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วตัถปุระสงคข์องเอกสำรชดุน้ี
• เพื่อสื่อสารทิศทางขององค์กร
• เพื่อท าความเข้าใจมาตรฐาน HA อย่างเชื่อมโยง
• เพื่อสรุปบทบาทและผลงานของทีม

Update 4/4/68



วสิยัทศันข์ององคก์ร เป็นศนูยก์ลางการแพทยช์ัน้เลศิในดวงใจแหง่อนุภมูภิาคลุม่น ้าโขง(Excellent 
Holistic Medical Center in Maekong subregion)

พนัธกจิขององคก์ร ใหบ้รกิารสาธารณสขุครบทกุมติ ิทกุระดับ และสรา้งบคุลากรทางการแพทยค์ณุภาพ รว่มกับ
ทกุภาคสว่นเพือ่ประชาชน

ความมุง่หมายของหนว่ย
(หนา้ที่ & เป้าหมาย)

ใหบ้รกิารทันตกรรมอยา่งมคีณุภาพ ไดม้าตรฐานวชิาชพี ผูรั้บบรกิารพงึพอใจ
และเป็นศนูยทั์นตแพทยศาสตรศกึษาทีม่คีณุภาพ

หนา้ทีแ่ละเป้าหมาย & ประเด็นคณุภาพส าคญั HA I-1.1ก(1), I-2.2ก(2)(5)

มติคิณุภาพ/ประเด็นคณุภาพส าคญัในเป้าหมาย ตวัชีว้ดัการบรรลเุป้าหมาย

High customer value(คน)
- People centeredness
- Accessibility
- Continuity

- ความพงึพอใจของผูรั้บบรกิาร >90%
- ความผกูพันของผูรั้บบรกิาร(แนะน าผูอ้ืน่มารับบรกิารทีร่พ.นี)้ > 90%
- ระยะเวลารอรับบรกิารทันตกรรม <40 นาที
- ขอ้รอ้งเรยีนพฤตกิรรมบรกิาร (0 ครัง้)
- ความสขุและความผกูพันของบคุลากร 

Clinically effective(ไข)้
- Effectiveness
- Appropriateness
- Safety

- ความสมบรูณ์ของเวชระเบยีน >95%
- ความสมบรูณ์เวชระเบยีนผูป่้วยใน
- ระยะเวลารอคอยควิท าหัตถการในแตล่ะสาขาผา่นตามเกณฑ์
- อตัราความลม้เหลว/รักษาซ ้าในการใหบ้รกิารทันตกรรมแตล่ะสาขา
- อตัราการเกดิภาวะแทรกซอ้นภายหลังการถอนฟัน < 0.5%
- การผา่ตัด/การท าหตัถการ ผดิคน ผดิขา้ง ผดิต าแหน่ง ผดิหัตถการ
- บคุลากรตดิเชือ้จากการปฏบิตัหินา้ที่
- การระบตุัวผูป่้วยผดิพลาด

Cost effective(คุม้)
- Efficiency

- CMI มากกวา่ 1.90
- รอ้ยละของจ านวน ศสม./รพสต. ทีใ่หบ้รกิารสขุภาพชอ่งปาก
- อตัราการเกดิฟันผใุนเด็กอาย ุ3 ปีลดลง
- เด็กอาย ุ12 ปีไมม่ฟัีนผ(ุCavity free)
- ผูป่้วยมารับบรกิารทีเ่ครอืขา่ยปฐมภมูมิากขึน้ รอ้ยละ10
- รอ้ยละผูป่้วยทีไ่ดรั้บบรกิาร Implant retain denture
- รอ้ยละของการพบรอยโรคกอ่นมะเร็งและมะเร็งชอ่งปาก

เป็นศนูยก์ารเรยีนรูว้ทิยาการดา้นการแพทย ์และการสาธารณสขุ -ผูจ้บการศกึษาจากศนูยท์ันตแพทยศาสตรศ์กึษามคีณุภาพตามเกณฑ์
-หน่วยงานมผีลงานวจัิย/วชิาการ อยา่งนอ้ย 2 เรือ่ง /ปี
-จัดวชิาการภายในหน่วยงานอยา่งนอ้ยปีละ 2 ครัง้
-รอ้ยละ 100 ของนักเรยีนผูช้ว่ยผา่นการประเมนิ

I-1 การน า



ตวัชีว้ดั เป้าหมาย 2562 2563 2564 2565 2566 2567

ความพงึพอใจผูรั้บบรกิาร
(ตกึ50ปี/PCU/สวนตงุ)

>90% 89.86/ 
92.85

91.36/92.53/
93.04

89.85/89.
42/ 91.64

89.89/90.05/ 
95.07

88.99/92.22/
97.79

93.08/94.04/ 
96.03

ระยะเวลารอรับบรกิาร OPD (นาท)ี
(ตกึ50ปี/PCU)

<40 54.4
60.98

45.90
44.03

29.7
40.73

33.86
36.30

41.77
41.78

56.17
36.33

ขอ้รอ้งเรยีนพฤตกิรรมบรกิาร 0 3 1 0 0 1 0

ความสขุ ความผกูพันของบคุลากร >80% 65.79 72.73 78.71 75.03 96.13 ตาราง

ความสมบรูณ์เวชระเบยีน >95% 99.09 99.41 99.51 99.06 98.99 99.41

อบุตักิารณ์การผา่ตัดผดิคน ผดิขา้ง 
ผดิต าแหน่ง ผดิหัตถการ

0 0 0 0 0 0 0

อบุตักิารณ์บคุลากรตดิเชือ้จากการ
ปฏบิตัหินา้ที่

0 0 0 0 0 0 0

อบุตักิารณ์การระบตุัวผูป่้วยผดิพลาด 0 6 9 1 3 2 2

เพิม่ศักยภาพ CMI (CMI มากกวา่ 
1.90)

>1.90 1.706 1.976 1.813 2.076 1.95 1.92

รอ้ยละการเพิม่การเขา้ถงึบรกิาร(คน/
สถานบรกิาร)

เพิม่ขึน้10
%ตอ่ปี

30,325 26,702 25,263 27,872 35,962 35,924

รอ้ยละเด็ก 12 ปีไมม่ฟัีนผ(ุCavity 
free)

60% 88.89 87.04 81.67 73.77 81.71 69.09

รอ้ยละเด็ก 3 ปีมฟัีนผใุนฟันน ้านม <50% 38.46 19.35 29.73 26.09 18.52 14.29

ตรวจพบรอยโรคกอ่นมะเร็งชอ่งปาก 
(ตอ่ 100,000 ประชากร)

- 2.87 1.8 3.80 4.23 5.5 3.61

ผูจ้บการศกึษาจากศนูยท์ันต
แพทยศาสตรศ์กึษามคีณุภาพตาม
เกณฑ(์นักเรยีนผูช้ว่ย/Residence 
SuperGP/ Residence Sur/ 
Undergrad)

100 100 100 100 100 100 100



ตวัชีว้ดั 2567

ความผกูพันและความพงึพอใจ
ของบคุลากร

กลุม่งานทันตกรรม ทันตแพทย์ ผูช้ว่ยทันตแพทย์

ดมีาก ความสมัพันธ,์ สภาพทีท่ างาน 
รพ., สภาพทีท่ างานหน่วยงาน, 
หนา้ทีช่ดัเจน, การสือ่สาร, งาน
ทา้ทาย, ภาพลักษณ์องคก์ร  

ความสมัพันธ,์ ความมัน่คง,
สภาพทีท่ างาน รพ., สภาพที่
ท างานหน่วยงาน, หนา้ที่
ชดัเจน, การสือ่สาร

ความสมัพันธ,์ สภาพทีท่ างาน 
รพ., สภาพทีท่ างานหน่วยงาน,
หนา้ทีช่ดัเจน, การสือ่สาร, งาน
ทา้ทาย, ภาพลักษณ์องคก์ร 

ดี ความมัน่คง, สมดลุชวีติ, โอกาส
พัฒนา

สมดลุชวีติ, งานทา้ทาย, 
โอกาสพัฒนา, ความกา้วหนา้, 
การยอมรับนับถอื,
ภาพลักษณ์องคก์ร 

ความมัน่คง, สมดลุชวีติ, โอกาส
พัฒนา

ควรรับปรงุ ผลตอบแทน, ความกา้วหนา้, 
การยอมรับนับถอื

ผลตอบแทน ความกา้วหนา้, การยอมรับนับถอื

ควรปรับปรงุเรง่ดว่น - - ผลตอบแทน







แผนกลยทุธท์ีเ่กีย่วขอ้ง ตวัชีว้ดัของหนว่ยงาน

1. ยทุธศาตรด์า้นสง่เสรมิสขุภาพ
ป้องกนัโรคและคุม้ครองผูบ้รโิภคเป็น
เลศิ (Promotion Prevention and 
Protection excellence)

งานบรกิารทนัตกรรม
ตัวชีว้ัด 1.การเขา้ถงึบรกิารทกุกลุม่วัย 

2.รอ้ยละการบรกิารทันตกรรมเฉพาะทางตอ่บรกิารทัง้หมด
แผนงานบรกิารปฐมภมู ิ
ตัวชีว้ัด 1.หญงิตัง้ครรภไ์ดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากและขัดท าความสะอาดฟันไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 55

2.เด็ก 0-2 ปี ไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
3.ผูป้กครองไดรั้บการฝึกแปรงฟันแบบลงมอืปฏบิตั ิและ Plaque control ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
4.เด็ก 3-4 ปีไดรั้บการเคลอืบฟลอูอไรดร์อ้ยละ 50
5.เด็ก 4-5 ปี ไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
6.เด็กอาย ุ6-12 ปีไดรั้บการตรวจฟัน ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
7.เด็ก 6-12 ปี ไดรั้บการเคลอืบหลมุรอ่งฟันแทไ้มน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 30
8.เด็กชัน้ ป.1-6 ไดรั้บการเคลอืบหลมุรอ่งฟัน อดุฟัน และเคลอืบฟลอูอไรด์
9.นักเรยีนชัน้มธัยมศกึษาปีที ่1 ไดเ้ขา้รว่มกจิกรรมโครงการฟันสะอาด เหงอืกแข็งแรง ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 80
10.เด็กนักเรยีนโรงเรยีนปัญญานุกลู ไดรั้บบรกิารทันตกรรมไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 80
11.เจา้หนา้ที ่รพ.ชร ไดรั้บการตรวจและสง่เสรมิทันตสขุภาพอยา่งนอ้ยรอ้ยละ 80
12.บรกิารทนัตกรรมแกเ่จา้หนา้ทีผู่เ้กษียณอายรุาชการมากกวา่รอ้ยละ 80
13.กลุม่ผูส้งูอาย ุและผูป่้วย NCD ทีม่ารับบรกิารในคลนิกิหมอครอบครัว ไดรั้บการตรวจคัดกรองรอยโรคกอ่น

มะเร็งชอ่งปากรอ้ยละ 40
14.ผูส้งูอายตุดิบา้น/ตดิเตยีงไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปาก ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 40
15.ผูต้อ้งขังไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปาก/คัดกรองรอยโรคกอ่นมะเร็งและรักษาทางทนัตกรรม
16.เด็กในสถานพนิจิไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากและ ไดรั้บบรกิารทางทันตกรรม



แผนกลยทุธท์ีเ่กีย่วขอ้ง ตวัชีว้ดัของหนว่ยงาน

2. ยทุธศาสตรด์า้นบรกิารเป็นเลศิ
(Service Excellence)

แผนงานที ่2 Excellence service
• พัฒนาคณุภาพการดแูลผูป่้วยทารกแรกเกดิ
ตัวชีว้ัด 1.ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหวม่สีภาวะชอ่งปากใชง้านไดต้ามชว่งวยั Refer out เทา่กบั 0
• ศนูยค์วามเป็นเลศิดา้นทนัตกรรมผูส้งูอายคุรบวงจร
ตัวชีว้ัด 1.ผูส้งูอายกุลุม่ Special needs care  ไดรั้บการดแูลตามความจ าเป็นในการรักษาอยา่งเหมาะสม Refer out 
เทา่กบั 0

2.ระดับความส าเร็จ ระบบการปรกึษาสง่ตอ่ในเครอืขา่ย
3.การเขา้ถงึบรกิารกลุม่ผูส้งูอาย ุModerate to high dependency มากกวา่ รอ้ยละ 40
4. จ านวนผูป่้วยในกลุม่เป้าหมายไดรั้บการดแูลสภาวะชอ่งปาก มากกวา่รอ้ยละ 50
5. ด าเนนิกจิกรรมดแูลสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายคุรอบคลมุ 18 อ าเภอในจังหวดัเชยีงราย
6. ผูส้งูอายไุดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากและคัดกรองรอยโรคมะเร็ง รอ้ยละ 40
7.ด าเนนิกจิกรรมดแูลสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายตุดิบา้นตดิเตยีงครอบคลมุ 67 ชมุชนในเขตเทศบาลนคร

เชยีงราย
• SMC ทันตกรรม
ตัวชีว้ัด 1.รายรับเพิม่ขึน้ 10 %

2.การเขา้ถงึบรกิารเพมิขึน้ 10 %
3.ระยะเวลารอคอยควิทันตกรรมนอ้ยกวา่ 3 เดอืน

แผนงานที ่4 Network center
• การสรา้งความเขม้แข็งใหเ้ครอืขา่ย DHS
ตัวชีว้ัด 1.ผลลัพธก์ารด าเนนิงาน ทกุกลุม่วัยผา่นเกณฑม์ากกวา่ รอ้ยละ 80
• การสรา้งความเขม้แข็งใหเ้ครอืขา่ย Node  Seamless Service, Self-contain, Share  resource, Referral 

system
ตัวชีว้ัด 1.คณะกรรมการพัฒนาระบบบรกิารสขุภาพชอ่งปากระดับจังหวัดเขา้รว่มประชมุรอ้ยละ 80 

3. ยทุธศาสตรด์า้นบคุลากรเป็นเลศิ
(People Excellence)

แผนงานที ่6 พัฒนาศักยภาพบคุลากรเป็นเลศิ 
• โครงการที ่3 โครงการฝึกอบรมทนัตแพทยป์ระจ าบา้นเพือ่วฒุบิตัรแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชพี

ทันตกรรม สาขาทันตกรรมทัว่ไป และการพัฒนาบคุลากรเพือ่รองรับการฝึกอบรม
ตัวชีว้ัด 1. ทันตแพทยส์งักดั สป.สธ.เขา้ฝึกอบรมตามหลักสตูรวฒุบิตัร รอ้ยละ 100

2. ผลสมัฤทธิข์องการด าเนนิงานของคณะ อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบสาขาทันตกรรมทั่วไป
3. ทันตแพทยส์งักดั สป.สธ. ผา่นการคัดเลอืกเขา้ฝึกอบรม 2-4 คน/ปี

          4. อาจารยท์ันตแพทยแ์ละเจา้หนา้ทีผู่เ้กีย่วขอ้งไดรั้บการพัฒนาศักยภาพการฝึกอบรมทนัตแพทยป์ระจ าบา้น 

4. ยทุธศาสตรค์วามเป็นเลศิดว้ย  
ธรรมาภบิาล(Governance 

Excellence )

แผนงานที ่11  มาตรฐานระบบงานส าคัญ 
• เพิม่ประสทิธภาพระบบงานส าคัญตามมาตรฐาน (ความเสีย่งและความปลอดภัย,การก ากบัดแูลองคก์รวชิาชพี, IC, 

เวชระเบยีน, ENV, ยา, DIN, มาตรฐานเครือ่งมอืแพทย)์
ตัวชีว้ัด 1.โรงพยาบาลผา่นการประเมนิมาตรฐาน TDCA 2403



ขอบเขตบรกิาร

ทรพัยากร ศกัยภาพ ขอ้จ ากดั

บคุลากร ทันตแพทย ์32 คน(ลาศกึษาตอ่ 2 คน) นักวชิาการสาธารณสขุ(ทันต
สาธารณสขุ) 1 คน เจา้พนักงานทันตสาธารณสขุในร.พ. 3 คน, รพ.สต. 
เขตอ าเภอเมอืง 9 คน, ศสม. 2 คน ผูช้ว่ยทันตแพทย ์42 คน ชา่งทันตก
รรม 1 คน คนงาน 3 คน เจา้หนา้ทีธ่รุการ 1 คน 

-ขาดทันตแพทยเ์ฉพาะทางสาขา Maxillofacial 
prosthetics แตส่ามารถใหบ้รกิารได ้
-ทันตาภบิาลในรพ.สต.ทีม่ยีนูติทันตกรรม(9 คน/14 
แหง่)
-ผูช้ว่ยทันตแพทยม์อีตัราการลาออกสงู

เครือ่งมอื 
เทคโนโลยี

-ยนูติทันตกรรมในรพ. 30 ยนูติ ในเครอืขา่ย รพ.สต.อ.เมอืง 14 ยนูติ, 
ศสม. 4 ยนูติ
-มโีปรแกรมคอมพวิเตอรเ์พือ่ชว่ยในการถา่ยภาพรังสใีนและนอกชอ่งปาก 
PACS มเีอกซเรยร์ะบบ Dental CT scan
-การบนัทกึขอ้มลูผูป่้วยในระบบคอมพวิเตอร ์EMR (Docstation) ระบบ
นัดคนไขต้ามเวลาโดยใชโ้ปรแกรมนัดหมายและปริน้ใบนัดผูป่้วยออกจาก
ระบบคอมพวิเตอร์
-การพมิพป์ากผูป่้วยฟันปลอมดว้ยเทคโนโลยี Intraoral Scanner 
-มเีครือ่ง Dental microscope

-การจัดหาครภุณัฑไ์มท่ันเวลาใชง้าน
-ระบบสง่ซอ่มครภุณัฑล์า่ชา้

สถานที่ -ใหบ้รกิารทันตกรรมในโรงพยาบาล,ศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืงและศนูย์
ทันตกรรมเฉพาะทาง
-หมนุเวยีนทันตแพทยใ์หบ้รกิารทันตกรรม ในรพ.สต.
-มกีารจัดการระบบระบายอากาศในคลนิกิทันตกรรม ตามคูม่อืการ
ออกแบบอาคารและสภาพแวดลอ้มหอ้งทันตกรรม กองแบบแผนกระทรวง
สาธารณสขุ

-หอ้งปฏบิตักิารทันตกรรมมฝีุ่ นและกลิน่ Monomer
-ความชืน่หอ้งซพัพลาย

ทรพัยากร (ผูป้ฏบิตังิาน เครือ่งมอื เทคโนโลย ีสถานที)่ 

ครอบคลมุ ครอบคลมุการใหบ้รกิารสง่เสรมิ ป้องกนั รักษา ฟ้ืนฟใูนประชาชนทกุกลุม่วยั

ไมค่รอบคลมุ อวยัวะเทยีมบนใบหนา้และชอ่งปาก (Maxillofacial prosthesis)

ลกัษณะส าคญัของ
ผูร้บับรกิาร

ผูป่้วยกลุม่โรคส าคัญคอืกลุม่โรคโพรงฟันและเนือ้เยือ่รอบปลายรากฟัน, โรคฟันผ,ุ โรคเหงอืกอักเสบซึง่พบ
ไดท้กุชว่งวยั, โรคปรทัินตใ์นผูส้งูอาย(ุTop 10 Diagnosis OPD)



ปรมิาณงานทีส่ าคญั

หนว่ย
บรกิาร

รายการ
ปี 

2562
ปี 

2563
ปี 

2564
ปี 

2565
ปี

2566
ปี

2567

จ านวนทันตแพทยท์ัง้หมด (คน)            25 29 33 33 35 33

จ านวนคนไขท้ัง้หมด (ราย) 67,172 51,914 56,860 61,932 62,751 65,614

ทนัตกรรม
1

(ตกึ 50 ปี
อนสุรณ)์

จ านวนคนไข ้OPD ทัง้หมด (ราย)

จ านวนคนไข ้OPD เฉลีย่/วัน (ราย)

17,161

71

13,106

40

10,243

43

17,685

74

21,692

91

22,228

91

จ านวนคนไขนั้ด ทัง้หมด(ราย) 13,388 9,912 15,670 12,751 12,962

จ านวนคนไขนั้ด เฉลีย่/วัน(ราย) 41 42 65 53 53

ทนัตกรรม
2

(PCU) 

จ านวนคนไข ้OPD ทัง้หมด (ราย) 8,072 5,554 7,783 7,142 7,937 7,073

จ านวนคนไข ้OPD เฉลีย่/วัน (ราย)
33 17 33 30 33 29

จ านวนคนไขนั้ด ทัง้หมด(ราย) 1,004 2,017 2,002 1,104 590

จ านวนคนไขนั้ด เฉลีย่/วัน(ราย) 4 9 8 5 3

ทนัตกรรม
3

(สวนตงุ)

จ านวนคนไขนั้ด ทัง้หมด(ราย)
- 2,910 9,191 8,690 9,522 9,993

จ านวนคนไขนั้ด เฉลีย่/วัน(ราย)
- 22 39 36 40 41

นอกเวลา
จ านวนคนไขน้อกเวลา ทัง้หมด(ราย) 9,404 6,173 6,956 7,374 7,125 7,162



ปรมิาณงานทีส่ าคญั

ผูป่้วย OR ปีงบ 
2562

ปีงบ 
2563

ปีงบ 
2564

ปีงบ 
2565

ปีงบ 
2566

ปีงบ 
2567

ทันตกรรมส าหรับเด็ก 24 35 30 30 39 32

ศลัยศาสตรช์อ่งปาก
และแม็กซโิลเฟเชยีล

289
(Admit762)

304
(Admit795)

345
(Admit371)

339
(Admit381)

441
(Admit451)

403
(Admit433)





คา่นยิมหลกั HA Core Values ตวัอยา่งการตดัสนิใจ/การปฏบิตัเิป็นปกตปิระจ า

เกง่กา๋น Individual commitment มJีob description แตล่ะบคุคล แผนการพัฒนารายบคุคล

Creativity and Innovation ระบบตรวจคดักรองมะเร็งชอ่งปากผา่น Application เครอืขา่ย
จังหวัดเชยีงราย และ google sheet
ระบบปรกึษา สง่ตอ่และนัดหมายทาง Line 
ระบบการเบกิจา่ยเครือ่งมอืทนัตกรรม

Management by fact การจัดเวรทันตแพทยเ์พือ่ใหเ้หมาะสมกบัจ านวนผูป่้วยและภาระ
งาน

Evidence based approach การเตรยีมผูป่้วยกอ่นการฉายรังสี การรับเคมบี าบดั ผา่ตัดหวัใจ 
กอ่นรับยาBisphosphonate ผูป่้วยผา่ตดัขอ้ตอ่, การดแูลผูป่้วยฮี

โมฟีเลยี รับยาWarfarin

Continuous process 
improvement

การประเมนิความพงึพอใจและลดระยะเวลารอคอยผูป่้วย
การปรับปรงุแบบฟอรม์เวชระเบยีน

Learning การอบรมศลิปะสบายใจ, การประชมุวชิาการทนัตแพทยแ์ละผูช้ว่ย
ทันตแพทย์
การประชมุหน่วยงานทกุวันศกุรเ์ชา้

Focus on Result การเขา้ถงึบรกิาร, การลดระยะเวลารอคอยควิ, ผลลพัธค์ณุภาพ
การรักษา

การใชป้ระโยชนจ์ากคา่นยิมหลกัขององคก์ร HA I-1.1ก(1)



คา่นยิมหลกั HA Core Values ตวัอยา่งการตดัสนิใจ/การปฏบิตัเิป็นปกตปิระจ า

สานใจ๋ Visionary leadership ก าหนดยทุธศาสตรก์ารพัฒนางานทันตกรรมทัง้การบรกิาร การ
สง่เสรมิป้องกนัและการศกึษา

System perspective บรหิารจัดการงานทันตกรรมอยา่งเป็นระบบทัง้การบรกิาร การ
สง่เสรมิป้องกนัและการศกึษา

Agility ปรับปรงุงานบรกิารทนัตกรรมอยา่งสม า่เสมอเพือ่ตอบสนองความ
ตอ้งการของผูป่้วยและระบบบรกิารทีเ่ปลีย่นแปลง การใหบ้รกิาร
ทันตกรรม New Normal Service

Value on staff รางวัลขวัญใจหอ้งฟัน คนดศีรโีฮงยาไทย 

Teamwork Cleft team, Trauma  team

Patient and customer focus แบบสอบถามความพงึพอใจและความตอ้งการของผูร้ับบรกิาร

Empowerment สง่เสรมิใหเ้จา้หนา้ทีท่กุระดบั ปฏบิตังิานตามความรับผดิชอบของ
ตนเอง

Focus on health ดแูลผูป่้วยทัง้ทางกายและจติใจ เชน่ การใหก้ าลงัใจ การสรา้ง
เสรมิสขุภาพ

ใฝ่ดี Ethical and professional 
practice

ปฏบิตัติามจรรยาบรรณวชิาชพีทนัตกรรม

Community responsibility ระบบการพจิารณาเลอืกใชน้ ้ายาทีม่ผีลตอ่สิง่แวดลอ้ม, การจัดการ
ระบบขยะ, รณรงคก์ารลดใชพ้ลาสตกิ

การใชป้ระโยชนจ์ากคา่นยิมหลกัขององคก์ร HA I-1.1ก(1)



ความรบัผดิชอบตอ่สงัคม HA I-1.2ก(3), I-1.2ข, I-1.2ค

ประเด็นทีเ่ก ีย่วขอ้งกบัหนว่ยงาน บทบาทของหนว่ยงาน

กฎหมาย

1.รัฐธรรมนูญแหง่ราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2560
2.ประกาศส านักงานประกันสังคม เรือ่ง หลักเกณฑ ์วธิกีาร
และเงือ่นไขการเลอืกรับประโยชนท์ดแทนหรอืเลอืกรับสทิธิ
บรกิารสาธารณสขุ ของคนพกิารซึง่เป็นผูป้ระกันตน
3.พระราชบัญญัตวิชิาชพีทันตกรรม พ.ศ.2559

สง่เสรมิใหท้ันตแพทยป์ฏบัิตงิานตามพระราชบัญญัตวิชิาชพีทันตกรรม

กฎระเบยีบ

จรรยาบรรณแหง่วชิาชพีทันตกรรม ปี2538
ธรรมนูญองคก์ารแพทย ์โรงพยาบาลเชยีงรายประชานุ
เคราะห์
กฏระเบยีบโรงพยาบาลเชยีงรายประชานุเคราะห์

สง่เสรมิใหท้ันตแพทยป์ฏบัิตงิานโดยยดึหลักตามจรรยาบรรณแหง่วชิาชพี
ทันตกรรม

มาตรฐานทีเ่กีย่วขอ้ง
มาตรฐานโรงพยาบาลและบรกิารสขุภาพ(HA)
แนวทางปฏบัิตเิพือ่ความปลอดภัยทางทันตกรรม ปี 2558

