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Service profile  

ทมีดแูลผูป่้วยงานกายภาพบำบดั 
​ ​  

1.   บรบิท (Context) 
ก.  ความมุง่หมาย (Purpose) : งานกายภาพบำบดั โรงพยาบาลลำพนู 
ใหบ้รกิารดา้นการสง่เสรมิ ป้องกนั รักษา และฟ้ืนฟสูภาพแกผู่ป่้วยโรค
ระบบกระดกูและกลา้มเนือ้  ระบบประสาท ระบบทางเดนิหายใจและทรวง
อก อายรุกรรม  ศลัยกรรม สตูกิรรม  กระตุน้พัฒนาการเด็ก  ผูส้งูอาย ุ ผู ้
พกิารทางการเคลือ่นไหว  และประชาชนทัว่ไปทัง้ในโรงพยาบาลและ
ชมุชน ดว้ยเครือ่งมอืและวธิกีารทางกายภาพบำบดัตามมาตรฐานบรกิาร
กายภาพบำบดั  ผูรั้บบรกิารปลอดภยั สามารถกลบัไปดำรงชวีติไดต้าม
ปกตหิรอืใกลเ้คยีงปกตมิากทีส่ดุ ไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น และมคีวามพงึ
พอใจ 
ข.  ขอบเขตบรกิาร (scope of service) :  - ใหบ้รกิารทัง้ในเวลาและ
นอกเวลาราชการ  
1. ในเวลาราชการ วนัจนัทร ์– ศกุร ์เวลา 08.30 – 16.30 น. หยดุวนั
หยดุนักขตัฤกษ์ 

ใหบ้รกิารในกลุม่ผูป่้วยโรคระบบกระดกูและกลา้มเนือ้  ระบบประสาท  
อายรุกรรม  ศลัยกรรม สตูกิรรม เด็ก  ผูส้งูอาย ุ ผูพ้กิารทางการเคลือ่นไหว  
และประชาชนทัว่ไป  แบง่เป็น 3 ระบบงาน ดงันี ้
​ ​ 1) ระบบงานบรกิารทีแ่ผนกกายภาพบำบดั : แบง่พืน้ทีเ่ป็น 
2 Zone ทีใ่หบ้รกิาร ดงันี ้

1.1 Zone หอ้งไฟฟ้า : แบง่เป็น 3 หอ้ง ใหบ้รกิารผูป่้วยประเภท
ปวด ( Pain ) ทางกลา้มเนือ้กระดกูและขอ้ , Bell’s Palsy , Brachial 
Plexus injury , ประเมนิ TUG ในผูป่้วย Hip Fx.ทีเ่ดนิได ้ , สอน Pre – 
OP TKA , COPD เป็นตน้   โดยจะมนัีกกายภาพบำบดัประจำหอ้งบรกิาร
จำนวน  3 หอ้ง สว่นหอ้งที ่ 4 และหอ้ง 5 เป็นหอ้งใหก้ารรักษาพเิศษ 
ไดแ้ก ่ การรักษาดว้ย Laser , เครือ่งอบไฟฟ้าคลืน่สัน้ ( Shortwave 
diathermy ) , เตยีง suspension เป็นตน้ 
​ ​ อตัรากำลงั : นักกายภาพบำบดั 3 คน ผูช้ว่ยฯ 1 คน   

1.2 Zone หอ้งออกกำลงักาย : ใหบ้รกิารผูป่้วย IMC ไดแ้ก ่
Stroke , TBI , SCI , Hip Fx. และหรอืผูป่้วยโรคระบบกระดกูและขอ้/
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ระบบประสาท/ระบบศลัยกรรม/เด็ก/ผูส้งูอาย/ุผูพ้กิาร ทีม่ปัีญหาดา้นการ
เคลือ่นไหว เป็นตน้ 
​ ​ อตัรากำลงั : ชว่งเชา้ นักกายภาพบำบดั 2 คน 
                   ชว่งบา่ย 1 คน และผูช้ว่ยนักกายภาพบำบดั 1 คน  
​ ​ 2) ระบบงานบรกิารบนหอผูป่้วย ( Bed – Side ) : ให้
บรกิารผูป่้วยบนหอผูป่้วยตา่งๆ ไดแ้ก ่ ศ.3  ศ.4 รม่เย็น 4 รม่เย็น 5  
สงฆ2์  สงฆ3์  ศช.  ศญ. อญ. อช.1  อช.2  ICU1  ICU2  ICU3  SubICU  
Stroke Unit  เด็ก  NICU เป็นตน้  
​ ​ อตัรากำลงั : นักกายภาพบำบดั 5 คน และ ผูช้ว่ยนัก
กายภาพบำบดัชว่งเชา้ 2 คน ชว่งบา่ย 1 คน 
​ ​ 3 ) ระบบงานเยีย่มบา้น ( HHC ) 
​ ​ ​ -  ออกเยีย่มบา้นผูป่้วยกลุม่ IMC ไดแ้ก ่ Stroke  TBI  
SCI  และ Hip Fx.ทีเ่ขา้เกณฑ ์และเคสอืน่ๆตามทีไ่ดรั้บมอบหมาย เชา้ - 
บา่ย รวมประมาณ  16 - 20 ครัง้/เดอืน  
อตัรากำลงัปกต ิ: นักกายภาพบำบดั 1 คน  
​ ​ 4 ) ระบบงาน PCT / คลนิกิตา่งๆ ไดแ้ก ่
​ ​ 4.1 คลนิกิผูส้งูอาย ุ( PCT  ผูส้งูอาย ุ)  : ประเมนิความเสีย่ง
ตอ่การหกลม้ โดยใชแ้บบประเมนิ ​Modified THAIFRAT ทกุวนัพฤหสับดี
ชว่งเชา้ ( 08.30 – 12.00 น.)  และสอนโปรแกรมการออกกกำลงักายใน
​ ผูส้งูอายกุลุม่เสีย่งลม้สงู/ปานกลาง  และเสีย่งลม้ต่ำเป็นรายบคุคล  
และหรอืรายกลุม่ และมกีารตดิตามตอ่ในเดอืน ที ่3 และ 6 
​ ​ อตัรากำลงัปกต ิ: นักกายภาพบำบดั 1 คน   

