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20 กันยายน 2560



ประเด็นน าเสนอ

• ที่มาของแนวทางมาตรฐานคุณภาพ
• แนวทางมาตรฐานคุณภาพคืออะไร

• ประโยชน์ของแนวทางมาตรฐานคุณภาพ

• กระบวนการพัฒนาแนวทางมาตรฐานคุณภาพ

• วัตถุประสงค์ของการประชุม



ที่มาของแนวทางมาตรฐานคณุภาพ (1)

การให้บริการสุขภาพควรค านึงถึงคุณภาพดังนี้ 
• ความปลอดภัย (ลดข้อผิดพลาดและอันตรายที่อาจเกิดจากการให้บริการ)
• ประสิทธิผล (การให้บริการบนพื้นฐานความรู้และหลักฐานทางวิชาการ)
• ประสิทธิภาพ (การให้บริการที่ใช้ทรัพยากรให้เกิดประโยชน์สูงสุด)
• ช่วงเวลาที่เหมาะสม (ลดความล่าช้าในการให้บริการและรับบริการ)
• มีความเป็นธรรม (การให้บริการที่ไม่เลือกปฏิบัติจากลักษณะส่วนบุคคล ถิ่นที่

อยู่อาศัย ลักษณะทางภูมิศาสตร์ หรือเศรษฐานะ)
• ผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง (การให้บริการที่ตอบสนองต่อความต้องการของ

ผู้รับบริการและสังคมนั้น ๆ) 

ที่มา: http://www.who.int/maternal_child_adolescent/topics/quality-of-care/definition/en/



ที่มาของแนวทางมาตรฐานคณุภาพ (2)
• คุณภาพของบริการสุขภาพเป็นเครื่องยืนยันว่าประชาชนหรือผู้รับบริการจะได้

ประโยชน์จากการรับบริการนั้น ๆ 
• รัฐบาลหลายประเทศให้ความส าคัญกับการประเมินและการติดตามการให้บริการ

สุขภาพเพื่อใช้เป็นวิธีในการพัฒนาคุณภาพบริการและผลลัพธ์ด้านสุขภาพ โดยเฉพาะ
ประเทศที่มีระบบหลักประกันสุขภาพหรือก้าวเข้าสู่ระบบหลักประกันสุขภาพ

ท่ีมา: Campbell et al. 2015, Mate et al. 2013, NICE International. Principles for developing clinical Quality Standards in 
low and middle income countries: A Guide, Version 2. June 2015.

เข้าถึงบริการได้อย่างเสมอภาค

รัฐบาลรับภาระค่าใช้จ่ายได้คุณภาพบริการ



แนวทางมาตรฐานคณุภาพ (Quality Standards; QS)
• ชุดข้อความท่ีกระชับ ซึ่งเสนอแนะกลวิธีในการให้บริการสุขภาพท่ีเป็น

มาตรฐาน

• พัฒนามาจากหลักฐานทางวิชาการท่ีน่าเช่ือถือและมีคุณภาพสูง ผ่าน
กระบวนการมีส่วนร่วมจากภาคส่วนท่ีเกี่ยวข้อง

• ก าหนดเกณฑ์มาตรฐาน (benchmark) ของคุณภาพบริการท่ีพึงประสงค์ 
เพ่ือใช้ประเมินสมรรถนะของผู้ให้บริการและปรับปรุงวิธีปฏิบัติงาน

5

ท่ีมา: NICE International. Principles for developing clinical Quality Standards in low and middle income countries: A Guide, 
Version 2. June 2015. 



การศีกษา
วิจัยทาง
คลินิก

การทบทวน 
สังเคราะห์

หลักฐานทาง
วิชาการ และการ
ประเมินเทคโนโลยี
และนโยบายด้าน

สุขภาพ

แนวทาง

เวชปฏิบัติ

แนวทาง
มาตรฐาน
คุณภาพ

ท่ีมา: Quality improvement: the role of evidence and institutions, 2015

• การจัดท าหลักสูตร
ทางด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข

• การวัดสมรรถนะของ
การปฏิบัติงาน 

• การจัดสรรงบประมาณ 
และจ่ายค่าตอบแทนผู้
ให้บริการ 

• การส่ือสารเก่ียวกับสิทธิ
ประโยชน์ของผู้ป่วย 

• การตรวจสอบ
มาตรฐานการให้บริการ

• การรับรองคุณภาพ
สถานพยาบาล

ที่มาและประโยชน์ของ
แนวทางมาตรฐานคณุภาพ



หลักการส าคัญของแนวทางมาตรฐานคณุภาพ

1. ชี้แนะวิธีปฏิบัติที่เป็นเลิศ (best practice) ที่พึงประสงค์แต่สามารถด าเนินการได้จริง  
โดยค านึงถึงประสิทธิผลทางคลินิก ความปลอดภัยของผู้ป่วย และประสบการณ์ของผู้ป่วย  

