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แบบฟอรม 1 

แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 

กระบวนการทํางาน  (F-QF-001) 

สวนท่ี 1 (เพื่อประโยชนของทาน กรุณากรอกขอมูลให

ครบถวน) 

*หมายเหต ุ: 1.กรณีที่ผลงานผานเกณฑและไดรับเงินรางวัล คณะฯ จะโอนเงินรางวัลเขาบัญชีเงินเดือนผานทางรหัสบุคคล ขอ 5

2.ผลงานทุกประเภทที่สงประกวดเปนลิขสิทธิ์ของคณะฯ หามมิใหผูใดนําไปเผยแพรโดยไมไดรับอนุญาต

การเผยแพรผลงานในทุกรูปแบบ 

 อนุญาต 

 ไมอนุญาต 

สถานภาพกลุม 

  เร่ิมกิจกรรมคร้ังแรก/ผลงานใหม 

 กลุมกิจกรรมตอยอด เร่ืองท่ี......./ขยายผล 

 ผลงานเร่ืองน้ีเคยสงประกวด

และท่ีไดรับรางวัลมาแลว

จาก…………………………………… 

ประเภทกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 

CQI 

CQI   R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจัย) 

 ระบบบริการสุขภาพ   งานสนับสนุนบริการสุขภาพ

 การสรางเสริมสุขภาพ  การศึกษา 

 วิทยาศาสตรทางการแพทยและเคร่ืองมือทางการแพทย 

 งานบริหารและธุรการ    อ่ืนๆ..........................................

สรุปปญหาเช่ือมโยงสอดคลองกบัขอใด 

ดานคลินิก 

(Clinical) 

 Safe Surgery  Patient Care Process 

 Infection Control  Line , Tube & Catheter 

 Medication Safety  Emergency Response 

 อื่น ๆ (โปรดระบุ)................................................ 

ดานสนับสนุน 

(Non Clinical) 

 ความปลอดภัย  

      [Safety] 

 คุณภาพ / สิ่งสูญเปลา  

      [Quality (waste)*] 

 ตนทุน / ความคุมคา  

      [Cost] 

 ลดรอบเวลาการทํางาน / การสงมอบ   

      [Delivery] 

สําหรับงานพฒันาคุณภาพงาน 
เลขที่กลุม…………………….….. 
วันที่รับขอมูล............................ 

เลขกลุ่ม  425
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สวนท่ี 2      

ชื่อเร่ือง / โครงการ : ผูปวยมั่นใจ ทีมดูแลหายหวงดวยระบบการเตรียมตัวผูปวยกอนเกบ็เซลลตนกําเนิดเม็ดโลหิตอยางไรรอยตอ 

1. หลักการและเหตุผล ความสําคัญของปญหา  

 การปลูกถายเซลลตนกําเนิดเม็ดโลหิต เปนการนําเซลลตนกําเนิดเม็ดโลหิตของผูอ่ืนหรือของตนเองที่เก็บไวมาใชในการรักษา 

ปจจุบนัถือเปนมาตรฐานการรักษาโรคมะเรง็โลหิตวิทยาผูใหญหลายชนิด อาทิ โรคมะเรง็เม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลัน (Acute leukemia)  

โรคมะเรง็เม็ดเลือดขาวชนิดมัยอิโลมา (Multiple myeloma) โรคมะเร็งตอมน้ําเหลือง (lymphoma) เปนตน  ในกลุมผูปวยที่สามารถใหการ

รักษาดวยวิธีการปลูกถายเซลลตนกําเนิดได ภายหลังจากที่ผูปวยไดรับการรักษาดวยยาเคมีบําบดั (induction) แลวพบวาผูปวยมีการประเมิน

ตัวโรคในการตอบสนองตอยาดี (complete remission) แพทยผูทําการรักษาจะพิจารณาทําการเก็บเซลลตนกําเนิดของผูปวย (mobilization 

and stem cell collection)และปลูกถายเซลลตนกําเนิดใหกับผูปวยในเวลาตอมา 

 ปจจุบนัการปลูกถายไขกระดูกผูใหญ โรงพยาบาลรามาธิบดี ใชวิธีเก็บเซลลตนกําเนิดจากกระแสเลือดคิดเปนรอยละ 100 เปด

