
ผลการดําเนนิงาน แผนกผปวยนอก 2ผลการดาเนนงาน แผนกผูปวยนอก 2

ปงบประมาณ 2557

ศรพีงา    มณัฑางกูรู



โครงสรางองคกรโครงสรางองคกร
ฝายบริการพยาบาล คณวรวรรณ   เหนือคลองฝายบรการพยาบาล
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แผนกผูปวยนอก2

ี ั
คลินิกฝากครรภ

คลินิกนรีเวช

ศรีพงา   มัณฑางกูร

คลนกนรเวช

คลินิกกระดูกและขอ

คลินิกศัลยกรรม

คุณกัลยาณี   บุญสิน

คุณผองฉวี   หิรัญขจรพันธุ
คลนกศลยกรรม

คลินิกเฝอก

ิ ิ ํ ี

 คุณกัญฑิมา   บุญยังดาํรง

คุณสุชาดา   ดวงสุวรรณ

คณกาญจนา   วงษเลี้ยงคลนกทาแผล-ฉดยา คุณกาญจนา   วงษเลยง

    คุณนภาศิริ   โชติแกว



ขอมลหนวยงาน
ขอมูลหองตรวจ

ขอมูลหนวยงาน
ขอมูลบุคคลากร

ป พ.ศ.

จํานวนหอง

ตรวจ

จํานวนโตะ

ตรวจ

จํานวนเตียงตรวจ/

เตียงหัตถการ

RN PN ผูชวยเหลอืคนไข

และOrderly

รวม

2555 51 73 71

2556 51 75 71

2557 51 75 71

20 13 41 74

22 12 41 75

21 15 38 74



ขอมูลหนวยงาน



ขอมูลหนวยงาน

บุคลากร 9 คน

บุคลากร 8 คน



ขอมูลหนวยงาน

บคลากร 22 คนบุคลากร 22 คน

บุคลากร 10 คน



ขอมูลหนวยงาน

บคลากร 18 คนบุคลากร 18 คน

บุคลากร 5 คน



กิจกรรมคณภาพที่สําคัญกจกรรมคุณภาพทสาคญ

 เพิ่มประสิทธิภาพการดูแลผูปวยที่ทําหตัถการแบบผูปวยนอกโดยใหการทําหตัถการ

เสร็จสิ้นโดยตรงที่คลินิกที่ใหบริการเชน การขูดมดลูก การทําหตัถการสิ้นสุดการ

ั้  ํ ป ตังครรภ การทํา Fine needle biopsy เปนตน

การพัฒนาคณภาพการดแลผปวยกลมเสี่ยงใหมีความปลอดภัย โดยการจัดการพฒนาคุณภาพการดแูลผูปวยกลุมเสยงใหมความปลอดภย โดยการจด

โครงการ Inservice training เรื่องการคัดกรองผูปวยเนื่องจาก ร.พ.สงขลานครินทร

ซึ่งเปนร.พ.ตติยภูมิที่มีผูปวยมาดวยโรคยากและซับซอนอาการคอนขางหนัก  ผูปวยู ู ู

เหลานี้ถือเปนกลุมเสี่ยงที่ทุกคลินิกตองเฝาระวัง เพื่อปองกันภาวะฉุกเฉินขณะรอ

ตรวจ จึงจัดใหม ีโครงการ สื่อสารใหเจาหนาที่ทุกระดับทราบ



กิจกรรมคณภาพที่สําคัญกจกรรมคุณภาพทสาคญ

 การลดเวลารอตรวจโดยการพัฒนาระบบนัดเปนเวลา ทีมไดนําแนวคิดแบบลีน             การลดเวลารอตรวจโดยการพฒนาระบบนดเปนเวลา ทมไดนาแนวคดแบบลน            

( Lean  thinking ) เขามาใช โดยตั้งเปาที่อัตราการพบแพทยตามนัดในภาพรวม ≥ 

65%  ผลการดําเนินงานพบวา อัตราการพบแพทยตามนัดในภาพรวม OPD 2 ป 2557  

= 54.18% ซึ่งลดลงจากเดิมมาก เนื่องจากลักษณะผูปวยมีความซับซอนมากขึ้นใชเวลา

ในการตรวจในแตละรายนานขึ้นมีการขยายเวลาการใหบริการเนื่องจากตรวจไมแลวใน

็ ใ ิ ิ โ ิ ิ ี่  ใ  ิ  ื ิ ิ เสร็จในเวลาราชการทุคลินิก โดยคลินิกทีปดใหบริการชาสุดคือคลินิกเฝอกประมาณ 

24.00 น รองลงมาคือคลินิกศัลยกรรม ประมาณ 21.30 น

่ ขยายระบบการใหบริการคลินิกทําแผล ฉีดยา โดยเพิ่มใหบริการฉีดยาวัคซีน

เพื่อใหภูมิคุมกันโรคแก กลุมบุคลากรใหมขอฝายบริการพยาบาล กลุมบุคลากร

โรงพยาบาลเมื่อมีอบัติการณตางๆเกิดขึน้ในหนวยงาน นักศึกษาทั้งภายในและโรงพยาบาลเมอมอุบตการณตางๆเกดขนในหนวยงาน นกศกษาทงภายในและ

