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 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)           
เปนโรคระบาดที่เกิดขึ้นปลายป พ.ศ. 2562 และ       
แพรกระจายไปในหลายประเทศทัว่โลก สงผลกระทบ
ตอระบบสขุภาพ สงัคมและเศรษฐกจิของประเทศไทย
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เปนอยางมาก กลไกการควบคุมการระบาดที่สําคัญ ไดแก มาตรการการแยกกักและกักกันผูติดเชื้อ การสราง      
ภูมิตานทานโรค รวมถึงการรักษาพยาบาลผูติดเช้ืออยางมีประสิทธิภาพ เปนตน กรมการแพทยเปนหนวยงาน
วิชาการ มีบทบาทหนาที่ในการศึกษาวิจัย ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย การพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ                  
รวมถึงการพัฒนารูปแบบการใหบริการทางการแพทยในรูปแบบตางๆ โดยประสานการทํางานรวมกับภาคี               
เครือขายภาครัฐ อาทิ กรมตางๆ ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข กรุงเทพมหานคร เครือขายโรงพยาบาล
กลุมสถาบันแพทยศาสตรแหงประเทศไทย (UHosNet) เหลาทัพ รวมถึงเครือขายภาคเอกชนอีกเปนจํานวนมาก 
กรมการแพทยไดดําเนินการเชิงรุกอยางตอเนื่องตลอดเวลา เพื่อใหสอดคลองและทันตอสภาวการณการระบาด
ของโรคอุบตัใิหมทีเ่ปนพลวตั โดยการพัฒนาและคดิคนนวตักรรม รวมถงึรปูแบบการใหบริการวถิใีหมเพือ่รองรบั
สถานการณการระบาดในครั้งนี้ อาทิ การจัดทําแนวทางเวชปฏิบัติการวินิจฉัย ดูแลรักษาและปองกันการติดเชื้อ     
ในโรงพยาบาล กรณีโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-2019) สาํหรับแพทยและบุคลากรสาธารณสุข แนวทาง
การจัดตั้งหอผูปวยเฉพาะกิจ (Hospitel) แนวทางการจัดต้ังโรงพยาบาลสนาม (Field Hospital) แนวทางปฏิบัติ
สาํหรบับคุลากรทางการแพทยในการใหคาํแนะนาํผูปวยและการจดับรกิารผูปวย COVID-19 แบบ Home Isolation 
การพัฒนาเต็นทหองผาตดัความดันลบ การจัดบริการทางการแพทยผานระบบการแพทยทางไกล (Telemedicine) 
การใหบริการสายดวน 1668 ชวยผูปวยโรค COVID-19 หาเตียง เปนตน 
 กรมการแพทยไดรวบรวมองคความรู ประสบการณการทํางานรวมกับภาคีเครือขาย เพ่ือเปนตนแบบใหกับ
หนวยงานตางๆ ไดนาํไปประยุกตใชอยางเหมาะสมตามบริบทของพ้ืนที ่ โดยไดจดัทาํเปนหนงัสอืรวมผลการดําเนนิงาน
ที่มีความโดดเดนของหนวยบริการสุขภาพในสังกัดกรมการแพทย ที่ยกระดับคุณภาพการทาํงานในการรับมือกับ
โรค COVID-19 อนัจะนาํไปสูการพฒันางานทางดานสาธารณสขุทีม่คีวามหลากหลาย และเกดิประโยชนสงูสดุกบั
ประชาชนผูรบับรกิาร สดุทายนี ้กรมการแพทยหวงัเปนอยางยิง่วาเราจะรวมฝาฟนและผานพนวิกฤตนิีไ้ปดวยกนั 
ดั่งปณิธานของกรมการแพทยที่วา “ทําดีที่สุด เพื่อทุกชีวิต”
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ความประทับใจ



“ทุกลมหายใจท่ีได�คนืมา มีค�ามากเกินกว�าคาํชืน่ชม”





ถอดบทเรียน
ในสถานการณ�การระบาด

ของโรค COVID–19 จังหวัดสมุทรสาคร:
โรงพยาบาลสนาม วัดโกรกกราก



ถอดบทเรียนในสถานการณ�การระบาดของโรค COVID-19 จังหวัดสมุทรสาคร:
โรงพยาบาลสนาม วัดโกรกกราก

1. วิธีการดําเนินงาน 

 เตรียมการรองรับการระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา (COVID-19) ในจังหวัดสุมทรสาครที่                       

คาดการณวาจะมีแนวโนมของจํานวนผูปวยเพ่ิมข้ึน

อยางรวดเรว็ในระยะเวลาอนัส้ัน และขีดความสามารถ

ของโรงพยาบาลในจังหวัดที่จะรับดูแลรักษาผูปวย

ไมเพียงพอ ซึ่งการจัดตั้งโรงพยาบาลสนาม ในพ้ืนที่

จังหวัดสมุทรสาครโรงพยาบาลสนามวัดโกรกกราก

ก็เปนหน่ึงในโรงพยาบาลสนามของจังหวัดท่ีจัดต้ังข้ึน

บริเวณพื้นที่สถานปฏิบัติธรรมของวัด ที่รับผู ปวย

ตางดาวที่ไดรับการยืนยันวาเปนผูติเชื้อ COVID-19    

ที่ไมมีอาการแสดงเขารับการดูแล หลักสําคัญของ       

การดําเนินงานคือ พื้นที่ยอมรับและใหความรวมมือ

  1.1 ดานโครงสราง (สถานที่)

   1.1.1 โรงพยาบาลสนามวัดโกรกกราก 

ไดทําการปรับพื้นที่สถานปฏิบัติธรรมวัดโกรกกราก 

จังหวัดสมุทรสาคร เพื่อใชเปนโรงพยาบาลสนาม          

มีสิ่งอํานวยความสะดวก นํ้า ไฟ จากวัด อากาศโปรง 

และถายเทอากาศไดดี 

   1.1.2 มกีารแบงพืน้ทีเ่ฝาระวงั พืน้ที ่ควบคมุ

และพืน้ทีอํ่านวยการอยางชดัเจน แยกสวนสาธารณปูโภค

กับทีมดูแล แยกเปนสัดสวนระหวางหอผูปวยยืนยัน 

และท่ีพกัสาํหรับบคุลากรในโรงพยาบาลสนามการจัดวาง

โครงสรางใชแนวทางของการจัดตั้งโรงพยาบาลสนาม

แบบMERT/EMT ตามมาตรฐานกรมการแพทย

   1.1.3 การจัดเ ตียงห  างกันประมาณ                            

1-2 เมตร มีจํานวนเตียงทั้งหมด 170 เตียง admit 

ทั้งหมด 136 เตียง (ขอมูล ณ วันที่ 6 มกราคม 2564) 

ผูปวยสวนใหญเปนผูปวยยืนยัน (สัญชาติพมา มอญ 

และกะเหร่ียง) 

   1.1.4 มีหองน้ําแยกชาย-หญิง จํานวน                     

16 หอง (ชาย 8 หอง หญิง 8 หอง) หองอาบน้ํา            

12 หอง

   1.1.5 ระบบการจัดการขยะและการ

ปองกันการแพรกระจายเช้ือรวมกับองคกรปกครอง

สวนทองถิ่น  

  1.2 ดานระบบ 

   1.2.1 ระบบการลงทะ เ บียน ผู  ป  วย             

คัดกรองผู ป วยโดยโรงพยาบาลประจําจังหวัด                   

หากเปนผูปวยยืนยันตางดาว (สัญชาติพมา มอญ 

กะเหรีย่ง) เจาหนาที่โรงพยาบาลสนามประเมินผูปวย 

และ จัดผูปวยเขาตามผังเตียงที่กําหนด ทุกคร้ังท่ีมี                                            

การรับผู ปวยใหมจะตองมีเจาหนาท่ีเขาไปดําเนิน

การจัดระเบียบการแบงโซนใหชัดเจน เชน ตาม

ความเสี่ยงของผูปวย แบงโซนชาย/ หญิงใหชัดเจน                                                        

เพื่อความสะดวกในการบริหารจัดการ 

   1.2.2 การประเมนิอาการ เชน การซกัประวตัิ

ตรวจสัญญาณชีพ ตรวจรางกาย (การฟงปอด)

จากโรงพยาบาลจังหวัด แจงวาเปน case confirm

ทุกราย การรับผู ปวยโดยบุคลากรทางการแพทย

ประเด็นหลัก งดสัมผัสผูปวย การวัด V/S วัดโดย

ผู ป วยเองและแจ งแก  เจ าหน าที่  การฟ งปอด

ประเมินจาก O
2 
Sat

  

นายแพทย�อรรถสิทธ์ิ ศรีสุบัติ ท่ีปรึกษากรมการแพทย�
กองวิชาการแพทย�
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   1.2.3 ใชการส่ือสารผาน CCTV และ     

tele medicine เมือ่พบอาการเปล่ียนแปลงมคีวามพรอม

ของอุปกรณในการดูแลและสงตอดวยรถฉุกเฉิน        

และระบบ transfer ตามมาตรฐานการปองกันการ

แพรกระจายเช้ือ และประเมินภาวะทางสุขภาพจิต 

(เฉพาะรายที่มีภาวะสุขภาพจิต) โดยใชผานโปรแกรม 

cisco webex ของโรงพยาบาลราชวิถี 

   1.2.4 จัดบริการเคร่ืองนุ งหม อุปกรณ

ดาํรงชพี (COVID set) เชน จาน ชาม ชอน สอม แกวนํา้ 

สําหรับรับประทานอาหาร หนากากอนามัย (14 แผน) 

ผาเช็ดตัว ไมแขวนเสื้อ สบู รวมถึงมีพื้นท่ีซักลางและ     

ที่ตากผา ไดรับความอนุเคราะหจากวัดโกรกกราก

ในการจัดเตรียมให 

   1.2.5 ดูแลการรักษาผูปวย (เปนไปตาม

แนวทางเวชปฏิบตักิารดูแลรักษาผูปวยโรค COVID-19 

ของกระทรวงสาธารณสุข) โรงพยาบาลสนามเปน

ผู ปวยท่ีมีอาการเล็กนอย/ ไมแสดงอาการ มีการ

ติดตามอาการอยางใกลชิด ตอเนื่อง ใชระบบ IT และ

เทคโนโลยใีนการนาํสงยาใหผูปวยกรณเีปนยาพืน้ฐาน 

(นองปนโตควบคุมดวยสัญญาณโทรศัพท) หากผูปวย

ยืนยันรายใดมีโรคประจําตัว ทางโรงพยาบาลสนาม      

มจีดัเตรยีมไวให เชน ยาลดความดนัโลหติ ยาลดระดบั

ไขมนัในเลอืด ยาลดระดบันํา้ตาลในเลอืด เปนตน และ

บันทึกติดตามอาการ

   1.2.6 เน่ืองจากผูปวยเปนตางดาวจึงตอง

มีลามจากมหาวิทยาลัยมหิดลมาชวยแปลภาษา ทั้งนี้ 

มีจุดบริการไมคสําหรับแจงความประสงคดานในท่ีพัก

   1.2.7 ระบบการขนสง การดูแลการขนสง

ไดรับความรวมมือจาก วัด เจาหนาที่ฝายปกครอง     

ในพื้นที่ ทําใหสะดวก ทีมโรงพยาบาลสนามจะสื่อสาร

และรับทราบขอมูลชวงเวลาการขนสงและการจัดการ   

อยางตอเนือ่งทมีไมตองบรหิารจดัการ การสงตอผูปวย

สื่อสารกับโรงพยาบาลหลักเพื่อมารับผู ปวยเขารับ    

การรักษาดวยวิทยุสื่อสาร โทรศัพท ระบบการสื่อสาร

ที่จําเปนในการบริหารจัดการโรงพยาบาลสนาม

    -  ระบบ Telemedicine ใช 

คอมพิวเตอรอยางนอย 4 เครื่อง

    -  ระบบ CCTV ในการควบคุม

กํากับภายในโรงพยาบาลสนาม (7 ตัว) 

    -  ระบบเสียงตามสาย

   1.2.8 ฝายปกครองสวนทองถิ่น ชุมชน 

วัด มีสวนชวยในการเชื่อมโยงขอมูล ติดตั้ง และ              

รวมสื่อสารดานการสาธารสุขสงเสริมสุขภาพจิต         

ลดความตึงเครียด สนองความตองการผูปวยที่ไมขัด

ตอการดูแลรักษา (ผลไม อุปกรณกีฬา ธรรมมะเชา) 

มีสัญญาณ WIFI ใหผูปวยไดมีโอกาสติดตอญาติและ       

ใช social media รวมทั้งมีการจัดสงอาหาร 3 มื้อ 

เจาหนาทีจ่ดัใสถงุวางลงในพ้ืนทีเ่ตรียมไวทีจ่ดุสงอาหาร 

ลดการสงอาหารแบบกลองเพื่อลดปญหาเรื่องขยะ

  1.3 ดานบุคลากร (Staff)

   1.3.1 มกีารแบงบคุลากรตามการปฏบิตังิาน 

ไดแก บคุลากรทางการแพทยและสาธารณสุข เชน แพทย 

พยาบาลวิชาชีพ เภสัชกร บุคลากรทางการแพทย         

สาขาอืน่ (ทมีเวชกจิฉกุเฉนิ บคุลากรทีไ่ดรบัการฝกอบรม

ภาคสนาม นักแปลภาษา logistic support) และ                                                               

บุคลากรอื่นๆ (ทหารและตํารวจ ดูแลความปลอดภัย) 

ซึง่บคุลากรเหลานีจ้ะตองเปนผูทีม่สีขุภาพรางกายแข็งแรง 

มีการทําความเขาใจ หลักการพ้ืนฐานของการปองกัน

และควบคุมการติดเชื้อ (Infection prevention and 

control)

   1.3.2 มีระบบวัด V/S และ O
2
 Sat         

เจาหนาที่ทุกวัน มีแบบบันทึกประจําวัน   

   1.3.3 บุคลากรท่ีเกี่ยวของโรงพยาบาล

สนาม ถาไมใชทีม EMT/ MERT ควรไดรับการอบรม

พื้นฐาน โรงพยาบาลสนามดานการปองกันการแพร

กระจายเช้ือ มีการตรวจสุขภาพอยางตอเน่ือง หาก

มีโรคประจําตัว ควรงดหรือปฏิบัติหนาที่สนับสนุน                        

ที่ไมควรอยูในพ้ืนที่โรงพยาบาลสนาม
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   1.3.4 การจัดตารางเวรการปฏิบัติงาน 

(เชา/ บาย/ ดึก) โดยมีแพทย 3 คน พยาบาล 3 คน 

เภสัชกร 2 คน และเวชกิจฉุกเฉิน 4 คน ผลัดเวร                           

การปฏิบัติงาน (ไมเกี่ยวของกับฝายความมั่นคง                                                                         

และทองถ่ิน) มแีบบบันทกึเขา-ออกเจาหนาที/่ผูเกีย่วของ 

มีคูมือปฏิบัติงาน บันทึกติดตามอาการ

   1.3.5 โรงพยาบาลสนามวัดโกรกกราก   

ไดเจาหนาที่ฝายปกครองเขามาชวยบุคลากรทุกคน 

ตองไดรับการฝกการสวมใส-การถอด PPE ที่ถูกตอง 

มีผูชวยที่เปนเจาหนาที่สาธารณสุข/ทีม MERT/ EMT 

ดูแลขณะสวม-ถอด เพื่อปองกันการแพรกระจายเช้ือ

และลดการสัมผัสจากการถอดท่ีไมถูกตองทุกครั้ง

   1.3.6 สวนโภชนาการ อาหาร ทมี MERT/ 

EMT สามารถดําเนินการเองตามมาตรฐาน ยึดหลัก 

food safety 2P safety อาหารเพียงพอกับทีม

2. ผลการดําเนินงาน 

 ไมพบการตดิเช้ือของเจาหนาทีท่ีป่ฏบิตังิานในโรงพยาบาลสนาม วดัโกรกกราก (ศนูยหวงใยคนสาครวดัโกรกกราก) 

รับผูปวยยืนยันเขามา admit จํานวน 136 เตียง ดังนี้

วันที่

ทั้งนี้ มีผูปวยที่มีอาการรุนแรง จํานวน 3 ราย ไดนําสงไปยังโรงพยาบาลหลักเรียบรอยแลว 
(ขอมูล ณ วันที่ 6 มกราคม 2564)

31 ธันวาคม 2563

1 มกราคม 2564

2 มกราคม 2564

3 มกราคม 2564

4 มกราคม 2564

5 มกราคม 2564

6

9

3

3

12

5

23

7

5

2

20

44

29

16

8

5

32

49

29

45

53

58

90

139

เพศ

ชาย (ราย) หญิง (ราย)
รวม (ราย)

ผูปวยสะสม
(ราย)

3. ป�จจัยแห�งความสําเร็จ 

  3.1 การประยุกตใชเทคโนโลยีในการปฏิบตังิาน   

เชน การนาํระบบ telemedicine มาใชในการประเมนิ

อาการของผูปวยเบือ้งตนระหวางการสนทนา นอกจากน้ี   

ยังใชเพื่อการควบคุมโรค และประเมินภาวะทาง 

สขุภาพจติ (ประเมนิเฉพาะทางผูปวยทีม่ภีาวะสขุภาพจติ) 

โดยใชผานโปรแกรม cisco webex ของโรงพยาบาล

ราชวิถี  

  3.2 การติดตามขอมูลขาวสารเพื่อใชสําหรับ

การวางแผน การติดตามขอมลูขาวสารตางๆ เปนเร่ือง

ทีส่าํคญัสาํหรับการปฏิบตังิานเน่ืองจากขอมลูนัน้จะนํา

มาใชสําหรับดําเนินการและการวางแผน เปนไปตาม

แนวทางการปฏิบัติตางๆ ของกระทรวงสาธารณสุข

  3.3 ศกัยภาพของทีม MERT/ EMT กรมการแพทย 

และทมีของจงัหวดัทีม่ปีระสบการณและความเชีย่วชาญ

ของบคุลากรทีป่ฏบิตังิานสามารถประยกุตการทาํงาน

แกไข ปญหาอุปสรรค มเีครือขายในการติดตอประสานงาน

และการสงตอผูปวยที่มีอาการรุนแรง
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  3.4 ความสามัคคีและร วมมือร วมใจจาก