4.2 ตรวจเทา้เบาหวานรพ.ลำพนู สาขาเวยีงยอง :    ออกตรวจ
เทา้ในผูป่้วยเบาหวานทกุวนัพธุ  1 ครัง้/สปัดาห ์
4.3 บรกิาร Wellness Center ทีร่พ.ลำพนู สาขาเวยีงยอง : ออก
ใหบ้รกิารทกุวนัศกุร ์ทกุวนัศกุร ์1 ครัง้/สปัดาห ์

​ ​ อตัรากำลงัปกต ิ: นักกายภาพบำบดั 1 คน   
 
2. ระบบงานบรกิารนอกเวลาราชการ : เปิดใหบ้รกิารวนัจันทร ์ – ศกุร ์
เวลา 16.30 – 20.30 น.และวนัเสาร ์– อาทติย ์เวลา 08.00 – 12.00 น.  
หยดุวนันักขตัฤกษ์  
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ประเภทผูป่้วยทีใ่หบ้รกิาร ไดแ้ก ่ ผูป่้วยประเภทปวดทางโรคระบบกระดกู
ละกลา้มเนือ้ เชน่  ปวดคอ  ปวดหลงั  ปวดไหล ่ปวดเขา่ ปวดเทา้ เป็นตน้  
( ทัง้ผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน )  
อตัรากำลงั : นักกายภาพบำบดั  2 คน 
                นายทะเบยีน  1 คน  
หมายเหต ุ: การใหบ้รกิารผูป่้วยในและนอกเวลาราชการ ในครัง้แรกผูป่้วย
ตอ้งไดรั้บการตรวจและวนิจิฉัยจากแพทยก์อ่น แลว้จงึจะมารับบรกิารทีง่าน
กายภาพบำบดัได ้สว่นในครัง้ตอ่ไป ผูป่้วยสามารถมารับบรกิารทีแ่ผนก
กายภาพบำบดัไดโ้ดยตรงตามควิทีไ่ดนั้ดหมายเรยีบรอ้ย   
 
 
 
 
 
 
 
 
ค.  ความตอ้งการของผูร้บัผลงานสำคญั :  

กลุม่ผูร้บัผลงาน ความตอ้งการของผูร้บัผลงาน 
1. ผูป่้วย และญาต ิ - ไดรั้บบรกิารทีป่ลอดภยั สะดวก  

รวดเร็ว และถกูตอ้งตามมาตรฐาน
วชิาชพี                      
- มอีาการดขีึน้/หายจากโรคหรอือาการ
ทีเ่ป็นอยู ่ ไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น 
- ทราบขอ้มลูเกีย่วกบัโรคหรอือาการที่
เป็นอยู ่ขอ้มลูเกีย่วกบัการใหบ้รกิาร 
การรักษาทางกายภาพบำบดั ไดรั้บคำ
แนะนำเกีย่วกบัการปฏบิตัติวั และมี
สว่นรว่มในการตดัสนิใจในการรักษา 
- มคีวามพงึพอใจตอ่การรับบรกิาร  ไม่
เลอืกปฏบิตั ิ                     

2. ประชาชนทัว่ไป ไดรั้บคำแนะนำ ขอ้มลูการสง่เสรมิ
สขุภาพ  
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และการป้องกนัโรคตา่งๆไดอ้ยา่งถกู
ตอ้ง 
 

3.หน่วยงานหรอืองคก์ร
ภายนอกและเครอื 
ขา่ย เชน่ รพช.,รพ.สต.,
ชมุชน เป็นตน้  

- ไดรั้บทราบขอ้มลูในการประสานงาน 
และความสะดวกรวดเร็วในการ
ประสานงาน      
 

กลุม่ผูร้บัผลงาน ความตอ้งการของผูร้บัผลงาน 

4.หน่วยงานภายในรพ.            
4.1 แพทย ์

การดแูลรักษาทางกายภาพบำบดัทนัที
เมือ่แพทยส์ง่ ConsultPT.และลง
บนัทกึรายงานความกา้วหนา้ในการ
ดแูลผูป่้วยอยา่งตอ่เนือ่งทนัเวลาการ
ประสานงานทีถ่กูตอ้งรวดเร็วและ
รายงานกรณีผูป่้วยอาการทรดุลงให ้
แพทยท์ราบทนัท ีพดูจาไพเราะ  

4.2 พยาบาล - การประสานงานเกีย่วกบัผูป่้วยทีถ่กู
ตอ้ง รวดเร็ว  ทนัเวลา และรายงาน
กรณีผูป่้วยอาการทรดุลงใหพ้ยาบาล
ทราบทนัท ีพดูจาไพเราะ  

4.3 เวชระเบยีน - การบนัทกึเวชระเบยีนทีถ่กูตอ้ง 
ครบถว้น สมบรูณ ์ชดัเจน และทนัเวลา 

4.4 เจา้หนา้ทีเ่ปล                  การประสานงานและการสอืสารทีด่ ี 
พดูจาไพเราะ ขอ้มลูชดัเจน ถกูตอ้ง 

 
 
ง.  ความตอ้งการในการประสานงานภายในทีส่ำคญั : มกีาร
ประสานงานรวมเร็วอยา่งมปีระสทิธภิาพ มกีารสือ่สารทีค่รบถว้น ทัว่ถงึ  
และมกีารปฏบิตัไิปในแนวทางเดยีวกนั  
 
จ.  ลกัษณะสำคญัของงานบรกิารและปรมิาณงาน :    
สถติ ิ5 โรคอนัดบัแรกของผูร้บับรกิารกายภาพบำบดั  
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อนัด ั
บ ปี 2565 ปี 2566 

ปี 2567 
OPD IPD 

1 
Fracture 
lower limbs 

Cerebrovasc
ular disease 

1. Spinal Stenosis: 

Lumbar Region 
1. Stroke; 

