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แบบฟอร์ม 1 
แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 
กระบวนการท างานอย่างต่อเนื่องตามแนวทาง 
PDCA  (F-QF-001) 

ส่วนที่ 1 (เพื่อประโยชน์ของท่าน กรุณากรอกข้อมูลให้
ครบถ้วน 

การเผยแพร่ผลงานในทุกรูปแบบ 

  อนุญาต 
 ไม่อนญุาต

สถานภาพกลุ่ม 
 เริ่มกิจกรรมครั้งแรก/ผลงานใหม่
   กลุ่มกิจกรรมตอ่ยอด เรือ่งที่......./ขยายผล 
 ผลงานเรื่องนี้เคยส่งประกวด

และที่ได้รับรางวัลมาแล้ว
จาก…………………………………… 

ประเภทกจิกรรมพฒันาคุณภาพงาน 
 CQI 
CQI   R2R ( ระบุ ประเภทของโครงการวจิัย) 
 ระบบบรกิารสขุภาพ   งานสนบัสนุนบรกิารสขุภาพ
 การสร้างเสรมิสุขภาพ  การศึกษา
 วิทยาศาสตร์ทางการแพทย์และเครื่องมอืทางการแพทย์
 งานบริหารและธุรการ    อืน่ๆ.......................................... 

5.สหสาขาวิชาชีพที่
เกี่ยวข้อง (แพทย์
พยาบาล IT ฯลฯ)

สรุปปัญหาเชื่อมโยงสอดคล้องกบัข้อใด 
ด้านคลินกิ 
(Clinical) 

 Safe Surgery  Patient Care Process 

 Infection Control  Line , Tube & Catheter

 Medication Safety  Emergency Response

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

ด้านสนับสนุน 
(Non Clinical) 

 ความปลอดภัย
[Safety]

  คุณภาพ / สิ่งสูญเปล่า 
      [Quality (waste)*] 

 ต้นทุน / ความคุ้มค่า
[Cost]

 ลดรอบเวลาการท างาน / การส่งมอบ
[Delivery]

