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แนวทางการเยีย่มเพือ่รบัรู้และเรียนรู้คณุภาพโรงพยาบาล 

 ปีงบประมาณ 2553  

วตัถปุระสงคข์องการเยี่ยมโรงพยาบาลด้วยเครื่องมือ Overall Scoring 

1. ส่งเสรมิการพฒันาคุณภาพในหน่วยบรกิารที่เขา้ร่วมในระบบหลกัหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ  ผ่าน

กระบวนการประเมนิตนเอง และการเยีย่มเพื่อรบัรูค้วามก้าวหน้าในการพฒันาโดยผูแ้ทนของสถาบนั

รบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน) (สรพ.) 

2. ประเมนิระดบัการพฒันาคุณภาพของโรงพยาบาลในระบบหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ และคะแนน

ประเมินที่ได้ สปสช.จะน าไปใช้ในการจดัสรรเงนิสนับสนุนการพฒันาคุณภาพของหน่วยบรกิารใน

ระดบัโรงพยาบาล 

เครื่องมือท่ีใช้ในการเยี่ยม 

ประกอบดว้ย 

1. Hospital mini-profile 

2. Overall Scoring 

3. ผลงานเด่นทีแ่สดงการพฒันาโรงพยาบาล (CQI) จ านวน 5 เรื่อง 

4. Gap Analysis from Patient Safety Goals : SIMPLE จ านวน 5 เรื่อง 

5. สรุปผลการท า medical record audit ตามแบบฟอรม์ของสปสช. 

นอกจากนี้ ยงัมขีอ้มูลทีใ่หโ้รงพยาบาลน าเสนอเพื่อการพูดคุยแลกเปลีย่นกบัผูเ้ยีย่มในวันที่เขา้เยีย่ม โดย

ไม่ตอ้งสง่ขอ้มลูมาล่วงหน้า ไดแ้ก่ 

- เรื่องเล่า “การบรกิารดว้ยหวัใจ” 
- ผลการประเมนิระบบจดัการค ารอ้งเรยีนของผูร้บับรกิาร 
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วิธีการให้คะแนนส าหรบัเคร่ืองมือแต่ละช้ิน คอื 

- ข้อมูล Hospital mini-profile, สรุปผลการท า medical record audit ตามแบบฟอร์มของสปสช.,  

เร่ืองเล่าท่ีประทบัใจ,  ผลการประเมินระบบจดัการค าร้องเรียนของผู้รบับริการ ตลอดจนข้อมูล

พื้นฐานอ่ืนๆท่ีโรงพยาบาลน าเสนอ ไม่มคีะแนนโดยตรง แต่จะใชเ้ป็นขอ้มูลเพื่อท าใหผู้้เยี่ยมเหน็

บรบิทของโรงพยาบาล และประกอบการใหค้ะแนนในสว่น Overall Scoring, Gap Analysis, และ CQI 

- Overall Scoring 

เป็นเครื่องมอืทีส่รา้งจากมาตรฐานโรงพยาบาลและบรกิารสุขภาพ ฉบบัเฉลมิพระเกยีรตฉิลองสริริาชสมบตัิ

ครบ 60 ปี โดยดดัแปลงจากระบบการใหค้ะแนนดว้ย scorebook ทีผู่เ้ยีย่มส ารวจใชป้ระเมนิรบัรองโรงพยาบาล ให้

ประเมนิไดง้า่ยขึน้เพื่อใหโ้รงพยาบาลทุกระดบัสามารถใช ้Overall Scoring ในการประเมนิตนเองได ้  

การประเมนิ เป็นการประเมนิในภาพรวมของแต่ละหมวด ไม่ลงถงึระดบัขอ้ย่อย 

Scale ม ี5 ระดบั 

ระดบั 1 – เริม่ตน้ มกีจิกรรมทบทวนคุณภาพพืน้ฐาน 

ระดบั 2 – ก าลงัพฒันา มกีารด าเนินงานเชงิรุก เริม่มกีารสรา้ง/พฒันาระบบงาน เริม่มผีลจากการพฒันา 

ระดบั 3 – เหน็ผล มผีลการพฒันาชดัเจน ครอบคลุมระบบสว่นใหญ่ของโรงพยาบาล 

ระดบั 4 – กา้วหน้า ผลการด าเนินงานกา้วหน้า มนีวตักรรม 

ระดบั 5 – ยัง่ยนื มวีฒันธรรมคุณภาพ มคีวามต่อเนื่อง ยัง่ยนื 

หลกัการใหค้ะแนนที่ส าคญั คอื ก่อนให้คะแนนระดบัสูง ต้องผ่านคะแนนระดบัต ่ากว่าก่อน เช่น 