Cerebrovascular disease 

2 Cerebrovasc
ular disease 

Fracture 
lower limbs 

2. Stroke; 

Cerebrovascular disease 
2. Osteoarthritis of Knee 

3 Lumbar  
syndromes 

Lumbar  
syndromes 

3. Cervical Spondylosis 

with Radiculopathy (CSR) 
3. Hip fracture 

4 Arthritis  of 
knee 

Arthritis  of 
knee 

4. Rotator Cuff syndrome 
4. Pneumonia 

5 Cervical  
syndrome 

Cervical  
syndrome 

5. Myalgia (Myofascial 

Pain syndrome); 

cervical–upper back 

region 

5. Tibia/ Fibular fracture 
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งาน 
ปรมิาณงาน  ( ครัง้/ปี ) 

ปี 2565 ปี 2566  ปี 2567 
1. รกัษาและฟ้ืนฟสูภาพ 
 -  ผูป่้วยกลุม่ Musculoskeletal 
 -  ผูป่้วยกลุม่ Neurological 
 -  ผูป่้วยกลุม่ Cardiopulmonary 
-   ผูป่้วยกลุม่ Miscellaneous 

 
10,616 
 4,834  
   916 
1,278  

 
13,852 
5,402 
1,267 
1,237 

 
15,184 
5,449 
1,849 
1,369 

2.  สง่เสรมิและป้องกนั 
-​   - ตรวจเทา้เบาหวานและให ้
สขุศกึษาผูป่้วยเบาหวาน  

 
N/A 

 
137 

 
356 

-​ ประเมนิความเสยีงตอ่การหกลม้ในผู ้
สงูอาย ุและสอนออกกำลงักายตาม
ระดบัความเสีย่ง 

N/A 155 
 

253 

-​ โรงเรยีนพอ่แม ่ 
N/A N/A 205 



 
 
ปรมิาณงาน 

 
 
ฉ.  ประเด็นคณุภาพทีส่ำคญั (Key Quality Issues) :   ใหก้ารดแูลผู ้
ป่วยอยา่งมคีณุภาพตามมาตรฐานวชิาชพี กายภาพบำบดั  มปีระสทิธภิาพ 
ผูป่้วยปลอดภยั ไมม่ภีาวะแทรกซอ้น และมคีวามพงึพอใจ 
 
 ช.  ความทา้ทาย ความเสีย่งสำคญั :  
ความทา้ทาย 
​ ​ การใหบ้รกิารฟ้ืนฟสูภาพในกลุม่โรคสำคญัของของโรง
พยาบาล 4 กลุม่โรค IMC  ไดแ้ก ่ผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง ( Stroke ) 
ผูป่้วยกระดกูตน้ขาหกั ( Hip Fracture ) ผูป่้วยทีไ่ดรั้บการผา่ตดัทำ TKA  
ผูป่้วยบาดเจ็บทีส่มอง (TBI )และบาดเจ็บทีไ่ขสนัหลงั ( SCI ) เป็นตน้ 
และใหบ้รกิารดแูลผูป่้วยกลุม่ดงักลา่วอยา่งตอ่เนือ่งแบบ Intensive และ
การเยีย่มบา้น ( HHC )   
ความเสีย่งทีส่ำคญั 

ความเสยีง แนวทางป้องกนั/หลกี
เลีย่ง 

แนวทางปฏบิตัหิาก
เกดิ 

ความเสีย่ง 
1. การใหรั้กษาผูป่้วย
ผดิคน 

ใชห้ลกั 3 จดุหยดุความ
เสีย่ง ไดแ้ก ่สอบถามชือ่ 

ประเมนิอาการหลงั
ใหก้ารรักษา หากพบ
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งาน 

ปรมิาณงาน  ( ครัง้/ปี ) 

ปี 
2564 

ปี 
2565 ปี 2566  

 
ปี 2567 

 
3. ออกเยีย่มบา้น ( 
HHC. )  
ผูป่้วยในเขต
รับผดิชอบ 
 ( 17 รพ.สต. )         

81 
( On – 
Site ) 

241 
(By 
Tel.) 

106 
( 

On-Sit
e ) 

339 
(By Tel.) 

 
277 

(On-Site) 
 

30 
(By Tel.) 



 – สกลุ อาย ุผูป่้วย กรณีผู ้
ป่วยตอบเองไมไ่ดใ้หถ้าม
ญาต ิกรณี ผูป่้วยในใหดู้
Chart ป้ายขอ้มอืผูป่้วย 
ป้ายชือ่หวั/ทา้ยเตยีง / 
สอบถามพยาบาลประจำ
ตกึ  

อาการไมพ่งึประสงคร์าย 
งานแพทยเ์จา้ของไข ้
ทราบทนัท ี 

2.ใหก้ารรักษาผดิขา้ง/
ผดิตำแหน่ง 

 ใหนั้กกายภาพบำบดัดใูน 
PT card ใหช้ดัเจนและ
สอบถามจากผูป่้วยอกีครัง้
วา่ ทำการรักษาบรเิวณ
ไหนดา้นใดกอ่นใหก้าร
รักษาทกุครัง้ 

ประเมนิอาการหลงั
ใหก้ารรักษา หากพบ
อาการไมพ่งึประสงคร์าย 
งานแพทยเ์จา้ของไข ้
ทราบทนัท ี 

3. ผูป่้วยหกลม้ นักกายภาพบำบดัประเมนิ
ความเสีย่งตอ่การหกลม้
ในผูป่้วยกอ่นทกุครัง้ ชว่ย
กนัระมดัระวงัดา้นความ
ปลอดภยั ไมป่ลอ่ยใหผู้ ้
ป่วยและ/หรอื ญาต ิหดั
เดนิเอง จนกวา่เจา้หนา้ที่
จะแน่ใจวา่ผูป่้วยสามารถ
เดนิไดเ้อง โดยไมต่อ้งมคี
นชว่ย  

