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 ส านักอนามัย โดยศูนย์บริการสาธารณสุข เป็นหน่วยงานหลักของกรุงเทพมหานคร มีหน้าที่ให้บริการด้าน
การแพทย์และสาธารณสุข ในระดับปฐมภูมิ  ครอบคลุม 4 มิติ ด้านการสร้างเสริมสุขภาพ ด้านการปูองกัน           
ควบคุมโรค ด้านการรักษาพยาบาลในระดับปฐมภูมิ และด้านการ ฟ้ืนฟูสุขภาพ ปัจจุบันมีศูนย์บริการสาธารณสุข 
68 แห่ง กระจายอยู่ใน 50 ส านักงานเขต ทั่วกรุงเทพมหานคร จุดเด่นของศูนย์บริการสาธารณสุข คือ ประชาชน
มารับบริการได้สะดวก รวดเร็ว ใกล้บ้าน ใกล้ใจ มีบริการเยี่ยมผู้ปุวยที่บ้าน โดยทีมสหวิชาชีพ เช่น แพทย์               
ทันตแพทย์ พยาบาล เภสัชกร นักสังคมสงเคราะห์ มีทีมสอบสวนโรคเคลื่อนที่เร็ว SRRT (surveillance rapid 
response team) ที่ออกสอบสวนโรคติดต่อได้อย่างมีประสิทธิภาพ และทันเวลา ประชาชนไว้วางใจ และพึงพอใจ
บริการสุขภาพทั้งในศูนย์บริการสาธารณสุข และนอกศูนย์บริการสาธารณสุข  
 ตามคู่มือการปฏิบัติงานของส านักอนามัย (ฉบับปรับปรุง พ.ศ.2558) กระบวนการที่ 3 กระบวนการ
บริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับปฐมภูมิ  ประกอบด้วย 2 ด้านได้แก่ ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการ
สาธารณสุข และด้านการสนับสนุน ส่งเสริม พัฒนาคุณภาพบริการ ของศูนย์บริการสาธารณสุข  ในด้าน การ
ให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข  แบ่งได้เป็น 3 กระบวนการย่อย ได้แก่ บริการทางการแพทย์และ
สาธารณสุข บริการสังคมสงเคราะห์ และบริการทันตกรรม ซึ่งให้บริการสุขภาพทั้งเชิงรับ (ในศูนย์บริการ
สาธารณสุข) และเชิงรุก (นอกศูนย์บริการสาธารณสุข) ในการจัดท า คู่มือการปฏิบัติงานของส านักอนามัย ครั้งนี้ 
คณะผู้จัดท าได้เพ่ิมเติมแผนผังกระบวนงาน  บริการทางการแพทย์และสาธารณสุขให้ครอบคลุมมากกว่าคู่มือ               
ฉบับเดิม และมีแผนผังกระบวนงาน คลินิกเบาหวาน ซึ่งได้ท า Lean เพ่ือน าเสนอให้คณะกรรมการข้าราชการกทม. 
(กก.) พิจารณาเมื่อปี 2556 และ 2557 คณะผู้จัดท าหวังเป็นอย่างยิ่งว่า ศูนย์บริการสาธารณสุขทั้ง 68 แห่ง    
จะน าคู่มือ การปฏิบัติงานของส านักอนามัย (ฉบับปรับปรุง พ.ศ.2558)  ไปใช้ประโยชน์ และขอน้อมรับ
ข้อเสนอแนะจากผู้อ่านทุกท่าน 
 
         คณะผูจ้ัดท า  
              พฤษภาคม 2558 
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ศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย เป็นหน่วยงานหลักของกรุงเทพมหานคร มีหน้าที่ให้บริการด้าน
การแพทย์และสาธารณสุขในระดับปฐมภูมิ ครอบคลุม 4 มิติ ด้านการสร้างเสริมสุขภาพ ตามกลุ่มเปูาหมายอย่าง
ทั่วถึง เสริมสร้างความรู้ ความตระหนักของประชาชน เพ่ือน าไปสู่การมีพฤติกรรมสุขภาพท้ังด้านกาย ใจ อารมณ์ 
และสังคมที่เหมาะสม โดยเสริมพลัง สร้างการมีส่วนร่วมของ ประชาชนในการดูแลสุขภาพตนเอง ด้านการปูองกัน
ควบคุมโรค โดยเฉพาะโรคติดต่อ ได้ทันเวลาและมีประสิทธิภาพ รวมถึงการจัดการภัยพิบัติ ด้านการรักษาพยาบาล
ในระดับปฐมภูมิที่มีคุณภาพ มาตรฐาน ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพได้อย่าง รวดเร็ว ทั่วถึง  รวมทั้ง
พัฒนาระบบการส่งต่อกับเครือข่ายบริการสุขภาพ และด้านการฟ้ืนฟูสุขภาพ มีบริการเยี่ยมผู้ปุวย โดยทีม           
สหวิชาชีพ เช่น แพทย์ ทันตแพทย์ พยาบาล เภสัชกร นักสังคมสงเคราะห์ รวมทั้งส่งเสริมและสนับสนุนการ
จัดบริการสวัสดิการสังคม และสังคมสงเคราะห์ให้ครอบคลุมทุกกลุ่มเปูาหมาย 

โครงสร้างของศูนย์บริการสาธารณสุข แบ่งเป็น 2 กลุ่มงาน ตามหน้าที่ความรับผิดชอบ ดังนี้ 
 
กลุ่มงาน หน้าที่ความรับผิดชอบ 

1. กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป และการ
พยาบาล 

มีหน้าที่รับผิดชอบเกี่ยวกับ การบริหารงานของพยาบาล ธุรการ 
การเงิน  ลูกจ้างประจ า ลูกจ้างชั่วคราว บุคคลภายนอกช่วยงาน
สาธารณสุข และการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานการพยาบาล 
รับผิดชอบ 2 กระบวนการ ได้แก่  
กระบวนการที่ 3 กระบวนการ บริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับ
ปฐมภูมิ 
- ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 

 กระบวนการย่อย 1 บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข 
- ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 

 กระบวนการย่อย 1 การควบคุมคุณภาพมาตรฐานการ
พยาบาลศูนย์บริการสาธารณสุข 

 กระบวนการย่อย 2 การควบคุมและรับรองมาตรฐาน
ศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) 

 กระบวนการย่อย 3 การรับรองคุณภาพมาตรฐาน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
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กลุ่มงาน หน้าที่ความรับผิดชอบ 
2. กลุ่มงานบริการสุขภาพ 
 
 
 
 
 

มีหน้าที่ความรับผิดชอบเกี่ยวกับการบริหารงานของแพทย์ เภสัชกร นัก
สังคมสงเคราะห์ 
รับผิดชอบ 1 กระบวนการ ได้แก่ 
กระบวนการที่ 3 กระบวนการ บริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับ
ปฐมภูมิ 
- ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 

 กระบวนการย่อย 1 บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข 
 กระบวนการย่อย 2 บริการสังคมสงเคราะห์และฟ้ืนฟู

สุขภาพ 
3. คลินิกทันตกรรม (ขึ้นกับกอง            
ทันตสาธารณสุข) 

มีหน้าที่ความรับผิดชอบเกี่ยวกับการบริหารงานของทันตแพทย์   
ทันตาภิบาล ผู้ช่วยทันตแพทย์ 
รับผิดชอบ 1 กระบวนการ ได้แก่ 
กระบวนการที่ 3 กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับ
ปฐมภูมิ 
- ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 

 กระบวนการย่อย 3 บริการทันตกรรม 
4. คลินิกยาเสพติด (ขึ้นกับส านักงาน
ป้องกันและบ าบัดการติดยาเสพติด) 

มีหน้าที่ความรับผิดชอบเกี่ยวกับการบริหารงานของนักสังคม
สงเคราะห์ นักจิตวิทยา 
รับผิดชอบ 1 กระบวนการ ได้แก่ 
กระบวนการที่ 3 กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับ
ปฐมภูมิ 
- ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 
กระบวนการย่อย 4 การบ าบัดฟ้ืนฟูผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติด 

 
 
โดยสามารถแสดงความสัมพันธ์ระหว่างกระบวนการและโครงสร้างส่วนราชการ ดังนี้ 

     กระบวนการ 
กลุ่มงาน 

3 
กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับปฐมภูม ิ

กลุ่มงานบริหารงานท่ัวไป และการพยาบาล X 
กลุ่มงานบริการสุขภาพ X 
คลินิกทันตกรรม X 
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กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับปฐมภูม ิ
 

กระบวนการที่ 3 
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กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับปฐมภูมิ 
 

กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวมระดับปฐมภูมิ ประกอบด้วย 
- ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข ซึ่งแบ่งออกเป็น 4 กระบวนการย่อย 

กระบวนการย่อยท่ี 1 บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข  
กระบวนการย่อยท่ี 2 บริการสังคมสงเคราะห์และฟ้ืนฟูสุขภาพ 
กระบวนการย่อยท่ี 3 บริการทันตกรรม 
กระบวนการย่อยท่ี 4 การบ าบัดฟ้ืนฟูผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติด 

- ด้านมาตรฐานระบบบริการการแพทย์และสาธารณสุข ซึ่งแบ่งออกเป็น 3 กระบวนการย่อย 
กระบวนการย่อยท่ี 1 การควบคุมคุณภาพมาตรฐานการพยาบาลศูนย์บริการสาธารณสุข 
กระบวนการย่อยท่ี 2 การควบคุมและรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) 
กระบวนการย่อยท่ี 3 การรับรองคุณภาพมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข 
 

 
 
 
 
 

กระบวนการท่ี 

3 
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ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 

ขอบเขต 
 การให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข มีหน้าที่ให้บริการด้านการแพทย์และสาธารณสุขในระดับปฐมภูมิตามพ้ืนที่รับผิดชอบ ครอบคลุม 4 มิติ ด้านการสร้าง
เสริมสุขภาพ ด้านการปูองกันควบคุมโรค ด้านการรักษาพยาบาลในระดับปฐมภูมิ และด้านการฟื้นฟูสุขภาพ  ซึ่งให้บริการสุขภาพทั้งเชิงรับ (ในศบส.) และเชิงรุก (นอกศบส.) 
ประกอบด้วยกระบวนการย่อย 4 กระบวนการได้แก่ บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข บริการสังคมสงเคราะห์และฟ้ืนฟูสุขภาพ บริการทันตกรรม และ การบ าบัดฟื้นฟูผู้เสพ/ผู้
ติดยาและสารเสพติด 
 

กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
1. บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข  
(ในศูนย์บริการสาธารณสุข)   

งานบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขในระดับปฐมภูมิใน
ศูนย์บริการสาธารณสุขประกอบด้วย 

- คลินิกตรวจรักษาโรคทั่วไป คลินิกโรคเรื้อรัง (คลินิกเบาหวาน  
คลินิกความดันโลหิตสูง)   

- คลินิกพิเศษ (มีเฉพาะบางศูนย์บริการสาธารณสุข) ได้แก่คลินิก             
วัณโรค คลินิกกายภาพบ าบัด คลินิกกามโรค คลินิกปูองกันและ
บ าบัดยาเสพติด คลินิกสุขภาพจิต คลินิกสัตวแพทย์ 

- คลินิกสร้างเสริมสุขภาพ ได้แก่ คลินิกฝากครรภ์ คลินิกสุขภาพเด็กดี  
คลินิกวางแผนครอบครัว คลินิกวัยทอง คลินิกฉีดวัคซีนปูองกัน          
พิษสุนัขบ้าในสัตว์ 
 

 
 

 
 

ศบส. 
 
 
 
 
 
 

สพธ./กสภ./กพส./
สชส./กภก. /กอพ./

กคร./สสธ. 
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กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
1. บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข   
(นอกศูนย์บริการสาธารณสุข)   

งานบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขในระดับปฐมภูมินอก
ศูนย์บริการสาธารณสุขประกอบด้วย 

- บริการตรวจรักษาโรคเบื้องต้นท่ีศูนย์สุขภาพชุมชน 
- หน่วยแพทย์เคลื่อนที่  
- งานอนามัยชุมชน (Home Visit, Home Health Care) 
- งานอนามัยโรงเรียน 
-  งานสาธารณสุขชุมชน 
-  ทีมเฝูาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว SRRT 

ศบส. สพธ./กสภ./กพส./
สชส./กภก./กคร./กอพ./

สสธ./สสล./กสอ. 

2. บริการสังคมสงเคราะห์และฟื้นฟู
สุขภาพ 
 
 
 

งานบริการสังคมสงเคราะห์และฟ้ืนฟูสุขภาพ ประกอบด้วย การให้บริการ
สังคมสงเคราะห์ และการให้บริการฟ้ืนฟูทางกาย จิต สังคม             
โดยเริ่มจากการได้รับการส่งต่อจากโรงพยาบาล ชุมชน หรือมารับบริการ
ที่ศบส.  เป็นการให้บริการที่ครอบคลุมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม
ตามความจ าเป็น รวมถึงการติดตามประเมินผลอย่างต่อเนื่อง 

ศบส. 
 
 
 
 
 

สพธ./กพส./กภก./
สชส./กอพ./กสภ. 

 
 
 
 

3. บริการทันตกรรม 
 

งานบริการทันตกรรม ประกอบด้วย 
- คลินิกทันตกรรมทั่วไป  
- คลินิกทันตกรรมเฉพาะทาง (มีเฉพาะบางศูนย์บริการสาธารณสุข)  
ผ่าตัดฟันคุด รักษาคลองรากฟัน รักษาโรคเหงือก ทันตกรรมส าหรับเด็ก 
- คลินิกส่งเสริม ปูองกัน ทางทันตกรรม ได้แก่ ส่งเสริม ปูองกัน                   
ทันตสุขภาพในคลินิกฝากครรภ์  ส่งเสริม ปูองกันทันตสุขภาพในคลินิก
สุขภาพเด็กดี 
- ออกหน่วยทันตกรรมเคลื่อนที่ 
- งานทันตสุขศึกษา ทันตกรรมปูองกัน ในโรงเรียน และในชุมชน 

ศบส. กทส./กสพ./กพส./กภก. 
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กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
4. การบ าบัดฟื้นฟูผู้เสพ/ผู้ติดยาและ
สารเสพติด 
 

- การบ าบัดรักษาผู้ติดยา สารเสพติดในคลินิกบ าบัดรักษายาเสพติด 
ส านัก/อนามัย  

- การพัฒนามาตรฐานการ การก ากับติดตามการด าเนินการตาม
มาตรฐาน 

- การรวบรวมวิเคราะห์ข้อมูลด้านการปูองกัน บ าบัดรักษาและฟ้ืนฟู 
- ติดตามการด าเนินการตามมาตรฐาน และการรวบรวมวิเคราะห์ข้อมูล

ด้านการบ าบัดรักษาผู้ติดยา/สารเสพติด 
- การฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติดแบบผู้ปุวยใน ณ สถานฟื้นฟูผู้ติด

ยาเสพติด  

สยส. ศบส. 
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จากขอบเขตของกระบวนการย่อย ด้านการให้บริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข ทั้ง 4 กระบวนการ น ามาจัดท าแผนผังแสดงความสัมพันธ์กับหน่วยงาน               
ที่เก่ียวข้องดังนี้ 

    หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

ศบส. สพธ. กสภ. กพส. สชส. กภก. กอพ. กคร. สสธ. 

บริการทางการแพทย์และ
สาธารณสุข                                       

(ในศูนย์บริการสาธารณสุข) 
 
 
 
 
 
 
 
 
   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   

-ดูแลระบบ
HCIS 
-รวบรวมสถิติ
และน าเสนอ 
-ก าหนด
แนวทางให้สุข
ศึกษา สื่อ 
และการท า 
self-help 
groupในศบส. 
- นิเทศงาน 
 

-ก าหนด
แนวทางคลินิก
โรคเรื้อรัง
คลินิกสร้าง
เสริมสุขภาพ 
และคลินิก
สุขภาพจิต           
-นิเทศงาน 

-ก าหนด
มาตรฐานศบส
PHCA ร่วมกับ
สรพ. 
-ก าหนด
แนวทาง
ปฏิบัติงานของ
พยาบาล         
-นิเทศงาน 

-สนับสนุนการ
การส่งตรวจ
ทางห้อง 
ปฏิบัติการ 
-ควบคุม
คุณภาพ 
-นิเทศงาน 

-สนับสนุนยา
และเวชภัณฑ์
ทางการแพทย์ 
-ก าหนด
แนวทาง
ปฏิบัติงานของ
เภสัชกร 
-นิเทศงาน 

-ก าหนด
แนวทางการ
คัดกรอง ดูแล
ผู้ปุวย เอชไอวี               
วัณโรค และ
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์
ในศบส.   
-นิเทศงาน 

-สนับสนุน
วัคซีน วัสดุ
เพื่อใช้ปูองกัน
โรค 
-ก าหนด
แนวทาง
ปฏิบัติการ
ดูแลวัคซีน 
-นิเทศงาน 

-ก าหนด
แนวทางการ
ปูองกันโรคพิษ
สุนัขบ้าในสัตว์
และโรคติดต่อ
จากสัตว์สู่คน
ในศบส. 
-นิเทศงาน 

ท าบัตร 

เตรียมตรวจ 

พบแพทย/์
บุคลากร 

 

ท าหัตถการ/
ตรวจเพิ่ม 

 

จ่ายเงิน  
รับยา 
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    หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

ศบส. สพธ. กสภ. กพส. สชส. กภก. กอพ. กคร. สสธ. 

