
 
  

 

 

 

 

 

 

เอกสารคุณภาพ 

ประเภทเอกสารระเบียบปฏิบัติ 
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บันทึกการเปล่ียนแปลงเอกสาร 

 

คร้ังท่ีแก้ไข วันท่ีบังคับใช้ รายละเอียดการแก้ไข 

00  ข้ึนทะเบียนเอกสารใหม่ 

01 3 ม.ค.2550 1. แก้ไขรายละเอียดหน้าท่ี 1  ข้อ 3   

02 17 มี.ค.2551 1. แก้ไขรายละเอียดหน้าท่ี 1  ข้อ 3   

 30 มี.ค.2552 ทบทวนแต่ไม่ได้แก้ไข 

 30 มี.ค.2553 ทบทวนแต่ไม่ได้แก้ไข 

 30 มี.ค.2554 ทบทวนแต่ไม่ได้แก้ไข 

 30 มี.ค.2555 ทบทวนแต่ไม่ได้แก้ไข 

03 10 พ.ค.2556 1. แก้ไขรายละเอียดหน้าท่ี 3  ข้อ 3, 6   

 30 พ.ค.2557 ทบทวนแต่ไม่ได้แก้ไข 

04 10 พ.ค.2558 1. แก้ไขรายละเอียดใหม่หมดทุกหน้า   

 30 พ.ค.2559 ทบทวนแต่ไม่ได้แก้ไข 

05 11 ส.ค.2560 1. แก้ไขรายละเอียดหน้าท่ี 1, 2  ข้อ 2, 3, 6   

    และ 7 

06 16 ต.ค.2562 ทบทวนแก้ไขรายละเอียด 

07 7 กพ 
2565 

ทบทวนแต่ไมไ่ด้แก้ไข 

   

   

   

   
   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 



 

บันทึกการเปล่ียนแปลงเอกสาร 

 

คร้ังท่ีแก้ไข วันท่ีบังคับใช้ รายละเอียดการแก้ไข 
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                                          สารบญั 

 

ตอนที่ หัวข้อ 
1 วัตถุประสงค์ 

2 ขอบเขต 

3 นโยบาย 

4 ผู้รับผิดชอบ 

5 คำนิยาม 

6 ขั้นตอนการปฏิบัติ 

7 เอกสารท่ีเกี่ยวข้อง 

8 เครื่องมือช้ีวัด 

9 แบบตรวจสอบ 
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1. วัตถุประสงค์ 

​ ให้การช่วยเหลือ/การรักษาเบือ้งต้นหรือส่งต่อหน่วยงานฉุกเฉิน  และ
ประเมนิและเฝา้ระวังอาการเปล่ียนแปลงซ้ำ 
 

2. ขอบเขต 

ระบบการคัดกรองผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาลจอมทอง  มพียาบาล
วิชาชีพท่ีมปีระสบการณ์การทำงานมากกว่า 10 ปเีปน็ผูคั้ดกรองผูป้ว่ยโดย
จัดบริเวณจุดคัดกรองไว้ 2 จุด คือ 
​ 1. จุดคัดกรองท่ีประชาสัมพนัธ์โต๊ะเบอร์ 100 
​ 2. จุดคัดกรองของแต่ละแผนก 

หมายเหตุ  ใช้มาตรฐานการพยาบาลและการปฏิบติังาน WI ของกลุ่ม
งานผูป้ว่ยนอกเปน็เกณฑ์ 
 

3. นโยบาย 

ผูรั้บบริการได้รับการประเมนิสัญญาณชีพให้การช่วยเหลือ/การรักษา
เบือ้งต้นหรือส่งต่อหน่วยงานฉุกเฉิน 

  
4. ผู้รับผิดชอบ 

เจ้าหน้าท่ีงานผูป้ว่ยนอก 

 

5. คำจำกัดความ 
การประเมนิสญัญาณชพี (Assessment of vital signs) เป็นองคป์ระกอบ

พืน้ฐานของการประเมนิ ภาวะสขุภาพ (Health status) ของบคุคล และเป็น
บทบาทอสิระของพยาบาลในการรวบรวมขอ้มลูดา้น สขุภาพของผูป่้วยเพือ่วาง
แผนการพยาบาลอยา่งเหมาะสม 
 