ส าหรับงานพัฒนาคุณภาพงาน 
เลขท่ีกลุ่ม…………………….….. 
วันท่ีรับข้อมูล............................ 
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ส่วนที่ 2   
ชื่อเร่ือง  Check list evaluation for Heart Transplantation 
1. หลักการและเหตุผล ความส าคัญของปัญหา (ความเป็นมาของโครงการ)   
  คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีปลูกถ่ายหัวใจครั้งแรกวันที่ 2 พฤศจิกายน 2560 ปัจจุบันมีจ านวนผู้ป่วยที่ได้รับการ
ปลูกถ่ายหัวใจท้ังหมด 12 ราย การปลูกถ่ายหัวใจเป็นกระบวนการผ่าตัดที่มีความซับซ้อน มีความเสี่ยงสูงทั้งขณะผ่าตัดและหลังผ่าตัด  ดังนั้น
ผู้ป่วยทุกรายที่ เข้าสู่กระบวนการปลูกถ่ายหัวใจต้องได้รับการตรวจประเมินตามแนวทางปฏิบัติการผ่าตัดปลูกถ่ายหัวใจ (Thoracic 
Transplantation protocol)  โดยทีมสหสาขาวิชาชีพร่วมประเมินความพร้อมแบบองค์รวม รวมถึงความพร้อมด้านการดูแลตนเองของผู้ป่วย
และผู้ดูแลผู้ป่วย(Caregiver) จากนั้นจึงประชุมทีมสหสาขาวิชาชีพเพื่อร่วมพิจารณาถึงความเหมาะสมของผู้ป่วย ก่อนส่งลงทะเบียนรอการปลูก
ถ่ายหัวใจกับศูนย์รับบริจาคอวัยวะสภากาชาดไทย สถานะผู้ป่วยที่รอปลูกถ่ายหัวใจตามเกณฑ์ศูนย์รับบริจาคอวัยวะฯถือเป็นสถานะด่วนและ
เร่งด่วน เพราะพยาธิสภาพของโรคที่อาจส่งผลให้ไม่สามารถรออวัยวะได้นานเหมือนการปลูกถ่ายอวัยวะอื่น ดังนั้นการประเมินความพร้อมต้อง
รวดเร็วและครบถ้วนเพื่อให้ผู้ป่วยได้ลงทะเบียนรอปลูกถ่ายหัวใจเร็วที่สุด จากสถิติที่ผ่านมาพบปัญหาการประเมินไม่ครบถ้วน เนื่องจาก
รายการตรวจประเมินความพร้อมมีหลายรายการ และต้องประเมินร่วมกันกับทีมสหสาขาวิชาชีพ พยาบาลประสานงานปลูกถ่ายอวัยวะจึง
ออกแบบและสร้างแบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart Transplantation โดยมีแบบฟอร์ม Check list evaluation for Kidney 
Transplantation เป็นต้นแบบ เพื่อเป็นเครื่องมือในการตรวจสอบความถูกต้องและครบถ้วน ภายหลังปฏิบัติงานพบว่า ลักษณะรายการตรวจ
ประเมิน รายละเอียดต่างๆ รวมถึงรูปแบบการประเมินมีความแตกต่างกัน จึงได้ประชุมร่วมกับทีมแพทย์ผู้รักษาออกแบบฟอร์มใหม่เพื่อให้ตรง
กับบริบทของการประเมินผู้ป่วยรอปลูกถ่ายหัวใจ  
  ในปี 2563 พบว่า ผู้ป่วยที่รอปลูกถ่ายหัวใจมีจ านวนเพิ่มมากขึ้นจากเดิม 1-2 ราย เป็น 4-6 ราย ซึ่งเป็นผู้ป่วยที่อยู่ทั้งใน IPD 
และ OPD จากการท า Check list พบว่า ยังมีการส่งตรวจประเมินไม่ครบถ้วน บางรายต้องตรวจหรือส่งปรึกษาเพิ่มเติม จากความซับซ้อนของ
พยาธิสภาพโรค และน ามาเข้าประชุมเพื่อพิจารณาใหม่ในครั้งต่อไป จากปัญหาดังกล่าว พยาบาลประสานงานฯจึงน ามาวิเคราะห์ร่วมกับทีม
แพทย์ผู้รักษาโดยน าแบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart Transplantation น ามาต่อยอดเป็น Doctor order for Heart 
transplantation evaluation เพื่อช่วยให้ส่งตรวจประเมินความพร้อมผู้ป่วยรอปลูกถ่ายหัวใจได้ครบถ้วน อีกทั้งยังปรับแบบฟอร์ม Check 
list evaluation for Heart Transplantation ให้ครอบคลุมการประเมินท้ังด้านร่างกาย จิตใจ สังคม ของผู้ป่วยและผู้ดูแลผู้ป่วย (caregiver)  
รวมถึงการส่งตรวจและการส่งปรึกษาเพิ่มเติม เพื่อให้แบบฟอร์มนี้มีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น สามารถดูรายละเอียดความพร้อมของผู้ป่วยที่รอปลูก
ถ่ายหัวใจได้ครบองค์รวม เป็นประโยชน์ต่อทีมสหสาขาวิชาชีพในการวางแผนการดูแลและการเตรียมการผ่าตัดผู้ป่วยต่อไป 
   

2. กรอบแนวคิดและการวิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา (Root cause analysis) 
2.1 กระแสงาน (Workflow) ซึ่งเป็นภาพรวมของกระบวนการท างาน (Work Process) 
 
 
 
q 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

Pre-transplantation strategy 

- Recipient criteria 

- Heart Failure clinic follow-up 

- Evaluation for Heart transplant 
*Physical examination 
*Psychosocial 
*Social and economic 

- Heart transplant committee  

- Register waiting list 
 

 

- Donor criteria (ABO, Size match etc.) 

