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บทคััดย่่อ 
	 วิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการน้ี้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อพััฒนาและประเมิินประสิิทธิิผลรููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินโดยใช้้
ระบบ Interfacility patient transfer ณ โรงพยาบาลกัันตััง จัังหวััดตรััง ดำเนิินการ 4 ระยะระหว่่างมีีนาคมถึึงกัันยายน 
พ.ศ.2566 ดัังนี้้� ระยะที่่� 1 ศึึกษาปััญหาการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน ระยะที่่� 2 พััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินตามวงจร 
PAOR ระยะที่่� 3 ทดลองใช้้รููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน และระยะที่่� 4 ประเมิินประสิิทธิิผลการใช้้รููปแบบการส่่งต่่อ
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยการวิิเคราะห์์เชิิงเนื้้�อหา และสถิิติิเชิิงพรรณนา และ pair t-test 
	 ผลการพบว่่า ระยะที่่� 1 การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินของโรงพยาบาลกัันตัังมีีแนวทางปฏิิบััติิยัังไม่่ชััดเจน พยาบาล
วิิชาชีีพมีีประสบการณ์์ทำงานต่่างกััน ขาดความรู้้�และทัักษะการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินไม่่เพีียงพอ และการบัันทึึกทางการ
พยาบาลระหว่่างส่่งต่่อไม่่ครอบคลุุม  ระยะท่ี่� 2 ได้้รููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิิน ป ระกอบด้วย แนวทางการอบรม
เชิิงปฏิบิัตัิิการ และนวัตักรรมการดูแูลผู้้�ป่ว่ยขณะส่ง่ต่่อ ระยะที่่� 3 พยาบาลได้ร้ับัการอบรมเชิิงปฏิบิัตัิิการตามรูปูแบบการ
ส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน ระยะที่่� 4 พยาบาลมีีความรู้้�และทัักษะหลัังการอบรมเพ่ิ่�มขึ้้�นอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิท่ี่�ระดัับ  .05 
การบัันทึึกการพยาบาลขณะส่่งต่่อครบถ้้วน ร้ ้อยละ 98.95 ร้ ้อยละอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงขณะส่่งต่่อลดลงเท่่ากัับ  0.7 
นวััตกรรมรูปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินของโรงพยาบาลกัันตััง ป ระกอบด้วย 1) การแบ่่งประเภทผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อ 
2) ขั้้ �นตอนการดููแลผู้้�ป่่วย 3 ระยะ pre-transfer, during-transfer และ post-transfer 3) บัันทึึกทางการพยาบาล
ครอบคลุุมการดููแลขณะส่่งต่่อ 
	 ผลการวิิจััยทีีมสหวิิชาชีีพให้้การยอมรับรููปแบบ  และสามารถนำมาใช้้ได้้จริิงเหมาะสมกับบริิบทโรงพยาบาล
กัันตััง ส่่งผลให้้การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินที่่�ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

คำสำคััญ : รููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน, Interfacility patient transfer 

Abstract
	 This action research aimed to develop and evaluate the effectiveness of the Emergency 
Referral Model (ERM) with an Interfacility Patient Transfer (IPT) system at Kantang Hospital. The study 
was conducted in four phases from March to September 2023. The challenges of emergency patient 
transfers were explored in the first phase. In Phase 2, the ERM with IPT system for emergency patients 
and its evaluation forms were developed based on the PAOR cycle. Phase 3 involved a trial using the 
proposed ERM with IPT system. Final phase, the effects of the proposed model were evaluated using 
content analysis, descriptive statistics, and pair t-tests.
	 The findings from Phase 1 revealed that the hospital lacked clear guidelines for referring 
patients; moreover, registered nurses lacked experience, knowledge, and skills. Nursing documentation 
during transfers was also inadequate. Phase 2, the ERM with IPT system for emergency patients, was 
designed, including practical training guidelines and innovative patient care during transfers. Phase 3, 
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nurses received practical training and applied the knowledge gained in patient transfers. Phase 4, the 
effectiveness of utilizing the ERM with IPT system for emergency patients revealed a statistically 
significant increase in nurses’ knowledge, and skill after training at .05. All nurses demonstrated 
emergency patient care skills during transfers meeting the criteria, with nursing documentation 
completeness reaching 98.95%. The incidence of risk events during transfers decreased to 0.7%. The 
innovative emergency patient transfer model of Kantang Hospital includes 1) categorizing emergency 
patients for transfer, 2) a three-stage process including pre-transfer, during transfer, and post-transfer, 
and 3) comprehensive nursing records during transfers. 
	 This study interdisciplinary team accepted the developed ERM with IPT system for emergency 
patients, proving applicable to Kantang Hospital’s context and ensuring efficient care for transferred 
emergency patients.

Keywords: Emergency referral model, Interfacility patient transfer. 

บทนำ
	 ระบบบริิการสุุขภาพในประเทศไทย ได้้มีีการ
ออกแบบนโยบายด้้านสุุขภาพ เพื่่�อให้้บริิการทางการ
แพทย์ด้า้นต่่างๆ ให้ก้ับัประชาชน รวมถึึงการดููแลขณะส่่ง
ต่่อ โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งการดููแลขณะส่่งต่่อมีีความจำเป็็น
ในการบริิหารจััดการระบบให้้มีีประสิิทธิิภาพ เพื่่�อให้้สถาน
พยาบาลท่ี่�มีีศักยภาพทั้้�งด้้านทรัพยากร เครื่่�องมืือ 
พยาบาลวิิชาชีีพ ไม่่เพีียงพอ สามารถส่่งต่่อผู้้�ป่่วยไปยััง
สถานพยาบาลที่่�มีีศัักยภาพมากกว่่าได้้อย่่างปลอดภัย 
โดยมีีการจััดระบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยทั้้�งภาวะฉุุกเฉิิน 
และไม่ฉุ่กุเฉิิน ให้ส้ามารถเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพที่่�มีีคุณภาพ 
อย่่างไรก็็ตามพบว่่า สถานพยาบาลหลายๆ แห่่ง 
มักัประสบปัญัหาในการส่ง่ต่่อผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิินและไม่ฉุ่กุเฉิิน 
ซึ่่� งอาจมีีปัญหามากน้้อยแตกต่่างกัันออกไป  เช่่น 
การติิดต่อ่สื่่�อสารเวลานาน การเตรีียมความพร้อ้ม เครื่่�อง
มืืออุุปกรณ์์ที่่�จำเป็็น รวมถึึงสมรรถนะความรู้้�ความ
สามารถในการดููแล ป ระเมิินผู้้�ป่่วยท่ี่�ถููกต้้องเหมาะสม
ขณะส่่งต่่อ เป็็นต้้น (สถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิินแห่่งชาติิ, 
2559) 
	 โรงพยาบาลกันัตััง จังัหวัดัตรัง เป็น็โรงพยาบาล
ชุุมชนขนาด 60 เตีียง มีีระยะทางห่่างจาก โรงพยาบาล
ศููนย์์ 25 กิิ โลเมตร ให้้การบริิการสุุขภาพแก่่ประชาชน
จำนวนมาก ทั้้�งด้้าน ส่่งเสริิมสุุขภาพ การฟื้้�นฟูู และการ
รัักษา จากสถิิติิผู้้�รัับบริิการในโรงพยาบาลกัันตััง ปีี 2563 
- 2565 มีีจำนวน 155, 215, 144, 892 และ 173, 186 
ครั้้�ง ต ามลำดัับ  โดยเฉพาะผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะวิิกฤติิฉุุกเฉิิน
ที่่�ต้้องได้้รัับการส่่งต่่อเพื่่�อไปรับการรัักษายัังสถาน