ใหบริการเก็บเซลลตนกําเนิดสําหรับกลุมผูปวยผูใหญเฉล่ีย 70 ราย/ป โดยวันจนัทร-อังคาร เปดบริการเก็บเซลลสําหรับกลุมผูปวยเด็ก และ

วันพุธ-ศุกรเปดใหบริการเก็บเซลลสําหรับกลุมผูปวยผูใหญ ทั้งนี้ผูปวยหรือผูบริจาคจําเปนตองไดรบัการเตรียมตัวเพ่ือยาฉีดกระตุนเม็ดเลือด

ขาวขนาดสูงกอนเริ่มเก็บเซลล (D-5 หรือ D-6) และในกรณีผูปวยเก็บเซลลตนกําเนดิตนเอง (autologous) อาจพิจารณาการใชยาเคมีบาํบัด 

(D-11) รวมดวย โดยปริมาณเซลล CD34ที่ตองการอยางนอย (minimum requirement) 2 ลานเซลล/ กิโลกรัมของน้ําหนักตัวผูรับ  

 ระบบเตรียมตัวผูปวยกอนเก็บเซลลเดิม แพทยโลหิตวิทยาจะแจงผูปวย อาจมีการเขียนวันนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดขาวและบัตรนัด

นอนโรงพยาบาลใหแกผูปวยในหองตรวจลวงหนา 2-3 สัปดาหกอนถึงวันเก็บเซลลตนกําเนิด จากสถิติการใหบริการเก็บเซลลตนกําเนิด

ผูใหญระหวางป 2560-2562 ระยะเวลารอคอยในการนดัคิวเก็บอยูที่ 3 เดือน มีจํานวนผูปวยผูใหญทีเ่ขารับการเตรียมตัวและเก็บเซลลเทากับ 

74, 59 และ 70 ครั้ง/ป ตามลําดับ พบผูปวยเขาใจคลาดเคล่ือนในการปฏบิัติตนกอนเก็บเซลลตนกําเนดิป 2560 จํานวน 12 ราย ไดแก ฉีดยา

ผิดวัน/ผิดเวลา 5 ราย ผิดขนาด 3 ราย ผูปวยมีไขไมสามารถเขาสูกระบวนการเก็บเซลลได 2 ราย พบผูปวยเล่ือนนัดเนื่องจากรอสิทธิอนุมัติ 2 

ราย และในป 2561 พบผูใหบริการมีเขาใจไมตรงกันในการนับวันใหยาเคมีบําบัดและยาฉีดกระตุนเม็ดเลือดขาว 4 ราย ผูปวยไมไดมารับยา

เคมีบําบัด/ฉีดยากระตุนเม็ดเลือด 3 ราย ผูปวยหยุดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดเอง 1 ราย เม่ือสอบถามความม่ันใจในการปฏบิัติตนตามคําแนะนํา

แพทย- สวนใหญผูปวยมีความม่ันใจนอย รอยละ 80  จากปญหาดงักลาวสงผลให (1) ผูปวยมีโอกาสเก็บเซลลตนกําเนิดไมเพียงพอ (2) 

สูญเสียคาใชจายเปนคายาเคมีบําบัดและยาฉีดกระตุนเม็ดเลือด 25,000- 30,000 บาทแตไมสามารถเก็บเซลลได หรือเก็บไดไมเพียงพอ (3) 

กรณีรอสิทธิการรักษาอนุมัติ ตองเล่ือนวันนัดคิวเก็บเซลลใหม ทําใหคิวนัดหมายเก็บเซลลทั้งระบบนานขึ้น เกิดความสูญเปลาในการ

