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ค าน า 

คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร เปิดให้บริการทางด้านกายภาพบ าบดั ตั้งแต่  
ปี พ.ศ. 2546 ได้พัฒนาระบบการให้บริการทางกายภาพบ าบัด เพื่อให้ระบบงานมีคุณภาพและ
ประสิทธิภาพ ปลอดภัยต่อบคุลากรและผู้เข้ารับบริการ  สร้างระบบมาตรฐานในการปฏบิัติงานและการ
ให้บริการในคลินิก และการพัฒนาองค์กรให้มีความพร้อมต่อการบริการมาอย่างต่อเนื่อง 

คลินิกกายภาพบ าบัด ได้ปรับปรุงระบบการด าเนินงานภายใน ให้การให้บริการเป็นไปได้อย่าง
เป็นระบบและมีมาตรฐานมากขึ้นอย่างต่อเนื่อง โดยเริ่มก าหนดระบบมาตรฐาน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2561 โดย
คาดหวังว่าจะสามารถท าให้ระบบงานคลินิกได้รับการรับรองมาตรฐานบริการจากสภากายภาพบ าบัด 

รายงานฉบับนี้ เป็นรายงานชี้แจงระบบและขั้นตอนในการปฏิบัติงานตามมาตรฐาน เพื่อชี้แจงให้
ผู้ปฏิบัติงานทราบและเข้าใจร่วมกัน แนวทางการปฏิบัติในการบริการทางกายภาพบ าบัด 
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บทที่ 1  

บทน า 
ความเป็นมา 

คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร เป็นโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด จัดตั้งขึ้นซึ่งเป็น
ส่วนหนึ่งของ คณะกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ เปิดให้บริการ ตั้งแต่ เดือนมิถุนายน  
ปี พ.ศ. 2546 ภายใต้ความรับผิดชอบของ คณะสหเวชศาสตร์ สาขากายภาพบ าบัด  

ลักษณะโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด จัดตั้งขึ้นเป็นโครงการใหม่ เพื่อเป็นกิจกรรมบริการ
วิชาการต่อเนื่องทางกายภาพบ าบัด คลินิกสามารถด าเนินการได้ครอบคลุมบทบาทส าคัญของวิชาชีพ
กายภาพบ าบัดทางสาธารณสุข คือ ส่งเสริม ป้องกัน บริการรกัษา และฟื้นฟูสุขภาพ และเป็นสถานที่ใช้
พัฒนาทักษะความช านาญในวิชาชีพให้แก่นิสิตปริญญาตรีและบัณฑิตศึกษา ในสาขากายภาพบ าบัด  
การบริการทางกายภาพบ าบัด ภายในโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด ประกอบด้วย 

กายภาพบ าบัดระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ให้การรักษาผู้ป่วยที่มีอาการปวดกล้ามเนื้อ ข้อต่อ ที่
เกิดขึ้นเมื่อมีการเคลื่อนไหว การรักษาด้วยการออกก าลังกาย และใช้เครื่องมือทางกายภาพบ าบัด เช่น 
เครื่อง อัลตร้าซาวนด์ เครื่องชอ็ตเวฟ เครื่องดึงกระดูกสันหลัง การออกก าลังกาย เป็นต้น 

กายภาพบ าบัดทางระบบประสาท ให้การรักษาฟื้นฟูผู้ป่วยทางระบบประสาทที่มีปัญหาทางด้าน
การเคลื่อนไหว เช่น การฝึกการเคลื่อนไหว ขยับตัวบนเตียง ฝึกพลิกตะแคงตัว ฝึกลุกขึ้นนั่ง ฝึกการทรง
ตัว ฝึกยืน ฝกึเดิน ในผู้ป่วยอัมพาตครึง่ท่อน อัมพาตครึ่งซีก  

กายภาพบ าบัดเพื่อรักษาอาการบาดเจ็บจากการเล่นกีฬาและการออกก าลงักาย ให้การตรวจ
ประเมินการบาดเจ็บที่เกิดจากการเล่นกีฬาหรือออกก าลังกาย รักษาอาการบาดเจ็บ ฟื้นฟูร่างกาย ให้มี
ความพร้อมส าหรับการกลบัไปเล่นกีฬาได้  

 คลินิกกายภาพบ าบัด เปิดบริการ แรกเริ่ม ในเวลาราชการ 9:00 -16:00 น. เมื่อปี 2548 และ
เริ่มเปิดบริการ คลินิกกายภาพบ าบัด นอกเวลาราชการ ต่อมา คลินิกด าเนินการให้บริการทาง
กายภาพบ าบัด มาโดยต่อเนื่องเป็นระยะเวลา 18 ปี มีผู้ใช้บริการทางกายภาพบ าบัด ครอบคลุมบุคคล
ทั่วไป และพัฒนาระบบบริการมาอย่างต่อเนื่องเพื่อให้ได้มาตรฐานและมีคุณภาพ เพื่อประโยชน์แก่
หน่วยงานและผู้รับบริการทางกายภาพบ าบัด 
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วัตถุประสงค์ 

1. เพื่อก าหนดแนวทางปฏิบัติการบริการกายภาพบ าบัด คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 
2. เพื่อพัฒนาการบริการกายภาพบ าบัด เพื่อให้มีคุณภาพและได้มาตรฐาน 
3. เพื่อเป็นรายงานการประเมินตนเอง ส าหรับการขอรับรองมาตรฐานจากสภากายภาพบ าบัด 

มาตรฐานอ้างอิง 
ข้อบังคับสภากายภาพบ าบัด ว่าด้วยจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพกายภาพบ าบัด พ.ศ. 2551 ได้

ก าหนดให้ผู้ประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัดต้องรักษามาตรฐานของ การประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด
ในระดับที่ดีที่สุดในการปฏบิัติต่อผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ จึงได้มีการออกประกาศสภากายภาพบ าบัด 
เรื่อง มาตรฐานบริการกายภาพบ าบัด พ.ศ. 2553 โดยได้ก า หนดมาตรฐานบริการกายภาพบ าบัดขึ้น 9 
มาตรฐาน เพือ่ให้หน่วยบรกิารสุขภาพหรือสถานบริการที่มีบริการกายภาพบ า บัดน า ไปใช้ก าหนด
แนวทางปฏิบัติ และ พัฒนาการบริการกายภาพบ าบัด เพือ่ให้มีคุณภาพและได้มาตรฐาน ปัจจุบัน 
ส านักงานตรวจรับรอง มาตรฐานบริการกายภาพบ าบัดได้ท าการทบทวนและปรับปรุงคู่มือฯ ฉบับล่าสุด 
ปี 2564 ชื่อ “คู่มือการประเมินมาตรฐานบริการกายภาพบ าบัด ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2564” เริ่มใช้ 
ตุลาคม 2564 ประกอบด้วยมาตรฐานบริการกายภาพบ าบัด 9 มาตรฐาน ดังนี้  

มาตรฐานที่ 1 การจัดองค์กร และการบริหารงานกายภาพบ าบัด  
มาตรฐานที่ 2 การบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคล  
มาตรฐานที่ 3 การบริหารสิ่งแวดล้อมและความปลอดภัย  
มาตรฐานที่ 4 การบริหารความเสีย่ง  
มาตรฐานที่ 5 เครื่องมือทางกายภาพบ าบัด อุปกรณ์ และสิ่งอ านวยความสะดวก  
มาตรฐานที่ 6 ระบบข้อมูลสารสนเทศทางกายภาพบ าบัด  
มาตรฐานที่ 7 การบริการทางกายภาพบ าบัด  
มาตรฐานที่ 8 กระบวนการทางกายภาพบ าบัด  
มาตรฐานที่ 9 ผลลัพธ์การด าเนินงานของงานกายภาพบ าบัด   
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บทที่ 2 
มาตรฐาน 1. การจัดองค์กรและบริหารงานกายภาพบ าบัด 

 
ข้อมูลพื้นฐานองค์กร  
ชื่อองค์กร  คลินิกกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินวิโรฒ (ไทย) 
   Srinakharinwirot University Physical Therapy Clinic (English) 
สถานที่ด าเนินการ   ชั้น 6 อาคารหม่อมหลวงปิ่น  มาลากุล  

114 ซอยสุขุมวิท 23 แขวงคลองเตยเหนือ เขตวัฒนา กรุงเทพมหานคร 10110 
ประเภท   โครงการคลนิิกกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
ต้นสังกัด  คณะกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
ขนาดพื้นที่บริการ  114 ตารางเมตร  
จ านวนเตียง  9 เตียง 
ข้อมูลการตดิต่อ โทร 02-249-500 ต่อ 12501 , 085-685-6276 
   Application Line (line id ptswuclinic) 
   Facebook page “คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร” 
นักกายภาพบ าบดั นักกายภาพบ าบัดประจ าการ 3  คน, อาจารย์คณะกายภาพบ าบัด  

และนักกายภาพบ าบัดรายวัน  

วิสัยทัศน์องค์กร  องค์กรที่สร้างองค์ความรู้ นวัตกรรม ผสานศาสตร์กายภาพบ าบดั การส่งเสริม
สุขภาพและศาสตร์อื่นที่หลากหลาย เพื่อสุขภาวะผู้สูงอายุ และประชาชน 

พันธกิจองค์กร พัฒนาคลินิกกายภาพบ าบัดที่ให้บริการกายภาพบ าบัดและการส่งเสริมสุขภาพ 
ผู้สูงอายุและประชาชน 

แผนกลยุทธ์ 1. สร้างและพัฒนา ระบบการให้บริการด้านกายภาพบ าบัดและการส่งเสริม
สุขภาพแก่ผู้สูงอายุและประชาชนเป็นแหล่งเรียนรู้ของนิสิต 

 2. คลินิกสามารถเพิ่มรายได้ เพื่อให้สามารถพึ่งพาตนเองได้ 
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รายชื่อ คณะกรรมการด าเนินงานโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด  
1. รองศาสตราจารย์ ดร.รัมภา บุญสินสุข   ประธานกรรมการ 
2. ผู้ช่วยศาตราจารย์ผกาภรณ์ พู่เจริญ  กรรมการ 
3. อาจารยว์าสนา  เตโชวาณิชย ์  กรรมการ 
4. อาจารย์ ดร.ทศพล  เจศรีชัย  กรรมการ 
5. อาจารย์ ดร.อรพินท์ การุณทรัพย์เจริญ  กรรมการ 
6. นางชาลิน ี  ทองใบ   กรรมการ 
7. นางสาวขนิษฐา  ใจกล้า   กรรมการ 
8. นางสาวสุภาพร  สีบุญ   กรรมการ 
9. นางสาวนฤมล  อรัญทอง  กรรมการ 
10. นางสาวณัฐชญา สุนทรเวช  กรรมการ 
11. นายศรายุทธ  นามไพร  กรรมการและเลขานุการ 
12. นางสาวอรอนงค ์ เอียดแก้ว  กรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ 

คณะกรรมการด าเนินงานโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด มีหน้าที่ สนับสนุนบริหารโครงการคลินิก
กายภาพบ าบัดของคณะกรรมการบริหารโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด ให้ด าเนินงานได้อย่าง
ถูกต้องตามระเบียบและเกิดประสิทธิภาพสูงสุด (แต่งต้ังวันที่ 1 กรกฏาคม 2564 – 9 มกราคม 
2565) 
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คณะกรรมการด าเนินงานโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด  

1. ประธานโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด 

 

รศ.ดร.กภ. รมัภา  บุญสินสุข 

คณบดีคณะกายภาพบ าบัด 

2. คณะกรรมการ 

   
อาจารย์ กภ.วาสนา  เตโชวาณิชย์ ผศ.กภ.ผกาภรณ์  พู่เจรญิ ดร.กภ.ทศพล เจศรีชัย 

   
ดร.กภ.อรพินท์  การุณทรัพย์เจริญ นางชาลินี  ทองใบ นางสาวขนิษฐา  ใจกล้า 

  

 

นางสาวนฤมล  อรัญทอง นางสาวสุภาพร  สีบุญ  

  

 

กภ.อรอนงค์  เอียดแก้ว 
(กรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ) 

กภ.ศรายุทธ  นามไพร 
(กรรมการและเลขานุการ) 

กภ.ณัฐชญา สุนทรเวช 

 (เลขที่ใบประกอบ ก.12880) 
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รายชื่อบุคคลากร 

ต าแหน่ง ชื่อ สกุล หน้าที ่

นักกายภาพบ าบดั รศ.ดร. รัมภา  บุญสินสุข ประธานโครงการคลินิกกายภาพบ าบดั   

 นายศรายุทธ นามไพร นักกายภาพบ าบัดประจ าการ 

 นางสาวอรอนงค์ เอียดแก้ว นักกายภาพบ าบัดประจ าการ 

 นางสาวณัฐชญา สุนทรเวช นักกายภาพบ าบัดประจ าการ 

 ผศ.ดร. นิตยา วิริยะธารากิจ อาจารย์ประจ าเวรคลินิก 

 ผศ.กภ.ผกาภรณ์  พู่เจริญ อาจารย์ประจ าเวรคลินิก 

 ผศ.ดร ชัชฏา ชินกุลประเสริฐ อาจารย์ประจ าเวรคลินิก 

 ผศ.ดร รัตติยา จินเดหวา อาจารย์ประจ าเวรคลินิก 

 อ.วาสนา เตโชวาณิชย์ อาจารย์ประจ าเวรคลินิก 

 ดร.ทศพล เจศรีชัย อาจารย์ประจ าเวรคลินิก 

บุลคลากร สายปฏิบัติการ นางชาลินี ทองใบ นักวิชาการเงนิและบัญชี 

 นางสาวสุภาพร  สีบุญ นักวิชาการเงนิและบัญชี 

 นางสาวนฤมล อรัญทอง นักวิชาการพสัดุ 

 นายโสภณ เครือแก้ว นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 

 ธัญรดี ธงรัตกัมพล แม่บ้าน 
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คุณลักษณะเฉพาะต าแหน่ง 
1. หัวหน้าหน่วยงาน คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร (ประธานโครงการ) 

ผู้ถูกแต่งตั้งเป็น ประธานโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ และเป็น
นักกายภาพบ าบัด 

2. นักกายภาพบ าบดั 
คุณสมบัติเฉพาะต าแหน่ง 
2.1. เป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีสาขาวิชากายภาพบ าบัด และได้รับใบอนุญาต

ประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด 
2.2. มีความรู้ความสามารถในงานกายภาพบ าบัด อย่างเหมาะสม แก่การปฏิบัติงานใน

หน้าที่  
2.3. มีความรู้ความสามารถในการใช้ภาษาและคอมพิวเตอร์อย่างเหมาะสมแก่การ

ปฏิบัติงานในหน้าที่  
2.4. มีความสามารถในการศึกษาและจัดการข้อมูล วิเคราะห์ปัญหาและสรุปเหตุผล  
2.5. มีความสามารถในการติดต่อประสานงาน 

