
 

โรงพยาบาลระนอง  
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คูมอืการอํานวยความสะดวกใหบรกิารแกประชาชน 

งานผูปวยนอก กลุมการพยาบาล 



คํานํา 
 

  พระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ๒๕๕๘
กําหนดใหสวนราชการจัดทําคูมือสําหรับประชาชน ซึ่งใหพิจารณากระบวนงานที่ประชาชนขอรับบริการเก่ียวกับ
การขออนุญาตการอนุมัติการจดทะเบียน การขึ้นทะเบียน การรับแจงการดําเนินการที่เกี่ยวของและไดประกาศใน
ราชกิจจานุเบกษา เลมที่ ๑๓๒ ตอนที่ ๔ ก ลงวันที่ ๒๒ มกราคม ๒๕๕๘ มีผลบังคับใชตั้งแตวันที่ ๒๑ กรกฎาคม 
๒๕๕๘ เพ่ืออํานวยความสะดวกแกประชาชน ลดตนทุนของประชาชนและเพ่ิมประสิทธิภาพในการใหบริการของ
ภาครัฐ สรางใหเกิดความโปรงใสในการปฏิบัติราชการ ลดการใชดุลยพินิจของเจาหนาที่ เปดเผยข้ันตอน 
ระยะเวลาใหประชาชนทราบ เปนไปตามเจตนารมณของพระราชบัญญัติดังกลาว 
  โรงพยาบาลระนอง สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ไดจัดทําคูมือ/ตนแบบคูมือสําหรับประชาชน
ตามพระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ๒๕๕๘ โดยรวบรวม
กระบวนงานการใหบริการในการขออนุมัติอนุญาต ที่เก่ียวของในการดําเนินงาน และเพื่ออํานวยความสะดวกใน
บริการใหแกประชาชนทั่วไปที่มารับบริการ จึงไดจัดทาํคูมืออํานวยความสะดวกการใหบริการแกประชาชนขึ้น 
 

โรงพยาบาลระนอง 
   
 



ชือ่ การคัดกรองและบันทกึเวชระเบียนงานผูปวยนอก  โรงพยาบาลระนอง  

ของงานผูปวยนอก  โรงพยาบาลระนอง  

วัตถุประสงค  : เพื่อใหผูปวยไดรับการรกัษาตามแผนการรกัษาของแพทยอยางถูกตองและตอเนื่อง 
 

               ผูรับผิดชอบ             ข้ันตอนการปฏิบัติงาน    จุดควบคุมความเสี่ยง ระยะเวลา 

 

 

            

            

        -มีแนวทางในการประเมิน  

        -กรณีผดิปกติพยาบาลตรวจสอบซ้ํา 

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

-พยาบาล 
 

   

-  ตรวจสอบโดยพยาบาล   2 นาท ี

 

-ผูชวยเหลือคนไข 
- พยาบาล 
 

2ประเมินอาการผูปวยโดยการตรวจ 

วดัสัญญาณชีพ 

-   ใหการพยาบาลเบื้องตนตามประเภท
ผูปวย 

   2 นาท ี

 

- พยาบาล 
 

 
 

- พยาบาล 
 

 

- พยาบาล 

 

3.  ซักถามอาการเบื้องตนเกี่ยวกบั

อาการสําคัญที่มาและบันทึกในเวช

ระเบียน 

4.  เตรียมสงผูปวยเขารับการตรวจ
ถูกตองตามแผนกสอดคลองกับอาการ
ผูปวย นั่งรอบริเวณจุดเฝาระวังอาการ
เรงดวน 

 

5.  สงพบแพทยตามลําดับความสําคัญ
ของอาการผูปวย 

-  พยาบาล/ผูชวยเหลือคนไขเปนผู
สังเกตอาการ 
 

-   มีแนวทางการคัดกรอง 
-แนวทางการจัดลําดับความสําคญั 

-ลงบันทึกใน HOSxP 
 
 

-มีแนวทางการสงตอ    
-บันทึกอาการผูปวย 

   3 นาที 

   2 นาท ี

   5 นาที 

  1 นาท ี

รวมเวลา   15 นาที 

1.  ประเมินอาการเบื้องตน/แบงแยก

ประเภทผูปวย 

 

