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แบบฟอรม 1 

แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 

กระบวนการทำงานอยางตอเน่ืองตามแนวทาง 

PDCA  (F-WI-RA-QS-201/01) 

สวนท่ี 1 (เพ่ือประโยชนของทาน กรุณากรอกขอมูลใหครบถวน 

การเผยแพรผลงานในทุกรูปแบบ 

 อนญุาต 

 ไมอนญุาต

สถานภาพกลุม 

  เริ่มกจิกรรมครั้งแรก/ผลงานใหม 

 กลุมกจิกรรมตอยอด เรื่องที่......./ขยายผล

 ผลงานเรื่องนี้เคยสงประกวด

และที่ไดรับรางวัลมาแลว

จาก…………………………………… 

ประเภทกจิกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 

CQI

CQI              R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจยั) 

      ระบบบรกิารสุขภาพ   งานสนบัสนุนบรกิารสุขภาพ 

 การสรางเสรมิสุขภาพ  การศึกษา

 วิทยาศาสตรทางการแพทยและเครื่องมอืทางการแพทย

 งานบริหารและธุรการ    อืน่ๆ..........................................

ชื่อกลุม 

รหัส

บุคคล 

ชื่อ-นามสกุล หนวยงาน ฝาย/ภาควิชาฯ โทรศัพท

ภายใน 

โทรศัพท 

มือถือ 

1.หัวหนากลุม 009760 นางสาวจิราภรณ พัสมุทร ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0982595674 

2.สมาชิกกลุม 007195 นางสาวออมใจ โกศลจติร ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0860252928 

013861 นางสุดารตัน อุดมจินดา ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0631900099 

008531 นางสาวจุฑามาศ สิริวัฒนกุล ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0867139556 

013445 นางสาวฉัตรการ ทองปาน ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0894239791 

017073 นางสาวพรนัชชา สกุลอนุรักษ ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0830099791 

008665 นางสาวกรรณิการ นกทอง ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0889318304 

3.ผูประสานงานกลุม 009760 นางสาวจิราภรณ พัสมุทร ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0982595674 

   Email address Somebodyq10@gmail.com 

4.Facilitator ของทีม 007384 นางมณีรตัน  ภูทรัพยสิน ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0949594923 

5.สหสาขาวิชาชีพท่ี

เกี่ยวของ  

007156 

015239 

นางสาวนิรชา พันธุรัตน 

นายอัศมน แสวสินทรัพย 

นักรังสีการแพทย 

นักวิชาการสารสนเทศ 

ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 

ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 

1251 

1251 

0835996282 

0861023007 

6.ชื่อตัวแทนรับเงิน

รางวัล  

007384 นางมณีรตัน  ภูทรัพยสิน ศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา ศูนยสนับสนุนพันธกิจ 1251 0949594923 

สรุปปญหาเชื่อมโยงสอดคลองกบัขอใด 
ดานคลินกิ 

(Clinical) 

 Safe Surgery  Patient Care Process 

 Infection Control  Line , Tube & Catheter 

 Medication Safety  Emergency Response 

 อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)................................................ 

ดานสนับสนุน 

(Non Clinical) 

 ความปลอดภัย 

      [Safety] 

 คุณภาพ / สิ่งสูญเปลา 

      [Quality (waste)*] 

 ตนทุน / ความคุมคา 

      [Cost] 

 ลดรอบเวลาการทำงาน / การสงมอบ 

      [Delivery] 

สำหรับงานพัฒนาคุณภาพงาน 

เลขท่ีกลุม…………………….….. 

