
มาตรฐานการบริการพยาบาลผู้ป่วยนอก  โรงพยาบาลสอยดาว 

  การบริการพยาบาลผู้ปุวยนอก เป็นการบริการที่บุคลากรทางการพยาบาลให้บริการแก่

ผู้ใช้บริการด้านสุขภาพ  ครอบคลุมการตรวจรักษาพยาบาล  การสร้างเสริมสุขภาพ  การปูองกันโรค  และการ

ฟ้ืนฟูสภาพ  ส าหรับผู้มีสุขภาพดีและผู้มีปัญหาสุขภาพ  โดยการคัดกรองภาวะสุขภาพ  แยกประเภทความ

เจ็บปุวยและความรุนแรงของโรค  ช่วยเหลือแพทย์ในการตรวจรักษาโรคและสุขภาพ  ให้การพยาบาลก่อน  

ขณะ  และหลังการตรวจรักษา  ให้การดูแลรักษาพยาบาล  ช่วยเหลือ  ปฐมพยาบาลเบื้องต้น  ในรายที่มี

อาการรบกวน  อาการไม่คงท่ี  และอาการรุนแรง  หรือมีภาวะเสี่ยงต่ออันตรายต่อชีวิตเฉียบพลัน  บริการให้

ความรู้แก่ผู้ใช้บริการและครอบครัว  เกี่ยวกับการปฏิบัติตน  ปรับพฤติกรรมและดูแลสุขภาพตนเอง  ตลอดจน

การบริการปรึกษาสุขภาพ  งานบริการส่วนใหญ่ประกอบด้วย  คลินิกตรวจโรคและสุขภาพท่ัวไป  คลินิกตรวจ

โรคเฉพาะทางแต่ละสาขา  คลินิก  สุขภาพเด็ก  คลินิกตรวจครรภ์และตรวจหลังคลอด  เป็นต้น  ซึ่งการจัดให้

มีคลินิกใดบ้างข้ึนอยู่กับ  ความต้องการและความพร้อมของหน่วยงาน  บุคลากรทางการพยาบาลในหน่วยงาน

บริการผู้ปุวยนอก  นอกจากจะต้องใช้ความรู้  ความสามารถ  และทักษะทางการพยาบาลพ้ืนฐานและเฉพาะ

ทางแล้ว  ยังต้องมีทักษะส าคัญที่มุ่งเน้นด้านการสร้างสัมพันธภาพ  การสื่อสาร  การเจรจาต่อรอง  การ

ถ่ายทอดข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพ  เพื่อให้ผู้มาใช้บริการเข้าใจภาวะสุขภาพและสามารถน าไปปฏิบัติ

ตนเองได้ถูกต้องและมีประสิทธิภาพ  รวมทั้งเป็นการปูองกันความขัดแย้งและสร้างความประทับในใจบริการ

รักษาพยาบาล 

  โรงพยาบาลสอยดาวมีจ านวนผู้รับบริการเฉลี่ย 385 รายต่อวัน  ระยะเวลารอคอยเฉลี่ย           

120 นาที  ให้บริการ ผู้ปุวยนอกทั่วไป คลินิกพิเศษ คลินิกแสงทอง (ยาเสพติด สุรา บุหรี่) แพทย์แผนไทย 

กายภาพบ าบัด ทันตกรรม 

 

วัน งานบริการ งานบริการ 
วันจันทร์ คลินิกชะลอไตเสื่อม , คลินิกจิตเวช ,    

คลินิกวัณโรค , คลินิกแสงทอง 
โรงเรียนพ่อแม่ ครั้งที่ 1 GA< 28wks 

ตรวจหลังคลอด 

วันอังคาร คลินิกฝากครรภ์ 
คลินิกวัณโรค , คลินิกแสงทอง 

คลินิกฝากครรภ์ 

วันพุธ คลินิกเพ่ือนสอยดาว ,                              
คลินิกฝากครรภ์มารดกุล่มเสี่ยง 
คลินิกวัณโรค , คลินิกแสงทอง 

คลินิกโรคหอบหืด ถุงลมโปุงพอง 
วางแผนครอบครัว/ตรวจหลังคลอด 
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วันพฤหัสบดี คลินิกเบาหวาน 
คลินิกวัณโรค , คลินิกแสงทอง 

วางแผนครอบครัว 

วันศุกร์ คลินิกความดันโลหิตสูง 
คลินิกวัณโรค , คลินิกแสงทอง 
โรงเรียนพ่อแม่ ครั้งที่ 2 GA> 32wks 

คลินิกผูสูงอายุ 

เจ้าหน้าที่ให้บริการ จ านวน 20 คน 

พยาบาลวิชาชีพ 12 คน 
ผู้ช่วยเหลือคนไข้  6 คน 
พนักงานเปล  2 คน 

 
ผู้ปุวยนอกทั่วไป 
นางชลดา  ผลศิริ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ (หัวหน้างานผู้ปุวยนอก) 
น.ส.รุ่งนภา  ชาวแกลง พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
นางสุกัญญา  มุ่งจิต พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
น.ส.ไอยริน  คงชัยกุล พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
น.ส.ฤทัย  บุตรฉัยยา พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
น.ส.สิรินภา  อุ่นแก้ว พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
คลินิกพิเศษ 
นายธีระพร  สุขสิงห์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
นางกมลวรรณ  ตาตะคุ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
น.ส.ธิดารัตน ์ เพ่ิมยินดี พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
นางประยูรรัตน์  ยิ้มละมัย พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
น.ส.โสภิดา  เลขการ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
น.ส.สายน้ าผึ้ง วงษ์ปัญญา พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
 

 มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลผู้ปุวยนอก  เป็นข้อก าหนดให้พยาบาลน าไปปฏิบัติการดูแล