- Donor heart procurement and recipient 
pre-operative  

- Heart transplantation operative 
 
 
 
 
 

- Post op care at ICU and Transplant ward 

- Discharge plan and education  

- Transplant clinic follow-up 

- EMB as protocol follow-up 

 
 

ปัญหาที่พบ : การส่งตรวจประเมินไม่ครบถ้วน ท าให้ไม่สามารถลงทะเบียนรอปลูกถ่ายหัวใจได้ทันที บางราย
ต้องตรวจหรือส่งปรึกษาเพิ่มเติม จากความซับซ้อนของพยาธิสภาพโรค และน ามาเข้าประชุมเพื่อ
พิจารณาใหม่ในครั้งต่อไป  

จึงได้พัฒนา : แบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart Transplantation ต่อยอดเป็น Doctor order 
for Heart transplantation และปรับแบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart 
Transplantation ให้ครอบคลุมการประเมินทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม ของผูป้่วยและผู้ดูแล
ผู้ป่วย (caregiver) รวมถึงการส่งตรวจและการส่งปรึกษาเพิ่มเติม 

 Surgery strategy Post-transplantation strategy 
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2.2 สายธารแห่งคุณค่า (Value chain) ของกระบวนการท างาน (Work Process) ตามแนวทาง SIPOC ดังเอกสารแนบ 1 
2.3 การวิเคราะหห์าสาเหตุของปญัหา (Root Cause Analysis) (แผนภูมิก้างปลา) 
 
  
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 

3. วัตถุประสงค์ ตัวชี้วัด และเป้าหมายของกระบวนการปรับปรุง  
3.1 วัตถุประสงค์  

3.1.1 เพื่อใหผู้้ป่วยได้รับการตรวจประเมนิความพร้อมก่อนรอปลูกถ่ายหัวใจครบถ้วนตาม Protocol  
3.1.2 เพื่อลดความล่าช้าจากการส่งลงทะเบียนรอปลูกถ่ายหัวใจ จากการตรวจประเมินยังไม่ครบถ้วน นับตัง้แต่ทีมแพทย์

ผู้รักษาและทีมสหสาขาวิชีพประเมินว่าเหมาะสมให้ผ่าตัดปลูกถ่ายหัวใจได้ 
3.1.3 เพื่อเพ่ิมความพึงพอใจจากผู้รบับรกิารภายใน   

 

3.2 กระบวนการปรับปรุง  / วิธีการแก้ไขปรับปรุง  ดังเอกสารแนบ 2 
 

การปรับปรุง 
 

รายละเอียด สิ่งทีพบ ข้อดี ข้อจ ากัด 

สภาพการ
ท างานเดิม 
(ตั้งแต่ พ.ย.
2560- พ.ค.
2661 ) 
 

        คณะท างานโครงการเปลี่ยนอวัยวะในช่องอกได้ท าการผ่าตัดปลูกถ่ายหัวใจให้กับ
ผู้ป่วยรายแรกเมื่อวันที่ 2 พฤศจิกายน พ.ศ.2560 โดยมีกระบวนก่อนการท าผ่าตัดให้
ผู้ป่วยทุกรายจะต้องมีการส่งตรวจประเมินความพร้อมก่อนรอปลูกถ่ายหัวใจตามเกณฑ์
ของ Protocol จากนั้นจัดประชุมทีมสหสาขาวิชาชีพเพื่อร่วมพิจารณาถึงความเหมาะสม
ของผู้ป่วยแต่ละรายจากนั้นส่งลงทะเบียนรอการปลูกถ่ายหัวใจจากศูนย์รับบริจาคอวัยวะ 
สภากาชาดไทย 
ปัญหาท่ีพบ    

- ทีมแพทย์ผู้รักษาและทีมสหสาขาไม่ทราบว่ายังขาดรายการตรวจใดบ้าง ส่งผลให้ส่ง
ใบลงทะเบียนรอการปลูกถ่ายหัวใจ จากศูนย์รับบริจาคอวัยวะ สภากาชาดไทย ได้ช้า 

