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II-5 ระบบเวชระเบียน 
ประเดน็คณุภาพ/ความเส่ียงท่ีส าคญั: ความถกูต้อง สมบรูณ์ ทนัเวลา มีเน้ือหาท่ีจ าเป็น (ส าหรบั
การสื่อสาร การดแูลต่อเนื่อง การประเมนิคุณภาพ) 

ตวัช้ีวดั เป้าหมาย 2555 2556  2557 2558 2559 
อตัราความสมบรูณ์ของเวชระเบยีน
ผูป่้วยนอก 

≥85 % 86.98 88.45 89.51 96.57 93.02 

อตัราความสมบรูณ์ของเวชระเบยีน
ผูป่้วยใน 

≥85 % 84.14 89.70 89.44 90.28 90.97 

อตัราความสมบรูณ์ของ Nursing 
Record 

≥90 % 90.20 92.66 94.55 96.82 97.48 

อตัราความสมบรูณ์ของการบนัทกึรหสั 
ICD 

≥100 % 98.05 99.10 98.90 99.15 99.50 

อตัราการไมล่งการวนิิจฉยัโรคใน
คอมพวิเตอร ์

0 % 0 0 0 0 0 

อตัราการคน้หาเวชระเบยีนไมพ่บใน 18 
นาท ี

0 % 0.008 0.006 0.005 0.005 0.004 

บริบท:ปรมิาณผูป่้วยนอก/ผูป่้วยใน:  
ปริมาณงาน 2555 2556 2557 2558 2559 

จ านวนผูร้บับรกิาร(ครัง้) 15,520 22,025 24,603 25,340 21,992 
จ านวนผูป่้วยนอก(ครัง้) 149,341 151,265 147,866 161,110 175,226 
จ านวนผูป่้วยใน(ราย) 9,196 9,476 9,598 10,857 11,792 
กระบวนการ: 
การวางแผนและออกแบบระบบ 
บทเรยีนเกีย่วกบัการประเมนิส่วนขาดของการออกแบบบนัทกึเวชระเบยีน: 
ปรบัแบบฟอรม์ใบหน้างบค่ารกัษาพยาบาลเพิม่ใหม้กีารสรุปวนันอนเพื่องา่ยต่อการตรวจสอบค่า

รกัษาพยาบาล 
 ปรบัปรงุแบบฟอรม์ Discharge Summary  ใชร้ะบบปริน้อตัโนมตัจิาก โปรแกรม  HOS XP 
เปลีย่นแปลงแบบฟอรม์ Discharge Summary  โดยเพิม่ Non OR Procedure ทีใ่ชบ้่อยและในส่วนของ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ  แพทยแ์ผนไทยและแพทยแ์ผนจนี  
เพิม่ใบบนัทกึแบบการสรุปการวนิิจฉัยผูป่้วยในเพื่อเป็นแนวทางในการสรปุวนิิจฉยัของแพทย์ 
เพิม่ใบ consult ระหว่างแผนกงา่ยต่อการประสานงาน 
เพิม่แบบฟอรม์ IPD Scan เพื่อใหแ้พทยไ์ดด้ปูระวตักิารรกัษาของผูป่้วยวนัล่าสุดไดท้นัเวลาและรกัษา
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ไดถู้กตอ้งต่อเนื่อง 
ลดการใชก้ระดาษดว้ยใชร้ะบบ paperless โดยไมใ่ชO้PD card ในผูป่้วยทีไ่มเ่รือ้รงั 

บทเรยีนเกีย่วกบัการประเมนิความซ ้าซอ้น/การไมไ่ดใ้ชป้ระโยชน์ของการบนัทกึ: 
ลดแบบบนัทกึการจ าหน่ายจากการเขยีนเป็นแบบใชแ้บบปริน้เพื่อลดระยะเวลาในการบนัทกึของ

พยาบาลผูจ้ดัท าจ าหน่าย 
บทเรยีนจากการประเมนิตามนโยบายและวธิปีฏบิตัเิกีย่วกบัการบนัทกึเวชระเบยีน: 
มกีารลงบนัทกึรหสัการวนิิจฉยัโรคผูป่้วยนอกในโปรแกรม HOS –Xp โดยแพทยท์ุกคนเพื่อลดความ

