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กอ่ต ัง้ :  22 กมุภาพนัธ ์2522 (38 ปี)

ฐานะ : โรงพยาบาลท ัว่ไปขนาดเล็ก M1

ขนาด : 180 เตยีง เปิดท าการ 202 เตยีง

พืน้ที่ : 39 ไร ่1 งาน  93 ตารางวา

ระดบั : ตตยิภมู ิ

โรงพยาบาลเสนา
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ตน้ทนุด าเนนิการท ัง้หมดตอ่ OPD visit (ณ ธนัวาคม ๒๕๕๙)
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ตน้ทนุด าเนนิการท ัง้หมดตอ่ RW (ณ ธนัวาคม ๒๕๕๙)
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Primary Care Cluster (PCC)



Primary Care Cluster (PCC)

CUP SENA
ประชากร 69,343
เป้าหมาย : จดัเป็น   2 PCC 6 ทมี



แผนพฒันา

staff

system

structure

สง่แพทยเ์รยีน FM ปี60 -62 ปีละ
2 ทา่น  อบรมแนวทาง Fam med 
สหสาขาวชิาชพี  ฟ้ืนฟวูชิาการ
ทีส่ าคญั

การจดั         ระบบบรกิาร 
ระบบสง่ตอ่  ระบบการดแูลตอ่เนือ่ง 
ระบบบญัช ี  ระบบขอ้มลู

ด าเนนิการขอสรา้งอาคารที่
ท าการใหมจ่ดัหาเครือ่งมอื
ตามความจ าเป็น

ปี 2561 : เปิด PCC 2

Primary Care Cluster (PCC)

ปี 2560 : 1 PCC
“ศนูยส์ขุภาพชุมชนเมอืงเสนา”  

คดิเป็น 50%



สาขาการใชย้าสมเหตสุมผล (RDU)



RDU 1 : ประเมนิ Process

KPI 1. รพ. ≥ รอ้ยละ 80 ผา่นเกณฑ ์RDU ข ัน้ที ่1

2. PCU/CMU ≥ รอ้ยละ 40 ผา่นเกณฑ ์RUA

รพ.เสนา ยงัไมผ่า่นเกณฑ ์RDU ข ัน้ที ่1

เป้าหมาย ผล

มคีณะกรรมการ
ขบัเคลือ่น RDU

มี มี

มรีะบบสารสนเทศใน
การจัดเก็บขอ้มลูตวัชีว้ดั

มี มี

มแีผนปฏบิตักิารจัดการ
เชือ้ดือ้ยาใน รพ. มี

ก าลงั
ด าเนนิ
การ

เป้าหมาย ผล

รอ้ยละการสัง่ใชย้าในบญัชยีาหลกั
แหง่ชาติ ED

≥ 85 89.09

ประสทิธผิลการด าเนนิงานของ
คณะกรรมการ PTC

ระดบั 3 ระดบั 2

รายการยาทีค่วรพจิารณาตดัออก 8 
รายการ ซึง่ยังคงมอียูใ่นบญัชยีาของ
โรงพยาบาล

≤1 0

การด าเนนิงานจดัท าฉลากยา
มาตรฐาน 13 กลุม่ยา

ระดบั 3 ระดบั 3 

การด าเนนิงานเพือ่สง่เสรมิจรยิธรรม
ในการจัดซือ้ และสง่เสรมิการขายยา

ระดบั 3 
ระดบั 4

RDU 1 : ประเมนิ Out Put



RDU 2 : ประเมนิ Out Put

เป้าหมาย ผล

รอ้ยละของ รพสต. /หน่วยบรกิารปฐมภมู ิ
เครอืขา่ยระดบัอ าเภอ ทีผ่า่นเกณฑใ์ชย้า
ปฏชิวีนะ ใน 2 โรค URI และ AD ตามเกณฑ์
เป้าหมาย

≥ รอ้ยละ40

รอ้ยละ13
(ผา่นเกณฑ์ 2

จาก 15
บา้นโพธิ ์บา้นหลวง)

• จัดท าแผนปฏบิตักิารจัดการเชือ้ดือ้ยา โดย IC 
และสหวชิาชพี

• ประชมุคณะกรรมการ RDU เพิม่มาตรการกระตุน้ 
และรณรงคส์รา้งความเขา้ใจ ตามตวัชีว้ดั

• จัดประชมุเจา้หนา้ที ่รพสต. ปรับทศันคต ิและชีแ้จง 
guideline การใชย้าปฏชิวีนะใน รพสต.