2. พัฒนาจากข้อแนะน าในแนวทางเวชปฏิบัติที่พัฒนาขึ้นบนหลักฐานวิชาการ และมีความ
น่าเชื่อถือ (บริการสุขภาพที่มีความปลอดภัยและมีประสิทธิผล)

3. ท าให้เกิดผลกระทบสูงสุดโดยให้ความส าคัญกับการปรับปรุงคุณภาพบริการในด้านที่แนว
ปฏิบัติยังไม่ชัดเจน มีความหลากหลาย หรือยังขาดคุณภาพ หรือแนวปฏิบัติที่ท าให้
ประชาชนบางกลุ่มเข้าไม่ถึงบริการสุขภาพ 

4. พัฒนาด้วยกระบวนการที่มีส่วนร่วม โปร่งใส มีการอภิปรายและบรรลุข้อตกลงร่วมกัน
ระหว่างหน่วยงานที่เก่ียวข้องทั้งหมด

5. ทบทวนและท าให้เป็นปัจจุบันอย่างสม่ าเสมอ เพื่อให้สอดคล้องกับหลักฐานทางวิชาการที่
ค้นพบใหม่ 



ประโยชน์ของแนวทางมาตรฐานคณุภาพ

ผู้ใช้ การน าไปใช้

ผู้ปฏิบัติงาน เป็นเคร่ืองมือในการตรวจสอบการด าเนินงานของตนเอง รวมทั้งใช้อ้างอิงกลวิธี
ในการปรับปรุงคุณภาพบริการ

ผู้รับบรกิาร เป็นแหล่งข้อมูลเก่ียวกับคุณภาพบริการที่พึงประสงค์และขอรับบริการเหล่าน้ีได้ 
รวมทั้งช่วยให้ประชาชนมีทักษะในการดูแลสุขภาพตนเองได้ดีข้ึน

โรงพยาบาล/รพ.สต. ใช้ติดตามผลการด าเนินงานขององค์กรเพ่ือน าไปพัฒนาคุณภาพการบริการ

สปสช. ประเมินคุณภาพของบริการที่ประชาชนได้รับ รวมทั้งออกแบบกลไกการจัดสรร
งบประมาณตามคุณภาพบริการที่ก าหนด สอดคล้องกับโครงการ QOF

กระทรวงสาธารณสขุ ติดตามและประเมินผลคุณภาพบริการของหน่วยงานภายใต้สังกัด รวมทั้ง
สะท้อนข้อมูลในระดับประเทศ



ขั้นตอนการพัฒนาแนวทางมาตรฐานคุณภาพและเกณฑ์
การจัดล าดับความส าคัญ

ท่ีมา: NICE International. Principles for developing clinical Quality Standards in low and middle income countries: A Guide, Versi on 2. June 2015. 

ข้ันตอน เกณฑ์การจัดล าดับความส าคัญ

เลือกประเด็นสุขภาพ ภาระโรค ภาระงบประมาณ คุณภาพบริการ ความเป็นธรรมและประเด็นทางจริยธรรม 

ก าหนดขอบเขต สอดคล้องกับทิศทางนโยบาย และมีทรัพยากรเพียงพอ

เลือกแนวทางเวชปฏิบัติ สอดคล้องกับขอบเขตท่ีก าหนด และใช้ระเบียบวิธีพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติท่ีน่าเชื่อถือ

ระบุข้อแนะน า สอดคล้องกับขอบเขตท่ีก าหนด การวัดคุณภาพมีความเป็นไปได้ ประสิทธิผล ความคุ้มค่า 
ความปลอดภัยของผู้ป่วย ผลกระทบด้านงบประมาณ คุณภาพบริการ ความเป็นธรรม 
และประเด็นทางด้านจริยธรรม

การจัดล าดับความส าคัญ
ข้อแนะน า

ความเป็นไปได้ของการด าเนินงาน ประสิทธิผล ความคุ้มค่า ความปลอดภัยของผู้ป่วย
ผลกระทบด้านงบประมาณ คุณภาพบริการ ความเป็นธรรม และประเ ด็นทาง ด้าน
จริยธรรม 



ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องและบทบาทหน้าที่

ที่มา: NICE International. Principles for developing clinical Quality Standards in low and middle income countries: A Guide, Version 2. June 2015. 