ประเมนิอาการหลงั
ใหก้ารรักษา หากพบ
อาการไมพ่งึประสงคร์าย 
งานแพทยเ์จา้ของไข ้
ทราบทนัท ีกรณีฉุกเฉนิ
ใหโ้ทรศพัทแ์จง้ ER 
เบอรโ์ทร.71198 , 
71291 , 71292 , 71194 

4. Burn การใหก้ารรักษาดว้ยความ
รอ้นใหห้มัน่สอบถาม
อาการผูป่้วยทกุๆ5นาที
และตอ้งมกีริง่/สญัญาณ
เสยีงใหผู้ป่้วย/ญาตไิว ้
กรณีผูป่้วยรูส้กึรอ้นมาก
เกนิไปขณะใหก้ารรักษา
ดว้ยความรอ้น   
 

หากผูป่้วยรูส้กึแสบ/รอ้น
ขณะใหก้าร 
รักษาหรอืหลงัการรักษา
ใหห้ยดุการ 
รักษาทนัทแีลว้ใหนั้ก
กายภาพบำบดั 
ประเมนิผวิหนังบรเิวณที่
ใหก้ารรักษา หากเกดิ
แผลพพุองสง่พบแพทย ์ 
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5.การป้องกนัการตดิ
เชือ้ 
 ( IC ) 

5.1ลา้งมอืใหส้ะอาดกอ่น
และหลงัใหก้ารรักษาผู ้
ป่วยทกุครัง้ 
5.2 ใสถ่งุมอื เสือ้คลมุ
(gown) ผา้ปิดจมกู 
(mask) ทกุครัง้ กอ่นให ้
บรกิาร และเปลีย่นถงุมอื
ทกุครัง้ 
5.3เชด็ทำความสะอาด
เบาะเตยีงดว้ยน้ำยา
sodium hypochlorite  
ทกุครัง้หลงัใหก้ารรักษาผู ้
ป่วยแตล่ะราย และฉดี
แอลกอฮอลบ์รเิวณทีเ่ป็น
สายรัดอก  
รัดเอว และ Head Halter  

1.เลอืด สารน้ำคดัหลัง่
หกราด เจา้หนา้ทีต่อ้งรบี
ชำระลา้งดว้ยน้ำสบูท่นัท ี
ถา้เขา้ตา ปาก จมกู ลา้ง
ออกดว้ยน้ำสะอาดหลาย
ๆ ครัง้ 
2. รายงานงานอาชวีะ
เวชกรรมเพือ่ 
ประเมนิความเสีย่งและ
ดำเนนิการแกไ้ขอยา่ง
เหมาะสมตามขัน้ตอน 

 
 
 
 
ซ.  ศกัยภาพและขอ้จำกดัในดา้นผูป้ฏบิตังิาน เครือ่งมอื เทคโนโลย ี
:  
ทรพัยากร 
 
ปรมิาณคน 

ตำแหนง่ 

ขอ้มลูยอ้นหลงั 3 
ปี 

 (ปี 65-67) หมายเหต ุ

ปี 65 ปี 66 ปี 67 
 1.  นัก
กายภาพบำบดั 

11 11 11 นักกายภาพบดั 1 รายลา
ศกึษาตอ่คณะแพทยศาสตร์
ตัง้แตเ่ดอืน ม.ิย.67 และม ี  
นักกายภาพบำบดัยา้ยมาจาก
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รพ.ศรธีาต ุ   จ.อดุรธานี
ตัง้แตเ่ดอืน ส.ค.67  

 2.  เจา้พนักงาน
เวชกรรมฟ้ืนฟ ู
 

0 0 0  ยา้ยไปอยูก่บัแพทย ์หอ้ง
ตรวจเวชกรรมฟ้ืนฟตูัง้แต่
ปีงบประมาณ 2565 เป็นตน้
ไป 

 3.  ผูช้ว่ยนัก
กายภาพบำบดั 
 

4 4 4 ผูช้ว่ยนักกายภาพบำบดัหญงิ 
ทำหนา้ทีน่ายทะเบยีน 1 ราย 
(ชว่ยงานบรกิาร 3 ราย)  

 รวม 15 15 15  
   
 ศกัยภาพ : นักกายภาพบำบดัตอ้งมใีบประกอบโรคศลิปะทาง
กายภาพบำบดัและไมห่มดอาย ุ
อตัรากำลงัขัน้ต่ำตอ่วนั ดงันี ้
1. นักกายภาพบำบดัประจำหอ้งไฟฟ้า ตอ้งมอีตัรากำลงัอยา่งนอ้ย 2 คน/
วนั 
2. นักกายภาพบำบดัประจำหอ้งออกกำลงักาย ตอ้งมอีตัรากำลงัอยา่งนอ้ย 
1 คน/วนั 
3. นักกายภาพบำบดับนหอผูป่้วยจะตอ้งมอีตัรากำลงัอยา่งนอ้ย 3 คน/วนั  
4. ผูช้ว่ยนักกายภาพบำบดัชาย ตอ้งมอีตัรากำลงัอยา่งนอ้ย 1 คน/วนั 
5. นายทะเบยีน 1 คน    
รวมอตัรากำลงัของงานกายภาพบำบดั ตอ่วนั อยา่งนอ้ย 8 คน/วนั   กรณี
อตัรากำลงันอ้ยกวา่นีจ้ะพจิารณาใหบ้รกิารตามลำดบัดงันี ้1) ผูป่้วยใน 2) 
ผูป่้วยนอกหอ้งไฟฟ้า 3) ผูป่้วยนอกหอ้งออกกำลงักาย และงดใหบ้รกิาร
ชัว่คราวในผูป่้วยเยีย่มบา้น PCT ผูส้งูอาย ุ และคลนิกิเบาหวาน  ตาม
ลำดบั  
และจะมกีารพจิารณาอตัรากำลงัของเจา้หนา้ที ่และจำนวนผูป่้วยในชว่ง
เชา้ทกุวนั  
 
อตัรากำลงัทดแทนนกักายภาพบำบดัภายนอกรพ. ไดแ้ก ่นัก
กายภาพบำบดั รพ.ป่าซาง และ รพ.ลี ้ 
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เครือ่งมอืและอปุกรณ ์
 