6.  สงตออาการผูปวยกับพยาบาลจดุ
บริการหลังพบแพทย 

 

-พยาบาล 
-ผูชวยเหลือคนไข  

   



 

วิธีปฏิบัติเรื่อง     

ของ  งานผูปวยนอก   โรงพยาบาลระนอง 

วัตถุประสงค  
เพื่อเปนแนวทางในการประเมินปญหา และความตองการของผูปวยไดอยางถูกตอง ครบถวนตั้งแต

แรกรับ 
 
วิธีปฏิบัติ 

1.กรองและประเมินอาการของผูปวยเบื้องตน โดยพยาบาลประชาสัมพันธบริเวณดานหนาของ OPD 
เพื่อประเมนิวาผูปวยควรไดรับการตรวจรักษาที่ใด ซึ่งแบงเปน ๓ ประเภท คือ 

ประเภทที่ 1 คือ ผูปวยฉุกเฉิน (EMERGENT) ใหเขารับการตรวจรักษาที่ตึกอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
ประเภทที่ 2 คือ ผูปวยเรงดวน (URGENT) ที่ตองไดรับการตรวจกอน ประสานกับจุดคัดกรอง

เพื่อซกัประวัติและสงตรวจที่ OPD 
ประเภทที่ 3 คือ ผูปวยที่ไมเรงดวน (NON URGENT) ใหรับบัตรคิวที่หองบัตร เพื่อรอรับการคัด

กรองและเขาตรวจตามลําดับคิวที่ OPD 
2.ประเมินอาการผูปวยโดยการตรวจวัดสัญญาณชีพที่จุดวัดความดันโลหิต บริเวณดานหนา

ประชาสัมพันธ โดยผูชวยเหลือคนไขที่ผานการฝกอบรมและภายใตการดูแลของพยาบาล 
3.เมื่อพบผูปวยที่มีภาวะเจ็บปวยฉุกเฉินใหลงบันทึกอาการในแบบฟอรมการสงตอและสงพบแพทยท่ี

ตึกอุบัติเหตุฉุกเฉิน โดยเปลนั่ง / เปลนอน กรณีผูปวยประเภทเรงดวนประสานกับพยาบาลจุดคัดกรองในการ
สงตรวจ 

4.ถามชื่อ – สกุล และตรวจสอบชื่อ – สกุล ของผูปวยใหตรงกับ OPD CARD กรณีผูปวยพมาใหทวน
สอบบัตรคิว ชื่อ – สกุล ใหตรงกับบัตรประจําตัวผูปวย / บัตรสุขภาพพมา / เลข ๑๓ หลัก 

5.จําแนกประเภทผูปวยโดยดูจากอาการและสภาพปญหาของผูปวย แบงเปนประเภทเรงดวนและไม
เรงดวน โดยตดิบัตรเรงดวน (บัตรสีเหลือง) หรือบัตร IC ดวน (บัตรสีแดง) กรณีประเมินอาการผูปวยแลวพบวา
เปนผูปวยประเภทฉุกเฉินใหลงบันทึกอาการใน OPD CARD หรือใบสงตอและสงพบแพทยที่ตึกอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
โดยเปลนั่ง / เปลนอน 

6.บันทึกการซักประวัติ อาการสําคัญที่ เปนสาเหตุสําคัญท่ีทําใหผูปวยตองมารับการรักษาท่ี
โรงพยาบาล ซึ่งไมควรเกิน ๒ อาการ และบอกระยะเวลาที่เกิดอาการดังกลาว 

7.บันทึกการซักประวัติการเจ็บปวยปจจุบันที่เกี่ยวของกับการเจ็บปวย ที่ทําใหตองมารับบริการ
สุขภาพครั้งนี้ โดยขอความจะตองขยายอาการสําคัญ การบันทึกตองเรียงลําดับเวลาที่เกิดข้ึนกอนหลัง เชน 
เปนอะไรมา เปนตั้งแตเมื่อไหร ไปทําอะไรมาอยางไร อยางนอย ๒ ขอ และเริ่มเปนท่ีระบบใดของรางกาย 
บุคคลที่เก่ียวของกับการเจ็บปวยครั้งนี้ เชน มีคนในครอบครัวเปนหรือไม มีการรักษาโดยแพทยมากอนหรือไม 
ความถี่ของอาการ การรักษาที่ไดรับมาแลว (มีขอมูลบางสวนได) 

