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เพือ่การพฒันาทีย่ ัง่ยนื...สูก่ารเป็นองคก์รแห่งนวตักรรม

CQI

ที่มาและเหตุผล

หน่วยพยาบาลบริการผู้ป่วยที่บ้าน งานการพยาบาลสนับสนุนการรักษา ฝ่ายการพยาบาล
ภิญโญ อุทธิยา

ผลการปฏิบัติการ

• ผู้ป่วยได้รับค าปรึกษาภายใน 5 นาทีเพิ่มขึ้นจาก 
46% เป็น 97%

• ผู้ป่วยสามารถจัดการปัญหาหลังขอค าปรึกษาจาก 
52% เป็น 96%

• ผู้ป่วยและครอบครัวมีความพึงพอใจระดับมาก 97%
• พยาบาลเกิดความพึงพอใจระบบการให้ค าปรึกษาใน

ระดับมาก 95%

ประโยชน/์การขยายผลวัตถุประสงค์

ลักษณะโครงการ

• พัฒนาครั้งที่1: ให้ค าปรึกษาโดยใชเ้บอร์โทรศัพท์ส่วนตัวของพยาบาล
เจ้าของไข้ในเวลาและ line หน่วยงานนอกเวลา และตอบกลับ line ในวัน
ท าการถัดไป

• พัฒนาครั้งที่ 2: ให้ค าปรึกษาโดยใชเ้บอร์โทรศัพท์ส่วนตัวของพยาบาล
เจ้าของไข้เฉพาะในเวลา และ พัฒนา line official ให้เป็นแหล่งความรู้ใน
การดูแลผู้ป่วยทั่วไปและการจัดการอาการฉุกเฉินเบื้องต้นที่บ้าน และขอ
ความร่วมมือพยาบาลเจ้าของไข้ทุกคนร่วมให้ค าปรึกษานอกเวลา

• พัฒนาครั้งที่ 3: ใช้เบอร์โทรศัพท์ smart phone ของหน่วยงาน 1 เบอร์ 
ในการค าปรึกษา ตลอด 24 ชั่วโมง มีการจัดเวรการให้ค าปรึกษานอก
เวลาราชการ update ข้อมูลสุขภาพ ใน line official ทุก 6 เดือน มีการ
สื่อสารข้อมูลให้ค าปรึกษาระหว่างพยาบาลเวรนอกเวลาและพยาบาล
เจ้าของไข้ในทุกวันตอนเช้า และทีมพยาบาลร่วมกัน discuss case เพื่อ
พัฒนาการดูแลผู้ป่วย

สรุป

พัฒนากระบวนการให้ค าปรึกษาผู้ป่วยในการดูแลต่อเนื่องที่บ้านหลังจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาล

083

• จัดท ามาตรฐานในการท างาน และมีการแจ้งไปยังหอผู้ป่วยใน 
หอผู้ป่วยวิกฤต และหน่วยตรวจผู้ป่วยนอก เพื่อรับทราบการ
บริการให้ค าปรึกษาของหน่วยงานให้แก่ผู้ป่วย 

โรงพยาบาลรามาธิบดีเป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ดูแลรักษาผู้ป่วยที่
มีโรคความรุนแรงและซับซ้อน ผู้ป่วยบางรายยังมีความจ าเป็นต้องกลับไปดูแล
ตนเองต่อเนื่องที่บ้าน จึงต้องมีระบบให้ค าปรึกษาการดูแลสุขภาพแก่ผู้ป่วย
ต่อเนื่องที่บ้าน พยาบาลที่มีหน้าที่ดังกล่าวจึงได้พัฒนากระบวนการให้
ค าปรึกษา ฯ ขึ้นมา เป้าหมายคือผู้ป่วยและผู้ดูแลมีช่องทางทั้งออนไลน์และ
ออฟไลน์ ขอรับค าค าปรึกษาได้ทันทีทั้งในเวลาและนอกเวลา ภาระงาน
พยาบาลไม่หนักเกินไป ท าให้พยาบาลมีความสุขกับการปฏิบัติงาน 

1. เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับค าปรึกษาได้อย่างรวดเร็ว
2. เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถจัดการปัญหาหลังขอค าปรึกษาไดถู้กต้อง
3. เพื่อให้ผู้ป่วยและครอบครัวมีความพึงพอใจ
4. เพื่อให้พยาบาลเกิดความพึงพอใจระบบการให้ค าปรึกษา

• จากการพัฒนาระบบให้ค าปรึกษา ฯ ส่งผลให้ผู้ป่วยและ
ครอบครัวได้รับการตอบกลับค าปรึกษาทันท่วงที สามารถ
จัดการปัญหาได้ที่บ้าน เกิดความพึงพอใจ และพยาบาลมี
ความสุขในการปฏิบัติงานมากยิ่งขึ้น