บริการทางการแพทย์และ
สาธารณสุข   

(นอกศูนย์บริการ
สาธารณสุข)   

 -ดูแลระบบ
HCIS 
-รวบรวมสถิติ
และน าเสนอ 
-ก าหนด
แนวทางให้สุข
ศึกษา สื่อ 
และการท า 
self-help 
groupใน
ชุมชน 
-ออกหน่วย
แพทย์เคลื่อน 
ที่ร่วมกับศบส. 
- นิเทศงาน 
 

-ก าหนด
แนวทางดูแล
ผู้ปุวยโรค
เรื้อรังในชุมชน
และสุขภาพ 
จิตชุมชน 
-ก าหนด
แนวทางงาน
สาธารณสุข
ชุมชน 
-ก าหนด
แนวทางการ
ส ารวจและ
วินิจฉัยชุมชน 
- ออกหน่วย
แพทย์เคลื่อน 
ที่ร่วมกับศบส.                          
-นิเทศงาน 

- ก าหนด
มาตรฐานศบส
PHCA ร่วมกับ
สรพ. 
-ก าหนด
แนวทาง
ปฏิบัติงานของ
พยาบาล 
-ก าหนด
แนวทาง
ติดตามเยี่ยม
เพื่อให้การ
ดูแลต่อเนื่องที่
บ้าน(Home 
health care)         
-นิเทศงาน 

-สนับสนุนการ
การส่งตรวจ
ทางห้อง 
ปฏิบัติการ 
-ควบคุม
คุณภาพ 
-ออกหน่วย
แพทย์เคลื่อน 
ที่ร่วมกับศบส. 
-นิเทศงาน 

-สนับสนุนยา
และเวชภัณฑ์
ทางการแพทย์ 
-ก าหนด
แนวทาง
ปฏิบัติงานของ
เภสัชกร 
-นิเทศงาน 

-ก าหนด
แนวทางการ
คัดกรอง ดูแล
ผู้ปุวย เอชไอวี               
วัณโรค และ
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ใน
ชุมชน 
-ออกหน่วย
แพทย์เคลื่อน 
ที่ร่วมกับศบส. 
-นิเทศงาน 

-สนับสนุน
วัคซีน วัสดุ
เพื่อใช้ปูองกัน
โรค 
-ก าหนด
แนวทางการ
เฝูาระวัง
สอบสวนโรค 
ปูองกันโรค
ล่วงหน้า 
-เป็นที่ปรึกษา
และออก
สอบสวนโรค
ร่วมกับทีม
SRRTศบส. 
-นิเทศงาน 

-ก าหนด
แนวทางการ
ปูองกันโรคพิษ
สุนัขบ้าในสัตว์
และโรคติดต่อ
จากสัตว์สู่คน
ในชุมชน 
--เป็นที่
ปรึกษา และ
ออกสอบสวน
โรคร่วมกับทีม
SRRTศบส. 
-ออกหน่วย
แพทย์เคลื่อน 
ที่ร่วมกับศบส. 
-นิเทศงาน 

ได้รับแจ้ง 

ตรวจสอบ
ข้อมูลและ
ประเมิน

สถานการณ์ 
 

ออกสอบสวนโรค/ 
ออกเยี่ยมบ้านติดตาม
เยี่ยมเพื่อให้การดูแล
ต่อเนื่องที่บ้าน/ออก
หน่วยแพทย์เคลื่อนที่             
โดยทีมสหวิชาชีพ 

นัดหมาย 
ติดตามครั้ง

ต่อไป 
 

รายงานกอง
ที่เกี่ยวข้อง 
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                 หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

สพธ. กพส. กสภ. กอพ. ศบส. 

บริการสังคมสงเคราะห์ 
และฟ้ืนฟูสุขภาพ 

 
 

    
 
 

 
 
 

 
 
 
 

   

 
                 หน่วยงาน 

กระบวนการย่อย 
กทส. ศบส. 

บริการทันตกรรม 

  

  

  

ให้บริการสังคมสงเคราะห์ 
และฟื้นฟูทางกาย จิต 

และสังคม 

ก ากับ ติดตาม และประเมินผล 

ท าบัตร / ซักประวัติ 

ตรวจประเมินสภาวะสุขภาพ / วินิจฉัย 

ด าเนินการรักษา 

นัดหมายต่อเนื่อง / ให้ค าแนะน า 
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                 หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

กลุ่มแผนงานฯ กลุ่มป้องกันฯ กลุ่มพัฒนาบ าบัดฯ กลุ่มฟื้นฟูฯ ศบส. 

 
การบ าบัดฟ้ืนฟูผู้เสพ/ผู้ติดยาและสาร
เสพติด 
 

     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ให้บริการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟู 

ให้บริการ
บ าบัดรักษา 
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กระบวนการย่อย 1: บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข (ทั้งในและนอกศูนย์บริการสาธารณสุข) 
1.  กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้รับบริการในศูนย์ฯ (เชิงรับ) - ได้รับบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิที่มีมาตรฐาน ปลอดภัย และเอาใจใส่ 

- หายปุวย หรือทุเลา หรือเสียชีวิตอย่างสงบ/ มีความพึงพอใจในบริการสุขภาพของศูนย์บริการสาธารณสุข 
- ได้รับความรู้ที่ถูกต้อง ทันต่อสถานการณ์  มีทักษะในการดูแลตนเอง หรือผู้ที่ดูแลอย่างถูกต้อง  
- ได้รับการแจ้งเตือนโรคติดต่ออย่างรวดเร็ว 

ผู้รับบริการนอกศูนย์ฯ (เชิงรุก) 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้ให้บริการ  - มีคู่มือแนวทางในการปฏิบัติงาน มีวัสดุอุปกรณ์เพียงพอ ทันสมัย พร้อมใช้ มีความปลอดภัยในการท างาน  

- ได้รับการพัฒนา และ ฟื้นฟู ความรู้และทักษะที่จ าเป็นอย่างสม่ าเสมอ  
- มีเครือข่ายการด าเนินงาน มีกอง หรือส านักงานเป็นที่ปรึกษา 
- ส่วนกลางมีระบบบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ ลดขั้นตอน และลดความซ้ าซ้อนในการท างาน 
- มีระบบรายงานข้อมูลเข้าส่วนกลางที่สะดวก ไม่เพ่ิมภาระงาน และส่งกลับข้อมูลให้ศบส.น าไปใช้ 
- มีค่าตอบแทนที่เหมาะสม มีการสร้างขวัญก าลังใจ 

หน่วยงานอื่นๆ  - การรักษาและการส่งต่อที่เหมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพ 
- ตรวจสอบสิทธิการรักษาพยาบาล และเรียกเก็บเงินตามสิทธิอย่างถูกต้อง และทันเวลา  
- มีข้อตกลงให้บริการ/ความร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เหมาะสม 
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ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

- พระราชบัญญัติควบคุมการประกอบ        
โรคศิลปะ พ.ศ.2542  

- พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550  
- พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ          

พ.ศ. 2545  
- พระราชบัญญัติคุ้มครองผู้บริโภค พ.ศ.2522         

และ ฉบับที่ 2 (พ.ศ.2541) 
- ค าประกาศสิทธิผู้ปุวย 
- พระราชบัญญัติข้อมูลข่าวสารของทาง

ราชการ พ.ศ.2540  
- พระราชบัญญัติยา พ.ศ.2510 และ         

ฉบับแก้ไขเพ่ิมเติม 
- มาตรฐานวิชาชีพเภสัชกรรม 
- มาตรฐานวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ 
- กฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 

หรือ International Health Regulation 
2005 

- พระราชบัญญัติ การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
- พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2533  
- ประกาศกระทรวงฯ ที่เก่ียวข้อง 

- การให้บริการเป็นไปตามมาตรฐานวิชาชีพ 
และมาตรฐาน ศบส.PHCA 

- ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที่ปลอดภัย 
- ประชาชนพึงพอใจบริการสุขภาพ 
- ประชาชนแต่ละวัย ได้รับการสร้างเสริม

สุขภาพที่มีประสิทธิภาพ 
- สามารถควบคุมการระบาดของโรคได้

อย่างมีประสิทธิภาพ 
- ชุมชนสามารถวิเคราะห์ปัญหาทางด้าน

สาธารณสุขด้วยตัวเอง 
- ผู้ปุวย/ผู้สูงอายุ ที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ 

ได้รับการติดตามเยี่ยมที่บ้านอย่างมี
ประสิทธิภาพ 

- ประชาชนกลุ่มเสี่ยงได้รับการตรวจเลือด
หาเอชไอวี เอกซเรย์ปอดเพ่ือตรวจหา          
วัณโรคอย่างมีประสิทธิภาพ 

- ประชาชนได้รับยาถูกต้อง ปลอดภัย และ
เหมาะสม 

 

- การให้บริการบรรลุผลลัพธ์ทางสุขภาพที่ชัดเจน 
- ภาวะแทรกซ้อนจากโรคเรื้อรังลดลง 
- หญิงตั้งครรภ์ที่มีความเสี่ยง ถูกส่งต่อและได้รับการรักษา

ทันเวลา 
- เด็กปุวยด้วยโรคที่ปูองกันได้ด้วยวัคซีนลดลง 
- ผู้หญิงปุวยด้วยโรคมะเร็งปากมดลูกลดลง 
- ผู้รับบริการมีความรู้และสามารถดูแลตนเองได้ 
- การลดอัตราการเกิดโรคติดต่อให้ต่ าลงในระดับที่ไม่เป็นปัญหา 
- ชุมชนได้รับการแก้ไขปัญหาสาธารณสุขในภาพรวม 
- ผู้ปุวย/ผู้สูงอายุ ที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ มีคุณภาพชีวิตดีขึ้น 
- จ านวนผู้ปุวยเอชไอวี และวัณโรคลดลง  
- ประชาชนไม่เกิดภาวะแทรกซ้อนจากการแพ้ยาซ้ า หรือจาก

การใช้ยา 
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2.  ข้อก าหนดที่ส าคัญ 
ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 

- ให้บริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ (แพทย์ พยาบาล 
เภสัชกร)  ตามมาตรฐานศบส.PHCA และให้บริการด้วยความเอาใจใส่ 
 

- ผู้รับบริการมีความพึงพอใจต่อบริการสุขภาพระดับมาก ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 
 

- มีการเฝูาระวังภาวะแทรกซ้อนในผู้ปุวยโรคเรื้อรังท่ีพบบ่อย - มีการตรวจภาวะแทรกซ้อนในผู้ปุวยโรคเบาหวานในศบส.  อย่างน้อย 2 ด้านต่อปี 
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 70 

- บุคลากรสาธารณสุขมีแนวทางในการปฏิบัติงานที่ชัดเจน (Clinical 
practice guideline) 

- แพทย์ พยาบาล เภสัชกร ในศูนย์บริการสาธารณสุข 68 แห่ง มีคู่มือหรือแนวทาง 
หรือ Clinical practice guideline ในการปฏิบัติงานทุกวิชาชีพ 

- หญิงตั้งครรภ์ได้รับการดูแลตามมาตรฐาน - หญิงตั้งครรภ์ในคลินิกฝากครรภ์ได้รับการตรวจประเมินความเสี่ยง หรือ
ภาวะแทรกซ้อน ตามเกณฑ์ ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 

- หญิงตั้งครรภ์ที่ตรวจพบความเสี่ยงได้รับการส่งต่อไปยังโรงพยาบาลทุกราย 
- เด็กแรกเกิด-5ปี ได้รับวัคซีนตามเกณฑ์ และมีพัฒนาการสมวัย - เด็กในคลินิกสุขภาพเด็กดีได้รับภูมิคุ้มกันตามเกณฑ์ ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 

- เด็กในคลินิกสุขภาพเด็กดีได้รับการประเมินพัฒนาการ ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 
- เด็กท่ีพบพัฒนาการ ผิดปกติได้รับการรักษาหรือ ส่งต่อทุกราย 

- ผู้รับบริการวางแผนครอบครัว/สตรีวัยทอง ได้รับการดูแลภาวะสุขภาพ
ตามเกณฑ์ 

- ผู้รับบริการคลินิกวางแผนครอบครัว คลินิกวัยทองได้รับการดูแลสุขภาพตาม
เกณฑ์ท่ีก าหนด ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 

- ผู้รับบริการที่ตรวจพบความผิดปกติ ได้รับการส่งต่อไปยังโรงพยาบาลทุกราย 
- ผู้ปุวยโรคเรื้อรัง ควรได้รับการคัดกรองภาวะซึมเศร้า - ผู้ปุวยในคลินิกเบาหวาน ความดัน ได้รับการคัดกรองซึมเศร้า (2Q) ไม่น้อย

กว่าร้อยละ 90 
- มีการส ารวจและวินิจฉัยชุมชนที่รับผิดชอบ - จ านวนชุมชนที่ได้รับการส ารวจและวินิจฉัยชุมชนตามเกณฑ์ที่ก าหนด อย่าง

น้อย 2 ชุมชน/ศูนย์ฯ/ปี 
- จ านวนครอบครัวที่ได้รับการส ารวจและวินิจฉัยชุมชน อย่างน้อย 100 

ครอบครัว/ชุมชน 
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ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 
- มีการด าเนินการควบคุมโรคไข้เลือดออกในพื้นที่รับผิดชอบ - มีการจัดท าสรุปเหตุการณ์ระบาด (Event) ของโรคไข้เลือดออก 

- มีการจัดท าแผนที่พ้ืนที่ระบาด (Mapping) ที่เป็นปัจจุบัน 
- มีการลงรายงาน บันทึกค่าดัชนีลูกน้ ายุง เป็นจ านวนตัวเลข ก่อน– หลัง และ

แปลผล ระดับความเสี่ยง 
- มีแผนการก าหนดพื้นที่เสี่ยงและจัดการปรับปรุงสิ่งแวดล้อมทางกายภาพใน

พ้ืนที่เสี่ยงของโรคไข้เลือดออก 
- มีการจัดท าทะเบียนรับแจ้งข่าว หรือรับรายงานการเกิดโรค/ภัยที่

เป็นปัญหาส าคัญ 
- มีทะเบียนรับแจ้งข่าว หรือรับรายงานการเกิดโรค/ภัยที่เป็นปัญหาส าคัญ 

- มีการจัดท ารายงานการสอบสวนโรค - มีรายงานการสอบสวนโรค  
 
- มีการบริหารจัดการ และดูแลวัคซีนตามมาตรฐานลูกโซ่ความเย็น 

- มีการจัดท าทะเบียน รับ – จ่ายวัคซีน /หรือ Stock card 
- จ่ายวัคซีนแบบ First Expire First Out (FEFO) 
- มีการลงบันทึกอุณหภูมิตู้เย็นส าหรับเก็บวัคซีนตามมาตรฐานวันละ ๒ ครั้ง 
- อุณหภูมิช่องแข็ง -15 ถึง-25 องศาเซลเซียสและช่องธรรมดา +2 ถึง +8 

องศาเซลเซียส 
- ผู้ปุวย/ผู้สูงอายุ ที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ ควรได้รับการติดตามเยี่ยม

เพ่ือให้การดูแลต่อเนื่องที่บ้าน 
 
 
 

- จ านวนผู้ปุวย/ผู้สูงอายุ ที่ได้รับการติดตามเยี่ยมเพ่ือให้การดูแลต่อเนื่องที่บ้าน 
(Home Health Care) อย่างน้อยเดือนละ 1  ครั้ง/ราย 

- จ านวนผู้ดูแล (Caregiver) ได้รับการพัฒนาศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุติด
บ้านและติดเตียง เพิ่มขึ้นร้อยละ 25 ต่อปี 
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ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 
- การสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชนในการปูองกันและแก้ไขปัญหา

เอดส์ 
- จัดกิจกรรมตามกระบวนการ A-I-Cครบ ทั้ง 2 รอบ 
- กิจกรรมที่ได้จากกระบวนการ A-I-C ตอบสนองต่อเปูาหมายของชุมชนที่

ก าหนด 
- มีการเยี่ยมติดตามการจัดกิจกรรมของชุมชน 

- ประชาชนกลุ่มเสี่ยงควรได้รับการตรวจเลือดหาเอชไอวี - มีบริการให้การปรึกษาเพ่ือตรวจหาเชื้อเอชไอวีแบบสมัครใจ (VCT) หรือบริการ
ปรึกษาและตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีโดยบุคลากรฯเป็นผู้ชักชวน (PICT) 