พยาบาลท่ี่�มีีศักยภาพสููงกว่่าด้้วย จากการปฏิิบััติิงาน
ที่่�ผ่่านมาพบว่่า ข้้อมููลปีี พ.ศ. 2563 – 2565 พบว่่าผู้้�ป่่วย
ที่่�ได้ร้ับัการส่ง่ต่อ่มีีจำนวน 2,013, 2,414 และ 2,034 ครั้้�ง 
ตามลำดัับ  (หน่่วยงานเวชระเบีียนและสถิิติิโรงพยาบาล
กัันตััง, 2565) จากข้้อมููลดัังกล่่าว พบข้้อผิิดพลาดหรืือ
เหตุุการณ์์ไม่่พึึงประสงค์์ขณะส่่งต่่อจำนวน 58, 46 และ 
34 ครั้้�ง ต ามลำดัับ ข้ ้อผิิดพลาดที่่�พบได้้แก่่ ไม่่สามารถ
ประเมิินอาการเปลี่่�ยนแปลงที่่�เป็็นภาวะวิิกฤต ฉุ ุกเฉิินได้้ 
เช่่น ท่ ่อช่่วยหายใจเลื่่�อนจากตำแหน่่งเดิิม  เข็็มน้้ำเกลืือ
เลื่่�อนหลุุด  สารน้้ำหรืือยา ไม่่ไหล สารน้้ำหรืือยารั่่�ว
ออกนอกหลอดเลือืด มีีอาการบวมแดงตำแหน่ง่ให้ส้ารน้้ำ
หรืือยา เป็็นต้้น การบัันทึึกทางการพยาบาลไม่่สมบููรณ์์
และครอบคลุุม  ไม่่ได้้บัันทึึกข้้อมููลอาการเปลี่่�ยนแปลง
ขณะส่ง่ต่อ่ ทำให้ก้ารส่ง่ต่อ่ผู้้�ป่ว่ยเพื่่�อการรักัษาไม่ต่่อ่เนื่่�อง 
(หน่่วยงานเวชระเบีียนความเสี่่�ยงโรงพยาบาลกัันตััง, 
2565) จากการทบทวนอุุบััติิการณ์์ข้้อผิิดพลาดในการส่่ง
ต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินไปยัังโรงพยาบาลปลายทาง ทั้้ �งนี้้�การส่่ง
ต่อ่ของโรงพยาบาลกันัตังัที่่�ปฏิบิัตัิิแบบเดิิมยังัไม่ม่ีีระบบที่่�
ชัดัเจน ซึ่่�งพยาบาลวิิชาชีีพยังัต้อ้งได้ร้ับัการเพิ่่�มสมรรถนะ
การดููแลผู้้�ป่วยขณะส่่งต่่อทั้้�งด้้านความรู้้�ความสามารถ
ทัักษะการดููแลผู้้�ป่่วยต่่างๆ ในแต่่ละขั้้�นตอน นอกจากน้ี้�
แบบบันัทึึกข้้อมูลูขณะส่่งต่่อยัังไม่่ครอบคลุุมกระบวนการ
ขั้้�นตอนของการส่่งต่อ่ ซึ่่�งมีีผลกระทบทำให้้ผู้้�ป่วยมีีอาการ
ทรุุดลงหรืือไม่่ ได้้ รัับการดููแลตามแผนการรัักษา
ที่่�ปลอดภัยตามมาตรฐานและส่่งผลให้้เกิิดอุบััติิการณ์์
ความเสี่่�ยงทำให้้เกิิดปััญหาการฟ้้องร้้อง 
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	 เนื่่�องจากระบบดังกล่่าวเป็็นระบบการดููแล
ผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิินระหว่่างสถานพยาบาลตามแนวปฏิิบัตัิิได้้รับั
การพััฒนาจากสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน(ศููนย์์ปฏิิบััติิการ
ระหว่่างสถานพยาบาล สถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน, 2559) 
มีีความแตกต่า่งจากระบบส่ง่ต่อ่แบบเดิิมที่่�โรงพยาบาลใช้้
อยู่่�นั้้�น ได้้แก่่ มีี การจำแนกระดัับความเฉีียบพลัันของผู้้�
ป่่วย เป็็นระดัับ 5 ระดัับตามความรุุนแรงโดยแบ่่งเป็็น U 
= Unstable, H = Stable with High risk of 
deterioration, M = Stable with Medium risk of 
deterioration, L = Stable with Low risk of 
deterioration, N = Stable with No risk of 
deterioration การเตรีียมผู้้�ป่่วยขั้้�นตอนก่่อนส่่งต่่อ ดููแล
ขณะส่่งต่่อ และหลัังส่่งต่่อที่่�ชััดเจนโดยให้้การดููแลตาม
หลััก A B C D เพื่่�อให้้ระบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินมีี
ประสิิทธิิภาพ ผู้้�ป่ ่วยได้้การส่่งต่่อได้้รัับการดููแลตาม
มาตรฐานอย่่างปลอดภัย สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ 
ทิิพย์์วิิภา สัังข์์อิินทร์์ และคณะ (2563) ศึึกษาการพััฒนา
ระบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินแบบครบวงจร โรงพยาบาล
นครพนม  โดยระบบส่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินท่ี่�มีีมาตรฐาน
ในการดำเนิินงานสามารถช่ว่ยลดบรรเทาความรุนแรงของ
การบาดเจ็็บในผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินได้้ รวมถึึงต้้องมีีการเตรีียม
ความพร้้อมในทุุกๆ ด้ าน ผู้้�วิิจั ยในฐานะหััวหน้้างาน
อุบัุัติิเหตุุฉุกุเฉิินและนิิติิเวชโรงพยาบาลกัันตังั จึึงตระหนััก
ถึึงความจำเป็น็และความสำคัญัของการพัฒันาการการส่ง่
ต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน โดยนำระบบ  Interfacility patient 
transfer ม าใช้้ การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน โดยมีีการวาง
ระบบ การจำแนกประเภทผู้้�ป่่วย นำหลัักวิิชาการมาเพิ่่�ม
ทักัษะ เพ่ิ่�มสมรรถนะการทำงานของพยาบาลวิิชาชีีพ และ
ปรับกระบวนการขั้้�นตอนท่ี่�ชััดเจน เพื่่�อสามารถนำมา
ใช้้ ได้้ จริิ ง  ส่ งผลใ ห้้การ ส่่ งต่่ อผู้้�ป่ วย ฉุุก เฉิิน ท่ี่� ได้้
อย่่ า งมีีประสิิทธิิภาพความสอดคล้้อง กัับบริิบท
ของโรงพยาบาลกัันตัังต่่อไป 

วััตถุุประสงค์์วิิจััย
	 1.	 เพื่่�อพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน
โดยใช้้ระบบ Interfacility patient transfer
	 2.	 เพื่่�อศึึกษาประสิิทธิิผลของรูปูแบบการส่ง่ต่่อ
ผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิินโดยใช้ร้ะบบ Interfacility patient transfer

กรอบแนวคิิดการวิิจััย
	 การวิิจัยครั้้�งน้ี้�ใช้้แนวคิิดการปฏิิบััติิการส่่งต่่อ
ผู้้�ป่่วยระหว่่างสถานพยาบาล Interfacility patient 
transfer ที่่�พััฒนาโดยสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน, 2559 
ซึ่่�งเป็็นการนำกระบวนการดููแลผู้้�ป่่วยขณะส่่งต่่อ โดยเริ่่�ม
จากระดับันโยบาย การจำแนกระดับัความ เฉีียบพลันัของ
อาการผู้้�ป่วย การบริิหารและแนวทางปฏิิบััติิการ ส่ งต่่อ
ผู้้�ป่วย การรายงานผลรวมถึึงการประเมิิน คุ ุณภาพ
การส่่งต่่อ ในการพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิิน
ด้ว้ยระบบ สถานพยาบาล Interfacility patient transfer 
เพื่่� อ ให้้ผู้้�ป่ ่ วย ส่่งต่่อได้้ รัับการดููแลตามมาตรฐาน
อย่า่งมีีประสิิทธิิภาพเหมาะสมกับับริิบทของโรงพยาบาล 
โดยใช้้กระบวนการวิิจััย เชิิ งปฏิิบััติิการ (PAOR) 
ประกอบด้้วย การวางแผน (Plan) การปฏิิบััติิการ (Act) 
การสังัเกต (observer) และการสะท้้อนผล (Reflection) 
(Kermis and Mc Taggart, 1998) ดัังภาพ 1
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รููปแบบการวิิจััย การวิิจัยนี้้�มีีรูปแบบเป็็นการวิิจัย
เชิิงปฏิิบััติิการ (Action research) ด ำเนิินการวิิจัย

 ภาพ 1 กรอบแนวคิิดการวิิจััย 

การประเมิินประสิิทธิิผล
การใช้้ รููปแบบการส่่ ง ต่่อ
ผู้้�ป่ ่ ว ยฉุุ ก เ ฉิินด้้ วยระบบ 
Interfacil i ty patient 
transfer
	 2.1	ความรู้้�การดููแลผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินส่่งต่่อของพยาบาล
วิิชาชีีพ
	 2.2	ทัักษะการดููแลผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินส่่งต่่อของพยาบาล
วิิชาชีีพ
	 2.3	ความสมบูรณ์์ ของ
บัันทึึกทางการพยาบาลขณะ
ส่่งต่่อ
	 2.4	ร้้ อยละอุุ บัั ติิ ก ารณ์์
ความเสี่่� ยงการดููแลผู้้�ป่่ วย
ฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อ 