วันท่ีรับขอมูล............................ 
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สวนท่ี 2  ชื่อเร่ือง / โครงการ เตรียมลำไสถูกวิธี ดวย QR code CT colonography 

1.หลักการและเหตุผล ความสำคัญของปญหา  

การตรวจเอกซเรยคอมพิวเตอรลำไสใหญ ( Computed tomographic colonography, CTC, Virtual colonoscopy )  เปนการ

ตรวจดวยเครื่องเอกซเรยคอมพิวเตอรความเร็วสูงรวมกับโปรแกรมคอมพิวเตอรในการสรางภาพเสมอืนจริงของเน้ือเยื่อในลำไสใหญ ไดภาพท่ี

คมชัดและมีความแมนยำเสมือนการสองกลอง ( Colonoscopy) สามารถคัดกรองมะเร็งลำไสใหญ โดยเฉพาะมะเร็งในระยะเริม่ตน รวมถึงติ่ง

เน้ือขนาดปานกลางขนาด 0.6-0.9 มิลลเิมตร และขนาดใหญ > 1 มลิลิเมตร ซึ่งมีความเสี่ยงตอการเกิดเปนมะเร็งตอไปได โดยปกติลำไสใหญมี

อุจจาระจำนวนมากท่ีบดบังรอยโรคดังน้ันเพ่ือใหการวินิจฉัยรอยโรคในลำไสใหญไดชัดเจน ผูเขารบัการตรวจจึงจำเปนตองปฏิบัติตัวเพ่ือเตรียม

ลำไสใหสะอาดกอนการตรวจตามแนวทางการตรวจ CT colonography ดังน้ี 

    ในป พ.ศ. 2564 มีผูมารับบริการตรวจ CT Colonography ณ ศูนยรังสีวินิจฉัย

กาวหนา (ไอแมค) จำนวน 333 คน พบผูท่ีปฏิบัติตนไมถูกตองในการเตรียมลำไสกอน

ตรวจ  17  คน  ตรวจแลวพบอุจจาระคางในลำไสใหญจำนวนมากจำนวน 4  คน  

จำเปนตองเลื่อนนัดมาตรวจใหม ทำใหไดรับการรักษาไมตรงตามแผน ผูปวยโดนรังสี

โดยไมจำเปน ตองจำกัดอาหารและดื่มยาระบายใหม เสียตนทุนคายาและตนทุนใน

การตรวจเพ่ิม  ทางทีมพยาบาลไอแมคจึงนำปญหามาประชุมเพ่ือปรบัปรุงการให

ขอมูลใหทันกับยุคสมัย Digital Transformation  

กรณีผูปวย อายุ < 65 ป ไมมีโรคประจำตวั ไมมีโรคไตหรือหัวใจที่จำกัด

น้ำ  Barimac +Swiff 30 ml เวลา 17น. 19น. 21น. ดื่มน้ำตาม 4 แกว 

 กรณีผูปวยมีโรตไตหรือโรคหัวใจที่จำกัดน้ำ 
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2.กรอบแนวคิดแสดงภาพรรวมระบบ Work System และ SIPOC Diagram 

2.1 สายธารแหงคณุคา (Value Chain) ของศูนยไอแมคใหบริการโดยยดึผูปวยและผูรับบริการเปนศูนยกลาง 

มีภาพรวมของกระแสงาน   (Work flow) และกระบวนการทำงาน (Work Process) ท่ีทำอยางตอเน่ือง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การนำกระบวนงานมาปรบัปรงุโดยใช  SIPOC 

Stakeholder 

• รังสีแพทย

• นักรังสีการแพทย

• พยาบาลไอแมค

• เจาหนาท่ีธุรการ

• เจาหนาท่ี

สารสนเทศ (IT)

AIMC

• เจาหนาท่ี

สารสนเทศ (IT)

โรงพยาบาล

รามาธิบดี

 โปรแกรม Online ตาราง

การตรวจทางรังสี 

(Envision) 

 ใบ Request/ ใบนำทาง 

 เวชระเบียน Electronic 

(EMR) 