ผา่นการประเมนิรับรองคลนิกิทันตกรรมคณุภาพ จากทันตแพทยสภา ในปี
2558

ผลกระทบเชงิลบตอ่สงัคม
การก าจัดของเสยีทีม่พีษิ และขยะมพีษิทีต่ดิเชือ้ เชน่ วัสดุ
อดุอมัลกัม

ปฏบัิตติามแนวทางการปฏบัิตกิารก าจัดของเสยีทางการแพทยท์ีเ่ป็น
สารเคมี

ความหว่งกังวลของสาธารณะ

ความปลอดภัย คา่ใชจ้่ายและความเทา่เทยีมในการรับบรกิาร
ทันตกรรม เชน่ อมัลกัม รังสทีางทันตกรรม
การก าจัดขยะ

-ปฏบัิตติามมาตรฐานวชิาชพีทันตกรรมเพือ่ความปลอดภัยของผูป่้วย
-การประชาสัมพันธเ์รือ่งสทิธผิูป่้วย คา่ใชจ้่าย รวมทัง้การวางแผนการรักษา
รว่มกับผูป่้วย
-ใหบ้รกิารรักษาทันตกรรมตามสทิธกิารรักษาและกระจายความแออัดของ
ผูป่้วยโดยมจีุดบรกิาร 3 สถานที่

Openness

การเปิดเผยขอ้มลูการรักษาใหแ้กญ่าตแิละผูป่้วยมสีว่นรว่ม
ในกระบวนการรักษาและมชีอ่งทางการรับฟังความคดิเห็นขอ้
รอ้งเรยีน

-มป้ีายประชาสัมพันธเ์รือ่งสทิธกิารรักษา คา่ใชจ้่าย
-วางแผนการรักษารว่มกันกับผูป่้วยและญาตโิดยค านงึถงึปัจจัยรอบดา้น
-มชีอ่งทางการรับฟังความคดิเห็น จากการสอบถาม แบบส ารวจความพงึ
พอใจ และขอ้รอ้งเรยีน

การใชท้รัพยากรอยา่งคุม้คา่

-การใชวั้สดทุันตกรรมใหคุ้ม้คา่ ไมส่ญูเสยีโดยเปลา่
ประโยชน์
-ลดการ Re-sterile เครือ่งมอืหรอืความเสยีหายของ
เครือ่งมอืทันตกรรม

-ระเบยีบปฎบัิตงิาน 5ส
-ระเบยีบปฏบัิตงิานหน่วยจ่ายกลางทันตกรรม
-ระเบยีบปฏบัิตงิานพัสดทุันตกรรม

การรักษาสิง่แวดลอ้ม
การใชแ้ละการก าจัดขยะมพีษิรวมถงึน ้ายาตา่งๆทีใ่ชใ้นงาน
ทันตกรรม เชน่ อมัลกัม น ้ายาลา้งคลองรากฟัน เป็นตน้

-การก าจัดขยะมพีษิและอันตรายเชน่ ถา่นไฟฉาย อมัลกัม
-การเลอืกใช ้ และก าจัดน ้ายาทางทันตกรรมทกุชนดิทีม่ผีลตอ่สิง่แวดลอ้ม

ประเด็นจรยิธรรม
ใหก้ารรักษาผูป่้วยทกุคนอยา่งเทา่เทยีมกันตามหลัก
จรยิธรรมและจรรยาบรรณวชิาชพี

สง่เสรมิใหท้ันตแพทยป์ฏบัิตงิานโดยยดึหลักตามจรรยาบรรณแหง่วชิาชพี
ทันตกรรม

การเกือ้หนุนสงัคม
การสง่เสรมิ ป้องกันและการบรกิารทันตกรรมในกลุม่
ประชาชนทีเ่ขา้ถงึการบรกิารยาก

การออกหน่วยทันตกรรมในถิน่ทรุกันดารและในกลุม่ผูป่้วยทีเ่ขา้ถงึบรกิาร
ยาก เชน่ เรอืนจ า โรงเรยีนพระปรยัิต ิกลุม่เด็กพเิศษ

การเกือ้หนุนเศรษฐกจิ
มแีนวทางในการชว่ยเหลอืผูป่้วยเพือ่ไดรั้บบรกิาร ทันตกรรม
อยา่งเหมาะสมกับสภาวะเศรษฐกจิ 

-มแีนวทางในการรักษาหลายแนวทางเพือ่ใหเ้หมาะสมกับสภาวะเศษฐกจิ
ของผูป่้วย
-ผูป่้วยสามารถผอ่นช าระคา่บรกิารในบางหัตถการได ้



ขอ้มลูขององคก์ร บทบาทของหนว่ยงาน

วสิยัทศันข์อง
องคก์ร

เป็นศนูยก์ลางการแพทยช์ัน้เลศิในดวงใจแหง่อนุภมูภิาคลุม่น ้า
โขง (Excellent Holistic Medical Center in Maekong sub 
region)

เพือ่ใหบ้รกิารทันตกรรมอยา่งมคีณุภาพ ไดม้าตรฐาน
วชิาชพีและผูรั้บบรกิารพงึพอใจ เป็นศนูยทั์นต
แพทยศาสตรศ์กึษาทีม่คีณุภาพตามเกณฑ์

พนัธกจิของ
องคก์ร

ใหบ้รกิารสาธารณสขุครบทกุมติ ิทกุระดับ และรว่มผลติ
บคุลากรทางการแพทย ์ดว้ยความรว่มมอืทัง้ภาครัฐและ
ประชาชน

ใหบ้รกิารทันตกรรมสง่เสรมิ ป้องกัน รักษา ฟ้ืนฟใูนสถาน
บรกิารและระดับชมุชน รวมทัง้เป็นสถาบันหลักเพือ่
ฝึกอบรมทันตแพทยแ์ละผูช้ว่ยทันตแพทย์

ความ
ไดเ้ปรยีบ
เชงิกลยทุธ์

1. มแีพทยเ์ฉพาะทางหลากหลายสาขา
2. ระบบเครอืขา่ยสขุภาพเขม้แข็ง
3. ผา่นการรับรองคณุภาพ 
4. เป็นสถาบันรว่มผลติบคุลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุ

1. มทัีนตแพทยเ์ฉพาะทางหลากหลายสาขา
2. พัฒนาระบบเครอืขา่ยทัง้ระดับอ าเภอและจังหวดั
3. พัฒนาการใหบ้รกิารทันตกรรมอยา่งสม า่เสมอ ผา่นการ
รับรองคลนิกิทันตกรรมคณุภาพจากทันตแพทยสภา
4. เป็นสถาบันสมทบฝึกอบรมทันตแพทย์ หลายหลักสตูร
เปิดอบรมผูช้ว่ยทันตแพทย์

ความทา้ทาย
เชงิกลยทุธ์

1.ลดตายและลดภาวะแทรกซอ้นในโรคทีส่ าคัญ
2.ลดกลุม่เสีย่ง ลดผูป่้วยรายใหมใ่นโรคทีส่ าคัญ 
3.เป็นผูน้ าในการจัดการสขุภาพภายในพืน้ที่
4.เพิม่ศักยภาพบคุลากรสาธารณสขุเพือ่ใหบ้รกิารชมุชนใน
ภมูภิาคลุม่แมน่ ้าโขง
5.ผูรั้บบรกิารพงึพอใจ ไวว้างใจเชือ่มั่นศรัทธา
6.ลดแออัด,ลดรอคอย,เพิม่ประสทิธภิาพการใหบ้รกิาร
7.การจัดการเรยีนการสอนทีไ่ดม้าตรฐานและสอดคลอ้งกบั
บรบิทในพืน้ทีต่ามมาตรฐานสากล
8.การเงนิการคลังมเีสถยีรภาพ
9.ปัญหาการเปลีย่นแปลงภมูอิากาศ (Climate change & 
smog)

1.ลดโรคฟันผใุนทกุกลุม่วยั ลดภาวะแทรกซอ้นภายหลัง
การรักษาทียุ่ง่ยากซบัซอ้น
2.พัฒนาบคุลากรและสมรรนะในการดแูลผูป่้วย
3.เป็นสถาบันผลติและพัฒนาทันตบคุลากรในหลากหลาย
สาขาทีไ่ดม้าตรฐาน
4.ระบบการเก็บคา่บรกิารตามสทิธกิารรักษาครบถว้น 
ถกูตอ้ง

การสนบัสนุนกลยทุธ ์ขององคก์ร HA I-2.1 I-2 กลยทุธ์



ขอ้มลูขององคก์ร บทบาทของหนว่ยงาน

โอกาสเชงิกล
ยทุธ์

1. New Public Management:NPM การปฏริปูระบบ
สาธารณสขุ 
2. นโยบาย Digital Transformation
3. AEC, เศรษฐกจิ สงัคม การทอ่งเทีย่ว การคา้ การลงทนุ 
การคมนาคมในอนุภมูภิาคลุม่แมน่ ้าโขง
4. ภาคเีครอืขา่ยรว่มเป็นหุน้สว่นการพัฒนาโรงพยาบาล

บรหิารภายใตน้โยบายของโรงพยาบาล
1.การน าเทคโนโลยมีาชว่ยการบันทกึขอ้มลูการรักษา
(Electronic medical record)
2.ศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทาง

สมรรถนะหลกั
ขององคก์ร

1. มคีวามสามารถในการใหบ้รกิารระดับปฐมภมู ิทตุยิภมู/ิตตยิ
ภมู ิครอบคลมุทกุสาขา
2. มคีวามสามารถใหบ้รกิารระดับความเชีย่วชาญระดับสงู 5
สาขา ไดแ้ก ่สาขาอบุัตเิหต ุสาขามะเร็ง สาขาหัวใจ สาขา
ทารกแรกเกดิ และสาขาปลกูถา่ยอวยัวะ
3. มคีวามสามารถในการรว่มผลติและพัฒนาบคุลากรดา้น
การแพทยแ์ละสาธารณสขุอยา่งมปีระสทิธภิาพ

1.ใหบ้รกิารระดับปฐมภมู ิทตุยิภมู ิ ตตยิภมูิ
2.ศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปากดา้นการรักษา
ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว ่ทันตกรรมส าหรับเด็กทีม่คีวาม
ยุง่ยากซบัซอ้น พัฒนาคลนิกิทันตกรรมผูส้งูอาย ุผูป่้วย
มะเร็ง
3.เป็นสถาบันสมทบทันตแพทยห์ลายหลักสตูร ทัง้ระดบั
Undergraduate และ Postgraduate เป็นสถาบันหลัก
หลักสตูรทันตแพทยป์ระจ าบา้น สาขาทันตกรรมท่ัวไป

ความรว่มมอื
กบัภายนอก

1. เป็นสถาบันผลติแพทยร์ะดับปรญิญาในโครงการผลติแพทย์
เพือ่ชาวชนบท (Undergraduate)
2. สถาบันหลัก/ สมทบในการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นของ
แพทยสภา(Postgraduate)
3. สถานฝึกปฏบิัตงิานของนักศกึษาพยาบาลและนักศกึษา
สาขาตา่งๆ

เป็นสถาบันสมทบรว่มผลติทันตแพทยห์ลายหลักสตูร จาก
มหาวทิยาลัยแมฟ้่าหลวง มหดิล เชยีงใหม ่ขอนแกน่ 
จฬุาลงกรณ์มหาวทิยาลัย





การถา่ยทอดจดุเนน้ทีก่ารปฏบิตั ิและกลยทุธ ์HA I-1.1ค(3), I-2.2ก(2)

เข็มมุง่/จดุเนน้ทีก่ารปฏบิตัเิพือ่บรรลุ
พนัธกจิ(2567)

การตอบสนองและผล

1.Excellence Service
   - DM
   - Eldery 

- ทันตกรรมมสีว่นรวมในการพัฒนาศนูยเ์ชีย่วชาญและการบรกิารทีเ่ป็นเลศิ
โดยท าการด าเนนิงานในคลนิกิทันตกรรมผูส้งูอาย ุผูป่้วยโรคเรือ้รัง การออก
เยีย่มบา้นในชมุชน การคัดกรองมะเร็งในชอ่งปากรว่มกับเครอืขา่ยเชยีงราย 
พะเยา 
- ผา่นการประเมนิศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้นทันตกรรม
ผูส้งูอาย ุเมือ่ ก.ค. ปี 2566

2. One Province One Health ทันตกรรมสนับสนุนนโยบาย One Provience One Health 
- ใหบ้รกิารทันตกรรมจากประชาชนทกุอ าเภอในจังหวดัเชยีงราย
- ไมม่กีารสง่ตอ่ผูป่้วยออกนอกจังหวดั(Refer out เทา่กับศนูย)์
- ลดระยะเวลารอคอยควิในงานเฉพาะทาง

3.3P safety 3P safety หน่วยงาน สรา้งแนวทางการป้องกันและจัดการความปลอดภัยทัง้
ผูป่้วย เจา้หนา้ที ่และประชาชน

4.SHA Hospital ด าเนนิงานในหน่วยงานดว้ยนโยบาย Spiritual Organization 
Values contribution : สนับสนุนการท างานของบคุลากรทกุคนในหน่วยงาน 
ตัง้แตเ่จา้หนา้ทีท่ าความสะอาด ธรุการ ผูช้ว่ยทันตแพทย์ ทันตแพทย์
Emphasizes sustainability: มุง่เนน้สูก่ารท างานทีย่ั่งยนื โดยเนน้การท างาน
อยา่งมคีวามสขุในทกุระดับ
Prizes creativity: รางวลั ส าหรับความคดิสรา้งสรรค ์
Cultivates inclusion: ปลกูฝังการอยูร่ว่มกันอยา่งมคีวามสขุ รักกันแบบฉันท์
พีน่อ้ง ชว่ยเหลอืซึง่กันและกัน
Develops principle: พัฒนาใหม้หีลักการขององคก์ร เกดิเป็นกระบวนการ
การท างานทีม่ปีระสทิธภิาพและปลอดภัย โดยองิมาจากอบัุตกิารณ์จากทัง้ที่
เกดิและยังไมเ่กดิขึน้
Promotes vocation: สง่เสรมิอาชพีใหม้ศีักดิศ์ร ี



การถา่ยทอดจดุเนน้ทีก่ารปฏบิตั ิและกลยทุธ ์HA I-1.1ค(3), I-2.2ก(2)

เข็มมุง่/จดุเนน้ทีก่ารปฏบิตัเิพือ่บรรลุ
พนัธกจิ(2568)

การตอบสนองและผล

1. Digital Hospital
     - Comprehensive Telemedicine
     - DATA Center
     - Cyber security

- ใชT้elemedicineเพือ่ตดิตามอาการผูป่้วยรอยโรคในชอ่งปากทีอ่าการคงที ่
ซ ึง่อยูใ่นอ าเภอหา่งไกล และวางแผนใชt้elemedicineในการตดิตามอาการ
ผูป่้วยทีม่รีอยโรคชอ่งปากในเรอืนจ า
- มกีารเปลีย่นรหัสการเขา้ใชง้าน Docs station ทกุ 90 วนั ตามระยะที่
โรงพยาบาลก าหนด และมกีารตัง้เวลาปิดอัตโินมัตเิมือ่ไมไ่ดใ้ชง้าน
- ไมเ่ขา้รหัส Docs station ทิง้ไว ้โดยเฉพาะเวลาทันตแพทยไ์มไ่ดรั้กษา
ผูป่้วย เชน่ ชว่งเทีย่ง เป็นตน้
- ประชาสมัพันธเ์รือ่งความปลอดภัยในการใชค้อมพวิเตอร ์หรอืมอืถอื ไมใ่ห ้
กดรับขอ้มลูจากแหลง่ทีไ่มน่่าไวว้างใจ
- ก าจัดเว็บไซดท์ีผ่ดิกฎหมาย

2. 3P Safety
     Patient - Patient identification
                - Extravasation
                - MDR Control  
                - Miss Diagnosis
     Personnel - TB ในบคุลากร

People - Healthy Literacy(อบุัตเิหต ุนร./นศ.)

- การใชส้ ิง่บง่บอกระบตุัวผูป่้วยอยา่งนอ้ย2ตัวบง่ชี ้การเรยีกและยนืยันตัวตน
ผูป่้วย เชน่เรยีกชือ่ นามสกลุ อาย ุแตห่ากเป็นผูป่้วยตา่งชาตจิะขอดบูัตร
ประจ าตัว เป็นตน้
- ไมพ่บอบุัตกิารณ์ผูป่้วยแพย้าในปี 2567 ทีผ่า่นมา
- ไมต่รวจพบ TB ในหน่วยงาน โดยประเมนิจากการตรวจเอ็กซเรยท์รวงอกทกุ
ปี
- ไมพ่บอบัุตเิหตทุีเ่กดิกับบคุลากรในหน่วยงาน เชน่ อบัุตเิหตรุถจักรยานยนต ์
เป็นตน้

3. SHA Hospital - ท ากจิกรรมกลุม่กับผูช้ว่ยทันตแพทย ์แบง่เป็นสองรุน่ 100% หัวขอ้ “สขุ 
ทกุข ์คอือะไร” (15 และ 29 พฤศจกิายน 2567)
- สง่ตัวแทนไปเลา่เรือ่งใจฟ ูในงานมหกรรมเรือ่งเลา่ใจฟ ูในวนัที ่28 
มกราคม 2568

- ท ากจิกรรมเรือ่งเลา่ใจฟขูองหน่วยงานแบง่เป็นสองรุน่ 100% (28 
กมุภาพันธ ์และ 11 เมษายน 2568)

4. Disease - NCD - ทันตาภบิาลมกีารออกตรวจสขุภาพชอ่งปากผูป่้วยกลุม่ NCD ทีค่ลนิกิหมอ
ครอบครับทกุวนัจันทรถ์งึพฤหัสบด ีกลุม่เป้าหมายครอบคลมุ 33 primary 
care cluster ในเขตรับผดิชอบของโรงพยาบาล



Excellent centers

✓  ศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้นทันตกรรมส าหรับเด็กทีม่ี
ความยุง่ยากซบัซอ้น (2559)

✓  ศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้นปากแหวง่เพดานโหว ่

(5 /11/2564 ออนไลน,์ 27/7/2565 ลงพืน้ที)่

✓ศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้นทันตกรรมผูส้งูอาย ุ

(ก.ค. ปี 2566)



การประเมนิศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้น
ปากแหวง่เพดานโหว ่

(5 /11/2564 ออนไลน,์ 27/7/2565 ลงพืน้ที)่



การใหบ้รกิารทนัตกรรมแกผู่ป่้วยปากแหวง่ เพดานโหว ่โรงพยาบาล
เชยีงรายประชานเุคราะหเ์ปรยีบเทยีบกบัโรงพยาบาลทีไ่ดร้บัการ

ประเมนิแลว้

ปี โรงพยาบาลทีผ่า่นการประเมนิศกัยภาพศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก 
ดา้นการรกัษาผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่

2559 รพ. ชลบรุี
ระดับ 1

รพ. มหาราช
นครราชสมีา
ระดับ 1

2560

2561

2562 รพ. พระพทุธชนิ
ราช พษิณุโลก

ระดับ 2

รพ. พระน่ังเกลา้
ระดับ 1

2563

2564

2565 รพ. เชยีงราย
ประชานเุคราะห ์

ระดบั 1

รพ. 
นครศรธีรรมราช

ระดับ 2

2566 



กจิกรรม Happy family day 8/2/2025

จัดขึ้นเพ่ือเป็นการเสริมสร้างพลังใจของผู้ป่วยและครอบครัวเด็กปาก
แหว่งเพดานโหว่ และความพิการศีรษะใบหน้า ให้มีก าลังใจในการ
รักษา ทั้งด้านร่างกายและจิตใจ น าไปสู่คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น กิจกรรม
ภายในงาน อาทิเช่น ขึ้นรถรางสิงห์ปาร์คชมดอกไม้และสวนสัตว์ 
กิจกรรมสันทนาการ การมอบของรางวัล ส่งเสริมความผูกพันใน
ครอบครัว รวมถึงพบปะแลกเปลี่ยนประสบการณ์ซึ่งกันและกัน โดยมี
ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 22 ครอบครัว 81 คน ณ ไร่สิงห์ปาร์ค จังหวัด
เชียงราย



DM

ทันตาภบิาลออกตรวจและใหค้วามรูใ้นการดแูลสขุภาพ

ชอ่งปาก

• คลนิกิสงูอายทุกุเชา้วนัองัคาร ทีต่กึอภยัภเูบศน์

• คลนิกิ NCD (โรคไมต่ดิตอ่เรือ้รัง HT DM DLP ) ทกุวนัจันทร-์พฤหสั 

• ชว่งเชา้ ทีค่ลนิกิหมอครอบครัว 

• ชว่งบา่ย ออกเยีย่มบา้น

• คลนิกิอนิซลูนิ จะมทีกุวนัศกุรท์ี2่ และ 4 ชว่งเชา้ ทีค่ลนิกิหมอครอบครัว



Elderly

• ดแูลผูส้งูอายแุบบครบวงจร ตัง้แตใ่นกลุม่ผูส้งูอายพุึง่พงิ 
• การคดักรองสภาวะชอ่งปาก 

• รอยโรคเสีย่งมะเร็ง 

• ประเมนิการกลนืรว่มกบัทมีเยีย่มบา้น 

• การวางแผนปรกึษาสง่ตอ่ดว้ยระบบ telemedicine โดยเป็นการ
จัดบรกิาร ซึง่เป็นรปูแบบการจัดบรกิารของเครอืขา่ยจังหวดัเชยีงราย 
ภายใตก้องทนุฟ้ืนฟสูมรรถภาพของ อบจ.ชร.



Elderly

• ดแูลผูส้งูอายรุว่มกบัคลนิกิสงูอายขุองรพ. ทกุองัคารเชา้

• พัฒนาการจัดบรกิารในระดบัตตยิภมู ิเพือ่รองรับการเป็นศนูย์
เชีย่วชาญ ดา้นผูส้งูอายุ



การคดักรองรอยโรคมะเร็งชอ่งปาก



MDRO, Medication safety

• แนวทางการรักษาทันตกรรมผูป่้วยตดิเชือ้ดือ้ยา

• Warning เตอืนขอ้มลูการแพย้าในโปรแกรม Docstation

• สง่ผูป่้วยซกัประวตัแิพย้าโดยเภสชักร กรณีผูป่้วยใหป้ระวตัแิพย้าแตไ่มม่ี
ขอ้มลูในระบบหรอืใหป้ระวตักิารแพย้าทีไ่มช่ดัเจน



Medication safety: RCA ทีภ่าคภมูใิจ
ก
.พ
.2
5
6
4
 

ผูป่้วยเพศหญงิ อาย ุ68 ปี

ถกูสง่ตวัมาจาก รพ.สต. 
ปรกึษาเรือ่งปวดฟัน 

สง่ปรกึษาทันตแพทย ์Oral 
medicine 

Dx: Trigeminal neuralgia

Tx: Gabapentin 

F/U ทกุเดอืน

ม
.ิย
.2
5
6
4
 

อาการปวดมากขึน้

Tx: Carbamazepine(100 
mg×2) 

Baclofen

Gabapentin 

F/U อาการ 2 สปัดาห ์

ไมม่อีาการแพ ้

จงึนัดF/U อาการ 2 เดอืน

ส
.ค
.2

5
6
4
 

ผูป่้วยมอีาการใจสัน่ จงึมา
กอ่นนัด 

ทันตแพทยป์รับลดขนาดยา 
Gabapentin ลง ยาอืน่ให ้
ขนาดเทา่เดมิ

หลงัจากนัน้ 1 สปัดาหผ์ูป่้วย
ไปพบแพทยเ์นือ่งจากมผีืน่
ขึน้ตามตวั หนา้บวม ปาก
คอแหง้ แพทยใ์หห้ยดุยา
ทัง้หมด อาการผืน่ดขี ึน้

เหตกุารณ์ตามล าดบัเวลา 



Medication safety: RCA ทีภ่าคภมูใิจ
ก
.ย
.2
5
6
4
 

ผูป่้วยมาพบทันต
แพทย์

สง่ตรวจ HLA-
B*1502

ต
.ค
.2
5
6
4
 

ผลตรวจ 

ไมพ่บ HLA-B*1502 

ทันตแพทยจ์งึท าการ 
Rechallenge CBZ 1×2

หลังผูป่้วยทานยา 1 วนั 
มอีาการผืน่ขึน้ทัง้ตัว 
หนา้บวม ปากบวม ตา
ปิด ไขส้งูจงึเขา้รับการ
รักษาที ่รพ.ศรบีรุนิทร ์
ผูป่้วยกลับมาพบทันต
แพทยอ์กีครัง้ 

ต
.ค
.2
5
6
4
 

ทันตแพทยส์ง่ผูป่้วย
ปรกึษาเภสชั และ 
แพทย ์Neuromed

เหตกุารณ์ตามล าดบัเวลา 



Medication safety: RCA ทีภ่าคภมูใิจ

1.ไมท่ราบขัน้ตอนการ Rechallenge แพย้าของโรงพยาบาล

2.HLA-B*1502 negative แตก่็อาจจะแพย้า Carbamazepine

ได ้

จดุทีม่โีอกาสการเปลีย่นแปลง

การป้องกนัเหตกุารณ์ไมพ่งึประสงค์

1.การสง่ตรวจ HLA-B*1502 กรณีตอ้งใชย้า Carbamazepine

2.มรีะบบการ Rechallenge ยาของคนไขเ้ป็นระบบทีช่ดัเจน 

สง่ปรกึษาเภสชัและแพทยภ์มูแิพ ้



สรา้งแนวทางปฏบิตั ิ



การจดัการขยะทางทนัตกรรม



การจดัการขยะทางทนัตกรรม



การรวบรวมของเสยีอะมลักมัเพือ่การก าจดั

• บรรจขุองเสยีอะมลักมัทัง้สว่นทีไ่มส่มัผัสและสมัผัสผูป่้วยใน
ภาชนะปิดสนทิพรอ้มปิดฉลาก

“ของเสยี อนัตราย อะมลักมั (สารปรอท)” สง่ก าจัดไปกบั
ของเสยีอนัตรายหรอืสง่บรษัิทเพือ่รไีซเคลิ

• หา้มน าของเสยีอะมลักมั บรรจใุนถงุขยะตดิเชือ้ (เพราะจะถกู
น าไปเผา ท าใหเ้กดิไอปรอทสูอ่ากาศ)



SHA ในทันตกรรม: Spiritual 
Oragnization
• Values contribution : สนับสนุนการท างานของบุคลากรทุกคนในหน่วยงาน 
ตั้งแต่เจ้าหน้าที่ท าความสะอาด ธุรการ ผู้ช่วยทันตแพทย์ ทันตแพทย์

• Emphasizes sustainability: มุ่งเน้นสู่การท างานท่ียัง่ยนื โดยเน้นการ
ท างานอย่างมีความสุขในทกุระดับ

• Prizes creativity: รางวัล ส าหรับความคิดสร้างสรรค์ 
• Cultivates inclusion: ปลูกฝังการอยู่ร่วมกันอย่างมคีวามสุข รักกันแบบฉันท์
พี่น้อง ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน

• Develops principle: พัฒนาให้มีหลักการขององค์กร เกิดเป็นกระบวนการ
การท างานที่มีประสิทธิภาพและปลอดภัย โดยอิงมาจากอุบัติการณ์จากทั้งที่เกิดและ
ยังไม่เกิดขึ้น

• Promotes vocation: ส่งเสริมอาชีพให้มีศักด์ิศรี 



Soft power

• 1. การใช้พลังความอ่อนโยน: เอาใจใส่คนในหน่วยงาน เอาใจเขามาใส่ใจเรา 
ฟังมากกว่าต าหนิ ช่วยเหลือในกันในฝ่าย เช่น หากมีผู้ช่วยทันตแพทย์มาสาย 
สิ่งแรกที่ท าควรจะฟังเหตุผลก่อนการต าหนิ ให้ความช่วยเหลือ

• 2. การใช้ความชาญฉลาด: เลือกบุคคลให้เหมาะสมกับงาน
• 3. ความสามารถและการแก้ปัญหา อุปสรรค ความท้าทาย: ความฉลาดน ามา
สู่การชื่นชม การท าตาม การเคารพ เช่น ทันตแพทย์มาท างานตรงเวลาเป็น
ตัวอย่างให้ผู้ช่วยทันตแพทย์ หรือการท าหน้าที่ได้ส าเร็จ และถูกน ามาชื่นชมในที่
ประชุมหน่วยงานส่งผลให้ผู้อื่นท าตาม

• 4. การใช้ความงาม: ความงดงามของการก าหนดนโยบาย การปกครอง การ
บริหารจัดการ ความรู้สึกที่ดีที่มนุษย์จะมีต่อกันผ่านการแลกเปลี่ยนอุดมการณ์ 
ค่านิยม และวิสัยทัศน์ที่มีความชอบเหมือนกัน



วัฒนธรรม
องค์กร

ทันตกรรม

หัวหน้าพาท า

ค าพูดสุภาพ อ่อนโยน 
ต่อเพื่อนร่วมงาน คนไข้

อิสระในการแสดงความ
คิดเห็น

รับรู้คุณค่าความหมาย
ของงานที่รับผิดชอบ

ให้ความส าคัญผลลัพธ์
ด้านคุณค่างาน

สร้างสิ่งแวดล้อมที่
เหมาะสม

เป็นแบบอย่างการ
ท างานด้วยจิต
วิญญาณ

สร้างแรงบันดาลใจ

สื่อสารเชิงบวกและ
สะท้อนความยุติธรรม

ก าหนดข้อปฏิบัติ
ร่วมกัน

ชื่นชม ให้รางวัล

ปฏิบัติรว่มกนัด้วยความดีงาม

ด้วยความเข้าใจ
หัวหน้า ทันตแพทย์เป็น

แบบอย่างแก่คนในหน่วยงาน
รับฟังความสุข ความทุกข์

“สวัสดีเจ้า สวัสดีค่ะ”
รับฟังประสบการณ์

ผู้ป่วย

ตั้งใจท างานด้วยความมุ่งมั่น
“ตั้งใจล้างเครื่องมือ แยกของ

สกปรก”

การลงความเห็นใน
ปริมาณการออก
OPD ของทันต
แพทย์ในแต่ล่ะช่วง

เข้าใจเพื่อนร่วมงาน คนไข้
วันที่คนไข้เยอะ คุณหมอเวร

ทุกคนก็ช่วยกันรักษา 

มีห้องพัก น้ าดื่ม
สะอาด ห้องน้ าสะอาด

ไม่เห็นแก่ตัว
เช่น ผู้ช่วยข้างเก้าอี้
ท างานเสร็จก่อน มา
ช่วยงานที่ห้องสกปรก

การเริ่มงานเช้า ส่งผล
ให้คนไข้ได้รับการ
รักษาไว ผู้คนชื่นชม

ชื่นชมในที่ประชุมหรือนอก
หน่วยงาน มีรางวัล

ไม่มีค าด่าในหน่วยงาน รับฟังสิ่งที่
เกิดขึ้นทั้งสองฝ่าย

เวรในการตรวจสอบ
เครื่องมือก่อนใช้งาน

รางวัลลดน้ าหนักแห่ง
ปี

ทุกหน่วยงานมีความส าคญั ไม่
ว่าจะแม่บา้น ห้องสกปรก การ
ท าให้เคร่ืองมอืหรือสถานที่

สะอาด ส่งผลต่อความปลอดภยั
ของคนไข้และทกุคน

บุคลากรสุภาพดีตรวจสุขภาพประจ าปี
ซื่อสัตย์ คุณธรร

ม
ให้อภัย

รักผู้อื่นเมตตามนุษยธรรม

เสียสล
ะ

ไม่เห็นแก่
ตัว

รุ่นพี่ปฏิบัติเป็นตัวอย่างแก่รุ่น
น้อง



SHA component

1. Inner life: การรับรู้ตนเองเกี่ยวกับความสามารถ บุคลิกลักษณะ ความสัมพันธ์
กับผู้อื่น เช่นความสามารถของผู้ชว่ยในการช่วยงานขา้งเกา้อี้ของทันตแพทยแ์ต่ล่ะ
สาขา เป็นต้น

2. meaningful of work: งานที่มีความหมายมีผลต่อการบรรลุชีวิตท่ีสมบูรณ์
ได้ 

3. Sense of connection community: การแบ่งปัน ความผูกพันใน
องค์กร ความศรัทธาไว้วางใจในกลุ่มผู้ร่วมงาน ดูแลเอาใจใส่กันอยา่งจริงใจ เช่นการ
ร่วมมือกันของทันตแพทย์ทกุคน ทั้งเฉพาะทางและทัว่ไปในการลดจ านวนคิว ขูด อุด 
ถอน ท าให้ไม่มีคิวเกิดขึ้นเป็นต้น

4. A spiritual connection: ช่วยให้การท างานของบุคลากรมีความสุข มี
ความสมดุล งานที่ท ามีความหมาย เช่น พระบรมราโชวาทและพระราชด ารัสใน
หลวงรัชกาลท่ี 9



Spiritual care process

การเข้าถึง
บริการ:

งานทั่วไปไม่มีคิวการ
รักษา

การประเมิน
ผู้ป่วย:

เคาร์เตอร์พูดจาไพเราะ 
รับฟังปัญหาจากผู้ป่วย

การส่งตรวจเพื่อ
ประกอบการวินิจฉัย: 
มีเวรเจ้าหน้าที่เอ็กซเรย์
พร้อม ลดระยะเวลาการ

มารับบริการ

การวินิจฉัยโรค:

ทันตแพทย์เฉพาะทาง
หลากหลายสาขา

การวางแผนดูแล
ผู้ป่วย:

มีการวางแผนร่วมกัน
ระหว่างสหสาขาวิชาชีพ











แผนกลยทุธเ์กีย่วกบัการดแูลผูป่้วย การตอบสนองและผล

1. ยทุธศาตรด์า้นสง่เสรมิสขุภาพ 
ป้องกันโรคและคุม้ครองผูบ้รโิภคเป็น
เลศิ (Promotion Prevention and 
Protection excellence)

งานบรกิารทนัตกรรม
ตัวชีว้ดั 1.การเขา้ถงึบรกิารทกุกลุม่วยั 

2.รอ้ยละการบรกิารทันตกรรมเฉพาะทางตอ่บรกิารทัง้หมด
แผนงานบรกิารปฐมภมู ิ
ตัวชีว้ดั 1.หญงิตัง้ครรภไ์ดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากและขดัท าความสะอาดฟันไมน่อ้ยกวา่รอ้ย
ละ 55

2.เด็ก 0-2 ปี ไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
3.ผูป้กครองไดรั้บการฝึกแปรงฟันแบบลงมอืปฏบิัต ิและ Plaque control ไมน่อ้ยกวา่รอ้ย

ละ 50
4.เด็ก 3-4 ปีไดรั้บการเคลอืบฟลอูอไรดร์อ้ยละ 50
5.เด็ก 4-5 ปี ไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
6.เด็กอาย ุ6-12 ปีไดรั้บการตรวจฟัน ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 50
7.เด็ก 6-12 ปี ไดรั้บการเคลอืบหลมุรอ่งฟันแทไ้มน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 30
8.เด็กชัน้ ป.1-6 ไดรั้บการเคลอืบหลมุรอ่งฟัน อดุฟัน และเคลอืบฟลอูอไรด์
9.นักเรยีนชัน้มัธยมศกึษาปีที ่1 ไดเ้ขา้รว่มกจิกรรมโครงการฟันสะอาด เหงอืกแข็งแรง ไม่

นอ้ยกวา่รอ้ยละ 80
10.เด็กนักเรยีนโรงเรยีนปัญญานุกลู ไดรั้บบรกิารทันตกรรมไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 80
11.เจา้หนา้ที ่รพ.ชร ไดรั้บการตรวจและสง่เสรมิทันตสขุภาพอยา่งนอ้ยรอ้ยละ 80
12.บรกิารทันตกรรมแกเ่จา้หนา้ทีผู่เ้กษียณอายรุาชการมากกวา่รอ้ยละ 80
13.กลุม่ผูส้งูอาย ุและผูป่้วย NCD ทีม่ารับบรกิารในคลนิกิหมอครอบครัว ไดรั้บการตรวจคัด

กรองรอยโรคกอ่นมะเร็งชอ่งปากรอ้ยละ 40
14.ผูส้งูอายตุดิบา้น/ตดิเตยีงไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปาก ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 40
15.ผูต้อ้งขงัไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปาก/คัดกรองรอยโรคกอ่นมะเร็งและรักษาทางทัน

ตกรรม
16.เด็กในสถานพนิจิไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากและ ไดรั้บบรกิารทางทันตกรรม

การถา่ยทอดจดุเนน้ทีก่ารปฏบิตั ิและกลยทุธ ์HA I-1.1ค(3), I-2.2ก(2)



การถา่ยทอดจดุเนน้ทีก่ารปฏบิตั ิและกลยทุธ ์HA I-1.1ค(3), I-2.2ก(2)

แผนกลยทุธอ์ืน่ๆ ทีเ่ก ีย่วขอ้ง การตอบสนองและผล

2. ยทุธศาสตรด์า้นบรกิารเป็นเลศิ(Service Excellence) แผนงานที ่2 Excellence service
• พัฒนาคณุภาพการดแูลผูป่้วยทารกแรกเกดิ
ตัวชีว้ดั 1.ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหวม่สีภาวะชอ่งปากใชง้านไดต้ามชว่งวยั 
Refer out เทา่กับ 0
• ศนูยค์วามเป็นเลศิดา้นทันตกรรมผูส้งูอายคุรบวงจร
ตัวชีว้ดั 1.ผูส้งูอายกุลุม่ Special needs care  ไดรั้บการดแูลตามความจ าเป็น
ในการรักษาอยา่งเหมาะสม Refer out เทา่กับ 0

2.ระดับความส าเร็จ ระบบการปรกึษาสง่ตอ่ในเครอืขา่ย
3.การเขา้ถงึบรกิารกลุม่ผูส้งูอาย ุModerate to high dependency 

มากกวา่ รอ้ยละ 40
4. จ านวนผูป่้วยในกลุม่เป้าหมายไดรั้บการดแูลสภาวะชอ่งปาก 

มากกวา่รอ้ยละ 50
5. ด าเนนิกจิกรรมดแูลสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายคุรอบคลมุ 18 อ าเภอ

ในจังหวดัเชยีงราย
6. ผูส้งูอายไุดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่งปากและคัดกรองรอยโรคมะเร็ง 

รอ้ยละ 40
7.ด าเนนิกจิกรรมดแูลสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายตุดิบา้นตดิเตยีง

ครอบคลมุ 67 ชมุชนในเขตเทศบาลนครเชยีงราย
• SMC ทันตกรรม
ตัวชีว้ดั 1.รายรับเพิม่ขึน้ 10 %

2.การเขา้ถงึบรกิารเพมิขึน้ 10 %
3.ระยะเวลารอคอยควิทันตกรรมนอ้ยกวา่ 3 เดอืน

แผนงานที ่4 Network center
• การสรา้งความเขม้แข็งใหเ้ครอืขา่ย DHS
ตัวชีว้ดั 1.ผลลัพธก์ารด าเนนิงาน ทกุกลุม่วยัผา่นเกณฑม์ากกวา่ รอ้ยละ 80
• การสรา้งความเขม้แข็งใหเ้ครอืขา่ย Node  Seamless Service, Self-

contain, Share  resource, Referral system
ตัวชีว้ดั 1.คณะกรรมการพัฒนาระบบบรกิารสขุภาพชอ่งปากระดบัจังหวดัเขา้
รว่มประชมุรอ้ยละ 80 



การถา่ยทอดจดุเนน้ทีก่ารปฏบิตั ิและกลยทุธ ์HA I-1.1ค(3), I-2.2ก(2)

แผนกลยทุธอ์ืน่ๆ ทีเ่ก ีย่วขอ้ง การตอบสนองและผล

3. ยทุธศาสตรด์า้นบคุลากรเป็นเลศิ(People Excellence) แผนงานที ่6 พัฒนาศักยภาพบคุลากรเป็นเลศิ 
• โครงการที ่3 โครงการฝึกอบรมทันตแพทยป์ระจ าบา้นเพือ่วฒุบิัตรแสดง
ความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชพีทันตกรรม สาขาทันตกรรม
ท่ัวไป และการพัฒนาบคุลากรเพือ่รองรับการฝึกอบรม

ตัวชีว้ดั 1. ทันตแพทยส์งักัด สป.สธ.เขา้ฝึกอบรมตามหลักสตูรวฒุบิัตร รอ้ย
ละ 100

2. ผลสมัฤทธิข์องการด าเนนิงานของคณะ อนุกรรมการฝึกอบรมและ
สอบสาขาทันตกรรมท่ัวไป

3. ทันตแพทยส์งักัด สป.สธ. ผา่นการคัดเลอืกเขา้ฝึกอบรม 2-4 คน/ปี
          4. อาจารยทั์นตแพทยแ์ละเจา้หนา้ทีผู่เ้กีย่วขอ้งไดรั้บการพัฒนา
ศักยภาพการฝึกอบรมทันตแพทยป์ระจ าบา้น 

4. ยทุธศาสตรค์วามเป็นเลศิดว้ย  ธรรมาภบิาล
(Governance Excellence )

แผนงานที ่11  มาตรฐานระบบงานส าคัญ 
• เพิม่ประสทิธภาพระบบงานส าคัญตามมาตรฐาน (ความเสีย่งและความ
ปลอดภัย,การก ากับดแูลองคก์รวชิาชพี, IC, เวชระเบยีน, ENV, ยา, DIN, 
มาตรฐานเครือ่งมอืแพทย)์

ตัวชีว้ดั 1.โรงพยาบาลผา่นการประเมนิมาตรฐาน TDCA 2024 ระดับ 3 
มากกวา่ 80 %



ความตอ้งการของผูร้บับรกิาร HA I-3.1, I-3.2ก(1), I-6.1ก(1)

ความตอ้งการของผูร้บับรกิาร
(Customer Requirement) I-3.1

คณุลกัษณะของบรกิาร/ผลติภณัฑ์
(Service/Product Offering) I-3.2ก(1)

ขอ้ก าหนดของบรกิาร/ผลติภณัฑ์
(Service/Product Requirement) I-6.1ก(1)

หญงิตัง้ครรภ์

เด็กกอ่นวัยเรยีน

1.ตรวจสขุภาพชอ่งปากหญงิตัง้ครรภท์ีฝ่ากครรภใ์น
คลนิกิ ANC
2.ฝึกแปรงฟันและยอ้มสฟัีนในกลุม่ทีนั่ดขดูหนิปนู
3.นัดหญงิตัง้ครรภท์ีม่ปัีญหาสขุภาพชอ่งปากในชว่ง
ไตรมาสที ่2

1.ตรวจสขุภาพชอ่งปากเด็กอาย ุ0-2 ปีทีม่าฉีด
วัคซนีในคลนิกิ WBC
2.ใหท้ันตสขุศกึษาและฝึกปฏบิตัผิูป้กครองเด็ก 0-2 
ปีในคลนิกิ WBC
3.นัดใหบ้รกิารทาฟลอูอไรดใ์นเด็ก 0-2 ปีทกุวันศกุร์
ทีส่องของเดอืน
4.ตรวจสขุภาพชอ่งปากเด็กนักเรยีนในโรงเรยีน
อนุบาลและศนูยพั์ฒนาเด็กเล็ก

1.รอ้ยละหญงิตัง้ครรภไ์ดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่ง
ปาก 
2.รอ้ยละหญงิตัง้ครรภไ์ดรั้บการฝึกแปรงฟันแบบลง
มอืปฏบิตัหิรอืไดรั้บการฝึกแปรงฟันแบบลงมอืปฏบิตัิ
และท าPlaque control 
3.รอ้ยละหญงิตัง้ครรภไ์ดรั้บบรกิารทันตกรรม
(รอ้ยละผลงาน มากกวา่ 0)

1.รอ้ยละ50 เด็ก0-2ปีไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่ง
ปาก
2.รอ้ยละผูป้กครองเด็ก0-2ปีไดรั้บการฝึกแปรงฟัน
แบบลงมอืปฏบิตัหิรอืไดรั้บการฝึกแปรงฟันแบบลง
มอืปฏบิตัแิละท าPlaque control นับรวมฝึก
ผูป้กครองท าความสะอาดชอ่งปาก(รอ้ยละผลงาน 
มากกวา่ 0)
3.รอ้ยละเด็ก 0-2 ปีไดรั้บการทาฟลอูอไรดเ์ฉพาะที่
(รอ้ยละผลงาน มากกวา่ 0)

ลกัษณะของผูร้บับรกิาร ความตอ้งการ

กลุม่โรคส าคญั
OPD :โรคโพรงฟันและเนือ้เยือ่รอบปลายราก
ฟัน, โรคอวยัวะปรทินัต,์ สนัเหงอืกวา่ง
IPD : ………………

ไดรั้บการรักษาตามมาตรฐานวชิาชพี สทิธกิารรักษา การรักษารวดเร็ว มสีว่น
ร่วมในการวางแผนการรักษา 

กลุม่อายสุ าคญั
กลุม่หญงิตัง้ครรภ์ กลุม่เด็กกอ่นวยัเรยีน เด็กวยั
เรยีน วยัท างาน ผูส้งูอายุ

ไดรั้บบรกิารทนัตกรรมตามสทิธกิารรักษาในแตล่ะชว่งวยั

อืน่ๆ
คลนิกิทนัตกรรมพเิศษ กลุม่ผูด้อ้ยโอกาสหรอื
หา่งไกล

ผูด้อ้ยโอกาสและหา่งไกลไดรั้บบรกิารทันตกรรมอยา่งสม า่เสมอ มกีารออก
หน่วยทันตกรรมเป็นประจ าสม า่เสมอ

I-3 ผูป่้วย / ผูร้บัผลงาน



ความตอ้งการของผูร้บับรกิาร
(Customer Requirement) I-3.1

คณุลกัษณะของบรกิาร/ผลติภณัฑ์

(Service/Product Offering) I-3.2ก(1)

ขอ้ก าหนดของบรกิาร/ผลติภณัฑ์

(Service/Product Requirement) I-6.1ก(1)

เด็กวยัเรยีน

ผูป่้วยเบาหวาน

ผูส้งูอายุ

5.ใหบ้รกิารทาฟลอูอไรดแ์กเ่ด็กนักเรยีนใน
โรงเรยีนอนุบาลและศนูยเ์ด็กเล็ก
6.นัดใหบ้รกิารทันตกรรมในเด็กทีม่ปัีญหา
สขุภาพชอ่งปาก

1.ตรวจสขุภาพชอ่งปากเด็กนักเรยีน บ.1-ป.6
ทกุคนในโรงเรยีนในเขตรับผดิชอบ
2.นัดใหบ้รกิารเคลอืบหลมุรอ่งฟันเด็กป.1ทีม่ี
ฟันกรามแทซ้ีท่ีห่นึง่ข ึน้ในชอ่งปาก
3.นัดใหบ้รกิารทันตกรรมเด็กป.5-ป.6ทีม่ี
ปัญหาสขุภาพชอ่งปาก
4.แจง้ผลการตรวจสขุภาพชอ่งปากผูป้กครอง
รับทราบ

ตรวจสขุภาพชอ่งปากผูป่้วยโรคเบาหวานใน
คลนิกิ NCD

1.คัดกรองรอยโรคมะเร็งในชอ่งปาก 
2.อบรมใหค้วามรูเ้รือ่งรอยโรคมะเร็งในชอ่ง
ปาก
3.ตรวจสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายใุน รพ.สต.ที่
ไมม่ทัีนตบคุลากร
4.นัดใหบ้รกิารและสง่ตอ่ผูส้งูอายใุนรายทีม่ี
ปัญหาสขุภาพชอ่งปาก

4.รอ้ยละ50ของเด็ก3-5ปีไดรั้บการตรวจชอ่ง
ปาก 
5.รอ้ยละเด็ก 3-5ปีไดรั้บการทาฟลอูอไรด์
เฉพาะที(่รอ้ยละผลงาน มากกวา่ 0)
6.รอ้ยละเด็ก3-5ปี ไดรั้บบรกิารทันตกรรม(รอ้ย
ละผลงาน มากกวา่ 0)

1.รอ้ยละเด็ก6ปีไดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่ง
ปาก
2.รอ้ยละเด็ก6ปีไดรั้บการเคลอืบหลุม่รอ่งฟัน
แท(้รอ้ยละผลงาน มากกวา่ 0)
3.รอ้ยละ50เด็ก 6-12 ปีไดรั้บบรกิารทันตกรรม

รอ้ยละผูป่้วยเบาหวานไดรั้บการตรวจคัดกรอง
สขุภาพชอ่งปาก(รอ้ยละผลงาน มากกวา่ 0)

รอ้ยละผูส้งูอายไุดรั้บการตรวจสขุภาพชอ่ง
ปาก(รอ้ยละผลงาน มากกวา่ 0)



ความตอ้งการของผูร้บับรกิาร
(Customer Requirement) I-3.1

คณุลกัษณะของบรกิาร/ผลติภณัฑ์

(Service/Product Offering) I-3.2ก(1)

ขอ้ก าหนดของบรกิาร/ผลติภณัฑ์

(Service/Product Requirement) I-6.1ก(1)

ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่ ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหวไ่ดรั้บการตรวจ
และการรักษาอยา่งเหมาะสม

1.รอ้ยละ 80 ของผูป่้วยปากแหวง่เพดาน
เพดานโหว ่ไดรั้บการตรวจฟันโดยทันตแพทย์
ตัง้แตฟั่นนา้นมซีแ่รกขึน้ 
2.รอ้ยละ 80 ของผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่
ไดรั้บการใหค้วามรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพชอ่ง
ปาก และรักษาโรคทางชอ่งปาก ตัง้แตฟั่นนา้
นมซีแ่รกขึน้  โดยทันตแพทยเ์ฉพาะทาง
ส าหรับเด็ก ตรวจตดิตามทกุ 3-6 เดอืน 
3.รอ้ยละ 80 ของผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่
ทีม่อีาย ุ8-11 ปี ไดรั้บการจัดฟันเพือ่เตรยีม
ขยายกระดกูขากรรไกรบนและเตมิกระดกู โดย
ทันตแพทยจั์ดฟันและทันตแพทยศ์ัลยกรรม
ชอ่งปาก 
4.รอ้ยละ 80 ของผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่
ทีม่อีาย ุ12-18 ปี ไดรั้บการวางแผนจัดฟัน
เพือ่แกไ้ขการสบฟันผดิปกต ิหรอืวางแผนการ
จัดฟันรว่มกับการผา่ตัด ในรายทีม่คีวาม
ผดิปกตขิองกระดกูขากรรไกร โดยทันตแพทย์
จัดฟันและทันตแพทยศ์ัลยกรรมชอ่งปาก 



การใชเ้สยีงของผูร้บับรกิารเพือ่สรา้งคณุคา่ HA I-3.2ก(1), I-4.1ก(3)

การออกแบบ/ปรบัปรงุกระบวนการท างาน

ค ารอ้งเรยีน ค ารอ้งเรยีนเรือ่งการเขา้ถงึบรกิารทนัตกรรม ไมไ่ดร้ับบรกิารทันตกรรม

ขอ้เสนอแนะ การจัดแบง่ประเภทผูป่้วยเพือ่เขา้รับบรกิารตามความเรง่ดว่น

ประสบการณ์ของ
ผูร้บับรกิาร

จากแบบสอบถามประสบการณ์ผูป่้วยผา่น QR code และการพดูคยุกบัผูป่้วยถงึความ
ตอ้งการของผูป่้วยเกีย่วกบัระบบบรกิารทนัตกรรม (I found you)

ประเด็นอืน่ๆ ตามมาตรฐาน HA I-3.3, III-5

การออกแบบ/ปรบัปรงุกระบวนการท างาน

สทิธผิูป่้วย ผูป่้วยทกุคนไดร้ับการตรวจรักษาอยา่งเทา่เทยีมกนัตามสทิธกิารรักษา

ผูป่้วยทีม่คีวาม
ตอ้งการเฉพาะ

ผูป่้วยเด็ก ผูป่้วยเบาหวาน ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว ่ผูพ้กิาร ผูส้งูอายไุดร้ับการตรวจ
รักษาโดยทันตแพทยเ์ฉพาะทางแตล่ะดา้นตามมาตรฐานวชิาชพีอยา่งมคีณุภาพ 

การสรา้งเสรมิสขุภาพ
สง่เสรมิป้องกนัทนัตสขุภาพตามกลุม่วยั ตัง้แตห่ญงิตัง้ครรภ ์คลนิกิเด็กด ีเด็กกอ่นวัยเรยีน
เด็กวัยเรยีน ผูส้งูอาย ุผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่



ความตอ้งการของลกูคา้ภายใน HA II-1.1ก(4)

ลกูคา้ภายใน ความตอ้งการ
การออกแบบหรอืปรบัปรงุ/

ผลของตวัวดัทีเ่ฝ้าตดิตาม (ถา้ม)ี

เวชระเบยีน
แนะน าใหค้นไขนั้ด ใหล้งทะเบยีนทีเ่วชระเบยีนหรอืตู ้
Kios กอ่นขึน้มารับบรกิารทีก่ลุม่งานทันตกรรม

1.ประชมุเพือ่รับทราบปัญหา หาแนวทางแกไ้ข ปรับปรงุ
ระบบงานทกุเชา้วนัศกุรห์รอืประชมุกลุม่ยอ่ยเพือ่ตดิตามผลการ
ปฏบิตังิาน
2.ประสานงานหาแนวทางการท างานรว่มกบัหน่วยงานตา่งๆ
3.ชีแ้จงระบบการท างานใหเ้จา้หนา้ทีท่กุทา่นรับทราบและปฏบิตั ิ

Update พ.ค.66

เภสชั
สง่ตัวผูป่้วยแพย้าซกัประวัตโิดยเภสชัดว้ยเพือ่บนัทกึ
ขอ้มลูในระบบ

X-ray สง่คนไข ้X-ray ไดท้ัง้ในเวลาและนอกเวลาราชการ 

การเงนิ
1.โปรแกรมเก็บคา่รักษามคีวามเสถยีร
2.ทันตแพทยก์รอกขอ้มลูการรักษาครบถว้น ถกูตอ้ง 
ทันเวลา

หน่วยจา่ยกลาง

1.จ านวนชิน้เครือ่งมอืทีส่ง่ไมต่รงกนั อาจจะเกดิจากไม่
รูจ้ักเครือ่งมอืท าใหนั้บผดิ
2.เครือ่งมอืไมส่ะอาด เสยีหายบอ่ย อยากใหแ้ยก
เครือ่งมอืใสก่ลอ่งไมท่ับกนั
3.ใหล้งขอ้มลูระบบจา่ยกลางวันละ 1 ครัง้

พัสดุ
สง่ขอ้มลูเบกิพัสดตุามเวลา เสนอความตอ้งการพัสดใุห ้
ตามเวลา

งานพทิักษ์สทิธิ์
ใหอ้ธบิายคนไขเ้บือ้งตน้กอ่นสง่ไปเชค็สทิธิ์ เนือ่งจาก
บางครัง้ผูป่้วยอาจสบัสนในสทิธิข์องตนเอง

ศนูยเ์รยีกเก็บ
ขอ้มลูการสง่เบกิฟันปลอมไมค่รบถว้น ลงคา่ใชจ้า่ยไม่
ครบ

ยานพาหนะ
ลงขอ้มลูใชร้ถตามเวลา และมผีูต้ดิตามประสานงานกบั
งานยานพาหนะดว้ย



ตวัวดั การวเิคราะห/์แปลผล การน าผลการวเิคราะหไ์ปใช้

1. Excellence 
Service

 - DM
 - Eldery

การพัฒนาระบบใหบ้รกิารคลนิกิเบาหวานและ
คลนิกิสงูอายขุองโรงพยาบาล มกีารท างาน
แบบสหสาขาวชิาชพี ทัง้การปฏบิตังิานในคลนิกิ
และในชมุชน       ทนัตกรรมมคีวามร่วมมอืในการ
ปฏบิตังิานระบบบรกิารในคลนิกิโรคไมต่ดิตอ่เรือ้รัง 
คลนิกิอนิซลูนิ คลนิกิสงูอาย ุรวมทัง้ผา่นการ
ประเมนิศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปาก 
ดา้นทนัตกรรมผูส้งูอาย ุ

ทนัตกรรมมสีว่นรวมในการพัฒนาระบบบรกิารคลนิกิเบาหวาน และคลนิกิสงูอาย ุ
-ใหบ้รกิารตรวจสขุภาพชอ่งปากและใหค้ าแนะน าผูป่้วยในคลนิกิสงูอาย ุคลนิกิโรคไม่
ตดิตอ่เรือ้รัง คลนิกิอนิซลูนิ
- ดแูลผูส้งูอายแุบบครบวงจร ตัง้แตใ่นกลุม่ผูส้งูอายพุึง่พงิ 
การคดักรองสภาวะชอ่งปาก, รอยโรคเสีย่งมะเร็ง, ประเมนิการกลนืร่วมกบัทมีเยีย่มบา้น 
- การวางแผนปรกึษาสง่ตอ่ดว้ยระบบ telemedicine โดยเป็นการจัดบรกิาร ซึง่เป็น
รูปแบบการจัดบรกิารของเครอืขา่ยจังหวดัเชยีงราย ภายใตก้องทนุฟ้ืนฟสูมรรถภาพของ 
อบจ.ชร.

