
๑. ชื่อโครงการ : โครงการพัฒนาระบบการนัดตรวจผู้ป่วยจากสถานพยาบาลเครือข่ายประกันสังคมและ

ประกันสุขภาพส่งต่อมาตรวจตา กองจักษุกรรม รพ.รร. ๖                                                                                                              

๒. ค าส าคญั  : ระบบนัดตรวจตา, สถานพยาบาลเครือข่ายประกันสังคมและประกันสุขภาพ ,การส่งต่อ 

๓. สรุปผลงานโดยยอ่ : ห้องตรวจโรคจักษุกรรม ได้พัฒนาระบบการตรวจผู้ป่วยจากสถานพยาบาล

เครือข่ายประกันสังคมและประกันสุขภาพ ท่ีส่งต่อมาตรวจรักษาท่ีกองจักษุกรรม รพ.รร.๖ โดยมีการจัดต้ังกลุ่ม 

Line Official  refer EYE PMK ข้ึน และใหผู้้ประสานงานของสถานพยาบาลเครือข่ายท้ัง ๒๑ แห่งเข้าร่วมกลุ่ม 

เพื่อใช้เป็นช่องทางการสื่อสารประสานงาน ซึ่งได้มีการวิเคราะห์ จ าแจกประเภท จัดกลุ่มก าหนด criteria ผู้ป่วย 

และก าหนดแนวทางปฏิบัติท่ีรัดกุมและชัดเจนข้ึน ท าให้มรีะบบในการตรวจผู้ป่วยจากสถานพยาบาลเครือข่าย

ประกันสังคมและประกันสุขภาพท่ีส่งต่อมาตรวจตามีประสิทธิภาพเพิ่มข้ึน สถานพยาบาลเครือข่ายมีการปฏิบัติ

ตามแนวทางท่ีก าหนด ๘๖.๔๒% ผู้รับบริการได้รับความสะดวก และได้รับการตรวจรักษาอย่างรวดเร็ว รวมถึง

แพทย์สามารถบริหารจัดการผู้ป่วยในแต่ละวันได้อย่างเหมาะสม       

๔. ชื่อและทีอ่ยู่องคก์ร : ห้องตรวจโรคผู้ป่วยนอกจักษุกรรม กองจักษุกรรม รพ.รร.๖ 

๕. สมาชิกทีม ๑. พ.ท.หญิง ลดารัตน์ อ านวยชัย       หน.พยาบาล แผนกฯ ท่ีปรึกษา 

 ๒. พ.ต.หญิง เลิศลักษณ์     เพชรนรชาติ     หน.ทีม 

 ๓. พ.ต.หญิง ณิรัชญา บุญแสน สมาชิกทีม 

 ๔. ร.ท.หญิง ศตพร ชัยชนะ สมาชิกทีม 

 ๕. ร.ท.หญิง อรอรุณ โสมะทัต สมาชิกทีม 

๖. ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ  

 จากสถิติย้อนหลัง ๓ ปี ของห้องตรวจโรคผู้ป่วยนอกจักษุกรรม กองจักษุกรรม รพ.รร ๖ มีผู้มารับ

บริการเฉลี่ย ๓๐๐-๔๐๐ รายต่อวัน ในจ านวนน้ีพบว่า มาจากสถานพยาบาลเครือข่ายของ รพ.รร.๖ เฉลี่ย ๑๐-

๑๒ รายต่อวัน สูงสุดมากถึง ๑๘ รายต่อวัน ซึ่งผู้รับบริการกลุ่มน้ีเดิมยังไม่มีระบบในเข้ารับการตรวจ เมื่อผู้ป่วย

น าเอกสารจากสถานพยาบาลเครือข่ายมายื่นความจ านงค์ เจ้าหน้าท่ีจัดล าดับคิวให้พบแพทย์ประจ าบ้านเพื่อ

ตรวจรักษาในวันน้ัน  ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีปัญหาซับซ้อน เมื่อแพทย์ประจ าบ้านตรวจแล้ว ต้องส่งปรึกษาอาจารย์

แพทย์เพื่อตรวจรักษาต่อ จึงเกิดผลกระทบต่อผู้รับบริการท่านอื่นท่ีมาตามระบบนัด เน่ืองจากเมื่อผู้ป่วยจ านวน

มากเกนิ แพทย์ไม่สามารถตรวจได้ทัน ท าให้มีการล่วงเลยเวลาราชการ  ส่งผลต่อหน่วยงานอื่นตามมา ปัญหาอีก