ผดิพลาดและตรวจสอบโดยเจา้พนกังานเวชสถติ ิ
แบบฟอรม์ IPD Scan เพื่อใหแ้พทยส์ามรถดปูระวตักิารรกัษาของผูป่้วยวนัล่าสุดไดท้นัเวลาและรกัษา

ไดถู้กตอ้งต่อเนื่อง 
 แพทยป์ฏบิตัติามระเบยีบการบนัทกึเวชระเบยีนผูป่้วย ในการใชค้ ายอ่ทีเ่ป็นสากล 
การใช้ค าย่อ และสญัลกัษณ์ ทีพ่บบ่อยจะเป็นเรือ่งการวนิิจฉยัโรคของแพทย ์เช่น MI ซึง่เป็นไดท้ัง้ 
Myocardial infarction และ Mitral insufficiency แนวทางแกไ้ขรวบรวมท าคู่มอืค าย่อชื่อโรค / ผ่าตดั 
หตัถการ ทีเ่ป็นสากล แจง้แพทยเ์ขยีนค ายอ่ครัง้แรกใหเ้ขยีนค าเตม็ใหด้ว้ย ใหพ้ยาบาล Auditor ประจ า
หอผูป่้วยสอบถามแพทยแ์ละเขยีนค าเตม็ให ้ส่วนค ายอ่เรือ่งรหสัโรคผ่าตดั ไดใ้ส่ไวใ้นระบบเช่นกนัมี
ระบบการคน้หาค าเพยีง คยี3์ ตวัอกัษรจะมใีหเ้ลอืกโรคและค าอธบิายชื่อโรคพรอ้มรหสัหตัถการผ่าตดั 
บทเรยีนเกีย่วกบัการประมวลผลจากเวชระเบยีนและการน าขอ้มลูทีป่ระมวลไดไ้ปใช้: 
มกีารลงบนัทกึรหสัการวนิิจฉยัโรคผูป่้วยนอกในโปรแกรม HOS –Xp โดยแพทยท์ุกคนเพื่อลดความ

ผดิพลาดและตรวจสอบโดยเจา้พนกังานเวชสถติแิต่กย็งัมกีารผดิพลาด ไมถู่กตอ้ง แนวทางแกไ้ขส่ง
เจา้หน้าทีเ่วชสถติเิขา้รบัการอบรมการใหร้หสัโรคทุกปี  
มกีารลงบนัทกึขอ้มลูของผูร้บับรกิารในโปรแกรม HOS –Xp ลงไมค่รบ ไมถู่กตอ้ง แนวทางแกไ้ขส่ง