รูู ปแบบการส่่ งต่่ อผู้้�ป่ ่ วย
ฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfa 
cility patient transfer ของ
โรงพยาบาลกัันตััง ประกอบ
ด้้วย
	 1.	 การแบ่ง่ประเภทผู้้�ป่ว่ย
ฉุุกเฉิินส่่งต่่อ
	 2.	 ขั้้�นตอนการดููแลผู้้�ป่ว่ย 
3 ระยะ ดัังนี้้�
	 	 2.1	pre transfer
	 	 2.2	during transfer
	 	 2.3	post transfer 
	 3.	 ก า ร บัั น ทึึ ก ก า ร
พย าบาลครอบคลุุ มต  าม
กระบวนการดููแลขณะส่่งต่่อ

2.	พั ัฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility 
patient transfer (PAOR) 
ขั้้�นวางแผน ( Plan )
	 1.	 นำปััญหาที่่�ได้้จากการศึึกษา
มาประชุุมวางแผน
ขั้้�นการปฏิิบััติิการ ( Act )
	 1.	 ทดลองใช้้รููปแบบการส่่งต่่อ
ด้้วยระบบ  Interfacility patient 
transfer
	 2.	 จัดัอบรมให้ค้วามรู้้�เชิิงปฏิบิัตัิิ
การการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อ
เพื่่�อเพิ่่�มทัักษะให้้พยาบาลวิิชาชีีพ
	 3.	 จััดทำนวััตกรรมขั้้�นตอนการ
ดูู แ ล ผู้้�ป่ ่ ว ย ฉุุ ก เ ฉิิ น ต า ม ร ะ บบ 
Interfacility patient transfer 
ติิดไว้้ในรถ Ambulance
ขั้้�นการสัังเกต (observer )
	 1.	 ทัักษะการดููแลผู้้�ป่วยฉุุกเฉิิน
ขณะส่่งต่่อของพยาบาลวิิชาชีีพ
	 2.	 ค ว ามสมบูู ร ณ์์ ขอ งแบบ
บัันทึึกทางการพยาบาลขณะส่่งต่่อ
	 3.	 ร้อ้ยละอุุบัตัิิการณ์์ความเสี่่�ยง
ขณะส่่งต่่อ
ขั้้�นสะท้้อนผล ( Reflection )
	 1.	 ประชุมุสะท้อ้นผลการพัฒันา
เป็็นระยะกัับทีีมพยาบาล 

1.	ศึึ กษาสถานการณ์์ปััญหา
การส่ง่ต่อ่ผู้้�ป่วยฉุุกเฉินิขณะนำ
ส่่งของโรงพยาบาลกัันตััง
	 1.	 ประชุุมปรึึกษาปััญหา
ร่่วมกััน กัับพยาบาลวิิชาชีีพ 
บุุคคลากรทางการพยาบาล
	 2.	 ทบทวน อุ บััติิการณ์์
ความเสี่่�ยง
	 	 -	 การ assessment  
ผู้้�ป่่วย
	 	 -	 การเฝ้้าระวัังความ
เสี่่�ยงในผู้้�ป่วยแต่่ละรายขณะ 
ส่่งต่่อ
	 3.	 ทบทวนเวชระเบีียน 
(Audit chart)
	 	 -	 บันัทึึกทางการพยาบาล
การดููแล ขณะส่่งต่่อไม่่สมบููรณ์์ 
	 4.	 สรุุปผลการทบทวน

ระหว่่างเดืือน มีี นาคม  พ.ศ.2566 ถึึ งเดืือนกัันยายน 
พ.ศ. 2566 
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ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง 
	 การศึึกษาวิิจัยัครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจัยัได้ด้ำเนิินการตามขั้้�น
ตอนวิิจััย แบ่่งออกเป็็น 4 ระยะ และได้้มีีการกำหนด
ประชากร และกลุ่่�มตััวอย่่างในแต่่ละระยะ ดัังนี้้� 
	 ระยะท่ี่� 1 ศึึ กษาและวิิเคราะห์์สถานการณ์์
ปััญหาของโรงพยาบาลกัันตััง ได้้แก่่ แฟ้้มประวััติิผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินทุุกรายที่่�ได้้รัับการส่่งต่่อของโรงพยาบาลกัันตััง
ก่่อนการพััฒนารููปแบบ ส่ งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ 
Interfacility patient transfer ระหว่่างเดืือนตุุลาคม 
พ.ศ.2565 ถึึงเดือืน กุมุภาพันัธ์ ์พ.ศ. 2566 จำนวน 995 ราย 
และกำหนดขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างโดยใช้้การคำนวณสููตร 
Yamane ได้้เท่่ากัับ 286 ราย ระยะที่่� 2 การพััฒนารููป
แบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ  Interfacility 
pat ient  t rans fe r  ที่่� เหมาะสมกัับบริิบทของ
โรงพยาบาลกัันตััง ระยะที่่� 3 การนำรููปแบบการส่่งต่่อ
ผู้้�ป่่วยด้้วยระบบInterfacility patient transfer 
โรงพยาบาลกัันตัังไปใช้้ ได้้แก่่ พยาบาลวิิชาชีีพที่่�ขึ้้�น
ทะเบีียนประกอบวิิชาชีีพการพยาบาลและการผดุงุครรภ์์ 
ชั้้�นหนึ่่�ง ที่่�ได้้รัับมอบหมายในการปฏิิบััติิงานการส่่งต่่อ
ผู้้�ป่วยฉุกุเฉิิน โดยคัดัเลือืกแบบเฉพาะเจาะจง จำนวน 30 คน 
เกณฑ์์การคััดเข้้า (Inclusion criteria) ได้้แก่ ่1) พยาบาล
วิิชาชีีพที่่�ได้้รัับมอบหมายให้้ปฏิิบััติิงานดููแลผู้้�ป่่วยส่่งต่่อ
ฉุุกเฉิิน 2) พยาบาลวิิชาชีีพที่่�มีีประสบการณ์์ทำงานตั้้�งแต่่ 
3 เดืือนขั้้�นไป  3) เป็็นพยาบาลท่ี่�ปฏิิบััติิงานอย่่างน้้อย 
4 เดืือนในช่่วงระเวลาที่่�ศึึกษาข้้อมููล และมีีเกณฑ์์การ 
คััดออก (Exclusion criteria) ได้้แก่่ 1) พยาบาลวิิชาชีีพ
ที่่�อายุุมากกว่่า 45 ปีีขึ้้�นไป 2) พยาบาลวิิชาชีีพที่่�ลาศึึกษา
ต่่อ ลาคลอดในช่่วงระยะเวลาที่่�ศึึกษาข้้อมููล 3) พยาบาล
ที่่�ผ่่านการอบรมเฉพาะด้้านการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน และ
ระยะที่่� 4 ป ระเมิินประสิิทธิิผลการนำรููปแบบการส่่งต่่อ
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility patient transfer 
โรงพยาบาลกัันตัังไปใช้้ ได้้แก่่ แฟ้้มประวััติิผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน
ที่่�ได้้รัับการส่่งต่่อของโรงพยาบาลกัันตััง หลัังการพััฒนา
รููปแบบส่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ  Interfacility 
patient transfer ระหว่่างเดืือนพฤษภาคม พ.ศ.2566 
ถึึงเดืือน กั นยายน พ.ศ.2566 จำนวน 982 ราย และ
กำหนดขนาดกลุ่่�มตัวอย่่างโดยใช้้การคำนวณสููตร 
Yamane ได้้เท่่ากัับ 285 ราย 