ประชาชนในพื้นที่ เชน เจาหนาที่ปกครองสวนทองถิ่น 

เจาหนาที่ปองกันความม่ังคง ไมวาจะเปนตํารวจหรือ

ทหารท่ีคอยดูแลดวยความปลอดภัย รวมถึงอุปฏฐาก

ของวัดโกรกกรากที่บริจาคอุปกรณ เครื่องนุงหม และ

อาหาร เครื่องดื่มสําหรับผูปวย

4. ป�ญหา อุปสรรคและแนวทางการแก� ไข 

  4.1 ระบบการนําสงผู ปวยยังไมลงตัว และ

ระบบการประสานงานสงตอผู ปวยกรณีที่มีอาการ

รุนแรงไปยังโรงพยาบาลปลายทาง

  4.2 การจัดระบบการสื่อสารความเสี่ยงใหกับ

พื้นที่ทราบ  

  4.3 ขอมูลผู ปวยจากทางจังหวัดผานระบบ

การจัดการขอมูล พบวา ขอมูลมีความหลากหลาย 

ความคลาดเคลื่อนขอมูลที่มาจากตนทาง เชน จํานวน  

ทีแ่จงกบัทีร่บัไมตรงกนั มชีือ่/ ไมมชีือ่และชือ่ท่ีเหมอืนกนั 

(ตางดาวมีชื่อเหมือนกัน) SAT code (มีบาง ไมมีบาง) 

การลงขอมูลทีไ่มครบถวน การจัดลงขอมูล หลาย data  

เชน mini data set/ program co-ward แกไขโดย

หนางานใชระบบ Identify จากเลขเตียงและรูปถาย

รวมกับขอมูลที่ไดรับ

5. การเรียนรู� 

  5.1 การจัดทีมและหนาที่รับผิดชอบที่ชัดเจน

  5.2 คู มือการปฏิบัติงาน การ Round up        

ทกุวนั บนัทกึตดิตามอาการ บนัทกึสรุปยอดประจาํวนั

  5.3 ระบบการประสานงานระหวางจังหวดัและ

โรงพยาบาลสนาม

  5.4 ความรวมมือระหวางชุมชน ฝายความม่ันคง

ในพ้ืนที่ ดานสาธารณูปโภค การจัดการขยะ ปฏิกูล

  5.5 การสื่อสารผานลาม

  5.6 การพัฒนาศักยภาพของทีมอยางตอเนื่อง

  5.7 ความสัมพันธกับพื้นท่ีที่ต องไดรับการ

ยินยอมและความรวมมือการจัดต้ังโรงพยาบาลสนาม

6. โอกาสและการพัฒนา 

  6.1 ควรมีระบบการสงต อข อมูลระหวาง

โรงพยาบาลสนามและโรงพยาบาลจังหวัดที่มี

ประสิทธิภาพ (ลดความซ้ําซอน ขอมูลครบถวนและ

ถูกตอง) ควรเพิ่มระบบ/ วิธีการ Identify ผูปวย             

ที่ชัดเจน (กรณีผูปวยตางดาว)

  6.2 แผนการจําหนายผูปวยของโรงพยาบาล

สนาม

ความแตกต�างจากเวชปฏิบัติฯ

 ขัน้ตอนการรับผูปวยโรงพยาบาลสนามวัดโกรกกราก         

ไมมกีารจัดทาํระบบ admit และการ x-ray ผูปวยกอน 

เนื่องจากผูปวยท่ีถูกสงมา โรงพยาบาลหลักจะเปน

ผูดําเนินการแลว
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Checklist แนวทางการจัดเตรียมพื้นที่กรณีการระบาดในวงกวาง

ของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID – 19): โรงพยาบาลสนาม

ภาพการดําเนินการโรงพยาบาลสนามวัดโกรกกราก จังหวัดสมุทรสาคร

โรงพยาบาลสนามวัดโกรกกราก
จังหวัดสมุทรสาคร

เสริมสิริมงคลกอนออกจาก

โรงพยาบาลสนาม

ที่พักเจาหนาที่โรงพยาบาลสนาม

วัดโกรกกราก

 ที่พักสําหรับผูปวย
โ ั โ

ิ ิ ิ ี่ ั   ี่โ
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ใชระบบ CCTV ในการรักษา
ความปลอดภัย

การจัดการขอมูลและการติดตาม

อาการผูปวย

การขนสงโดยใชนวัตกรรม

(ปนโตสงยา)

เจาหนาที่ฝายความม่ันคงและเจาหนาท่ี                     

โรงพยาบาลสนามตรวจการถอดชุด PPE

การสังเกตอาการและความเรียบรอย
ในโรงพยาบาลสนาม

ใ  CCTV ใ ั

ั  ิ

 โ ใ  ั

  ี่ฝ ั่   ี่

ั ี 
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การวิเคราะห�ตนเอง
The First , The Best , The Difference



การวิเคราะห�ตนเอง

1. The First (ครั้งแรกท่ี ได�ทํา)

  เปนการวางระบบงาน การจัดการคร้ังแรก         

ของหนวยงาน เพื่อตองการใหเกิดผลลัพธที่ทําใหการ

บริการดําเนินไปอยางตอเน่ืองประชาชนไดประโยชน 

หนวยงานสังกัดกรมการแพทยเปนการใหบริการ                    

ที่มีความเฉพาะทางในระดับตติยภูมิการดําเนินงาน           

ในสถานการณโรค COVID-19 ที่ไดประสบการณ

จากการดําเนนิงานในระลอกแรก หลายๆ หนวยงาน   

พบวาตองมีการวางแผนในระยะยาวอยางตอเนื่อง

เพราะถือวาโรคน้ีเปนโรคระบาดใหมทีไ่มคาดคิดการส้ินสดุ

ของโรค มีการเตรียมความพรอมของหนวยงาน

ที่เกี่ยวของ การบริหารจัดการในองคกรรูปแบบ

คณะกรรมการปฏิบัติการฉุกเฉินดานการแพทย

และสาธารณสุข สื่อสารความเขาใจในหนวยงานถึง

กระบวนการ วิธีการท่ีแตละฝายในหนวยงานตอง

ดําเนินการรวมกัน รวมถึงจัดทําแผน BCP (Business 

Continuity Planning) เพิ่มตามมาตรการตางๆ 

ใหระบบบรกิารยงัคงดาํเนนิการไปไดโดยไมหยดุชะงกั 

มกีารซักซอมแผน BCP หากเกิดขึน้จริงการรับมอืและ

หาชองวางที่อาจมีผลกระทบทางลบกับผูใชบริการ 

ระบบในหนวยงาน รวมถึงบคุลากร จากการถอดบทเรียน

การระบาดในวงกวางหนวยงานสังกัดกรมการแพทย                                                                                       

ไดใหความสําคัญกับผู มาใชบริการเปนลําดับแรก 

จากมาตรการ ท่ีป  อง กันที่ มี ขึ้ น ในการระบาด                                                                                                                 

ระลอกแรกแลว เมือ่มกีารระบาดระลอกสองและสาม 

มีการพัฒนาระบบเทคโนโลยีเขามาใหบริการมาก

ขึ้นจากการใช Telemedicine/ Telecounselling/

Screening/ Webbased application สําหรับ

ผู ปฏิบัติงานในสถานการณโรค COVID-19 มีการ

สนบัสนุนตดิตามการคัดกรองผูใชบริการตามมาตรการ

ผาน application หมอชนะ การจัดระบบ digital 

solution เชน tele-conference เพ่ือการส่ือสาร     

รวมกับหนวยงานอ่ืนๆ ที่เ ก่ียวของใหมีคุณภาพ         

มากยิ่งขึ้น  
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2. The Best (ส่ิงที่ดีท่ีสุด)

  สิ่งที่ดีที่สุดท่ีผู มาใชบริการไดรับผลกระทบ               

ทางบวกที่เกิดขึ้นทําใหหนวยงานเปนองคกรที่มี

ประสิทธิภาพสูงขึ้นเกิดผลลัพธตามเปาหมายที่วางไว 

  จากการดําเนินงานประสบการณการพัฒนา

โครงสราง (structure) ระบบ (system) บรกิาร (service) 

บคุลากร (staff) เกดิการเรียนรูทีส่งผลกระทบทางบวก 

หนวยงานปรับตัวใหสามารถรองรับสถานการณฉกุเฉนิ

และสภาวะปกติการบริการวิถีใหม ไดอยางรวดเร็ว                                                     

เมื่อเกิดการระบาดวงกวางก็ดําเนินการได อย าง                          

คลองตัวมากข้ึน the best ของหนวยงานสังกัด                 

กรมการแพทยจึงเปนแนวทางท่ีดีหนวยงานอ่ืนๆ                  

นําไปเปนแบบอยางไดทั้งการจัดการ การบริหาร                   

ดานบุคลากร งบประมาณ วัสดุ อุปกรณที่เกี่ยวของ 

เชน การจัดระบบบริการผูปวยโรค COVID-19 และ

ผู ปวยตองสงสัย การจัดการทรัพยากรบุคคลและ

ทรัพยากรทางการแพทย การบริหารจัดการอุปกรณ

ทางการแพทยอยางมีประสิทธิภาพ การตระหนักรู 

สรางระบบการสื่อสารทั้งภายนอก ภายใน หนวยงาน 

การตดิตามประเมนิผลระบบทีม่กีารเปลีย่นแปลงและ

การสรางขวัญกําลังใจผูปฏิบัติงานในทุกสถานการณ               

มีการจัดระบบโครงสรางการใหบริการจัดแยกผูปวย              

ทีม่อีาการทางการหายใจ เขา ARI clinic แบบเบ็ดเสร็จ 

และผู ปวยปกติที่ต องมีการคัดกรอง เพื่อปองกัน         

การแพรกระจายเช้ือ การติดเชื้อ การติดตั้งระบบ                                                                       

ความปลอดภัย กลองวงจรปดเพิ่มเติม การปรับปรุง

หอผูปวย การจดัสรรอปุกรณ การปองกนั การคดักรอง 

การจัดหองแยกสําหรับผูปวยวิกฤต ลดความแออัด                                                                

โดยใหบริการผ านระบบการตรวจทางไกลดวย                                  

application สาํหรบัผูใชบรกิารรายใหม การประเมินอาการ

ผูใชบรกิารรายเกาทีส่ามารถตดิตามการรกัษาตอเนือ่ง                                                  

ผานระบบ tele conference หรือ video line                                                                                    

จดัสงยาทางไปรษณยี หรอืแมแตการชาํระเงนิคาบรกิาร

คายาผานระบบ mobile การนัดหมายคิวตรวจ

เหลือ่มเวลา จากปจจยัหลายอยางหากมีการวางแผน

เตรียมความพรอมอยางสม่ําเสมอ และไดรบัความรวมมือ

รวมแรงจากบุคลากร รวมถงึการไดรบัน้ําใจจากภาคี

เครือขายการบริจาคเงิน อุปกรณการแพทยและอ่ืนๆ

ที่ชวยใหดําเนินงานเปนไปอยางรวดเร็ว สิ่งเหลานี้

เกดิขึน้ไดเพราะความสมัพนัธทีด่ ีการรบัรู ถงึสถานการณ                                        

ที่เปล่ียนแปลงไป ดังนั้น การตระหนักรู  รวมกับ                                                                         

การส่ือสาร  ติดตามประเมินผลอย างต อเ น่ือง                     

เป นส่ิงสําคัญท่ีหน วยงานสังกัดกรมการแพทย               

ดําเนินการ
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3. The Difference (ความแตกต�างจากท่ีเคยทํามา)

  จากการเรยีนรูทีไ่ดดาํเนนิการมาทาํใหหนวยงาน

มีความพรอมและปรับตัวกับสถานการณการระบาด 

ไดโดยไมหยุดชะงักการบริการที่เคยปฏิบัติ แมวา                  

จะสงผลกระทบใหการทํางานปกติจะชะลอลงบาง

แตกย็งัมคีวามยดืหยุนและกระทบนอย ความแตกตาง

ของโครงสร าง (structure) ระบบ (system)                               

บรกิาร (service) บคุลากร (staff) จากการถอดบทเรยีน

ตั้งแตเกิดการระบาดระลอกสองจนถึงปจจุบัน 

  ดานโครงสราง มกีารตอยอดจากโครงสรางทีท่าํ

ในระลอกแรกโดยเพ่ิมศักยภาพพ้ืนท่ีบริการเพ่ือลด

ความแออดั ปองกนัการตดิเช้ือ ปองกนัและลดการแพร

กระจายเช้ือ มีวัสดุอุปกรณทางการแพทย จัดระบบ

การอํานวยความสะดวก ปลอดภัย (2P safety) 

เพิ่มมากขึ้น เชน เตรียมสถานที่ ปรับปรุง ขยายพ้ืนที่

แยกสวนการบรกิาร หองปฏบิตักิาร เพิม่เครือ่งฟอกอากาศ 

ระบบการหมุนเวียนอากาศ จัดหา Thermo scan       

จุดคัดกรองลดการสัมผัส ระบบ buffer area OPD 

พฒันาหอง AIIR/ Cohort ward/ OR พรอมรองรบัผูปวย 

PUI/ case COVID-19 สาํรอง PPE, PAPR , N95, N99 

เคร่ือง AED VDO Laryngoscope กําหนด point of 

care testing ตามมาตรฐานหองปฏิบัติการ เปนตน 

  ดานระบบ ทุกหนวยงานมคีณะกรรมการ EOC 

COVID-19 ใชระบบบัญชาการเหตุการณ (incident 

commander system) แบบ real time โดยมี            

ผูอํานวยการและรองผูอํานวยการดานการแพทยเปน    

ผูสั่งการ มีทีมบริหารจัดการวัคซีนโรค COVID-19 

เตรียมพรอมการปองกันโรค จัดระบบการบริการให

เปน one stop service พัฒนาการรับ-สง การตรวจ

รักษาระบบทางไกล ระบบการนัดหมายผานระบบ 

mobile การสงคลิป วิดีโอ กิจกรรมที่ควรทําท่ีบาน                                                                          

เมื่อตองพักอยูที่บาน การพัฒนาระบบ medication 

reconciliation ของผูปวย ARI การรบัยาทางไปรษณยี

หรือการบริการรับยาแบบ drive through หรือ                         

การจดัระบบยา เวชภณัฑ สิง่ของ อปุกรณใหเพยีงพอ

ความตองการและการบรกิาร สิง่เหลานีเ้ปนความแตกตาง

ที่เกิดขึ้นเพื่อใหประชาชนยังไดรับบริการตอเนื่อง                                                                                 

ภายใตการบริการแบบวิถีใหม (new normal) และ

ดวยภารกิจของกรมการแพทยมีหนวยงานที่เปน

สถาบันฝกอบรมดวยจึงมีการพัฒนาระบบการเรียน 

การสอน การสอบ ออนไลน เพือ่ใหการฝกอบรมดาํเนนิ

ไปอยางเรียบรอยตามมาตรฐานการฝกอบรม

  ดานบุคลากร มกีารบริหารจดัการดานความพรอม 

ของบุคลากรในการปองกันการติดเชื้อ COVID-19 

วางแผนอัตรากําลัง ทบทวนแนวทางปฏบิตัมิาตรการ

ความปลอดภยั เนนการคดักรองกลุมเสีย่งเปนสําคัญ 

สื่อสารและติดตามการดําเนินงานอยางตอเน่ือง                                   

มีผูรับผิดชอบประสานงานหนวยงานชัดเจน มีคณะ

ทาํงานบริหารจัดการตอสภาวะวิกฤติอยางตอเนื่อง                                 

(Business Continuity Plan; BCP) มกีารวางแผนงาน

รวมกันซอมแผนเสมือนจริง แบงทีมทํางานระบบ 

WFH (Work From Home) ระบบรายงานตัว                                                                                

มอบหมายงานรวมถึงรายงานผลการปฏิบัติงาน                                 

นอกสถานที่ตั้ง รวมถึงการจัดบุคลากร เพื่อการเรียน

การสอนเฉพาะทางทีย่งัคงดาํเนนิการตอไป เพื่อไมให                                                                             

หยุดชะงักและผู เข าอบรมสําเร็จตามระยะเวลา                                 

ที่กําหนดไดตามมาตรฐานหลักสูตร บุคลากรที่ทํา

หนาท่ีดแูลโรงพบายาบาลสนาม hospitel ศนูยแรกรับ
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หมุนเวียนอยางต อเน่ืองมีการคัดกรองบุคลากร

เหลานี้ดวยและไดรับวัคซีนเพื่อปองกันความรุนแรง

ของโรคหากไดรับการติดเช้ือ และส่ิงท่ีกรมการแพทย

ใหความสําคัญคือ ผูบริหารของหนวยงานเขาเย่ียม

ในพื้นที่สรางขวัญกําลังใจอยางสมํ่าเสมอ

  ดานบริการ หนวยงานสังกัดกรมการแพทย                  

ยังคงใหการบริการไดในชวงสถานการณการระบาด

ของโรค COVID-19 ตามนโยบายของผูบริหารและ

การจัดทํามาตรการตั้งแตการระบาดระลอกแรก           

มกีารบรกิารเชงิรกุเปดชองทางการบรกิาร การนดัหมาย 

การเย่ียมตดิตามอาการ ดวยเทคโนโลยทีางการสือ่สาร

ทีม่ใีนปจจบุนั เชน line telemedicine tele consult 

การสงยาทางไปรษณีย กําหนดเสนทางเอื้อต อ                                                                           

การใหบรกิารพ้ืนทีก่ลุมผูปวยเสีย่งสงู หนวยงานในสังกดั                                                                                            

กรมการแพทยที่มีศักยภาพสูงและมีหนาท่ีตองดูแล 

รกัษาผูปวยทีต่ดิเชือ้โรค COVID-19 กไ็ดมกีารปรบัปรงุพ้ืนที่

ใหมีความพรอมในการรองรับตามมาตรฐาน เชน      

เพ่ิม Cohort ward Isolation room หอง AIIR      

หองความดันลบ การเพ่ิมเตียง ICU บางหนวยงาน

ไดรับมอบหมายใหเปนโรงพยาบาลสนาม จัดการ 

Hospitel ก็จัดระบบบริการไดอยางคุณภาพและ                      

เปนไปตามมาตรฐาน ซึง่ใชงบประมาณหลายภาคสวน

ในการดําเนนิการอีกทัง้ไดรบังบประมาณสนับสนนุจาก

สวนกลางจงึทาํใหงานสาํเรจ็ไดดวยด ีนอกจากนีย้งัเปด

บริการการตรวจหาเชื้อ COVID-19 เพื่อใหประชาชน 

กลุมเสีย่ง ไดตรวจเรงคนหาเชิงรกุเพือ่เขารบัการรักษา 

กเ็พือ่ใหผูปวยไดรบัการรกัษาทีท่นัทวงทแีละหายจากโรค

กลับไปใชชีวิตไดตามปกติ

เต็นท�ห�องผ�าตัดความดันลบ

การส�งยาให�ผู�ป�วยทางไปรษณีย�
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QR code การดําเนินงานวิเคราะห�ตนเอง 
ของหน�วยงานในสังกัดกรมการแพทย� 

https://qrgo.page.link/GeCiS

โรงพยาบาลเลิดสิน

https://qrgo.page.link/NBLFw
สถาบันประสาทวิทยา

https://qrgo.page.link/xT4YV
โรงพยาบาลธัญญารักษขอนแกน

https://qrgo.page.link/wWGYT
โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี

https://qrgo.page.link/BjdZx

โรงพยาบาลธัญญารักษเชียงใหม

https://qrgo.page.link/4HVFX

สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติ                

มหาราชินี

https://qrgo.page.link/LsGim
สถาบันโรคผิวหนัง

https://qrgo.page.link/7dE2E
โรงพยาบาลผิวหนังเขตรอนภาคใต 

จังหวัดตรัง

https://qrgo.page.link/WEpJy

โรงพยาบาลมะเร็งลําปาง

https://qrgo.page.link/bXSTT
โรงพยาบาลเวชชารักษ ลําปาง

https://qrgo.page.link/tiDGT

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ              

(วัดไรขิง)

https://qrgo.page.link/FgxQv
สถาบันพยาธิวิทยา

https://qrgo.page.link/28SyC
โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม

https://qrgo.page.link/8LCC6

โรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎรธานี

https://qrgo.page.link/MChp6

โรงพยาบาลธัญญารักษปตตานี

https://qrgo.page.link/86K3H

โรงพยาบาลสงฆ

https://qrgo.page.link/5HPZY
สถาบันทันตกรรม

https://qrgo.page.link/6ejpG
สถาบันมะเร็งแหงชาติ

https://qrgo.page.link/7SB6D

โรงพยาบาลมะเร็งอุดรธานี

https://qrgo.page.link/nGzSj

โรงพยาบาลธัญญารักษสงขลา
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กรมการแพทย�
กับการดําเนินงานในสถานการณ�

การระบาดของโรค COVID-19



 สถานการณการระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ที่ขยายเปนวงกวาง กรมการแพทย                    

ไดพัฒนารูปแบบการขยายเตียงรองรับผูติดเชื้อ ที่ไมมีอาการ และ/หรือที่มีอาการเล็กนอยใหเขารับการรักษา         

ที่หอผูปวยเฉพาะกิจ (Hospitel) และโรงพยาบาลสนาม รวมถึงการจัดตั้งหอผูปวยหนัก (ICU) สวนตอขยาย             

เพ่ือรองรับผูปวยท่ีมอีาการรุนแรงและเปนตนแบบสําหรับการดําเนินการของสถานบริการสุขภาพท่ีมคีวามพรอม 

อยางไรก็ตาม จํานวนผูติดเชื้อยังคงเพิ่มขึ้นอยางตอเนื่อง และเตียงในสถานบริการสุขภาพที่มีอยูอาจไมเพียงพอ           

กับความตองการ กรมการแพทยจึงไดนํารูปแบบการจัดบริการแบบการแยกกักตัวที่บาน (Home Isolation)         

มาใชดูแลผูติดเช้ือที่มีอาการไมรุนแรง หรือมีความเหมาะสมตามเกณฑกําหนดใหไดรับการดูแลท่ีบานภายใต

การกํากับดูแลของโรงพยาบาล  โดยกรมการแพทยไดนํารองใน 3 โรงพยาบาล คือ โรงพยาบาลราชวิถี 

โรงพยาบาลเลิดสิน และโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี

การแยกกักตัวที่บ�าน (Home Isolation)
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https://qrgo.page.link/8uwUy
แนวทางการแยกกักผูปวย COVID-19 ในชุมชน 

(Community Isolation) ฉบบัวนัที ่24 กรกฎาคม 2564

 ในการรักษาผูปวยโรค COVID-19 ที่มีอาการไมรุนแรง และลดการแพรระบาดในชุมชน นอกจากการแยก

กกัตวัที่บาน (home isolation) แลว ยังมีรูปแบบการแยกกักในชุมชน (community isolation) ที่เปนการจัด

บริการดานการแพทยและสาธารณสุขในชุมชนอีกทางเลือกหน่ึง จะชวยลดการเคล่ือนยายผูปวยออกนอกพ้ืนที่ 

ซึ่งจะสามารถลดโอกาสการแพรเช้ือไดในเวลาเดียวกัน แตหากผูปวยมีอาการรุนแรงข้ึนก็สามารถนําสง                       

โรงพยาบาลไดทนัท ีโดยกรมการแพทยไดดาํเนนิการใน 5 โรงพยาบาล คอื โรงพยาบาลราชวิถ ีโรงพยาบาลเลิดสนิ 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี และโรงพยาบาลสงฆ

การแยกกักในชุมชน (Community Isolation)
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 กรมการแพทยจงึไดมกีารจดัตัง้ศนูยประสานงานการจดัการเตยีงสาํหรบัผูตดิเชือ้โรค COVID-19 : 1668 ขึน้ 

ในวันที่ 9 เมษายน 2564 เพื่อเป นศูนยประสานงานการจัดการเตียงสําหรับผู ติดเชื้อ COVID-19                                                                       

อยางเรงดวน พรอมๆ กับชวงที่มีการปรับภารกิจของสายดวน 1669 ของกรุงเทพมหานคร และสายดวน 

1330 ของสปสช. มาชวยในการประสานงานการจัดการเตียงเชนกัน โดยศูนย 1668 มีโครงสรางและระบบ

การทํางานดังภาพดานลาง

ตัวอย�างทีมประสานและตอบสนอง

สายด�วน 1668

 สายดวน 1668 เปนคูสายที่พัฒนามาจากสายดวน 1668 ในโครงการ "พรอมทุกนาทีชวยชีวีโรคหัวใจ" 

เพ่ือรักษาโรคหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน ตลอด 24 ชั่วโมง ของสถาบันโรคทรวงอก กรมการแพทย 

กระทรวงสาธารณสุข
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ตัวอย�างทีมรับสาย hotline โดยพยาบาล และแพทย�อาสาของกรมการแพทย�ท่ีอยู�ท่ัวประเทศ

 ทมี Call Center โดยความรวมมอืของบริษทัเทลทูเทล เพือ่คดักรองสายท่ีไมเกีย่วของกบัการจองเตียงโควิด

ออกไปยังสายดวนที่รับผิดชอบเรื่องนั้นๆ เชน เรื่องสิทธิ์การรักษาโอนไป 1330 เรื่องวัคซีน โอนไป 1422 เปนตน
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 ทีมประเมินความรุนแรงของอาการ และปจจัยเสี่ยง โดยบุคลากรทางการแพทยที่ลงขอมูลใน program 

Co-link แบบ real time ซึ่งมีทั้งสวนท่ีอยูที่สวนกลางกรมการแพทย และสวนที่อยูในโรงพยาบาลกรมการแพทย

ในภูมิภาค เชน โรงพยาบาลธัญญารักษปตตานี โรงพยาบาลธัญญารักษขอนแกน โรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎรธานี

และโรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี
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 จัดสรรเตียงผาน program Co-link ตามผลการ

ประเมิน บริหารจัดการเคสยาก เชน ติดเช้ือเปน

ครอบครัว มหีลายระดับความรุนแรงในครอบครัวเดียวกัน                                                              

ผูปวยติดเตียง ผูปวยต้ังครรภ ประสานสงตอไปยัง                       

โรงพยาบาลปลายทางโรงพยาบาลสนาม หรอื hospitel 

รวมถึงการจัดทําขอมูล วิเคราะหผล จัดทํารายงาน 

และสถิติ
ดาวนโหลดขอมูลเพิ่มเติม สายดวน 1668

https://qrgo.page.link/wMCZe

ออกแบบระบบประสานงานการทํางานระหวางสายดวนทั้ง 3 สายใหม ตามรูปผังการทํางานดานลาง
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 จากสถานการณการแพรระบาดของเชือ้ COVID-19 

ระลอกใหม ทําใหมีจํานวนผูปวยติดเช้ือ COVID-19 

จํานวนมากขึ้นอยางตอเน่ือง โดยเฉพาะในพื้นที่               

ของกรุงเทพมหานคร จากการดําเนินการประสานงาน

รับ-สงตอผูปวยท่ีผานมา มีโรงพยาบาลใหการดูแล

ทั้งสังกัดกรุงเทพมหานคร กรมตางๆ ของกระทรวง

สาธารณสขุ เหลาทพั โรงเรยีนแพทย โรงพยาบาลเอกชน

และมสีายดวน 1668 (กรมการแพทย) 1330 (สปสช.)

1669 (ศูนยนเรนทร) ประสานรับและสงตอผูปวย

เน่ืองจากมีจาํนวนผูปวยเพ่ิมขึน้รวดเร็วและเปนจาํนวนมาก

ทาํใหมผีูปวยบางสวนตกคางรออยูทีบ่านไมมผีลยนืยนั

การติดเชื้อ จงึไดมี นโยบายใหมีการจัดตั้งศูนยแรกรับ

และสงตอ กระทรวงสาธารณสุข อาคารกีฬานิมิบุตร

สนามกฬีาแหงชาตริวมกบักระทรวงการทองเทีย่วและกฬีา

โดยการปรับอาคารกีฬานิมิบุตร สนามกีฬาแหงชาติ

ใหเปนศูนยแรกรับและสงตอผู ปวย COVID–19 

แบบ One stop services โดยมีวัตถุประสงค

เ พ่ือคัดกรองกลุ มผู ป วย ที่อาการไม หนักมาก 

สามารถรองรบัผูปวยทีไ่มมอีาการหรอืมอีาการเลก็นอย

ให ผู ป วยเข าถึงระบบการดูแลรักษาได รวดเร็ว

และมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น โดยเริม่ดาํเนนิการตัง้แต

วนัที ่ 30 เมษายน 2564 เปนตนมา เวลาใหบริการ 

09.00–18.00 น. ของทุกวนั ซึง่เม่ือรับทราบขอมลูและ

ประเมินสถานะของผูตดิเช้ือแลว จะประสานจัดหาเตียง

และสงตอไปเขารับการดูแลรักษาท่ีเหมาะสมตอไป 

กรณีที่ไมสามารถสงตัวผู ปวยได สามารถ admit 

ทีศ่นูยนมิบิตุรได โดยมีจาํนวนเตียงรองรับถงึ 200 เตยีง

ชองทางสาํหรบัการใหบริการ ไดแก ตดิตอที ่Call center

และการ Walk-in 

 ปญหาอุปสรรคท่ีพบสวนใหญเปนการส่ือสาร 

ไดแก การส่ือสารระหวางหนวยงานในการสงตอผูปวย                                                                                    

และการสือ่สารกบัแรงงานตางดาวทีไ่มสามารถพดูไทย

หรือภาษาอังกฤษได 

 ปจจัยความสําเร็จ เกิดจากความรวมมือรวมใจ

จากทุกภาคสวนที่เกี่ยวของทั้งภาครัฐและภาคเอกชน                        

รวมทั้งการสนับสนุนทรัพยากรทั้งด านบุคลากร

ทางการแพทย และอุปกรณทางการแพทยตางๆ                             

จากหนวยงานทุกสังกัด 

ขอมูลเพิ่มเติม ศูนยแรกรับและสงตอฯ

https://qrgo.page.link/JJP3r

สถาบันวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย� กรมการแพทย�

การจัดต้ังศูนย�แรกรับและส�งต�อ กระทรวงสาธารณสุข (Pre-Admission Center MOPH)
อาคารกีฬานิมิบุตร สนามกีฬาแห�งชาติ
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 โรงพยาบาลราชวิถีเปดตัว Hospitel หรือหอผูปวยเฉพาะกิจ COVID-19 (Hospitel) ภายใตการดูแลของ

โรงพยาบาลราชวิถี กรมการแพทย ซึ่งเปนหนวยงานท่ีใหการดูแลสําหรับกลุมผูปวยโรค COVID-19 ที่อยู                   

ในเกณฑทีก่าํหนด หรอืกลุมผูปวยทีอ่าการเลก็นอยและไมพรอมในการแยกตวัทีบ่าน ทัง้นีใ้นการดาํเนนิการคํานงึถงึ                             

ความปลอดภยัและความสขุสบายของผูปวยทีจ่ะยายเขามารกัษาตวั โดยมทีมีบคุลากรทางการแพทยจากหนวยงาน

ตางๆ ในสงักดักรมการแพทยและจิตอาสามารวมปฏบิตังิานตลอด 24 ชัว่โมง โดยมีรายละเอยีดการใหบรกิาร ดงันี้

  - การติดตอสื่อสารและใหคําปรึกษาผูปวยผานทางออนไลนและโทรศัพท 

  - สิ่งอํานวยความสะดวกภายในหองพัก เชน เครื่องปรับอากาศ เคเบิลทีวี ตูเย็น และเคร่ืองทํานํ้าอุน

  - ระบบรักษาความปลอดภัยตามมาตรฐาน

  - บริการอาหารและเคร่ืองดื่มโดยเชฟของโรงแรม

  - บริการรถรับสงจากโรงแรมไปยังที่พัก

Hospitel ของกรมการแพทย�

1. Hospital+Hotel = Hospitel แห�งแรกในประเทศไทย โดยโรงพยาบาลราชวิถี
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 โดยไดรับความรวมมือและการสนับสนุนจาก

ผู บริหารโรงแรมบางกอกชฎา ซึ่งเปนโรงแรมท่ีมี

ความเหมาะสมอยางยิ่งในดานสถานที่ที่จะใชในการ

ดําเนินงาน Hospitel เนื่องจากไดเคยมีการจัดเตรียม

ที่จะเปน state quarantine มากอน โดยมีพื้นที่                                                                                      

ที่สามารถจัดสรรในการรับผู ปวย ซึ่งแยกสวนกับ                    

ทางเขาทํางานของเจาหนาที่โรงแรม และบุคลากร

ทางการแพทยของโรงพยาบาลทีด่ ีเหมาะสม และชดัเจน 

โดยโรงพยาบาลไดมกีารจดัจางเหมาบริการรถถายภาพ

รังสีเคลื่อนที่มาประจําที่โรงแรมเพื่อใหครอบคลุมการ

ดแูลผูปวยไดอยางด ีและสามารถเฝาระวังความผดิปกตไิด

ในระยะเริ่มตน เพื่อเพิ่มความปลอดภัยใหผูปวย และ

สามารถจะวินจิฉยัภาวะแทรกซอน นอกจากนีย้งัไดรบั

การสนบัสนนุชวยเหลอืจากทมีอาํนวยการ ในการชวย

จัดหาวัสดุอุปกรณ ไดแก เครื่องวัดอุณหภูมิ เครื่องวัด

คาออกซิเจนในเลือดและมีการจัดหาและจัดเตรียม

ชดุอปุกรณปองกนัการแพรกระจายเชือ้ใหทัง้บคุลากร

ทางการแพทยและเจาหนาท่ีโรงแรมเพ่ือใหเกิด

ความปลอดภัยและสรางความม่ันใจใหแกผูปฏิบตังิาน 

ดานระบบการใหบรกิาร การประสานคัดกรองเพ่ือรบัผูปวย

จากทางบาน ที่ไดรับการประสานจาก 1668 ผานทาง

โปรแกรม Co-link ดานการประสานติดตอรถรับผูปวย

จากที่อยูอาศัย และเตรียมการทําเอกสารการรับตัว

เขาโรงพยาบาล รวมถึงเตรียมอุปกรณวัดคาออกซิเจน

ในเลือด เครื่องวัดอุณหภูมิ หนากากอนามัยและ           

ของจําเป นอ่ืนๆ รวมถึงมีการจัดแนวทางและ

กระบวนการเริ่มตั้งแตการรับผูปวย การดูแลระหวาง

ที่อยูใน Hospitel และการสงผูปวยกลับบาน

2. โรงแรมบางกอกชฎา โดยโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ� (วัดไร�ขิง)
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ขอมูลเพิ่มเติม Hospitel โรงแรมบางกอกชฎา

https://qrgo.page.link/Cbhmc
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3. โควิตาราม–19 โดยโรงพยาบาลสงฆ� 

 การดูแลพระสงฆที่เขากักตัวในสถานกักกันโรคแหงรัฐมีขอจํากัดหลายอยางท่ีไมเอื้อตอการอุปฏฐาก

พระสงฆตามหลักพระธรรมวินัย ดังนั้นดวยความรวมมือกันระหวางกระทรวงกลาโหม กระทรวงมหาดไทย 

มหาเถรสมาคม และกระทรวงสาธารณสุข พจิารณาใหโรงพยาบาลสงฆรบัผิดชอบดูแลสขุภาพพระสงฆทีเ่ดินทาง

เขามาในราชอาณาจักรไทย โดยโรงพยาบาลสงฆไดกําหนดแนวทางปฏิบัติงานในการดูแลอุปฏฐากพระสงฆ                               

ที่เขากักตัวในสถานกักตัวของรัฐใหเปนไปตามหลักเกณฑ มาตรฐานการกักกันโรคแหงรัฐ (State Quarantine) 

ภายใตศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (ศบค.) ทางดานสาธารณสุขที่เอื้อตอหลักพระธรรมวินัย โรงพยาบาลสงฆ

รับผิดชอบดูแลสุขภาพพระสงฆที่เดินทางเขามาในราชอาณาจักรไทย โดยกําหนดแนวทางปฏิบัติ มาตรการ

หลักเกณฑ วิธีการ ใหเปนไปตามมาตรฐานการกักกันภายใตศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน และภายใตหลัก

สาธารณสุขที่เอื้อตอหลักพระธรรมวินัย โดยใหโรงแรม H2DO (จังหวัดสมุทรปราการ) เปนสถานที่ที่กําหนด

เปนพื้นที่กักกันโรคแหงรัฐ โดยแบง 3 อาคาร คือ

 - ตึก A มี 8 ชั้น ชั้น 1 เปนออฟฟศ หองประชุม หองสไตล หองชาง ตั้งแตชั้น 2 ขึ้นไป เปนหองพัก ชั้นละ

11 หอง รวม 7 ชั้น เทากับ 77 หอง

 - ตึก B มี 8 ชั้น ชั้น 1 เปนหองครัว หองอาหาร หองฟตเนส ตั้งแตชั้น 2 ขึ้นไป เปนหองพัก ช้ันละ 11 หอง 

รวม 7 ชั้น เทากับ 77 หอง

 - ตึก C มี 8 ชั้น ชั้น 1 เปนหองพักเจาหนาที่ ตั้งแตชั้น 2 ขึ้นไป เปนหองพัก ชั้นละ 11 หอง รวม 7 ชั้น เทากับ

77 หอง รวมหองพักสําหรับผูกักตัว จํานวน 230 หอง โดยตึก A, B สําหรับผูกักตัวพลเรือน และตึก C สําหรับ