เจา้หน้าทีเ่วชสถติไิปอบรมเรือ่งการใชโ้ปรแกรม HOS –Xp กบัทมีดแูลโปรแกรมของจงัหวดั 
 
การประเมนิประสทิธภิาพของระบบบรหิารเวชระเบยีน: 
ขอ้มลูอเิลคทรอนิค จดัเกบ็โดยโปรแกรม Hos-xp เกบ็ไวต้ลอดไป การรกัษาความปลอดภยัมกีาร 
Backup ขอ้มลูโดย การรนัระบบ Replicate เกบ็ขอ้มลูไปทีเ่ครือ่ง Server ส ารอง ตลอดเวลา และมกีาร 
backup ขอ้มลูเป็นกอ้น ทุกๆวนั โดยมกีารตรวจสอบว่าสามารถน ากลบัมาใชไ้ดจ้รงิ 
การรกัษาความปลอดภยัและความลบั 
บทเรยีนเกีย่วกบัการรกัษาความปลอดภยัของเวชระเบยีน: 
เวชระเบยีนทุกฉบบัในระบบผูป่้วยนอกและผูป่้วยในมสีถานทีเ่กบ็อยา่งปลอดภยั ไมม่คีวามเสยีหายทาง
กายภาพเช่นน ้าร ัว่ หนูแทะฯลฯไมใ่หส้ทิธผิูไ้ม่มสี่วนเกี่ยวขอ้งเขา้มาเกบ็รกัษา หรอืคน้เวชระเบยีน มี
ระบบการจดัเรยีงOPD card ใชร้ะบบ Terminal Digit เป็นระบบเรยีงเป็นหลกั 00-99 ส่วนผูป่้วยในเรยีง
แบบ Serial number แยกเป็นรายปีตามAN เวชระเบยีนตามมาตรฐาน 5 ปี ยดึเกณฑต์ามแพทยสภามี
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การส ารวจเวชระเบยีนทีข่าดการตดิต่อเกนิ 5 ปีส ารวจเพื่อขออนุมตัทิ าลายไปยงักองจดหมายเหตุ
แห่งชาต ิ
          ทางเดนิของเวชระเบยีนผูป่้วยมกีารปรบัปรงุการส่งเวชระเบยีนจากตกึต่าง ๆโดยยดึความ
ปลอดภยัและความลบัเวชระเบยีนถูกเปิดเผย เดมิใชก้ารส่งเวชระเบยีนจะใส่ตะกรา้มองเหน็เวชระเบยีน
ไดง้า่ยเปลีย่นเป็นใส่ถุงผา้ท าใหล้ดความเสีย่งการเปิดเผยเวชระเบยีน มสีมดุรบัส่งเวชระเบยีนระหว่าง
ตกึ  หากเป็นการสรปุเวชระเบยีนหลงัจากจ าหน่าย 5 วนั ทางเวชระเบยีนจะตดิตามและมรีะบบการ 
review chart ก่อนรบัจากตกึ 
          เวชระเบยีนใหร้หสัโรครหสัผ่าตดัคยีเ์พื่อส่งเรยีกเกบ็ตามสทิธต่ิางๆหากchartไมส่รุปน าส่งองคก์ร
แพทยเ์พื่อใหแ้พทยผ์ูด้แูลสรปุในส่วนการบรกิารผูป่้วยนอก ใชO้PD card ตามความตอ้งการของแพทย์
ผูร้กัษาโรงพยาบาลกนัตงัมรีะบบการคน้เวชระเบยีนล่วงหน้าในผูป่้วยนดัล่วงหน้า 1 วนั และงาน
สทิธบิตัรตรวจสอบสทิธลิ่วงหน้าเช่นกนัเพื่อใหผู้ร้บับรกิารไดร้บับรกิารรวดเรว็ไมต่อ้งยืน่ควิไปรบัการ
ตรวจตามหอ้งตรวจต่าง ๆ 
         การส่ง-รบั เวชระเบยีนผูป่้วยนอก OPD card จะม ีโอกาสความเสีย่งสญูหายและความลบัถูก
เปิดเผยระหว่างในการส่งใหห้อ้งตรวจมกีารวางไวบ้นโต๊ะรอพยาบาลหอ้งตรวจมารบัไป เนื่องจากขาด
เจา้หน้าทีเ่ดนิบตัร 
          จากการบนัทกึขอ้มลูในระบบคอมพวิเตอรใ์นระบบ Hosxp มรีะบบการเขา้ถงึมกีารก าหนดสทิธิ
ผูใ้ชง้านแต่ละหน้าจอ ผูไ้มม่สี่วนเกี่ยวขอ้งไมส่ามารถเขา้หน้าจออื่นได้ การแกไ้ขไม่สามารถท าไดห้าก
ไมไ่ดก้ าหนดสทิธนิัน้ ผูด้แูลระบบเท่านัน้ทีส่ามารถเขา้ไปแกไ้ขเพิม่เตมิ 
         การแกไ้ขเพิม่เตมิตอ้งการเพิม่ใหแ้จง้ผูด้แูลระบบท าการแกไ้ขเพิม่เตมิ เช่นรหสัโรคไม่มใีนการคยี ์
ไมม่รีหสัแพทย ์ใหแ้จง้ผูด้แูลระบบเพิม่เตมิปรบัปรงุฐานขอ้มลู 
          ความเสีย่งทีพ่บ สถานทีเ่กบ็เวชระเบยีนในตูห้น้าหอ้งพกัแพทยห์ลงัแพทยส์รปุ Chart พบความ
เสีย่งความลบัถูกเปิดเผยเนื่องจากไม่มปีระตูปิดมดิชดิ  ขณะน้ีก าลงัวางแผนเพื่อหาแนวทางในการแยก
เกบ็เป็นสดัส่วนมใิหม้คีวามเสีย่งดงักล่าว ส่วนการส่ง บตัร opd cardไดใ้ชซ้องใส่ opd card ระหว่างหอ้ง
ตรวจหรอืผูป่้วยถอืไปหอ้งตรวจทีอ่ยูไ่กลจากตกึเช่นผูม้าตรวจใชบ้รกิารกายภาพบ าบดั ตกึทีใ่หบ้รกิาร
อยูห่่างจากหอ้งตรวจทัว่ไป 
 