2.One Province One 
Health

ทนัตกรรมสนับสนุนนโยบาย One Provience One Health 
ใหบ้รกิารทนัตกรรมจากประชาชนทกุอ าเภอในจังหวดัเชยีงราย
ไมม่กีารสง่ตอ่ผูป่้วยออกนอกจังหวดั(Refer out เทา่กบัศนูย)์
ลดระยะเวลารอคอยควิในงานเฉพาะทาง

3.3P safety
-อบุตักิารณ์ความเสีย่ง
รุนแรงระดบั E, 3 ขึน้ไป
(ผูป่้วยและบคุลากร)
ไดรั้บการทบทวนและมี
แนวทางการปฏบิตั ิ

ปีงบประมาณ 2567 อบุตักิารณ์ระดบั E up มี
ทัง้หมด....รายงาน ไดแ้ก ่ผูป่้วยเด็กมาผดิวันนัด
และน่ังรอรับบรกิาร ผูป้กครองโวยวายรอ้งเรยีน
ไมไ่ดรั้บบรกิารรอนาน, ถอนฟันน ้านมเด็กทีอ่อก
หน่วยทนัตกรรมนอกพืน้ที ่เด็กกดัรมิฝีปาก
เลอืดออก, Residence Sur ถกูเข็มเย็บทิม่นิว้มอื
ขณะเย็บแผล, ผูป่้วยเขยีนจดหมายรอ้งเรยีนท าฟัน
ปลอมลา่ชา้ ไมท่นัใสไ่ปงานลกู, ผูป่้วยเด็ก
Hemophilia ถอนฟันเคส OPD ม ีComplication 
Bleeding หลงัถอน

อบุตักิารณ์ระดบั E และ 3 ขึน้ไปน ามาวเิคราะห ์RCA และมแีนวทางปฏบิตั ิไดแ้ก่
แนวทางปฏบิตักิรณีเปลีย่นหลอดยาชาใหส้วมปลอกเข็มทกุครัง้, แนวปฏบิตักิรณีให ้
ผูป่้วยฝึกใสฟั่นปลอมใหฝึ้กขา้งเกา้อีแ้ละดแูลอย่างใกลช้ดิ, แนวทางการสือ่สาร ให ้
ขอ้มลูผูป่้วยกรณีมาผดิวันนัด การใหข้อ้มลูผูป่้วยใหค้รบถว้น, แนวทางการใหบ้รกิารทนั
ตกรรมออกหน่วยทีโ่รงเรยีน ไมถ่อนฟันเด็กใกลก้บัการรับประทานอาหารเทีย่ง, แนว
ปฏบิตักิรณีลงปฏบิตังิานของนักศกึษาทกุหลักสตูร, การใหข้อ้มลูและสือ่สารกบัผูป่้วย
กรณีมคีวามตอ้งการหรอืเงือ่นไขพเิศษตา่งๆ, กรณี Hemophilia ใหท้ าการ Admit 
ผูป่้วยเพือ่ท าหัตถการทีเ่สีย่งตอ่เลอืดไหลไมห่ยดุ

4. SHA Organization Values contribution : สนับสนุนการท างานของบคุลากรทกุคนในหน่วยงาน ตัง้แต่
เจา้หนา้ทีท่ าความสะอาด ธรุการ ผูช้ว่ยทนัตแพทย์ ทนัตแพทย์
Emphasizes sustainability: มุง่เนน้สูก่ารท างานทีย่ั่งยนื โดยเนน้การท างานอยา่งมี
ความสขุในทกุระดบั
Prizes creativity: รางวลั ส าหรับความคดิสรา้งสรรค ์
Cultivates inclusion: ปลกูฝังการอยูร่่วมกนัอย่างมคีวามสขุ รักกนัแบบฉันทพ์ีน่อ้ง 
ชว่ยเหลอืซึง่กนัและกนั
Develops principle: พัฒนาใหม้หีลกัการขององคก์ร เกดิเป็นกระบวนการการท างานที่
มปีระสทิธภิาพและปลอดภัย โดยองิมาจากอบุตักิารณ์จากทัง้ทีเ่กดิและยังไมเ่กดิขึน้
Promotes vocation: สง่เสรมิอาชพีใหม้ศีกัดิศ์ร ี

การวดัตามกลยทุธ/์เข็มมุง่ขององคก์ร HA I-2.2ก(5), I-4.1 I-4 การวดั วเิคราะห ์และจดัการความรู ้



ตวัวดั
การวเิคราะห/์แปลผล การน าผลการวเิคราะหไ์ปใช้

R14: ระดับความส าเร็จ
ในการบรรลผุลสมัฤทธ์
การพัฒนา ระบบการ
ดแูล ในกลุม่โรคใน
ชอ่งปาก

1.ผูป่้วยเด็กทีม่คีวามยุง่ยากซบัซอ้นไดรั้บการดแูลใหม้สีภาวะชอ่งปากที่
เหมาะสมตามชว่งวัย
2.รอ้ยละ 80 ของเด็กปากแหวง่เพดานโหวม่สีภาวะชอ่งปาก ใชง้านไดต้ามชว่ง
วัย
3.อตัราการเกดิฟันผ ุในกลุม่เป้าหมายทีส่ าคัญ ลดลงเหลอื รอ้ยละ 50
4.รอ้ยละ 40 ของผูส้งูอายมุฟัีนใชง้าน ไมน่อ้ยกวา่ 4 คู ่ในฟันหลังรว่มกบัมี
สภาวะชอ่งปากทีเ่อือ้ตอ่การบดเคีย้ว
5.ผูป่้วยเฉพาะสาขาไดรั้บการดแูลใหม้สีภาวะชอ่งปากทีเ่หมาะสมนอกเหนอืจาก
ชดุบรกิารพืน้ฐานอยา่งนอ้ย 1 สาขาตอ่ปี
6.ผูป่้วยและประชากรในเขตลา้นนา 3 ไดรั้บการดแูลโรคในชอ่งปากจากบคุลากร
ทีม่คีวามรูอ้ยา่งมคีณุภาพ

รอ้ยละฟันผขุองเด็กอายุ 3 ปี(กลุม่เป้าหมาย)
มฟัีนผเุพิม้ขึน้ ดังนัน้จงึเป็นโอกาสพัฒนางาน
สง่เสรมิทันตสขุภาพตัง้แตง่าน ANC, WCC 
และในศนูยพ์ัฒนาเด็กเล็ก

R20: ผูจ้บการศกึษา
จากศนูยท์ันต
แพทยศาสตรศ์กึษามี
คณุภาพตามเกณฑ์

1.ผูเ้รยีนจบการศกึษาจาก นร.ผช.ทพ. มงีานท ารอ้ยละ 80
2.ผูเ้รยีนจบหลักสตูรระยะสัน้ 4 เดอืน สามารถใหก้ารรักษาผูป่้วยเด็กเพิม่ขึน้ รอ้ย
ละ 30
3.ผูเ้รยีนจบหลักสตูรรว่มผลติประจ าบา้น สาขาทันตกรรมทั่วไปสอบวฒุบิตัรผา่น 
รอ้ยละ 100
4.ผูเ้รยีนจบหลักสตูรสมทบ ทันตแพทยป์ระจ าบา้น สาขาศัลยศาสตรช์อ่งปาก
และแม็กซโิลเฟเชยีล สามารถผา่ตัด case trauma ทีม่คีวามซบัซอ้น รอ้ยละ 80
5.ผูฝึ้กอบรมและดงูานศัลยศาสตร ์ระดับหลังปรญิญา (1 เดอืน) (PG) สามารถ
วางแผนและใหก้ารรักษาในผูป่้วยโรคทางระบบ รอ้ยละ 80
6.ผูฝึ้กอบรมและดงูานศัลยศาสตร ์ระดับกอ่นปรญิญา (ทันตแพทยโ์รงพยาบาล) 
สามารถน าเสนอการดแูลผูป่้วยทันตกรรมโรงพยาบาลได ้รอ้ยละ 100
7.นักศกึษาทันตแพทยก์อ่นปรญิญา หลกัสตูรสถาบนัสมทบมหาวทิยาลัยแมฟ้่า
หลวง สอบผา่นเกณฑก์ารประเมนิวชิา ทันตกรรมพรอ้มมลูของคณะทนัตแพทย์
มหาวทิยาลัยแมฟ้่าหลวง รอ้ยละ 100
8.นักศกึษาเทคนคิการแพทย ์x-ray สอบผา่นเกณฑก์ารประเมนิรายวชิาของคณะ
เทคนคิการแพทย ์รอ้ยละ 100

นักศกึษาทกุหลกัสตูรผา่นเกณฑก์ารประเมนิ

R22: ศนูยบ์รกิาร
สขุภาพระดับพรเีมีย่ม

1. รายรับเพิม่ขึน้ 5% ตอ่ปี
2. ความพงึพอใจของผูรั้บบรกิารมากกวา่ 90%

อยูร่ะหวา่งการด าเนนิการ

การวดัตามเป้าหมายของหนว่ย/บรกิาร/ระบบ HA I-4.1



ตวัวดั การวเิคราะห/์แปลผล การน าผลการวเิคราะหไ์ปใช้

ระยะเวลารอคอย
ระยะเวลารอคอยตัง้แตผู่ป่้วยลงทะเบยีนทีห่อ้งทันตกรรม
จนถงึผูป่้วยเขา้หอ้งรักษา นอ้ยกวา่ 40 นาที

จัดระบบบรกิารทันตกรรมผูป่้วยท่ัวไปเพือ่ใหบ้รกิาร
รวดเร็ว มขีอ้ก าหนดรว่มกันในการออกตรวจท่ัวไป

ขอ้รอ้งเรยีนพฤตกิรรม
บรกิาร

ขอ้รอ้งเรยีนพฤตกิรรมบรกิารของเจา้หนา้ทีแ่ละทันต
แพทยเ์ทา่กับศนูย์ น าขอ้มลูมาจากระบบความเสีย่ง การ
รายงานไปทีห่ัวหนา้กลุม่งาน

น าขอ้รอ้งเรยีนมาปรับปรงุระบบการท างานและปรับ
ทัศนคตกิารใหบ้รกิาร

วสัดทัุนตกรรมขาด
คลัง/หมดอายุ

มอีบุัตกิารณ์วสัดขุาดคลัง ไมพ่อใชใ้นบางชนดิและการ
สัง่ซือ้วสัดลุา่ชา้ท าใหข้องขาดคลัง 

จากระบบการสัง่ซือ้วสัดทุีม่กีารเปลีย่นแปลงท าใหม้ี
ความลา่ชา้ในการสัง่ซือ้จงึตอ้งมกีารรวบรวมขอ้มลู
การใชว้สัดแุละเสนอความตอ้งการจัดซือ้ลว่งหนา้

การปฏบิัตติาม
มาตรฐานIC

มกีารสุม่ส ารวจการปฏบิัตติามมาตรฐาน IC เชน่ การลา้ง
มอื การจัดเก็บเครือ่งมอืทันตกรรม (ความสมบรูณ์ของ
ซองซลี วนัผลติ วนัหมดอาย ุการจัดเก็บ) สถานทีจั่ดเก็บ
เครือ่งมอืสะอาด เหมาะสม รวมทัง้ป้องกันและแกไ้ข
อบุัตกิารณ์การสมัผัสสารคัดหลั่งและของมคีมทิม่ต า 

การส ารวจมาตรฐานIC ผา่นเกณฑก์ารประเมนิ รอ้ย
ละ 80 แตย่ังตอ้งมกีารพัฒนาเชน่การลา้งมอืกอ่น
และหลังท าหัตถการในทกุเคสในเจา้หนา้ทีท่กุคน 
รวมทัง้การป้องกันและพัฒนานวตักรรมเพือ่ไมใ่ห ้
เกดิอบุัตกิารณ์การสมัผัสสารคัดหลั่งและของมคีม

การปฏบิัตติาม
มาตรฐาน 5ส

แบง่โซนการดแูลรักษาความสะอาดและความเป็นระเบยีน
ตามมาตรฐาน 5 ส และสุม่ส ารวจทกุๆเดอืน พบวา่ผา่น
เกณฑก์ารปฏบิัตติามมาตรฐาน 5 ส แตบ่างประเด็นอาจ
ตอ้งเนน้ย ้าการปฏบิัตอิยา่งสม า่เสมอรว่มกับมาตรฐาน IC

ยังตอ้งมกีารพัฒนาเรือ่งการจัดเก็บวสัด/ุเครือ่งมอื
ทันตกรรม การน าไปใชด้ว้ยระบบ First in First 
out.เพือ่ไมใ่หห้มดอาย ุการดแูลความสะอาดใน
โซนรักษา และหอ้งพัก เป็นตน้

การมาตามนัดผูป่้วย
นัด

จัดระบบการปฏบิัตงิานและการรายงานรอ้ยละผูป่้วยมา
ตามนัด เพือ่ประสทิธภิาพการใชห้อ้งทันตกรรมใหม้ี
ประสทิธภิาพและการบรหิารจัดการควิทันตกรรมเฉพาะ
ทาง ลดระยะเวลารอคอยผูป่้วยเฉพาะทาง 

รายงานผูป่้วยมาตามนัดประจ าทกุวนั ทัง้สามจดุ
บรกิาร และสะทอ้นขอ้มลูในทีป่ระชมุเพือ่พัฒนา
ประสทิธภิาพการนัดหมายผูป่้วย การโทรยนืยันนัด
ผูป่้วย การบรหิารจัดการควิทันตกรรมเฉพาะทาง มี
การรายงานความคบืหนา้ควิทันตกรรมเฉพาะทาง
และบรหิารจัดการควิทันตกรรมเฉพาะทางแตล่ะ
สาขาในทีป่ระชมุทันตแพทยท์กุเดอืน

การวดัเพือ่ตดิตามการปฏบิตังิานประจ าวนั HA I-6.1ข(1), I-4.1



ตวัวดั การวเิคราะห/์แปลผล การน าผลการวเิคราะหไ์ปใช้

ยนูติทันตกรรมพรอ้ม
ใช ้

ผูช้ว่ยทันตแพทยส์แกน QR code เพือ่เช็คความพรอ้มใน
การเตรยีมยนูติทันตกรรม และมกีารรวบรวมขอ้มลูทกุวัน

น าขอ้มลูจากผลสแกนเพือ่เตรยีมความพรอ้มใชข้อง
ยนูติทันตกรรม

เครือ่งมอืทันตกรรม
ไมพ่รอ้มใชง้าน/ช ารดุ

ระบบเครือ่งมอืและงานจา่ยกลางกลุม่งานทันตกรรมพบวา่
มปัีญหาเครือ่งมอืช ารดุ เครือ่งมอืไมส่ะอาด จัดชดุ
เครือ่งมอืผดิพลาด เป็นโปรแกรมความเสีย่งทีม่อีบุัตกิารณ์
สงูสดุเนือ่งจากเครือ่งมอืมหีลายชนดิ ขนาดเล็กและแหลม
คม เกีย่วขอ้งกับหน่วยงานหลายฝ่าย 

น าขอ้มลูอบุัตกิารณ์เรือ่งเครือ่งมอืปรกึษากับ
หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง เชน่ หน่วยจา่ยกลาง
โรงพยาบาล งานขนสง่เครือ่งมอื เพือ่วเิคราะห์
ประเด็นปัญหาในแตล่ะประเด็นและรว่มกันพัฒนา
งานเครือ่งมอืทัง้ระบบโรงพยาบาล

การใหบ้รกิาร        
ทันตกรรมใน 3 
สถานทีป่ฏบิัตงิาน

มกีารบรหิารจัดการก าลังคนทัง้ทันตแพทยแ์ละผูช้ว่ยทันต
แพทยป์ฏบิัตงิานทัง้ ผูป่้วยท่ัวไป ท่ัวป่วยนัด(งานท่ัวไป
ฟุ้งกระจาย งานเฉพาะทาง) งานหอ้งผา่ตัด เพือ่การ
ปฏบิัตงิานทีม่ปีระสทิธภิาพทัง้การใชห้อ้งรักษาและการ
ใหบ้รกิารทันตกรรม

มกีารจัดตารางเวรทันตแพทยแ์ละผูช้ว่ยทันตแพทย์
ลว่งหนา้ การบรหิารจัดการก าลังคนและหอ้ง
ใหบ้รกิารทันตกรรมทัง้ 3 สถานทีป่ฏบิัตงิาน รวมทัง้
การรายงานเหตกุารณ์ประจ าวนัเพือ่รว่มกันแกไ้ข
และพัฒนาระบบบรกิาร

การวดัเพือ่ตดิตามการปฏบิตังิานประจ าวนั HA I-6.1ข(1), I-4.1



การสรา้งและใชค้วามรู ้(EBM, KM, Research)

หวัขอ้/โรค 
Updated Evidence ทีน่ ามาใชป้ฏบิตั ิ

HA I-4.2ค(1), I-6.1ก(3), II-2

1.GI material การเลอืกใชว้สัดุ GI ประเภทตา่งๆ ขอ้บง่ใชแ้ละวธิกีารใชว้สัดทุีถ่กูตอ้ง 

2.Oral lesion and treatment ทบทวนรอยโรคในชอ่งปากและการรักษาในปัจจบุนั

3.Update periodontal diagnosis การวนิจิฉัยโรคเหงอืกและโรคปรทัินตแ์บบใหม่

4.AAE. Endodontic terminology การวนิจิฉัยโรคโพรงฟันและเนือ้เยือ่รอบปลายรากฟัน

5.Prosthetics : Fixed and Removable ขอ้พจิารณากรณีการรักษาดว้ยฟันปลอมตดิแน่นและฟันปลอมแบบถอดได ้

6.Precaution towards dental patient on 
medication

ขอ้ควรระวงัการใหบ้รกิารทันตกรรมในผูป่้วยทีไ่ดรั้บยาชนดิตา่งๆ

7.Heart in your mouth การจัดการพฤตกิรรมเด็ก การรักษาทันตกรรมส าหรับเด็ก

8.ครบเครือ่งเรือ่งการดแูลผูป่้วยทาง        
ทันตกรรม

น าเสนอการรักษาดแูลผูป่้วยทางทันตกรรมในเคสทีน่่าสนใจ จากทันตแพทย์
โรงพยาบาลเชยีงรายประชานุเคราะหแ์ละโรงพยาบาลชมุชน เชยีงราย-พะเยา

9.Update in Dental Radiology : CBCT 
and MRI

ความรูเ้กีย่วกับรังสทีางทันตกรรม

10.Chiangrai model for geriatric oral 
care

ประชมุวชิาการเพือ่พัฒนาแนวทางปฏบิัตทิีด่ทีีส่ดุส าหรับการท างานดา้นสขุภาพชอ่ง
ปากผูส้งูอายแุละผูป่้วยทีม่โีรคทางระบบชนดิตา่งๆ

11.การประชมุวชิาการเพือ่อบรมและ
ใหบ้รกิารฝังรากเทยีมในโครงการฟันเทยีม
รากเทยีมเฉลมิพระเกยีรต ิพระบาทสมเด็จ
พระเจา้อยูห่ัว เนือ่งในโอกาสมหามงคล
เฉลมิพระชมนพรรษา 72 พรรษา เขต
สขุภาพที ่1

Surgical concern and prosthodontic concern in implant retained overdenture, 
การดแูลและบ ารงุรักษาฟันเทยีมถอดไดแ้ละรากฟันเทยีม, การฝึกปฏบิัต ิขัน้ตอนการ
เปลีย่น Abutment and pick up attachment implant overdenture

12.ภาวะฉุกเฉนิในคลนิกิทันตกรรม การ
ป้องกันและแกไ้ข

ความรูเ้กีย่วกับภาวะฉุกเฉนิทางทันตกรรม สาเหต ุการประเมนิ แนวทางปฏบิัต ิและการ
จัดการเบือ้งตน้ในเด็กและผูใ้หญ่



การสรา้งและใชค้วามรู ้(EBM, KM, Research)

หวัขอ้/โรค 
Updated Evidence ทีน่ ามาใชป้ฏบิตั ิ

HA I-4.2ค(1), I-6.1ก(3), II-2

13.สมัมนาวชิาการทันตแพทย ์เรือ่ง 
Interesting case conference : 
Premalignant Epithelial Dysplasia 

การตรวจวนิจิฉัยและการรักษาฟ้ืนฟ ูผูป่้วยรอยโรคในชอ่งปากทีม่แีนวโนม้เป็นมะเร็งใน
ชอ่งปาก การดแูลผูป่้วยทัง้ใน รพศ. และ รพช.

