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คำำ�นำำ�

	 สถาบัันรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล (องค์์การมหาชน) (สรพ.) มีีบทบาทในการส่่งเสริิม สนัับสนุุนให้้เกิิดกลไก 

ในการพััฒนาระบบการให้้บริิการที่่�ดีมีีคุุณภาพและมาตรฐานความปลอดภััยของสถานพยาบาลอย่่างเป็็นระบบ ดำำ�เนิินการ 

เกี่่�ยวกับัการประเมิินระบบงานและรับัรองคุณุภาพของสถานพยาบาล รวมทั้้�งกำำ�หนดมาตรฐาน เพื่่�อใช้้เป็็นแนวทางการประเมิิน

การพััฒนาและการรัับรองคุุณภาพของสถานพยาบาล 

	 เพื่่�อให้้ประชาชนได้้รัับบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพ ปลอดภััย ตอบสนองต่่อความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพที่่�เหมาะสม 

กัับปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ และส่่งเสริิมการจััดการสุุขภาพตนเองที่่�จำำ�เป็็น ดัังนั้้�น สรพ. จึึงได้้ประสานกัับหน่่วยงาน  

ผู้้�เชี่่�ยวชาญ ตััวแทนผู้้�ปฏิิบััติิระดัับพื้้�นที่่� ร่่วมกัันพััฒนา “มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ” สอดคล้้องตามหลัักการและ 

ข้้อกำำ�หนดสากล พระราชบััญญััติิระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ พ.ศ. 2562 และกฎหมายที่่�เกี่่�ยวข้้อง แนวคิิดสำำ�คัญของการพััฒนาคุุณภาพ  

และยุุทธศาสตร์์การพััฒนาระบบสุุขภาพของประเทศไทย เป็็นมาตรฐานที่่�ใช้้ในการพััฒนาและประเมิินกระบวนการคุุณภาพ

ของสถานพยาบาลปฐมภููมิิ เพื่่�อให้้บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพและความปลอดภััย 

	 สรพ. หวัังว่่า มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภูมิูิ ฉบัับนี้้� จะเป็็นเครื่่�องมืือการพััฒนามาตรฐานและคุณุภาพบริิการสุุขภาพ

ปฐมภููมิิที่่�พึงประสงค์์ให้้ดีีขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง จนสามารถแสดงผลการดำำ�เนิินงานในระดัับที่่�เป็็นที่่�ยอมรัับ และสถานพยาบาล 

มีีระบบคุุณภาพระดัับสากล ประชาชนปลอดภััย

สถาบัันรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล (องค์์การมหาชน)
1 ตุุลาคม 2565
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สถาบัันรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล (องค์์การมหาชน) (สรพ.) ได้้จััดตั้้�งเป็็นองค์์การมหาชน ในปีี พ.ศ. 2552 

โดยมีีบทบาทหน้้าที่่�สำำ�คัญตามพระราชกฤษฎีีการจััดตั้้�งองค์์กร ในการดำำ�เนิินการเกี่่�ยวกัับการประเมิินระบบงานและ 

การรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล รวมทั้้�งกำำ�หนดมาตรฐานของสถานพยาบาลเพื่่�อใช้้เป็็นแนวทางการประเมิิน 

การพััฒนาและการรัับรองคุุณภาพของสถานพยาบาล

คณะกรรมการสถาบััน ได้้มีีการแต่่งตั้้�งคณะอนุุกรรมการพััฒนามาตรฐานการรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล

จากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ ผู้้�เชี่่�ยวชาญ ในด้้านระบบบริิการสุุขภาพและการพััฒนาคุุณภาพ ร่่วมกัับคณะทำำ�งานพััฒนามาตรฐาน

สถานพยาบาลปฐมภููมิิ ซึ่่�งประกอบด้้วยผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ ผู้้�เชี่่�ยวชาญ ตััวแทนหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง และตััวแทน 

ผู้้�ปฏิิบััติิงานระดัับพื้้�นที่่� ร่่วมดำำ�เนิินการกำำ�หนดหลัักการ ทิิศทาง และพััฒนามาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ส่่งผลให้้

มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ มีีคุุณลัักษณะเด่่น ดัังนี้้�

1.	มีการพััฒนาอย่่างมีีส่่วนร่่วมและเชื่่�อมโยงภาคีีเครืือข่่ายร่่วมขัับเคลื่่�อนการพััฒนา มีีการทดลองใช้้มาตรฐานใน 

สถานพยาบาลปฐมภููมิิและนำำ�ผลมาปรัับให้้เหมาะสมกัับบริิบท และมีีความเป็็นพลวััตร 

แนวคิิดและลัักษณะสำำ�คััญของมาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ฉบัับที่่� 1

แนวคิิดและลัักษณะสำำ�คัญของมาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ฉบัับท่ี่� 1



มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภูมิ ฉบับที่ 12

แนวคิิดและลัักษณะสำำ�คัญของมาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ฉบัับท่ี่� 1

2.	มีความเป็็นสากล โดยการนำำ�หลัักการและแนวทางการพััฒนามาตรฐานการประเมิินสถานพยาบาลซึ่่�งเป็็นที่่�ยอมรัับใน

ระดัับสากลของ The International Society for Quality in Health Care External Evaluation Association 

(ISQua EEA) และเรีียนรู้้�จากการทบทวนวรรณกรรมมาตรฐานต่่างประเทศและประเทศไทย มาใช้้เป็็นแนวทาง

การพััฒนามาตรฐาน

3.	มีหลัักการและแนวคิิดการพััฒนามาตรฐานเพื่่�อการเรีียนรู้้�และส่่งเสริิมให้้เกิิดการพััฒนาคุุณภาพในการจััดบริิการ

สุุขภาพปฐมภููมิิ มีีความยืืดหยุ่่�นและสามารถปรัับใช้้กัับบริิบทสถานพยาบาลปฐมภููมิิที่่�มีความหลากหลาย มากกว่่า

การควบคุุมกำำ�กับ 

4.	มุ่่�งเน้้นการสร้้างและส่่งเสริิมให้้เกิิดกลไกประเมิินคุุณภาพบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิบนพื้้�นฐานการออกแบบบริิการ

สุุขภาพปฐมภููมิิ (primary care service delivery) ที่่�เป็็นการทำำ�งานในลัักษณะเครืือข่่าย และกำำ�หนดเป้้าหมาย

การพััฒนาร่่วมกัันในระดัับพื้้�นที่่� โดยใช้้แนวคิิดการพััฒนาคุุณภาพ

5.	การบููรณาการเอกลัักษณ์์บริิการปฐมภููมิิของประเทศไทย อาทิิ การทำำ�งานด้้วยจิิตวิิญญาณ การสร้้างเสริิมสุุขภาพ 

การควบคุุมป้้องกัันโรค การขัับเคลื่่�อนการทำำ�งานแบบมีีส่่วนร่่วม  

6.	สนัับสนุุนการขัับเคลื่่�อนตามประเด็็นคุุณภาพสำำ�คัญ ของ พระราชบััญญััติิระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ พ.ศ. 2562 

มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ฉบัับที่่� 1 จึึงเป็็นเสมืือนเครื่่�องมืือในการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ 

และการพััฒนาคุุณภาพบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิอย่่างเป็็นระบบ 
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เป้้าหมายของการพััฒนามาตรฐาน

เพื่่�อเป็็นกรอบมาตรฐานและคุุณภาพบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�พึงประสงค์์ เป็็นแนวทางในการออกแบบ

บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�เหมาะสม และชี้้�นำำ�การพััฒนาคุุณภาพบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิให้้ดีีขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง นำำ�ไปสู่่� 

การขัับเคลื่่�อนการพััฒนากลไก กระบวนการจััดการ จนสถานพยาบาลปฐมภููมิิสามารถแสดงผลการดำำ�เนิินงานในระดัับ

ที่่�เป็็นที่่�ยอมรัับ มีีคุุณภาพ ปลอดภััย ตอบสนองต่่อความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพที่่�เหมาะสมกัับปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ 

และส่่งเสริิมการจััดการสุุขภาพตนเองที่่�จำำ�เป็็น

เป้้าหมายของการพััฒนามาตรฐาน
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หลัักการในการพััฒนามาตรฐาน

หลัักการในการพััฒนามาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ สอดคล้้องตามข้้อกำำ�หนดสากลของการพััฒนามาตรฐาน 

ตามแนวทาง Principles for the Development of Health and Social Care Standards ขององค์์กรสากล  

The International Society for Quality in Health Care (ISQua EEA) ประกอบด้้วย 4 องค์์ประกอบ ดัังนี้้�

1.	พั ฒนามาตรฐานให้้สอดคล้้องกัับที่่�กฎหมายกำำ�หนด อาทิิ พระราชบััญญััติริะบบสุุขภาพปฐมภููมิ ิพ.ศ. 2562  

2.	พั ฒนามาตรฐานตามหลัักการและแนวคิิดสำำ�คัญของกระบวนการ HA (Healthcare Accreditation)

3.	พั ฒนามาตรฐานตามหลัักการและข้้อกำำ�หนดสากลของการพััฒนามาตรฐานตามแนวทาง Principles for 

the Development of Health and Social Care Standards ขององค์์กรสากล The International 

Society for Quality in Health Care (ISQua EEA) ซึ่่�งประกอบด้้วย

3.1.	 Standards Development ต้้องประกอบด้้วยกระบวนการวางแผน พััฒนาและประเมิินผล 

3.2.	 Standards Measurements ต้้องมีีการพััฒนากระบวนการประเมิินการปฏิิบััติิตามมาตรฐาน

3.3.	 Organization Roles, Planning and Performance มาตรฐานต้้องมีีการประเมิินครอบคลุุม 

เรื่่�องบทบาทหน้้าที่่� ทิิศทาง แผนและผลการดำำ�เนิินงานขององค์์กร 

หลัักการในการพััฒนามาตรฐาน
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3.4.	 Safety and Risk มาตรฐานต้้องครอบคลุุมการบริิหารความเสี่่�ยงสำำ�หรัับผู้้�ป่วย ครอบครััว บุุคลากร 

ผู้้�มาเยืือนและผู้้�เกี่่�ยวข้้อง 

3.5.	 Person-centred Care มาตรฐานควรสะท้้อนให้้เห็็นการดููแลที่่�เน้้นคนเป็็นศููนย์์กลาง

3.6.	 Quality Performance มาตรฐานควรให้้องค์์กรสามารถประเมิินและวััดผลคุุณภาพของบริิการ 

ได้้การพััฒนาคุุณภาพอย่่างต่่อเนื่่�อง 

4.	 มาตรฐานต้้องพััฒนาให้้สอดคล้้องตามยุุทธศาสตร์์ของการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพในประเทศไทย

โดยคำำ�นึงถึึง 3 ประเด็็นหลััก (3P) คืือ ปััญหาสุุขภาพของคนไทย (people) บุุคลากรสาธารณสุุข  

(professional)  ยุุทธศาสตร์์ชาติิ (policy) รวมถึึงเชื่่�อมโยงกรอบการดำำ�เนิินงานเสริิมสร้้างความเข้้มแข็็ง

ของระบบสุุขภาพปฐมภููมิิในระดัับสากล

หลัักการในการพััฒนามาตรฐาน
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ขอบเขตและกรอบแนวคิิดมาตรฐาน 

 เป็็นมาตรฐานที่่�ใช้้ในการพััฒนาและประเมิินกระบวนการคุุณภาพของสถานพยาบาลประเภทที่่�ไม่่รัับผู้้�ป่วย

ไว้้ค้้างคืืนที่่�จัดตั้้�งขึ้้�นโดยหน่่วยงานของรััฐ ที่่�ได้้ขึ้้�นทะเบีียนเป็็นหน่่วยบริิการปฐมภููมิิ เพื่่�อให้้บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ  

โดยมีีขอบเขตครอบคลุมุทั้้�งด้้านการบริหิาร การจัดับริิการสุุขภาพปฐมภูมิูิ และการดูแูลสุุขภาพประชาชนที่่�รับผิิดชอบ 

แบบองค์์รวมในลัักษณะองค์์รวม ตั้้�งแต่่แรก ต่่อเนื่่�อง และผสมผสาน ครอบคลุมุทั้้�งการส่ง่เสริิมสุุขภาพ การควบคุมุโรค  

การป้้องกัันโรค การตรวจวิินิิจฉััยโรค การรัักษาพยาบาล และการฟ้ื้�นฟููสุุขภาพ โดยสถานพยาบาลปฐมภููมิิ  

รวมทั้้�งเชื่่�อมโยงกัับครอบครััว ชุุมชน และบริิการทางการแพทย์์และสาธารณสุุขระดัับทุุติิยภููมิิและตติิยภููมิิ ที่่�จัดขึ้้�น 