- ประชาชนกลุ่มเสี่ยงควรได้รับการตรวจเอกซเรย์ปอดเพ่ือหาวัณโรค - คัดกรองกลุ่มเสี่ยงส่งเอกซเรย์ และรวบรวมข้อมูล ในกลุ่มเปูาหมาย 
ผู้สูงอายุ ผู้ปุวยเบาหวาน ผู้ติดเชื้อHIV/ผู้ปุวยโรคเอดส์ ติดยาเสพติด  
ผู้ปุวยโรคทางเดินหายใจเรื้อรังจากการสูบบุหรี่ แรงงานข้ามชาติ 
ผู้สัมผัสโรคในครอบครัว 

- ประชาชนได้รับยาถูกต้อง ปลอดภัย และเหมาะสม  - มีแนวทางปูองกันความคลาดเคลื่อนทางยา (Medication error)  
- มีแนวทางปูองกันอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยา (Adverse drug 

reaction) 
- มีแนวทางปฏิบัติเมื่อแพทย์สั่งใช้ยาที่ต้องระมัดระวังสูง (High alert drug) 
- มีแนวทางปฏิบัติเมื่อแพทย์สั่งใช้คู่ยาที่เกิดปฏิกิริยาต่อกัน (Drug interaction) 

- ประชาชนได้รับการตรวจชันสูตรโรคที่มีคุณภาพ เชื่อถือได้ - ห้องปฏิบัติการชันสูตรโรค ศูนย์บริการสาธารณสุข สามารถด าเนินการตาม
จ านวนข้อก าหนดแนวทางข้ันพื้นฐานของมาตรฐานห้องปฏิบัติการ ที่ส านักงาน
ชันสูตรสาธารณสุขก าหนด อย่างน้อยร้อยละ70 
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3.  ค าจ ากัดความ 
 - CPG (Clinical practice guideline) หมายถึง แนวทางเวชปฏิบัติที่ใช้เป็นคู่มือในการดูแลรักษาผู้ปุวย 
 - PHCA (Public health center accreditation) หมายถึง การพัฒนามาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย ที่ท าร่วมกับ สรพ. (สถาบันรับรองคุณภาพ
สถานพยาบาล องค์การมหาชน)  
 - ศบส. หมายถึง ศูนย์บริการสาธารณสุข 
 - ทีมเฝูาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว (Surveillance and Rapid Response team: SRRT) หมายถึงทีมที่มีภารกิจในการตอบสนองเหตุการณ์ เน้นการเฝูาระวังโรค เพื่อ
หยุดหรือจ ากัดการแพร่ระบาดของโรคโดยเร็ว แต่ไม่ได้มีภารกิจในการควบคุมโรคจนเสร็จสมบูรณ์ ไม่ได้มีภารกิจในการกู้ชีพ รักษาพยาบาล บรรเทาทุกข์ หรือฟ้ืนฟูสภาพทั้ง
กาย ใจ และสิ่งแวดล้อม แต่ ให้ข้อเสนอแนะ ประสานและปฏิบัติงานร่วมกับทีมหรือหน่วยงานที่มีหน้าที่เฉพาะได้  
 - โรคติดต่อ หมายถึง โรคที่สามารถถ่าย ทอด หรือติดต่อจากสิ่งมีชีวิตหนึ่งไปยังอีกสิ่งมีชีวิตหนึ่งได้ โดยไม่จ ากัดว่าสิ่งมีชีวิตนั้นจะเป็นมนุษย์หรือไม่ก็ตาม 
      - ระบาดวิทยา เป็นการศึกษาของการเกิดโรคในคน  เวลา และสถานที่ ศึกษาถึงลักษณะการกระจายของโรค และปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเกิดโรค 
      - First Expire First Out (FEFO) หมายถึง การน ายา หรือวัคซีน ที่มีก าหนดวันหมดอายุก่อน น าออกมาใช้ก่อน  
      - Home Health Care หมายถึง การติดตามเยี่ยมเพ่ือให้การดูแลต่อเนื่องที่บ้าน ให้แก่ผู้ปุวย และครอบครัว ที่มีปัญหาสุขภาพท่ีบ้าน ซึ่งผู้ปุวยที่ต้องไปดูแลต่อเนื่องที่บ้าน
มาจากการส่งต่อของรพ. จากคลินิกในศบส. จากการส ารวจข้อมูลสุขภาพครอบครัวในชุมชน และการเยี่ยมบ้าน เพื่อให้บริการรักษาเบื้องต้น ให้การพยาบาลที่บ้าน การสร้าง
เสริมสุขภาพ การปูองกันโรค การเฝูาระวังติดตามภาวะแทรกซ้อน/ความพิการ การฟ้ืนฟูสภาพ การดูแลภาวะเจ็บปุวยในระยะสุดท้าย การติดตามการใช้ยา การสงเคราะห์ทาง
สาธารณสุข การจัดสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสม การพิทักษ์สิทธิ์ผู้ปุวย การช่วยเหลือสนับสนุนให้ผู้ปุวยและครอบครัว มีส่วนร่วมในการวางแผนการดูแลสุขภาพ ตามความต้องการ
จนสามารถดูแลตนเอง (self-care) ได้ตามศักยภาพ  
      - A-I-C   เทคนิค A-I-C เป็นวิธีการที่รวมพลังปัญญา และพลังสร้างสรรค์ของแต่ละคนเข้ามาเป็นพลังในการพัฒนา  ซึ่งมีขั้นตอน 3 ขั้นตอน ได้แก่ ขั้นตอนการสร้าง
ความรู้ (Appreciation หรือ A) ขั้นตอนการสร้างแนวทางการพัฒนา (Influence หรือ I) ขั้นการสร้างแนวทางปฏิบัติ (Control หรือ C)  
      - บริการให้การปรึกษาเพ่ือตรวจหาเชื้อเอชไอวีแบบสมัครใจ (VCT, Voluntary Counseling and Testing ) 
      - บริการปรึกษาและตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีโดยบุคลากรฯเป็นผู้ชักชวน (PICT, Provider – Initiated HIV Testing and Counseling)  
      - ความคลาดเคลื่อนทางยา (Medication error) หมายถึง เหตุการณ์ใดๆที่สามารถปูองกันได้ ที่อาจเป็นสาเหตุหรือน าไปสู่การใช้ยาที่ไม่เหมาะสม หรือเป็นอันตรายแก่
ผู้ปุวย หรือความคลาดเคลื่อนที่ท าให้ผู้ปุวย ไม่ได้รับยาที่ควรได้รับ  
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4.แผนผังกระบวนงาน 
4.1. คลินิกตรวจโรคทั่วไป 
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กพส. สชส. กภก. 

 
1-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 มาตรฐานศบส.
PHCA  

  

10-15 นาท ี 1-3  
 

    

10-20 นาท ี 1-2  
 
 

    

30 นาที -               
2 ชั่วโมง 

1-4  
 

    

15-30 นาท ี 1-2  
 

    

5-10 นาท ี 1-2  
 

    

15-30 นาท ี 2-3  
 

    

 

ประชาสัมพันธ์  

ห้องบัตร 

ห้องปฏิบัติการพยาบาล 
 
 ช าระเงิน 

เตรียมตรวจ 

พบแพทย์ 

รับยา 

START 

ส่งชันสูตร 
 
 

สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
 
 

 
 

บันทึกข้อมูล
ผ่านโปรแกรม 

HCIS ซึ่งมี
server อยู่ที่
ส านักอนามัย 

 
 

END 
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4.2. คลินิกตรวจโรคเรื้อรัง เบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กพส./กสภ. สชส. กภก. 

 
1-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 มาตรฐานศบส.
PHCA 

แนวทางดูแล
ผู้ปุวย DM HT  

  

10-15 นาท ี 1-2  
 

    

5-10 นาท ี 1-3  
 

    

10-20 นาท ี 1-2  
 

    

30 นาที -               
2 ชั่วโมง 

1-4  
 

    

10-15 นาท ี 1  
 

    

5-10 นาท ี 1-2  
 

    

15-30 นาท ี 2-3  
 

    

หมายเหตุ ศบส.แต่ละแห่ง อาจมีล าดับกระบวนงาน                           ไม่เหมือนกัน เช่น อาจพบพยาบาล DM ตรวจภาวะแทรกซ้อน ก่อนพบแพทย์ 
END 

ประชาสัมพันธ์  

ห้องปฏิบัติการพยาบาล 

START 

ส่งชันสูตร 
 
 

 
 

บันทึกข้อมูล
ผ่านโปรแกรม 

HCIS ซึ่งมี
server อยู่ที่
ส านักอนามัย 

 
 

ห้องบัตร 

เตรียมตรวจ 

พบแพทย์ 

พบพยาบาล DM HT ตรวจภาวะแทรกซ้อน 

ช าระเงิน 

รับยา 
สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
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4.3 คลินิกฝากครรภ ์
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กพส./กสภ. สชส./กอพ. กภก. 

 
1-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 มาตรฐานศบส.
PHCA 

แนวทางคลินิก
ฝากครรภ์  

  

10-15 นาท ี 1-3  
 

    

10-20 นาท ี 1-2  
 

    

30 นาที – 
1 ชั่วโมง 

1-3  
 

    

20-30 นาท ี 1-2  
 

    

10-15 นาท ี 1-2  
 

    

5-10 นาท ี 1-2  
 

    

10-15 นาท ี 2-3  
 

    

         
END 

ประชาสัมพันธ์  

START 

 
 

บันทึกข้อมูล
ผ่านโปรแกรม 

HCIS ซึ่งมี
server อยู่ที่
ส านักอนามัย 

 
 

ห้องบัตร 

ห้องปฏิบัติการพยาบาล 
ส่งชันสูตร/

ชักชวนตรวจ  
HIV 

 
 

เตรียมตรวจ 

พบแพทย/์พยาบาล 

พบทันตแพทย(์เฉพาะรายใหม่) 

ช าระเงิน 

รับยา 
สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
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       4.4 คลินิกสุขภาพเด็กดี 
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กพส./กสภ. กคร. กภก. 

 
1-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 มาตรฐานศบส.
PHCA 

แนวทางคลินิก
สุขภาพเด็กดี 

  

10-15 นาท ี 1-3  
 

    

10-20 นาท ี 1-2  
 

    

30 นาที – 
1 ชั่วโมง 

2-4  
 

    

30-45 นาท ี 1-2  
 

    

10-15 นาท ี 1-2  
 

    

5-10 นาท ี 1-2  
 

    

10-15 นาท ี 2-3  
 

    

 
END 

ประชาสัมพันธ์  

START 

 
 

บันทึกข้อมูล
ผ่านโปรแกรม 

HCIS ซึ่งมี
server อยู่ที่
ส านักอนามัย 

 
 

ห้องบัตร 

เตรียมตรวจ 

พบแพทย/์พยาบาล/นักจิตวิทยา 

พบทันตแพทย์ 

ห้องปฏิบัติการพยาบาล 
สนับสนุนวัคซีน 

 
 

ช าระเงิน 

รับยา 
สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
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4.5 คลินิกวางแผนครอบครัว และคลินิกวัยทอง 
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กพส./กสภ. สชส./กอพ. กภก. 

 
1-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 มาตรฐานศบส.
PHCA 

แนวทางคลินิก
วางแผนครอบครัว 

  

10-15 นาท ี 1-3  
 

    

10-20 นาท ี 1-2  
 

    

10 นาที – 
1 ชั่วโมง 

1-3  
 

    

20-30 นาท ี 1-2  
 

    

5-10 นาท ี 1-2  
 

    

10-15 นาท ี 2-3  
 

    

10-15 นาท ี 1-2  
 

 
 
 

   

ประชาสัมพันธ์  

START 

 
 

บันทึกข้อมูล
ผ่านโปรแกรม 

HCIS ซึ่งมี
server อยู่ที่
ส านักอนามัย 

 
 

ห้องบัตร 

เตรียมตรวจ 

พบแพทย/์พยาบาล 

พบทันตแพทย(์เฉพาะคลินิกวัยทอง) 

ห้องปฏิบัติการพยาบาล (เฉพาะฉีดยา  
คุมก าเนิด) และวัยทอง (เจาะเลือด) 

ส่งชันสูตร/ 
ชักชวนตรวจ  

HIV 
 
 

ช าระเงิน 

รับยา สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
 
 

END 
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4.5 ติดตามเยี่ยมเพื่อให้การดูแลต่อเนื่องท่ีบ้าน 
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กพส. สชส. กภก. 

 
3-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 มาตรฐานศบส.
PHCA           

แนวทางการ 
ดูแลผู้ปุวยที่บ้าน 

  

15-30 นาท ี 1-3   
 

    

30 นาที -         
1 ชั่วโมง 

2-6  
 
 

    

10-15 นาท ี 2-6  
 

    

5-10 นาท ี 1  
 

    

10-15 นาท ี 1  
 

 

    

15-30 นาท ี 1-3  
 

    

 

รับแจ้ง caseผู้ปุวย 

START 

บันทึกข้อมูล
ผ่านโปรแกรม 

HCIS ซึ่งมี
server อยู่ที่
ส านักอนามัย 

 
 

วางแผนการดูแลผู้ปุวยที่บ้าน 

ปรึกษาแพทย์  
(หากสงสัยภาวะแทรกซ้อน) 

ส่งชันสูตร 
 
 

ติดตามเยี่ยมเพ่ือให้การดูแลต่อเนื่องที่บ้าน      
โดยทีมสหวิชาชีพ (หมอครอบครัว) 

ประเมินผลการเยี่ยม นัดหมายครั้งต่อไป 

ลงบันทึกในระบบ HCIS 

วางแผนพัฒนาศักยภาพผู้ดูแล 

สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
 
 

สนับสนุนกระเป๋า
เยี่ยมบ้าน 

 
 

END 
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4.6 ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว 
 

ระยะเวลา จ านวน 
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 
ศบส. สพธ กคร. สชส. กภก. 

 
3-5 นาที 

 
1 

 
 
 
 

 แนวทางการ 
เฝูาระวัง/

สอบสวนโรค  
สนับสนุนวัคซีน 

  

15-30 นาท ี 1-2  
 

    

30-60 นาท ี 2 คนข้ึนไป  
 

    

ภายใน 24 
ชั่วโมงหลัง
ได้รับแจ้ง 

2 คนข้ึนไป  
 

    

ขึ้นอยู่กับผล
ชันสูตร 

1-3  
 

    

ขึ้นกับชนิดของ
เชื้อก่อโรค 

1-3  
 

 

    

ภายใน 48 
ชั่วโมงหลังออก

สอบสวน 

1-2  
 

 
 

   

รับแจ้งผู้ปุวย/เหตุการณ์ 

START 

ตรวจสอบ/ประเมินสถานการณ์ 

ก าหนดมาตรการ และด าเนินการป้องกนัควบคมุโรค 

ส่งชันสูตร 
 
 

เตรียมทีม อุปกรณ์ แบบสอบสวนโรค 

ออกสอบสวนโรค ณ ที่เกิดเหตุ 

รวบรวมข้อมูล หาสาเหตุของโรค                  
การถ่ายทอดโรค แหล่งโรค 

ท ารายงานสอบสวนโรคเบื้องต้น ส่งกคร. 

สนับสนุนยาและเวชภัณฑ์ 
 
 

สนับสนุนกระเป๋า
SRRT 

 
 

END 

Epinet 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม  
      5.1 คลินิกตรวจโรคทั่วไป คลินิกโรคเรื้อรัง (เบาหวาน ความดันสูง) และคลินิกสร้างเสริมสุขภาพ (ฝากครรภ์ สุขภาพเด็กดี วางแผนครอบครัว วัยทอง)  ในศบส. 

ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 

1-5 นาที -แจกบัตรคิว ตามบริการ 
-คัดกรองโรคติดต่อ เช่น ไอ 
หวัด ตาแดง ไข้ออกผื่น 
-ให้ข้อมูลของศบส. 

- ก าหนดช่องทางด่วนพิเศษ ส าหรับ
ผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป และผู้พิการ 
- คัดกรองโรคติดต่อ เป็น 3 กลุ่ม ติดต่อ

ทางอากาศ ทางเสมหะน้ ามูก และทาง
สัมผัส และให้การปูองกัน ก่อนเข้าศบส. 
- สามารถให้ข้อมูลบริการเบื้องต้นได้ 

-สถิติการคัดกรอง
ผู้ปุวย 
-แบบรายงาน
อุบัติการณ ์

จนท.
ประชาสัมพันธ์ 

- 
 

-WI (Work 
instruction) ศบส. 
-มาตรฐาน PHCA 
-Organization 
profile ศบส. 
 