 แนวทางการเตรียมลำไส

ในการตรวจ  

CT Colonography 

 บัตรนัด ใบคำแนะนำ

วิธีการเตรยีมลำไสกอนตรวจ 

 การรับรู ความเขาใจของ

ผูปวยและญาต ิ

 ยา Barimac และ ยา  

ระบาย 

Inputs 

กระบวนการตรวจ 

CT Colonography 

เริ่มจาก 

• แพทย Key request

CT Colonography ใน

Envision หรือเขียนใบ

Request

• ผูปวยนำใบนำทางมาตดิตอ

ศูนยไอแมค ฟงการเตรยีมตัว

และรับบัตรนัดและยากับ

พยาบาล

สิ้นสุด

• เตรียมลำไสเพ่ือตรวจได

ถูกตอง

• ตรวจ CT Colonography

สำเรจ็ ไมมีอุจจาระบดบัง

ภาพ

Process

 ผูม้ารับบริการมีความรู้

ความเขา้ใจในการเตรียม

ลาํไส้เพ่ือตรวจ CT 
colonography ไดอ้ยา่ง

ถูกตอ้ง 
 อตัราการเล่ือนนดั CT
colonography เน่ืองจาก

ผูป่้วยเตรียมตวัไม่ถูกตอ้ง 

ลดลง 
 เพ่ิมช่องทางในการให้

ขอ้มูลการบริการผา่นส่ือ

ออนไลนและ Digital 

platform 
 ลดการรองเรียน ความพึง

พอใจของผูมารับบริการ > 

85% 

• ผูปวยและญาติ

• พยาบาลศูนยไอแมค

 รังสีแพทย 

 นักรังสีการแพทย 

Outputs Customers 
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3. การวิเคราะหหาสาเหตุของปญหา (Root Cause Analysis)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

จากการวิเคราะหปญหาพบวาในข้ันตอนการมานัดตรวจ CT Colonography เมื่อผูปวยนำใบนำทางมาติดตอขอนัดตรวจ CT 

Colonography ท่ีศูนยไอแมค ตกึสิริกิติ์ เจาหนาท่ีธุรการทำการออกใบนัดหมายใหแกผูปวยตามคิวการตรวจในโปรแกรม Envision หลังจาก

น้ันเจาหนาท่ีธุรการจะแจงใหน่ังรอเพ่ือฟงคำแนะนำการปฏิบัติตนเพ่ือเตรียมลำไสกอนตรวจพรอมกับรับบัตรนัดกับพยาบาล โดยรอใชหอง

รวมกับท่ีผูปวยท่ีมารอใสเข็มเพ่ือตรวจ CT/MRI ดวยภาระงานพยาบาลท่ีมีหลายอยาง ไดแก การใหการพยาบาลผูมารับบริการตรวจ CT/MRI 

การประเมินความเสีย่งกอนการตรวจและภาวะแทรกซอนหลังการตรวจ การรับปรึกษาการแพยาลาชาและการเตรยีมตัวตรวจทางโทรศัพท 

การเลื่อนนัด/จองเตียงผูปวยท่ี Sedate/ GA/ Pre & Post hydration เปนตน อาจทำใหผูปวยน่ังรอนาน และมีเวลาในการอธิบายนอยลง 

พยาบาลแนะนำการเตรียมลำไสเพ่ือตรวจดวยวาจา โดยตองใหผูปวยงดอาหารท่ีมีกาก 2 วันกอนตรวจและการรับประทานยาระบายตามแนว

ทางการตรวจของรังสีแพทย โดยไมมีสื่อการสอนท่ีทำใหเห็นภาพชัดเจน และตองประเมินความเขาใจของผูปวยหลังใหคำแนะนำ ในผูสงูอายุท่ี

มีการไดยินลดลง มีปญหาดานความจำหรือการสื่อสาร มคีวามเสี่ยงในการพลัดตกหกลมจำเปนตองใหญาติหรือผูดูแลมารับฟงการเตรียมตัว

ดวย ปญหาท่ีพบคือ ผูปวยและผูสงูอายุสวนใหญมาคนเดียว ญาติตดิธุระมาดวยไมได ซึ่งหากผูท่ีมานัดหมายเพ่ือตรวจ CT Colonography มี

จำนวนมาก อาจทำใหคิวการตรวจนาน > 1เดือน ผูปวยและญาติโทรมาสอบถามบอยครั้ง ทำใหเพ่ิมภาระงานธุรการและพยาบาล ผูปวยลืม