จะไดค้ะแนนระดบั 4 ต้องมกีารด าเนินงานทีค่่อนขา้งสมบูรณ์ในระดบั 1,2,3 แลว้ เพื่อสะทอ้นว่าการด าเนินงานทีด่ี

ระดบั 4 นัน้ มฐีานการพฒันาทีด่แีละน่าจะต่อเนื่องในระยะยาวได้ 

Scale ระดบั 3 ของแต่ละหมวด ถือเป็นระดบัที่มกีารพฒันามากพอสมควรแล้ว ถ้าคะแนนเฉลี่ยของทุก

หมวดมากกว่า 3 ขึน้ไป ถอืว่าโรงพยาบาลมคีวามพรอ้มขัน้ต้นในการขอรบัการเยีย่มส ารวจ (accreditation survey) 

จากสรพ. ดังนัน้ คะแนนหมวดใดที่มากกว่า 3 โรงพยาบาลควรเขียนข้อมูลหรอืหลกัฐานเพื่อสนับสนุนการให้

คะแนน (โดยอาจใช้ Overall Scoring Enquiry Guide ที่สรพ.พฒันาขึ้นมา ใช้คู่กบั Overall Scoring เป็นแนวทาง

ในการเขยีน)  
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ถ้าความเหน็ในเรื่องระดบัการพฒันาอยู่ในระดบัที่ก ้ากึ่งระหว่างขัน้ กใ็หค้ะแนนทีร่ะดบักึ่งกลาง (เช่น 1.5, 

2.5, 3.5) 

ผูเ้ยีย่มควรใหค้ะแนนในทัง้ 35 ขอ้ย่อย (คะแนนตัง้แต่ 1 ถงึ 5)  การเวน้ขอ้ย่อยใดไป จะท าใหเ้วลาค านวณ

คะแนน โรงพยาบาลจะไดค้ะแนนในขอ้ย่อยนัน้เป็น 0 

- ผลงานเด่นท่ีแสดงการพฒันาโรงพยาบาล (CQI) 

เป็นเอกสารทีโ่รงพยาบาลใชน้ าเสนอผลการพฒันาทีส่ าคญัในช่วงทีผ่่านมา โดยยดึหลกั 3P คอื Purpose 
Process และ Performance เรื่องทีน่ าเสนอแต่ละเรื่องควรสัน้ กระชบั ไม่เสยีเวลาในการเตรยีมเอกสารมากนัก  

ในจ านวน 5 เรื่องทีส่รพ.ก าหนดใหน้ าเสนอ ควรเป็นผลการพฒันาคุณภาพทางคลนิิกในกลุ่มผูป่้วยส าคญั
อย่างน้อย 2 เรื่อง นอกนัน้ เป็นการพฒันาระบบงานส าคญัอื่น เช่น IC, ระบบยา, HR, IT, ENV. 

แนวทางการใหค้ะแนนในสว่นของ CQI คอื 

1 คะแนน    มกีารวเิคราะหส์ถานการณ์ แสดงเหตุผลความจ าเป็นของเรื่องทีจ่ะท า และก าหนด
เป้าหมายไดช้ดัเจน 

2 คะแนน    มขีอ้ 1. และมกีารวางแผนการด าเนินงานอย่างเป็นระบบ ก าหนดวธิปีระเมนิผลทีช่ดัเจน 

      3 คะแนน    มขี้อ1.,2. และมกีารแสดงผลการด าเนินงาน แสดงกระบวนการเรยีนรู้ได้อย่างกระชบั 

และสอดคลอ้งกบัหลกัวชิาการ 

- Gap Analysis from Patient Safety Goals : SIMPLE 

เป็นเครื่องมอืทีช่่วยใหโ้รงพยาบาลสามารถวเิคราะห ์gap ในการน าขอ้เสนอแนะใน patient safety goals 
: SIMPLE ไปสูก่ารปฏบิตัไิดช้ดัเจนยิง่ขึน้ โดยสรพ.ไดจ้ดัท าแบบฟอรม์ทีแ่สดงขอ้เสนอแนะตาม patient safety 
goals : SIMPLE ไวใ้นช่อง recommendation เพื่อใหโ้รงพยาบาลตรวจสอบตนเองว่าม ีactual practice อย่างไร  
ท าใหเ้หน็ความแตกต่างระหว่างสิง่ทีป่ฏบิตักิบัสิง่ทีแ่นะน า น าไปสูก่ารก าหนดการปฏบิตัทิีต่อ้งการใหเ้ป็น (desired 
practice) และการจดัท าแผนปฏบิตักิาร ไดค้รอบคลุมมากยิง่ขึน้  