 
ข้อก าหนดภาระงาน  
1. ให้บริการกายภาพบ าบัด โดยการตรวจร่างกายวินิจฉัยและวางแผนการรักษาให้แก่ผู้ป่วย

ทางระบบ กระดูกและกล้ามเนื้อ โรคทางระบบประสาท และความพิการต่างๆ ที่เกิดจาก
โรคหรืออุบัติเหตุโดยการใช้ เครื่องมือและวิธีการทางกายภาพบ าบัด รวมถึงการให้ค าแนะน า
แก่ผู้ป่วยและญาติเพื่อฟื้นฟูสมรรถภาพ ของส่วนร่างกายที่เสื่อมสภาพ และให้ความรู้
เกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพ และป้องกันโรค กาประชาชนทั่วไป  

2. บันทึกและรายงานผลการรักษาผู้ป่วย 
3. บริหารจัดระบบเวชระเบียน สถิติ และข้อมูลสารสนเทศ ต่างๆ ของคลินิก  
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3. นักวิชาการเงิน  
คุณสมบัติเฉพาะต าแหน่ง 
3.1. ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี หรอืเทียบเท่าได้ไม่ต่ ากว่านี้ สาขาการบัญช ีสาขา

การเงินสาขาบริหารธุรกิจ หรือสาขาวิชาเศรษฐศาสตร์ 
3.2. มีความรู้ความสามารถในการใช้ภาษาและคอมพิวเตอร์อย่างเหมาะสมแก่การ

ปฏิบัติงาน 
ในหน้าที ่

3.3. มีความรู้ความสามารถในงานการเงินและบัญชีอย่างเหมาะสมแก่การปฏิบัติงานใน
หน้าที่ 

3.4. มีความรู้ความเข้าใจในกฎหมายว่าดว้ยระเบียบข้าราชการพลเรอืนในสถาบันอุดมศึกษา
กฎหมายว่าดว้ยระเบยีบบริหารราชการแผ่นดิน และกฎหมาย กฎ ระเบียบ และ
ข้อบังคับอื่นที่ใช้ในการปฏิบัติงานในหน้าที่ 

3.5. มีความสามารถในการศึกษาและจัดการข้อมูล วิเคราะห์ปัญหาและสรุปเหตุผล 
3.6. มีความสามารถในการติดต่อประสานงาน และแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าได ้

 
ข้อก าหนดภาระงาน 
1.  ดูแลด้านการเงินและบัญชีของคลินิก  
2. ให้บริการติดต่อประสานงานในคลินิกกบัผู้ป่วย  
3. ดูแลข้อมูลลงบันทึก เวชระเบียน จัดท ารายการน าส่งเงิน  
4. ติดต่อประสานงานกับเจา้หน้าที่ที่เกี่ยวข้องด้านการเงินและบัญชี 

 
4. นักวิชาการพัสด ุ

ข้อก าหนดภาระงาน 
1. ด าเนินการจัดหาอุปกรณ์ เครื่องมือ วัสดุ ครุภัณฑ์ ภายในคลินิก 
2. ตรวจสอบ แจ้งซ่อมบ ารุง อุปกรณ์ที่ช ารุดเสียหาย 
3. ติดต่อประสานงานหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
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5 นักวิชาการคอมพิวเตอร ์
คุณสมบัติเฉพาะต าแหน่ง 
ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี สาขาวิชาวิทยาการคอมพิวเตอร์ เทคโนโลยีสารสนเทศ 
หรือสาขาวิชาอื่นที่เกี่ยวข้อง 

ข้อก าหนดภาระงาน  

1. บริหารจัดการ พัฒนาเว็บไซต์ ดูแลฐานข้อมูล หรือโปรแกรมคลินิกกายภาพบ าบัด  
2. ให้ค าปรึกษาและแนะน าการใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์แก่บุคลากร  

3. ดูแลตรวจสอบ บ ารุงรักษาระบบคอมพิวเตอร์ ระบบเครือข่ายของเครื่องไมโครคอมพิวเตอร์ 
และอุปกรณ์ต่างๆ ของภาควิชาให้อยู่ในสภาพพร้อมใช้งานได้ 
4. ให้บริการติดต้ังโปรแกรมคอมพิวเตอร์ ระบบเครอืข่ายต่างๆ รวมถึงอุปกรณ์เชื่อมต่อ และ
สามารถแก้ไขปัญหาต่างๆ ที่เกิดขึ้นกับระบบคอมพิวเตอร์ และเครือข่ายของภาควิชาได้ 
5. จัดเตรียมเครื่องคอมพิวเตอร์ ซอฟแวร์ และสถานที่เรียนส าหรับห้องปฏิบัติการทาง
คอมพิวเตอร์ของภาควิชาให้พร้อมใช้งาน 
6. ปฏิบัติงานอื่นๆ ที่ได้รับมอบหมาย 

6 แม่บ้าน 
ข้อก าหนดภาระงาน  
1. ดูแลความสะอาดของพื้นที่ อุปกรณ์ภายในคลินิก 
2. ดูแลความสะอาด เสื้อผ้า และจัดเตรียมวัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในคลนิิก 
3. จัดเก็บขยะให้ถูกสุขลักษณะ  
 

 
  



     

15 | ห น้ า  มาตรฐานบริการ คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

ระบบการสื่อสารภายในหน่วยงานและระหว่างหน่วยงาน 

ระบบการสื่อสารภายในองค์กร ระหว่าง นักกายภาพบ าบัด อาจารย์ปฏิบัติงาน นักวิชาการเงิน 
นักวิชาการคอมพิวเตอร์ นักวิชาการพัสดุ และแม่บ้าน 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

ผู้ปฏิบัติงานรับทราบ 

เริ่มการสื่อสาร 

ประชุมหน่วยงาน/ เสนอวาระ/ 
ชี้แจงข้อมูล 

เสนอเรื่องต่อคณบด ี

คณบดีอนุมัต ิ

• แจ้งหนังสือเวียน/email 

• ประสานงานโดยตรงผ่านโทรศัพท์/

แจ้งให้ผู้ปฏิบัติงานภายในคลินิกกายภาพบ าบัดทราบ 

• แจ้งผ่านคู่มือปฏิบัติงาน, ตารางปฏิบัติงาน 

• แจ้งหนังสือเวียน/email 

• ประสานงานโดยตรงผ่านโทรศัพท์/line 

การสื่อสารระหว่าง
หน่วยงาน 

การสื่อสารภายใน
หน่วยงาน
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ระบบการสื่อสารภายนอก ระหว่าง ผูใ้ห้บริการ (คลินิกกายภาพบ าบัด) และผู้รับบริการ 

 

ระบบการสื่อสารระหว่างผู้ให้บริการและผู้รับบริการ 

ผู้ให้บริการ 

แจ้งเรื่องผ่าน 

• ช่องทางโทรศพัท ์
• Line  
• Facebook  

ผู้รับบริการ 

แสดงความคิดเห็น/ร้องเรียน/ติดต่อผ่าน 

• ช่องทางโทรศพัท ์
• Line  
• Facebook 
• QR code 
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บทที่ 3 
มาตรฐาน 2 การบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคล 

การบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคลสอดคล้องกับพันธกิจและเป้าหมายในการให้บริการ เพื่อ
เอื้อต่อการให้บริการทางกายภาพบ าบัดที่มีคุณภาพและประสิทธิภาพ  

ระบบคัดเลือกบุคลากร 

1. กระบวนการคัดเลือกบุคลากร การสรรหาและการคัดเลือกบุคลากรคลินิกกายภาพบ าบัด เป็น
กระบวนการที่ต่อเนื่องจากกลุ่มเป้าหมายกลังจากได้ผู้สมัครงาน หรือกลุ่มเป้าหมายที่มี
คุณสมบัติตามที่องค์กรก าหนด 

 

  

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เสนอแผนขออนุมัติอัตราก าลัง 

ประกาศรับสมัคร 

คัดแยกใบสมัคร 

นัดสัมภาษณ์และทดสอบผู้สมัคร 

ตรวจสอบแผนอัตราก าลัง 

จัดท าแผนอัตราก าลัง 

ปรับแก ้
ไม่ถูกต้อง 

ถูกต้อง 

สัมภาษณ ์ ไม่จ้างงาน 
ไมผ่่าน 

ทดสอบผู้สมัคร 

1 

ผ่าน 
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ระบบคัดเลือกบุคลากร 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การคัดเลือกบุคลากร หมายถึง กระบวนการที่องค์การใช้เครื่องมือต่างๆมาด าเนินการ พิจารณา
คัดเลือกผู้สมัครจานวนให้ได้ตามจ านวนที่องค์การต้องการ โดยพิจารณาจากทักษะ ความสามารถ และ
คุณสมบัติอ่ืนๆ ที่จ าเป็นเพื่อการท างานอย่างใดอยา่งหนึ่ง เพื่อผลการปฏิบัติงาน (Performance) เพื่อ
ผลด้านต้นทุน (Cost) และเพื่อผลด้านกฎหมายและการจ้างงาน (Legal Implication and Negligent 
Hiring) 
 

 

1 

ทดสอบผู้สมัคร ทดลองปฏิบัติงาน 

สรุปผลสัมภาษณ์ ผลการทดสอบเพ่ืออนุมัติ 

จัดท าหนังสือขออนุมัติบรรจุ 

จัดท าค าสั่งแต่งต้ัง และสัญญาจ้างงาน 

ตรวจสอบสถานะบุคคล 

ปฏิบัติงาน  

จัดท าแผนทบทวนอัตราก าลัง 

ไมผ่่าน 
ประกาศรับสมัคร 
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2. หลักในการพิจารณาคัดเลือกบุคลากร 
2.1 ด้านความสามารถ ทักษะ และความมีใจรักงาน  

- ความสามารถตามเกณฑ์มาตรฐาน ทีอ่งค์กรก าหนด พิจารณาเป็นประเมิน ประมาณ 
ร้อยละ 25 

- ทักษะความช านาญ ทักษะความช านาญในระดับมาตรฐานที่องค์การต้องการออกมา
จากผู้สมัครงานที่เหลือได้ พิจารณาเปน็ประเมิน ประมาณ ร้อยละ 25 

- ความมีใจรักในงาน ทักษะความช านาญในระดับเท่ากันแต่อาจมีใจรักในเนื้องาน
แตกต่างกัน องค์กรควรเลือกผู้ที่มีใจรักต าแหน่ง พิจารณาเป็นประเมิน ร้อยละ 25 

2.2 ด้านบุคลิกภาพและทัศนคติ ผู้สมัครทีบุ่คลิกเหมาะสมกับต าแหน่งงานหรือลักษณะงาน
มากที่สุด 

2.3 ความคาดหวังในระยะเวลาการท างาน ระยะเวลาในความสามารถในการปฏิบัติงาน
ตามที่องค์กรก าหนด  

3. เกณฑ์การคัดเลือกบุคลากร ต าแหน่งนักกายภาพบ าบดั  
3.1 ความสามารถในการบริการทางกายภาพบ าบัด  

- พิจารณาจากการทดลองฝึกปฏิบัติงาน 
- พิจารณาจากแบบประเมินความพึงพอใจจากผู้รับบริการ  

3.2 ความสามารถในการปฏิบตัิงานตามมาตรฐานบริการคลินิกกายภาพบ าบัด ก าหนดให้ผู้
พิจารณาผ่านการศึกษา เรียนรู ้เข้าใจ และปฏิบัติงานได้ตามระบบงานดังนี้ 

- มีความรู้ทัว่ไปของมหาวิทยาลัยและคลินิกกายภาพบ าบัด 

- เรียนรู้และปฏิบัติงานตามคู่มือ ระบบงานคลินิกกายภาพบ าบัด มศว 

- เรียนรู้และปฏิบัติงานตามคู่มือ ระบบงานการรับ-ส่งเงิน คลินิกกายภาพบ าบดั มศว 

- เรียนรู้และปฏิบัติงานตามคู่มือ ระบบการบันทึกข้อมูลผู้ป่วยตามกระบวนการทาง

กายภาพบ าบัดในเวชระเบียน และโปรแกรมคลินิกกายภาพบ าบัด 

- เรียนรู้และปฏิบัติงานตามคู่มือ ระบบการเก็บอุปกรณ์ เครื่องมือการรักษาทาง

กายภาพบ าบัด 

- ผ่านการประเมิน ขั้นตอนปฏิบัติเมื่อเกิดเหตุอัคคีภัย และแนวปฏิบัติเมื่อพบคนหมดสติ 

หยุดหายใจ ในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
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3.3  ระยะเวลาปฏิบัติงาน  
- นักกายภาพบ าบัดประจ า มีความสามารถในการปฏิบัติงานตามวัน เวลา ตามที่

มหาวิทยาลยัก าหนด คือ ปฏิบัติงาน วัน จันทร์ – ศุกร์ ในเวลาราชการ 8:30 –16:30 น. 
- นักกายภาพบ าบัดพาร์ททาม สามารถปฏิบัติงานได้ตามวัน และระยะเวลาที่คลินิก

ก าหนด 
3.4 ความมีใจรักงานบริการ พิจารณาประเมินจากผู้ร่วมปฏิบัติงาน และกรรมการพิจาราณา

การคัดเลือกพนักงานใหม ่
- มีมนุษยสัมพันธ์ด ี
- มีทักษะการสื่อสาร ศิลปะการพูดที่ดีเป็นมิตร ใช้วาจาสุภาพต่อการผู้อื่น  
- มีทัศนคติที่ดีในการปฏิบัติงาน 
- การแต่งกายและบุคลิกภาพ 

4. เกณฑ์การประเมินคัดเลือกบุคลากรใหม่ 
4.1 ผลคะแนนประเมินจากคณะกรรมการคัดเลือกเข้าปฏิบัติงาน โดยมีนักกายภาพบ าบัด

เป็นผู้ประเมินร่วม 70 % 
- ประเมินความสามารถในการบริการทางกายภาพบ าบัด ทักษะ ความมีใจรักงาน 

บุคลิกภาพ และทัศนคติ จากวันทดลองงานปฏิบัติงาน 2 วัน 
- ประเมินจากการสัมภาษณ์งาน 

4.2 ผลคะแนนประเมินจากการสอบข้อเขียน ในหัวข้อ ระบบงานคลินิกกายภาพบ าบัด และ
การปฏิบัติตัวในสถานการณ์ฉุกเฉิน 25 % 

4.3 ผลคะแนนประเมินโดยรวมจากผู้ร่วมปฏิบัติงาน 5 % 
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แผนทรัพยากรบุคคล 