วิเคราะห์ปัญหา 

- ไม่มเีครื่องมือท่ีช่วยตรวจความครบถ้วนของการตรวจ
ประเมิน 

แนวทางแก้ไขการปรับปรุงคร้ังท่ี 1  

- สร้างแบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart 
Transplantation เพื่อเป็นเครื่องมือในการตรวจสอบ
ความถูกต้องและครบถ้วนของการประเมินความพร้อม
ผู้ป่วยรอปลูกถ่ายหัวใจ 

 

ข้อดี  
- ช่วยให้ทีมแพทย์ผู้รักษาและทมีสห

สาขาตรวจสอบความถูกต้องรายการ
ตรวจประเมินความพร้อมผู้ป่วยรอปลูก
ถ่ายหัวใจได ้

- สั่งการตรวจประเมินไปในทิศทาง
เดียวกัน 

 
ข้อจ ากัด   
- พัฒนาแบบฟอร์ม Check list มาจาก

การปลูกถ่ ายไตอาจไม่ครอบคลุม
รายละเอียดที่ส าคัญ 

ประยุกต์แบบฟอร์ม Check list จากปลูกถ่ายไต รายการตรวจประเมินมีจ านวนมาก  
 

เป็นโรคซับซ้อน  มีความเส่ียงในการผ่าตัดสูง 

พยาธิสภาพโรค ทีมแพทย์ 

เคร่ืองมือ กระบวนการ 

 
ภาระงานมาก  

การส่งตรวจประเมิน
ความพร้อมผู้ป่วยรอ
ปลูกถ่ายหัวใจไม่
ครบถ้วน  

มีทีมสหสาขาวิชาชีพรว่มประเมินความพร้อม 
 

การประเมนิความพรอ้มมีหลายด้าน 

 
 

บริบทต่างกนั ท าให้ไม่เอือ้ตอ่การน ามาใช้ 
 

ขาดส่งตรวจประเมนิบางอย่าง 

 
 

ต้องประเมินความพร้อมอย่างละเอียด 

 
 

มีการหมุนเวยีนการปฏิบัติงาน 

ไม่มี Standing order อย่างเป็นระบบ 
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การปรับปรุง 
 

รายละเอียด สิ่งทีพบ ข้อดี ข้อจ ากัด 

สภาพการ
ท างานเดิม 
(ตั้งแต่ พ.ค.
2561- ธ.ค.
2662 ) 
 

        ภายหลั งปฏิ บั ติ งานพบว่าแบบฟอร์ม  Check list evaluation for Heart 
Transplantation ที่พัฒนามาจากแบบฟอร์ม Check list evaluation for Kidney 
Transplantation มีลักษณะรายการตรวจประเมิน รายละเอียดต่างๆ รวมถึงรูปแบบการ
ประเมินเตรียมความพร้อมผูป้่วยรอปลกูถ่ายหัวใจมีความแตกต่างกับผู้ป่วยรอปลูกถ่ายไต 
ท าให้แบบฟอร์มที่สร้างขึ้นไม่เอื้อต่อการปฏิบัติงาน ทีมพยาบาลประสานงานฯจึงได้
ประชุมร่วมกับทีมแพทย์ผู้รักษาวิเคราะห์ปัญหา หาแนวทางแก้ไข ดังนี้ 
แนวทางแก้ไขการปรับปรุงคร้ังท่ี 2  

- ปรึกษาทีมแพทย์ผูร้ักษาและร่วมกนัสร้างแบบฟอร์ม 
Check list evaluation for Heart Transplantation 
ใหม ่ดังเอกสารแนบท้าย 2  โดยปรับรูปแบบที่เหมาะสม
กับผู้ป่วยรอปลูกถ่ายหัวใจ  

- จัดหมวดหมู่ของรายการตรวจประเมินความพร้อมเพื่อดู
ได้ง่ายขึ้น เนื่องจากรายการตรวจประเมินความพร้อมมีจ านวนมากหลายรายการ 