2.  10-15 นาที 
 

 

- ตรวจสอบข้อมูลเพื่อ 
ยืนยันตัวตน เช่น บัตร
ประชาชน หรือเอกสาร
อื่นๆที่ออกโดยราชการ   
-ตรวจสอบสิทธิการรักษา 
-ออกบัตรตรวจโรค ใบสั่งยา 

-  ออกบัตรตรวจโรค ใบสั่งยา ถูกคน ถูก
สิทธ์ิการรักษา 
- ไม่มีบัตรตรวจโรคหาย หรือค้นบัตร

ตรวจโรคไม่พบ 

- สถิติการเก็บบัตร
ตรวจโรค 
-แบบรายงาน
อุบัติการณ ์

จนท.ห้องเวช
ระเบียน 

- 
 

-WI ศบส. 
-มาตรฐาน PHCA 

3.  10-20 นาที -ซักประวัติ และวัด
สัญญาณชีพ  
-คัดแยกผู้ปุวยเป็น               
3 กลุ่ม คือ ปกติ เร่งด่วน 
ฉุกเฉิน 

- ซักประวัติ วัดสัญญาณชีพได้ถูกต้อง           
ถูกคน 
- ประเมินอาการจากสัญญาณชีพ คัดแยก
ผู้ปุวย และส่งพบแพทย์ตามความเร่งด่วน 
 

-ตรวจสอบความ
ครบถ้วนของการ
บันทึกเวชระเบียน 
-แบบรายงาน
อุบัติการณ ์

พยาบาล/
บุคลากรทาง
การแพทย์ 

- -WI ศบส. 
-มาตรฐาน PHCA            
-มาตรฐานเวช
ระเบียนสปสช. 
 

4.  
 
 
 
 
 

30 นาที –           
2 ช่ัวโมง 

 

-คลินิกตรวจโรคทั่วไป 
-คลินิกตรวจโรคเรื้อรัง 
-คลินิกฝากครรภ ์
-คลินิกสุขภาพเด็กด ี
-คลินิกวางแผนครอบ  
ครัว/วัยทอง 

- มีการเฝูาระวังภาวะแทรกซ้อนในผู้ปุวย
โรคเรื้อรังที่พบบ่อย 
-หญิงตั้งครรภ์ สตรีที่รับบริการได้รับการ
ดูแลตามมาตรฐาน 
- เด็กได้รับวัคซีนตามเกณฑ์ และมี
พัฒนาการสมวัย 

-ตรวจสอบความ
ครบถ้วนของการ
บันทึกเวชระเบียน 
- มี Clinical 
practice 
guideline 

แพทย์/พยาบาล 
  
 

- -Clinical practice 
guideline (CPG) 
-มาตรฐาน PHCA            
-มาตรฐานเวช
ระเบียนสปสช. 
 

START 

ห้องเวชระเบียน 

จุดเตรียมตรวจ 

ห้องตรวจที่รับ
บริการ 

A 

ประชาสัมพันธ ์
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ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5.  15-30 นาที 
 
 
 
 

ท าแผล ฉีดยา เจาะเลือด 
ให้การพยาบาล  

- ท าหัตถการ บริหารยาถูกคน และตรง
ตามค าสั่งแพทย/์พยาบาล 
- ผู้ปุวยไม่ติดเชื้อจากการรับบริการ

ที่ศบส. 
- บุคลากรไม่ติดเช้ือจากการให้บริการ 

 

-รายงาน
อุบัติการณ ์
-รายงานเฝูาระวัง
การติดเช้ือใน
ผู้ปุวยและ
บุคลากร 

พยาบาล - -มาตรฐานการ
พยาบาล และการ
ปูองกันการติดเชื้อ
ในศบส. ของ กพส. 
-มาตรฐาน PHCA 
--มาตรฐานเวช
ระเบียนสปสช. 

6. 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 

5-10 นาที 
 

เก็บเงินค่าบริการ  
 
 

- ไม่มีการทุจริต จากการเก็บเงินค่าบริการ 
- รวบรวมเงิน สรุปยอด และน าส่ง
ธนาคารทุกวัน โดยคณะกรรมการฯ
ที่ศบส.แต่งตั้ง 
 
 

- ตรวจสอบยอด
รับเงินจาก HCIS
และการน าส่งเงิน
ประจ าวัน 
 

เจ้าหน้าท่ี
การเงินและ
บัญช ี
หัวหน้ากลุ่มงาน
บริหารทั่วไป
และการ
พยาบาล 

- 
 

-ระเบียบ
กรุงเทพมหานคร ว่า
ด้วยการรับเงิน การ
เบิกจ่ายเงิน การเก็บ
รักษาเงิน การน าส่ง
เงิน และการตรวจ
เงิน พ.ศ. 2555 

7.  15-30 นาที 
 

จ่ายยาและให้ค าแนะน า
การใช้ยา 

- จ่ายยาถูกคน จ่ายยาถูกต้องมีคุณภาพ 
ถูกขนาดความแรง ถูกเวลา ถูกช่อง
ทางการบริหารยา และถูกเทคนิค 
-  จ่ายยาพร้อมให้ค าแนะน าการใช้ยา 
- มียาและเวชภัณฑ์ที่มีคุณภาพ เพียงพอ 
พร้อมใช้ 
 

- รายงานเฝูาระวัง
ความคลาดเคลื่อน
ทางยา  
- รายงานอาการ
ไม่พึงประสงค์จาก
การใช้ยา  
- รายงานยาที่ต้อง
ระมัดระวังสูง 
- การสั่งใช้คู่ยาที่
เกิดปฏิกิริยากัน 
- รายงานการ
บริหารคลังยา 

- เภสัชกร 
- เจ้าพนักงาน
เภสัชกรรม 
 

- 
 

-มาตรฐานงานเภสัช
กรรมและคู่มือการ
ปฏิบัติงานเภสัช
กรรม ศบส. ของ 
กภก.  
-มาตรฐาน PHCA            
-มาตรฐานเวช
ระเบียนสปสช. 
 

ห้องปฏิบัติการ
พยาบาล 

A 

จ่ายเงิน 
 

END 

รับยา 
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5.2 ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว SRRT  

ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 
 
 

3-5 นาที -ผู้รับแจ้ง ได้รับแจ้งข่าว
ทาง Epinet อีเมล โทรสาร 
จดหมาย จากเครือข่าย
หรือการแจ้งข่าวจากอสส. 
ประชาชนในชุมชน 
 

- มีการจัดท าทะเบียนรับแจ้งข่าว หรือรับ
รายงานการเกิดโรค/ภัยที่เป็นปัญหา
ส าคัญ 
- มอบหมายบุคลากร เปิดดูอีเมลควบคุม
โรคของศบส.  Epinet ทุกวัน 

- ตรวจสอบ
ทะเบียนรับแจ้ง
ข่าว 

- พยาบาล
ควบคุมโรค หรือ
ผู้ที่ได้รับ
มอบหมาย 

- 
 

-คู่มือการใช้งาน 
Epinet ของกคร. 
- มาตรฐานทีมSRRT
ส านักระบาดวิทยา 
- มาตรฐาน PHCA 
 

2.  
 
 
 
 
 

15-30 นาที 
 
 
 
 

-ตรวจสอบข่าว ว่าเป็นเรื่อง
จริง และยืนยันบุคคล เวลา 
สถานท่ีเกิดเหต ุ
-ประเมินสถานการณ์ว่า
รุนแรงขนาดไหน ต้องการ
ทีมSRRTจากส่วนกลาง
หรือไม่ 

- พยาบาลควบคุมโรคมีทักษะ ความรู้ใน 
การตรวจสอบ และประเมินสถานการณ์  

- ตรวจสอบ
ทะเบียนรับแจ้ง
ข่าว 

-พยาบาล
ควบคุมโรค 

 - มาตรฐานทีมSRRT
ส านักระบาดวิทยา 
- มาตรฐาน PHCA 
 

3.  30-60 นาที เตรียมทีม อุปกรณ์ แบบ
สอบสวนโรค พาหนะ และ
ทบทวนองค์ความรู้เกี่ยวกับ
โรค หรือสถานการณ์ที่จะ
ไปสอบสวนโรค 

- มีค าสั่งแต่งตั้งทีมSRRT เป็นปัจจุบัน 
-มีการฝึกซ้อมเตรียมความพร้อมทีมอยู่
เสมอ 
-จัดเตรียมวัสดุ อุปกรณ์ และดูแลให้พร้อม
ใช้อยู่เสมอ 

- ค าสั่งทีมSRRT 
- การฝึกซ้อม 
- รายงาน
อุบัติการณ์ 

-ทีม SRRT - 
 

-นิยามโรคติดเช้ือ 
ส านักระบาดวิทยา 

4.  
 
 

 
ภายใน 24 
ช่ัวโมงหลัง
ได้รับแจ้ง 

 
 

 

ออกไปสอบสวนโรค ณ ท่ี 
เกิดเหต ุ

-ออกสอบสวนโรคได้รวดเร็ว 
-บุคลากรสวมใส่อุปกรณ์ปูองกันอันตราย
อย่างเหมาะสมกับเหตุการณ ์

- ตรวจสอบ
ทะเบียนสอบสวน
โรค 

-ทีม SRRT - 
 

-นิยามโรคติดเช้ือ 
ส านักระบาดวิทยา 

ตรวจสอบ/
ประเมิน

สถานการณ์ 

START 

รับแจ้งผู้ปุวย/
เหตุการณ์ 

 

เตรียมทีม 
อุปกรณ์ แบบ
สอบสวนโรค 

ออกสอบสวนโรค 
ณ ที่เกิดเหตุ               

 

A 
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ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5.  
 
 
 
 
 
 

ขึ้นอยู่กับผล
ชันสูตร  

-รวบรวมข้อมูล 
-บันทึกข้อมูลในโปรแกรม 
-ศึกษาระบาดวิทยาเชิง
พรรณนาตามบุคคล เวลา 
สถานท่ี และระบาดวิทยา  
เชิงวิเคราะห์เพื่อหาสาเหตุ
ของโรค การถ่ายทอดโรค 
แหล่งโรค 

-น าเสนอข้อมูลในรูปแผนภูมิ กราฟเส้น
โค้งการระบาด แผนผัง 
-ใช้ระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์เพื่อหา
สาเหตุของโรค 
-มีการส่งตัวอย่างสิ่งส่งตรวจทาง
สิ่งแวดล้อม และทางชีวภาพในคน สัตว์ 

-รายงานสอบสวน
โรค 

-พยาบาล
ควบคุมโรค 

- - มาตรฐานทีมSRRT
ส านักระบาดวิทยา 
- มาตรฐาน PHCA 
 

6. 
 
 
 
 
 
 

 ขึ้นกับชนิด
ของเชื้อก่อโรค 

-ก าหนดมาตรการและ
ด าเนินการปูองกันควบคุม
โรค ตามชนิดของเชื้อที่
ตรวจพบ หรือจากระบาด
วิทยาเชิงวิเคราะห์ 
 
 

-ปูองกันควบคุมโรค ตามธรรมชาติของ
เชื้อก่อโรค ได้แก่ ชนิดของเชื้อ ระยะฟัก
ตัว การถ่ายทอดโรค แหล่งรังโรค โดย
ควบคุมที่เช้ือก่อโรค คนปุวย และ
สิ่งแวดล้อม  

-ติดตามไปอย่าง
น้อย 2 เท่าของ
ระยะฟักตัวของ
เชื้อก่อโรค เพื่อหา
ผู้ปุวยรายใหม่ 
และประเมิน
มาตรการปูองกัน
ควบคุมโรค ว่า
ได้ผลหรือไม่ 

-ทีมSRRT - - มาตรฐานทีมSRRT
ส านักระบาดวิทยา 
- มาตรฐาน PHCA 
 

7.  
 
 
 
 
 

ภายใน 48 
ช่ัวโมงหลัง

ออกสอบสวน 

-ท ารายงานสอบสวนโรค
เบื้องต้น ส่งกคร. เพื่อให้
ผู้บริหารทราบสถานการณ์ 

-ส่งรายงานสอบสวนโรคเบื้องต้น ท่ีมี
เนื้อหาครบถ้วน ทันเวลา 

-รายงานสอบสวน
โรค 

-พยาบาล
ควบคุมโรค 

- - มาตรฐานทีมSRRT
ส านักระบาดวิทยา 
- มาตรฐาน PHCA 
 

A 

รวบรวมข้อมูล หา
สาเหตุของโรค                  

การถ่ายทอดโรค 
แหล่งโรค 

ก าหนดมาตรการ
และด าเนินการ

ปูองกันควบคุมโรค 

ท ารายงาน
สอบสวนโรค

เบื้องต้น ส่งกคร. 

END 
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6.  เอกสารประกอบ 
 แบบฟอร์ม 
- ไม่มี 

 
 เอกสารอ้างอิง 
- WI (Work instruction) ศบส. 
- มาตรฐาน PHCA  
- Organization profile ศบส. 
- มาตรฐานเวชระเบียน สปสช. 
- Clinical practice guideline (CPG) 
- มาตรฐานการพยาบาล และการปูองกันการติดเชื้อในศบส. ของ กพส. 
- ระเบียบกรุงเทพมหานคร ว่าด้วยการรับเงิน การเบิกจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน การน าส่งเงิน และการตรวจเงิน พ.ศ. 2555 
- มาตรฐานงานเภสัชกรรมและคู่มือการปฏิบัติงานเภสัชกรรม ศบส. ของ กภก. 
- คู่มือการใช้งาน Epinet ของกคร. 
- มาตรฐานทีมSRRTส านักระบาดวิทยา 
- นิยามโรคติดเชื้อ ส านักระบาดวิทยา 
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กระบวนการย่อย 2: บริการสังคมสงเคราะห์และฟื้นฟูสุขภาพ 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้รับบริการสังคมสงเคราะห์ และสวัสดิการสังคม 
พิทักษ์และคุ้มครองสิทธิ์แก่เด็ก สตรี ผู้สูงอายุ คน
พิการและผู้ด้อยโอกาสที่ได้รับผลกระทบจาก
ปัญหาสุขภาพ ครอบครัวและสังคม  
ผู้ปุวยด้วยโรคเรื้อรัง คนพิการ ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พ่ึงพา และผู้ที่ต้องได้รับการฟื้นฟูสภาพกาย และ
จิตใจ 

- ได้รับบริการที่มีมาตรฐาน ต่อเนื่อง ประหยัด สะดวก ตรงตามปัญหา 
- ได้รับการช่วยเหลือเครื่องช่วยความพิการ วัสดุอุปกรณ์ทางการแพทย์ อาหารทางการแพทย์ และเงิน

สนับสนุนตามความจ าเป็น ตามสิทธิที่หน่วยงานรัฐจัดให้ 
 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้ให้บริการ  - ญาติมีส่วนร่วมในการดูแลผู้ปุวยที่บ้าน 

- การให้บริการมีมาตรฐาน  
ผู้รับบริการและญาติ  - มีเจ้าหน้าที่มาดูแลผู้ปุวย และเป็นที่ปรึกษา อย่างต่อเนื่อง  
ผู้บริหาร - ประชาชนได้รับบริการตามมาตรฐานบริการ 

- ข้อมูลของกลุ่มเปูาหมายเพื่อสนับสนุนนโยบาย 
- ไม่ขัดกับนโยบายหรือกฎหมายที่เกี่ยวข้อง 
- ความครอบคลุมในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 

หน่วยงานภายในที่เก่ียวข้อง - แนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน 
- ความสอดคล้องของการจัดบริการ 
- สรุปข้อมูลที่เก่ียวข้องกับการจัดบริการ และวิเคราะห์ปัญหา ความต้องการในพื้นท่ี  
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ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- พ.ร.บ.การจัดสวัสดิการสังคม พ.ศ.2546  
- พ.ร.บ.ส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ พ.ศ. 2550  
- สิทธิผู้ปุวยหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
- พ.ร.บ.ผู้สูงอายุ 
- ประกาศกระทรวงฯ เรื่องประเภทและหลักเกณฑ์ความพิการ  

- มีการจัดบริการเป็นไปตามมาตรฐาน 
- มีข้อมูลที่ทันสถานการณ์ส าหรับการให้บริการ 
- มีเครือข่ายในการปฏิบัติงาน 
- ลดการพึ่งพาเจ้าหน้าที่ 
- ช่วยเหลือตนเองได้มากขึ้น  

- ผู้รับบริการได้รับความช่วยเหลือตรง
ตามปัญหาและสามารถพ่ึงพาตนเองได้ 

- ชะลอการด าเนินของโรค และลด
ภาวะแทรกซ้อนจากความพิการ 

- ประหยัดงบประมาณในการดูแลผู้ปุวย  
 

2. ข้อก าหนดที่ส าคัญ 
ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 

- มีแนวทางการให้บริการ และมาตรฐานการให้บริการ -มีการจัดท าแผนพัฒนานักสังคมสงเคราะห์ประจ าปี 
- จัดบริการที่สอดคล้องกับนโยบายและแผนงานรวมทั้งภารกิจของ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

-ร้อยละของผู้ใช้บริการสงเคราะห์ทางสาธารณสุข ณ ศูนย์บริการสาธารณสุข มีความพึงพอ 
ใจในผลของการใช้บริการ 

- จัดบริการครอบคลุมกาย จิต สังคม - ร้อยละของผู้รับบริการที่ได้รับการดูแลต่อเนื่องที่บ้านตามเกณฑ์แต่ละวิชาชีพ 
- มีบริการฟ้ืนฟูต่อเนื่องที่บ้านและระบบส่งต่อที่ชัดเจน - ร้อยละของผู้รับบริการที่ได้รับการส่งต่อ และได้รับการฟื้นฟูตามก าหนด 
- ผู้ดูแลมีส่วนร่วมในการฟื้นฟูผู้ปุวย - ร้อยละผู้รับบริการที่สามารถดูแลตนเองได้ตามเกณฑ์ กพส. 
- มีระบบการสนับสนุนทรัพยากรที่เพียงพอต่อการจัดบริการ - มีการส ารวจความต้องการและจัดหาทรัพยากรทันตามก าหนด 

 
3. ค าจ ากัดความ 

- โรคเรื้อรัง หมายถึง ภาวะที่มีความผิดปกติหรือเบี่ยงเบนไปจากปกติของร่างกาย  โดยเมื่อเริ่มเป็น อาจไม่มีอาการ แต่อาการจะค่อยๆรุนแรงขึ้นเรื่อยๆเมื่อไม่ได้รับ
การรักษา  มีระยะการด าเนินของโรคที่ยาวนาน  ต้องได้รับการรักษาต่อเนื่องหรือตลอดชีวิต และไม่สามารถรักษาให้กลับคืนเป็นปกติได้       
- คนพิการ หมายถึง  บุคคลซึ่งมีข้อจ ากัดในการปฏิบัติกิจกรรมในชีวิตประจ าวันหรือเข้าไปมีส่วนร่วมทางสังคม เนื่องจากมีความบกพร่องทางการมองเห็น  การได้ยิน
หรือสื่อความหมาย การเคลื่อนไหวหรือทางร่างกาย จิตใจหรือพฤติกรรมหรือออทิสติก สติปัญญา การเรียนรู้  
- ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพา หมายถึง ผู้สูงอายุที่มีความจ าเป็นต้องมีผู้คอยดูแล 
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4. แผนผังกระบวนงาน 
4.1 การให้บริการสังคมสงเคราะห์      

ระยะเวลา 
(วัน) 

จ านวน
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 

สพธ. ศบส. กสภ. กอพ. กพส. สก.สนอ. 

