
แพทย์หญิงจริญญา แสงจันทร์
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชฉวาง



เป็นโรงพยาบาลชมุชนท่ีมีคณุภาพ 
พฒันาสูค่วามเป็นเลิศ  

ด้านบริการสุขภาพแบบองค์รวม    
ภาคีเครือขา่ยมีสว่นรว่ม  
ประชาชนสุขภาพดี     
เจ้าหน้าท่ีมีความสุข

1.เทดิทนูสถาบันพระมหากษัตริย์ 
2.พฒันาสุขภาพบริการแบบองคร์วมมุง่เน้นผูร้ับบริการเป็นศนูย์กลาง
3.เพิม่ศกัยภาพโรงพยาบาลคุณธรรมส่งเสริมใหบุ้คลากรเกง่ ด ีมคีวามสุข 
4.พฒันาประสิทธภิาพระบบบริหารจดัการและระบบสนับสนุนทรัพยากร
โดยยึดหลกัธรรมาภบิาล
5.ส่งเสริมสนับสนุนใหม้กีารท างานอย่างเป็นเอกภาพร่วมกบัภาคเีครือขา่ย
6.พฒันาคุณภาพบริการในทุกระบบ  สู่ความเป็นเลศิเป็นโรงพยาบาลชุมชน ระดับ M2

จ านวนเตียง 90 เตียง
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อาหารสะอาด  ปลอดภัย  ถูกต้องตามมาตรฐาน
ถูกต้องตามค าส่ังแพทย์



Screening
&

Assessment



แพทย์ พยาบาล 

นักโภชนาการ/โภชนากร นักคอมพิวเตอร์/ประกันสุขภาพ/เวชระเบียน

PCT    ( Patient Care Team )   



บทบาทแต่ละวชิาชีพ
1. แพทย์
- เป็นผูน้  าดา้นการดูแลรักษาผูป่้วยดา้นโภชนบ าบดั
- เม่ือผูป่้วยจ  าหน่ายกลบับา้น สรุปใบ Patient  Summary   ลงวินิจฉัยโรค Moderate   Malnutrition, Severe Malnutrition
2.     พยาบาล
- แจง้ประสานเม่ือมีผูป่้วย   ท่ีมีความเส่ียงต่อภาวะ   Malnutrition (ในกรณีท่ีโภชนากรยงัไมไ่ดค้ดักรอง)
- ร่วมติดตามการดูแลดา้นโภชนาการผูป่้วยในร่วมกบัแพทย/์นกัโภชนาการ/โภชนากร
- เม่ือผูป่้วยD/C ตรวจสอบความถูกตอ้งครบถว้นของเอกสาร
3.   เวชระเบียน/ประกันสุขภาพ
- ตรวจสอบความถูกตอ้งของเอกสารเพ่ือลงรหสัโรคจากการวินิจฉัยโรคของแพทยล์ง   - ลงCode  E 43  , E  44
-    ลงรหสัโรคในระบบ   Hos.xp ของโรงพยาบาลเพ่ือค านวณหาค่า  DRG
4.  นักคอมพิวเตอร์   ติดตั้งโปรแกรมร่วมกบัโปรแกรมเมอร์ของราชวิถี  อพัเดทโปรแกรม
4.   นักโภชนาการ/โภชนากร
- คดักรองและประเมินภาวะโภชนาการผูป่้วยแรกรับ       - ติดตามเยี่ยมผูป่้วย      - พิมพ์เอกสารการคดักรองการประเมินและเอกสารโภชน
บ าบดัใส่ในแฟ้มผูป่้วย  เพ่ือส่ือสารใหส้หวิชาชีพรับทราบ



เดิม
- ใชแ้บบประเมินของ  SPENT   โดยบนัทึกในกระดาษ  
- ส่ือสารกบัทีมสหวิชาชีพ โดยแนบแบบประเมินในแฟ้มเวช
ระเบียนผูป่้วย
- ผลจากการประเมิน  ลงในใบPatient Summary ดว้ยดินสอ
เพ่ือส่ือสารกบัแพทยเ์พ่ือลงวินิจฉัยโรค

ปี  2562
เข้าอบรมการใช้โปรแกรมการคัดกรองและประเมินภาวะ
โภชนาการผู้ป่วย   ของโรงพยาบาลราชวิถี                                      
(โดย   รศ.  (พเิศษ )   นพ. สมบูรณ์   ทรัพย์วงศ์เจริญ      และ   NST      Team  )

ปี 2563
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชฉวาง   น า

โปรแกรมการคัดกรองและประเมินภาวะโภชนาการของ
โรงพยาบาลราชวิถีมาใช้

ปี2564    - 2565  
- ทีมประชุมร่วมกัน
- ติดตามผลการใช้โปรแกรมร่วมกับทีม



แนวปฎบิัติการดูแลผู้ป่วยและวางแผนโภชนบ าบัด  
ผู้ป่วย
Admit

No Risk

NAF B, C มีระบบการส่ือสารกบัแพทยเ์พ่ือวินิจฉัยเพ่ิมค่า DRG  
1.     โดยการติด Note  ส่ือสาร หนา้แฟ้มผูป่้วย
2. ลงขอ้มลูดว้ยดินสอ ใน Patient        Summary
 ( ช่องท่ี  2  Pre  admission  comorbidity)  

screening
ประเมนิซ ้าทุกๆ

7-14 วัน

ประเมินภาวะโภชนาการผู้ป่วยด้วย   NAF

NAF  A :  0 – 5  คะแนน (normal – mild   malnutrition)
NAF  B :  6 – 10  คะแนน   (moderate   malnutrition)