6. ข้ันตอนการปฏิบัติ 

1.​จัดคุดกรองท่ีประชุมสัมพนัธ์โต๊ะ 100 
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1.1 พยาบาลวิชาชีพคัดกรองรวบรวมข้อมลูและประเมนิเบือ้งต้นจาก
การสอบถามจากผูม้าใช้บริการทันทีท่ีมาถึงหน่วยงานผูป้ว่ยนอก  
โดยประเมนิอาการเบือ้งต้นจากอาการสำคัญ (Chifef  
complaint) และอาการแสดงแรกรับขณะท่ีติดต่อยืน่บตัรท่ี
ประชาสัมพนัธ์ (โดยใช้ มาตรฐานท่ี 1 การพยาบาลในระยะก่อน
ตรวจรักษา หน้าท่ี 1-2 ในหนังสือคู่มือมาตรฐาน การพยาบาลผู้
ปว่ยนอก  โรงพยาบาลจอมทอง) 

2.​ให้ผูรั้บบริการช่ังน้ำหนัก, วัดรอบเอว, ส่วนสูง (จุดเบอร์ 100) 
3.​เจ้าหน้าท่ีแต่ละแผนกกรณีประเมนิซ้ำเรียกช่ือผูป้ว่ยเสียงดังชัดเจน  

ตรวจสอบความถูกต้องผูป้ว่ยกับใบแทน OPD  Card  ให้ตรงกัน 
4.​วัดสัญญาณชีพผูม้ารับบริการ (จุดเบอร์ 100 / เจ้าหน้าท่ีแต่ละ

แผนกกรณีประเมนิซ้ำ) ยกเว้นเด็กเล็กอายุต่ำกว่า 15 ป ี ให้วัด
สัญญาณชีพท่ีหน้างานแผนกกุมารเวช  โดยใช้มาตรฐาน 

เดียวกันคือ ถ้ามไีข ้ วัดอุณหภูมร่ิางกายโดยใช้ปรอทวัดทางรักแร้  เสียบ
ปรอทนาน 5 นาที อ่านค่าแล้วบวก 0.5 องศาเซลเซียส 

◆ ถ้าอุณหภูม ิ 38 องศาเซลเซียส  พจิารณาให้ยาทันที (คำนวณ
ตามน้ำหนักพจิารณาการให้ยาโดยพยาบาลหน้างานกุมารเวช) 
◆ ถ้าอุณหภูมมิากกว่าหรือเท่ากับ 39 องศาเซลเซียส  ในเด็ก 0 – 5 

ป ี ให้เช็ดตัวควบคู่กับการทานยาลดไข้ทุกราย  พร้อมท้ังมกีาร
ประเมนิอุณหภูมร่ิางกายซ้ำ (คำนวณตามน้ำหนัก พจิารณาการ
ให้ยาโดยพยาบาลหน้างานกุมารเวช) 
◆ ส่วนผูใ้หญจ่ะวัดไขใ้นกรณีท่ีมปีระวัติไข้ ปวดศีรษะ ถ่ายเหลว มี

บาดแผลอักเสบติดเช้ือบวมแดง (พจิารณาการให้ยาโดยพยาบาล
วิชาชีพแต่ละหน้างาน Para (500 mg.) 1 เม็ด) 

5.​การประเมนิชีพจร  นับอัตราการเต้นของชีพจรใน 1 นาที  ถ้าชีพจร
เต้นผดิปกติให้ระบรุายละเอียดลงใน Computer ด้วยทุกคร้ัง / ถ้า
ชีพจรมากกว่า 120 คร้ังต่อนาที ส่งต่อห้องฉุกเฉิน ทุกราย 

6.​การประเมนิหายใจ  โดยการนับอัตราการหายใจ 1 นาที ถ้าพบส่ิงผดิ
ปกติให้ประเมนิโดยการฟงัปอดร่วมด้วย เช่น ฟงั Wheezing, 
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Rhonchi, Crepitation ส่งห้องฉุกเฉินโดยพยาบาลวิชาชีพหน้างานมี
อาการส่งต่อทันที 

7.​วัดความดันโลหิตอยา่งถูกเทคนิค 
◆ ถ้าพบว่าผูป้ว่ยความดันโลหิตสูงมากกว่า 140/80 มลิลิเมตร