ประการหน่ึงพบว่าผู้รับบริการกลุ่มน้ี สถานพยาบาลต้นสังกัดต้องการส่งต่อมาตรวจกับอาจารย์แพทย์เฉพาะทาง 

แต่ผู้รับบริการมาไม่ตรงวันตรวจ ท าให้ผู้รับบริการต้องเสียเวลา มาตรวจในวันอื่น และเสียค่าใช้จ่ายในการ

เดินทางมา รพ.รร.๖ หลายครั้ง 

๗. เป้าหมาย/วัตถุประสงค ์ 

เพื่อพัฒนาระบบการนัดตรวจผู้ป่วยท่ีส่งต่อจากสถานพยาบาลเครือข่ายประกันสังคมและประกัน

สุขภาพ มาตรวจท่ีห้องตรวจโรคจักษุกรรม กองจักษกุรรม รพ.รร.๖ ภายใน ๖ เดือน ให้มีประสิทธิภาพ 

๘. กิจกรรมการพฒันา 

    ๑. ประชุมทีมแพทย์ พยาบาลจักษุกรรม เพื่อร่วมกันหาแนวทางท่ีเหมาะสมตรงกับบริบทของหน่วย  



 ๒. จัดต้ังกลุ่ม Line official refer EYE PMK โดยเชิญสถานพยาบาลเครือข่ายฯ ท้ัง ๒๑ แห่ง เข้าร่วม 

     ๓. มอบหมายให้พยาบาลห้องตรวจโรคจักษุกรรม เป็นผู้รับผิดชอบดูแลระบบและคอยประสานงาน 

     ๔. วิเคราะห์ จ าแนกประเภท และจัดแบ่งกลุ่มผู้ป่วย พร้อมก าหนดแนวทางปฏิบัติ ดังน้ี 

         ๔.๑ ผู้ป่วยเร่งด่วน  

  ๔.๑.๑ ผู้ประสานงานจากสถานพยาบาลเครือข่าย โทรศัพท์ประสานท่ีเบอร์ ๐๒๗๖๓๓๐๗๒ 

แจ้งข้อมูลรายละเอียดผู้ป่วย และด าเนินการส่งผป.มาตรวจในวันน้ีได้  

         ๔.๒ ผู้ป่วยไม่เร่งด่วน  

  ๔.๒.๑ ผู้ประสานงานจากสถานพยาบาลเครือข่าย ส่งรายละเอียดอาการผู้ป่วยท่ีต้องการส่ง

ต่อมา รพ.รร.๖ ผ่านทาง Line official refer EYE PMK 

๔.๒.๒ พยาบาลห้องตรวจโรคจักษุกรรม รพ.รร.๖ พจิารณาให้วันนัดตรวจ ดังน้ี  

        - นัดหมายไม่เกิน ๑ วัน ได้แก่ optic neuritis, corneal ulcer, orbital cellulitis, 

retinal detachment, glaucoma with uncontrolled IOP 

          - นัดหมายไม่เกิน ๓ วัน ได้แก่ fracture floor of orbit, tear canaliculi, severe 

thyroid eye disease, uveitis, acute strabismus 

          - กรณีมีเคสไม่เข้าข้อบ่งช้ีท่ีก าหนดหรือไม่สามารถตัดสินใจได้ พยาบาลปรึกษาแพทย์

ประจ าบ้าน หรืออาจารย์แพทย์ท่ีรับปรึกษาประจ าวันก่อนออกนัดหมายให้ 

         ๔.๓ ผู้ป่วยมาตรวจด้วยเครื่องมือพิเศษ น าผลกลับรพ.ต้นสังกัด (ไม่พบแพทย์) ก าหนดจ านวน ไม่

เกิน ๒ ราย/สถานพยาบาล/วัน  โดยให้มารับบริการช่วงบ่ายได้ทุกวันไม่ต้องนัด 

 ๕. จัดท า Flow chart แนวทางปฏิบัติระบบการนัดตรวจผู้ป่วยจากสถานพยาบาลเครือข่าย

ประกันสังคมและประกันสุขภาพส่งต่อมาตรวจตา ช้ีแจงให้บุคลากรทุกระดับรับทราบ เพื่อปฏิบัติตามแนวทาง 

 ๖. ด าเนินกิจกรรมตามแผนการด าเนินงานและติดตามประเมินผล 

๙. ผลลพัธ์/การเปลี่ยนแปลงทีเ่กดิขึ้น ระยะเวลาด าเนินการ ต้ังแต่ ๑ พ.ค. – ๓๑ ต.ค. ๒๕๖๓   

เดือน 
จ านวนผูป้่วยเร่งด่วน (ราย) 