ปฏิบตัิงานของเจาหนาที่หองเก็บเซลลฯ ผูปวยตองมีการเตรียมตัวและนัดหมายวันเก็บเซลลใหมอีกครั้ง และหากพบโรคกลับเปนซํ้า ทายสุด

ผูปวยไมสามารถรักษาดวยวิธีปลูกถายไขกระดูกไดและเสียชีวิตในที่สุด  พยาบาลประสานงานโครงการปลูกถายไขกระดูกซ่ึงเปนผู

ประสานงานและดูแลผูปวยรวมกับแพทย และทีมผูรักษา (ประกอบดวย แพทย เจาหนาทีห่องเก็บเซลล เภสัชคลินิกและพยาบาลหอผูปวย) 

ไดตระหนักถึงความสําคัญของปญหาขางตน จึงนําขอมูลมาวิเคราะห หาแนวทางแกไขและวางแผนจัดทํา “ระบบการเตรียมตัวผูปวยกอน

เก็บเซลลตนกําเนดิเม็ดโลหิตอยางไรรอยตอ” เพ่ือลดความเคล่ือนในการปฏิบตัิตนไมถูกตองและเพ่ิมความม่ันใจใหแกผูปวยและญาตชิวง

ระหวางการเตรียมตัวกอนมาเก็บเซลลตนกําเนิดเพ่ือใหเกิดผลลัพธในการรักษาดีที่สุด สอดคลองกับCancer care Ontario (2006) ที่กลาวถึง

การที่บุคลากรทีมสุขภาพใหความรูแกผูปวยจะสัมพันธกับการลดตนทุนคารักษาพยาบาลและชวยใหผลลัพธการรักษาโดยรวมดีขึน้ 

 

 

 

 

 

2. กรอบแนวคิด หรือ การวิเคราะหสาเหต ุ(Root cause analysis)   

2.1 กระบวนการทํางาน (Workflow)   
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2.2 การวิเคราะหปญหาของโครงการ  

 
3. วัตถุประสงคและกระบวนการปรับปรุง 

3.1 วัตถุประสงค 

1. เพ่ือปรับปรุงระบบการเตรียมตวัผูปวยกอนเก็บเซลลตนกําเนิดเม็ดโลหิตไดอยางมีประสิทธิภาพ  

2. เพ่ือใหผูปวยไดรับรูขอมูลขั้นตอนปฏบิัติตนในการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลลฯไดอยางถูกตอง/ครบถวน  

3. เพ่ือใหผูปวยและญาติมีความพึงพอใจในการรับบริการและสามารถโทรปรึกษาเม่ือพบปญหาได 

4. เพ่ือใหทีมผูรักษา มีแนวทางการเตรียมตัวผูปวยกอนเก็บเซลลฯสามารถปฏิบัติงานเปนไปในทิศทางเดียวกัน 

3.2 กระบวนการการปรบัปรุง :  

การพัฒนา CQI วงรอบท่ี 1 (เริ่มดําเนินการเดือนมกราคม – ธันวาคม 2561) ขั้นตอนการทํางาน (ปรับปรุงแกไขครั้งท่ี 1) ดังนี้  

1. รวบรวมขอมูล ทบทวนกระบวนการทํางาน พูดคุยแลกเปล่ียนกันระหวางพยาบาลประสานงานและทีมปลูกถายฯ (แพทย เจาหนาที่หอง

เก็บเซลล  เจาหนาที่บริหารจดัเตียง 9SW) เพ่ือกําหนดแนวทางปฏบิัติและแกไขปญหารวมกัน    

2. วิเคราะหปญหาที่เกิดขึ้น พบวา  
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1) ผูปวยเขาใจคลาดเคล่ือนในการเตรียมตัวกอนเก็บเซลลฯ ไดแก การฉีดยากระตุนเม็ดเลือดผิดวัน ผดิเวลา หรือผิดขนาด  

2) มีการนัดหมายคิวเก็บเซลลฯซอนทับกัน  

3) เจาหนาที่บรหิารจดัเตียง 9SW ไมสามารถติดตอผูปวยเพ่ือเขารับการนอนรพ.ได เนื่องจากเบอรโทรศัพทไมเปนปจจุบัน 

