจ	ต�ำแหน่งที่ตรวจ	และกำรตรวจทำงรังสีที่ถูกต้องก่อนกำรตรวจ,	กำรแพ้สำรทึบรังสี,	กำรได้รับรังสี
โดยไม่จ�ำเป็นในสตรมีคีรรภ์,	กำรป้องกันกำรตดิเชือ้,	อบุตัเิหตหุรอืเหตกุำรณ์ไม่พงึประสงค์ขณะรอรับบรกิำร	
ขณะรับบริกำร	และขณะเคลื่อนยำ้ย,	ควำมพร้อมในกำรช่วยฟื้นคืนชีพอย่ำงมีประสิทธิภำพ.

117	ได้แก่	ชื่อ	นำมสกุล	อำย	ุ เพศ	 เลขที่โรงพยำบำล	วันที่ท�ำกำรตรวจ	ชื่อสถำนพยำบำล	ท่ำที่ถ่ำย	มีสัญลักษณ์บอกต�ำแหน่งซ้ำยหรือขวำ	

ปริมำณรังสีที่ผู้ป่วยได้รับ	หรือ	exposure	factor.
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(2)	ผู้ให้บริกำรมีกำรจัดกำรเพื่อป้องกันอันตรำยจำกรังสี	(radiation	protection)	ประกอบด้วย:	เจ้ำหน้ำที่ด้ำน
ควำมปลอดภัยจำกรังส	ี(radiation	safety	officer),	กำรมแีละกำรปฏบิตัติำมคูม่อืแนวทำงป้องกันอนัตรำย
จำกรังส1ี18,	กำรมีและใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรำยจำกรังสีเพียงพอตำมควำมจ�ำเป็น119,	กำรวัดและควบคุม
ปรมิำณรงัสทีีผู่ป้ฏบิตังิำนได้รับ,	กำรให้ควำมรูเ้ก่ียวกับกำรป้องกันอนัตรำยจำกรงัสแีก่เจ้ำหน้ำทีผู้่ปฏบิตังิำน
ด้ำนรงัส,ี	กำรบรหิำรจัดกำรเคร่ืองมอืและอปุกรณ์ทีเ่ก่ียวข้องกับกำรป้องกันอนัตรำยจำกรงัส,ี	กำรก�ำจัดสำร
กัมมันตรังส	ีกำกรังสี	และขยะทำงรังสีอย่ำงเหมำะสมและปลอดภัย.

(3)	ทมีผู้ให้บริกำรมรีะบบบรหิำรคณุภำพ	ประกอบด้วย:	ผูร้บัผิดชอบระบบ,	เอกสำรนโยบำยและคูม่อืกำรปฏบิตังิำน,	
ระบบประกันคุณภำพของภำพรังสี	เครื่องมือ	อุปกรณ์,	กำรดูแลรักษำเครื่องมือและอุปกรณ์ให้พร้อมใช้งำน	
พร้อมทั้งบันทึกประวัติ,	 แผนบ�ำรุงรักษำเชิงป้องกัน	 รวมทั้งแผนกำรจัดหำและทดแทนส�ำหรับเครื่องมือ 
และอุปกรณ์,	ระบบก�ำกับและตรวจสอบกำรท�ำงำนตำมมำตรฐำนของแต่ละวิชำชีพ,	กำรบริหำรควำมเสี่ยง	
(ดู	II-1.2),	กำรติดตำมและประเมินผลระบบงำน,	กำรรับฟังควำมคดิเห็น	ข้อร้องเรียน	จำกผู้ป่วย/ผู้รบัผลงำน
และผู้ร่วมงำน,	แผนงำนและกิจกรรมพัฒนำคุณภำพอย่ำงต่อเนื่อง.

118	ศกึษำเพิม่เตมิได้จำกแนวทำงกำรป้องกันอนัตรำยจำกรงัสเีพือ่ควำมปลอดภัยของผู้ป่วยและบคุลำกรตำมเกณฑ์และแนวทำงกำรพฒันำงำนรงัสี

วินิจฉัย	โรงพยำบำลสังกัดกระทรวงสำธำรณสุข	พ.ศ.	2558
119	เช่น	lead	apron,	thyroid	shield,	gonad	shield,	collimator
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II-7.2 บริการห้องปฏิบัติการทางการแพทย์/พยาธิวิทยาคลินิก 
 (Medical Laboratory/Clinical Pathology Service)

บริการห้องปฏิบัติการทางการแพทย์/พยาธิวิทยาคลินิก/พยาธิวิทยากายวิภาค ให้ข้อมูลที่ถูกต้องน่าเชื่อ
ถือเพื่อวินิจฉัยโรคและการรักษาที่เหมาะสม.

