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เร่ือง พฒันาแนวปฏบัิตกิารจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมในหอผู้ป่วยพเิศษศูนยก์ารแพทยส์ิริกติิ์ 9/1
ผู้น าเสนอ นางสาวชุตมิน  ฉัตรแก้ว  นางสาวสุพรรษา ไสยศาสตรแ์ละทมี
หอผู้ป่วยพเิศษศูนยก์ารแพทยส์ิริกติิ ์9/1 ฝ่ายการพยาบาลศูนยก์ารแพทยส์ิริกติิ์

ทีม่าและเหตุผล
เมื่อแพทยล์งความเหน็ว่าผู้ป่วยถงึแก่กรรม ข้ันตอนในการให้บริการการพยาบาลสุดท้ายของผู้ป่วย คือ ‘’การ

จ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรม” ซึ่งมีขั้นตอนในการปฏิบัติหลายขั้นตอน  ในหอผู้ป่วยพิเศษศูนยก์ารแพทยส์ิริกิติ ์9/1 มี
ผู้ป่วยถึงแก่กรรมเป็นจ านวนน้อยท าให้นานๆคร้ังทีจ่ะได้ปฏิบัติ  โดยเฉพาะพยาบาลน้องใหม่หรือพยาบาลบางคน
ไม่เคยจ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรม  ท าให้ขั้นตอนการจ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรมไม่ครบทุกขั้นตอน เช่น การเขียนใบ
แจ้งมรณของแพทยไ์ม่ครบ ลืมสอบถามญาติเกี่ยวกับการฉีดยาศพ การแจ้งที่เขตราชเทวี เป็นต้น ท าให้ญาติเกิด
ความกังวลจากการได้ข้อมูลไม่ครบ  หรือการลืมคืนยาในตู้เย็นยา  ไม่ได้โทรศัพทง์ดอาหารทีแ่ผนกโภชนาการ ต้อง
ท าการเปิดบัญชีใหม่เพือ่ท าการคืนเงนิใหญ้าตผู้ิป่วยเสียเวลาเพราะต้องรอเอกสารต่าง ๆ ส่งผลให้ขั้นตอนเอาร่างผู้
ถึงแก่กรรมออกจากโรงพยาบาลได้ล่าช้า และในบางคร้ังเจ้าหน้าที่ภายในหอผู้ป่วยไม่ทราบว่าขั้นตอนจ าหน่าย
ผู้ป่วยถงึแก่กรรมน้ันถึงขั้นตอนไหนเมื่อญาติผู้ป่วยถาม   อาจท าให้ญาติเกิดความไม่พึงพอใจได้ซึ่งสิ่งเหล่านีแ้สดง
ถงึการปฏบิัตงิานทีไ่ม่มีมาตรฐาน จากสถติภิายในหอผู้ป่วยพบว่า เจ้าหน้าทีพ่ยาบาลมีความบกพร่องในขั้นตอนการ
จ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรมตามที่ได้กล่าวมา  ประมาณ 3-4 รายใน 6 เดือน ทางหอผู้ป่วยจึงได้ร่วมพัฒนาแนว
ปฏิบัติการจ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรมในหอผู้ป่วยพิเศษศูนยก์ารแพทยส์ิริกิติ9์/1  เพื่อลดข้อผิดพลาดที่มักเกิดขึน้
จากการจ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรม เพิ่มการท างานที่เป็นระบบให้กับเจ้าหน้าที่ภายในหอผู้ป่วยและเพิ่มความพึง
พอใจในการบริการใหม้ีประสิทธิภาพและมาตรฐานมากยิง่ขึน้

ผลส าเร็จของโครงการ/ตวัชีวั้ด

วัตถุประสงค์
1)เพือ่ลดข้อผิดพลาดในการจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรม
2)เพือ่สามารถจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมได้ตามเวลาทีต่กลงร่วมกับญาติ
3)เพือ่เพิม่ความพงึพอใจของเจ้าหน้าทีพ่ยาบาลในขัน้ตอนการจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรม
4)เพือ่เพิม่ความพงึพอใจของญาตใินเกี่ยวกับขัน้ตอนการจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรม

รูปที ่1 วิเคราะหปั์ญหา รูปที ่2 แผนด าเนินกจิกรรม รูปที ่3 เอกสารส าหรับญาตผู้ิป่วย

รูปที ่4 บทบาทหน้าทีเ่จ้าหน้าที่ รูปที ่5 บทบาทหน้าทีเ่จ้าหน้าที่ รูปที6่ แบบฟอรม์จ าหน่าย

แนวทางด าเนินการ
ภายหลังจากคณะกรรมการได้มกีารวิเคราะหห์าสาเหตุของปัญหาทีเ่กดิขึน้(รูปที1่)ใน

การจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมทีม่กีารด าเนินการล่าช้ากว่าก าหนดและพยาบาลลืม
ปฏบิตัใินขั้นตอนต่างๆในการจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมออกจากหอผู้ป่วย จงึได้มแีนว
ทางการแก้ไขปรับปรุง ด าเนินการตามแผนกจิกรรม (รูปที ่2) และการน าสู่การปฏบิัต ิ
ดังนี ้ 
1)จัดการประชุมในวาระต่าง ๆ : ซึง่มวีงรอบของการพฒันา คอื PDSA โดยเร่ิมตัง้แต่ 
1 ตุลาคม 2561 และ วันที ่1ธันวาคม 2561: เร่ิมลง Implement ผู้ป่วยทุกรายทีถ่งึ
แก่กรรมในหอผู้ป่วยศูนยก์ารแพทยส์ิริกติิ9์/1น าข้อมูลจากการลง Implement มา
วิเคราะหร่์วมกัน หลังจากน้ันมกีารน าเสนอข้อบกพร่องในแต่ละเดอืนในทีป่ระชุม
ประจ าเดอืนในหอผู้ป่วยและน ามาแก้ไขเป็นระยะจนถงึปัจจุบนั
2)จัดท าแนวปฏบิตักิารจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมหอผู้ป่วยพเิศษศูนยก์ารแพทยส์ิริกติิ์
9/1 โดยก าหนดบทบาทหน้าทีข่องเจ้าหน้าทีภ่ายในหอผู้ป่วย (รูปที ่4-5)
3)จัดท าแบบฟอรม์จ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมในหอผู้ป่วยพเิศษศูนยก์ารแพทยส์ิริกติิ์
9/1 (รูปที ่6) และเอกสารส าหรับญาตผู้ิป่วยทีถ่งึแก่กรรม(รูปที ่3)

สรุปผลทีไ่ดจ้ากการท าโครงการ
1.ประโยชนท์ีไ่ด้รับจากการน าผลงานมาใช้
- ด้านคุณภาพบริการคอื พยาบาลปฏิบัตงิานโดยมีแนวปฏิบัตทิีเ่ป็นมาตรฐานในการดูแลผู้ป่วยทีถ่งึแก่
กรรมและดูแลญาติได้ดี เช่น การเช็ดตัวผู้ป่วยหลังเสียชีวิต การบอกข้อมูลและขั้นตอนต่าง ๆ ให้กับ
ญาติทราบในทุกขั้นตอนเพื่อลดความกังวลให้ญาติ  ระบบที่เกิดขึน้ท าให้ญาติมีความพึงพอใจใน
ขั้นตอนการจ าหน่ายอยู่ในระดับสูง อีกทั้งท าให้เจ้าหน้าที่ในหอผู้ป่วยทุกคนสามารถปฏิบัติงานของ
ตนเองในแต่ละหน้าที่ด้วยความม่ันใจเพราะมีแบบฟอรม์ให้ปฏิบัติตามโดยการ Checklist และไม่
เกิดข้อผิดพลาดขึน้
- ด้านบริการคือ ญาติมีความพึงพอใจในขั้นตอนการจ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรมและไม่เคยเกิดข้อ
ร้องเรียนเกิดขึ้นในหอผู้ป่วย อีกทั้งญาติบางท่านมีความประทับใจในบริการได้กลับมาขอบคุณ
เจ้าหน้าที่บนหอผู้ป่วยด้วยตัวเองและได้มาร่วมพิธีท าบุญประจ าปีให้กับผู้เสียชีวิตที่ตึกศูนยก์ารแพทย์
สิริกิติ์
2. จัดท าแนวปฏิบัตกิารจ าหน่ายผู้ป่วยถงึแก่กรรมหอผู้ป่วยพเิศษศูนยก์ารแพทยสิ์ริกิติ ์9/1  โดยก าหนด
บทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องและจัดท าแบบฟอรม์จ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรมในหอผู้ป่วย
พเิศษศูนยก์ารแพทยสิ์ริกิติ ์9/1 เพือ่ลดข้อผิดพลาดทีอ่าจเกิดขึน้ซึ่งท าให้ในหอผู้ป่วยมีการปฏิบัติงานที่
มีมาตรฐานการพยาบาล
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5.1.1 จ านวนผู้ป่วยถึงแก่กรรมจ าหน่าย
ล่าช้าจากขอ้ผิดพลาดในการจ าหน่ายผู้ป่วย
ของเจา้หน้าทีพ่ยาบาล

≤ 1 รำย/ 
เดือน

≥1รำย/ 
เดือน 2 รำย/5เดือน 2 รำย/6เดือน 1 รำย/6เดือน

5.1.2   จ านวนครัง้ของเจา้หน้าทีพ่ยาบาล
ทีจ่ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรม แล้วมี
ขอ้ผิดพลาดจากการไม่ปฏิบัตติามแนวปฏิบัติ
ในการจ าหน่ายผู้ป่วยถึงแก่กรรม  

≤ 1 ครัง้/ 
เดือน

≥1รำย/
เดือน

2 รำย/5เดือน 2 รำย/6เดือน 1 รำย/6เดือน

5.1.3   ร้อยละของคะแนนความพงึพอใจ
ในระดบัมาก-มากทีสุ่ด ของญาตผิู้ถึงแก่
กรรม

≥ รอ้ยละ 
95

ไม่มีสถิติ

100 100 100

5.1.4   ร้อยละของคะแนนความพงึพอใจ
ในระดบัมาก-มากทีสุ่ด ของเจา้หน้าทีใ่นหอ
ผู้ป่วยตอ่แนวปฏิบัตใินการจ าหน่ายผู้ป่วยถึง
แก่กรรม ในหอผู้ป่วยพเิศษศูนยก์ารแพทย์
สิริกิติ ์9/1

≥ รอ้ยละ 
95

ไม่มีสถิติ

95 100 100
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