ผูกกัตัวพระภิกษุสงฆ โดยมีกลอง CCTV ทั้ง 3 ตึก และบริเวณโดยรอบหองออฟฟศ อยูรวมกันที่ชั้น 1 ตึก A

 การดําเนินงานต้ังแตวันที่ 25 เมษายน 2563 ถึงปจจุบัน (พฤษภาคม 2564) มีจํานวนผูเขารับการรักษา         

จํานวน 898 ราย

ขอมูลเพ่ิมเติม 
Hospitel โควิตาราม-19

https://qrgo.page.link/m1znd
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4. โรงแรมใบหยก และโรงแรมบางกอกมิดทาวน� โดยสถาบันมะเร็งแห�งชาติ

 สถาบันมะเร็งแหงชาติดําเนินการจัดเชาสถานท่ีเอกชน จํานวน 2 แหง ขนาด 200 เตียงและ 100 เตียง 

เพื่อเปดเปนหอผูปวยเฉพาะกิจนอกสถานพยาบาล (Hospitel) โดยไดปรับอาคารสถานท่ีใหไดมาตรฐานตาม

คําแนะนําของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ประกอบดวย 

 - การแบงโซนระหวางเจาหนาทีแ่ละผูปวยตดิเช้ือ 

COVID-19 ใหชัดเจน แยกจากกัน ทั้งจุดรับสงผูปวย 

จุดลงทะเบียน พื้นที่พักคอย ทางเดิน การใชลิฟต

โดยสาร จุดเช็คอินรับเอกสาร/กุญแจหองกอนข้ึน

หองพัก

 - ปรับปรุงพื้นที่ในการกําจัดขยะติดเชื้อใหได

มาตรฐาน เปนสถานท่ีปดมดิชิด ลดการร่ัวไหล ปนเปอน 

 - จัดเตรียมอุปกรณให มีความพร อม เช น 

ชุด PPE, AED, BP, O
2
Sat เคร่ืองวัดอุณหภูมิ

โดยมีการจดัรถรบัสงตอผูปวยจากบานหรือโรงพยาบาล

มายงั Hospitel และจาก Hospitel ไปยงัโรงพยาบาล

ในกรณีที่ตองไดรับการดูแลอยางใกลชิดจากแพทย 

และจัดใหมีการเอกซเรยปอดกอนเขาพัก

 ผลการดําเนินงาน เริ่มตั้งแต 24 เมษายน 2564 ถงึ 

22 มถินุายน 2564 มผีูเขารบับรกิาร จาํนวน 1,393 ราย

ขอมูลเพิ่มเติม 

Hospitel โรงแรมใบหยกและโรงแรมบางกอกมิดทาวน

https://qrgo.page.link/meEBD
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5. โรงแรมนารายณ�สีลม โดยโรงพยาบาลเลิดสิน

 ทําภารกิจ Hospitel เปลี่ยนโรงแรมนารายณ              

เปนหอผูปวยเฉพาะกิจ จาํนวน 320 เตยีง ตามแนวทาง

ของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ซึ่งประกอบดวย

5 หมวด หลักไดแก

 - หมวด 1  โครงสรางอาคารและวิศวกรรม

 - หมวด 2  บคุลากรทางการแพทย และเจาหนาที่

  สนับสนุน

 - หมวด 3  วัสดุ อุปกรณ สํานักงาน

 - หมวด 4  เวชภัณฑและอปุกรณปองกันอนัตราย

  สวนบุคคล

 - หมวด 5  การจัดการสิ่งแวดลอมและเปนมิตร

  กับชุมชน

ขอมูลเพิมเติม
Hospitel โรงแรมนารายณสีลม

https://qrgo.page.link/u4Pwq

 โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพตรวจสอบยืนยัน 2 ระบบหลัก (บําบัดนํ้าเสีย และระบบระบายอากาศ)                  

เนนกลุมที่ไมมีอาการ หรืออาการนอย ดวยการเพิ่มประสิทธิภาพการดูแลแบบครบวงจร บริหารจัดการเตียง                     

ลดความแออัดของเตียง ผูปวยโรค COVID-19 ในโรงพยาบาลเลิดสินและโรงพยาบาลในเขตกรุงเทพมหานคร

 ผลการดาํเนนิงาน เริม่ตัง้แตวนัที ่16 เมษายน 2564 ถงึวนัที ่24 มถินุายน 2564 มผีูรบับรกิาร จาํนวน 2,598 ราย
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1. โรงพยาบาลสนามแห�งแรก ภายใต�ป�กกรมการแพทย� กระทรวงสาธารณสุข โดยสถาบันบําบัดรักษา

และฟ้ืนฟูผู�ติดยาเสพติดแห�งชาติบรมราชชนนี

 กรมการแพทยและความรวมมือจากทุกภาคสวนไดจัดตั้ง “โรงพยาบาลสนาม” ภายในสถาบันบําบัดรักษา           

และฟนฟูผูติดยาเสพติดแหงชาติบรมราชชนนี โดยมีองคประกอบสําคัญทั้ง 4 ดาน ดังนี้

  - ดาน Structure ใชอาคารใหมซึ่งยังไมเปดใชงานเปนหอผูปวย 200 เตียง มีหอผูปวยเฉพาะกิจผูดูแล

ผูปวยที่ติดยาเสพติด และผูปวยกลุมสีเหลืองที่ตองใหการดูแลใกลชิด จัดตั้งสวนบริหารจัดการและอํานวยการ                       

ดานการรักษา รวมทัง้การบรหิารจดัการรบั/สงตอผูปวยโรค มกีารแยกสวนสาํหรบัใหบคุลากรพักผอน มรีะบบส่ือสาร

และวัสดุอุปกรณที่จําเปนในการดูแลผูปวยตลอดจนสิ่งอํานวยความสะดวกแกบุคลากรและผูปวย

  - ดาน Services มีขั้นตอน (Flow) การใหบริการอยางเชื่อมโยงทั้งการรับและสงตอผูปวยอยาง                           

เปนระบบทัง้ผูปวยสเีขียว สเีหลอืงและสแีดง ดวยทมีสหสาขาวชิาชพีทัง้ดานรางกายและจติใจ มกีจิกรรมบาํบดัตางๆ 

ตามความเหมาะสม มีการหมุนเวียนบุคลากรปฏิบัติงานพรอมระบบปองกันการแพรกระจายเชื้อ 

  - ดาน System แบงการดาํเนินงานเปนสองสวนสาํคญัคอื สวนการบรกิารตามโครงสรางศนูยการบรหิาร

ขอมูลและสงตอขอมูล ประกอบดวย Operation, Planning, Logistic และ Financial อีกสวนคือ ระบบบริการ

ภายใตแนวคิด 3P Safety (ผูปวยปลอดภัย บคุลากร และประชาชนปลอดภัย) โดยใหการสนับสนุนอปุกรณปองกัน

การแพรกระจายเช้ือ รวมถึงการถายทอดองคความรูที่จําเปน 

   - ดาน Staff ใชบคุลากรสหสาขาวชิาชพีรวมกนัปฏบิตังิานท้ังทางสวนกลางและภมูภิาค โดยแบงเปนทมี

ตามบทบาทหนาที่และความเหมาะสมหมุนเวียนทุก 2 สัปดาห

 ผลการดําเนินงาน ตั้งแตวันที่ 10 เมษายน 2564 ถึงวันที่ 19 มิถุนายน 2564 มีผูรับบริการจํานวน 1,029 ราย                         

ภาพรวมของผูปวยมีความพึงพอใจตอการใหบริการ 

 ปจจัยความสําเร็จคือ ทีมบริหาร การทํางานเปนทีม การแลกเปล่ียนเรียนรูรวมกันทั้งดานวิชาการและ

ประสบการณ รวมทั้งการ Empowerment

ขอมูลเพ่ิมเติม
โรงพยาบาลสนามแหงแรก
https://qrgo.page.link/

uAeKH

โรงพยาบาลสนาม ของกรมการแพทย�
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2. (รพ.) สนามพร�อมรบ…สยบโควิด โรงพยาบาลสนามนพรัตนคุ�มเกล�า  โดยโรงพยาบาลนพรตันราชธานี

 กรมการแพทยรวมกับหนวยงานทุกภาคสวนไดจัดตั้งโรงพยาบาลสนามนพรัตนคุมเกลาภายใตการดูแล                         

ของโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี โดยสรุปการดําเนินงานได ดังนี้

   - ดาน Structure เปนอาคาร 2 ชั้น ชั้นลางรับผูปวยได 26 เตียง ชั้น 2 รับผูปวยได 28 เตียง รวมรับ

ผูปวยได 54 เตียง โดยแยกสวนผูปวยชายและหญิง

   - ดาน Service มีขั้นตอนการทํางานที่ชัดเจนตั้งแตเตรียมรับ แรกรับ การดูแลรักษา การสงตอ 

การจําหนาย การติดตาม ใช Telemedicine, VDO Call, line ในการติดตอสื่อสาร มีโทรศัพทภายในติดตอ

แพทยและพยาบาลตลอด 24 ชั่วโมง 

   - ดาน System ดานผูปวยจดัใหผูปวยอยูเฉพาะในอาคาร แบงโซนผูปวยเพศชายและเพศหญงิ มบีรกิาร

อาหารและนํ้าทั้ง 3 มื้อ พรอมชุดอุปกรณของใชสวนตัวที่จําเปน มีเอกสารคําแนะนําการปฏิบัติตัวระหวางเขารับ

การรกัษา ม ีQR Code สาํหรบัติดตอพยาบาลและเจาหนาท่ี มกีารแยกขยะท่ัวไปและขยะติดเชือ้เพือ่นาํไปจัดการ

และกําจัดอยางถูกวิธีและเหมาะสม มีหองพักสําหรับบุคลากรที่ปฏิบัติงานพรอมสิ่งอํานวยความสะดวกตางๆ 

   - ดาน Staff มีแพทยและพยาบาลและบุคลากรที่จําเปน ประจําตลอด 24 ชั่วโมง โดยหมุนเวียน                      

การปฏิบัติหนาที่ 

 ผลการดําเนนิงานของโรงพยาบาลสนามนพรัตนคุมเกลานบัต้ังแตวนัที ่4 เมษายน 2564 ถงึวนัที ่23 มถินุายน 2564                                  

มีผู รับบริการมากกวา 600 ราย ทั้งผู ปวยที่รักษาหายดีจนกลับบานและผูปวยที่ยายกลับไป Hospitel                                                                                                                                       

ภาพรวมจากการสอบถามความพึงพอใจผูปวยที่เขารับบริการสวนใหญอยูในระดับมากที่สุด 

 ปจจัยแหงความสําเร็จที่สําคัญคือ ทีมผูบริหารและฝายการพยาบาลท่ีเขมแข็ง วางแผนปฏิบัติงาน

รวมกับสหสาขาวิชาชพีทีเ่กีย่วของ บคุลากรทุกฝายมคีวามเขาใจสถานการณและใหความรวมมอืในการปฏิบตังิาน 

แมจะมีอุปสรรคตางๆ รวมแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณรวมกันในการแกไขจัดการปญหา

ขอมูลเพิ่มเติม
โรงพยาบาลสนามนพรัตนคุมเกลา
https://qrgo.page.link/9Bzct
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1. ศูนย�ฉีดวัคซีนกลางบางซ่ือ (Central Vaccination Center) โดยสถาบันโรคผิวหนัง

 กระทรวงสาธารณสขุ โดยกรมการแพทย ไดมอบหมายใหสถาบนัโรคผวิหนงั เปนสวนหน่ึงในการบรหิารจัดการ

และดําเนินการฉีดวัคซีนใหแกบุคลากร/ ประชาชนกลุมเปาหมาย และประชาชนทั่วไป โดยเปนเจาภาพหลัก

ในการดําเนินการฉีดวัคซีนใหแกบุคลากรในองคกร/ หนวยงานตางของรัฐ ผูประกอบอาชีพขนสงสาธารณะ 

กลุมเสี่ยงตางๆ และประชาชน โดยไดรับความรวมมือจากกระทรวงคมนาคมใหใชพื้นท่ีสถานีรถไฟบางซื่อ 

เปนศูนยฉีดวัคซีนกลางบางซื่อ (Central Vaccination Center) โดยมีการดําเนินการ ดังนี้

  - ดาน Structure ใชสถานที่สถานีรถไฟกลางบางซื่อ เปนศูนยฉีดวัคซีนกลางบางซื่อ ประกอบดวย 

สวนใหบริการฉีดวัคซีน ใชบริเวณชั้น G สวนเจาหนาที่ ใชบริเวณชั้น M เปนสถานท่ีปฏิบัติงาน มีการจัดเตรียม

อุปกรณที่จําเปน 

  - ดาน Service ไดจดัเตรียมพ้ืนทีใ่นการฉีดวัคซีน โดยดําเนินการตามมาตรการเวนระยะหาง มจีดุคัดกรอง

กอนเขาภายในอาคารจุด และมีจุดพักรอสังเกตอาการ 30 นาที 

  - ดาน System มีระบบการลงทะเบียนโดยการใหบริการสัญญาณโทรศัพทมือถือ ไมมีการรับ walk in 

เพื่อลดปญหาการรอคิว และลดความแออัด เปดใหบริการทุกวัน ไมเวนวันหยุดราชการและวันนักขัตฤกษ ตั้งแต

เวลา 08.00-20.00 น. รองรับผูรับบริการวันละประมาณ 10,000 คน

  - ดาน Staff จัดสรรบุคลากรมาปฏิบัติงานที่ศูนยฉีดวัคซีนกลางบางซ่ือจากภาครัฐและเอกชน

ประกอบดวย แพทย ทันตแพทย พยาบาล เภสัชกร เจาหนาที่สนับสนุนตางๆ จิตอาสาตางๆ 

 ผลการดําเนินงานท่ีสะทอนถึงความสําเร็จในเชิงปริมาณ ตั้งแตวันที่ 24 พฤษภาคม-24 มิถุนายน 2564                       

สามารถฉีดวัคซีนเฉลี่ยไดวันละประมาณ 13,500 คนตอวัน โดยมียอดสูงสุดตอวันคือ 23,912 คน

 ปจจัยแหงความสําเร็จ การมีผูนําที่เขมแข็ง มีความคิดกาวหนา และเปนตัวอยางที่ดี การวางแผน การบริหาร

จัดการที่ดี สามารถประยุกตไดตามสถานการณเปลี่ยนแปลง และความรวมมือ รวมแรง รวมใจ

ศูนย�ฉีดวัคซีน ของกรมการแพทย�

ขอมูลเพิ่มเติม 
ศูนยฉีดวัคซีนกลางบางซ่ือ

https://qrgo.page.link/JakpA
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2. บริการ “COVID วัคซีน” นอกโรงพยาบาล โดยโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี

 โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี ไดดําเนินการฉีดวัคซีนปองกันการระบาดของโรค COVID-19 ที่ศูนยฉีดวัคซีน

เดอะมอลลบางกะป โดยไดดําเนินการ ดังนี้

  - ดาน Structure ปรับที่จอดรถของหางสรรพสินคาเดอะมอลลบางกะปเปนสถานท่ีฉีดวัคซีน                                          

และจดุพกัรอสงัเกตอาการ กาํหนดจดุบรกิาร ใหเปนเสนทางบรกิารทีเ่ปนทางเดยีว แบงสดัสวนชดัเจน และจดัเตรยีม 

Wheel chair สําหรับกลุมเปราะบางและผูสูงอายุ 

  - ดาน Service จดับรกิาร ตัง้แตเวลา 09.00–17.00 น. (จนกวาผูรบับรกิารรายสดุทายออกจากหองประชมุ)      

มจีดุบรกิาร เชน ตรวจสอบรายชือ่ กรอกเอกสาร วดัสญัญาณชพี จดุใหบรกิารฉดีวคัซีนและจดุพกัรอสงัเกตอาการ

  - ดาน System มรีะบบบริการสําหรับผูรบับริการกลุมเปราะบางและสูงอายุทีต่องพ่ึงพาผูอืน่ รวมถึงระบบ

การเฝาระวังเมื่อเกิดอุบัติการณไมพึงประสงค และหรือ Adverse event ใดๆ

  - ดาน Staff จัดสรรบุคลากรมาปฏิบัติงาน เชน บุคลากรทางการแพทยเจาหนาที่ IT จิตอาสา เปนตน                   

ที่ผลัดเปลี่ยนกันมาใหบริการ

  - ผลการดําเนินงาน ตั้งแตวันที่ 13 พฤษภาคม 2564 ถึงวันที่ 1 กรกฎาคม 2564 มีผูรับบริการฉีดวัคซีน                        

จํานวน 42,925 โดส

 ปจจัยแหงความสําเร็จ มีการส่ังการท่ีรวดเร็วและชัดเจน ความรวมมือระหวางโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี        

และเดอะมอลลบางกะป การบรหิารอตัรากาํลงัทีเ่หมาะสมกับภาระงานอยางเปนปจจุบัน โดยเพิม่และลดเจาหนาที่

ใหเหมาะสมกับภาระงาน และการสนับสนุนจากทีมอืน่อยางเข็มแขง็ เชน แมบาน งานชาง ผูรกัษาความปลอดภัย

ขอมูลเพิ่มเติม

บริการ COVID วัคซีน นอกโรงพยาบาล

https://qrgo.page.link/tnYCu
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รฐัมนตรีช�วยว�าการกระทรวงสาธารณสขุ อธบิดกีรมการแพทย� รองอธบิดกีรมการแทพย�และผู�อาํนวยการ

โรงพยาบาลราชวิถี เข�าเย่ียมชาวจีนท่ีติดเชื้อ COVID-19 รายแรกในประเทศไทย

 กระทรวงสาธารณสุข แถลงยืนยันการพบผูติดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพันธุ ใหมในประเทศไทยรายแรก                                       

เม่ือวันที ่13 มกราคม 2563 เปนหญงิชาวจนี อาย ุ61 ป ทีเ่ดนิทางมาจากนครอูฮัน่เขามาทางทาอากาศยานสวุรรณภมูิ

เม่ือวันที่ 8 มกราคม 2563 นอกจากจะเปนผูปวยรายแรกท่ีพบในประเทศไทยแลว เธอยังเปนผูปวยรายแรก

ทีต่รวจพบนอกประเทศจีน ซึง่ไดรบัการรกัษาจนหายดี และเดินทางกลบัประเทศจีนตัง้แตวนัที ่18 มกราคม 2563 

หลงัจากเดนิทางถงึประเทศจนีไดมหีนวยแพทยมาวดัอณุหภมูทิีส่นามบนิ ตรวจวดัได 36.6 oC ซึง่อยูในสภาวะปกติ