14.โครงการพัฒนารปูแบบการดแูลฟ้ืนฟู
สขุภาพชอ่งปาก กลนืได ้กนิด ีในผูส้งูอายุ
พึง่พงิผา่น อสม. ดว้ยกลไก 3 หมอ จ.
เชยีงราย

ประชมุวชิาการทันกรรม การดแูลผูส้งูอาย ุ

15.ประชมุวชิาการทันตกรรมสหสาขา การรายงานเคสกรณีศกึษาสหสาขา และUpdate ความรูท้างทันตกรรม 

16.ประชมุวชิาการทันตแพทย ์เรือ่ง Vital 
pulp therapy 

การประชมุวชิาการ การรักษา Vita pulp therapy ในฟันแท ้

17.Multidisciplinary conference เคส
ผูป่้วยยุง่ยากซกัซอ้น

แนวทางการรักษาผูป่้วยทีม่คีวามยุง่ยากซบัซอ้น ดแูลผูป่้วยดว้ยสหสาขาวชิา



การสรา้งและใชค้วามรู ้(EBM, KM, Research)

กจิกรรม KM HA I-4.2ค(1) ลกัษณะการจดักจิกรรมและตวัอยา่งความรูท้ ีเ่กดิขึน้

การลา้งมอื ปฐมนเิทศเจา้หนา้ทีใ่หม่ เขา้รว่มกจิกรรมการลา้งมอืของโรงพยาบาล สง่ตัวแทนเขา้
รว่มกจิกรรม Miss hand hygiene สรา้งบรรยากาศกระตุน้เตอืนการลา้งมอื

เข็มและของมคีมทิม่ต า แจง้ประชาสมัพันธเ์รือ่งขอ้ปฏบิัตใินการจัดการเข็มและของมคีม แนวทางการปฏบิัตเิมือ่
ถกูของมคีมหรอืเข็มทิม่ต ามอื

การจัดการเครือ่งมอืทันตกรรมและดา้มกรอ รว่มกันจัดการเครือ่งมอืรวมทัง้วสัดอุปุกรณ์ทางทันตกรรมตา่งๆ เมือ่เกดิปัญหาจะรว่มกัน
เสนอแนวทางแกไ้ขและจัดการ มกีารอบรมเจา้หนา้ทีใ่นการดแูลรักษาและจัดการ
เครือ่งมอืทันตกรรมเป็นระยะ

การจัดการ dental bur ตามมาตรฐาน IC จัดการจัดเก็บ dental bur ชนดิตา่งๆ แยกซลีตามประเภทงาน(แยกซลีใชก้ับผูป่้วยแต่
ละราย) ลดการปนเป้ือนและตามมาตรฐานการควบคมุเชือ้

การบรกิารทันตกรรมในสถานการณ์โรค
ระบาด Covid-19

การ Update ขอ้มลูการรักษาทันตกรรม การป้องกันตนเอง การคัดกรองผูป่้วยในชว่ง
การระบาดโรค Covid-19 เป็นระยะ รวมทัง้ประชมุปรับเปลีย่นระบบการใหบ้รกิารทันตก
รรมตามองคค์วามรูท้ีเ่ปลีย่นไปในแตล่ะชว่งของการระบาด

การพัฒนาศักยภาพอาจารยผ์ูส้อน การพัฒนาศักยภาพอาจารยผ์ูช้ว่ยทันตแพทย์

การจัดการเครือ่งมอืทางทันตกรรม Central 
supply และระบบขนสง่เครือ่งมอื

รว่มกันจัดการระบบการสง่-รับเครือ่งมอืทางทันตกรรม สง่ฆา่เชือ้ทีซ่พัพลายกลาง รพ. 
และจัดระบบการขนสง่เครือ่งมอืเพือ่รองรับการปฏบิัตงิานทัง้ 3 จดุบรกิาร

การดแูลเครือ่งมอืศัลยป์รทัินต์ ถา่ยทอดการดแูลรักษาเครือ่งมอืศัลยป์รทัินตจ์ากผูเ้ชีย่วชาญการดแุลเครือ่งมอืศัลยป์ริ
ทันตใ์หแ้กผู่ช้ว่ยทันตแพทยท์ีเ่กีย่วขอ้ง

การลงบันทกึเวชระเบยีนใหค้รบถว้น ถกูตอ้ง ทันตแพทยผ์ูรั้บผดิชอบงานสมบรูณ์เวชระเบยีนน าเสนอการลงบันทกึขอ้มลูผูป่้วยใน
เวชระเบยีนใหค้รบถว้น ถกูตอ้งตามเกณฑม์าตรบานการสุม่ส ารวจเวชระเบยีน

การประชมุเชงิปฏบิัตกิาร การชว่ยฟ้ืนคนืชพี 
Basic life support รพ.เชยีงรายประชานุ
เคราะห์

ประชมุเชงิปฏบิัตกิาร Basic life support แกเ่จา้หนา้ทีโ่รงพยาบาลทกุคน 

Upskill การสือ่สารเพือ่ดแูลจติใจผูเ้รยีน อบรมการสือ่สารเพือ่การเรยีนการสอน หลักสตูรตา่งๆทีเ่ปิดสอนในกลุม่งานทันตกรรม  



ขดีความสามารถทีพ่งึมี ขดีความสามารถทีม่จีรงิ

ขัน้พืน้ฐาน(Core 
competency)

Core competency : 1.การมุง่ผลสมัฤทธิ ์
2.การบรกิารทีด่ ี3.ความเชีย่วชาญใน
วชิาชพี 4.จรยิธรรม 5. ความรว่มแรงรว่มใจ

ก าหนดเกณฑก์ารประเมนิตามต าแหน่ง คอื
-ทันตแพทย์
-เจา้พนักงานทันตสาธารณสขุ
-ผูช้ว่ยทันตแพทย์
-ชา่งทันตกรรม
-คนงาน
-เจา้หนา้ทีธ่รุการ 

ความเชีย่วชาญเฉพาะ
(Functional 
competency)

Common competency : 1.General 
dental operation skill 2.Quality 
improvement and innovation skill 
3.Service mind 4.Communication skill
Specific competency : 1.Special dental 
operation skill 2.Dental education

ความสามารถในการ
บรหิาร(Managerial 
competency)

Managerial competency : 1.Self control 
2.Pro-activeness 3.Leadership for 
change management 4.communication 
and influencing 5.Caring and 
developing others 6.Empowering 
others

ขดีความสามารถของก าลงัคน (workforce capability) HA I-5.1ก(1)

I-5 ก าลงัคน (Workforce)



อตัราก าลงั (workforce capacity) HA I-5.1ก(1)

ประเภท เกณฑพ์จิารณาและอตัราทีพ่งึมี อตัราก าลงัทีม่จีรงิ

ทันตแพทย์ ตามเกณฑภ์าระงาน(FTE ของกระทรวง)
ทันตแพทยค์วรม ี35-44 คน
เจา้พนักงานทนัตสาธารณสขุควรมี 7-9 คน
ผูช้ว่ยทันตแพทยแ์ละผูช้ว่ยเหลอืคนไขค้วร
ม ี0.6 ของทันตแพทยแ์ละเจา้พนักงานทนัต
สาธารณสขุ

ปฏบิตังิาน 33 คน ลาศกึษาตอ่ 2 คน

เจา้พนักงานทนัต
สาธารณสขุ

3 คน

นักวชิาการสาธารณสขุ 1 คน

ผูช้ว่ยทันตแพทย์ 42 คน

ชา่งทันตกรรม 1 คน

พนักงานประจ าตกึ ตามนโยบายของโรงพยาบาล 3 คน

เลขาองคก์รแพทย์ 1 คน



เฉพาะทางสาขา ปี 63 ปี 64 ปี 65 ปี 66 ปี 67 ปี 68 แผน

ทันตกรรมทั่วไป 5 5 4 4

ทันตกรรมส าหรับเด็ก 5 5 4 4

ศลัยศาสตรช์อ่งปากและแม็ก
ซลิโลเฟเชยีล
ศลัยกรรมรากเทยีม

4

1

4

1

4

1

4

1

1

วทิยาการวนิจิฉัยโรคชอ่งปาก 2 2 2 2 1 (ปี65)

ทันตกรรมประดษิฐ์ 3 3 4+1 5

ปรทิันตวทิยา 2 2 2+1 3

วทิยาเอ็นโดดอนท์ 3 3 3 3 1 (ปี 65)

ทันตกรรมจัดฟัน 2 2 2 3

ทันตกรรมบรูณะ 1 1 1 1

ทันตแพทยท์ัว่ไป 2 5 5 5

ทันตสาธารณสขุ 1 (ปี 66)

รวม 30 33 34 35 36

ขอ้มลู ณ 03/05/66

แผนก าลังทันตแพทย์ รพ.เชยีงรายฯ



อัตราก าลังบุคลากร  กลุ่มงานทันตกรรม
ต ำแหน่งที่มีในกลุ่มงำน กรอบ FTE 2 มีปฏิบัติงำนจริง

80 % 100 %

1. ทันตแพทย์ 30 38 35

2. นักวิชาการสาธารณสุข (ทันตสาธารณสุข) 0 0 1

3. เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข 7 9 3

4. ช่างทันตกรรม 1 1 1

5. ผู้ช่วยทันตแพทย์ 0.6 = 22 0.6 = 28 43

1.2 = 44 1.2 = 56

6. พนักงานประจ าตึก 3

7. เจ้าพนักงานธุรการ (เลขาองค์กรแพทย์) 1

ขอ้มลู ณ 03/05/66



แผนและการจดัระบบดา้นก าลงัคน

มาตรฐาน สิง่ทีป่ฏบิตั ิ

การพัฒนาดา้นก าลงัคน
เพือ่รองรับแผนกลยทุธ์
[I-2.2ก(4)]

-การพัฒนาทันตแพทยเ์ฉพาะทางใหค้รบทกุสาขาเพือ่รองรับงานบรกิารทัง้ในระบบปกติ
และในคลนิกิทันตกรรมพรเีมีย่ม รวมทัง้เพือ่รองรับการเรยีนการสอน การเปิดหลกัสตูรการ
สอนทันตแพทยป์ระจ าบา้น
-การพัฒนาผูช้ว่ยทนัตแพทยใ์นการเขา้รับการอบรมใหม้คีวามรูค้วามช านาญเฉพาะทางมาก
ขึน้ เชน่ ทันตกรรมรากเทยีม การขอเพิม่ปรมิาณผูช้ว่ยทนัตแพทยใ์หเ้พยีงพอตอ่งานบรกิาร
และจ านวนทันตแพทยท์ีเ่พิม่ขึน้ตามเกณฑ ์FTE

การจัดอตัราก าลงัที่
ยดืหยุน่ตามปรมิาณงาน 
[I-5.1ก(3)]

จัดตารางการปฎบิตังิานของทันตแพทย์ เจา้พนักงานทนัตสาธารณสขุ ผูช้ว่ยทันตแพทย์
ตามเขือ่นไขขอ้จ ากดัแตล่ะชว่งเวลา ลว่งหนา้กอ่น 2-3 เดอืนและพจิารณาเป็นรายสปัดาห์
และรายวัน

การจัดระบบการดแูล
แบบสหสาขาวชิาชพีที่
เนน้ผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง
[I-5.1ก(4)]

จัดระบบการใหบ้รกิารเพือ่สนับสนุนการบรกิารทางการแพทยแ์บบสหสาขาวชิาชพีเชน่ งาน
รักษาผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว ่งานอายรุกรรม งานกระดกูและขอ้ งานโสต ศอ นาสกิ 
งานกมุารเวชกรรม งานสตูกิรรมเป็นตน้ มรีะบบการใหค้ าปรกึษาระหวา่งหน่วยงาน

การพัฒนาก าลงัคน
[I-5.2ข(1)]

-สง่เสรมิใหม้กีารศกึษาตอ่ การอบรมเพิม่เตมิความรูท้ีท่ันสมยั
-การประชมุเพือ่ปรับปรงุระบบงานเพือ่มุง่เนน้งานบรกิารผูป่้วยเป็นส าคญัอยา่งตอ่เนือ่ง และ
ใหท้ันกบัการเปลีย่นแปลงระบบการท างานของโรงพยาบาล
-สง่เสรมิใหม้กีารอบรมและเขา้รว่มการอบรมจรยิธรรมทัง้ภายในและภายนอกองคก์ร
-มกีารตรวจสขุภาพเจา้หนา้ทีเ่ป็นประจ าทกุปีและเจา้หนา้ทีท่ีม่ภีาวะเสีย่งปัญหาสขุภาพจะ
ไดรั้บการอบรมเพือ่ปรับเปลีย่นพฤตกิรรม สง่เสรมิสขุภาพใหด้ขี ึน้ กลุม่ผูป่้วยจะไดร้ับการ
ตรวจรักษา
-การพัฒนาสภาพแวดลอ้มในการท างานเพือ่เอือ้ตอ่การท างานของเจา้หนา้ที ่ป้องกนั
อนัตรายและการไดร้ับบาดเจ็บจากการท างาน



การบรูณาการ (Integration) ในการดแูลผูป่้วย HA I-5.1ก(4), II-1.1ก(4)

บรกิาร/กลุม่ผูป่้วย ลกัษณะการบรูณาการ/ประสานความรว่มมอื

สง่เสรมิป้องกนัทนัตกรรมในชุมชน 
เชน่ กลุม่ผูส้งูอายุ

รว่มกับสหสาขาวชิาชพีเพือ่ใหค้วามรูเ้รือ่งสขุภาพและจัดกจิกรรมในชมุชนเพือ่ให ้
ประชาชนดแูลสขุภาพตนเองได ้รวมทัง้มกีารคัดกรองโรคเบือ้งตน้เพือ่สง่ตอ่รักษา

เด็กปากแหวง่ เพดานโหว่ รว่มกับสหสาขาเพือ่รักษาผูป่้วยเด็กปากแหวง่เพดานโหว่ มกีารใสเ่ครือ่งมอืปรับ
โครงสรา้งจมกูและขากรรไกร ผา่ตัดปลกูกระดกู ผา่ตัดขากรรไกร ทันตกรรมจัดฟัน
รวมทัง้ดแูลสขุภาพชอ่งปากเด็กปากแหวง่เพดานโหว ่ผูป่้วยไดรั้บการรักษาตอ่เนือ่ง 
และครบวงจรจากทมีสหสาขาตัง้แตอ่ยูใ่นครรภจ์นสามารถใชช้วีติในสงัคมได ้

หญงิต ัง้ครรภ์ ใหค้วามรูทั้นตสขุศกึษาในหญงิตัง้ครรภท์ีม่าตามนัดฝากครรภเ์ป็นระยะ ใหก้ารรักษา
ทางทันตกรรมหญงิตัง้ครรภ์

เด็กกอ่นวยัเรยีน ออกตรวจสขุภาพชอ่งปากเด็กในศนูยพั์ฒนาเด็กเล็ก ใหบ้รกิารทาฟลอูอไรด ์กรณีที่
ตอ้งไดรั้บการรักษาจะท าการนัดหมายใหม้าตรวจรักษากับทันตแพทยเ์ฉพาะทางทันตก
รรมส าหรับเด็กทีโ่รงพยาบาล

ผูป่้วยอบุตัเิหตบุรเิวณกระดกู
ขากรรไกรและใบหนา้

รว่มกับแพทยส์าขาตา่งๆเพือ่ดแูลรักษาผูป่้วยอบุัตเิหตบุรเิวณกระดกูขากรรไกรและ
ใบหนา้ เชน่ สาขาศัลยกรรมประสาท สาขาโรคตา สาขาศัลยกรรมเพือ่การตกแตง่ 
สาขาห ูคอ จมกู เป็นตน้

OSCC(ศนูยช์ว่ยเหลอืสงัคม เพือ่
ชว่ยเหลอืเด็ก สตร ีผูส้งูอายแุละ
คนพกิาร)

-ตรวจประเมนิผูถ้กูกระท า เชน่ถกูท ารา้ยหรอืไม ่หากสงสยัจะท าการสง่ผูป่้วยไปพบ
สงัคมสงเคราะหเ์พือ่ด าเนนิการตอ่ไป
-ตรวจประเมนิอายผุูถ้กูกระท าตามอายฟัุน

ผูป่้วยมะเร็ง เตรยีมชอ่งปากผูป่้วยกอ่นการรักษามะเร็งทัง้การฉายรังส ีการใหเ้คมบี าบัด การผา่ตัด
มะเร็งในบรเิวณกระดกูขากรรไกรและใบหนา้

ผูป่้วยผา่ตดัหวัใจ เตรยีมชอ่งปากผูป่้วยกอ่นการผา่ตัดหัวใจ

ผูป่้วยกอ่นหรอืหลงัผา่ตดัขอ้
สะโพก

ใหค้วามรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพผูป่้วยกอ่นหรอืหลังการผา่ตัดขอ้สะโพก ผูป่้วยทีต่อ้ง
นอนตดิเตยีง เตรยีมชอ่งปากผูป่้วยกอ่นการผา่ตัด ผูป่้วยทีต่อ้งไดรั้บยารักษาโรคกระดกู
พรนุ



การบรูณาการ (Integration) ในการดแูลผูป่้วย HA I-5.1ก(4), II-1.1ก(4)

แนวทางการตรวจรักษาและใหค้ าปรกึษาทันตสขุภาพแกผู่ป่้วยผา่ตัดสะโพก

ผูป่้วยผา่ตัดสะโพกจะถกูสง่ตัวจากหอ้งตรวจกระดกูและขอ้มาท าการตรวจสขุภาพชอ่งปาก ทกุวนั

ศกุรท์ี ่1 และ 2 ของเดอืน ท าการลงทะเบยีนตรวจทันตกรรม ควิ(C : สง่ปรกึษา) จะไดรั้บการตรวจเรง่ดว่น 

เนือ่งจากผูป่้วยสว่นใหญ่น่ังรถเข็น และตอ้งไดรั้บบรกิารทีแ่ผนกอืน่ๆดว้ย  ผูป่้วยไดรั้บการตรวจโดยทันต

แพทยเ์วรตรวจผูป่้วยทั่วไป ตรวจทัง้ปากและแนะน าการรักษา  

- กรณีเรง่ดว่นสามารถรับบรกิารทันตกรรมในครัง้นัน้ไดเ้ลย

-กรณีไมเ่รง่ดว่น ท าการตรวจแนะน าการรักษา ผูป่้วยสามารถมารับบรกิารทันตกรรมในครัง้ต่อไปได ้

หรอืกรณีผูป่้วยตอ้งการรับบรกิารทันตกรรมทีโ่รงพยาบาลใกลบ้า้น(รพช.) ทันตแพทยจ์ะกรอกรายละเอยีด

การตรวจและค าแนะน าการรักษาในแบบฟอรม์ เพือ่ใหผู้ป่้วยรับบรกิารทันตกรรมไดอ้ยา่งตอ่เนื่องที่

โรงพยาบาลใกลบ้า้น

-การใหทั้นตสขุศกึษาแกผู่ป่้วย เชน่ สอนการแปรงฟัน สอนการใชอ้ปุกรณ์อืน่ๆในการดแูลสขุภาพ

ชอ่งปาก แนะน าการดแูลรักษาฟันปลอมชนดิตา่งๆ  การเตรยีมสขุภาพชอ่งปากกอ่นการรับยารักษาโรค

กระดกูพรนุ(Antiresorptive drug) เป็นตน้



การบรูณาการ (Integration) ในการดแูลผูป่้วย HA I-5.1ก(4), II-1.1ก(4)



การตอบสนองตอ่ Personnel Safety Goals HA I-5.1ค

เป้าหมาย สิง่ทีป่ฏบิตั ิ

S1: Security & privacy of 
information

ก าหนดรหัสผา่นสว่นบคุคลเพือ่เขา้ถงึขอ้มลูสว่นบคุคลของเจา้หนา้ทีแ่ละก าหนดระดับสทิธิก์ารเขา้ถงึ
ขอ้มลูตา่งๆ

S2: Social media & com. 
Professionalism

นโยบายการใชส้ือ่สงัคมออนไลนข์องบคุลากรโรงพยาบาลเคารพตามกฎหมาย หลักการเคารพศักดิศ์รี
ความเป็นมนุษยแ์ละหลกีเลีย่งการท าใหผู้อ้ ืน่เสยีหาย มพีฤตกิรรมออนไลนอ์ยา่งเหมาะสม คุม้ครองความ
เป็นสว่นตัวของผูป่้วย ยดึมันในความชอบธรรมและจรยิธรรม

I: ICP for workforce
การป้องกันและควบคมุการตดิเชือ้ของบคุลากรระหวา่งปฏบิัตงิานตามแนวทางปฏบิัตเิพือ่ความปลอดภัย
ทางทันตกรรม ปี 2015

M1: Mental health 
(mindfulness, 2nd victim, 
burnout)

มกีจิกรรมภายในเพือ่ใหเ้จา้หนา้ทีเ่ขา้รว่มเพือ่พัฒนาจติใจ เชน่ งานศลิปะ การอบรมธรรมะ โยคะ และอืน่ๆ
มมีาตรการและแนวทางการปฏบิัตเิมือ่เกดิเหตกุารณ์ไมพ่งึประสงคเ์พือ่ชว่ยเหลอืดแูลเจา้หนา้ที ่รวมทัง้
การจัดระบบการท างานและเอือ้อ านวยใหเ้จา้หนา้ทีป่ฏบิัตงิานไมเ่ครง่เครยีดเกนิไป

M2: Mediation แนวทางการเจรจาไกลเ่กลีย่ทัง้ระดับหน่วยงานและระดับโรงพยาบาล

P1&2: Prevention of 
work-related disorder

มกีารตรวจสอบสภาพแวดลอ้มในหอ้งกลุม่งานเป็นประจ าทกุปีทัง้เรือ่ง แสง เสยีง คณุภาพอากาศ รวมทัง้
มกีารป้องกันการร่ัวไหลของรังสXี-ray การจัดเก็บและท าลายสารเคมทีีใ่ชใ้นกลุม่งานอยา่งเป็นระบบ

P3: Fitness for work ตรวจสขุภาพเจา้หนา้ทีแ่ละประเมนิสมรรถนะทกุปี ตรวจและฉีดวคัซนีเจา้หนา้ทีใ่หม่

L2 Legal issues
มกีารใหข้อ้มลูการรักษาอยา่งถกูตอ้งครบถว้น มแีบบฟอรม์ใหข้อ้มลูและยนิยอมรักษาในหัตถการทีม่คีวาม
เสีย่งสงู การพัฒนาและทบทวนการบันทกึเวชระเบยีนเป็นระยะ

E1: Safe physical 
environment

มกีารตรวจสอบสภาพแวดลอ้มในหอ้งท างานทกุปี แกไ้ขแสงสวา่ง ระบบระบายอากาศ และป้องกันแกไ้ข
เสยีงดังในทีท่ างาน

E2: Working condition
สภาพการท างานทีเ่อือ้อ านวยใหเ้จา้หนา้ทีท่ างานอยา่งมคีวามสขุ มั่นคง ปลอดภัย เชน่จัดตารางการ
ท างานใหเ้หมาะสม การท างานทีม่คีวามราบรืน่ทัง้จากอัตราก าลังคนและเครือ่งมอื 

E3: Workplace violence ป้องกันเหตกุารณ์ความรนุแรงในสถานทีท่ างาน



ความผกูพนัของก าลงัคน HA I-5.1ค

ปจัจยั การปรบัปรงุ

ผูบ้งัคบับญัชา
สมัพันธภาพของบคุลากรและผูบ้งัคบับญัชาอยูใ่นระดบัทีด่ขี ึน้ ผูบ้งัคบับญัชามเีวลา
ปฏบิตังิานในหน่วยงานมากขึน้ ดแูลและใหค้ าแนะน าการปฏบิตังิานอยา่งใกลช้ดิ

เพือ่นรว่มงาน
สมัพันธภาพกบัเพือ่นรว่มงานอยูใ่นระดบัทีด่ี เชน่ การจัดแบง่หนา้ทีป่ฏบิตังิาน การ
ชว่ยเหลอืเพือ่นรว่มงาน

ความกา้วหนา้ในอาชพี เจา้พนักงานทนัตสาธารณสขุ ผูช้ว่ยทันตแพทยย์ังไมม่คีวามกา้วหนา้ในอาชพีเทา่ทีค่วร

การไดร้ับการโคช้ ยังไมม่รีปูแบบการสอนงานในแตล่ะระดบัทีช่ดัเจน

พัฒนาการและการเรยีนรู ้ มกีารประชมุภายในหน่วยงานเป็นประจ าแตก่ารประชมุภายนอกหน่วยงานยังมขีอ้จ ากดั

งานทีท่า้ทาย บคุลาการไดร้ับหนา้ที่ๆ มคีวามทา้ทาย

อสิระในการท างาน การท างานยังไมม่คีวามเป็นอสิระในทกุประเด็น ยังคงมรีะบบในการก ากบับางสว่น

งานมคีณุคา่ บคุลากรรูส้กึวา่งานทีป่ฏบิตัมิคีณุคา่

การยกยอ่ง บคุลากรใหเ้กยีรตซิ ึง่กนัและกนัเป็นอยา่งดี

เวลาท างานทีย่ดืหยุน่ เวลาในการท างานกระทบกบัชวีติสว่นตวับา้ง

ผลตอบแทน ผลตอบแทนเมือ่เทยีบกบัหน่วยงานภายนอกอาจจะเป็นภาวะคกุคามการท างานในระบบ



กระบวนการท างาน [Work Process] HA I-6.1ก(2) I-6 ปฏบิตักิาร (Operation)

Access 
& Entry

Assess Plan
Care 

delivery
Discharge

Reassess

Patient Education

Patient Care Process

Patient record

Patient 
Outcome

Ward Management Ancillary Services

Hospital Support Systems
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safety, & risk 
management

PTC IC HR IM/IT Env CRM

Diagnostic
Lab, X-ray, 
Scope, etc.

Medication

Procedure

Others
PT, social 

service, etc.

Workforce Food

Linen Supply



การจดัการกระบวนการ [Process Management] HA I-6.1ก,ข

กระบวนการ ขอ้ก าหนด การออกแบบ ตวัวดั

การใหบ้รกิารผูป่้วยทันตก
รรมท่ัวไป(OPD) ในเวลา
ราชการและนอกเวลา
ราชการ

1.ประชาชนท่ัวไป สทิธเิบกิได ้
และประกันสงัคมรับบรกิารทีทั่น
ตกรรม1 สทิธิบ์ัตรทองรับ
บรกิารทีทั่นตกรรม2
2.รับบรกิารทันตกรรมท่ัวไป
นอกเวลาราชการ มคีา่บรกิาร
นอกเวลาราชการ

ทันตกรรมท่ัวไปในเวลาราชการ เวลา
เชา้ 8.30น.-12.00น. บา่ย 13.00น-
16.00น.
ทันตแพทยเ์ชา้ 7 คน บา่ย 7 คน
นอกเวลาราชการ 17.00น.-20.00น.