ปรอท ให้ผูป้ว่ยน่ังพกั 15 นาที  
     แล้ววัดซ้ำ  ถ้าตัวล่างสูงกว่า 110 ส่งห้องฉุกเฉินทันที (อ้างอิงตาม

มาตรฐานการพยาบาลกลุ่ม 
     งานผูป้ว่ยนอก) 
◆ ถ้าพบว่าผูป้ว่ยความดันโลหิตต่ำกว่า 90/50 มลิลิเมตรปรอท  ให้

วัดซ้ำอีกคร้ังและควบคู่กับการประเมนิอาการผูป้ว่ยขณะน้ันด้วย  
ประเมนิอาการโดยพยาบาลวิชาชีพทุกรายแล้วส่งห้องฉุกเฉิน
ทันที (อ้างอิงตามมาตรฐานการพยาบาลกลุ่มงานผูป้ว่ยนอก) 
◆ กรณีเปน็เด็กจะวัดความดันโลหิตกรณีท่ีมอีาการของโรคไต / 

หรือสงสัยไขเ้ลือดออก 
8. การวัด O2 sat  ถ้าน้อยกว่าหรือว่าเท่ากับ 90% ให้ควบคู่กับการฟงั

ปอด / การเจ็บหน้าอก  หายใจเหน่ือยหอบ  นอนราบไมไ่ด้  ส่งห้อง
ฉุกเฉินทันที (อ้างอิงตามมาตรฐานการพยาบาลกลุ่มงานผูป้ว่ยนอก) 

 
 
 
 

7. เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง 
​ - 
 
 

8. เกณฑ์การช้ีวัด 
​ ร้อยละของการประเมนิโดยใช้แบบตรวจสอบการประเมนิสัญญาณ
ชีพ 
 
 

9. แบบตรวจสอบ 

​ แบบตรวจสอบการประเมนิสัญญาณชีพ 
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แบบตรวจสอบ   การประเมนิสัญญาณชีพ 
วันท่ี …….….. เดือน …………….…………… พ.ศ…………..   
ผู้รับการประเมนิ ......................................................................... 
ผู้ทำการประเมนิ .......................................................................... 
 

กิจกรรม ปฏิบั
ติ 

ไม่
ปฏิบติั 

หมาย
เหตุ 

1.​จัดคุดกรองท่ีประชุมสัมพนัธ์โต๊ะ 100    
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1.1 พยาบาลวิชาชีพคัดกรองรวบรวม
ขอ้มลูและประเมนิเบือ้งต้นจากการ
สอบถามจากผูม้าใช้บริการทันทีท่ีมาถึง
หน่วยงานผูป้ว่ยนอก  โดยประเมนิ
อาการเบือ้งต้นจากอาการสำคัญ 
(Chifef complaint) และอาการแสดง
แรกรับขณะท่ีติดต่อ ยืน่บตัรท่ี
ประชาสัมพนัธ์ (โดยใช้มาตรฐานท่ี 1 
การพยาบาล ในระยะก่อนตรวจรักษา 
หน้าท่ี 1-2 ในหนังสือคู่มอื มาตรฐาน
การพยาบาลผูป้ว่ยนอก  โรงพยาบาล
จอมทอง) 

2.​ให้ผูรั้บบริการช่ังน้ำหนัก, วัดรอบเอว, ส่วน
สูง (จุดเบอร์ 100) 

3.​เจ้าหน้าท่ีแต่ละแผนกกรณีประเมินซ้ำ
เรียกช่ือผูป้ว่ยเสียงดังชัดเจน  ตรวจสอบ
ความถูกต้องผูป้ว่ยกับใบแทน OPD  Card  
ให้ตรงกัน  

4.​วัดสัญญาณชีพผูม้ารับบริการ (จุดเบอร์ 
100 / เจ้าหน้าท่ีแต่ละแผนกกรณีประเมนิ
ซ้ำ) ยกเว้นเด็กเล็กอายตุ่ำกว่า 15 ป ีให้วัด
สัญญาณชีพท่ีหน้างานแผนกกุมารเวช  
โดยใช้มาตรฐานเดียวกันคือ ถ้ามไีข้  วัด
อุณหภูมร่ิางกายโดยใช้ปรอทวัดทางรักแร้  
เสียบปรอทนาน 5 นาที อ่านค่าแล้วบวก 
0.5 องศาเซลเซียส 
◆ ถ้าอุณหภูม ิ 38 องศาเซลเซียส  

