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ก 
 

ค าน า 
  คู่มือผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเล่มน้ี   มีวตัถุประสงคเ์พื่อเป็นแนวทางปฏิบัติงานของ

ผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ  และแกไ้ขปัญหาต่าง ๆ  ในการปฏิบติังานนอกเวลาราชการ  ใหมี้
ประสิทธิภาพมากข้ึน     

 ประกอบดว้ยหวัขอ้ท่ีส าคญัไดแ้ก่    ระเบียบงานบริการพยาบาลวา่ดว้ยผูต้รวจการนอกเวลาราชการ   
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลต่ออุบติัเหตุกลุ่มชน    บทบาทต่อการปฏิบติัเม่ือพระบรมวงศานุวงษเ์สด็จฯ
นอกเวลาราชการ  บทบาทเม่ือเกิดอคัคีภยัในโรงพยาบาล    บทบาทเม่ือเกิดเหตุฉุกเฉินต่าง ๆ    อุบติัการณ์
รุนแรง   บทบาทในการปรับอตัราก าลงั  รวมทั้งแนวทางการปฏิบติัเม่ือผูป่้วย VIP Admit นอกเวลาราชการ   
แนวทางปฏิบติัในการใหบ้ริการผูป่้วยอุบติัเหตุ/ฉุกเฉิน   แนวทางปฏิบติัเม่ือเกิดโรคติดต่อ/ โรคอุบติัใหม่ 
แผนผงัการปฏิบติัเม่ือเกิดเหตุการณ์การระบาดของโรคติดต่อ    แนวทางปฏิบติัในการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีเส่ียง
ต่อการฆ่าตวัตายและท่ีฆ่าตวัตาย   แนวทางปฏิบติัในการน าศพออกจากโรงพยาบาลนอกเวลาราชการ
ตลอดจนการขอใชร้ถพยาบาลน าส่งผูป่้วยกลบัสถานพยาบาลตน้สังกดั หรือกลบับา้น 

  หวงัเป็นอยา่งยิง่วา่คู่มือเล่มน้ีจะเป็นประโยชน์ต่อหน่วยงานและช่วยใหผู้ป้ฏิบติังานทุกท่านได้
น าไปใชเ้ป็นแนวทางในการปฏิบติังาน  สามารถบริหารจดัการกบัเหตุการณ์หรือความเส่ียงดา้นต่าง ๆได้
อยา่งเหมาะสม สามารถนิเทศงานใหมี้คุณภาพตามมาตรฐานวชิาชีพรวมทั้งใชเ้ป็นเอกสารอา้งอิงระหวา่งการ
ปฏิบติังานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

   คณะผูจ้ดัท าใคร่ขอขอบคุณ นางสาวกาญจนา สิมะจารึก หวัหนา้งานบริการพยาบาล และ        
นางพนอ  เตชะอธิก รองหวัหนา้งานบริการพยาบาล ฝ่ายบริหารทรัพยากรบุคคล ท่ีปรึกษา ตรวจทานและให้
ขอ้เสนอแนะท่ีมีประโยชน์ท่ีน ามาปรับปรุงคู่มือน้ี 

   สุดทา้ยขอขอบคุณอยา่งยิง่คณะกรรมการบริหารทรัพยากรบุคคล  ตลอดจนผูบ้ริหารทุกท่านท่ีให้
การสนบัสนุนจนงานส าเร็จลุล่วงดว้ยดี 
 

      

  

                                                                                                    ( นางสาวนุชจรี วฒิุสุพงษ ์) 

                                                                                      ประธานคณะกรรมการบริหารทรัพยากรบุคคล 
                                                                                                       เดือน  ธนัวาคม  2561 
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สารบัญ 
 
ระเบียบผูต้รวจการพยาบาล นอกเวลาราชการงานบริการพยาบาล  
         วตัถุประสงค ์
คุณสมบติัของผูป้ฏิบติังาน 
         บทบาทหนา้ท่ีความรับผดิชอบ 
         วธีิปฏิบติังาน 
การรับและส่งเวร 
         การแลกเวร 
         การลา 
         การจดัเวร 
         การเยีย่มตรวจ 
         การบนัทึกรายงาน 
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลต่อการปฏิบติัเม่ือพระบรมวงศานุวงษเ์สด็จฯ  
แนวทางการปฏิบติัเม่ือผูป่้วย VIPAdmit  นอกเวลาราชการ 
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลต่ออุบติัเหตุกลุ่มชน 
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ เม่ือเกิดอคัคีภยัในโรงพยาบาล  
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเม่ือเกิดการระบาดโรคติดต่อ / โรคอุบติัใหม่ 
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเม่ือเกิดเหตุฉุกเฉินต่าง ๆ  
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเม่ือเกิดเหตุฉุกเฉินจากส่ิงแวดลอ้ม(ENV)  
แนวทางการปฏิบติัในการน าศพออกจากโรงพยาบาลนอกเวลาราชการ 
บทบาทของผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเก่ียวกบัสิทธ์ิการรักษาผูป่้วย 
แนวทางการปฏิบติัในการด าเนินการขอใชร้ถพยาบาลน าส่งผูป่้วยกลบัสถานพยาบาลตน้สังกดั 
 หรือกลบับา้น 
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สารบัญแผนผงั                                                                    
 

แผนผงัท่ี 1 แสดงการไหลเม่ือเกิดอุบติัเหตุหมู่  อุบติัภยัจากสารเคมีและวตัถุอนัตราย  
แผนผงัท่ี 2 แสดงขั้นตอนปฏิบติัเม่ือเกิดอคัคีภยัในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ 
แผนผงัท่ี 3 แสดงแนวทางปฏิบติัเม่ือเกิดเหตุการณ์การระบาดของโรคติดต่อในโรงพยาบาล 
ศรีนครินทร์ 
แผนผงัท่ี 4 แสดงแผนผงัแนวทางปฏิบติัในการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีมีความเส่ียงต่อการฆ่าตวัตาย  
แผนผงัท่ี 5 แสดงแผนผงัแสดงแนวทางปฏิบติัเม่ือเกิดเหตุการณ์ฉุกเฉิน 
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ระเบียบผู้ตรวจการพยาบาล นอกเวลาราชการงานบริการพยาบาล 

 
               งานบริการพยาบาล   โรงพยาบาลศรีนครินทร์   คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัขอนแก่น ก าหนด
ระเบียบวา่ดว้ยผูต้รวจการพยาบาล นอกเวลาราชการ  ดงัน้ี 
ผู้รับผดิชอบ 

1. จัดท าคู่มือ รองหวัหนา้งานบริหารพยาบาล ฝ่ายทรัพยากรบุคคล และคณะกรรมการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล  

2.  จัดตารางปฏิบัติงานประจ าเดือน รองหวัหนา้งานบริการพยาบาล ฝ่ายบริหาร 
3. ผู้นิเทศ ก ากบั วเิคราะห์โอกาสพฒันาประจ าวนั หวัหนา้งานบริการพยาบาลและรองหวัหนา้งาน

บริการพยาบาล 
4. ผู้ใช้คู่มือ ผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ 

วตัถุประสงค์  
 1. เพื่อเป็นแนวทางในการบริหารจดัการในงานบริการพยาบาลนอกเวลาราชการ  

 2. เพื่อเป็นแนวทางในการนิเทศทางการพยาบาลเชิงระบบ 

 3. เพื่อใหค้  าปรึกษาดา้นการบริหารจดัการการพยาบาลและการปฏิบติัการพยาบาล  

 4. เพื่อเสริมสร้างขวญัและก าลงัใจแก่บุคลากร 

คุณสมบัติของผู้ปฏิบัติงานเป็นผู้ตรวจการนอกเวลาราชการ 

1. ด ารงต าแหน่งบริหารทางการพยาบาล ไดแ้ก่ 
      1.1  รองหวัหนา้งานบริการพยาบาล 

      1.2  ผูต้รวจการพยาบาล 

      1.3  หวัหนา้หอผูป่้วย/หวัหนา้หน่วยงาน  

2. พยาบาลช านาญการข้ึนไปท่ีไดรั้บมอบหมาย  และผา่นการอบรมผูต้รวจการพยาบาลนอก     
เวลาราชการ 

3. มีความรู้ความสามารถในดา้นการบริหารการพยาบาล  และมาตรฐานวชิาชีพ 
4. มีความรู้เก่ียวกบันโยบายการบริหารงาน และระเบียบขององคก์รเป็นอยา่งดี 
5. เป็นแบบอยา่งท่ีดีทั้งดา้นบริหารการพยาบาล และปฏิบติัการพยาบาล    
6. มีภาวะผูน้ าสามารถใหก้ารนิเทศทางการพยาบาล  มีทกัษะในการติดต่อประสานงาน สามารถ

บริหารจดัการความเส่ียง และการจดัการความขดัแยง้  
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บทบาทหน้าทีค่วามรับผดิชอบ 

1. ปฏิบติัหนา้ท่ีแทนหวัหนา้งานบริการพยาบาลนอกเวลาราชการ 
2. เยีย่มตรวจทางการพยาบาลในหอผูป่้วยต่างๆ 
3. ใหค้  าปรึกษาและช่วยเหลือบุคลากรในการปฏิบติังาน 
4. ติดต่อประสานงานกบัหน่วยงานต่างๆ หรือผูท่ี้เก่ียวขอ้ง 
5. รายงานเหตุการณ์  สรุปผลการปฏิบติังาน และใหข้อ้เสนอแนะ 
6. รายงานผลการปฏิบติังานต่อหวัหนา้งานบริการพยาบาล หรือผูป้ฏิบติัราชการแทน 
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วธีิปฏิบัติงาน 

1. เวลาในการปฏิบัติงาน 
       1.1 วนัราชการเวรกลางคืน ปฏิบติังานเวลา 16.30 - 08.30 น. 