การด าเนนิงานตอ่ไป
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Health outcome

สถติกิารสง่ตอ่ทารกแรกเกดิ
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1/333



- ระบบการสง่ตอ่มารดาพรอ้มทารกกรณีทีม่คีวามเสีย่ง
(Intrauterine Transfer System)

- มกีารคดักรองโรคหวัใจพกิาร แตก่ าเนดิ ในโรงพยาบาลต ัง้แตร่ะดบั F1 ขึน้ไป 100%

เพิม่เตยีง NICU ใหไ้ดต้ามเกณฑ ์1 : 500 ทารกคลอด

เสนา เทา่กบั  1 : 280  ( 5 : 1399)

มกีารคดักรองโรคหวัใจพกิารแตก่ าเนดิทกุราย  

ผลการคดักรองCHD

 ปี 2559  พบทารกมโีรคหวัใจ
พกิารแตก่ าเนดิจ านวน 3 ราย 
(1:417)เสยีชวีติ 1 ราย 
 ปี 2560  พบ 1 ราย เป็น VSD

Service outcome



ผา้ปิดตา
ผา้ก ัน้กมุารี
ออกซเิจนแคนนลูาร ์
ผา้อุน่ใจ
ทีว่ดัความยาวเด็ก
มา่นหนา้ตา่งตูอ้บ
ทารก
สายสะดอื-สายใยรกั
ถงุเทา้เยีย่มลกู
ผา้คลมุกระป๋องนม
หมอนขา้งแกม้

นวตักรรมอยา่งตอ่เนือ่ง

ถงุเทา้เยีย่มลกู

“Sena newborn nasal canula”

หมอนขา้งแกม้



- ประชุมแลกเปลีย่นการด าเนนิงานดา้นการดแูลทารกแรกเกดิใน 

ร.พ.เครอืขา่ยเป็นประจ าทกุปี ต ัง้แตปี่ 2556 
- CPG การดแูลทารกแรกเกดิและกมุารและการทบทวนรว่มระดบั
จงัหวดั

โครงการพฒันาเครอืขา่ยการบรกิารทารกแรกเกดิ
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สาขาแพทยแ์ผนไทย



ตวัชีว้ดั ผูป่้วยนอกไดร้บับรกิารการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืก 

รอ้ยละ 18.5
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ร้อยละ 1. หอ้งบรกิาร 6 หอ้ง 
- มกีารตรวจ วนิจิฉยั รกัษาทางแพทยแ์ผนไทย    
(นวด ประคบ อบสมนุไพร) 
- ดแูลมารดาหลงัคลอด
- สมาธบิ าบดั 
- งานสขุภาพความงาม หอ้งภมูปิญัญาไทย

2. มจี านวนเจา้หนา้ทีเ่พ ิม่ข ึน้  
- แพทยฝ์งัเข็ม 2 ทา่น
- แพทยแ์ผนไทย 2 ทา่น
- พยาบาลวชิาชพี1 ทา่น
- ผูช้ว่ยแพทยแ์ผนไทย 4 ทา่น
- นกัศกึษาฝึกงานแพทยแ์ผนไทย แบบสหกจิ 

ปญัหา อปุสรรคและขอ้เสนอแนะ :
 มกีารปรับโปรแกรมในการดงึขอ้มลูเป็นระยะ ท าใหข้อ้มลู
ทีไ่ดม้กีารเปลีย่นแปลงตามโปรแกรมทีด่งึขอ้มลู
 มขีอ้จ ากดัในการลงขอ้มลูสง่เสรมิสขุภาพโดยแพทย์
แผนไทยท าใหข้อ้มลูนอ้ยกวา่ความเป็นจรงิ
 การใชย้าสมนุไพรในคลนิกิเฉพาะทางยังมขีอ้จ ากดั
 สง่เสรมิใหก้ารใชย้าสมนุไพรไทย เชน่ ฟ้าทะลายโจร 
และขมิน้ชนัใน OPD ทั่วไป

27

งานสอนสขุศกึษาหลายแผนก เชน่ OPD เบาหวาน สตูนิรเีวช
ไตเทยีม และกลุม่เจา้หนา้ทีโ่รงพยาบาลรวมถงึออกชมุชน



โครงการ ปี 
2560

โครงการ “สง่เสรมิองคค์วามรูฯ้ สูช่มุชนพืน้ที ่รพ.สต.ลาดงา 
และ รพ.สต.เจา้เสด็จ”