1. บันทึกการซักประวัติการเจ็บปวยในอดีตท่ียังไมมีในประวัติปจจุบัน และรวมถึงการเจ็บปวย
ครั้งกอนๆ ซึ่งอาจไมเก่ียวของกับการเจ็บปวยครั้งน้ีก็ได 

2. บันทึกการซักประวัติการแพยา กรณีไมมีประวัติแพยาใหลงในชองแพยาวา “ไมมี” รายที่มี
ประวัติการแพยารายใหมสงพบเภสัชกร เพื่อลงประวัติใน OPD CARDและคอมพิวเตอร  เมื่อผูปวยไดรับการ
ตรวจแลว ใหนํา OPD CARD ไปที่หองยาพรอมใบสั่งยาทุกครั้ง เพื่อปองกันการจายยาที่แพใหกับผูปวย 



3. บันทึกการซักประวัติการผาตัด ควรซักประวัติในผูปวยประเภทศัลยกรรม กรณีไมมีประวัติ
การผาตัดใหพิมพวา “ไมเคยผาตัด” 

4. ประเมินสภาพผูปวยโดยวัดสญัญาณชีพ ดังนี้ 

 V/S  ชั่งนํ้าหนักทุกราย, วัดสวนสูง, รอบเอว  

 กรณีเดก็เปนโรคไต ชั่งนํ้าหนักและวัดความดันโลหิตทุกราย 

 ผูปวยมีไขซักประวัติการรับประทานยาลดไขครั้งสุดทาย กรณีที่ยังไมไดรับประทาน
สามารถใหยาลดไขไดตามความเหมาะสม ผูปวยเด็กอายุต่ํากวา ๖ ป มีไข ≥38.5 องศา
เซลเซียส   สงเช็ดตัวและใหยาลดไขกอนพบแพทย ลงบันทึกกิจกรรมการพยาบาลในใบ
ตรวจรกัษา 

 เด็กอายุ มากกวา 3 ป ตรวจ Check V/S  สวนสูง , น้ําหนัก, รอบเอว ทุกราย 

 ผูปวยที่มีอาการปวดศีรษะ ถาความดันสูงกวา ๑๖๐/๑๐๐ mmHg ใหน่ังพัก ๑๐ – ๑๕ 
นาที วัดความดันโลหิตซ้ําอีกครั้ง กรณี SYSTOLIC BP ≥ ๑๘๐ mmHg และ / 
DIASTOLIC ≥ ๑๐๐ mmHg ใหสอบถามผูปวยวามีอาการปวดศีรษะ แนนหนาอกหรือ
อาการผิดปกติอื่นๆ หรือไม ใหลงบันทึกใน OPD CARD และเปนผูปวยเรงดวน สงพบ
แพทยทันที 

 ผูปวยที่มีปญหาเรื่องระบบทางเดินหายใจ เชน หอบหืด ถุงลมโปงพอง เปนตน หรือมี
อาการหายใจเหนื่อยหอบ ใหวัด O2 Set ถา O2 Set <90% ใหฟงปอด และประเมิน
ลักษณะการหายใจดวยทุกราย 

5. กรณีผูปวยไมตองการเปดเผยขอมูลสวนตัว สงพบพยาบาลคลินิกใหคาํปรึกษา 
6. ผูปวยที่ตองการพูดคุยกับแพทยโดยที่ไมตองการใหขอมูลกับพยาบาล ใหระบุ “ขอปรึกษา

แพทย” 
7. กรณีพบผูปวยที่มีอาการไมคงที่ หรือเสี่ยงตอการเกิดอาการรุนแรงเฉียบพลัน ใหปฏิบัติตาม