จ านวนผูป้่วยไม่เร่งด่วน 
(ราย) 

จ านวนผูป้่วยตรวจเครือ่งมือ
พิเศษน าผลกลับ (ราย) 

ผป.มาตรวจ
ทั้งสิ้น 

ปฏิบตัติาม
ระบบ 

ผป.มาตรวจ
ทั้งสิ้น 

ปฏิบตัติาม
ระบบ 

ผป.มาตรวจ
ทั้งสิ้น 

ปฏิบตัติาม
ระบบ 

พ.ค. ๖๓ ๑ ๐ ๔๘ ๔๐ NA NA 
มิ.ย. ๖๓ ๑ ๐ ๑๐๖ ๙๘ ๒๓ ๑๘ 
ก.ค. ๖๓ ๑ ๑ ๑๑๐ ๑๐๖ ๑๗ ๑๕ 
ส.ค. ๖๓ ๓ ๓ ๑๑๗ ๑๑๕ ๓๔ ๓๓ 
ก.ย. ๖๓ ๐ ๐ ๗๘ ๗๗ ๑๒ ๑๒ 
ต.ค. ๖๓ ๑ ๑ ๘๙ ๘๙ ๕ ๕ 

รวม ๗ 
๕

(๗๑.๔๒%) 
๕๔๘ 

๕๒๖ 
(๙๕.๙๘%) 

๙๑ 
๘๓ 

(๙๑.๒๐%) 
                                     



        ๑. มีผู้ป่วยเร่งด่วนฉุกเฉิน ๗ ราย ปฏิบัติตามแนวทางจ านวน  ๕  ราย คิดเป็นร้อยละ  ๗๑.๔๒ 

 ๒. มีผู้ป่วยไม่เร่งด่วน ประสานเข้าระบบนัดทาง Line official refer EYE PMK จ านวน ๖๑๔ ราย มา

ตรวจท้ังสิ้น จ านวน ๕๔๘ ราย ปฏิบัติตามแนวทางระบบนัด จ านวน ๕๒๖ ราย คิดเป็นร้อยละ ๙๕.๙๘                                                                                                                                          

 ๓. มีผู้ป่วยมาตรวจด้วยเครื่องมือพิเศษ น าผลกลับรพ.ต้นสังกัด (ไม่พบแพทย์) จ านวน ๙๑ ราย 

สถานพยาบาลเครือข่ายปฏิบัติตามแนวทางร้อยละ ๙๑.๒๐  

๑๐. บทเรียนที่ได้รบั                                                                                                                         

ระยะแรกของการด าเนินงาน ยังพบว่าบางสถานพยาบาลเครือข่าย ยังไม่เข้าร่วม Line official refer 

EYE PMK เน่ืองจากไม่มีผู้รับผิดชอบท่ีชัดเจนในการประสาน พยาบาลจึงขอความร่วมมือไปยังเครือข่ายดังกล่าว 

ซึ่งได้รบัความร่วมมือเป็นอย่างดี  

มีข้อจ ากัดของสถานพยาบาลบางแห่งท่ีเป็น รพ.เอกชน แพทย์จะเข้าตรวจนอกเวลาราชการ กรณีที่

เป็นผู้ป่วยท่ีจ าเป็นเร่งด่วนต้องส่งต่อในวันรุ่งข้ึน ท าให้ไม่สามารถเข้าระบบนัดได้                           

ห้องตรวจโรคจักษุกรรม มีแผนจะพัฒนาระบบนัดหมายให้เป็น realtime โดยผู้ประสานงานจาก

สถานพยาบาลเครือข่าย สามารถลงระบบนัดได้ด้วยตนเอง  เพื่อผู้ประสานงานสถานพยาบาลเครือข่ายรับทราบ

คิวนัดหมายได้อย่างสะดวกรวดเร็ว และแพทย์ พยาบาลของห้องตรวจโรคจักษุกรรม รพ.รร.๖ สามารถรับทราบ

รายละเอียดของผู้ป่วยท่ีส่งต่อในแต่ละวันได้ตลอดเวลา ท าให้วางแผนการรักษาได้อย่างเหมาะสม  

๑๑. การตดิตอ่กับทีมงาน(สถานที่ท างาน/เบอร์โทรศพัท์/E-mail) 

ห้องตรวจโรคจักษุกรรม ช้ัน ๖ ตึกเฉลิมพระเกียรติฯ รพ.รร.๖ เบอร์โทรศัพท์ ๐๒ – ๗๖๓๓๐๗๑-๗๒  

Line official eye pmk , email – Lersluck3814@gmail.com 

                                                                                                                                                                                                       