ก. การวางแผน ทรัพยากร และการจัดการ (Planning, Resources, and Management)
(1)	องค์กรวำงแผนจัดบริกำรตำมเปำ้ประสงค์ที่ก�ำหนดไว้และควำมคำดหวังของผู้ใช้บริกำร	โดยแผนจัดบริกำร

ครอบคลุมขอบเขตของบริกำร	ทรัพยำกรที่ต้องกำร	และระดับผลงำนที่คำดหวัง120.
(2)	ห้องปฏิบัติกำรมีพื้นที่ใช้สอยที่เพียงพอ	 โดยมีกำรออกแบบเพื่อกำรท�ำงำนที่มีประสิทธิภำพและปลอดภัย	 

มีกำรแยกส่วนปฏิบัติกำร	 ธุรกำรและสถำนที่จัดเก็บตัวอย่ำงที่เหมำะสม	 โดยใส่ใจต่อส่ิงแวดล้อมที่อำจส่ง
ผลกระทบต่อกำรตรวจทดสอบ121.

(3)	ห้องปฏิบัติกำรมีบุคลำกรที่เพียงพอและมีควำมรู้ควำมสำมำรถในกำรท�ำงำนที่ต้องกำร.

120 ระดบัผลงานทีค่าดหวงั	เช่น	accuracy,	precision,	reportable	range,	analytical	specificity,	analytical	sensitivity,	turn-around	time
121 สิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อการทดสอบ	ได้แก่	ควำมปรำศจำกเชื้อ	ฝุ่นละออง	กำรรบกวนจำกคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้ำ	รังส	ีควำมชื้น	ไฟฟ้ำ	อุณหภูม	ิ

สำรเคมีที่เป็นพิษ	กลิ่น	ระดับเสียงและกำรสั่นสะเทือน
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(4)	ห้องปฏิบัติกำรมีเคร่ืองมือและอุปกรณ์พร้อมส�ำหรับท�ำกำรตรวจทดสอบที่ต้องกำร	 ในสภำพกำรท�ำงำนที่
ปลอดภัย122	 โดยมีระบบบ�ำรุงรักษำเชิงป้องกัน.	 มีกำรพิจำรณำผลกำรสอบเทียบ	 และกำรใช้ผลกำรสอบ
เทียบอย่ำงเหมำะสม.	 เครื่องมือผ่ำนกำรตรวจสอบและรับรองจำกหน่วยงำนที่รับผิดชอบตำมที่กฎหมำย
ก�ำหนด	(ถ้ำมี).

(5)	องค์กรคัดเลือกและตรวจสอบมำตรฐำนของงำนบริกำรจำกภำยนอก	 เครื่องมือวิทยำศำสตร์	 วัสด	ุ น�้ำยำ	 
ซึ่งมีผลต่อคุณภำพของบริกำรห้องปฏิบัติกำรอย่ำงระมัดระวัง.	มีกำรประเมินผู้จัดจ�ำหน่ำยน�้ำยำ	วัสดุ	และ
บริกำรที่มีควำมส�ำคัญสูง.	มีระบบควบคุมคลังพัสดุพร้อมด้วยบันทึกที่เหมำะสม.

(6)	องค์กรประเมิน	คัดเลือก	และติดตำมควำมสำมำรถของห้องปฏิบัติกำรที่รับตรวจต่อ	รวมทั้งมีกำรประเมิน
ผู้ให้ค�ำปรึกษำหรือให้ข้อคิดเห็นส�ำหรับกำรทดสอบบำงอย่ำง.

(7)	องค์กรสื่อสำรที่ดีกับผู้ใช้ห้องปฏิบัติกำร	 มีกำรแลกเปลี่ยนควำมเห็นหรือข้อมูลอย่ำงสม�่ำเสมอด้วยวิธีกำร
ต่ำงๆ	ได้แก่	กำรให้ค�ำแนะน�ำ	กำรแปลผลกำรตรวจ	กำรปรึกษำทำงวิชำกำร	กำรประชุม	กำรตรวจเยี่ยม
ทำงคลินิก	กำรแจ้งกำรเปลี่ยนแปลงวิธีกำรตรวจ.

122 สภาพการท�างานที่ปลอดภัย	ครอบคลุมถึง	มำตรกำรกำรป้องกันอันตรำยจำกไฟฟ้ำ	รังสี	สำรเคมี	จุลชีพ	อุปกรณ์ป้องกันที่จ�ำเป็น	รวมทั้ง

กำรก�ำจัดของเสียอันตรำยต่ำงๆ
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ข. การให้บริการ (Service Provision)
(1)	ห้องปฏิบัติกำรมีกำรจัดกำรกับสิ่งส่งตรวจที่ดี	ได้แก่	กำรจัดเก็บ	กำรสัมผัส	ภำชนะบรรจุ	กำรเขียนฉลำก	

กำรชี้บ่ง	กำรรักษำสภำพ	(preservation)	กำรน�ำส่งพร้อมใบส่งตรวจ.	มีกำรประเมินคุณสมบัติของสิ่งส่ง
ตรวจตำมเกณฑ์.	สำมำรถทวนสอบสิ่งส่งตรวจและตัวอย่ำงที่แบ่งมำตรวจได้.