วิธีปฏิบัติเรื่อง แนวทางปฏิบัติในการดูแลผูปวยที่มีอาการไมคงที่หรือเสี่ยงตอการเกิดอาการ
รุนแรงเฉียบพลนั 

8. กรณีซักประวัติและประเมินผูปวยที่มีอาการนาสงสัยวาจะเปนโรคติดตอ เชน วัณโรค 
อีสุกอีใส เปนตน ใหแยกใบนําทาง และติดบัตร IC ดวน (บัตรสีแดง) แนะนําใหผูปวยนั่งรอ
ตรวจในบริเวณท่ีจัดไว เพื่อปองกันการแพรกระจายเชื้อและรอพบแพทยทันที 

9. ผูปวยที่มีภาวะเครียดหรือซึมเศรา สงประเมินภาวะเครียด หรือ ซึมเศรา ที่หองใหคําปรึกษา 
NO.11 

10. หลังจากคัดกรองเรียบรอยแลว ใหผูปวยน่ังรอหนาหองตรวจหมายเลข ๓ และ ๔ เพื่อรอ
เรียกชื่อเขาพบแพทย 

 
 
 
 
 
 
 

 



ชื่อ วิธีปฏิบัติการดูแลผูปวยที่มีอาการไมคงที่หรอืเสี่ยงตอการเกิดอาการรุนแรงเฉียบพลัน                    

ของงานผูปวยนอก  โรงพยาบาลระนอง  

วัตถุประสงค  : เพื่อใหผูปวยไดรับการเฝาระวัง อาการผิดปกติ / ภาวะเสี่ยงและไดรับการชวยเหลือจากภาวะ
เสี่ยงโดยไมเกิดภาวะแทรกซอนท่ีปองกันได 

 

               ผูรับผิดชอบ             ข้ันตอนการปฏิบัติงาน    จุดควบคุมความเสี่ยง ระยะเวลา 

 

 

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

  

           

 

-พยาบาล 
  

   

-  มีแนวทางการจดัลําดับความสําคัญ 

-  มีพยาบาลประชาสัมพนัธคัดกรองผูปวย 
  5 นาท ี

 

- พยาบาล 
 

 

2.  สังเกตและเฝาระวังอาการ

เปลี่ยนแปลง 

-   มีการจดัโซนพื้นที่เฝาระวังอาการ 
-   จดัเตรียมอุปกรณเครื่องมือในการ
ชวยเหลือ 

   5 นาท ี

 

- พยาบาล 
-ผูชวยเหลือ
คนไข 

 
 

- พยาบาล 

-ผูชวยเหลือ
คนไข 

 

 

- พยาบาล 

 

 

3. กรณีที่ผูปวยมีอาการไมคงที่/เสี่ยง

ตอการเกิดอาการรุนแรงเฉียบพลัน  

สงพบแพทยทันที 

 
4.  กรณีผูปวยมีอาการรุนแรงเฉียบพลัน 
กะทันหันใหการพยาบาลชวยเหลือ
เบื้องตน 

 

5. ใหการพยาบาลเบ้ืองตนตามอาการ
ของผูปวย 

-  มแีนวทางการชวยเหลือผูปวยที่
มีภาวะเสี่ยง/ฉุกเฉนิ 
- มีเจาหนาที่รับผดิชอบประจําโซน 

- มีแนวทางการชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉิน 
-มีอุปกรณเคร่ืองมือในการชวยเหลือ
ประจําโซนพ้ืนที่  
-มีเจาหนาที่รับผิดชอบประจําโซน 

- มีแนวทางการดูแลใหการ
พยาบาลเบื้องตน 
-มีเจาหนาที่รับผดิชอบประจํา
โซน 
 

-มีพยาบาลประชาสัมพันธ 
-มีพยาบาลรับผิดชอบประจําโซน 

   3 นาท ี

   5 นาท ี

   10 นาท ี

ขณะ

รอรับบรกิาร 

รวมเวลา   60  นาที 

1.  คัดกรองและสงพบแพทย

ตามลําดับความสําคัญ 

 

6.  ประเมินอาการและเฝาระวังอยาง
ตอเนื่องโดยพยาบาลทํา Quick 
roundขณะรอรับบริการจนกลับบาน 