บทเรยีนเกีย่วกบัการรกัษาความลบัของเวชระเบยีน: 
 จดัใหม้รีหสัผ่าน (Password) ส าหรบัผูใ้ชใ้นระบบคอมพวิเตอร ์

มกีารจดัท านโยบายและแนวทางปฏบิตั ิมมีาตรการในการรกัษาความลบัของผูท้ีเ่ขา้ถงึขอ้มลู มี
มาตรการในการรกัษาความลบัของผูท้ีเ่ขา้ถงึขอ้มลู มมีาตรการในการรกัษาความลบัของขอ้มลูผูป่้วยที่
เกบ็ไวใ้นคอมพวิเตอร ์มแีนวปฏบิตัมิาตรการพเิศษเวชระเบยีนทีถู่กละเมดิ ท าแทง้ HIV การบนัทกึใน
ระบบ computer จะใชร้หสัโรคทีไ่ม่ทมีคี าแปลภาษาไทยและภาษาองักฤษ มกีารแยกเกบ็เวชระเบยีนไว้
ต่างหากแยกจากการตรวจโรคทัว่ ๆไป ตดิรหสั”Z”ในchart และOPD cardแยกใส่ตูล้อ้คกุญแจ แพทย์
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ผูร้กัษาเท่านัน้ทีม่สีทิธเิขา้ถงึเวชระเบยีน 
           ปัญหาในการปฏบิตัติามแนวปฏบิตัเิรือ่งการเขา้ถงึเวชระเบยีนส าหรบัการขอประวตัสิ าหรบั
ผูป่้วยทีไ่ปรกัษาต่อทีอ่ื่น เดมิตอ้งรอผูอ้ านวยการผูท้ าการแทนอนุญาตก่อนใหส้ าเนาเวชระเบยีนแต่การ
ปฏบิตัจิรงิไดด้ าเนินการใหผู้ป่้วยหรอืญาตผิูป่้วยถอืไปก่อนเน่ืองจากเพื่อประโยชน์ในการรกัษาต่อเนื่อง
ของแพทยท์ีต่อ้งการดแูลเรง่ด่วนหรอืโรงพยาบาลส่งโทรสารเพื่อขอประวตัเิพื่อการดูแลต่อเนื่องซึง่อยู่
ระหว่างแกไ้ขในระเบยีบดงักล่าว 
บทเรยีนเกีย่วกบัการใหผู้ป่้วยเขา้ถงึขอ้มลูของตนในเวชระเบยีน: 
โรงพยาบาลกนัตงัมกีระบวนการใหผู้ป่้วยสามารถเขา้ถงึขอ้มลูและสารสนเทศในเวชระเบยีนของตนได้ 
โดยแพทยผ์ูร้กัษาดแูลจะท าหน้าทีอ่ธบิายแก่ผูป่้วยและญาตใินขอ้มลูการรกัษาในเวชระเบยีนมพียาบาล
ประจ าทีม่หีน้าทีด่แูลรกัษาร่วมกบัแพทยด์ว้ย โรงพยาบาลยดึสทิธผิูป่้วยเป็นหลกัการอธบิายและส่งเสรมิ
ใหผู้ป่้วยรบัรูข้อ้มลูโดยเรว็แพทยแ์ละพยาบาล สหวชิาชพีทีด่แูลรกัษารว่มกนัท างานเพื่อการรกัษาทีด่แูล
อยา่งต่อเนื่องเช่นกรณผีูป่้วยนอนโรงพยาบาลกนัตงัและตอ้งส่งไปรกัษาต่อในโรงพยาบาลระดบัสงูขึน้ 
โรงพยาบาลกนัตงัจะโทรศพัทป์ระสานไปยงัโรงพยาบาลนัน้ถา้มกีารขอประวตัเิพิม่เตมิจะจดัส่งเวช
ระเบยีนส่วนทีเ่กี่ยวขอ้งเช่น ผลการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารไปพรอ้มการส่งต่อรายนัน้ 
เวชระเบยีนผูป่้วย 
บทเรยีนเกีย่วกบัการทบทวนและปรบัปรงุความสมบูรณ์ของการบนัทกึเวชระเบยีน 
บนัทกึเวชระเบยีนมขีอ้มลูเพยีงพอส าหรบั การระบตุวัผูป่้วยทุกราย การบ่งชีต้วัผูป่้วย ยดึเลขบตัร
ประชาชนเป็นหลกั เวชระเบยีนซึง่มขีอ้มลูเพยีงพอส าหรบัการสื่อสาร การดแูลต่อเนื่อง การเรยีนรู ้การ
วจิยั การประเมนิผล และใชเ้ป็นหลกัฐานทางกฎหมาย 
1. มกีารบนัทกึเวชระเบยีนทีเ่พยีงพอ มใีบรายงานครบตามมาตรฐานและบนัทกึไดอ้ยา่งต่อเนื่อง 
2. มกีารใชข้อ้มลูการบนัทกึและประมวลผลในระบบสารสนเทศเพื่อในในการดแูลรกัษา คุณภาพ และ
งานวจิยั 
3. มกีารทบทวนเวชระเบยีนเพื่อประเมนิความสมบูรณ์ ความถูกตอ้ง และการบนัทกึในเวลาทีก่ าหนด 
การบนัทกึเวชระเบยีนผูป่้วยนอกและผูป่้วยในมกีารระบุตวัผูป่้วย บ่งชีต้วัผูป่้วยดว้ยเลขบตัรประชาชน มี
ชื่อ สกุล วนัเดอืนปีเกดิ ชื่อบดิามารดา ทีอ่ยู ่เพื่อใหข้อ้มลูพืน้ฐานจากขอ้มลูผูแ้จง้เรือ่งผูป่้วย ความ