ขั้้�นตอนการวิิจััย
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�ดำเนิินการโดยใช้้วงจรเชิิงปฏิิบััติิ
การ (The action research spiral) ตามแนวคิิดของเคม
มิิส และแมคทัักการ์์ท (PAOR) ประกอบด้วยการวางแผน 
(Plan) การปฏิิบััติิการ (Act) การสัังเกต (Observe) และ
การสะท้อ้นกลับั (Reflection) เพื่่�อการปรับัปรุงุจนได้ผ้ล
การปฏิิบััติิงานที่่�มีีคุุณภาพ พื้้ �นที่่�วิิจััยคืือ โรงพยาบาล
กัันตััง กลุ่่�มเป้้าหมายในการวิิจัย เป็็นพยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�
ปฏิิบััติิงานในพื้้�นที่่�วิิจััย ดำเนิินการวิิจััย 4 ระยะ ดัังนี้้� 
	 ระยะที่่� 1 ศึึกษาและวิิเคราะห์์สถานการณ์์
ปััญหาของโรงพยาบาลกัันตัังดัังนี้้� 
	 1.1	 ผู้้�วิิจััยทบทวนเวชระเบีียน (Audit chart) 
ของผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินโรงพยาบาลกัันตัังท่ี่�ได้้รัับการส่่งต่่อ 
โดยวิิเคราะห์์สภาพปััญหาการดููแลผู้้�ป่วยขณะส่่งต่่อของ
พยาบาลวิิชาชีีพ จากฐานข้้อมููลย้้อนหลัังพบว่่าระหว่่าง
ปีีงบประมาณ 2563-2565 พบว่่าผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รัับการส่่งต่่อ 
มีีจำนวน 2,013, 2,414 และ 2,034 ครั้้�ง ต ามลำดัับ 
จากข้้อมููลดัังกล่่าว พบข้อผิิดพลาดหรืือเหตุุการณ์์ไม่่พึึง
ประสงค์์ขณะส่่งต่่อจำนวน 58, 46 และ 34 ครั้้�ง 
ตามลำดัับ และเนื่่�องจากต้้นปีีงบประมาณ 2566 ยัังพบ
ปััญหาอุุบััติิการณ์์การดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อจึึง
ทบทวนข้้อมููล 5 เดืือน คืือช่่วงเดืือน ตุุลาคม พ.ศ.2565 
ถึึงเดืือนกุุมภาพัันธ์์ พ.ศ. 2566 มีีจำนวนผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินได้้
รัับการส่่งต่่อจำนวน 995 ราย ตามลำดัับ พร้้อมทบทวน
รายงานอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงขณะส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน
	 1.2	 นำผลการวิิเคราะห์์ปััญหามาเสนอใน
ที่่�ประชุุมร่่วมกัับพยาบาลวิิชาชีีพพยาบาลจำนวน 30 คน
ที่่�ได้้รัับมอบหมายปฏิิบััติิหน้้าท่ี่�ดููแลผู้้�ป่วยขณะส่่งต่่อ 
เพื่่�อค้้นหาปััญหาร่่วมกัันจากการปฏิิบััติิงาน 
	 1.3	 นำปัญัหา มาเสนอในที่่�ประชุมุกลุ่่�มสนทนา 
ในที่่�ประชุุมทีีม  PCT ป ระกอบด้้วยแพทย์ พยาบาล 
หััวหน้้าหน่่วยงานท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิิน 
ร่ว่มกับัพยาบาลวิิชาชีีพพยาบาลท่ี่�ปฏิบิัตัิิงานส่ง่ต่่อผู้้�ป่ว่ย
เพื่่�อหาสาเหตุุปััญหาเชิิงระบบ (Root Cause Analysis) 
	 1.4	 วิิ เคราะห์์ ข้้อมููล สรุุปการวิิ เคราะห์์
สถานการณ์ท์ั้้�งเชิิงปริิมาณและคุณุภาพ และนำเสนอเพื่่�อ
แก้้ปััญหาร่่วมกันในทีีมผู้้�ท่ี่�เกี่่�ยวข้้องในการดููแลผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินที่่�ได้้รัับการส่่งต่่อ 
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	 ระยะที่่� 2 ดำเนินิการพัฒันารูปูแบบการส่่งต่อ่
ผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility patient 
transfer ที่่�เหมาะสมกัับบริิบทของโรงพยาบาลกัันตััง
ดัังนี้้� 
	 2.1	 ผู้้�วิิจััยเข้้าร่่วมประชุุมกัับทีีมสหวิิชาชีีพ 
(PCT) และพยาบาลผู้้�เชี่่�ยวชาญผ่า่นการอบรมการปฏิบิัตัิิ
การส่ง่ต่อ่แล้ว้ได้แ้ก่พ่ยาบาลเวชปฏิบิัตัิิฉุกุเฉิิน เพื่่�อพัฒันา
รููปแบบการส่่งต่่อที่่�เหมาะสมกัับบริิบทของโรงพยาบาล
กันัตังั โดยเชื่่�อมโยงกับัแนวปฏิบิัตัิิการส่ง่ต่่อผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิิน
ของสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน (สพฉ.) 
	 2.2	 นำรููปแบบที่่�พััฒนาขึ้้�น ได้้แก่่ แบบบัันทึึก
ทางการพยาบาลระหว่่างส่่งต่่อผู้้�ป่วย แบบประเมิินทัักษะ
พยาบาลวิิชาชีีพขณะส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน แบบประเมิิน
ความรู้้�ก่อนและหลัังเข้้าร่่วมอบรมให้้ความรู้้�เรื่่�องการดููแล
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อ และนวััตกรรมขั้้�นตอนการดููแล
ขณะส่ง่ต่อ่ เข้า้ร่ว่มเสนอในที่่�ประชุมุทีีม สหวิิชาชีีพ (PCT) 
เพื่่�อพิิจารณาให้ส้อดคล้อ้งกับัการปฏิิบัตัิิงาน และปรับปรุง
แก้้ไขตามข้อเสนอแนะในท่ี่�ประชุุม  โดยมีีการประชุุม
ทั้้�งหมด 3 ครั้้�ง 
	 2.3	 พัฒันารูปูแบบตามข้อเสนอแนะ แล้ว้ส่่งให้้
ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิเิพื่่�อตรวจสอบความตรงเชิิงเนื้้�อหา (Content 
validity) จำนวน 3 คน ก่่อนนำไปใช้้เก็็บรวบรวมข้้อมููล
ในโรงพยาบาลกัันตััง 
	 2.4	 จััดทำนวััตกรรมรููปแบบการดููแลผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อด้้วยระบบ  Interfacility patient 
transfer ติิดไว้้ในรถ Ambulance เพื่่�อช่่วยให้้พยาบาล
วิิชาชีีพเข้้าใจขั้้�นตอนมากยิ่่�งขึ้้�น
	 2.5	 จััดประชุุมเชิิงปฏิิบััติิการ เรื่่�องการส่่งต่่อ
ผู้้�ป่วยฉุกุเฉิินระหว่่างสถานพยาบาลด้้วยระบบ Interfacility 
patient transfer โดยผู้้�เข้้าร่่วมประกอบด้้วย พยาบาล
วิิชาชีีพกลุ่่�มเป้้าหมายที่่�ได้้รัับมอบหมายให้้ปฏิิบััติิหน้้าที่่�
ดููแลผู้้�ป่่วยขณะส่่งต่่อจำนวน 30 คน โดยมีีรายละเอีียด
การประชุุม ดังนี้้� บรรยายหลัักการปฏิิบัตัิิการส่่งต่่อ ชี้�แจง
แนวทางปฏิิบััติิการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินของโรงพยาบาล
กัันตัังประกอบด้้วย การแบ่่งประเภทผู้้�ป่่วยก่่อนส่่งต่่อ 
วิิธีีการประเมิินผู้้�ป่วยตามขั้้�นตอนการส่่งต่่อ ได้้แก่่ 
pre transfer , During transfer และ post transfer 
การบัันทึึกทางการพยาบาลขณะส่่งต่่อ รวมถึึงการใช้้
นวััตกรรมการดููแลผู้้�ป่วยส่่งต่่อ แบ่่งกลุ่่�มฝึกปฏิิบััติิการ
ดููแลผู้้�ป่่วยส่่งต่่อโดยมีีการประเมิินให้้คะแนนการปฏิิบััติิ

