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ช่ือสมรรถนะ  FCc1   การบริหารยาทางการพยาบาล 

 Key Word :  การบริหารยาทางการยาบาล ประกอบดวย 

- การซักประวัติการใชยา/การแพยาและการทบทวนรายการยา 

- การรับแผนการรักษาของแพทย 

- การเก็บรักษายาในหอผูปวย 

- การจัดเตรียมยา 

- การแจกจายยา และดูแลใหผูปวยไดรับยา 

- การเฝาติดตามสังเกตอาการหลังผูปวยไดรับยา 

-  การสื่อสาร สอน และใหขอมูลดานการบริหารยาแกผูปวย/ญาติ/ ผูดูแล 

- การจัดการความเสี่ยงและอาการไมพึงประสงค 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปคํานิยามสมรรถนะ: 

พฤติกรรมท่ีแสดงถึงความรู ความสามารถ และทักษะในการปฏิบัติการบริหารยาทางการพยาบาลอยางถูกตองตามมาตรฐาน ต้ังแตการซักประวัติการใชยา/การ

แพยาและการทบทวนรายการยา  การรับแผนการรักษาของแพทย การเก็บรักษายาในหอผูปวย การจัดเตรียมยา การแจกจายยา ดูแลใหผูปวยไดรับยาตามแผน

การักษา ไมเกิดความคลาดเคลื่อนของการบริหารยาทางการพยาบาล การเฝาติดตามสังเกตอาการขางเคียงหลังผูปวยไดรับยา การจัดการความเสี่ยงและอาการ

ไมพึงประสงค และการใหขอมูลดานยาและการบริหารยาดวยตนเองแกผูปวย/ ญาติ/ ผูดูแล ในชวงการสงตอหรือจําหนายกลับบาน ท้ังน้ีเพ่ือความปลอดภัยและ

ประสิทธิผลสูงสุดของการรักษาดวยยาของผูปวย 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

พยาบาล 

 

1 . ก า ร บ ริ ห า ร ย า

ทางการพยาบาลกับ

ผูปวยทุกรายในความ

รับผิดชอบ 

1. การบริหารยาทางการยาบาล 

1.1 การซักประวัติการใชยา/การ

แพยาและการทบทวนรายการยา 

1.2 การรับแผนการรักษาของ

แพทย 

1.3 การเก็บรักษายาในหอผูปวย 

1.4 การจัดเตรียมยา 

1.5 การแจกจายยาและดูแลให

ผูปวยไดรับยา 

1.6 การเฝาติดตามสังเกตอาการ

หลังผูปวยไดรับยา 

1.7 การสื่อสาร สอน และให

ขอมูลดานการบริหารยาแกผูปวย 

ญาติ และผูดูแล 

2. การจัดการความเสี่ยงและ

อาการไมพึงประสงค 

1. ความรูเรื่องยาจําเปนพื้นฐานยา

สํา คัญ และยาที่มีความเสี่ ยงสู ง 

(High Alert Drug: HAD) ที่ใชในหอ

ผูปวย/หนวยงาน ในดาน 

-  ช่ือยา / กลุมยา / ขนาดยา 

-  กลไกการออกฤทธ์ิ 

-  อาการไมพึงประสงคจากการใชยา 

- ปฏิกิริยาระหวางยาที่สําคัญตอง

ระมัดระวังสูง 

2. ความรูเรื่องโรค ยาที่ใชในแตละ

กลุมโรค หลักการใชยาและยาที่หาม

ใชในโรคตางๆในหอผูปวย/หนวยงาน 

3. ความรู เรื่องระเบียบปฏิบัติการ

บริหารยาทางการพยาบาลและ

ระเบียบปฏิบัติที่เกี่ยวของ ดังน้ี  

  3.1 PMK-WND-041 การบริหาร

ยาทางการพยาบาล 

1 . ทั กษะก า ร บ ริ ห า ร ย า

ทางการพยาบาลโดยใชหลัก 

1 0  R ต า ม วิ ธี ป ฏิ บั ติ ที่

เกี่ยวของทั้งหมด ไดแก   

  1.1 PMK-WND-041  

  1.2 PMK-WND-026  

  1.3 PMK-WND-025  

  1.4  PMK-WND-030  

  1.5 PMK-PPH-005 

  1.6 PMK-PPH-010  

  1.7 PMK-PPH-014  

  1.8 PMK-PPH-076  

  1.9 PMK-PPH-WPH-080  

1.10 PMK-PPH-WPH-100  

2. ทักษะการใชกระบวนการ

พยาบาล 

3. ทักษะการบริหารจัดการ

1 .  ค ว ามล ะ เ อี ย ด

รอบคอบ 

2. ความซื่อสัตย 

3. ความตระหนัก 

4. ชางสังเกต 

5. ความเอื้ออาทร 

6 .  ภ า ว ะ ต่ื น รู 

(Conscious mind) 

7. ความต้ังใจในการ

ทํางาน 

8. ความรับผิดชอบ 

9 .  จ ริ ย ธ ร ร ม 

จรรยาบรรณวิชาชีพ 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

  3.2 PMK-WND-026 : การปฏิบัติ

ในการบริหารจัดการยาที่ผูปวยนํา

ติดตัวมาจากบาน 

  3 . 3  PMK-WND-025  : วิ ธี

ปฏิบัติการบริหารยาที่มีความเสี่ยงสูง 

  3.4 PMK-WND-030 : วิธี

ปฏิบัติการบริหารยาเคมีบําบัด 

  3.5 PMK-PPH-005: ระเบียบ

ปฏิบัติการใชยาที่มีปฏิกิริยาตอกัน

รุนแรง 

  3.6 PMK-PPH-010 : การติดตาม

อาการไมพึงประสงคจากการใชยา 

(ADR) 

  3.6 PMK-PPH-014 : การบันทึก

และตรวจสอบประวัติการแพยาของ

ผูปวย 

  3.7 PMK-PPH-076 : การ

ตรวจส อบ ยา เ ดิม  ( Medication 

Reconciliation) 

ความเสี่ยง 

4. ทักษะการติดตอสื่อสาร 

5. ทักษะการทํางานเปนทีม 

6. ทักษะการคิดวิเคราะห 

 

7. ทักษะการตัดสินใจและ

การแกไขปญหา 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

  3.8 PMK PPH WPH 080 : ระบบ

ยาสํารองบนหอผูปวย 

  3.8 PMK PPH WPH 100 :  

กลองยาฉุกเฉิน (Emergency box) 

4. ความรูเรื่องการวิเคราะหปญหา 

การจัดการความเสี่ยงและอาการไม

พึงประสงคเกี่ยวกับการบริหารยา

ทางการพยาบาล 

5. บอกถึงประวัติการใชยาเดิม และ

ความสอดคลองกับโรคของผูปวยแต

ละรายไดอยางเหมาะสม 
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Proficiency 

Level 

Level Behavioral Index Tool 

(Tool ≥ 2 ตัว) 

1 Novice ปฏิบัติงานภายใตการกํากับดูแล 

1. สามารถประเมินประวัติ โรคประจําตัว ประวัติการใชยา และประวัติการแพยา/แพอาหาร ของผูปวยได

ถูกตอง ครบถวน 

2. บอกข้ันตอนปฏิบัติตามแนวทาง/ระเบียบปฏิบัติการบริหารยาฯและระเบียบปฏิบัติที่เกี่ยวของไดอยาง