4) พบการเล่ือนนัดคิวเก็บเซลลเนื่องจากอยูระหวางรออนุมัติสิทธิการรักษาปลูกถายเซลลตนกําเนิด 

5) พบการเล่ือนนัดคิวเก็บเซลลเนื่องจากสภาวะโรคของผูปวยยังไมสงบ 

3. ประชุมผูเก่ียวของเพ่ือรวมหาทางแกไขปญหา 

4. กําหนดแนวทางแกไขปญหา (ระยะเวลาดําเนินการ 8 เดือน ชวงระหวางเดือน เมษายน – ธันวาคม 2561) 

1) เปล่ียนวิธีบันทึกคิวนดัหมายเก็บเซลลฯ (2 ราย/สัปดาห) จากลงกระดานwhite board เปน ลงกระดานwhite board ควบคูกับการลง

บันทึกในปฏิทนิเสมือนจริง (Google Calendar) และเปดใหผูเก่ียวของเขาถึงขอมูล สามารถตรวจสอบคิวเก็บเซลลได  

2) จัดทําระบบการแจงนดัหมายขอควิเก็บเซลลและการเตรียมตัวผูปวยเพ่ือเก็บเซลลตนกําเนิด ดังนี ้

- เปล่ียนระบบการแจงนดัหมายควิเก็บเซลล โดยแจงผานพยาบาลประสานงานแทนการแจงผานเจาหนาทีท่ี่เก่ียวของ 

- เพ่ิมรายละเอียดการแจงนัดหมายขอเก็บเซลล โดยขอเพ่ิม: เบอรโทรศัพทที่เปนปจจุบนั สิทธิการรักษา และ การตอบสนองโรคของผูปวย 

- ลงบันทึกขอมูลผูปวยที่มาเก็บเซลลในตารางแจงนอนรพ.และเก็บเซลล โดยสงมอบเอกสารใหทมีผูเก่ียวของ (เอกสารแนบทาย (1)) 

3) ปรับปรุงบตัรนัดฉีดยาโดยเพ่ิมรายละเอียดวันนดัรับยาเคมีบําบัด วัน-เวลาเริ่มฉีดยากระตุนเม็ดเลือด (เอกสารแนบทาย (3))  

4) พยาบาลประสานงานโทรแจงเตือน/สงขอความ SMS ใหแกผูปวยกอนถึงวันนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือด(เอกสารแนบทาย (4)) 

5) จัดทําบัตรนดัเขานอนโรงพยาบาล เพ่ือใหผูปวยม่ันใจวามีคิวนัดนอนโรงพยาบาลในระบบ (เอกสารแนบทาย 5) 

6) สงขอความแจงเตือนผานระบบขอความทางโทรศัพท (SMS) ถึงผูปวยกอนถึงวันนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือด 

สรุปประเด็นปญหาท่ีพบจากการทํา CQI วงรอบท่ี 1  

(1) พบผูใหบริการเขาใจไมตรงกันในการนับวันใหยาเคมีบําบัดและยากระตุนเม็ดเลือดขาว (4 ครั้ง) กลาวคือ มีการนับวันใหเริ่มยาเคมี

บําบัดกอนใสเซลลในวันที่ -13, -12 และ -11 กอนถึงวันเก็บ ทําใหตองประสานงานผูปวยและหองใหยาเคมีบําบัดเพ่ือเล่ือนวันนัดรบัยา 

(2) พบผูปวยติดเช้ือไขหวัดใหญ 2 ราย ในวันที่เขามานอนรพ.เพ่ือมาเก็บเซลลฯ เนื่องจากปฏิบัติตนไมถูกตอง เชน ไมไดลางานกอนเขา

นอนรพ. หรือไมไดรับประทานอาหารปรุงสุกใหมทําใหพบปญหาการติดเช้ือ (ซ่ึงเปนชวงที่เม็ดเลือดขาวต่ํา-เส่ียงติดเช้ืองาย) 