ร่่วมกัับสถานพยาบาลหรืือหน่่วยงานทั้้�งภาครััฐและภาคเอกชน

ขอบเขตและกรอบแนวคิิดมาตรฐาน 
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“สถานพยาบาลปฐมภููมิิ1” หมายความถึึง สถานพยาบาลประเภทที่่�ไม่่รัับผู้้�ป่วยไว้้ค้้างคืืน ที่่�ได้้ขึ้้�นทะเบีียน

เป็็นหน่่วยบริิการปฐมภููมิิ2 เพื่่�อให้้บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ 

“บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ” หมายความว่่า บริิการทางการแพทย์์และสาธารณสุุขที่่�มุ่่�งหมายดููแลสุุขภาพของ

บุุคคลในเขตพื้้�นที่่�รับผิิดชอบหรืือในกลุ่่�มประชากรที่่�รับผิิดชอบ ในลัักษณะองค์์รวม ตั้้�งแต่่แรก ต่่อเนื่่�อง และผสมผสาน 

ครอบคลุุมทั้้�งการส่่งเสริิมสุุขภาพ การควบคุุมโรค การป้้องกัันโรค การตรวจวิินิิจฉััยโรค การรัักษาพยาบาล 

และการฟ้ื้�นฟููสุุขภาพ โดยสถานพยาบาลปฐมภููมิิ รวมทั้้�งเชื่่�อมโยงกัับครอบครััว ชุุมชน และบริิการทางการแพทย์์และ

สาธารณสุุขระดัับทุุติิยภููมิิและตติิยภููมิิ ที่่�จัดขึ้้�นร่่วมกัับสถานพยาบาลหรืือหน่่วยงานทั้้�งภาครััฐและภาคเอกชน 

1 ระเบียบคณะกรรมการสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาลว่าด้วย หลักเกณฑ์และวิธีการในการประเมินการพัฒนาและการรับรอง
คุณภาพสถานพยาบาล พ.ศ. 2565

2 หมายความว่า สถานพยาบาลปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนหน่วยบริการปฐมภูมิหรือเครือข่ายบริการปฐมภูมิ กับหน่วยงานที่มีอำ�นาจหน้าที่

ในการขึ้นทะเบียน ได้แก่ สำ�นักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ หรือ สำ�นักสนับสนุนระบบสุขภาพปฐมภูมิ กระทรวงสาธารณสุข  
ซึ่งขึ้นทะเบียนหน่วยบริการปฐมภูมิ ตามพระราชบัญญัติระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562

ขอบเขตและกรอบแนวคิิดมาตรฐาน 



กรอบแนวคิดมาตรฐานและการจัดหมวด มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภูมิ ฉบับที่ 1

ตอนที่ II การบริการสุขภาพปฐมภูมิที่มีคุณภาพ
II-(1)	 การเข้าถึงบริการ
II-(2)	 การประเมิน
II-(3)	 การวางแผนการดูแล 
II-(4)	 การดูแลทั่วไป
II-(5)	 การเสริมพลัง
II-(6)	 การดูแลต่อเนื่อง
II-(7) 	 การดูแลสุขภาพของผู้ป่วยที่บ้าน
II-(8) 	 การดูแลสุขภาพร่วมกับชุมชน

ตอนที่ I ภาพรวมของการบริหารสถานพยาบาลปฐมภูมิ
I-(1)	 ผู้นำ�ของสถานพยาบาล
I-(2)	 กระบวนการรับฟังผู้รับผลงาน
I-(3)	 การวัด วิเคราะห์ข้อมูล
I-(4)	 บุคลากร
I-(5)	 การพัฒนาอาสาสมัครและจิตอาสา
I-(6)	 การประสานการทำ�งาน

ตอนที่ III กระบวนการสนับสนุนการจัดบริการปฐมภูมิิ
III-(1)	 การบริหารงานคุณภาพ ความเสี่ยงและความปลอดภัย
III-(2)	 การพัฒนาสิ่งแวดล้อมในการดูแล
III-(3)	 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ
III-(4)	 การจัดการข้อมูลสารสนเทศและระบบเวชระเบียน
III-(5)	 ระบบการจัดการด้านยา
III-(6)	 การตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรค

ตอนที่ IV ผลลัพธ์
IV-(1)	 ผลด้านการบริหารจัดการสถานพยาบาลปฐมภูมิ 
	 และความสำ�เร็จที่ภาคภูมิใจ
IV-(2)	 ผลด้านการมุ่งเน้นผู้รับผลงาน การยอมรับ และ
	 ความเชื่อมั่น
IV-(3)	 ผลด้านคุณภาพการดูแลบริการสุขภาพที่จำ�เป็น
IV-(4)	 ผลด้านการทำ�งานกับชุมชน สร้างเสริมสุขภาพ  
	 การเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ

บริบทสถานพยาบาล
พื้นที่และกลุ่มประชากร

ครอบครัว ชุมชน เครือข่าย ทีมบริการสุขภาพ

เป็นองค์รวม เข้าถึงบริการแต่แรก ดูแลต่อเน่ือง ครอบคลุม ประสานเช่ือมโยง ยึดมิติคนเป็นศูนย์กลาง ปลอดภัย

บูรณาการ ความร่วมมือ

มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภูมิ ฉบับที่ 18
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ขอบเขตและเนื้้�อหาของมาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ใช้้สำำ�หรัับการพััฒนาและการประเมิินสถานพยาบาลปฐมภููมิิ  

ซึ่่�งสามารถใช้้ได้้กัับสถานพยาบาลปฐมภููมิิทุุกสัังกััด โดยเนื้้�อหาในมาตรฐานแบ่่งเป็็น 4 ตอน ประกอบด้้วย 

มาตรฐานตอนที่่� I ภาพรวมของการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ (Primary Care Management) 

ครอบคลุุมการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ตั้้�งแต่่ข้้อที่่� I-(1) ถึึง I-(6) ประกอบด้้วย ผู้้�นำำ�ของสถานพยาบาล 

กระบวนการรัับฟัังผู้้�รัับผลงาน การวััดและวิิเคราะห์์ข้้อมููล บุุคลากร การประสานการทำำ�งาน และการจััดการ 

เครืือข่่ายอุุปทาน  

มาตรฐานตอนที่่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพ (Quality of Primary Care Services) 

ประกอบด้้วย ครอบคลุุมกระบวนการบริิการ ข้้อที่่� II-(1) ถึึง II-(8) ประกอบด้้วย การเข้้าถึึงบริิการ การประเมิิน  

การวางแผนดููแล การดููแล การเสริิมพลััง การดููแลต่่อเนื่่�อง การดููแลสุุขภาพของผู้้�ป่วยที่่�บ้าน และการดููแลร่่วมกัับชุุมชน 

ทั้้�งในด้้านการส่่งเสริิมสุุขภาพและควบคุุมป้้องกัันโรคและภััยสุุขภาพ โดยนำำ�หลัักการของบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ 

มาบููรณาการเป็็นมิิติิเชิิงคุุณภาพที่่�สำำ�คัญ ได้้แก่่ การเข้้าถึึงบริิการแต่่แรก (fiffiirst contact accessibility) การดููแล 

แบบผสมผสาน (comprehensive care) การดููแลต่่อเนื่่�อง (continuity care) การประสานการดููแล (co-ordination 

of care) และการดููแลที่่�ยึดคนเป็็นศููนย์์กลาง (person-centred care)

ขอบเขตและกรอบแนวคิิดมาตรฐาน 
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มาตรฐานตอนที่่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการปฐมภููมิิ (Key Service Support Processes) 

ครอบคลุมุกระบวนการสนับัสนุุนการจััดบริิการปฐมภูมิูิที่่�สำำ�คัญของสถานพยาบาลปฐมภูมิูิ ร่่วมกัับสถานพยาบาลหรือื

หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง ข้้อที่่� III-(1) ถึึง III-(6) ประกอบด้้วย การบริิหารงานคุุณภาพ ความเสี่่�ยงและความปลอดภััย 

การพััฒนาสิ่่�งแวดล้้อมในการดููแล การป้้องกัันและควบคุุมการติิดเชื้้�อ การจััดการข้้อมููลสารสนเทศและระบบ 

เวชระเบีียน ระบบการจััดการด้้านยา และการตรวจทดสอบเพื่่�อการวิินิิจฉััยโรค

มาตรฐานตอนที่่� IV ผลลััพธ์์ (Results) จะเป็็นการแสดงถึึงผลลััพธ์์ ข้้อที่่� IV-(1) ถึึง IV-(4) ประกอบด้้วย 

ผลด้้านการบริิหารจััดการสถานพยาบาลปฐมภููมิิ และความสำำ�เร็็จที่่�ภาคภููมิิใจ ผลด้้านการมุ่่�งเน้้นผู้้�รับผลงาน  

การยอมรัับ และความเชื่่�อมั่่�น ผลด้้านคุุณภาพการดููแลบริิการสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็น และผลด้้านการทำำ�งานกัับชุุมชน 

ครอบคลุุมประสิิทธิิผลของการสร้้างเสริิมสุุขภาพตามกลุ่่�มวััย และการเฝ้้าระวัังโรคและภััยสุุขภาพ

ขอบเขตและกรอบแนวคิิดมาตรฐาน 
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สิ่่�งที่่�ต้้องใช้้ควบคู่่�กัับมาตรฐาน 

1.	การพิิจารณาบริิบทจำำ�เพาะของสถานพยาบาลปฐมภููมิิ (context) โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�ง ความท้้าทาย ความต้้องการ

ของผู้้�ป่วย/ผู้้�รับัผลงาน/ชุมุชนที่่�ตอบสนองต่อ่ความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพที่่�เป็็นการเฉพาะ ปััจจััยสัังคมที่่�ส่ง่ผลต่่อสุุขภาพ 

และส่่งเสริิมการจััดการสุุขภาพตนเองที่่�จำำ�เป็็น รวมถึึงความเสี่่�ยงที่่�สำำ�คัญของบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิและภััยสุุขภาพ

ของประชาชนในพื้้�นที่่� 

2.	การใช้้ค่่านิิยมและแนวคิิดหลััก (core values & concepts) ของการพััฒนาคุุณภาพและการสร้้างเสริิมสุุขภาพ

2.1.	มุมมองเชิิงระบบ (system perspective) การมองภาพรวมอย่า่งเป็็นระบบ ครบถ้ว้น ครอบคลุมุองค์์ประกอบสำำ�คัญ

ของบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ เห็็นการเชื่่�อมต่่ออย่่างเป็็นระบบ เชื่่�อมโยงกัับครอบครััว ชุุมชน และสถานพยาบาล/ 

หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง การมองประชาชนเป็็นศููนย์์กลาง

2.2.	มีความยืืดหยุ่่�น ทัันต่่อสถานการณ์์ และมีีการปรัับตััวอย่่างรวดเร็็ว (agility) 

2.3.	มุ่่�งเน้้นการยึึดคนเป็็นศููนย์์กลาง (person-centred care)

2.4.	การเสริิมพลัังและมีีส่่วนร่่วมรัับผิิดชอบกัับครอบครััวและชุุมชนในการดููแล/จััดการสุุขภาพตนเอง (collaborative  

responsibility and empowerment of family and community)

สิ่่�งท่ี่�ต้้องใช้้ควบคู่่�กัับมาตรฐาน 
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2.5.	การให้้คุุณค่่ากัับบุุคลากร ให้้คนทำำ�งานได้้ใช้้ศัักยภาพ มีีการพััฒนาตนเอง เกิิดแรงจููงใจทำำ�งานให้้ได้้ผลดีี  

และมีีความสุุข (value on staff)

2.6.	การทำำ�งานเป็็นทีีมและการมีีส่่วนร่่วมกัับกลุ่่�มประชากรเป้้าหมาย รวมทั้้�งสถานพยาบาลหรืือหน่่วยงาน 

ที่่�เกี่่�ยวข้้อง ชุุมชน รวมถึึงภาคีีเครืือข่่ายทั้้�งภาครััฐและเอกชน (teamwork)

2.7.	การพััฒนาอยู่่�บนพื้้�นฐานของข้้อมููลวิิชาการหรืือหลัักฐานทางวิิทยาศาสตร์์ (evidence-based)

2.8.	มุ่่�งเน้้นทำำ�ให้้เกิิดคุุณภาพการดููแลและความปลอดภััยของผู้้�ป่วย (patient safety & quality of care)

2.9.	การพััฒนาคุุณภาพอย่่างต่่อเนื่่�อง (continuous quality improvement)

2.10. มุ่่�งเน้้นการเรีียนรู้้�และการเสริิมพลัังของสถานพยาบาลปฐมภููมิิ (learning)