ถูกตอง 

3. สามารถบริหารยาทางการพยาบาลอยางถูกตอง ปลอดภัย ตามหลัก 10 R  

4. ใหขอมูลผูปวย /ญาติ/ ผูดูแล ใหทราบถึงช่ือยา ขอบงใช พรอมทั้งอาการขางเคียงที่อาจเกิดข้ึนไดถูกตอง

ชัดเจน และเขาใจงาย 

5. สามารถตรวจสอบการจายยาจากหองยา และจัดเก็บยาในหอผูปวยไดถูกตองตามมาตรฐาน เชน ยา HAD 

ยาเก็บพนแสง ยาเก็บในตูเย็น 

6. สามารถสื่อสารและบันทึกรายงานอุบัติการณความคลาดเคลื่อนทางยา/การติดตามอาการไมพึงประสงค

จากการใชยา (ADR) ไดอยางถูกตอง ครบถวน 

-  คะแนนการปฏิบัติการบริหาร

ย า ท า ง ก า ร พย าบ า ล  ( QA 

Check list การประกันคุณภาพ

ฯ) 

- ร อยละขอ งก าร ปร ะ เ มิ น

ประวัติ โรคประจําตัว ประวัติ

การใชยา และประวัติการแพ

ยา/แพอาหาร ของผูปวยได

ถูกตอง ครบถวน 

-  รายงานความคลาดเคลื่อน

ของยา 

-รายงานการติดตามอาการไม

พึงประสงคจากการใชยา (ADR) 

2 Advanced 

beginner 

 

ปฏิบัติไดดวยตนเอง  แกปญหาเฉพาะหนาได 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 1 

2. บอกข้ันตอนปฏิบัติตามแนวทาง/ระเบียบปฏิบัติการบริหารยาฯและระเบียบปฏิบัติที่เกี่ยวของไดอยาง

ถูกตองและครบถวน 

3. มีความรูเรื่องโรค ยาที่ใชในแตละกลุมโรค หลักการใชยาและยาที่หามใชในโรคตางๆในหอผูปวย /

หนวยงาน 

-  คะแนนการปฏิบัติการบริหาร

ยาทางการพยาบาล(QA Check 

list การประกันคุณภาพฯ) 

- คะแนนความรูเรื่องยาที่ใชใน

แตละกลุมโรค หลักการใชยา

และยาที่หามใชในโรคตางๆใน
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Proficiency 

Level 

Level Behavioral Index Tool 

(Tool ≥ 2 ตัว) 

4. สามารถติดตามประสิทธิภาพของการรักษาและประเมินอาการขางเคียงที่อาจเกิดข้ึนจากการใชยาได เชน 

ยากลุม HAD  ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ 

5. มีทักษะที่จําเปนในการบริหารยาไดอยางถูกตองและปลอดภัย เชน ยาพน ยาฉีดชนิดตางๆ การใชอุปกรณ

ทางการแพทยในการบริหารยา   

6. นําความรูเรื่อง ปฏิกิริยาตอกันของยา (Drug interaction) มาใชในการบริหารยาได 

7. สามารถคนหา และตรวจสอบ ความคลาดเคลื่อนของการบริหารยา/การติดตามอาการไมพึงประสงคจาก

การใชยา (ADR) ไดต้ังแตเริ่มตน และแกไขสถานการณไดทันท ี

หอผูปวย/หนวยงาน และ(Drug 

interaction) 

-  รายงานความคลาดเคลื่อน

ข อ ง ย า /ก า ร ค น ห า  แ ล ะ

ตรวจสอบ 

3 Competent 

 

สอนงานได 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 2 

2. สามารถนิเทศเรื่องการบริหารยาทางการพยาบาลแกบุคลากรทางพยาบาลที่มีประสบการณนอยกวาได 

3. สามารถประเมิน วิเคราะหความสามารถในการใชยาของ ผูปวย ครอบครัว ผูดูแลเพื่อเตรียมวางแผน

จําหนายเพื่อใหสอดคลองกับวิถีชีวิตของผูปวยเพื่อใหเกิดประสิทธิภาพตอแผนการรักษาของแพทย 

4. สามารถสอนและใหคําแนะนําผูปวย/ญาติ /ผูดูแล เกี่ยวกับยาที่ไดรับไดอยางถูกตอง 

5. สามารถวิเคราะหและทบทวนถึงสาเหตุของอุบัติการณความคลาดเคลื่อนทางยาในหอผูปวย/หนวยงานได 

6. สามารถสื่อสารและสงตอขอมูลแกทีมการรักษา เรื่อง ประสิทธิภาพของการรักษาและอาการขางเคียงที่

เกิดข้ึนจากการใชยาได เชน ผลจากยากลุม HAD  ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ 

 

- จํ านวนครั้ ง ของก ารสอน

บุคลากรทางการพยาบาล 

- จํานวนครั้งของการสอน/ให

คําแนะนําเรื่องยาแกผูปวย/

ญาติ/ผูดูแลไดถูกตอง 

- จํานวนครั้งของการสอน/การ

วางแผนเรื่องการใชยากอนการ

จําหนายผูปวย 

- รายงานความคลาดเคลื่อน

ของการบริหารยา/ การ

วิเคราะหและทบทวน 



8 

 

Proficiency 

Level 

Level Behavioral Index Tool 

(Tool ≥ 2 ตัว) 

4 Proficient ความคิดริเริ่มสรางสรรค / นวัตกรรม 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 3 

2. สามารถสนับสนุนผูปวย/ญาติ/ผูดูแล ใหมีสวนรวมรับผิดชอบในการบริหารยาดวยตนเอง 

3. จัดทําคูมือ /สื่อการสอน ความรูเรื่องการใชยาในกลุมโรคที่สําคัญของหนวยงานเพื่อเปนแนวทางในการ

ดูแลผูปวยของทีมการพยาบาล 

4. มีความคิดริเริ่มสรางสรรค  คิดคนนวัตกรรมหรือแนวทางปฏิบัติการบริหารยาทางการพยาบาลในหอ

ผูปวย/หนวยงานได  

 

- จํานวนครั้งของการสนับสนุน

ผูปวย/ญาติ/ผู ดูแล ใหมีสวน

รวมรับผิดชอบในการบริหารยา

ดวยตนเองไดสําเร็จ 

- รายงานความคลาดเคลื่อน

ของการบริหารยา 

- จํานวนนวัตกรรมคูมือ สื่อการ

สอน 

5 Expert เปนแบบอยาง / งานวิจัย 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 4 

2. เปนแบบอยางในการพัฒนาหาความรูใหทันสมัยอยูเสมอในประเด็นที่เกี่ยวกับความปลอดภัยในการใชยา 

3. สามารถเปนผูนําทีมในการวิเคราะหหาสาเหตุของปญหา (RCA) และหาหนทางแกไขของอุบัติการณความ

คลาดเคลื่อนทางยาได 

4. ประชุมหรือหารือรวมกับสหสาขา เพื่อกําหนดแนวทาง วิธีปฏิบัติในการลดความคลาดเคลื่อนในการบริหาร

ยาทางการพยาบาลได 

5. พัฒนาแนวทางปฏิบัติ/วิธีการบริหารยาไดอยางเหมาะสมโดยใชหลักฐานเชิงประจักษเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ

ในการบริหารยาแกผูปวย ไดตามเปาหมาย อยางตอเน่ือง 

6. สามารถเปนวิทยากรเรื่อง การบริหารยาทางการพยาบาล ภายในหนวยงานหรือกลุมงาน 

- รายงานความคลาดเคลื่อน

ของการบริหารยา/การเปนผูนํา

ทีมในการวิเคราะหหาสาเหตุ

ของปญหา (RCA) 

- จํ า น ว น กิ จ ก ร ร ม พั ฒ น า

คุณภาพ 

- จํ า น วนครั้ ง ขอ ง กา ร เ ป น

วิทยากร 
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Common  Functional Competency (FCc) 

FCc 2   การจัดการความปวดทางการพยาบาล 

 

 

 

 

ปรับปรุงครั้งท่ี 3    สิงหาคม 2566 
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 ช่ือสมรรถนะ  FCc 2  : การจัดการความปวดทางการพยาบาล 

          Key Word   การจัดการความปวดทางการพยาบาล ประกอบดวย 

       : ความปวด 

       : การประเมินความปวด 

       : การจัดการความปวด 

       : การบริหารยาแกปวด 

       : การดูแลหลังการจัดการความปวด 

       : การบันทึกทางการพยาบาลดานการจัดการความปวด 

       

 

 

 

 

  

 

สรุปคํานิยามสมรรถนะ: 

พฤติกรรมท่ีแสดงออกถึงความรู ความสามารถในการวิเคราะหสาเหตุของความปวด ประเมินปจจัยท่ีเก่ียวของท้ังทางดานจิตใจและอารมณ ประเมินปญหา

ความตองการ การวางแผนการจัดการความปวดท้ังแบบใชยาและไมใชยา การใหการพยาบาลผูปวยท่ีมีความปวดท้ังแบบเฉียบพลันและเรื้อรังอยาง

ครอบคลุมแบบองครวมเหมาะสมกับความตองการของผูปวยแตละราย การประเมินผลลัพธการจัดการความปวด การบันทึกทางการพยาบาลท้ังเชิงปริมาณ

และคุณภาพ รวมถึงการบริหารยาแกพิษสําหรับผูปวยท่ีไดรับยาแกปวดกลุม Opioid  ท้ังน้ีเพ่ือบรรเทาความทุกขทรมานจากความปวด และผูปวยไดรับ

ความสุขสบาย ปลอดภัย  
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

พยาบาล 

 

1. การจัดการความ

ปวดทางการพยาบาล

แกผูปวยทุกรายใน

ความรับผิดชอบ 

      

 

1. การจัดการความปวด 

1.1 การประเมินสาเหตุ 

ประเภทและระดับความ

ปวด 

1.2 การจัดการความปวด

แบบใชยาและไมใชยา 

1.3 การบริหารยาแกปวด 

1.4 การดูแลหลังการจัดการ

ความปวด 

1.5 ก า ร ป ร ะ เ มิ น

ประสิทธิภาพการจัดการ

ความปวด 

1.6 การบันทึกทางการ

พยาบาลดานการจัดการ

ความปวด 

1.7 การเตรียมยาแกพิษของ

ยาแกปวดกลุม Opioid 

2. การดูแลดานจิตสังคม

และการให คําแนะนําแก

ผูปวยและญาติ 

1. ความรูเรื่องความปวด 

2. ความรูเรื่องการจัดการความปวด 

และเครื่องมือที่ใชในการประเมินระดับความ

ปวดในผูปวยแตละประเภท 

3. ความรูเรื่องการจัดการความปวดโดยใชยา

ระงับปวดทั้งกลุม Opioid, NSAID รวมถึง

ความรูดาน 

 3.1  ช่ือยา / กลุมยา / ขนาดยา 

 3.2  กลไกการออกฤทธ์ิ 

 3.3 อาการไมพึงประสงคจากการใชยา 

 3.4 การติดตามผลลัพธความปวด 

 3.5 การติดตามและเฝาระวังอาการขางเคียง/

อาการไมพึงประสงคจากการบริหารยา 

 3.6 การบริหารยา Antidote กลุมยา Strong 

Opioid 

4. ความรูเรื่องการจัดการความปวดโดยไมใชยา 

5. ความรู ความเขาใจวิธีปฏิบัติที่ PMK-WND-

017 การจัดการความปวด 

6. ความรูเรื่อง Humanize care 

1. ทักษะการใชกระบวนการ

พยาบาล 

2. ทักษะการปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติ

ที่ PMK-WND-017 การจัดการ

ความปวด/ PMK-WND-017  

การจัดการความปวดในเด็ก 

3.ทักษะการบริหารยาทางการ

พยาบาลโดยใชหลัก 10 R ตามวิธี

ปฏิบัติที่ PMK-WND-041 การ

บริหารยาทางการพยาบาล/ วิธี

ปฏิบัติที่ PMK-WND-025  

การบริหารยาที่มีความเสี่ยงสูงใน 

รพ.รร.6 

4.  ทั กษะการบันทึ กทางการ

พยาบาล 

5. ทักษะการติดตอสื่อสาร 

6. ทักษะการทํางานเปนทีม 

7. ทักษะการคิดวิเคราะห 

8. ทักษะการตัดสินใจและการ

แกไขปญหา 

1. ความละเอียด

รอบคอบ 

2. ความเอื้ออาทร 

3. ความตระหนัก 

4. ชางสังเกต 

5.  ความเมตตา 

เห็นอกเห็นใจ 

6 .  ค ว า ม

รับผิดชอบ 

7 .  จ ริ ย ธ ร ร ม 

จ ร ร ย า บ ร ร ณ

วิชาชีพ 
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Proficiency 

Level 

Level Behavioral Index Tool 

(Tool ≥ 2 ตัว) 

1 Novice ปฏิบัติงานภายใตการกํากับดูแล 

1. อธิบายความหมาย สาเหตุ และอาการแสดงของความปวดแบบตางๆได 

2. ประเมินและจัดการความปวดและบรรเทาความทุกขทรมานไดถูกตอง 

2. ใชเครื่องมือ Pain score ในการประเมินระดับความปวดของผูปวยแตละรายไดถูกตอง 

3. แนะนําผูปวยเรื่องการประเมินความปวดดวยตนเองจนผูปวยสามารถปฏิบัติได 

4. บริหารยาแกปวดกับผูปวยไดอยางถูกตองตามแผนการรักษาและติดตามประเมินผลหลังจากจากผูปวยไดรับยาได

ถูกตอง 

- Observe 

-Interview                  

- Knowledge 70 %    

- Practice ตาม WI                  

- Document 

(บันทึกการจัดการ

ความปวด ≥50 %) 

 

2 Advanced 

beginner 

 

ปฏิบัติไดดวยตนเอง  แกปญหาเฉพาะหนาได 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 1 

2. ประเมินความปวดในผูปวยแตละรายรวมกับการซักถามและสังเกตพฤติกรรมที่แสดงความปวดอยางเหมาะสม 

3.นําความรูเรื่องการใชยาแกปวดมาบริหารยาไดอยางเหมาะสม เชน ประเมินสัญญาณชีพกอนและหลังการใหยาลด