โครงการสง่เสรมิสขุภาพและฟ้ืนฟสูขุภาพแบบบรูณาการดา้นการจัดการ
การแพทยแ์ผนไทย ในผูส้งูอายทุีม่ปีีญหาขอ้เขา่เสือ่มโซนนาคราชซา้ย

ไดรั้บการรับรองเป็นแหลง่ฝึกประสบการณ์วชิาชพีดา้นการแพทยแ์ผนไทย 
(โดยสถาบนัพัฒนาก าลงัคน กรมพัฒนาการแพทยแ์ผนไทยและแพทยท์างเลอืก)

 การรับนักศกึษาฝึกงานสาขาการแพทยแ์ผนไทยประยกุตแ์บบสหกจิ
 นักศกึษาสาขาการแพทยแ์ผนตะวันออก (มหาวทิยาลยัรังสติ)
 นักศกึษาฝึกงานหลกัสตูรผูช้ว่ยแพทยแ์ผนไทย 330 ชัว่โมง จากมลูนธิกิารแพทยแ์ผนไทย

ผลงานเดน่

ไดรั้บการสนับสนุนเป็นพืน้ที่
เป้าหมาย Service plan ดา้น
การแพทยแ์ผนไทยและแพทย์
ทางเลอืก 8 แหง่ ของสปสช. 
เขต4

ไดรั้บรางวัลชนะเลศิการ
ประกวดพืน้ทีต่น้แบบดเีดน่
แหง่ชาตดิา้นการแพทยแ์ผน
ไทยและการแพทยท์างเลอืก
ของเขต 4



1. การยดืเหยยีดกลา้มเนือ้ ปรับสมดลุรา่งกาย -> ใชอ้อกก าลงักาย
ในผูป่้วยทีม่าน่ังรอรับบรกิาร

2. สกนธบ าบดั (งานวจิัยของ นศ.รว่มกบั รพ.) ---> ใชอ้อก
ก าลงักายยดืเหยยีดกลา้มเนือ้ในกลุม่เจา้หนา้ทีธ่รุการ

3. สอนสมาธบิ าบดัและกายบรหิาร
- ผูม้ารับบรกิารฝังเข็ม นวด
- ผูป่้วย CAPD ทีม่าลา้งไต

เพือ่ลดความดนัโลหติ ผอ่นคลายกลา้มเนือ้กอ่นเขา้สู ่
กระบวนการรักษาและลดอาการปวด
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สาขามะเร็ง



ตวัชีว้ดั
ผลการ

ด าเนนิงาน

ปี 2559

ผลการด าเนนิงานปี 2560

(ตลุาคม 2559– ธนัวาคม2559)

เป้าหมาย ผลลพัธ์ รอ้ยละ

1. รอ้ยละของผูป่้วยไดร้บัการผา่ตดัภายหลงั

วนิจิฉยัภายในระยะเวลา 4 สปัดาห์

73.33

(11/15)
24 20 83.33

2. รอ้ยละของผูป่้วยไดร้บัการรกัษาดว้ยเคมี

บ าบดัภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์

80

(4/5)
22 10 45.45

3. รอ้ยละของผูป่้วยไดร้บัการรกัษารงัสรีกัษา

ภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์
ไมม่ผีูป่้วย 2 1 50

มแีผนคดักรองมะเร็งล าไสใ้หญ ่
รว่มกบั รพ.ธรรมศาสตร ์
ใน เดอืนเมษายน 2560

CA Breast 58.33% (14/24), CA Colon  29.17% (7/24), CA Cervix 8.33% (2/24), CA Liver 4.17% (1/24)

- มเีภสชักรและพยาบาลวชิาชพี  ผา่นการอบรมการใหย้าเคมบี าบัด
- รอการสนับสนุนตูผ้สมยา (ก าลงัประสานขอยมืจากรพ.บา้นหมี)่
- จัดระบบการตดิตามการรักษาของผูป่้วยทีส่ง่ไปรักษาตอ่สถานพยาบาลตตยิภมูิ

ปญัหา อปุสรรค ขอ้เสนอแนะ และการตอ้งการขอรบัการสนบัสนนุ
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Service Plan สาขาไต 



การชะลอความเสือ่มของไต

61.25%

35.86%

0.21% 2.17%

DM&HT
HT
HIV
ไต

ใช ้NSAID รว่ม 
99 ราย (21.25%)

สถติผิูป่้วยCKD 
จ าแนกตามสาเหตุ

ตวัชีว้ดั เป้าหมาย
ผลลพัธ์

2559 2560(Q1)

1.อตัราการลดลงของ 
eGFR<4ml/min/1.73m²

> 50 % 80
77.59

(344/560)