        

15 นาท ี 1       

3 ชั่วโมง 1 
      

1 ชั่วโมง 1       

1 1       

1 1 
  

 

    

  
 
 

START 

รับเรื่อง 

เยี่ยมบ้าน 

ประเมินปัญหา 

ให้บริการ 

ประเมินผล 

END 

- แบบฟอร์มบันทึกการปฏิบัติงาน 
- รายงานของนักสังคมสงเคราะห์ศูนย์บริการ 
  สาธารณสุข 
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4.2 การให้บริการฟื้นฟูทางกาย จิต และสังคม 

ระยะเวลา 
(วัน) 

จ านวน
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

พยาบาลวิชาชีพ / 
นักกายภาพบ าบัด 

หน่วยประสานการส่งต่อ คลินิกสุขภาพจิต นักสังคมสงเคราะห์ 

      

30 นาที 1     
      

 

1 ช่ัวโมง 5  
 
 
 

 
 
 
 
 

  
 
 

1 ช่ัวโมง 3     
 

1 ช่ัวโมง 2     
 
 
 
 

  
 

   

รับการส่งต่อ 
ฟื้นฟูทางกาย ฟื้นฟูทางสังคม 

ท ากายภาพบ าบัด  
และให้ค าแนะน า 

ดูแลต่อเนื่องที่บ้าน 

ประเมิน Self Care 

ฟื้นฟูทางจิต 

START 

ให้ค าปรึกษาด้านสิทธิ 
สวัสดิการ และ

หลักประกันสุขภาพ 
ฟ้ืนฟูสภาพจิตใจ 

ส่งต่อ 

ไม่มีคลินิกสุขภาพจิต 

ช่วยเหลือฟื้นฟูไม่ได้ ช่วยเหลือฟื้นฟูได้ 

- แบบส่งต่อภายในและภายนอก 
- ใบรายงานผลการช่วยเหลือฟื้นฟ ู
 

ใบรายงานผลการฟื้นฟู 

- แบบบันทึกข้อมูลต่างๆ 

A B 

ส่งต่อ 

มีคลินิกสุขภาพจิต 

C D E 
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ระยะเวลา 
(วัน) 

จ านวน
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

พยาบาลวิชาชีพ / 
นักกายภาพบ าบัด 

หน่วยประสานการส่งต่อ คลินิกสุขภาพจิต นักสังคมสงเคราะห์ 

1 ช่ัวโมง 2  
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

30 นาที 4 
 
 

  
 

  

ทุก 3 เดือน 4 
 

 

    

 
 
 
 
 
 

ช่วยเหลือด้าน  
เครื่องช่วยความ
พิการและอาหาร
ทางการแพทย์ 

ดูแลตนเองได้ ดูแลตนเองไม่ได้ 

A B C D E 

ติดตามสถานะการฟ้ืนฟู 

ส่งเสริม
ศักยภาพผู้ดูแล 

ติดตามประเมินผล 

- ใบรายงานผลการฟื้นฟ ู
- แบบวางแผนการพยาบาล 
- แบบบันทึกข้อมูลผู้รับบริการสังคมสงเคราะห์ 

- ใบรายงานผลการฟื้นฟ ู
- แบบวางแผนการพยาบาล 
- แบบบันทึกข้อมูลผู้รับบริการสังคมสงเคราะห์ 
- แบบบันทึกประวัติผู้รับบริการสุขภาพจิต 

END 
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5 ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.1 การให้บริการสังคมสงเคราะห์      

 

ที่ 
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
(จุดควบคุม) 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1  15 นาท ี
 
 

 

- รับเรื่องผู้ใช้บริการส่งต่อ
ในศูนย์ฯ , หน่วยงาน
ภายนอก , ภาคีเครือข่าย 
- สัมภาษณ์หาข้อเท็จจริง 

ตามแนวทางการปฏิบัติงาน
บริการด้านสังคมสงเคราะห ์

นิเทศงาน  นักสังคม
สงเคราะห์
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

- WI ของการ
ปฏิบัติงาน 

2  3 ชั่วโมง เยี่ยมบ้านเพื่อค้นหาปัญหา 
หาข้อเท็จจริงเพิ่มเติม 

    

3  1 ชั่วโมง ประเมินปัญหาและ
สภาพแวดล้อมของ
ผู้ใช้บริการ 

     

4  1 ชั่วโมง - ให้บริการการปรึกษา / 
ค าแนะน า 

     

   - วางแผนการช่วยเหลือ      
   - ให้การช่วยเหลือ/ประสาน

ส่งต่อเพื่อฟื้นฟูสุขภาพ 
     

5  1 ชั่วโมง -   ติดตามประเมินผลการ
ช่วยเหลือ 

     

   - ยุติการช่วยเหลือ      
   - สรุปรายงานผล      

 
 

END 

ประเมิน 

ให้บริการ 

ประเมินผล 

เยี่ยมบ้าน 

START 

รับเรื่อง 
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5.2 การให้บริการฟื้นฟูทางกาย จิต และสังคม 

ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
(จุดควบคุม) 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1  30 นาที รับเรื่องการส่งต่อจาก
หน่วยงานท้ังภายนอก
และภายใน และ
ประสานการส่งต่อ
ภายในเพื่อการฟื้นฟู
สุขภาพตามความ
จ าเป็นของผู้รับบริการ 

- จ าแนกประเภทผู้รับบริการตามการวินิจฉัย
ของแพทย์ในคลินิก OPD ของศูนย์ฯ รพ.
หรือชุมชน 
- บันทึกแบบส่งต่อ และทะเบียนผู้

จ าเป็นต้องได้รับการฟื้นฟู โดยระบ ุ
 ช่ือท่ีอยู่ หมายเลขโทรศัพท์ที่ชัดเจน 
 ปัญหาสุขภาพท่ีจ าเป็นเพื่อการติดตาม

เยี่ยมบ้าน 

ติดตามการ
รายงานผลการ
ช่วยเหลือ /ฟื้นฟู
สุขภาพจาก
พยาบาลวิชาชีพ 
หน่วยประสานส่ง
ต่อ 

พยาบาลวิชาชีพ -  - WI หน่วย
ประสานการ
ส่งต่อภายใน  
- WI หน่วย

ประสานการ
ส่งต่อ
ภายนอก 

2   1 ช่ัวโมง ให้บริการฟื้นฟูทางกาย 
จิต และสังคมใน ศบส. 
/ ชุมชน หรือคลินิก
สุขภาพจิต แล้วแต่
กรณ ีและ/หรือส่งต่อ
ในกรณีที่ไม่มีบริการใน 
ศบส. 

การให้บริการภายใน ศบส./ชุมชน 
การฟื้นฟูทางกาย 
- แนะน าการท ากายภาพบ าบัดอย่างถูกวิธี 

และสม่ าเสมอ และสอนสาธิต
กายภาพบ าบัดแก่ผู้ดูแล ตามคู่มือ
กายภาพบ าบัด 

การฟื้นฟูทางจิต 
- ด าเนินการตามกระบวนการของคลินิก

สุขภาพจิต ตามที่ระบุใน WI คลินิก
สุขภาพจิต 
- สอดคล้องกับ พ.ร.บ.สุขภาพจิต พ.ศ.

2551 
- ให้บริการทางการพยาบาลเพื่อการฟื้นฟู

สุขภาพท่ีบ้าน 
 

 

- ติดตามการ
บันทึกรายงาน  

ทางกาย: 
- พยาบาลวิชาชีพ 
- นักกายภาพ 

บ าบัด 
ทางจิต 
- นักจิตวิทยา 
- พยาบาลวิชาชีพ 
ทางสังคม 
- นักสังคม

สงเคราะห์
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
- นักสังคม

สงเคราะห์คลินิก
สุขภาพจิต 

 

-  - คู่มือกายภาพ 
บ าบัด 
- WI คลินิก

สุขภาพจิต 
- WI การให้

ค าปรึกษา 
- ท าเนียบ

องค์กรที่ให้
ความ
ช่วยเหลือคน
พิการและ
ผู้สูงอาย ุ
- กฎหมายที่

เกี่ยวข้อง 
 

ให้บริการฟื้นฟู
ทางกาย จิต  
และสังคม 

START 

รับเรื่อง/
ประสานงาน 

ส่งต่อ 

A 
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ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
(จุดควบคุม) 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

การฟื้นฟูทางสังคม 
- ให้ค าปรึกษาด้านสิทธิสวัสดิการสังคมและ

หลักประกันสุขภาพ ตาม WI การให้
ค าปรึกษา 
- สอดคล้องกับ พ.ร.บ.ส่งเสริมคุณภาพ ชีวิต

คนพิการ  พ.ศ.2550   
พ.ร.บ.ผู้สูงอายุ พ.ศ.2546  และประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข เรื่องการฟื้นฟู
สมรรถภาพโดยกระบวนการทางการแพทย์
และค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลฯ 

3  1 ช่ัวโมง วางแผนและให้บริการ
ดูแลต่อเนื่อง  

กรณีการฟื้นฟูทางกาย 
- ให้บริการดูแลสุขภาพต่อเนื่องที่บ้าน  
- การประเมิน Self Care ตามเกณฑ์ 
- สอนสาธิตกายภาพบ าบัดแก่ผู้รับบริการ 

ผู้ดูแล 
- ติดตามผลการฟื้นฟูทางกายต่อเนื่องอย่าง

น้อย 3 เดือน 
 กรณีการฟื้นฟูทางจิต 
- ติดตามผลการส่งต่อและการฟื้นฟูต่อเนื่อง

อย่างน้อย 3 เดือน 
กรณีการฟื้นฟูทางสังคม 
- ให้ความช่วยเหลือเพื่อฟื้นฟูสภาพด้าน 

ทรัพยากร ได้แก่ กายอุปกรณ์ อาหารทาง
การแพทย์ 
- ติดตามผลการฟื้นฟู อย่างต่อเนื่อง อย่างน้อย 3 

เดือน 

- ติดตามจาก
บันทึก ประเมิน 
และใบรายงานผล 
 

ทางกาย: 
- พยาบาลวิชาชีพ 
- นักกายภาพ 

บ าบัด 
ทางจิต 
- นักจิตวิทยา 
ทางสังคม 
- นักสังคม

สงเคราะห ์
 

-  - ทะเบียน
ผู้รับบริการ
ฟื้นฟู ทางกาย 
จิต และสังคม 
- WI การดูแล

ต่อเนื่องที่บ้าน 
- มาตรฐานการ

พยาบาลระดับ
บุคคลและ
ครอบครัวของ 
กพส. (เกณฑ์
การประเมิน 
Self Care) 

 
 

วางแผน      
และให้บริการ
ดูแลต่อเนื่อง 

A 

B 
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ที่ 
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
(จุดควบคุม) 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

4  30 นาที ติดตามสถานการฟื้นฟู
ทางกาย ทางจิตและ
ทางสังคมให้หน่วย
ประสานงานการส่งต่อ
ทั้งภายในและภายนอก
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
 
 
 
 
 
 

ติดตามการรายงานสถานการฟื้นฟูแต่ละราย 
ดังนี ้
- กรณีส่งต่อ  
 การเข้ารับบริการภายใน 7 วัน นับจาก

ได้รับการส่งต่อ 
 การดูแลต่อเนื่อง อย่างน้อย 3 เดือน 
- กรณีให้บริการเอง 
 การดูแลต่อเนื่อง อย่างน้อย 3 เดือน 
 การยุติ/สิ้นสุดการฟื้นฟู 

ติดตามจากการ
บันทึกรายงานของ
พยาบาลวิชาชีพ 
นักกายภาพบ าบัด 
นักสังคม
สงเคราะห์ 
นักจิตวิทยา 

ทางกาย: 
- พยาบาลวิชาชีพ 
- นักกายภาพ 

บ าบัด 
ทางจิต 
- นักจิตวิทยา 
ทางสังคม 
- นักสังคม

สงเคราะห์ 

-  
 
 

- ทะเบียน
ผู้รับบริการ
ฟื้นฟู ทาง
กาย จิต และ
สังคม 
- แบบบันทึก

ข้อมูล
ผู้รับบริการ
สังคม
สงเคราะห ์

 

5  ภายใน
เดือน

ตุลาคม 

ประเมินและสรุปผล
การด าเนินการฟื้นฟู
ทางกาย จิต สังคมของ 
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

สรุปผลการด าเนินการฟื้นฟูทางกาย จิต และ
สังคม โดยสรุปจ านวนผู้รับบริการในแต่ละ
ด้าน จ านวนการส่งต่อ สถิติการดูแลต่อเนื่อง 
ผลลัพธ์ของการฟื้นฟู และสถิติอื่นๆ ที่
เกี่ยวข้อง 

ติดตามจากการ
บันทึกรายงานของ
พยาบาลวิชาชีพ 
นักกายภาพบ าบัด 
นักสังคม
สงเคราะห์ 
นักจิตวิทยา 

หน่วยประสานการ
ส่งต่อ 

-  
 

WI หน่วย
ประสานงานส่ง
ต่อภายในและ
ภายนอก
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

 
 
 
 
 
 
 

ติดตามสถาน 
การฟื้นฟ ู

ประเมินและ
สรุปผลการ
ด าเนินการ 

END 

B 
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6.  เอกสารประกอบ 
 แบบฟอร์ม 
- ไม่มี 

 
 เอกสารอ้างอิง 
- WI ของการปฏิบัติงาน 
- WI หน่วยประสานการส่งต่อภายในและภายนอกศูนย์บริการสาธารณสุข 
- WI หน่วยประสานการส่งต่อภายนอก 
- คู่มือกายภาพบ าบัด 
- WI คลินิกสุขภาพจิต 
- WI การให้ค าปรึกษา 
- ท าเนียบองค์กรที่ให้ความช่วยเหลือคนพิการและผู้สูงอายุ 
- กฎหมายที่เกี่ยวข้อง 
- ทะเบียนผู้รับบริการฟ้ืนฟู ทางกาย จิต และสังคม 
- WI การดูแลต่อเนื่องที่บ้าน 
- มาตรฐานการพยาบาลระดับบุคคลและครอบครัวของ กพส. (เกณฑ์การประเมิน Self Care) 
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กระบวนการย่อย 3: บริการทันตกรรม 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้รับบริการในคลินิกทันตกรรม - ได้รับบริการด้านปฐมภูมิที่มีมาตรฐาน 

- หายปุวย / มีความพึงพอใจในบริการของศูนย์บริการสาธารณสุข 
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 

ผู้ให้บริการ  มีคู่มือแนวทางในการปฏิบัติงาน มีวัสดุอุปกรณ์เพียงพอ ทันสมัย พร้อมใช้ ปลอดภัยในการท างาน  
หน่วยงานอื่นๆ  -  การส่งต่อและการรักษาท่ีเหมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพ 

-  ตรวจสอบสิทธิการรักษาพยาบาล และเรียกเก็บเงินตามสิทธิอย่างถูกต้องและทันเวลา   
-  มีข้อตกลงให้บริการ/ความร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เหมาะสม 

ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- พระราชบัญญัติควบคุมการประกอบ        

โรคศิลปะ พ.ศ.2542  
- พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550  
- พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ          

พ.ศ. 2545  
- ค าประกาศสิทธิผู้ปุวย  
- มาตรฐานวิชาชีพทันตกรรม 

- การให้บริการเป็นไปตามเกณฑ์คุณภาพ 
- ความพึงพอใจด้านกระบวนการให้บริการ 
- บริการด้านสุขภาพท่ีปลอดภัย  

 

- การให้บริการบรรลุผลลัพธ์ทางสุขภาพที่ชัดเจน 
- ภาวะแทรกซ้อนจากโรคและการรักษาทางทันตกรรม

ลดลง 
- ผู้รับบริการมีความรู้และสามารถดูแลตนเองได้ 

 

 
2. ข้อก าหนดที่ส าคัญ 

ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 
- ประชาชนได้รับบริการทางทันตกรรมที่ได้มาตรฐาน 

 
- ร้อยละความพึงพอใจของผู้มารับบริการ 
- ร้อยละของคลินิกทันตกรรมที่ผ่านเกณฑ์การประเมินมาตรฐาน  



คู่มือการปฏิบัติงานของศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร 
 

43 
 

3. ค าจ ากัดความ 
- การบ าบัดรักษาทางทันตกรรม  หมายถึง   การให้การบ าบัดรักษาโดยการอุดฟัน ขูดหินน้ าลาย ถอนฟัน การผ่าตัดฟันคุด การรักษาคลองรากฟัน  
- ทันตกรรมปูองกัน  หมายถึง  การให้บริการเคลือบหลุมร่องฟันในเด็กนักเรียน การเคลือบฟลูออไรด์ในเด็กก่อนวัยเรียน 
- การส่งเสริมทันตสุขภาพ  หมายถึง  ให้ทันตสุขศึกษาแก่เด็กที่มารับบริการในคลินิกเด็กดี   ให้ความรู้ ในการดูแลสุขภาพช่องปากแก่หญิงมีครรภ์ในคลินิกรับฝากครรภ์ 
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4.  แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
(วัน) 

จ านวน
ผู้ปฏิบัติงาน 

(คน) 

หน่วยงาน 

ศบส. กทส. 