(3) ไดรับแจงจากผูปวยหลายรายวา สถานพยาบาลใกลบานบางแหงไมรับฉีดยากระตุนเม็ดเลือดเนือ่งจากกังวลภาวะแทรกซอนที่อาจ

เกิดขึ้นภายหลังฉีดยาสําหรับการเตรียมตัวเก็บเซลลตนกําเนิด ทําใหผูปวยตองเดนิทางมาโรงพยาบาล 

(4) ไดรับแจงจากผูปวย 1 ราย ปวดหลังจนไมสามารถเดินไดหลังฉีดยากระตุนเม็ดเลือด 3 วัน ซ่ึงยังไมมีระบบการใหคําปรึกษาทาง

โทรศัพทเม่ือผูปวยพบปญหา ทําใหผูปวยเสียโอกาสในการเก็บเซลลตนกําเนิด เนือ่งจากผูปวยหยุดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดตอ 

การพัฒนา CQI วงรอบท่ี 2 (เริ่มดําเนินการเดือนมกราคม –ธันวาคม 2562) 

ทบทวนประเด็นปญหาและปรบัขั้นตอนการทํางาน (ปรับปรุงแกไขครั้งท่ี 2) ดังนี ้

1. ทบทวนการนับวันใหยาเคมีบําบัดและยากระตุนเม็ดเลือดขาว รวมกับแพทยเฉพาะทางดานปลูกถายไขกระดูก 

2. พยาบาลประสานงานจดัทําใบนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดและใหแพทยตรวจสอบความถูกตองและเซ็นตช่ือกํากับ จากนั้นเภสัชคลินิก

ทวนสอบความถูกตองในการใหยาเคมีบําบดัและยาฉีดกระตุนเม็ดเลือดกอนสงมอบใบฉีดยาใหแกผูปวย 

3. ทบทวนบัตรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดรวมกับแพทยเฉพาะทางดานปลูกถายเซลลฯทั้งฝงเด็กและผูใหญ พยาบาลหอผูปวยปลูกถายไข

กระดูก และเภสัชคลินิก รวมกันปรับปรุงบตัรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดเพ่ิมเติมเพ่ือใชเปนเอกสารกลาง (เอกสารแนบทาย (6))  

4. แจงแพทยใหเนนยํ้าผูปวยเรื่องการปฏิบัตตินระหวางการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลลฯ เชน การรับประทานอาหารสุกสะอาด การ

หลีกเล่ียงการเขาพ้ืนที่ชุมชน หรอื การลางาน เพ่ือลดความเส่ียงในการติดเช้ือกอนเก็บเซลลฯ 

5. เพ่ิมขั้นตอนการใหคําแนะนําผูปวยในการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลลฯ โดยพยาบาลประสานงานและ/หรือ เภสัชคลินิก 

6. จัดทาํแบบสอบถามอาการผูปวยในชวงที่ไดรบัยาฉีดกระตุนเม็ดเลือด (เอกสารแนบทาย 7) 

 7. เพ่ิมรายละเอียดการบันทึกขอมูลสําคัญของผูปวยในคิวนัดหมายเก็บเซลลฯ ระบบออนไลน (Google Calendar)  
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สรุปประเด็นปญหาท่ีพบจากการทํา CQI วงรอบท่ี 2 (เดือนมกราคม –ธันวาคม 2562) 

การปรับปรงุบัตรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดที่ชัดเจนมากขึ้น  เพ่ิมชองทางการติดตอส่ือสารระหวางผูปวยกับทีมผูรักษาได

ตลอดเวลา การเพ่ิมกระบวนการใหผูปวยไดรบัคําแนะนําโดยแพทยรวมกับพยาบาลประสานงาน/เภสัชคลินิก ทําใหผูปวยทีความม่ันใจใน

