
การน าเสนอการด าเนินงานของหอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระ
บารม ี11 ปีงบประมาณ 2558

(เดือนตุลาคม 2557-มถุินายน 2558)

โสมนัส นาคนวล หัวหน้าหอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารมี 11



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงานผู้ป่วย 5 โรคหลกัของหอผู้ป่วย

46.34%

30.39%

7.97%

7.65%

7.65% Senile cataract

Chronic ischaemic heart disease

Female infertity

Malignant neoplasm of breast

Endometriosis



ผลด าเนินงานด้านมุ่งเน้นลูกค้า

Goal = 4.5
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คะแนนความพงึพอใจโดยรวม



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
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พยาบาลคอยติดตามอาการ
ผูป่้วยสม ่าเสมอ รับฟังปัญหา 
ช่วยเหลือและใหก้ าลงัใจ

การใหบ้ริการกริยามารยาทของ
พยาบาล

ผลด าเนินงานด้านมุ่งเน้นลูกค้า

ความคดิเห็นต่อบริการ

Goal  > 4.5 



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
โครงการ /กจิกรรม ตวัช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

1. ประกนัคุณภาพบริการพยาบาล
ตามมาตรฐานการพยาบาล
1.1 QA  บันทึกทางการพยาบาล
ทุก 3 เดือน

- คุณภาพการบันทึกทางการพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ สปสช. ร้อยละ 90

- คุณภาพการบันทึกทางการพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ประเมินของฝ่ายบริการ
พยาบาล ร้อยละ 80

- ไม่ได้ตามแผนได้ท า 1 คร้ัง
- ไม่ผ่านเกณฑ์ ร้อยละ 90 คือ เกณฑ์ข้อ 4 
เร่ืองมีการบันทึกในส่วนของการวางแผนการ
พยาบาลและข้อมูลสนับสนุนสอดคล้องกบั
ปัญหาของผู้ป่วย

- รอผลจากฝ่ายบริการพยาบาล

ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

1. ประกนัคุณภาพบริการ
พยาบาลตามมาตรฐาน
การพยาบาล
1.2 QA  เร่ืองการป้องกัน
การพลดัตก/หกล้มทุก 3
เดือน

- ผ่านเกณฑ์ประเมนิของฝ่าย
บริการพยาบาล ร้อยละ 80

- ไม่ได้ตามแผนได้ท า 1 คร้ัง
- ไม่ผ่านเกณฑ์ ร้อยละ 80 คือ
* ข้อตรวจเยีย่มผู้ป่วยอย่างน้อยทุก 
1 ช่ัวโมง  
* มกีารบันทกึ Nursing care plan
* มกีารบันทกึ Nursing 

intervension

ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

1.3 QA  การจัดการ pain หลงัผ่าตัด
ทุก 3 เดือน

1.4 QA. การให้ยาเคมบี าบัด
ทุก 3 เดือน

1.5 QA. การให้สารน า้และสารละลายทาง
หลอดเลือดด าทุก 3 เดือน

- ผ่านเกณฑ์ประเมนิของฝ่ายบริการ
พยาบาล 100 %

- ผ่านเกณฑ์ประเมนิของฝ่ายบริการ
พยาบาล 100 %

- ผ่านเกณฑ์ประเมนิของฝ่ายบริการ
พยาบาล 100 %

- ไม่ได้ตามแผนได้ท า 1 คร้ัง
- ไม่ผ่านเกณฑ์ 100% คือ ข้อมกีารบันทกึข้อมูล
อาการไม่พงึประสงค์ของยาบรรเทาปวด
- ข้อมกีารบันทกึ sedation score ในรายการทีไ่ด้ยา 
sedate เช่น Fentanyl , PCA ใน graphic sheet 

- ผ่านเกณฑ์ 100 %

- ไม่ผ่านเกณฑ์ 100% คือ ข้อมกีารให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วย
และญาติเกีย่วกบัอนัตรายทีเ่กดิจากการได้รับ
สารละลายทางหลอดเลือดด า เร็วมากกว่าก าหนด
- และข้อตรวจสอบการให้สารละลายทางหลอดเลือด
ด าทุก 1 ช่ัวโมง

ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั

2. พฒันาคุณภาพการ
ดูแลต่อเน่ือง
2.1 ติดตามตรวจสอบ
การบันทกึการให้ความรู้
ในแบบฟอร์มการวาง
แผนการดูแลผู้ป่วยอย่าง
ต่อเน่ืองและแบบสรุปการ
จ าหน่าย (STEMI)

2.2 ติดตามประเมิน
ความสามารถในการดูแล
ตนเองของผู้ป่วยก่อน
จ าหน่าย

- ความรู้ความเข้าใจของ
ผู้ป่วย โดยรวมอยู่ในระดับ
ดี-ดีมาก ≥ 85 %

- ความสามรถในการดูแล
ตนเองของผู้ป่วยก่อน
จ าหน่ายโดยรวมอยู่ใน
ระดับดี-ดีมาก ≥ 85 %
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ร้อยละของผูรั้บบริการท่ี
ไดรั้บและเขา้ใจดีและไดรั้บ
และเขา้ใจดีมากต่อการได้
รับทราบรายละเอียดเก่ียวกบั
โรคและวธีิการรักษาและ
ปัญหาท่ีเป็น

ร้อยละของผูรั้บบริการท่ี
ไดรั้บและเขา้ใจดีและไดรั้บ
และเขา้ใจดีมากต่อการไดรั้บ
ค าแนะน าเก่ียวกบัการปฏิบติั
ตวั หรือการดูแลตนเองท่ี
บา้นก่อนออกจาก
โรงพยาบาล

Goal  > 85 %

ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
โครงการ /กจิกรรม ตวัช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

2. พฒันาระบบการบริหารความเส่ียงความปลอดภยั
2.1 จดัท าแนวปฏิบัตกิารเล่ือนย้ายผู้ป่วยวกิฤตใินกลุ่มพเิศษ - ไม่มีอุบัตกิารณ์ข้อร้องเรียน

เกีย่วกบัอุบัตกิารณ์ จากการ
เคล่ือนย้ายผู้ป่วยวกิฤติ

- มีการเคล่ือนย้ายผู้ป่วย
วกิฤตทิั้งหมด 5 ราย ยงัไม่

พบอุบัตกิารณ์ผู้ป่วยได้รับ
อนัตราย จากการเคล่ือนย้าย

ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล
ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัย



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล

ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัยผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE

โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั

2.2  เพิม่ความปลอดภัยของ
ผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE
S =  correct body site ลด
อตัราความผดิพลาดในการ
ผ่าตัดผดิคนผดิข้าง
- รณรงค์ในการใช้แนว
ปฏบิัติการบ่งช้ีผู้ป่วยเพ่ือเข้า
การผ่าตัดตาทีถู่กต้อง เช่น การ
ตรวจสอบช่ือ-สกลุ การ
ตรวจสอบค าส่ังการผ่าตัด
วธิีการ mark site เป็นต้น

- อตัราการการเกดิความ
ผดิพลาดในการผ่าตัดผดิคนผิด
ข้าง = 0
- ผู้ป่วยทีม่าผ่าตัดตาได้รับการ 
mark site ถูกต้อง  100 %

รายการ 2555 2556 2557 2558

- อตัราการการ
เกดิความ
ผดิพลาดในการ
ผ่าตัดผดิคนผดิ 

0 0 0 0

ผู้ป่วยทีม่าผ่าตัด
ตาได้รับการ 
mark site
ถูกต้อง  100 %

NA 100% 100% 100%

ผลการด าเนินงาน



หอผู้ป่วยพเิศษเฉลมิพระบารม ี11 
เปิดให้บริการเม่ือวนัที่  1 มนีาคม 

2548
เดมิม ี 23 ห้อง  ขยายเพิม่เป็น 26 ห้อง

เม่ือ  20 กรกฎาคม 2557
เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
(Private  2)

3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล

ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัยผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE

โครงการ /กจิกรรม ตวัช้ีวดั

I = Hand hygiene , 

infection

ลดอตัราการตดิเช้ือที่แผล
ผ่าตดั 
- ทบทวนมาตรฐาน

- ควบคุม ตดิตาม การ
ปฏิบัตกิารพยาบาลตาม
มาตรฐานวชิาชีพ

- รณรงค์การล้างมือ ก่อน
และหลงัท าหัตถการ

- อตัราการตดิเช้ือที่แผล
ผ่าตดั
=  0

อตัราแผลตดิเช้ือ/1000 
วนันอน

2557 2558

Endopthalmitis 0 0

TAH 0 0

CA Breast 0 0

CA Colon 0 0

LC 0 0

Hernia 0 0.13
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เพ่ือให้บริการ