-พยาบาล 
-ผูชวยเหลือคนไข 

   



วิธีปฏิบัติเรื่อง    การดูแลผูปวยที่มีอาการไมคงทีห่รือเสี่ยงตอการเกิดอาการรุนแรงเฉียบพลัน                   

ของ  งานผูปวยนอก   โรงพยาบาลระนอง 

วัตถุประสงค เพื่อใหผูปวยไดรับการเฝาระวัง อาการผิดปกติ / ภาวะเสี่ยงและไดรบัการชวยเหลือจากภาวะ
เสี่ยงโดยไมเกิดภาวะแทรกซอนท่ีปองกันได 
วิธีปฏิบัติ 

1. สงผูปวยเขาพบแพทยตรวจรกัษาตามลําดับความสาํคัญของผูปวย 
2. สังเกตและเฝาระวังอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวยระหวางรอตรวจ 
3. กรณีผูปวยมีอาการไมคงที่ หรือเสี่ยงตอการเกิดอาการรุนแรงเฉียบพลันใหดําเนินการดังตอไปนี้ 

3.1  จัดใหผูปวยไดพบแพทยทันที 
3.2ประสานพยาบาลจุดบริการหลังพบแพทย เฝาระวังสังเกตอาการเปลี่ยนแปลง และเตรยีมการ 

ชวยเหลืออยางทันทวงที 
4. กรณีผูปวยมีอาการรุนแรงเฉียบพลันกะทันหันใหดําเนินการตอไปนี้ 

4.1  ใหการปฐมพยาบาลตามปญหา 
4.2  ชวยฟนคนืชีพทันทีที่ผูปวยหยุดหายใจ โดยปฏิบัติตามแนวทางการชวยฟนคนืชีพ และรีบ 

เคลื่อนยายผูปวยสงแผนกฉุกเฉินทันที 
5. ใหการชวยเหลือเบื้องตนในผูปวยที่มีภาวะเสี่ยงตอการเกิดภาวะฉุกเฉิน ตามแนวทางการ 

ชวยเหลือผูปวยที่มีภาวะเสี่ยงและภาวะฉุกเฉิน 
5.1  กรณีมีไขสูง  

- ผูปวยเด็กที่อายุต่ํากวา 6 ป และมีไขสูง T > 38.5 องศาเซลเซียส สงเช็ดตัวลดไขที่หอง 
ปฐมพยาบาล กรณีที่ยังไมไดกินยาลดไขหรือกิยาลดไขครั้งสุดทายเกิน 4 ชัว่โมง ให PARACETAMOL SYR 1 
ชช./10 ก.ก. และลงบันทึกใน OPD CARD กอนสงพบแพทย 

- ผูใหญที่มีไขสูง T> 38 องศาเซลเซียส ใหยาลดไข PARACETAMOL (500 mg) 1 เม็ด  
ในกรณีท่ีไมไดกินยาลดไขหรือกินยาลดไขครั้งสุดทายเกิน 4 ชั่วโมง 

5.2  ความดันโลหิตมากกวาหรือเทากับ 160/100 mmHg จัดใหผูปวยนั่งพักประมาณ 10 – 15  
นาที และวัดความดันโลหิตซ้ํา กรณี SYSTOLIC BP ≥ 180 mmHg และ / หรือ DIASTOLIC BP ≥ 110 
mmHg จัดน่ังเปลน่ัง หรือเปลนอน ตามอาการของผูปวยและสงพบแพทยทันที 

5.3  กรณีผูปวยมีอาการรุนแรงเฉียบพลัน เชน ปวดทองอยางรุนแรง ผูปวย DIARHEA ที่มีอาการ 
ออนเพลีย อาเจียน ซึมลง และผูปวยที่มีอาการหายใจเหนื่อยหอบ เปนตน จัดเปลใหเหมาะสมกับอาการของ
ผูปวยและสงพบแพทยที่ตึกอุบัติเหตุฉุกเฉิน พรอมทั้งบันทึกในใบสงตอแจงใหเจาหนาที่ตึกอุบัติเหตุฉุกเฉิน
ทราบ 