อย่างไรกต็าม ควรตระหนักว่าชุดค าถามเหล่านี้เป็นเพยีงแนวทางเพื่อใหเ้กดิความเขา้ใจวา่หากจะน า
ขอ้เสนอแนะไปสูก่ารปฏบิตัใิหไ้ดผ้ลแลว้ จะตอ้งพจิารณากจิกรรมอะไรบา้ง  โรงพยาบาลจงึควรเลอืกใช ้gap ที่
วเิคราะหม์าไดอ้ย่างมเีหตุผลใหเ้หมาะสมกบับรบิทของตน 

แนวทางการใหค้ะแนนในสว่นของ Gap Analysis คอื 
1 คะแนน    มกีารใช ้gap analysis ทีว่เิคราะหไ์ดส้อดคลอ้งกบับรบิทของรพ. แสดง actual practice 

ทีช่ดัเจน 
2 คะแนน   มขีอ้ 1. และมกีารใช ้gap analysis ในการวางหรอืพฒันาระบบงานของรพ. โดยแสดง 

desired practice ทีช่ดัเจนเหมาะสม 
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3 คะแนน   มขีอ้1.,2. และ action plan มคีวามชดัเจนเหมาะสม อาจเริม่สามารถแสดงผลการ
ด าเนินงานตาม action planได ้

Overall Scoring Enquiry Guide ส าหรบัใช้ประกอบในการให้คะแนนตนเองโดยโรงพยาบาล 

 สรพ.ไดจ้ดัท าแนวทางการตัง้ค าถาม (Enquiry Guide) เพื่อใหโ้รงพยาบาลใชท้ าความเขา้ใจในความหมาย
ของการใหค้ะแนนในระดบั 3-4-5 เพื่อใหเ้กดิความมัน่ใจว่าโรงพยาบาลสามารถใหค้ะแนนตนเองใหส้อดคลอ้งกบั
เจตนารมณ์ของมาตรฐานและเกณฑก์ารใหค้ะแนน 

 หลกัส าคญัของการใหค้ะแนนดว้ย Overall Scoring คอืการมองในภาพรวมของมาตรฐานแต่ละบทมากกว่า
ทีจ่ะดใูนรายละเอยีดของขอ้ก าหนดทัง้หมด  ผูใ้ชแ้นวทางค าถามเหล่านี้พงึตระหนักในหลกัการส าคญัดงักล่าว
ประกอบไปดว้ย ควรหลกีเลีย่งจากการตคีวามหมายของขอ้ความโดยปราศจากการเชื่อมโยงกบัภาพรวม 

 วธิกีารใชแ้นวทางการตัง้ค าถามนี้กค็อื เมื่อทมีงานพจิารณาเกณฑก์ารใหค้ะแนนตัง้แต่ 1 ถงึ 5 แลว้ ให้
พจิารณาวา่ผลการด าเนินงานของโรงพยาบาลน่าจะสอดคลอ้งกบัคะแนนใดมากทีสุ่ด  หากพบว่าระดบัคะแนนอยู่ที ่
3 - 5 กใ็หพ้จิารณาค าถามทีอ่ยู่ในระดบัคะแนนนัน้ โดยการตอบแบบปากเปล่าก่อน  หากตอบไดเ้พยีงบางสว่น 
แสดงว่าระดบัคะแนนทีไ่ดอ้าจจะลดลงไปประมาณครึง่ระดบั และหากตอบไดเ้พยีงสว่นน้อย ควรจะลดระดบัลงไป 1 
ระดบั   

 เมื่อไดข้อ้สรุปว่าผลการด าเนนิงานอยู่ในระดบั 3 - 5 ทมีงานควรตอบค าถามส าหรบัคะแนนในระดบันัน้
อย่างกระชบัทีสุ่ด เป็นขอ้มลูประกอบการใหค้ะแนน 

 ส าหรบัค าถามทีต่อบไม่ได ้ควรใชเ้ป็นโอกาสพฒันาต่อไป 

การเยีย่มโรงพยาบาลทีไ่ดร้บัการรบัรอง HA แลว้ 

 เครื่องมอื Overall Scoring พฒันาขึน้มาเพื่อช่วยกระตุน้การพฒันาของโรงพยาบาลทีย่งัไม่ไดร้บัการ
รบัรอง HA เป็นหลกั อย่างไรกต็าม ส าหรบัโรงพยาบาลทีไ่ดร้บัการรบัรอง HA แลว้ และอยู่ในเงือ่นไขของการจดั
เยีย่มตามโครงการนี้ สรพ.ไดบู้รณาการการเยีย่มในเพื่อรบัรูแ้ละเรยีนรูคุ้ณภาพ เขา้กบัการเยีย่มเฝ้าระวงั 
(surveillance survey) เพื่อใหก้จิกรรมต่างๆ ตอบสนองความตอ้งการของทัง้สองสว่น 

 