ภายนอกองคกร ใหบริการปรึกษา แนะนําในการดูแลแผลเรื้อรังที่มีความยุงยาก

ซับซอนทั้งผูปวยใน ผูปวยนอกและภายนอกองคกรโดยใชรูปถายผานระบบ ู ู ู

E – mail และระบบโทรศัพท พัฒนาระบบการใหเลือดคลินิกนรีเวช



 การตอบสนองตอความตองการของหนวยงานอื่น          

้และทําใหระบบในภาพรวมทํางานคลองตัวขึ้น

  กิจกรรม Pre- Admit  การประสานงานใหคําแนะนําเตรียมตัวกอนการเขารับการ

รักษาใน โรงพยาบาล 

่ ่ โครงการ เพิ่มประสิทธิภาพในการบริหารจัดการเตียงเพื่อรับผูปวยศัลยกรรม

กระดูกและขอ / เฝอก

 การคียรายการอปกรณหรือ เครื่องพยงตางๆของหนวยกายภาพบําบัด ที่แพทยสั่ง การคยรายการอุปกรณหรอ เครองพยุงตางๆของหนวยกายภาพบาบด ทแพทยสง

ใชกับผูปวยชวยลดขั้นตอนการติดตอและชวยลดระยะทางเดินของผูปวย

 โครงการประดิษฐอุปกรณถวงตุมน้ําหนักแขน มีการนําไปใชกับผูปวยที่หองฉุกเฉินฐ ุ ุ ู ุ

ทําใหการถวงน้ําหนักแขน และการเขาเฝอกผูปวยงายยิ่งขึ้น

 โครงการประดิษฐอุปกรณรองขาสําหรับใสเฝอก ไดมีการนําไปสําหรับรอขาผูปวย

ขณะทําแผล vascular 



 การตอบสนองตอความตองการของหนวยงานอื่น          

้และทําใหระบบในภาพรวมทํางานคลองตัวขึ้น

 โครงการลดขั้นตอน/เวลาในการบริการดูแล  Hickman Catheter Care 

 โครงการเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลรักษาติดตามผูปวยแผลเลือดดาํคั่งที่ขาดวย

้การพันผายืดทําใหอัตราการเกิดแผล Venous  Ulcer ซ้ําหลังแผลหาย  ≤  70 %

 โครงการรับปรึกษา/ใหคําแนะนําการดูแลรักษาแผลเรื้อรังที่ยุงยากซับซอนแก

ผปวยใน/นอกและผปวยที่อยที่บานผานทางผูปวยใน/นอกและผูปวยทอยูทบานผานทาง

 รูปถาย Line และ E – mail 

 นวัตกรรม INOSAFETY สําหรับเสิรฟยาชา/ยาที่ขนาดขวดเล็กใหแพทยปองกัน            

เข็มตาํมอืเจาหนาที่

 ลดเวลารอในการจําหนายผูปวยจุด exit nurse

 โ ้ ่ โครงการ-การลดขั้นตอนและการสูญเสียเวลาของผูปวยที่มารับการตรวจ เชน

Hysterosalpingogram ระหวางคลินิกนรีเวช

 และหอง X ray การสองกลอง Colposcope การนัดนอนโรงพยาบาลใน และหอง X-ray,การสองกลอง Colposcope,การนดนอนโรงพยาบาลใน

วันหยุดราชการ เปนตน



ผลงานตามตัวชี้วัด 2555 - 2557

Non Clinical Risk ป 2555 ป 2556 ป 2557 เปาหมาย

   คะแนนความพึงพอใจของผรับบริการโดยรวม 4 06 4 40 4 42 ≥ 4 25   คะแนนความพงพอใจของผูรบบรการโดยรวม 4.06 4.40 4.42 ≥ 4.25

   คะแนนความพึงพอใจดานการไดรับคําแนะนําจาก

    พยาบาล 4.23 4.27

   อัตราผูปวยที่ไดพบแพทยกอน 10 นาที หลังเวลา

   ระบุ 20 นาที 66.28 59.91 54.18 ≥65%

เปอรเซ็นต การมาพบแพทยตามนัด 81.14 80.82 80.72 ≥80%

   จํานวนขอรองเรียนดานพฤติกรรม 2 4 1 0

   จํานวนขอรองเรียนดานระบบงาน 8 7(รอนาน) 5(รอนาน) ลดลง 50%

   จํานวนขอชมเชย 6 7 8 เพิ่มขึ้น 50%



ผลงานตามตัวชี้วัด 2555 - 2557

Clinical Risk 2555 2556 2557 เปาหมาย

  ั ิ  ใ  ้ํ ิ  อุบัติการณการใหยา/สารนําผิด 0 0 5 0

  ผูปวยเกิดภาวะแทรกซอนจากการรักษาพยาบาล 10 5 8 0

  อุบัติการณผูปวยที่มีภาวะฉุกเฉินขณะสงตอ/รอตรวจ 3 3 3 0

  จํานวนผูปวยที่คัดกรองไดวามีอาการเรงดวน ตอง สง ER 258 547 401

  จํานวนผูปวยตกลม 0 1 2 0

  จํานวนบุคลากรติดเชื้อวัณโรค จากผูปวย 0 0 0 0

  จํานวนบคลากรที่บาดเจ็บจากการทํางาน 1 0 0 0  จานวนบุคลากรทบาดเจบจากการทางาน 1 0 0 0