3.	กรอบแนวคิดิการพัฒันาคุุณภาพและการเรีียนรู้้� (Plan-Do-Study-Act หรือื 3P (Purpose-Process-Performance))

4.	แนวทางการให้้คะแนนตามมาตรฐาน

สิ่่�งท่ี่�ต้้องใช้้ควบคู่่�กัับมาตรฐาน 
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การใช้้มาตรฐานที่่�ก่่อให้้เกิิดคุุณค่่า 

1.	ทำ ำ�ความเข้้าใจเป้้าหมายและคำำ�สำำ�คัญของมาตรฐานให้้กระจ่่างชััด 

2.	 เน้้นการใช้้เพื่่�อการเรีียนรู้้�และยกระดัับผลการดำำ�เนิินงาน 

3.	 เน้้นความเชื่่�อมโยงขององค์์ประกอบต่่าง ๆ ในแต่่ละระบบ และการเชื่่�อมโยงระหว่่างระบบงานต่่าง ๆ 

4.	 เน้้นการนำำ�มาตรฐานไปเรีียนรู้้�และทบทวนการปฏิิบััติิในสถานการณ์์จริิง 

5.	 ประยุุกต์์ใช้้มาตรฐานอย่่างเหมาะสม

6.	 เน้้นการทบทวนประเมิินผลในระดัับภาพรวม และการบรรลุุเป้้าหมายของแต่่ละระบบ 

การใช้้มาตรฐานท่ี่�ก่่อให้้เกิิดคุุณค่่า 



ตอนที่่� I ภาพรวมของการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ 
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ตอนที่ II การบริการสุขภาพปฐมภูมิที่มีคุณภาพ
II-(1)	 การเข้าถึงบริการ
II-(2)	 การประเมิน
II-(3)	 การวางแผนการดูแล 
II-(4)	 การดูแลทั่วไป
II-(5)	 การเสริมพลัง
II-(6)	 การดูแลต่อเนื่อง
II-(7) 	 การดูแลสุขภาพของผู้ป่วยที่บ้าน
II-(8) 	 การดูแลสุขภาพร่วมกับชุมชน

ตอนที่ I ภาพรวมของการบริหารสถานพยาบาลปฐมภูมิ
I-(1)	 ผู้นำ�ของสถานพยาบาล
I-(2)	 กระบวนการรับฟังผู้รับผลงาน
I-(3)	 การวัด วิเคราะห์ข้อมูล
I-(4)	 บุคลากร
I-(5)	 การพัฒนาอาสาสมัครและจิตอาสา
I-(6)	 การประสานการทำ�งาน

ตอนที่ III กระบวนการสนับสนุนการจัดบริการปฐมภูมิิ
III-(1)	 การบริหารงานคุณภาพ ความเสี่ยงและความปลอดภัย
III-(2)	 การพัฒนาสิ่งแวดล้อมในการดูแล
III-(3)	 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ
III-(4)	 การจัดการข้อมูลสารสนเทศและระบบเวชระเบียน
III-(5)	 ระบบการจัดการด้านยา
III-(6)	 การตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรค

ตอนที่ IV ผลลัพธ์
IV-(1)	 ผลด้านการบริหารจัดการสถานพยาบาลปฐมภูมิ 
	 และความสำ�เร็จที่ภาคภูมิใจ
IV-(2)	 ผลด้านการมุ่งเน้นผู้รับผลงาน การยอมรับ และ
	 ความเชื่อมั่น
IV-(3)	 ผลด้านคุณภาพการดูแลบริการสุขภาพที่จำ�เป็น
IV-(4)	 ผลด้านการทำ�งานกับชุมชน สร้างเสริมสุขภาพ  
	 การเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ

บริบทสถานพยาบาล
พื้นที่และกลุ่มประชากร

ครอบครัว ชุมชน เครือข่าย ทีมบริการสุขภาพ

เป็นองค์รวม เข้าถึงบริการแต่แรก ดูแลต่อเน่ือง ครอบคลุม ประสานเช่ือมโยง ยึดมิติคนเป็นศูนย์กลาง ปลอดภัย

บูรณาการ ความร่วมมือ
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ตอนที่่� I ภาพรวมของการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ 

ผู้้�นำำ�ของสถานพยาบาลปฐมภููมิิ3 ชี้้�นำำ� บริิหารจััดการ และกำำ�กับติิดตามการดำำ�เนิินการ เพ่ื่�อส่่งมอบบริิการสุุขภาพ

ปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพและปลอดภััย4 ตอบสนองต่่อความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพที่่�เหมาะสมกัับปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อ

สุุขภาพ และส่่งเสริิมการจััดการสุุขภาพตนเองที่่�จำำ�เป็็น.

(1)	 ผู้้�นำำ�ของสถานพยาบาลปฐมภููมิิ: 

(i)	 ชี้้�นำำ� และกำำ�หนดเป้้าหมายการพััฒนาบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพและปลอดภััย;

(ii)	 สื่่�อสารกัับบุุคลากร ผู้้�รับบริิการ/กลุ่่�มประชากรที่่�รับผิิดชอบ ผู้้�มีส่่วนได้้เสีีย เครืือข่่าย และชุุมชน 

อย่่างได้้ผล;

(iii)	 สร้้างสภาพแวดล้้อม5 กลไกการทำำ�งานที่่�เชื่่�อมโยงกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย และผู้้�มีีส่่วนได้้เสีีย  

ส่่งเสริิมการทำำ�งานเป็็นทีีมทั้้�งภายในหน่่วยงาน ระหว่่างวิิชาชีีพ ระหว่่างเครืือข่่าย ระหว่่างผู้้�ให้้บริิการ

กัับผู้้�รับบริิการ ระหว่่างบุุคลากรกัับชุุมชน; 
3  ผู้นำ�ของสถานพยาบาลปฐมภูม ิหมายถึง หัวหน้าสถานพยาบาลปฐมภูมิที่รับผิดชอบต่อผลการดำ�เนินการ
4 ความปลอดภัยของผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ บุคลากร และประชาชน (Patient, Personnel, and People Safety)
5	สภาพแวดล้อม หมายถึง การกำ�หนดแนวทางการทำ�งานที่ทำ�ให้การดำ�เนินงานประสบความสำ�เร็จ เช่น วิธีการตอบสนองของ
องค์กร ระบบการนำ� (โครงสร้าง การสื่อสาร การตัดสินใจ) การตอบสนองของคนทำ�งาน เป็นต้น

ตอนท่ี่� I ภาพรวมของการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ 
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(iv)	 ประสานและจััดเตรีียมข้้อมููลสถานบริิการสาธารณสุุข บุุคคล หน่่วยงานภาครััฐ ภาคเอกชนและ 
ภาคประชาสัังคมที่่�สำำ�คัญ เพื่่�อสนัับสนุุนทรััพยากรหรืือบริิการที่่�จำำ�เป็็นสำำ�หรัับการจััดการดููแลสุุขภาพ 
ของกลุ่่�มประชาชนที่่�รับผิิดชอบอย่่างเหมาะสม ปลอดภััย และได้้ผล; 

(v)	จั ดทำำ�แผน ที่่�ตอบสนองต่่อความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพตามบริิบท มีีการบริิหารจััดการทรััพยากร นำำ�สู่่�
การปฏิิบััติิ และกำำ�กับติิดตามความสำำ�เร็็จของการดำำ�เนิินการ;

(vi)	 สนัับสนุุนการพััฒนาบริิการสุุขภาพปฐมภููมิทิี่่�มีคุณุภาพและปลอดภััย โดยส่่งเสริิมกิิจกรรมการทบทวน 
การพััฒนาต่่อเนื่่�อง กำำ�กับติิดตาม เสริิมสร้้างแรงจููงใจ และแก้้ไขปััญหาอุุปสรรค.

(2)	มีกระบวนการรัับฟัังผู้้�รับผลงาน ที่่�เหมาะสมกัับกลุ่่�มต่่าง ๆ  และนำำ�ข้อมููลที่่�ได้้ไปใช้้ประโยชน์์ในการพััฒนา
บริิการแบบมีีส่่วนร่่วม เพื่่�อตอบสนองความต้้องการและความคาดหวััง.

(3)	มีการเลืือก รวบรวม เชื่่�อมโยงสอดคล้้อง วิิเคราะห์์ข้้อมููลและประเมิินผลการดำำ�เนิินการที่่�เหมาะสม  
ใช้้ผลเพื่่�อติิดตามการบรรลุุเป้้าหมาย ผลการดำำ�เนิินการโดยรวม จััดลำำ�ดับความสำำ�คัญ การปรัับปรุุง 
ผลการดำำ�เนิินการ และส่่งเสริิมการเรีียนรู้้�อย่่างต่่อเนื่่�อง.

(4)	มีการพััฒนาความรู้้� ทัักษะ ความสามารถของบุุคลากร6 อย่่างต่่อเนื่่�อง และบริิหารบุุคลากร ร่่วมกัับ 
หน่่วยงานกำำ�กับดููแล/เครืือข่่าย:
(i)	 การบริิหารอััตรากำำ�ลังและขีีดความสามารถให้้เพีียงพอ มีีคุุณสมบััติิเหมาะสม เพื่่�อการจััดบริิการ

สุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพและปลอดภััย;  

6 บุคลากร หมายความถึง ผู้ปฏิบัติงานประจำ�ของสถานพยาบาลปฐมภูมิ รวมถึงผู้ปฏิบัติงานชั่วคราว 

ตอนท่ี่� I ภาพรวมของการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ 



มาตรฐานสถานพยาบาลปฐมภูมิ ฉบับที่ 1 17

(ii)	 การประเมินผลการปฏิบัติงานและพัฒนาบุคลากร เกื้อหนุนให้มีผลการปฏิบัติงานท่ีดี สร้างขวัญ
ก�ำลังใจ เกิดการเรียนรู้และปรับตัวกับการเปลี่ยนแปลง; 

(iii)	 การจััดการสถานที่่�ทำำ�งานให้้มีีสวััสดิิภาพสำำ�หรัับบุุคลากร มีีการประเมิินความปลอดภััยของ 
สถานที่่�ทำำ�งาน มีีมาตรการปกป้้องคนทำำ�งานจากความรุุนแรง การกลั่่�นแกล้้ง การคุุกคามและ 
การล่่วงละเมิิด;

(iv)	 โปรแกรมเพื่่�อคุ้้�มครองสุุขภาพและความปลอดภััยของบุุคลากรอย่่างเป็็นระบบและต่่อเนื่่�อง. 
(5)	มีการสนัับสนุุนการเรีียนรู้้�และพัฒันาความรู้้� ทัักษะ ความสามารถของอาสาสมัคัรหรืือจิิตอาสา สอดคล้อ้ง

กัับความต้้องการอย่่างเหมาะสม ได้้ผล และต่่อเนื่่�อง. 
(6)	มีการประสานการทำำ�งานร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย ทีีมบริิการสาธารณสุุขระดัับพื้้�นที่่� หน่่วยงานกำำ�กับ

ดููแล รวมถึึงชุุมชน หน่่วยงาน/เครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้อง เพื่่�อสร้้างการมีีส่่วนร่่วมและพััฒนาระบบบริิการ
สุุขภาพปฐมภููมิิที่่�เหมาะสม ได้้ผล ปลอดภััย ไร้้รอยต่่อ:
(i)	สื่่� อสารแลกเปลี่่�ยนข้้อมููลสารสนเทศ การรายงาน และแลกเปลี่่�ยนผลการดำำ�เนิินงาน; 
(ii)	 การจััดการเพื่่�อให้้มั่่�นใจว่่าจะได้้รัับบริิการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�ไม่่ได้้ดำำ�เนิินการเอง/ 

ผลิิตภััณฑ์์ พััสดุุและบริิการอื่่�น7 ที่่�มีคุุณภาพ.
7 ผลิิตภััณฑ์์ พััสดุุและบริิการอ่ื่�น เช่่น เวชภััณฑ์์ อุุปกรณ์์ทางการแพทย์์ น้ำำ��ยาตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการทางการแพทย์์ วััสดุุการแพทย์์
ที่่�จำำ�เป็็น และบริิการอื่่�นๆ เช่่น งานทำำ�ความสะอาด งานรัักษาความปลอดภััย งานระบบขนส่่งคมนาคมระหว่่างสถานพยาบาลหรืือ
หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง เป็็นต้้น

ตอนท่ี่� I ภาพรวมของการบริิหารสถานพยาบาลปฐมภููมิิ 
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ตอนที่ II การบริการสุขภาพปฐมภูมิที่มีคุณภาพ
II-(1)	 การเข้าถึงบริการ
II-(2)	 การประเมิน
II-(3)	 การวางแผนการดูแล 
II-(4)	 การดูแลทั่วไป
II-(5)	 การเสริมพลัง
II-(6)	 การดูแลต่อเนื่อง
II-(7) 	 การดูแลสุขภาพของผู้ป่วยที่บ้าน
II-(8) 	 การดูแลสุขภาพร่วมกับชุมชน