 สปสช. การเยีย่มเฝ้าระวงั 

การประเมนิตนเองดว้ย score ใช ้overall scoring เพื่อใหโ้ครงการ
มคีะแนนของทุก รพ.และสามารถ
วเิคราะหใ์นภาพรวมได ้(สง่ให ้พรพ.
ก่อนวนัเขา้เยีย่ม) 

ใช ้detailed scorebook เพื่อคน้หา
โอกาสพฒันาและเตรยีมความพรอ้ม
ในการรบัรอง reaccreditation 
survey (สง่ให ้พรพ. เพื่อเรยีนรู้
ร่วมกนั) 
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 สปสช. การเยีย่มเฝ้าระวงั 

Gap Analysis 5 เรื่อง ทุกเรื่องทีม่โีอกาสเป็นปัญหาของ 
รพ. 

การพฒันาคุณภาพ/การพฒันา
ระบบงาน 

5 เรื่อง ไม่จ ากดั 

วตัถุประสงคเ์ฉพาะ ความสมบูรณ์ของเวชระเบยีน, การ
จดัการค ารอ้งเรยีน,  

การตดิตามการปฏบิตัติาม
ขอ้เสนอแนะของผูเ้ยีย่มส ารวจ, การ
บรรลุเป้าประสงคข์ององค์กรและ
ระบบงานต่างๆ, ความปลอดภยัใน
การดแูลผูป่้วย (คน้หา AE มาวาง
ระบบป้องกนั) 

 

ขัน้ตอนในการเยี่ยม 

1. สรพ.ร่วมกบัสปสช.จดัประชุมชี้แจงแนวทางการด าเนินงานในปี 2553 แก่สปสช.สาขาเขตพื้นที่และ

โรงพยาบาลในระบบหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 

2. โรงพยาบาลแต่ละแห่งประเมนิตนเองโดยใช้เครื่องมือของสรพ. และส่งข้อมูลการประเมนิตนเองให้

สรพ.และผูเ้ยีย่ม ก่อนวนัเยีย่มไม่น้อยกว่า 1 สปัดาห ์

3. สรพ.ประสานกบัโรงพยาบาลและผูเ้ยีย่มเพื่อวางแผนการเยีย่ม 

4. ผูแ้ทนของสรพ.เขา้เยีย่มโรงพยาบาลตามแผนทีก่ าหนด 

5. สรพ.จดัท า web conference ตอบขอ้ซกัถามแก่โรงพยาบาลทีม่ขีอ้สงสยั เพื่อสรา้งความกระจ่าง โดย

จดัเป็นรายจงัหวดั จดัหลงัจากการเยีย่มประมาณ 2 สปัดาหถ์งึ 1 เดอืน 

6. สรพ.รวบรวมขอ้มลูคะแนนการประเมนิสง่สปสช.ตามขอ้มลูรายชื่อโรงพยาบาลทีไ่ดร้บัมา 

ตารางการเยี่ยม 

 ไดม้กีารก าหนดตารางการเยีย่ม ส าหรบัการเขา้เยีย่มโรงพยาบาลขนาดเลก็ ทีม่ผีูเ้ขา้เยีย่ม 1 คน จ านวน 1 
วนั ( 1 man-day) ไวด้งันี้ 

08.30 - 09.00 น. พบผูบ้รหิาร รบัรูผ้ลงานและความคาดหวงั 
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09.00 - 09.30 น. เรื่องเล่า “การบรกิารดว้ยหวัใจ” 
09.30 – 10.00 น. แลกเปลีย่นเรยีนรู ้“ผลการพฒันาระบบงานทีภ่าคภูมใิจ” 
10.00 – 10.30 น. แลกเปลีย่นเรยีนรู ้“Gap Analysis – PSG : SIMPLE”  
10.30 – 12.00 น. เยีย่มหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง 
12.00 – 13.00 น.   อาหารกลางวนัร่วมกบัแพทย ์ทมีน า และทมีพฒันาคุณภาพ 
13.00 – 14.00 น. เยีย่มหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง 
14.00 - 15.30 น. แลกเปลีย่นเรยีนรู ้“ผลการประเมนิตนเองตาม Overall Scoring, medical 

record audit และระบบจดัการค ารอ้งเรยีนของผูร้บับรกิาร” 
15.30 – 16.30 น. วางแผนการพฒันาต่อเนื่องร่วมกนั 