1. ผู้ป่วยผ่าตัดนอกเวลาราชการ ( Private 1)
2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า

colonoscope นอกเวลาราชการ
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3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล

ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัยผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE
โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั

M = HAD , MED error 
ความปลอดภัยจากการให้ยา 
และสารน า้
- ปฏบิัติตามมาตรฐานการให้
ยาการให้ยา และสารน า้ โดย
ใช้หลกั 7 R
- รณรงค์การใช้รถ
คอมพวิเตอร์ในการจ่ายยา 
และให้ยาแบบ real time
- จัดท าบอร์ด HOT NEW 
ศูนย์ข้อมูลยา จากฝ่ายเภสัช
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
- Conference เร่ือง High 
Alert Drug 

- อบัุติการณ์ความคลาด
เคล่ือนทางยา/สารละลาย 
ระดับ C-D < 0.3 %
ระดับ E-F < 0.04 %

อุบัตกิารณ์ความคลาด
เคล่ือนทางยา/สารละลาย 
/1000 วนันอน

2555 2556 2557 2558

- อุบัตกิารณ์ความคลาด
เคล่ือนทางยา/สารละลาย 
ระดบั C-D < 0.3 %

0 0 0.48 0.4

- อุบัตกิารณ์ความคลาด
เคล่ือนทางยา/สารละลาย 
ระดบั E-F < 0.04 %

0 0 0 0
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เพ่ือให้บริการ
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ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัยผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE

โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั

P = Fall การเฝ้าระวงัการพลดัตก/หกล้ม
- รณรงค์การประเมนิความเส่ียงผู้ป่วย โดยใช้
แบบประเมนิของฝ่ายบริการพยาบาล
- ติดตามการปฏบิัติงาน โดยปฏบิัติตาม
มาตรฐานการป้องกนัการพลดัตก/หกล้ม

- เรียนรู้จากเหตุการณ์ จากโรงพยาบาลหรือ
หอผู้ป่วยอ่ืน ๆ และน าเหตุการณ์มาทบทวน
เพ่ือป้องกนัการเกดิซ ้า
- กจิกรรมตามรอย RCA
- Quality Round  ทุกวนัพธุ

- ผู้ป่วยได้รับการ
ประเมนิความ
เส่ียงการพลดัตก/
หกล้ม  > 95 %

- อตัราการพลดั
ตก/หกล้ม = 0

อุบติัการณ์/100
0 วนันอน

2555 2556 2557 2558

อุบติัการณ์พลดั
ตก/หกล้ม = 0

0 0 0 0.27

ผลการด าเนินงาน

ผู้ป่วยได้รับการประเมินความเส่ียงการพลดัตก/
หกล้ม  > 95 %

Quality Round  ทุกวนัพุธ มีปัญหา ผู้ป่วยมาช่วงบ่าย
ท าให้  บางอาทิตย์ ไม่ได้ Round ปรับมา Round เช้า
พร้อมกนัทุกวนั  มีปัญหา Round 26 ห้อง ใช้เวลามาก 
ตอนนีป้รับ Round เป็นทีม แต่ต้อง round ทุกห้องตอน
เช้า ยงัไม่ได้ประเมินผล รอประชุมคร้ังต่อไป
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4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงานผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล
ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัยผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE

โครงการ /กจิกรรม ตวัช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

l = catheter
- รณรงค์ให้ปฏิบัตติาม CNPG 
- ตดิตามการปฏิบัตงิาน โดยปฏิบัตติามมาตรฐาน

- อุบัตกิารณ์ตดิเช้ือที่
บริเวณแทง
Catheter = 0

-อุบัตกิารณ์ตดิเช้ือทีบ่ริเวณ
แทง Catheter = 0
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3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
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4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
ผลด าเนินงานด้านประกนัคุณภาพการพยาบาล