NAF C :   ≥   11    คะแนน (severe     malnutrition)

No Risk

Risk

Risk
วางแผนโภชนบ าบัด

1.แนบใบคัดกรอง/ประเมินในแฟ้มผูป่้วย
2.บันทึกการให้โภชนบ าบัดแบบ SOPA  
note เพ่ือส่ือสารกบัทีมสหวิชาชีพ 

ติดตามผูป่้วย

D/C เข้าศูนย ์COC
ติดตามเย่ียมบ้าน























Nutrition  Alert  Form  (NAF)



Nutrition  Alert  Form  (NAF)









Nutrition  Alert  Form  (NAF)











ใส่ User  …......

Password …….

โปรแกรมการคดักรองและประเมินภาวะโภชนาการ



























• เพ่ิม ประเมินรอแตง่ภาพ







• เพ่ิม ประเมินรอแตง่ภาพ



เรียน  แพทยท่ี์เกี่ยวข้อง
     โภชนากรได้ประเมิน ภาวะโภชนาการ พบวา่ผูป่้วยมี
ภาวะ
            Moderate  malnutrition
            Severe   malnutrition
         เพ่ือผลประโยชน์ของผูป่้วยและเพ่ิมคา่ DRG  ของ
โรงพยาบาล จึงขอให้แพทยล์งวินิจฉัยโรคให้ด้วยคะ่

ขอบคณุคะ่
โภชนากร





ลง ข้อมูลส่ือสารกับแพทย์เพ่ือให้
แพทย์ลงวินิจฉัยโรคด้วยดินสอ

Moderate /Severe 
Malnutrition



จ านวนผู้ป่วย  admit
3,309  ราย    (หญงิ,ชาย)



สถิติผู้ป่วยปี 2565 (ข้อมูล 1ตุลาคม 2564 – 30 กันยายน 2565)

จ านวนผู้ป่วยคดักรองภาวะ
โภชนาการ 
309   ราย

จ านวนผู้ป่วยทีม่ี Malnutrition  (NAF A,B,C) ร้อยละ ผู้ป่วยทีม่ี Malnutrition
 94  ราย                                                                  30.42  %

ร้อยละการคดักรอง
9.33  %

จ านวนผู้ป่วย  admit
3,309  ราย    (หญงิ,ชาย)



ส่วนต่างการเบิกค่า DRG ของผู้ป่วยในปี 2565 (ข้อมูล 1  ตุลาคม 2564 – 30 กันยายน 2565)

ส่วนต่างค่าตอบแทน

adJRW เพ่ิมโรค E43,E 44554,127.794 บาท 837,300.509  บาท

283,172.715  บาท

กลุ่ม NAF B , C ท่ีมีการ  Coding  E 43,E44  เข้าไปท าให้มีส่วนต่าง       283,172.715 บาท



จ านวนผู้ป่วย  admit
2,383  ราย    (หญงิ,ชาย)



สถิติผู้ป่วยปี 2566 (ข้อมูล 1ตุลาคม 2565 – 31   มีนาคม  2566)

จ านวนผู้ป่วยคดักรองภาวะ
โภชนาการ 
1,041   ราย

จ านวนผู้ป่วยทีม่ี Malnutrition  (NAF A,B,C) ร้อยละ ผู้ป่วยทีม่ี Malnutrition
 69  ราย                                                                 6.62  %

ร้อยละการคดักรอง
43.68  %

จ านวนผู้ป่วย  admit
2,383   ราย    (หญิง,ชาย)



ส่วนต่างการเบิกค่า DRG ของผู้ป่วยในปี 2566 จ านวน   69   ราย  
(ข้อมูล 1ตุลาคม 2565 – 31   มีนาคม  2566)

ส่วนต่างค่าตอบแทน

adJRW เพ่ิมโรค E43,E 44555,101.32 บาท 948,426.4  บาท

393,325.08  บาท

กลุ่ม NAF B , C ท่ีมีการ  Coding  E 43,E44  เข้าไปท าให้มีส่วนต่าง      393,325.08 บาท



เปรียบเทยีบส่วนต่างการเบิกค่าDRG  จากตัวอย่างผู้ป่วยทีม่ีการ  Coding  E 43,E44 



เปรียบเทยีบส่วนต่างการเบิกค่าDRG  จากตัวอย่างผู้ป่วยทีม่ีการ  Coding  E 43,E44 



เปรียบเทยีบส่วนต่างการเบิกค่าDRG  จากตัวอย่างผู้ป่วยทีม่ีการ  Coding  E 43,E44 
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