สภาพปัจจุบัน ด้านการบริหารทรัพยากรบุคคล 

ทรัพยากรบุคคล ปฏิบัติงาน คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 
ต าแหน่ง จ านวน 

นักกายภาพบ าบัดประจ า 3 
นักกายภาพบ าบัด Part-time 10 
อาจารย์กายภาพบ าบัด 7 

นักวิชาการเงนิและบัญชี 2 
นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 1 
นักวิชาการพัสดุ 1 
แม่บ้าน  1 

 

แผนอัตราก าลังคน 

1. สภาพด้านการบริหารทรัพยากรบุคคล พิจารณาอัตราก าลัง สภาพก่อนหน้า สภาพปัจจุบัน 
มุมมองอนาคต  

2. ข้อก าหนดการสรรหานักกายภาพบ าบดั 
3. ข้อก าหนดในการปฏิบัติงานของบุคลากรคลินิกกายภาพบ าบัด 
4. ข้อก าหนดภาระงานของนักกายภาพบ าบัดผู้ดูแลการฝึกปฏิบัติงานของนิสิตนักศึกษา 
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สภาพด้านการบริหารทรัพยากรบุคคล 

สภาพด้านการบริหารทรัพยากรบุคคล 

สภาพในอดีต โครงการคลนิิกกายภาพบ าบัด เริ่มแรก มีนักกายภาพบ าบัดประจ าเพียง 1 อัตรา 
ได้พัฒนาการบริการท าให ้ฐานผู้รับบริการมีจ านวนมากขึ้น เพิ่มจ านวนเป็นสอง 
อัตรา  

สภาพปัจจุบัน ปัจจุบันมีนักกายภาพบ าบัด ประจ า 3 อัตรา และ นักกายภาพบ าบัดพาร์ททาม
ส ารองในกรณีเกินก าลังบริการ อาจารย์ประจ าคลินิกกายภาพบ าบัด มีนัก
กายภาพบ าบัดปฏิบัติงาน 4 คน ต่อวัน 

มุมมองในอนาคต ปี 2567 จัดจ้างนักกายภาพบ าบัดพาร์ททามในทุกวนัปฏิบัติการ ให้มีนัก
กายภาพบ าบัดปฏิบัติงานอย่างน้อย 5 คน ต่อวัน  
เปิดบริการนอกเวลาราชการ ในวันเสาร์เต็มเวลา  
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ข้อก าหนดการสรรหานักกายภาพบ าบัด 

นักกายภาพบ าบดัประจ า 
 ขึ้นการพิจารณาของคณะกรรมการด าเนินงานโครงการคลินิกกายภาพบ าบดั 
คณะกรรมการคณะกายภาพบ าบัด หลักเกณฑ์การจ้างพนักงานมหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
นักกายภาพบ าบดัรายวนั 
1. ขออนุมัติการด าเนินการจ้างนักกายภาพบ าบัดรายวนั เมื่อมีภาระงานเพิ่มขึ้น นัก

กายภาพบ าบัดไม่เพียงพอในการปฏิบัติหน้าที่ 

2. ประกาศรับสมัครนักกายภาพบ าบัดรายวัน ตามขั้นตอน ระเบียบ การจ้างพนักงานของ 

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  

3. คุณสมบัติของผู้สมัครต าแหน่งนักกายภาพบ าบัดรายวัน  

▪ จบปริญญาตรีสาขาวิชากายภาพบ าบดั 

▪ มีใบประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด 

▪ ท าข้อสอบปรนัยผ่าน 50% จากข้อสอบ 25 ข้อ 

▪ ผ่านการศึกษาและเรียนรูก้ารปฏิบัติงาน 

▪ ศึกษาข้อมูลทั่วไปของมหาวิทยาลัย 

▪ ศึกษาข้อมูลการเบิกค่ารักษา 

▪ ศึกษาและเรียนรู้การปฏบิัติงาน 

- คู่มือปฏิบัติงาน ระบบงานคลินิกกายภาพบ าบัด มศว 

- คู่มือปฏิบัติงาน ระบบงานการรับ-ส่งเงิน คลินิกกายภาพบ าบัด มศว 

- คู่มือปฏิบัติงาน ระบบการบันทึกข้อมูลผู้ป่วยตามกระบวนการทาง

กายภาพบ าบัด ในเวชระเบียน และโปรแกรมคลินิกกายภาพบ าบัด 

- คู่มือปฏิบัติงาน ระบบการเก็บอุปกรณ ์เครื่องมือการรักษาทาง

กายภาพบ าบัด 

- ขั้นตอนปฏิบัติเมื่อเกิดเหตุอัคคีภัย 

- แนวปฏิบัติเมื่อพบคนหมดสติ หยุดหายใจทดลองปฏิบัติงาน 1 วัน 
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การบริหารจัดการอัตราก าลัง 

1.1. นักกายภาพบ าบัดประจ า 1 คน บริหารจัดการตารางการปฏิบัติงานของบุคลากรทุกคนใน
คลินิกกายภาพบ าบัดให้ได้จ านวนการปฏิบัติงานตามที่ก าหนดในแต่ละวัน 

1.2. นักกายภาพบ าบัด 1 คน ให้บริการไม่เกิน 10 คน ต่อวัน 
1.3. ก าหนดให้นักกายภาพบ าบัดปฏิบัติงาน อย่างน้อย 4 คนต่อวัน อาจารย์กายภาพบ าบัด 1 

คน นักกายภาพบ าบัดประจ า ปฏิบัติงานวันละ 3 คนต่อวัน 
1.4.  เมื่อภาระงานของนักกายภาพบ าบัดอยู่ในเกณฑ์ไมเ่พียงพอมากกว่า ร้อยละ 80 ของวัน

ปฏิบัติงานในเดือนนั้น ให้แจ้งต่อประธานโครงการคลินิกกายภาพบ าบัดเพื่อหาแนวทางแก้ไข
ปัญหา 

 

 
 
 
 
 

  

ระบบการลงตารางปฏิบัติงานคลินิก 

เปิดระบบให้ลงวันปฏิบัติงาน ใน
ระบบ Google Drive ด้วยตัวเอง 

ปิดระบบ (ไม่สามารถ
แก้ไขได้ เปิดดูได้อย่าง

1 เดือน ก่อนรอบการประเมินครั้งถัดไป 
พร้อมแจงรายละเอียดทาง E-mail เพื่อรอรับการ
ยืนยันจากเจ้าหน้าที่ 

แจ้งวันปฏิบัติงาน หรือเปลี่ยนแปลงวัน
ปฏิบัติงาน ทาง E-mail  

อาจารย์  นักกายภาพบ าบัดรายวัน 

แจ้งวันลงปฏิบัติงาน  

ตั้งแต่วันที่ 15-24 ของทุก
เดือน  

เจ้าหน้าที่ ยืนยันวันปฏิบัติงาน เดือนถัดไป  
ก่อนวันที่ 28 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบ  
ตอบกลับ ภายในสองวัน  

ตารางปฏิบัติงาน  

นักกายภาพบ าบัด ประจ า นักวิชาการ
เงิน 

แจ้งวันลงปฏิบัติงาน ใน
วันเวลาราชการ  

สัปดาห์ละ 1 วัน และ 
วันเสาร์  

แจ้งวันลา ล่วงหน้า อย่างน้อง 3 วัน 
เพื่อจัดบุคลากรปฏิบัติงานเพิ่ม หาก

มีผู้ปฏิบัติงานไม่ถึง 4 คน 
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เกณฑ์การขออัตราก าลังนักกายภาพบ าบดัรายวนั 
1. จ านวนคนไข้เกิน 20 คน/วัน โดยในวันนั้นไม่มีเจ้าหน้าที่การเงินปฏิบัติงาน 

2. นักกายภาพบ าบัดประจ ามา 2 คน และมีคนไข้เกิน 13 คน/วัน โดยในวันนั้นไม่มีเจ้าหน้าที่

การเงินปฏิบัติงาน 

3. นักกายภาพบ าบัดประจ ามา 1 คน โดยในวันนั้นไม่มีเจ้าหน้าที่การเงินปฏิบัติงาน 

 
ข้อก าหนดภาระงานของนักกายภาพบ าบดัผู้ดูแลการฝึกปฏิบัติงานของนิสิตนักศึกษา 

1. นักกายภาพบ าบัด 1 คน ควบคุม ก ากับ ดูแลนิสิตได้ไม่เกิน 2 คน ต่อวัน 

2. นิสิตระดับบัณฑิตศึกษา ที่ฝึกประสบการณ์ที่คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ขึ้นอยู่กับดุลยพินิจของ
อาจารย์ที่ปรกึษาและคณะกรรมการบริหารหลักสูตรบัณฑิตศึกษา 

3. นิสิตระดับบัณฑิตศึกษาที่ฝึกประสบการณ์ที่คลินิกกายภาพบ าบดั ต้องได้รับการฝึกอบรมตาม
หัวข้อมาตรฐานพนักงานใหม่ ในขณะเข้าฝึกประสบการณ์ และมนีักกายภาพบ าบัดเป็นผู้ช่วย
ดูแลการปฏิบัติงานด้านอื่นๆ  
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การประเมินสมรรถนะนักกายภาพบ าบัด คลินิกกายภาพบ าบัด มศว 
1. นักกายภาพบ าบัดประจ าใช้แบบประเมินสมรรถนะพนักงานมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ สอง

รอบการประเมิน 
2. นักกายภาพบ าบัด Part-time  

2.1. ความสามารถในการรักษาผู้ป่วย ประเมินจากแบบทดสอบความพึงพอใจในการให้บริการ 
ประเมินจากผลลัพธ์การให้บริการทางกายภาพบ าบัด 
2.2. ความสามารถในการบริหารจัดการเวชระเบียนและการเงิน 
ประเมินจากจ านวนใบเสร็จที่ถูกต้อง, ประเมินจากเอกสารการเงินที่ถูกต้อง 

การพัฒนาบคุลากร 
1. อาจารย์กายภาพบ าบัด เข้าร่วมการสัมมนาทางวิชาการอย่างน้อย 1 ครั้งต่อป ี
2. นักกายภาพบ าบัดประจ า ต้องเข้าร่วมการอบรมทางวิชาการ อย่างน้อย 2 ครั้งต่อปี 
3. นักกายภาพบ าบัดประจ า อายุงาน 6 ปีขึ้นไป ท าผลงาน ขอเลื่อนขั้นเป็นนักกายภาพบ าบัด

ช านาญการ 
4. นักกายภาพบ าบัด Part-time 

- ปฏิบัติงานครบ 480 ชั่วโมง (3 เดือน) สามารถเลือกเข้าร่วมการอบรมทางวิชาการของคณะ
กายภาพบ าบัดที่จัดข้ึน 1 หัวข้อ 

- ปฏิบัติงานครบ 1000 ชัว่โมงข้ึนไป (6 เดือน) สามารถเลือกเข้าร่วมการอบรมทางวิชาการ
ของคณะกายภาพบ าบัดที่จัดขึ้น 2 หัวข้อ 

- สามารถเข้าศึกษาเรียนรู้ผา่นสื่อการสอนออนไลน์ของคณะกายภาพบ าบัด ผ่าน swu 

moodle ได้ตลอดเวลา 

5. อาจารย์คลินกิกายภาพบ าบัด นักกายภาพบ าบัดประจ า นักกายภาพบ าบัด Part-time ผู้ปฏิบัติ
หน้าที่การเงนิและบัญชี และแม่บ้าน ต้องผ่านการเข้าร่วมทดสอบการช่วยฟื้นคืนชีพ และการ
ป้องกันความเสี่ยงด้านอัคคีภัยอย่างน้อย 1 ครั้งต่อป ี

6. นักกายภาพบ าบัดทุกคนที่ปฏิบัติงานที่คลินิกกายภาพบ าบัดต้องผ่านการทดสอบข้อก าหนด
เบื้องต้นในการปฏิบัติงานในคลินิกกายภาพบ าบัดอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง  

การใช้ การสือ่สาร ทาง Line เพื่อลดภาระงานนักกายภาพบ าบดั ด้านการรบัโทรศัพท์ ผู้รับบริการ
สามารถส่งข้อความทิ้งไว้ รอการตอบกลับจากเจ้าหน้าที่เพื่อแลกเปล่ียนข้อมูล และนัดหมาย 
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แบบบันทึกการพัฒนาบุคลากรด้านวิชาการ คลินิกกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 2564 

ล าดับที่ ชื่อ-สกุล ประเภทบุคลากร การพัฒนาด้านวิชาการ วันที่จัดงาน หน่วยงานที่จัดอบรม คะแนนการศึกษา
ต่อเนื่อง 

งบประมาณ 

        

        

        

 

แบบบันทึกการปฐมนิเทศน์บุคลากรด้านข้อก าหนดการปฏิบัติงาน คลินิกกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
ล าดับที ่ ชื่อ-สกุล ประเภท

บุคลากร 
หัวข้อการประเมิน 

ข้อปฏิบัติงาน
ภายในคลินิก 

มาตรฐานการให้บริการ
ในคลินิกกายภาพบ าบัด 

การกระบวนการ
กายภาพบ าบัดภายใน

คลินิก 

ต าแหน่งการใช้ 
และการจัดเก็บ

อุปกรณ ์

ขั้นตอนการน าส่งเงิน
ส่วนการคลังและการท า

เอกสารการส่งเงิน 

CPR การจัดการใน
สถานการณ์
ฉุกเฉิน 
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บทที่ 4 

มาตรฐาน 3 การบริหารสิ่งแวดล้อมและความปลอดภัย 

การบริหารสิ่งแวดล้อมและความปลอดภัย คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 

โครงสร้างทางกายภาพ ที่ตั้ง สิ่งอ านวยความสะดวกและการเดินทาง 

แผนที่แสดงที่ตั้งองค์กร 

 คลินิกกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ตั้งอยู่ที่ ชั้น 6 อาคารหม่อมหลวงปิ่น  
มาลากุล เลขที่ 114 :ซอยสุขุมวิท 23 แขวงคลองเตยเหนือ เขตวัฒนา กรุงเทพมหานคร 10110 

 การเดินทางมาที่คลินิกกายภาพบ าบดั สามารถเดินทางมาได้หลายช่องทางดังต่อไปนี้ 

1. รถไฟฟ้า: MRT สามารถลงที่สถานที เพชรบุรี หรือ สถานีสุขุมวิท BTS สามารถลงที่สถานี 
อโศก จากนั้นเดินต่อรถจักรยานยนต์มาที่ มศว 

2. รถไฟฟ้าแอร์พอร์ทเรลลิ้งค์ ลงที่สถานีมักกะสัน 

3. รถเมลล์ สาย 11 60 113 ผ่านถนนเพชรบุรี สาย 38 185 136 ผา่นถนนอโศกมนตรี 
ด้านหน้ามหาวิทยาลยั 
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ที่ตั้งของคลินิก  