       1.2 วนัหยดุราชการและวนัหยดุนกัขตัฤกษเ์วรเชา้   ปฏิบติังานเวลา 08.00 -16.00 น. และ    

เวรกลางคืน  ปฏิบติังานเวลา 16.00 - 8.00 น. 

2. การรับและส่งเวร 
    2.1 วนัราชการ 

2.1.1 รับและส่งเวรกบัหวัหนา้งานบริการพยาบาล หรือผูท่ี้ปฏิบติัราชการแทน 

2.1.2 สถานท่ีรับส่งเวรส านกังานของงานบริการพยาบาล 

2.1.3 เวลารับเวร 16.30 น. และส่งเวร เวลา 08.30 น. ของวนัรุ่งข้ึน 

      2.2 วนัหยดุราชการและวนัหยดุนกัขตัฤกษ ์ 

2.2.1 รับเวรและส่งเวรกบัผูป้ฏิบติัหนา้ท่ีผูต้รวจการพยาบาลนอก เวลาราชการ   

2.2.2 สถานท่ี  หอ้งพกัเวรผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ ชั้น 6 

2.2.3 เวรเชา้ รับเวร เวลา  08.00 น. และส่งเวร เวลา 16.00 น. 

2.2.4 เวรกลางคืน  รับเวร เวลา 16.00 น. และส่งเวรเวลา 8.00 น.  ของวนัรุ่งข้ึน 

3. การแลกเวร 
       3.1  การแลกเวรจะตอ้งกระท าเป็นลายลกัษณ์อกัษร  เสนอต่อหวัหนา้งานบริการพยาบาล   

หรือรองหวัหนา้งานบริการพยาบาลฝ่ายบริหาร 

       3.2  ผูท่ี้รับแลกเวร   เม่ือรวมจ านวนท่ีไดรั้บแลกเวรกบัเวรของตนเองท่ีจะข้ึนปฏิบัติงานแลว้ตอ้ง

ไม่เกินเดือนละ 2 วนั 

                    3.3 ไม่อนุญาตใหย้กเวรใหก้บัผูอ่ื้น  ยกเวน้กรณีท่ีมีความจ าเป็น  หรือเหตุสุดวสิัยแต่ทั้งน้ีจะตอ้ง

ไดรั้บอนุญาตจากหวัหนา้งานบริการพยาบาลเป็นรายๆ ไป 

4. การลา 
       4.1 ในกรณีเจบ็ป่วย/มีกิจจ าเป็นรีบด่วนใหร้ายงานหวัหนา้งานบริการพยาบาลหรือรองหวัหนา้

งานบริการพยาบาล 

  4.2  กรณีเจบ็ป่วยเร้ือรังใหบ้นัทึกเสนอหวัหนา้งานบริการพยาบาล  พร้อมใบรับรองแพทย ์

                    4.3  กรณีอบรม ดูงาน(ตั้งแต่ 15 วนัข้ึนไป) หรือศึกษาต่อนอกเวลาราชการ  ใหบ้นัทึกขอ้ความ

เสนอหวัหนา้งานบริการพยาบาลเป็นรายๆไป 
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5. การจัดเวร  
รองหวัหนา้งานบริการพยาบาล ฝ่ายบริหาร รับผดิชอบจดัเวรผูต้รวจการฯเวรละ 1 คน  

6. การเยีย่มตรวจ 
        6.1  การเยีย่มตรวจบุคลากร   เพื่อใหบุ้คลากรปฏิบติัตวัไดถู้กตอ้งตามระเบียบของงานบริการ

พยาบาล   และมีความเหมาะสมของอตัราก าลงัในการปฏิบติังาน  รวมทั้งส่งเสริมการท างานอยา่งมีความสุข

โดยค านึงถึงบุคลากรในดา้นต่างๆ  ดงัน้ี 

6.1.1 การแต่งกาย 

6.1.2 เวลาในการข้ึนปฏิบติังาน 

6.1.3 ลกัษณะการปฏิบติังาน 

6.1.4 คุณภาพชีวติของบุคลากรและการส่งเสริมขวญัและก าลงัใจ 

             6.1.5 อตัราก าลงัท่ีเหมาะสมกบัภาระงาน : เม่ืออตัราก าลงัไม่เพียงพอใหผู้ต้รวจการพยาบาล

นอกเวลาราชการประจ าแผนกการพยาบาลนั้นพิจารณา  หาอตัราก าลงัภายในแผนกการพยาบาลของตนเอง 

มาช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนัหากในระดบัแผนกการพยาบาลฯไม่สามารถบริหารอตัราก าลงัได ้ ใหร้ายงาน

ผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ งานบริการพยาบาล  พิจารณาจดัหาอตัราก าลงัจาก หอผูป่้วยอ่ืนๆมา

ช่วย   ตามความเหมาะสมถา้ผูป่้วยมีจ านวนเท่ากบัหรือนอ้ยกวา่ร้อยละ 50  ของจ านวนเตียง ใหพ้ิจารณาลด

อตัราก าลงัตามความเหมาะสมหรือตามเกณฑก์ารพิจารณาของแต่ละแผนกการพยาบาลฯนั้นๆ ก าหนด  

        6.2  การเยีย่มตรวจผูป่้วย    เพื่อใหผู้ใ้ชบ้ริการไดรั้บการบริการรักษาพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ

และไดต้ามมาตรฐานวชิาชีพ   โดยค านึงถึงผูใ้ชบ้ริการในประเด็นต่างๆ  ดงัน้ี 

6.2.1 ความปลอดภยั 

6.2.2 ความพึงพอใจ 

6.2.3 การดูแลตนเอง 

6.2.4 การบรรเทาความทุกขท์รมาน 

6.2.5 การรับรู้ขอ้มูล การใหข้อ้มูล 

        6.3  การตรวจเยีย่มคุณภาพบริการ บริหารก ากบัตามนโยบาย เพื่อเป้าหมายความปลอดภยั                

2 P safety  โดยจะมีการมอบหมายประเด็นการตรวจเยีย่มเป็นรายเดือนหมุนเวยีนไป เช่น การนิเทศทางการ

พยาบาล การประเมินสมรรถนะพยาบาล การใช ้social media การสร้างเสริมสุขภาพของบุคลากร ระบบการ

ดูแลผูป่้วยโดยใชก้รอบ C3THER ความปลอดภยัตามหลกัการ SIMPLE IC ระบบยา กระบวนการพยาบาล
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บนัทึกทางการพยาบาลDischarge plan การดูแลต่อเน่ือง เป็นตน้ ซ่ึงจดัท าเป็นแผนการการเยีย่มไวล่้วงหนา้

โดยผูบ้ริหารงานบริการจะจดัท าเคร่ืองมือการเก็บขอ้มูลไว ้และน ามาวเิคราะห์โอกาสพฒันาต่อไป 

                    6.4   การเยีย่มตรวจส่ิงแวดลอ้ม   เพื่อใหส่ิ้งแวดลอ้มภายในโรงพยาบาลสะอาดปลอดภยั

เอ้ืออ านวยความสะดวกในการปฏิบติังานของบุคลากร และการใหก้ารบริการรักษาพยาบาลแก่ผูป่้วย  โดย

ค านึงถึงประเด็นต่างๆ ดงัน้ี 

6.4.1 ความเพียงพอของอุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใช ้

6.4.2 ความสะอาดและความเป็นระเบียบเรียบร้อยของสถานท่ี 

6.4.3 ความปลอดภยัในการปฏิบติังาน 

      6.5  การแกไ้ขสถานการณ์ฉุกเฉินต่างๆ เช่น อุบติัการณ์ความเส่ียง ความคลาดเคล่ือน อุบติัเหตุ