ปวด และอาการขางเคียงจากการใชยาลดปวดแตละชนิด 

4. ประเมินผลการจัดการความปวดและสามารถปรับแผนการพยาบาลเพื่อบรรเทาทุกขทรมานจากอาการปวดและ

ความไมสุขสบายได 

5. สามารถแนะนําผูปวยหรือผูดูแลในการจัดการความปวดโดยไมใชยาไดเหมาะสม 

- Observe 

- Interview                  

- Knowledge ≥80 %     

- Practice  ตาม WI                                   

- Document  

( บั นทึ ก ก า ร จั ด ก า ร

ความปวด ≥80 %) 
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Proficiency 

Level 

Level Behavioral Index Tool 

(Tool ≥ 2 ตัว) 

3 

 

 

 

 

 

 

 

Competent 

 

 

 

 

 

 

 

สอนงานได 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที ่2 

2. นิเทศบุคลากรในทีมการพยาบาลที่มีประสบการณนอยกวาในการจัดการความปวดได 

3. สอนและใหคําแนะนําผูปวยเกี่ยวกับการเลือกใชวิธีเบี่ยงเบนอาการปวดได 

3. เลือกใชวิธีการจัดการความปวดไดอยางเหมาะสมในผูปวยแตละราย โดยเลือกวิธีที่ใชยาหรือไมใชยาตามสาเหตุ

ของความปวด 

 

 

- Observe 

- Interview                  

- Knowledge ≥85 %     

- Practice   ตาม WI                                  

- Document  

(บันทึกการจัดการความ

ปวด≥85%)                  

- Coaching Skill 

- Non pharmacological 

teaching 

4 Proficient ความคิดริเริ่มสรางสรรค / นวัตกรรม 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 3 

2. ใหคําปรึกษาแนะนําและเสริมพลังผูปวย/ผูดูแลใหสามารถเผชิญและจัดการกับความปวดที่เกิดข้ึนไดอยาง

เหมาะสม 

3. นําความรูและความเช่ียวชาญในการจัดการความปวด มาจัดกิจกรรม/รูปแบบการดูแลเพื่อใหมีการพัฒนา

คุณภาพการบริการพยาบาล 

4. มีความคิดริเริ่มสรางสรรค  คิดคนนวัตกรรมหรือแนวทางปฏิบัติ /สามารถเปนวิทยากรภายในหนวยงานหรือ

กลุมงานเรื่องการจัดการความปวดได 

- Observe 

- Interview                  

- Knowledge ≥90 %     

- Practice   ตาม WI                                  

- Document (บันทึกการ

จัดการความปวด≥90%)                  

- Coaching Skill 
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Proficiency 

Level 

Level Behavioral Index Tool 

(Tool ≥ 2 ตัว) 

- Non pharmacological 

teaching                   

- Innovation 

- Lecturer                    

5 Expert เปนแบบอยาง / งานวิจัย 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 4 

2. พัฒนาแนวทาง/วิธีการจัดการความปวดไดอยางเหมาะสมโดยใชหลักฐานเชิงประจักษเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพใน

การจัดการความปวดแกผูปวยแตละรายไดตามเปาหมายอยางตอเน่ือง 

3. ใหคําปรึกษาและแนะนําบุคลากรและทีมสหสาขาในการจัดการความปวดได 

4. สามารถสรางเครือขายและเทียบเคียงคุณภาพการจัดการความปวดและการบรรเทาความทุกขทรมานได 

- Knowledge ≥90 %     

- Practice  ตาม WI                                   

- Document  

(บันทึกการจัดการความ

ปวด≥90 %)                  

- Coaching Skill 

- Non pharmacological 

teaching                   

- Lecturer                    

- Innovation               

- Benchmark 

 



 

 

 

Common Functional Competency (FCc)  

FCc 3   การดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการดูแลระยะทาย  

 

 

 

 

 

ปรับปรุง 19 กรกฎาคม 2567 
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สมรรถนะ : การดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการดูแลระยะทาย 

Key Word :  

       - แนวคิดและหลักการการดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการดูแลระยะทาย 

- การใชกระบวนการพยาบาลทั้ง 5 ข้ันตอน และใช Palliative Performance Scale (PPS) ในการประเมินผูปวย 

- การดูแลความตองการดานจิตวิญญาณและความเช่ือของผูปวยและญาติ 

- การดูแลติดตามอาการของผูปวยประคับประคองอยางตอเน่ือง ต้ังแตอยูโรงพยาบาล จนกระทั่งออกจากโรงพยาบาล 

- การสื่อสาร ประสานงานและสงตอขอมูลผูปวยประคับประคอง 

- การวางแผนการดูแลผูปวยประคับประคอง/การวางแผนการดูแลลวงหนาในผูปวยระยะทายรวมกับผูปวย ครอบครัวผูปวย และ ทีมสหสาขา  

  (Family Meeting & Advanced Care Planning)  

- การสงเสริมการปรับตัวของญาติ/ผูดูแล กับภาวะโรคของผูปวยและเมื่อเกิดความสูญเสีย 

 

 

     

 

 

 

 

สรุปนิยามสมรรถนะ 

 พฤติกรรมที่แสดงออกถึง ความรู  ความสามารถในการประเมินผูปวยแบบประคับประคอง1ไดต้ังแตไดรับการวินิจฉัยวาปวยเปนโรคที่อาจคุกคามชีวิต3 ใหการ

ดูแลแบบประคับประคองอยางตอเน่ืองครบองครวมโดยใหความรู คําปรึกษา ขอแนะนํา วางแผนรวมกับผูปวย ครอบครัว และ ทีมสหสาขา (Family Meeting) ให

สามารถดูแลตนเองไดอยางเหมาะสมตามศักยภาพ และ/หรือประสานงานสงตอขอมูลผูปวยใหกับโรงพยาบาลเครือขายปลายทาง  เพื่อใหผูปวยมีคุณภาพชีวิตที่ดี รวมถึง

การดูแลผูปวยระยะทาย พยาบาลสามารถวางแผนการพยาบาลโดยใช Palliative Performance Scale (PPS) และวางแผนการพยาบาลลวงหนา4 (Advance care 

Planning) รวมกับผูปวย ครอบครัวผูปวย และ ทีมสหสาขา เพื่อบรรเทาความเจ็บปวด ความทรมานทั้งดานรางกายและตอบสนองความตองการทางดานสังคมและ 

จิตวิญญาณ2 เพื่อใหผูปวยสามารถเผชิญปญหาเรื่องความเจ็บปวยและมีการปรับตัว เตรียมใจ ในระยะทายของชีวิต รวมถึงการดูแลญาติ/ผูดูแลภายหลังเสียชีวิตแลว 

เพื่อใหมีการปรับตัวและยอมรับการสูญเสียที่เกิดข้ึน 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