    

10 นาที 1   

15 นาท ี 1 
  

10 นาที 1   

15 นาที 1   

20 - 30 
นาที 

1   

  
  

START 

ท าบัตร / ซักประวัติ 

ตรวจร่างกาย / วินิจฉัยโรค 
 

END 

นัดหมาย / จ าหน่ายผู้ปุวย 

วางแผนการรักษา / พิจารณาให้การรักษาอาการส าคัญ 
 

จ่ายเงิน / รับยา 

ด าเนินการรักษา 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.1 การให้บริการตรวจวินิจฉัยและให้การรักษาทางทันตกรรมในศูนย์ฯและออกหน่วยเคลื่อนที่ 

ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1       5 นาที 
 
 
 
 
 

1. ลงรายละเอียดช่ือ-นามสกุล 
อาย ุที่อยู่ ทางโปรแกรม HCIS 
2. ตรวจสอบสิทธิการรักษา 
 

ด าเนินการตามคู่มือ
ปฏิบัติงานเรื่องระบบการลง
โปรแกรม HCIS 

- ทันตบุคลากร -  - คู่มือปฏิบัติงาน
เรื่องระบบการลง
โปรแกรม HCIS 

2  
 
 
 

     3 นาที   1. ซักประวัติสุขภาพ 
2. ซักประวัติข้อมูลการสูบบุหรี ่
3. สอบถามอาการส าคัญ 
 

ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 
 

- ทันตบุคลากร -  - หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทางทันตกรรม
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรม  
ส านักอนามัย 

3  
 
 
 
 

     3 นาที 
 
     5 นาที 

1. ตรวจสภาพร่างกายโดยทั่วไป
วัดความดันโลหิตและชีพจร 
2. ตรวจภายในช่องปาก 
3. หากมีปัญหาสุขภาพส่งปรึกษา
แพทย์ก่อนการรักษา 
4. หากไม่มีปัญหาเข้าสู่ระบบการ
ตรวจและรักษาต่อไป 

ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 
 

- - ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันต
สาธารณสุข 

-  - หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทางทันตกรรม
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรม  
ส านักอนามัย 

4  
 
 
 
 

     3 นาที   1. ให้การวินิจฉัยโรค 
 
 

ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 
 

- - ทันตแพทย์  
- เจ้าพนักงาน
ทันต
สาธารณสุข 

-  - หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทางทันตกรรม
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรม 
ส านักอนามัย 

START 

      ซักประวัติ 

    วินิจฉัยโรค 

A 

ตรวจร่างกาย 
ประเมินสภาวะ 

สุขภาพของผู้ปุวย 
 

      ท าบัตร 
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ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5  
 

     5 นาที 
 
 
 
 

1. วางแผนการรักษาท่ีควรได้รับ ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 
 

- - ทันตแพทย์       
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

-  - หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทางทันตกรรม
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรม  
ส านักอนามัย 

6  
 

     3 นาที   1. พิจารณาว่าสามารถให้การ
รักษาได้เองหรือจ าเป็นต้องส่ง
ต่อ 

ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 
 

- - ทันตแพทย์ 
-  เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

-  - หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทางทันตกรรม
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรม   
ส านักอนามัย 

7  15 นาที 1.จ่ายค่ารักษา 
2.รับยา 

 HCIS ใบสั่งยา พนักงานการเงิน 
เภสัชกร 

- - 

7  
 
 

20-30 
นาที 

1. ท าการรักษากรณีที่การรักษา
ไม่ยุ่งยากซับซ้อน  
2. ท าการส่งต่อกรณีที่การรักษา
ยุ่งยากซับซ้อน 
 

ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 
 

- - ทันตแพทย์       
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

-  - หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทางทันตกรรม
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรม   
ส านักอนามัย 

8  
 
 
 
 
 

3 นาที 
 

1. ท าการนัดหมายกรณี
จ าเป็นต้องรับการรักษาต่อเนื่อง
และติดตามผลหลังการรักษา 
 
2.ให้ค าแนะน า  และให้ทันตสุข
ศึกษาภายหลังการรักษา 
 

 -ด าเนินการตามหนังสือแนว
ทางการปฏิบัติงานส่งเสริม
และปูองกันโรคในช่องปาก 
 -ด าเนินการตามหนังสือ
แนวทางเวชปฏิบัติทางทันต 
กรรม ส าหรับคลินิกทันต 
กรรมของส านักอนามัย 

- ทันตบุคลากร -   - หนังสือแนวทางการ
ปฏิบัติงานส่งเสริมและ
ปูองกันโรคในช่องปาก 
- หนังสือแนวทางเวช
ปฏิบัติทาง 
ทันตกรรมส าหรับ
คลินิกทันตกรรม  
ส านักอนามัย 

วางแผนการรักษา 

A 

 ด าเนินการรักษา 

พิจารณาให้การ
รักษาอาการส าคัญ 

 

จ่ายเงิน รับยา 
 

นัดหมายต่อเนื่อง/   
ให้ค าแนะน า 

B 
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ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

9  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3 นาที 
 

1. ลงรายละเอียดการรักษาและ
จ าหน่ายผู้ปุวยออกจากระบบ 
HCIS 

ด าเนินการตามคู่มือปฏิบัติงาน
เรื่องระบบการลงโปรแกรม 
HCIS 

- ทันตบุคลากร - - คู่มือปฏิบัติงานเรื่อง
ระบบการลงโปรแกรม 
HCIS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

B 

END 

จ าหน่ายผู้ปุวย 
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       5.2 การส่งเสริม ป้องกันทันตสุขภาพในหญิงตั้งครรภ์  

ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1  
 
 

3 นาที 
 
 
 
 

ลงทะเบียนหญิงตั้งครรภ์ใน
คลินิกทันตกรรม 

-บันทึกรายละเอียดช่ือ-นามสกุล
อาย ุHN ลงในทะเบียนหญิง
ตั้งครรภ์ในคลินิกทันตกรรม 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนหญิง
ตั้งครรภ ์

ทันตบุคลากร -  หนังสือแนวทาง
การปฏิบัติงาน
ส่งเสริมและปูองกัน
โรคในช่องปาก
ส าหรับคลินิก 
ทนตกรรมของ
ส านักอนามัย 

2  15 นาที ให้ทันตสุขศึกษารายบุคคลหรือ
รายกลุ่ม 

บรรยายและแจกเอกสารทันตสุข
ศึกษารายบุคคลหรือรายกลุ่มโดย
เน้นให้ความส าคัญด้านการปฏิบัติ
ตัวและการดูแลทันตสุขภาพด้วย
ตนเอง 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนหญิง
ตั้งครรภ ์

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

3  3 นาที ตรวจสุขภาพช่องปาก ตรวจสุขภาพช่องปากตามหนังสือ
แนวทางการปฏิบัติงานส่งเสริม
ปูองกันโรคในช่องปากส าหรับคลินิก
ทันตกรรม ส านักอนามัย 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนหญิง
ตั้งครรภ ์

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

4  5 นาที 
 
 
 
 
 

วางแผนให้การรักษาทางทันต 
กรรมเพื่อลดปัญหาการเกิดโรค
ในช่องปากระหว่างตั้งครรภ ์

พิจารณาว่าสามารถให้การรักษา 
ตามแนวทางการปฏิบัติงานส่งเสริม
และปูองกันโรคในช่องปากหรือส่ง
ต่อกรณีจ าเป็น 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนหญิง
ตั้งครรภ ์

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 
 
 
 
 

-  หนังสือแนวทางการ
ปฏิบัติงานส่งเสริมและ
ปูองกันโรคในช่องปาก
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรมของส านัก
อนามัย 

START 

ลงทะเบียน 

ให้ทันตสุขศึกษา 

ตรวจสุขภาพ
ช่องปาก 

A 

วางแผน 
การรักษา 
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ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5  
 
 

5 นาที นัดหมาย นัดหมายให้หญิงตั้งครรภ์มารับ
บริการต่อเพื่อดูแลสุขภาพช่องปาก
ไม่ให้เกิดปัญหาเฉียบพลัน 

สมุดบันทึก
สุขภาพแม ่
และเด็ก 

ทันตบุคลากร -  หนังสือแนวทางการ
ปฏิบัติงานส่งเสริม
และปูองกันโรคใน
ช่องปากส าหรับ
คลินิกทันตกรรม
ของส านักอนามัย 
 
 

6  5 นาที รวบรวมข้อมูล รวบรวมข้อมูลรายเดือนดังน้ี 
-จ านวนหญิงตั้งครรภ์ที่ผ่าน
กระบวนการส่งเสริมปูองกันทันต
สุขภาพในคลินิกฝากครรภ ์
-จ านวนหญิงตั้งครรภ์ที่มารับบริการ
ตามนัดหมาย 

ร้อยละของ
หญิงตั้งครรภ์
ที่มาตามนัด 

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

-  -  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

วางแผนการรักษา 

A 

รวบรวมข้อมูล 

END 
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       5.3 การส่งเสริม ป้องกันทันตสุขภาพในคลินิกสุขภาพเด็กดี  

ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1  
 
 

3 นาที 
 
 
 
 

ลงทะเบียนเด็กในคลินิก 
ทันตกรรม 

-บันทึกรายละเอียดช่ือ-นามสกุล
อาย ุHN เด็กลงในคลินิก 
ทันตกรรม 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนคลินิก
เด็กด ี

ทันตบุคลากร -  หนังสือแนวทาง
การปฏิบัติงาน
ส่งเสริมและปูองกัน
โรคในช่องปาก
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรมของ
ส านักอนามัย 

2  15 นาที ให้ทันตสุขศึกษารายบุคคลหรือ
รายกลุ่ม 

บรรยายและแจกเอกสารทันตสุข
ศึกษารายบุคคลหรือรายกลุ่มโดย
เน้นให้ความส าคัญด้านการดูแล
ทันตสุขภาพเด็ก 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนคลินิก
เด็กด ี

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

3  3 นาที ตรวจสุขภาพช่องปาก ตรวจสุขภาพช่องปากตาม
หนังสือแนวทางการปฏิบัติงาน
ส่งเสริมปูองกันโรคในช่องปาก
ส าหรับคลินิกทันตกรรม ส านัก
อนามัย 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ทะเบียนเด็กด ี

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

4  5 นาที ประเมินความเสี่ยงต่อโรคฟันผ ุ ประเมินความเสี่ยงต่อโรคฟันผุสูง
หรือต่ า  ตามแบบประเมินความ
เสี่ยงของคลินิกทันตกรรมของ 
ส านักอนามัย 

ทันตแพทย์
ตรวจสอบ
ส าเนาแบบ
ประเมินความ
เสี่ยง 

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

-  หนังสือแนวทาง
การปฏิบัติงาน
ส่งเสริมและปูองกัน
โรคในช่องปาก
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรมของ
ส านักอนามัย 
 
 

ให้ทันตสุขศึกษา 

ตรวจสุขภาพ
ช่องปาก 

START 

ลงทะเบียน 

ประเมินความ
เสี่ยงโรคฟันผ ุ

A 
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ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5  
 
 

10-15 นาที ให้บริการส่งเสริม 
ทันตสุขภาพ 

ให้ทันตสุขศึกษาตามผลประเมิน
ความเสี่ยง 
-ให้ฟลูออไรด์ปูองกันฟันผุในกลุ่ม
เสี่ยงฟันผุสูง 
 

ตรวจแบบ
บันทึกการให้
ฟลูออไรด ์

- ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
- ทันตแพทย์ 
- เจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข 

-  หนังสือแนวทาง
การปฏิบัติงาน
ส่งเสริมและปูองกัน
โรคในช่องปาก
ส าหรับคลินิก 
ทันตกรรมของ
ส านักอนามัย 

6  
 
 

5 นาที 
 

 

นัดหมาย นัดหมายให้เด็กมาตรวจสุขภาพ
ช่องปาก 

สมุดบันทึก
สุขภาพแม ่
และเด็ก 

ทันตบุคลากร -  - 

7  5 นาที รวบรวมข้อมูล รวบรวมข้อมูลรายเดือนดังน้ี 
-จ านวนเด็กท่ีผ่านกระบวนการ
ส่งเสริมปูองกันทันตสุขภาพใน
คลินิกสุขภาพเด็กด ี
-จ านวนเด็กท่ีมารับบริการตามนัด
หมาย 
 

ร้อยละของเด็ก
ที่มาตามนัด 

ผู้ช่วย 
ทันตแพทย์ 
 

-  -  

 
 
 
 
 
 
 
 

นัดหมาย 

บริการส่งเสริม 
ทันตสุขภาพ 

A 

รวบรวมข้อมูล 

END 



คู่มือการปฏิบัติงานของศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร 
 

52 
 

6.  เอกสารประกอบ    

 แบบฟอร์ม 
       -    ไม่มี 
 

 เอกสารอ้างอิง 
- มาตรฐาน pHCA  
- มาตรฐานวิชาชีพ  Clinical practice guideline (CPG) 
- ระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยการรับเงิน การเบิกเงิน การน าส่งเงินฯ พ.ศ.2530 
- มาตรฐานงานเภสัชกรรมและคู่มือการปฏิบัติงานเภสัชกรรม ศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย 
- คู่มือปฏิบัติงานเรื่องระบบการลงโปรแกรม HCIS 
- หนังสือแนวทางเวชปฏิบัติทางทันตกรรมส าหรับคลินิกทันตกรรม ส านักอนามัย 
- หนังสือแนวทางการปฏิบัติงานส่งเสริมและปูองกันโรคในช่องปากส าหรับคลินิกทันตกรรมของส านักอนามัย  
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กระบวนการย่อย 4: การบ าบัดฟื้นฟูผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติด 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติด ได้รับการบ าบัดฟื้นฟูที่เหมาะสมกับสภาพปัญหาและความต้องการ  
ครอบครัว, ชุมชน, ประชาชนทั่วไป ได้รับบริการที่สะดวก รวดเร็ว  ได้รับบริการจากผู้ที่มีความรู้ความช านาญ  

ได้รับข้อมูล ความรู้ที่เข้าใจง่าย และน าไปปฏิบัติได้จริง, ได้รับการสนับสนุนงบประมาณ/บุคลากร/ทรัพยากรในการด าเนินงานชุมชน 
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 

เจ้าหน้าที่ศูนย์บริการสาธารณสุข  มีคู่มือ/แนวทางการปฏิบัติงานที่ชัดเจน 
ส านักงานคุมประพฤติ ผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติดเข้ารับการบ าบัดฟื้นฟูครบตามโปรแกรม 
โรงเรียน,ชุมชน,ครอบครัว,นายจ้าง ผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติดสามารถลด ละ เลิก การใช้ยา/สารเสพติดได้ยาวนาน มีสุขภาพดี ไม่กลับไปเสพซ้ า  
ส านักงานเขต, ร.ร.ฝึกอาชีพ, ส านักงานจัดหางาน  มีการประสานงานที่ชัดเจน 
  

ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
1. พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
2. พระราชบัญญัติฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยา 