กลุ่มชน อุบติัภยั ภาวะฉุกเฉิน เป็นตน้ 

      6.6  การใหค้  าปรึกษา เก่ียวกบัปัญหาในการปฏิบติังาน การประสานงานภายในและภายนอก 

โรงพยาบาล  กฎระเบียบต่างๆในการปฏิบติังาน เป็นตน้ 

7.  การบันทกึรายงาน 
      7.1 รายงานเหตุการณ์ และสรุปผลการปฏิบติังาน  ตลอดจนขอ้เสนอแนะต่าง ๆไวเ้ป็น 

ลายลกัษณ์อกัษร ในสมุดบนัทึกเวรผูต้รวจการนอกเวลาราชการ 

     7.2 รายงานเหตุการณ์ / อุบติัการณ์รุนแรงต่อผูบ้งัคบับญัชาตามล าดบัขั้นตอนกรณีเร่งด่วน

รายงานต่อผูอ้  านวยการโรงพยาบาลนอกเวลาราชการ เม่ือมีเหตุการณ์ผดิปกติ ฉุกเฉิน และการขออนุมติั

ต่างๆท่ีจ าเป็น 

     7.3 รายงานบนัทึกเยีย่มประเด็นคุณภาพตามแบบฟอร์มท่ีก าหนดในแต่ละเดือน  
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บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลตามภารกจินอกเวลาราชการ 

1. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลตามแผนการเตรียมพร้อมทางการแพทย์ 
กรณพีระบรมวงศานุวงศ์เสด็จฯ ปฏิบัติพระราชกรณยีกจิ ในเขตมหาวทิยาลยัขอนแก่น  

เขตจงัหวดัขอนแก่นหรือจงัหวดัใกลเ้คียงรพ.ศรีนครินทร์จะตอ้งเตรียมความพร้อมดงัน้ี  

1. ตรวจสอบการเตรียมความพร้อมในแต่ละบริเวณใหเ้รียบร้อย  
1.1 ตึกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน เตรียมพร้อมบุคลากร อุปกรณ์- เวชภณัฑก์ารแพทยฉุ์กเฉิน 

1.1.1 เตรียมพร้อมอาจารยแ์พทย ์แพทย ์พยาบาล อยูป่ระจ าการช่วงเวลาปฏิบติัภารกิจ 

1.1.2 จดัรถพยาบาลฉุกเฉิน (AMBULANCE) แพทย ์พยาบาล เวชกิจฉุกเฉิน พนกังาน     

ขบัรถพร้อมอุปกรณ์ครบชุดติดตามขบวนเสด็จ  (กรณีพระบรมวงศานุวงศเ์สด็จฯปฏิบติั 

พระราชกรณียกิจ  ในเขตมหาวทิยาลยัขอนแก่นหรือตามท่ีไดรั้บมอบหมาย) 

1.1.3 เตรียมหอ้งกูชี้พใหว้า่งพร้อมรับสถานการณ์เตรียมเตียง Resuscitate จ านวน 2 เตียง 

1.2 หออภิบาลผูป่้วยระยะวกิฤติ S&E ICU   
1.2.1 เตรียมเตียงท่ีหอผูป่้วย S&E ICU   จ านวน 2 เตียง 

1.2.2 หอ้งรับรอง ท่ีหอผูป่้วย  S&EICU    จ านวน 1 หอ้ง 

1.3 หอผูป่้วย สว. 15 เตรียมหอ้ง VIP  Suite  จ านวน 5 หอ้ง 
1.4 แผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน เตรียมเตียงวา่ง ส าหรับประชาชน ไดแ้ก่  AE4 จ านวน 5  เตียง 

และ AE1-3 หอผูป่้วยละ 3 เตียง 
1.5 หอ้งผา่ตดัเตรียมหอ้งผา่ตดัฉุกเฉินพร้อมบริการตลอดเวลา  2 หอ้งเตรียมพร้อมแพทยว์สิัญญี

เคร่ืองมือผา่ตดั เลือด และอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้ง  ใหพ้ร้อมใชแ้ละเตรียมห้องรับรองบริเวณหอ้ง
รับส่ง OR 

1.6 ศูนยห์วัใจสิริกิต์ิเตรียมพร้อม หอ้ง VIP 1 หอ้ง หอ้งสวนหวัใจ 1 หอ้ง  หอ้ง MICU 1 หอ้ง 
หมายเหตุ ***การส ารองเตียงสามารถปรับลดตามดุลยพินิจของ ผูอ้  านวยการโรงพยาบาล /ผูแ้ทน 

2. ดูแลใหค้วามช่วยเหลือและอ านวยความสะดวกแก่เจา้หนา้ท่ีปฏิบติังานและแขกผูม้าประสานงาน 
3. เป็นท่ีปรึกษารับการรายงานสถานการณ์ปัญหา  และด าเนินการแกไ้ข  กรณีเกินความสามารถ  
     ขอค าปรึกษาจากหวัหนา้งานบริการพยาบาล 
4. ติดตามดูแลส่ิงแวดลอ้มเส้นทางท่ีจะเสด็จผา่น 

(ท่ีมา: แนวทางรับเสด็จฯ พระราชทานปริญญาบตัร คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัขอนแก่น, 2559) 
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2. แนวทางการปฏิบัติเมื่อผู้ป่วย VIPAdmit  นอกเวลาราชการ 

ผู้ป่วย VIP  หมายถึง  ผูท่ี้มีอุปการะคุณ ท าคุณประโยชน์ต่องานบริการพยาบาล  โรงพยาบาล            

ศรีนครินทร์  คณะแพทยศาสตร์  มหาวทิยาลยัขอนแก่น จงัหวดั และประเทศ ดงัน้ี VIP ตามต าแหน่ง ไดแ้ก่ 

กรรมการสภามหาวทิยาลยัขอนแก่น, ผูว้า่ราชการ,รองผวจ.ขอนแก่นและจงัหวดัอ่ืนๆ  ท่ีปรึกษาผูว้า่ราชการ

จงัหวดัขอนแก่น, อยัการจงัหวดัขอนแก่น,ประธานศาลอุธรภาค 4,  อธิบดีศาลฯ ,รองอธิบดีศาลฯ, หวัหนา้

ศาลฯ ภาค 4,  ผูบ้ญัชาการ, รองผบช.ตร.ภาค 4,  คณบดี, รองคณบดีคณะต่างๆ ในมหาวทิยาลยัขอนแก่น

ผูอ้  านวยการส านกังานฯในมหาวทิยาลยัขอนแก่น,เอกอคัรราชทูต ,นกัการทูต,นายอ าเภอในจงัหวดัขอนแก่น

ผูบ้งัคบัการต ารวจจงัหวดัต่างๆ,อธิบดีศาลปกครอง, รองอธิบดีจงัหวดัขอนแก่น,สสจ.จงัหวดัต่างๆตามท่ี

ไดรั้บมอบหมาย, อาจารยอ์าวโุสของมหาวทิยาลยัขอนแก่น, สปสช.เขตต่างๆ, ผูอ้  านวยการรพ. ต่างๆ

นกัการเมือง  ผู้มีอุปการะคุณ  ผูท่ี้บริจาคเงินใหโ้รงพยาบาลฯผา่น สนง.กองทุนวนัศรีนครินทร์ ท่ีมียอด

บริจาค 100,000 บาท ข้ึนไป (รวมทั้งครอบครัวของผูมี้อุปการะคุณ) ผูบ้ริหาร และอดีตผูบ้ริหารงานบริการ

พยาบาล 

แนวการปฏิบัติ 

1. เม่ือมีผูป่้วย  VIP มาใชบ้ริการ  พยาบาลหวัหนา้เวรประจ าหอผูป่้วย/หน่วยใหก้ารดูแลและ
รายงานผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการทราบ 

2. ผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ ดูแลและอ านวยความสะดวกเยีย่มไขท่ี้หอผูป่้วยนั้น    
หากยงัไม่มีเตียงใหท้  าหนา้ท่ีจดัหา  เตียง/ หอ้งพิเศษ  อ านวยความสะดวกตามความเหมาะสม  

3. รายงานผูบ้งัคบับญัชาระดบัสูงรับทราบ 
 

3. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลต่ออุบัติเหตุกลุ่มชน 
อุบัติเหตุหมู่  อุบัติภัยบาดเจ็บหมู่  อุบัติเหตุกลุ่มชน ( Mass Casualty incident: MCI) หมายถึง  ผลกระทบ

ท่ีเกิดจากอุบติัภยัหรือวบิติัภยั   กล่าวคือ เป็นสถานการณ์ท่ีมีผูป่้วยท่ีไดรั้บบาดเจบ็ (Trauma) หรือเจบ็ป่วย

ฉุกเฉิน (Non trauma)  มารับบริการท่ีโรงพยาบาลในคราวเดียวกนั หรือมาติดต่อกนัในเวลาใกลเ้คียงจนเกิน