เกีย่วขอ้ง มากกว่า รอ้ยละ 80 มขีอ้มลูสนบัสนุนการวนิิจฉยัโรค ทีป่ระกอบดว้ยการซกัประวตัจิากผูป่้วย 
มกีารลงบนัทกึใน OPD และฉุกเฉิน การตรวจรา่งกาย การตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร และรงัสเีทคนิค 
รวมทัง้การตรวจพเิศษทีจ่ าเป็นอื่น ๆ มกีารบนัทกึจากทมีสหวชิาชพี รวมทัง้บนัทกึการพยาบาลมกีาร
บนัทกึความกา้วหน้าทางการรกัษาอย่างต่อเนื่องโดยทมีสหวชิาชพี ทัง้แพทย ์พยาบาล นกักายภาพ 
เภสชักร นกัโภชนาการ เป็นตน้ มกีารสรุปเมือ่จ าหน่ายใหเ้สรจ็ภายใน 5  วนั ทัง้การเรยีงเวชระเบยีน
ตามมาตรฐานของส านกังานประกนัสุขภาพแห่งชาตเิมือ่แพทยเ์ขยีนวนิิจฉยัโรคและหตัถการ เจา้หน้าที่
เวชสถติจิะใหร้หสัการวนิิจฉัยและรหสัหตัถการผ่าตดั ตามเกณฑใ์หร้หสัICD 10 และ ICD 9-CM ของ 
องคก์ารอนามยัโลก (WHO)ในการบนัทกึคอมพวิเตอรส์ามารถใชข้อ้มลู รวมทัง้การเรยีกดขูอ้มลูในการ
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รกัษายอ้นหลงัได ้ตลอด 24 ชัว่โมง ในระบบคอมพวิเตอรแ์ละเวชระเบยีนมกีารลงขอ้มลูครอบคลุมทัง้ใน
ส่วนประวตัทิัว่ไป การตรวจรา่งกาย การตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร การวนิิจฉัยทางการแพทย ์การรกัษา 
ประวตักิารแพย้า การนดัผูป่้วย การตดิตาม 
รวมทัง้ในระบบHos xp การส่งเบกิยอดอาหารผูป่้วย งานสารสนเทศของโรงพยาบาลไดเ้ชื่อมต่อการใช้
งานไดด้ ีการประเมนิความเหมาะสมของการดแูลรกัษา ทมีสารสนเทศของโรงพยาบาลไดน้ าขอ้มลู
คุณภาพทีป่ระมวลผลได ้เช่นขอ้มลูการREADMITTED ภายใน 28 วนัโดยคน้เวชระเบยีนน าส่งทมีPCT 
ต่าง ๆเพื่อทบทวนว่าเป็นโรคเดมิหรอืไม่ โดยแต่ละทมีPCT ทบทวนน าผลการทบทวนลงในระบบ
intranetทีท่มีสารสนเทศไดว้างระบบไวเ้พื่อลงขอ้มลูผลการทบทวนนอกจากนัน้การใช้ trigger tool มา
คดัครองเวชระเบยีนทบทวนหาAE และมกีารน าhigh risk chart มาทบทวนเหตุการณ์ทีไ่มพ่งึประสงค์
หรอืไมอ่นัตรายเกดิขึน้ระดบัใด การทบทวนดว้ยการสุ่มเวชระเบยีนทุก 10 ฉบบั การวางแผนและดแูล
ผูป่้วยประจ าวนัโดยใชแ้นวทางC3THER ท าใหก้ารดแูลผูป่้วยดขีึน้อย่างต่อเนื่องท าใหม้กีารบนัทกึในการ
ดแูลผูป่้วยอยา่งไร มปีระโยชน์กบัทมีทีด่แูลผูป่้วยรว่มกนัเช่นนกักายภาพบ าบดั นกัโภชนาการ กลุ่มงาน
เภสชักรรมเช่นการดแูลขา้งเตยีงผูป่้วย stoke ดแูลผูป่้วยทีเ่ป็นเบาหวานมแีผลเรือ้รงัเป็นการเยี่ยมไข้
ขา้งเตยีงรว่มกนัดแูลใหค้ าปรกึษาการใชเ้วชระเบยีนเพื่อเป็นหลกัฐาน ถา้มหีลกัฐานการบนัทกึตรวจ
วนิิจฉยัโรคพรอ้มการดแูลทีร่กัษาอยา่งสุดความสามารถ ท าใหม้รีายละเอยีดการบนัทกึทีอ่ธบิายตาม
หลกัทางการแพทยไ์ดเ้ป็นอยา่งดที าใหญ้าตเิขา้ใจและลดความเสีย่งการฟ้องรอ้งได ้
            การประเมนิการดูแลผูป่้วยในทุกตกึจะมกีารคน้หาความเสีย่งทีเ่กดิขึน้มกีารรายงานความเสีย่ง 
ทบทวนเวชระเบยีนในทุกตกึประจ าเดอืน ในดา้นการสัง่ยาเพื่อใชย้าความคาดเคลื่อนของการใชย้า มี
การทบทวนจากเวชระเบยีนทีจ่ าหน่ายไปแลว้มาทบทวนการใชย้า มกีารใชเ้วชระเบยีนเพื่อทบทวน
ผูป่้วยทีเ่สยีชวีติ เพื่อหารว่มกนัคน้หาปัญหาการรกัษาพยาบาล  มกีารประเมนิความสมบรูณ์ของเวช
ระเบยีนผูป่้วยนอก ผูป่้วยใน อยา่งต่อเนื่อง ตามเกณฑส์ปสช.ความสมบูรณ์เวชระเบยีนผูป่้วยนอก 

