
ห วันที่ 13 ม.ค.2566 
ห้องประชุมประมุข จันทรวิมล

ยินดีต้อนรับ
การประชุมระบบส่งต่อเขตสุขภาพที่ 7 



N-refer data flow

Data มาถึงก่อนผู้ป่วย 

https://intranet.kkh.go.th/service/#/main
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วิเคราะห์สถานการณ์

วางเป้าหมาย

1. Where are we now?

2. Where are we 

going?

3. How to get there?

วางแผนงาน



Where are we 

now?



อัตราเฉลี่ย 3 ปี มี Refer out ที่เป็น OPD 98.4% IPD 1.6%

จ านวนผู้ป่วยที่ได้รับการส่งต่อ ในเขตสุขภาพที่ 7

ข้อมูลจากระบบ n-refer



Pain point

สถานการณ์ ปี 63 ปี64 ปี65

Refer in (ER+OPD) 72,128 60,231 59,687

Refer back 8,878 8,150 8,680

Refer out 836 1,003 897

ร้อยละ Refer out นอกเขต (4 สาขา) ลดลง 40 16.67 40

ร้อยละ รพช.ลูกข่าย Refer เข้า รพ.Node/แม่ข่าย - 94.53 94.10

*ปัจจุบัน เชื่อมทั้ง 4 จังหวัด ด้วย nRefer
*ปัจจุบันขอนแก่น ส่งต่อข้อมูลผ่าน nRefer เกือบ100 % (ยกเลิกการเขียนใบรีเฟอร์ (สีชมพ)ู)

MOU รพ.รับส่งต่อผู้ป่วย รพ.ศรีนครินทร์ Trauma, Stroke 

สถานการณ์ปัจจุบัน

Lack of ambulance specialist
Lack of medical control

patient safety
Integrated data system

ข้อมูลของโรงพยาบาลขอนแก่น
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รพช./รพท

7

ข้อมูลรับต่อผู้ป่วย (Refer in) รพ.ขอนแก่น

ปีงบฯ 2564
1.Dyspepsia
2.CA Cervix uteri 
3.lump in breast
4.hypertension
5.CA ovary

OPD: 35,149ER: 25,484
ปีงบฯ2564 จ านวน 60,633

ปีงบฯ 2565
1.Senile cataract
2.CKD
3.Epilepsy, unspecified
4.Dyspepsia
5.hypertension

OPD: 36,762ER: 22,925

ปีงบฯ2565 จ านวน 59,687

ปีงบฯ 2565
1.Pneumonia, unspecified 
2. Thrombotic Stroke 
3. Acute MI
4. Congestive heart failure
5. Acute appendicitis

ปีงบฯ2564
1.Pneumonia, unspecified 
2. Thrombotic Stroke 
3. Acute appendicitis 
4. Concussion without open 
intracranial wound
5. Congestive heart failure

เขต7

อ.เมือง

นอกเขต 

ที่มา:ศูนย์ส่งต่อ , 2565

อันดับโรค OPD

อันดับโรค IPD

สถิตรับต่อผู้ป่วย(Refer in)รพ.ขอนแก่นปีงบฯ 2561-2565



เป้าหมาย 5 ปี 66 67 68 69 70

1.รพ.ระดับ A /S มีการรับ Refer in ทุกกลุ่มโรค ลดลง

2.รพ. Node มีการรับ Refer in จาก รพ.ลูกข่าย เพ่ิมขึ้น

3.รพ.ระดับ A ส่งกลับผู้ป่วย Refer back เพ่ิมขึ้น

4. Refer out นอกเขต ลดลงร้อยละ 10 

5.ร้อยละการส่งต่อข้อมูลผ่าน nRefer ท้ัง 4 จังหวัด 25 50 50 100 100

6.ร้อยละบุคลากรอบรมเพ่ิมสมรรถนะการดูแลผู้ป่วยส่งต่อ
(พยาบาล,พนักงานขับรถพยาบาล)

100 100 100 100 100

7.ร้อยละการ refer คุณภาพด้วยเทคโนโลยี (Telemedicine 
and on-line medical direction ใน Refer back -out)

25 50 70 80 100

8.ร้อยละสถานพยาบาลผ่านเกณฑ์การประเมินการจัดระบบ
บริการรับส่งต่อผู้ป่วยตามมาตรฐานกระทรวง 

15 27 50 77 100



Where are we 

going?