และเดินทางไปตรวจเพิ่มเติมท่ีโรงพยาบาลโรคปอด เมืองอู ฮั่นอีกคร้ัง โดยตรวจ CT Scan ตรวจ NAT                                                                                     

ซึ่งเปนวิธีการตรวจหาการติดเช้ือไวรัส และตรวจเลือด ผลท่ีออกมาเปนลบ และผานเกณฑกลับบานได                                                                                

ปจจุบันหญิงชาวจีนคนดังกลาว สามารถกลับมาใชชีวิตไดตามปกติแลว

การรักษาคนจีนท่ีติดเชื้อ COVID-19 รายแรกของประเทศไทย

โรงพยาบาลราชวิถี

37DMS
The Best for The Most in COVID-19



 โรงพยาบาลราชวิถีไดรับการสนับสนุนจากมูลนิธิ

เอสซีจี ในการสร างห องตรวจความดันลบที่มี

ประสิทธิภาพ สามารถรองรับจํานวนผูที่เขามาตรวจ

คัดกรองและตรวจผูที่มีความเส่ียงท่ีชวยแกไขปญหา

ไดตรงจดุ กลาวคอื นอกจากโครงสรางกวารอยละ 70-80 

จะถูกประกอบข้ึนรูปภายในโรงงานท่ีมีการควบคุม

คณุภาพและความสะอาดตลอดกระบวนการผลิตแลว 

ภายในหองยังถูกออกแบบใหมีระบบและความดัน

ทีเ่หมาะสม โดยทมีแพทยจะอยูในหองท่ีไมมอีากาศเสยี

จากภายนอกเขาไป อากาศภายในจงึบรสิทุธิป์ลอดภยั 

สวนผูปวยท่ีมีความเสี่ยงติดเชื้อจะอยูในหองที่ปองกัน

ไมใหมีอากาศฟุงกระจายออกไปภายนอก เพื่อสราง

ความมั่นใจในความปลอดภัยใหแกทีมแพทย ไดแก 

ระบบควบคุมแรงดัน และการหมุนเวียนของอากาศ

ที่สะอาด ปลอดภัย ลดโอกาสติดเช้ือ และระบบการ

ปองกันอากาศรั่วไหล (Air tightness) ที่ชวยปองกัน

ฝุน เสียง และอากาศเขา-ออกตัวอาคาร และไดมอบ

แคปซูลเคล่ือนยายความดันลบ เพื่อใชลําเลียงผูปวย 

ที่ทําใหสามารถสรางระบบการดูแลผูปวย “แยกโรค

และเก็บกักเชื้อ” ไดอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ 

อันเปนประโยชนอยางสูง ในการปองกันการแพรเชื้อ

ไปยังบุคลากรทางการแพทยและผูปวยอื่นๆ

ต�นแบบห�องตรวจและแคปซูลความดันลบ

โรงพยาบาลราชวิถี
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 หญงิตัง้ครรภชาวเมียนมา ซึง่เปนผูตดิเช้ือ COVID-19 อายุ 25 ป ไดเขารบัการดูแลท่ีศนูยเเรกรับ-สงตอ นมิบิตุร                           

ไดคลอดบตุรเมือ่คนืวนัที ่16 พฤษภาคม 2564 เวลา 21.30 น. โดยมนีายแพทยสเุพ็ชร ทุยแป เปนแพทยผูทาํคลอด 

ไดบุตรเพศชาย นํ้าหนัก 2.5 กิโลกรัม สัญญาณชีพดี และไดตั้งชื่อวา ด.ช.นิมิบุตร เมื่อคลอดเสร็จยายไป                                                                                                                                             

อยูในความดูแลของทีมแพทยที่โรงพยาบาลราชวิถีตอไป

 โดยในวันที ่17 พฤษภาคม 2564 ดร.สาธติ ปตเุตชะ 

รัฐมนตรีชวยวาการกระทรวงสาธารณสุข พรอมดวย

นายแพทยสมศักดิ์ อรรฆศิลป อธิบดีกรมการแพทย 

และนายแพทยสมเกียรติ ลลิตวงศา ผูอํานวยการ

โรงพยาบาลราชวิถีได ไปเยี่ยมหญิงชาวเมียนมา                        

และลูกหลังคลอด  พรอมท้ังไดพดูคยุผานทางโทรศัพท

กับมารดาหลังคลอด

ทําคลอดหญิงติดเชื้อ COVID-19 ณ ศูนย�เเรกรับ-ส�งต�อ นิมิบุตร

โรงพยาบาลราชวิถี
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 โรงพยาบาลราชวิถีมีหองปฏิบัติการท่ีมีความปลอดภัยระดับ 2 Enhanced (BSL-2 +) โดยมีการแยกหอง                   

Pre กับ Post PCR เปนสัดสวนอยางชัดเจนตามหลักเทคนิค PCR ไดแก

  - หองเตรียมตัวอยางและสกัดสารพันธุกรรม Negative Pressure Room

  - หองเตรียมนํ้ายาตรวจวิเคราะห

  - หองเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรมและมีระบบระบายอากาศควบคุมปองกันการติดเชื้อตามมาตรฐาน 

   WHO, CDC, NIH

ห�องปฏิบัติการ SARS CoV 

โรงพยาบาลราชวิถี
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 โดยไดดําเนินการปรับปรุงสถานท่ีใหเปนหอง Semi-ICU, ICU สําหรับผูปวยโรค COVID-19 รวมถึง                            

การแบงสัดสวนพ้ืนที่พยาบาลเพ่ือความปลอดภัยของบุคลากรทางการแพทยและผูปวย ไดแก การทําระบบ           

เสนทางเดินของผูปวยและเจาหนาที่แยกกันชัดเจน ไมปะปนกัน และปรับ Flow  ทางเดินเขา-ออก 

การแบ�งสัดส�วนพื้นท่ีพยาบาลโดยไม�ให�ปะปนกันในห�อง Semi ICU และ ICU

โรงพยาบาลราชวิถี
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ทางเดินเข�า-ออกของ AIIR-ICU โรงพยาบาลราชวิถี แบ�งเป�น

 1. Save zone (เข�า - ออกได�ตามปกติ)

  - Nurse station (Positive +5)

  - ทางเดินเขา - ออกของเจาหนาที่และผูมาติดตอ (Pressure=0)

  - หองพักแพทย, หองพักพยาบาล (Pressure=0)

  - หองรับประทานอาหารเจาหนาที่ที่ทํางานดานนอกหองผูปวย (Pressure=0)

 2. Gray zone (เข�า - ออกได�ภายใน zone)

  - Working area (Positive Pressure +2.5)

  - หองชะลาง, หองอาบนํ้า (Negative Pressure -2.5)

  - ประตูเขา - ออกของผูปวย ดานหนาหอผูปวย (ประตู 2 ชั้น) (Negative Pressure -2.5)

 3.  Red zone (เข�า - ออกได�ภายใน) ต�องแต�งชุด PPE

  - Anteroom รวมดานนอกรอบๆ หองผูปวย (Negative Pressure -5)

  - หองผูปวยที่ 1 - 3 และ 6 - 9 (Negative Pressure -10)

  - หองผูปวยที่ 4 - 5 มี anti - room เพิ่มอีก 1 ชั้น (Negative Pressure -10) ในหองผูปวย (Negative 

Pressure -15) 
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Save zone เข�า - ออก ได�ตามปกติ

ห�องรบัประทานอาหาร

Nurse station

วงจรป�ด เป�ดดูจาก Nurse station
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Gray zone (เข�า - ออกได�ภายใน zone)

Red zone (เข�า – ออกได�ภายใน zone)

ต�องแต�งชดุ PPE
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 โรงพยาบาลราชวิถี ไดมีการจัดทําระบบเสนทางเดินเดินผูปวย เจาหนาที่ แยกกันชัดเจน และมีการจัดพ้ืนที่

พยาบาลโดยไมใหปะปนกับผูปวย

45DMS
The Best for The Most in COVID-19



โรงพยาบาลราชวิถี

Dental safety barrier ทางโรงพยาบาลราชวิถีพัฒนาร�วมกับบริษัท AI Tech จํากัด 

 ทําจากสแตนเลสข้ึนรูปเปนโครงหกเหลี่ยมลักษณะดังรูป มีพลาสติกใส 2 ชั้นยึดกับโครงดวยตีนตุกแก 

มีชองใสแขนเพื่อเขาไปทํางาน พลาสติกดานนอกแข็งใสเพื่อใหสามารถมองผานพลาสติกเห็นชองปากไดอยาง

ชัดเจน พลาสติกช้ันในบางกวาสามารถถอดเปล่ียนไดเมื่อใหการรักษาเสร็จในแตละคร้ัง ภายในโครงสแตนเลส

มีที่วางเคร่ืองมือและชองสําหรับหยอนเครื่องมือที่ตองการเพ่ิมเติมทําใหไมตองนํามือออกมาระหวางการรักษา

ใชรวมกับเครื่องฟอกอากาศโดยตอทอจาก Dental safety barrier เขาสูที่ดูดอากาศซึ่งมี Hepa filter และ

หลอด UVC อยูภายใน สามารถกําจัดเชื้อที่ปนเปอนกับอากาศกอนปลอยออกมา

Dental safety barrier
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โรงพยาบาลราชวิถี

การดูแลผู�ป�วยตั้งครรภ�ท่ีติดเชื้อ COVID-19

 การแบงโซนหองคลอดเพ่ือแยกการดูแลผูปวยที่ติดเช้ือ COVID-19 และไมติดเช้ือเพ่ือความปลอดภัย                               

และหองผาตัดความดันลบ

 การผาตัดคลอดมารดาตั้งครรภที่ติดเชื้อ COVID-19 โดยทําการผาตัดในหองคลอดความดันลบ หรือ

หอผูปวยวิกฤติเมื่อมีความจําเปน โดยมีอุปกรณปองกันสําหรับบุคลากร

การคดินวตักรรมเพื่อการป�องการการแพร�เชือ้ 

เพื่อความปลอดภยัแก�บุคลากร

หอผู�ป�วยหลังคลอดแยกเป�นสัดส�วน
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ตวัอย�างการรายงานสถานการณ�ผู�ป�วย COVID-19 

ของกลุ�มงานสูตนิรีเวชศาสตร�เพื่อการส่ือสารภายในองค�กรเป�นระยะ
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P–Personnel safety and preparation (บุคลากรทางการแพทย�ปลอดภัย)

 มกีารเตรยีมความพรอมเรือ่งสถานที ่ อปุกรณ และทมีสหสาขาวชิาชพีทีเ่กีย่วของ เพือ่วางแผน ลาํดบัขัน้ตอน

การดาํเนนิงาน (QSNICH BCP surgical model) เมือ่แลวเสร็จมกีารซอมแผน และประเมินผล เมือ่มกีารผาตดัจรงิ 

จะมีการประเมินผลทุกครั้งเพื่อแกไขอุปสรรค และพัฒนาการดําเนินงานคร้ังตอไป

 ขั้นตอนท่ี 1,2 การใสชุดปองกันสวนบุคคลของทีมศัลยแพทย (Personal Protective Equipment) 

โดยจะตอง ตรวจสอบความพรอมของหนากากและชุดรวมทั้งแตงชุดใหถูกตองเรียบรอยกอนเริ่มการผาตัด

ในหองผาตดั ความดนัลบ ซึง่จะรองรบัการผาตัดผูปวยทีม่คีวามเสีย่งตอโรค COVID-19 และผูปวยโรค COVID-19

ที่มีโรคทางศัลยกรรมรวมดวย

การผ�าตัดเด็กปลอดภัยด�วย 2P Safety (2P SAFETY-S) 

สถาบันสุขภาพเด็กแห�งชาติมหาราชินี
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S–Suite: Operating suite (ห�องผ�าตัดมีคุณภาพ)

 ขัน้ตอนท่ี 4 การปรับปรุงหองผาตัดเพือ่รองรับการผาตัดในหองความดันลบโดยใชเต็นทหองผาตัดความดันลบ 

(Modified Negative Pressure Operating Room with Negative Chamber) ซึง่เปนเต็นทแบบในการปรบัปรงุ 

หองผาตัดความดันลบไปยังโรงพยาบาลอื่นๆ ในประเทศ 

P–Patient: COVID-19/PUI (ผู�ป�วยปลอดภัย)

 ขั้นตอนท่ี 3 ผูปวยเด็กที่จะเขารับการบริการผาตัดในสถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินีทุกรายจะตอง                

เขารบัการตรวจคัดกรอง RT-PCR for COVID-19 โดยทางสถาบันสขุภาพเด็กแหงชาติมหาราชนิ ีจดัใหมศีนูยคดักรอง

กอนผาตดั (Pre-operative screening center) เพ่ือผูปวยผาตดั เริม่ตัง้แตการนดัควิตรวจ การคดักรองความเส่ียง 

การเขารับการตรวจ และการรายงานผล ผานระบบออนไลน  (social platform)
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 A–Anesthesia (ความปลอดภัยของการบริการทางวิสัญญีวิทยา)

 ขั้นตอนที่ 5 วิสัญญีแพทยและวิสัญญีพยาบาล คือ ผูใหบริการการดมยาสลบและระงับความเจ็บปวดระหวาง

การผาตัด และหลังผาตัดแกผูปวยเด็ก และเปนบุคลากรผูมีสวนสําคัญยิ่งในความปลอดภัยของผูปวยเด็กทุกอายุ

ระหวางการผาตัด โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุมผูปวยเด็กที่มีโรคยุงยากซับซอนและยังปวยเปนโรค COVID-19

F–Fast and Feasible (สามารถปฏิบัติ ได�อย�างรวดเร็ว)

 ขั้นตอนท่ี 6 ภายใตสถานการณโรคระบาด สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี สามารถใหการบริการ

ผาตดัไดรวดเรว็ ทนัทวงท ีพรอมบรกิาร 24 ชัว่โมง สาํหรับผูปวยทีม่คีวามจําเปนตองไดรบัการผาตัด ไมวาจะเปน                                                                                                                                     

โรค COVID-19 และหรือมีโรคซับซอนอื่นๆ รวมดวย 
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  E – Experience and Expert (ทีมงานผู�เชี่ยวชาญและมีประสบการณ�)

 ขัน้ตอนที ่ 7 สถาบันสขุภาพเดก็แหงชาตมิหาราชนิ ี ใหบรกิารผาตดัแกผูปวยเดก็ตัง้แตแรกเกดิ ถงึอาย ุ 15 ป

มากที่สุดในประเทศ โดยผาตัดประมาณปละ 5,000 ราย แมในสถานการณโรคระบาดที่รายแรง เรายังคงพรอม

เปดบริการผาตัดใหทั้งผูปวยโรค COVID-19 และผูปวยโรคอื่นๆ ซึ่งยังมีความจําเปนตองผาตัด อาทิ ผูปวย

ไสเลื่อนกระบังลม ผูปวยลําไสอุดตันตั้งแตกําเนิด ผูปวยผนังหนาทองไมปด มีลําไสออกนอกชองทอง เปนตน                                                                                                                          

โดยเราเปนศูนยความเปนเลิศ ผูปวยศัลยกรรมทารกแรกเกิด มีทีมบุคลากร สหสาขาวิชาชีพที่เชี่ยวชาญ                          

และมีประสบการณ พรอมใหการดูแล รักษาผูปวยเด็กทางศัลยกรรม

 

T=Teamwork (ทีมสหสาขาวิชาชีพ)

 ขัน้ตอนที ่8 ความรวมมอื รวมใจ การทํางานเปนทีม

ของบุคลากรทางการแพทยของสถาบันสุขภาพเด็ก

แห งชาติมหาราชินี เป นหัวใจในการขับเคลื่อน                                 

ใหเกิดการใหบริการผูปวยเด็กที่ตองเขารับการผาตัด

ไดอยางมีประสิทธิภาพความปลอดภัย

 

52 DMS
The Best for The Most in COVID-19



Y–Your Children Friendly Hospital

 ขัน้ตอนท่ี 9 สถาบันสขุภาพเดก็แหงชาตมิหาราชินเีปนโรงพยาบาลท่ีใหความเปนมติรกบัเดก็ รวมทัง้ครอบครวั 

มีการเตรียมความพรอม แกบิดา มารดา ทุกครั้งกอนสงคืนผูปวยกลับสูออมอกผูปกครอง

 S-Safe Surgery

 ขัน้ตอนท่ี 10 การผาตดัปลอดภัย คอื นโยบายหลักของสถาบันสขุภาพเด็กแหงชาติมหาราชิน ี โดยเปนหนึง่                          

ในเปาหมายความปลอดภัยของผูปวย (Patient Safety Goal) เพ่ือใหผู ปวยเด็กท่ีจําเปนตองเขารับ                                                                                                                                      

การผาตดัในยคุ new normal ไมวาจะเปนโรค COVID-19 รวมหรอืไม และหรือมโีรครวมทีซ่บัซอนอืน่ๆ รวมดวย                                 

ไดรับการผาตัดที่ปลอดภัย 
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นวัตกรรมการคัดกรอง Ezy module

การคัดกรองความเสี่ยง COVID-19 ดําเนินการ ดังน้ี

สถาบันสุขภาพเด็กแห�งชาติมหาราชินี

1. แจงเจาหนาที่เพื่อทําแบบประเมิน

 คัดกรองความเส่ียง
2. เจาหนาที่ทําแบบคัดกรองตามนโยบาย

 สถาบันฯ

3. ตัวอยางประเมินระบบคัดกรองความเสี่ยง COVID-19
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4. ผลการประเมิน 5. แจงผลการประเมินแบบ Real Time ใน LINE 

notify ของสถาบันฯ
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 เมื่อวันที่ 9 มีนาคม 2564 เด็กทารกอายุ 5 วัน จากจังหวัดสมุทรสาครไดถูกสงตัวมารับการดูแลรักษา

ที่สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินี โดยเด็กทารกท่ีรับมามีอาการปวยหนัก ปอดบวม มีปญหาไมสามารถ

หายใจเองได ตองใสออกซเิจนพรอมเครือ่งชวยหายใจ และตองเขาดแูลอยางใกลชดิ ซึง่นอกจากเปนโรค COVID-19 

แลวยังติดเชื้อในกระแสเลือด ตองมีการฉีดยาทุกๆ 6 ชั่วโมง ไดรักษาจนกระทั่งหายและสงกลับไปหาพอแม

ที่จังหวัดสมุทรสาครเปนที่เรียบรอยแลว

การรักษาเด็กติดเชื้อ COVID-19 ท่ีมีอายุเพียง 5 วัน 

สถาบันสุขภาพเด็กแห�งชาติมหาราชินี
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 ความแตกตางในการดแูลผูปวยแมลกูออนท่ีตดิเชือ้ COVID-19 แนวคิดและการดําเนนิงานแตกตางจากผูปวย