พบปัญหาขาดการตรวจสอบความสมบรูณ์ผูป่้วยนอกไมส่ม ่าเสมอ เนื่องจากแบบการประเมนิใชร้ปูแบบ
ทีค่ยีข์ ึน้เอง ไมม่โีปรแกรมส าเรจ็รปูเช่นเกณฑ ์9 ขอ้ของส านกังานประกนัสุขภาพความสมบรูณ์เวช
ระเบยีนผูป่้วยในในโครงการทบทวนคุณภาพการบนัทกึ ทมีคณะกรรมการสารสนเทศโรงพยาบาลกนัตงั 
(IM)ทีป่ระกอบดว้ยทมีแพทย ์พยาบาล และ สหวชิาชพี รว่มกนัทบทวนเวชระเบยีนในระยะ 3 ปี ส าหรบั
เวชระเบยีนทีต่รวจสอบและการบนัทกึทีจ่ าเป็นตอ้งม ีล่าสุดในปี 2559 พบว่าสรปุการตรวจสอบเวช
ระเบยีนของโรงพยาบาลกนัตงัในภาพรวมอยูใ่นเกณฑด์มีาก แต่ยงัตอ้งมกีารพฒันาในส่วนทีย่งัพฒันาได ้
เช่น Rehabilitation record  Consultation record และ Informed consent ตอ้งขอความรว่มมอืผูท้ีม่ ี
หน้าทีบ่นัทกึใหเ้ลง็เหน็ความส าคญัของการบนัทกึ ซึง่มผีลต่อขอ้กฎหมายและการพฒันาโรงพยาบาลใน
อนาคต 
มกีารพฒันาทัง้ปรบัปรงุแบบฟอรม์ ท าการตรวจสอบคุณภาพตามเกณฑส์านกังานประกนัสุขภาพและ
แจง้ผลคุณภาพเวชระเบยีนไปยงัองคก์รแพทย ์องคก์รพยาบาล ทมีPCTทีเ่กีย่วขอ้ง 
บทเรยีนเกีย่วกบัการทบทวนและปรบัปรงุคุณภาพของการบนัทกึเวชระเบยีน: 
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 จากผลการทบทวนคุณภาพการบนัทกึเวชระเบยีนเพื่อประเมนิความสมบูรณ์ ความถูกตอ้ง ทนัเวลา
นัน้จากการประเมนิทีผ่่านมาส่วนทีต่อ้งปรบัปรงุและไดค้ะแนนต ่าคอืส่วนระหว่างหน่วยงานสหวชิาชพี
และมกีารใชแ้บบฟอรม์นานๆครัง้ ทมีทบทวนคุณภาพการบนัทกึการบนัทกึเวชระเบยีนจะส่งต่อ
ปัญหาใหก้บัผูร้บัผดิชอบรบัทราบและท าใหเ้กดิการพฒันาในส่วนน้ีไดโ้ดยยัง่ยนื 