ปรมิาณเทคโนโลยแีละเครือ่งมอืทีส่ำคญั 

เครือ่งมอื ปี2565 ปี 2566 ปี 2567 

1.  Ultrasound 2 ชดุ 2 ชดุ 2 ชดุ 
2.  Ultrasound combine E.S. 4 ชดุ 4 ชดุ 4 ชดุ 
3. หมอ้ตม้  Hydrocollator 4 ชดุ 4 ชดุ 4 ชดุ 
4. Shortwave diathermy 2 ชดุ 2 ชดุ 2 ชดุ 
5. Traction 5 ชดุ 5 ชดุ 5 ชดุ 
6. Laser 1 ชดุ 1 ชดุ 1 ชดุ 
7.  เตยีง mobilization 4 ชดุ 4 ชดุ 4 ชดุ 
8. Tilt Table 1  ชดุ 1  ชดุ 1  ชดุ 
9. เตยีง Suspension 4  ชดุ 4  ชดุ 4  ชดุ 
10.  Paraffin bath 2  ชดุ 2  ชดุ 2  ชดุ 
11.  N – K table 1  ชดุ 1  ชดุ 1  ชดุ 
12. Shoulder  wheel 1  ชดุ 1  ชดุ 1  ชดุ 
13.  เตยีง  Treatment  5เตยีง  5เตยีง  5เตยีง 
14. เครือ่งชว่ยฝึกเดนิพรอ้มระบบพยงุ
น้ำหนักบางสว่น 

ไมม่ ี 1 ชดุ 1 ชดุ 

15. คอมพวิเตอร ์PC 2  ชดุ 2  ชดุ 2  ชดุ 
16. คอมพวิเตอรล์งโปรแกรม PMK 5 ชดุ 6 ชดุ 6 ชดุ 
 
หมายเหต ุ: รายการที ่1 –16 มจีำนวนเพยีงพอแลว้  
 
ฌ.  ประเด็นการสรา้งเสรมิสขุภาพทีเ่ก ีย่วขอ้ง : มกีารใหส้ขุศกึษาดา้น
กายภาพบำบดัใหผู้รั้บบรกิารเชงิรับและเชงิรกุ ทัง้รายบคุคลและรายกลุม่ 
โดยใหค้ำแนะนำทัง้ภาคทฤษฎแีละภาคปฏบิตั ิแจกเป็นเอกสารแผน่พับ
และหรอืผา่นทาง QR code เป็นตน้ 
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2. กระบวนการสำคญั (Key Processes) 
กระบวนการ
สำคญั 

สงิทีค่าดหวงั ความเสยีง
สำคญั 

ตวัชวีดัสำคญั 

1.ผูป่้วย/ผูม้ารับ
บรกิารมายืน่
บตัรที่
เคานเ์ตอร ์
ทะเบยีนที่
แผนกกาย 
ภาพบำบดั  
     

1) ไดรั้บบรกิาร
ทีร่วดเร็ว 
2) เจา้หนา้ทีพ่ดู
จา 
ไพเราะ มรีอย
ยิม้ 
และอธบิายขัน้
ตอนการ 
มารับบรกิารได ้
อยา่งเขา้ 
ใจและทราบ
ขอ้มลูการ 
เจ็บป่วยของตน
เองรวม 
ถงึแผนการ
รักษา 

1)  ไดรั้บบรกิาร
ทีล่า่ชา้ 
2)  เจา้หนา้ทีพ่ดู
จา              ไม่
ไพเราะ, ไมม่รีอย
ยิม้ 
เจา้หนา้ทีไ่มไ่ด ้
อธบิาย  ขัน้ตอน
ในการมารับรกิาร 
4)ไมท่ราบขอ้มลู
การเจ็บป่วยของ
ตนเอง 

1) ความพงึพอใจ
ของผูป่้วย 
นอกรอ้ยละ 95 
2) จำนวนขอ้
รอ้งเรยีน  0 ครัง้/ปี 
3) ระยะเวลารอรับ
บรกิารไม ่
เกนิ 20 นาท ี 
 
 

2.จนท.นาย
ทะเบยีน 
และนัก
กายภาพบำบดั 
ลงขอ้มลูเกีย่ว
กบัผูป่้วย 

ลงขอ้มลูประวตั ิ
ผูป่้วยไดอ้ยา่ง
ถกูตอ้งครบถว้น  
 

ลงขอ้มลูไมถ่กู
ตอ้ง 
ไมค่รบถว้น 
 

จำนวนครัง้ของ
การรายงานความ
เสีย่ง = 0  

3.  นัก
กายภาพบำบดั   
ใหก้ารตรวจ
ประเมนิ 
และรักษาตาม
มาตรฐานและ
แผนการรักษาผู ้

นัก
กายภาพบำบดั
ใหก้ารตรวจ
ประเมนิ รวดเร็ว  
ถกูตอ้งตาม
มาตรฐาน 

นัก
กายภาพบำบดั
ให ้ 
การตรวจประเมนิ
ลา่ชา้    รักษาไม่
ถกูตอ้งตาม 

1) จำนวนครัง้ของ
การรายงานความ
เสีย่ง = 0 
2) จำนวนการ
รอ้งเรยีน                
0 ครัง้ / ปี 
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ป่วยในแตล่ะ
ราย 