ติดเช้ืออ่ืนๆ การดูแล “แม-ลูกที่ติดเชื้อ” ตองทําใหเกิดมาตรฐานควบคุมโรคท่ีเหมาะสม ในขณะเดียวกัน                           

ตองไมรบกวนความตองการพ้ืนฐานดานสุขภาพ เชน การใหนมแม ซึ่งหนวยงานทารกแรกเกิด (Newborn)                     

และ COSE การพยาบาลนมแมในเด็กปวยรวมกันจัดโครงสรางบริการ โดยใชระบบ TELE-Monitoring                                                                                                                        

ในการสงเสริมใหทารกที่ติดเชื้อยังคงไดรับ “นมแม” อยางเหมาะสม

ภาพประทับใจสัมพันธ�แม�-ลูก ในการให�นมลูกของแม�ท่ีติดเชื้อ COVID-19

สถาบันสุขภาพเด็กแห�งชาติมหาราชินี
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สถาบันสุขภาพเด็กแห�งชาติมหาราชินี

 สถาบันสุขภาพเด็กแหงชาติมหาราชินีไดจัดตั้งศูนยประสานงานรับสงตอของสถาบันฯ โดยมีแพทย

โรคติดเชื้อและพยาบาลผูรับผูปวยในกรณีผูปวยอยูที่สถานกักตัวของรัฐที่สามารถปรึกษาไดตลอด 24 ชั่วโมง 

รวมถึงทีมเคล่ือนยายผูปวย พนักงานเปล พนักงานขับรถพยาบาล โดยผูปวยจะไดรับการสงตอตามแนวทาง          

การปฏิบัติเพื่อการสงตอผูปวยติดเช้ือ COVID-19 อยางถูกตอง ปลอดภัย ไมมีภาวะแทรกซอนท่ีเกิดขึ้นจาก                 

การรับสงตอ

 ในกรณมีกีารนาํสงจากโรงพยาบาลตนทาง จะมกีารกาํหนดเสนทางการเดนิรถ และจดุนําสงผูปวยการใชลฟิต

ในการเคลื่อนยาย เพื่อนําสงหอผูปวยแยกจากการใหบริการผูปวยทั่วไป และมีหอผูปวยรองรับที่มีความพรอม          

ทั้งหองความดันลบ 2 หอง และหองแยก จํานวน 12 หอง

New normal of Referral System for COVID-19 Pediatrics 
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สถาบันสุขภาพเด็กแห�งชาติมหาราชินี

เต็นท�ห�องผ�าตัดความดันลบ 
(Modified Negative Pressure Operating Room with Negative Chamber) 

 ในชวงแรกของการระบาดของโรค COVID-19 ยังขาดหองผาตัดความดันลบ และตึกผาตัดก็อยูในชวง

การปดพื้นที่บางสวนเพื่อปรับปรุง จึงไดเชิญ ผศ.ดร.ชลธิศ เอี่ยมวราวุฒิกุล คณบดีคณะวิศวกรรมศาสตร 

และ ดร.เทพฤทธิ์ ทองชุบ หัวหนาภาควิชาวิศวกรรมระบบเครื่องกลและนวัตกรรมอุตสาหกรรม มหาวิทยาลัย

ศรีปทุม มาเปนที่ปรึกษา รวมวางแผนออกแบบ และปรับปรุงหองผาตัดเดิม มาเปน anteroom และหองผาตัด

ความดันลบ
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สถาบันโรคทรวงอก

กล�องกันละอองฝอยขณะใส�ท�อช�วยหายใจ
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สถาบันโรคทรวงอก

การดัดแปลง/ปรับปรุง ระบบระบายอากาศ เพื่อใช�ในการรองรับผู�ป�วย

การตรวจผู�ป�วยนอก

 ควรคัดกรองผูปวยที่สงสัยติดเชื้อ COVID-19 แยกตรวจนอกตึก โดยแนะนําใหเปนท่ีโลงมีลมพัดผาน                             

อาจใชพัดลม กําหนดทิศทางลมใหเปน one way direction 

    

ห�องตรวจผู�ป�วย

 ในกรณีที่ตรวจในหองปด อาจใชเคร่ืองฟอกอากาศ hepafilter และคํานวณ air change per hour 

(ACH) ≥ 12 รอบตอชั่วโมง
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Cohort ward

 ปรบัปรงุโดยใชความรูในการคาํนวณ ACH ≥ 12 รอบตอชัว่โมง โดยไหลเวยีนผานระบบดูดอากาศหรือ ผานหนาตาง 

โดยมีทิศทาง one way direction

 

 Anteroom เปนบวกจากระบบ

เคร่ืองทําความเย็น (air condition) 

เปนตัวผลักดันลมเย็นเขาสูพื้นที่ ward

 ในสวน ward ใชระบบพัดลมเพื่อนําลมเย็นจาก สวน anteroom ผลักดัน โดยใช one way direction               

ทางออก อาจผานตวัดดูอากาศ หรอื ออกทางหนาตาง ถาผานตวัดูดอากาศสามารถทําใหเกดิ negative ภายในหองได 

อยางนอย -2.5 Pa โดยคํานวณ  ACH ≥ 12 รอบตอชั่วโมง
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ห�องพิเศษ

 ถาไมสามารถจดัระบบได อาจใชระบบพดัลมดดูอากาศหรือ hepafilter และคาํนวณ ACH ≥ 12 รอบตอชัว่โมง

    

Maintenance system

 ตองมีการติดตามและคํานวณ ACH เปนประจํา อยางนอยปละ 2 ครั้ง 

ในพื้นที่ที่มีผูปวยโรค COVID-19 จํานวนมากอยางนอย 1-2 เดือน/ครั้ง
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สถาบันทันตกรรม

ห�องทันตกรรมความดันลบ (Negative pressure dental rooms)

 หองทันตกรรมความดันลบ (Negative pressure dental rooms) ชวยควบคุมปริมาณการกระจายของเช้ือ

ตางๆ รวมถึงปองกันและลดการแพรระบาดของเชื้อ COVID–19

    ปรับความดันอากาศภายในหองตํ่าใหเปน Negative หรือมีแรงดันต่ํากวาภายนอกหอง และระบบควบคุม

ความดันหองเปนลบ

    ระบบดูดอากาศเสียใหเปนอากาศดี ระบบดูด

อากาศที่อาจมีเชื้อโรคเจือปนนั้น จะผานเครื่องกรอง

อากาศฆาเช้ือโรคท่ีมีประสิทธิภาพสูงในการกรอง

อนภุาคขนาดเลก็ เพือ่กรองเชือ้ไวรสัและปลอยออกมา

เปนอากาศดีสูภายนอกอาคาร มปีระสิทธิภาพการควบคุม

การไหลเวียนของอากาศ สามารถจํากัดบริเวณการ

เคล่ือนของเช้ือโรคใหอยูในบริเวณท่ีควบคุม ซึง่มคีวาม

ปลอดภัย สามารถ “กกักนัเชือ้โรค”อยู ในบรเิวณจาํกัด
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สถาบันทันตกรรม

เป�ดคลินิกทันตกรรมผู�สูงอายุวันหยุดราชการ

 คลินิกทันตกรรมผูสูงอายุ วันหยุดราชการ หรือ “คลินิกสูงวัยวันหยุด” เปนชองทางสําหรับผูสูงอายุ                              

ในการเขารบับรกิารทางทันตกรรม เปนการลดความแออัด ลดการรวมตัว ลดความเส่ียงในสถานการณการแพรระบาด             

ของโรค COVID-19 พรอมกับกิจกรรมเสริมสรางความรูสําหรับผูสูงอายุ

   
 ระหวางรอเขารบับรกิารมกีจิกรรมใหความรูคาํแนะนาํ

เก่ียวกับโรคสมองเส่ือมในผูสูงอายุเพื่อลดความเส่ียง

ในการเดนิทางและความเสีย่งในการตดิเชือ้ COVID-19      

การดูแลสุขภาพชองปาก การแปรงฟนดวยตนเอง   

อยางถูกวิธี เปนสิ่งสําคัญสําหรับผูสูงอายุ ถาสุขภาพ

ชองปากดี สุขภาพกาย สุขภาพใจ ก็ดีตามไปดวย

 

 สถาบันทันตกรรมไดดาํเนินการ               

จัดกิจกรรมที่ เกี่ ยวข อง  เช น                                                            

จัดกิจกรรม เสริมสรางความรู                           

ดานโภชนาการ เพ่ือมอบเปน                                            

ของขวญัแกผูสงูอาย ุและกจิกรรม

สรางความรูดานภาวะสมองเส่ือม 

และประ เ มินความ จํ า เ ส่ื อม 

สาํหรับผูสูงอายุ
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สถาบันสิรินธรเพื่อการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย�แห�งชาติ

Medical Access: การเข�าถึง

 คัดกรองและเตรียมขอมูล เพื่อจัดลําดับความสําคัญ และเลือกประเภทการรับบริการ เชน นัดตรวจ หรือนัด

แบบ Tele กอนระหวางรอ

การจัดบริการฟื้นฟูผู�ป�วยแบบทางไกล (Telerehabilitation) 

Telerehabilitation: one stop service Tele ร�วมกับสหวิชาชีพเพื่อฟื้นฟูให�ครบทุกป�ญหา
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 การเขาถึงการบริการในคนไขกลุมเสี่ยง (เจาะคอ ตองเดินทางมาไกล สูงอายุ/มีโรครวม)

     

 การประเมินผาน Telerehabilitation เชน แพทยสามารถประเมินการกลืนและความเสี่ยงสําลัก รวมทั้ง

ประเมินการเดิน และการใชอุปกรณ
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 นอกจากน้ี ยังจัดกิจกรรมผาน Telerehabilitation เชน ฟนฟูสมรรถภาพเด็ก ดนตรีบําบัด การสอนสาธิต

โปรแกรมการฝกที่บานของทีมสหสาขาวิชาชีพ (การออกกําลังกายเพื่อปองกันขอตอยึดติด)
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 การตรวจประเมินผู ป วยเด็ก มีทั้ง

การซักถามและการตรวจรางกาย โดย

แนะนําใหผูปกครองปฏิบัติตาม เชน การ

ประเมนิการเคลือ่นไหวของขอตอ ดวยวธิี

การนี้ทําใหแพทยไดประเมินทาทางและ

พัฒนาการของเด็กในส่ิงแวดลอมท่ีเด็ก

คุนเคย ทาํใหไดขอมลูท่ีนาํมาวางแผนการ

รักษาได
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 การฝกโปรแกรมกิจกรรมบําบัด 

จะมีใหคําแนะนํา รวมกับหุนสาธิต

และใหผูปกครองปฏบิตัติาม เชน การ

จัดทานั่ง 

   

ส่ือ VDO ผ�าน YouTube ของสถาบันสิรินธรเพื่อการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการแพทย�แห�งชาติ
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สถาบันเวชศาสตร�สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพื่อผู�สูงอายุ

 มกีารจัดเตียงรักษาเวนระยะหางระหวางกันชดัเจน

มากข้ึน เพ่ือลดความเส่ียงในการติดเช้ือจากการเขารับ                      

การรักษาที่สถาบันฯ

 ปรับเปลีย่นจากการใชผาปูทีน่อนและปลอกหมอน 

เปนการถอดผาปอูอกและใชพลาสติกหอหุมหมอนแทน         

เพื่อความงายในการทําความสะอาด

การให�บริการทางเวชศาสตร�ฟื้นฟูในผู�สูงอายุแบบ New normal
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 มกีารทําความสะอาดเตียงและหมอนทุกคร้ังหลังทําการรักษาคนไขแตละรายดวยแอลกอฮอล และเพ่ิมความถ่ี

ในการทาํความสะอาดเครือ่งมอืท่ีใหบรกิารผูปวย รวมถงึอปุกรณทีใ่ชในการออกกาํลงักายเพือ่การรกัษาความสะอาด
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โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ� (วัดไร�ขิง)

การดูแลผู�ป�วยพิเศษด�านตา

การตรวจรักษาผู�ป�วยนอกจักษุ

 ในหองตรวจจกัษแุพทยขณะแพทยทาํการตรวจวนิจิฉยัโรคทัง้ผูปวยและจกัษแุพทยสวมอปุกรณปองกนัตลอดเวลา 

กลองจุลทรรศนสองตรวจตามีแผนใสกั้นปองกันการหายใจหรือสารคัดหล่ังขณะที่ทําการตรวจวินิจฉัย

การวัดสายตาอ�านตัวเลข 

 เพื่อประเมินระดับการมองเห็นของสายตา เจาหนาที่สวมใสอุปกรณปองกันตนเองขณะใหบริการผูปวย
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 การวัดความดันลูกตา เจาหนาท่ีสวมใสอุปกรณปองกันตนเองขณะใหบริการผูปวย อุปกรณเครื่องมือที่ใชวัด

ความดนัลกูตาผูปวย ชวงสถานการณการแพรระบาดของไวรัส COVID–19 จากเดิมซึง่เปนเครือ่งวดัความดนัลกูตา

ชนดิเปาลมเปลีย่นมาใชเปนแบบเครือ่งวดัความดนัลกูตาแบบมอืถอืเพือ่ลดการแพรกระจายของสารคดัหลัง่ในน้ําตา

 เคาน�เตอร�พยาบาล ใหคําปรึกษา

แนะนํา มี Partition กั้นระหวางผูปวย

และเจาหนาท่ี มีการโทรประสานงาน                                                                    

เพื่อเตรียมความพรอมกอนทําหัตถการ

และสอบถามเร่ืองผลตรวจเช้ือ COVID-19 

กอนผาตดั ถาผลเปนบวกแนะนาํแนวทาง

การสงตอขอมูลตามสิทธิ์การรักษา
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 การเตรียมความพรอมกอนกลับบานจากการ

สอนแบบกลุม เปนการสอนแบบเฉพาะรายบุคคล                            

และใช QR Code เพื่อคนไขสามารถไปปฏิบัติตอเมื่อ

กลับไปบาน

  

 การฝกขั้นตอนการถอดใสชุด PPE               

เพื่อเตรียมผาตัดใน case ฉุกเฉินที่จําเปน

ตองผาตัด

ขอมูลเพิ่มเติมการปฏิบัติตัวหลังการผาตัดตอกระจก
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สถาบันบําบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู�ติดยาเสพติดแห�งชาติบรมราชชนนี

 ภารกิจหลักคือ บําบัดรักษาผูปวยยาเสพติดทุกประเภทในระดับตติยภูมิ ในสถานการณการระบาดของโรค 

COVID-19 ในวงกวางทวีความรุนแรงมากขึ้น ทางสถาบันฯ จึงจัดบริการผูปวย ดังนี้

  1.  การดูแลผูปวยยาเสพติด แบบ New normal

  2.  การจัดระบบบริการดูแลผูปวยโรค COVID-19 มี 2 สวน ประกอบดวย

   สวนท่ี 1 หอผูปวยเฉพาะกิจ (Cohort Ward) จํานวน 33 เตียง เมื่อวันที่ 10 เมษายน 2564 รับผูปวย                       

ยาเสพติดและประชาชนทั่วไป ที่มีอาการกลุมสีเหลืองมีการทําหัตการ จําเปนตองไดรับการดูแลอยางใกลชิด 

   สวนที่ 2 หอผูปวยโรค COVID-19 สวนขยาย (Extended Ward) จํานวน 200 เตียง เมื่อวันที่             

22 เมษายน 2564 รับผูปวยจากสายดวน 1668, 1330, 1669 และรับจากโรงพยาบาลในสังกัดกรมการแพทย 

โดยเฉพาะ Hospitel รบัผูปวยโรค COVID-19 กลุมสเีขยีวทีม่อีาการเร่ิมจะเปนเหลอืงและกลุมสเีหลืองท่ีมอีาการ

ไมมาก ชวยเหลือตนเองได หากมีอาการเปลี่ยนแปลงตองดูแลอยางใกลชิดจะยายไปหอผูปวยเฉพาะกิจ    

ซักประวัติผู�ป�วยที่เข�าเกณฑ�สัมผัสเชื้อ COVID-19 (PUI)

การดูแลผู�ป�วยยาเสพติดในสถานการณ�โรค COVID-19
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 การพัฒนาและปรับปรุงด�านบริการ

 การนําสงผูปวยเสพติดท่ีติดเช้ือ COVID-19                 

สงเขาตึกเฉพาะกิจ (Cohort ward)

 

ส

ATK ในกลุมผูปวยกอนนําเขาหองสังเกตอาการ
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ปรับโฉมการให�บริการ New Normal
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การจัดต้ังตึกเฉพาะกิจในการดูแลผู�ติดยาเสพติดท่ีติดเชื้อ COVID-19

ซ�อมแผนการเคล่ือนย�ายผู�ป�วยในภาวะฉุกเฉิน
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การให�คําปรึกษาและโทรนัดหมายส�งยาทางไปรษณีย�

การให�บริการตรวจผ�านระบบ DMS Telemedicine

ตรวจผู�ป�วยผ�านระบบ Cisco Webex ในหอผู�ป�วย COVID-19 ส�วนขยาย (Extended Ward)
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 ในชวงสถาณการณการระบาดของโรค COVID-19 เพื่อลดโอกาสเสี่ยงในการติดเชื้อ โรงพยาบาลสงฆ                  

ไดจัดบริการตรวจรักษาโรคผาน Telemedicine และเพ่ิมการ refill medication พรอมบริการจัดสงยาใหถึงที่ 

นอกจากน้ันยังมีการจัดบริการวัคซีนเสริมสรางภูมิคุมกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เพื่อชวยลด

โอกาสการติดเชือ้ และปองกนัอาการเจ็บปวยรนุแรง โดยถวายวคัซนีแดพระสงฆรวมทัง้ประชาชนสูงอายแุละกลุมเสีย่ง

การดูแลพระภิกษุสงฆ� ในช�วงสถานการณ�การระบาดของโรค COVID-19

การจัดบริการทางการแพทย�ผ�าน Telemedicine

เพิ่มการ refill medication พร�อมบริการจัดส�งยาให�ถึงท่ี

โรงพยาบาลสงฆ�
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จัดบริการวัคซีนเสริมสร�างภูมิคุ�มกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)
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สถาบันโรคผิวหนัง

คลินิกให�คําปรึกษาผิวหนังทางไกล (Tele dermatology) 
ผ�าน IOD Studio 4K

 สถาบันโรคผิวหนังไดดําเนินการปรับปรุงและพัฒนาหองเรียนของแพทย ใหกลายเปน IOD Studio 

เพือ่ยกระดบัการผลติรายการวดิทีศันทางการแพทยใหทนัสมยั รวมท้ังการใหบริการทางการแพทย คลินกิใหคาํปรกึษา