	 ระยะท่ี่� 3 การนำรููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility patient transfer 
ของโรงพยาบาลกัันตัังไปใช้้
	 3.1	 ผู้้�วิิจัยทดลองใช้้รููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility patient transfer
	 3.2	 ประเมิินความรู้้�ก่่อนและหลัังการอบรม
ของพยาบาลวิิชาชีีพโดยการแปลผลคะแนนในการทำ
แบบทดสอบในการเข้้าอบรม
	 3.3	 ประเมิินทัักษะการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะ
ส่่งต่่อของพยาบาลวิิชาชีีพ โดยให้้พยาบาลเวชปฏิิบััติิ
ฉุกุเฉิินผู้้�ผ่า่นการอบรมการดูแูลผู้้�ป่ว่ยส่ง่ต่อ่จำนวน 2 ท่า่น 
คือืผู้้�วิิจัยัและพยาบาลเวชปฏิบิัตัิิฉุกเฉิินอีีก 1 ท่านประเมิิน
โดยใช้้แบบประเมิินทัักษะที่่�ผ่่านการตรวจสอบจากผู้้�ทรง
คุุณวุุฒิิ แล้้วนำมาแปลผลตามเกณฑ์์ที่่�กำหนด
	 3.3	 ผู้้�วิิจััยบัันทึึกผลการใช้้รููปแบบการพััฒนา
ระบบการส่่งต่่อด้้วยระบบ  Interfacility patient 
transfer ที่่�พััฒนาขึ้้�น และประเมิินปััญหาการใช้้แนวทาง
ปฏิิบััติิเป็็นระยะ จำนวน 3 ครั้้�ง อย่่างต่่อเนื่่�องทุุกเดืือน
ในที่่�ประชุุม
	 ระยะที่่� 4 ประเมิินประสิิทธิิผลการนำรููปแบบ
การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility 
patient transfer ของโรงพยาบาลกัันตัังไปใช้้
	 4.1	 ผู้้�วิิจััยรวบรวมข้้อมููลผลการปฏิิบััติิการส่่ง
ต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ  Interfacility patient 
transfer โดยเชื่่�อมโยงกัับแนวปฏิิบััติิการส่่งต่่อผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินของสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน โดยกำหนดตััวชี้้�วััด
และค่่าเป้้าหมายดัังนี้้� ความรู้้�การดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อ
ของพยาบาลวิิชาชีีพผ่า่นเกณฑ์ร์้อ้ยละ 95 ทักัษะการดูแูล
ผู้้�ป่วยฉุกุเฉิินส่ง่ต่อ่ของพยาบาลวิิชาชีีพผ่า่นเกณฑ์ร์้อ้ยละ 
95 ความสมบููรณ์์ของบัันทึึกทางการพยาบาลขณะส่่งต่่อ
ร้้อยละ 95 และร้้อยละอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงการดููแล
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อ ≤ 1
	 4.2	 สะท้้อนผลการพััฒนา โดยผู้้�วิิจััยประชุุม
ร่ว่มกับพยาบาลวิิชาชีีพกลุ่่�มตัวอย่่าง เพื่่�อนำเสนอผลการ 
พััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ 
Interfacility patient transfer มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อสรุุป
ผลการดำเนิินงานการพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อที่่�ผ่่านมา 
อุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงการดููแลผู้้�ป่วยส่่งต่่อในภาพรวม
ทั้้�งหมดทุุกราย สิ่ ่�งที่่�ควรปรัับปรุุงแก้้ไข และการเรีียนรู้้�
จากการปฏิิบััติิงานเพื่่�อนำกลัับไปวางแผนการแก้้ปััญหา 
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และดำเนิินการปฏิิบััติิอย่่างต่่อเนื่่�องในรอบวงจรวิิจัยเชิิง
ปฏิิบััติิการต่่อไปเดืือนละ 1 ครั้้�ง 

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย 
เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยประกอบด้้วย 3 ชุุด ดัังนี้้� 
	 1.	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในขั้้�นรวบรวมข้อมููลก่่อน
การพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ 
Interfacility patient transfer ได้้แก่่
	 	 1.1	 แบบสอบถามข้อมููลทั่่� ว ไปของ
พยาบาลวิิชาชีีพ มีีลักัษณะเป็น็คำถามปลายปิดิ ประกอบ
ด้้วยเพศ อายุุ วุ ฒิิการศึึกษา หน่่วยงานท่ี่�ปฏิิบััติิงาน 
ประสบการณ์์ในการทำงาน และการศึึกษาเพิ่่�มเติิม  
	 	 1.2	 แบบบัันทึึกทางการพยาบาลขณะ
นำส่่งที่่�ได้้รัับการตอบกลัับจากโรงพยาบาลปลายทางมีี
ลัั กษณะ เป็็ นการประ เมิิ นและลงบัันทึึ กผลการ
เปลี่่�ยนแปลง
	 	 1.3	 แบบรายงานความเสี่่�ยงในโปรแกรม
ระบบ Hos xp ซึ่่�งรายงานข้อ้มูลูความเสี่่�ยงไปยังัโปรแกรม 
Healthcare Risk Management System ของสถาบััน
รัับรองคุุณภาพสถานพยาบาลและนำอุุบััติิการณ์์ข้้อผิิด
พลาดการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยมาทบทวน
	 2.	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในขั้้�นการพััฒนา ได้้แก่่ รู ป
แบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินระหว่่างสถานพยาบาล 
Interfacility patient transfer ของโรงพยาบาลกัันตััง 
ที่่�ได้้พัฒันาขึ้้�นมาจากการประชุุมปรึึกษาปััญหาในทีีม PCT 
โดยเชื่่�อมโยงกัับแนวทางปฏิิบััติิการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิิน
ระหว่่างสถานพยาบาลของสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน
แห่่งชาติิ (2557) ประกอบด้้วย
	 	 2.1	 การแบ่่งประเภทระดัับความฉุกเฉิิน
ของผู้้�ป่่วยในการส่่งต่่อ
	 	 2.2	 ขั้้�นตอนการดููแลผู้้�ป่ว่ย 3 ระยะ ดังนี้้� 
pre-transfer, during - transfer และ post - transfer 
	 	 2.3	 ก า รบัั นทึึ กท า งก า รพยาบาล
ครอบคลุุมตามกระบวนการดููแลขณะส่่งต่่อ มีีลั กษณะ
แบบประเมิินเติิมข้้อมููลในช่่องว่่างและ แบบ check list 
จำนวน 8 ข้้อ 
	 	 2.4	 แบบบัันทึึกทางการพยาบาลเป็็น
แบบภาพรวม  กรณีีมีีการส่่งต่่อโรคเฉพาะ เช่่น STEMI 
Stroke สามารถใช้้แบบบัันทึึกดัังกล่่าวได้้ โดยไม่่มีีความ
ซ้้ำซ้้อนของการบัันทึึกข้้อมููลแต่่อย่่างใด

	 	 2.5	 นวััตกรรม  Monitor transfer 
model คือืนวัตักรรมที่่�คิิดพัฒันาขึ้้�นมาผ่า่นทีีม PCT หลังั
การประชุมุปรึึกษาปััญหาร่ว่มกันั ซึ่่�งประกอบด้ว้ยขั้้�นตอน
การดูแูลตามระบบเพื่่�อช่่วยให้พ้ยาบาลสามารถดูแูลผู้้�ป่วย
อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ปลอดภััยตามมาตรฐาน 
	 3.	 เ ค รื่่� อ ง มืื อที่่� ใ ช้้ ใ น ขั้้� น ก า รป ร ะ เ มิิ น
ประสิิทธิิผล ได้้แก่่
	 	 3.1	 แบบทดสอบความรู้้�เรื่่�องการดููแล
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อ มีีลัักษณะเป็็นคำถาม 2 ตััวเลืือก
จำนวน 10 ข้ ้อ คะแนนเต็็ม  10 คะแนน ต อบถูกได้้ 1 
คะแนน ตอบผิิดได้้ 0 คะแนน การแปลผลคะแนนใช้เ้กณฑ์์
ผ่่านร้้อยละ 50
	 	 3.2	 แบบประเมิินทัักษะการส่่งต่่อ 
มีีลัักษณะเป็็นข้้อคำถาม  3 ระดัับ  ได้้แก่่ ป ฏิิบััติิถููกต้้อง
เหมาะสม ปฏิิบััติิไม่่เหมาะสม และไม่่ปฏิบัิัติิ จำนวน 10 ข้อ้ 
คะแนนเต็ม็ 30 คะแนน แบ่ง่ระดับัเกณฑ์ผ์่า่นการประเมิิน 
เป็็น 2 ระดัับ ดัังนี้้� 
	 	 	 	 ระดัับ  0 - 24 คะแนน หมายถึึง 
ไม่่ผ่่านเกณฑ์์การประเมิิน
	 	 	 	 ระดัับ 25 – 30 คะแนน หมายถึึง 
ผ่่านเกณฑ์์การประเมิิน 
	 	 3.3	 แบบบัันทึึ กทางการพยาบาล
ขณะส่่งต่่อ พััฒนาขึ้้�นตามระบบ  Interfacility patient 
transfer เป็็นลัักษณะข้้อมููลในช่่องว่่างและ check list 
เป็็นรายข้้อ จำนวน 8 ข้้อ 
	 	 3.4	 รายงานอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยง
ในโปรแกรม  HosXp โปรแกรม  Healthcare Risk 
Management System ของสถาบัันรัับรองคุุณภาพ
สถานพยาบาล และเอกสารการตอบกลัับจากโรงพยาบาล
ปลายทางในรููปแบบ  electronic file ป ระกอบด้วย
ความถููกต้้อง ความเหมาะสม  และความครบถ้วนของ
ข้อ้มูลูในการดูแูลผู้้�ป่ว่ยในแต่ล่ะขั้้�นตอน การส่ง่มอบผู้้�ป่ว่ย
ตามแนวทาง ข้ ้อเสนอแนะ/ข้้อควรพััฒนาปรัับปรุุง 
โดยแยกข้้อมููลผู้้�ป่่วยแต่่ละราย 