วชิาชพี  พดูจา
ไพเราะ  

มาตรฐานวชิาชพี 
พดูจาไมไ่พเราะ  

4.โทรเรยีกจน
ท.เปลเพือ่มา
รับผูป่้วยกลบั
บา้น /กลบัตกึ/
สง่ตอ่แผนกอืน่ 

1)เจา้หนา้ทีพ่ดู
จา 
ไพเราะ 
2)เจา้หนา้ทีโ่ทร
เรยีกเปล 
สือ่สารได ้
ชดัเจน 

1)เจา้หนา้ทีพ่ดู
จาไม ่
ไพเราะ 
2)  เจา้หนา้ที่
สือ่สาร 
ไมช่ดัเจน / ไม่
เขา้ใจ 

1) ระยะเวลารอรับ
บรกิาร จากจนท.
เปล ไมเ่กนิ 30 
นาท ี
2) จำนวนขอ้
รอ้งเรยีน = 0 

5. หอ้งการเงนิ  
OPD 

ลงขอ้มลูไดถ้กู
ตอ้ง ครบถว้น  
ทนัเวลา 

เจา้หนา้ทีล่ง
ขอ้มลู   
ไมถ่กูตอ้ง ไม่
ครบถว้นลา่ชา้ 

1) ความพงึพอใจ
ของลกูคา้ 
ภายในรอ้ยละ 80 
2) จำนวนขอ้
รอ้งเรยีน = 0 

6.เวชระเบยีน  แจง้ขอ้มลูถกู
ตอ้ง ครบถว้น 
ทนัเวลา  

เจา้หนา้ทีล่ง
ขอ้มลู   
ไมถ่กูตอ้ง ไม่
ครบถว้น ลา่ชา้ 

1) ความพงึพอใจ
ของลกูคา้ภายใน
รอ้ยละ 80 
2) จำนวนขอ้
รอ้งเรยีน = 0 

 
 
 
 
3. ตวัชีว้ดัผลการดำเนนิงาน (Performance indicator) 

ตวัชวีดั เป้าหม
าย ปี 65 ปี 66 

ปี 67 
1.ผูป่้วยกระดกูขาหกัขา้งเดยีวทีน่อนรพ.
สามารถเดนิไดโ้ดยใช ้
เครือ่งชว่ยเดนิตาม Order แพทยก์อ่น
กลบับา้น 

95 % 94.6
4% 

96.2
4% 

97.4
9% 

2. ผูป่้วยกระดกูสะโพกหกั ( Hip Fx.) 
เดนิไดก้อ่นกลบับา้น 90 % 91.7

2% 
95.6
7% 

94.1
3% 
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3. ผูป่้วย TKA ทีน่อนรพ.ภายหลงัผา่ตดั
สามารถงอเขา่ได ้90 องศากอ่นกลบับา้น 85 % 90.8

4% 
91.4
7% 

90.3
0% 

4.ผูป่้วยปวดหลงัมอีาการดขีึน้ภายหลงั
ไดรั้บการรักษาทาง 
กายภาพบำบดั   

85 % 93.8
6% 

95.1
6% 

93.6
2% 

5.ผูป่้วยปวดคอมอีาการดขีึน้ภายหลงัได ้
รับการรักษาทาง 
กายภาพบำบดั 

85 % 95.1
2% 

96.8
2% 

96.4
6% 

6.ผูป่้วยปวดไหล/่ขอ้ไหลต่ดิมอีาการดขีึน้
ภายหลงัไดรั้บการ 
รักษาทางกายภาพบำบดั 

90 % 95.6
7% 

94.0
4% 

97.0
2% 

7.ผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง (CVA )
นอนรพ.ทีไ่ดรั้บการฟ้ืนฟ ูทาง
กายภาพบำบดั มอีาการดขีึน้ 

85 % 87.8
8% 

93.8
8% 

98.7
3% 

8.ผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง (CVA ) 
case OPD ทีไ่ดรั้บการฟ้ืนฟ ูทาง
กายภาพบำบดั มอีาการดขีึน้ 

85 % 99.0
1% 

94.9
8% 

98.7
3% 

9.ผูป่้วยทีไ่ดรั้บบรกิารทาง Chest PT.มี
อาการดขีึน้ 70 % 76.9

6% 
82.7
1% 

91.6
7% 

10. ระยะเวลารอรับบรกิารกายภาพบำบดั
บนหอผูป่้วยใน 
 ( IPD ) 

≤1,44
0 นาท ี

27.1
0 

นาท ี

23.8
4 

นาท ี

21.1
7 

นาท ี
11. ระยะเวลารอรับบรกิารของผูป่้วย
ประเภทปวด (Pain) 

10 
นาท ี 4.73 5.66 8.43 

12. ระยะเวลารอรับบรกิารผูป่้วยนอกหอ้ง 
Exercise  

10 
นาท ี 4.06 5.36 5.36 

13. ความสมบรูณข์องเวชระเบยีนผูป่้วย
นอก 95 % 98.7

3% 
98.5
4% 

98.3
0% 

14. ความสมบรูณข์องเวชระเบยีนผูป่้วย
ใน  95 % 98.8

9% 
98.8
9% 

98.8
6% 

15. ความพงึพอใจผูป่้วยนอก 95 % 99.0
2% 

98.6
7% 

92.9
0% 

14 
 



16. ความพงึพอใจผูป่้วยใน  95% 98.0
7% 

98.8
9% 

93.2
6% 

 
 
 
4. กระบวนการหรอืระบบงานเพือ่บรรลเุป้าหมายและมคีณุภาพ 
4.1ระบบงานทีใ่ชอ้ยูใ่นปจัจบุนัเพือ่ใหเ้ป็นไปตามสิง่ทีค่าดหวงัและ
ป้องกนัความเสีย่งสำคญัของแตล่ะกระบวนการ (รวมท ัง้การพฒันา
คณุภาพทีเ่สร็จสิน้แลว้) ความภาคภมูใิจ 
แนวคดิ เป้าหมายและผลลพัธ ์ วธิกีารทำงาน 

1.จัดระบบควินัด
ผูป่้วย 
รายใหมส่ำหรับ
งาน 
บรกิารหอ้ง
ไฟฟ้า และหอ้ง 
Exercise  

1. ผูป่้วยไดรั้บการบรกิารทาง
กายภาพบำบดัตามควิ  และไม่
ตอ้งรอนาน  โดยระยะเวลารอรับ
บรกิาร  
1.1 หอ้งไฟฟ้าและหอ้ง 
Exerciseรายใหม ่ไมเ่กนิ 10 
นาท ี 
ผลลพัธ;์  
1.1 ระยะเวลารอรับบรกิาร 
- หอ้งไฟฟ้ารายใหม ่ : ปี 2565 
,2566 และ2567 
ไดผ้ลลพัธเ์ฉลีย่ 4.73นาท ี, 
5.66 นาท ีและ8.43 ตามลำดบั   
- หอ้ง Exerciseรายใหม ่ปี 
2565 , 2566 และ2567 ได ้
ผลลพัธเ์ฉลีย่ 4.06 นาท ี, 5.36
นาท ีและ 5.36 ตามลำดบั  