ชั้น 6 ต าแหน่งที่ตั้งหมายเลข 32 อาคารบริการวิชาการ ศาสตราจารย์ หม่อมหลวงปิ่น  มาลากุล ภายในอาคารมี
สถานบริการทางการแพทย์ มศว คลินิก คลินิกทันตกรรมอโศกมนตรี ร้านอาหาร ร้านกาแฟ ธนาคารกรุงไทย 
ธนาคารกรุงเทพ และธนาคารไทยพาณิชย์  

ส าหรับผู้ที่เดินทางโดยรถยนต์ สามารถเดินทางเข้ามายังคลินิกกายภาพบ าบัด มศว ได้โดยหลายเส้นทาง  

1. มาทางถนนรัชดาภิเษก หรือ ถนนเพชรบุรี ผ่านแยกเพชรบุรี มาตามถนนอโศก เลียบซา้ยมือ เลย 
อาคาร Q house (ธนาคารอิสลามแห่งประเทศไทย) จะเป็นทางเข้า มหาวิทยาลัย ให้เลีย้วซ้ายลง
ทางเข้าที่จอดรถใต้ดิน หมายเลข 34 

2. มาทางถนนสุขมุวิท หรือ ถนนรัชดาภิเษกฝั่งศูนย์ประชุมแห่งชาติสิริกิต์ิ ให้ใช้เส้นทาง ถนนสุขุมวิท 
เลี้ยวเข้าซอยสุขุมวิท 23 ตรงมาท้ายซอย เขา้มาในพื้นที่ของมหาวิทยาลัย เลี้ยวเข้าที่จอดรถใต้ดินทาง
หมายเลข 34 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  
พื้นที่จอดรถส าหรับผู้มาใช้บริการ คลินิกกายภาพบ าบัด 

และพื้นที่จอดรถส าหรับผู้พิการ 
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สภาพแวดล้อมภายในคลินกิกายภาพบ าบัด มศว 

 

 

 

 

 

 

 
บริเวณด้านหน้าคลินิก 

 

 

 
 
 
 
 

พื้นที่ให้บริการส่งเสริมสุขภาพ 

 

 

 

 

 

 

ห้องเวชระเบียนและการเงิน 
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บริเวณพื้นที่นั่งรอ 

 

 

 

 

 

 

 

 

ห้องตรวจประเมินทางกายภาพบ าบัด 
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ห้องให้บริการรักษาทางกายภาพบ าบัด 

 

  

กว้างขวางปลอดโปร่ง การระบายอากาศดี แสงสว่างเพียงพอ มีผ้าม่านกั้นทกุเตียงมิดชิด เป็นสัดส่วน 

  

มีเตียงและเก้าอี้ไม้ส าหรับใช้เครื่อง short wave มีที่เก็บสัมภาระ ไม้แขวนเสื้อผ้า และกริ่งเรยีกทุกเตียง 
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ห้องให้บริการรักษาและออกก าลังกาย 

โดยใช้อุปกรณ์แขวนพยุง (Redcord exercise room) 

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 

 

 

 

 
 
 
 

 

 

 

  

 

 

 

ห้องให้บริการรักษาและออกก าลังกาย
ผู้ป่วยระบบประสาทและผูสู้งอาย ุ

 

ห้องการเรียนการสอนนสิิตระดับ
บัณฑิตศึกษา 

 

ห้องอบรม 

 

พื้นที่รบัประทานอาหาร 
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สิ่งอ านวยความสะดวกส าหรับผู้ป่วย ผู้สูงอายุ และผู้พิการ 

อาคารบริการวิชาการ ศาสตราจารย์ หม่อมหลวงปิ่น  มาลากุล มีเส้นทางลาดส าหรับรถเข็นผู้พิการ ลิฟท์
โดยสารส าหรับผู้พิการ และห้องน้ าส าหรับผู้พิการบริการทุกชั้น โดยมีการตรวจสอบและบ ารุงรักษาเป็นประจ า 

 

 

พื้นที่ทางลาด 

 

   ลิฟท์ฉุกเฉิน และส าหรับผูพ้ิการ 

 

    ห้องน้ า ส าหรับผู้พิการ 
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การตรวจสอบสภาพแวดล้อมภายในคลินกิ 

 

ตารางตรวจสอบสภาพแวดล้อมภายในคลินิกประจ าปี 2564 

รายการตรวจสอบ 1. ความปลอดภัย 2. ความสะอาด 
3. ความเป็น
ระเบียบเรียบร้อย 

4. แสงสว่าง
เพียงพอ 

5. ไม่มีเสียงรบกวน 
6. ห้องตรวจและรักษา
มิดชิด เป็นส่วนตัว ห้องที่พบ

ปัญหา 
รายละเอียด การแก้ไข ผู้ตรวจ 

ประจ าเดือน 
ระบุวันที่
ตรวจสอบ 

ผ่าน/ไม่ผ่าน ผ่าน/ไม่ผ่าน ผ่าน/ไม่ผ่าน ผ่าน/ไม่ผ่าน ผ่าน/ไม่ผ่าน ผ่าน/ไม่ผ่าน 

สิงหาคม 2563 2020-08-28 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. อรอนงค์ 

กันยายน 2563 2020-09-30 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ศรายุทธ 

ตุลาคม 2563 2020-10-30 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ณัฐชญา 

พฤศจิกายน 2563 2020-11-30 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. อรอนงค์ 

ธันวาคม 2563 2020-12-25 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ศรายุทธ 

มกราคม 2564 2021-01-28 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ณัฐชญา 

กมภาพันธ์ 2564 2021-02-26 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. อรอนงค์ 

มีนาคม 2564 2021-03-31 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ศรายุทธ 

เมษายน 2564 2021-05-31 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ณัฐชญา 

พฤษภาคม 2564 2021-04-30 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. อรอนงค์ 

มิถุนายน 2564 2021-06-25 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. ศรายุทธ 

กรกฏาคม 2564 2021-07-30 ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน ผ่าน    กภ. อรอนงค์ 
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แนวทางปฏิบัติในสถานการณ์ฉุกเฉนิ หมดสติ และเพลิงไหม้ อัคคีภัย 

 

แนวทางปฏิบตัิในสถานการณ์ฉุกเฉิน หมดสติ 

ความเสี่ยงในการเกิดเหตุการณ์หมดสต ิ

1. หมดสติจากสุขภาพกาย เช่น โรคหลอดเลือดสมอง ภาวะน้ าตาลในเลือดต่ าอย่างรุนแรง 
2. หมดสติจากอุบัติเหตุ การกระทบกระเทือนศีรษะ เช่น ลื่นล้ม 
3. หมดสติจากการสูดดมควัน กรณีเพลิงไหม้ 

 

 

 
 
 

ป้ายแนวทางปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วยหมดสติ 

ป้ายจะถูกติดไว้ในห้องรักษาทุกห้อง 

เมื่อเกิดเหตุการณ์ 

1. ผู้พบเหตุการณ์ กดกริ่ง 3 ครั้ง เพื่อเป็นสัญญาณขอความช่วยเหลือจากผู้ที่อยู่ใกล้เคียง                  และ

ให้การช่วยเหลือผู้ป่วย 

2. ผู้อยู่ใกล้เคียง แจ้งให้เจ้าหน้าที่ห้องการเงินไปช่วยผู้พบเหตุการณ์ และตนเองปฏิบัติตาม 
ป้ายแนวทางปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วยหมดสติ โดยด าเนินการตามขั้นตอนดังต่อไปน้ี 

2.1 โทร 15686 “ชั้น 6 มีคนหมดสติ ขอเครื่อง AED ด้วยค่ะ” 

2.2 วิ่งลงไปช้ัน 3 พาเจ้าหนา้ที่ขึ้นมาที่ห้อง ..........(ห้องที่พบเหตุ)........... 

2.3 โทร 1669 แจ้งเหตุ พบคนหมดสติ ที่อาคาร ม.ล.ปิ่น มาลากุล มหาวทิยาลัยศรีนครนิทรวิโรฒ (กรณี 

AED ของช้ัน 3 ไม่สามารถใช้ได้ ให้แจ้งขอกบั 1669) 

15686 

3 



     

37 | ห น้ า  มาตรฐานบริการ คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

 
พบผู้ป่วยหมดสต ิ

ปลุกเรียกเสียงดัง และตบบ่า 2 ข้าง ผู้อยู่ใกล้เคียงแจ้งให้เจ้าหน้าที่ห้องการเงินไป
ช่วยผู้พบเหตุการณ์ และตนเองปฏิบัติตามป้าย 

1. จัดท่านอนตะแคง 

2. ประเมินและ
บันทึกสัญญาณชีพ 

ผู้อยู่ใกล้เคียง 

1. โทร 15686 “ชั้น 6 มีคนหมดสติ 
ขอเครื่อง AED ด้วยค่ะ” 

2. วิ่งลงไปช้ัน 3 พาเจ้าหน้าที่ขึ้นมาที่
ห้อง ..........(ห้องที่พบเหตุ)........... 

3. โทร 1669 แจ้งเหตุ พบคนหมดสติ 
ที่อาคาร ม.ล.ป่ิน มาลากุล 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ       
(กรณี AED ของช้ัน 3 ไม่สามารถใช้ได้ 
ให้แจ้งขอกับ 1669) 

เริ่มท า CPR 

1. จัดท่าผู้ป่วยนอนหงาย 

2. คุกเข่าด้านข้างระดับไหล่ผู้ป่วย 

3. กดหน้าอกลกึอย่างน้อย 5 cm 
ด้วยอัตราเร็ว 100-120 ครั้ง/นาท ี

ผู้ช่วยเหลืออีกคน เปิดเครื่อง 
AED เปิดเสื้อผูป้่วย เช็ดผิวให้
แห้ง และปฏิบตัิตามที่เครื่อง
แนะน า 

*ก่อนท าการช็อตไฟฟ้า 
ตรวจสอบให้แน่ใจว่าไม่มีใคร
สัมผัสตัวผู้ป่วย* 

กดหน้าอกต่อเนื่อง และปฏิบัติ
ตามค าแนะน าของเครื่อง AED 
จนกว่าเจ้าหน้าที่จะมาถึง 

กดหน้าอกต่อเนื่องจนกว่า
เจ้าหน้าที่จะมาถึง โดยสามารถ
เปลี่ยนคน CPR ได้ทุก 2 นาท ี

เจ้าของเคส หัวหน้าส่วนงาน ติดตามอาการและรายงานผลต่อผู้บังคับบัญชา 

กดกริ่ง 3 ครั้ง เพื่อเป็นสัญญาณ        
ขอความช่วยเหลือจากผู้ที่อยู่ใกล้เคียง 

รู้สึกตัว ไม่รู้สึกตัว 

มี AED 
ไม่มี AED 
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แนวปฏิบัติกรณีเกิดเหตุเพลงิไหม้ อัคคีภัย 

คลินิกกายภาพบ าบัด มีระบบป้องกันความเสี่ยงด้านเพลิงไหม้ อัคคีภัย ดังนี้ 

1. ผู้ปฏิบัติงานทุกคน ต้องได้รับการอบรมการดับเพลิง และซ้อมแผนอัคคีภัยปีละ 1 ครั้ง 

2. มีถังดับเพลงิติดตั้งในคลินกิกายภาพบ าบัด และมีการบ ารุงรักษาให้สามารถใช้งานได้เป็นประจ าทุกปี 

 
 
 
 
 

 

 

3. ประชาสัมพันธ์แนวปฏิบัติเมื่อเกิดเหตุเพลิงไหม้ให้ผู้ปฏิบัติงานรับทราบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

ป้ายแนวทางปฏิบัติเมื่อเกิดเหตุเพลิงไหม้ อัคคีภัย 
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เกิดเหตุเพลิงไหม้ อัคคีภัย 

 

ผู้พบเหตุ ผู้อยู่เคาน์เตอร ์ ผู้อื่นที่เหลือ 

• กดกริ่งแจ้งเตือนหน้าประตู

คลินิก 

• ดึง ปลด กด ส่าย    

ถังดับเพลิงเพื่อดับไฟ 

• โทรแจ้ง 12137             

(ฝ่ายอาคารสถานที่) 

• น าป้ายจุดรวมพลไปไว้หน้า

ลิฟท ์

• อพยพผู้ป่วยทุกคนไป          

จุดรวมพลหน้าลิฟท์ (รวบรวม

ธง ให้ครบ 4 ผนื) 

• อพยพผู้ป่วยทุกคนไป          

จุดรวมพลหน้าลิฟท์ (รวบรวม

ธง ให้ครบ 4 ผนื) 

ระดับ 1 เริ่มเกิดเพลงิ
ไหม้ มีกลุ่มควันจ านวน

มาก 

• พยายามคุมเพลิงและ

ประสานงานเจ้าหน้าที่ 

• โทรแจ้ง สถานีดับเพลิงคลองเตย  

02-2582094 

• อพยพ เครื่องมือ                

ตามล าดับ แดง ส้ม เขียว               

(ไปไว้หน้าลิฟท์/บันไดหนีไฟ) 

• อพยพ เครื่องมือ                

ตามล าดับ แดง ส้ม เขียว               

(ไปไว้หน้าลิฟท์/บันไดหนีไฟ) 

ระดับ 2 ดับไม่ได้                   
ไฟเริ่มก่อตัวใหญ่ขึ้น 

อพยพ คน ลงบันได้หนีไฟ 
ระดับ 3 ไฟเริม่

ลุกลามภายในห้อง 
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การอพยพคน 

ผู้ที่ท าหน้าที่อพยพคน จะต้องส ารวจตามห้องรักษาทุกห้อง พร้อมกับเปิดม่านรักษาทุกม่านเพื่อให้มั่นใจว่า
ไม่มีผู้ป่วยติดค้างในคลินิก โดยน าทางผู้ป่วยอพยพไปจุดรวมพลตามเส้นทางที่ก าหนด พร้อมรวบรวมธงประจ าห้อง
ออกไปด้วย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

601 

602 

603 

606 

ห้องอบรม 

ประตูคลินิก 

เส้นทางการอพยพ 

ป้ายจุดรวมพล 
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ธงประจ าห้อง 
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ในกรณีที่ผู้ป่วยไม่สามารถเดินลงบันไดได้ ให้ท าการเคลื่อนย้ายโดย 

1. ใช้รถเข็น Wheel chair โดยใช้ผู้ช่วยเหลือ 2 คน เข็นเอาด้านหน้าลง หากผู้ป่วยใช้แขนได้ ให้ช่วยจับล้อเพ่ือ
ชะลอรถเข็น 

 

 

 

 

 

ผู้ช่วยเหลือด้านบน กางขาไปด้านหลัง  1 ข้างพร้อมงอเข่าเล็กน้อย ขาอีกข้างก้าวไปอยู่ขั้นเดียวกับรถเข็น 