ก าลงัท่ีบุคลากรและทรัพยากร ในภาวะปกติไม่เพียงพอท่ีจะน ามาใชค้วบคุมสถานการณ์ได ้(แผนรับ

อุบติัเหตุกลุ่มชน โรงพยาบาลศรีนครินทร์ , 2557) 
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บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาล 

1. ผูต้รวจการพยาบาลนอกเวลาท าหนา้ท่ีแทนหวัหนา้งานบริการพยาบาลเป็นHospital Co-commander 
ร่วมกบัผูอ้  านวยการโรงพยาบาลนอกเวลา (Hospital commander)ท่ีหน่วยผูป่้วยนอกอุบติัเหตุและ
ฉุกเฉิน 

2. รับรายงานเหตุการณ์จากทีมการพยาบาลแผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน   
3. ตรวจเยีย่มบริเวณต่างๆ 
4. สั่งการจดัหาอตัราก าลงับุคลากรทางการพยาบาลจากหอผูป่้วยต่างๆมาเพิ่มเติม 
5. ก ากบัดูแล สนบัสนุนใหห้น่วยงานในสังกดัปฏิบติัการเป็นไปตามแผน 
6. เป็นท่ีปรึกษารับการรายงานสถานการณ์ ปัญหา และด าเนินการแกไ้ขกรณีเกินความสามารถ  
       ขอค าปรึกษาจากผูต้รวจการแผนกการพยาบาลอุบติัเหตุฉุกเฉิน และ /หรือหวัหนา้พยาบาล  
7. ติดตามความกา้วหนา้และบนัทึกรายงานสถานการณ์ 
(ท่ีมา: คู่มือแผนรับอุบติัเหตุกลุ่มชน โรงพยาบาลศรีนครินทร์ , 2557) 
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แผนผงัที่1 แสดงการไหลเมื่อเกดิอุบัติเหตุหมู่อุบัติภัยจากสารเคมีและวตัถุอนัตราย 
ผู้รับผดิชอบ แผนผงัการไหล ผู้เกีย่วข้อง เอกสารที่เกีย่วข้อง 

เจ้าหน้าที่ส่ือสาร  

ได้รับแจ้งข่าวการเกดิอุบัติเหตุหมู่  อุบัติภยัจากสารเคมีและวตัถุอนัตราย 

หัวหน้าหน่วย/หัวหน้าเวร 

EMS 

แบบบันทึกการรับ   

แจ้งเหตุ 

หัวหน้าหน่วย/

หัวหน้าเวรEMS 

 

 รายงานสถานการณ์   

AE manager ,HN/Incharge 

OPDAE , ผตก AE  

 

หัวหน้าหน่วย/

หัวหน้าเวรEMS 

 

ส่งทีม  1 ออกปฏิบัติการที่จุดเกดิเหตุ และรายงาน 

จนท.EMS 

แพทย์ EM 

แบบบันทึกการ

ตอบสนองสถานการณ์ 

 

หัวหน้าหน่วย/

หัวหน้าเวรEMS 

 

แจ้งเหตุ ประเมินสถานการณ์ และ  

ตัดสินใจประกาศสถานการณ์                       

AE manager (Commander) 

HN/Incharge OPDAE 

(Co-commander) 

 

 

เจ้าหน้าที่     

OPDAE resus 

observe 

                                       เตรียมสถานที่รับผู้บาดเจ็บ   

(กรณสีารพษิเตรียมพืน้ที่ช าระล้างสารพษิ)                         

เวรเปล  คนงาน  

พยาบาล AE1-4 

 

 

RNAE  ICU  Sx 

Med 

  

ตอบสนองสถานการณ์ รายงานตัวแต่ละบริเวณ 

 

OPDAE รายงานตัวตาม zone 

ที่มอบหมาย 

 

 คดัแยกประเภทผู้ป่วยที่บริเวณ  0  แบบคดัแยก 

  

 

แบ่ง Zoneรับตามอาการของผู้บาดเจ็บ 

  

 รุนแรง ปานกลาง เลก็น้อย   

 บริเวณ  1   

ห้องฉุกเฉิน                            

บริเวณ  2   

ห้องตรวจ                        

บริเวณ  3   

ห้องท าแผล/เฝือก 

  

 
 

  

แพทย์ พยาบาล  

หน้างาน 

รักษาการพยาบาลตามอาการและ 

เกบ็ทรัพย์สินไว้ให้ผู้ป่วย                       

ผู้ป่วย/ญาติ OPD card 

แบบเกบ็ทรัพย์สิน 

    

พยาบาล   ปรึกษาแพทย์เฉพาะทาง                                                    แพทย์เฉพาะทาง  

    

แพทย์ พยาบาล  

หน้างาน 

รายงาน commander 

ขอก าลงัสนับสนุนแพทย์ 

บุคลากรทางการพยาบาล  และ supply อุปกรณ์ทางการแพทย์ 

ผอ.โรงพยาบาล 

หัวหน้าพยาบาล/ผตก นอก

เวลา /หัวหน้าจ่ายกลาง 

 

แพทย์  พยาบาล  

หน้างาน      

OPDAE 

 

จ าหน่ายผู้บาดเจ็บออกจาก  OPA  AE  โดยวธิีต่าง  ๆ 

Admit D/C OR refer dead 

เจ้าหน้าที่ IPD OR ICU     

ห้องยา ศูนย์ส่งต่อ/รพ.ต่างๆ 

และ เจ้าหน้าที่ห้องศพ 

ใบน าทาง 

ใบส่งต่อ  

ใบส่งศพ 
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4. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ ตามแผนเมื่อเกดิอคัคีภัยในโรงพยาบาล 
     อคัคีภัย หมายถึง ภยัท่ีเกิดจากไฟ ไฟไหมท่ี้เกิดในหน่วยงาน หอผูป่้วย โรงพยาบาลศรีนครินทร์ 
     ผู้ตรวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ    

1. ตอบสนองสถานการณ์ท่ีกองบญัชาการตามแผนฉุกเฉิน 
2. แนะน าการ วธีิปฏิบติัเม่ือเกิดเพลิงไหมเ้บ้ืองตน้  

1) ระยะเร่ิมตน้ ไฟไหมใ้น 4 นาทีแรก ดบัไฟ (Extinguish)   การดบัเพลิงเบ้ืองตน้ 
2) ระยะปานกลาง ไฟไหมน้าน 4-8 นาที ไม่สามารถดบัไฟส าเร็จ กดปุ่มเตือนไฟไหม(้fire alarm ) 

โทรแจง้ รปภ. โทร 63456เพื่อท าหนา้ท่ี ผูอ้  านวยการดบัเพลิงเบ้ืองตน้  และรายงานหวัหนา้
หน่วย/หอผูป่้วย 

3) ผูอ้  านวยการดบัเพลิงเบ้ืองตน้ ไม่สามารถดบัไฟส าเร็จ ไฟลุกลาม ไหมน้าน >8 นาที จะแจง้
หวัหนา้ช่างประจ าอาคาร เพื่อท าหนา้ท่ี ผูอ้  านวยการดบัเพลิงระดบั1 สั่งเคล่ือนยา้ย
(Remove)เคล่ือนยา้ยผูป่้วย/ผูท่ี้ตกอยูใ่นอนัตรายใหอ้ยูใ่นท่ีปลอดภยั  (Safety Area)ณ.จุดพกั
ผูป่้วย/จุดรวมพล 

4) ปิด (Close) ควบคุมไฟ โดยการปิดประตูและหนา้ต่าง รีบออกจากบริเวณท่ีไฟไหม้ 
3. ก าหนดใหห้วัหนา้หน่วยงานท่ีเกิดเหตุหรือผูท่ี้ไดรั้บมอบหมายเตรียมเคล่ือนยา้ยผูป่้วย พร้อม

อุปกรณ์ช่วยเหลือผูป่้วยสั่งการใหอ้าสาสมคัรจากงานบริการพยาบาลช่วยเคล่ือนยา้ยผูป่้วย  ครุภณัฑ์
และอ่ืนๆ ใหเ้ป็นไปตามแผนท่ีก าหนด 

4. ประจ าจุดพกัผูป่้วย (Safety Area)ดูแลช่วยเหลือบุคลากร และผูป้ระสบเหตุ ประสานงานกบัฝ่าย
ต่างๆ อ านวยความสะดวกขณะขนยา้ยประสานงานกบัฝ่ายต่างๆ  เพื่ออ านวยความสะดวกเร่ือง 
อาหาร  น ้าด่ืม   แสงสวา่ง ฯลฯ แก่ผูป่้วยและเจา้หนา้ท่ี   

5. บริหารจดัการอตัราก าลงัทดแทนหรือช่วยเหลือดา้นอ่ืนๆตามความเหมาะสม    
6. ติดต่อประสานงานกบัผูบ้งัคบับญัชาอนัดบัถดัไป  ผูอ้  านวยการนอกเวลา หวัหนา้งานบริการ