ผู้ใช้บริการตั้งแต่เริ่มเข้ามาใช้บริการในหน่วยบริการจนออกจากหน่วยบริการประกอบด้วย 9 มาตรฐาน   

 มาตรฐานที่  1 การพยาบาลในระยะก่อนการตรวจรักษา 

1.1 การตรวจคัดกรอง 

1.2 การประเมินและเฝูาระวังอาการผู้ใช้บริการต่อเนื่อง 

1.3 การปฏิบัติการพยาบาล 

1.4 การประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาลและผลลัพธ์ทางการพยาบาล 
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มาตรฐานที่  2 การพยาบาลในระยะการตรวจรักษา 

มาตรฐานที่  3 การพยาบาลในระยะหลังการตรวจรักษา 

มาตรฐานที่  4 การดูแลต่อเนื่อง 

มาตรฐานที่  5 การสร้างเสริมสุขภาพ 

มาตรฐานที่  6 การคุ้มครองภาวะสุขภาพ 

มาตรฐานที่  7 การให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพ 

มาตรฐานที่  8 การพิทักษ์สิทธิผู้ปุวย 

มาตรฐานที่  9 การบันทึกทางการพยาบาล 

มาตรฐานที่ 1 การพยาบาลในระยะก่อนการตรวจรักษา 

1.1 การตรวจคัดกรอง (Screening) พยาบาลวิชาชีพตรวจคัดกรองผู้ใช้บริการ  ด้วย

การประเมินสภาพอาการเบื้องต้น  จัดล าดับความรุนแรงและความเร่งด่วนของการ

เข้ารับการตรวจรักษาพยาบาล  อย่างถูกต้องและปลอดภัย 

  แนวทางปฏิบัติ 

1. รวบรวมข้อมูลและประเมินอาการเบื้องต้นของผู้ใช้บริการทันทีเมื่อมาถึง 

หน่วยงานผู้ปุวยนอก  โดยประเมินอาการเบื้องต้นจากอาการส าคัญ (Chief Complaint)  และอาการแสดง

แรกรับที่ได้จากเวชระเบียน/การส่งต่อ  การซักประวัติ/การสัมภาษณ์ผู้ใช้บริการ/ครอบครัว/ผู้ดูแล  โดยศึกษา

จากข้อมูลภาวะสุขภาพ  ดังนี้ 

1.1 อาการส าคัญท่ีมาโรงพยาบาล 

1.2 ประวัติการเจ็บปุวยในอดีตที่สัมพันธ์กับอาการส าคัญท่ีมาโรงพยาบาล 

1.3 ประวัติการใช้ยา/แพ้ยา 

1.4 การตรวจวัดสัญญาณชีพ 

1.5 การตรวจร่างการเบื้องต้นที่สัมพันธ์กับอาการส าคัญ 

1.6 ผลการตรวจต่างๆ 

2. ประเมินและจ าแนกระดับความรุนแรงและความเร่งด่วนของการเจ็บปุวย   

รวมทั้งวินิจฉัยปัญหาและความต้องการการรักษาพยาบาลเบื้องต้น 

3. ให้การช่วยเหลือง/การรักษาพยาบาลเบื้องต้นที่เหมาะสม 

3.1 ผู้ใช้บริการอาการไม่คงท่ีเสี่ยงต่อการเกิดอาการรุนแรงเฉียบพลันและคุกคาม

ต่อชีวิต 

3.2 ผู้ใช้บริการอาการรุนแรงเฉียบพลัน  กะทันหัน 
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4. บันทึกข้อมูลการตรวจคัดกรอง  ตามแบบฟอร์มการบันทึกที่ก าหนดเป็น 

มาตรฐานของหน่วยงาน 

5. รายงาน/ให้ข้อมูลแพทย์/หรือทีมสุขภาพที่เก่ียวข้อง  ตามขั้นตอนในฐานะทีม 

สุขภาพ  เพ่ือประโยชน์สูงสุดในการดูแลสุขภาพของผู้ใช้บริการ 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

1.  ผู้ใช้บริการได้รับการคัดกรองจากพยาบาลวิชาชีพตามมาตรฐานการคัดกรอง 

2. ผู้ใช้บริการได้รับการดูแลช่วยเหลืองอาการเบื้องต้นได้ทันท่วงที  ตามล าดับ 

ความรุนแรง/เร่งด่วน  ของการเจ็บปุวยอย่างมีประสิทธิภาพ 

3. ผู้ใช้บริการไม่เกิดอาการแทรกซ้อนที่ปูองกันได้ระยะเฉียบพลัน 

 

 

 

1.2 การประเมินและเฝ้าระวังอาการผู้ใช้บริการต่อเนื่อง (Ongoing Assessment) 

พยาบาลวิชาชีพประเมินปัญหาเพ่ิม  ประเมินซ้ า  และเฝูาระวังเป็นระยะอย่างต่อเนื่อง  ตาม

ความเหมาะสมกับภาวะสุขภาพของผู้ใช้บริการตลอดระยะเวลาที่ใช้บริการในหน่วยงานและวินิจฉัย

ทางการพยาบาลเพ่ือให้การดูแลช่วยเหลือเบื้องต้นอย่างเหมาะสม 

  แนวทางการปฏิบัติ 

1. ประเมินอาการผู้ใช้อย่างต่อเนื่อง  เพ่ือวินิจฉัยปัญหาและความต้องการของ 

ผู้ใช้บริการได้อย่างเหมาะสม  ภายใต้กรอบเวลา  ขอบเขตการบริการพยาบาล  ณ  หน่วยงานบริการพยาบาล