ข้อดี  
- แบบฟอร์มตรงกับบริบทของการ

ปฏิบัติงาน 
- ใช้งานง่าย มีการจัดเป็นหมวดหมู่ 
ข้อจ ากัด   
- แบบฟอร์ม Check list evaluation 

for Heart Transplantation 
พยาบาลประสานงานปลูกถ่ายอวยัวะฯ
เป็นผู้ด าเนินการ เมื่อพบรายการที่
ไม่ได้ส่งตรวจถึงจะแจ้งทีมแพทย์
ผู้รักษา ท าให้การลงทะเบียนผู้ป่วย
ล่าช้าเพราะต้องรอส่งการตรวจ
ประเมินที่ขาด 

 

ช่วง ม.ค.
2563 – มี.ค.
2564 
 

         ในปี 2563 พบว่า ผู้ป่วยท่ีรอปลูกถ่ายหัวใจมีจ านวนเพิ่มมากขึ้นจากเดิม 1-2 ราย 
เป็น 4-6 ราย ซึ่งเป็นทั้งผู้ป่วย IPD และ OPD จากการท า Check list ประเมินความ
พร้อมพบว่า ยังมีการส่งตรวจประเมินไม่ครบถ้วน บางรายต้องตรวจหรือส่งปรึกษา
เพิ่มเติม จากความซับซ้อนของพยาธิสภาพโรค และน ามาเข้าประชุมเพื่อพิจารณาใหม่ใน
ครั้งต่อไป จากปัญหาดังกล่าว พยาบาลประสานงานฯจึงน ามาวิเคราะห์ร่วมกับทีมแพทย์
ผู้รักษา จึงน าไปสู่การปรับปรุง และพัฒนาต่อยอด ดังนี ้
แนวทางแก้ไขการปรับปรุงคร้ังท่ี 3  

- น าแบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart 
Transplantation ต่อยอดเป็น Doctor order for 
Heart transplantation evaluation เพื่อช่วยให้
ทีมแพทย์ผู้รักษาส่งตรวจประเมินความพร้อมผู้ป่วยรอ
ปลูกถ่ายหัวใจได้ครบถ้วน  
ดังเอกสารแนบท้าย 2   
 

- ปรับแบบฟอร์ม  Check list evaluation for 
Heart Transplantation ดังเอกสารแนบท้าย 2    
ให้ครอบคลุมการประเมินทั้งด้านร่างกาย จิตใจ 
สังคม ผู้ป่วยและผู้ดูแลผู้ป่วย(caregiver) รวมถึง
การส่งตรวจและการส่งปรึกษาเพิ่ ม เติม  โดย
แบ่งเป็น 

Phase 1 Physical examination checklist 
Phase 2 Psychosocial   
Phase 3 Heart Transplantation Committee 

  

ข้อดี  
- ทีมแพทย์ผู้รักษาส่งตรวจประเมินความ

พร้อมผู้ ป่ วย รอปลูกถ่ ายหั วใจ ได้
ครบถ้วน 

- สามารถส่งใบลงทะเบียนรอปลูกถ่าย
หัวใจได้เร็วขึ้น ท าให้ผู้ป่วยได้รับการ
ผ่าตัดปลูกถ่ายหัวใจเร็วข้ึน  

 
 
ข้อจ ากัด 
- ยังไม่พบ 
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4. แผนการด าเนินกิจกรรม (ขั้นตอนการด าเนินการ) ดังเอกสารแนบ 3

5. ผลส าเร็จ/ผลด าเนินโครงการ (ในรูปแบบตารางหรือกราฟ)