5.4 ผูปวยที่มีอาการวิตกกังวลมาก เชน ผูปวยจิตเวชที่มีอาการกระสับกระสายใหเขารับการตรวจ 
ชองทางดวน 

6. ประเมินและเฝาวังอาการผูใชบริการอยางตอเนื่อง (ONGOIRG ASSESSMENT)  
6.1 พยาบาลประชาสัมพันธข้ันตอนการใหบริการ ลําดบัคิว จาํนวนแพทยตรวจ อาการผิดปกติที่ 

ตองแจงพยาบาลทราบทันที ตามแนวทางการคัดกรองผูปวย FAST TRACK MI, STROKE 
6.2  พยาบาลหัวหนาทีมมอบหมายใหพยาบาลรบัผิดชอบ ประเมินซ้ําในระหวางรอตรวจและ 

ประชาสัมพันธขอมูลผูปวยทราบวา “ถาทีอาการเปลี่ยนแปลง ใหแจงพยาบาลหนาหองตรวจทราบทันที” 
6.3 พยาบาลประชาสัมพันธรบัผิดชอบ QUICK ROURD เพ่ือเฝาระวังอาการผิดปกติขณะรอซัก 

ประวัติรอตรวจ 
  



ชื่อ วิธีปฏิบัติการออกใบนัด  

ของงานผูปวยนอก  โรงพยาบาลระนอง  

วัตถุประสงค  : เพื่อใหผูปวยมาตรวจตามนัดไดถูกตองตามวัน เวลา และคลินิก 
 

               ผูรับผิดชอบ             ข้ันตอนการปฏิบัติงาน    จุดควบคุมความเสี่ยง ระยะเวลา 

 

 

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

            

  

           

 

 

-พยาบาล 
  

   

-  มีแนวทางการออกใบนดั 

-  มีพยาบาลจุดบริการหลังพบแพทย 

-  มีปฏิทิน  12  เดือนในหนาเดยีว 
 

  40 วนิาที 

 

- พยาบาล 
 

 

2.  ตรวจสอบถูกตองกับชื่อผูพิมพใบ

นัด 

-   มีพยาบาลจดุบริการหลังพบแพทย 
-   รายชื่อแพทยออกตรวจในวนันั้น    20 วนิาที 

 

- พยาบาล 
 

 
 

- พยาบาล 

 

 

- พยาบาล 

 

3. ตรวจสอบถูกตองกบัความตองการ

ผลวินจิฉัย/หัตถการที่แพทยสั่ง 

-ถูกตองกบัวตัถปุระสงคในการนดั  

4.  กรณีออกใบนัดโดยพยาบาล 
-พมิพใบนัด/ใบอื่นๆประกอบการนัด
ภายใตคําสั่งของแพทย 

-  มีพยาบาลจุดบริการหลังพบ
แพทย    2 คน  
-มีการใหคําแนะนําแบบรายบุคคล 
 

- มีแนวทางการออกใบนดั 
-มีการทวนสอบแผนการรักษาในOPD 
card  กรณีไมเขาใจสอบถามแพทย
ได 
-มีปฏิทิน  12  เดือนในหนาเดียว 

- มีพยาบาลจดุบริการหลังพบ
แพทย    2 คน  
 

   1 นาท ี

   2 นาท ี

   1 นาที 

รวมเวลา   5  นาที 

1. ตรวจสอบความถูกตองกับวันท่ีกับ

แพทยประจําคลินิกท่ีตองการ/จาํนวนยา 

 

5.  ยืน่ใบนัดพรอมเอกสารแนบให
ผูปวย/ญาติพรอมทวนวันนัดและ
อธิบายในสิ่งท่ีผูปวยตองเตรียมตวัใน
วันนัดนั้น 

 