การเตรียมตัว ทำใบคำแนะนำหายหรือทำยาหาย รับประทานยามาผิด สงผลใหเตรียมลำไสมาไมดมีีอุจจาระคางบดบังรอยโรค รังสีแพทยไม

สามารถวินิจฉัยโรคได จำเปนตองเลื่อนนัดมาตรวจใหม ทำใหไดรับการรักษาชะลอออกไปไมตรงตามแผนการรักษา ผูปวยโดนรังสโีดยไมจำเปน 

ตองจำกัดอาหารและดื่มยาระบายใหม เสียตนทุนคายาและตนทุนในการตรวจเพ่ิม   

 

วัตถุประสงค ตัวชี้วัด และเปาหมาย 

1. เพ่ือใหผูมารับบริการมีความรูความเขาใจในการเตรียมลำไสเพ่ือตรวจ CT colonography ไดอยางถูกตอง   

ลดอัตราการเลื่อนนัด CT colonography เน่ืองจากผูปวยเตรียมตัวไมถูกตอง < 3%  

2.เพ่ือเพ่ิมชองทางในการใหขอมูลการบริการผานสื่อออนไลนและ Digital platform ลดการโทรมาสอบถามการเตรียมลำไส < 10% 

3.เพ่ือลดการรองเรียน ความพึงพอใจของผูมารับบริการ > 90 % 

 

 

 

 

 

สถานที ่

น่ังรวมกับผูมารับบริการอ่ืนๆ 

บุคคลากร 

มีบุคคลากรไมเพียงพอ 

มีผูมารับบริการ

จำนวนมาก  

 มีเวลาในการใหขอมลูนอยเนือ่งจากมีภาระงาน

เยอะ/ส่ือสารไมมีประสิทธิภาพ 

ขั้นตอนการทำงาน 

คิวการตรวจ

นานเนื่องจากผู

มารับบริการ

จำนวนมาก เนื้อหาคำแนะนำในบัตรนัดไมกระชับ  

ผูปวยอานแลวไมเขาใจ การเตรียมลำไสมีหลายขั้นตอน 

   ผูปวย 

ผูปวยที่มารับบริการมีจำนวนมาก 

ไมไดอานบัตร

นัด ลืมวิธกีาร

เตรียมตัว 

 

มีนัดตรวจหลายอยาง สับสนวัน

นัด รับยาไปแลวยาหาย 

ผูสูงอายุ มีโรคประจำตัว การไดยนิลดลง 

ไมเขาใจการเตรยีมตัวหลังฟงพยาบาลอธิบาย 

ไมมีหองใหคำแนะนำ

ที่เหมาะสม 

ไมมีสื่อชวยในการอธบิาย 

ไมมีสื่อออนไลนที่ญาติสามารถชวยฟงคำแนะนำ 
เมื่ออยูที่บานได 

มาคนเดียว 

ไมมีญาติมา

ดวย 

แผนกตรวจอยู่

ตึกพระเทพฯ 

ผูปวยปฏิบัติตัวไมถูกตองกอน

การตรวจ CT colonography 
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4. กระบวนการปรับปรุง / วิธกีารแกไขปรับปรุง (15)