กระบวนการพัฒนา
แนวทางมาตรฐาน

คุณภาพ



องค์ประกอบของแนวทางมาตรฐานคุณภาพ
• ข้อความคุณภาพ (Quality statement)
• ความเป็นมาและเหตุผล (Rationale)
• การวัดคุณภาพ (Quality measures)
• นิยามศัพท์ที่ส าคัญ (definition of term used)
• ผลกระทบของข้อความคุณภาพ (What the quality statement means for each 

audience)
• แหล่งที่มาของค าแนะน า (Source guidance)
• แหล่งข้อมูลส าหรับวัดคุณภาพตามตวัช้ีวัด (Data sources)
• ข้อควรระลึกถึงในด้านสังคมและจริยธรรม (Social and equality considerations)
• การวิเคราะห์ผลกระทบด้านงบประมาณ (Budget impact analysis)



ตัวอย่างแนวทางมาตรฐานคุณภาพ ประเทศอินเดีย (1) 

ข้อความคุณภาพ
แนวทางมาตรฐานคุณภาพส าหรบัภาวะ
ตกเลือดหลังคลอดส าหรับรัฐ Kerala

ประเทศอินเดีย
หญิงที่คลอดปกติทางช่องคลอดหรือผา่
คลอดควรได้รับ oxytocin ชนิดฉีด, 

ergometrine หรือ prostaglandin F2 
Alfa ระหว่างการท าคลอดไหล่หรือ

ภายใน 1 นาทีหลังคลอด เพื่อป้องกัน
ภาวะตกเลือดหลังคลอดและช่วยในการ

การท าคลอดรก

ข้อแนะน าจากแนวทางเวชปฏิบัติ
กระบวนการการปอ้งกันภาวะตกเลอืดในหญิงตั้งครรภ ์

ในระยะที่ 3 ของการคลอด
 แนะน าให้ใช้ยากระตุ้นการหดตัวของมดลูก (uterotonics) เพื่อ

ป้องกันภาวะตกเลือดหลังคลอด (postpartum haemorrhage; 
PPH) ในผู้ป่วยทุกราย

 แนะน าการใช้ oxytocin (10 IU,IV/IM) ซ่ึงเป็นยากลุ่ม 
uterotonics เป็นยาตัวแรก เพื่อป้องกันภาวะตกเลือดหลังคลอด

 ในกรณีท่ีไม่มี oxytocin หรือผู้ป่วยไม่ตอบสนองต่อ oxytocin 
แนะน าให้ใช้ยา ergometrine ชนิดฉีด หรือ ยาผสม oxytocin-
ergometrine หรือ misoprostol (800 mcg) ชนิดรับประทาน
แทนได้

ข้อแนะน าจากแนวทางเวชปฏิบัติ ข้อความคุณภาพ

ท่ีมา: 1) World Health Organization. WHO guidelines for the management of postpartum haemorrhage and retained placenta. Geneva: World Health 
Organization; 2009.
2) Vlad I, Paily V, Sadanandan R et al. Improving quality for maternal care - a case study from Kerala, India. F1000Research 2016, 5:166



ตัวอย่างแนวทางมาตรฐานคุณภาพ ประเทศอินเดีย (2) 
นิยามศัพท์ท่ีส าคัญ
 third stage of labour: หญิงต้ังครรภ์ในระยะที่ 3 ของการคลอด เริ่มต้ังแต่หลังจากทารก

คลอดจนถึงการคลอดรก
 active management of third stage of labour (AMTSL): กระบวนการการป้องกัน

ภาวะตกเลือดหลังคลอดในหญิงต้ังครรภ์ในระยะที่ 3 ของการคลอด
 Oxytocin: ยากระตุ้นการหดรัดตัวของมดลูก

ที่มา: Vlad I, Paily V, Sadanandan R et al. Improving quality for maternal care - a case study from Kerala, India. F1000Research 2016, 5:166



ตัวอย่างแนวทางมาตรฐานคุณภาพ ประเทศอินเดีย (3) 
การวัดคุณภาพ
 ด้านโครงสร้าง
1. หลักฐานข้อตกลงการใช้คู่มือ/แนวทางการท างานในสถานพยาบาลส าหรับกระบวนการป้องกันภาวะตก
เลือดในระยะที่ 3 ของการคลอด
2. มีแผนภาพแสดงล าดับข้ันตอนกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือดในห้องคลอด
3. หลักฐานของการมียา Oxytocin, Ergometrine and Protaglandin F2 Alfa อย่างเพียงพอ
4. หลักฐานของการมีระบบการจัดเก็บยาอย่างเหมาะสม
5. หลักฐานของการมีวัสดุอุปกรณ์ในการวัดปริมาณการสูญเสียเลือด
 ด้านกระบวนการ
สัดส่วนของหญิงคลอดบุตรได้รับยา Oxytocin, Ergometrine หรือ Protaglandin F2 Alfa ในกระบวนการ
ดูแลระยะที่ 3 ของการคลอด (ต่อหญิงคลอดบุตรทั้งหมด)
ตัวตั้ง: จ านวนหญิงคลอดบุตรได้รับยา Oxytocin, Ergometrine หรือ Protaglandin F2 Alfa ในระหว่าง
การระยะที่ 3 ของการคลอด ในระหว่างเดือนน้ัน ๆ
ตัวหาร: หญิงคลอดบุตรทั้งหมด ในระหว่างเดือนน้ัน ๆ

