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คู่มือคำอธิบายตัวชี้วัดยุทธศาสตร์สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ.2567

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

	    ตัวชี้วัดที่  10
	  มิติที่ 2 มิติด้านคุณภาพ

	(2) ชื่อตัวชี้วัด : 
	(5) ผู้บริหารและติดตามผล :

	[bookmark: _Hlk93046274]  จำนวนการเสียชีวิตของผู้ป่วยที่รับไว้รักษาในสถาบันฯ
	หัวหน้ากลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต

	(3) หน่วยวัด  : 
	(6) ผู้ดำเนินการและรับการประเมิน : 

	จำนวนการเสียชีวิตของผู้ป่วยภายหลังที่เข้ารับการบริการในสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์เท่ากับ 0 ราย
	กลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต
(กลุ่มงานทันตกรรม/คณะกรรมการ RM)
กลุ่มภารกิจการพยาบาล/กลุ่มงานเภสัชกรรม
กลุ่มงานจิตวิทยา/กลุ่มงานฟื้นฟูสมรรถภาพ/
กลุ่มงานสังคมสงเคราะห์/กลุ่มงานการแพทย์
กลุ่มภารกิจอำนวยการ/กลุ่มงานบริหารทั่วไป


 
(7) คำอธิบาย: 
              การเสียชีวิตของผู้ป่วยจิตเวชในสถาบันฯ  หมายถึง การเสียชีวิตของผู้ป่วยในจิตเวชภายหลังรับไว้รักษาในสถาบันฯ ซึ่งหน่วยงานที่รับผู้ป่วยไว้ดูแลจะต้องมีการรายงานการเสียชีวิตและปฏิบัติตามขั้นตอนในระเบียบปฏิบัติว่าด้วยเรื่อง วิธีปฏิบัติกรณีผู้ป่วยเสียชีวิตในสถาบันฯ

(8) สูตร/วิธีการคำนวณ:  
วิธีแจงนับ 
· ไม่มีผู้ป่วยเสียชีวิต = 5 คะแนน
· มีผู้ป่วยเสียชีวิต    = 1 คะแนน

(9) เกณฑ์การให้คะแนน :
โดยกำหนดค่าเป้าหมายที่จะทำให้สำเร็จ และการปรับเกณฑ์การให้คะแนน +/- 1 หน่วย ต่อ 1 คะแนน                      ในแต่ละรอบการประเมิน ดังนี้
	ระดับคะแนน
	เป้าหมายการดำเนินงานในแต่ละรอบการประเมิน ตามระดับคะแนน

	
	รอบ 6 เดือนแรก 
	รอบ 6 เดือนหลัง

	1
	มีผู้ป่วยเสียชีวิต 
	มีผู้ป่วยเสียชีวิต 

	2
	-
	-

	3
	-
	-

	4
	-
	-

	5
	ไม่มีจำนวนผู้ป่วยเสียชีวิต
	ไม่มีจำนวนผู้ป่วยเสียชีวิต






(10) เงื่อนไข : 
ตัวชี้วัดต้องมีการดำเนินการ ผู้ให้บริการต้องมีการดำเนินการ ดังนี้
1. มีการประเมินข้อมูล/อาการของผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องตั้งแต่แรกรับจนถึงปัจจุบันและมีการปรับแผนการรักษาให้เหมาะสมกับสภาพความเจ็บป่วย
2. ผู้ป่วย/ผู้ดูแลให้ความร่วมมือในการให้ข้อมูลภาวะสุขภาพตามความเป็นจริง
3. กรณีผู้ป่วยมีภาวะแทรกซ้อนทางกายสามารถส่งต่อไปยังหน่วยบริการที่มีความเชี่ยวชาญได้อย่างทันเวลา
4. พัฒนาความรู้ ทักษะของบุคลากรและจัดหาเครื่องมืออุปกรณ์ทางการแพทย์ที่จำเป็น เพื่อพัฒนาขีดความสามารถในการประเมินอาการและปัญหาในการรักษาความเจ็บป่วยทางกาย

(11) รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน: 

	ข้อมูลพื้นฐานประกอบตัวชี้วัด
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในอดีต ปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2564
	2565
	2566

	จำนวนการเสียชีวิตของผู้ป่วยที่รับไว้รักษาในสถาบันฯ
	จำนวน
	0
	3
	0



(12) แหล่งข้อมูล / วิธีการจัดเก็บข้อมูล:
	ระบบการบันทึกทางเวรชระเบียน ในระบบ HoS-XP ของสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ และการรายงานในระบบความเสี่ยงของสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ (HRMS)

(13) แนวทางการประเมินผล : 
	รอบการรายงาน / ประเมิน
	ประเมินจากผลงาน / ข้อมูล / เอกสาร / หลักฐานต่างๆ ดังนี้
	กำหนดการจัดส่งผลงาน / หลักฐาน

	รอบ 6 เดือนแรก

	1. แบบรายงานการเสียชีวิตของผู้ป่วยในจิตเวชของผู้ป่วยแต่ละรายในหน่วยงาน รอบ 6 เดือนแรก
2. สรุปผลการทบทวนสาเหตุการเสียชีวิตของผู้ป่วยในจิตเวชของแต่ละราย และการวางแผนกิจกรรมพัฒนาของหน่วยงาน/ทีมพัฒนาระบบการดูแลรักษาทางคลินิก  รอบ 6 เดือนแรก

	3 เมษายน 2567

	รอบ 6 เดือนหลัง

	1. แบบรายงานการเสียชีวิตของผู้ป่วยในจิตเวชของผู้ป่วยแต่ละรายในหน่วยงาน รอบ 12 เดือน
2. สรุปผลการทบทวนสาเหตุการเสียชีวิตของผู้ป่วยในจิตเวชของแต่ละราย และการวางแผนกิจกรรมพัฒนาของหน่วยงาน/ทีมพัฒนาระบบการดูแลรักษาทางคลินิก  รอบ 12 เดือน

	3 ตุลาคม 2567






(14) ผู้กำกับดูแลตัวชี้วัด: 
ชื่อ-สกุล : นายแพทย์อภิชาติ แสงสิน 
กลุ่มงานที่สังกัด : กลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :  58118 ,58259 ,58260   
โทรศัพท์มือถือ :  08 3340 0416	E-mail : a_sangsin@yahoo.com

ชื่อ-สกุล : ทันตแพทย์หญิงปิยะรัตน์ เฉลิมสุขสันต์
กลุ่มงานที่สังกัด : กลุ่มงานทันตกรรม (กลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต)
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 58102   
โทรศัพท์มือถือ : 09 2610 4195	E-mail : piyaratc@yahoo.com

(15) ผู้จัดเก็บข้อมูล: 
1. ชื่อ-สกุล   นางกฤษณา อำคา        		กลุ่มงานที่สังกัด กลุ่มงานการพยาบาล
2. ชื่อ-สกุล   นายชาติชาย ทันศึก			กลุ่มงานที่สังกัด กลุ่มงานการพยาบาล
3. ชื่อ-สกุล   นางทัศนีย์  คำสน                      	กลุ่มงานที่สังกัด กลุ่มงานการพยาบาล
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