ผู้ปุวยนอก  ดังนี้ 

   1.1 ปัญหาและภาวะสุขภาพกายและจิตของผู้ใช้บริการ  เช่น  ความวิตกกังวล  

ความเจ็บปวด  อาการไม่สุขสบาย/อาการรบกวนต่างๆ 

   1.2 ปัญหาความเสี่ยงต่อการบาดเจ็บ/ความปลอดภัย  เช่น  การพลัดตกหกล้ม  

การฆ่าตัวตาย  การถูกทารุณกรรมและท าร้ายร่างกาย  การเกิดภาวะแทรกซ้อนขณะรอตรวจ  เป็นต้น 

   1.3 ปัญหาศักยภาพในการดูแลตนเอง 

   1.4 ปัญหาความต้องการ  ความจ าเป็นต่อการได้รับความรู้และข้อมูลด้านสุขภาพ 

  2.ประเมินและเฝูาระวังอาการเปลี่ยนแปลงซ้ า  ตามระยะเวลา  ความถ่ีที่ก าหนดสอดคลอง

กับการจ าแนกประเภทผู้ปุวยและมาตรฐานการดูแลผู้ปุวยกรณีต่างๆ  ตามแนวทาง/มาตรฐานที่ก าหนดของ

หน่วยงาน 
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  3.ให้ข้อมูลอาการเปลี่ยนแปลงจากการประเมินซ้ าแก่ผู้ใช้บริการและครบครัวรับทราบอย่าง

ต่อเนื่อง 

  4.วางแผนและจัดกิจกรรมการดูแลให้การพยาบาลสอดคล้องกับปัญหาที่ได้จากการประเมิน

ซ้ า 

  5.บันทึกผลการประเมินสภาอาการและอาการแสดงส าคัญที่ตรวจประเมิน  วินิจฉัยทางการ

พยาบาล  และการวางแผนการดูแลตามแบบฟอร์มที่ก าหนด 

  6.รายงานข้อมูลอาการผิดปกติ/ภาวะเสี่ยงทางคลินิกท่ีเกี่ยวข้อง  ทั้งเอกสารและวาจาให้กับ

แพทย์/หรือทีมสหสาขาวิชาชีพที่เก่ียวข้องทราบ  ตามข้ึนตอนในฐานะส่วนหนึ่งของทีมสหสาขาวิชาชีพ  เพ่ือ

ประโยชน์สูงสุดในการดูแลสุขภาพของผู้ใช้บริการ 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการได้รับการประเมินปัญหาอย่างต่อเนื่อง 

  2.ผู้ใช้บริการได้รับการเฝูาระวังอาการผิดปกติ/ภาวะเสี่ยงทางคลินิก  ตลอดระยะเวลาที่ใช้

บริการในหน่วยงาน 

  3.ผู้ใช้บริการปลอดภัยจากความเสี่ยงต่างๆ ที่ปูองกันได้  ตลอดระยะเวลาที่ใช้บริการใน

หน่วยงาน 

   

1.3การปฏิบัติการพยาบาล 

  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการพยาบาลสอดคล้องตามปัญหาและการตอบสนองต่อภาวะสุขภาพ

ของผู้ใช้บริการ  เพื่อให้บรรลุเปูาหมาย  ผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่คาดหวัง 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ให้ข้อมูลแก่ผู้ใช้บริการและครอบครัวเกี่ยวกับเปูาหมาย  ผลลัพธ์ที่คาดหวังและการ

ปฏิบัติการพยาบาล 

  2.ให้ผู้ใช้บริการและครอบครัวตัดสินใจและมีส่วนร่วมในกิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาล  

และเปิดโอกาสให้ผู้ใช้บริการและครอบครัวได้ซักถามประเด็นสงสัย 

  3.ปฏิบัติการพยาบาลโดยใช้แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลของหน่วยงานที่สอดคล้องตาม

ปัญหาและตอบสนองต่อภาวะสุขภาพของผู้ใช้บริการ  โดยก าหนดกลุ่มผู้ใช้บริการให้ชัดเจน  ทั้งกลุ่มที่ต้องการ

ดูแลเร่งด่วน  ไม่เร่งด่วน  กลุ่มผู้ปุวยเรื้อรังที่ควบคุมอาการได้  ควบคุมอาการไม่ได้  มีภาวะแทรกซ้อนและไม่มี

ภาวะแทรกซ้อน  โดยปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทางดังนี้ 
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   3.1แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐานที่ส าคัญของหน่วยงาน  เช่น  การ

บรรเทาอาการรบกวน  อาการไม่สุขสบาย  การปูองกันภาวะแทรกซ้อนที่ห้องกันได้  เป็นต้น 

   3.2แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง  หรือยุ่งยากซับซ้อน  เช่น  การจัดการ

อาการปวดของผู้ปุวยมะเร็ง  การลดความวิตกกังวล  การท าหัตการพิเศษ  เป็นต้น 

  4.การเฝูาระวังอาการเปลี่ยนแปลง  อาการแทรกซ้อน  หรืออาการตอบสนองต่อการ

ปฏิบัติการพยาบาลอย่างสม่ าเสมอ 

  5.สื่อสารข้อมูลการปฏิบัติที่ให้กับผู้ใช้บริการ  แก่ทีมงานพยาบาล  เพื่อประสานการดูแล 

  6.บันทึกข้อมูลการปฏิบัติเการพยาบาลตามแบบฟอร์มการบันทึกท่ีก าหนดของหน่วยงาน 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการได้รับการดูแลช่วยเหลือ  บรรเทาอาการไม่สุขสบาย  อาการรบกวน  ได้อย่างมี

ประสิทธิผลและมีประสิทธิภาพ  ตามความเหมาะสมในแต่ละกลุ่ม 

  2.ผู้ใช้บริการปลอดภัยและไม่เกิดอาการแทรกซ้อนที่ปูองกันได้  สามารถลดภาวะที่คุกคามต่อ