1.มทีะเบยีนลงควินัดทำ
กาย 
ภาพบำบดัทัง้ผูป่้วยนอก
และ 
ผูป่้วยในทกุราย โดยจะ
แบง่กลุม่นัดทำกายภาพ 
บำบดัออกเป็น 3 กลุม่  
ดงันี ้
1) กลุม่วนัจันทร ์– พธุ –
ศกุร ์
2) กลุม่วนัองัคาร – 
พฤหสับด ี
3) กลุม่ทำทกุวนั ( 
จันทร-์ศกุร ์) 
และหรอืตามความรนุแรง
ของอาการของผูป่้วย  
2.บนัทกึเวลารอรับบรกิาร
ตัง้แตผู่ป่้วยมายืน่บตัรที่
เคานเ์ตอรล์งทะเบยีน
จนกระทัง่ไดพ้บนัก
กายภาพบำบดั   
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2.  จัดระบบงาน
บรกิารบนหอผู ้
ป่วย ไดแ้ก ่ผู ้
ป่วย Fx. LE.หดั
เดนิ  ผูป่้วย 
Neuro  ผูป่้วย 
Chest  ผูป่้วย 
Bed ridden 
เป็นตน้ 

1. ผูป่้วยไดรั้บการบรกิารที่
รวดเร็ว 
2. ความพงึพอใจของผูป่้วยใน 
มากกวา่หรอืเทา่กบัรอ้ยละ 95 
 ผลลพัธ;์ 2565 , 2566 และ
2567 ไดผ้ลลพัธ ์ดงันี ้ 
1.ระยะเวลารอรับบรกิารบนหอผู ้
ป่วย เฉลีย่ 27.10 นาท ี, 23.84 
นาท ีและ21.17นาท ีตามลำดบั 
2.ความพงึพอใจของผูป่้วยใน
รอ้ยละ 98.07 , 
  98.89  และ 93.26 ตามลำดบั 

1. ใหเ้จา้หนา้ทีบ่นหอผู ้
ป่วยโทรศพัทแ์จง้จำนวน
ผูป่้วยทีส่ง่ปรกึษา PT.  
2. จนท.ทีรั่บแจง้จำนวนผู ้
ป่วยจาก Ward ใหแ้จง้
ขอ้มลูเบือ้งตน้ทางไลน/์
ใหท้มีบนหอผูป่้วยทราบ
ทนัท ี
3. ทมีบนหอผูป่้วยมี
จำนวน 3 ทมี 
4. ประเมนิความพงึพอใจ
ผูป่้วยใน เดอืนละ 1 ครัง้ 

 
 
 
 
 
4.2  การพฒันาคณุภาพทีอ่ยูร่ะหวา่งดำเนนิการ  

แนวคดิ เป้าหมายและผลลพัธ ์ วธิกีารทำงาน 
1. ผูป่้วยโรค
หลอดเลอืดสมอง( 
Stroke ) ยงัขาด
ความตอ่เนือ่งใน
สว่นของการดแูลผู ้
ป่วยโรค
หลอดเลอืดสมอง
ในระยะยาว และ
รวมถงึการตดิตาม
การนัดภายหลงั
จากทีผู่ป่้วย 
Discharge ออก
จากโรงพยาบาล
แลว้ 

1.มรีะบบการตดิตามเยีย่มผู ้
ป่วยทีช่ดัเจน ตอ่เนือ่งไปจนถงึ 
6 เดอืนหลงัผูป่้วยออกจากโรง
พยาบาล  
2.ผลการดำเนนิงานการดแูลผู ้
ป่วยโรคหลอดเลอืดสมองผา่น
ตวัชีว้ดั service plan 
Intermediate Care  
3.มกีารปรับคูม่อืแนวทางใน
การดแูลผูป่้วยโรคหลอดเลอืด
สมองโดยใหม้แีนวทางในการ
ดแูลผูป่้วยในทศิทาง เดยีวกนั 
4.เพิม่การเขา้ถงึระบบบรกิาร
งานกายภาพบำบดัในผูป่้วย

1. มกีารประชมุในทมี 
Neuro ของงาน
กายภาพบำบดัเพือ่
วางแผนและกำหนด
เป้าหมายใหช้ดัเจน  
2. ดำเนนิการตาม
แผนทีว่างไว ้
3. ตดิตามประเมนิผล 
และวเิคราะหผ์ลลพัธ์
ผลการดำเนนิงาน 
4.สรปุและรายงานผล
ใหห้วัหนา้งานและ
เจา้หนา้ทีท่กุคน
ทราบ 
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โรคหลอดเลอืดสมอง ไดง้า่ย
มากขึน้ ลดขัน้ตอน ซ้ำซอ้น 
5. มสีือ่ในการดแูลทาง
กายภาพบำบดัสำหรับผูป่้วย
โรคหลอดเลอืดสมองที่
ทนัสมยั และเขา้ใจงา่ยเขา้ถงึ 
ผูรั้บบรกิาร 

5. ดำเนนิการปรับปรงุ
พัฒนาตอ่ไป 

2. ผูป่้วยโรค
กระดกูสะโพกหกั ( 
Hip Fx. ) ยงัขาด
ความตอ่เนือ่งใน
สว่นของการดแูล/
ระบบสง่ตอ่ การ
ตดิตาม และลง
ขอ้มลูหลงัจากทีผู่ ้
ป่วยออกจากโรง
พยาบาลแลว้ 