6. ผลการปรับปรุง / ผลที่คาดว่าจะได้รับเมื่อด าเนินงานเสร็จสิ้น
6.1 เป็นการพัฒนากระบวนการท างานให้มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน เพื่อน าไปสู่การขอรับรองรายโรคปลูกถ่ายหัวใจ คณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบด ี
6.2 มีเครื่องมือช่วยตรวจสอบความถูกต้องและครบถ้วนของการประเมินความพร้อมผู้ป่วยรอปลูกถ่ายหัวใจ 
6.3 เป็นการพัฒนาระบบการท างานรว่มกันระหว่างทีมสหสาขาวิชาชีพโดยมองผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางช่วยในการวางแผนการดูแลรักษา

เพื่อเข้าสู่กระบวนการปลูกถ่ายหัวใจ 
6.4 ผู้ป่วยได้รอปลูกถ่ายหัวใจเร็วขึ้นท าให้มีโอกาสไดร้ับการผ่าตดัปลูกถ่ายหัวใจเร็วขึ้น 

7. การควบคุม / ติดตาม / ประเมินผล / การป้องกันปัญหาเกิดซ้ า
   การติดตามผลการปฏิบัติงานทุกๆ 6 เดือน และน ามาวิเคราะห์ สรุปผล ซึ่งการติดตามผลการปฏิบัติงาน หลังด าเนินการที่ผ่านมา 
เมื่อมีการพบประเด็นปัญหา จะน ามาปรึกษาหาแนวทางแก้ไขและพัฒนากระบวนการร่วมกับทีมแพทย์ผู้รักษาและทีมสหสาขาวิชาชีพ ที่
ผ่านมามีการปรับแบบฟอร์มหลายครั้งจนได้แบบฟอร์มที่มีความสมบูรณ์มากที่สุด เพื่อให้ผู้รับบริการภายในและภายนอกเกิดความพึง
พอใจ และเป็นการพัฒนากระบวนการท างานให้มีศักยภาพ 

8. การเรียนรู้ท่ีได้รับจากการท าโครงการ
8.1 การเรียนรู้ที่ได้รับ: การไม่มองข้ามปัญหาแม้เป็นเพียงจุดเล็กน้อย น าประเด็นปัญหาที่เกิดขึ้นมาวิเคราะห์ และหาแนวทางในการ

แก้ปัญหาร่วมกันกับทีม โดยมุ่งเน้นผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง ช่วยท าให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษาตามมาตรฐาน ถูกต้อง และครบถ้วน
ตามแผนการรักษา 

8.2 ปัจจัยแห่งความส าเร็จ: การท างานเป็นทีม ความร่วมแรงร่วมใจของทีมแพทย์ และทีมสหสาขาวิชาชีพอื่น เช่น ทีมเยี่ยมบ้าน ทีม
สังคมสงเคราะห์ ฯลฯ ในการใฝ่คณุภาพ พัฒนาระบบการท างานและการบริการให้ประสิทธิภาพ ดียิ่งขึ้น 

8.3 ปัญหาและอุปสรรค: มีบางรายการตรวจทีต่้องส่งตรวจท่ีสถาบันอื่น ท าให้การติดตามผลการตรวจท าได้ยาก  
8.4 การขยายผล:  น าแนวคิดและกระบวนการเรียนรู้ที่ได้รับครั้งนี้ พัฒนาต่อยอดกระบวนการท างานในส่วนอ่ืนๆต่อไป 

9. โครงการ / กิจกรรม / โอกาสพัฒนาในครั้งต่อไป
โครงการพัฒนาแบบฟอรม์กระบวนการตอบรับอวัยวะหัวใจ การออกไปผ่าตัดหัวใจและการผ่าตัดปลูกถ่ายหัวใจ 

ตัวชี้วดั 
สอดคล้องกับ
วัตถุประสงค์
(ข้อ3)ในข้อที ่

เป้าหมาย 
ผลด าเนินการ (เดือน/ ปี) 

ก่อน
ด าเนินการ 

หลังด าเนินการ 

1 2 3 ม.ค.-มิ.ย.62 ก.ค.-ธ.ค.62 ก.พ.-ส.ค.63 ก.ย.-มี.ค.64 
อัตราการส่งตรวจประเมินกอ่นการผา่ตัดปลูกถ่าย
หัวใจครบถ้วน ตาม Protocol  