พยาบาล 
7. รับการรายงานสถานการณ์ สถิติผูบ้าดเจบ็ ผลการรักษา ปัญหาและแนวทางแกไ้ข 
8. กรณีท่ียงัไม่มีการแจง้ใหก้ลบัเขา้พื้นท่ีไดต้ามปกติ   ห้ามมิใหมี้การอพยพ / เคล่ือนยา้ยผูป่้วย , ญาติ , 

บุคลากรรวมทั้งเคร่ืองมือ / อุปกรณ์ ,เวชภณัฑแ์ละยาท่ีใชใ้นการช่วยชีวติและปฐมพยาบาล รวมทั้ง
ทรัพยสิ์นมีค่าและเอกสารส าคญั  กลบัเขา้พื้นท่ีปฏิบติังานโดยเด็ดขาด  จนกวา่จะมีการประกาศให้
กลบัเขา้พื้นท่ีไดต้ามปกติอีกคร้ัง  

9. ตอบสนองสถานการณ์ท่ี OPDAE  เม่ือมีการประกาศแผนอุบติัเหตุกลุ่มชน เน่ืองจาก เม่ือมีการ
ประกาศแผนอคัคีท่ีหอผูป่้วยต่างๆ แผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉินตอ้งท าหนา้ท่ีรอรับผูป่้วยอุบติัเหตุท่ี
เกิดจากเหตุการณ์ไฟไหม ้

10. รายงานสถานการณ์ใหผู้บ้งัคบับญัชาทราบ 
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ผู้เห็นเหตุการณ์ 

-พยายามดบัไฟด้วยถังดบัเพลงิ 

-กรณไีม่สามารถดบัไฟได้จงึขอ

ความช่วยเหลอืเพือ่นร่วมงาน 

ศูนย์วทิยุ รปภ.รับแจ้งเหตุ 

-วทิยุแจ้ง รปภ. ในพืน้ที่ 

-โทรแจ้งห้องควบคุม 

-โทรแจ้งเสียงตามสาย 

ดบัไฟไม่ได้ 

หัวหน้างานซ่อมบ ารุง/วศิวกร ส่ังการ 

-ตดักระแสไฟฟ้า 

-ควบคุมลฟิต์โดยสาร 

-ควบคุมระบบ Fire pump ฯลฯ 

ผู้ป่วยประเภท1  ผู้ป่วยประเภท2  ผู้ป่วยประเภท3 

อาสาสมัคร 

เบอร์โทรศัพท์ตดิต่อ 

ศูนย์วทิยุ รปภ.                        63456 

ห้องควบคุมงานซ่อมบ ารุง 63229 

ห้องควบคุมงานซ่อมบ ารุง สว.  63229 

ห้องเสียงตามสาย                  63000 

รถพยาบาล (EMS)                   1669 

ส านักงานรักษาความปลอดภัย- 

และการจราจร                          44444 

ศูนย์ป้องกนัและบรรเทาสาธารณภัย- 

เขต 6 ขอนแก่น              (043) 465846-7 

หมายเหตุ     ในกรณีท่ีไม่สามารถติดต่อส่ือสารดว้ยระบบโทรศพัทไ์ด ้  ใหติ้ดต่อส่ือสารดว้ยระบบวทิย ุ ซ่ึง

สามารถให ้รปภ. (โทร 63456 ) เป็นส่ือกลางได ้

(ท่ีมา: คู่มือแผนป้องกนัและระงบัอคัคีภยั คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัขอนแก่น, 2557) 

แผนผงัที่2 แสดงขั้นตอนปฏิบัติเมื่อเกดิอคัคีภัยในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ไฟไหม้ขั้นต้น ไฟไหม้ขั้นปานกลางถึงรุนแรง(อุณหภูม ิ> 200 C        ควบคุมสถานการณ์ 

0-4 นาที 4-8 นาที 5 นาทีขึน้ไป  

พยายามดบัไฟด้วยถังดบัเพลงิ

(เบือ้งต้น) 

เสียงตามสาย 6300 

-โทรแจ้งผู้อ านวยการดบัเพลงิ 

-โทรแจ้ง มข.44444 

-ปภ.เขต 6 ขอนแก่น (043)465846-7 

-ประกาศเสียงตามสายสถานการณ์

ฉุกเฉิน 

-เรียกรถพยาบาล 1669 

โทรแจ้งศูนย์วทิยุ รปภ. 63456    

ดงึสัญญาณไฟไหม้ 

แจ้งหัวหน้าหน่วยงานฯ ห้องควบคุม 63229 หรือ 

ห้องควบคุม สว. 63262 

ผู้อ านวยการดบัเพลงิขั้นต้น 

(รปภ.) เข้าดบัไฟ 

ผู้อ านวยการดับเพลิงอันดับ1  

(ช่างประจ าอาคาร) 

-เข้าผจญเพลิง 

-กรณีไม่สามารถดับไฟได้จึง

ส่ังให้หัวหน้าหน่วยงานฯ ท า

การอพยพ 

หัวหน้าหน่วยงานฯ 

-ส่ังการอพยพตามแผนของหน่วยงานฯ 

ชุดปฏบิัตกิารเข้าท าการดบัเพลงิ

และช่วยเหลอื 

-ปภ.เขต6 ขอนแก่น 

-มข 

-เทศบาลฯ 

ผู้อ านวยการดบัเพลงิ 

ชุดปฏิบัติการเข้าท าการดับเพลิงและ

ช่วยเหลือ   -ปท.เขต6 ขอนแก่น         

-มข.                                                   

-เทศบาลฯ 
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5. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเมื่อเกดิการระบาดโรคติดต่อ/ โรคอุบัติใหม่ 
1) แนะน าแนวทางปฏิบติั ประสานหน่วยระบาดโรคติดต่อ งานเวชกรรมสังคม เพื่อยนืยนัวา่

เป็นการระบาด 
2) ร่วมประเมินวเิคราะห์สถานการณ์การระบาดกบัทีมสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็ว  
3) ส่ือสารมาตรการแนวทางปฏิบติั ของคณะกรรมการอ านวยการเฝ้าระวงั  ป้องกนัควบคุม

โรคระบาด โรงพยาบาลศรีนครินทร์  
4) ประสานงานใหมี้การรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้โดยมีรองผูอ้  านวยการโรงพยาบาลฝ่ายบริการ

ทางการแพทยเ์ป็นหวัหนา้ทีม 
5) ประสานงานกบัหน่วยควบคุมการติดเช้ือ (IC)เพื่อจดัเตรียมอุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย PPE 
6) แจง้เหตุโรคติดต่อในผูป่้วยในเวลาราชการ หน่วยระบาดวทิยาโรคติดต่อ งานเวชกรรม

สังคม โทร. 63568 หรือ 63573 นอกเวลาราชการ ตามตารางการปฏิบติังาน     โทรหอ้ง
เสียงตามสาย 63000 หรือ 094-2801919 

(ท่ีมา: แนวทางปฏิบติัเม่ือเกิดเหตุการณ์การระบาดของโรคติดต่อในโรงพยาบาลศรีนครินทร์ , 2561) 
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แผนผงัที่ 3  แสดงแนวทางปฏิบัติเมื่อเกดิเหตุการณ์การระบาดของโรคติดต่อในโรงพยาบาลศรีนครินทร์  
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6. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลนอกเวลาราชการตามแนวการดูแลผู้ทีเ่ส่ียงและเกดิเหตุฆ่าตัวตาย  
6.1 แนวทางการดูแลผู้ทีเ่ส่ียงต่อการฆ่าตัวตาย 

