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ครั้งท่ี 5/2561 
สวนท่ี1 
ช่ือผลงาน  Best practice Service Plan สาขาโรคหัวใจ 
ชื่อผลงาน การพัฒนาเครือขายบริการผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน (STEMI) จังหวัดเลย 
รูปแบบการนําเสนอ      ผลงานทางวิชาการ 
ช่ือผูสงผลงาน  

ชื่อ-สกุล นางพรวีนัส โสกัณทัต  ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
สถานท่ีปฏิบัติงาน โรงพยาบาลเลย อําเภอเมือง จังหวัดเลย เขตสุขภาพท่ี 8 
เบอรโทรท่ีสามารถติดตอไดสะดวก 042 862123 ตอ 2708  
มือถือ 0879751976 E-mail address pornvenus.skt@gmail.com 
ปท่ีเริ่มดําเนินงาน ตั้งแตป 2557 

ช่ือและท่ีอยูขององคกร โรงพยาบาลเลย 32/1 ถ. มะลิวรรณ ต.กุดปอง อ.เมือง จ.เลย 42000 
สมาชิกทีม พญ. รัศมีแข จงธรรม ตําแหนง นายแพทยชํานาญการพิเศษ 
     นพ. พลากร จันทรนิมิ ตําแหนง อายุรแพทยโรคหัวใจ 
        นางนวลลออ พุทธสิมา  ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
          นางสาวปนุฏชา พงษสวัสดิ์  ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
สวนท่ี ๒ 
บทคัดยอ 
๑.ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลันชนิด STEMI เปนกลุมโรคท่ีมีอัตราการเสียชีวิตสูง ใน
โรงพยาบาลเลยมีผูปวยเสียชีวิตในป 2553 - 2554 รอยละ 14.81 และ 18.6 ตามลําดับ  จึงเกิดคําถามข้ึน
ในใจวา “ทําไมผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลันชนิดของจังหวัดเลยจึงมาดวยอาการท่ีหนักและ
เสียชีวิตมาก” จึงไดมีการทบทวนการดูแลผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลันชนิด STEMI พบวามี
ผูปวยท่ีไมสามารถใหยาละลายลิ่มเลือดได สวนใหญ on set นานเกินระยะเวลาท่ีกําหนด (>12 ชม.) ระยะเวลา
ท่ีมาถึงโรงพยาบาลแลวไดยา (on set to needle time) ลาชา เสนทางการเดินทางจากโรงพยาบาลชุมชนถึง
โรงพยาบาลเลยสวนใหญเปนเสนทางคดเลี้ยวผานภูเขา ใชระยะเวลาการเดินทางนาน อีกท้ังกระบวนการดูแล
ผูปวยในชุมชนยังมีความลาชา ทําใหผูปวยเขาถึงยาละลายลิ่มเลือดไดชา ซ่ึงเปนสาเหตุหนึ่งท่ีผูปวยเสียชีวิตมาก
ข้ึน จากความสําคัญดังกลาวจึงพัฒนาระบบเพ่ือใหโรงพยาบาลชุมชนใหสามารถใหยาละลายลิ่มเลือดได ดังนั้น
เครือขายบริการผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน (STEMI)  จังหวัดเลยไดกําหนดยุทธศาสตรเพ่ือ
พัฒนาระบบบริการสุขภาพประชาชนกลุมโรคหัวใจและหลอดเลือด ใหมีกระบวนการพัฒนาการใหยาละลายลิ่ม
เลือดอยางรวดเร็ว พัฒนาการใหยาตานการแข็งตัวของเลือดและยาละลายลิ่มเลือดไดครอบคลุมทุกโรงพยาบาล
ชุมชนในจังหวัดเลย รวมท้ังมีการจัดกิจกรรมการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมศักยภาพของบุคลากร รณรงคเพ่ือใหประชาชน
เขาถึงการบริการการรักษาท่ีรวดเร็วข้ึน รวมท้ังมีระบบการสงตอไปยังโรงพยาบาลแมขายเพ่ือทําการสวนหัวใจ
และรักษาเพ่ิมเติมอยางรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ มีการวางระบบการติดตามเยี่ยมในชุมชน โดยทีมสหวิชาชา
ชีพ โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในทุกแหงเม่ือผูปวยกลับบาน  ท้ังนี้เพ่ือความ
ปลอดภัย ลดอัตราตายและลดความพิการของผูปวย STEMI ได 
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๒.วัตถุประสงค เพ่ือพัฒนาศักยภาพการดูแลผูปวยและลดอัตราตายของผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือด 

๓.วิธีการดําเนินงาน 
ระยะท่ี 1 วิเคราะหปญหาและสถานการณ 
 ศึกษาปญหา สถานการณท่ีเกิดข้ึน พบวาผูปวยมีผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน สวนใหญ
ท่ีเสียชีวิตเกิดจากความลาชาในการไดยาละลายลิ่มเลือด ไมสามารถแกไขภาวะหลอดเลือดอุดตันแบบเฉียบพลัน
ได เสนทางการเดินทางจากโรงพยาบาลชุมชนถึงโรงพยาบาลเลยสวนใหญเปนเสนทางคดเลี้ยวผานภูเขา ใน
อําเภอท่ีหางไกลท่ีสุดใชเวลา ประมาณ 1- 2 ชม. เพ่ือมาใหยาละลายลิ่มเลือด อีกท้ังกระบวนการดูแลผูปวยยังมี
ความลาชาดวย ดังนั้นทีมพัฒนาจึงไดดําเนินการดังนี้  