การสร้้างและการตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ 
	 1.	 การสร้้างรููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน
ด้้วยระบบด้้วย Interfacility patient transfer พััฒนา
ขึ้้�นจากสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน (2557) ม าประยุุกต์์ใช้้
เพื่่�อพััฒนาเป็็นรููปแบบการดููแลผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ 
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Interfacility patient transfer ที่่�เหมาะสมกับับริิบทของ
โรงพยาบาลกัันตััง 
	 2.	 ตรวจสอบความตรงของเนื้้�อหา (Content 
Validity) ของเครื่่�องมืือโดยผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำนวน 3 ท่่าน 
ได้้แก่่ พยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิิบััติิฉุุกเฉิิน 2 ท่ าน 
อาจารย์์พยาบาล เชี่่�ยวชาญด้้านการพยาบาลผู้้�ใหญ่่และ 
สาขาเวชปฏิิบััติิฉุุกเฉิิน 1 ท่่าน จากนั้้�นผู้้�วิิจััยได้้ปรัับปรุุง
แก้ไ้ขตามข้อเสนอแนะ เพื่่�อให้เ้นื้้�อหามีีความเหมาะสมยิ่�ง
ขึ้้�น เครื่่�องมืือเก็็บรวบรวมข้อมูลู ได้้แก่ ่แบบทดสอบความ
รู้้�ก่่อนหลัังการอบรม  แบบประเมิินทัักษะการดููแลของ
พยาบาลขณะส่่งต่อ่ แบบบันัทึึกทางการพยาบาลการดููแล
ผู้้�ป่ว่ยขณะส่ง่ต่อ่ คำนวณหาค่า่ดััชนีีความสอดคล้อ้ง IOC 
เท่่ากัับ 0.94, 0.91 และ 0.88 ตามลำดัับ 
	 3.	 การตรวจสอบความเชื่่�อมั่่�น (Reliability) 
ของเครื่่�องมืือ โดยนำเครื่่�องมืือ ไปทดลองใช้้และคำนวณ
หาค่่าความเชื่่�อมั่่�น ดัังนี้้� 
	 	 3.1	 แบบทดสอบความรู้้�เรื่่�องการดููแล
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อ ทด ลองใช้้กัับพยาบาลวิิชาชีีพท่ี่�
ปฏิบิัตัิิงานส่ง่ต่อ่ผู้้�ป่วยฉุกุเฉิินจำนวน 30 ราย และคำนวณ
หาค่า่ความเชื่่�อมั่่�น Kuder-Richardson KR20 เท่า่กับั 0.9
	 	 3.2	 แบบประเมิินทัักษะการส่่งต่่อ 
พััฒนาขึ้้�นโดยให้้พยาบาลเวชปฏิิบััติิฉุุกเฉิินผู้้�ผ่่านการ
อบรมด้้านการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินจำนวน 2 ท่่าน ทดลอง
ใช้้กัับพยาบาลวิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติิงานส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน
จำนวน 30 ราย และคำนวณหาค่่าความเชื่่�อมั่่�นระหว่่าง
ผู้้�สัังเกต (Interrater Reliability) เท่่ากัับ 0.96

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล 
	 ขั้้�นตอนการเก็็บรวบรวมข้้อมููลดำเนิินการ ดัังนี้้� 
	 1.	 ทำบัันทึึกข้้อความเสนอผู้้�อำนวยการ
โรงพยาบาลกัันตััง เพื่่�อขออนุุญาตศึึกษาข้้อมููลการให้้
บริิการจากงานเวชระเบีียน โดยไม่่เปิิดเผยข้้อมููลส่่วน
บุุคคลของผู้้�ป่่วย
	 2.	 ศึึกษา วิิเคราะห์ ์และสังัเคราะห์ข์้อ้มูลูจาก
เอกสาร แนวคิิด ทฤษฎีี และงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง
	 3.	 รวบรวมข้อ้มูลูก่อ่นการพัฒันารูปูแบบการ
ส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน โดยทบทวนเวชระเบีียน
อุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงต่่างๆ ก่่อนการพััฒนา 
	 4.	 เก็บ็รวบรวมข้อมูลู ด้วยการประชุุมปรึึกษา
กัับทีีมพยาบาลวิิชาชีีพกลุ่่�มตััวอย่่าง 

	 5.	 ประเมิินประสิิทธิิผลการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินหลัังพััฒนารููปแบบ  โดยการรวบรวมข้อมููลจาก 
ประวััติิผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินที่่�ได้้รัับการส่่งต่่อของโรงพยาบาล
กัันตัังระหว่่างเดืือนพฤษภาคม  พ.ศ. 2566 ถึึ งเดืือน
กัันยายน พ.ศ. 2566 

การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้ในการวิิเคราะห์์
	 1.	 วิิ เ ค ราะ ห์์ โดย ใช้้ สถิิติิ  เ ชิิ งพรรณนา 
(descriptive statistics) ได้้แก่่ค่่าแจกแจงความถี่่�ด้้วย
จำนวนและร้อ้ยละ ทักษะการดูแูลผู้้�ป่วยฉุกุเฉิินขณะส่ง่ต่อ่
ของพยาบาลวิิชาชีีพ ความสมบูรณ์์ของบัันทึึกทางการ 
พยาบาลขณะส่่งต่่อ และอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงการดููแล
ผู้้�ป่ว่ยขณะส่ง่ต่อ่ ก่อ่นและหลังัการพัฒันาระบบการ ดูแูล
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อของโรงพยาบาลกัันตัังด้้วยระบบ 
Interfacility patient transfer 
	 2.	 วิิเคราะห์์ความแตกต่่างของความรู้้�ก่่อน
และหลังัการพัฒันาระบบการดูแูลผู้้�ป่วยฉุกุเฉิินส่ง่ต่อ่ของ
โรงพยาบาลกัันตััง ด้ วยระบบ  Interfacility patient 
transfer โดยใช้ส้ถิิติิ paired t-test กำหนดนัยสำคัญัทาง
สถิิติิที่่�ระดัับ .05 
	 3.	 วิิ เคราะห์์ ข้้อมููล เชิิ งคุุณภาพด้้วยวิิธีี
วิิ เคราะห์์เนื้้�อหา และพรรณนาความบรรยายสรุุป
อย่่างเป็็นระบบ (content analysis)

จริิยธรรมการวิิจััย
	 การศึึกษาวิิจััยครั้้�งนี้้�ผ่่านการรัับรองจากคณะ
กรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ วิิท ยาลััยการ
สาธารณสุุขสิิริินธร จัังหวััดตรััง เลขที่่� P012/2566 ผู้้�วิิจััย
ได้้ชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์ กระบวนการวิิจััย การรัักษาความ
ลัับของผู้้�ให้้ข้้อมููล และเมื่่�อผู้้�ให้้ข้้อมููลยิินดีีร่วมวิิจััยแล้้ว
จึึงให้้ลงนามในใบยิินยอม ทั้้ �งน้ี้�ผู้้�ให้้ข้้อมููลมีีสิิทธิ์์�ท่ี่�จะเข้้า
ร่่วมที่่�จะเข้้าร่่วมหรืือถอนตััวจากการวิิจััยได้้ตลอดเวลา
โดยไม่่มีีผลกระทบใดๆ ทัังสิ้้�น 