ตอนที่ I ภาพรวมของการบริหารสถานพยาบาลปฐมภูมิ
I-(1)	 ผู้นำ�ของสถานพยาบาล
I-(2)	 กระบวนการรับฟังผู้รับผลงาน
I-(3)	 การวัด วิเคราะห์ข้อมูล
I-(4)	 บุคลากร
I-(5)	 การพัฒนาอาสาสมัครและจิตอาสา
I-(6)	 การประสานการทำ�งาน

ตอนที่ III กระบวนการสนับสนุนการจัดบริการปฐมภูมิิ
III-(1)	 การบริหารงานคุณภาพ ความเสี่ยงและความปลอดภัย
III-(2)	 การพัฒนาสิ่งแวดล้อมในการดูแล
III-(3)	 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ
III-(4)	 การจัดการข้อมูลสารสนเทศและระบบเวชระเบียน
III-(5)	 ระบบการจัดการด้านยา
III-(6)	 การตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรค

ตอนที่ IV ผลลัพธ์
IV-(1)	 ผลด้านการบริหารจัดการสถานพยาบาลปฐมภูมิ 
	 และความสำ�เร็จที่ภาคภูมิใจ
IV-(2)	 ผลด้านการมุ่งเน้นผู้รับผลงาน การยอมรับ และ
	 ความเชื่อมั่น
IV-(3)	 ผลด้านคุณภาพการดูแลบริการสุขภาพที่จำ�เป็น
IV-(4)	 ผลด้านการทำ�งานกับชุมชน สร้างเสริมสุขภาพ  
	 การเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ

บริบทสถานพยาบาล
พื้นที่และกลุ่มประชากร

ครอบครัว ชุมชน เครือข่าย ทีมบริการสุขภาพ

เป็นองค์รวม เข้าถึงบริการแต่แรก ดูแลต่อเน่ือง ครอบคลุม ประสานเช่ือมโยง ยึดมิติคนเป็นศูนย์กลาง ปลอดภัย

บูรณาการ ความร่วมมือ
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มิิติิคุุณภาพที่่�สำำ�คัญ คำำ�นิยาม

องค์์รวม  
(holistic)

หมายถึึง การดููแล “คน” ไม่่ใช่่ “โรค” เพีียงอย่่างเดีียว แต่่จะมองการดููแลทุุกมิิติิทุุกด้้านที่่�มีผลกระทบต่่อ 
การเจ็็บป่่วยทั้้�งในด้้านร่่างกาย จิิตใจ สัังคม วััฒนธรรม ความเชื่่�อ เศรษฐสัังคม สิ่่�งแวดล้้อม ครอบครััว ชุุมชน
จิิตวิิญญาณ

เข้้าถึึงบริิการแต่่แรก  
(fif irst contact accessibility) 

หมายถึึง บริิการสุุขภาพที่่�ผู้้�รับบริิการ/ประชากรที่่�รับผิิดชอบ นึึกถึึงเป็็นที่่�แรกและเป็็นที่่�พึ่่�งได้้ สามารถเข้้าถึึง 
บริิการโดยแพทย์์หรืือทีีมบริิการสุุขภาพตั้้�งแต่่เริ่่�มพบปััญหาใหม่่ทุุกเรื่่�องตั้้�งแต่่แรก ได้้รัับการดููแลรัักษาในชั้้�นต้้น  
(care on fif irst contact basis) เน้้นการดููแลสุุขภาพตนเอง ให้้บริิการอย่่างสม่ำำ��เสมอตามความจำำ�เป็็น   

การดููแลต่่อเน่ื่�อง  
(continuity of care) 

หมายถึึง การดููแลทุุกช่่วงชีีวิิตของสภาวะสุุขภาพด้้วยความเข้้าใจ ก่่อให้้เกิิดความเชื่่�อมั่่�น ความไว้้วางใจ  
ความศรััทธา และสััมพัันธภาพที่่�ดี

ครอบคลุุม  
(comprehensiveness)

หมายถึึง ครบถ้้วนทุุกด้้าน ตั้้�งแต่่การรัักษาพยาบาลให้้หายจากโรค การป้้องกัันโรคไม่่ให้้เกิิดความเจ็็บป่่วย  
การส่่งเสริิมสุุขภาพให้้มีีสุุขภาพแข็็งแรง และการฟ้ื้�นฟููสภาพไม่่ให้้เสื่่�อมถดถอยหรืือพิิการ รวมถึึงการคุ้้�มครอง
ผู้้�บริิโภคการให้้คำำ�แนะนำำ�วิธีีการดููแลสุุขภาพ การพึ่่�งตนเองด้้านสุุขภาพให้้เหมาะสม

การดููแลประสานเช่ื่�อมโยง  
(coordination of care)

หมายถึึง การประสานการดููแลระหว่่างทีีมผู้้�ให้้บริิการสุุขภาพและผู้้�มีส่่วนเกี่่�ยวข้้องกัับกระบวนการดููแลสุุขภาพ
ผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ การประสานงานกระบวนการส่่งต่่อผู้้�ป่วยกัับหน่่วยงาน/สถานพยาบาลที่่�จะรัับการส่่งต่่อ 
การดููแลผู้้�ป่วยอย่่างเหมาะสมและปลอดภััย รวมถึึงการประสานข้้อมููลการดููแลที่่�จำำ�เป็็น

การดููแลที่่�ยึดมิิติิคนเป็็นศููนย์์กลาง  
(person-centred care)

หมายถึึง การดููแลที่่�คำำ�นึงถึึงปััจจััย ความสำำ�คัญ ความต้้องการ และข้้อจำำ�กัดของแต่่ละคนเป็็นหลัักในการดููแล
เช่่น การมุ่่�งเน้้นบููรณาการการดููแลผู้้�ป่วย สิิทธิิผู้้�ป่วย การจััดการข้้อร้้องเรีียน การมีีส่่วนร่่วมในการตััดสิินใจ 
ทัักษะการสื่่�อสาร ความเชื่่�อทางวััฒนธรรม และความต้้องการที่่�แตกต่่างกัันของผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการแต่่ละกลุ่่�ม

 

 

 

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ
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ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ

ตอนที่่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีีคุุณภาพ

สถานพยาบาลปฐมภููมิิ มีีการออกแบบ จััดการ และปรัับปรุุงการบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีคุุณภาพปลอดภััยเป็็น

องค์์รวม เข้้าถึึงบริิการแต่่แรก มีีการดููแลต่่อเน่ื่�อง ครอบคลุุม ประสานเช่ื่�อมโยง และยึึดมิิติิคนเป็็นศููนย์์กลาง

เหมาะกัับปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ และส่่งเสริิมการจััดการสุุขภาพตนเองที่่�จำำ�เป็็น โดยทำำ�งานร่่วมกัับ

ครอบครััวและชุุมชน.

(1)	การเข้้าถึึงบริิการ (Access to Care):

(i)	 มีีบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�ผู้้�รับบริิการ/กลุ่่�มประชากรที่่�รับผิิดชอบ สามารถเข้้าถึึงบริิการแต่่แรก  

เป็็นสถานพยาบาลดููแลสุุขภาพหลัักประจำำ�ตัว; 

(ii)	มี การกำำ�หนดช่่องทาง รููปแบบ วิิธีีการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ ทั้้�งในภาวะปกติิและฉุุกเฉิิน เพื่่�อ

สร้้างความมั่่�นใจว่่าประชากรทุุกกลุ่่�มวััย รวมถึึงกลุ่่�มเปราะบาง8 สามารถเข้้าถึึงบริิการที่่�จำำ�เป็็น 

ได้้อย่่างสะดวก ปลอดภััย และเป็็นธรรม. 

8 กลุ่่�มเปราะบาง อาทิิ เด็็ก คนพิิการ ผู้้�สูงอายุุ ผู้้�ที่่�มีความหลากหลายทางเพศ ผู้้�ที่่�มีปััญหาสุุขภาพจิิต ผู้้�ที่่�ช่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้
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(2)	 การประเมิิน (Assessment): 

(i)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการประเมิินสุุขภาพผู้้�ป่วย/ผู้้�รัับบริิการอย่่างเป็็นองค์์รวม ครอบคลุุม  

ทั้้�งมิิติิการดููแลรัักษา การป้้องกััน การสร้้างเสริิมสุุขภาพและการฟ้ื้�นฟููสภาพ;

(ii)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการตรวจเพื่่�อการวิินิิจฉััยโรคที่่�จำำ�เป็็นตามศัักยภาพ; 

(iii)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการปรึึกษา/ส่่งต่่อจากแพทย์์หรืือทีีมบริิการสุุขภาพ เพื่่�อให้้ผู้้�รับบริิการ 

ได้้รัับการวิินิิจฉััยโรคและความเจ็็บป่่วยที่่�ชัดเจน ครอบคลุุม ในเวลาที่่�เหมาะสม;

(iv)	 มีีการอธิิบายผลการประเมิิน9 ให้้แก่่ผู้้�ป่วยและครอบครััวด้้วยภาษาที่่�ชัดเจนและเข้้าใจง่่าย;

(v)	 มีีระบบสื่่�อสารและบัันทึึกข้้อมููลเพีียงพอที่่�สนัับสนุุนการวิินิิจฉััยโรคและความเจ็็บป่่วย มีีการรัักษา

ความลัับและความปลอดภััยของข้้อมููลส่่วนบุุคคลอย่่างเหมาะสม.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ

9	 มีการแจ้งผลการวินิจฉัยโรค สาเหตุหรือที่มาของโรค อาการเจ็บป่วย หรือปัญหาสุขภาพทั้งในด้านสุขภาพกาย ด้านสุขภาพจิต 

และด้านสังคม 
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(3)	 การวางแผนการดููแล (Care Planning): 

(i)	 มีีการให้้ข้้อมููลการบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ และให้้ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับสิิทธิิของผู้้�รับบริิการอย่่างเหมาะสม 

และเพีียงพอ เพื่่�อให้้ผู้้�รับบริิการและครอบครััวใช้้เป็็นข้้อมููลประกอบการตััดสิินใจในการเลืือกรัับ

บริิการหรืือวิิธีีการดููแลรัักษา หรืือเข้้าสู่่�ระบบการส่่งต่่อ มีีส่่วนร่่วมในการตััดสิินใจเลืือกวิิธีีการดููแล

รัักษา หรืือเข้้าสู่่�ระบบการส่่งต่่อและได้้รัับการส่่งต่่อไปตรวจที่่�อื่่�นตามความเหมาะสม; 

(ii)	 มีีการวางแผนดููแลผู้้�ป่วย10 โดยใช้้หลัักฐานวิิชาการหรืือแนวทางปฏิิบััติิที่่�เป็็นปััจจุุบัันมาใช้้อย่่าง 

เหมาะสมกัับสภาพความเป็็นจริิง และสอดคล้้องกัับปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ;

(iii)	มี การเชื่่�อมโยงและประสานกัันระหว่่างวิิชาชีีพ หน่่วยงาน/เครือืข่่าย โดยเป้้าหมายของแผนการดูแูล

ตอบสนองต่่อความต้้องการ/ความเจ็็บป่่วยที่่�ได้้จากการประเมิินและวิินิิจฉััยอย่่างครอบคลุุม.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ

10	มีการแจ้งแผนการรักษาโรค การป้องกันโรค การฟื้นฟูดูแลสุขภาพ และการติดตามผลอย่างต่อเนื่อง ตลอดจนข้อดีและข้อเสีย 

เพื่อให้ผู้รับบริการตัดสินใจในการเลือกรับบริการและเข้าสู่ระบบการส่งต่อ
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(4)	 การดููแลทั่่�วไป (Care):

(i)	 มีีการดููแลและให้้คำำ�แนะนำำ�การปฏิิบััติิตััวเพื่่�อป้้องกัันและลดปััญหาสุุขภาพที่่�อาจเกิิดขึ้้�น รวมทั้้�งวิิธีีการ

ในการดููแลสุุขภาพของตนเองและครอบครัวัที่่�ครอบคลุุม เป็็นองค์์รวม ทั้้�งมิิติิการรัักษา การป้อ้งกััน 

การสร้้างเสริิมสุุขภาพและการฟ้ื้�นฟููสภาพ และยึึดคนเป็็นศููนย์์กลาง เหมาะสมกัับปััจจััยสัังคม 

ที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ โดยไม่่แยกทีีละโรค/บริิการ;

(ii)	มี การดููแลที่่�เหมาะสม ปลอดภััย ทัันเวลา ได้้ผล โดยมอบหมายความรัับผิิดชอบในการดููแลแก่่ผู้้�ที่่�มี