เสพติด พ.ศ. 2545 
3. พระราชบัญญัติคุ้มครองสุขภาพของผู้ไม่สูบ

บุหรี่ พ.ศ. 2535 
4. พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ  

พ.ศ. 2535 
5. พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  

พ.ศ. 2551 

1. เข้าใจง่าย  ใช้เวลาเหมาะสม 
2. ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการ 
3. วัดและประเมินผลได้ 

 

1. หยุดใช้ยา/สารเสพติดได้นานขึ้น 
2. มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม/การด าเนินชีวิตไปในทาง 

ที่ดีข้ึน 
3. ไม่กลับไปเสพซ้ า 
4. ลดปัญหาทางสังคม เช่น ปัญหาความรุนแรงใน

ครอบครัว, ปัญหาอาชญากรรม, ปัญหาเศรษฐกิจ 
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2. ข้อก าหนดที่ส าคัญ  
ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 

มีมาตรฐาน/แนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน เข้าใจง่าย เป็นไปตามหลักวิชา 
 

ร้อยละของผู้เข้ารับการบ าบัดผ่านการบ าบัดแบบครบก าหนด 

มีบริการที่สอดคล้องกับความต้องการของผู้รับบริการ 
 

ร้อยละของผู้เข้ารับบริการมีความพึงพอใจระดับมาก 

 
3. ค าจ ากัดความ 
- ไม่มี 
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4. แผนผังกระบวนงาน 
ระยะเวลา จ านวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

หน่วยงาน 
คลินิกยาเสพติด/ 

ศูนย์บริการสาธารณสุข 
สถานฟื้นฟูสมรรถภาพ  หน่วยงานอื่นที่เก่ียวข้อง 

10 - 30 
นาที 

6 

 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

15 - 20 
นาที 

6 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

ประเมิน 
 

ส่งต่อ 

ผ่าน 

ไม่ผ่านการประเมิน
ผ่าน 

A 

Start 

ซักประวัติ 

แบบ บสต.2 ,สยส.2, กยส.5, 
แบบคัดกรองวัณโรค, แบบคัด
กรองจิตเวช 

แบบส่งต่อ 

END 
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ระยะเวลา จ านวน
ผู้ปฏิบัติงาน

(คน) 

หน่วยงาน 
คลินิกยาเสพติด/ 

ศูนย์บริการสาธารณสุข 
สถานฟื้นฟูสมรรถภาพ  หน่วยงานอื่นที่เก่ียวข้อง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ตาม
โปรแกรม 
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

A 

ให้บริการแบบผู้ปุวยนอก ให้บริการแบบผู้ปุวยใน 

-คลินิกบ าบัดผู้ติดบุหร่ี 

-คลินิกบ าบัดผู้ติดสุรา 

-โปรแกรมการบ าบัดรักษา
แบบ BMA Matrix Model 

-ระบบบริการผู้ใช้ยาเสพติด
ด้วยวิธีฉีด (IDUs Care) 

-คลินิกเมทาโดน 
 

ให้การฟื้นฟูสมรรถภาพด้วย
โปรแกรม  

- แบบแผนชีวิต (๑-๔   
   สัปดาห์) 
- ชุมชนบ าบัด ๔ เดือน 

- ชุมชนบ าบัด ๑ ป ี

End End 

-คู่มือการบ าบัดรักษาผู้ติดบุหร่ี 

-คู่มือ  BMA Matrix Model 

-แนวทางการให้บริการ  
IDUs Care 

ตารางกิจกรรมแต่ละ
โปรแกรม 

23 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที่ 
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
(จุดควบคุม)  

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ 
แบบฟอร์ม/

บันทึก 
เอกสารอ้างอิง 

1  10-30 
นาที  

ซักประวัติ   
- การใช้ยาเสพติด  
- สุขภาพกาย/จิตเวช  

- ทุกรายได้รับการคัดกรองอย่าง
ถูกต้อง จากผู้คัดกรองที่ผ่านการ
อบรมด้านยาเสพติด  

- ใช้แบบคัดกรองที่ได้มาตรฐาน  
- ตรวจสอบเอกสาร (หนังสือส่งตัว 

บัตรประจ าตัว)  

- - พยาบาลวิชาชีพ  
- นักสังคม

สงเคราะห์  
- นักจิตวิทยา  
- ผู้ช่วยงานการ

พยาบาล 

- แบบ บสต. 2  
- สยส.2  
- กยส.5  
- แบบคัดกรอง

วัณโรค  
- แบบคัดกรอง

จิตเวช  

- 

2  15-20 
นาที  

ประเมินผลการคัด 
กรอง 
  

สรุปผลจากแบบคัดกรองต่างๆ เพื่อ
พิจารณา 
- ส่งต่อ (กรณีไม่สามารถให้บริการ

ได้) 
- ให้การปรึกษาแนะน าตกลงบริการ

ช้ีแจงรายละเอียดของบริการ  

- - พยาบาลวิชาชีพ  
- นักสังคม

สงเคราะห์  
- นักจิตวิทยา  
 

- แบบส่งต่อ  
- บัตรนัด  

- 

3  ตาม
โปรแกรม 

ให้บริการบ าบัดฟื้นฟู
ทั้งในลักษณะผู้ปุวย
นอก และผู้ปุวยใน 
  
    

 

ผู้ปุวยนอก 
- ด าเนินการให้บริการตามคู่มือ/แนว

ทางการให้บริการ  
 คลินิกบ าบัดผู้ติดบุหรี ่ 
 คลินิกบ าบัดผู้ติดสุรา  
 โปรแกรมการบ าบัดรักษา

แบบ BMA Matrix Model  
 ระบบบริการผู้ใช้ยาเสพติด

ด้วยวิธีฉีด (IDUs Care) 
 คลินิกเมทาโดน  

 

- คณะตรวจ
ติดตาม
ประเมินผล  
- ตรวจสอบ

รายงาน
ประจ าเดือน
(โดยหัวหน้า
หน่วยงานและ
นักสถิติ)  

- แพทย ์
- พยาบาลวิชาชีพ  
- นักสังคม

สงเคราะห์  
- นักจิตวิทยา  
- ผู้ช่วยงานการ

พยาบาล 

- - คู่มือการ
บ าบัดรักษาผู้ติด
บุหรี ่ 
- คู่มือโปรแกรมการ

บ าบัดรักษาแบบ 
BMA Matrix 
Model  
- แนวทางการ

ให้บริการผู้ใช้ยา
เสพติดด้วยวิธีฉีด  
 

START 

ซักประวัติ
เพื่อคัดกรอง 

ส่งต่อ 

ให้บริการ 

END 

ให้บริการได้ 

ให้บริการไม่ได้ 
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ที่ 
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
(จุดควบคุม)  

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ 
แบบฟอร์ม/

บันทึก 
เอกสารอ้างอิง 

ผู้ปุวยใน 
- ด าเนินการฟื้นฟูตามแนวทางการ

ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด 
(บ้านพิชิตใจ)  
 โปรแกรมแบบแผนชีวิต  
 โปรแกรมชุมชนบ าบัด 4 

เดือน  
 โปรแกรมชุมชนบ าบัด 1 ปี  
 ประกอบด้วยกิจกรรมต่างๆ 

เช่น การตรวจและดูแล
สุขภาพ  การให้การปรึกษา 
การท ากลุ่มจิตบ าบัด การให้
ค าปรึกษาครอบครัว การฝึก
ทักษะการด าเนินชีวิต โดยใช้
หลักการชุมชนบ าบัด 

 

- ตารางกิจกรรม 
แต่ละโปรแกรม 
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6. เอกสารประกอบ 

 แบบฟอร์ม 
- แบบ บสต. 2  
- สยส.2  
- กยส.5  
- แบบคัดกรองวัณโรค  
- แบบคัดกรองจิตเวช 
- แบบส่งต่อ  
- บัตรนัด 

 
 เอกสารอ้างอิง 
- คู่มือการบ าบัดรักษาผู้ติดบุหรี่  
- คู่มือโปรแกรมการบ าบัดรักษาแบบ BMA Matrix Model  
- แนวทางการให้บริการผู้ใช้ยาเสพติดด้วยวิธีฉีด  
- ตารางกิจกรรมแต่ละโปรแกรม 
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ด้านมาตรฐานระบบบริการการแพทย์และสาธารณสุข 

ขอบเขต 

 กระบวนการบริการสุขภาพแบบองค์รวม ระดับปฐมภูมิ ด้านมาตรฐานระบบบริการการแพทย์และสาธารณสุขประกอบด้วยกระบวนการย่อย  ได้แก่กระบวนการด้าน
การควบคุมมาตรฐานการพยาบาลศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย กระบวนการด้านการควบคุมและรับรองมาตรฐาน ศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) และ
กระบวนการด้านการรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข โดยในแต่ละกระบวนการย่อยมีขอบเขตและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 
 

กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

1. ด้านการควบคุมมาตรฐาน 
การพยาบาล 
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
ส านักอนามัย 

ขอบเขตการด าเนินงานได้แก่ การพัฒนาและควบคุมคุณภาพการ
ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลศูนย์บริการ
สาธารณสุข ส านักอนามัย และมาตรฐานการพยาบาลผู้ปุวย
ต่อเนื่องที่บ้าน 6 กลุ่มโรค 

กพส. ศบส. 

2. ด้านการควบคุมและ
รับรองคุณภาพมาตรฐาน 
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
ส านักอนามัย (PHCA) 
 

ขอบเขตการด าเนินงานได้แก่ การควบคุมคุณภาพบริการภายใน 
โดย ควบคุมคุณภาพ ตรวจสอบคุณภาพ  และประเมินคุณภาพ 
ของศูนย์บริการสาธารณสุข ครอบคลุมระบบงานด้านการบริหาร 
การรักษาพยาบาลแบบผสมผสาน การฟ้ืนฟูสภาพ รวมทั้งการ
ส่งเสริมสุขภาพและควบคุมปูองกันโรค 

กพส. ศบส.  
ส านักงาน และกองๆ ที่เก่ียวข้อง 

3. ด้านการรับรองคุณภาพ
มาตรฐานศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

ขอบเขตการด าเนินงานได้แก่ ประเมินและรับรองกระบวนการ
คุณภาพศูนย์บริการสาธารณสุขโดยองค์กรภายนอก ครอบคลุมทั้ง
ด้านการบริหาร การรักษาพยาบาลแบบผสมผสาน การฟ้ืนฟูสภาพ 
รวมทั้งการส่งเสริมสุขภาพและควบคุมปูองกันโรค 
 

กพส. ศบส. และองค์กรภายนอก 
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 จากขอบเขตของกระบวนการย่อยด้านบน สามารถน ามาจัดท าแผนผังกระบวนการด้านบริการสุขภาพแบบองค์รวม ระดับปฐมภูมิ ด้านมาตรฐานระบบบริการ
การแพทย์และสาธารณสุข โดยแสดงให้เห็นถึงกิจกรรมย่อยหลักๆ ที่มีความสัมพันธ์กัน และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องซึ่งรับผิดชอบด าเนินกิจกรรมต่างๆ ดังกล่าวได ้ดังนี้ 
 

            หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

กพส. ศบส. 
ส านักงานและกองต่างๆ  

ที่เกี่ยวข้อง 
องค์กรภายนอก 

1. การควบคุมคุณภาพมาตรฐาน
การพยาบาลศูนย์บริการ
สาธารณสุข ส านักอนามัย 

 

2. การควบคุมและรับรอง
มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข 
ส านักอนามัย (PHCA) 
 

 

3. การรับรองคุณภาพ 
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

ควบคุมคุณภาพการพยาบาล 
ศูนย์บริการสาธารณสุขสาธารณสุข ส านักอนามัย 

ควบคุมและรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) 

รับรองคุณภาพศูนย์บริการสาธารณสุข 
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กระบวนการย่อย 1: การควบคุมคุณภาพมาตรฐานการพยาบาลศูนย์บริการสาธารณสุข 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
บุคลากรพยาบาล มีคู่มือและแนวทางการปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานที่ชัดเจน 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร ด้านความเป็นรูปธรรมของการให้บริการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ 
ศูนย์บริการสาธารณสุข มีบริการพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ 
ผู้รับบริการ ต้องการความมั่นใจในคุณภาพการให้บริการตามมาตรฐานวิชาชีพ 
  

ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
-พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและ      
การผดุงครรภ์ พ.ศ. ๒๕๒๘ 
-กฎหมายวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
-กฎหมายอาญาท่ีเกี่ยวข้องกับการประกอบ
วิชาชีพการพยาบาล  
-กฎหมายแพ่งและพาณิชย์กับการประกอบ
วิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ 
-จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาล 
 

บุคลากรพยาบาลของ ศบส. มีความรู้ความเข้าใจ
ในมาตรฐานและสามารถใช้ควบคู่กับข้อก าหนด
ด้านกฎหมายได้อย่างเหมาะสม 

ยกระดับการบริการพยาบาลของ ศบส. ตามมาตรฐานวิชาชีพ 
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2. ข้อก าหนดที่ส าคัญ 
ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 

มีระบบบริหารการพยาบาล รับผิดชอบต่อการจัดบริการพยาบาลที่มีคุณภาพ 
เพ่ือบรรลุพันธกิจของศูนย์บริการสาธารณสุขและส่งเสริมการให้บริการ
พยาบาลให้สอดคล้องกับความต้องการของผู้รับบริการอย่างมีคุณภาพและอยู่
บนพื้นฐานวิชาชีพ 

ร้อยละขององค์กรพยาบาลของศูนย์บริการสาธารณสุข ผ่านการรับรองตามมาตรฐาน
การพยาบาลศูนย์บริการสาธารณสุข 

 
3. ค าจ ากัดความ 

 3.1 การควบคุมคุณภาพ หมายถึง ระบบและกลไกเพ่ือก ากับการปฏิบัติการพยาบาล ของศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย ให้ได้ผลตามตัวชี้วัดคุณภาพที่ก าหนด 
 3.2 มาตรฐานการพยาบาลศูนย์บริการสาธารณสุข หมายถึงข้อก าหนดใช้เป็นเครื่องมือชี้น าทิศทางในการพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาล  ให้มีคุณภาพและ           
มีมาตรฐานไปในทางเดียวกัน 
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4. แผนผังกระบวนงาน 
ระยะเวลา (วัน) จ านวนผู้ปฏิบัติ 

(คน) 
กพส. ศบส. ส านักงานและกอง 

 
5 
 

 
 
 
 
 
 

68 
 
 
 

10 
 

 
2 
 
 
 
 
 
 
 

6 
 
 
 

2 

 
 
 
 
 
 

  

 
 

- แผนการด าเนินงาน 
- ศบส.เปูาหมาย 
- มาตรฐานการพยาบาล 
 
 

ควบคุมคุณภาพ 
การพยาบาล 

 

กิจกรรมการพยาบาล 

   START 

นิเทศการพยาบาล 

  END 

- มาตรฐานวิชาชีพ 
 

 

สรุปและประเมินผล 
การควบคุมคุณภาพ 

การพยาบาล 
 

ตัวชี้วัดทางการพยาบาล 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 

ระบบ
ติดตาม/

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1  5 วัน - วิเคราะห์และทบทวนการ
ด าเนินงานท่ีผ่านมาและน าผลการ
วิเคราะห์มาวางแผนการควบคุม
คุณภาพทางการพยาบาล 
-ก าหนดตัวช้ีวัดทางการพยาบาล 
-ก าหนดเครื่องมือในการควบคุม
คุณภาพทางการพยาบาล 
- วางแผนการด าเนินงาน 

-มาตรฐานการพยาบาล 
-นโยบายและแนวโน้มทางการ
พยาบาลในปัจจุบัน 

 
 

 นักวิชาการ
ปฏิบัติการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

-แบบสรุปผลการ
ควบคุมคุณภาพ 

-มาตรฐานการ
พยาบาล 
 
 
 
 
 
 

2  
 
 
 
 
 

68 วัน -ประสานงานในส่วนต่างๆที่
เกี่ยวข้อง 
-จัดเตรียมเอกสารและเครื่องมือ
ในการควบคุมคุณภาพทางการ
พยาบาล 
-ด าเนินการนิเทศการพยาบาล
ตามแผน 
 

-ตัวช้ีวัดทางการพยาบาล 
 

-ก ากับ/
ติดตาม 
ตามแผนนิเทศ
ทางการ
พยาบาล 
 

นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

-แบบฟอร์มนิเทศ
งานการพยาบาล 

-แผนนิเทศทางการ
พยาบาล 
 

3.  
 
