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3.Application ช่วยประเมิน คัดกรองผู้ป่วยภาวะฉุกเฉิน

ที่มาและความสําคัญ (Background)

วัตถุประสงค์ (Objective) กิจกรรม/การดําเนินงาน (Methodology)

สรุปผลและเสนอแนะ
(Results and Conclusions)

การพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินที่ห้องฉุกเฉิน
โรงพยาบาลสันป่าตอง

นายแพทย์วิรัช  กลิ่นบัวแย้ม

การประเมินระดับวิกฤตเป็นขั้นตอนสําคัญการดูแลผู้ป่วยเป็นอันดับต้น ๆ ของระบบการดูแลผู้ป่วย เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลที่ถูกต้อง เหมาะสม 
เป็นไปในแนวทางเดียวกันและเพ่ือการจัดสรรทรัพยากร การส่งต่อผู้ป่วยในเครือข่ายเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 

การศึกษานี้เป็นการศึกษาเชิงวิจัยและพัฒนา เพ่ือพัฒนาด้านการประเมินระดับวิกฤตและการดูแลผู้ป่วยที่ใช้ช่องทางการส่งต่อผู้ป่วยฉุกเฉินเร่งด่วนของ
ห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาลในเครือข่ายบริการที่  3  จังหวัดเชียงใหม่ แบ่งการศึกษาออกเป็น 3 ระยะ 1) ระยะวิเคราะห์สถานการณ์ 2) ระยะดําเนินการ และ 3) 
ระยะประเมินผล ประชากรที่ศึกษาเป็นผู้ที่มาใช้บริการห้องฉุกเฉินของโรงพยาบาลในเครือข่ายบริการที่ 3 จังหวัดเชียงใหม่ คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบสุ่มแบบ
ง่าย จํานวน 2,699 คน ประกอบด้วย ผู้ที่มาใช้บริการห้องฉุกเฉินของแต่ละโรงพยาบาล ๆ ละ 385 ราย เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา ประกอบด้วย 
แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบทดสอบด้านความรู้ ด้านเจตคติ ด้านการปฏิบัติ และแบบประเมินความเป็นไปได้ของแอพพลิเคชั่น การวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา สําหรับข้อมูลทั่วไปและใช้สถิติ Paired Sample t-test สําหรับข้อมูลความเป็นไปได้ของแอพพลิเคช่ัน และ ข้อมูลคะแนนด้านความรู้ เจตคติ และ
การปฏิบัติ และใช้สถิติ Binary Logistic Regression สําหรับข้อมูลความถูกต้องของการประเมินระดับวิกฤต

1. เพ่ือพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินที่ห้องฉุกเฉินโดยเฉพาะอย่าง
ย่ิง Triage และ FAST TRACK

2. เพ่ือพัฒนากลไกการเชื่อมโยงบริการของโรงพยาบาลในโซน 3

สรุปผล

การอบรมให้ความรู้ เจตคติ การปฏิบัติ เรื่องดังกล่าว และการใช้แอป
พลิเคชันในการประเมินระดับวิกฤตผู้ป่วย ทําให้ความถูกต้องของการ
ประเมินระดับวิกฤตเพ่ิมขึ้นจากเดิมเฉลี่ย 0.62 เท่า 

ข้อเสนอแนะ
1.ของการเลือกระดับวิกฤตผู้ป่วย (Speedy ER Plus) พัฒนาให้แอป

พลิเคชัน (Speedy ER) มีความเสถียรภาพมากขึ้น
2.พัฒนาให้แอปพลิเคชัน (Speedy ER) สามารถใช้งานได้บน

ระบบปฏิบัติการอื่น ๆ ได้ เช่น iOS Windows เป็นต้น
3.พัฒนาขึ้นในรูปแบบ Web Application ออนไลน์ เพ่ือการใช้งานที่

สะดวกขึ้น (Speedy ER Plus)
4.พัฒนาให้แอปพลิเคชัน (Speedy ER) เช่ือมต่อ API กับฐานข้อมูล

โรงพยาบาล เพ่ือลดการทํางานซ้ําซ้อน เช่น การกรอกข้อมูลผู้ป่วยและ
ลดการผิดพลาด

ระยะที่ 1 ระยะวิเคราะห์สถานการณ์

1. จัดประชุมกลุ่มเพ่ือร่วมเสนอรูปแบบแอปพลิเคชัน  อาศัยหลักการที่
สําคัญ คือ ความสะดวก รวดเร็ว ความถูกต้องของข้อมูล โดยสอดคล้องตาม 
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2. วิเคราะห์สถานการณ์ของข้อมูลทั่วไป และข้อมูลทางคลินิกของผู้ป่วย 
และเสนอข้อมูลดังกล่าวเพ่ือกําหนดคุณสมบติัของแอปพลิเคชัน

ระยะที่ 2 ระยะดําเนินการ  นําแอปพลิเคชันไปทดลองใช้

1. พัฒนาศักยภาพเจ้าหนา้ที่ โดยจัดอบรมให้ความรู้ในด้านความรู้ เจตคติ 
และ การปฏิบัติ (KAP) ในเรื่อง “การประเมินระดับวิกฤตผู้ป่วย” ผู้เข้าอบรม
ประกอบด้วย พยาบาลและเจ้าพนักงานเวชกิจฉุกเฉิน ห้องฉุกเฉิน มีจํานวน 2 
รุ่น คือ รุ่นที่ 1 โรงพยาบาลสันป่าตอง จํานวน 15 คน และรุ่นที่ 2 โรงพยาบาล
ในเครือข่ายบริการที่ 3 จังหวัดเชียงใหม่ จํานวน 32 คน

2. ทดสอบแอปพลเิคชันเพ่ือปรับปรุงและแก้ไข โดยทดลองใช้ใน
โรงพยาบาลสันป่าตอง เปน็ระยะเวลา 4 สัปดาห์ โดยมีการอบรมการใช้
แอปพลิเคช่ัน

3. ได้แอปพลิเคชันสําหรับการใช้งาน
ระยะที่ 3 ระยะประเมินผล

1. นําแอปพลิเคชัน ไปขยายผลใช้ ในโรงพยาบาลลูกข่ายในเครือข่ายบริการ
ที่ 3 จังหวัดเชียงใหม่ 

2. ประเมินผลลัพธ์การใช้แอปพลิเคชัน โดยให้ผู้เชี่ยวชาญด้านเวชศาสตร์
ฉุกเฉิน เปน็ผู้ประเมินระดับวิกฤตผู้ป่วยซ้ํา 

3. ประเมินความเปน็ไปได้ของการใช้แอปพลิเคชันระบบประเมินระดับ
วิกฤติผ่านอุปกรณ์  ซ่ึงประเมินผลหลังจากได้นําแอปพลิเคชัน ไปทดลองใช้
เปน็ระยะเวลา 1 เดือน โดยให้กลุ่มตัวอย่าง จํานวน 32 คน ตอบแบบประเมิน
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