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Effective and Safety Triage

ที่มา/เหตุผลและปัญหา

ผู้ป่วยท่ีมารับบริการท่ีห้องฉุกเฉินโรงพยาบาลรามาธิบดีเป็นผู้ป่วยทุกกลุ่มโรค ท้ัง
ผู้ป่วยวิกฤตและอาการไม่รุนแรง หน่วยตรวจโรคฉุกเฉินใช้เกณฑ์การคัดแยก Emergency 
Severity Index (ESI) 5 ระดับ พยาบาลเป็นผู้มีบทบาทส าคัญในการประเมินและคัดแยกผู้ป่วย 
ให้ผู้ป่วยได้รับการตรวจรักษาท่ีถูกต้อง เหมาะสม ได้รับความปลอดภัย 

จากผลการปฏิบัติงานต้ังแต่เดือนมกราคม-มกราคม พ.ศ. 2562 พบว่าอัตราการ
คัดแยกต่ ากว่าเกณฑ์ (under triage) ร้อยละ 8.4 เกิดความคลาดเคลื่อนกับผู้ป่วยส่งผลให้เกิด
อันตรายท าให้ต้องท าการช่วยชีวิต (ระดับ H) จ านวน 1 ราย และเหตุการณ์ที่อาจเป็นสาเหตุของ
การเสียชีวิต (ระดับ I ) ท้ังหมดจ านวน 2 ราย การคัดแยกคลาดเคลื่อนต่ ากว่าเกณฑ์ (Under
Triage) ส่งผลใหผู้้ป่วยได้รับการรักษาล่าช้า ส่งผลให้เสียชีวิตได้ ผู้จัดท าจึงได้น าปัญหามาวิเคราะห์
และด าเนินโครงการ Effective and Safety Triage เพื่อพัฒนาคุณภาพการคัดแยกผู้ป่วยให้มี
ความถูกต้อง แม่นย าและมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน

วัตถุประสงค์

1. เพื่อใหก้ารคัดกรองผู้ป่วยถูกต้องแม่นย า  
2. เพื่อใหม้ีอัตราอุบัติการณ์เหตุการณ์ไม่พึง
ประสงค์ ระดับ E ข้ึนไป เท่ากับ 0 เร่ือง

Work Process

กระบวนการปรับปรุง

การปรับปรุง การด าเนินงาน ผลการด าเนินงาน

การพัฒนา
ครั้งท่ี 1.

1. น าIOR 2562 มาทบทวนและ
วิเคราะห์หาสาเหตุRoot Cause 
Analysis : RCA) ร่วมกับทีม PCT 
Triage
2. จัดอบรม ESI Triage
3. จัดท าแนวทางการประเมินซ้ าใน
ผู้ป่วยรอตรวจระดับ2 
(Reassessment) 

1.พยาบาลมีความรู้พยาบาลคัด
แยกมีความรู้เรื่องการคัดแยก
ผู้ป่วยตามระบบ ESI และมีความ
มั่นใจในการปฏิบัติงานเพิ่มมากข้ึน 
ร้อยละ 86.20 
2.หน่วยงานมีแนวทางการ
Reassessment ผู้ป่วยรอตรวจท่ี
ห้องฉุกเฉิน 

สภาพก่อนการปรับปรุงแก้ไข

(อดีต – ธันวาคม 2562)

1. มีการอบรมการคัดแยกผู้ป่วยตาม
ระ บบ  ESI โ ดย ที มอ า จ า รย์ แพ ทย์
ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน 1 ครั้ง 

2. ไม่มีแนวทางการการประเมินซ้ าใน
ผู้ป่วยรอตรวจท่ีห้องฉุกเฉิน

3. ไม่มีการบันทึกสถิติการย้ายผู้ป่วยจาก
ห้องตรวจไปยังห้องกู้ชีพ

การ
ปรับปรุง

การด าเนินงาน ผลการด าเนินงาน

การพัฒนาครั้งที่ 2.  จัดท าบันทึกสถิติการ
ย้ายผู้ป่วยรอตรวจไปห้องกู้ชีพ เพื่อน าข้อมูล
มาประเมินและวิเคราะห์ Under Triage
และจัดอบรม ESI Triage ให้ครบ100%

การพัฒนาครั้งที่ 3. จัดท าแนวทางการ
ประเมินซ้ าใน ผู้ป่วยรอตรวจระดับ2 
(Reassessment) และจัดอบรม ESI Triage
ให้ครบ100%

1.ทีม PCT Triage มีการ
ติดตาม ติดตามอัตรา Under 
Triage วิเคราะห์ หาสาเหตุ
และแนวทางป้องกันแก้ไขการ
เกิดUnder Triage ร่วมกับ
หัวหน้าหน่วย ทุกสัปดาห์

1. อัตราอุบัติการณ์เหตุการณ์
ไม่พึงประสงค์ ระดับ E ข้ึนไป 
เท่ากับ 0
2.พยาบาลคัดแยกท่ีอายุงาน 5 
ปีข้ึนไปเข้ารับการอบรม 
100%
3. .พยาบาลคัดแยกมีความรู้
เร่ืองการคัดแยกผู้ป่วยตาม
ระบบ ESI และมีความมั่นใจใน
การ
ปฏิบัติงานเพิ่มมากข้ึน ร้อยละ 
88.50

ชื่อเจ้าของผลงาน 1. นางสาวกนกกาญจน์ โพธิเลิศ 2. นางสาวกฤตชญาภา มหอมตพงษ์ 3. นางสาวฏิลระพี ปรางค์ชัยภูมิ 4. นางสาวเฟื่องฟ้า สมนึก
หน่วยตรวจโรคฉุกเฉิน งานการพยาบาลเวชศาสตร์ฉุกเฉิน ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลรามาธิบดี

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ก่อนการ
ปรับปรุง

ปี 2563 ปี 2564

1.อัตรา Under 
Triage

< ร้อยละ5 ร้อยละ 8.4 ร้อยละ 4.0 ร้อยละ0.8

2.จ านวนอุบัติการณ์
เหตุการณ์ไม่พึง
ประสงค์ ระดับ E ขึ้น
ไป (เรื่อง)

0 3 1 0

3.อัตรา Over Triage น้อยกว่า 
ร้อยละ 15

ไม่มีการ
เก็บข้อมูล

ไม่มีการ
เก็บข้อมูล

3.59

ผลการปฏิบัติการ

ประโยชน์ท่ีได้/การขยายผล
หน่วยงานได้รับการพัฒนาท้ังในทุกมิติคุณภาพ คือผู้ป่วยได้รับการคัด
แยกท่ีถูกต้อง แม่นย า ได้รับการรักษาอย่างเหมาะสม มีความปลอดภัย
และความพึงพอใจในการรับบริการ

การขยายผลโครงการ
1. R2R
2.พัฒนาทักษะการประเมินผู้ป่วยในกลุ่มโรคท่ีพบอัตราUnder Tiage
มากที่สุด
3. วางแผนจัดอบรมESI Triage ให้กับหน่วยตรวจผู้ป่วยนอก