 ตารางการเยีย่ม สามารถปรบัเปลีย่นไดต้ามความเหมาะสม 
 ส าหรบัโรงพยาบาลทีม่ขีนาดใหญ่ขึน้ จะใช ้man-day ในการเยีย่มมากขึน้ เพื่อใหส้ามารถเรยีนรูก้ารพฒันา
ของโรงพยาบาลไดอ้ย่างครอบคลุม โดยยงัคงหวัขอ้หลกัทีใ่ชใ้นการเยีย่มเหมอืนเดมิ แต่จะมกีารลงไปเยีย่มตาม
หน่วยงานย่อยต่างๆ มากขึน้ ซึง่ตารางการเยีย่มส าหรบัโรงพยาบาลแต่ละขนาด จะมกีารแจง้ประสานไปทีผู่เ้ยีย่ม
และโรงพยาบาลทราบเป็นการล่วงหน้า 

การก าหนดเวลาท่ีโรงพยาบาลส่งข้อมูลเพ่ิมเติมให้ สรพ.หลงัเข้าเยี่ยม 

 กรณีตอ้งการสง่ขอ้มลูเพิม่เตมิหลงัการเยีย่ม ควรสง่ขอ้มลูเพิม่เตมิเหล่านี้ใหส้รพ.และผูเ้ยีย่ม ในระยะเวลา
ไม่เกนิ 1 เดอืนหลงัการเยีย่ม 

แนวทางการเขียนรายงาน 

 สรพ.ขอความรว่มมอืจากผูเ้ยีย่มทุกท่านในการส่งไฟลร์ายงานการเยี่ยม กลบัมาท่ีสรพ.ภายใน 2 

สปัดาห์หลงัการเยี่ยม เพื่อสรพ.จะไดบ้นัทกึขอ้มลูเหล่านี้ลงในฐานขอ้มลูกลาง ท าการตรวจทานขอ้มลู และ

ประมวลผลเป็นระยะตามแผนทีก่ าหนดไว ้

 ส าหรบัแนวทางในการเขยีนรายงานในแต่ละหวัขอ้มดีงันี้ 

ส่ิงท่ีน่าช่ืนชม คอื ขอ้ความทีโ่รงพยาบาลอ่านแลว้ รูส้กึภูมใิจ และเกดิพลงัในการขบัเคลื่อนการพฒันา

ต่อเนื่อง ดงันัน้การเขยีนรายงานสว่นนี้จงึควรครอบคลุม 1) สิง่ทีโ่รงพยาบาลไดป้ฏบิตัไิวเ้ป็นแบบอย่างทีด่ ีทีผู่เ้ยีย่ม

ไดไ้ปพบ 2) ขอ้มลูเชงิประจกัษ์ทีแ่สดงเหตุทีท่ าใหผู้เ้ยีย่มใหค้ะแนนในแตล่ะประเดน็ในระดบัทีส่งูกว่าค่าเฉลีย่ 

(3.00) กรณีมหีลายประเดน็ทีใ่หค้ะแนนเกนิ 3.00 ควรเลอืกบรรยายเฉพาะประเดน็ทีโ่ดดเด่น จ านวนไม่เกนิ 5 

ประเดน็ ตวัอย่าง เช่น 
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- ทมีน ำสงูสุดไดแ้สดงใหเ้หน็ถงึควำมมุ่งมัน่ในกำรพฒันำคุณภำพทีเ่อื้อใหเ้กดิควำมปลอดภยัต่อผูป่้วย
อย่ำงชดัเจน โดยเป็นผูน้ ำในกำรสรำ้งบรรยำกำศทีเ่อื้อต่อกำรพฒันำ และใหค้วำมส ำคญักบักำรคน้หำ
ปัญหำจำกงำนประจ ำทีส่ง่ผลต่อควำมไม่ปลอดภยัต่อผูป่้วย อำทเิช่น กำรท ำ Social round เพือ่คน้หำ
ปัญหำผูป่้วย โดยเฉพำะในมติขิองควำมเสีย่งและควำมไม่ปลอดภยัจำกกำรดแูลรกัษำ สง่ผลให้
สำมำรถจดักำรปัญหำไดร้วดเรว็ขึ้น  

- ระบบกำรดแูลผูป่้วยเบำหวำนมกีำรพฒันำกระบวนกำรกำรคน้หำกลุ่มเสีย่งในชุมชนไดร้วดเรว็ กำร
ปรบักระบวนกำรตรวจเลอืดใหเ้หมำะสมกบัแต่ละกลุ่ม กำรพฒันำศกัยภำพเครอืขำ่ยในกำรดแูล กำร
เสรมิพลงัใหผู้ป่้วยและครอบครวัใหส้ำมำรถตรวจและดแูลเทำ้เบื้องตน้ได้เหมำะสมมำกขึ้น รวมทัง้กำร
มสีว่นร่วมกบัองคก์รปกครองสว่นทอ้งถิน่ และองคก์รอสิระในกำรจดัหำอุปกรณ์ใหผู้ป่้วยด ำรงชวีติได้
อย่ำงปกตสิุข สง่ผลใหอ้ตัรำกำรเกดิภำวะแทรกซอ้นทีรุ่นแรงมแีนวโน้มลดลงและคุณภำพชวีติผูป่้วยดี
ขึ้น 