1.ผูป่้วยทกุรายไดรั้บบรกิารทันตก
รรมหรอืไดรั้บการนัดหมายจาก
หน่วยงานทันตกรรมในแตล่ะวนั
2.ความพงึพอใจของผูป่้วย
3.ระยะเวลารอคอย

การใหบ้รกิารผูป่้วยทันตก
รรมเฉพาะทาง(ผูป่้วยนัด)
ในเวลาราชการและนอก
เวลาราชการ

ผูป่้วยทกุรายทีไ่ดรั้บการตรวจ
และนัดหมายเพือ่รับบรกิารทัน
ตกรรมเฉพาะทางในแตล่ะ
สาขาตามสทิธกิารรักษาของ
ผูป่้วย

1.การลงควิรับบรกิารทันตกรรมเฉพาะ
ทางและระบบการเรยีกควิผูป่้วย
2.การนัดหมายผูป่้วยในใบนัด การสง่
จดหมายเรยีก การโทรศัพทเ์รยีกตาม
ควิการรักษา
3.ใหบ้รกิารทันตกรรมเฉพาะทางใน
เวลาราชการและนอกเวลาราชการ

1.ผูป่้วยไดรั้บการรักษาตามควิ
2.รอ้ยละผูป่้วยมาตามนัด
3.ระยะเวลารอคอยควิการรักษา

การใหทั้นตสขุศกึษา
สง่เสรมิป้องกันตามกลุม่วยั 
และในชมุชน

สง่เสรมิป้องกันในหญงิมคีรรภ์
เด็กเล็ก เด็กกอ่นวยัเรยีน เด็ก
วยัเรยีน ผูส้งูอาย ุผูป่้วยกลุม่
พเิศษ

1.ใหทั้นตสขุศกึษาในคลนิกิฝากครรภ์
และคลนิกิเด็กดี
2.ในทันตสขุศกึษาในศนูยพั์ฒนาเด็ก
เล็ก โรงเรยีน ชมุชน
3.ออกหน่วยทันตกรรมในพืน้ที่
ทรุกันดาร เรอืนจ าและอืน่ๆ

1.รอ้ยละการไดรั้บบรกิารตามกลุม่
วยั
2.อัตราการเกดิฟันผหุรอื Caries 
free

การศกึษาในกลุม่งานทันตก
รรม หลักสตูรผูช้ว่ยทันต
แพทย์ สถาบันสมทบ
หลักสตูรตา่งๆ

เป็นสถาบันหลักและสถาบัน
สมทบในการศกึษาหลักสตูร
ตา่งๆ

1.หลักสตูรผูช้ว่ยทันตแพทยเ์ปิดท าการ
สอนทัง้ทางทฤษฏแีละคลนิกิ 1 ปี
2.สถาบันหลักส าหรับหลักสตูรทันต
แพทยป์ระจ าบา้นสาขาทันตกรรมท่ัวไป
3.สถาบันสมทบหลักสตูรทันตแพทย์
ตา่งๆ 

1.นักเรยีนผูช้ว่ยทันตแพทยจ์บ
แลว้ไดป้ระกอบอาชพีทกุราย
2.ผูเ้รยีนจบหลักสตูรรว่มผลติ
ประจ าบา้น สาขาทันตกรรมท่ัวไป
สอบวฒุบิัตรผา่น 
3.ตัวชีว้ดัตามหลักสตูรของสถาบนั
สมทบ

การพัฒนาเครอืขา่ยและการ
สง่ตอ่

พัฒนาเครอืขา่ยทัง้รพ.สต.ใน
เขต และโรงพยาบาลชมุชน

1.พัฒนาความรูเ้ครอืขา่ย
2.พัฒนาระบบการสง่ตอ่

1.เครอืขา่ยใหบ้รกิารผูป่้วยยุง่ยาก
ซบัซอ้นไดม้ากขึน้ ลดการสง่ตอ่
2.อบุัตกิารการณ์สง่ตอ่ผดิพลาด
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พจิารณาจาก ความเสีย่งส าคญั

Clinical risk 1. การคัดกรองผูป่้วยผดิประเภท
2. การคัดกรองผูป่้วยโรคตดิตอ่ส าคัญผดิพลาด(Hep B,C, HIV, TB, Covid-19, ไขห้วดัใหญ,่ อสีกุอใีส)
3. การระบตุัวผูป่้วยผดิคน(กอ่นรักษา,รักษา,หลังรักษา)
4. การรักษาผดิต าแหน่ง
5. การเกดิภาวะแทรกซอ้นระหวา่งการรักษา(เป็นลม,เลอืดออกมาผดิปกต,ิหายใจเกนิ,หมดสต)ิ
6. บคุลากรสมัผัสสารคัดหลัง่และของมคีมทิม่ต า
7. การสัง่จา่ยยาผดิพลาด(ผดิคน,ผดิขนาด,แพย้า)
8. ผลชิน้เนือ้มคีวามผดิพลาด(ไมทั่นเวลา,ผดิคน)
9. การวนิจิฉัยผดิพลาด ลา่ชา้ ไมเ่หมาะสม

Non-Clinical risk 1. เครือ่งมอืทันตกรรมไดรั้บความเสยีหาย ไมพ่รอ้มใชง้าน
2. วสัดทัุนตกรรมไมพ่รอ้มใช(้หมดอาย,ุขาดคลัง)
3. ครภัุณฑทั์นตกรรมช ารดุ
4. บคุลากรไดรั้บบาดเจ็บ อันตรายจากสิง่แวดลอ้มในการท างานทีไ่มเ่หมาะสม
5. การลาออกในต าแหน่งผูช้ว่ยทันตแพทย์
6. ค ารอ้งเรยีนจากผูรั้บบรกิาร
7. การสญูเสยีรายไดจ้ากการบรกิารทันตกรรม
8. แลปทันตกรรมไมพ่รอ้มใชง้าน สญูหาย
9. บคุลากรตดิเชือ้จากการปฏบิัตหินา้ที่
10.การป้องกันการตดิเชือ้ทางทันตกรรม
11.ระบบเทคโนโลยสีารสนเทศลม่
12.อบุัตกิารณ์ความมั่นคงปลอดภัยทางไซเบอร(์Cyber security)

Training risk 1. นักเรยีน นักศกึษาไดรั้บบาดเจ็บ ไมส่บาย ตดิเชือ้ จากการปฏบิัตงิานระหวา่งการเรยีน
2. ผูป่้วยไดรั้บบาดเจ็บ อันตราย ความเสยีหายจากการปฏบิัตงิานการเรยีนการสอนโดยนักเรยีน นักศกึษา

Specific clinical risk 1. Bleeding(Post-op surgery)
2. Alveolar osteitis(Post-op surgery)
3. Airway obstruction(1.Delay treatment space infection, 2.พมิพป์าก Cleft Palate)
4. Osteonecrosis(ORN, BRON)
5. Oral cancer delay diagnosis

การระบคุวามเสีย่ง (Risk Identification)ความเสีย่งส าคญั [Risk Profile] HA II-1.2ข(2,3)



             
        

     
 

 (5) 

การค ักรองผูป่้วย รคติ ต่อส าค ั
ผิ พลา (Hep B,C, HIV, TB, Covid-19, 
 ข ้ว ัใ  ,่ อ สุกอ ใส) (Pt-IC) 
-บุคลากรติ เช  อจากการป ิบติั น้าท  (Per-
IC) 

-การรัก าผิ ต าแ น่ง 
(Pt-S) 

 

 -บุคลากรสัมผสัสารค ั ลั งและ
ของม คมทิ มต า        (Per-Process 
of work) 
-การป้องกนัการติ เช  อทาง       
ทนัตกรรม(Pt-IC) 

 

        
          
         

            
             
              

     
 (4) 

 -บุคลากร  รั้บบา เจ บ อนัตรายจาก
สิ งแว ลอ้มในการท างานท   ม่เ มาะสม
(Per-ENV) 
-นักเร ยน นัก ึก า  รั้บบา เจ บ  ม่สบาย 
ติ เช  อ จากการป ิบติังานระ วา่งการ
เร ยน  (Per-Process of work) 

-การสู เส ยราย  จ้ากการบริการทนั
ตกรรม 
-ค าร้องเร ยนจากผูรั้บบริการ 

การเกิ  าวะแทรก ้อนระ วา่งการ

รัก า(เป นลม / ม สติ/เล อ มาก

ผิ ปกติ/ ายใจเกิน) (Pt-care) 

 

          
          
         

            
             
               
             

(3) 

 -การสั งจ่ายยาผิ พลา    (ผิ คน /ขนา /

แพย้า)  (Pt-med) 
 -การระบุตวัผูป่้วยผิ คน(ก่อนรัก า,

รัก า, ลงัรัก า) (Pt-care) 
-การป้องกนัการติ เช  อทาง       
ทนัตกรรม(Pt-IC) 

-เคร  องม อทนัตกรรม  รั้บความเส ย าย  ม่
พร้อมใชง้าน 
-วสั ุทนัตกรรม ม่พร้อมใช(้ ม อาย,ุขา 
คลงั) 

          
       

              
              
         .   

     
 (2) 

 -ผลชิ นเน  อม ความผิ พลา ( ม่ทนัเวลา,ผิ 
คน)   (Pt-Lab)  
-อตัราการลาออกในต าแ น่งผูช้่วยทนัต
แพทย์ (Per-Mental) 

-แลปทนัตกรรม ม่พร้อมใชง้าน สู 
 าย(Pt-Lab) 
-ผูป่้วย  รั้บบา เจ บ อนัตราย ความ
เส ย ายจากการป ิบติังานการเร ยน
  ยนักเร ยน นัก ึก า(Pt-care) 

การค ักรองผูป่้วยผิ ประเ ท     
(Pt-care) 

ครุ ณั ์ทนัตกรรมช ารุ จากการขา การ
บ ารุงรัก า 

          
       

                
          

(1) 

     

                          
(1) 

                
(2) 

              
(3) 

     
(4) 

        
(5) 

 

การวเิคราะหค์วามเสีย่ง (Risk Analysis) (ในรปูแบบ Risk Matrix) Clinical, Non-Clinical, Training risk

-การวินิจฉัยผิดพลาด ล่าช้า 
ไม่เหมาะสม

-ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศล่ม
-อุบัติการณ์ความมั่นคงปลอดภัยทางไซเบอร์
(Cyber Security)



             
        

     
 

 (5) 

  Oral cancer delay diagnosis Airway obstruction(Delay 
Treatment Space infection) 

 

        
          
         

            
             
              

     
 (4) 

     

          
          
         

            
             
               
             

(3) 

 Airway obstruction( พิมพป์าก Cleft 

palate) 

Osteonecrosis 

-ORN : Osteoradionecrosis 

-BRON : Bisphosphonate-related 
osteonecrosis 

  

          
       

              
              
         .   

     
 (2) 

  Alveolar osteitis(Post-op 
surgery) 

Bleeding(Post-op surgery)  

          
       

                
          

(1) 

     

                          
(1)                 

(2)               
(3)      

(4)         
(5) 

 

การวเิคราะหค์วามเสีย่ง (Risk Analysis) (ในรปูแบบ Risk Matrix) : Specific disease risk



ความเสี่ยง ปีงบ 2565 ปีงบ 2566 ปีงบ 2567

1.การคดักรองผูป่้วยผดิประเภท

2.การคดักรองผูป่้วยโรคตดิตอ่ส าคญัผดิพลาด(Hep B,C, 
HIV, TB, Covid-19, ไขห้วัดใหญ,่ อสีกุอใีส)

3.การระบตุวัผูป่้วยผดิคน(กอ่นรักษา,รักษา,หลงัรักษา)

4.การรักษาผดิต าแหน่ง

5.การเกดิภาวะแทรกซอ้นระหวา่งการรักษา(เป็นลม,เลอืดออก
มาผดิปกต,ิหายใจเกนิ,หมดสต)ิ

6.บคุลากรสมัผัสสารคดัหลัง่และของมคีมทิม่ต า

7.การสัง่จา่ยยาผดิพลาด(ผดิคน,ผดิขนาด,แพย้า)

8.ผลชิน้เนือ้มคีวามผดิพลาด(ไมท่นัเวลา,ผดิคน)

9.การวนิจิฉัยผดิพลาด ลา่ชา้ ไมเ่หมาะสม

จ านวนอุบัติการณ์ Clinical Risk



ความเสี่ยง ปีงบ 2565 ปีงบ 2566 ปีงบ 2567

1.เครือ่งมอืทันตกรรมไดรั้บความเสยีหาย ไมพ่รอ้มใชง้าน

2.วัสดทุันตกรรมไมพ่รอ้มใช(้หมดอาย,ุขาดคลงั)

3.ครภุัณฑท์ันตกรรมช ารดุ

4.บคุลากรไดรั้บบาดเจ็บ อนัตรายจากสิง่แวดลอ้มในการ
ท างานทีไ่มเ่หมาะสม

5.การลาออกในต าแหน่งผูช้ว่ยทันตแพทย์

6.ค ารอ้งเรยีนจากผูร้ับบรกิาร

7.การสญูเสยีรายไดจ้ากการบรกิารทนัตกรรม

8.แลปทันตกรรมไมพ่รอ้มใชง้าน สญูหาย

9.บคุลากรตดิเชือ้จากการปฏบิตัหินา้ที่

10.การป้องกนัการตดิเชือ้ทางทันตกรรม

11.ระบบเทคโนโลยสีารสนเทศลม่

12.อบุตักิารณ์ความมัน่คงปลอดภัยทางไซเบอร(์Cyber 
security)

จ านวนอุบัติการณ์ Non-Clinical Risk



ความเสี่ยง Training Risk ปีงบ 2565 ปีงบ 2566 ปีงบ 2567

1.นักเรยีน นักศกึษาไดรั้บบาดเจ็บ ไมส่บาย ตดิเชือ้ จากการ
ปฏบิตังิานระหวา่งการเรยีน

2.ผูป่้วยไดร้ับบาดเจ็บ อนัตราย ความเสยีหายจากการ
ปฏบิตังิานการเรยีนการสอนโดยนักเรยีน นักศกึษา

ความเสี่ยง Training Risk ปีงบ 2565 ปีงบ 2566 ปีงบ 2567

1.Bleeding(Post-op surgery)

2.Alveolar osteitis(Post-op surgery)

3.Airway obstruction(1.Delay treatment space 
infection, 2.พมิพป์าก Cleft Palate)

4.Osteonecrosis(ORN, BRON)

5.Oral cancer delay diagnosis

จ านวนอุบัติการณ์ Training Risk and Specific Clinical Risk



ความเสีย่ง
(Identification)

ระดบั
(Analysis)

สถานการณ์ในรอบเวลาทีผ่า่นมา
(Risk Monitor & Review)

มาตรการป้องกนัทีเ่ป็นปจัจบุนั
(Risk Treatment)

1.บคุลากรสมัผัสสารคัดหลั่งและ
ของมคีมทิม่ต า
(ความเสีย่งส าคัญหน่วยงาน)

5+4 อบุตักิารณ์สมัผัสเลอืดหรอืของมคีมทิม่ต า ทันต
แพทยฉี์ดยาชาผูป่้วยแลว้เข็มยาชาทิม่นิว้มอื,
Resident Sur เข็มเย็บทิม่นิว้มอื ,นักเรยีนผูช้ว่ย
โดนเข็มฉีดยาชาใหมท่ิม่นิว้มอื

การใหค้วามรูแ้ละกระตุน้เตอืนการป้องกนัของมคีมทิม่ต า 
ใหข้อ้มลูอบุตักิารณ์แนวทางปฏบิตัแิกนั่กเรยีนนักศกึษา
ทกุหลักสตูรกอ่นลงปฏบิตังิานคลนิกิ ทบทวนแนวทาง
ปฏบิตักิรณีสมัผัสสารคัดหลั่งและของมคีมทิม่ต า

2.การเกดิภาวะแทรกซอ้น
ระหวา่งการรักษา
(ความเสีย่งส าคัญหน่วยงาน)

4+4 ผูป่้วยสงูอายเุป็นลมขณะหัดใสฟั่นปลอมที่
SMCสวนตงุ, ผูป่้วยเด็กนักเรยีนกัดรมิ
ฝีปากตัวเองหลังถอนฟันทีก่ารออกหน่วย
ทันตกรรม, ผูป่้วยเป็นลมหลังตัดชิน้เนือ้ 
ไมไ่ดท้านขา้วเชา้และเกีย่วกับการปรับทา่
น่ัง, Case Hemophilia Bleed หลังถอน
ฟัน OPD ไมไ่ด ้Admit, ผูป่้วยชาย CA 
จาก ward เป็นลมหลังถอนฟัน 2 ซี ่

-คัดกรอง ซกัประวัตโิรคประจ าตวัผูป่้วย วางแผนการรักษา
กรณีผูป่้วยมโีรคประจ าตัวทีม่ปัีญหาการหยดุไหลของ
เลอืด สง่ปรกึษาแพทยก์อ่นท าหัตถการ 
-กรณี Hemophilia ท าการ Admit ผูป่้วยกอ่นท าหัตถการ
และดแูลตอ่เนือ่งจนกวา่เลอืดหยดุไหลสนทิถงึจะ D/C
-กรณีผูป่้วยตอ้งไดรั้บการดแูลอยา่งใกลช้ดิจะจัดใหผู้ป่้วย
น่ังรอใกลเ้จา้หนา้ทีแ่ละไดรั้บการรักษาเรง่ดว่น จัดใหม้ี
เตยีงนอนเพือ่รอดอูาการผูป่้วย
-มรีะบบปรกึษาแพทย์ และซกัซอ้มเหตกุารณ์ฉุกเฉนิ
เคลือ่นยา้ยผูป่้วยไปยงัหอ้งฉุกเฉนิ

3.การรักษาผดิต าแหน่ง
(ความเสีย่งส าคัญหน่วยงาน)

5+2 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ ทันตแพทยร์ะบตุ าแหน่งทีส่ง่ตอ่การรักษาดว้ยระบบ
การเขยีนซีฟั่น 2 ระบบและสอบถามย ้าจากผูป่้วยอกี
ครัง้ ใชก้ระจกสอ่งหนา้ ระบตุ าแหน่งซีฟั่นทีจ่ะท าการ
รักษารว่มกับผูป่้วย

4.ค ารอ้งเรยีนจากผูรั้บบรกิาร
(ความเสีย่งส าคัญหน่วยงาน)

4+3 ผูป่้วยป่วยเด็กมารับบรกิารผดิเวลา ไดน่ั้ง
รอนาน ไมพ่อใจ, ผูป่้วยรอ้งเรยีนระบบนัด
ฟันปลอมชา้ ท าใหไ้มทั่นใสไ่ปงานลกู,
แมค่นไขไ้มพ่งึพอใจการรับบรกิารที ่SMC 
เรือ่งการผา่ฟันคดุ อาจจะมคีวามกังวลจงึ
ปฏเิสธการรักษาในวนันัน้

กระตุน้และสรา้งจติส านกึการใหบ้รกิารโดยเนน้ผูป่้วย
เป็นศนูยก์ลาง การสือ่สารใหข้อ้มลูแกผู่ป่้วย ชืน่ชม
เจา้หนา้ทีท่ีไ่ดรั้บค าชืน่ชม

การจดัการความเสีย่ง [Risk Management Process] HA II-1.2ก Clinical, Non-Clinical, Training risk

ปีงบประมาณ 2567



ความเสีย่ง
(Identification)

ระดบั
(Analysis)

สถานการณ์ในรอบเวลาทีผ่า่นมา
(Risk Monitor & Review)

มาตรการป้องกนัทีเ่ป็นปจัจบุนั
(Risk Treatment)

5.การสญูเสยีรายไดจ้ากการ
บรกิารทันตกรรม
(ความเสีย่งส าคัญหน่วยงาน)

4+3 ไมม่อีบุัตกิารณ์การสญูเสยีรายไดจ้ากการ
บรกิารทันตกรรม

-การเงนิประสานใหข้อ้มลูแกห่ัวหนา้งานทกุวนั
-จัดระบบการบรกิาร เพือ่รองรับและป้องกันการ
สญูเสยีรายไดจ้ากการบรกิารทันตกรรมทัง้ในเวลา
และนอกเวลาราชการ 

6.การระบตุัวผูป่้วยผดิคน 3+4 ทันตแพทยส์ัง่จา่ยยา By phone แนบใบ
นัดคนไขผ้ดิคน, ผลชิน้เนือ้คนไขผ้ดิคน
เพราะตดิสติ๊กเกอรผ์ดิคน, เวชระเบยีนลง
ขอ้มลูผูป่้วยผดิคนท าใหผู้ป่้วยมคีา่ใชจ้า่ย
คา้งช าระ ผูป่้วยจงึไมส่ามารถลงทะเบยีน
ของตัวเองได ้

-ใชต้ัวบง่ชีบ้คุคล 2 ตัวบง่ชีใ้นการระบตุัวบคุคลผูป่้วย 
รวมทัง้ตรวจสอบเอกสารประจ าตัวผูป่้วย
-ใหทั้นตแพทยแ์ละผูช้ว่ยประจ าหอ้งตรวจสอบ
เอกสารกอ่นใหผู้ป่้วย และเคาเตอรห์ลังการรักษา
ตรวจสอบเอกสารอกีครัง้กอ่นใหผู้ป่้วย
-ผูช้ว่ยทันตแพทยข์า้งเกา้อีห้รอืผูรั้บผดิชอบงานชิน้
เนือ้ท าการบรรจขุวดชิน้เนือ้ กลอ่งพัสด ุและแปะทีอ่ยู่
จัดสง่เองจนเสร็จสิน้กระบวนการ

7.การป้องกันการตดิเชือ้ทาง 
ทันตกรรม

3+4 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ -การใหค้วามรูแ้ละกระตุน้เตอืนการป้องกันการตดิเชือ้
เป็นระยะ
-ตดิตอ่ประสานงานกับหน่วยงานซพัพลาย 

การจดัการความเสีย่ง [Risk Management Process] HA II-1.2ก Clinical, Non-Clinical, Training risk



ความเสีย่ง
(Identification)

ระดบั
(Analysis)

สถานการณ์ในรอบเวลาทีผ่า่นมา
(Risk Monitor & Review)

มาตรการป้องกนัทีเ่ป็นปจัจบุนั
(Risk Treatment)

8.บคุลากรตดิเชือ้จากการปฏบิัต ิ
หนา้ที่

5+1 ไมพ่บอบุัตกิารณ์การตดิเชือ้ระหวา่ง
ปฏบิัตงิานของเจา้หนา้ที่

-อบรมใหค้วามรูเ้รือ่งการป้องกนัการตดิเชือ้ทัง้กอ่น 
ระหวา่ง และหลังการรักษา
-จัดหาอปุกรณ์ เครือ่งมอืเพือ่ใชป้้องกนัการตดิเชือ้ใหค้รบ
ทกุคนและพรอ้มใชง้าน

9.เครือ่งมอืทันตกรรมไดรั้บความ
เสยีหาย ไมพ่รอ้มใชง้าน

3+5 P5, Tripple syringe หายทีท่ันตกรรม สวนตงุ
, Howe plier และ crown crimping plier 
เป็นสนมิ ใชง้านไมไ่ด,้ ฝาเกลยีวปิดดา้มกรอ
ชา้ หลดุขณะขดัฟันใหค้นไข ้ฝาเกลยีวหลดุ
ในชอ่งปากคนไข ้แตส่ามารถดดุหยบิออกมา
ได ้

-มกีารประสานงาน ทบทวนแนวทางปฏบิตัริะหวา่งกลุม่
งานทันตกรรมและซพัพลายกลางอยา่งสม า่เสมอ
-จัดระบบซพัพลายในกลุม่งานทันตกรรมใหเ้ป็นระบบทัง้
การสง่-รับเครือ่งมอื การจัดเก็บ การบรหิารจัดการ
เครือ่งมอืภายในหน่วยงาน เพือ่ใหเ้ครอืงมอืพรอ้มใช ้

- ผูช้ว่ยและทันตแพทยต์รวจสอบความสมบรูณ์พรอ้มใช ้

งานของเครือ่งมอืกอ่นใชง้านทกุครัง้ กรณีเสยีหาย ช ารดุ
ใหแ้ยกเครือ่งมอืและสง่ซอ่มหรอืเอาออกจากการใชง้าน

10.วสัดทัุนตกรรมไมพ่รอ้มใช ้

งาน
3+5 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ -มรีะบบบรหิารจัดการพัสด ุวัสด ุการเสนอความตอ้งการ 

การจัดซือ้ การเบกิจากคลงัโรงพยาบาล และการจัดเก็บ
คลังของกลุม่งานทันตกรรม การเบกิจา่ยภายในกลุม่งาน
ทันตกรรม, รพ.สต.
-ระบบการตรวจสอบวันหมดอายวุัสดทุันตกรรมตามหอ้ง
รักษา

11.ครภุัณฑทั์นตกรรมช ารดุจาก
การขาดการบ ารงุรักษา

2+5 น ้าหยดลงมาจากระบบระบายอากาศบน
เพดานหอ้งเบอร ์14 ทใหก้ารบรกิารไม่
ราบรืน่

-มคีณะกรรมการดแูลครภุณัฑข์องหน่วยงาน มหีนา้ที่
ควบคมุบญัชคีรภุณัฑ ์การบ ารงุรักษา การสง่ซอ่มและ
ตดิตาม การจัดหาครภุณัฑ์
-มกีารอบรมการดแูล บ ารงุรักษาครภุณัฑท์ัง้แบบรายวัน 
รายอาทติยแ์ละรายเดอืน ตดิตามการปฏบิตัใิหถ้กูตรงและ
ครบถว้น

12. การคัดกรองผูป่้วยโรคตดิตอ่
ส าคัญผดิพลาด(Hep B,C, HIV, 
TB, Covid-19, ไขห้วดัใหญ,่ 
อสีกุอใีส)

5+1 ไมพ่บอบุัตกิารณ์การคัดกรองผูป่้วย
โรคตดิตอ่ส าคัญผดิพลาด

- เจา้หนา้ทีค่ัดกรอง ซกัประวัตผิูป่้วย สอบถามโรค
ประจ าตัวและคัดกรองโรคตดิตอ่ทีส่ าคญั ตามแบบคัด
กรองเฉพาะโรค เชน่ TB, Covid-19 
-เจา้หนาทีค่ัดกรองท าการวัดไขผู้ป่้วยและญาตทิุกรายที่
เขา้มารับบรกิารใหห้อ้งทันตกรรม 



ความเสีย่ง
(Identification)

ระดบั
(Analysis)

สถานการณ์ในรอบเวลาทีผ่า่นมา
(Risk Monitor & Review)

มาตรการป้องกนัทีเ่ป็นปจัจบุนั
(Risk Treatment)

13. บคุลากรไดรั้บบาดเจ็บ 
อันตรายจากสิง่แวดลอ้มในการ
ท างานทีไ่มเ่หมาะสม

4+2 ผูช้ว่ยxray โดยอยูใ่นหอ้งxray ไมใ่สเ่สือ้
ตะกั่วและมบีคุลากรอืน่อยูใ่นหอ้งดว้ย 
และไมปิ่ดประตหูอ้ง

-มกีารตรวจสอบสิง่แวดลอ้มในการท างาน เชน่ แสง เสยีง 
อากาศ การไหลเวยีนอากาศภายในหน่วยงานเป็นประจ า
ทกุปีและปรับปรงุแกไ้ขใหผ้า่นเกณฑม์าตรฐานโดยศูนย์
วศิวกรรมการแพทย์
- ท าการตรวจสมรรถนะเจา้หนา้ทีเ่ป็นประจ าทกุปี 
- ทบทวนกระบวนการXray ตัง้แตก่ารสง่xray จากทันต

แพทย์ การสวมอปุกรณ์ป้องกนัทัง้เจา้หนา้ทีแ่ละผูช้ว่ย 
การป้องกนัรังสสีมัผัสผูป่้วยอืน่ๆ ดว้ยการปิดประตู
ตะกัว่ใหส้นทิ 

14. นักเรยีน นักศกึษาไดรั้บ
บาดเจ็บ ไมส่บาย ตดิเชือ้ จาก
การปฏบิัตงิานระหวา่งการเรยีน

4+2 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ -การปฐมนเิทศนักเรยีน นักศกึษากอ่นลงปฏบิตังิาน 
-จัดหาอปุกรณ์ป้องกนัตนเองแกนั่กเรยีน นักศกึษาให ้
เพยีงพอและเหมาะสมกบัการปฏบิตังิาน
-นเิทศและก ากบัตดิตามการปฏบิตังิาน

15.การคัดกรองผูป่้วยผดิ
ประเภท

2+4 ไมพ่บอบุัตกิารณ์การคัดกรองผูป่้วยผดิ
ประเภท

-เจา้หนา้ทีเ่คาเตอรค์ัดกรองผูป่้วยตาม Chief complain 
และสภาวะของผูป่้วย โรคประจ าตัวของผู-้-คัดกรองผูป่้วย
ตามความเรง่ดว่นหรอืความช านาญงานเฉพาะทางของ
ทันตแพทย์

16.การวนิจิฉัยผดิพลาด ลา่ชา้ 
ไมเ่หมาะสม

3+3 1.ฟันอบุัตเิหตไุมไ่ดรั้บการตรวจวนิจิฉัย
ครบถว้นท าใหก้ารรักษาลา่ชา้
2.การวนิจิฉัย ประเมนิPrognosis
ผดิพลาด(สง่รักษารากฟันแตฟั่นควรถอน)
3.การวนิจิฉัยผดิพลาด(Orofascial Pain-
Cracked tooth)

-กรณีฟันอบุตัเิหตใุหต้รวจ วนิจิฉัยฟันทีไ่ดรั้บอบุตัเิหตุ
และฟันขา้งเคยีง ทัง้ทางคลนิกิและภาพรังส ีท าการตรวจ
วนิจิฉัย Pulp status เบือ้งตน้เสมอ
-การปรกึษาทันตแพทยเ์ฉพาะทางสาขาตา่งๆเพือ่รว่มกัน
วนิจิฉัยและวางแผนการรักษา
-กรณีฟันทีต่อ้งไดรั้บการรักษารากฟัน ใหท้ าการปรกึษา
ทันตแพทยเ์ฉพาะทางรักษารากฟันกอ่นเขา้ควิเพือ่
ประเมนิ Prognosis
- กรณี Cracked tooth ใหท้ าการตรวจวนิจิฉัยดว้ย
เครือ่งมอืการตรวจหลายๆประเภทเพือ่รวบรวมขอ้มลูกอ่น
การวนิจิฉัย 