การเตรียมตัวมากขึ้น ลดความผิดพลาดในการฉีดยากระตุนเม็ดได รวมถึงผูปวยสามารถปฏิบัตติัวไดถูกตอง  

จากผลการวิเคราะหขอมูลแบบสอบถามผูปวยเก่ียวกับอาการที่พบในชวงที่ไดรบัยาฉีดกระตุนเม็ดเลือด ทําใหทีมผูรักษามีความ

ม่ันใจในการใหคําแนะนําแกผูปวย ชวยใหผูปวยมีความม่ันใจในการดูแลตนเองมากขึน้ จนในชวงหลัง (มี.ค.- ธ.ค.62) พบวา ไมจําเปนตอง

แจงเตอืนผานระบบขอความทางโทรศัพท (SMS) ผูปวยก็สามารถปฏิบตัิตนไดถูกตอง จึงยกเลิกระบบการแจงเตือนดังกลาว 

ภายหลังจากเพ่ิมชองทางการติดตอส่ือสารไดรับความรวมมือทั้งจากแพทยและพยาบาลหอผูปวย รวมกับมีการพัฒนาการใชระบบ

ออนไลน (Google Calendar) ทําใหการติดตอส่ือสารในทีมสหสาขามีความราบรื่น และสามารถรวมกันแกไขปญหาใหผูปวยไดอยางทนัทวงท ี

4. แผนการดําเนินกิจกรรม (ข้ันตอนการดําเนินการ)

ผูรับผิดชอบ: พว.ธัชมน สินสูงสุด ตําแหนง พยาบาลประสานงาน โครงการปลูกถายเซลลตนกําเนิดเม็ดโลหิต 

และทีมปลูกถายเซลลตนกําเนิด ไดแก แพทยเฉพาะทาง เจาหนาที่หองเก็บเซลล  เจาหนาที่บริหารจัดเตียง 9SW พยาบาลหอผูปวย เภสัชคลินิก 

วางแผนงาน    ปฏิบัติจรงิ 

5. ตัวชี้วัดผลสําเร็จ/ผลดําเนินโครงการ (ท่ีระบุตามวัตถุประสงคของโครงการ ในรูปแบบตารางหรือกราฟ)

ตัวช้ีวัด เปาหมาย 

ผลการดําเนินโครงการ 

พ.ศ.2560 

กอนเขารวมโครงการ 
พ.ศ.2561 

ครั้งท่ี 1 

พ.ศ.2562 

ครั้งท่ี 2 

1. อัตราการเล่ือนนัดคิวเก็บเซลลตนกําเนิด  (แจงยกเลิกนอยกวา 45 วันกอนถึง

วันเก็บเซลล) 

< 10% 5.79 

( 4 ใน 69 ราย) 
4.00 

( 3 ใน 75 ราย) 

0.00 

(79 ราย) 
2. รอยละจํานวนผูปวยท่ีไมสามารถเขาสูกระบวนการเก็บเซลลตนกําเนิดได

เน่ืองจากปฏิบัติตนไมถูกตอง 

< 10% 14.49 

( 10 ใน 69 ราย) 

5.33 

( 4 ใน 75 ราย) 

0.00 

(79 ราย) 

3. ผูปวยและญาติรับรูขั้นตอนการปฏิบัติตนในการเตรียมตัวเพื่อมาเก็บเซลล

อยางถูกตองโดยทีมสหสาขาเฉพาะทาง 

> 80% 

NA 

82.67 

( 62 ใน 75 

ราย) 

96.21 

(3ใน 79 ราย) 

4. ผูปวยและญาตมิีความพึงพอใจระดับมากในรูปแบบการใหบริการขอมูลใน > 90% NA 

กิจกรรม 

ระยะเวลาดําเนินการ (เดือน/ป) 

พ.ศ.2561 พ.ศ.2562 พ.ศ.2563 

ม.ค.-พ.ค. มิ.ย.-ก.ย. ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-ก.พ. ม.ีค.-  ธ.ค. ม.ค.-63 