- ทมีงำนใชก้ระบวนกำรเรยีนรูใ้นกำรท ำงำนคุณภำพ มกีำรท ำงำนเป็นทมี วเิครำะหผ์ลลพัธ ์วเิครำะห์
สำเหตุ ใชเ้ป้ำหมำยเป็นตวัตัง้ในกำรท ำงำน โดยเฉพำะอย่ำงยิง่ในกำรป้องกนัและควบคุมกำรตดิเชื้อ
ในโรงพยำบำล กำรปรบัปรุงระบบยำ 

 
ข้อเสนอแนะเพื่อการพฒันา จ านวนของข้อเสนอแนะไม่ควรมากเกินไป และไม่น้อยเกินไป (ควรจะ
ประมาณ 5 - 9 ขอ้) โดยแต่ละขอ้เสนอแนะควรมีความคมชดัสามารถเห็นประเดน็ว่าจะน าไปพฒันา
ต่อได้และสอดคล้องกับมาตรฐานฉบบัเฉลิมพระเกียรติฉลองสิริราชสมบติัครบ 60 ปี  โดยมี
แนวทางในการเขยีนดงันี้  

- ขอ้เสนอแนะเพื่อการจดัการความเสีย่งส าคญั โดยเฉพาะความเสีย่งในการดแูลผูป่้วย ตวัอย่างเช่น  
o ควรสง่เสรมิใหเ้กดิควำมปลอดภยัในกำรใชย้ำ โดยเฉพำะอย่ำงยิง่กำรจ่ำยยำนอกเวลำ

รำชกำร กำรใชข้อ้มลูผูป่้วยเพือ่ป้องกนัเหตุกำรณ์ไม่พงึประสงค์ กำรเปรยีบเทยีบบญัชี
รำยกำรยำทีผู่ป่้วยเคยไดร้บักบัค ำสัง่แพทย์  

- ขอ้เสนอแนะในประเดน็ทีผู่เ้ยีย่มใหค้ะแนนต ่ากว่า 2.00  กรณีมหีลายประเดน็ทีใ่หค้ะแนนต ่ากว่า 2.00 
ควรเลอืกบรรยายเฉพาะประเดน็ทีโ่ดดเด่น จ านวนไม่เกนิ 5 ประเดน็ 
o เพือ่ใหโ้รงพยำบำลสำมำรถตดิตำมกำรบรรลุควำมส ำเรจ็ตำมแผนยุทธศำสตร์ ควรทบทวน

ตวัชี้วดัส ำคญัในระดบัภำพรวมของโรงพยำบำลทีส่ะทอ้นเป้ำประสงคข์องแผน ซึง่อำจ
ประมวลจำกตวัชี้วดัย่อยๆ ทีม่อียู่แลว้ขึ้นมำตำมล ำดบั หรอืก ำหนดตวัชี้วดัใหม่ทีเ่หมำะสม 

o ควรวำงระบบพฒันำทรพัยำกรบุคคลใหส้อดคลอ้งกบัแผนยุทธศำสตรข์องโรงพยำบำล และ
พฒันำขดีควำมสำมำรถของบคุลำกรใหส้อดคลอ้งกบัหน้ำทีร่บัผดิชอบ โดยเฉพำะกำร
ปฏบิตังิำนทีม่ไิดม้คีวำมเชีย่วชำญมำก่อน 
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o ควรสง่เสรมิใหม้กีำรวเิครำะหข์อ้มลูต่ำงๆ จำกระบบสำรสนเทศของโรงพยำบำล เพือ่สรำ้ง
โอกำสพฒันำคุณภำพดำ้นกำรรกัษำพยำบำล กำรใชท้รพัยำกรใหเ้กดิประโยชน์สูงสุด กำร
บรหิำรจดักำร กำรวจิยัและกำรสรำ้งนวตกรรม 

- ขอ้เสนอแนะเพื่อสรา้งการเรยีนรู ้เช่น การทบทวน การประเมนิตนเอง การแลกเปลีย่นประสบการณ์ 
o ควรใชก้ำรตำมรอยทำงคลนิิกเพือ่ประเมนิคุณภำพของกำรดแูลผูป่้วยโรคส ำคญัทีว่เิครำะหไ์ด้

จำกระบบสำรสนเทศโรงพยำบำลโดยไม่จ ำกดัอยู่เฉพำะโรคทีร่ะบุไวใ้นแผนยุทธศำสตร์ และ
ปรบัปรุงระบบกำรดแูลผูป่้วยโรคดงักล่ำวอย่ำงต่อเนือ่ง 