-พยาบาล 



วิธีปฏิบัติเรื่อง    การออกใบนัด  แผนกผูปวยนอก 

ของ  งานผูปวยนอก   โรงพยาบาลระนอง 

วัตถุประสงค เพื่อใหผูปวยมารับการตรวจตามนัดไดถูกตองตามวัน   เวลาและคลินิก 
วธิีปฏิบัติ 
 1 กรณอีอกใบนัดนัดโดยแพทย  : พยาบาลจุดบรกิารหลงัพบแพทยตรวจสอบความถูกตองของขอมูล
ใน ใบนัดโดย 
          - ถูกตองกับวันที่แพทยตองการ ซึ่งสอดคลองกับวัน+ชวงเวลาท่ีมีคลินิกนั้นๆและจํานวนยาที่สั่ง 
          - ถูกตองกับแพทยประจําคลินิกนั้นๆ 
          - ถูกตองกับชื่อผูพิมพใบนัด 
          - ถูกตองกับความตองการผลวินิจฉัยที่แพทยสั่ง เชน ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ  ผลทางรังสี  ผล 
            การตรวจตางๆ  
          - ถูกตองกับวัตถุประสงคในการนัด เชน นัดมา admit  นัดมา follow-up 
          - กรณีนัดฉีดยา : ตรวจสอบความถูกตองของยาตามแผนการรักษา พรอม  ระบุวันท่ี  เวลา(ถาจาํเปน)  
            ใหชัดเจน 
         2 กรณีออกใบนัดโดยพยาบาล 
          - พิมพใบนัดหรือใบอื่นๆประกอบการนัด (ภายใตคําสั่งแพทย) เชน ใบสั่งทางหองปฏิบัติการ ใหระบุ  
            การเตรียมตัวถามี เชน งดน้ํางดอาหาร, ใบสั่งตรวจทางรังสี, ใบสั่งตรวจคลื่นหัวใจ   
          - เย็บเอกสารเขาดวยกันใหเรยีบรอย 
         3 ยื่นใบนัดพรอมเอกสารแนบใหผูปวย/ญาติ พรอมอานทวนวันที่+ชวงเวลาและอธิบายในสิ่งท่ีผูปวย   
          ตองเตรียมตัวหรือสิ่งที่ตองทํา+การปฏิบัติตัวในวันนัดน้ันๆ 
 
 
 
 



 
แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานราชการสวนภูมิภาค 

โรงพยาบาลระนอง กระทรวงสาธารณสุข 
ตามประกาศโรงพยาบาลระนอง 

เรื่อง แนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ. 2561 
สําหรับหนวยงานในราชการบริหารสวนภูมิภาค โรงพยาบาลระนอง กระทรวงสาธารณสุข 

 
แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของโรงพยาบาลระนอง กระทรวงสาธารณสุข 

 
ชื่อหนวยงาน: โรงพยาบาลระนอง 
วัน/เดอืน/ป: 1 พฤษภาคม 2562 
หัวขอ: ขั้นตอนการดําเนนิงานของกลุมงานผูปวยนอก 
รายละเอียดขอมูล (โดยสรปุหรือเอกสารแนบ) 
ขั้นตอนการดําเนินงานของกลุมงานผูปวยนอก 
Linkภายนอก: ไมมี 
หมายเหตุ: ………………………………………………………………………………………………………………………………...... 
................................................................................................................................................................................ 
....................................................................................... ............................................................................... 

 

ผูรับผิดชอบการใหข อมูล ผูอนุมัติรบัรอง 

  
(........................................................) (.....................................................................) 

        ตําแหนง                ตาํแหนง 
วันที ่.......... เดือน......................... .พ.ศ............. วันท่ี.......... เดือน..........................พ.ศ. ............. 

 

 
ผูรับผิดชอบการนำขอมูลข้ึนเผยแพร 

(........................................................) 
                                   ตําแหนง      
                                วันที่ .......... เดือน......................... .พ.ศ. ............ 

 
 

                 เรืองเดช มิสุด 

               นายเรอืงเดช มิสุด 

                  นิติกร 

    1              พฤษภาคม            2562 

              สาโรจน จันทรแกว 

            นายสาโรจน จันทรแกว 

                  รองผูอํานวยการฝายบริหาร 

    1              พฤษภาคม          2562 

                    เยาวลี เขียวแดง 

               นางสาวเยาวลี เขียวแดง 

                  นักประชาสัมพันธ 

    1              พฤษภาคม          2562 