ผลการวิิจััย
 	 1.	 ผลการพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility patient transfer 
ที่่�เหมาะสมกัับบริิบทของโรงพยาบาลกัันตััง
	 	 ผลการพัฒันารูปูแบบการส่ง่ต่อ่ ตามวงจร 
(PAOR) จากการการประชุุมหาสาเหตุุ และวิิเคราะห์์
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ปััญหาร่่วมกััน ซึ่่�งพบปััญหาที่่�สำคััญคืือ ไม่่มีีแนวทาง
ปฏิบิัตัิิที่่�ชัดัเจน พยาบาลวิิชาชีีพยัังมีีความรู้้�ความเข้้าและ
ทักัษะการดููแลผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินได้้รับัการส่่งต่่อยังัไม่่เพีียงพอ 
เนื่่�องจากประสบการทำงานที่่�หลากหลายหน่่วยงานและ
ประสบการณ์์ทำงานที่่�แตกต่่างกััน เสนอปััญหา
ให้ผู้้้�บริิหารรัับทราบและแก้ป้ัญัหาผ่า่นกิิจกรรมดังต่อ่ไปนี้้�
	 	 1.	จัดัโครงการอบรมเชิิงปฏิิบัตัิิการการส่่ง
ต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ  Interfacility patient 
transfer เพื่่�อแก้้ไขปััญหาความรู้้�และทัักษะการดููแล
ผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อของพยาบาล ให้้สามารถดููแลผู้้�ป่วย
ฉุกุเฉิินส่่งต่อ่ได้้ตามกระบวนการขั้้�นตอนการดููแลท่ี่�ถูกูต้้อง 
โดยการแบ่่งประเภทระดัับความเฉีียบพลัันของผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินส่่งต่่อ และมีีขั้้�นตอนการดููแลผู้้�ป่่วย 3 ระยะ ได้้แก่่ 
pre-transfer, during -transfer และ post - transfer 
	 	 2.	พัฒันาแบบการบันัทึึกทางการพยาบาล
การดููแลผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อให้้ครอบคลุุมกระบวนการ
ดููแลผู้้�ป่วยขณะ ส่ งต่่อตามแนวทางดููแลผู้้�ป่วย 3 ระยะ 
ได้้แก่่ pre -transfer, during- transfer และ post 
-transfer เพื่่�อแก้้ปััญหาการบัันทึึกทางการพยาบาล
ไม่ค่รบถ้วน ส่งผลให้้ข้อ้มูลูอาการของผู้้�ป่วยไม่่ต่่อเนื่่�องกััน
ระหว่่าง โรงพยาบาลต้้นทางและโรงพยาบาลปลายทาง 
และเพื่่�อให้้พยาบาลสามารถลงบัันทึึกข้้อมููลผู้้�ป่่วย
ได้้ง่่ายขึ้้�น 
	 	 3.	ประเมิินทัักษะการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน
ส่ง่ต่อ่ของพยาบาลวิิชาชีีพ โดยการใช้แ้บบประเมิินทักัษะ
ที่่�สร้้างขึ้้�น ตามแนวทางการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินที่่�ได้้รัับการ
ส่่งต่่อช่่วยให้้พยาบาลวิิชาชีีพดููแลผู้้�ป่่วยได้้ถููกต้้อง 
เหมาะสมในแต่่ละขั้้�นตอน pre -transfer, during 
-transfer และ post - transfer ส่่งผลให้้ผู้้�ป่่วยได้้รัับการ
ดููแลอย่่างปลอดภััย โดยมีีพยาบาลเวชปฏิิบััติิฉุุกเฉิินเป็็น
คนประเมิินทัักษะการดููแลผู้้�ป่่วยของพยาบาลวิิชาชีีพ 
	 	 4.	จััดทำนวััตกรรม Monitor transfer 
model ติิดไว้้ในรถ Ambulance เพื่่�อเป็็นป้้ายย้้ำเตืือน
ขั้้�นตอนการดููแลให้้พยาบาลวิิชาชีีพที่่�ปฏิิบััติิหน้้าที่่�ดููแล
ผู้้�ป่่วยขณะส่่งต่่อ มีีความมั่่�นใจและเข้้าใจวิิธีีการดููแลตาม
หลัักการดููแลผู้้�ป่่วยส่่งต่่อด้้วยระบบ  Interfacility 
patient transfer 
	 	 สรุปุผลการนำรูปูแบบการส่ง่ต่่อผู้้�ป่ว่ยด้ว้ย
ระบบ  Interfacility patient transfer ที่่�เหมาะสมกัับ
บริิบทของโรงพยาบาลกันัตัังมาใช้ ้พบว่า่การจัดัโครงการ

อบรมเชิิงปฏิิบััติิการทำให้้พยาบาลมีีความรู้้�มีีทัักษะ 
การดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินอย่่างเป็็นระบบมากขึ้้�น มีี แนวทาง
ปฏิบัิัติิที่่�ชััดเจนเป็็นแนวทางเดีียวกันั การออกแบบ บัันทึึก
ทางการพยาบาลตามระบบการดููแล 3 ระยะ คื อ pre- 
transfer, during -transfer และ post -transfer ส่่งผล
ให้้พยาบาลบัันทึึกได้้ง่่ายขึ้้�น ส่่งผลให้้การบัันทึึกครบถ้้วน
เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างไรก็็ตามการพััฒนาการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินส่่ง
ต่่อพบอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงลดลงตาม  แต่่ก็็ยัังมีีข้้อผิิด
พลาด  จากการประชุุมปรึึกษาแก้้ไขปััญหาในทีีมสห
วิิชาชีีพจึึงมีีการนำเสนอปััญหาการส่่งต่่อในทุุก 1 เดืือน 
เพื่่�อนำเสนอปััญหาและพััฒนาแก้้ไขในวงรอบถัดไปอย่่าง
ต่่อเนื่่�องสม่่ำเสมอ
	 2.	ป ระสิิทธิิผลการใช้้รููปแบบการส่่งต่่อผู้้�
ป่ว่ยฉุุกเฉินิด้้วยระบบ Interfacility patient transfer 
ของโรงพยาบาลกัันตััง
	 	 2.1	 เปรีียบเทีียบความรู้้�ก่อนและหลััง
การพััฒนาระบบการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อของ
โรงพยาบาลกัันตัังด้้วยระบบ  Interfacility patient 
transfer พบว่า หลังัจากพยาบาลวิิชาชีีพได้้ผ่า่นการอบรม
เชิิงปฏิิบััติิการ การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินพยาบาลวิิชาชีีพ
มีีความรู้้�หลัังอบรมมากกว่่าก่่อนอบรมอย่่างมีีนัยสำคััญ
ทางสถิิติิ ที่่� 0.05 
	 	 2.2	 เปรีียบเทีียบร้้อยละทัักษะการดููแล
ผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินขณะส่่งต่่อของพยาบาลวิิชาชีีพ พบว่่าหลััง
การใช้้รููปแบบการส่่งต่่อท่ี่�พััฒนาขึ้้�น ผลการประเมิิน
ทัักษะการดููแลผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินส่่งต่่อของพยาบาลวิิชาชีีพ 
สามารถปฏิิบััติิ ได้้ถููกต้้องเหมาะสมตามแนวทาง 
ตามขั้้�นตอนปฏิิบััติิผ่่านเกณฑ์์เพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 56.67 
เป็็นร้้อยละ 100 
	 	 2.3	 เปรีียบเทีียบความสมบูรณ์์ของ
บัันทึึกทางการพยาบาลขณะส่่งต่่อ พบว่าหลัังการ
พััฒนาการใช้้รููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ 
Interfacility patient transfer ร้ อยละของการบัันทึึก
ทางการพยาบาลการดููแลผู้้�ป่วยส่่งต่่อเพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 
75.52 เป็็นร้้อยละ 98.95 และเพิ่่�มขึ้้�นทั้้�ง 3 ขั้้�นตอน คืือ 
pre transfer, during transfer และ post transfer 
98.25, 98.95 และ 99.30 ตามลำดัับ 
	 	 2.4	 ด้า้นอุุบัตัิิการณ์์ความเสี่่�ยง การดููแล
ผู้้�ป่่วยขณะส่่งต่่อ พบว่่าผลลััพธ์์หลัังการนำรููปแบบ
การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินด้้วยระบบ Interfacility patient 