พยาบาล การดูแลผูปวยแบบ

ประคับประคองและ

การดูแลระยะทาย 

1.  การใชกระบวนการพยาบาลทั้ ง  5 

ข้ันตอน และใช Palliative Performance 

Scale (PPS) ในการประเมินผูปวย 

2. ใหการดูแลและชวยเหลือข้ันตน ในการ

จั ด ก า ร อ าก า ร ไม สุ ข ส บ ายกั บ ผู ป ว ย

ประคับประคองไดแบบองครวม 

3. การดูแลความตองการดานจิตวิญญาณ

และความเช่ือของผูปวยและญาติรายบุคคล 

4. การประเมินซ้ําและติดตามอาการของ

ผูปวยประคับประคองอยางตอเน่ือง ต้ังแต

อ ยู โ ร งพยาบาล  จนกร ะทั่ ง ออกจาก

โรงพยาบาล 

5. การสื่อสาร ประสานงานและสงตอขอมูล

ผู ป ว ย ป ร ะ คั บ ป ร ะ ค อ ง ใ น ที ม ก า ร

รักษาพยาบาล/หนวยงาน/รพ.ปลายทาง 

6 .  ก า ร ว า ง แ ผ น ก า ร ดู แ ล ผู ป ว ย

ประคับประคอง/การวางแผนการดูแล

ลวงหนาในผูปวยระยะทายรวมกับผูปวย 

ครอบครัวผูปวย และ ทีมสหสาขา (Family 

Meeting & Advanced care plan )   

1. การใชกระบวนการพยาบาล 5 

ข้ันตอนในการพยาบาล 

2. ก า ร ดู แ ล ผู ป ว ย แ บ บ

ประคับประคอง ตาม Guides line 

WHO 2005 

3. ความรู เกี่ยวกับ อาการและ

อาการแสดง ความไมสุขสบายของ

ผูปวยประคับประคอง ในแตละ

กลุมโรค (กลุม CA และ Non CA) 

4 .  ก ารป ระ เ มิ นผู ป วย โ ดยใช 

Palliative Performance Scale 

(PPS)  

5. ความรู เรื่องการจัดลําดับการ

ชวยเหลือตามความเรงดวนของ

ปญหา 

6. ความรู เรื่องกระบวนการทํา 

Family Meeting & Advanced 

care plan กับครอบครัวผูปวย 

และ ทีมสหสาขา  

1 .  ก า ร ใ ช ก ร ะ บ ว น ก า ร

พยาบาล 5 ข้ันตอนในการ

พยาบาลผูปวยแตละราย 

2. การใชเครื่องมือ Palliative 

Performance Scale (PPS) 

ในการวางแผนการพยาบาล 

3.ทักษะการชวยเหลือและ

การจัดการอาการรบกวน/ 

ความไมสุขสบายของผูปวยได

อยางเหมาะสม 

4.ทักษะการคนหาและการ

ดูแลความตองการดานจิต

วิญญาณและความเช่ือของ

ผูปวยและญาติรายบุคคล 

5 .  ทั ก ษ ะ ก า ร ส ร า ง

สัมพันธภาพระหวางบุคคล 

6. ทักษะดานการสื่อสาร การ

ประสานงานและการทํางาน

เปนทีม 

1. ความเอื้ออาทร 

2. ความคิดวิเคราะห 

3. ความเมตตา 

4. ความมีจริยธรรม 

5. การใหบริการที่ ดี 

(Service mind) 

6. ทัศนคติที่ดีตอการ

ดู แ ล ผู ป ว ย แ บ บ

ประคับประคองและ

การดูแลระยะทาย 

7 . ก า ร จั ด ลํ า ดั บ

ความสําคัญของงาน 

8. การตัดสินใจและ

การแกปญหา 

9. ชางสังเกต 

10 .  คว ามละ เ อี ย ด

รอบคอบ 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

พยาบาล การดูแลผูปวย

ประคับประคอง 

7 .  ก า ร ป ร ะ ส า นส ง ต อ ข อ มู ล ผู ป ว ย

ประคับประคองใหกับโรงพยาบาลเครือขาย

ปลายทาง 

8. การสงเสริมการปรับตัวของญาติ/ผูดูแล 

กับภาวะโรคของผูปวยและเมื่อเกิดความ

สูญเสีย 

 

 

7 .  ทั กษะกา ร ทํ า  Family 

Meeting & Advanced 

care plan รวมกับผูปวย 

ครอบครัวผูปวย และ 

ทีมสหสาขา 

8. ทักษะการเสริมพลัง  

(การใหกําลังใจและความ

เ ช่ือมั่น )  แก ผูป วย/ญาติ /

ผูดูแล 
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Fcc :  การดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการดูแลระยะทาย 

ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบายระดับ 

ขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

ระดับที่ 1 

0 – 1 ป 

- มีความรูและทักษะพื้นฐาน

ที่จําเปนในการดูแลแบบ

ประคับประคองและระยะ

ทายได (ปฏิบัติงานภายใต

การกํากับดูแล) 

1. สามารถอธิบายความหมายของผูปวยที่อยูในระยะคุกคามชีวิต และ การดูแลผูปวยแบบ

ประคับประคองไดตาม Guides line WHO 2005 

2. มีความรู ความเขาใจ แนวคิดและหลักการการดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการดูแล

ระยะทายตาม WI การดูแลผูปวยแบบประคับประคอง (PMK-WN-036) 

3. สามารถใชเครื่องมือ Palliative Performance Scale (PPS) ในการประเมินระดับของ

ผูปวยที่ไดรับการดูแลแบบประคับประคองไดอยางถูกตอง 

4. สามารถนําผลการประเมิน PPS มาวางแผนใหการพยาบาลเบื้องตนได 

- คะแนนความรู 

- รอยละของการประเมินผูปวยโดยใช 

เครื่องมือ PPS ไดถูกตอง 

- รอยละการปฏิบัติตาม WI การดูแล

ผูปวยแบบประคับประคอง  

(PMK-WN-036)  

ระดับที่ 2 

>1 – 3 ป 

- แสดงความสามารถระดับ

ที่ 1 และ สามารถวางแผน 

ใหการพยาบาลผูปวยที่อยู

ในระยะคุกคามไดถูกตอง

ครอบคลุมแบบองครวมและ

เหมาะสมในผูปวยแตละราย 

 

1. สามารถใชเครื่องมือ Palliative Performance Scale (PPS) ในการประเมินผูปวย พรอม

ทั้งนําไปใชในกระบวนการพยาบาลทั้ง 5 ข้ันตอน ไดครบถวนทั้งมิติ รางกาย จิตใจและสังคม 

2. สามารถประเมินและจัดการ อาการไมสุขสบาย อาการปวด ความตองการ และสภาวะการ

รับรูของผูปวย พรอมใหการดูแลผูปวยที่อยูในระยะคุกคามชีวิต3 เพื่อควบคุมอาการตางๆที่ไม

ซับซอนได  

3. มีทัศนคติที่ดีตอหลักการการดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการดูแลระยะทายโดยไม

ละทิ้งการพยาบาลตามความตองการของผูปวยและญาติ พรอมทั้งมีความเขาใจและยอมรับ

ความตองการเปลี่ยนแผนการรักษาของญาติ  

4. สามารถใหการพยาบาลผูปวยแตละรายแบบองครวม เพื่อสงเสริมคุณภาพชีวิตและคุณภาพ

ชีวิตของผูปวย 

- คะแนนความรู 

- รอยละของการประเมินผูปวยโดยใช 

เครื่องมือ PPS ไดถูกตอง 

- รอยละการปฏิบัติตาม WI การดูแล

ผูปวยแบบประคับประคอง  

(PMK-WN-036)  

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 
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ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบายระดับ 

ขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

ระดับที่ 3 

>3 – 5 ป 

- แสดงความสามารถระดับ

ที่ 2 และสามารถประเมิน

ปญหาและตัดสินใจจัดการ

กับสถานการณตางๆไดดวย

ตนเอง 

1. เฝาติดตามอาการ สังเกตพบอาการแสดงเริ่มตนของภาวะแทรกซอนหรือความเสี่ยงอยาง

ตอเน่ืองและสม่ําเสมอ  

2. สามารถประเมินผลการใหการพยาบาล และ ปรับแผนการพยาบาล เพื่อบรรเทาความทุกข

ทรมานจากความเจ็บปวย อาการปวด และ ความไมสุขสบายจากอาการรบกวนตางๆ ไดอยาง

เหมาะสม 

3. ปองกันและแกไขภาวะแทรกซอน หรือ ความเสี่ยง เพื่อลดความรุนแรงที่เกิดข้ึนในแตละ

รายไดอยางเหมาะสมทันเหตุการณ 

- คะแนนความรู 

- รอยละของการประเมินผูปวยโดยใช 

เครื่องมือ PPS ไดถูกตอง 

- รอยละการปฏิบัติตาม WI การดูแล

ผูปวยแบบประคับประคอง  

(PMK-WN-036)  

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 

ระดับที่ 4 

> 5 – 10 ป 

- แสดงความสามารถระดับ

ที่ 3 และมีทักษะการสื่อสาร

เพื่อการบําบัด 

 

1. สามารถสอน ใหคําแนะนํา ใหคําปรึกษา รวมถึงการเสริมพลังใจใหผูปวยและครอบครัว 

ดูแลตนเองไดอยางเหมาะสมตามศักยภาพ  

2. สามารถประสานงานและสงตอขอมูลผูปวยประคับประคองในทีมการรักษาพยาบาล/

หนวยงาน/รพ.ปลายทาง ได 

3. สามารถรวบรวมขอมูลเพื่อวางแผนและใหการพยาบาลที่ตอบสนองความตองการของผูปวย

และครอบครัวแตละราย ทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคม และ ความเช่ือทางจิตวิญญาณ2  เพื่อให

ผูปวยและครอบครัวสามารถผานพนภาวะวิกฤตและผูปวยจากไปอยางสงบ 

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 

- จํ านวนกิจกรรมการสอน/การให

คําแนะนํา/การใหคําปรึกษา  

 

ระดับที่ 5 

>10 ป 

- แสดงความสามารถระดับ

ที่ 4 และ สามารถนิเทศ 

เปนแบบอยางที่ ดีในดาน

ผูนําการปฏิบัติการพยาบาล

ผูปวยแบบประคับประคอง

1. สามารถใหคําปรึกษาและแนะนําบุคลากรทางการพยาบาลในการดูแลผูปวยแบบ

ประคับประคองได 

2. สามารถนิเทศทีมพยาบาลดานการดูแลผูปวยแบบประคับประคองไดอยางถูกตองตาม 

Guides line WHO 2005 และ WI การดูแลผูปวยแบบประคับประคอง (PMK-WN-036)  

 

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 

- จํานวนกิจกรรมการนิเทศ/การให

คําแนะนํา/การใหคําปรึกษา  

- จํ า น วน ครั้ ง ขอ ง ก า ร ทํ า  Family 

Meeting 
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ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบายระดับ 

ขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

และการดูแลระยะทาย 3. สามารถวางแผนรวมกับผูปวย ครอบครัว และทีมสหสาขา เพื่อใหผูปวยและครอบครัว 

สามารถเผชิญปญหาเรื่องความเจ็บปวยและมีการปรับตัว ปรับใจที่เหมาะสมจนถึงระยะ

สุดทายของชีวิต (Family Meeting & Advanced care plan4 )   

4. สามารถนําความรูและความเช่ียวชาญในการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง มาจัดกิจกรรม 

/ปรับวิธีการดูแล เพื่อพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาล 

- จํ า น ว น ผู ป ว ย ที่ ไ ด รั บ ก า ร ทํ า 

Advanced care plan 

- จํานวนกิจกรรมพัฒนาคุณภาพการ

ดูแลผูปวยแบบประคับประคองและการ

ดูแลระยะทาย 

ขอตกลง : ความคาดหวังระดับสมรรถนะ (Expected level) ระดับ 5  ใชตามแนวคิดของ Benner (1977)  และหมายรวมถึงพยาบาลที่มีคุณสมบัติ ดังน้ี 

1. พยาบาลที่ไดรับการอบรมหลักสูตรการพยาบาลระยะสั้น/เฉพาะทาง การดูแลผูปวยแบบประคับประคอง 

2. พยาบาลที่ไดรับการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการพยาบาลผูปวยมะเร็ง 

คํานิยาม 

1. การดูแลรักษาแบบประคับประคอง (Palliative Care) ตามนิยามขององคการอนามัยโลก (WHO)  หมายถึง การดูแลผูปวยที่เปนโรคที่รักษาไมหายดวยการปองกัน  

บรรเทาอาการ ตลอดจนบรรเทาความทุกขทรมานดานตางๆ ที่อาจเกิดข้ึน นับเปนการดูแลแบบองครวมครอบคลุมทุกมิติของสุขภาพ อันไดแก กาย ใจ ปญญา และสังคมของผูปวย 

2. จิตวิญญาณ (Spirituality) เปนกระบวนการอันเปนพลวัตที่เกิดข้ึนภายในบุคคล แปรเปลี่ยนไปตามประสบการณ ความเช่ือ ความสัมพันธของแตละบุคคลน้ันกับตัวตน  

ครอบครัว คนรอบขาง ชุมชน สังคม ธรรมชาติ สิ่งแวดลอม และองคประกอบในการใหความหมายที่ยึดเหน่ียวของชีวิต กําหนดทิศทาง การยอมรับและเขาใจความเปนจริงแหงชีวิต 

3. ภาวะคุกคามตอชีวิต (Life-limiting condition) คือ ภาวะที่คุกคามตอชีวิตจากการเจ็บปวยที่กําลังเปนอยู หรือเหตุฉุกเฉินที่เกิดข้ึน ซึ่งทําใหผูปวยมีอาการทรุดลง 

อยางรวดเร็ว มีโอกาสลมเหลวในการรักษาสูง 

4. การวางแผนการดูแลลวงหนา (Advance care planning) คือ กระบวนการวางแผนดูแลสุขภาพที่ทาไวกอนที่ผูปวยจะหมดความสามารถในการตัดสินใจหรือ 

เขาสูระยะทายของชีวิต อาจเปนทางการหรือไมเปนทางการโดยอาจจะใชกระบวนการสนทนาปรึกษารวมกันระหวางผูปวย ครอบครัว และทีมบุคลากรสุขภาพ หรือผูปวยอาจทําได 

ดวยตนเองหรือปรึกษาสมาชิกครอบครัว หรือปรึกษาบุคลากรสุขภาพ 
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Common  Functional Competency (FCc) 

      FCc 4 การคัดกรองและการคัดแยกผูปวย (วัดในกลุมพยาบาล ER และ OPD) 

 

 

 

 

ปรับปรุง 30 สิงหาคม 2567 เริ่มใช 8 มกราคม 2568 
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สมรรถนะ: การคัดกรองและการคัดแยกผูปวย 

 Key Word :   

