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คู่มือคำอธิบายตัวชี้วัดยุทธศาสตร์สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ.2567

	(1) ลำดับตัวชี้วัดตามยุทธศาสตร์ของหน่วยงาน/(คำรับรอง) :
	(4) มิติการประเมิน :

	    ตัวชี้วัดที่ 7
	  มิติที่ 3 มิติด้านประสิทธิภาพ

	(2) ชื่อตัวชี้วัด : 
	(5) ผู้บริหารและติดตามผล :

	ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชได้รับการติดตามต่อเนื่องและอยู่ในระบบการบำบัดรักษาหลังพ้นโทษเป็นระยะ เวลา 1 ปี
	หัวหน้ากลุ่มภารกิจการพยาบาล

	(3) หน่วยวัด  : 
	(6) ผู้ดำเนินการและรับการประเมิน : 

	  ร้อยละ
	กลุ่มภารกิจการพยาบาล/

กลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต 



(7) คำอธิบาย : 
ผู้ป่วยนิติจิตเวช หมายถึง ผู้ป่วยนิติจิตเวชที่ถูกส่งเข้ารับการรักษาแบบผู้ป่วยใน ในสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
การเตรียมความพร้อมก่อนจำหน่ายทุกด้านครบตามเกณฑ์ หมายถึง การเตรียมความพร้อมผู้ป่วย ครอบครัว และชุมชนก่อนจำหน่าย โดยการประเมิน รวบรวมข้อมูล วินิจฉัย และบริหารจัดการให้ผู้ป่วย ครอบครัว ชุมชน และผู้ได้รับผลกระทบจากพฤติกรรมรุนแรงของผู้ป่วย มีความรู้ความเข้าใจ และร่วมวางแผนดูแลผู้รับบริการ ให้สามารถปรับตัวอยู่ในสังคมได้อย่างปกติ 

การติดตามต่อเนื่องหลังพ้นโทษตามเกณฑ์เป็นระยะ เวลา 1 ปี หมายถึง การติดตามดูแลผู้ป่วยนิติจิตเวชหลังจำหน่ายออกจากสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ และติดตามต่อเนื่องหลังพ้นโทษกลับสู่ชุมชน เป็นระยะเวลา 1 ปี  โดยมีกระบวนงานดังนี้ 
1) ประสานส่งต่อข้อมูลการรักษาทางจิตเวชแก่สถานควบคุมหรือสถานพยาบาลของเรือนจำ หรือโรงพยาบาลที่รับรักษาต่อและสาธารณสุขในพื้นที่รับผิดชอบ
2) วางแผนการดำเนินการช่วยเหลือร่วมกับสาธารณสุขในพื้นที่ ในการเตรียมความพร้อมครอบครัว/ชุมชน กรณีถูกควบคุมตัวในเรือนจำ เพื่อให้ครอบครัวติดตามดูแลขณะผู้ป่วยถูกควบคุมตัว
3) ประสานเครือข่ายในและนอกระบบบริการสาธารณสุข และญาติในการติดตามดูแลผู้ป่วยหลังจำหน่ายออกจากสถาบันฯ ทุก 30 วัน 3 ครั้ง ทุก 90 วัน จนครบ 1 ปี ตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551 ติดตามต่อเนื่องในเรือนจำ  และติดตามต่อเนื่องหลังพ้นโทษ 1 ปี
4) ประสานสาธารณสุข/เรือนจำเพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการตรวจประเมินสภาพจิตและช่วยเหลือทางจิตสังคม
5) เสนอความเห็นต่อทีมนิติจิตเวช เพื่อวางแผนการบำบัดรักษา 
6) ให้ความรู้ญาติ หรือผู้ดูแล ในการดูแลผู้ป่วยโรคทางจิตเวช  ตลอดจนความรู้เรื่องการบังคับใช้ พระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551 มาตรา 22 และ 26

7) ติดตามดูแล/ประสานการดูแลกับสาธารณสุขในพื้นที่/ลงพื้นที่กรณีมีปัญหายุ่งยากซับซ้อน 
สอดคล้องกับเป้าประสงค์ของมิติด้านคุณภาพ  การบริการนิติจิตเวชตั้งแต่ แรกรับ จำหน่าย และติดตาม ต่อเนื่องในชุมชนให้มีคุณภาพ 
(8) สูตร/วิธีการคำนวณ  : 
กรณีที่คำนวณเป็นร้อยละ
	ผู้ป่วยนิติจิตเวชได้รับการติดตามต่อเนื่องและอยู่ในระบบการบำบัดรักษาหลังพ้นโทษ
เป็นระยะ เวลา 1 ปี
	X 100

	ผู้ป่วยนิติจิตเวชพ้นโทษภายเป็นระยะ เวลา 1 ปี 
	


(9) เกณฑ์การให้คะแนน :

โดยกำหนดค่าเป้าหมายที่จะทำให้สำเร็จ และการปรับเกณฑ์การให้คะแนน +/- 5 หน่วย ต่อ 1 คะแนน                      ในแต่ละรอบการประเมิน ดังนี้
	ระดับคะแนน
	เป้าหมายการดำเนินงานในแต่ละรอบการประเมินตามระดับคะแนน

	
	รอบ 6 เดือนแรก 
	รอบ 6 เดือนหลัง

	1
	-
	60

	2
	-
	65

	3
	-
	70

	4
	-
	75

	5
	-
	80


(10) เงื่อนไข : (-ถ้ามี-)
(11) รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน : 

	ข้อมูลพื้นฐานประกอบตัวชี้วัด
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในอดีต ปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2563
	2564
	2565
	2566

	ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชได้รับการเตรียมความพร้อมก่อนจำหน่ายในทุกด้าน
	ร้อยละ
	82.70
(43/52คน)
	87.50 
(35/40คน)
	85.37

(70/82คน)
	89.58
(43/48คน)

	ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชหลังจำหน่ายกลับเรือนจำได้รับการบำบัดรักษาอย่างต่อเนื่อง
	ร้อยละ
	100

(30 คน)
	100
(15คน)
	100

(27)
	97..06
(33/34คน)

	ผู้ป่วยในนิติจิตเวชทุกคดีที่พ้นโทษ
	คน
	41
	101
	37
	70

	ผู้ป่วยนิติจิตเวชทุกคดีที่ก่อคดีซ้ำ
	คน
	4
	-
	4
	1

	ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชได้รับการติดตามต่อเนื่องหลังพ้นโทษตามเกณฑ์เป็นระยะ เวลา 1 ปี
	ร้อยละ
	97.73
	100
	88.12

(89/101คน)
	90
(99/110 คน)

	ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชที่ได้รับการวินิจฉัยป่วยเป็นโรคจิตเภทใช้ชีวิตอยู่ในชุมชนได้อย่างสงบสุข (ติดตาม 10 ด้าน)
	ร้อยละ
	NA
	84

(21/25 คน)
	86.36

(19/22คน)
	92.59
(25/27 คน)


(12) แหล่งข้อมูล / วิธีการจัดเก็บข้อมูล :
	1. งานการพยาบาลนิติจิตเวชชุมชนเป็นหน่วยงานรับผิดชอบในการจัดเก็บข้อมูล โดยรวบรวมข้อมูลจากการประสานงาน ติดตาม และรวบรวมเอกสารจากหน่วยงานภายในและนอกระบบบริการสาธารณสุข และรายงานผลการดำเนินงาน 12 เดือน ในปีงบประมาณ เพื่อใช้เป็นข้อมูลผลการปฏิบัติราชการ 

	2.  จัดเก็บข้อมูลไว้ที่ ทะเบียนการติดตามผู้ป่วยหลังจำหน่ายกลับเรือนจำ ทะเบียนการติดตามผู้ป่วยนิติจิตเวชหลังพ้นโทษ และเวชระเบียนผู้ป่วย  


(13) แนวทางการประเมินผล : 

	รอบการรายงาน / ประเมิน
	ประเมินจากผลงาน / ข้อมูล / เอกสาร / หลักฐานต่างๆ ดังนี้
	กำหนดการจัดส่งผลงาน / หลักฐาน

	รอบ 6 เดือนแรก
	-
	-

	รอบ 6 เดือนหลัง
	- บันทึกการติดตามดูแลผู้ป่วยหลังจำหน่ายในเวชระเบียนผู้ป่วย
	    5 ตุลาคม 2567

	
	-มีบันทึกการประสานการดูแลและส่งต่อข้อมูลการรักษาทางจิตเวช            แก่สถานควบคุม หรือสถานพยาบาล
	

	
	-มีหนังสือหรือบันทึกการประสานสาธารณสุขในพื้นที่ 
มีการเตรียมความพร้อมผู้ดูแล/ครอบครัว/ชุมชนและสาธารณสุข                 ในพื้นที่ เพื่อติดตามดูแลขณะถูกควบคุมตัว และมีความพร้อมในการดูแลผู้ป่วยนิติจิตเวชอย่างต่อเนื่อง  
	

	
	-มีบันทึก/รายงานการช่วยเหลือปัญหาด้านสุขภาพจิตและจิตเวช  
-มีการประสานให้ผู้ป่วยนิติจิตเวชเข้ารับบำบัดรักษาทางจิตเวช
	

	
	-มีบันทึกการติดตาม/ประเมินผลการช่วยเหลือในเวชระเบียนผู้ป่วย
	


(14) ผู้กำกับดูแลตัวชี้วัด : 

ชื่อ-สกุล  :  ดร. อุทยา  นาคเจริญ
       กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด  กลุ่มภารกิจการพยาบาล
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :   0-2441-6100 ต่อ 58259  


โทรศัพท์มือถือ : 08 1442 1667            E-mail :  Utayaa@yahoo.com

(15) ผู้จัดเก็บข้อมูล  : 
         (1) ชื่อ-สกุล นางสุพรรณี  แสงรักษา           กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด งานการพยาบาลนิติจิตเวชชุมชน
    โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :  0-2441-6100 ต่อ 58114


    โทรศัพท์มือถือ : 08 1170 8589
         E-mail: suphannee_su@hotmail.com 
(15) ผู้จัดเก็บข้อมูล  : 
(2) ชื่อ-สกุล  :  นางสาวกันต์ฤทัย   ปานทอง
กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด  งานการพยาบาลนิติจิตเวชชุมชน
          โทรศัพท์ (ที่ทำงาน): 0-2441-6100 ต่อ 58114

    โทรศัพท์มือถือ : 08 6839 9944             E-mail : nakina28nana@gmail.com
(3) ชื่อ-สกุล  :  นางสาวพิชญาภา   ทาจินะ
กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด  งานการพยาบาลนิติจิตเวชชุมชน
          โทรศัพท์ (ที่ทำงาน): 0-2441-6100 ต่อ 58114

    โทรศัพท์มือถือ : 08 2224 4914             E-mail : ployphit.000927@gmail.com
(4) ชื่อ-สกุล  :  นางสาวกุลชลี  ร่มยอถิ่นดง
กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด  งานการพยาบาลนิติจิตเวชชุมชน
          โทรศัพท์ (ที่ทำงาน): 0-2441-6100 ต่อ 58114

    โทรศัพท์มือถือ : 06 3415 5441             E-mail : kuncalee.r10@gmail.com 
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