1. เพือ่พัฒนาแนวทางในการ
ดแูลผูป่้วยกลุม่โรคกระดกู
สะโพกหกั โดยใหม้แีนวทาง
ในการดแูลผูป่้วยเป็นไปใน
ทศิทางเดยีวกนั และเป็นที่
ทราบโดยทัว่กนัทัง้ PCT 
Orthopedic  rehabilitation 
และ  นักกายภาพบำบดัใน
จังหวดัลำพนู 
2. เพือ่ใหม้รีะบบการดแูลตอ่
เนือ่ง มแีนวทางปฏบิตัทิี่
ชดัเจน ตัง้แตใ่นโรงพยาบาล
จนถงึชมุชน 
3. เพือ่ใหผ้ลการดำเนนิงาน
เป็นไปตามนโยบาย service 
plan สาขา Intermediate 
Care        hip fracture และ 
สอดคลอ้ง กบั PCT 
Orthopedic 

1. มกีารประชมุในทมี 
Orthoของงาน
กายภาพบำบดั และ 
PCT Ortho รพ.
ลำพนู เพือ่รว่มวาง
แผนและกำหนด
เป้าหมายใหช้ดัเจน  
2. ดำเนนิการตาม
แผนทีว่างไว ้
3. ตดิตามประเมนิผล 
และวเิคราะหผ์ลลพัธ์
ผลการดำเนนิงาน 
4.สรปุและรายงานผล
ใหห้วัหนา้งานและ
เจา้หนา้ทีท่กุคน
ทราบ 
5. ดำเนนิการปรับปรงุ
พัฒนาตอ่ไป 

 
 
5. แผนการพฒันาตอ่เนือ่ง 
1. พัฒนาการระบบการดแูลฟ้ืนฟสูภาพผูป่้วยในกลุม่IMCเพือ่ใหไ้ดรั้บ
บรกิารแบบเขม้ขน้ทีแ่ผนกกายภาพบดั 
ใหม้ากขึน้ และเนน้การตดิตามเยีย่มบา้นผูป่้วยในรายทีไ่มส่ามารถเขา้มา
รับบรกิารทีแ่ผนกกายภาพบำบดัได ้
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2. พัฒนาระบบการดแูลผูป่้วยตาม Service Plan ใน 4 กลุม่โรค IMC ที่
สำคญั ไดแ้ก ่  ผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง  (Stroke) , ผูป่้วย TBI 
(Trauma Brain injury) , ผูป่้วย SCI (Spinal cord injury)  , ผูป่้วย Hip 
fracture ในผูส้งูอายทุีห่กลม้ตกเตยีง  
3. พัฒนาการดแูลผูส้งูอายทุีค่ลนิกิผูส้งูอาย ุรพ.ลำพนู และหรอืชมุชน ให ้
ไดรั้บการประเมนิความเสีย่งตอ่การหกลม้ รวมถงึการสง่เสรมิป้องกนัในการ
ออกกำลงักายทีถ่กูตอ้งเหมาะสมสำหรับผูส้งูอายทุีม่คีวามเสีย่งตอ่การ
หกลม้ในแตล่ะระดบั ( เสีย่งหกลม้ต่ำ ปานกลาง สงู ) รวมถงึการใหบ้รกิาร
กายภาพบำบดัในผูส้งูอายทุีแ่ผนกกายภาพบำบดั 
4. ทบทวนและUpdate CPG กลุม่โรคสำคญัของหน่วยงานอยา่งนอ้ย 5 
อนัดบัแรก  ไดแ้ก ่ Stroke  ผูป่้วยกระดกูตน้ขาหกั ( Fracture 
Intertrochanteric ) โรคปวดหลงั  ปวดคอ และ ผูป่้วยขอ้เขา่เสือ่ม และสง่
ตอ่แนวทางปฏบิตัใิหเ้ครอืขา่ยนักกายภาพบำบดัทกุรพช.ในจังหวดัลำพนู 
เพือ่เป็นแนวทางในการดแูลผูป่้วยรว่มกนัและเป็นแนวทางเดยีวกนั 
5. พัฒนาระบบความเสีย่งของหน่วยงาน , Update Risk Profile ของ
หน่วยงาน และเนน้การ identification ผูป่้วย โดยใชห้ลกั 3 จดุหยดุความ
เสีย่ง และเนน้การคน้หาความเสีย่งเชงิรกุของหน่วยงาน  
6. พัฒนางานกายภาพบำบดัรว่มกบัคลนิกิพเิศษ/PCTตา่งๆในรพ.ลำพนู 
เชน่ คลนิกิผูส้งูอาย ุ คลนิกิโรงเรยีนพอ่แม ่ คลนิกิตรวจเทา้เบาหวาน  
คลนิกิ Wellness  Center เป็นตน้  
7. พัฒนาระบบการลงเยีย่มบา้นผูป่้วยในเขตอำเภอเมอืงทีรั่บผดิชอบ โดย
เนน้ผูป่้วย IMCในเขตอำเภอเมอืง ทีรั่บผดิชอบ 
8. พัฒนาสือ่การสอน/การดแูลผูป่้วยและหรอืญาต ิ ในกลุม่โรคทีส่ำคญั 
เชน่ วดิโีอ แผน่พับ ใหม้คีวามครอบคลมุทกุกลุม่รอบ สือ่มคีวามชดัเจน
และนำไปใชง้านไดจ้รงิมากขึน้ 
9. สง่เสรมิ สนับสนุน ใหเ้จา้หนา้ทีใ่นหน่วยงานทำผลงานวจัิย ผลงานทาง
วชิาการ และหรอืนวตักรรม เป็นตน้ 
10.พัฒนาคณุภาพชวีติของเจา้หนา้ทีง่านกายภาพบำบดัใหม้คีวามสขุและ
ดขีึน้จากเดมิ ไดแ้ก ่สขุภาพกาย              ( สนับสนุนและสง่เสรมิใหม้กีาร
ตรวจสขุภาพประจำปีครบทกุคน ) และสขุภาพใจ ( จัดกจิกรรม OD ) 
เป็นตน้ 
11. สนับสนุนใหเ้จา้หนา้ทีง่านกายภาพบำบดัพัฒนางานวชิาการ เชน่ 
R2R , งานประจำสูง่านวจัิย , งานวจัิย และหรอืนวตักรรม เป็นตน้  
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