- การซักประวัติ คัดกรองอาการชองผูปวย 

- การคัดแยกและการจัดลําดับการตรวจรักษาตามความรุนแรง ความเรงดวนของผูปวยแตละราย 

- การเฝาระวัง ติดตามอาการเปลี่ยนแปลง และการประเมินสัญญาณอันตรายที่จะเกิดข้ึนกับผูปวย (Early warning sign)  

- การใหการรักษาพยาบาลเบื้องตนและตามมาตรฐานวิชาชีพ 

  - การใหความรูและสงเสริมดานสุขภาพ 

- การบริการที่ดี 

- การประสานสงตอขอมูลผูปวย 

- การบริหารจัดการความเสี่ยงดานความปลอดภัยของผูปวย 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปนิยามสมรรถนะ: 

     พฤติกรรมที่พยาบาลแสดงออกถึง ความรู ความสามารถและทักษะในการซักประวัติ ประเมินอาการผูปวย คัดกรอง คัดแยก จัดลําดับการตรวจรักษาตาม

ความรุนแรง ความเรงดวน การเฝาระวัง ติดตามอาการเปลี่ยนแปลง การประเมินสัญญาณอันตรายที่อาจจะเกิดข้ึนกับผูปวย (Early warning sign) แตละโรค 

การรักษาพยาบาลเบื้องตนตามมาตรฐานวิชาชีพ การใหความรู คําแนะนํา ดานสุขภาพแกผูปวย/ผูดูแล การสงตอผูปวยพรอมใหขอมูลสําคัญแกหนวยงาน

ปลายทาง/หนวยงานที่เกี่ยวของไดอยางครบถวนถูกตอง การบริหารจัดการความเสี่ยงกรณีผูปวยอาการทรุดลงไดอยางถูกตอง เหมาะสม ทันเวลา รวมถึง

พฤติกรรมที่แสดงถึงการมีจิตบริการ ความพรอมในการใหบริการที่ดี 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

พยาบาล 

 

การคัดกรองและการคัดแยก

ผู ป ว ย ทุ ก ร า ย ใ น ค ว า ม

รับผิดชอบ 

1. การคัดกรองและการคัดแยก

ผูปวย 

1.1 การประเมินสภาพอาการ

ผูปวยแรกรับ 

1.2 การซักประวัติสุขภาพ ตรวจ

รางกาย วัดสัญญาณชีพ ประเมิน

ดานจิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ  

1.3 การคัดแยก/จําแนกประเภท

ผูปวย 

1.4 การจัดลําดับการตรวจรักษา

ตามความรุนแรง ความเรงดวนของ

ผูปวย 

2.  การใหการรักษาพยาบาลผูปวย

เบื้องตน  

3. การเฝาระวัง ติดตามอาการ

เปลี่ยนแปลงของผูปวย และการ

ประเมินสัญญาณอันตรายที่จะเกิด

ข้ึนกับผูปวย (Early warning sign)  

4 .  การ ให ก าร รั กษาพยาบาล

เบื้องตนและตามมาตรฐานวิชาชีพ 

1. การใชกระบวนการพยาบาล 5 

ข้ันตอน 

2. ความรูเรื่องการคัดกรองและ

การคัดแยกผูปวย 

3. ความรูเรื่องโรค : กลุมโรค

สําคัญและกลุมโรคที่พบบอยใน

หนวยงาน 

4. ความรูเรื่องการประเมินอาการ

เปลี่ยนแปลง/สัญญาณอันตรายที่

อาจจะเกิดข้ึนกับผูปวย (Early 

warning sign) ในโรคตางๆ  

5. ความรู เรื่องการคัดแยกและ

การจัดลําดับการตรวจรักษาตาม

ความรุนแรง ความเรงดวนของ

ผูปวย 

6. ความรูเรื่องการรักษาพยาบาล

ผูปวยเบื้องตน 

7 .  ความรู ด านการ วิ เคร าะห

ปญหา และการบริหารจัดการ

ความเสี่ยง  

1. ทักษะการคัดกรอง 

ผูปวย 

2.  ทักษะการ คัดแยก

ผูปวย 

3. ทักษะการประเมิน

อาการ เปลี่ ยนแปลง/

สัญญาณอันตรายที่จะ

เกิดข้ึนกับผูปวย (Early 

warning sign) ในโรค

ตาง ๆ 

4. ทักษะการพยาบาล

ผูปวยเบื้องตน 

5. ทักษะการวิเคราะห

ปญหา และการบริหาร

จัดการความเสี่ยง 

6. ทักษะการตัดสินใจ 

7 . ทั ก ษ ะ ก า ร

ติดตอสื่อสาร 

8 .  ทั ก ษ ะ ก า ร ทํ า

หั ต ถก า ร / ช ว ย เ ห ลื อ

1. ชางสังเกต 

2. ความละเอียด

รอบคอบ 

3. ความเอื้ออาทร 

4. ความรับผิดชอบ 

5. ความตระหนักใน

หนาที่และความต่ืนรู 

6. มีปฏิภาณไหวพริบ 

7. ภาวะผูนํา 

8. ทัศนคติทางบวก 

9. ความเสียสละ 

10. ความคิด

สรางสรรค 

11. วุฒิภาวะทาง

อารมณเชิงบวก 
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ตําแหนง งานหลัก กิจกรรมรอง Knowledge Skill Attribute 

5. การใหคําแนะนํา ความรูและ

สงเสริมดานสุขภาพที่เหมาะสมกับ

ผูปวยแตละราย 

6.  การประสานงานและสงตอ

ผูปวย 

7. การบริหารจัดการความเสี่ยง 

8. การบันทึกขอมูลทางการ

พยาบาล 

9. การใหบริการดวยจิตบริการที่ดี 

(Service mind) 

 

8. ความรู เ รื่องการการใหสุข

ศึกษาและการสงเสริมสุขภาพ 

9. ความรูเกี่ยวกับการประสานสง

ตอ เครือขายดานสุขภาพ ดาน

สังคม  

 

 

แพท ย ทํ า หั ต ถก า ร ที่

สําคัญในหนวยงาน   

9 .  ทั ก ษ ะ ก า ร

ป ร ะ ส า น ง า น กั บ

ห น ว ย ง า นต า ง  ๆทั้ ง

ภายในและภายนอก

องคกร  

10. ทักษะการบริการ

ด ว ย จิ ต ใ จ ที่ รั ก ง า น

บริการ มีความพรอมใน

การใหบริการที่ดี 

10. ทักษะการทํางาน

เปนทีม 
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Fcc 4 :  การคัดกรองและการคัดแยกผูปวย (วัดในกลุมพยาบาล ER และ OPD) 

ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบาย 

ระดับขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

1 Novice ปฏิบัติงานภายใตการกํากับดูแล 

1. ซักประวัติ รวบรวมขอมูล คนหาปญหาสําคัญและความตองการของผูปวย พรอมบันทึก

ไดถูกตอง 

2. ปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติ การคัดกรองผูปวยนอก (PMK-WND-037) และประเมินอาการของ