- ขอ้เสนอแนะทีส่่งเสรมิการพฒันาคุณภาพของโรงพยาบาลสู่การรบัรองคุณภาพในระดบัที่สูงขึน้ ทัง้นี้
ขอให้ผู้เยี่ยมพจิารณาโดยภาพรวมว่า โรงพยาบาลที่เขา้เยี่ยมเพื่อประเมิน Overall Scoring นัน้ใน
ภาพรวมระดบัขัน้การพฒันาอยู่ทีบ่นัไดขัน้ไหน และใชห้ลกัการเพิม่ความเขม้แขง็ของบนัไดแต่ละขัน้
มาพิจารณาประกอบในการเขยีนรายงานข้อเสนอแนะ ทัง้นี้ เพื่อให้โรงพยาบาลสามารถปฏิบตัิได้
เหมาะสมกบัระดบัขัน้การพฒันา 

คะแนนโดยรวมตามมาตรฐาน HA/HPH แต่ละบท (Overall Score) และคะแนน Gap analysis จาก 
SIMPLE & การพฒันาคณุภาพ/ ระบบงาน ผูเ้ยีย่มกรอกคะแนนที่ใหต้ามแนวทางทีอ่ธบิายไวใ้นบท “เครื่องมอืที่
ใชใ้นการเยีย่ม” ลงในตาราง Excel ทีฝั่งอยู่ในไฟลร์ายงานของผูเ้ยีย่ม 

สรปุข้อคิดเหน็ต่อผลงานการพฒันาคณุภาพของโรงพยาบาล หมายถงึ การสรุปความคดิเหน็ต่อการ
พฒันาคุณภาพโดยรวมของโรงพยาบาล รวมถงึความคดิเหน็อื่นๆทีม่ตี่อโรงพยาบาลทีผู่เ้ยีย่มตอ้งการแจง้ใหส้รพ.
ทราบ 

ข้อมูลเสนอ สรพ.พิจารณาในกรณีไม่แน่ใจว่าควรให้คะแนนระดบัใด ใชเ้ฉพาะกรณีทีผู่เ้ยีย่มประสบ
ปัญหาในการใหค้ะแนนในแตล่ะประเดน็ และตอ้งการสะทอ้นกลบัมาทีส่รพ.เพื่อใหม้กีารปรบัปรุงกระบวนการให้
คะแนนใหม้คีวามชดัเจนมากขึน้ 

 สรปุความคิดเหน็ต่อการรบัรองในบนัไดขัน้ท่ี1, 2 เป็นขอ้มลูส าคญัทีส่รพ.น าไปใชป้ระกอบการตดัสนิ
อนุมตักิารรบัรองขัน้ 2 แก่โรงพยาบาลทีไ่ดร้บัการเยีย่มดว้ย Overall Scoring (โดยไม่ตอ้งไปเยีย่มประเมนิขัน้ 2 ซ ้า
อกี) และยงัน าไปใชป้ระกอบการตดัสนิใจในการจดัเยีย่มโรงพยาบาลในขัน้อื่นต่อไป ผูเ้ยีย่มจงึควรลงความเหน็ใน
สว่นนี้ไวด้ว้ย 

การประมวลผลข้อมูลจาก Overall Score เป็นคะแนน Final Score 

ขัน้ตอนทีใ่ชใ้นการจดัท า Final Score ในปี 2553 ใชว้ธิกีารเดยีวกบัปี 2552 ทีผ่่านมา คอื 
1. ขอ้มลูทีน่ ามาประมวลผล 

คะแนนทีน่ ามาประมวลผลประกอบดว้ยคะแนน 3 สว่น คอื 
1. Overall score รวมทัง้หมด 35 หวัขอ้     คดิเป็นคะแนนเตม็ 175 คะแนน 
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2. คะแนนผลงานการพฒันาคุณภาพ (CQI) 5 เรื่อง    คดิเป็นคะแนนเตม็   15 คะแนน 
3. คะแนนการวเิคราะหส์ว่นขาดตามแนวทางความปลอดภยั 
    ส าหรบัผูป่้วยและการปรบัปรุง (Gap – SIMPLE) 5 เรื่อง   คดิเป็นคะแนนเตม็    15 คะแนน 
รวมคะแนนจากทัง้ 3 สว่น คดิเป็นคะแนนเตม็ 205 คะแนน เรยีกว่า Total Score 

2. ขัน้ตอนการค านวณ 
2.1 ค านวณค่าเฉลีย่ (µ) และค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D.) ของคะแนนรวมทัง้ 3 สว่นของโรงพยาบาล