(2)	องค์กรมีกระบวนกำรตรวจวิเครำะห์ที่มั่นใจว่ำผลกำรตรวจมีควำมถูกต้อง	เชื่อถือได้	โดยกำรใช้วิธีวิเครำะห์
มำตรฐำนทีเ่หมำะสมซึง่ได้รับกำรสอบทวน	(validate)	ว่ำให้ผลลพัธ์ตำมทีต้่องกำร.	มกีำรตรวจสอบ	(verify)	
ว่ำ	น�้ำยำ	วิธีวิเครำะห์	เครื่องมือ	เครื่องวิเครำะห์เป็นไปตำมข้อก�ำหนดและเหมำะกับกำรใช้งำน.

(3)	ผู้ให้บรกิำรส่งมอบรำยงำนผลกำรตรวจวเิครำะห์ทีถู่กต้องแก่ผู้ใช้บริกำรในเวลำทีเ่หมำะสม	โดยค�ำนึงถึงกำร
รกัษำควำมลบั	ค่ำวกิฤตทิีอ่ำจเป็นอนัตรำยต่อผู้ป่วย	และกำรจัดเก็บส�ำเนำข้อมลูกำรตรวจวเิครำะห์ในระบบ
ที่สำมำรถสืบค้นได้.

(4)	องค์กรจัดกำรกับสิ่งส่งตรวจหลังกำรตรวจวิเครำะห์ได้อย่ำงเหมำะสม	เพื่อให้สำมำรถท�ำกำรตรวจวิเครำะห์
เพิ่มเติมได้เมื่อจ�ำเป็น	และมีกำรก�ำจัดสิ่งส่งตรวจที่เหลือจำกกำรวิเครำะห์อย่ำงปลอดภัย.
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ค. การบริหารคุณภาพและความปลอดภัย (Quality and Safety Management)
(1)	ห้องปฏบิตักิำรมโีปรแกรม/ระบบบรหิำรคณุภำพซึง่ครอบคลมุบรกิำรห้องปฏบิตักิำรทกุด้ำน	และประสำนกับ

ส่วนอื่นๆ	ในองค์กร	โดยโปรแกรม/ระบบบริหำรคุณภำพครอบคลุม:
(i)	 กำรชี้บ่งปัญหำ/โอกำสพัฒนำ;	
(ii)	 บันทึกควำมผิดพลำดและกำรรำยงำนอุบัติกำรณ์;	
(iii)	กำรติดตำมตัวชี้วัดส�ำคัญ;	
(iv)	 กำรแก้ไข/ป้องกันปัญหำ;	
(v)	 กำรตดิตำมปัจจัยทีม่ผีลกระทบต่อระบบคณุภำพตลอดกระบวนกำรตรวจวเิครำะห์	(pre-analytical	and	

post-analytical);
(vi)	 กำรควบคุมเอกสำร;
(vii)	เป้ำหมำยควำมปลอดภัยของผู้ป่วยและบุคลำกร;
(viii)	กำรประเมินประสิทธิผลของโปรแกรม/ระบบบริหำรคุณภำพ.

(2)	ห้องปฏิบัติกำรเข้ำร่วมโปรแกรมทดสอบควำมช�ำนำญระหว่ำงห้องปฏิบัติกำร	 (proficiency	 testing-PT)	
ตำมขอบเขตและควำมซับซ้อนของกำรตรวจวิเครำะห์ที่ให้บริกำร	หรือจัดให้มีระบบประเมินควำมน่ำเชื่อถือ
ของกำรตรวจวิเครำะห์ด้วยวิธีอื่น.	 มีหลักฐำนว่ำมีกำรน�ำปัญหำทั้งหมดที่พบจำกกำรทดสอบควำมช�ำนำญ
หรือระบบประเมินอื่นมำแก้ไขโดยเร็ว.
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(3)	ห้องปฏิบัติกำรวำงระบบควบคุมคุณภำพเพื่อติดตำม	performance	ของกำรวิเครำะห์โดยมีกำรก�ำหนดช่วง
ค่ำควำมคลำดเคลือ่นทีย่อมรับได้	น�ำผลกำรควบคมุคณุภำพและปัจจัยทีเ่ก่ียวข้องมำประกอบกำรแก้ไขปัญหำ	
รวมทัง้มวีธีิกำรยนืยนัควำมน่ำเชือ่ถือของผลกำรตรวจวเิครำะห์	กรณีทีไ่ม่มกีำรสอบเทยีบหรอืไม่มสีำรควบคมุ.

(4)	ห้องปฏิบัติกำรที่มีควำมพร้อมในกำรวำงระบบคุณภำพและเข้ำสู่กระบวนกำรรับรองตำมมำตรฐำนที่เป็นที่
ยอมรับ	 มีกำรน�ำมำตรฐำนห้องปฏิบัติกำรทำงกำรแพทย์ซึ่งเป็นที่ยอมรับมำใช้ประโยชน์	 และขอรับกำร
ประเมินจำกหน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง	เช่น	กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย	์(ISO	15189)	สภำเทคนิคกำรแพทย์	
หรือรำชวิทยำลัยพยำธิแพทย์แห่งประเทศไทย123.