 

 

 

 

 

 

ผู้ช่วยเหลือด้านล่าง จับโครงด้านหน้ารถเข็น ให้จังหวะ 1 2 3 ยก แล้วยกลงพร้อมกัน 

 

2. ใช้เปล จัดให้ผู้ป่วยนอนบนเปล และรัดเข็มขัดให้แน่นกระชับ กรณีผู้ช่วยเหลือ 2 คน ผู้ช่วยเหลือคนที่ 1 อยู่
ทางด้านศีรษะ ผู้ช่วยเหลืออีกคนอยู่ทางด้านปลายเท้าและหันหน้าไปทางเดียวกัน กรณีมีผู้ช่วยเหลือ 4 คน ให้อีก 
2 คนอยู่ทางด้านข้างและหันหน้าไปทางเดียวกัน โดยให้มีผู้ช่วยเหลือ 1 คนเป็นผู้ออกค าสั่ง ยก เดิน 1 2           1 
2 สลับไปเรื่อยๆ 
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3. ไม่ใช้อุปกรณ์ช่วย โดยใช้ผู้ช่วยเหลือ 2 คน 

 

 

 

 

 

 

ผู้ช่วยเหลือคนที่ 1 อยู่ด้านบน สอดมือใต้รกัแร้ผู้ป่วยและผสานมือไว ้

ผู้ช่วยเหลือคนที่ 2 อยู่ด้านล่าง ระหว่างขอ 2 ข้างผู้ป่วย จับบริเวณใต้ข้อเข่า 

โดยนับจังหวะ 1 ก้าวขาซ้าย นับ 2 ก้าวขาขวา ไปเรื่อยๆ 
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การอพยพเครือ่งมือการรักษา ตามล าดับ แดง ส้ม เขียว 

หลังจากการอพยพคนเสร็จแล้ว ให้อพยพเครื่องมือการรักษาตามล าดับสีของป้ายที่ติดไว้ โดยขนย้าย
เครื่องมือที่มีป้ายสีแดงเป็นอันดับแรก ตามด้วยสีส้ม และสีเขียวตามล าดับ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

เครื่องมือสีแดง     

US scan 1 เครื่อง Short wave 1 เครื่อง Myofeedback 1 เครื่อง Radio frequency 1 เครื่อง 

เครื่องมือสีส้ม 
  

ES 2 เครื่อง US 4 เครื่อง 

เครื่องมือสีเขียว 

 

 

 

 

 

Traction 1 เครื่อง เตียง 5 เตียง 
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8. ระบบบรหิารจัดการขยะ 

 คลินิกกายภาพบ าบัด มศว มีถังเพื่อใช้ส าหรับการคัดแยกขยะดังต่อไปนี้ 
1. ขยะตดิเชื้อ จ านวน 2 ถัง บริเวณห้องครัวและอ่างล้างมือห้อง 602 ใช้ส าหรับทิ้งขยะที่มีการเปื้อน

เลือด สารคัดหลั่งของผู้ป่วย ถุงมือ หมวกคลุมผม 
2. ขยะอันตราย จ านวน 1 ถัง บริเวณห้องครัว  

ใช้ส าหรับทิ้งขยะอิเลกทรอนิกส์ และสิ่งของมีคม เช่น ถ่านไฟฉาย ใบมีดคัตเตอร์ 
3. ขยะทั่วไป จ านวน 3 ถัง บริเวณห้องครัว อ่างล้างมอืห้อง 602 และห้องเวชระเบียน 

ใช้ส าหรับทิ้งเศษอาหาร กระดาษหรือพลาสติกที่รีไซเคิลไม่ได้ 
4. ขยะรีไซเคิล จ านวน 1 ถัง บริเวณห้องครัว 

ใช้ส าหรับทิ้งแก้ว ขวดพลาสติก ที่สามารถน ากลับไปรีไซเคิลได้ 

โดยขยะติดเชื้อและขยะอันตราย จะใชถุ้งสีแดง ที่มีความเหนียว ไม่ฉีกขาดง่าย กันน้ าได้ ไม่
รั่วซึมและไม่ดูดซึม 

 

 

 

 

 

 

ถังขยะบริเวณห้องครัว 
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ถังขยะบริเวณอ่างล้างมือห้อง 602 

 

 

 

 

 

 

ถังขยะบริเวณห้องเวชระเบียน 

กระบวนการก าจัดขยะ 

พนักงานท าความสะอาดจะน าขยะที่แยกแล้วใส่รถเข็นไปทิ้งในทุกวันศุกร ์โดยสวมอุปกรณป
องกันอันตรายสวนบุคคล ไดแก ถุงมือยาง ชุดคลุม CPE หน้ากากอนามัยและหมวกคลุมผม 
ตลอดเวลาที่ปฏิบัติงาน  

ในการขนส่งขยะติดเชื้อ บรรจุมูลฝอยเพียง 2 ใน 3 ของความจุภาชนะ ท าการมัดปากถุงให้
แน่น และเช็ดด้วยแอลกอฮอล์ 70 % ก่อนน าใส่รถเข็นไปทิ้งที่จุดทิ้งขยะของมหาวิทยาลยั โดยมีการ
ตรวจสอบการแยกขยะก่อนน าไปทิ้งทุกครั้ง 
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หากในการปฏิบัติงาน รางกายหรือสวนใดสวนหนึ่งไปสัมผัสกับมูลฝอยติดเชื้อใหผูปฏิบัติงาน
ท าความสะอาดรางกายหรือสวนที่อาจสัมผัสมูลฝอยติดเชื้อโดยทันที 

 

ตัวอย่างตารางตรวจสอบการแยกขยะ 

ตารางการตรวจสอบการแยกขยะประจ าเดือน 

เดือนกันยายน 2563 ผลการตรวจสอบ (ถูกต้อง / ไม่ถูกต้อง) 

สัปดาห์ที่ ว/ด/ป ขยะติดเชื้อ ขยะอันตราย ขยะทั่วไป ขยะรีไซเคิล ผู้ตรวจ รายละเอียด 

1 9/3/2020 ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ณัฐชญา  

2 9/11/2020 ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ณัฐชญา  

3 9/18/2020 ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ณัฐชญา  

4 9/25/2020 ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ถูกต้อง ณัฐชญา  
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บทที่ 5 

มาตรฐาน 4 การบรหิารความเสี่ยง 
มาตรฐาน 4. การบริหารความเสี่ยง 

การบริหารความเสี่ยงเป็นระบบงานที่ส าคัญ จะเกิดขึ้นได้และมีคุณภาพเมื่อผู้บริหารและบุคลากรใน
องค์กรมีความเข้าใจตรงกัน มีการปฏิบัติเป็นขั้นตอนและเป็นไปในทิศทางเดียวกัน 

เพิ่มคุณภาพบริการ การรักษาทางกายภาพบ าบัด เพิ่มความพึงพอใจ และจะติดตามผลการปฏิบัติงานเป็น
ระยะๆทุก 1 เดือน เพื่อปรับเปล่ียนแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้น  

คลินิกกายภาพบ าบัด มีการบริหารจัดการความเส่ียงโดยใช้ ทั้งรูปแบบการรายงานทางแผ่นกระดาษ และ
การรายงานผ่านทาง Google form ตามกระบวนการดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 
ประชาสัมพันธ์ความเสี่ยงที่รายงาน และแนวทางด าเนินการแก้ไขกับผู้ที่เกี่ยวข้องได้รับทราบ 

จบการท างาน 

รวบรวมความเสี่ยง การแก้ไขปัญหา รายงานคณะกรรมการ/ประธานโครงการ 

เข้าที่ประชุมเพื่อหารือแนวทางแก้ไข 

ผู้ดูแลหาแนวทางแก้ไขปัญหา 

รายงานความเสี่ยงโดยใช้แบบบันทึก(กระดาษ) 

ส่งให้เวชระเบียน และเวชระเบียนแจ้งผู้ดูแล 

พบเห็นความเสีย่ง 

เริ่มต้น 

บันทึกลงในระบบ 
Google form 

พบเห็นความเสีย่ง 

เริ่มต้น 
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กระบวนค้นหาบัญชีความเสี่ยง (จัดท า 2562) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 
 

บัญชีความเสี่ยง ครอบคลุม ทุกด้าน 

จบการท างาน 

ความเสี่ยงด้านบุคคล ชีวิตและจิตใจ 

(ผู้ให้บริการ/ผู้รับบริการ/เจ้าหน้าที่/
ญาติผู้ป่วย) 

ความเสี่ยงทรัพย์สิน  

เครื่องมือการให้บริการ ระบบการ
จัดเก็บเงินอาคารสถานที่  

 

   
ความสะดวกการเข้ารับ
บริการ, การออกเอกสาร
รับรอง ประสิทธิภาพการ
รักษา จรรยาบรรณวิชาชีพ 

ค้นหาความเสี่ยง 

เริ่มต้น 

มุมมองของผู้ใช้บริการ, ผู้ให้บริการ 
ด้านคลินิก และด้านกายภาพ 
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บัญชีความเสี่ยง คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

หัวข้อความเสี่ยง ความเสี่ยงที่พบ 
ระดับความเสี่ยง กิจกรรมความควบคุมภายใน ตัวชี้วัดความเสี่ยงหลัก (KRI) (bendmark) 

 

อุบัติการณ์ที่ไม่ใช่ทางคลินิก (อาคาร สถานที่ ความปลอดภัย วัสดุ
อุปกรณ์ เวชระเบียน และการเงิน) 

   

โครงสร้างและ
สิ่งแวดล้อม 

ไฟฟ้าลัดวงจร, โครงสร้างอาคารช ารุด, ท่อน้ า
เสีย สัตว์ แมลงรบกวน ระบบไฟฟ้า ไม่พร้อม 

ความเสี่ยงปานกลาง ระบบบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม (Health 
Environment System) 

แนวทางปฏิบัติในสถานการณ์ฉุกเฉิน (คน
หมดสติ และ อัคคีภัย) 

ตรวจสอบความสมบูรณ์ของ โครงสร้างและสิ่งแวดล้อม 

ชีแจ้งและฝึกซ้อม แนวทางปฏิบัติในสถานการณ์เกิดเหตุฉุกเฉิน 

ด้านอาชีวอนามัย ทิ้งขยะไม่ถูกที่ สัดส่วนพื่นที่ใช้สอย 
ความเสี่ยงสูง ระบบจัดการขยะ (กระบวนการแยกขยะ, 

กระบวนการก าจัดขยะ) 
 
การแยกขยะที่ถูกต้อง ตรวจสอบ 1 ครั้ง / สัปดาห์ 

การเงิน/เวชระเบียน 
ออกใบเสร็จผิด ทะเบียนเวชระเบียนผิด การ
ค้นหาเวชระเบียน ล่าช้า เวชระเบียนสูญหาย 

ความเสี่ยงสูง ระบบการเงิน ระบบการออก
ใบเสร็จรับเงิน ระบบตรวจสอบเวช
ระเบียน (ม6) 

ความผิดพลาดของใบเสร็จ (ค านวณเงินผิด, ชื่อ นามสกุลผิด, ออก
ใบเสร็จผิดคน, ไม่ได้ช าระเงิน) น้อยกว่า 1 ครั้ง/เดือน หรือ ไม่เกิน 
12 ครั้ง ต่อปี 

งานสารสนเทศและ
ธุรการ 

ไม่มีอุปกรณ์ส ารองคอมพิวเตอร์, เอกสารที่เป็น
ความลับรั่วไหล /ข้อมูลสูญหาย คอมพิวเตอร์
เสีย/ขัดข้อง/แก้ไขคอมพิวเตอร์ล่าช้า ให้ข้อมูล 

ความเสี่ยงสูง - ระบบส ารองข้อมูล และกระบวนการ
จัดเก็บ (ม6) - ระบบตรวจสอบ
คอมพิวเตอร์ (ทุกเดือน) 

1 ผลการส ารองข้อมูล คลินิกกายภาพบ าบัด 2 รายงานการ
ตรวจสอบคอมพิวเตอร์และระบบ Lan 

ความพร้อมในการ
ปฏิบัติงาน 

ไม่มีเตียงรับผู้ป่วย เจ้าหน้าที่ไม่เพียงพอ จ านวน
นักกายภาพบ าบัดไม่เพียงพอ 

ความเสี่ยงปานกลาง ระบบการลงเวรปฏิบัติงาน ระบบนัด
หมาย การจัดการอัตราก าลัง (ม2) 

ตารางเวรปฏิบัติงาน นักกายภาพบ าบัด 4 คน ต่อวัน / ผู้ป่วย 20 
คน นัดหมาย ไม่เกิน 2 คน 1 ชั่วโมง (นักกายภาพบ าบัด 4 คน 
เตียงรักษา 8 เตียง) 
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เครื่องมือ/วัสดุ/
เวชภัณฑ์ 

เครื่องมืออุปกรณ์ไม่พร้อมใช้ ไม่พอใช้ วัสดุสูญ
หาย วัสดุหมดอายุ ใช้ไม่ถูกวิธี 

ความเสี่ยงปานกลาง ระบบตรวจสอบครุภัณฑ์ ระบบตรวจสอบ
ความพร้อมอุปกรณ์ ระบบตรวจสอบวัสดุ 

ตรวจสอบความพร้อมอุปกรณ์วัสดุประจ าวัน ตรวจสอบสภาพ
เครื่องมือประจ าเดือน ตรวจเช็ควัสดุคงคลัง 

สิทธิการรักษา/
การเงิน 

ตรวจสอบสิทธิผิดพลาด คิดเงินผิด ล่าช้า ไม่
คิดเงิน ไม่จ่ายค่ารักษา 

ความเสี่ยงปานกลาง ระบบการเงิน ระบบการออก
ใบเสร็จรับเงิน 

มีข้อมูลใบเสร็จผิดพลาด น้อยกว่า 1 ครั้ง/เดือน หรือ ไม่เกิน 12 
ครั้ง ต่อป ี

การออกใบรับรอง 
เอกสารส่งตัว 

ออกใบรับรองเป็นเท็จ ระบุอาการใบส่งตัว
ผิดพลาด 

ความเสี่ยงต่ า ขั้นตอนการออกใบรับรองและการส่งตัว 
จรรยาบรรณวิชาชีพ พรบ วิชาชีพ
กายภาพบ าบัด 

ไม่มีเรื่องร้องเรียนเกี่ยวกับจรรยาบรรณวิชาชีพ 

ความมั่นคง 
ปลอดภัยในชีวิต 
ทรัพย์สิน 

ทรัพย์สินสูญหาย, ถูกโจรกรรม, ขู่ทรัพย์ พบ
บุคคลแปลกปลอมในคลินิก เหตุการจลาจล 

ความเสี่ยงปานกลาง 1. แนวทางปฏิบัติในกรณีสถานการฉุกเฉิน 
- เกิดอัคคีภัย คนหมดสติ - เหตุทะเลาะ
วิวาท หรือเหตุจลาจล 2. ข้อบังคับการเข้า
ใช้งานสถานที่ 3. การติดตั้งกล้องวงจรปิด 