1) เส่ียงต่อการฆ่าตวัตายระดบันอ้ย: พดูคุย เปิดโอกาสใหร้ะบายความรู้สึก  จดัเจา้หนา้ท่ีดูแลสังเกต
อาการต่อเน่ือง  สามารถท ากิจกรรมส่วนตวัได้  โดยไม่ตอ้งคอยตามตลอดเพียงแต่ตอ้งสังเกตเป็น
ระยะๆ จดัสภาพแวดลอ้มใหป้ลอดภยั เก็บอาวธุ ของมีคม และส่ิงของอนัตราย และรายงานแพทย์
และทีมผูดู้แล 
2) เส่ียงต่อการฆ่าตวัตายระดบัปานกลาง: พดูคุยเปิดโอกาสใหร้ะบายความรู้สึกเสริมความหวงั
ทางดา้นบวก และปรับมุมมองในการแกปั้ญหา ช่วยใหผู้ป่้วยมองเห็นทางแกปั้ญหาหลายๆทาง               
ใหก้ารดูแลอยา่งใกลชิ้ด  สามารถดูแลร่วมกบัผูป่้วยอ่ืนๆ โดยจดัใหอ้ยูใ่กลเ้คาน์เตอร์พยาบาลท่ี
สามารถมองเห็นไดต้ลอดเวลา  จดัสภาพแวดลอ้มใหป้ลอดภยั เก็บอาวธุ ของมีคม และส่ิงของ
อนัตรายมีป้าย precaution ติดไวท่ี้หนา้ Chart และ kardex ส่งเวรใหท้ราบทัว่กนั และรายงานแพทย์
และทีมผูดู้แล 
3) เส่ียงต่อการฆ่าตวัตายระดบัรุนแรง ตอ้งใหก้ารดูแลใกลชิ้ด    จดัเจา้หน้าท่ีดูแลใกลชิ้ดหน่ึงต่อ
หน่ึง โดยจดัใหอ้ยูใ่กลเ้คาน์เตอร์พยาบาลท่ีสามารถมองเห็นไดต้ลอดเวลา  จดัสภาพแวดลอ้มให้
ปลอดภยั เก็บอาวธุ ของมีคมและส่ิงของอนัตรายมีป้าย precaution ติดไวท่ี้หนา้ Chart และ kardex  
ส่งเวรใหท้ราบทัว่กนั รายงานแพทยแ์ละทีมผูดู้แลทนัที 
***Warning sign suicide พดูคุยถึงการฆ่าตวัตาย มีปัญหาการกินหรือการนอนพฤติกรรม
เปล่ียนแปลงอยา่งชดัเจน แยกตวั เตรียมตวัท่ีจะตาย โดยจดัการภาระสุดทา้ย ยกสมบติัส่วนตวัใหแ้ก่
ผูอ่ื้น เคยพยายามฆ่าตวัตายมาก่อน ท าส่ิงท่ีเส่ียงภยัโดยไม่จ  าเป็น เพิ่งมี/เคยมีการสูญเสียท่ีรุนแรง  
ในชีวติ หมกมุ่นเร่ืองความตายและการตาย บ่นอยากตาย ไม่สนใจรูปลกัษณ์ภายนอกของตนเอง  
***กลุ่มโรคทางกายท่ีเส่ียงต่อการฆ่าตวัตายท่ีพบบ่อย ไดแ้ก่  กลุ่มโรคเร้ือรัง เอดส์ มะเร็ง  SLE      
ผูพ้ิการ  ผูท่ี้เคยมีประวติัพยายามฆ่าตวัตายมาก่อน 
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แผนผงัที ่4 แสดงแนวทางปฏิบัติในการดูแลรักษาผู้ป่วยทีม่ีความเส่ียงต่อการฆ่าตัวตาย 

แนวทางปฏิบติัในการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีเส่ียงต่อการฆ่าตวัตาย 

ผูรั้บผดิชอบ แผนผงัการไหลของงาน ผูเ้ก่ียวขอ้ง เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง 
 
 
 

 
- พยาบาล 
 
 
 
 
 
- พยาบาล 
 
 
 
 
 
-  แพทย ์
-  พยาบาล 
 
 
- แพทย ์
-พยาบาล 
 
 
 
- พยาบาล 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
- ผูป่้วย 
 
 
 
 
-  ผูป่้วย / 
ญาติ 
 
 
 
 
-ผูป่้วย / ญาติ 
 
 
 
ผูป่้วย / ญาติ 
 
 
 
 
ผูป่้วย / ญาติ 
 

 
 
 
 
 
-แฟ้มประวติั 
- แบบคดักรอง(2Q) 
 
 
 
- แฟ้มประวติั 
- แบบคดักรอง 8Q 
 
 
 
 
-แฟ้มประวติั 
- แบบคดักรอง 
9Q/8Q 
 
-แฟ้มประวติั 
- ใบแนะน าเฝ้า 
ระวงัฆ่าตวัตาย 
 
 
 

-  

ผู้ป่วยทีม่ารับบริการทุกราย 

 

ไม่มีความเส่ียง 

ปฏิบัตติาม CPG  ฆ่าตวัตาย /รายงานแพทย์ 

= 0 

 7 

คะแน

น 

 1 ขอ้ 

แจ้งผลการ 

ประเมนิ 

 

ปฏิบัตติาม CPG     

ซึมเศร้า  /รายงาน

แพทย์ 

 

< 7 

1คะแนน

น 

ประเมนิ 9Q และ 8Q ก่อนกลบับ้านทุกราย 

พร้อมให้ข้อมูลผู้ป่วยและญาต ิ

ไม่มีทัง้ 2  

ข้อข้อ 

ประเมนิภาวะ

ซึมเศร้าด้วย 2Q  

 

ประเมนิฆ่าตวั

ตายด้วย 8 Q 

 

ประเมนิภาวะ

ซึมเศร้าด้วย 9Q  
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แบบประเมินภาวะซึมเศร้าและการฆ่าตัวตาย 
ข้อแนะน าให้ผู้ประเมินกาเคร่ืองหมาย             ในช่องทีต่รงกบัค าตอบของผู้รับบริการ 

แบบประเมินภาวะซึมเศร้า 2 ค าถาม (2Q) 
ล าดบัท่ี ค าถาม มี ไม่มี 

1 ใน 2 สัปดาห์ท่ีผา่นมารวมวนัน้ีท่านรู้สึกหดหู่ เศร้า หรือทอ้แทส้ิ้นหวงัหรือไม่    
2 ใน 2 สัปดาห์ท่ีผา่นมารวมวนัน้ีท่านรู้สึก เบ่ือ ท าอะไรก็ไม่เพลิดเพลินหรือไม่   
หมายเหตุ กรณี มี 1 ขอ้ข้ึนไปใหป้ระเมิน 9Q ต่อ 

แบบประเมินภาวะซึมเศร้า 9 ค าถาม (9Q) 

ล าดบั
ท่ี 

ใน2สัปดาห์ท่ีผา่นมารวมทั้งวนัน้ี 
ท่านมีอาการเหล่าน้ีบ่อยแค่ไหน 

ไม่มีเลย 
เป็นบางวนั 
1 – 7 วนั 

เป็นบ่อย 
>7 วนั 

เป็น
ทุก
วนั 

1 เบ่ือ ไม่สนใจอยากท าอะไร 0 1 2 3 
2 ไม่สบายใจ ซึมเศร้า ทอ้แท ้ 0 1 2 3 
3 หลบัยาก หรือหลบั ๆ ต่ืน ๆ หรือหลบัมากไป 0 1 2 3 
4 เหน่ือยง่าย หรือ ไม่ค่อยมีแรง 0 1 2 3 
5 เบ่ืออาหาร หรือ กินมากเกินไป 0 1 2 3 
6 รู้สึกไม่ดีกบัตวัเอง คิดวา่ ตวัเองลม้เหลว หรือ ท าใหต้นเอง

หรือครอบครัวผดิหวงั 
0 1 2 3 

7 สมาธิไม่ดีเวลาท าอะไร เช่น ดูโทรทศัน์ฟังวทิย ุหรือ ท างานท่ี
ตอ้งใชค้วามตั้งใจ 

0 1 2 3 

8  พดูชา้ ท าอะไรชา้จนคนอ่ืนสังเกตเห็นไดห้รือ 
กระสับกระส่ายไม่สามารถอยูน่ิ่งไดเ้หมือนท่ีเคยเป็น 

0 1 2 3 

9 คิดท าร้ายตนเอง หรือ คิดวา่ถา้ตายไปคงจะดี 0 1 2 3 
 รวมคะแนน     
 รวม  

 
< 7 ไม่มีภาวะซึมเศร้า  7-12 มีภาวะซึมเศร้าระดบันอ้ย  13-18 มีภาวะซึมเศร้าระดบัปานกลาง 
≥19 มีภาวะซึมเศร้าระดบัรุนแรง 
หมายเหตุ คะแนน 9Q ≥ 7 ใหป้ระเมินการฆ่าตวัตาย 8 ค าถาม (8Q)  และปฏิบติัตามแนวทางการดูแลผูป่้วยท่ี
มีภาวะซึมเศร้า 
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แบบประเมินการฆ่าตัวตาย 8 ค าถาม (8Q) 
ล าดบัท่ี ค าถาม   ในเดือนท่ีผา่นมารวมวนัน้ี ไม่ใช่ ใช่ 

1 คิดอยากตาย หรือ คิดวา่ตายไปจะดีกวา่ 0 1 
2 อยากท าร้ายตวัเอง หรือ ท าใหต้วัเองบาดเจบ็  0 2 
3 คิดเก่ียวกบัการฆ่าตวัตาย (ถา้ตอบวา่คิดเก่ียวกบัการฆ่าตวัตาย ใหถ้ามต่อ) 

ท่านสามารถควบคุมความอยากฆ่าตวัตายท่ีท่านคิดอยูน่ั้นไดห้รือไม่ หรือ บอกไหมวา่คง
จะไม่ท าตามความคิดนั้นในขณะน้ี 