ด้านการจัดการความเส่ียงความปลอดภัยผู้ป่วยโดยใช้หลกั SIMPLE

โครงการ /กจิกรรม ตวัช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

E = Emergency respond 
- จดัท าคู่มือระบบการรายงานสัญญาณเตือนก่อนเข้าสู่
ภาวะวกิฤติ

- จดัอบรมให้พยาบาลใหม่เร่ือง การรายงานแพทย์โดยใช้ 
SBAR
- จดัท าแนวปฏิบัตกิารรายงานแพทย์โดยใช้ SBAR

- อุบัตกิารณ์ข้อร้องเรียนเร่ือง
การรายงานผดิพลาด = 0

- อุบัตกิารณ์ข้อร้องเรียนเร่ือง
การรายงานผดิพลาด = 0
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2. ผู้ป่วยทีท่ าหัตถการทีศู่นย์โรคหัวใจ และท า
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3. ผู้ป่วยทัว่ไปทีต้่องการห้องพเิศษ แต่ห้อง
พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงาน
ผลด าเนินงานด้านบุคลากร 

โครงการ /กจิกรรม ตัวช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

4. พฒันาศักยภาพ

บุคลากร ตาม 
specific 

competency 

4.1 ประเมนิ
specific 

competency 

บุคลากรตามเกณฑ์ที่
ก าหนด

- จ านวนพยาบาล > 80 % 

ผ่านเกณฑ์การประเมนิ 
specific competency

- พยาบาลได้รับการ
ประเมนิ specific 

competency 100%

- ผลการประเมนิ Specific competency 5 โรคหลกั HAD ของหอผู้ป่วย  และยา 
HAD ของฝ่ายบริการพยาบาล จ านวนพยาบาล 20 คน ผ่าน 80 %  จ านวน 20 คน 
- ผลการประเมนิ Specific competency การใช้และการดูแลบ ารุงรักษาเคร่ือง 
Infusion pump syringe  pump เคร่ือง DEF ผ่าน 80 % จ านวน 8 คน คดิเป็น 
42.10 % ไม่ผ่าน 11  คน คดิเป็น 57.89 %

- ผลการประเมนิ Specific competency เฉพาะสาขารายบุคคลการใช้เคร่ืองมือและ
อปุกรณ์ทีจ่ าเป็น 3 รายการ จ านวนพยาบาล 20 คน
* ผลการประเมนิการดูแลผู้ป่วยท าหัตการการใส่  ICD สอบผ่าน 9 คน คดิเป็น 45 % 
ไม่ผ่าน 12 คน คดิเป็น 60 %
* ผลการประเมนิการดูแลผู้ป่วยท าหัตการ แทง  tripple lumen  สอบผ่าน  20 คน 
คดิเป็น 100 %
•ผลการประเมนิการดูแลผู้ป่วย CPR แบบ Advance สอบผ่าน  19 คน คดิเป็น
95 % ไม่ผ่าน 2 คน คดิเป็น 10 %

- พยาบาลได้รับการประเมนิ specific competency 100%
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บริบทของหน่วยงานผลด าเนินงานด้านบุคลากร 

* ผลการประเมนิการดูแลผู้ป่วยท าหัตการการใส่  ICD สอบผ่าน 9 คน 
คดิเป็น 45 % ไม่ผ่าน 12 คน คดิเป็น 60 %

จัดอบรมการดูแลผู้ป่วยท าหัตการการใส่ ICD
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พเิศษแผนกน้ัน ๆ เต็ม

4. มห้ีองส าหรับพระบรมวงศานุวงศ์ และ
ข้าราชบริพาร  ส าหรับ กรณทีีต้่องเข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาล 

บริบทของหน่วยงานผลด าเนินงานด้านบุคลากร 

โครงการ /กจิกรรม ตวัช้ีวดั ผลการด าเนินงาน

5. ส่งเสริมคุณภาพชีวติบุคลากร
5.1 ส่งเสริมสภาพแวดล้อมในที่ท างานให้น่า
อยู่ โดยการจัด Big Cleaning Day ปีละ 3 
คร้ัง
5.2 กิจกรรมสัมพันธ์ภายในหอผู้ป่วยและ
ระหว่างหอผู้ป่วย