ทบทวนกระบวนการทํางานรวมกันระหวางผูเก่ียวของ 

 (plan 1) 

กําหนดแนวทางการทํางานรวมกัน (plan 1) 

ทดลองปฏิบัติระยะท่ี 1 phase 1     (do 1) 

ประชุมเพื่อปรับแผน-พบปญหาระหวางปฏิบัติงานระยะท่ี 
1  (check+act; Re-process) 

แจงแพทยใหเนนย้ําผูปวยเร่ืองการปฏิบัติตน & ทบทวนการ

นับวันใหยาเคมแีละยากระตุนเม็ดเลือดระยะท่ี 1 phase 2   

ประเมินผลระยะท่ี 1 และสรุปปญหาท่ีพบ   (check+act 

1) 

- ปรับปรุงบัตรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดเพิ่มเติม 

- เพิ่มขั้นตอนใหคําแนะนํา โดยพยาบาล/ เภสัชคลินิก 

- จัดทําแบบสอบถามอาการผูปวย (plan 2) 

ทดลองปฏิบัติระยะท่ี  2 (do 2) 

ประเมินผลระยะท่ี 2 และสรุปปญหาท่ีพบ   (check+act 

2) 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย 

ผลการดําเนินโครงการ 

พ.ศ.2560 

กอนเขารวมโครงการ 
พ.ศ.2561 

ครั้งท่ี 1 

พ.ศ.2562 

ครั้งท่ี 2 

การปฏิบัติตนเตรียมตัวเพื่อเก็บเซลลตนกําเนิดโดยทีมสหสาขาเฉพาะทาง 95 100 
5. เจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของมคีวามพึงพอใจในรูปแบบการใหบริการขอมูลในการ

ปฏิบัติตนเตรียมตัวเพื่อเก็บเซลลตนกําเนิดโดยทีมสหสาขาเฉพาะทาง 

> 90% 

NA 95 100 

6. ลดระยะเวลารอคอยในการรับ-สงขอมลูผูปวยท่ีวางแผนเก็บเซลลตนกําเนิด < 15 นาที 30 นาที 10 นาที 5 นาที 

ดานผูปวย 

1. จํานวนผูปวยที่ไมสามารถเขาสูกระบวนการเก็บเซลลตนกําเนิดไดเนื่องจากปฏบิัติตนไมถูกตองมีจํานวนลดลง

2. ผูรับบริการไดรับขอมูลการปฏบิตัิตนในการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลลที่มีความถูกตอง ชัดเจน

3. ผูรับบริการพึงพอใจในรูปแบบการใหบริการขอมูลการปฏิบตัิตนในการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลลโดยทีมสหสาขาเฉพาะทาง

4. ผูรับบริการมีความม่ันใจในการปฏิบัติตนระหวางการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลลฯ

5. ผูรับบริการที่โทรศัพทเขามาขอรบัคําปรึกษา ตอบขอสงสัยการปฏบิัติตนในการเตรียมตัวเพ่ือมาเก็บเซลล รวมถึงประสานงาน

เรื่องสิทธิการรักษาระหวางโรงพยาบาล มีความพึงพอใจในระดับมาก เปนผลใหกระบวนการเตรียมตัวผูปวยเพ่ือเขาสูกระบวนการเก็บเซลล

และปลูกถายเซลลตนกําเนิดเปนไปตามแผนการรักษา 

ดานการบรกิารและหนวยงาน 

1. ไดกระบวนการทํางานเชิงรุก เพ่ิมชองทางใหผูปวยเขาถึงบริการไดอยางแทจริง

2. ไดแนวทางปฏิบัตงิานรวมกันของทุกฝายทีเ่ก่ียวของ ลดปญหาความขัดแยงระหวางหนวยงาน

3. สามารถพัฒนางานบริการใหมีประสิทธิภาพย่ิงขึ้น มีความรวดเร็วและเช่ือถือไดในการสงตอขอมูลใหทีมผูเก่ียวของทุกฝาย