ชีวิตอย่างมีประสิทธิภาพ 

  3.ผู้ใช้บริการได้รับการปฏิบัติการพยาบาลอย่างมีคุณภาพ  ได้มาตรฐานและปลอดภัย 

  1.4การประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาลและผลลัพธ์ทางการพยาบาล 

  พยาบาลวิชาชีพประเมินผลการตอบสนองต่อการปฏิบัติการพยาบาลตามเปูาหมายและ

ผลลัพธ์ที่พึงประสงค์  สอดคล้องกับปัญหาและการวินิจฉัยทางการพยาบาล 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ประเมินผลลัพธ์การตอบสนองตามเปูาหมายและผลลัพธ์ที่พึงประสงค์  สอดคล้องกับ

ปัญหาและวินิจฉัยทางการพยาบาล  กิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาล  ภายใต้ขอบเขตบริการพยาบาล 

  2.ปรึกษาหารือผลการปฏิบัติการพยาบาลกับทีมพยาบาลในการวิเคราะห์ประสิทธิผลของการ

ปฏิบัติการพยาบาล 

  3.เปิดโอกาสให้ผู้ใช้บริการและครอบครัวมีส่วนร่วมในการรับรู้การประเมินการตอบสนองต่อ

การปฏิบัติการพยาบาลและผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  4.ให้ข้อมูลอาการตอบสนองที่ส าคัญแก่ผู้ใช้บริการและครอบครัว  ให้เข้าใจชัดเจนถึงอาการ

เปลี่ยนแปลงของผู้ใช้บริการ 

  5.บันทึกผลการตอบสนองต่อการปฏิบัติการพยาบาลที่เกิดขึ้น 

  6.รายงานอาการผิดปกติ/อาการเปลี่ยนแปลงที่เก่ียวข้องกับการดูแลรักษาแก่แพทย์ผู้ตรวจ

รักษาโรค 
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  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  ผู้ใช้บริการได้รับการประเมินการตอบสนองภายหลังการปฏิบัติการพยาบาล เพ่ือปรับ

แผนการดูแลให้สอดคล้องกับปัญหาและความต้องการ  และบรรลุเปูาหมายตามผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

 

มาตรฐานที่ 2 การพยาบาลในระยะขณะตรวจรักษา 

   พยาบาลวิชาชีพดูแลและเอ้ืออ านวยให้กระบวนการรักษาของแพทย์เป็นไปอย่าง

สะดวก  ปลอดภัย  รวดเร็ว  มีประสิทธิภาพ  และเสมอภาค 

 แนวทางปฏิบัติ 

 1.ดูแลให้ผู้ใช้บริการเข้ารับการตรวจรักษาตามล าดับ  ยกเว้นกรณีผู้ใช้บริการที่มีอาการเร่งด่วนและ

รุนแรง  ให้ส่งไปรักษาท่ีห้องอุบัติเหตุและฉุกเฉินทันที 

 2.ระบุความถูกต้องของตัวบุคคล (Patient Identification)  ดังนี้ 

  2.1ตรวจสอบความถูกต้องของตัวบุคคลของผู้ใช้บริการตรงกับเอกสาร  ได้แก่  เวชระเบียน  

ผลการตรวจต่างๆ 

  2.2ระบุตัวบุคคลส าหรับผู้ใช้บริการที่จะท าหัตถการหรือตรวจพิเศษตามแนวทางปฏิบัติ 

  2.3กรณีผู้สูงอายุ/ผู้พิการมีปัญหาการรับรู้ทางสายตา  หูพิการ  และผู้ปุวยเด็ก  ให้มีการ

ทวนซ้ าจากญาติและครอบครัว  จนมั่นใจว่าถูกต้อง 

 3.จัดเตรียมสิ่งแวดล้อม  อุปกรณ์  และเวชภัณฑ์พร้อมใช้ในการตรวจรักษา 

 4.เตรียมความพร้อมของผู้ใช้บริการในการเข้ารับการตรวจ  ค านึงถึงความแตกต่างของปัจเจกบุคคล  

โดยด าเนินการดังนี้ 

  4.1ช่วยเหลืออ านวยความสะดวกผู้ใช้บริการก่อนเข้ารับการตรวจ 

  4.2กรณีตรวจพิเศษต่างๆ ปฏิบัติตามข้ันตอน  ดังนี้ 

   4.2.1อธิบายเปูาหมายและขั้นตอนการตรวจรักษาให้กระจ่างและชัดเจน  ค านึงถึง

ความแตกต่างของปัจเจกบุคคล 

   4.2.2จัดท่าผู้ใช้บริการอย่างเหมาะสมตามกรณีการตรวจพิเศษชนิดต่างๆ  ค านึงถึง

ความเป็นส่วนตัว  ไม่เปิดเผยร่างกายบริเวณมิดชิดอย่างเหมาะสม 

   4.2.3จัดท่าและผูกยึด (Restrain) อย่างเหมาะสมตามกรณีของผู้ใช้บริการ 

  5.เฝูาระวังและช่วยเหลือผู้ใช้บริการในขณะตรวจรักษา  ปูองกันปัจจัยเสี่ยงให้ผู้ใช้บริการ

ปลอดภัยในขณะตรวจรักษา 
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  6.กรณีมกีารเก็บสิ่งส่งตรวจ (Specimen) ให้เก็บสิ่งส่งตรวจต่างๆ ที่เกี่ยวข้องด้วยความ