คุุณสมบััติิเหมาะสม เป็็นไปตามหลัักปฏิิบััติิซึ่่�งเป็็นที่่�ยอมรัับในปััจจุุบััน; 

(iii)	มี การจััดการกัับภาวะแทรกซ้้อน ภาวะวิิกฤติิ ภาวะฉุุกเฉิินหรืือเหตุุการณ์์ไม่่พึึงประสงค์์ อย่่างเหมาะสม;

(iv)	มี การจััดทำำ�และนำำ�แนวทางการระบุุตััวผู้้�ป่วยอย่่างถููกต้้องไปปฏิิบััติิในขั้้�นตอนของการดููแลรัักษา.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ
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(5)	 การเสริิมพลััง (Empowerment):

(i)	 มีีการร่่วมกัันกำำ�หนดแผนการดููแลตััวเองที่่�เหมาะสมสำำ�หรัับผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการและครอบครััว  

การดำำ�เนิินการ รวมทั้้�งติิดตามเพิ่่�มปััจจััยเอื้้�อและลดปััญหาอุุปสรรค เพื่่�อให้้ผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ  

และครอบครััวสามารถจััดการสุุขภาพของตนเองได้้ ให้้คงสุุขภาพ และมีีสุุขภาวะ; 

(ii)	 มีีการสื่่�อสารข้้อมููล และให้้ผู้้�ป่่วย/ผู้้�รัับบริิการและครอบครััว มีีส่่วนร่่วมในกิิจกรรมเสริิมทัักษะ 

ที่่�จำำ�เป็็นอย่่างเหมาะสม และสร้้างความมั่่�นใจว่่าผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการและครอบครััวสามารถปฏิิบััติิได้้

ด้้วยตนเอง;

(iii)	 มีีการให้้ความช่่วยเหลืือทางด้้านอารมณ์์จิิตใจและคำำ�ปรึึกษาที่่�เหมาะสมกัับผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการและ

ครอบครััว.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ
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(6)	 การดููแลต่่อเน่ื่�อง (Continuity of Care):
(i)	 มีีการดููแลต่่อเนื่่�องทุุกช่่วงชีีวิิตของสภาวะสุุขภาพ ตั้้�งแต่่ระยะที่่�ยังไม่่มีีสภาวะการเจ็็บป่่วย ระยะที่่�

มีีความเสี่่�ยงภััยสุุขภาพแล้้ว ระยะเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรััง ระยะทุุพพลภาพ และระยะสุุดท้้ายของ
การป่่วยจนถึึงการเสีียชีีวิิต;

(ii)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการดููแลสุุขภาพต่่อเนื่่�อง11 และการติิดตามนััดหมาย ที่่�สอดคล้้องกัับ 
สภาวะสุุขภาพของผู้้�รับบริิการ และความต้้องการในการดููแลต่่อเนื่่�องแต่่ละราย;

(iii)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการประสานการส่่งต่่อการดููแลผู้้�ป่วย กัับหน่่วยงานที่่�จะรัับอย่่างเหมาะสม
และปลอดภััย โดยมีีการสื่่�อสารข้้อมููล/บัันทึึกที่่�สำำ�คัญของผู้้�รับบริิการ เพื่่�อให้้มั่่�นใจว่่าได้้รัับข้้อมููลสรุุป
เกี่่�ยวกัับสภาวะทางคลิินิิก ความเจ็็บป่่วย และการดููแลรัักษาที่่�ครบถ้้วน;

(iv)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการส่่งต่่อเพื่่�อการดููแลสุุขภาพและการฟ้ื้�นฟููสภาพจำำ�เป็็นต้้องได้้รัับการ
ดููแลต่่อเนื่่�อง ส่่งเสริิมการจััดการสุุขภาพตนเองที่่�จำำ�เป็็น โดยการมีีส่่วนร่่วมของครอบครััว ชุุมชน/ 
กลุ่่�มคน และจิิตอาสาที่่�ได้้รัับการพััฒนาศัักยภาพอย่่างต่่อเนื่่�อง; 

(v)	มี และปฏิิบััติิตามแนวทางการติิดตามข้้อมููลหลัังการส่่งต่่อ มีีการประสานและใช้้ข้้อมููลป้้อนกลัับจาก
ผู้้�รับบริิการและครอบครััว หน่่วยงาน/เครืือข่่ายที่่�รับดููแลต่่อ เพื่่�อปรัับปรุุงกระบวนการส่่งต่่อ.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ

11	อาทิิ การจััดให้้มีีการให้้ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับแพทย์์ บุุคลากรด้้านสาธารณสุุข หรืือผู้้�รับผิิดชอบในการดููแลต่่อเนื่่�อง ทั้้�งทางด้้านสุุขภาพกาย  
ด้้านสุุขภาพจิิต และด้้านสัังคม แก่่ผู้้�รับบริิการ ญาติิ หรืือผู้้�ซึ่่�งใกล้้ชิิดกัับผู้้�รับบริิการ ก่่อนที่่�จะจำำ�หน่่ายผู้้�รับบริิการออกจากสถานพยาบาลปฐมภููมิิ
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(7)	 การดููแลสุุขภาพของผู้้�ป่วยที่่�บ้าน (Home-based Care):

(i)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการดููแลสุุขภาพของผู้้�ป่วยและครอบครััวที่่�บ้านแบบองค์์รวม เพื่่�อสร้้าง

ความมั่่�นใจได้้ว่่าผู้้�ป่วยและครอบครััวจะได้้รัับการดููแลสุุขภาพ การรัักษา ยา เวชภััณฑ์์ การฟ้ื้�นฟูู

สภาพและสมรรถภาพ หรืือการดููแลต่่อเนื่่�องอื่่�นสอดคล้้องกัับปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ ตามที่่�

ได้้มีีการวางแผนไว้้อย่่างเหมาะสม โดยมีีการติิดตามประเมิินผล;

(ii)	 มีีช่่องทางการปรึึกษา/ส่่งต่่อทีีมบริิการสุุขภาพหรืือผู้้�ให้้บริิการที่่�สะดวกและทัันกาล กรณีีที่่�คาดว่่า 

การดููแลรัักษาผู้้�ป่วยที่่�บ้านอาจทำำ�ให้้เกิิดหรืือมีีเหตุุอัันทำำ�ให้้เชื่่�อได้้ว่่าผู้้�ป่วยมีีความเสี่่�ยงต่่อการ 

เกิิดเหตุุการณ์์ไม่่พึึงประสงค์์ โดยมีีการตอบสนองในแนวทางและกรอบเวลาที่่�เหมาะสม;

(iii)	 มีีการประสานการดููแลสุุขภาพของผู้้�ป่วยที่่�บ้าน โดยทีีมบริิการสุุขภาพ อาสาสมััคร จิิตอาสา รวมถึึง 

การดููแลโดยชุุมชน ที่่�สอดคล้้องกัับความต้้องการทางสุุขภาพและแผนการดููแลสุุขภาพที่่� ผู้้�ป่วยและ

ครอบครััวมีีส่่วนร่่วมตััดสิินใจอย่่างเหมาะสม; 

(iv)	 มีีการบัันทึึกและประสานข้้อมููลเกี่่�ยวกัับการประเมิินโรคและความเจ็็บป่่วย การวิินิิจฉััย การวางแผน

และการดููแลรัักษาที่่�ผู้้�ป่วยได้้รัับในเวชระเบีียนเพื่่�อการสื่่�อสารที่่�เอื้้�อต่่อการดููแลต่่อเนื่่�อง.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ
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(8)	 การดููแลสุุขภาพร่่วมกัับชุุมชน (Partnering with Communities):

(i)	 มีีการกำำ�หนดชุุมชนประชากรเป้้าหมาย ร่่วมกัับอาสาสมััคร ชุุมชนหรืือเครืือข่่าย ในการสร้้างเสริิมสุุขภาพ 

และบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ ที่่�ตอบสนองความต้้องการด้้านสุุขภาพของชุุมชน; 

(ii)	 มีีการคััดกรอง ประเมิินสภาวะสุุขภาพ ค้้นหาปััญหาสุุขภาพและปััจจััยเสี่่�ยง ของประชากรเป้้าหมาย

อย่่างครอบคลุุม เพื่่�อระบุุประชากรกลุ่่�มเสี่่�ยง และประชากรกลุ่่�มที่่�เจ็็บป่่วยแล้้ว; 

(iii)	 มีีการนำำ�ผลที่่�ได้้จากการคัดักรองและความต้อ้งการสุขุภาพของกลุ่่�มประชากร มาวิเิคราะห์ ์สัังเคราะห์์

ข้้อมููล และใช้้ประโยชน์์จากข้้อมููล เพื่่�อวางแผนดำำ�เนิินการสร้้างปััจจััยเสริิม ลดปััจจััยเสี่่�ยงสุุขภาพ 

เพื่่�อสนัับสนุุนการจััดการสุุขภาพตนเอง12; 

(iv)	 มีีการสร้้างความสััมพัันธ์์ที่่�ดีกัับองค์์กร/ชุุมชน13 เพื่่�อส่่งเสริิมให้้เกิิดกระบวนการเรีียนรู้้�ร่วมกััน  

การสร้้างนโยบายสาธารณะ การช่่วยเหลืือเกื้้�อกููลกัันในสัังคม การสร้้างสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เอื้้�อต่่อสุุขภาพ 

การสร้้างความตระหนัักรู้้�ด้านสุุขภาพ และการพััฒนาทัักษะส่่วนบุุคคลเพื่่�อปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม; 

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ

12 อาทิ สนับสนุนการนำ�เทคโนโลยีทางด้านดิจิทัล
13 อาทิ การสื่อสารข้อมูลสำ�คัญด้านสุขภาพอย่างต่อเนื่อง ทั่วถึง
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(v)	 มีีการประสานร่่วมมืือกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย ในการจััดการ ประสานงาน จััดสรรทรััพยากร และ

มีีแนวร่่วมในการสนัับสนุุนการแก้้ปััญหาสุุขภาพของกลุ่่�มประชากรที่่�รับผิิดชอบตามบริิบทพื้้�นที่่�  

เพื่่�อประชาชนมีีสุุขภาพดีีขึ้้�นและพึ่่�งพาตนเองได้้;

(vi)	 มีีการดำำ�เนิินการเฝ้้าระวััง14โรคติิดต่่อ โรคไม่่ติิดต่่อและภััยสุุขภาพที่่�สำำ�คัญร่่วมกัับเครืือข่่าย  

ให้้มีีประสิิทธิิภาพ มีีการบัันทึึก รายงานและจัดัเก็็บข้้อมููลอย่่างเป็็นระบบ ครบถ้ว้น ถููกต้้อง ทัันเวลา 

เพื่่�อวางแผนป้้องกัันควบคุุมโรค; 

(vii)	มีการติิดตามประเมิินผลการพัฒันาด้้านสุุขภาพในชุุมชน/กลุ่่�มประชากรที่่�รับัผิิดชอบ เพื่่�อการเรีียนรู้้� 

และพััฒนาการดำำ�เนิินงานให้้มีีคุุณภาพมากยิ่่�งขึ้้�น.