มีแนวทางการปฏิบัติ 

อุุบัติการที่ไม่ใช้ทางคลินิก (พฤติกรรมการให้บริการ)    

พฤติกรรมบริการ 

ปฏิเสธการรักษาด้วยความไม่พอใจ ให้บริการ
ด้วยพฤติกรรมไม่สุภาพ มาปฏิบัุติงานช้ากว่า 30 
นาที โดยไม่แจ้งใช้ความรุนแรง ข่มขู่ ผู้ป่วย
ทะเลาะวิวาท 

ความเสี่ยงต่ า ข้อปฏิบัติงานนักกายภาพบ าบัด ระบบ
ตรวจสอบพฤติกรรมนักกายภาพบ าบัด 

ไม่มีเรื่องร้องเรียนเก่ยวกับพฤติรรมบริการของนักกายภาพบ าบัด 

สิทธิผู้ป่วย 
ไม่สามารถเข้าถึงการรับบริการ ความล่าช้าใน
การรักษา ไม่ได้รับข้อมูลที่จ าเป็นต่อการรักษา 
ถูกเปิดเผยข้อมูลโดยไม่ได้ยินยอม 

ความเสี่ยงต่ า ชี้แจ้งเงื่อนไข และสิทธิการรักษาที่
เกี่ยวข้องกับผู้ป่วยก่อนให้บริการทาง
กายภาพบ าบัด 

1 ติดประกาศสิทธิผู้ป่วย 2 ติดประกาศค่ารักษาทาง
กายภาพบ าบัด 3 ชี้แจ้งสิทธิการรักษา 4 การลงชื่อการให้ข้อมูล
ทางสุขภาพของผู้ป่วย 

การร้องเรียน/
ฟ้องร้อง 

พฤติกรรม ความรวดเร็วบริการ การรักษา 
สถานที่ การบริการ 

ความเสี่ยงต่ า ช่องทางร้องเรียน ร้องทุก 1 เรื่องร้องเรียนเกี่ยวกับขั้นตอนบริการน้อยกว่า 5 ครั้งต่อปี 2. 
ความพึงพอใจบริการ มากกว่าร้อยละ 80 
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อุบัติการณ์ความเสี่ยงทางด้านการรักษา    

ความปลอดภัยในชีวิ
ติผู้ป่วย/เจ้าหน้าที่ 

ถูกท าร้ายร่างกาย/คุกคาม/ข่มขู่/ลวนลาม/ท า
ร้ายร่างกายตัวเอง 
ขณะให้การรักษา อุบัติเหตุระหว่างการ
เคลื่อนย้ายผู้ป่วย ลื่นล้ม  
ผิวหนังไฟไหม้ ไฟฟ้าช็อต ขณะรักษา/หลังรักษา 

ความเสี่ยงต่ า - ระบบบริหารความเสี่ยง - ทบทวน
อุบัติการณ์ ความเสี่ยง - ระบบตรวจสอบ
เตรียมความพร้อมเครื่องมือ และอุปกรณ์
ในการรักษา 

รายงานการทบทวนอุบัติการณ์ที่เกี่ยวกับการรักษา 

ระบบการให้บริการ ระบบส่งตัวผู้ป่วยล่าช้า ผิดพลาด 
ความเสี่ยงสูง ระบบการส่งต่อผู้ป่วย (ประสานงานกับ 

มศว คลินิก) 
รายงานการหารือการส่งต่อผู้ป่วยกับ มศว คลินิก 

การระบุตัวผู้ป่วย 
ลงประวัติผู้ป่วยผิด/ ประวัติไม่ครบ/ ให้บริการ
ผิดคนหรือไม่มีตัวตน รักษาผิดคนและผิด
ต าแหน่ง ไม่บันทึกเวชระเบียนที่ส าคัญ 

ความเสี่ยงต่ า - ตรวจสอบเวชระเบียนก่อนให้บริการทาง
กายภาพบ าบัด - ตรวจสอบชื่อ สกุล ให้
ตรงกับบัตรประจ าตัวประชาชน - ระบุ
ตัวตนผู้ป่วย ก่อนให้บริุการ (เรียกชื่อ) 

ไม่มีเรื่องร้องเรียนเกี่ยวกับการระบุตัวตนผู้ป่วยผิดพลาด 

ความเสี่ยงการติด
เชื้อ 

มีบุคลากรหรือผู้รับบริการ ติดเชื้อ โควิด 19 การ
ติดเชื้อจากการปนเปื้อน เจ้าหน้าที่สัมผัสสารคัด
หลั่ง/ Sharp injury 

ความเสี่ยงสูง ระบบตรวจสอบ ติดตาม มาตรการความ
ปลอดภัย ความสะอาด ตามมาตรการช่วง 
COVID-19  

แนวทางปฏิบัติในกรณีพบเหตุสุดวิสัยเสี่ยง
ต่อการติดเชื้อ หรือสารปนเปื้อน - ระบบ
จัดการขยะ 

 

ไมุ่มีบุคลากรติดเชื้อจากภายในคลิุนิก และไม่มีผู้ป่วยติดเชื้อจาก
คลินิก ขั้นตอนการปฏิบัติงานเมื่อมีเหตุสุดวิสัยเสี่ยงต่อการติดเชื้อ
หรือสารปนเปื้อน 
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การประเมินโอกาสการเกิด และผลกกระทบ เพื่อค านวณระดบัความรุนแรงความเสี่ยง 
ประเด็นโอกาส และระดับความรุนแรงของผลกระทบความเสี่ยง คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 

ประเด็น ระดับคะแนน 

 1 = น้อยมาก 2 = น้อย 3 = ปานกลาง 4 = สูง 5 = สูงมาก 

โอกาสการเกิดความเสี่ยง 

1.โอกาสที่จะเกิดเชิงคุุณภาพ 
อาจเกิดขึ้นเฉพาะใน
สถานการณ์ที่ไม่ปกติ 

อาจจะเกิดขึ้นน้อยมาก เป็นไปได้ ที่เกิดขึ้นในบางครั้ง 
เป็นไปได้มาก คาดหมายว่าจะเกิดขึ้น 

ค่อนข้างบ่อย 
ค่อนข้างแน่นอน คาดหมายว่าจะเกิดขึ้นใน

สถานการณ์ส่วนใหญ่ 

2.โอกาสที่จะเกิดเชิงปริมาณ 0-1 ครั้งต่อปี 2-3 ครั้งต่อปี  4-5 ครั้งต่อปี  6 ครั้ง ต่อปี  ตลอดทั้งปี (มากกว่า 6 ครั้งต่อปี) 

 มากกว่า 3 ครั้งต่อปี 2-3 ปี ต่อครั้ง 
ระหว่าง 6-12 เดือนต่อครั้ง 

ระหว่าง 1-6 เดือน มากกว่า 5 ครั้ง 
1-6 เดือนต่อครั้ง แต่ไม่เกิน 5 ครั้ง 1 เดือนต่อครั้งหรือมากกว่า 

ผลกระทบของความเสี่ยง 

1. ด้านสุขภาพและความปลอดภัย  

1A : การรักษา 
มีการบาดเจ็บเล็กน้อย  

ปฐมพยาบาลเบื้องต้นไม่มีผล
ต่อการท างาน 

มีการบาดเจ็บหรือเจ็บป่วยไม่
มาก ต้องเข้ารับการรักษาจาก
แพทย์ และใช้ระยะเวลารักษา

ไม่เกิน 1 สัปดาห์ 

มีการบาดเจ็บหรือเจ็บป่วยมาก 
ได้รับการบาดเจ็บหรือเจ็บป่วย ซึ่งต้องเข้ารับ

การรักษาที่โรงพยาบาล และใช้ระยะ
เวลานานในการรักษาตัวตั้งแต่ 1 สัปดาห์ แต่

ไม่เกิน 1 เดือน 

มีการบาดเจ็บหรือเจ็บป่วยรุนแรง 
ต้องเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาล ใช้

ระยะเวลานาน 1 เดือนขึ้นไป 

มีการทุพพลภาพทางร่างกายในบริเวณที่
ส าคัญ หรือเสียชีวิต  

จนไม่อาจปฏิบัติงานต่อไปได้ 

1B : ชีวิตบุุคคล เหตุเดือดร้อนร าคาญ มีผู้บาดเจ็บเล็กน้อย 
มีผู้บาดเจ็บที่ต้องได้รับการรักษาทาง

การแพทย์  
มีผู้บาดเจ็บสาหัส มีผู้เสียชีวิต 

1C : ชีวิตและทรัพย์สิน  
มีการสูญเสียสินทรัพย์เล็กน้อย 

ไม่มีการบาดเจ็บรุนแรง 

การสูญเสียทรัพย์สิน
พอสมควร  

มีการบาดเจ็บรุนแรง 

มีการสูญเสียทรัพย์สินมาก  
มีการบาดเจ็บสาหัสถึงขั้นหยุดงาน 

มีการสูญเสียทรัพย์สินมาก มีการบาดเจ็บ
สาหัสถึงขั้นพักงาน 

มีการสูุญเสียทรัพย์สินอย่างมหันต์มีการ
บาดเจ็บถึงชีวิต 

 
 
  

2. ด้านการเงิน      
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2A : เครื่องมือ, บุคคล, รายได้ 

<50000 
มีการลดลงของรายได้ หรือมี
ค่าใช้จ่ายเพิ่มขึ้น หรือมี
ทรัพย์สินเสียหายไม่เกิน 

50000 บาท 

50001 - 100000 
มีการลดลงของรายได้ หรือมี
ค่าใช้จ่ายเพิ่มขึ้หรือมีทรัพย์สิน

เสียหายตั้งแต่ 50001 - 
100000 บาท 

100001 - 500000 
มีการลดลงของรายได้ หรือมีค่าใช้จ่ายเพิ่ม
เขึ้นหรือมีทรัพย์สินเสียหายตั้งแต่ 100001 - 

500000 บาท 

500,001 - 1,000,000  
มีการลดลงของรายได้ หรือมีค่าใช้จ่าย
เพิ่มขึ้นหรือมีทรัพย์สินเสียหายตั้งแต่ 

500,001 - 1,000,000 บาท 

> 1000000  
มีการลดลงของรายได้ หรือมีค่าใช้จ่าย 
เพิ่มขึ้นหรือมีทรัพย์สินเสียหายมากกว่า 

1,000,000 ขึ้นไป 

2B : เอกสาร วัสดุ 
มีโอกาสสูญเสียทรัพย์สินแต่ยัง

ไม่เกิดความเสียหาย 
<1000 1001 - 10000 10,001 - 50,000 50,001 - 100,000 

3. ด้านผลกระทบตอ่ภาพลักษณ์ต่อหน่วยงาน   

3A : ชื่อเสียงหน่วยงาน 

มีผลกระทบต่อเชื่อเสียงใน
ระดับหน่วยงาน (มีข่าวเชิงลบ 
แต่สามารถขจัดไปได้ตาม
กระบวนการบริหารปกติ) 

มีผลกระทบต่อชื่อเสียงใน
ระดับภายในมหาวิทยาลัย (มีุ
ข่าวเชิงลบจากส่ือภายใน

มหาวิทยาลัย เช่น มีการส่งจด
หมานสนเท่ห์ในหมาวิทยาลัย) 

มีผลกระทบต่อชื่อเสียงของมหาวิทยาลัยใน
ระดับจังหวัด (มีขุ่าวในเชิงลบจากสื่อใน

กรุงเทพมหานคร) 

มีผลกระทบต่อชื่อเสียงของมหาวิทยาลัยใน
ระดับชาติ (มีการเผยแพร่ทางสื่อเชิงลบใน
ระดับชาติ ส่งผลต่อชื่อเสียงในระดับชาติ) 

มีผลกระทบต่อชื่อเสียงของมหาวิทยาลัย
ในระดับนานาชาติ (มีการเผยแพร่ทางสืุุ่อ
ในเชิงลบในระดับนานาชาติส่งผลต่อ

ชื่อเสียงในระดับนานาชาติ) 

3B : ความพึงพอใจผู้รับบริการ/
สถานที่บริการ 

มีความพึงพอใจ >80 มีความพึงพอใจ 71-80% มีความพึงพอใจ 61 -70 % มีความพึงพอใจ 51 -60 % มีความพึงพอใจ <50% 

3C : ความพึุงพอใจ
ประสิทธิภาพการรักษา 

มีความพึงพอใจ >80 มีความพึงพอใจ 71-80% มีความพึงพอใจ 61 -70 % มีความพึงพอใจ 51 -60 % มีความพึงพอใจ <50% 

4. ด้านระบบเทคโนโลยีและการสื่อสาร    

4A : เหตุการด้าน ICT เกิดเหตุร้ายไม่มีความส าคัญ เกิดเหตุการเล็กน้อยที่แก้ไขได้ ระบบมีปัญหาและมีความสูญเสียไม่มาก 
เกิดปัญหากับระบบที่ส าคัญ และระบบ
ความปลอดภัย ซึ่งส่งผลต่อความถูกต้อง

ของข้อมูลบางส่วน 

เกิดความสูญเสียต่อระบบ IT ที่ส าคัญ
ทั้งหมด และเกิดความเสียหายอย่างมาก 
ต่อความปลอดภัยของข้อมูลลูกหรือธุรกิจ 

4B : การจัดการความเสี่ยง ICT 

มีการบริหารความเสี่ยงใน
หน่วยงานอย่างเป็นระบบ 
และมีการพิจารณากลยุทธ์ 
เพื่อลดความเสี่ยงอยู่เสมอ 

มีการติดตามระดับความเสี่ยง
ด้าน ICT มีแผนการป้องกัน
เหตุการณ์ที่อาจจะเกิดขึ้น 

และจัดการให้ความเสี่ยงอยู่ใน
ระดับที่ ยอมรับได้  

มีกระบวนการลดความเสี่ยงด้าน ICT ที่
ส าคัญอย่างทันที่ เมื่อความเสี่ยงปรากฏ โดย

ระบุให้มีผู้รับผิดชอบไว้อย่างชัดเจน  

เริ่มมีกระบวนการลดความเสี่ยงด้าน ICT (มี
การวิเคราะห์ถึงความเสี่ยงด้าน ICT ที่มี
ผลกระทบต่อการด าเนินงาน และมีการ
จัดการความเสี่ยงบ้างตามความจ าเป็น) 

ไม่มีกระบวนการที่ใช้ในการจัดการความ
เสี่ยง ICT (มีการแก้ไขปัญหาจากการ

ท างานประจ าวัน ซึ่งเป็นการแก้ไขปัญหา
เป็นกรณีๆ ไป ) 