SOUTHERN REGIONAL PRIMARY HEALTH CARE JOURNAL

วารสารสาธารณสุขมูลฐานภาคใต้77ปีท่ี 38 ฉบับท่ี 1 ประจำ�เดือน ตุลาคม - ธันวาคม 2566



transfer ม าใช้้ร้้อยละอุุบััติิการณ์์ความเสี่่�ยงการดููแล
ผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินที่่�ได้้รัับการส่่งต่่อลดลงเท่่ากัับ 0.7

อภิิปรายผล
	 การศึึกษาวิิจััยครั้้�งนี้้�พบว่่า หลัังจากการนำ
รูปูแบบระบบการส่่งต่อ่ผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิินมาใช้โ้ดยมีีการอบรม
เชิิงปฏิิบััติิการให้้ความรู้้�  การมีีแนวปฏิิบััติิท่ี่�ชััดเจน 
ส่่งผลให้้การดููแลผู้้�ป่่วยขณะส่่งต่่อมีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น 
ร้้อยละอุุบััติิการณ์์ลดลงเท่่ากัับ  0.7 จากผลการวิิจัย
ดัังกล่่าว การปรับใช้้แนวทางการส่่งต่่อให้้เข้้ากัับบริิบท
โรงพยาบาลทำให้้พยาบาลเข้้าใจและปฏิิบััติิได้้จริิง
มากกว่่าการนำแนวปฏิิบััติิของสถาบัันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน
มาใช้้ทั้้�งหมด เนื่่�องจากบริิบทผู้้�ป่ว่ยนโยบาย พื้้�นที่่�การดูแูล
ผู้้�ป่ว่ยแตกต่า่งกันั ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับัการศึึกษาของ วาสิิทธิ์์� 
นงนุุช, วิิศิิ ษฎ์์ ท องคำ และวััชระ เอี่่�ยมรััศมีีกุุล (2560) 
การพััฒนาระบบส่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน ระหว่่างสถาน
พยาบาล โรงพยาบาลเชีียงขวััญ ผลการศึึกษาพบว่่าหลััง
จากมีีแนวปฏิิบััติิในระบบส่งต่่อผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินทำให้้
ดำเนิินงานในการให้้บริิการมีีประสิิทธิิภาพ การส่่งต่่อ
ไม่เ่หมาะสมลดลง นอกจากน้ี้�ยังัพบว่าการพััฒนาให้้มีีการ
บัันทึึกทางการพยาบาลระหว่่างส่่งต่่อผู้้�ป่วย โดยปรับ
รููปแบบตามระบบ  Interfacility patient transfer 
มีีการบัันทึึกตามหลัักการดููแลผู้้�ป่วย A B C D พบว่่า
พยาบาลวิิชาชีีพมีีการบัันทึึกข้้อมููลได้้ครบถ้้วนร้้อยละ 
98.95 เนื่่�องจากบัันทึึกทางการพยาบาลเป็็นหลัักฐาน
สำคััญในการดููแลผู้้�ป่่วยโดยเฉพาะช่่วงที่่�ผู้้�ป่่วยมีีอาการ
เปลี่่�ยน สามารถส่ง่ต่อ่ข้อ้มูลูดังักล่า่วให้โ้รงพยาบาลปลาย
ทราบรายละเอีียดเพื่่�อการวางแผนดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยได้้
ทัันท่่วงทีี  สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ พรพิิไล นิิ ยมถิ่่�น 
โรงพยาบาลสมเด็็จพระยุุพราชด่่านซ้้าย ศึึ กษาผลของ
การใช้้แบบบัันทึึกทางการพยาบาลขณะส่่งต่่อผู้้�ป่วย
ที่่�พััฒนาขึ้้�นต่่อคุุณภาพการส่่งต่่อและความพึึงพอใจของ
พยาบาลวิิชาชีีพ พบว่าการใช้้แบบบันัทึึกทางการพยาบาล
ที่่� พััฒนาขึ้้� นตามขั้้� นตอนการส่่ งต่่ อผู้้�ป่ ่ วยฉุุก เฉิิน
ตามสถาบัันการแพทย์ฉุุกเฉิินกำหนดทำให้้ผู้้�ป่วยได้้รัับ
การดููแลตามมาตรฐานทางการพยาบาลอย่่างต่่อเนื่่�อง
	 ประสิิทธิิผลการนำรููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินด้้วยระบบ  Interfacility patient transfer 
ของโรงพยาบาลกัันตัังมาใช้้ อธิิบายได้้ว่่าการสัังเกตและ
การสะท้้อนกลัับ  เป็็นขั้้�นตอนในการวิิจัยเชิิงปฏิิบััติิการ

ที่่�สำคััญเพื่่�อประเมิินว่่าผู้้�ร่่วมพััฒนารููปแบบสามารถ
ปฏิบิัตัิิตามแนวทางท่ี่�กำหนดได้อ้ย่า่งมีีประสิิทธิิภาพหรือื
ไม่่และหากเกิิดปัญหาการให้้ข้้อเสนอแนะระหว่่างทีีม
สหวิิชาชีีพและผู้้�ร่วมพัฒันาช่่วยให้้เกิิดกระบวนการเรีียนรู้้�
และปรับปรุงพััฒนางานท่ี่�ดีีต่่อไป  ซึ่่�งพบว่าการจััดอบรม
โครงการเชิิงปฏิิบััติิการให้้กัับพยาบาลวิิชาชีีพทำให้้
พยาบาลมีีความรู้้� ทักัษะการดูแูลผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิินที่่�ได้ร้ับัการ
ส่่งต่่อที่่�ดีีขึ้้�น ผู้้�ป่ ่วยได้้รัับการแบ่่งประเภทระดัับความ
รุุนแรงก่่อนส่่งต่่ออย่่างถููกต้้อง ได้้รัับการดููแลตาม
กระบวนการ 3 ขั้้�นตอน ก่่อนส่่งต่่อ ระหว่่างส่่งต่่อ และ
หลัังส่่งต่่ออย่่างถููกต้้อง สามารถบริิหารทรัพยากร
ด้้านต่่างๆ ได้้อย่่างเหมาะสม โดยเฉพาะการบริิหารอััตรา
กำลัังพยาบาลอย่่างถููกต้้องในการดููแลผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินที่่�ส่่ง
ได้ร้ับัการส่่งต่อ่ ส่ง่ผลให้้ผู้้�ป่วยฉุุกเฉิินที่่�ได้ร้ับัการส่่งต่อ่ไป
รัักษาโรงพยาบาลปลายทางนั้้�น ได้้รัับการดููแลตาม
มาตรฐาน อย่่างปลอดภััย ลดปััญหาข้้อผิิดพลาดและข้้อ
ร้อ้งเรีียน สอดคล้อ้งกับัการศึึกษาของ ทิิพย์ว์ิิภา สังัข์อ์ิินทร์์ 
และคณะ (2563) ศึึ กษาการพััฒนาระบบส่งต่่อผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินแบบครบวงจร โรงพยาบาลนครพนม  โดยระบบ
ส่ง่ต่อ่ผู้้�ป่ว่ยฉุกุเฉิินที่่�มีีมาตรฐานในการดำเนิินงานสามารถ
ช่่วยลดบรรเทาความรุนแรงของการเจ็็บป่่วยในผู้้�ป่วย
ฉุุกเฉิินได้้ 

ข้้อเสนอแนะในการทำวิิจััย
	 1.	 ควรมีีการพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย
ฉุุกเฉิินอย่่างต่่อเนื่่�อง เพื่่�อให้้ผู้้�ป่วยได้้รัับการดููแลตาม 
มาตรฐานอย่่างปลอดภััย
	 2.	 ควรมีีการพััฒนางานวิิจัยระบบส่งต่่อโดย
การนำเทคโนโลยีีมาใช้้เช่่นการใช้้ระบบ Telemedicine 
เพื่่�อดููแลผู้้�ป่่วยส่่งต่่อร่่วมกัันระหว่่างโรงพยาบาลต้้นทาง
และโรงพยาบาลปลายทาง 
	 3.	 การพััฒนารููปแบบการส่่งต่่อแบบเฉพาะ
โรค เช่่น การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง การส่่งต่่อ 
ผู้้�ป่วยโรคกล้า้มเนื้้�อหัวัใจขาดเลือืดเฉีียบพลันั จะทำให้รู้ปู
แบบการส่่งต่่อสอดคล้้องกัับบริิบทการทำงานและการให้้
บริิการผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินมากยิ่่�งขึ้้�น
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