123	รำชวทิยำลยัพยำธิแพทย์แห่งประเทศไทยมกีำรประเมนิและรบัรองมำตรฐำนห้องปฏบิตักิำร	พยำธิวทิยำคลนิิก	พยำธิวทิยำกำยวภิำค	เซลล์วทิยำ	

นิติเวชศำสตร์	นิติเวชคลินิก	และธนำคำรเลือด/บริกำรโลหิต	
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II-7.3 พยาธิวิทยากายวิภาค, เซลล์วิทยา, นิติเวชศาสตร์และนิติเวชคลินิก
 (Anatomical Pathology, Cell Cytology and Forensic Clinic Service)

(1)	องค์กรน�ำมำตรฐำนพยำธิวทิยำกำยวภิำค,	เซลล์วทิยำ,	นติเิวชศำสตร์และนิตเิวชคลนิิก	ท่ีจัดท�ำโดยองค์กรวชิำชพี	
เช่น	รำชวทิยำลยัพยำธิแพทย์แห่งประเทศไทย	มำเป็นแนวทำงในกำรปฏบิตังิำน	และมกีำรบรหิำรคณุภำพและ
ควำมปลอดภัยในระบบบริกำร.

II-7.4 ธนาคารเลือดและงานบริการโลหิต (Blood Bank and Transfusion Service)
(1)	องค์กรน�ำมำตรฐำนธนำคำรเลอืดและงำนบริกำรโลหิต	ท่ีจดัท�ำโดยศนูย์บริกำรโลหิตแห่งชำต	ิสภำกำชำดไทย	

หรือรำชวิทยำลัยพยำธิแพทย์แห่งประเทศไทย	มำเป็นแนวทำงในกำรปฏิบัติงำน	และมีกำรบริหำรคุณภำพ
และควำมปลอดภัยในระบบบริกำร.

II-7.5 บริการตรวจวินิจฉัยอื่นๆ (Other Diagnostic Investigation)
(1)	ในกำรตรวจทดสอบที่กระท�ำกับผู้ป่วยโดยตรง	 มีกำรประเมินผู้ป่วยก่อนส่งตรวจและก่อนเข้ำรับกำรตรวจ	 

มีกำรเตรียมผู้ป่วยอยำ่งเหมำะสม	เพื่อป้องกันผลที่ไม่พึงประสงค์	ลดอันตรำยต่อผู้ป่วย	และมั่นใจว่ำผลกำร
ตรวจมคีณุภำพตำมทีต้่องกำร.	มกีำรให้ข้อมลูผู้ป่วยอย่ำงเพยีงพอและลงนำมยนิยอมในกรณทีีเ่ป็นกำรตรวจ
ที่มีควำมเสี่ยงสูง.
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(2)	มีกำรแปลผลกำรตรวจโดยผู้มีคุณวุฒิและประสบกำรณ์	 บันทึกสรุปสิ่งที่พบ124	 หรือกำรวินิจฉัยที่ชัดเจน.	 
มีกำรสื่อสำรผลกำรตรวจให้แก่แพทย์เจ้ำของไข้เป็นลำยลักษณ์อักษรในเวลำที่เหมำะสม.

124 สรุปสิ่งที่พบ	 ควรครอบคลุม	 ค�ำอธิบำยต่อประเด็นทำงคลินิกที่ระบุไว้โดยผู้ส่งตรวจ	 กำรเปรียบเทียบกับผลกำรตรวจที่ผ่ำนมำ	 รวมทั้งกำร

วินิจฉัยแยกโรคหรือข้อเสนอแนะส�ำหรับกำรตรวจเพิ่มเติมเมื่อจ�ำเป็น
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มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5

 II-8 การเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ (Disease and Health Hazard Surveillance)

II-8 การเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ (Disease and Health Hazard Surveillance)

องค์กรสร้างความมั่นใจว่ามีระบบเฝ้าระวังเพื่อติดตาม ค้นหา การเกิดโรคและภัยสุขภาพท่ีผิดปกติอย่างมีประสิทธิภาพ และ
ด�าเนินการสอบสวนควบคุมโรคไม่ให้เกิดการแพร่ระบาดได้.

ข. การเก็บและวิเคราะห์ข้อมูลเฝ้าระวัง

ง. การเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารและเตือนภัย

ตดิตามสถานการณ์ต่อเน่ือง

คาดการณ์แนวโน้ม  วางแผนป้องกันและควบคมุ

โรคและ
ภยัสขุภาพ

ได้รบัการควบคุม

ระบบเฝ้าระวงั
โรคตดิต่อ โรคไม่ตดิต่อ ภัยสขุภาพ

โรคทีก่ฎหมายก�าหนด

บนัทึกและจัดเก็บข้อมูล
เป็นปัจจบุนั ครบถ้วน ถูกต้อง ทันเวลา เปรยีบเทียบได้

ค้นหาการเพิม่ผิดปกติ
จากการเฝ้าระวัง จากบคุลากร 

จากห้องปฏิบตักิาร

วเิคราะห์ เปรยีบเทียบ
แปลผลข้อมลู

วนิิจฉัยการระบาด

2

1 4

5

6

รายงาน เผยแพร่สถานการณ์
ให้หน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง

และสือ่สาธารณะ

รายงาน สร้างความตระหนัก 
ร่วมมือกับผู้ป่วย/ผู้รบัผลงาน 

ชมุชน สาธารณะ

รายงานโรค
ตามกฎหมาย

21 3

3

ก. การบริหารจัดการและทรัพยากร

นโยบาย

แผน ประสานงาน 
ตดิตามประเมินผล ปรบัปรงุ

บคุลากรท่ีมีความรูแ้ละทักษะ

งบประมาณและทรพัยากร

สร้างความรู ้เข้าใจ

1

2

3
4
5

ค. การตอบสนองต่อการระบาด
ของโรคและภัยสุขภาพ

1
2
3

ท�าแผน เตรยีมพร้อม

ตัง้ SRRT

มาตรการป้องกันและควบคมุ สอบสวนเฉพาะราย
6

5

4 ช่องทางรบัรายงาน

สอบสวนและควบคมุโรค
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II-8 การเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ (Disease and Health Hazard Surveillance)
องค์กรสร้างความมั่นใจว่ามีระบบเฝ้าระวังเพื่อติดตาม ค้นหา การเกิดโรคและภัยสุขภาพที่ผิดปกติอย่าง
มีประสิทธิภาพ และด�าเนินการสอบสวนควบคุมโรคไม่ให้เกิดการแพร่ระบาดได้.

ก. การบริหารจัดการและทรัพยากร (Management and Resources)
(1)	องค์กรมนีโยบำยเฝ้ำระวงัโรคและภัยสขุภำพครอบคลมุพืน้ทีภ่ำยในองค์กร125	และพืน้ทีช่มุชนทีอ่งค์กรรบัผิดชอบ.
(2)	องค์กรมีแผนกลยุทธ์และแผนปฏิบัติกำรที่ชัดเจน	 สอดคล้องกับปัญหำโรคและภัยสุขภำพในพื้นที่.	 มีกำร

ประสำนงำน	ติดตำมประเมินผล	และปรับปรุงกระบวนกำรเฝ้ำระวังโรค.
(3)	องค์กรมีบุคลำกรที่มีควำมรู้และทักษะ	ท�ำหน้ำที่เฝ้ำระวัง	สอบสวน	และควบคุมโรค	ในจ�ำนวนที่เหมำะสม.
(4)	องค์กรมีงบประมำณและทรัพยำกรอื่นๆ	ที่เพียงพอ	มีกำรใช้เทคโนโลยีที่เหมำะสม	ส�ำหรับกำรเฝำ้ระวังโรค	

สอบสวนโรค	และควบคุมโรคอยำ่งมีประสิทธิภำพ.
(5)	องค์กรสร้ำงควำมรู้	ควำมเขำ้ใจ	ควำมตระหนัก	ในด้ำนแนวคิด	นโยบำย	แผน	และแนวทำงปฏิบัติเกี่ยวกับ

กำรเฝ้ำระวังโรคและภัยสุขภำพส�ำหรับบุคลำกรในโรงพยำบำลทุกระดับ.

125	ดูรำยละเอียดเพิ่มเติมในเกณฑ์ข้อ	I-5.1	ค.	สุขภำพและควำมปลอดภัยของบุคลำกร	และ	II-4.1	ข.	กำรเฝำ้ระวังและควบคุมกำรติดเชื้อ
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ข. การเก็บและวเิคราะห์ข้อมลูเพือ่การเฝ้าระวงั (Data Collection and Analysis for Surveillance)
(1)	องค์กรมีระบบกำรเฝ้ำระวังโรคติดต่อ	 โรคไม่ติดต่อและภัยสุขภำพอื่นๆ	 อย่ำงต่อเนื่อง	 เหมำะสมกับสภำพ

ปัญหำของพื้นที่	องค์กร	และเป็นไปตำมกฎระเบียบที่กระทรวงสำธำรณสุขก�ำหนด.
(2)	ทมีผู้ให้บรกิำรบันทกึและจัดเก็บข้อมลูอย่ำงเป็นระบบและต่อเน่ือง.	ข้อมลูมคีวำมเป็นปัจจุบนั	ครบถ้วน	ถกูต้อง	

ทันเวลำ	และเปรียบเทียบกับข้อมูลที่มีอยู่เดิมได้.
(3)	ทมีผู้ให้บรกิำรวเิครำะห์	เปรยีบเทยีบ	แปลควำมหมำยข้อมลูกำรเฝ้ำระวงัอย่ำงต่อเน่ืองและสม�ำ่เสมอ	โดยใช้

วิธีกำรทำงระบำดวิทยำ.
(4)	ทมีผู้ให้บรกิำรค้นหำและตรวจจับกำรเพิม่ทีผิ่ดปกตหิรือกำรระบำดของโรค126	ทัง้จำกกำรวเิครำะห์ข้อมลูจำก

กำรเฝ้ำระวัง	 รับทรำบข้อมูลจำกบุคลำกรทำงกำรแพทย์	 และทบทวนรำยงำนผลกำรตรวจทำงห้องปฏิบัติ
กำรอย่ำงสม�่ำเสมอ.