ระมัดระวัง  มีการระบุความถูกต้องของตัวบุคคลให้ตรงกับผู้ใช้บริการก่อนส่งตรวจ 

  7.จัดเตรียมและตรวจสอบเอกสารที่เก่ียวข้องภายหลังการตรวจเพื่อใช้บริการในขั้นตอนของ

การตรวจรักษา  หรือหน่วยงานอื่นๆ ต่อไป 

  8.เปิดโอกาสในผู้ใช้บริการและครอบครัวได้ซักถามประเด็นสงสัย  เพ่ือความเข้าใจเกี่ยวกับ

การตรวจรักษาและเรื่องที่เกี่ยวข้อง 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการปลอดภัยจากความเสี่ยงและภาวะแทรกซ้อนทางคลินิกท่ีปูองกันได้ขณะรับการ

ตรวจรักษาโรค/สุขภาพ 

  2.ผู้ใช้บริการได้รับการเตรียมพร้อมทั้งร่างกาย  จิตใจ  ตลอดจนสภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้อง

ขณะตรวจรักษาโรค/สุขภาพ  เพ่ือลดและบรรเทาความวิตกกังวล 

 

มาตรฐานที่ 3 การพยาบาลในระยะหลังการตรวจรักษา 

   พยาบาลวิชาชีพดูแลและประสานการส่งต่อ  ให้ผุ้ใช้บริการได้รับการบริการสุขภาพ

ตามแนวทางการรักษาพยาบาลต่อเนื่อง  อย่างเหมาะสม 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ตรวจสอบความถูกต้องของตัวบุคคลผู้ใช้บริการตรงกับเอกสาร  ได้แก่  ค าสั่งการรักษา  

แบบฟอร์มการส่งตรวจต่างๆ  เอกสารเกี่ยวกับการประสานงาน/การส่งตัวการบริการสุขภาพขั้นต่อไป 

  2.ให้ข้อมูลแก่ผู้ใช้บริการและครอบครัวเกี่ยวกับเหตุผล  ความจ าเป็น  และขั้นตอนของการ

บริการรักษาและปฏิบัติตามมาตรฐานของหน่วยงานในกรณีต่างๆ  ดังนี้ 

   2.1การเข้านอนพักรักษาในโรงพยาบาล 

   2.2การเข้ารับการตรวจและวินิจฉัยเพิ่ม 

   2.3การถูกนัดมาตรวจซ้ า 

  3.ให้ข้อมูลอย่างชัดเจนและเฉพาะเจาะจงเกี่ยวกับการดุแลสุขภาพตนเองที่เกี่ยวข้องกับ

ปัญหาสุขภาพ/โรค  ของผู้ใช้บริการ  ในกรณีต่างๆ  ดังนี้ 

   3.1การวินิจฉัยครั้งแรกเป็นโรคเรื้อรัง  หรือโรคเรื้อรังที่ควบคุมไม่ได้  ส่งต่อ

ผู้ใช้บริการพบพยาบาลผู้ให้การปรึกษา 
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   3.2การรอฟังผลวินิจฉัยโรคที่มีผลกระทบต่อการปรับตัวทางร่างกาย/จิตสังคม  ส่ง

ผู้ใช้บริการพบพยาบาลผู้ให้การปรึกษา  เพ่ือให้การปรึกษาที่ตอบสนองต่อความต้องการบริการปรึกษา  เช่น  

การปรึกษาเฉพาะเรื่อง  หรือการปรึกษาแบบสนับสนุนและให้ก าลังใจ  เป็นต้น 

   3.3การอธิบาย/ให้ค าแนะน า/มองเอกสาร/สื่อการดูแลสุขภาพตนเอง  โดยค านึงถึง

ความแตกต่างของบุคคลและบริบทที่เกี่ยวข้อง 

  4.ประสานงานกับหน่วยงาน/บุคคลที่เกี่ยวข้อง  ตามแนวทางที่ก าหนดของหน่วยงานในกรณี

ดังนี้ 

   4.1การดูแลต่อเนื่องที่บ้าน 

   4.2การส่งต่อไปยังสถานบริการอื่น 

   4.3การส่งต่อไปยังหน่วยงานภายในโรงพยาบาล 

  5.บันทึกข้อมูลทางการพยาบาลในเอกสารที่เก่ียวข้องอย่างเป็นระบบ 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการและครอบครัวได้รับข้อมูลเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพตนเองที่เก่ียวข้องกับปัญหา

สุขภาพ/โรค 

  2.ผู้ใช้บริการได้รับทราบถึงความจ าเป็นและเหตุผลของขั้นตอนการบริการรักษาต่อไปอย่าง

ถูกต้อง 

 

มาตรฐานที่ 4 การดูแลต่อเนื่อง 

   พยาบาลวิชาชีพวางแผนการดูแลผู้ใช้บริการในการตรวจรักษาพยาบาลอย่าง

ต่อเนื่อง  ตามมาตรฐาน/แนวทางการส่งต่อ  และให้การดูแลระหว่างการส่งต่ออย่างเหมาะสมและปลอดภัย 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ประเมินความต้องการการดูแลแก้ไขปัญหาสุขภาพของผู้ใช้บริการและครอบครัวอย่าง

ต่อเนื่อง 

  2.ให้ความรู้และข้อมูลด้านสุขภาพแก่ผู้ใช้บริการและครอบครัว  เพื่อส่งเสริมการดูแลสุขภาพ

ของตนเองทุกมิติที่เก่ียวข้องในการดูแลต่อเนื่อง  รวมทั้งกรณีการจ าหน่ายกลับบ้าน  การส่งต่อ  เคลื่อนย้าย  

ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล 

  3.เปิดโอกาส  ช่องทาง  ให้ผู้ใช้บริการและครอบครัว  รับทราบและตัดสินใจทางเลือกท่ี

เกี่ยวข้องกับการดูแลต่อเนื่อง  ทั้งการจ าหน่ายกลับบ้าน  ส่งต่อ  เคลื่อนย้าย  ทั้งภายใจและภายนอก