ปญหาท่ีพบ กิจกรรมท่ีดำเนินการ /จุดเดน จดุดอยท่ีพบ ผูรับผิดชอบ 

พยาบาล AIMC เร่ิมประชุม รวมกับนักรังสกีารแพทย 

ต้ังแต 15 มีนาคม 2564 พบวา 

• ผูมารับบริการตรวจ CT colonography ปฏิบัติตัวใน

การเตรียมลำไสไมถูกตอง

• ผูปวยสูงอายมุาคนเดียว ไมมีญาตมิาดวย ไมเขาใจ

คำแนะนำเพ่ือเตรียมตัวตรวจ CT colonography

• พยาบาลสื่อสารไมมีประสิทธิภาพ ไมมสีื่อการสอนท่ีชวย

ใหผูปวยเห็นภาพชัดเจน

• ผูปวยไมอานบัตรนัด/อานไมเขาใจ

• คิวการตรวจนาน > 1 เดือน ผูปวยลืมงดอาหารมีกาก

2 วันกอนตรวจ /ไมไดกินยาระบาย/ยาหาย 

• หัวหนากลุมมอบหมายงานใหสมาชิกกลุมทำการหา

ขอมูลเพ่ือนำมาวางแผนการปรับปรุง

ประชุมและวางแผนการแกปญหา 20 - 22 มีนาคม 2564 

• ทีมพยาบาลไอแมคประชุม Root cause analysis ทบทวนกระบวนการ

นัดหมายและการใหขอมูลผูปวยเดิม และรวบรวมสถิตผิูมารับบริการตรวจ 

CT colonography ใน ป พ.ศ. 2563 เพ่ือวิเคราะหหาสาเหตุของปญหา

และวางแผนเพ่ือหาแนวทางแกไข 

• วางแผนจัดทำสื่อการสอนท่ีเปนแผนภาพประกอบในการแนะนำและสื่อ

ออนไลนเพ่ือขอมูลใหทันกับยคุสมยั Digital Transformation 

• หัวหนาพยาบาลนำปญหาเขาท่ีประชุมของไอแมค วางแผนจดัทำสือ่สาร

สนเทศการใหขอมลูบนระบบ Digital  platform กับนักวิชาการ

สารสนเทศของไอแมค 

ผลการดำเนินการหลังประชุมรวมกันวันท่ี 1 เมษายน 2564 

 ทีมพยาบาลจดัทำบัตรนัดแผนพับใหม รวมท้ังสื่อการสอนท่ีเปนแผน

ภาพประกอบในการแนะนำมรีูปภาพและวิธีการเตรยีมตัวท่ีเขาใจงายมาก

ข้ึน   

 พยาบาลประสานงานกับทีมสารสนเทศไอแมคและทีมสารสนเทศ

โรงพยาบาลรามาธิบดีจัดทำ QR code คลิปการตูนใหความรูและคำแนะนำ

การเตรียมลำไสเพ่ือตรวจ CT colonography ลงในเว็บเพจโรงพยาบาล

และใน Digital  platform YOUTUBE เพ่ือเพ่ิมชองทางในการใหขอมูล 
https://www.rama.mahidol.ac.th/aimc/th/news/event/01jun2022-1511 

 พยาบาลใชสื่อการสอนประกอบการอธิบาย แนะนำใหปวยและผูสูงอายุ 

ใหญาติ Scan QR code ดูคลิปวิดีโอการเตรียมตัวท่ีบานได 

ติดตามผล มีนาคม 2565 

 พบวาพยาบาลใชเวลาในการอธิบายนาน จึงทำ QR code ขนาดใหญติด

บริเวณหนาจุดรับบัตรนัดและหองใหคำแนะนำใหผูปวยน่ังดูคลิปการแนะนำ

กอนพบพยาบาล บันทึกผูขอมูลมานัดเพ่ือติดตามผลการเตรียมลำไส 

 หากผูปวยมีท่ีพักอยูใกล หรือสะดวกเดินทาง และมีคิวนัดนาน >1 เดือน

แนะนำใหผูปวยมารับยาใกลวันนัดเพ่ือลดปญหายาหายหรือหมดอายุกอนวัน

นัด  

ติดตามผล มีนาคม 2566 

 ผูมารับบริการมีการเตรียมลำไสเพ่ือตรวจ CT colonography ไดอยาง

ถูกตอง โทรมาสอบถามนอยลง ผูปวยมีความพึงพอใจในการใหบริการ 

คุณมณรีัตน

ทีมพยาบาล   

คุณนิรชา 

คุณมณรีัตน

คุณจุฑามาศ 

คุณจิราภรณ 

คุณมณรีัตน

คุณสดุารตัน          

คุณจิราภรณ 

คุณมณรีัตน

คุณจิราภรณ 

คุณจุฑามาศ 

คุณอัศมน 

ทีมสารสนเทศ       

คุณออมใจ

คุณฉัตรการ 

คุณกรรณิการ 

คุณมณรีัตน

ทีมพยาบาลไอ

แมค 

ตัวอยางภาพ CT ที่มีอุจจาระคางทำใหบดบังรอยโรค 

พยาบาลประชุมหาแนวทางปรับปรุงบัตรนัดและจัดทำ QR code 

คลิปการตูนการเตรียมตัวตรวจ CT colonography ที่ลงในเว็บ

เพจโรงพยาบาลรามาธิบดี และใน Digital  platform 

YOUTUBE 

https://www.rama.mahidol.ac.th/aimc/th/news/event
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5. การดำเนินการตามแผน (Gantt’s Chart)