(5)	องค์กรติดตำมเฝ้ำดูสถำนกำรณ์และแนวโน้มของโรคที่ต้องเฝ้ำระวังอย่ำงต่อเนื่องและเป็นปัจจุบัน.
(6)	องค์กรคำดกำรณ์แนวโน้มกำรเกิดโรคที่ส�ำคัญ	เพื่อประโยชน์ในกำรวำงแผนป้องกันควบคุมโรค.

126 การระบาด	แบ่งได้เป็น	2	ลกัษณะ	(1)	Epidemic	หมำยถึง	กำรเกิดโรคมำกผิดปกตเิกินกว่ำจ�ำนวนทีเ่คยมใีนช่วงระยะเวลำเดยีวกันของปีก่อนๆ	

(mean	+/-	2	S.D.)	มักเกิดกับโรคที่พบบ่อยๆ	เป็นโรคประจ�ำถิ่น	เช่น	กำรระบำดของโรคหัด	(2)	Outbreak	หมำยถึง	โรคที่มีผู้ป่วยตั้งแต่	

2	รำยขึน้ไปในระยะเวลำอนัสัน้	หลังจำกร่วมกิจกรรมด้วยกันมำ	(common	activity)	มักเกิดกับโรคทีพ่บประปรำย	แต่จ�ำนวนไม่มำก	(sporadic	

disease)	 เช่น	กำรระบำดของอำหำรเป็นพิษ	 ในกรณีที่เป็นโรคติดต่ออันตรำยซึ่งไม่เคยเกิดขึ้นในชุมชนนั้นมำก่อน	หรือเคยเกิดมำนำนแล้ว

และกลับมำเป็นอีก	ถึงแม้มีผู้ป่วยเพียง	1	รำยก็ถือวำ่เป็นกำรระบำด
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ค. การตอบสนองต่อการระบาดของโรคและภัยสุขภาพ127

 (Response to an Epidemic of Diseases and Health Hazards)
(1)	องค์กรมีแผนกำรตอบสนองต่อเหตุฉุกเฉินด้ำนสำธำรณสุข	 และมีกำรเตรียมควำมพร้อมในกำรรองรับ 

ตลอดเวลำ.
(2)	องค์กรมีทีมเฝำ้ระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว	 (Surveillance	 and	 Rapid	 Response	 Team-SRRT)	 จำก 

สหสำขำวิชำชีพท�ำหน้ำที่ตอบสนองต่อกำรระบำดของโรคและภัยสุขภำพ.
(3)	องค์กรก�ำหนดมำตรกำรป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภำพที่จ�ำเป็น	เพื่อป้องกันกำรแพร่ระบำดของโรค.
(4)	องค์กรมีช่องทำงและบุคลำกรทีส่ำมำรถรับรำยงำนผู้ป่วยหรือภำวะฉกุเฉนิทำงสำธำรณสขุได้ตลอด	24	ชัว่โมง.
(5)	องค์กรด�ำเนินกำรสอบสวนผู้ป่วยเฉพำะรำย	เพื่อป้องกันกำรแพร่ระบำดของโรคอย่ำงทันท่วงที.
(6)	ทีมผู้รับผิดชอบในกำรสอบสวนควบคุมโรคมีทรัพยำกรและอ�ำนำจตำมกฎหมำยในกำรตรวจสอบและใช้

มำตรกำรควบคุมโรคที่เหมำะสมและทันเหตุกำรณ์เมื่อมีกำรระบำดเกิดขึ้น.

127 ภัยสุขภาพ	หมำยถึง	สภำวะ	สิ่งแวดล้อม	พืช	สัตว	์ สำรเคมี/สำรอื่นๆทั้งสถำนะของเหลว	ของแข็ง	ก๊ำซ	หรือเป็นองค์ประกอบร่วมกัน	 

ที่มีโอกำสส่งผลกระทบต่อ	สุขภำพ	สุขภำวะ	หรือก่อให้เกิดกำรบำดเจ็บ	สูญเสีย	ทั้งระยะสั้นและระยะยำว	ต่อบุคคลใดๆ	เช่น	กำรบริโภค

ยำสูบ	กำรบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล	์กำรบำดเจ็บจำกอุบัติเหตุทำงถนน	กำรจมน�้ำ	และภัยสุขภำพจำกกำรประกอบอำชีพและสิ่งแวดล้อม	

เช่น	ภัยจำกภำคอุตสำหกรรม/เกษตรกรรม	ภัยจำกมลพิษสิ่งแวดล้อม	เป็นต้น



มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5 151

ตอนที่ II  ระบบงานส�าคัญของโรงพยาบาล

ง. การเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารและเตือนภัย (Information Dissemination and Alert)
(1)	องค์กรจดัให้มทีมีทีร่บัผิดชอบเรือ่งกำรสือ่สำรควำมเสีย่งต่อโรคและภัยสขุภำพเพือ่สือ่สำรข้อมลู	สร้ำงควำม

ตระหนัก	ควำมเข้ำใจ	และสร้ำงกำรมส่ีวนร่วมในกำรป้องกันโรคและภัยสขุภำพ	กบัผู้ป่วย/ผู้รับผลงำนชมุชน	
และสังคม.