ผูปวยได 

3. ประเมินอาการและจําแนกประเภทผูปวยไดตามเกณฑที่กําหนด รวมถึงประเภท 

Urgent และ Non Urgent ไดถูกตอง 

4. จัดลําดับความเรงดวนในการตรวจรักษาไดถูกตอง  

5. บอกไดถึงกลุมอาการนํากอนเกิดอาการเปลี่ยนแปลง (Early warning sign) ของผูปวย 

ขณะรอตรวจรักษาแตละโรคตามกลุมโรคสําคัญได 

6. ใหคําแนะนําดานสุขภาพเบื้องตนได 

7. การใหบริการดวยจิตบริการที่ดี  มีความพรอมในการใหบริการ ดูแลเอาใจใสผูปวย/

ผูใชบริการ 

- คะแนนความรูเรื่องการคัดกรองและ

คัดแยกผูปวย 

- รอยละของการปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติ 

การคัดกรองผูปวยนอก  

(PMK-WND-037)   

- รอยละของผูปวยที่ไดรับการคัดกรอง

และคัดแยกถูกตอง 

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 

- คําช่ืนชม/ขอรองเรียน 

2 Advanced 

beginner 

 

ปฏิบัติไดดวยตนเอง  แกปญหาเฉพาะหนาได 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 1 พรอมทั้งสามารถปฏิบัติไดถูกตอง

ทันเวลา  และสอดคลองเหมาะสมกับผูปวยแตละราย 

 

- คะแนนความรูเรื่องการคัดกรองและ

คัดแยกผูปวย 

- รอยละของการปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติ 

การคัดกรองผูปวยนอก  
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ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบาย 

ระดับขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

2. แยกกลุมอาการตามโรคตางๆ เพื่อใหไดรับการตรวจรักษาจากแพทยผูเช่ียวชาญเฉพาะ

โรคตามสาขาไดอยางถูกตอง  

3. รวบรวม บันทึกขอมูลอาการสําคัญ คนหาปญหา และความตองการของผูปวยที่มีความ

ซับซอนไดถูกตอง ครบถวน 

4. เฝาระวังและสังเกตอาการเปลี่ยนแปลงของผูปวยขณะรอตรวจรักษาได 

5. ประสานงาน และสงตอผูปวยดวยขอมูลที่ถูกตอง ครบถวน ไดอยางถูกตองทันเวลา 

6. ใหคําแนะนําดานสุขภาพแกผูปวย/ผูดูแลไดถูกตอง เหมาะสมกับภาวะของโรคและ

พฤติกรรมของผูปวย 

(PMK-WND-037)  

- รอยละของผูปวยที่ไดรับการคัดกรอง

และคัดแยกถูกตอง 

- รายงานอุบัติการณผูปวยอาการทรุด

ลงขณะรอตรวจ 

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 

- คําช่ืนชม/ขอรองเรียน 

3 Competent 

 

สอนงานได 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 2 

2. เฝาระวังและสังเกตอาการสําคัญ อาการนํากอนเกิดอาการเปลี่ยนแปลง (Early 

warning sign) ของผูปวยขณะรอตรวจรักษาได พรอมทั้งแกไขหากเกิดสถานการณน้ีได

อยางถูกตอง ทันเวลา 

3. จัดลําดับความสําคัญของผูปวยที่มีปญหาซับซอน ไดอยางถูกตอง  

4. สอน ใหคําแนะนํา บุคคลทางการพยาบาลเรื่องแนวทางการคัดกรอง การคัดแยก และ

การประเมินสภาพผูปวยไดถูกตองตามมาตรฐานวิชาชีพ 

6. สอนสุขศึกษาดานสุขภาพแกผูปวย/ผูดูแลทั้งรายบุคคลและแบบกลุมในผูปวยกลุมโรค

สําคัญของหนวยงานไดถูกตอง ครบถวน  

- รอยละของการปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติ 

การคัดกรองผูปวยนอก (PMK-WND-

037)   

- รอยละของผูปวยที่ไดรับการคัดกรอง

และคัดแยกถูกตอง 

- จํานวนครั้งของการสอนบุคลากร

ทางการพยาบาล 

 - รายงานอุบัติการณผูปวยอาการทรุด

ลงขณะรอตรวจ/ การวิเคราะหและ

ทบทวน 
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ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบาย 

ระดับขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

- คะแนนบันทึกทางการพยาบาล 

- จํานวนครั้งการสอนสุขศึกษาดาน

สุขภาพ 

- คําช่ืนชม/ขอรองเรียน 

4 Proficient นิเทศงาน / ความคิดริเริ่มสรางสรรค  

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 3 

2. วิเคราะหและคาดการณ ภาวะแทรกซอนหรือความเสี่ยงที่อาจเกิดข้ึนกับผูปวยไดอยาง

ถูกตอง  

3. วางระบบปองกันและจัดการกับภาวะแทรกซอนหรือความเสี่ยงที่อาจเกิดข้ึนกับผูปวยได

อยางถูกตอง 

4. นิเทศบุคคลทางการพยาบาล เรื่อง การคัดกรองและการคัดแยกผูปวยตามมาตรฐานได 

5. มีความคิดริเริ่มสรางสรรค  คิดคนนวัตกรรมหรือออกแบบ แนวทางปฏิบัติการบริการ/

รูปแบบการบริการ เพื่อพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาลในหนวยงาน 

- รอยละของผูปวยที่ไดรับการคัดกรอง

และคัดแยกถูกตอง 

- รายงานอุบัติการณผูปวยอาการทรุด

ลงขณะรอตรวจ/ การวิเคราะหและ

ทบทวน 

- จํานวนครั้ งการนิเทศเรื่องการคัด

กรองและการคัดแยกผูปวย 

- จํานวนนวัตกรรม   

- คําช่ืนชม/ขอรองเรียน 

5 Expert เปนแบบอยาง / งานพัฒนาคุณภาพ/ งานวิจัย 

1. มีความรูความสามารถที่กําหนดไวในระดับที่ 4 

2. สามารถเปนวิทยากรเรื่อง การคัดกรองและการคัดแยกผูปวยใหไดตามมาตรฐาน 

3. เสนอแนะแนวทางการปรับปรุงและแกไขปญหาที่เกิดจากการคัดกรอง การคัดแยก และ

การประเมินสภาพผูปวย  

- จํานวนกิจกรรมพัฒนาคุณภาพ 

- จํานวนครั้งของการเปนวิทยากร 

- รายงานอุบัติการณผูปวยอาการทรุด

ลงขณะรอตรวจ  

- จํานวนครั้งการเปนผูนําทีมในการ
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ระดับ 

ความสามารถ 

คําอธิบาย 

ระดับขีดความสามรถ 
พฤติกรรมบงชี ้ KPI 

4. ควบคุมคุณภาพการคัดกรอง เพื่อคัดแยกผูปวย และการประเมินสภาพผูปวย ของ

สมาชิกทีมการพยาบาลไดอยางถูกตองครบถวน  

5. คิดคนพัฒนาหรือนําความรูเชิงประจักษมาพัฒนารูปแบบ/ แนวทางการคัดกรองและ

การคัดแยกผูปวยใหมีประสิทธิภาพ 

6. ประสานงาน เช่ือมโยง วางแผนสงตอการดูแลผูปวยรวมกับหนวยงานภายนอกอื่นๆ ได

อยางถูกตอง ครบถวน และเหมาะสมกับผูปวยแตละราย 

วิเคราะหหาสาเหตุของปญหา (RCA) 

- จํานวนนวัตกรรม   

- จํานวนโครงการ กิจกรรมพัฒนา

คุณภาพการคัดกรองและคัดแยกผูปวย 

 

 

 