 100% 95 % 96% 98% 100% 100% 

ระยะเวลาการส่งใบลงทะเบียนรอปลูกถา่ยหวัใจ
นับตั้งแต่ทีมฯลงความเห็นว่าเหมาะสม  

 <3 วัน 4-7 วัน 3 วัน 2 วัน 2 วัน 2 วัน 

อัตราความพึงพอใจของผู้ใช้บริการภายใน (ทีมแพทย์
ผู้รักษาและทีมสหสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวขอ้ง ) 

 ≥ 85% 80% 90% 94% 96% 96% 



 

เอกสารแนบท้าย 1 
2.2 สายธารแห่งคุณค่า (Value chain) ของกระบวนการท างาน (Work Process) ตามแนวทาง SIPOC 

 
 

กระบวนการรอปลูกถ่ายหัวใจ 

ผู้ป่วยมาตรวจที่ 
OPD/IPD 

แพทยป์ระเมิน 
ความพร้อม 

เข้าประชุมพิจารณา 
ความเหมาะสม 

ส่งใบลงทะเบียน
รอปลูกถ่ายหัวใจ 

ลงทะเบียน 
สิทธิการรักษา 

ตรวจสอบ Check list

evaluation for Heart 
Transplantation  

ส่งแบบติดตามผลการรักษาให้
ศูนย์รับบริจาคอวัยวะ 

สภากาชาดไทย 

Suppliers Input Process Output Customers 

 ผู้ป่วยรอปลูกถ่ายหัวใจ

 ทีมแพทย์ผู้รักษา

 ทีมสหสาขาวชิาชีพอื่น

กระบวนการรอ 
ปลูกถ่ายหัวใจ 

 พยาบาลประสานงาน
ปลูกถ่ายอวัยวะ

 ทีมแพทย์ผู้รักษา

 แบบฟอร์ม Check list
evaluation for Heart
Transplantation

 แบบฟอร์ม Doctor order
sheet for Heart
Transplantation

evaluation

 อัตราการส่งตรวจประเมินก่อนการ
ผ่าตัดปลูกถ่ายหัวใจครบถ้วน ตาม
Protocol  (100%)

 ระยะเวลาการส่งใบลงทะเบียนรอ
ปลูกถ่ายไตนับตั้งแต่หลังประชุม
พิจารณาความเหมาะสม < 3วัน

 อัตราความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ
ภายใน (ทีมแพทย์ผู้รักษาและทีมสห
สาขาวิชาชีพท่ีเกี่ยวข้อง ) ≥ 85%

ผ่าตัดปลูกถ่าย
หัวใจ 

ประสานเตรียม 
ทีมผ่าตัด 

จ าหน่ายกลับบ้าน 

ให้ค าแนะน าการ
เตรียมตัวผ่าตัด 



เอกสารแนบ 1 

1. Check list evaluation for Heart Transplantation Form (ปรับปรุงครั้งที่ 1)



 

2. Check list evaluation for Heart Transplantation Form (ปรับปรุงครั้งที่ 2) 

 

 



หลังปรับปรุง 

3. น า Check list evaluation for Heart Transplantation Form พัฒนาต่อยอดเป็น Doctor’s order sheet for 

Heart transplantation evaluation (ปรับปรุงครั้งที่ 3) 

 
 

 

 



และปรับ Check list evaluation for Heart Transplantation Form (ใหค้รบทุกการประเมินทุกด้าน) 

 



เอกสารแนบ 3 
“Check list evaluation for Heart Transplantation” 

4. แผนการด าเนินกิจกรรม (ขั้นตอนการด าเนินการ) กรุณาระบุช่วงเวลาที่ชัดเจน   

กิจกรรม 

ระยะเวลาด าเนินการ (เดือน/ปี) 
ผู้รับผิดชอบ / บทบาทหน้าทีข่อง

ผู้รับผิดชอบ ก.ย.60 ต.ค.60 พ.ค.61 มิ.ย.61- 
ธ.ค.62 

ม.ค.63 
 

ก.พ. 63 
มี.ค. 64 

วิเคราะห์ปัญหาที่เกิดขึ้นจากการท างาน       ทีมพยาบาลประสานงานฯ 

ขั้นเตรียมการ (Plan1) 