(2)	องค์กรจัดท�ำรำยงำนและเผยแพร่สถำนกำรณ์โรคและภัยสุขภำพทั้งในด้ำนกำรเฝ้ำระวังกำรระบำดที่
	 เกิดขึน้	และกำรด�ำเนินกำรสอบสวนควบคมุโรค	ไปยังหน่วยงำนทีเ่ก่ียวข้องและสือ่สำธำรณะ	อย่ำงต่อเน่ือง

และสม�่ำเสมอ.
(3)	องค์กรรำยงำนโรคไปยงัส�ำนักงำนสำธำรณสขุในพืน้ทีแ่ละหน่วยงำนทีเ่ก่ียวข้องตำมพระรำชบญัญตัโิรคตดิต่อ	

พ.ศ.	2558	กฎอนำมัยระหว่ำงประเทศ	พ.ศ.	2548	และกฎข้อบังคับอื่นๆ.
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มาตรฐานโรงพยาบาลและบริการสุขภาพ ฉบับที่ 5

 II-9 การท�างานกบัชมุชน (Working with Communities)

II-9.1 การจัดบริการสร้างเสริมสุขภาพส�าหรับชุมชน (Health Promotion for the Communities)

องค์กรร่วมกับชุมชน จัดให้มีบริการสร้างเสริมสุขภาพที่ตอบสนองต่อความต้องการของชุมชน.

ร่วมมือกับองค์กร
และผูใ้ห้บรกิารอืน่ๆ3

บรกิารสร้างเสรมิสขุภาพ
ท่ีตอบสนองความต้องการของชมุชน

2

วางแผนและออกแบบ
บรกิารสร้างเสรมิสขุภาพ

ร่วมกับชมุชน
การดแูล การช่วยเหลอืสนับสนนุ 

การพัฒนาทักษะสขุภาพ

ก�าหนดชมุชนท่ีรบัผดิชอบ

ระบกุลุม่เป้าหมายและบรกิารสขุภาพท่ีจ�าเป็น

1

เก็บข้อมลูสขุภาพ
ของชมุชน

ประเมนิความต้องการ
และศกัยภาพ

ประเมนิและปรบัปรงุ4

จัดบรกิารสร้างเสรมิ
สขุภาพส�าหรบัชมุชน
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II-9.2 การเสริมพลังชุมชน (Community Empowerment)

องค์กรท�างานร่วมกับชุมชนเพื่อสนับสนุนการพัฒนาขีดความสามารถของชุมชนในการปรับปรุงสุขภาพและความเป็นอยู่ที่ด ี
ของชุมชน.

สขุภาพและความเป็นอยู่ท่ีดขีองชมุชน

สิง่แวดล้อมทางกายภาพ
ลดการปนเป้ือนทางกายภาพและเคม ี

อนุรกัษ์ทรพัยากรธรรมชาติ สิง่แวดล้อมเพ่ือสนัทนาการ 
การพักผ่อน สมดลุของชวิีต กิจกรรมท่ีเอ้ือต่อสขุภาพ

สิง่แวดล้อมทางสงัคม
การช่วยเหลอืทางสงัคม การสร้างเครอืข่ายทางสงัคม 

ปฏสิมัพันธ์ท่ีดใีนท่ีท�างานและชุมชน

สนับสนุนนโยบายสาธารณะเพือ่สขุภาพ
สร้างความสมัพันธ์ ร่วมมอื แลกเปลีย่นข้อมูล

ส่งเสรมิสิง่แวดล้อมและนโยบาย
สาธารณะท่ีเอ้ือต่อการมสีขุภาพดี

4

ส่งเสรมิชมุชน
การมส่ีวนร่วม การสร้างศักยภาพ 

การสร้างเครอืข่าย การเป็นคูพั่นธมติร
1

ส่งเสรมิการพฒันาพฤตกิรรมและ
ทักษะสขุภาพของครอบครวัและชมุชน

พฤตกิรรมสขุภาพทีด่ ีลดพฤตกิรรมเสีย่ง 
ปกป้องบคุคลจากความเสีย่ง การจดัการความเครียด

ส่งเสรมิให้ชมุชนสามารถแก้ปัญหาของตน
ใช้ต้นทนุทางสงัคม วัฒนธรรม ภูมปัิญญาของชมุชน

3

2
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II-9.1 การจัดบริการสร้างเสริมสุขภาพส�าหรับชุมชน (Health Promotion for the Communities)
องค์กรร่วมกับชุมชน128 จัดให้มีบริการสร้างเสริมสุขภาพที่ตอบสนองต่อความต้องการของชุมชน.

(1)	องค์กรก�ำหนดชมุชนทีร่บัผิดชอบและท�ำควำมเข้ำใจบริบทของชมุชน	มกีำรประเมนิควำมต้องกำรด้ำนสขุภำพ
และศักยภำพของชุมชน129	และระบุกลุ่มเป้ำหมำยและบริกำรสร้ำงเสริมสุขภำพที่จ�ำเป็นส�ำหรับชุมชน.

(2)	องค์กรร่วมกับชมุชนวำงแผนและออกแบบบรกิำรสร้ำงเสรมิสขุภำพ130	ทีต่อบสนองควำมต้องกำรและปัญหำ
ของชุมชน.