ปญหา/ความทาทายของงานบริการผปวยนอกปญหา/ความทาทายของงานบรการผูปวยนอก

 ผูรับบริการมีจํานวนมากขึ้น/ความคาดหวังมากขึ้น ทําใหบุคลากรมีความเครียด

    และเสี่ยงตอการถูกรองเรียน

 ผูปวยยังรอนาน แมความพึงพอใจในปนี้เปนไปตามเปาหมายที่โรงพยาบาลตองการ

 ป ี ั  ึ้ ึ ิ ป ั ใ  Case ผูปวยนอกมีความซับซอนมากขึน จึงเกิดปญหาการคัดกรอง การใหการ

ดูแลตอเนื่องในคลินิก/สงตอระหวางคลินิกมากขึ้น

 การเตรยีมผูปวยผาตัดแบบ Same day  surgery เพิ่มขึ้น เชนผาตัด LC ผาตัด AVF

 ผาตัดศัลยกรรมเด็กเชนไสเลื่อนฯลฯ

 ใหการดูแลผูปวยกอน- หลังใหเคมีบําบัดเพิ่มขึน้ เชน ใหเลือด ใหสารน้ํา



ปญหา/ความทาทายของงานบริการผปวยนอกปญหา/ความทาทายของงานบรการผูปวยนอก

่ ้ ้ มีการทําหัตถการแบบผูปวยนอกเพิ่มมากขึ้น เชนการขูดมดลูก  ยุติการตั้งครรภ 

ฉีดยาเสนเลือดขอด เจาะหลัง  เจาะไขกระดูก และหัตถการเสี่ยง เชนการเจาะปอด  

 ใ    ใเจาะทอง การใสและถอด ทอชวยหายใจ

 เปดคลินิกทําแผล - ฉีดยา ใหบริการโดยไมเวนวันหยุดราชการ โดยยอดผูปวยในุ ู

    วันหยุดราชการประมาณ 80 – 100 คน เปนกลุมผูปวยทําแผล - ฉีดยาตอเนื่อง    

 คลินิกในเวลาราชการเปดใหบริการผปวยจนเสร็จสิ้นในคลินิกเอง โดยคลินิกในเวลาที่ คลนกในเวลาราชการเปดใหบรการผูปวยจนเสรจสนในคลนกเอง โดยคลนกในเวลาท

     ปดใหบริการชาสุดคือคลินิกเฝอก จะเสร็จสิ้นประมาณ 23.00 น.

 รับผิดชอบคลินิกนอกเวลาราชการ ซึ่งเปดใหบริการ สูติ - นรีเวช ที่คลินิกฝากครรภ 

     กระดก และ ขอ ที่คลินิกเฝอก ศัลยกรรมทั่วไปและเฉพาะทางที่คลินิกศัลยกรรม     กระดูก และ ขอ ทคลนกเฝอก ศลยกรรมทวไปและเฉพาะทางทคลนกศลยกรรม



ทิศทางที่หนวยงานกําลังจะพัฒนา

 ขยายการบริการ โดยจะมีการยายคลินิกกระดก  ขอ  และคลินิกเฝอกไปเปดบริการ ขยายการบรการ โดยจะมการยายคลนกกระดูก - ขอ  และคลนกเฝอกไปเปดบรการ

    ณ ชั้น 2 อาคารตึก รัตนชีวรักษ จัดการบริการแบบ One Stop Service, ขยายการบริการ

    คลินิกศัลยกรรม

่

 ปรับปรุงระบบบริการ ณ จุด Exit Nurse

 โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลตอเนื่องในการสงตอผูปวยระหวางคลินิก ปรับปรุง

เกณฑการคัดกรอง สงตอผูปวย ทั้งภายใน OPD ระหวางคลินิก และสงตอไปหนวยงานอื่นๆ

 เปนแหลงฝก/ที่ปรึกษาเฉพาะทางดานการดูแลแผลสําหรับพยาบาลใน14 จังหวัด

ภาคใต 

 ใหคําปรึกษาเฉพาะทางดานการดูแลแผลสําหรับผูปวยนอก และ ผูปวยในที่ตองนัด

มาทําแผลตอเนื่องแบบผูปวยนอก โดยติดตอคุณนภาศิริ 1753