พจิารณาให้ยาทันที (คำนวณตาม
น้ำหนักพจิารณาการให้ยาโดยพยาบาล
หน้างานกุมารเวช) 
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◆ ถ้าอุณหภูมมิากกว่าหรือเท่ากับ 39 
องศาเซลเซียส  ในเด็ก 0 – 5 ป ีให้เช็ด
ตัวควบคู่กับการทานยาลดไข้ทุกราย  
พร้อมท้ังมกีารประเมนิอุณหภูมิร่างกาย
ซ้ำ (คำนวณตามน้ำหนักพจิารณาการ
ให้ยาโดยพยาบาลหน้างานกุมารเวช) 
◆ ส่วนผูใ้หญจ่ะวัดไขใ้นกรณีท่ีมปีระวัติไข้ 

ปวดศีรษะ  
แบบตรวจสอบ   การประเมนิสัญญาณชีพ (ต่อ) 

กิจกรรม ปฏิบติั ไม่
ปฏิบติั 

หมาย
เหตุ 

ถ่ายเหลว มบีาดแผลอักเสบติดเช้ือบวมแดง 
(พจิารณาการให้ยา 
โดยพยาบาลวิชาชีพแต่ละหน้างาน Para 
(500 mg.) 1 เมด็) 
5. การประเมนิชีพจร  นับอัตราการเต้น
ของชีพจรใน 1 นาที  ถ้า       ชีพจรเต้นผดิ
ปกติให้ระบรุายละเอียดลงใน Computer 
ด้วยทุกคร้ัง / ถ้าชีพจรมากกว่า 120 คร้ัง
ต่อนาที ส่งต่อห้อง ฉุกเฉินทุกราย 
6. การประเมนิหายใจ  โดยการนับอัตรา
การหายใจ 1 นาที ถ้าพบส่ิงผดิปกติให้
ประเมนิโดยการฟงัปอดร่วมด้วย เช่น ฟงั 
Wheezing, Rhonchi, Crepitation ส่งห้อง
ฉุกเฉินโดยพยาบาลวิชาชีพ หน้างาน มี
อาการส่งต่อทันที 
7. วัดความดันโลหิตอยา่งถูกเทคนิค 
◆ ถ้าพบว่าผูป้ว่ยความดันโลหิตสูงมาก

กว่า 140/80  
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มลิลิเมตรปรอท ให้ผูป้ว่ยน่ังพกั 15 นาที 
แล้ววัดซ้ำ  ถ้าตัวล่างสูงกว่า 110 ส่ง
ห้องฉุกเฉินทันที (อ้างอิงตาม
มาตรฐานการพยาบาลกลุ่มงานผูป้ว่ย
นอก) 
◆ ถ้าพบว่าผูป้ว่ยความดันโลหิตต่ำกว่า 

90/50 มลิลิเมตรปรอท  ให้วัดซ้ำอีก
คร้ังและควบคู่กับการประเมนิอาการผู้
ปว่ยขณะน้ันด้วย  ประเมนิอาการโดย
พยาบาลวิชาชีพทุกรายแล้วส่งห้อง
ฉุกเฉินทันที (อ้างอิงตามมาตรฐาน
การพยาบาลกลุ่มงานผูป้ว่ยนอก) 

 
◆ กรณีเปน็เด็กจะวัดความดันโลหิต

กรณีท่ีมอีาการของโรคไต / หรือสงสัย
ไขเ้ลือดออก 

8. การวัด O2 sat  ถ้าน้อยกว่าหรือว่า
เท่ากับ 90% ให้ควบคู่กับการฟงัปอด / 
การเจ็บหน้าอก  หายใจเหน่ือยหอบ  นอน
ราบไมไ่ด้  ส่งห้องฉุกเฉินทันที (อ้างอิง
ตามมาตรฐานการพยาบาลกลุ่มงานผู้
ปว่ยนอก) 
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