ทัง้หมด 
2.2 ค านวณค่าคะแนนมาตรฐาน (z-score) ของแต่ละโรงพยาบาลโดยใชส้ตูร 

Z = (Total Score - µ) / S.D. 
2.3 ปรบัจากค่าคะแนนมาตรฐานมาเป็นค่าทีจ่ะใชใ้นการค านวณการจ่ายเงนิตามที่ สปสช.ก าหนดไว ้คอืค่า

คะแนนมาตรฐานที ่0 จะเท่ากบัคะแนน 3  กลา่วอกีนัยหนึ่งคอื น าตวัเลข 3 มาบวกค่าคะแนน
มาตรฐาน 

2.4 ปรบัค่าคะแนนสงูสุดไม่เกนิ 5 และคะแนนต ่าสดุเป็น 0 
3. ตวัอย่างการประมวลผล 

 ค่าสถติขิองกลุ่มประชากรโรงพยาบาลทัง้หมดมดีงันี้ 
 ค่าเฉลีย่                                         105.99 

สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน                                    22.76 
โรงพยาบาล ก. ไดค้ะแนนดงันี้ 
Overall Score                                    100 
คะแนนผลงานการพฒันาคุณภาพ                             11 
คะแนนการวเิคราะหแ์ละปรบัปรุงความปลอดภยัของผูป่้วย       9 
รวมคะแนนทัง้ 3 สว่นเขา้ดว้ยกนั  = 100 + 11 + 9 =120 
ค านวณค่ามาตรฐานของโรงพยาบาล ก.ได ้= (120 - 105.99) / 22.76 = 0.62 
คะแนนทีป่รบัแลว้ของโรงพยาบาล ก. = 3 + 0.62 = 3.62 
 

การใช้คะแนนจากการเยี่ยมแบบ Overall Scoring เพื่อการรบัรองขัน้ท่ี 2 

 การประเมนิดว้ย Overall Scoring มวีตัถุประสงคเ์พื่อใหโ้รงพยาบาลเหน็โอกาสพฒันาทีช่ดัเจนยิง่ขึน้ 
สามารถตรวจสอบความกา้วหน้าในการพฒันาไดโ้ดยมชีว่งชัน้ถีย่ิง่ขึน้  และเพื่อใหม้คีวามสบืเนื่องกบัการประเมนิ
ตามระบบขัน้บนัได  ทาง สรพ.ไดบู้รณาการการประเมนิดว้ย Overall Scoring เขา้กบัการประเมนิขัน้ที ่2 สรุปเป็น
หลกัเกณฑ ์ไดด้งันี้ 

1. คะแนนทีใ่ชป้ระเมนิขัน้ 2 คอื Final Score (ไม่ใช่คะแนน Overall Score ซึง่ต้องน าไปบวกคะแนนสว่น
อื่น และค านวณต่อก่อน จนได ้Final Score) 
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2. โรงพยาบาลทีจ่ะใชเ้กณฑน์ี้ ครอบคลุมโรงพยาบาลในขัน้ 0, 1, 1 หมดอายุ, และ 2 หมดอายุ 

3. คะแนน Final Score ตัง้แต่ 2.50 ถงึ 2.99 ใหน้ ารายชื่อโรงพยาบาลพรอ้มความเหน็ผูเ้ยีย่มเสนอในที่
ประชุมผูเ้ยีย่มส ารวจใหค้วามเหน็ และเสนอผูอ้ านวยการเพื่อพจิารณาต่อไป 

4. คะแนน Final Score ตัง้แต่ 3.00 ขึน้ไป ใหน้ ารายชื่อโรงพยาบาลเสนอในทีป่ระชุมผูเ้ยีย่มส ารวจ
พจิารณาใหค้วามเหน็ว่ามโีรงพยาบาลทีย่งัตอ้งการการพฒันาเพิม่เตมิก่อนใหข้ัน้ 2 หรอืไม่ ก่อนน าความเหน็
เหล่านี้ เสนอผูอ้ านวยการพจิารณาอนุมตัขิ ัน้ 2 

5. เกณฑด์งักล่าว จะน าไปใชใ้นการต่ออายุใหก้บัโรงพยาบาลทีเ่ป็นขัน้ 2 ทีย่งัไม่หมดอายุในวนัที่
ประมวลผล แตจ่ะค่อยๆ ทะยอยหมดอายุในอนาคตดว้ย 

 6. กรณีผูเ้ยีย่มมคีวามเหน็ว่าโรงพยาบาลสมควรไดข้ัน้ 2 แต่ไม่เขา้หลกัเกณฑใ์นขอ้ 1. ถงึ 5. ใหร้วบรวม
รายละเอยีดขอ้มูล และเหตุผลที่โรงพยาบาลแห่งนัน้สมควรได้ขัน้  2 เสนอในที่ประชุมผู้เยี่ยมส ารวจให้ความเห็น 
และเสนอผูอ้ านวยการพจิารณาต่อไป 