4. ลดระยะเวลาในกระบวนการทํางาน

5. กระบวนการเตรียมตัวผูปวยเพ่ือเขาสูกระบวนการเก็บเซลลและปลูกถายเซลลตนกําเนิดเปนไปตามแผนการรักษา

6. ไดกระบวนการทํางานที่มีประสิทธิภาพดีขึ้น ลดตนทุนคาใชจายที่ไมจําเปนจากการไดรับยาเคมีบาํบัดและฉีดยากระตุนเม็ดเลือด

โดยที่ผูปวยไมสามารถเขาสูกระบวนการเก็บเซลลและปลูกถายเซลลตนกําเนิดตามแผนการรักษา (คาใชจาย- ยาเคมีบําบดัและยาฉีดกระตุน

เม็ดเลือด โดยประมาณ 25,000 – 30,000 บาท/คน/คร้ัง) 

7. การเรียนรูท่ีไดรับจากการทําโครงการและการขยายผล*

1. การคิดวิเคราะหปญหารวมกันระหวางหนวยงาน การนําขอมูล ขอเท็จจริงมาเรียนรูรวมกันและพยายามแกไขปญหาเชิงระบบ

เพ่ือใหเกิดการทํางานอยางมีประสิทธิภาพ 

2. ผลสําเร็จของงานขยายผลจนนํามาสูการสรางมาตรฐานการทํางานของหนวยงาน (WI) เพ่ือใหการปฏิบัติงานเปนแนวทางเดียวกัน

8. การควบคุม/ติดตาม/ประเมนิผล/การปองกนัปญหาเกิดซ้ํา

1. มีการเขียนแนวทางปฏบิัติงานในมาตรฐานการทํางานของหนวยงาน (WI) เพ่ือใหเกิดการปฏบิัตงิานในแนวทางเดียวกัน

2. มีการประชุมรวมกันระหวางหนวยงาน ทุก 2 เดือน เพ่ือสรุปผลการดําเนินงาน ปญหาและอุปสรรคที่พบ

9. โครงการ/กิจกรรม/โอกาสพฒันาในครั้งตอไป

มีแผนดําเนินการพัฒนาระบบการใหคําแนะนําการเตรียมตัวผูปวยเพ่ือเขาสูกระบวนการเก็บเซลลตนกําเนิดผานส่ือ social media 

เพ่ือครอบคลุมการใหบริการสําหรับผูปวยคลินิกพิเศษ             
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เอกสารแนบทาย 

(1) ตัวอยางตารางแจงนอนรพ.และเก็บเซลล

(2) ตัวอยางบัตรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดเดิม 

(3) ตัวอยางบัตรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดใหม (ปรับปรุงครั้งที่ 1) 
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(4) ตัวอยางขอความแจงเตือนผานระบบขอความทางโทรศัพท (SMS) 

 

 

 

 

 

 

(5) ตัวอยางบัตรนัดเขานอนโรงพยาบาล 

 

 

(6) ตัวอยางบัตรนัดฉีดยากระตุนเม็ดเลือดใหม (ปรับปรุงครั้งที่ 2) 

 

 

ตัวอยางขอความในการสงดังนี ้

“คุณ....นามสมมติ..... ทานมีนัดฉีดยากระตุนเพ่ือเตรียมพรอมในการเก็บเซลล เริ่มฉีดวันที่ 21 พ.ค.62  

โดยวันที่21-22 พ.ค.62  ฉีดยาวันละ 1 เข็ม (300 mcg) และตั้งแต 23 พ.ค.62  ฉีดยาวันละ 1 ครั้ง จํานวน 2 เข็ม ชวงเวลา 8-9 น  

และ นัดนอน รพ  วันที่ 27/5/62  หากมีขอสงสัยติดตอ คุณธัชมน 02-201-1785” 
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(7) ตัวอยางแบบสอบถามอาการผูปวยในชวงที่ไดรบัยาฉีดกระตุนเม็ดเลือด 

 

 