เป้าหมาย: Node strengthening

2566
เป้าหมาย:Informatics digital Refer 

2567

-การส่งต่อแบบดิจิทัลท้ัง 4 จังหวัด 100%

-การส่งผล investigation (แลป, เอ๊กซเรย์,ระบบนัด) online
-ใช้ระบบ Telemedicine/ Teleconsult 100%

เป้าหมาย:Refer center for 
resource management

2568

ระบบจัดการเตียงวิกฤต/แลกเปลี่ยนทรัพยากร เป็นศูนย์เชียวชาญและ
บูรณาการเทคโนโลยีการรับส่งต่อผู้ป่วย

ภาคพื้นดิน น้้าและอากาศ

เป้าหมาย:Excellence 
National Referral Center 

2570

-รพ. Node มีการรับ Refer in จาก รพ.ลูกข่ายเพิมขึ้น
-รพ.ระดับ A  ส่งกลับผู้ป่วย Refer back เพิ่มขึ้น

-บุคลากรได้รับอบรมเพิ่มสมรรถนะการดูแลผู้ป่วยส่งต่อ 100 %

-พัฒนาการส่งต่อแบบดิจิทัลทั้ง 4 จังหวัด เพิ่มขึ้น
-แบบประเมิน online (nRefer)

-Telemedicine and on-line medical direction

เป้าหมาย:การ refer คุณภาพ
ด้วยเทคโนโลยี

2569

Slide น ำเสนอตรวจรำชกำร



How to get 

there?



มีมำตฐำนกำรดูแล
Off-line protocol

On-line med 
direction

ปลอดภัย ลื่นไหล ไร้รอยต่อเอกภำพ น ำสมัย

Smooth and Seamless3P Safety Smart and Synchronous

พึงพอใจ
Satisfaction

Identical  workflow 

Telemedicine 
GPS monitoring

E Data management

เท่ำเทียม ทั่วถึง
Service mind

ประเมินคุณภำพ

N-refer
บูรณำกำรกับระบบ
กำรแพทย์ฉุกเฉิน 

Realtime Capacity 
monitoring



ต้นน  า กลางน  า ปลายน  า
Safety พัฒนาบุคลากร (พยาบาล และ

พนักงานขับรถพยาบาล)
• เพิ่มศักยภาพบุคลากร
• ผลักดันศูนย์เชี่ยวชาญและบูรณาการส่งต่อผู้ป่วย 

(IMAC)
• Ambulance for 2P safety

• บุคลากร ปลอดภัย
• ผู้ป่วย ปลอดภัย
• ญาติ ปลอดภัย

Smooth
Seamless
Smart
Synchronization

• การส่งต่อข้อมูล digital
• การส่งต่อข้ามจังหวัดไร้รอยต่อ
• Node Health Service 

Network 
• refer คุณภาพด้วยเทคโนโลยี
• พัฒนาศักยภาพ Node
• ระบบจัดการเตียงวิกฤต

• พัฒนาใบส่งต่อแบบดิจิทัล
• รพช. ในสังกัด MOU รับส่งต่อผู้ป่วยรพ.โซน

เหนือ กับ รพ.ศรีนครินทร์
• การพัฒนาระบบรับส่งต่อ StROKE, Trauma
• พัฒนาระบบการนัด online
• พัฒนาระบบ AOC/Telemedicine/ 

Teleconsult
• ผลักดันให้ รพช.Node เพิ่มศักยภาพ

• ข้อมูลคุณภาพ
• ลดแออัด ลดรอคอย
• Sharing ทรัพยากร

Satisfaction • ประเมินความพึงพอใจ
• สร้างเครือข่าย

• พัฒนาแบบประเมิน online (nRefer)
• OD

คุณภาพการให้บริการ

Plan Process Impact



สิ่งที่ต้องการขับเคลื่อนตามเป้าหมาย

Structure 
• Referral unit in A/S/M hospital
• ICU in super node hospital
• Blood unit in super node hospital
• CT scan in super node hospital

Staff
• Career path for referral unit staff
• Ambulance specialist
• Smart Ambulance-driver program

Supplies and equipment: 
• Safety ambulance
• Tele-referral monitoring(Telemedicine)
• GPS and speed control
• Alcohol detector

System
• Online medical direction
• การประเมินคุณภาพการส่งต่อ
• พัฒนา super Node ลดแออัด
• EMR -> เพ่ิมคุณภาพข้อมูล N-refer

Slide น ำเสนอตรวจรำชกำร



Node strengthening/MOU ร.ร.แพทย/์ ER call center

Referral center /IMAC

IMAC/Online medical direction/TeReM/
Ambulance for 2P safety
Referral center 

N-refer/ Fit-to-transfer assessment/Refer-Q program 

ลดแออัด

กลับ
คุณภาพ

งาน
พัฒนา

>อัตราครองเตียง 115-130%
>refer-in 45,000-55,000 /ปี
>refer-back demand 250-300 /
เดือน