(3)	องค์กรร่วมมือกับภำคีที่เกี่ยวข้อง	จัดบริกำรสร้ำงเสริมสุขภำพส�ำหรับชุมชน.
(4)	องค์กรตดิตำมประเมนิผล	ตลอดจนแลกเปลีย่นข้อมลูและร่วมกับชมุชนในกำรปรับปรงุบรกิำรสร้ำงเสรมิสขุ

ภำพในชุมชน.

128 ชุมชน	อำจจะเป็นชุมชนทำงภูมิศำสตร	์หรือชุมชนที่เกิดจำกควำมสัมพันธ์ของกลุ่มคนที่มีเปำ้หมำยเดียวกัน
129 การประเมินความต้องการของชุมชน	 ครอบคลุมถึงกำรเก็บรวบรวมสำรสนเทศเกี่ยวกับสุขภำพของชุมชน	 เช่น	 ปัจจัยที่มีผลต่อสุขภำพ	 สถำนะสุขภำพ	 ศักยภำพ	

และควำมเสี่ยงดำ้นสุขภำพในชุมชน
130 บริการสร้างเสริมสุขภาพส�าหรับชุมชน	อำจครอบคลุมกำรดูแล	กำรช่วยเหลือสนับสนุน	กำรส่งเสริมกำรเรียนรู้	กำรพัฒนำทักษะสุขภำพ
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II-9.2 การเสริมพลังชุมชน (Community Empowerment)
องค์กรท�างานร่วมกับชมุชนเพือ่สนับสนุนการพฒันาขดีความสามารถของชมุชนในการปรบัปรงุสุขภาพและ
ความเป็นอยู่ที่ดีของชุมชน.
(1)	องค์กรส่งเสริมกำรมีส่วนร่วม	 กำรสร้ำงศักยภำพ	 และกำรสร้ำงเครือข่ำยของชุมชน	 รวมทั้งกำรเป็น 

คู่พันธมิตร131	ที่เข้มแข็งกับชุมชน.
(2)	องค์กรร่วมมือกับชุมชน	ส่งเสริมควำมสำมำรถของกลุ่มต่ำงๆ	ในชุมชน	เพื่อด�ำเนินกำรแก้ปัญหำที่ชุมชนให้

ควำมส�ำคัญโดยใช้ต้นทุนทำงสังคม	วัฒนธรรมและภูมิปัญญำของชุมชน.
(3)	องค์กรร่วมมือกับชุมชน	ส่งเสริมกำรพัฒนำพฤติกรรมและทักษะสุขภำพของบุคคล132	และครอบครัว.
(4)	องค์กรส่งเสริมกำรสร้ำงสิ่งแวดล้อมทำงกำยภำพ133	และทำงสังคม134	ที่เอื้อต่อกำรมีสุขภำพด	ีรวมทั้งกำร

ชี้แนะและสนับสนุนนโยบำยสำธำรณะเพื่อสุขภำพด้วยกำรสร้ำงควำมสัมพันธ์	 ร่วมมือ	 และแลกเปลี่ยน
สำรสนเทศกับผู้เกี่ยวข้อง.

131	องค์กรท�ำงำนเป็นคู่พันธมิตรกับชุมชนด้วยกำรแลกเปลี่ยนสำรสนเทศ	ควำมรู	้ทักษะ	และทรัพยำกร
132 พฤตกิรรมและทกัษะส่วนบคุคลทีส่�าคญั	ได้แก่	พฤตกิรรมสขุภำพทีด่	ี(กำรออกก�ำลงั	กำรผ่อนคลำย	อำหำร)	กำรลดพฤตกิรรมทีม่คีวำมเสีย่ง

ต่อสุขภำพ	กำรปกป้องส่วนบุคคลให้พ้นจำกควำมเสี่ยง	กำรจัดกำรกับควำมเครียดในชีวิตประจ�ำวัน
133 ส่ิงแวดล้อมทางกายภาพในชมุชนทีเ่อือ้ต่อการมสุีขภาพด	ีได้แก่	กำรลดสิง่ปนเป้ือนทำงกำยภำพและสำรเคม	ีเช่น	ฝุ่น,	ละอองในอำกำศ,	สำรพษิ 

หรือสำรตกค้ำงในอำหำร,	เสียง,	กำรอนุรกัษ์ทรพัยำกรธรรมชำต,ิ	สิง่แวดล้อมเพือ่สนัทนำกำร	กำรพกัผ่อน	สมดลุของชวีติ	และกจิกรรมทีเ่อือ้ต่อสขุภำพ
134 สิ่งแวดล้อมทางสังคมที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดี	ได้แก	่กำรช่วยเหลือทำงสังคมในกลุ่มเปำ้หมำย	(เช่น	ผู้ที่ด้อยโอกำสทำงสังคม),	กำรสร้ำง

เครือข่ำยทำงสังคม,	ปฏิสัมพันธ์ทำงสังคมที่ส่งเสริมควำมเป็นอยู่ที่ดีในที่ท�ำงำนและชุมชน