ผิวหนังทางไกล (Tele dermatology) และองคความรูสําหรับประชาชน
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สถาบันพยาธิวิทยา

พัฒนาระบบการสอบวุฒิบัตรเพื่อแสดงความรู�ความชํานาญ
ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาพยาธิวิทยาแบบออนไลน�
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สถาบันประสาทวิทยา

1. ลดบริการภายใน แต�ยังคงไว�ซึ่งบริการท้ังหมด

 สถาบันประสาทวิทยาเร่ิมใหบริการ Telemedicine ในผูปวยโรคสมองและระบบประสาทไขสันหลัง                            

วันละ 200-300 ราย ทําใหผูปวยโรคสมองและระบบประสาทไขสันหลัง ไดรับการรักษาและไดรับยาประจํา                      

อยางตอเน่ือง ตลอดระยะเวลามากกวา 1 ปที่ไดเริ่มดําเนินการ

สรุปสถานการณ� COVID-19 ผ�านภาพถ�าย
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2. เพิ่มบริการ Cohort Ward

 แมจะเปนโรงพยาบาลเฉพาะทางดานโรคสมองและระบบประสาทไขสันหลัง แตสถาบันประสาทวิทยา                   

ก็ไดปรับตัวเพื่อเตรียมพรอมสําหรับดูแลสถานการณการแพรระบาดของ COVID-19 จากเมื่อแรกระบาด                                 

ที่มีเตียงรองรับผูปวยได 10 เตียง สูกวา 100 เตียง ในปจจุบัน

3. ร�วมบริการศนูย�พกัคอยนมิิบุตร สถาบันประสาทวิทยา โดยกรมการแพทย� รบัหน�าท่ีในการบริหารจัดการ

ศูนย�พักคอยนิมิบุตร 
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4. แท็กซ่ีอาสา ในฐานะผู�ป�วยเก�า ส�งผู�ป�วยคนสุดท�าย

ในระลอกแรก กลับภูมิลําเนา

 เมื่อครั้งที่มีการระบาดในการระบาดระลอกแรก

สถาบันประสาทวิทยา ใหบริการ Cohort ward        

จาํนวน 10 เตยีง และเมือ่ผูปวยรายสุดทายไดกลบับาน 

ตางจังหวัด สถาบันประสาทวิทยาก็ไดรบัความรวมมือ

จากแท็กซี่จิตอาสา ซึ่งเปนผูปวยที่หายดีแลว รับอาสา

นําสงผู ปวยดวยมาตรการเขมขน ซึ่งเปนโอกาสดี

ทีส่ถาบนัประสาทวทิยา ไดรวมสงกาํลงัใจใหผูปฏบิตังิาน

ทัง้หมดของสถาบนัประสาทวทิยา และชืน่ชมกบันํา้ใจ

ในคร้ังน้ี 

  

5. มิตรภาพและกําลังใจทั้งผู�ให�และผู�รับ 

 ผู ป วยแตละรายท่ีเขารับการรักษาในสถาบัน

ประสาทวิทยาจะมีอาการท่ีแตกตางกันไป ทั้งคนที่

ไมมอีาการเลย หรอืมอีาการเพียงเล็กนอย กจ็ะอาสา

ชวยดูแลผูปวยรายอ่ืนๆ ที่มีอาการมากกวา เพ่ือชวย

แบงเบาภาระงานของผูปฏิบัติงาน และลดชองวาง

ระหวางที่ผู ปฏิบัติงานแตละชุดจะตองผลัดเปลี่ยน

กนัเขาไปดแูลผูปวยภายใน  Cohort ward  พยาบาลประจาํ

Cohort Ward จักษุพิเศษ 3 ไดเตรียมเคกวันเกิด

ทีจ่ดัหากนัตามอตัภาพเพ่ือเปนกาํลงัใจใหผูปวยที่เขารับ

การรักษาเน่ืองจากติดเช้ือ COVID-19 ณ สถาบัน

ประสาทวิทยาสรางความประทับใจแบบไมมีวันลืม

ใหแกผูปวยโรค COVID-19 ผูปวย COVID-19 จติอาสา

ทีอ่าการนอย อาสาในการปอนอาหารใหกบัผูปวยสงูอายุ

ทีม่ปีญหาสมองเส่ือม เพือ่ชวยแบงเบาภาระงานใหแก

เจาหนาที่พยาบาล 
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6. ภารกจิวิชาการด�านโรคระบบประสาท ยงัคงให�บริการต�อเนือ่งแม�ในช�วงการแพร�ระบาดแต�ปรบัแนวทาง

การให�บริการเป�นการฝ�กอบรมทางไกล 

7. ราชทัณฑ�ป�นสุข ผ�านระบบ Telemedicine 

 แพทยหญิงทัศนีย ตันติฤทธิศักดิ์ รองผูอํานวยการดานการแพทย ใหบริการตรวจรักษาผูตองขังปวย                            

ดวยโรคระบบประสาทผานระบบ Telemedicine ในชวงที่มีการแพรระบาดของโรค COVID-19 ทดแทน                              

การเขาไปใหบริการตรวจรักษายังโรงพยาบาลทัณฑสถาน
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สถาบันประสาทวิทยา

 เป นกิจกรรมให ความรู  โรคสมองและระบบ

ประสาทไขสันหลังสําหรับประชาชน เพราะถึงแมวา                                                                     

สถาบันประสาทวิทยา เปนโรงพยาบาลระดับเหนือกวา

ตตยิภูม ิและใหบรกิารโรคเฉพาะทางในระบบประสาท 

แตการใหความรูกับประชาชนเพ่ือใหสามารถดูแล

สุขภาพเบื้องต นได  ปฏิบัติตามคําแนะนําต างๆ                             

ไดซึ่งเปนไปตามนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพ 

(Health Literacy) 

 ไดเริม่ดาํเนนิการครัง้แรกเมือ่วนัท่ี 18 มถินุายน 2563 

ทุกวันพฤหัสบดี เวลา 12.30 น. เปนตนไป ปจจุบัน

ดําเนินการมาแลว 48 ครั้ง 

 รูปแบบรายการ ไม ใช การบรรยายวิชาการ 

แตเปนการพูดคุยแบบสบายๆ เพื่อใหเปาหมาย

ที่ตองการ สามารถเขาถึงส่ิงท่ีเราตองการสื่อสาร

มากท่ีสุด ในบาง Episode ไดเชิญดาราเขามา                          

รวมดําเนินรายการในประเด็นท่ีเราตองการส่ือสาร                  

ใหชัดเจนและเปนวงกวางขึ้นอีกดวย 

 นอกเหนอืจากการใหความรูสาํหรบัประชาชนแลว

ชองทาง NIT Talk ยงัเปนชองทางในการประชาสัมพนัธ

และสื่อสารงานของสถาบันประสาทวิทยา และตลอด

ระยะเวลาตั้งแตเริ่มตนดําเนินการ มีการแพรระบาด

ของโรค COVID-19 ทําใหการบริการหลายอยาง                                                                                           

ภายในสถาบันประสาทวิทยาเปล่ียนแปลงไป ทําให

ตองสื่อสารกับผูรับบริการ เรื่องบริการ การปฏิบัติตัว 

สิง่ทีต่องหลีกเล่ียง ชองทางในการเขาถงึวคัซนี ขอหาม 

เปนตน ซึ่งไดดําเนินการสื่อสารผานชองทางนี้เรื่อยมา

รู�โรค ผ�านไลฟ� ใกล�หมอเฉพาะทาง NIT Talk

หมายเหตุ รูปภาพ/ คลิปวีดีโอ ดําเนินการถายทํากอนสถานการณ COVID-19 ระบาด
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หมายเหตุ รูปภาพ/ คลิปวีดีโอ ดําเนินการถายทํากอนสถานการณ COVID-19 ระบาด
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 โรงพยาบาลมะเร็งลําปาง 

ขั้นตอนเตรียมความพร�อมของเจ�าหน�าท่ี

ก�อนการเก็บส่ิงส�งตรวจหาเช้ือ COVID-19

ขั้นตอนการเก็บส่ิงส�งตรวจหาเช้ือ COVID-19
ในผู�ป�วยนั่งรถเข็น ผู�ป�วยนอก (OPD)

ขั้นตอนการเก็บส่ิงส�งตรวจหาเชื้อ COVID-19 

ในตู�ความดันบวก

ขั้นตอนการเก็บส่ิงส�งตรวจหาเชื้อ COVID-19 
ผู�ป�วยใน (IPD)

การทํา RT-PCR 

้ ่ ้ ็ ่ ้

ั้้้ ็็็ ส่่่ิ ส�� ืื้้้ COVID 19 ั้้้ ็็็ ส่่่ิ ส�� ืื้้้ COVID 19
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ห�องตรวจ RT-PCR

ขั้นตอนการสกัด RNA
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ขั้นตอนการเตรียม master mix และใส� RNA

ขั้นตอนการรัน RT-PCR เครื่อง CFX96

ขัน้ตอนการอ�านผลและรายงานผลเช้ือ COVID-19
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โรงพยาบาลมะเร็งอุดรธานี

การจัดรถรับส�งผู�ป�วยจากท่ีบ�าน
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โรงพยาบาลธัญญารักษ�ป�ตตานี

 โรงพยาบาลธัญญารักษปตตานี มีการพัฒนาระบบบริการญาติเยี่ยม เพื่อรองรับสถานการณการระบาด                    

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ดังนี้

 1. งดบริการญาติเยี่ยม แตสามารถฝากของเย่ียมผูปวยได  

2. เยี่ยมทางโทรศัพท 3. เยี่ยมทาง VDO call

ลงทะเบียนและตรวจคน CFX96
ตรวจคนซํ้าที่ OPDCFX96

ของเยี่ยมจะถูกลางกอนเขาตึก

การพัฒนาระบบบริการญาติเยี่ยมตามสถานการณ�การระบาด
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)
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โรงพยาบาลธัญญารักษ�สงขลา

 เด็กชายคูแฝดชาวพมา อายุ 1 ขวบคร่ึง ทีไ่ดรบัเช้ือ 

COVID-19 จากครอบครวั มารดาซึง่ตดิเชือ้ COVID-19 

ไดรับการสงตอมารับการรักษาที่โรงพยาบาลสนาม        

โรงพยาบาลธัญญารักษสงขลา เมือ่วนัท่ี 4 มถินุายน 2564 

สงผลใหเด็กนอยทั้งสองคนตองอยูกับคุณยายซึ่งมี          

ผลตรวจโรค COVID-19 เปนลบ ครอบครัวนี้ถือเปน                                                                               

กลุ มเปราะบางเพราะเปนครอบครัวที่มีเด็กเล็ก 

นอกจากนี้ยังเปนกลุมแรงงานตางดาว ยอมไดรับ                             

ผลกระทบมากและความสามารถในการปรับตัว                  

ของนองทัง้สองกย็งัมนีอยหากปราศจากความชวยเหลอื

จากภายนอก

 วนัที ่6 มถินุายน 2564 โรงพยาบาลธัญญารักษสงขลา

ไดรับการติดตอจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล (รพ.สต.นาทับ) ซึ่งเปนพื้นท่ีที่ครอบครัว                       

ของนองไดเชาบานอาศัยอยูระหวางรอเขาทํางาน 

แจงมาวา นองติดเช้ือ COVID-19 และเจาหนาที่              

จาก รพ.สต.นาทับ ทราบวามารดาเขารับการรักษา

ที่โรงพยาบาลสนาม โรงพยาบาลธัญญารักษสงขลา                 

จงึตดิตอมาเพือ่ขอสงตวันองมาอยูกบัมารดา หลังจากที่

คุณยายไดนํานองท้ังสองมาสงท่ีโรงพยาบาลสนาม    

ไดเกิดภาพประทับใจท่ีเกิดจากการพบกันอีกคร้ัง               

ของครอบครวั ทามกลางสถานการณของการแพรระบาด

ของโรค COVID-19 แตบรรยากาศก็ยังอบอวลไปดวย

ความอบอุนจากกล่ินไอรักระหวางแมและลูกเม่ือท้ังคู

ไดเจอมารดา ถึงแมวาการดูแลอาจจะยากลําบาก

ในเรื่องการสื่อสารระหวางคนไขและพยาบาลผูดูแล

อีกทั้งนองทั้งสองอายุยังนอยแตก็ใหความรวมมือ

เปนอยางดี

การรับ admit เด็กชายแฝดคู�อายุ 1 ขวบครึ่ง ท่ีติดเชื้อ COVID-19 
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โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม�

 โรงพยาบาลประสาทเชียงใหมมีการพัฒนาระบบบริการทางการแพทยวิถีใหม (New Normal Medical                         

Services) โดยเพิม่ชองทางการใหบรกิารปรกึษาแพทยทางไกล (Telemedicine) และบรกิารจดัสงยาทางไปรษณยี          

บริการดูแลสุขภาพทางไกล (Tele nursing) และบริการเยี่ยมผูปวยหลังจําหนายจากโรงพยาบาล พรอมทั้ง                    

ใหคําแนะนําการฟนฟูอยางตอเน่ือง ผานระบบ VDO Call Line Application โดยผูปวยไดพบและพูดคุย                                                                                                                                   

กับแพทยผูรักษาโดยตรง ทั้งแพทยอายุรกรรมประสาท แพทยศัลยกรรมประสาท แพทยเวชศาสตรฟนฟู                                        

พยาบาล นกักายภาพบําบดั นกักจิกรรมบําบดั และทีมสหสาขาวิชาชพี เริม่ดาํเนนิการตัง้แตเดือนเมษายน 2563 

เปนตนมาถึงปจจุบัน เพื่ออํานวยความสะดวกแกผูปวยและญาติ สรางความพึงพอใจ และลดการเดินทาง                        

ขามจังหวัดและอําเภอ เนื่องจากสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)

การปรึกษาผ�าน Telemedicine

 Telemedicine
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ดูแลผู�ป�วยหลังจําหน�าย โดยแพทย� พยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ

Tele nursing

บริการส�งยาทางไปรษณีย�สําหรับผู�ป�วยท่ีมีอาการคงท่ี่่ ่่
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การดําเนินงานด�านความร�วมมือระหว�างประเทศในการเตรียมความพร�อมสถานบริการ
และแก� ไขป�ญหาการแพร�ระบาดของโรค COVID-19 

  นับตั้งแตที่เกิดสถานการณการระบาดของโรค COVID-19 เมื่อป 2563 จนถึงปจจุบัน กรมการแพทย                        
ไดมีการตอยอดและริเริ่มความรวมมือระหวางประเทศเพ่ือเตรียมความพรอมและแกไขปญหาการระบาด                      
ของโรค COVID-19 ในประเทศไทย และในประเทศอื่นๆ ที่สําคัญ สรุปไดดังนี้

1. การเตรียมความพร�อมของสถานพยาบาลของไทยในการรับมือการระบาดของโรค COVID-19
  กรมการแพทยไดรวมมือกับองคการระหวางประเทศและรัฐบาลตางประเทศในการเสริมสรางศักยภาพ             
และความเขมแข็งใหกบับคุลากรและระบบบรกิารสขุภาพในการรบัมอืสถานการณวกิฤต เชน องคการอนามยัโลก 
รัฐบาลญี่ปุน ศูนยเตรียมความพรอมรับมือภัยพิบัติแหงเอเชีย โดยมีการดําเนินความรวมมือที่สําคัญ ไดแก 
  1) โครงการ Healthcare Facilities Preparedness โดยการสนบัสนุนของ WHO และรฐับาลญีปุ่น จาํนวนเงนิ 
84,360,000 ลานบาท โดยมีระยะเวลาในการดําเนินโครงการต้ังแตวันที่ 1 กรกฎาคม 2563 – 15 มีนาคม 2564     
ซึ่งเปนการดําเนินโครงการรวมกันกับมูลนิธิกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข และโรงพยาบาลในสังกัด
กรมการแพทยและกระทรวงสาธารณสุขทั่วประเทศ ในการพัฒนาสถานพยาบาลตนแบบการประยุกตใช              
แผนดําเนินธุรกิจอยางตอเน่ืองสําหรับสถานพยาบาล กรณีโรคติดเช้ืออุบัติใหม (Business Continuity Plan 
for Emerging Infectious Disease; BCP for EID) และการปรับปรุงบริการทางการแพทยตามตนแบบ                                                                                                                 
การจัดบริการทางการแพทยวิถีใหม (New Normal medical Services Models) พรอมทั้งจัดทําขอเสนอแนะ
เชิงนโยบาย (สมุดปกขาว) ในการเสริมสรางความเขมแข็งใหกับระบบบริการสุขภาพในการรับมือและฟนตัวได
อยางยั่งยืนและดีกวาเดิมเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน 

  2) ความรวมมือดานอุปกรณและเวชภัณฑทางการแพทยเพื่อแกไขปญหาการระบาดของโรค COVID-19 
โดยกรมการแพทยไดรวมกับกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงการตางประเทศ ประสานความรวมมือกับ                       
รัฐบาลตางประเทศท่ีประสงคจะใหการสนับสนุนอุปกรณและเวชภัณฑทางการแพทยแกประเทศไทย ไดแก                                                                                                                  
เครื่องผลิตออกซิเจน (Oxygen concentrator) จํานวน 300 เครื่อง จากรัฐบาลอินเดีย และเครื่องชวยหายใจ 
(Portable ventilator) จาํนวน 150 เครือ่ง จากรฐับาลสมาพนัธรัฐสวสิ โดยการสนบัสนนุครัง้นี ้เปนการกระชบัมติรภาพ
ระหวาง 2 ประเทศ ในการเพ่ิมขีดความสามารถของระบบบริการทางการแพทยในการเตรียมความพรอมรับมือ
การระบาดของโรคไดครอบคลุมและทันตอสถานการณไดยิ่งขึ้น นอกจากนี้ยังมีความรวมมือดานยาอื่นๆ อีก                        
ซึ่งอยูระหวางการหารือ

กลุ�มงานความร�วมมือระหว�างประเทศ
กองวิชาการแพทย�
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2. การแลกเปล่ียนความรู�และประสบการณ�การรับมือการระบาดของโรค COVID-19 กับต�างประเทศ

 กรมการแพทยในฐานะหนวยงานกลางดานการพัฒนาและถายทอดความรู นวตักรรม และเทคโนโลยีทางการแพทย

ไมเพียงแตจะพัฒนางานวิชาการและแนวทางการรักษาสําหรับสถานพยาบาลภายในประเทศเทานั้น                                      

ยงัไดมโีอกาสรวมมอืกบัหนวยงานภาคีเครอืขายทัง้ภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุขในการนําเสนอ แลกเปล่ียน 