 
 
 
 

10 - สรุปและประเมินผลการควบคุม
คุณภาพการพยาบาล 
- สรุปผลการด าเนินงาน 

-ผลการนิเทศงานการพยาบาล 

 

นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

-แบบสรุปผลการ
นิเทศงานการ
พยาบาล 

-รายงานผลการ
นิเทศทางการ
พยาบาล 

START 

ควบคุม
คุณภาพ 

การพยาบาล 
 

นิเทศการ
พยาบาล 

สรุปและ
ประเมินผล
การควบคุม
คุณภาพ 

 

    END 
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6.  เอกสารประกอบ 

 แบบฟอร์ม 
-แบบฟอร์มนิเทศงานการพยาบาล 
-แบบสรุปผลการนิเทศงานการพยาบาล 
-แบบสรุปผลการควบคุมคุณภาพ 
 

 เอกสารอ้างอิง 
- มาตรฐานการพยาบาล 
- แผนนิเทศทางการพยาบาล 
- รายงานผลการนิเทศทางการพยาบาล 
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กระบวนการย่อย 2: การควบคุมและรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
บุคลากรของศูนย์บริการสาธารณสุข มีคู่มือและแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร ให้บริการที่มีมาตรฐานอย่างต่อเนื่องและยั่งยืน 
ส านักงานและกองที่เก่ียวข้อง มีคู่มือและแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน  
ผู้รับบริการ ความเชื่อถือไว้วางใจของบริการ (Reliability) บริการที่ตอบสนองความต้องการ (Responsiveness) บริการที่สร้าง

ความมั่นใจแก่ผู้รับบริการ (Assurance) และความเห็นอกเห็นใจในผู้รับบริการ (Empathy) 
  

ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
พระราชบัญญัติคุ้มครองผู้บริโภค พ.ศ. 2522 
พระราชบัญญัติรักษาความสะอาด และความเป็น
ระเบียบเรียบร้อยของบ้านเมือง พ.ศ. 2535 
 พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2535 

บุคลากรของ ศบส. มีความรู้ความเข้าใจใน
มาตรฐานและสามารถใช้ควบคู่กับข้อก าหนดด้าน
กฎหมายได้อย่างเหมาะสม 

ยกระดับการบริการทางการแพทย์และสาธารณสุข ของ ศบส. 
ให้ได้มาตรฐาน ส่งผลถึงคุณภาพและความปลอดภัยของ
ผู้รับบริการ  และความพึงพอใจ 

 
2. ข้อก าหนดที่ส าคัญ 

ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 
เรียนรู้และพัฒนาคุณภาพการบริการทางการแพทย์และสาธารณสุข อย่าง
ต่อเนื่องและยั่งยืนตามมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย 
ครอบคลุมประเด็นต่อไปนี้  ภาพรวมการบริหารจัดการ ระบบงานส าคัญ 
กระบวนการทางคลินิก และผลการด าเนินงานศูนย์บริการสาธารณสุข 

ร้อยละของศูนย์บริการสาธารณสุข ผ่านการรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารสุข 
ส านักอนามัย 
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3. ค าจ ากัดความ 
 3.1 การควบคุมมาตรฐานหมายถึง ระบบและกลไกในแต่ละองค์ประกอบคุณภาพเพ่ือก ากับการด าเนินงานของศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย ให้ได้ผลตาม
ตัวชี้วัดคุณภาพที่ก าหนด  
 3.2 การรับรองมาตรฐาน หมายถึง การประเมินคุณภาพภายในตามคุณลักษณะและคุณภาพท่ีพึงประสงค์ตามหลักเกณฑ์ และมาตรฐานที่ก าหนด 
 3.3 มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) หมายถึง ข้อก าหนดใช้เป็นเครื่องมือชี้น าทิศทางในการพัฒนาการบริการทางการแพทย์และสาธารณสุข  
ศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย ให้มีคุณภาพและมีมาตรฐานไปในทิศทางเดียวกัน 
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4.  แผนผังกระบวนงาน 
ระยะเวลา (วัน) จ านวนผู้ปฏิบัติ 

(คน) 
กพส. ศบส. ส านักงานและกอง 

10  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

5/ครั้ง 
 
 
 

10 

       2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3 
 
 
 

3 

 
 
 
 
 
 

  
- มาตรฐาน ศบส. ส านักอนามัย 
- แผนการควบคุมคุณภาพบริการศบส. 
 
 

การควบคุมคุณภาพ
บริการศบส. 

บริการการแพทย ์
และสาธารณสุข 

เยี่ยมส ารวจภายใน 

  ก ากับ ติดตาม ประเมินผล 

START 

   END 

ผู้เยี่ยมส ารวจภายใน 
(IS) 

 

  การรับรองมาตรฐาน ศบส. 

- มาตรฐาน ศบส.  
ส านักอนามัย 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสารอ้างอิ

ง 
1. 
 
 
 
 
 
 

 10 วัน  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- วิเคราะห์และทบทวนการด าเนินงาน
ที่ผ่านมาและน าผลการวิเคราะห์มาวาง
แผนการควบคุมคุณภาพบริการ
การแพทย์และสาธารณสุข 
-ก าหนดเครื่องมือในการควบคุม
คุณภาพการแพทย์และสาธารณสุข 
- วางแผนการด าเนินงาน 
-ด าเนินการควบคุมคุณภาพบริการการ 
แพทย์และสาธารณสุข ตามแผนที่ก าหนด 
-สรุปผลการควบคุมคุณภาพบริการ 

-มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข  
ส านักนามัย (PHCA) 
-นโยบายและแนวโน้มการแพทย์และ
สาธารณสุขในปัจจุบัน 
-แผนปฏิบัติราชการ  ส านักอนามัย  
-แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร  20 ปี 
ตามนโยบายร่วมสร้างกรุงเทพของผู้ว่า
กรุงเทพมหานคร  ให้เป็นมหานคร
ปลอดภัย  

 นักวิชาการ
ปฏิบัติการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

-แบบสรุปผล
การควบคุม
คุณภาพ
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข  
ส านักอนามัย 

-มาตรฐาน
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
ส านักอนามัย 
(PHCA) 
 
 
 
 
 

2.  
 
 
 
 
 
 
 

10วัน/
ครั้ง 

 
 
 
 
 
 

- ประสานงานในส่วนท่ีเกี่ยวข้อง 
-จัดเตรียมเอกสารและเครื่องมือเพื่อ
การควบคุมคุณภาพบริการ 
-ติดตาม/รวบรวมผลการด าเนินงาน
การพัฒนาคุณภาพบริการของ 
ศูนย์บริการสาธารณสุขส านักอนามัย 
-วิเคราะห์ผลการด าเนินงานให้
เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด 

แผนการควบคุมคุณภาพบริการการแพทย์
และสาธารณสุข 
 

ก ากับติดตาม 
ตามแผนการ
ควบคุมคุณภาพ
บริการ
การแพทย์และ
สาธารณสุข 
 

นักวิชาการ
ปฏิบัติการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

 

-แผนการ
ควบคุม
คุณภาพ
บริการ
การแพทย์และ
สาธารณสุข 
 

3.  
 
 
 
 
 

10 วัน 
 
 
 

-วิเคราะห์ผลการควบคุมคุณภาพ
บริการเพื่อรับรองมาตรฐาน
ศูนย์บริการสาธารณสุข ส านัก
อนามัย 

-ผลการควบคุมคุณภาพบริการ 
-มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านัก
อนามัย (PHCA) 

 

นักวิชาการ
ปฏิบัติการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

 

-รายงานผล
การรับรอง
มาตรฐาน
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
ส านักอนามัย 
 

START 

การควบคุม
คุณภาพ
บริการ 
ศบส. 

 

ก ากับ 
ติดตาม 

ประเมินผล 

การรับรอง
มาตรฐาน 

ศบส. 

END 
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6.  เอกสารประกอบ 

 แบบฟอร์ม 
-แบบสรุปผลการควบคุมคุณภาพศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย 
 

 เอกสารอ้างอิง 
-มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย (PHCA) 
-แผนการควบคุมคุณภาพบริการการแพทย์และสาธารณสุข 
-รายงานผลการรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย 
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กระบวนการย่อย 3: การรับรองคุณภาพมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
บุคลากร -มีคู่มือและแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน 

  
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 

ผู้บริหาร ศูนย์บริการสาธารณสุขผ่านการรับรองคุณภาพจากองค์กรภายนอก 
ส านักงาน และกองที่เก่ียวข้อง มีคู่มือและแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน  
องค์กรภายนอก ศูนย์บริการสาธารณสุขที่มีความพร้อมเพ่ือการรับรองคุณภาพ 
ผู้รับบริการ ได้รับการบริการตามมาตรฐาน 
  

ข้อก าหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
พระราชบัญญัติคุ้มครองผู้บริโภค พ.ศ. 2522 
พระราชบัญญัติรักษาความสะอาด และความเป็น
ระเบียบเรียบร้อยของบ้านเมือง พ.ศ. 2535 
 พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2535 

บุคลากรของ ศบส. มีความรู้ความเข้าใจใน
มาตรฐานและสามารถใช้ควบคู่กับข้อก าหนดด้าน
กฎหมายได้อย่างเหมาะสม 

ยกระดับการบริการของ ศบส. ให้ได้มาตรฐานจากองค์กร
ภายนอก 

 
2.  ข้อก าหนดที่ส าคัญ 

ข้อก าหนดที่ส าคัญ ตัวช้ีวัด 
มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุขเป็นกลไกการประเมินเพ่ือกระตุ้นให้เกิดการ
พัฒนาระบบงานภายในของ ศูนย์บริการสาธารณสุข   โดยมีการพัฒนาอย่าง
เป็นระบบ และพัฒนาทั้งองค์กรท าให้องค์กรเกิดการเรียนรู้ มีการประเมินและ
พัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 

ร้อยละของศูนย์บริการสาธารณสุข ที่เข้าสู่กระบวนการรับรองตามมาตรฐานศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
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3.  ค าจ ากัดความ 
 3.1 การรับรองคุณภาพมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข หมายถึง การประเมินโดยผู้ประเมินภายนอก  (External Survey) โดยการประเมินโดยผู้ประเมินภายนอกมี  
3 ลักษณะ คือ การประเมินความพร้อม, การประเมินเพ่ือพิจารณารับรอง, และการประเมินหลังการรับรอง 
  1. การประเมินความพร้อม (Preparation Survey) เป็นการประเมินเพื่อดูว่า ศูนย์บริการสาธารณสุข ได้ด าเนินการพัฒนาคุณภาพตามข้อก าหนดในกรอบ
มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ได้ครบถ้วนแล้วหรือไม่ ศูนย์บริการสาธารณสุข จะขอให้มีการท า presurvey ต่อเมื่อผลการประเมินตนเองอยู่ในระดับที่ม่ันใจว่าได้มีการ
พัฒนาตามมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข ในประเด็นส าคัญๆ ครบถ้วน.  ผลการประเมินในขั้นตอนนี้คือการให้ค าแนะน าเพื่อให้ศูนย์บริการสาธารณสุข น าไปปรับปรุง.  การ
ประเมินความพร้อมอาจจะท าเป็นระยะๆ หลายครั้ง จนกว่าจะม่ันใจว่าศูนย์บริการสาธารณสุข มีความพร้อมเต็มที่ส าหรับการประเมินเพ่ือรับรอง. 
  2. การประเมินเพื่อพิจารณารับรอง (Accreditation Survey) คือการไปรับทราบหลักฐานและความจริงว่าศูนย์บริการสาธารณสุข ได้มีการปฏิบัติตาม
ข้อก าหนดในมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข, สิ่งที่ระบุไว้ในนโยบาย/คู่มือการปฏิบัติงานของศูนย์บริการสาธารณสุข, ค าแนะน าของผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทาง, และข้อเสนอเพ่ือ
การปรับปรุงจากการประเมินความพร้อม.  เครื่องมือส าคัญที่ผู้ประเมินภายนอกจะใช้คือข้อมูลที่โรงพยาบาลประเมินตนเองตามแบบ ฟอร์มที่ก าหนดไว้ซึ่งผู้ประเมินภายนอก
จะต้องศึกษาล่วงหน้าก่อนที่จะไป ประเมินในพื้นท่ี.   
  3. การประเมินหลังการรับรอง 
  การประเมินหลังการรับรองมี 3 ลักษณะได้แก่: 
 ก) การประเมินเฝูาระวัง (Surveillance Survey) เป็นการประเมินตามก าหนดเวลาทุก 6-12 เดือน โดยเน้นประเด็นส าคัญหรือประเด็นที่มีแนวโน้มจะมีปัญหาใน
ภาพรวม 
 ข) การประเมินเมื่อมีปัญหา (Unscheduled Survey)  เป็นการประเมินเมื่อได้รับทราบว่าอาจจะมีปัญหารุนแรงเกี่ยวกับการดูแลผู้ปุวยหรือความปลอดภัย 
 ค) การประเมินเมื่อมีการปรับเปลี่ยน (Verification Survey) ได้แก่ การเปิดบริการ การขยายบริการ การเปลี่ยนเจ้าของหรือผู้บริหารระดับสูง.  เมื่อมีการเปลี่ยนแปลง
เกิดข้ึน โรงพยาบาลจะต้องแจ้งให้ทราบภายใน 30 วัน และจะมีการประเมินซ้ าเพ่ือยืนยันการรับรองหากอายุการรับรองยังมีเหลือมากกว่า  9 เดือน โดยอายุการรับรองจะไม่
ขยายมากกว่าเดิม 
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4.  แผนผังกระบวนงาน 
ระยะเวลา (วัน) จ านวนผู้ปฏิบัติ 

(คน) 
กพส. ศบส. องค์กรภายนอก 

10 วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 

5/ครั้ง 
 
 

2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2 

 
 
 
 
 
 

  

 
 
 
 
 
 
 

- มาตรฐาน ศบส.  
-องค์ประกอบครบตามข้อก าหนด 
 

การรับรอง 
มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข  

(องค์กรภายนอก) 

บริการการแพทย์และ
สาธารณสุข 

ผู้เยี่ยมส ารวจ
ภายนอก 

 

คุณภาพการบริการ   ติดตามผลประเมิน 

START 

   END 

รับรองคุณภาพ 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.   
 
 
 
 

10 วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 

- วิเคราะห์และทบทวนการด าเนินงานท่ี
ผ่านมาและน าผลการวิเคราะห์มาวาง
แผนการเยี่ยมส ารวจเพื่อรับรอง
มาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข 
จากองค์กรภายนอก 
-ก าหนดศูนย์บริการสาธารณสุข
เปูาหมายตามข้อก าหนด 
 - วางแผนการด าเนินงานตามแผนการ
เยี่ยมส ารวจฯ 
-ประสานงานกับองค์กรภายนอก 
(สัญญา, งบประมาณ, ก าหนดการ, 
ความพร้อมตามข้อก าหนด) 
-สรุปผลการควบคุมคุณภาพบริการ 

-มาตรฐานศูนย์บริการ
สาธารณสุข ส านักนามัย 
(PHCA) 
-นโยบายและแนวโน้ม
การแพทย์และสาธารณสุขใน
ปัจจุบัน 
-แผนปฏิบัติราชการ  ส านัก
อนามัย 
-แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร  
20 ปี ตามนโยบายร่วมสร้าง
กรุงเทพของผู้ว่า
กรุงเทพมหานคร  ให้เป็น 
มหานครปลอดภัย  

 นักวิชาการ
ปฏิบัติการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

-แบบสรุปผลการ
ควบคุมคุณภาพ
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข  
ส านักอนามัย 

-แผนการเยี่ยม
ส ารวจเพื่อรับรอง
มาตรฐาน
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
(จากองค์กร
ภายนอก) 
-สรุปผลการควบคุม
คุณภาพบริการ 
-รายงานผลรับรอง
มาตรฐาน
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข3-- 

 
2. 
 
 
 
 
 
 

 5วัน/ครั้ง -ก ากับติดตามการด าเนินงานต่างๆ
รวมถึงรายงานการเยี่ยมส ารวจและ
สรุปผลการเยี่ยมส ารวจให้เป็นไปตาม
สัญญาและทันเวลาตามปีงบประมาณ
พร้อมการส่งมอบพัสดุอย่างครบถ้วน 
-สรุปและประเมินผลโครงการ 
 
 
 

-แผนการเยี่ยมส ารวจเพื่อการ
รับรองมาตรฐานศูนย์บริการ
ธารณสุข 
-แผนปฏิบัติงาน 

 

ก ากับติดตาม
แผนการเยี่ยม
ส ารวจเพื่อการ
รับรองมาตรฐาน
ศูนย์บริการธารณ
สุข 
และแผน
ปฏิบัติงาน 
 

นักวิชาการ
ปฏิบัติการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ/
นักวิชาการ
ช านาญการ
พิเศษ 

-แบบฟอร์มการ
ก ากับติดตาม 

-แผนการรับรอง
มาตรฐาน 
ศูนย์บริการธารณสุข 
-แผนปฏิบัติงาน 

 

 
 

START 

การรับรอง 
มาตรฐาน

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข  

(องค์กร
ภายนอก) 

 

ติดตามผล
ประเมิน 

 

END 
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6.  เอกสารประกอบ 

 แบบฟอร์ม 
-แบบสรุปผลการควบคุมคุณภาพศูนย์บริการสาธารณสุข ส านักอนามัย 
-แบบฟอร์มการก ากับติดตาม 
 

 เอกสารอ้างอิง 
-สัญญาการจ้างกับองค์กรภายนอก 
-แผนการเยี่ยมส ารวจเพื่อรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข (จากองค์กรภายนอก) 
-รายงานผลรับรองมาตรฐานศูนย์บริการสาธารณสุข 
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