กิจกรรม 

ระยะเวลาดําเนินการ  (เดือน/ปี) 

ผู้รับผิดชอบ / หน่วยงาน 
มี.ค 64 

– เม.ย

64 

เม.ย 64 -

มิ.ย 64 

มิ.ย 64 – 

มี.ค 65 

มี.ค 65 

– มี.ค

66 

หาสาเหตุของปญหาและหาแนวทางรวมกัน คุณมณีรตัน  คุณจริาภรณ ทีมพยาบาลไอแมค   

คุณนิรชานักรังสีการแพทย/ ประชุม วางแผน 

จัดทำแนวทางปฏิบัติ คุณมณีรตัน จิราภรณ  ทีมพยาบาลไอแมค  ทีม

สารสนเทศ/ จัดทําส่ือการสอน, QR code, คลิปการ์ตูน 

ปฏิบัติและติดตามผลการปฏิบัติงาน มณีรัตน์ จิราภรณ์สุดารัตน์  จุฑามาศ ฉตัรการ  

 กรรณิการ์ RN ไอแมค/ปฏิบัติตาม Flow ที่ปรับปรุง 

แกไขแนวทางปฏิบัติรวมกัน RN ไอแมคทุกคน/รวบรวมปัญหา เสนอแนวทาง

ปรับปรุง   

ติดตามผลการปฏิบัติงาน ทุกสัปดาห มณีรัตน์ /ติดตามผลดําเนินงาน   

วางแผนงาน ปฏิบัติจริง 

6. ผลสำเร็จ/ผลลัพธของการดำเนินการตามแผน/โครงการ

7. ผลการปรับปรุง / ผลท่ีคาดวาจะไดรับเมื่อดำเนินงานเสร็จสิ้น

7.1 เมื่อวิเคราะหมุมมอง “มิติคณุภาพ”เกิดประโยชนกับผูรับบริการในดาน Patient center การใหบริการโดยยดึประโยชนของผูรับบริการ

เปนศูนยกลาง เมื่อเปรียบเทียบกระบวนการใหความรูแบบเดิมและหลังปรับปรุง พบวาผูปวยเตรียมลำไสเพ่ือตรวจ CT colonography ได

ถูกตอง  ทำใหการตรวจเจอรอยโรคไดชัดเจนมีประสิทธิภาพ (Effectiveness)  ลดอัตราการเลื่อนนัดไดจริง มีเพียง 2 คนท่ีไมไดเตรียมลำไสมา

กอนตรวจเน่ืองจากผูปวยไมมารับยาระบายไปรับประทาน และพบภาพมีอุจจาระคางมาก 2 คนเน่ืองจาก พบกอนเน้ือขนาดใหญในลำไส  

การปรับปรุงงานทำใหเกิดความรวมมือในหนวยงานเพ่ือพัฒนางานการพยาบาล ลดตนทุนในการตรวจ CT  ( กรณีตรวจ CT แลวพบอุจจาระ

เต็มทอง ) ลด Cost ในการจายยา Barimac และยาระบายท่ีไมตองใหไปรับประทานเพ่ิมทำใหไดงานท่ีมีประสิทธิผล (Efficiency)  ได

ภาพประกอบการรักษาตอตามแผนการรักษา ไดรับขอมลูและการบริการท่ีรวดเร็วข้ึนและทันสถานการณตามยุคสมัย Digital 

Transformation  ( Timely )  

ตัวชี้วดั 

สอดคลองกับ

วัตถุประสงค 

 (ขอที่) กอนดำเนินการ 

ผลดำเนินการ (เดือน/ ป) 