โรงพยาบาล/สถาบัน 
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  4.ประสานข้อมูลการดูแลผู้ปุวยต่อเนื่องในประเด็นต่างๆ  ดังนี้ 

   4.1การจัดหาแหล่งทรัพยากรด้านสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับการดูแลต่อเนื่องให้กับ

ผู้ใช้บริการและครอบครัวอย่างเหมาะสมกับสภาพชุมชน/สังคม 

   4.2การวางแผนเตรียมพร้อมการดูแลต่อเนื่องไปยังหน่วยงาน  ทั้งกรณีส่งต่อ  

เคลื่อนย้าย  ภายในและภายนอกโรงพยาบาล  ตามแนวทาง/มาตรฐานที่ก าหนัดของหน่วยงาน 

   4.3ข้อมูลการดูแลรักษาพยาบาลของผู้ใช้บริการ  เกี่ยวกับ 

    4.3.1ข้อมูลทั่วไป  เช่น  ชื่อ  สกุล  อายุ 

    4.3.2ข้อมูลการรักษา  การวินิจฉัยเบื้องต้น  สาเหตุการส่งต่อ  การ

รักษาพยาบาลที่ได้รับ  การเตรียมพร้อมด้านทรัพยากรบริการสุขภาพ  การดูแลสิทธิการรักษา  แนวทางการ

ดูแลต่อเนื่อง 

  5.ให้การพยาบาลตามสภาพปัญหา  และการตอบสนองต่อภาวะสุขภาพผู้ใช้บริการ  ก่อนการ

ส่งต่อ-เคลื่อนย้ายอีกครั้ง 

  6.บันทึกข้อมูลการส่งต่อ-เคลื่อนย้าย  เพื่อการดูแลต่อเนื่องอย่างครอบคลุม  ตามแนวทาง

และมาตรฐานที่ก าหนดของหน่วยงาน  ในกรณีต่างๆ  ดังนี้ 

   6.1การจ าหน่ายกลับบ้าน 

   6.2การส่งต่อ-เคลื่อนย้าย  ไปยังหน่วยงานภายในโรงพยาบาล 

   6.3การส่งต่อ-เคลื่อนย้าย  ไปโรงพยาบาล/สถาบันอ่ืนๆ ที่อยู่ภายนอก 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการได้รับการดูแลรักษาพยาบาลอย่างต่อเนื่อง  อย่างมีประสิทธิภาพ 

  2.ผู้ใช้บริการปลอดภัยจากภาวะแทรกซ้อนที่ปูองกันได้  ระหว่างการจ าหน่าย/ส่งต่อ  

เคลื่อนย้าย 

 

มาตรฐานที่ 5 การสร้างเสริมสุขภาพ 

   พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลที่มีเปูาหมายเพ่ือสร้างเสริมสุขภาพของ

ผู้ใช้บริการ  โดยมุ่งเน้นการปูองกันปัญหาสุขภาพที่อาจเกิดขึ้น (Potential Health Problem) 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ค้นหาปัญหาและความต้องการของผู้ใช้บริการเพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ 

  2.คัดกรองและประเมินพฤติกรรมสุขภาพด้วยเครื่องมือที่ก าหนดของหน่วยงานอย่าง

เหมาะสม  แล้วจัดกลุ่มผู้ใช้บริการประเภทต่างๆ 
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  3.วางแผนเพื่อจัดกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ  สอดคล้องกับผลการประเมินพฤติกรรม

สุขภาพเฉพาะกลุ่ม 

  4.จัดบริการสร้างเสริมสุขภาพในขั้นตอนการบริการหลักของหน่วยงาน  ทั้งบริการตรวจ

รักษา  บริการก่อนกลับบ้าน  บริการส่งต่อ  โดยการจัดกิจกรรม/การบริการ  ดังนี้ 

   4.1จัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ  เกี่ยวกับ 

    4.1.1กิจกรรมเครือข่ายสังคม 

    4.1.2กลุ่มช่วยเหลือ/ชมรม 

    4.1.3กิจกรรมตรวจคัดกรองพฤติกรรมสุขภาพ 

    4.1.4กิจกรรมออกก าลังกาย 

    4.1.5กิจกรรมโภชนาการ 

    4.1.6กิจกรรมจัดสิ่งแวดล้อม 

    4.1.7กิจกรรมให้ความรู้ 

   4.2จัดบริการข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพ  ได้แก่  แหล่งข้อมูลสุขภาพ  บริการ

ข้อมูลข่าวสารในรูปแบบต่างๆ  เช่น  การให้บริการปรึกษา  เผยแพร่ประชาสัมพันธ์  เป็นต้น 

  5.ประเมินผลการจัดกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ 

  6.บันทึกและรายงานกิจกรรมการให้บริการสร้างเสริมสุขภาพ 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  ผู้ใช้บริการได้รับการส่งเสริมสร้างสุขภาพเหมาะสมกับภาวะสุขภาพของแต่ละบุคคล 

 

มาตรฐานที่ 6 การคุ้มครองภาวะสุขภาพ 

  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการพยาบาลที่มีเปูาหมายในการคุ้มครองภาวะสุขภาพของผู้ใช้บริการ  

เพ่ือความปลอดภัยของผู้ใช้บริการอย่างต่อเนื่อง 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ค้นหาปัญหาและความต้องการกลุ่มผู้ใช้บริการเพื่อการคุ้มครองภาวะสุขภาพ 

  2.จัดกลุ่มผู้ใช้บริการทั่วไป  และกลุ่มเฉพาะเจาะจง  ด้วยเครื่องมือ/แนวทางที่ก าหนด 

  3.ประเมินความเสี่ยงด้านชีวภาพ  ด้านเคมี  ด้านกายภาพ  และด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม

อย่างต่อเนื่อง 

  4.วางแผนจัดกิจกรรมเพ่ือคุ้มครองภาวะสุขภาพให้สอดคล้องกับปัญหาที่พบ  ทั้งด้าน

ผู้ใช้บริการ  ด้านชีวภาพ  ด้านเคมี  ด้านกายภาพ  และด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม 
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  5.จัดกิจกรรมเพ่ือการคุ้มครองภาวะสุขภาพ  ในขั้นตอนบริการหลักของหน่วยงาน  เช่น  

บริการตรวจรักษา  บริการก่อนกลับบ้าน  บริการส่งต่อ  ในกิจกรรมต่างๆ  ดังนี้ 

   5.1การจัดสิ่งแวดล้อม 

   5.2การปูองกันการติดเชื้อ 

   5.3การปูองกันอันตรายจากการตรวจ/หัตถการ/เครื่องมือพิเศษ/ยา 

   5.4การปูองกันอันตรายจากการบาดเจ็บ  เพ่ือความปลอดภัย 

   5.5การปูองกันอันตรายจากความพิการ/หน้าที่การท างานของอวัยวะ 

   5.6การปูองกันอันตรายคุกคามชีวิต 

  6.ประเมินผลการจัดกิจกรรมเพ่ือคุ้มครองสุขภาพ 

  7.บันทึกกิจกรรมการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อการคุ้มครองภาวะสุขภาพ  ตามมาตรฐานการ

บันทึก 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  ผู้ใช้บริการได้รับการคุ้มครองภาวะสุขภาพอย่างเหมาะสมและปลอดภัย  ตามสภาพปัญหา

สุขภาพ 

 

มาตรฐานที่ 7 การให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพ 

   พยาบาลวิชาชีพให้ข้อมูลและความรู้ที่เก่ียวข้องกับสารส่งเสริมการดูแลสุขภาพ

ตนเองของผู้ใช้บริการอย่างเหมาะสม 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ค้นหาความต้องการจ าเป็น  รวมทั้งประเมินความสามารถในการเรียนรู้เพ่ือใช้เป็นข้อมูลใน

การให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพแก่ผู้ใช้บริการอย่างครอบคลุม 

  2.จัดกลุ่มผู้ใช้บริการตามปัญหาและความต้องการ  เพื่อให้ข้อมูล/ความรู้ด้านสุขภาพอย่าง

เหมาะสม  ทั้งแบบรายกลุ่ม/รายบุคคล 

  3.พัฒนาเอกสาร  สื่อ  การให้ข้อมูลและความรู้  ครอบคลุมกลุ่มผู้ใช้บริการทั่วไปและกลุ่ม

เฉพาะเจาะจงทีส่ าคัญ  ด้วยการมีส่วนร่วมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ  และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

  4.วางแผนและจัดโปรแกรมการให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพได้ครอบคลุมกลุ่มผู้ใช้บริการ

ทั่วไปและกลุ่มเฉพาะเจาะจงที่ส าคัญ  เพื่อส่งเสริมการดูแลตนเองทุกมิติ 

  5.จัดกิจกรรมการให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพ  เป็นผลจากการมีส่วนร่วมกับทีมสหสาขา

วิชาชีพ  และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  ในกิจกรรมต่อไปนี้ 
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   5.1กิจกรรมเข้าร่วมฝึกอบรม 

   5.2กิจกรรมกลุ่ม 

   5.3กิจกรรมผ่านสื่อ 

  6.ให้ข้อมูลและความรู้แก่ผู้ใช้บริการตามปัญหาของปัจเจกบุคคล  ในประเด็นต่อไปนี้ 

   6.1ระยะเวลารอคอยแต่ละจุดบริการหลัก 

   6.2ขั้นตอนการพยาบาล 

   6.3กิจกรรมการรักษาพยาบาล 

   6.4คู่มือ/ข้อแนะน า  ข้อปฏิบัติการส่งเสริมการดูแลตนเอง 

   6.5สิทธิพึงมีและพึงได้จากโรคพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ 

   6.6การใช้สถานที่  สิ่งแวดล้อม  สิ่งอ านวยความสะดวก  และแหล่งประโยชน์ใน

โรงพยาบาล 

   6.7กฎระเบียบของโรงพยาบาลที่เกี่ยวข้องกับผู้ปุวยและครอบครัว 

   6.8สิทธิผู้ปุวย 

  7.เปิดโอกาสและมีช่องทางการเข้าถึงการรับรู้ข้อมูลด้านสุขภาพจากบริการประเภทต่างๆ  

ได้แก่  สื่อบุคคล  สื่อวัสดุ  สื่ออุปกรณ์  และอ่ืนๆ  เช่น  โปสเตอร์  วีดีทัศน์ 

  8.ประเมินผลการตอบสนองต่อการให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพ 

  9.บันทึกการให้ข้อมูลและความรู้ด้านสุขภาพตามแบบฟอร์มที่ก าหนด 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการและครอบครัวมีความรู้  เข้าใจเกี่ยวกับการบริการ  การเจ็บปุวย  และการ

รักษาพยาบาล 

  2.ผู้ใช้บริการและครอบครัวมีความรู้และความเข้าใจการปฏิบัติตนเพื่อการดูแลสุขภาพตนเอง 

 

มาตรฐานที่ 8 การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วย 

   พยาบาลวิชาชีพให้การดูแลผู้ใช้บริการ  โดยเคารพศักดิ์ศรีและคุณค่าความเป็น

มนุษย์  ตลอดจนการพิทักษ์สิทธิตามขอบเขต  บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบ 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ปฏิบัติการพยาบาลโดยใช้แนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการพิทักษ์สิทธิผู้ใช้บริการดังนี้ 