- ประชุมภายในหน่วยงานและหาแนวทางแก้ปัญหา 

- วางแผนการด าเนินงาน 

- ออกแบบแบบฟอร์ม Check list  

- เสนอรูปแบบเอกสารต่อหน่วยงาน 

       

ทีมพยาบาลประสานงานฯ 
ทีมพยาบาลประสานงานฯ 
   

      พว.พิมพ์ชณก  จันท์โชติกุล 
      พว.เพ็ญพกัตร์  ประทุมผาย 

ด าเนินการตามโครงการ (Do1) 

- ชี้แจงรายละเอยีดและข้อตกลงในการใช้แบบฟอร์มนี้ต่อ
หน่วยงาน 

- ใชแ้บบฟอร์ม Check list evaluation for Heart 
Transplantation 

       
ทีมพยาบาลประสานงานฯ 
 
ทีมพยาบาลประสานงานฯ 

ขั้นเตรียมการ (Plan2) 

- ประชุมภายในหน่วยงานและหาแนวทางแก้ปัญหา 

- วางแผนการด าเนินงาน 

- ออกแบบแบบฟอร์ม check list ใหม ่

- เสนอรูปแบบเอกสารต่อหน่วยงาน 

       
 ทีมพยาบาลประสานงานฯ 
 ทีมพยาบาลประสานงานฯ    
    น.ส.เพ็ญพักตร์ ประทุมผาย และ 
   อ.นพ.บัณฑิต นราตรีคูณ (ที่ปรึกษา) 

ด าเนินการตามโครงการ (Do2) 

- ชี้แจงรายละเอยีดและข้อตกลงในการใช้แบบฟอร์มนี้ต่อ
หน่วยงาน 

-  ใช้แบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart   
  Transplantation  

    

 

 

   
น.ส.เพ็ญพักตร์ ประทุมผาย 
 
ทีมพยาบาลประสานงานฯ 
โครงการเปลี่ยนอวยัวะในช่องอก      

ขั้นเตรียมการ (Plan3) 

- ประชุมภายในหน่วยงานและหาแนวทางแก้ปัญหา 

- วางแผนการด าเนินงาน 

- น าแบบฟอร์ม Check list ต่อยอดเป็น Doctor order 
for Heart transplantation evaluation 

- ปรับแบบแบบฟอร์ม check list ให้ครอบคลุมการ
ประเมิน 3 Phases 

- เสนอรูปแบบเอกสารต่อหน่วยงาน 

       
 
 
 
   น.ส.เพ็ญพักตร์ ประทุมผาย และ 
    อ.นพ.บัณฑิต นราตรีคูณ (ที่ปรึกษา) 
 

ด าเนินการตามโครงการ (Do3) 

- ชี้แจงรายละเอยีดและข้อตกลงในการใช้แบบฟอร์มนี้ต่อ
หน่วยงาน 

- ใช้แบบฟอร์ม Check list evaluation for Heart 
Transplantation 

       
น.ส.เพ็ญพักตร์ ประทุมผาย 
 
ทีมพยาบาลประสานงานฯ 
โครงการเปลี่ยนอวยัวะในช่องอก      

การประเมินผล (Check)       น.ส.เพ็ญพักตร์ ประทุมผาย 

วิเคราะห์และสรปุผล (Act) 
สรุปปัญหาอุปสรรคและน ามาวิเคราะห์เพื่อแก้ไข 
(อ.นพ.บัณฑิต นราตรีคูณ  อาจารย์แพทย์ที่ปรึกษา) 

       
น.ส.เพ็ญพักตร์ ประทุมผาย 

 วางแผนงาน ปฏิบตัิงานจริง 
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