0 6 
ได ้
0 

ไม่ได ้
8 

4 มีแผนการท่ีจะฆ่าตวัตาย 0 8 
5 ไดเ้ตรียมการท่ีจะท าร้ายตนเอง หรือ เตรียมการจะฆ่าตวัตาย โดยตั้งใจวา่จะใหต้ายจริง ๆ  0 9 
6 ไดท้  าใหต้นเองบาดเจบ็ แต่ไม่ตั้งใจท่ีจะท าใหเ้สียชีวติ 0 4 
7 ไดพ้ยายามฆ่าตวัตายโดยคาดหวงั/ตั้งใจท่ีจะใหต้าย 0 10 
8 ท่านเคยพยายามฆ่าตวัตาย 0 4 

                                                                                 รวมคะแนน   
รวม  

 
 0 ไม่มีภาวะซึมเศร้า                                             1-8 แนวโนม้ฆ่าตวัตายเล็กนอ้ย 
 9-16 แนวโนม้ฆ่าตวัตายระดบัปานกลาง           ≥ 17 แนวโนม้ฆ่าตวัตายรุนแรง 
หมายเหตุ   มีคะแนนตั้งแต่ 1 ข้ึนไป  ใหร้ายงานแพทยแ์ละปฏิบติัตามแนวทางการดูแลผูป่้วยเส่ียงต่อการฆ่า
ตวัตาย 
6.2 แนวการปฏิบัติกรณฆ่ีาตัวตาย ใหป้ฏิบติัดงัน้ี  

6.2.1 กรณีฆ่าตัวตายนอกหอผู้ป่วย  

1) แนะน าพยาบาล/ผูป้ระสบเหตุ โทร 63191-2 แจง้ EMS   
2) EMS ส่งรถพยาบาลระดบั advance ไปรับผูบ้าดเจบ็ท่ีเกิดเหตุใหก้ารดูแลรักษา 
3) เคล่ือนยา้ยผูบ้าดเจบ็เขา้รักษาพยาบาลท่ีหอ้ง Resuscitation  
4) ผูต้รวจการพยาบาลตรวจเยีย่มสถานการณ์ ณ.หอ้ง Resuscitationใหก้ารดูแลผูป่้วย และ

ช่วยเหลือบุคลากรตามความเหมาะสม 
5) กรณีรอดชีวติใหก้ารรักษาดูแลต่อเน่ืองและใหข้อ้มูลแก่ ญาติและผูเ้ก่ียวขอ้ง                                   
6) กรณีเสียชีวติ ใหก้ารช่วยเหลือญาติ รายงานผูอ้  านวยการนอกเวลาราชการ   กรรมการบริหาร

ความเส่ียงโรงพยาบาล แจง้ความ และเก็บหลกัฐานทางคดี 
7) รายงานอยา่งเป็นลายลกัษณ์อกัษรต่อผูบ้งัคบับญัชาตามล าดบั 

8) จดักิจกรรมทบทวนการด าเนินงานและจดัการแกไ้ขภาวะท่ีเส่ียงหรือประเด็นท่ีเป็นปัญหา  
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6.2.2 กรณฆ่ีาตัวตายในหอผู้ป่วย  

1) แนะน าพยาบาล/ผูป้ระสบเหตุ รายงานแพทยเ์จา้ของไขด่้วนเรียก CPR team Tel 63000และให้

การช่วยเหลือ  BLS-ACLS 

2) ผูต้รวจการพยาบาลตรวจเยีย่มหนา้งาน ประเมินสถานการณ์ ความเส่ียง และใหก้ารช่วยเหลือ

ทีมการพยาบาล  ผูป่้วยและญาติ 

3) กรณีรอดชีวติใหก้ารรักษาดูแลต่อเน่ืองและใหข้อ้มูลแก่ ญาติและผูเ้ก่ียวขอ้ง                                    
กรณีเสียชีวติ ใหก้ารช่วยเหลือญาติ รายงานผูอ้  านวยการนอกเวลาราชการ  กรรมการบริหาร
ความเส่ียงโรงพยาบาล 

4) เก็บแฟ้มประวติัผูป่้วย รายงานอยา่งเป็นลายลกัษณ์อกัษรต่อผูบ้งัคบับญัชาตามล าดบั 

5) รายงานผูอ้  านวยการโรงพยาบาลนอกเวลาราชการ และผูรั้บผดิชอบบริหารจดัการความเส่ียง  

6) แจง้ความ และเก็บหลกัฐานทางคดี 
7) จดักิจกรรมทบทวนการด าเนินงาน และจดัการแกไ้ขภาวะท่ีเส่ียงหรือประเด็นท่ีเป็นปัญหา

ปรับปรุงแผน  
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แผนผงัที ่5 แสดงแนวทางปฏิบัติเมื่อเกดิเหตุการณ์ฉุกเฉิน
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7. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลนอกเวลาราชการเมื่อเกดิเหตุฉุกเฉินจากส่ิงแวดล้อม(ENV):  ท่อน า้แตก 
ร่ัว, ไฟฟ้าช๊อต, O2 ร่ัว,  แอร์ร่ัว 

 ใหค้  าแนะน าตามแนวการปฏิบติั โทรศพัทแ์จง้เจา้หนา้ท่ีซ่อมบ ารุง  หวัหนา้เวรซ่อมบ ารุง 
โทร. 63229  และ 63262(ตึก สว) 

 รีบมาท่ีเกิดเหตุเพื่อร่วมประเมินสถานการณ์และรายงานผูอ้  านวยการโรงพยาบาลนอกเวลา
ราชการ รับทราบ  

 กรณีเหตุการณ์ส่งผลกระทบเป็นวงกวา้ง ประสานงานขอความช่วยเหลือจากหน่วยงาน
ต่างๆ  ท่ีเก่ียวขอ้ง  ใหค้วามช่วยเหลือตามความเหมาะสม 

 กรณีท่ีตอ้งขอความช่วยเหลือจากหน่วยงานภายนอกใหป้ฏิบติัดงัน้ี 
- สายด่วนป้องกนัและบรรเทาสาธารณภยั โทรศพัทห์มายเลข 1784 

- งานดบัเพลิง โทรศพัทห์มายเลข 199 

- เจา้หนา้ท่ีต ารวจ โทรศพัทห์มายเลข 191 

- EMSโทรศพัทห์มายเลข 1669/ EMS รพ ศรีนครินทร์ 63191-2 , 043-363191 

 กรณีมีผูป้ระสบเหตุจากสถานการณ์ ใหโ้ทรแจง้และส่งผูบ้าดเจบ็ไปท่ีหน่วยผูป่้วยนอก
อุบติัเหตุและฉุกเฉิน (OPDAE) Tel 63714 
 

8. แนวทางการปฏิบัติในการน าศพออกจากโรงพยาบาลนอกเวลาราชการ  
1) ปฏิบติัเหมือนผูป่้วยทัว่ไป  ในเร่ืองการรักษาพยาบาล 
2) พยาบาลเจา้ของไขโ้ทรศพัทแ์จง้ขอเลขท่ีหนงัสือรับรองการตายจากงานเวชระเบียน  
3) ใหญ้าติผูต้ายน าหนงัสือขอรับศพไปรับไดท่ี้หอ้งเก็บศพ 
4) แนะน าญาติผูป่้วยใหไ้ปแจง้ตายท่ีส านกัทะเบียนทอ้งถ่ิน ภายใน 24 ชัว่โมง 
5) ในกรณีผูป่้วยคดี  จะตอ้งไดรั้บความเห็นชอบและขอรับรองการตายไดท่ี้ภาควชิานิติเวช

ศาสตร์ 
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9. บทบาทของผู้ตรวจการพยาบาลนอกเวลาราชการ เกีย่วกบัสิทธิการรักษาผู้ป่วยพรบ.คุ้มครอง
ผู้ประสบภัยจากรถ    

พระราชบญัญติัคุม้ครองผูป้ระสบภยัจากรถ พ .ศ. 2535 มีความมุ่งหมายใหป้ระชาชน ทุกคนไดรั้บ

ความคุม้ครองความเสียหายท่ีเกิดข้ึนแก่ชีวติ ร่างกาย และอนามยัอนัเกิดจากอุบติัเหตุจากรถ ใหไ้ดรั้บการ

ช่วยเหลือ และรักษาพยาบาลอยา่งทนัท่วงที โดยไม่ตอ้งห่วงกงัวลกบัค่ารักษาพยาบาล ทั้งน้ี ผูป้ระสบเหตุ

จราจรจะไดรั้บการชดใชต้ามความเสียหายท่ีเกิดข้ึนจริง ไดแ้ก่ ค่ารักษาพยาบาล ในกรณี บาดเจ็ บ ค่าปลงศพ

และค่าใชจ่้ายอนัจ าเป็นเก่ียวกบัการจดัการศพ เป็นตน้  มีรายละเอียดท่ีควรทราบดงัน้ี 