ผลการพฒันาท่ีส าคญั: 
     มกีารน าขอ้มลูทีไ่ดจ้ากการทบทวนรว่มกนัในกลุ่มMRA รว่มกนัก าหนดล าดบัความส าคญัทีค่วรจะ
ไดร้บัการปรบัปรงุ เช่น  
แนวทางปฏบิตักิารรกัษาความปลอดภยัของขอ้มลู  
แนวทางปฏบิตักิารใชส้ญัลกัษณ์ รหสั ค ายอ่ทางการแพทยท์ีใ่ชใ้นโรงพยาบาล 
แนวทางปฏบิตักิารรกัษาความลบัผูป่้วยกรณพีเิศษ 
แนวทางปฏบิตักิารจดัเกบ็และการท าลายเวชระเบยีน 

มาตรฐาน Score ประเดน็ในแผนการพฒันา 1-2 ปีข้างหน้า 
51. การวางแผนและออกแบบ

ระบบบรหิารเวชระเบยีน 
  ใหม้แีผนการปรบัปรงุระบบเวชระเบยีนสม ่าเสมอ

และต่อยอดระบบ paperless ใหม้กีารพฒันา
ยิง่ขึน้ไป 

52. ความสมบรูณ์ของการบนัทกึ   มกีารวางระบบการทบทวนทีส่ม ่าเสมอและชดัเจน
สามรถก ากบัดแูลระบบการบนัทกึทีส่มบูรณ์เพื่อ
เพิม่เป้าหมายความสมบรูณ์การบนัทกึใหส้งูขึน้ 

53. การทบทวนเวชระเบยีน   พฒันาบุคลากรในการ Auditorและจดัอบรบ
บุคลากรในโรงพยาบาลปีละ 1 ครัง้ 

 

 