   1.1การให้ข้อมูล/บอกกล่าว  ยินยอมการรักษา/ข้อมูลที่จ าเป็นแก่ผู้ใช้บริการ 

   1.2การแจ้งชื่อ-สกุล  และประเภทของผู้ประกอบวิชาชีพที่ให้บริการ 
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   1.3การรักษาความเป็นส่วนตัวและความลับ  เกี่ยวกับ 

    1.3.1ความลับของเวชระเบียน  ทั้งสิทธิการใช้และเข้าถึงข้อมูลเวชระเบียน 

    1.3.2การเผยแพร่ข้อมูลเพื่อใช้ในการศึกษา  เรียนรู้/วิจัย 

    1.3.3การเปิดเผยร่างกายจากการให้บริการรักษาพยาบาล 

    1.3.4การจัดสภาพแวดล้อมที่ไม่ขัดแย้งกับความเชื่อ/วัฒนธรรม 

   1.4การบริจาคและรับอวัยวะของผู้ปุวย 

   1.5การผูกยึด  ยึดตรึง 

   1.6การดูแลกลุ่มผู้ใช้บริการที่เฉพาะเจาะจง  เช่น  ผู้สูงอายุ  ผู้พิการ  และเด็ก  

   1.7การดูแลและตรวจพิเศษ 

   1.8การรักษาทรัพย์สิน 

  2.ให้บริการด้วยความเสมอภาค  ให้เกียรติและความเท่าเทียมกัน  ค านึงถึงสิทธิความเป็น

มนุษย์และปัจเจกบุคคล 

  3.เปิดโอกาสให้ครอบครัวได้ซักถามประเด็นสงสัย  และมีส่วนร่วมตัดสินใจเลือกวิธีการดูแล

รักษาพยาบาล 

  4.กรณีผู้ใช้บริการไม่สมัครใจยินยอมรักษา  ต้องให้ค าแนะน าการดูแลตนเอง  และทบทวน

ความเข้าใจเกี่ยวกับอาการผิดปกติและความจ าเป็น  ในการกลับเข้ามารักษาพยาบาลในสถานบริการที่

ผู้ใช้บริการเลือก 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.ผู้ใช้บริการได้รับการพิทักษ์สิทธิอย่างเหมาะสม 

  2.ผู้ใช้บริการได้รับบริการจากบุคลากรทางการพยาบาล  โดยไม่มีการละเมิดสิทธิของ

ผู้ใช้บริการ 

 

มาตรฐานที่ 9 การบันทึกทางการพยาบาล 

   พยาบาลวิชาชีพบันทึกข้อมูลทางการพยาบาล  และข้อมูลเกี่ยวข้องกับผู้ใช้บริการ  

เป็นลายลักษณ์อักษรอย่างเป็นระบบ  เพ่ือสื่อสารกับทีมงานและทีมสุขภาพท่ีเกี่ยวข้องและเป็นหลักฐานทาง

กฎหมาย 

  แนวทางปฏิบัติ 

  1.ก าหนดแนวทางการบันทึกทางการพยาบาล  ที่แสดงถึงการใช้กระบวนการพยาบาล

ครอบคลุมเก่ียวกับ 
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   1.1การคัดกรองเบื้องต้น/การประเมินต่อเนื่อง 

   1.2การวินิจฉัยทางการพยาบาล/ปัญหาการตอบสนองต่อภาวะสุขภาพ 

   1.3การวางแผนการพยาบาล/การเตรียมพร้อมก่อนส่งต่อ/เคลื่อนย้าย/จ าหน่าย 

   1.4การช่วยเหลือพยาบาลเบื้องต้น/ปฏิบัติการพยาบาล 

   1.5การประเมินผล/การตอบสนองต่อการปฏิบัติการพยาบาล 

  2.บันทึกทางการพยาบาลทั้งการบันทึกการปฐมการพยาบาล/การดูแลให้การช่วยเหลือ

เบื้องต้น  ครอบคลุมกระบวนการพยาบาล  ดังนี้ 

   2.1ปัญหาการตอบสนองต่อภาวะสุขภาพผู้ใช้บริการ  เช่น  อาการวิตกกังวล  

อาการปวด  อาการไข้  เป็นต้น 

   2.2การวางแผนการพยาบาลที่จะให้กับผู้ใช้บริการครอบคลุมตามปัญหาและความ

ต้องการ 

   2.3การปฏิบัติการพยาบาล  เช่น  การจัดท่า  การประคบร้อน  การเช็ดตัวลดไข้ 

   2.4การตอบสนองต่อการปฏิบัติการพยาบาล 

  3.บันทึกทางการพยาบาลที่แสดงถึงการให้การพยาบาล  ตามอาการทางคลินิกของ

ผู้ใช้บริการอย่างต่อเนื่อง  ตั้งแต่เขารับบริการจนสิ้นสุดบริการ  ณ หน่วยงานบริการพยาบาลผู้ปุวยนอก 

  4.บันทึกข้อมูลทางการพยาบาลเป็นลายลักษณ์อักษร  ลงในแบบฟอร์มที่ก าหนดของ

หน่วยงาน 

  5.ตรวจสอบความสมบูรณ์ของการบันทึก 

  6.น าผลการตรวจสอบคุณภาพการบันทึกไปพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 

  ผลลัพธ์ที่คาดหวัง 

  1.มีการบันทึกข้อมูลการให้บริการดูแลรักษาพยาบาลได้ถูกต้อง  ครบถ้วน  ชัดเจน  

ครอบคลุมกระบวนการพยาบาล  และสามารถเป็นหลักฐานทางกฎหมายได้ 

  2.บันทึกทางการพยาบาลสามารถสื่อสารระหว่างวิชาชีพที่เกี่ยวข้องได้ 