         1. กรณีใชสิ้ทธิบตัรทอง สิทธิขา้ราชการ สิทธิ อปท. กฎหมายก าหนดบงัคบัใหใ้ชสิ้ทธิ พรบ.รถ ก่อน

ในวงเงิน 30,000 บาทแรก ก่อนไปใชสิ้ทธิพื้นฐานสิทธิพรบ.รถ มี 2 ประเภท 

1) รถท่ีจดัท า พรบ. ใหเ้ตรียมเอกสารประกอบพรบ.รถ ไปยืน่ติดต่อก่อนวนัจ าหน่ายออก
โรงพยาบาล ท่ีหน่วยเงินรายไดเ้พื่อตรวจสอบสิทธิ ตลอด 24 ชม. หากเอกสารประกอบท่ียืน่
ตรวจสอบไม่ครบตอ้งช าระเงินสด ไม่แนะน าใหผ้ลดัช าระ(พิจารณาเป็นรายกรณีไป) โดยน า
ใบเสร็จรับเงินไปเบิกคืนท่ีบริษทั พรบ.กลาง จงัหวดัขอนแก่น (ส่ีแยกเจริญศรี) หรือบริษทั    
พรบ.กลางในเขตภูมิล าเนาแต่ละจงัหวดั 

2) รถท่ีไม่ไดจ้ดัท า พรบ. ใหเ้ตรียมเอกสารไม่จดัท าพรบ.รถ และลงนามมอบอ านาจใหท้าง
โรงพยาบาลเบิกจ่ายแทนไปยืน่ติดต่อก่อนวนัจ าหน่ายออกโรงพยาบาล ท่ีหน่วยเงินรายไดเ้พื่อ
ตรวจสอบสิทธิ ตลอด 24 ชัว่โมง หากไม่ประสงคล์งนามใหโ้รงพยาบาลด าเนินการแทน/หรือ
เอกสารเบิกจ่ายไม่ครบ (เบิกจ่ายไปท่ีคณะกรรมการคุม้ครองผูป้ระสบภยัจากรถ ( คปภ.) ) ตอ้ง
ช าระเงินสดเองทุกกรณี ไม่สามารถท าการผลดัช าระได ้และไม่สามารถน าใบเสร็จรับเงินไป
เบิกจ่ายท่ีใดไดเ้น่ืองจากท าผดิกฎหมาย 

แนวทางปฏิบัติเร่ืองการเบิกจ่ายค่ารักษาพยาบาล ตาม พรบ.คุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ    

กรณผู้ีป่วยประกนัตน  ประสบภัยจากรถ 

1) ถา้จ าหน่ายก่อน 72 ชัว่โมง ใหช้ าระเงินสด และน าใบเสร็จไปเบิกท่ีส านกังานประกนัสังคม
จงัหวดันั้นๆ 

2) ถา้อยูรั่กษาในโรงพยาบาลจนถึงวนัเปิดท าการใหส่้งเอกสารในการตรวจสอบสิทธ์ิ ไปยงัหน่วย
ประสานสิทธ์ิ ชั้น 1 

กรณผู้ีป่วยเป็นสิทธ์ิประกนัสุขภาพถ้วนหน้า ประสบภัยจากรถ 

1) ถา้จ าหน่ายก่อน 72 ชัว่โมง ใหท้  าเร่ืองผลดัช าระไว ้เม่ือถึงวนัเปิดท าการใหส่้งเอกสารในการ
ตรวจสอบสิทธ์ิ ไปยงัหน่วยประสานสิทธ์ิ ชั้น 1  
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2) ถา้อยูรั่กษาในโรงพยาบาลจนถึงวนัเปิดท าการใหส่้งเอกสารในการตรวจสอบสิทธ์ิ ไปยงัหน่วย
ประสานสิทธ์ิ ชั้น 1 
***หากไม่มี พรบ. ตอ้งช าระเงินสด 
 

10. แนวทางการปฏิบัติในการด าเนินการขอรถพยาบาลน าส่งผู้ป่วยกลบัสถานพยาบาลต้นสังกดั  
 หรือกลบับ้าน 

1) พยาบาลประจ าหอผูป่้วยโทรศพัทป์ระสานงานหน่วย Referral Center  tel 63455,63678 เม่ือมี
ผูป่้วย/ญาติท่ีมีความตอ้งการใชร้ถพยาบาล  ส่งต่อกลบัสถานพยาบาลตน้สังกดัหรือกลบับา้น 

2) พยาบาลหน่วย Referral Center ประเมินค่าใชจ่้ายค่ารถพยาบาล ค่าตอบแทนบุคลากร รวมทั้ง
ช้ีแจงรายละเอียดในส่วนท่ีเบิกทดแทนจากสิทธิบตัรทอง โดยเรียกเก็บผา่นระบบ  e-claim จาก 
สปสช หรือเรียกเก็บเบิกตรงจากกรมบญัชีกลาง และส่วนเกินท่ีผูป่้วยหรือญาติตอ้งช าระเอง  

3) พยาบาลประจ าหอผูป่้วย และ/หรือ พยาบาลประจ า Referral Center ประเมินค่าใชจ่้าย ถา้มี
ค่าใชจ่้ายส่วนเกินสิทธิ ประสานกบัหอผูป่้วยใหส่้งญาติมาพบ เพื่อผูป่้วยหรือญาติช าระ
ค่าใชจ่้ายส่วนเกิน  ส่วนค่าพาหนะท่ีใชสิ้ทธิเรียกเก็บจากสถานพยาบาลตน้สังกดั ใหเ้จา้หนา้ท่ี
คิดเงินบนัทึกค่าใชจ่้ายลงในสมุดคิดค่ารักษาพยาบาล(พ.51) น าไปด าเนินการท่ีหน่วยเงินรายได้ 

4) กรณีท่ีผูป่้วยไม่สามารถช าระเงินค่าใชจ่้ายรถพยาบาล  หรือจ่ายส่วนเกินสิทธิไดต้ามท่ีเรียกเก็บ 
ใหส่้งพบนกัสังคมสงเคราะห์ เพื่อซกัประวติั ประเมินสภาพปัญหา  ความสามารถ ในการร่วม
ช าระค่ารถพยาบาล และเสนอผูอ้  านวยการโรงพยาบาล  เพื่อขออนุมติัการใชร้ถพยาบาลน าส่ง
ผูป่้วยกลบัและรถออกนอกเขตจงัหวดัขอนแก่น 
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คณะท างาน คู่มือผู้ตรวจการนอกเวลา 
 

นางสาวกาญจนา   สิมะจารึก   หวัหนา้งานบริการพยาบาล ท่ีปรึกษา 
นางพนอ   เตชะอธิก         รองฯฝ่ายทรัพยากรบุคคล ท่ีปรึกษา 
นางสาวลดาวลัย ์   บูรณะปิยะวงศ ์ ประธานกรรมการด าเนินงาน 
นางสุนทราพร   วนัสุพงศ ์ กรรมการด าเนินงาน 
นางธิดารัตน์ เกษแกว้กาญจน์ กรรมการด าเนินงาน 
 

คณะกรรมการบริหารทรัพยากรบุคคล 
 

1. นางพนอ       เตชะอธิก       รองฯฝ่ายทรัพยากรบุคคล ท่ีปรึกษา 

2. นางสาวนุชจรี   วฒิุสุพงษ ์  ประธานกรรมการ 
3. นางสาวพชัรินทร์  อว้นไตร  กรรมการ 
4. นางจรี    ชุติธาดา กรรมการ 
5. นางจุฬาลกัษณ์   ณ หนองคาย กรรมการ 
6. นางจรัสลกัษณ์   ภูมิเวยีงศรี กรรมการ 
7. นางทศันีย ์   สันติพงศศุ์ภกร กรรมการ 
8. นางค าหยาด   ไพรี  กรรมการ 
9. นางสาวบุญส่ง   หาทวายการ กรรมการ 
10. นางสาวเกสร   เหล่าอรรคะ กรรมการ 
11. นางนิตยา   รัตนโชติมณี กรรมการ 
12. นางธิดารัตน์   เกษแกว้กาญจน์  กรรมการ 
13. นางสาวลดาวลัย ์  บูรณะปิยะวงศ ์  กรรมการ 
14. นางวรนุช   ปัทถาพงษ ์  กรรมการ 
15. นางสุพร   แกว้สุด   กรรมการ 
16. นางถาวร   ภาวงศ ์ กรรมการ 
17. นางสาวณฏัฐช์ญา ไชยวงษ ์  กรรมการ 
18. นางสุดถนอม   กมลเลิศ  กรรมการ 
19. นางสุนทราพร   วนัสุพงศ ์ กรรมการและเลขานุการ 
20. นางสัญพิชา   ศรภิรมย ์ กรรมการและผูช่้วยเลขานุการ 

  