5.3 สนับสนุนเงนิสวสัดกิารเยีย่มไข้

- จ านวนผู้เข้าร่วมกจิกรรม 
90%

-คะแนนความพงึพอใจ ≥ 4 

-เจ้าหน้าที่หอผู้ป่วยได้รับ
สวสัดกิารได้เยีย่มไข้ทุกคน

- จ านวนผู้เข้าร่วมกจิกรรม > 90 %

- คะแนนความพงึพอใจ ≥ 4 

-เจ้าหน้าที่หอผู้ป่วยได้รับสวสัดกิารได้เยีย่มไข้
ทุกคน



ผลงานนวัตกรรม

นวตักรรม ภาพกจิกรรม

แว่นตาวดั VA (occluder)
(ยงัเกบ็ข้อมูลและปรับปรุง)

แบบเดิมผูป่้วยตอ้ง
ถือจบัไม่สะดวก

แบบใหม่



ผลงานภาคภูมใิจ

1. บุคลากรดีเด่นฝ่ายบริการพยาบาล 
ปี 2558 นส. กมลรัตน์ ดินกามิน

2. บุคลากรดาวเด่นฝ่ายบริการพยาบาล 
ปี 2558 นางวิภารัตน์ ชูสงค์



โครงการพฒันางาน

โครงการ พัฒนาโปรแกรมการให้ความรู้ อย่างมีแบบแผน 
ในผู้ป่วยโรคหลอดเลือดหัวใจตีบ  ที่เข้ารับการท าหัตถการ

ฉีดสี/สวนหัวใจ หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี  11
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ โดยใช้สื่อวีดีทัศน์



โครงการพัฒนางาน

วัตถุประสงค์ของโครงการ

• เพื่อลดเวลาในการให้ค าแนะน าผู้ป่วยและญาติ ท าให้พยาบาลสามารถไป
ปฏิบัติงานอื่นๆ ที่เร่งด่วนได้มากขึ้น

• เพ่ิมประสิทธิภาพในการดูแล ผู้ป่วย  ได้รับความรู้เกี่ยวกับโรคและการปฏิบัติตัว
ก่อนและหลังการท าหัตการฉีดสี/สวนหัวใจที่เป็นมาตรฐานเดียวกัน



ระยะเวลาด าเนินโครงการ      1 ตุลาคม 2557 – 30 กันยายน 2558

แผนการด าเนินงาน
ปี 2557 ปี 2558

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย
.

พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

1.ทบทวน ความรู้เกี่ยวกับโรคหลอด
เลือดหัวใจตีบ
2.ทบทวนโปรแกรมการให้ความรู้
อย่างมีแบบแผน

3.ศึกษาวิธีการท าสื่อวีดีทัศน์

4.ร่วมกันก าหนด แผน และ รูปแบบ 
การท าสื่อวีดีทัศน์
5 เขียนบทความ สื่อวีดีทัศน์
เกี่ยวกับ โรคหลอดเลือดหัวใจที่เข้า
รับการท าหัตถการ
6. น าบทความสื่อวีดีทัศน์ เกี่ยวกับ 
การให้ผู้เช่ียวชาญดูความตรงของ
เนื้อหา



ระยะเวลาด าเนินโครงการ      1 ตุลาคม 2557 – 30 กันยายน 2558

แผนการด าเนินงาน
ปี 2557 ปี 2558

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

7.ติดต่อประสานงานกบัหนว่ยโสตเพ่ือ
จัดท าเป็นรูปแบบวีดีโอ

8. จัดท า สื่อวีดีทัศน์เกี่ยวกับโรคหลอด
เลือดหัวใจตีบ  การปฏิบัติตัว ก่อน
และหลังท าหัตการฉดีสี สวนหัวใจ  
การปฏิบัติเมื่อกลบัไปออกจาก
โรงพยาบาลไปอยู่ที่บ้าน 

9. ประชุมบุคลากรทั้งหมดเพื่อช้ีแจง
โครงการและก าหนดการน าไปปฏบิัติ

10.ด าเนินการตามแผนที่ก าหนดไว้
11.ติดตามประเมินผล 
12. วิเคราะห์ปัญหา/สาเหตุ  และ
แก้ไข/ปรับปรุงให้เหมาะสม
13. สรุปผลโครงการ



ขอบคุณค่ะ