1 2 3 เปาหมาย หลัง 

ครั้งที่1 ครั้งที่2 ครั้งที่3 

1.อัตราการเลื่อนนัด CT

colonography เน่ืองจาก

เตรียมลำไสไมถูกตอง 

√ 6% < 3% 3 % 2% 1% 

2.การโทรมาสอบถามการ

เตรียมลำไส 

√ 10% <10   % 10 % 4 %  2 % 

3. ความพึงพอใจของ

ผูรับบริการ 

√ 50 % >80% 60 % 70 % 90 % 
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7.2 ผูรับบริการและญาตสิามารถแสกน QR code เพ่ือศึกษาวิธีการเตรียมตรวจดวยตนเอง จำนวนผูปวยท่ีโทรมาปรึกษาพยาบาลลดลง ทำให

ภาระงานลดลงมีเวลาใหการพยาบาลผูปวยทานอ่ืนมากข้ึนเกิดความพึงพอเจาท้ังเจาหนาท่ีพยาบาลและผูรับบริการ  

8. การตรวจสอบ/ ติดตาม / ประเมินผล เพ่ือปองกันปญหาเกิดซ้ำ

1. หัวหนาพยาบาลคอยตรวจสอบแบบบันทึกการมารับยาและผลการทำ CT colonography ทุก 6 เดือน

2. เจาหนาท่ีธุรการใหผูปวย แสกน QR code เพ่ือน่ังดูคลิปวิดีโอกอนพบพยาบาล

9. การเรียนรูท่ีไดรับจากการทำโครงการ

โครงการน้ีเกิดจากการท่ีสมาชิกประชุมรวมกันนำปญหาท่ีเกิดข้ึนจริงในงานบริการมาสรางโอกาสในการพัฒนาและปรบัปรงุงานโดยผูปวย

เปนศูนยกลาง ทำใหเกิดประสบการณในการทำงานรวมกันและเปนการพัฒนางานคุณภาพ ท้ังในหนวยงานและภายนอกหนวยงาน เพ่ือใหเกิด

การใหบริการท่ีทันยุคสมัย เขาถึงผูรับบริการไดงาย ใชแหลงประโยชนใหเกิดประโยชนสูงสุด และทำใหบุคลากรทำงานไดสะดวก ลดภาระงาน 

ทำใหเกิดแรงกระตุนในการพัฒนางานในสวนอ่ืน ๆ ของบุคคลากรในองคกร 

10. โครงการ / กิจกรรม / โอกาสพัฒนาในคร้ังตอไป

พัฒนาระบบการใหความรูในการเตรียมตัวตรวจและการปฏิบัติตัวหลังการตรวจในการตรวจสวนอ่ืน ๆ ในรูปแบบสื่ออิเลก็โทรนิคและ 

Digital  platform   

  ลงชื่อ (หัวหนากลุม)  ( นางสาวจิราภรณ พัสมุทร ) 

  ลงชื่อ 

 ( นางมณีรัตน ภูทรัพยสิน )    

หัวหนาพยาบาลศูนยรังสีวินิจฉัยกาวหนา(ไอแมค) 

สังกัด ศูนยสนบัสนนุพันธกิจ ภาควิชารังสีวิทยา 

  วัน / เดือน / ป  30 เมษายน 2566 

90%
92%
94%
96%
98%

100%

2563 2564 2565
ความพงึพอใจของผุม้ารบับริการ 60% 70% 90%

มีอจุจาระคา้งเยอะหลงั Check ภาพ 4 2 2

เตรียมลาํไสไ้ม่ถกูตอ้ง 17 6 2

จาํนวนผูม้ารบัการตรวจ CT colonography 333 334 437

333
334 437

17
6 24 2 260% 70% 90%

Chart Title

จาํนวนผูม้ารบัการตรวจ CT colonography เตรียมลาํไสไ้ม่ถกูตอ้ง มีอจุจาระคา้งเยอะหลงั Check ภาพ ความพงึพอใจของผุม้ารบับริการ