ประสบการณและแนวทางการรกัษาใหกบับคุลากรทางการแพทยของตางประเทศผานระบบประชมุทางไกล ไดแก 

  1) การรวมแสดงวิสยัทศันและการสานตอมติรภาพระหวางไทยกับตางประเทศในการรับมอืโรค COVID-19 

ไดแก การรวมเปนสวนหนึ่งในการจัดทําวีดีทัศนสานสัมพันธไทย-จีน ในการรวมมือแกไขปญหาโรค COVID-19                          

ซึ่งมีอธิบดีกรมการแพทย (นายแพทยสมศักดิ์ อรรฆศิลป) และคณะผูเชี่ยวชาญจากโรงพยาบาลราชวิถีรวม

ในการดําเนินงาน และอธิบดีกรมการแพทยรวมใหสัมภาษณแกสื่อตางประเทศในการประยุกตใชนวัตกรรม

และเทคโนโลยีทางการแพทยเพื่อรับมือโรค COVID-19
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3. การดแูลสุขภาพคนไทยในต�างแดนในสถานการณ�การระบาด

ของโรค COVID-19

 นอกจากการดูแลสุขภาพของประชาชนในประเทศแลว                                    

กรมการแพทยกไ็ดมสีวนรวมในการดูแลสขุภาพใหกบัชมุชนคนไทย

ในตางประเทศดวย โดยเฉพาะในชวงที่เกิดสถานการณการระบาด

ของโรค COVID-19 ทั่วโลก โดยเปนความรวมมือกับกรมการกงสุล 

กระทรวงการตางประเทศ และกระทรวงสาธารณสุขในการจัดการ

ประชุมทางไกลใหคาํปรึกษาดานการดูแลสุขภาพท่ัวไปและการดูแล

สุขภาพในภาวะเกิดโรคระบาดใหแกชุมชนคนไทยในตางประเทศ 

เพื่อใหเกิดความอุนใจและลดภาวะเครียดจากการอยูตางแดนได 

อาทิ จีน (เซี่ยงไฮ) ซาอุดิอาระเบีย อิหราน อียิปต เกาหลีใต รัสเซีย 

อุซเบกิสถาน บราซิล เปนตน

  2) การรวมแลกเปล่ียนประสบการณการรักษาโรค COVID-19 กบับคุลากรทางการแพทยของประเทศเมียนมา 

เปรู เปนตน โดยมีแพทยหญิงนฤมล สวรรคปญญาเลิศ นายแพทยทรงคุณวุฒิ รวมนําเสนอ 

  3) การรวมเปนตัวแทนประเทศไทยในการใหกําหนดทาทีและแลกเปลี่ยนความกาวหนาการดําเนินงาน

ดานการแพทยและสาธารณสุขฉุกเฉินในการประชุมประจําปขององคการอนามัยโลกระดับภูมิภาค 

โดยมีนายแพทยเกษมสุข โยธาสมุทร นายแพทยชํานาญการ โรงพยาบาลเลิดสิน รวมอภิปราย
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แผนดําเนินธุรกิจอย�างต�อเนื่อง (BCP) เพื่อควบคุมการติดเชื้อสําหรับสถานพยาบาล

 BCP เปนเครือ่งมอืและแนวทางในการปฏบิตังิานของสถานพยาบาลเพือ่ตอบสนอง การฟนฟ ูและการเริม่ตนใหม

อยางทันทีทันใดของการบริการดานสุขภาพในชวงภาวะวิกฤต 

 ในชวงเวลาท่ีเกดิเหตกุารณหรอืเหตฉุกุเฉนิ เชน การแพรระบาดของโรค COVID-19 ซึง่ BCP มคีวามสาํคญัอยางยิง่

สําหรับโรงพยาบาลในการลดผลกระทบของเหตุการณที่เกิดขึ้นตอการดําเนินงานและการใหบริการดานสุขภาพ

ที่จําเปน เพื่อไมใหเกิดการหยุดชะงักของการดําเนินงานและการบริการผูปวย ดังนั้น BCP ที่เข็มแข็งและชัดเจน

สําหรับสถานพยาบาลจะสงผลกระทบที่สําคัญตอการดําเนินงานตอไปนี้

  1. เพิ่มความปลอดภัยของผูปวย เจาหนาที่ทางการแพทยและบุคลากรในโรงพยาบาล

  2. เพิ่มขีดความสามารถในการตอบสนองและการฟนฟู

  3. ปกปองทรัพยากร (คน เงิน ของ) ของโรงพยาบาล

  4. รักษาภาพลักษณและชื่อเสียงของโรงพยาบาลและระบบสุขภาพอยางกวางขวาง

  5. สรางความเช่ือมั่นใหกับประชาชนในโรงพยาบาลและระบบสุขภาพอยางกวางขวาง

แผนดําเนินธุรกจิอย�างต�อเนือ่ง (BCP) เพื่อควบคมุโรคติดเชือ้ในสถานพยาบาล: การตอบโต� COVID-19

 เม่ือวันที่ 31 มีนาคม 2563 คณะรัฐมนตรีของประเทศไทยไดมีมติเห็นชอบมาตรการเตรียมความพรอม         

ของรัฐบาลสําหรับหนวยงานที่จัดหาโครงสรางพ้ืนฐานและบริการที่จําเปน รวมถึงกระทรวงสาธารณสุขในฐานะ 

หนวยงานหลักในการรับมือกับการแพรระบาดของโรค COVID-19 นโยบายสําคัญสําหรับกระทรวงสาธารณสุข 

คือ การกําหนดและปรับแผนดําเนินธุรกิจอยางตอเนื่อง (BCP) สําหรับสถานพยาบาลใหสอดคลองกับนโยบาย

ของรัฐบาลเพ่ือตอบสนองตอภาวะฉุกเฉินดานสุขภาพในปจจุบันและอนาคตอยางเพียงพอ เพ่ือเสริมสราง

ความเขมแข็งของแผนดําเนินธุรกิจอยางตอเน่ือง (BCP) ในระบบสถานพยาบาลของประเทศไทย กระทรวง

สาธารณสขุไดดาํเนนิกจิกรรมเพือ่เสรมิสรางศกัยภาพและองคความรูสูการปฏบิตั ิอาทเิชน การฝกซอมแผนบนโตะ

(Table Top Exercises; TTX) หลักสูตรการฝกอบรมและการสัมภาษณโรงพยาบาลอยางลึกซ้ึง                                                                                                                                             

เพื่อประเมินจุดแข็งและจุดออนของแผนดําเนินธุรกิจอยางตอเนื่อง (BCP)
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กลุ�มงานความร�วมมือระหว�างประเทศ
กองวิชาการแพทย�

แผนดําเนินธุรกิจอย�างต�อเนื่อง (BCP)
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ขอมูลเพิ่มเติม

แผนดําเนินธุรกิจอยางตอเนื่อง (BCP)

https://qrgo.page.link/8CfxX
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งานส่ือสารประชาสัมพันธ� 
กรมการแพทย� ประจําป� 2564 

 กลุมงานประชาสัมพันธ สํานักงานเลขานุการกรม กรมการแพทย ไดเผยแพรขอมูลขาวสารที่จําเปน                        

เพื่อสรางความรูความเขาใจแกประชาชนผานชองทางส่ือสังคมออนไลน อาทิ Facebook Twitter Instagram 

และ Website ของกรมการแพทย โดยในป 2564 ไดรวบรวมและสรุปขาวสารที่ประชาชนใหความสนใจ                            

มากที่สุดในแตละชองทาง ดังนี้

ข�าวสารท่ีประชาชนให�ความสนใจมากท่ีสุดในช�องทาง facebook กรมการแพทย� คอื

“คลิป VDO แนวทางการทํา Home Isolation สําหรับผู�ป�วย COVID-19”

ข�าวสารท่ีประชาชนให�ความสนใจมากท่ีสุดในช�องทาง Twitter กรมการแพทย� คอื  

“ข�าวศนูย�ฉีดวคัซนีกลางบางซ่ือ รบั Walk in เฉพาะผู�สูงอายุ 75 ป�ขึ้นไปเท�าน้ัน”

ยอดกด Like 938 คน

People Reach 248,300 คน

การมองเห็น 29,719 คน

การมีสวนรวม 1,634 คน

คลิกโปรไฟล 124 คน



ข�าวสารท่ีประชาชนให�ความสนใจมากท่ีสุดในช�องทาง Instagram กรมการแพทย� คอื                        

“คลปิ VDO เจ�าหน�าท่ีศนูย�เปล โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม�เคลือ่นย�ายผู�ป�วย COVID-19”

Website กรมการแพทย� มีการประชาสัมพนัธ�ข�าวเก่ียวกับโรคตดิเชือ้โควิด 19 อย�างต�อเนือ่ง

โดยมีข�อมลูการใช�งานต้ังแต�วนัที ่1 มกราคม 2564 – 19 กรกฎาคม 2564 ดงันี้

ยอดกด Like 16 คน

People Reach 175 คน

 www.dms.go.th

New Users 1,955 คน

Returning User 214 คน
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Facebook

Twitter

938

426

493

581

383

1,634

421

476

476

622

29,719

14,818

14,373

14,274

8,248

248,300

205,900

164,100

132,200

316,500

124

23

20

20

14

1. กรมการแพทยเผยแพรคลปิแนวทางการทํา Home Isolation สาํหรบัผูปวยโควดิ 19

2. รับสมัครจิตอาสา

3. ศูนยฉีดวัคซีนกลางบางซ่ือ รับ Walk in เฉพาะผูสูงอายุ 75 ปขึ้นไปเทาน้ัน

4. มาแลวจา เพิม่ชองทางการลงทะเบยีนฉดีวคัซนีโควดิ 19 ทีศ่นูยฉดีวคัซนีกลางบางซือ่

5. กรมการแพทยเปดใหผูสงูอายุตัง้แต 75 ปขึน้ไป สามารถฉีดวคัซนีทีศ่นูยฉดีวคัซนีกลาง

 บางซื่อได

1. ศนูยฉดีวคัซนีกลางบางซือ่ รบั Walk in เฉพาะผูสงูอาย ุ75 ปขึน้ไปเทานัน้

2. กรมการแพทยแจงการแกไขปญหาสภาพการจราจรและความแออัด

 ทีศ่นูยฉดีวคัซีนกลางบางซือ่ เนนยํา้ปรบัระบบการลงทะเบยีน ผูสงูอายุ 

 60 ปขึ้นไป

3. กรมการแพทยหวงใยเหตุไฟไหม โรงงานยานบางพลี สมุทรปราการ 

 พรอมแนะนําการปฏิบัติตนเบื้องตน

4. กรมการแพทย โดยสถาบันประสาทวิทยา เตือนการเคล่ือนไหวผิดปกติ

 คลายกับการฟอนรํา คอืกลุมอาการเคล่ือนไหวผิดปกติโคเรีย (Chorea) 

 และควรรีบปรึกษาแพทย  

5. การปฏิบัติตัวของผูปวย COVID-19 เม่ือตองทํา Home Isolation

อันดับ

อันดับ

ยอดกด 
Like

การมี
สวนวม

การ
มองเห็น

People 
Reach

ยอคลิก
โปรไฟล

ชองทาง

ชองทาง

สรุปงานส่ือสารประชาสัมพันธ� 
ในช�วงสถานการณ�การแพร�ระบาดของโรค COVID-19 กรมการแพทย�

ประจําป� 2564

 สถานการณการแพรระบาดของโรค COVID-19 เปนขาวสารที่ประชาชนใหความสนใจเปนอยางมาก                 

กลุมงานประชาสัมพันธ สํานักงานเลขานุการกรม กรมการแพทย เล็งเห็นความสําคัญของการเผยแพร                                                                                                                                          

ขอมูลขาวสารท่ีจําเปนเพ่ือสรางความรูความเขาใจแกประชาชนผานชองทางตางๆ โดยไดสรุปและจัดอันดับ

ขาวสารที่ประชาชนใหความสนใจมากที่สุด 5 อันดับ ที่ทางฝายประชาสัมพันธ กรมการแพทย เผยแพรผานสื่อ

สังคมออนไลน อาทิ Facebook Twitter Instagram และ Website ของกรมการแพทย ตามตารางดังนี้
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Instagram

Website

16

13

12

11

10

220

161

193

249

325

370

422

1,955

175

174

172

134

139

จํานวน 26 ราย

จํานวน 23 ราย

จํานวน 19 ราย

จํานวน 22 ราย

จํานวน 39 ราย

จํานวน 49 ราย

จํานวน 46 ราย

จํานวน 214 ราย

1. เจาหนาทีศ่นูยเปล โรงพยาบาลประสาทเชียงใหมเคลือ่นยายผูปวย COVID-19 

2. รพ. มหาวชริาลงกรณธัญบุร ีกรมการแพทย สงบุคลากรดานพยาบาลรวมปฏบิตักิาร

3. กําลงัใจและความประทับใจจากผูรบัวคัซนี COVID-19

4. จดหมายอนุโมทนาจากพระครูนโิครธบญุญากร

5. หามพลาด พบกบั Facebook Live รายการ Healthy ทีก่รมการแพทยประเดน็ 

 “การชวยเหลอืผูปวยโควดิ 19 ผานสายดวน 1668”  

1. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย เดือนมกราคม 2564

2. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย เดือนกุมภาพันธ 2564

3. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย เดือนมีนาคม 2564

4. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย เดือนเมษายน 2564

5. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย เดือนพฤษภาคม 2564

5. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย เดือนมิถุนายน 2564

6. ขอมูลผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทย 

 1 กรกฎาคม 2564 – 19 กรกฎาคม 2564

7. ขอมูลการใชงานของผูใชงานเว็บไซต กรมการแพทยตั้งแต 

 1 มกราคม 2564 – 19 กรกฎาคม 2564

อันดับ ยอดกด 
Like

New 
Users

ขอมูลการใชงานเว็บไซต กรมการแพทย
ตั้งแต 1 มกราคม – 19 กรกฎาคม 2564

People 
Reach

ชองทาง

ชองทาง Returning User

ส่ือการประชาสัมพันธ�ท่ีเกี่ยวข�องกับโรค COVID-19

กลุ�มงานประชาสัมพันธ� สํานักงานเลขานุการกรม

VDO Clip COVID-19

ความประทับใจของบุคลากรและผูปวย ขาวประชาสัมพันธโรค COVID-19

Infographic COVID-19 FB Live COVID-19
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ผลกระทบของข�าวสารท่ีมีต�อกลุ�มเป�าหมาย   

Facebook: จากผลการวิเคราะหขอมูล 5 อันดับขาวประชาสัมพันธที่ประชาชนใหความสนใจ ที่กรมการแพทย

ไดเผยแพรผาน Facebook Fanpage สรุปไดดังนี้ โดยภาพรวมประชาชนใหความสนใจในขาวสารเร่ืองวัคซีน               

มากเปนอนัดบัตนๆ จะเหน็ไดจาก 5 อบัดบัขาวสารทีท่างฝายประชาสมัพันธไดทาํการวเิคราะหผาน Application

“Business Suite” พบวาปจจุบันประชาชนมีความกังวลในสถานการณ COVID-19 และมีความตองการ                             

ในการรับวัคซีน COVID-19 มากยิ่งขึ้น

Twitter: จากผลการวิเคราะหขอมูล 5 อันดับขาวประชาสัมพันธที่ประชาชนใหความสนใจ ที่กรมการแพทย              

ไดเผยแพรผาน Twitter โดยการวิเคราะหผลผาน Analytics Function ของ Twitter สรุปไดดังนี้ โดยภาพรวม

ความสนใจขาวสารของประชาชนผานทาง Twitter  พบวาประชาชนยังคงใหความสนใจขาวสารที่เกี่ยวของกับ                                                                                                                              

COVID-19 และการใหบรกิารการฉีดวคัซนี COVID-19 ทีส่ถานกีลางบางซ่ือมากทีส่ดุ ไมตางจากการใหความสนใจ

ขาวสารผาน Facebook Fanpage ดวยเปนสิ่งที่ประชาชนกังวล และสรางผลกระทบตอชีวิตความเปนอยู                                                                                                                           

ของประชาชนมากที่สุด 

Instagram: จากผลการวิเคราะหขอมูล 5 อันดับขาวประชาสัมพันธที่ประชาชนใหความสนใจท่ีกรมการแพทย

ไดเผยแพรผานทาง Instagram โดยการวิเคราะหผลผาน Analytics Function ของ Instagram ซึ่งพบวา                           

อันดับ 1 ประชาชนยังคงใหความสนใจขาวสารเกี่ยวกับโรค COVID-19 เพิ่มเติมคือการแสดงความหวงใยตอ                                                                                                                                 

บุคลากรดานหนาที่เปนผูดูแลรักษาผูปวย COVID-19 เปนอยางมาก 

Website: จากผลการวิเคราะหและสํารวจความสนใจตอขาวสารของผูใช Website กรมการแพทยในชวง             

การระบาดของโรค COVID-19 ทีก่รมการแพทย ไดเผยแพรผานทาง Website โดยการวิเคราะหผลผาน Analytics 

Tool ระหวางวนัที ่8 พฤศจกิายน 2563 – 30 มถินุายน 2564 ซึง่พบวา ผูใชงานใหความสนใจขาวสารใน Website 

กรมการแพทย เพิ่มมากข้ึน เมื่อเทียบเปรียบผูใชงานในชวงเดือนพฤษภาคม 2564 กับ เดือนมิถุนายน 2564                     

พบวา ในเดือนมิถุนายน 2564 มีผูใชงานกลับเขามาใชงานเพิ่มมากขึ้น รอยละ 1.59

สรปุ: จากผลการสาํรวจและวเิคราะหขอมลูการเผยแพรขาวสารทีจ่าํเปนเพือ่สรางความรูความเขาใจแกประชาชน    

ผานสื่อสังคมออนไลน อาทิ Facebook Twitter Instagram และ Website ของกรมการแพทยนั้นพบวา

ประชาชนกลุมเปาหมายที่ติดตามขาวสารจากกรมการแพทย ใหความสนใจในประเด็นเกี่ยวกับสถานการณ                                    

การติดโรค COVID-19  และประเด็นวัคซีน COVID-19 มากที่สุด



หนังสือถอดบทเรียนการปรับตัวในสถานการณ�ระบาดของโรค COVID-19
ของหน�วยงานในสังกัดกรมการแพทย�

QR Code Download หนังสือถอดบทเรียน
การปรับตัวในสถานการณ�ระบาดของโรค COVID-19

ของหน�วยงานในสังกัดกรมการแพทย�

https://qrgo.page.link/1HSQZ



กองวิชาการแพทย กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข
ถ.ติวานนท ต.ตลาดขวัญ อ.เมือง จ.นนทบุรี

โทร. 0-2590-6055 , 0-2590-6146




