
การพฒันาระบบบริการสุขภาพ
การดูแลระยะกลาง

(Intermediate Care)



• การแลผู้ ป่วยระยะกลาง ท่ีมีอาการทางคลนิิกผา่นพ้นระยะวิกฤต  

• ได้รับการฟืน้ฟทูัง้ท่ี รพ. และชมุชน เพื่อเพิ่มสมรรถนะร่างกายและจิตใจ 
ลดความพิการ  และภาวะแทรกซ้อน  กลบัสูส่งัคมได้เต็มศกัยภาพ

• ลดความแออดัของ รพท และเพิ่มอตัราครองเตียง รพช.



ผลการด าเนินการ

• แตง่ตัง้คณะกรรมการ IMC ของจงัหวดัสระแก้ว
• แตง่ตัง้คณะท างานของ รพร.สระแก้ว
• คณะท างานของ รพช.ทกุแห่งก าลงัด าเนินการ
• Flow การท างานของ IMC จงัหวดัสระแก้ว
• แนวทางปฏิบตัิงาน IMC stroke , TBI , Spine ,Hip สง่ให้
รพช.

• บคุลากรท างานของ IMC จงัหวดัสระแก้ว สง่เขต 6
• ศกัยภาพการเปิดบริการ IMC จงัหวดัสระแก้ว 



• รพ.อรัญ เปิด 8 เตียง , รพ.วฒันานคร 12 เตียง , รพ.วงัน า้เย็น 5 เตียง 
และ รพช.ทกุแห่ง 2 เตียง



ปัญหาและอุปสรรค/โอกาสพฒันา

• สนบัสนนุทกุ รพช.สง่พยาบาลวิชีพอบรมพยาบาลฟืน้ฟรูะยะสัน้ 3วนั ,
5 วนั , 4 เดือน (เปิด 17-21 มิ.ย.62)

• รพ.วฒันานคร ระบบ refer IMC ขอใช้ flow เดมิ (ในท่ีประชมุ
เสนอ)

• Node รพ.วฒันานคร รพ.วงัน า้เย็น ขอเสนอ นพ.ก่อสกนธ์ , นพ.เนตร
น้อย จะไปตรวจเย่ียมผู้ ป่วยให้เดือนละ 1-2 ครัง้ โดยทาง รพช.ท า
หนงัสือเชิญและจ่าย OT ให้แพทย์



1.KPI coverage

• จ านวนผู้ ป่วยรายใหมัง้หมดจากฐานข้อมลู HDC ของ Stroke ,

SCI , TBI 

• จ านวนผู้ ป่วยรายใหมท่ัง้หมด (BI0-100) ท่ีได้รับการคดักรองและ
ฟืน้ฟ ู(รวมHome program) ของ Stroke , SCI , TBI 

• ผู้ ป่วยท่ีรอดชีวิต ได้รับการประเมินและวางแผนการฟืน้ฟใูน 6 เดือนแรก 
20%



2.KPI การฟ้ืนฟูติดตาม

• จ านวนผู้ ป่วยรายใหม่ท่ี BI < 75 ท่ีได้รับการคดักรองของ Stroke , 
SCI , TBI 

• จ านวนผู้ ป่วยรายใหมท่ี่ BI < 75 ท่ีได้รับการฟืน้ฟ ูและตดิตามจนครบ 
6 เดือน (ต้องรอข้อมลูครบ 6 เดือน)

• ผู้ ป่วยท่ีรอดชีวิตและ BI<75 ได้รับการคดักรองและให้บริการฟืน้ฟใูน 
6 เดือนแรก 71%



3.KPI Complication

• ร้อยละของผู้ ป่วย Stroke , SCI , TBI เกิด Bed sore

• ร้อยละของผู้ ป่วย Stroke , SCI , TBI เกิดภาวะติดเชือ้ของ
ทางเดนิหายใจ (HAP)

• ร้อยละของผู้ ป่วย Stroke , SCI , TBI เกดภิาวะติดเชือ้ทางเดนิ
ปัสสาวะ (UTI)