ตอนท่ี่� II การบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิท่ี่�มีีคุุณภาพ

14	การจัดระบบเฝ้าระวัง ได้แก่ การวางแผน การกำ�กับดูแล การประสานงาน การติดตามประเมินผล เพื่อค้นหาและลดอุบัติการณ์
การเกิดผู้ป่วยรายใหม่และยังยั้งการระบาดของโรคและภัยสุขภาพ
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ตอนที่ II การบริการสุขภาพปฐมภูมิที่มีคุณภาพ
II-(1)	 การเข้าถึงบริการ
II-(2)	 การประเมิน
II-(3)	 การวางแผนการดูแล 
II-(4)	 การดูแลทั่วไป
II-(5)	 การเสริมพลัง
II-(6)	 การดูแลต่อเนื่อง
II-(7) 	 การดูแลสุขภาพของผู้ป่วยที่บ้าน
II-(8) 	 การดูแลสุขภาพร่วมกับชุมชน

ตอนที่ I ภาพรวมของการบริหารสถานพยาบาลปฐมภูมิ
I-(1)	 ผู้นำ�ของสถานพยาบาล
I-(2)	 กระบวนการรับฟังผู้รับผลงาน
I-(3)	 การวัด วิเคราะห์ข้อมูล
I-(4)	 บุคลากร
I-(5)	 การพัฒนาอาสาสมัครและจิตอาสา
I-(6)	 การประสานการทำ�งาน

ตอนที่ III กระบวนการสนับสนุนการจัดบริการปฐมภูมิิ
III-(1)	 การบริหารงานคุณภาพ ความเสี่ยงและความปลอดภัย
III-(2)	 การพัฒนาสิ่งแวดล้อมในการดูแล
III-(3)	 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ
III-(4)	 การจัดการข้อมูลสารสนเทศและระบบเวชระเบียน
III-(5)	 ระบบการจัดการด้านยา
III-(6)	 การตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรค

ตอนที่ IV ผลลัพธ์
IV-(1)	 ผลด้านการบริหารจัดการสถานพยาบาลปฐมภูมิ 
	 และความสำ�เร็จที่ภาคภูมิใจ
IV-(2)	 ผลด้านการมุ่งเน้นผู้รับผลงาน การยอมรับ และ
	 ความเชื่อมั่น
IV-(3)	 ผลด้านคุณภาพการดูแลบริการสุขภาพที่จำ�เป็น
IV-(4)	 ผลด้านการทำ�งานกับชุมชน สร้างเสริมสุขภาพ  
	 การเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ

บริบทสถานพยาบาล
พื้นที่และกลุ่มประชากร

ครอบครัว ชุมชน เครือข่าย ทีมบริการสุขภาพ

เป็นองค์รวม เข้าถึงบริการแต่แรก ดูแลต่อเน่ือง ครอบคลุม ประสานเช่ือมโยง ยึดมิติคนเป็นศูนย์กลาง ปลอดภัย

บูรณาการ ความร่วมมือ
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ตอนที่่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ

สถานพยาบาลปฐมภููมิิ มีีการดำำ�เนิินการ จััดการ ควบคุุมกำำ�กับการปฏิิบััติิ และปรัับปรุุงกระบวนการสนัับสนุุน

การจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�สำำ�คัญ ร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย ให้้มีคีวามเช่ื่�อมโยง เหมาะสม มีีประสิิทธิิภาพ

เพ่ื่�อเอื้้�อต่่อการดำำ�เนิินบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีประสิิทธิิผลและปลอดภััย

(1)	การบริิหารงานคุุณภาพ ความเสี่่�ยง และความปลอดภััย (Quality, Risk, and Safety Management): 

(i)	 มีีการบริิหารงานคุุณภาพตามหลัักการหรืือแนวคิิดของการบริิหารคุุณภาพ (concept) โดยคำำ�นึง

ถึึงบริิบท รวมถึึงความต้้องการของผู้้�รับผลงาน ตอบสนองต่่อความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพที่่�จำำ�เพาะ 

ตามบริิบทพื้้�นที่่� (context) สอดคล้้องกัับหลัักเกณฑ์์ ความรู้้�และแนวปฏิิบััติิ (criteria);

(ii)	 มีีการกำำ�หนดเป้้าหมาย (purpose) และตััววััดผล (performance) ที่่�ใช้้ติิดตามและประเมิินผลได้้  

นำำ�ไปสู่่�การมีีส่่วนร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย ในการออกแบบ (design) ระบบ/กระบวนการทำำ�งาน 

เพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การปฏิิบััติิ (action) ที่่�ได้้ผล 

(iii)	 มีีการควบคุุมการปฏิิบััติิ กำำ�กับติิดตาม ประเมิินผลและการเรีียนรู้้�อย่่างต่่อเนื่่�อง (learning)  

เพื่่�อการปรัับปรุุงพััฒนาระบบ/กระบวนการ (improvement) การสร้้างนวััตกรรม (innovation)  

การบููรณาการ (integration) รวมถึึงการออกแบบใหม่่ (re-design) อย่่างเป็็นระบบ;

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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(iv)	 มีีการพััฒนาคุุณภาพบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ รวมถึึงการพััฒนาระบบร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย  

โดยมีีการกำำ�หนดเป้้าหมาย กระบวนการ และการประเมิินผลที่่�ชัดเจน มีีการดำำ�เนิินกิิจกรรมคุณุภาพ 

เพื่่�อเกิิดการพััฒนาคุุณภาพอย่่างต่่อเนื่่�อง;  

(v)	 มีีการกำำ�หนดกลุ่่�มประชากรสำำ�คัญร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย เป็็นเป้้าหมายในการพััฒนาคุุณภาพ

บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ และกำำ�หนดตััวชี้้�วัดในการติิดตามผลการพััฒนาที่่�เป็็นองค์์รวม เหมาะสม  

ต่่อเนื่่�อง ได้้ผล และปลอดภััย ของบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิอย่่างครอบคลุุม; 

(vi)	 มีีการบริิหารความเสี่่�ยงและจััดการความปลอดภััย ร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย โดยกำำ�หนด 

เป้้าหมายความปลอดภััยในบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ15 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางปฏิิบััติิเพื่่�อ 

ความปลอดภััยมีีการระบุุและวิิเคราะห์์ความเสี่่�ยงเพื่่�อนำำ�มาทบทวนและเรีียนรู้้� หาสาเหตุุ ปรัับปรุุง

กระบวนงาน และวางระบบ เพื่่�อความปลอดภััยให้้กัับผู้้�รับผลงาน ผู้้�มาเยืือน บุุคลากร และชุุมชน.

15 เป้้าหมายความปลอดภััย อาจเป็็นเป้้าหมายความปลอดภััยของผู้้�ป่วยและบุุคลากรประเทศไทย (Thailand Patient & Personal 

Safety Goals) ที่่�สอดคล้้องกัับบริิบท อาทิิ การวิินิิจฉััยคลาดเคลื่่�อน/ล่่าช้้า การลดความคลาดเคลื่่�อนจากการใช้้ยา

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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(2)	การพััฒนาสิ่่�งแวดล้้อมในการดููแล (Environment of Care):

(i)	 มีีการจััดสถานที่่�ให้้บริิการและสิ่่�งแวดล้้อมทั่่�วไปให้้สะอาด สะดวก ปลอดภััย มีีการระบายอากาศ

ภายในอาคาร และแสงสว่่างเพีียงพอ มีีการจััดพื้้�นที่่�ให้้บริิการเป็็นสััดส่่วน ไม่่แออััด เอื้้�อต่่อการให้้

บริิการที่่�มีคุุณภาพ ปลอดภััย การสร้้างเสริิมสุุขภาพ และความพึึงพอใจของผู้้�มารัับบริิการ;

(ii)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการจััดการวััสดุุและของเสีียอัันตรายอย่่างปลอดภััยและเหมาะสม;

(iii)	 มีีการจััดหา เครื่่�องมืือ วััสดุุ อุุปกรณ์์ให้้เพีียงพอ และสอดคล้้องกัับการให้้บริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ  

รวมถึงึมีีและปฏิิบััติิตามแนวทางการตรวจสอบ ทดสอบและการบำำ�รุงรัักษาให้้เครื่่�องมือื วััสดุุ อุุปกรณ์์ 

มีีความเที่่�ยงตรง พอเพีียง ปลอดภััย พร้้อมใช้้งาน และมีีอายุุใช้้งานที่่�ยืนยาว;

(iv)	 มีีการเตรีียมความพร้้อมเพื่่�อรัับสถานการณ์์อััคคีีภััย โดยจััดให้้มีีอุุปกรณ์์แจ้้งเหตุุ อุุปกรณ์์ดัับเพลิิง16 

อย่่างเพีียงพอและเหมาะสม มีีการจััดทำำ�แผนการป้้องกัันและระงัับอััคคีีภััย จััดให้้มีีการฝึึกซ้้อม 

ดัับเพลิิงและฝึึกซ้้อมอพยพหนีีไฟอย่่างสม่ำำ��เสมอ;

16 อุุปกรณ์์แจ้้งเหตุุ อุุปกรณ์์ดัับเพลิิง เช่่น เครื่่�องตรวจจัับควััน อุุปกรณ์์แจ้้งเหตุุเพลิิงไหม้้ ระบบดัับเพลิิง (ท่่อน้ำำ�� สารเคมีีดัับเพลิิง 

ระบบฉีีดน้ำำ��) ถัังดัับเพลิิง ระบบน้ำำ��สำำ�รอง อุุปกรณ์์ผจญเพลิิง เป็็นต้้น

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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(v)	 มีีและปฏิิบััติิตามวิิธีีการกำำ�จัดขยะที่่�ถูกสุุขลัักษณะ มีีภาชนะรองรัับขยะที่่�เหมาะสมและเพีียงพอ  

มีีกระบวนการแยกรัับ/ขนย้้าย/จััดที่่�พัก สำำ�หรัับ ขยะทั่่�วไป/ขยะติิดเชื้้�อ/ขยะอัันตราย ที่่�รัดกุุม มีีการ

กำำ�จัดขยะติิดเชื้้�อและขยะอัันตรายอย่่างเหมาะสม;

(vi)	 มีีการจััดการและกำำ�จัดเชื้้�อในน้ำำ��ทิ้้�งก่่อนทิ้้�งสู่่�แหล่่งน้ำำ��สาธารณะ;

(vii)	มีีการส่่งเสริิมให้้ครอบครััวและชุุมชน มีีการดููแลสิ่่�งแวดล้้อมที่่�บ้านและชุุมชนตามความเหมาะสม.

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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(3)	 การป้้องกัันและควบคุุมการติิดเชื้้�อ (Infection Prevention and Control):
(i)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางปฏิิบััติิในการเฝ้้าระวััง ป้้องกัันและควบคุุมการติิดเชื้้�อในผู้้�ป่วย บุุคลากร

และชุุมชน ที่่�เหมาะสมกัับบริิบทของหน่่วยงานและชุุมชน บนพื้้�นฐานของความรู้้�วิชาการและ 
การปฏิิบััติิซึ่่�งเป็็นที่่�ยอมรัับ เพื่่�อให้้มั่่�นใจว่่ามีีการปฏิิบััติิที่่�เหมาะสม ในการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ 
ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับบริิการสุุขภาพ ให้้เกิิดความปลอดภััยทั้้�งผู้้�ป่วย บุุคลากร และชุุมชน; 

(ii)	 มีีการอบรมและทดลองปฏิิบััติิสำำ�หรับับุุคลากร รวมถึึงอาสาสมัคัร ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับกระบวนการดูแูล 
ผู้้�ป่วย ให้้มีีความรู้้�เข้้าใจและปฏิิบััติิได้้ในการลดความเสี่่�ยงจากการติิดเชื้้�อ ได้้แก่่ การใช้้วิิธีีมาตรฐานใน
การควบคุุมป้้องกัันการติิดเชื้้�อในผู้้�มารัับบริิการ (standard precautions)17 การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันตนเอง  
การทำำ�ความสะอาด ทำำ�ลายเชื้้�อ และทำำ�ให้้ปราศจากเชื้้�อ และมีีการสนัับสนุุนทรััพยากรที่่�เพีียงพอ;

(iii)	 มีีการทบทวนปรัับปรุุงแนวปฏิิบััติิในการป้้องกัันควบคุุมการติิดเชื้้�อ การแพร่่กระจายเชื้้�อ ที่่�เหมาะสม 
ในหน่่วยบริิการรวมทั้้�งมีีการติิดตาม กำำ�กับ ประเมิินผลการปฏิิบััติิอย่่างสม่ำำ��เสมอ;

(iv)	 มีีวิิธีีการในการรัับรู้้�สถานการณ์์โรคติิดเชื้้�ออุุบััติิใหม่่ที่่�เป็็นระบบเชื่่�อมโยงกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย 
ชุุมชน และมีีการสื่่�อสารได้้ทัันต่่อสถานการณ์์ ตลอดจนสามารถปฏิิบััติิการเบื้้�องต้้นได้้ด้้วยตนเอง 
หรืือขอรัับการสนัับสนุุนจากหน่่วยงานที่่�มีศัักยภาพสููงกว่่า เพื่่�อจััดการการระบาดเบื้้�องต้้นได้้.