5. ด้านกฏหมายระเบียบจรรยาบรรณ    
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5A : ด้านกฏหมายที่เกี่ยวข้อง
มหาวิทยาลัย/องค์กร  

มีผลกระทบในระดับบุคลากร  
(มีการไม่ปฏิบัติตามกฏ

ระเบียบ ระเบียบ ขอ้บังคับที่
ไม่มีนัยส าคัญ) 

มีผลกระทบภายในระดับงาน 
/ฝ่าย/สาขาวิชา (มีการละเมิด
ข้อกฏหมายที่ไม่มีนัยส าคัญ) 

มีผลกระทบในระดับส านักวิชา /สถาบัน/
ศูนย์/ส่วน/หนว่ยงานที่เรียกชื่ออย่างอื่นที่มี
ฐานะเทียบเท่า (มีการฝ่าฝืนข้อกฏหมายที่
ส าคัญที่มีการสอบสวนหรือรายงานไปยัง
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งการด าเนินคดี
และ/หรือ เรียกร้องค่าเสียหายหากเป็นไปได้) 

มีผลกระทบต่อมหาวิทยาลัย (มีการละเมิด
ข้อกฏหมายที่ส าคัญ) 

6 = มีผลกระทบต่อมหาวิทยาลัยและ
องค์กรภายนอก (มีการฟ้องร้องด าเนินคดี 
และเรียกร้องค่าเสียหายที่ส าคัญ ซึ่งเป็น
คดีที่ส าคัญมากรวมถึงการฟ้องร้องที่เกิด
จากการรวมตัวของผู้ที่ได้รับความเสียหาย 

) 

5B : พรบ. วิชาชีพ
กายภาพบ าบัด, จรรยาบรรณ 
วิชาชีพ 

เป็นเรื่องปกติอาจก่อกวนหรือ
สร้างความร าคาญยังไม่ผิด 

พรบ วิชาชีพ หรือ
จรรยาบรรณ 

มีพฤติกรรม หรือการปฏิบัต
งาน ที่ท าให้เกิดความเข้าใจผิด 
ส่งผลต่อการผิด พรบ.วิชาชีพ 

หรือ จรรยาบรรณ 

มีเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น ไม่มีความตั้งใจ มี
ความผิดต่อ พรบ วิชาชีพ หรือจรรยาบรรณ 

ต้องมีการสอบสวนภายใน 

มีเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น โดยต้ังใจ และผิด พรบ 
วิชาชีพ หรือจรรยาบรรณ อย่างชัดเจน 

ส่งผลต่อชื่อเสียงขององค์กร 

มีเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น โดยต้ังใจ และผิด 
พรบ วิชาชีพ หรือจรรยาบรรณ อย่าง
ชัดเจน ส่งผลชีวิตและทรัพย์ของผู้ได้ผล

กระทบ 

5C : จ านวนการร้องเรียน การ
ด าเนินคดี (ต่อปี) 

1 เรื่อง 2 เรื่อง 3 เรื่อง 4 เรื่อง มากกว่าหรือเท่ากับ 5 

5D : เรื่องการร้องเรียน  เหตุเดือดร้อนร าคาญ 
เรื่องร้องเรียนที่สามารถ

แก้ปัญหาได้ทันที 
เรื่องร้องที่สามารถแก้ไขได้ภายในองค์กร 

มีเรื่องร้องเรียน ต้องได้รับกระบวนการ
สอบสวนจากมหาวิทยาลัย 

มีเรื่องร้องเรียน ต้องได้รับกระบวนการ
สอบสวนจากองค์กรภายนอก 

6.พนักงาน/บุคลากร    
6A: ความปฏิบัติงาน/ความ

พร้อมปฏิบัติงาน 
ไม่สะดวกต่อการปฏิบัติงาน

นานๆครั้ง 
ไม่สะดวกต่อการปฏิบัุตงาน

บ่อยครั้ง 
ถูกทัณฑ์บน คุณภาพชีวิต และบรรยากาศ

การปฏิบัุติงานไม่เหมาะสม 
ถูกลงโทษทางวินัย ตัดเงินเดือน ไม่ได้ขึ้น

เงินเดือน 
ถูกเลิกจ้างออกจากงาน และอันตรายต่อ

ร่างกายและชีวิตโดยตรง 

6B จ านวนผู้ได้รับผลกระทบ, ผู้
ได้รับความเสียหาย 

1 คน 2-3 คน หรือ  4-5คน หรือ  5-10 คน มากกว่า 10 คน  

6C : ประเภทผู้ได้รับผลกระทบ 
บุคลากรภายในที่ปฏิบัติงาน
ร่วมกัน 

บุคลากรภายในและภายนอก
คลินิก 

บุคคลภายนอก ผู้รับบริการ เหตุเกิดภายใน
คลินิก 

บุคคลภายนอก ผู้รับบริการ เหตุเกิดภายใน
คลินิก ส่งผลต่อผู้อยู่ภายนอกที่อยู่ใกล้เคียง 

เหตุเกิดภายในคลินิก บุคคลทั่วไปจ านวน
มาก 
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ระดับความเสี่ยง 

15-25 ความเสี่ยงสูงมาก 5 5 10 15 20 25 

8-12 มีความเสี่ยงสูง 4 4 8 12 16 20 

4-6 มีความเสี่ยงปานกลาง 3 3 6 9 12 15 

1-3 มีความเสี่ยงต่ า 2 2 4 6 8 10 

 1 1 2 3 4 5 

  1 2 3 4 5 
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การรายงานอุบัติการณ์ 

การรายงานอุบัติการณ์ 
ระดับคะแนน
ผลกระทบ 

อุุบัติการณ์ที่ส่งผลต่อตัวบุคคล (I) 

 ไม่มีอุบัติการณ์ แต่มีโอกาสท าให้เกิดอุบัติการณ์ขึ้นได้ หรือถ้าไม่ให้ความสนใจอาจเกิดอุบัติการณ์ขึ้น Near Miss 

ระดับ I-A มีอุบัติการณ์ แต่ไม่เป็นอันตรายหรือเกิดความเสียหายต่อผู้ป่วย/เจ้าหน้าที่ เนื่องจากอุบัติการณ์นั้นไม่ถึงตัว 1 = น้อยมาก 

ระดับ I-B มีอุุบัติการณ์ แต่ไม่เป็นอันตรายหรือเกิดความเสียหายต่อผู้ป่วย/เจ้าหน้าที่ แม้อุบัติการณ์ที่เกิดขึ้นแล้วนั้นถึงตัว จ าเป็นต้องเฝ้าระวังเพิ่มเติม 2 = น้อย 

ระดับ I-C มีอุบัติการณ์เกิดขึ้นและเป็นอันตรายหรือเกิดความเสียหายต่อผู้ป่วย / เจ้าหน้าที่ เพียงชั่วคราว รวมถึงจ าเป็นต้องได้รับการดูแลรักษาหรือแก้ไขเพิ่มเติม 3 = ปานกลาง 

ระดับ I-D อุบัติการณ์เกิดขึ้นและเป็นอันตรายหรือเกิดความเสียหายต่อผู้ป่วย/เจ้าหน้าที่ / เกิดความพิการ จนเกือบถึงแก่ชีวิต 4 = สูง 

ระดับ I-E มีอุบัติการณ์เกิดขึ้นและเป็นอันตรายต่อผู้ป่วย / เจ้าหน้าที่ จนถึงแก่ชีวิต 5 = สูงมาก 

อุบัติการณ์ที่ส่งผลต่อทรัพย์สิน ความพึงพอใจของผู้ใช้บริการและชื่อเสียงคลินิก II 

 เป็นเรื่องปกติอาจก่อกวนหรือสร้างความร าคาญยังไม่เกิดความเสียหาย Near Miss 

ระดับ II-
A ผู้เข้ารับบริการไม่พอใจ ร้องเรียนต่อเจ้าหน้าที่ ไม่สูญเสียทรัพย์สิน 

1 = น้อยมาก 

ระดับ II-B ก่อให้เกิดความเสียหายต่อทรัพย์สิน น้อยกว่า 1000 บาท แต่สามารถแก้ไขปัญหาได้หรือผู้ป่วยไม่พอใจแจ้งเจ้าหน้าที่ สามารถแก้ปัญหาได้ทันที 2 = น้อย 

ระดับ II-C ก่อให้เกิดความเสียหายต่อทรัพย์สินอย่างมาก 1000 - 10000 บาท หรือผู้ป่วยไม่พอใจต้องให้ คลินิกรับผิดชอบโดยแจ้งหัวหน้างานโดยตรง 3 = ปานกลาง 

ระดับ II-
D ก่อให้เกิดความเสียหายต่อทรัพย์สินอย่างมาก 10000 - 100000 บาท หรือผู้ป่วยไม่พอใจต้องให้ คลินิกรับผิดชอบโดยแจ้งต่อหัวหน้า คณะ มหาวิทยาลัย 

4 = สูง 

ระดับ II-E 
ก่อให้เกิดความเสียหายต่อทรัพย์สินหรือชื่อเสียง คลินิกอย่างรุนแรงไม่สามารถแก้ไขได้ หรือผู้ป่วยไม่พอใจอย่างมากต้องการให้คลินิกรับผิดชอบโดยฟ้องร้องผ่านองค์กร
ภายนอก 

5 = สูงมาก 
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แนว ปฏิบัตเมื่อพบคนหมดสติ หยุดหายใจ
พบผู้ป่วยหมดสติ 

ปลุกเรียก
เสียงดัง 

1. จัดท่านอนตะแคง 

2. ประเมินและบันทึกสัญญาณชีพ 

1. จัดให้ผู้ป่วยอยู่ในที่ที่ปลอดภัย 

2. น า ป้ายขั้นตอนปฏิบัติเมื่อพบคนหมดสติ ไปให้ผู้ใกล้เคียง/ผู้ที่อยู่ห้องการเงิน 

3. ผู้ได้รับป้ายปฏิบัติตามป้าย 

4. ผู้พบเหตุนวดหัวใจทันทีจนกว่าทีมช่วยฟ้ืนคืนชีพขึ้นมา 

ทีมช่วยฟื้นคนืชีพเข้าปฏิบัติงาน 

เจ้าของเคส หัวหน้าส่วนงาน ติดตามอาการและรายงานผลต่อผู้บังคับบัญชา 

 

ตอบสนอง 

ไม่ตอบสนอง หรือ ไม่หายใจ  
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แบบรายงานอบุติัการณ์ ออนไลน์  

 
 
 

1. การประเมินผลและติดตามตัวชี้วัดความเสี่ยงของคลินกิกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร  

4.1. การติดตามประเมินผลตามตัวช้ีวัดทุกเดือนและประเมินผลระบบการบริหารความเสี่ยงทั้งระบบ  

4.2. การเกิดอุบัติการณ์ซ้ า ต้องตั้งค าถามว่า - อุบัติการณ์เกิดขึ้นได้อย่างไร ทั้งๆ ที่มีมาตรการป้องกัน

แล้ว - อุบัติการณ์เป็นเหตุการณ์เด่ียวหรือเรื่องของระบบ มีโอกาสที่จะเกิดขึ้นได้อีกหรือไม่ - 

ตรวจสอบเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นใหม่ๆ เพื่อประเมินว่าต้องใช้กลยุทธ์ใหม่เพิ่มขึ้นหรือไม ่

4.3. การทบทวนความถี่และความรุนแรงของความเสี่ยงที่เกิดขึ้น 

4.4. มีการสื่อสารการตอบสนองของคณะกรรมการบริหารความเสี่ยงคลินิกให้ผู้เกี่ยวข้องทราบว่า ได้

พิจารณา และให้ความส าคญัต่อความปลอดภัยของผู้ป่วย ญาติ เจ้าหน้าที่ และทรัพย์สนิของคลินิก 
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บทที่ 6 

มาตรฐานที่ 5 เครื่องมือทางกายภาพบ าบัด อุปกรณ์ และสิ่งอ านวยความสะดวก 
 
มีเครื่องมือและอุปกรณ์ทางกายภาพบ าบัด รวมถึงสิ่งอ านวยความสะดวก เพ่ือให้บริการผู้ป่วย 

ได้อย่างปลอดภัย มีคุณภาพและประสิทธิภาพ  

5.1 การก าหนดหลักเกณฑ์และระบบการคัดเลือกอุปกรณ์ 
ครุภัณฑ ์

- รายละเอียดคุณลักษณะของ 
- ก าหนดวัตถุประสงค์ และวางแผนเป้าหมายในการใช้ครุภัณฑ ์
- หากเป็นครุภณัฑ์ที่ได้จัดซื้อไว้แล้ว มีการช ารุด เสียหาย ไม่สามารถซ่อมได้ จึงจะสามารถ

จัดซือ้ใหม่ได้ 

พัสด ุ 

- ทดแทนของเดิมที่เราใช้หมดไป  
- เป็นพัสดุที่มีความจ าเป็นในการใช้ปฏิบัติงาน ที่เกี่ยวข้อง คลินิกกายภาพบ าบัด 

- ระบุประเภทของพัสดุ วัสดุวิทยาศาสตร์ทางการแพทย์ วัสดุโสตทัศน์ อุปกรณ์ท าความ
สะอาด วัสดุส านักงาน   
 

ก าหนดให้มีระบบดังต่อไปนี้เพื่อดูแล บ ารุง ซ่อม รักษาสภาพการใช้งาน ประสทิธิของ
เครื่องมือภายในคลินิก 

- ระบบการจัดหาเครื่องมือ อุปกรณ์อ านวยความสะดวกในการปฏิบัติงาน  
- กระบวนการจัดซื้อครุภัณฑ์คลินิกกายภาพบ าบัด 
- ระบบการตรวจสอบความพร้อมครุภัณฑ์ 
- ระบบการบ ารุงรักษาประจ าเดือน 
- ระบบแจ้งซ่อมสาธารณูปโภค 
- ระบบการจัดเก็บอุปกรณ์ เครื่องมือการรักษาของคลินิก 
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5.2. ระบบการจัดหาเครื่องมือ อุปกรณ์อ านวยความสะดวกในการปฏบิัติงาน  
ส่งแบบสอบถาม Google form ผ่านทาง E-mail และ Line กลุ่ม ถึงผู้ปฏิบัติงานทุกคน เกี่ยวกับความ
ต้องการใช้พัสดุ ครุภัณฑ์ประกอบการให้การรักษาทางกายภาพบ าบัด ในคลินิกกายภาพบ าบัด มศว เป็น
ประจ าทุกๆ 4 เดือน 

 

 

 

 
 
 
 