2.รอ้ยละของผูป่้วยDM,HTทีไ่ดรั้บการคน้หา
และคดักรองโรคไต

90% 92.40 31.06

มบีรกิารคลนิกิชะลอไตเสือ่มในระดบั F3 F2 M1



- ประเมนิ CKD Clinic คณุภาพและพัฒนาเครอืขา่ยการดแูลผูป่้วยCAPD  
- พัฒนา CKD Prevention ในรพ.สต. และรณรงคห์ยดุการใชN้SIADsใน ผูป่้วย

โรคไตเรือ้รังที ่eGFR<60ml/min/1.73m²/yr เพือ่ชะลอการเสือ่มของไต
- Palliative care ในผูป่้วย CKD ทีป่ฏเิสธการท า RRT
- พัฒนาองคค์วามรูใ้หก้บั อสค. ในการดแูลผูป่้วย CKD Stage 4

ผลงาน

- เป็นแหลง่ฝึกพยาบาลเฉพาะทางการลา้งไตทางชอ่ง
ทอ้ง คณะพยาบาลศาสตร ์มศว.

- หน่วยไตเทยีมไดม้าตรฐานผา่นการประเมนิจากตรต.

- การท าวจัิยผลของการรักษาผูป่้วยโรคไตเรือ้รังระยะที ่4
ในคลนิกิโรคไต 

ผลการวจิยัพบวา่ : ผูป่้วยโรคไตเรือ้รังระยะที ่4 มอีตัราการลดลงของ eGFR <4
ml/min/1.73m²/yr รอ้ยละ 56.06 ซึง่การชะลอไตเสือ่มในระยะที ่4  ยังคงไดรั้บประโยชน์
จากการรักษาแบบบรูณาการ และการคดักรองในระยะตน้ น่าจะน ามาซึง่การรักษาทีด่ทีีส่ดุ

โครงการตอ่เนือ่ง



สาขาปลกูถา่ยอวยัวะ



ตวัชีว้ดั
ผลการ

ด าเนนิงาน
ปี 2559

ผลการด าเนนิงานปี 2560
(ตลุาคม  – ธนัวาคม 2559)

เป้าหมาย ผลลพัธ์

จ านวนผูป่้วยสมองตายที่
ยนิยอมบรจิาคอวยัวะ 
(เป้าหมาย > 1 ราย ตอ่ผูป่้วย
เสยีชวีติใน รพ. 100 ราย)

N/A 5 0 ราย

จ านวนผูป่้วยสมองตายที่
ยนิยอมบรจิาคดวงตา 
(เป้าหมาย > 5 ราย ตอ่ผูป่้วย
เสยีชวีติใน รพ. 100 ราย)

N/A 25 1 ราย

สาขาปลกูถา่ยอวยัวะ



วนัครบรอบ 38 ปีโรงพยาบาลเสนา (22 กมุภาพนัธ์ 2560)

กจิกรรมเรือ่งเลา่ความด ีเร ือ่ง “เมือ่ผูข้อเป็นผูใ้ห”้ 
(ไดรั้บรางวลัรองชนะเลศิอนัดับ 1 ในเวทแีลกเปลีย่นเรยีนรูเ้รือ่งเลา่ดเีดน่  

“ขับเคลือ่นองคก์รคณุธรรมน าสขุสูป่ระชาชน”
เมือ่วนัที ่17 มถินุายน 2559 ส านักงานตรวจราชการกระทรวงสาธารณสขุ เขตสขุภาพที ่ 4 จังหวดันนทบรุ)ี

มกีารรบับรจิาคอวยัวะจากเจา้หนา้ทีใ่นโรงพยาบาล

เจา้หนา้ทีบ่รจิาคเพิม่ 16 คน (บรจิาคทกุสว่นทีใ่ชไ้ด)้

สาขาปลกูถา่ยอวยัวะ



สาขา อบุตัเิหตฉุุกเฉนิ



ผา่นเกณฑป์ระเมนิ ECS คณุภาพ และ ER คณุภาพ

มาตรการ
1. มคีณะกรรมการ ECS ระดบัอ าเภอ และระดบัจังหวัด
2. มแีผนสาธารณภัยของโรงพยาบาล 5 อนัดบั ไดแ้ก ่อคัคภีัย น ้าทว่ม อบุตัเิหตุ

กลุม่ชน โรคระบาด อบุตัภัิยสารเคม ีและมกีารซอ้มแผนอบุตัเิหตกุลุม่ชนทกุเดอืนเมษายน 
3. มกีารรณรงค ์ป้องกนัอบุตัเิหตทุางทอ้งถนนรว่มกบัเครอืขา่ยอ าเภอเสนาในชว่ง