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ

17	Standard Precautions มีีไว้้เพื่่�อป้้องกัันการติิดเชื้้�อตลอดเวลาที่่�ให้้บริิการ มีีองค์์ประกอบสำำ�คัญคืือ การทำำ�ความสะอาดมืือ 
อย่่างสม่ำำ��เสมอ การใช้้อุุปกรณ์์ป้้องกัันการติิดเชื้้�อที่่�เหมาะสม และการรัักษาระยะห่่างในกรณีีสงสััยโรคติิดเชื้้�อระบบทางเดิินหายใจ
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18 เวชระเบีียน หมายความถึึง เวชระเบีียนผู้้�รับบริิการ/แฟ้้มครอบครััว ทั้้�งในรููปแบบเอกสารและเอกสารอิิเล็็กทรอนิิกส์์
19 วััสดุุ อุุปกรณ์์ เครื่่�องมืือในการจััดเก็็บ Hardware & Software การจััดการข้้อมููล

(4)	การจััดการข้้อมููลสารสนเทศและระบบเวชระเบีียน18 (Information Management and Medical 

Record System):
(i)	 มีีการจััดการสารสนเทศ19 ร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย เพื่่�อให้้มีีข้้อมููลที่่�ทันสมััย พร้้อมใช้้ เข้้าถึึงได้้

ง่่ายโดยบุุคลากร ผู้้�รับบริิการ ชุุมชน และผู้้�มีส่่วนได้้เสีีย นำำ�มาใช้้ในการจััดบริิการ การบริิหารจััดการ 
และการวางแผนที่่�เหมาะสม;

(ii)	 มีีการแลกเปลี่่�ยนวิิธีีหรืือแนวทางปฏิิบััติิที่่�ดีของสถานพยาบาลปฐมภููมิิ ร่่วมกัับเครืือข่่าย;
(iii)	 มีีการจััดเก็็บเวชระเบีียนทั้้�งในรููปแบบเอกสารและอิิเล็็กทรอนิิกส์์ที่่�เหมาะสม รัักษาความลัับได้้ 

ปลอดภััย ได้้รัับการป้้องกัันจากการสููญหาย ความเสีียหายทางกายภาพ การโจมตีีทางไซเบอร์์  
การแก้ไ้ขดััดแปลง เข้้าถึึงหรืือใช้้โดยผู้้�ไม่่มีีอำำ�นาจหน้า้ที่่� ถููกเก็็บรัักษาและถููกทำำ�ลายตามที่่�กำำ�หนดไว้้
ในกฎหมายและระเบีียบที่่�เกี่่�ยวข้้อง; 

(iv)	 ผู้้�ป่วยทุุกรายมีีเวชระเบีียนและมีีข้้อมููลเพีียงพอ สำำ�หรัับการสื่่�อสาร การดููแลต่่อเนื่่�อง การเรีียนรู้้� 
การประเมิินคุุณภาพ และการใช้้เป็็นหลัักฐานทางกฎหมาย รวมทั้้�งมีีการทบทวน และประเมิิน 
ความสมบููรณ์์ของเวชระเบีียนอย่่างสม่ำำ��เสมอตามเกณฑ์์ที่่�กฎหมายหรือืหน่่วยงานที่่�กำำ�กับดููแลกำำ�หนด  

เพื่่�อนำำ�ไปปรัับปรุุงความสมบููรณ์์ ความถููกต้้องของการบัันทึึก. 

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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(5)	ระบบการจััดการด้้านยา (Medication Management System):

(i)	 มีีการจััดการด้้านยา ร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย ที่่�สร้้างความมั่่�นใจในระบบการจััดการที่่�ปลอดภััย 

ถููกต้้อง เหมาะสม และได้้ผล มีีการมอบหมายผู้้�รับผิิดชอบ กำำ�หนดแนวทาง/มาตรการดำำ�เนิินการ 

มีีการสื่่�อสาร และสนัับสนุุนบุุคลากร20 ให้้สามารถปฏิิบััติิได้้ รวมถึึงมีีการเก็็บข้้อมููล21 เพื่่�อประเมิินผล 

และพััฒนาระบบ;

(ii)	 มีีการเก็็บ/สำำ�รองยา ที่่�ปลอดภััย เหมาะสม22 และมีียาที่่�มีคุุณภาพสููงพร้้อมใช้้23 สำำ�หรัับผู้้�รับบริิการ;

(iii)	 มีีการใช้้ยาที่่�สร้้างความมั่่�นใจว่่ามีีการสั่่�งใช้้และให้้ยาที่่�ปลอดภััย24 ถููกต้้อง และเหมาะสม; 

20 เช่่น สนัับสนุุนการพััฒนาความรู้้�และทัักษะของบุุคลากร/ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพในระบบยา เพื่่�อความปลอดภััยของผู้้�ป่วย เป็็นต้้น
21 เช่่น ข้้อมููลและรายงานความคลาดเคลื่่�อนทางยา ตลอดจนเหตุุการณ์์ไม่่พึึงประสงค์์ เพื่่�อมีีการวิิเคราะห์์ร่่วมกััน เป็็นต้้น
22 มีีการเก็็บ รัักษา ขนส่่ง ยาทุุกรายการรวมทั้้�งวััคซีีนอย่่างเหมาะสม มีีการควบคุุมอุุณหภููมิิ ความชื้้�น มีีการตรวจสอบบริิเวณที่่�เก็็บยา 

อย่่างสม่ำำ��เสมอ มีีระบบการเตืือนเมื่่�ออุุณหภููมิิผิิดปกติิ มีีระบบการตรวจสอบการเก็็บสำำ�รองยา การจ่่ายยา และการรัับยาคืืน 
ที่่�เหมาะสม

23 มีียาเวชภััณฑ์์ฉุุกเฉิินตามความจำำ�เป็็น มีีระบบควบคุุมที่่�เหมาะสม และการจััดทดแทนทัันเวลา
24 มีีแนวทางเพื่่�อป้้องกัันความคลาดเคลื่่�อนทางยา การแพ้้ยาซ้ำำ�� การได้้รัับยาซ้ำำ��ซ้อน หรืือการเกิิด drug interaction และเหตุุการณ์์

ไม่่พึึงประสงค์์จากการสั่่�งใช้้ยา

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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(iv)	 มีีการเตรีียม การจััดจ่่าย ในสถานพยาบาลปฐมภููมิิ จนถึึงการส่่งมอบยาที่่�บ้้านและการใช้้ยา  
ที่่�ปลอดภััย ถููกต้้องและเหมาะสม มีีการทบทวนคำำ�สั่่�งใช้้ยาทุุกรายการ การส่่งมอบยาทำำ�โดย 
ผู้้�ประกอบวิชิาชีีพหรืือบุุคลากรที่่�ได้้รัับมอบหมายและได้้รัับการฝึึกอบรมเพื่่�อเพิ่่�มความรู้้�ความสามารถ
เกี่่�ยวกัับระบบยา ครอบคลุุมการพิิจารณาวิิธีีการหรืือแนวทางการส่่งมอบยาที่่�ถูกต้้องเหมาะสม 
และปลอดภััยในการส่่งยาในรููปแบบอื่่�นๆ ตามบริิบทที่่�เปลี่่�ยนแปลง;

(v)	 มีีการให้้ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับยาด้้วยวาจาหรืือเป็็นลายลัักษณ์์อัักษรแก่่ผู้้�ป่่วยและครอบครััว รวมถึึง 
อาสาสมััครและผู้้�ดูแลในชุุมชน เพื่่�อให้้สามารถเป็็นส่่วนหนึ่่�งของกระบวนการดููแลโดยใช้้ยา 
อย่่างปลอดภััยและได้้ผล25; 

(vi)	 มีีและปฏิิบััติิตามแนวทางแผนงานใช้้ยาสมเหตุุผลอย่่างเหมาะสม.

(6)	การตรวจทดสอบเพ่ื่�อการวิินิิจฉัยโรค (Diagnostic Investigation):
(i)	มี และปฏิิบััติิตามแนวทางการบริิการตรวจวิิเคราะห์์เบื้้�องต้้นทางห้้องปฏิิบััติิการทางการแพทย์์ 

ที่่�จำำ�เป็็นตามศัักยภาพและเป็็นไปตามมาตรฐาน ครอบคลุุมตั้้�งแต่่การเตรีียมผู้้�ป่วย การเก็็บ 
สิ่่�งส่่งตรวจการเก็็บรัักษาสภาพสิ่่�งส่่งตรวจ การตรวจวิิเคราะห์์ การรายงานผล การติิดตามผล 
การส่่งตรวจ การควบคุุมคุุณภาพ การรัักษาความปลอดภััยและการรัักษาสิิทธิิผู้้�ป่วย.

25	ข้อมููลที่่�ให้้พิิจารณาตามความเหมาะสม รวมถึึงชื่่�อยา เป้้าหมายการใช้้ ประโยชน์์และผลข้้างเคีียงที่่�อาจเกิิดขึ้้�น วิิธีีการใช้้ยา 
อย่่างปลอดภััยและเหมาะสม วิิธีีการป้้องกัันความคลาดเคลื่่�อนทางยา และสิ่่�งที่่�พึงทำำ�เมื่่�อเกิิดเหตุุการณ์์ไม่่พึึงประสงค์์จากยา.

ตอนท่ี่� III กระบวนการสนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ
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ตอนที่ II การบริการสุขภาพปฐมภูมิที่มีคุณภาพ
II-(1)	 การเข้าถึงบริการ
II-(2)	 การประเมิน
II-(3)	 การวางแผนการดูแล 
II-(4)	 การดูแลทั่วไป
II-(5)	 การเสริมพลัง
II-(6)	 การดูแลต่อเนื่อง
II-(7) 	 การดูแลสุขภาพของผู้ป่วยที่บ้าน
II-(8) 	 การดูแลสุขภาพร่วมกับชุมชน

ตอนที่ I ภาพรวมของการบริหารสถานพยาบาลปฐมภูมิ
I-(1)	 ผู้นำ�ของสถานพยาบาล
I-(2)	 กระบวนการรับฟังผู้รับผลงาน
I-(3)	 การวัด วิเคราะห์ข้อมูล
I-(4)	 บุคลากร
I-(5)	 การพัฒนาอาสาสมัครและจิตอาสา
I-(6)	 การประสานการทำ�งาน

ตอนที่ III กระบวนการสนับสนุนการจัดบริการปฐมภูมิิ
III-(1)	 การบริหารงานคุณภาพ ความเสี่ยงและความปลอดภัย
III-(2)	 การพัฒนาสิ่งแวดล้อมในการดูแล
III-(3)	 การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ
III-(4)	 การจัดการข้อมูลสารสนเทศและระบบเวชระเบียน
III-(5)	 ระบบการจัดการด้านยา
III-(6)	 การตรวจทดสอบเพื่อการวินิจฉัยโรค

ตอนที่ IV ผลลัพธ์
IV-(1)	 ผลด้านการบริหารจัดการสถานพยาบาลปฐมภูมิ 
	 และความสำ�เร็จที่ภาคภูมิใจ
IV-(2)	 ผลด้านการมุ่งเน้นผู้รับผลงาน การยอมรับ และ
	 ความเชื่อมั่น
IV-(3)	 ผลด้านคุณภาพการดูแลบริการสุขภาพที่จำ�เป็น
IV-(4)	 ผลด้านการทำ�งานกับชุมชน สร้างเสริมสุขภาพ  
	 การเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ

บริบทสถานพยาบาล
พื้นที่และกลุ่มประชากร

ครอบครัว ชุมชน เครือข่าย ทีมบริการสุขภาพ

เป็นองค์รวม เข้าถึงบริการแต่แรก ดูแลต่อเน่ือง ครอบคลุม ประสานเช่ือมโยง ยึดมิติคนเป็นศูนย์กลาง ปลอดภัย

บูรณาการ ความร่วมมือ
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ตอนที่่� IV ผลลััพธ์์

สถานพยาบาลปฐมภููมิิแสดงให้้เห็็นผลการดำำ�เนิินงานที่่�ดี และการพััฒนา/ปรัับปรุุงในประเด็็นสำำ�คัญ เพ่ื่�อบรรลุุ

เป้้าหมายของการพััฒนาคุุณภาพบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ มีีความปลอดภััย เป็็นที่่�ยอมรัับ และตอบสนองต่่อ 

ความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพ โดยแสดงให้้เห็็นระดัับปััจจุบัันและแนวโน้้มของตััวชี้้�วััดสำำ�คัญ การวิิเคราะห์์เชิิงเปรีียบเทีียบ  

ปััจจััยเชิิงระบบที่่�สำำ�คัญ และสะท้้อนการมีีส่่วนร่่วมกัับหน่่วยงาน/เครืือข่่าย. 

(1)	ผลด้้านการบริิหารจััดการสถานพยาบาลปฐมภููมิิ รวมถึึงผลงานการพััฒนาคุุณภาพหรืือความสำำ�เร็็จ 

ที่่�ภาคภููมิิใจ.

(2)	ผลด้้านการมุ่่�งเน้้นผู้้�รับผลงาน การยอมรัับ และความเชื่่�อมั่่�น โดยแสดงให้้เห็็นระดัับปััจจุุบัันและแนวโน้้ม

ของตััวชี้้�วัดสำำ�คัญเกี่่�ยวกัับความพึึงพอใจ ความไม่่พึึงพอใจ มุุมมองจากประสบการณ์์ผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ 

การยอมรัับ ความเชื่่�อมั่่�นของชุุมชนต่่อสถานพยาบาลปฐมภููมิิ.