ที่มา: Vlad I, Paily V, Sadanandan R et al. Improving quality for maternal care - a case study from Kerala, India. F1000Research 2016, 5:166



ตัวอย่างแนวทางมาตรฐานคุณภาพ ประเทศอินเดีย (4) 
การวัดคุณภาพ
 ด้านผลลัพธ์
1. สัดส่วนของหญิงคลอดบุตรทางช่องคลอดที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือด มีการสูญเสียเลือด
≥500 ml. ระหว่างหรือหลังคลอด (ต่อหญิงคลอดบุตรที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือดทั้งหมด)
ตัวตั้ง: จ านวนหญิงคลอดบุตรที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือด มีการสูญเสียเลือด ≥500 ml. 
ระหว่างหรือหลังคลอด
ตัวหาร: จ านวนหญิงคลอดบุตรทางช่องคลอดที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือด (AMTSL) ทั้งหมด

2. สัดส่วนของหญิงคลอดบุตรโดยการผ่าคลอดที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือด มีการสูญเสียเลือด
≥1,000 ml. ระหว่างหรือหลังคลอด (ต่อหญิงคลอดบุตรที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือดทั้งหมด)
ตัวตั้ง: จ านวนหญิงคลอดบุตรโดยการผ่าคลอดที่ได้รับกระบวนการป้องกันภาวะตกเลือด มีการสูญเสียเลือด
≥1,000 ml. ระหว่างหรือหลังผ่าคลอด ยกเว้นผู้ที่มีภาวะรกเกาะต่ า/รกงอกติด
ตัวหาร: จ านวนหญิงคลอดบุตรโดยการผ่าคลอดทั้งหมด ยกเว้นผู้ที่มีภาวะรกเกาะต่ า/รกงอกติด

ที่มา: Vlad I, Paily V, Sadanandan R et al. Improving quality for maternal care - a case study from Kerala, India. F1000Research 2016, 5:166



ตัวอย่างแนวทางมาตรฐานคุณภาพ ประเทศอินเดีย (5) 
ผลกระทบของข้อความคุณภาพ 
สถานบริการ: สร้างความมั่นใจว่าระบบการให้บริการ (ทรัพยากรบุคคล วัสดุ อุปกรณ์ และยา) มี
อย่างเพียงพอและให้บริการได้ตลอดเวลา (24x7) รวมทั้งมีการช่ังตวงประมาณเลือด
ผู้ปฏิบัติงานและผู้เชี่ยวชาญ: ได้รับการสอน (Training) และปฏิบัติตามข้อก าหนดมาตรฐาน 
(standard protocols)
ผู้ก าหนดนโยบาย และหญิงต้ังครรภ์: มีความมั่นใจว่าได้รับบริการที่มีคุณภาพมาตรฐานใน
สถานพยาบาลดังกล่าว

ท่ีมา: The National Institute for Health and Care Excellence (NICE). Quality standard: Antenatal care (QS22). 2016. 



การพัฒนาแนวทางมาตรฐานคุณภาพส าหรับประเทศไทย

• กระทรวงสาธารณสุขได้ให้ความส าคัญกับคุณภาพบริการ และมีนโยบาย
จัดตั้งคณะท างานพัฒนารายการบริการ และแนวทางปฏิบัติการสร้างเสริม
สุขภาพและป้องกันโรค ปีงบประมาณ 2561

• วิธีการให้บริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคบางอย่าง ยังมีแนวปฏิบัติท่ี
หลากหลายในประเทศไทย โดยเฉพาะอย่างย่ิงมาตรการใหม่ ๆ ท่ียังไม่มีแนว
ปฏิบัติอย่างชัดเจน ซึ่งจะท าให้ผู้ให้บริการและหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องเกิดความ
เข้าใจไม่ตรงกัน

• ประชาชนไม่ทราบว่าบริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคท่ีมีคุณภาพท่ี
ตนเองควรได้รับเป็นอย่างไร



วัตถุประสงค์การประชุม

• เพ่ือทบทวนปัญหาท่ีเกิดข้ึนจากบริการฝากครรภ์
• เพ่ืออภิปรายและระดมความคิดเห็นต่อร่างแนวทางมาตรฐานคุณภาพ

ส าหรับบริการฝากครรภ์
• เพ่ือสรรหาคณะท างานพัฒนาแนวทางมาตรฐานคุณภาพของบริการฝาก

ครรภ์คุณภาพ
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