>Lack of ambulance specialist 
>Lack of medical control
>2P safety concern

>Integrated data system
>Quality control in patient safety
>Paperless and seamless App

What are the next “ลดแออัด กลับคุณภาพ งานพัฒนา”



ก าหนดวัตถุเป้าประสงค์
เชิงยุทธศาสตร์และ
วัตถุประสงค์เชงิ

ยุทธศาสตร์ KPI & 
OKRs และแผนปฏิบัติ
การ Service Plan 

1.โรคยุทธศาสตร์ Service Plan
2.ความท้าทายในระบบสนับสนุน (คน เงิน ของ 
ระบบ)
3.น าโรคยุทธศาสตร์และระบบสนับสนุน มา
วิเคราะห์สภาพแวดล้อมด้วย TOWS Analysis

1.สังเคราะห์ยุทธศาสตร์ Service Plan ด้วย 
TOWS Matrix
2.ก าหนดวิสัยทัศน์ พันธกิจ เป้าประสงค์เชิง
ยุทธศาสตร์ และค่านิยมหลัก Service Plan 
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1



Google doc refer 1

https://docs.google.com/document/d/1eANOn-0G3-C0yPNQDrBArUg35Qx8CROPTGeTYFmugXE/edit
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ประเด็นเพิ่มเติม
Where are we ? Where are we going How to achieve?

งานวิจัยน้อย เพิ่มงานวิจัยด้านส่งต่อ ปีละ 4 
ชิ้น ในเขตสุขภาพ
ส่ง service plan sharing



ข้อแนะน าและเสียงสะท้อนในการพัฒนา
1.เวลาที่ใช้ในการประสานงานนาน 



2562 2563 2564 2565

1,007 836 1,003 897

10,257 8,878 8,150 8,680

43,153

28,860 27,121 25,634

74,287 72,128

60,231 59,687 รับจาก รพ.ชุมชนในขอนแก่น 66 %
รับจากเขตสุขภาพที่ 7 18%
รับจากสถานพยาบาลอ.เมืองขอนแก่น 8%

Refer in

Refer out

ที่มา:ศูนย์รับ-ส่งต่อผู้ป่วย , 6 ม.ค..2566

ส่งกลับโรงพยาบาลชุมชน 40 %
ส่งกลับสถานพยาบาลอ.เมืองขอนแก่น 7%
ส่งกลับรพ.ในเขตสุขภาพที่ 9 %

Refer back

Refer in 2565

Refer back 2565

Admit

สถานการณ์รับ-ส่งต่อผู้ป่วยปีงบฯ2561-2565



อ.เมือง รพช./รพท. เขต 7 นอกเขต อ.เมือง รพช./รพท. เขต 7 นอกเขต อ.เมือง ศรีฯ+ศ.หัวใจ นอกเขต 

2562 5,817 50,231 14,604 3,635 1,067 3,797 4,579 814 73 919 15

2563 4,913 48,977 14,430 3,808 705 3,615 3,959 599 82 733 21

2564 4,759 41,183 11,430 3,261 901 3,451 3,268 530 130 860 13

2565 5,247 39,945 11,228 3,267 842 3,490 3,837 511 136 749 12

Refer in Refer back Refer out 

ข้อมูลรับ-ส่งต่อผู้ป่วยปีงบฯ2561-2565



ที่มา : จากโปรแกรม nRefer

รพ.ขอนแก่น
รพ.กระนวน

รพ.ชุมแพ

รพ.บ้านไผ่

รพ.สิรินธร

รพ.พล
รพ.น้ าพอง

ลูกข่าย

ลูกข่าย

ลูกข่าย

ลูกข่าย

ลูกข่ายลูกข่าย

1,991 1,577

1,039

1,394

2,803

1,735
234

183

14192181

147

1239

4,944

525

385

5,277

2,042

4,164
3,566

2,196

10,602414

245

ลูกข่าย Refer in Node

แม่ข่าย Refer Back Node

Node Refer In แม่ข่าย 

ลูกข่าย Refer In แม่ข่าย 

* ปีงบประมาณ 2565  ข้อมูล ณ 1 ตุลาคม – 30 มิถุนายน 2565  

สถานการณ์รับ-ส่งต่อผู้ป่วยปีงบฯ2561-2565



54,591
50,231 48,977

41,183 39,945

15,062 14,604 14,430
11,430 11,228

0

10,000

20,000

30,000

40,000

50,000

60,000

2561 2562 2563 2564 2565

รพช./รพท

30

ข้อมูลรับต่อผู้ป่วย (Refer in) รพ.ขอนแก่น

ปีงบฯ 2564
1.Dyspepsia
2.CA Cervix uteri 
3.lump in breast
4.hypertension
5.CA ovary