เทศกาลตา่งๆ
4. วเิคราะหจ์ดุเสีย่งทางถนน พบวา่ม ี5 จดุ ในปี 2559 และก าหนดแนวทางแกไ้ข

รว่มกบัภาคเีครอืขา่ย ด าเนนิการแกไ้ขแลว้ทัง้ 5 จดุ
• จดุที ่1 ทางแยก หนา้วัดสามกอ ถนนสายอยธุยา – บา้นสาลี
• จดุที ่2 บรเิวณหนา้ รพ.ศภุมติร ถนนสายอยธุยา – บา้นสาลี
• จดุที ่3 บรเิวณหนา้ บ.ซงิเกอรป์ระเทศไทย ถนนสายเสนา – ปทมุธาน
• จดุที ่4 ทางโคง้หนา้เทศบาลต าบลบางนมโค ถนนสายเสนา – โพธิป์ระสทิธิ์
• จดุที ่5 บรเิวณหนา้หา้งเทสโกโ้ลตสั เสนา ถนนสายอยธุยา – บา้นสาลี

แผนพฒันา ปี 2560
1. จัดตัง้ศนูยป์ระสานการสง่ตอ่ TEA unit
2. อบรม Trauma nurse co (จบเดอืนมถินุายน)
3. ใชโ้ปรแกรม IS

สาขา อบุตัเิหตฉุุกเฉนิ



การจดัการขอ้รอ้งเรยีนทางการแพทย์



จดัต ัง้คณะกรรมการอ านวยการและคณะท างานจดัการความเสีย่ง 

การจดัการขอ้รอ้งเรยีนทางการแพทย์



การคน้หา/การป้องกนัเชงิรกุ
 Risk round ทกุ 1 – 2 เดอืน โดยทมีน าและทมีบรหิารความเสีย่ง
 ม ีRisk manager ทกุหนว่ยงาน  เพือ่คน้หา ป้องกนั และจดัการความ
เสีย่งท ัง้ในเวลาและนอกเวลาราชการ 

 จดัต ัง้ Line กลุม่ (RM sentinial event, Sena event)ในการคน้หา
และรายงานความเสีย่ง

 ทมีคน้หาความเสีย่งจาก Social network
 ทบทวนเวชระเบยีนในเรือ่งความเสีย่ง เชน่ Trigger tools 
 มทีมีเครอืขา่ยในการดแูลผูป่้วย เชน่ ทมีรพ.สต. HCC ในการรายงาน
และจดัการความเสีย่ง



รบัฟงัปญัหา/ความตอ้งการ จากสถานประกอบการเครอืขา่ย

การคน้หา/การป้องกนัเชงิรกุ

Line กลุม่ Sena Event



การจดัการขอ้รอ้งเรยีน
 มรีะบบรายงาน  รวบรวมรายงานและแนวทางปฏบิตัเิมือ่มขีอ้รอ้งเรยีน
 ก าหนด Sentinial event และระดบัความเสีย่งในการตอบสนอง
 การจัดการขอ้รอ้งเรยีนทีอ่อกสือ่
 การดแูล เยยีวยาผูเ้สยีหาย
 การตอบสนองและการดแูลผูร้อ้งเรยีน

กระบวนการจดัการและแนวทางปฏบิตัเิร ือ่งความเสีย่ง



ล าดบัที่ ประเภท

จ านวน(ราย)

ปี 2558 ปี 2559
ปี 2560

(ต.ค.-ธ.ค.59)

1. พฤตกิรรมบรกิาร 14 18 3

2.
ระบบบรกิาร-
การรักษา

15 15 2

3. สถานทีส่ ิง่แวดลอ้ม 6 3 1

4. การสือ่สาร - - 1

5. สทิธผิูป่้วย 1 3 1

จ านวนขอ้รอ้งเรยีนแยกตามประเภทปี 2558 - 2560



ล าดบัที่ ประเภท

จ านวน(ราย)

ปี 2558 ปี 2559
ปี 2560

(ต.ค.-ธ.ค.59)

1. มาตรา 41 1 - -

2. มาตรา 18 - - 1

ปี 2560 มจี านวนอบุตักิารณ์ระดบั G – I จ านวน 5 เรือ่ง 

ไดร้บัการแกไ้ขแลว้ 100%

การจัดการขอ้รอ้งเรยีนทางการแพทย์



ขอบคณุ