ความเสีย่ง
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17.การสัง่จา่ยยาผดิพลาด 3+2 ไมพ่บอบุัตกิารณ์การสัง่จา่ยยาผดิพลาด -ทันตแพทยซ์กัประวตักิารแพย้าของผูป่้วยกอ่นจา่ย
ยาทกุราย มกีารแจง้เตอืนในระบบ สง่ผูป่้วยไปซกั
ประวตัแิพย้าโดยเภสชักร
-เช็คชือ่-สกลุผูป่้วย ชือ่ยา-ขนาด-การใชใ้หถ้กูตอ้ง
กอ่นออกจากหอ้งรักษาทกุครัง้
-จัดท าแนวทางการรักษา การจา่ยยาผูป่้วย TN
-ปฏบิัตติามแนวทางการ Rechallenge ยาตาม
แนวทางของโรงพยาบาล

18.ผูป่้วยไดรั้บบาดเจ็บ อันตราย 
ความเสยีหายจากการปฏบิัตงิาน
การเรยีนโดยนักเรยีน นักศกึษา

2+3 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ผูป่้วยไดรั้บบาดเจ็บ 
อันตราย ความเสยีหายจากการปฏบิัตงิาน
การเรยีนโดยนักเรยีน นักศกึษา

-มกีารปฐมนเิทศและประเมนิความรูค้วามสามารถของ
นักเรยีน นักศกึษากอ่นลงปฏบิัตงิานในคลนิกิ
-การขออนุญาตผูป่้วยและใหข้อ้มลูผูป่้วยอย่าง
ครบถว้นกอ่นท าการรักษาหรอืปฏบิัตงิานทางคลนิกิ
โดยนักเรยีน นักศกึษา
-ระหวา่งท าการรักษามกีารควบคมุดแูลโดยอาจารย์
ผูส้อนอยา่งใกลช้ดิ ทกุขัน้ตอนมกีารตรวจสอบเป็น
ระยะ
-กรณีเกดิเหตกุารณ์ไมพ่งึประสงคใ์นการรักษา ผุป่้วย
ไดรั้บบาดเจ็บ เสยีหายจากการรักษาโดยนักเรยีน 
นักศกึษาจะไดรั้บการแกไ้ขและเยยีวยาจากอาจารย์
ผูส้อนและทันตแพทยเ์ฉพาะทางอยา่งเรง่ดว่น 
เหมาะสม 
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18. แลปทันตกรรมไมพ่รอ้มใช ้

งาน สญูหาย
2+3 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ -การจัดการงานแลปตัง้แตข่ัน้ตอนการพมิพป์ากคนไข ้

โดยระบชุือ่ HN งาน และเขยีนใบสง่แลปก าหนดวนัที่
ตอ้งการงานแลป
-ทันตแพทยเ์ขยีนใบสง่แลปภายในวนัทีพ่มิพป์าก
-มบีัญชรัีบ-สง่แลปทันตกรรมจากแลปภายนอก

19. ผลชิน้เนือ้มคีวามผดิพลาด 2+2 สง่ชิน้เนือ้ไปตรวจผดิสถานทีจ่ากจะสง่ไป 
มช.แตแ่ปะใบปะหนา้กลอ่งพัสดไุปสง่จฬุา

-การตดิสติ๊กเกอรร์ะบผุูป่้วยบนขวดบรรจชุ ิน้เนือ้และ
ในใบสง่ตรวจ ทันตแพทยจ์ะท าการเก็บชิน้เนือ้และ
กรอกรายละเอยีดในใบสง่ตรวจเป็นรายๆไป 
-เจา้หนา้ทีป่ระจ าหอ้งศัลยเ์ป็นผูน้ าสง่ชิน้เนือ้ภายใน
เวลา 15.30 น. ของวนัทีเ่ก็บชิน้เนือ้ ก าหนดวนันัดฟัง
ผลตรวจชิน้เนือ้ทีแ่น่นอน เจา้หนา้ที่ๆ ท าการสง่ตรวจ
ชิน้เนือ้ท าจนเสร็จสิน้กระบวนการ

20. การลาออกในต าแหน่งทันต
แพทย ์ผูช้ว่ยทันตแพทย์

2+2 ผูช้ว่ยลาออก 2 ต าแหน่ง ก าหนดหนา้ทีค่วามรับผดิชอบของทันตแพทย ์ผูช้ว่ย
ทันตแพทยต์ามความเหมาะสมและความช านาญ 
รวมทัง้ปรมิาณงานทีเ่หมาะสม มรีะบบการดแูลภายใน
กลุม่ผูช้ว่ย จัดกจิกรรมเพือ่สรา้งบรรยากาศในการ
ท างานเป็นระยะ
ใหค้วามชว่ยเหลอืดา้นตา่งๆ แกทั่นตแพทย ์และ
ผูช้ว่ยทันตแพทย์

21.ระบบเทคโนโลยสีารสนเทศ
ลม่

3+2 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศลม่ 

-แนวทางปฏบิัตเิมือ่ระบบเทคโนโลยสีารสนเทศลม่
(การจัดการดา้นสทิธิก์ารรักษาผูป่้วย การบันทกึเวช
ระเบยีน การเงนิ )

22.อบุัตกิารณ์ความมั่นคง
ปลอดภัยทางไซเบอร(์Cyber 
Security)

3+2 ไมพ่บอบุัตกิารณ์ -ปฏบิัตติามแนวทางความมั่นคงและปลอดภัยทางไซ
เบอรข์องโรงพยาบาล 
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ระดบั
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สถานการณ์ในรอบเวลาทีผ่า่นมา
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1.Bleeding(Post-op surgery) 2+4 Case Hemophilia Bleed หลังถอนฟัน 
OPD ไมไ่ด ้Admit

-มกีารคัดกรองผูป่้วยเบือ้งตน้จากเจา้หนา้ทีทั่นตกรรม
และตรวจสอบ ซกัประวตัซิ ้าอกีครัง้ดว้ยทันตแพทย์
-มกีารแจง้เตอืนผูป่้วย Warfarin ในระบบ
-มรีะบบการสง่ผูป่้วยปรกึษาอายรุแพทยก์รณีโรค
ประจ าตัวไมเ่สถยีร
-มมีาตรการป้องกันแกไ้ขกรณีผูป่้วยเสีย่ง Bleeding 
เชน่ Stent, IPD
- Case Hemophilia ท าการ Admit กอ่นท า
หัตถการทีเ่สีย่งตอ่เลอืดไหลไมห่ยดุและดแูล
ตอ่เนือ่งจนกวา่เลอืดหยดุไหลสนทิ

2.Alveolar osteitis(Post-op 
surgery)

2+3 Alveolar osteitis มักเกดิขึน้กรณีถอนฟัน
ยาก ผา่ฟันคดุยาก ไมพ่บอบุัตกิารณ์

-ทันตแพทยแ์จง้ความเสีย่งในการเกดิ dry socket 
ใหแ้กผู่ป่้วย กอ่นการท าหัตถการ เชน่ การถอนฟันที่
ยาก หรอืปัจจัยอืน่ๆทีส่ง่ผลใหเ้กดิ เชน่ การสบูบหุรี ่
เป็นตน้
-มแีนวทางการรักษาใหแ้กผู่ป่้วยกรณีทีม่าดว้ย  dry 
socket และใหก้ารรักษาทีถ่กูหลกัวชิาการ และมกีาร
ตดิตามอาการตอ่เนือ่ง

3.Airway obstruction
-Space infection
-พมิพป์าก Cleft palate

3+2 ไมเ่คยเกดิอบุัตกิารณ์เนือ่งจากมกีารให ้
การวนิจิฉัยและการรักษา Space 
infection อยา่งถกูตอ้ง รวดเร็ว, มกีาร
ฝึกอบรมเพิม่เตมิทันตแพทยท์ีด่แูลจัดการ
กรณี Cleft palate

-มกีารคัดกรองเบือ้งตน้ เกีย่วกบั อาการของผูป่้วย ทีเ่กีย่วกบั
ความเสีย่ง Airway obstruction
-กรณีทีม่ภีาวะเริม่หายใจตดิขดั ใหร้บีท าการเตรยีมอปุกรณ์
ชว่ยชวีติ 
-หากผูป่้วยมภีาวะหยดุหายใจ หรอื คล าชพีจรไมไ่ด ้ให ้
เริม่ท า Basic life support และแจง้ทมี ER มาชว่ยประเมนิ
ผูป่้วย
-การพมิพป์ากในผูป่้วย  cleft palate  จะท าทีท่ันตกรรม
โดยมแีพทยเ์วรเฉพาะทางเด็กขึน้มา พรอ้มกบัเซทอปุกรณ์
ชว่ยเหลอืชวีติ พรอ้มผูช้ว่ยทีช่ านาญในการผสมวสัดพุมิพ์
ปากรวมถงึการใชผ้า้ขาวบางเพือ่กนัรอยพมิพต์กลงไปใน
ล าคอ

Specific disease risk
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4.Osteonecrosis
-ORN : Osteoradionecrosis
-BRON : Bisphosphonate-
related osteonecrosis 

3+3 ผูป่้วยมภีาวะกระดกูตายจากภาวะของโรค
ทัง้ผูป่้วยทีไ่ดรั้บการฉายรังสแีละผูป่้วยที่
ไดรั้บยา ซึง่ทันตแพทยม์วีธิกีารจัดการ
ตามหลักวชิาการ

-มกีารคัดกรองเบือ้งตน้ เกีย่วกับผูป่้วยทีม่คีวามเสีย่ง
ในการเกดิโรค เชน่ ตอ้งมกีารฉายรังสรัีกษาบรเิวณ
ใบหนา้ , กรณีทีต่อ้งไดรั้บยากลุม่ Bisphosphonate 
- กรณีการเตรยีมชอ่งปากกอ่นไดรั้บยา หรอืไดรั้บรังสี

รักษา ตอ้งมกีารตรวจชอ่งปากอยา่งละเอยีด 
วางแผนเตรยีมชอ่งปาก กอ่น ผูป่้วยทกุรายตอ้ง
ไดรั้บการเตรยีมชอ่งปากใหเ้รยีบรอ้ย กอ่นไดรั้บรังสี

รักษาหรอืไดรั้บยาประมาณ 2 สปัดาห ์ และตอ้งมกีาร
ตดิตามอาการ ตรวจชอ่งปากอยา่งตอ่เนือ่ง ทกุ 3-6 
เดอืน โดยทันตแพทย์
- กรณีตอ้งมกีารถอนฟัน หรอืผา่ตัดในชอ่งปาก ใน
รายทีเ่คยไดรั้บยา หรอืไดรั้บรังสรัีกษามาแลว้นัน้ 
ทันตแพทยต์อ้งแจง้ความเสีย่ง ในการเกดิโรค ORN 
, MRONJ ใหผู้ป่้วยไดรั้บทราบถงึแนวทางการป้องกัน
และการรักษาตามหลักวชิาการ

5.Oral cancer delay diagnosis 5+3 ไมพ่บมอีบุัตกิารณ์การ Delay diagnosis 
oral cancer เนือ่งจากมรีะบบคัดกรอง
ผูป่้วยในเขต พะเยา เชยีงราย ตัง้แต่
โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพชมุชน มสีง่
ตอ่ผูป่้วยมายังโรงพยาบาลชมุชน และ
โรงพยาบาลศนูย ์มกีารตดิตามการรักษา
ผูป่้วยอยา่งตอ่เนือ่ง

- ทันตแพทยซ์กัประวตัอิาการน า ประวตัโิรคประจ าตัว 
และตรวจในชอ่งปาก ทัง้เนือ้เยือ่ออ่น และเนือ้เยือ่
แข็ง อยา่งละเอยีดในผูป่้วยทกุราย
- กรณีทีส่งสยั วา่มรีอยโรคคลา้ยมะเร็งในชอ่งปาก 
ให ้ทันตแพทยท์ าการ ตัดชิน้เนือ้สง่ตรวจ และขอ
ทราบผลชิน้เนือ้อยา่งเรง่ดว่น ภายใน 2 สปัดาห์
-กรณีทีผ่ลชิน้เนือ้ระบวุา่เป็นมะเร็งชอ่งปาก ใหท้ าการ
แจง้ผูป่้วยถงึแนวทางการรักษาเบือ้งตน้ และสง่ตอ่ให ้
แพทยโ์สต ศอ นาสกิ เป็นผูใ้หก้ารรักษาตอ่ 































การตอบสนองตอ่ Patient Safety Goals HA II-1.2ก(5)

เป้าหมาย สิง่ทีป่ฏบิตั ิ

S1.1: Surgical Safety 
Checklist

ผูป่้วยศลัยศาสตรช์อ่งปากและกระดกูขากรรไกร ปฏบิตัติามSurgical check list

I1: Hand hygiene รณรงคก์ารลา้งมอืจะจัดหาอปุกรณ์ชว่ยในการลา้งมอื การตรวจสอบตดิตามผลจากIC

I3: Isolation precaution มาตรการรองรับ คดักรองแบบ New normal service ผูป่้วยไอจาม ผูป่้วยTB 

M4: RDU ปฏบิตัติามระเบยีบการใชย้าอยา่งสมเหตสุมผล

P1: Patient identification การใชส้ ิง่บง่บอกระบตุวัผูป่้วยอยา่งนอ้ย2ตวับง่ชี ้การเรยีกและยนืยันตวัตนผูป่้วย

P2: Communication บอรด์ประชาสมัพันธ ์และการสือ่สารใหข้อ้มลูแกค่นไขแ้ละญาตกิอ่นท าการรักษา

P3: Reduction of 
diagnostic errors

การปรกึษาระหวา่งทันตแพทยส์าขาตา่งๆ และวางแผนการรักษารว่มกนัในกรณีการ
รักษาทียุ่ง่ยากซบัซอ้น

P5: Pain management การใชย้าชาและยาเพือ่ระงับความเจ็บปวด

E2.4: Safe CPR การอบรมCPRประจ าปี มรีถเข็นEmergency 



การทบทวนในงานประจ า HA I-4.1, II-1.1ก(5), II-1.1ข(1)

สิง่ทีท่บทวน การออกแบบหรอืปรบัปรงุ

Safety

ความบกพรอ่งในงาน
ประจ าวัน

จดุคดักรองและประเมนิสภาวะของ
ผูป่้วยผดิพลาด

มรีะบบคดักรอง กรณีผูป่้วยตอ้งไดร้ับการดแูลอยา่ง
ใกลช้ดิจะจัดใหผู้ป่้วยน่ังรอใกลเ้จา้หนา้ทีแ่ละไดร้ับ
การรักษาเรง่ดว่น จัดใหม้เีตยีงนอนเพือ่รอดอูาการ
ผูป่้วย
ทบทวนระบบคดักรองผูป่้วยอยา่งสม า่เสมอ
ประเมนิสภาวะผูป่้วย ระหวา่งและหลงัท าหตัถการ

ตวัสง่สญัญาณ 
(trigger)

สญัญาณชพีและสภาวะของผูป่้วย เชน่ 
ความดนัโลหติต า่ ชพีจรเบา หนา้ซดี 
เหงือ่ออก 

อบุตักิารณ์ส าคญั ผูป่้วยเป็นลม

Efficiency

การใชท้รัพยากร
วัสดทุางทนัตกรรมเพยีงพอ ระบบ 5ส และระบบพัสดเุพือ่ตรวจสอบปรมิาณการใช ้

งานและปรมิาณstockทีม่อียู่

Flow ระบบงานบรกิารผูป่้วย ลดขัน้ตอนความซ า้ซอ้น ก าหนดเกณฑก์ารสง่ตอ่
ผูป่้วยใหท้ันตแพทยเ์ฉพาะทางไดอ้ยา่งเหมาะสม

คอขวด/การรอคอย

ประเด็นประสทิธภิาพ
อืน่ๆ

แนวทางปฏบิตัเิพือ่ความปลอดภัยทาง
ทันตกรรม

ทบทวนและปรับเปลีย่นตามแนวทางปฏบิตัเิพือ่ความ
ปลอดภัยทางทนัตกรรมเพือ่ใหเ้หมาะสมกบับรบิท
ของโรงพยาบาล

Improvement



การทบทวนในงานประจ า HA I-4.1, II-1.1ก(5), II-1.1ข(1)

สิง่ทีท่บทวน การออกแบบหรอืปรบัปรงุ

Others

ศกัยภาพ

ศกัยภาพของบคุลากรเพือ่ให ้
สอดคลอ้งกบัแผนงานของหน่วยงาน

ศกัยภาพของบคุลากรและระบบการ
ท างานในการรองรับการใหบ้รกิาร   
ทันตกรรมตตยิภมูิ

รับสมคัรและใหท้นุเพือ่ศกึษาตอ่ทันตแพทยเ์ฉพาะ
ทางทีข่าดแคลน

เพิม่พนูความรูแ้ละทกัษะของบคุลากร
แผนการพัฒนาทนัตแพทยเ์ฉพาะทางครบทกุสาขา
และมแีนวทางการปฏบิตักิรณีใหบ้รกิารทนัตกรรม
ตตยิภมูิ

การปฏบิตังิานของ
คูส่ญัญา

ระบบสง่ตอ่งานแลปทนัตกรรม

บรษัิทขนสง่เวชภัณฑท์างการแพทย์
สญัญาการรับนักศกึษาทนัแพทยท์ัง้
undergrad และpostgrad 

ทบทวนคณุภาพงานแลปกบัเจา้หนา้ทีข่องบรษัิท
แลปทันตกรรม
การสง่เวชภัณฑท์างการแพทยต์รงเวลา
ทบทวนการเรยีนการสอนและการปฏบิตังิานของ
นักศกึษา

การบนัทกึ
ความครบถว้นและถกูตอ้งของเวช
ระเบยีน

ระบบเวชระเบยีนมกีารปรับเปลีย่นเป็นระบบ 
paperless เพือ่ใหไ้ดข้อ้มลูทีค่รบถว้นและชดัเจน

KPI ของหน่วยงาน
ตวัชีว้ัดของหน่วยงาน ทบทวนและปรับเปลีย่นตวัชีว้ัดของหน่วยงานเพือ่ให ้

สอดคลอ้งกบัเข็มมุง่ของโรงพยาบาล

Improvement



การใช ้Concurrent Trigger Tools HA II-1.1ข(1)

Triggers ผลการทบทวนและตวัอยา่งการปรบัปรงุ

ผูป่้วยมะเร็งชอ่งปากมกัไดรั้บการรักษาในระยะ
ทา้ยๆซึง่การพยากรณ์โรคไมค่อ่ยดแีละเสยีชวีติ
ภายในเวลาไมถ่งึ 5 ปีหลังรับการรักษาหาก
ไดรั้บการรักษาในระยะเริม่แรกจะท าใหอ้ตัรา
การมชีวีติรอดภายใน 5 ปีสงูขึน้ มคีณุภาพชวีติ
ทีด่ี

1.ตรวจคัดกรองรอยโรคกอ่นมะเร็งและมะเร็งชอ่งปากในโรงพยาบาลเขตบรกิารสขุภาพที1่
2.จัดอบรมใหค้วามรูร้อยโรคมะเร็งชอ่งปากและการตรวจแกท่ันตแพทยแ์ละทันตบคุลากรทัง้ใน
โรงพยาบาลชมุชนและโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพรวมทัง้ทันตบคุลากรในเขตบรกิารสขุภาพที ่1
และมกีารทบทวนความรูอ้ยา่งสม า่เสมอ
3.จัดอบรมเชงิปฏบิตักิารเรือ่งการตัดชิน้เนือ้เพือ่สง่ตรวจ
4.จัดการขอ้มลูการตรวจอยา่งเป็นระบบและจัดระบบการสง่ตอ่ผูป่้วย
ผลลัพธ์ มกีารคัดกรองรอยโรคมะเร็งครอบคลมุทัง้จังหวัดเชยีงราย และสง่ตัวผูป่้วยเพือ่รับการตรวจ
รักษากบัทันตแพทยเ์ฉพาะทางเวชศาสตรช์อ่งปาก ปี2564ตรวจพบรอยโรคกอ่นมะเร็งในชอ่งปาก 
รอ้ยละ 4.42

การสง่ตอ่ขาดการตดิตอ่ประสานงานท าให ้
1.ขาดขอ้มลูทีส่ าคญัเพือ่น ามาใชใ้นการรักษา
ตอ่ 
2.ผูป่้วยตอ้งเสยีเวลาเดนิทางจากตา่งอ าเภอ
เพือ่มาตรวจและนัดการรักษาอกีครัง้เกดิความ
ไมพ่งึพอใจในเรือ่ง ความลา่ชา้ เสยีเวลา และ
ความแออดัของสถานที่

1.วเิคราะหข์อ้มลู และหาโอกาสพัฒนา
2.แนวปฏบิตัสิง่ตอ่ผูป่้วยจากรพช. มายงั รพศ.
3.แนวทางการสง่ตอ่แตล่ะสาขาเฉพาะทาง
4.ระบบการนัดรักษาทางทันตกรรมจากรพช.ถงึรพศ.
ผลลัพธ ์มรีะบบการปรกึษาหลายชอ่งทางเชน่ โทรศัพท,์ Application LINE มแีนวทางการสง่ตอ่
ผูป่้วยแตล่ะสาขาและทบทวนเป็นประจ าทกุปี การปฐมนเิทศทันตแพทยบ์รรจใุหมก่อ่นเริม่ปฏบิตังิาน
ในโรงพยาบาลชมุชน ท าใหก้ารปรกึษามปีระสทิธภิาพมากขึน้ ทันตแพทยร์พช. สามารถใหก้าร
รักษาเบือ้งตน้ได ้เตรยีมผูป่้วยกอ่นการสง่ตอ่ได ้ลดจ านวนการสง่ตอ่และลดจ านวนครัง้ทีผู่ป่้วยตอ้ง
มาโรงพยาบาลเชยีงรายประชานุเคราะห ์



การใช ้Concurrent Trigger Tools HA II-1.1ข(1)

Triggers ผลการทบทวนและตวัอยา่งการปรบัปรงุ

ผูป่้วยOPD ทันตกรรมไมไ่ดรั้บการรักษา
เนือ่งจากควิเต็ม 

1.วเิคราะหข์อ้มลูจ านวนผูป่้วยในแตล่ะวนั ทัง้ทันตกรรม1 และศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง
2.ออกแบบระบบบรกิารOPDทันตกรรมในเวลาราชการและนอกเวลาราชการ
3.ประสานงานเวชระเบยีนเรือ่งระบบควิทนัตกรรม
ผลลัพธ์ ควิทันตกรรมในแตล่ะวันจะไมถ่กูปฎเิสธตัง้แตง่านเวชระเบยีน ผูป่้วยทีค่วิเกนิในแตล่ะวันจะ
มาตดิตอ่กบังานทันตกรรมเพือ่พจิารณาเป็นกรณีฉุกเฉนิหรอืท าการนัดหมายเพือ่มารับบรกิารในวัน
อืน่ทัง้ในเวลาราชการและนอกเวลาราชการ

ผา้คลมุผูป่้วยและเสือ้กาวนเ์จา้หนา้ทีไ่ม่
เพยีงพอ

1.ค านวณปรมิาณการใชผ้า้ในแตล่ะวันและแตล่ะจดุบรกิาร
2.ก าหนดเวลารับ-สง่ผา้ระหวา่งโรงพยาบาลและบรษัิททีรั่บผดิชอบ 
3.รายงานปรมิาณการใชง้านและปรมิาณผา้คงเหลอืในแตล่ะวัน
ผลลัพธ์ เพิม่ปรมิาณผา้ใหเ้พยีงพอส าหรับงานบรกิารในแตล่ะวัน โดยค านวณจากปรมิาณผูรั้บบรกิาร
ยอ้นหลัง และมเีจา้หนา้ทีก่ ากบัดแูลการรับ-สง่ผา้ตามเวลาและจ านวนถกูตอ้ง

ผูป่้วยไมม่าตามนัด 1.การนัดหมายผูป่้วยในระบบใหถ้กูตอ้ง ขอ้มลูครบถว้น
2.เจา้หนา้ทีโ่ทรยนืยนันัดผูป่้วยกอ่นการรักษา 
3.กรณีผูป่้วยไมม่าตามนัด เจา้หนา้ทีจ่ะท าการนัดควิถดัไปมารับการรักษา เพือ่การใชห้อ้งทันตกรรม
อยา่งเต็มประสทิธภิาพ
4.รายงานรอ้ยละผูป่้วยมาตามนัดทกุวัน ทัง้สามจดุบรกิาร
ผลลัพธ์ ผูป่้วยมาตามนัดมากกวา่รอ้ยละ 80



การทบทวนการกลบัมารกัษาซ า้/รกัษาลม้เหลว HA II-1.1ข(1)

Triggers ผลการทบทวนและตวัอยา่งการปรบัปรงุ

Refer to higher level of 
care

กรณีทีต่อ้งสง่ตอ่คอื
-Vascular tumor ทีต่อ้งท า Investigation(angiogram) และ treatment 
embolization
-Advance CA oral cavity ทีต่อ้งท า Free flap reconstruction และตอ้งท า post-op 
RT
-เคสทีม่นัีดรักษาตอ่เนือ่งกบัแพทยจ์ากโรงพยาบาลมหาวทิยาลยั
-Craniofacial syndrome
-เคสทีต่อ้งท า HBO

การกลบัมารักษาซ า้
-Retreatment RCT
-Complicated wound 
healing/Dry socket
-Post operative bleeding 
due to dental procedure

-การรักษาคลองรากฟันซ า้กรณีวสัดอุดุหลดุ ฟันแตกหกั มกีารทบทวนและมแีนวทาง
ปฏบิตัคิอื ใชว้ัสดอุดุทีม่คีวามแข็งแรงอดุปิดAccess แทนการใชว้สัดอุดุชัว่คราว หรอื
กรณีฟันทีม่แีนวโนม้แตกหกั เนือ้ฟันเหลอืนอ้ยจะพจิารณาสง่ท าครอบฟันแบบเรง่ดว่น 
กรณีฟันรา้วจะใหท้ าครอบฟันชัว่คราวกอ่นการักษาคลองรากฟันและท าครอบฟันหลงั
รักษาคลองรากฟันเสร็จ
-กรณีการถอนฟันยาก ยุง่ยากซบัซอ้น มแีนวโนม้แผลถอนฟันหายผดิปกตหิรอืเกดิ Dry 
socket จะท าการป้องกนัอบุตักิารณ์นัน้กอ่น เชน่ การ dressing แผล การเย็บไหม การ
ใหค้ าแนะน าผูป่้วยในการดแูลแผล 
-re evaluate ภาวะ bleeding disorder ผูป่้วยท าการเจาะคา่เลอืด เชน่ CBC, PT ,PTT 
เป็นตน้ ท าการหา้มเลอืดดว้ย local technique ตา่งๆ เชน่ ใสส่ารหา้มเลอืด เชน่
surgicel, gel foam, เย็บแผล primary closure, pressure ดว้ย gauze กรณีทีเ่ลอืด
ยังไมห่ยดุไหล พจิารณาพมิพป์าก เพือ่ท า stent หา้มเลอืด หรอื admition ผูป่้วยไวใ้น
หอผูป่้วยเพือ่สงัเกตอาการ หรอืไปหา้มเลอืดในหอ้งผา่ตดั