OPD: 35,149ER: 25,484
ปีงบฯ2564 จ านวน 60,633

ปีงบฯ 2565
1.Senile cataract
2.CKD
3.Epilepsy, unspecified
4.Dyspepsia
5.hypertension

OPD: 36,762ER: 22,925

ปีงบฯ2565 จ านวน 59,687

ปีงบฯ 2565
1.Pneumonia, unspecified 
2. Thrombotic Stroke 
3. Acute MI
4. Congestive heart failure
5. Acute appendicitis

ปีงบฯ2564
1.Pneumonia, unspecified 
2. Thrombotic Stroke 
3. Acute appendicitis 
4. Concussion without open 
intracranial wound
5. Congestive heart failure

เขต7

อ.เมือง

นอกเขต 

ที่มา:ศูนย์ส่งต่อ , 2565

อันดับโรค OPD

อันดับโรค IPD

สถิตรับต่อผู้ป่วย(Refer in)รพ.ขอนแก่นปีงบฯ 2561-2565



1,509

1,107
1,007

836
1,003

897

ปี 2560 ปี 2561 ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565

ปีงบฯ 2564
1.CA thyroid 
2.CA Liver 
3.Mental and behavioral disorders 
4.Sleep apnoea
5.CA breast

ข้อมูลส่งต่อผู้ป่วยเกินศักยภาพ (Refer out) รพ.ขอนแก่น

ปีงบฯ 2564
1.Atresia of bile bucts :2 (จุฬาฯ)
2. Neonatal cerebral ischaemia (รามา)
3. Discordant ventriculoarterial connection (จุฬาฯ)
4. Acute and subacute hepatic failure (จุฬาฯ)

ส่งต่อศรีนครินทร์ 78 %
ส่งต่อศูนย์หัวใจฯ 9 %
ส่งต่อจิตเวชฯ   9 %
ส่งต่อนอกเขต 1%

ปีงบฯ 2565
1.CA thyroid 
2. Mental and behavioral disorders 
3.Sleep apnoea
4. Supraventricular tachycardia  5.
CA Liver 

ปีงบฯ 2565
1.Atresia of bile bucts : 2 (จุฬาฯ)
2. Congenital hydronephrosis จุฬาภรณ์
3. Keratoconjunctivitis (จุฬาฯ)
4. Twin pregnancy (ศิริราช), Other preterm infants

อันดับโรค Refer out ในเขต

อันดับโรค Refer out นอกเขต

สถิตส่งต่อผู้ป่วย (Refer out) รพ.ขอนแก่นปีงบฯ 2561-2565



11,213
10,628 10,257

8,878
8,150

8,680

0

2,000

4,000

6,000

8,000

10,000

12,000

ปี 2560 ปี 2561 ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565

จ านวน Refer back
ปีงบฯ2560-2564

5,181
5,872

2,574 2,860

PT ที่ประสานส่งกลับ PT ที่ได้กลับภายใน 24 ชม.

ร้อยละการรอคอยส่งกลับผู้ป่วย ปีงบฯ2564 - 2565
ข้อมูล EZ

ศูนย์ส่งต่อ 

ข้อมูลส่งกลับผู้ป่วย(Refer back) รพ.ขอนแก่น

5,1815,414
5,872

49% 48%

2564 2565



1,197
763 705 690 842

3,952 3,797 3,615 3,451 3,490

4,852
4,579

3,959

2,527

3,837

0

1,000

2,000

3,000

4,000

5,000

6,000

2561 2562 2563 2564 2565

อ.เมือง รพช./รพท. เขต 7 นอกเขต 

ปีงบฯ 2565
1. CKD, stage 5
2. CA Breast
3. Hypertension
4. Chronic viral hepatitis C
5. DM type 2 at without complicationsที่มา: 25 ต.ค.2565

ข้อมูลส่งกลับผู้ป่วย(Refer back) รพ.ขอนแก่น

ปีงบฯ 2564
1.Hypertension
2.CKD, stage 5
3.Stroke
4.Chronic viral hepatitis C
5.DM type 2 at without complications

สถิตส่งกลับผู้ป่วยรพ.ขอนแก่นปีงบฯ 2561-2565 อันดับโรค Refer back





พัฒนาโปรแกรม 
เบิกรถพยาบาลส่งต่อ 

อัตราก าลังพยาบาลขึ้นปฏิบัติงาน
ศูนย์รับ-ส่งต่อผู้ป่วย

พัฒนาระบบบริการส่งต่อผู้ป่วย : บูรณาการบริการส่งต่อผู้ป่วย

IMAC

ER

ICT

1.พนักงานขับรถ และอุปกรณ์บนรถพยาบาล

2.บริการทีม Paramedic น าส่งผู้ป่วย 