ตอนท่ี่� IV ผลลััพธ์์
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ตอนท่ี่� IV ผลลััพธ์์

(3)	 ผลด้้านคุุณภาพการดููแลบริิการสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็น:

(i)	 สถานะสุุขภาพสำำ�คัญของกลุ่่�มประชากรที่่�รับผิิดชอบ;

(ii)	 การเข้้าถึึงบริิการที่่�จำำ�เป็็น ครอบคลุุมประชากรกลุ่่�มเปราะบาง อย่่างเท่่าเทีียม เป็็นธรรม;

(iii)	 การบริิการสุุขภาพกลุ่่�มประชากรทั่่�วไป กระบวนการให้้บริิการผสมผสาน ต่่อเนื่่�อง ความครอบคลุุม 

ความปลอดภััย และการประสานส่่งต่่อกัับหน่่วยบริิการ/สถานพยาบาลอื่่�น;

(iv)	 ด้้านการดููแลสุุขภาพของผู้้�ป่วยที่่�บ้าน และความสามารถในการพึ่่�งพาตนเองระดัับครอบครััว.

(4)	ผลด้้านการทำำ�งานกัับชุุมชน ที่่�สะท้้อนความครอบคลุุม การมีีส่่วนร่่วมที่่�เข้้มแข็็ง ความสามารถในการ

พึ่่�งพาตนเองระดัับชุุมชน ภููมิิปััญญาพื้้�นที่่� และประสิิทธิิผลของการสร้้างเสริิมสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็นตามบริิบท

ของพื้้�นที่่� ครอบคลุุมประชากร 5 กลุ่่�มวััย รวมถึึงการเฝ้้าระวัังโรคและภััยสุุขภาพ.
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กลไกการทำำ�งาน หมายถึงึ วิิธีีการ/กระบวนการทำำ�งานภายใต้้ระบบต่่างๆ ที่่�มีความเชื่่�อมโยงภายใต้้

เครืือข่่าย เช่่น ระบบการแพทย์์ฉุุกเฉิิน ระบบการดููแลระยะยาวในชุุมชน ระบบ

การดููแลคนพิิการ/ผู้้�ป่่วยเรื้้�อรััง ระบบการดููแลแบบประคัับประคอง ระบบการ

ดููแลสุุขภาพที่่�บ้าน ระบบการควบคุุมป้้องกัันโรค ระบบการดููแลสุุขภาพชุุมชน 

เป็็นต้้น

สภาพแวดล้้อม หมายถึึง การกำำ�หนดแนวทางการทำำ�งานที่่�ทำำ�ให้้การดำำ�เนิินงานประสบความสำำ�เร็็จ  

เช่่น วิิธีีการตอบสนองขององค์์กร ระบบการนำำ� (โครงสร้้าง การสื่่�อสาร  

การตััดสิินใจ) การตอบสนองของคนทำำ�งาน เป็็นต้้น

ปััจจััยสัังคมที่่�ส่งผลต่่อสุุขภาพ 

ปััจจััยสัังคมกำำ�หนดสุุขภาพ  

(social determinants of 

health)

หมายถึึง สภาพแวดล้้อมที่่�บุคคลเกิิด เติิบโต ทำำ�งาน ดำำ�รงชีีวิิตอยู่่� ไปจนถึึงระบบ

ซึ่่�งกำำ�หนดเงื่่�อนไขในชีีวิิตประจำำ�วัน อาทิิ นโยบายและระบบเศรษฐกิิจ วาระ 

การพััฒนา บรรทััดฐานทางสัังคม นโยบายสัังคมและระบบการเมืือง

ภาคผนวก อภิิธานศััพท์์

ภาคผนวก อภิธานศัพท์
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เครืือข่่าย หมายถึึง หน่่วยงานหรืือสถานพยาบาล ทั้้�งภาครััฐและภาคเอกชน ร้้านขายยา 

คลิินิิก กลุ่่�มชุุมชน กลุ่่�มบุุคคล หรืือหน่่วยงาน/องค์์กรที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับกระบวนการ

สนัับสนุุนการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ

การรัับฟัังผู้้�รับผลงาน หมายถึึง การรัับฟัังเสีียงที่่�สะท้้อนหรืือแสดงออกถึึงความรู้้�สึก นึึกคิิด 

ประสบการณ์์ผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ ความคาดหวััง ความต้้องการของผู้้�รับผลงาน

รวมถึึงกลุ่่�มประชากรที่่�รัับผิิดชอบและชุุมชน ซึ่่�งอาจเกิิดจากการพููด การตอบ

แบบสอบถาม การส่่งข้้อความ การแสดงออก และการกระทำำ� เป็็นต้้น โดยอาจ

ใช้้กระบวนการรัับฟัังโดยตรงหรืือการสัังเกต

การพััฒนาแบบมีีส่่วนร่่วม  

(participation development) 

หมายถึึง การเปิิดโอกาสให้้ประชาชนได้้มีีส่่วนร่่วมในการคิิดริิเริ่่�ม การพิิจารณา

ตััดสิินใจ การร่ว่มกัันรัับผิิดชอบในเรื่่�องต่่างๆ อัันมีีผลกระทบถึงึตััวของชุมุชนเอง

ภาคผนวก อภิิธานศััพท์์
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ขีีดความสามารถของบุุคลากร 

(workforce capability) 

หมายถึึง ขีีดความสามารถขององค์์กรในการจััดการขีีดความสามารถของ

บุุคลากรให้้บรรลุุผลสำำ�เร็็จของงานด้้วยความรู้้� ทัักษะ ความสามารถ และความ

เชี่่�ยวชาญของบุุคลากร ขีีดความสามารถอาจรวมถึึงความสามารถในการสร้้าง

และรัักษาความสััมพัันธ์์กัับผู้้�ป่วย/ผู้้�รับผลงาน การสร้้างนวััตกรรมและปรัับเปลี่่�ยน

สู่่�เทคโนโลยีใีหม่่ การพัฒันาบริกิารและกระบวนการทำำ�งานใหม่ ่และความสามารถ

ในการตอบสนองต่่อการเปลี่่�ยนแปลงต่่าง ๆ

องค์์รวม  

(holistic) 

องค์์รวม หมายถึึง การดููแล “คน” ไม่่ใช่่ “โรค” เพีียงอย่่างเดีียว แต่่จะมองการ

ดููแลทุุกมิิติิทุุกด้้านที่่�มีผลกระทบต่่อการเจ็็บป่่วยทั้้�งในด้้านร่่างกาย จิิตใจ สัังคม 

วััฒนธรรม ความเชื่่�อ เศรษฐสัังคม สิ่่�งแวดล้้อม ครอบครััว ชุุมชน และ 

จิิตวิิญญาณ

เข้้าถึึงบริิการแต่่แรก  

(fififfiirst contact accessibility)

หมายถึึง บริิการสุุขภาพที่่�ผู้้�รับบริิการ/ประชากรที่่�รับผิิดชอบ นึึกถึึงเป็็นที่่�แรกและ

เป็็นที่่�พึ่่�งได้้ สามารถเข้้าถึึงบริิการโดยแพทย์์หรืือทีีมบริิการสุุขภาพตั้้�งแต่่เริ่่�มพบ

ปััญหาใหม่่ทุุกเรื่่�องตั้้�งแต่่แรก ได้้รัับการดููแลรัักษาในชั้้�นต้้น (care on fiffiirst contact  

basis) เน้้นการดููแลสุุขภาพตนเอง ให้้บริิการอย่่างสม่ำำ��เสมอตามความจำำ�เป็็น   

ภาคผนวก อภิิธานศััพท์์
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การดููแลต่่อเน่ื่�อง 

(continuity of care)

หมายถึงึ การดููแลทุุกช่่วงชีีวิิตของสภาวะสุขุภาพด้้วยความเข้้าใจ ก่่อให้้เกิิดความ

เชื่่�อมั่่�น ความไว้้วางใจ ความศรััทธา และสััมพัันธภาพที่่�ดี 

ครอบคลุุม 

(comprehensiveness)

หมายถึึง ครบถ้้วนทุุกด้้าน ตั้้�งแต่่การรัักษาพยาบาลให้้หายจากโรค การป้้องกััน

โรคไม่่ให้้เกิิดความเจ็็บป่่วย การส่ง่เสริิมสุุขภาพให้้มีีสุุขภาพแข็็งแรง และการฟ้ื้�นฟูู

สภาพไม่่ให้้เสื่่�อมถดถอยหรืือพิิการ รวมถึึงการคุ้้�มครองผู้้�บริิโภคการให้้คำำ�แนะนำำ�

วิิธีีการดููแลสุุขภาพ การพึ่่�งตนเองด้้านสุุขภาพให้้เหมาะสม 

การดููแลประสานเช่ื่�อมโยง 

(co-ordination of care)

หมายถึึง การประสานการดููแลระหว่่างทีีมผู้้�ให้้บริิการสุุขภาพและผู้้�มีส่่วน

เกี่่�ยวข้้องกัับกระบวนการดููแลสุุขภาพผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ การประสานงาน

กระบวนการส่ง่ต่่อผู้้�ป่วยกัับหน่่วยงาน/สถานพยาบาลที่่�จะรับัการส่ง่ต่่อการดูแูล

ผู้้�ป่วยอย่่างเหมาะสมและปลอดภััย รวมถึึงการประสานข้้อมููลการดููแลที่่�จำำ�เป็็น

ภาคผนวก อภิิธานศััพท์์
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การดููแลที่่�ยึดมิิติิคนเป็็นศููนย์์กลาง

(person-centred care) 

หมายถึึง การดููแลที่่�คำำ�นึงถึึงปััจจััย ความสำำ�คัญ ความต้้องการ และข้้อจำำ�กัด

ของแต่่ละคนเป็็นหลัักในการดููแล เช่่น การมุ่่�งเน้้นบููรณาการการดููแลผู้้�ป่วย 

สิิทธิิผู้้�ป่วย/ผู้้�ใช้้บริิการ การจััดการข้้อร้้องเรีียน การมีีส่่วนร่่วมในการตััดสิินใจ 

ทัักษะการสื่่�อสาร การให้้ข้้อมููลและลงนามยิินยอมรัับการดููแลรัักษา ความเชื่่�อ

ทางวััฒนธรรม และความต้้องการที่่�แตกต่่างกัันของผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ/กลุ่่�ม

ประชากรแต่่ละกลุ่่�ม

การประเมิินสุุขภาพผู้้�ป่วย/ผู้้�รับ

บริิการแบบองค์์รวม 

อาจประกอบด้้วย การประเมิินประวััติิสุุขภาพ การตรวจร่่างกาย การรัับรู้้�ความคิิด/ 

อารมณ์์และความรู้้�สึก/ความคาดหวััง/สมรรถภาพทั่่�วไปของตน ความชอบ 

ส่่วนบุุคคล การประเมิินปััจจััยด้้านจิิตใจ/สัังคม/วััฒนธรรม/จิติวิิญญาณ/เศรษฐกิจิ 

การประเมิินแผนภููมิิครอบครััว การประเมิินเพื่่�อระบุุผู้้�มีความเสี่่�ยงสููงจาก

พฤติิกรรมสุุขภาพหรืืออัันตรายระหว่า่งการบริิการดููแลรัักษามากกว่า่ผู้้�ป่วย/ผู้้�รับ

บริิการทั่่�วไป เพื่่�อวางแผนการดููแลอย่่างเหมาะสม
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กิิจกรรมคุุณภาพ 

(quality activities)

หมายถึึง กิิจกรรมส่่งเสริิมการพััฒนาคุุณภาพ เช่่น กิิจกรรมทบทวนการให้้บริิการ

และการดููแลผู้้�ป่วย เช่่น การทบทวนอุุบััติิการณ์์/การทบทวนคำำ�ร้องเรีียนของ 

ผู้้�ป่วย/ผู้้�รับบริิการ/การทบทวนการใช้้ยา/การทบทวนการติิดเชื้้�อ การทบทวน 

ตััวชี้้�วัดอย่่างสม่ำำ��เสมอเพื่่�อประเมิินคุุณภาพบริิการ และค้้นหาโอกาส 

ในการพััฒนา

การพััฒนาระบบการใช้้ยา 

อย่่างสมเหตุุผล  

(Rational Drug Use; RDU)

หมายถึึง การที่่�ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพด้้านสุุขภาพ มีีความรู้้� ทััศนคติิและพฤติิกรรม 

เพื่่�อให้้ประชาชนได้้รัับยาและใช้้ยาได้้อย่่างถููกต้้อง ปลอดภััย ตามข้้อบ่่งชี้้� 

ทางคลิินิิกและความจำำ�เป็็นด้้านสุุขภาพของแต่่ละบุุคคล ในขนาดยา วิิธีีใช้้  

ตามระยะเวลาที่่�เหมาะสม โดยเกิิดความคุ้้�มค่่าสููงสุุด ทั้้�งต่่อบุุคคลและสัังคม  

รวมทั้้�งประชาชนมีคีวามรู้้� ความเข้้าใจ และสามารถใช้้ยา ในการดูแูลสุุขภาพตนเอง 

ตามความจำำ�เป็็น และลดความเสี่่�ยงจากยาและผลิิตภััณฑ์์สุุขภาพกลุ่่�มเสี่่�ยง
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