นวตักรรม (Innovation) HA I-6.1ง

พนัธกจิ/บรกิาร/กลุม่ผูป่้วย นวตักรรม

ผูป่้วย OPD ทนัตกรรม ผูป่้วยทกุรายทีม่าตดิตอ่เพือ่ขอรับบรกิารทันตกรรม จะไมถ่กูปฏเิสธควิจากเวชระเบยีน 
สามารถมาตดิตอ่เพือ่รับบรกิารทันตกรรมทีห่อ้งทันตกรรมไดโ้ดยมรีะบบรองรับในกรณี
เรง่ดว่น การนัดOPD การนัดOPDนัด การนัดนอกเวลาราชการ 

ผูป่้วยมะเร็งในชอ่งปาก เครอืขา่ยการตรวจScreen มะเร็งในชอ่งปากและรอยโรคกอ่นมะเร็งชอ่งปาก ครอบคลมุ
ทัง้จังหวดัเชยีงราย 

ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่ ศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปากดา้นการรักษาผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหวร่ะดับ 
1

การสือ่สาร ประชาสมัพนัธผ์า่นทางสือ่
สงัคมออนไลน์

จัดท าการประชาสมัพันธข์อ้มลูขา่วสาร การใหบ้รกิารทันตกรรม ใหบ้รกิารตอบค าถาม
สขุภาพชอ่งปากรวมทัง้ใหค้ าแนะน าเบือ้งตน้กอ่นรับบรกิารทันตกรรมผา่นทาง Line 
official และ Facebook fanpage กลุม่งานทันตกรรม โรงพยาบาลเชยีงรายประชานุ
เคราะห ์(เริม่การใหค้ าแนะน าผูป่้วยและประชาชนผา่นทางสือ่สงัคมออนไลนช์ว่งการ
ระบาดโรค Covid-19 )

การใหบ้รกิารทนัตกรรมดว้ยเทคโนโลยี
ทนัสมยั

ศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทางเปิดใหบ้รกิารทันตกรรมเฉพาะทางทกุสาขา มกีารน า
เครือ่งมอืทันกรรมเทคโนโลยขีัน้สงูมาใชใ้หบ้รกิาร เชน่ เครือ่งจลุทรรศนท์างทันตกรรม
(Dental microscope), เครือ่งพมิพป์าก(Intraoral scanner) เพือ่ประสทิธภิาพในการ
รักษาทีด่ขี ึน้

การใหบ้รกิารทนัตกรรมแบบ New 
normal service 

มกีารปรับปรงุระบบระบายอากาศเพือ่รองรับการแพรร่ะบาดของโรค Covid-19 ทีห่อ้ง
ทันตกรรมตกึ 50 ปีอนุสรณ์ ศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทางและทีศ่นูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง 
ตามคูม่อืการออกแบบอาคารและสภาพแวดลอ้มหอ้งทันตกรรม กองแบบแผนกระทรวง
สาธารณสขุ



การพฒันาคณุภาพ (Quality Improvement) HA I-6.1ข(3), II-1.1ก(9)

เร ิม่ต ัง้แต่ การปรบัเปลีย่นวธิกีารท างานทีย่งัใชจ้นถงึปจัจบุนั ผลลพัธ์

2562 การลดระยะเวลารอคอย OPD ทันตกรรม
1.OPD เริม่ตรงเวลาทัง้เชา้และบา่ย
2.ปรับเพิม่/ลด ทันตแพทยอ์อก OPD ตามปรมิาณคนไขใ้นแตล่ะเดอืน
3.ไมนั่ดคนไขนั้ดในเวร OPD
4.จัดZone ออกOPD ใหอ้ยูใ่กลก้ันเพือ่จัดผูช้ว่ย Circulate
5.จัดเครือ่งมอืบางอยา่งเตรยีมไวใ้น OPD ลดระยะเวลาการเดนิไปเอา
เครือ่งมอื
6.เวร Consult Surgery ออกตรวจพรอ้มกับเวร OPD

ปีงบ 2560 ระยะเวลารอคอย 57.4 นาที
ปีงบ 2561 ระยะเวลารอคอย 55.5 นาที
ปีงบ 2562 ระยะเวลารอคอย 54.4 นาที
ปีงบ 2563 ระยะเวลารอคอย 45.9 นาที
ปีงบ 2564 ระยะเวลารอคอย 29.7 นาที

2563 ปรับระบบการบรกิารทันตกรรมตามการระบาดโรค Covid-19
1.ใหบ้รกิารทันตกรรม 3 สถานทีค่อื ทันตกรรมตกึ 50 ปีอนุสรณ์, ศนูย์
สขุภาพชมุชนเมอืง, ศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทาง เพือ่ลดความแออัดใน
โรงพยาบาล
2.ใหบ้รกิารทันตกรรมท่ัวไปทีม่กีารฟุ้งกระจายแบบนัดหมายเพือ่จ ากัด
จ านวนคนไขแ้ละใหบ้รกิารในหอ้งทมีรีะบบระบายอากาศแบบ Negative 
pressure
3.นัดคนไขแ้บบเหลีย่มเวลานัดหมายเพือ่ลดความแออัดบรเิวณทีน่ั่งคอย
คนไขแ้ละการป้องกันการตดิเชือ้
4.บรหิารจัดการใหค้นไขเ้ขา้มาน่ังรอในหอ้งทันตกรรมตามเวลาทีนั่ดหมาย
เพือ่ลดความแออัด
5.การคัดกรองผูป่้วยแบบ New normal service เพือ่ป้องกันการระบาด
และตดิเชือ้ในกลุม่โรคทีส่ าคัญ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ Covid-19

1.ศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทาง เปิดใหบ้รกิาร
ตัง้แตเ่ดอืน กมุภาพันธ ์2563
2.ใหบ้รกิารทันตกรรมท่ัวไปทีม่กีารฟุ้งกระจาย
แบบนัดหมาย วนัละ 11-13 Unit ทีทั่นตกรรม
ตกึ 50 ปีอนุสรณ์ และศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง
3.ผูป่้วยน่ังรอบรเิวณจดุน่ังคอยโดยเวน้
ระยะหา่งเพือ่ป้องกันการระบาดของโรค Covid-
19
4.ผูป่้วยและเจา้หนา้ทีไ่มม่อีบุัตกิารณ์การตดิ
เชือ้ระหวา่งการปฏบิัตหินา้ที่



เร ิม่ต ัง้แต่
การปรบัเปลีย่นวธิกีารท างานทีย่งัใชจ้นถงึ
ปจัจบุนั

ผลลพัธ์

2564 การปรับปรงุหอ้งทันตกรรม
1.ปรับปรงุระบบระบายอากาศเพือ่รองรับการแพรร่ะบาด
ของโรค Covid-19 ทีห่อ้งทันตกรรมตกึ 50 ปีอนุสรณ์ ศนูย์
ทันตกรรมเฉพาะทางและทีศ่นูยส์ขุภาพชมุชนเมอืงเสร็จ
สมบรูณ์แลว้
2.จัดระบบการบรกิารทันตกรรมพรเีมีย่ม

1.หอ้งทันตกรรมทีม่รีะบบคณุภาพอากาศปลอดภัยตาม
มาตรฐานรองรับหัตถการทางทันตกรรมรอ้ยละ 100
-รองรับทันตกรรมไมม่ลีะอองฝอย 2 ยนูติ
-รองรับทันตกรรมมลีะอองฝอย 28 ยนูติ ประกอบดว้ย
ตกึ 50 ปี อนุสรณ์ ระบบระบายอากาศแบบ ก44 จ านวน 4 หอ้ง
แบบ 45 Type B จ านวน 14 หอ้ง
ศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทาง ระบบระบายอากาศแบบ 45 Type A
จ านวน 1 หอ้ง แบบ45 Type B จ านวน 7 หอ้ง
ศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง ระบบระบายอากาศแบบ 45 Type B 
จ านวน 2 หอ้ง
2.เปิดใหบ้รกิารศนูยทั์นตกรรมเฉพาะทางนอกเวลาราชการ
ตัง้แตเ่ดอืนเมษายน 2564

เปิดหลักสตูรทันตแพทยป์ระจ าบา้นสาขาทันตกรรมท่ัวไป
1.เปิดรับสมัครทันตแพทยป์ระจ าบา้นปีการศกึษา 2564
2.เปิดรับสมัครทันตแพทยป์ระจ าบา้นปีการศกึษา 2565
3.ปรับปรงุหอ้งทันตกรรมเพือ่รองรับการเรยีนการสอนเสร็จ
สมบรูณ์
4.จัดเตรยีมระบบงานดา้นการเรยีนการศกึษาหลังปรญิญา
บคุลากร ครภุัณฑ ์แหลง่ขอ้มลู และวสัดอุปุกรณ์เพือ่รองรับ
การเรยีนการสอน

1.มผีูผ้า่นการคัดเลอืกเขา้อบรมในหลักสตูร จ านวน 3 คน
2.อยูร่ะหวา่งการด าเนนิการสอบคัดเลอืก
3.ปรับปรงุหอ้งทันตกรรม เพิอ่รองรับการเรยีนการสอน ตกึ 50
ปีอนุสรณ์เสร็จสมบรูณ์แลว้
4.จัดตัง้คณะกรรมการและวางแผนงานดา้นการศกึษาหลัง
ปรญิญา สง่บคุลากรไปอบรมดา้นทันตแพทยศาสตรศ์กึษา 
จัดหาแหลง่ขอ้มลู ครภุัณฑแ์ละวสัดอุปุกรณ์เพือ่รองรับการ
เรยีนการสอน

ประเมนิศนูยค์วามเป็นเลศิ สาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้นการ
รักษาผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว่

ผา่นการประเมนิศนูยค์วามเป็นเลศิสาขาสขุภาพชอ่งปากดา้น
การรักษาผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหวร่ะดับ 1 เมือ่วนัที่ 5
พฤศจกิายน 2564

การพฒันาคณุภาพ (Quality Improvement) HA I-6.1ข(3), II-1.1ก(9)



การพฒันาคณุภาพ (Quality Improvement) HA I-6.1ข(3), II-1.1ก(9)

เร ิม่ต ัง้แต่ การปรบัเปลีย่นวธิกีารท างานทีย่งัใชจ้นถงึปจัจบุนั ผลลพัธ์

2565 1.การใหบ้รกิารทันตกรรม New Normal Service 1.ใหบ้รกิารทันตกรรม แบง่เป็น 3 จดุบรกิารเพือ่ลดความแออดั
2.หอ้งใหก้ารรักษาทันตกรรมมรีะบบระบายอากาศและฟอกอากาศ
ตามมาตรฐาน
3.ระบบการนัดหมายผูป่้วย นัดตามเวลาและมกีารโทรยนืยนันัดคนไข ้
กอ่นมารับบรกิาร
4.การคัดกรองและซกัประวัตโิรคตดิตอ่ส าคญักอ่นใหบ้รกิาร ทันตก
รรม

2. ศนูยค์วามเป็นเลศิ สาขาสขุภาพชอ่งปาก ดา้นการรักษา
ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหว ่การพัฒนาอยา่งตอ่เนือ่ง

1.พัฒนาและแกไ้ขแนวทางการพมิพป์ากท า Obtulator โดยจะมทีมี
แพทยO์PDเด็ก และอปุกรณ์ใหค้วามชว่ยเหลอืฉุกเฉนิมาทีห่อ้งทัน
ตกรรมในวันพมิพป์าก
2.พัฒนาและแกไ้ขการ Loss F/U ผูป่้วยปากแหวง่เพดานโหวใ่นชว่ง
ชดุฟันน ้านมและชดุฟันผสม โดยมแีบบฟอรม์ลงทะเบยีนผูป่้วย การ
นัด Recall ผูป่้วยอาย ุ1,3,8 ปี โดยทันตกรรมเด็กเป็นผูนั้ด
3.จัดท าขอ้มลูลงทะเบยีนผูป่้วยโครงการฟันสวยยิม้ใสยอ้นหลัง 10 
ปี และตดิตามการรักษาทางโทรศัพท ์มผีูป่้วยในโครงการทัง้หมด 
403 ราย อาย1ุ-7ปี 134 ราย, อาย8ุ-30 ปี 255 ราย, อาย ุ30 ปีขึน้
ไป 3 ราย

3.พัฒนางานทันตกรรมผูส้งูอายุ 1.จัดประชมุวชิาการเพือ่พัฒนาแนวทางปฏบิตัทิีด่ทีีส่ดุส าหรับการ
ท างานดา้นสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายแุละผูป่้วยทีม่โีรคทางระบบชนดิ
ตา่งๆ
2.มรีะบบจัดการเกีย่วกบัรอยโรคเสีย่งมะเร็งและมะเร็งชอ่งปากใน
ประชาชนอาย ุ40 ปีขึน้ไปในระดับจังหวัด มกีารคัดกรอง การสง่ตอ่ 
การรักษาและตดิตาม
3.ทันตแพทยแ์ละเจา้พนักงานทันตสาธารณสขุ ออกใหบ้รกิารตรวจ
ชอ่งปากและคดักรองรอยโรคมะเร็งชอ่งปาก รว่มกบัทมีหมอ
ครอบครัว แพทยเ์วชกรรมสงัคม ทมีสหสาขาวชิาชพี ในพืน้ทีบ่รกิาร 
ใหทั้นตสขุศกึษาแกผู่ด้แูลและผูส้งูอาย ุทัง้หมด 144 ราย และสง่ตอ่
เพือ่รักาในดรงพยาบาล 2 ราย 



การพฒันาคณุภาพ (Quality Improvement) HA I-6.1ข(3), II-1.1ก(9)

เร ิม่ต ัง้แต่ การปรบัเปลีย่นวธิกีารท างานทีย่งัใชจ้นถงึปจัจบุนั ผลลพัธ์

2566 1.พัฒนางานทันตกรรมผูส้งูอายุ 1.จัดประชมุวชิาการเพือ่พัฒนาแนวทางปฏบิตัทิีด่ทีีส่ดุส าหรับการ
ท างานดา้นสขุภาพชอ่งปากผูส้งูอายแุละผูป่้วยทีม่โีรคทางระบบชนดิ
ตา่งๆ
2.มรีะบบจัดการเกีย่วกบัรอยโรคเสีย่งมะเร็งและมะเร็งชอ่งปากใน
ประชาชนอาย ุ40 ปีขึน้ไปในระดับจังหวัด มกีารคัดกรอง การสง่ตอ่ 
การรักษาและตดิตาม
3.ทันตแพทยแ์ละเจา้พนักงานทันตสาธารณสขุ ออกใหบ้รกิารตรวจ
ชอ่งปากและคดักรองรอยโรคมะเร็งชอ่งปาก รว่มกบัทมีหมอ
ครอบครัว แพทยเ์วชกรรมสงัคม ทมีสหสาขาวชิาชพี ในพืน้ทีบ่รกิาร 
ใหท้ันตสขุศกึษาแกผู่ด้แูลและผูส้งูอาย ุทัง้หมด 144 ราย และสง่ตอ่
เพือ่รักาในดรงพยาบาล 2 ราย 

2567 การพัฒนาการใหบ้รกิารทันตกรรมเฉพาะทางทีค่วิการรักษานาน 
ไดแ้ก ่ฟันปลอมแบบถอดไดม้ากกวา่ 16 ซี,่ การรักษาคลองราก
ฟัน, ศัลยกรรมตกแตง่กระดกูกอ่นท าฟันเทยีม

ระบบจัดการควิทันตกรรมเฉพาะทางสาขาทีร่ะยะรอคอยควินานอนัดับ1-
3 
• สาขารักษาคลองรากฟัน (Root canal treatment) ระยะเวลารอคอย
ควิจาก 2 ปีเหลอื 1ปี
 -เพิม่เวรนัดทันตแพทยเ์ฉพาะทางสาขารักษาคลองรากฟัน
 -ทันตแพทยเ์ฉพาะทางสาขาอืน่ลง OPD ทดแทน 
 -ควิเปิดรักษาคลองรากฟันฉุกเฉนิ (Emer OC) ไมเ่กนิ 1 เดอืน ในเคส
ทีม่อีาการปวด บวม 
 -ทันตแพทยท์ั่วไป ทันตแพทย ์superGP ชว่ยรับเคสรักษารากฟันหนา้
และฟันกรามนอ้ย 
 -ปรกึษาเคสรักษาคลองรากฟันกรามกบัทันตแพทยรั์กษาคลองรากฟัน
(Endodontist) กอ่นทกุเคส เพือ่ลดการรอคอย ควิ (ไมส่ามารถบรูณะ
ได ้ตอ้งถอน เป็นตน้) 
• สาขาทันตกรรมประดษิฐ ์ฟันเทยีมถอดไดม้ากกวา่ 16 ซี ่ไมม่คีวิ
คนไขเ้ตรยีมชอ่งปากเรยีบรอ้ยสามารถนัดท าฟันปลอมกบัทันตแพทย ์
เฉพาะทางทันตกรรมประดษิฐไ์ดเ้ลย (ไมม่คีวิ) ,ฟันเทยีมถอดไดน้อ้ย
กวา่ 16 ซี ่ทันตแพทยเ์ฉพาะทางสาขาอืน่ๆเชน่ ทันตกรรม ท่ัวไป, ปริ
ทันต,์ ทันตกรรมเด็ก เป็นตน้ ชว่ยท างานฟันเทยีมถอดไดน้อ้ยกวา่ 16 
ซี ่
• สาขาศัลยศาสตร ์งานตกแตง่กระดกูกอ่นท าฟันเทยีม สามารถนัดได ้
ทันท ีไมเ่ขา้ควิรวมกบัควิฟันคดุ



แผนการพฒันาคณุภาพ (ทีก่ าลงัด าเนนิการหรอืมแีผนจะด าเนนิการ) HA II-1.1ก(8)

แผน/โครงการ ความกา้วหนา้

1.พัฒนาระบบเครือ่งมอืทนัตกรรม -ประสานงานกบัหน่วยจา่ยกลางโรงพยาบาลเพือ่จัดระบบการท าความสะอาด
การล าเลยีงเครือ่งมอื เพือ่ใหเ้ครือ่งมอืสะอาดไมช่ ารดุ เสยีหาย
-การบรหิารจัดการเครือ่งมอืทนัตกรรมทัง้ 3 สถานทีป่ฏบิตังิาน
-การบรหิารจัดการเครือ่งมอืในการใหบ้รกิารทนัตกรรมนอกเวลาราชการ

2.พัฒนาระบบเครอืขา่ย  -สง่เสรมิการเรยีนตอ่เฉพาะทางของทนัตแพทยใ์นโรงพยาบาลชมุชน 

3.ลดขอ้ผดิพลาดในการวนิจิฉัยโรคทาง
ทันตกรรม

-มกีารรายงาน ขอ้ผดิพลาดในการวนิจิฉัยโรคทางทันตกรรม
-แตง่ตัง้คณะกรรมการเพือ่ตรวจสอบการวนิจิฉัยโรคทีถ่กูตอ้ง
-น าเสนอและเรยีนรูร้ว่มกนัในทีป่ระชมุทันตแพทยเ์ป็นประจ า



สรปุผลลพัธก์ารบรรลเุป้าหมายทีโ่ดดเดน่ HA IV

เป้าหมาย ตวัชีว้ดั ผลลพัธ ์(และการเปรยีบเทยีบ ถา้ม)ี

1.ลดความแออดัในรพ. จ านวนผูป่้วยทีม่ารับบรกิารที่
ศนุยส์ขุภาพชมุชนเมอืง และ
ศนูยท์ันตกรรมเฉพาะทาง

จ านวนผูป่้วยจากตา่งอ าเภอ และรพ.สต. ลดลง
เพิม่การใหบ้รกิารทางทนัตกรรมทีศ่นูยท์ันตกรรมเฉพาะ
ทาง , ศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง และรพ.สต.

2.Psychosocial care ขอ้รอ้งเรยีนของผูป่้วย ไดรั้บค าชืน่ชมจากผูรั้บบรกิารอยา่งสม า่เสมอ

3.ความพงึพอใจ
ผูร้ับบรกิาร/เจา้หนา้ที่

แบบสอบถามประสบการณ์
ผูป่้วยผา่น QR code, I 
found you, แบบสอบถาม
ความผกูพันธใ์นองคก์รใน
กลุม่เจา้หนา้ที่

ผูป่้วยมคีวามพงึพอใจตอ่การรับบรกิารมากกวา่ 80%

4.การใหบ้รกิารทนัตกรรม
ในภาวะโรคระบาด Covid-
19

ใหบ้รกิารทันตกรรมในภาวะ
โรคระบาด Covid-19 บนพืน้
ฐานขอ้มลูทางวชิาการ

ไมพ่บอบุตักิารณ์การคดักรองผูป่้วย Covid-19 ผดิพลาด
ไมพ่บอบุตักิารณ์การตดิเชือ้ของเจา้หนา้ทีแ่ละผูป่้วย
ในชว่งระบาด Covid-19
ผูป่้วยไดร้ับบรกิารทนัตกรรมในชว่งการระบาดโรค Covid-
19 อยา่งเหมาะสม 
ใหบ้รกิารทันตกรรมโดยยดึแนวทางการจัดบรกิาร         
ทันตกรรมแบบ New normal service

Performance/Results



สรปุผลลพัธก์ารบรรลเุป้าหมายทีโ่ดดเดน่ HA IV

เป้าหมาย ตวัชีว้ดั ผลลพัธ ์(และการเปรยีบเทยีบ ถา้ม)ี

5.Smart hospital มรีะบบคอมพวิเตอรร์องรับ
การท างานทกุกระบวนการ

-Paperless บนัทกึการรักษาในโปรแกรมคอมพวิเตอร,์ ควิ
และการนัดหมายดว้ยระบบคอมพวิเตอร,์ Google form
-Line official, Page Facebook กลุม่งานทันตกรรม

6.การปรับปรงุระบบระบาย
อากาศในคลนิกิทันตกรรม 

หอ้งใหบ้รกิารผา่นเกณฑ์
ความปลอดภัย ดา้นระบบ
ระบายอากาศตามคูม่อืการ
ออกแบบอาคารและ
สภาพแวดลอ้มหอ้งทนัตก
รรม กองแบบแผนกระทรวง
สาธารณสขุ

หอ้งทันตกรรมทีม่รีะบบคณุภาพอากาศปลอดภัยตาม
มาตรฐานรองรับหตัถการทางทันตกรรมรอ้ยละ 100
-รองรับทันตกรรมไมม่ลีะอองฝอย 2 ยนูติ
-รองรับทันตกรรมมลีะอองฝอย 28 ยนูติ ประกอบดว้ย
ตกึ 50 ปี อนุสรณ์ ระบบระบายอากาศแบบ ก44 จ านวน 4
หอ้ง
แบบ 45 Type B จ านวน 14 หอ้ง
ศนูยท์ันตกรรมเฉพาะทาง ระบบระบายอากาศแบบ 45 
Type Aจ านวน 1 หอ้ง แบบ45 Type B จ านวน 7 หอ้ง
ศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง ระบบระบายอากาศแบบ 45 Type 
B จ านวน 2 หอ้ง

Performance/Results



ผลลพัธต์ามแผนกลยทุธ ์HA I-2.2ก(5), IV

อบุตักิารณ์การตรวจพบรอยโรคกอ่นมะเร็งชอ่งปาก(ตอ่ 100,000 ประชากร)

ปี2558 ปี2559 ป2ี560 ปี2561 ปี2562 ปี2563 ป2ี564 ปี2565 ปี2566

อุบัติการณ์ 3.83 3.33 2.33 3.4 2.87 1.8 3.8 4.23
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ผลลพัธต์ามเป้าหมายของหนว่ย HA I-4.1ก(1), IV

ปี2559 ปี2560 ปี2561 ปี2562 ปี2563 ป2ี564 ปี2565 ปี2566 ปี2567

cavity free 81.3 89.4 83.3 88.89 87.04 81.67 73.77 81.71 69.09
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เด็ก 12 ปีไม่มีฟันผุ(Cavity free) เป้าหมายมากกว่าร้อยละ 60



ป2ี561 ปี2562 ปี2563 ปี2564 ปี2565 ปี2566 ปี2567

ร้อยละฟันผุ 16.67 38.46 19.35 29.73 26.09 18.52 14.29
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ร้อยละฟันผุของเด็ก 3 ปี(น้อยกว่าร้อยละ 50)

ผลลพัธต์ามเป้าหมายของหนว่ย HA I-4.1ก(1), IV



ผลลพัธท์ ีใ่ชค้วบคมุกระบวนการ/ตดิตามงานประจ าวนั HA I-6.1ข(1), IV

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค ก.ย เฉลี่ย

ปีงบ65 93.6 93.8 91.6 95.9 94.2 94.3 92.2 93.7

ปีงบ66 92.2 91.7 92.6 95 92.4 92.6 93.7 93.8 93.3 95 94.6 94.6 93.5

ปีงบ67 94.7 94.5 95.3 93.4 97.6 96.5 96.6 96.2 94.7 92.9 94.8 94.1 95.1

ปีงบ68 94.5 95 96.1 95.9
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รอ้ยละผูป่้วยมาตามนัด ทันตกรรม 50 ปี



ผลลพัธท์ ีใ่ชค้วบคมุกระบวนการ/ตดิตามงานประจ าวนั HA I-6.1ข(1), IV

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค ก.ย เฉลี่ย

ปีงบ65 92 98 95.1 95.1 96.4 96.4 95 95.4

ปีงบ66 95 97 97 97 96.7 96.3 96.9 97 95.5 96.5 96.6 96.6 96.5

ปีงบ67 96.8 97.3 91 96 97 97 96 95 95 94 94 95 95.3

ปีงบ68 94.9 95.2 93 92.9
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รอ้ยละผูป่้วยมาตามนัด ศนูยท์ันตกรรมเฉพาะทาง(สวนตงุ)



ผลลพัธท์ ีใ่ชค้วบคมุกระบวนการ/ตดิตามงานประจ าวนั HA I-6.1ข(1), IV

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค ก.ย เฉลี่ย

ปีงบ65 90.9 90.7 95.2 93.5 94.2 97.6 97.3 94.2

ปีงบ66 97.3 99 97.6 93.8 93.7 94.1 97.1 95.7 100 100 95.2 95.2 95.7

ปีงบ67 100 96 96.8 97 97 100 100 100 93 94 98 95 97.2

ปีงบ68 100 97.4 88 96
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รอ้ยละผูป่้วยมาตามนัด ทันตกรรม PCU
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