๑.นําเสนอแผนการพัฒนาตอคณะกรรมการ Non-communicable diseases: NCD จังหวัดเลย เพ่ือ 
กําหนดนโยบายในการพัฒนากระบวนการดูแลผูปวย โดยมีเปาหมายใหโรงพยาบาลชุมชนทุกแหงสามารถใหยา
ละลายลิ่มเลือดท่ีโรงพยาบาลชุมชน ท้ังจังหวัด ภายใน  3  ป 

๒.โรงพยาบาลเลยรวมกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเลย ถายทอดแนวทางการพัฒนาท่ีเปนแนวทาง 
เดียวกันท้ังจังหวัดแกบุคลากรท่ีเก่ียวของในทุกโรงพยาบาลชุมชนทุกแหง  

๓.กําหนดแผนติดตามเยี่ยมเพ่ือพัฒนาศักยภาพ ในโรงพยาบาลชุมชน โดยเตรียมความรูเนื้อหาทาง 
วิชาการ เอกสารท่ีเก่ียวของ  
ระยะท่ี 2 ข้ันดําเนินการพัฒนา 

๑.วิเคราะหความเชื่อมโยง และโอกาสพัฒนาในระบบระหวาง โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน  
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล และในชุมชน 

๒.ติดตามเยี่ยมโรงพยาบาลชุมชนตามแผนท่ีกําหนดเพ่ือประเมินความพรอมของ สถานท่ี เครื่องมือ 
แพทย รถรับสงผูปวย และอุปกรณท้ังหมดท่ีใชในการดูแลผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน ขณะอยู
ในโรงพยาบาลและขณะเคลื่อนยาย  

๓.ประเมินความพรอมของบุคลากร ความรูในการดูแลผูปวย การเฝาระวังขณะสงตอและการใหยา 
ละลายลิ่มเลือด พรอมท้ัง empower ทีมทํางาน  

๔.จัดระบบ Fast track ท่ีชัดเจนและปฏิบัติได จัดทํา Care map การดูแลผูปวย ACS รวมกับ 
อายุรแพทยโรคหวัใจ 

๕.จัดระบบการ consult อายุรแพทยโรคหัวใจ/อายุรแพทยทาง smart phone (ชองทาง line) และ 
เปดให consult ไดตลอด 24 ชั่วโมง 

๖.จัดระบบการประสานงาน มีตัวแทน รพท. รพช.ท่ีสามารถประสานงานไดงาย วางระบบการดูแล 
ตอเนื่องหลังจากผูปวยจําหนายออกจากโรงพยาบาล และพัฒนาศักยภาพโรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบลในการติดตามเยี่ยมดูแลตอเนื่อง 

๗.จัดระบบการสํารองและหมุนเวียนยาละลายลิ่มเลือด ระหวางโรงพยาบาล 
๘.จัดประชุมวิชาการประจําป และใหความรูเรื่องการดูแลผูปวย STEMI  
๙.จัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงานของเครือขายทุกป 
๑๐.รณรงคการเขาถึงบริการของประชาชน โดยชองทางการใหความรูผาน อสม. สื่อโปสเตอรแสดง 

อาการเตือนท่ีอาจจะเปนโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน STEMI จัดทําแผนพับ  แจก CD เพลงปองกัน
โรคใหเปดตามหมูบานตางๆ  

๑๑.จัดทําแผนท่ีกลุมเสี่ยงไวตามรพสต. ตางๆประชาสัมพันธการเขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉิน (EMS) 



  การพัฒนาการดูแลการพัฒนาเครือขายโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน STEMI จังหวัดเลย  
ไดมีการพัฒนาอยางตอเนื่องมาตั้งแตปลายป พ.ศ. 2555 จนถึงปจจุบัน โดยจะมีการประเมินผลและวิเคราะห
ผลการดําเนินงานผานการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูในทุกๆป เพ่ือใหเครือขายสามารถดูแลผูปวยได อีกท้ังมีการ
ปรึกษาปญหาผานทางโทรศัพท และ line application “กลุม refer out STEMI” อยางตอเนื่อง 

๔.ผลการดําเนินงาน/อภิปรายผล 

ผลการดําเนินงานเพ่ือพัฒนาศักยภาพการดูแลผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลันชนิด STEMI 
ในจังหวัดเลย พบวาทุกโรงพยาบาลชุมชนมีความพรอมในเรื่องสถานท่ี อุปกรณเครื่องมือแพทย รวมถึงรถรับสง
ผูปวย แพทย พยาบาลใหความรวมมือ  สามารถใหยาละลายลิ่มเลือดในรายท่ีมีขอบงชี้ ท่ีโรงพยาบาลชุมชนได
ทุกแหงภายใน 2 ป ระหวางป 2557-2559 โดยครบ รอยละ 100 ในป 2559 และอัตราตายของผูปวยโรค
กลามเนื้อหัวใจขาดเลือด STEMI ลดลง  ในป 2558  รอยละ 14.29,  ป 2559 รอยละ 6.67, ป 2560 
รอยละ 6.54 และป 2561 (6 เดือน) รอยละ 4.00 ตามลําดับ 

๕.ความภาคภูมิใจ 
- การทํางานท่ีเริ่มตนดวยการมีใจในการพัฒนางานของทีมพัฒนาเครือขายบริการผูปวยโรคกลามเนื้อ

หัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน (STEMI)  จังหวัดเลย และการมีความมุงม่ันท่ีจะพัฒนาของทุกโรงพยาบาลชุมชนทําให
การพัฒนาเครือขายบริการผูปวยโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน (STEMI)  จังหวัดเลยสามารถผลักดันให
งานสําเร็จได 

- การทํางานเปนทีม เปนหนึ่งเดียวกันชวยทําใหเครือขายเราเขมแข็งได  
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