  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

เป็นพัสดุ  

น าเสนอต่อประธานโครงการ
คลินิกเพื่อขออนุมัติด าเนินการ

จัดซื้อจัดจ้างตามรอบ 

ขออนุมัติจากคณะกรรมการคณะ 

ด าเนินการจัดซื้อจัดจ้างตาม
กระบวนการพัสดุ 

อนุมัติ  

ครุภัณฑ ์

แจ้งความประสงค์ผ่านแบบฟอร์ม 

จบการท างาน 

เริ่มต้น 
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5.3.  กระบวนการจัดซื้อครุภณัฑ์คลินิกกายภาพบ าบดั 
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5.4. ระบบการตรวจสอบความพร้อมครุภณัฑ์ 
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5.5. ระบบแจ้งซ่อมครุภัณฑ์เพื่อการรักษา 
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5.6. ระบบแจ้งซ่อมวัสดุ ครุภัณฑ์ ต่างๆ ในการคลินิกกายภาพบ าบัด (ไม่ใช่เครื่องมือการรักษา) 
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เครื่องมือทางกายภาพบ าบัด อุปกรณ์ และสิ่งอ านวยความสะดวก 

เครื่องมือ อุปกรณ์ ในการตรวจประเมิน วินิจฉัย และให้การรักษาในคลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 
 
ล าดับ เครื่องมือ/อุปกรณ์ งบประมาณ

คลินิก 
งบประมาณคณะ
กายภาพบ าบัด 

รวม 

1 เครื่องวัดความดันพร้อมหูฟัง 1 
 

1 
2 เครื่องวัดความดันแบบดิจิตอล 1 

 
1 

3 เครื่องวัดปริมาณออกซิเจน 
 

1 1 
4 ชุดคอมพิเตอร์ 

 
2 2 

5 เครื่องพิมพ์ชนิดหัวกระแทก 1 
 

1 
6 เครื่องพิมพ์เลเซอร ์

 
1 1 

7 โกนิโอมิเตอร์ 2 
 

2 
8 สายวัด 2 

 
2 

9 ไม้เคาะ Jerk 2 
 

2 
10 นาฬิกาจับเวลา 3 

 
3 

11 เครื่องผลิตคลื่นเหนือเสียงเพื่อการรักษา 4 
 

4 
12 เครื่องกระตุ้นไฟฟ้า Endomed 1 

 
1 

13 เครื่องกระตุ้นไฟฟ้า S109 1 
 

1 
14 เครื่องกระตุ้นไฟฟ้า Myofeedback 

 
1 1 

15 เครื่องผลิตคลื่นเหนือเสียงเพื่อการวินิจฉัย  1 1 
16 เครื่องผลิตคลื่นความถี่วิทย ุ  1 1 
17 เครื่องผลิตคลื่นสั้น 1 

 
1 

18 เครื่องดึงกระดูกสันหลัง 1 
 

1 
19 ชุดเครื่องออกก าลังกายแบบแขวนพยุง (Red 

cord) 

 
1 1 

20 จักรยานเอนปั่นเพื่อออกก าลังกาย 1 
 

1 
21 เตียงไม้ให้การรักษา 2 

 
2 

22 เตียงไฟฟ้าปรับระดับได้ 10 
 

10 
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5.7. ระบบการเก็บอุปกรณ์ เครื่องมือการรักษา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

อุปกรณ์และเครื่องมือการรักษากายภาพบ าบัด 
นักกายภาพบ าบัด เตรียมอุปกรณ์อย่างน้อย 10 นาที ก่อนเวลาท าการ 

พนักงานท าความสะอาดเก็บขยะใต้รถเข็น ก่อนเวลาท าการ 

หยิบอุปกรณ์การรักษาจากต าแหน่งต่างๆ 

ให้การรักษา และ ใช้เครื่องมือ
กายภาพบ าบัด 

เก็บอุปกรณ์ให้เรียบร้อย สะอาด 
พร้อมส าหรับท่านอื่นใช้งานต่อไป 

เก็บเตียง จัดหมอน ผ้าคลุมตัว เพื่อใช้งานต่อไป 

ผ้าและฟองน้ าใช้แล้ว 
ใส่ตะกรา้ที่จัดเตรียมไว้  
เพื่อน าไปท าความสะอาด 

เก็บอุปกรณ์ต่างๆ  
เข้าต าแหน่งที่จัดวางไว้ 

นักกายภาพบ าบัด, อาจารย ์

นักกายภาพบ าบัด, อาจารย ์

นักกายภาพบ าบัด, อาจารย์และ
พนักงานท าความสะอาด 

นักกายภาพบ าบัด, อาจารย์และ
พนักงานท าความสะอาด 
 

นักกายภาพบ าบัด, อาจารย์
และพนักงานท าความสะอาด 

นักกายภาพบ าบัด, อาจารย์
และพนักงานท าความสะอาด 

5 นาท ี

2 นาท ี

1 ชั่วโมง 

5 นาที 

5 นาท ี

พนักงานท าความสะอาด ซักผ้า เก็บอุปกรณ์เข้าที่ 
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5.8. ระบบการบรหิารเครื่องมือทางกายภาพบ าบัด 

• ชุดอุปกรณ์ออกก าลังกายแขวนพยุง Redcord ก าหนดวันที่ให้การรักษาเฉพาะของแต่ละ
บุคคลดังนี ้ผศ.ดร.ชัชฎา ชินกุลประเสริฐ, นายศรายุทธ  นามไพร, ผศ.ดร.นิตยา  วิริยะ
ธารากิจ หากมีความประสงค์จะนัดผู้ป่วย ให้ลงบันทึกไว้ในตารางนัดหมายว่า ใช้ห้อง 
Redcord  ให้สิทธิ์ในการใช้ห้องกับผู้ปฏิบัติงานหลักก่อน 

• เครื่องมือให้การรักษาโดยคลื่นอัลตร้าซาน์ด มีจ านวน 4 เครื่อง ถูกน าออกมาใช้ 3 เครื่อง 
อีก 1 เครื่อง ไว้ใช้ส ารอง 

• เครื่องมือการรักษาคลื่นความถี่วิทยุ  

• เครื่องมือให้การรักษาอื่นๆ จะมีส ารองที่องครักษ์ เมื่อเกิดปัญหาที่เครื่องมือหลัก ให้
ด าเนินการแจ้งซ่อม และลงชื่อยืมเครือ่งมือที่องครักษ์มาใช้เป็นการชั่วคราว จนกว่าจะ
สามารถแก้ไขปัญหาได้ 

• ชุดอุปกรณ์ออกก าลังกายที่ส าคัญ จะมีอย่างน้อย   1 ชุด  

• ชุดอุปกรณ์ตรวจรักษาผู้ป่วย จะถูกจัดเป็นชุดไว้จ านวน 3 ชุด 
 

5.9. ระบบตรวจสอบความพร้อมของอุปกรณ์ก่อนเริ่มปฏิบตัิงาน 
ก่อนให้การบริการทางกายภาพบ าบัด เครื่องมือใหก้ารรักษาจะถูกตรวจสอบความพร้อมของ

สายไฟ ชุดอุปกรณ์ประกอบเครื่องมือ และความสะอาดก่อนให้การบริการ โดย นักกายภาพบ าบัด  
1. จัดเรียงเครื่องมือให้การรกัษาอย่างเป็นระเบียบ 
2. เปิดล้ินชักอุปกรณ์ตรวจสอบความสะอาด และอุปกรณ์อื่นๆ ครบตามจ านวนที่ระบุ

ไว้ตามป้าย 
3. ถ่ายรูปเครื่องมือที่ได้รับมอบหมายให้ดูแลในวันนั้นๆ ของผู้ปฏิบัติงาน 
4. อัพโหลดไฟล์รูปภาพผ่าน Google form เพื่อรายงานความผกต ิหรือ ความผดิปกติ

ของเครื่องมือ 

- ถ้าปกติ สามารถน าไปใช้ได ้

- ถ้าผิดปกติ ให้รีบแจ้งนักกายภาพบ าบดัประจ า และติดต่อประสานงานไปที่
ฝ่ายพัสดุเพื่อด าเนินการแก้ไข 
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5.10. ระบบบ ารุงและสอบเทียบเครื่องมือให้การรักษาทางกายภาพบ าบัด 
ทุกป ีปีละ 1 ครั้ง ก าหนดให้มีการสอบเทียบเครื่องมือให้การรักษาทางกายภาพบ าบัด  
 
   
 

 
 
 
  

 
5.11. ข้อปฏบิัติการใช้อุปกรณแ์ละเครื่องมือกายภาพบ าบัด 

ข้อปฏบิัตริ่วมกัน (อาจารย์และนักกายภาพบ าบัด) 

• หยิบอุปกรณ์และวางเก็บตรงต าแหน่งที่เดิมทุกครั้งหลังใช้งาน 

• ดูแลความสะอาดของเครื่องมือ หากมีช ารุดเสียหายกรุณาแจ้งตอ่เจ้าหน้าที่ประจ าคลินิก 

ข้อปฏบิัตขิองนักกายภาพบ าบัด 

• ประสานงานให้มีอุปกรณ์และวัสดุเพียงพอและพร้อมใช้งาน 

• เตรียมอุปกรณ์การรกัษาให้พร้อมก่อนเวลาท าการคลินิกอย่างน้อย 10 นาที  

• ดูแลท าความสะอาดอุปกรณ์การรกัษาทุกวันศุกร ์

5.12. การดูแล เก็บรักษาอุปกรณ์และเครื่องมือกายภาพบ าบัด 

 การดูแลท าความสะอาด การเก็บเครื่องมือและอุปกรณ์ที่ถูกต้อง เพื่อยืดอายุการใช้งาน 
เครื่องอัลตราซาวน์ 

- ติดต้ังคู่มือการใช้งานเครื่องอัลตราซาวน์ 

- เช็ดท าความสะอาดหัว transducer ทุกครั้งหลังใช้งานเสร็จ  

- เก็บสายไฟ และสายอัลตราซาวน์ ให้เปน็ระเบียบเรียบร้อย  

- ห้ามท าหัว transducer หล่นกระแทกพื้นโดยเด็ดขาด 

 

ช่างเข้าบ ารุง สอบเทียบเครื่องมือ 

เจ้าหน้าที่พัสดุ  
ด าเนินจัดจ้างบรษิัท เข้าสอบเทียบ แจ้งซ่องเครื่องมือ 

รายงานผล เสนอต่อคณะกรรมการคณะ แจ้งซ่อมบ ารุง หากช ารุด 
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เครื่องกระตุ้นไฟฟา้ 

- ติดต้ังคู่มือการใช้งานเครื่องกระตุ้นไฟฟ้า 

- ติดข้ัวให้แนบสนิท  

- ระวังไม่ให้รถเข็นทับสายกระตุ้นไฟฟ้า และไม่ควรให้สายกระตุ้นไฟฟ้าตึงเกินไป  

- วางกริ่งให้ผูป้่วยทุกครั้งขณะใช้งาน 

เครื่อง Short Wave Diathermy 

- แจ้งข้อปฏิบัติในการใช้เครื่อง SWD  

- ห้ามใช้บริเวณที่มีโลหะ ห้ามให้ผิวผู้ป่วยเปียก หรอืมีเหงื่อ เนื่องจากสามารถท าให้ไหม้ได้ 

- หลีกเลี่ยงให้ SWD applicator สัมผัสผิวผู้ป่วย 

- วางกริ่งให้ผูป้่วยทุกครั้งขณะใช้งาน  

- ลดค่าพลังงานลงก่อนต่ าสุด ปิดสวิททุกครั้ง ก่อนถอดปลั๊ก เนื่องจากหากค่าพลังงาน                    

และสวิทเปิดอยู่ เมื่อเสียบปลั๊กไฟ อาจท าให้ไฟกระชาก 

เครื่อง Traction 

- ตรวจสอบเครื่องส ารองไฟ ก่อนให้การรักษาทุกครั้ง  

- ตรวจสอบปุ่ม Safety switch และให้ผู้ป่วยทุกครั้งขณะให้การรักษา  

- ตรวจสอบให้แน่ใจว่าผู้ป่วยไม่มีอาการที่มากขึ้นขณะให้การรกัษา 

เครื่อง Hydrocollator 

- ห้ามให้ปุ่มควบคุมอุณหภูมิเปียกน้ าโดยเด็ดขาด 

- เปลี่ยนน้ าหม้อต้มแผ่นร้อนทุกสัปดาห์ และล้างหม้อต้มแผ่นร้อนทุกเดือน 

เตียงปรับระดับไฟฟ้า 

- ห้ามให้ขาเตียงทับสายไฟ 

- ปลดล็อกล้อเตียง ก่อนเลื่อนเตียง 
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แผนผังคลินิก ต าแหน่งอุปกรณ ์
  Bic

yc
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Pa
ra

lle
l 
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r

เต
ียง
ไม

 ้

อุปกรณ์ออกก าลังกาย 

เครื่องชั่งน้ าหนักวัดส่วนสูง 

ห้องเก็บข้อมลูวิจัยทางคลินกิ(601) 
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เตียง 

ห้องตรวจประเมินทางกายภาพบ าบัด(602) 

Red cord station 

ห้อง 605 

= ประตู 

= Ultrasound  US 

= Electrical stimulation 

= Short wave diathermy 

ES 

SWD 

ตู้
สงูตู้

เล็
A1 

A2 

A3 

    เตียงไม้ +  

A4 

Traction 

B1 

B2 

B3 

เสา 

รถเข็นห่อแผ่นร้อน 

Hydrocollato
U

E

U
U

E E

ห้องรักษา(603) 

SW

ตู้เหล็กเก็บอุปกรณ์ดึงคอ 

หอ้งเวชระเบยีน 
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บทที่ 7 
มาตรฐาน 6 ระบบข้อมูลสารสนเทศทางกายภาพบ าบัด 

 
คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร การจัดการระบบข้อมูลสารสนเทศทางกายภาพบ าบัด 

และน ามาใช้งานอย่างมีคุณภาพ โดยไดว้างระบบและออกแบบระบบในส่วนของ การบันทึกข้อมูลทาง
กายภาพบ าบัด การบริหารจัดการภายในคลินิกกายภาพบ าบัด การเงิน คลินกิ มีระบบสารสนเทศที่
เกี่ยวข้องดังนี้  
 
1 ระบบการใช้โปรแกรมคลินิกกายภาพบ าบัด เพือ่บันทึกข้อมูลการรักษา  

 
โปรแกรมบันทกึข้อมูลประวัติการตรวจรักษาและการคิดคา่บริการทางกายภาพบ าบัด 

 
ผู้ใช้งานสามารถเลือกเข้าใช้งาน ได้ 2 ทาง โดยมีข้อก าหนด ต้อง log-in สัญญาณอินเตอร์เน็ต 

PT-staff-wifi และเชื่อมต่อเข้า URL http://10.1.187.88/pts/cover.php 

• ผ่านคอมพิวเตอร์ของคลินิก โดยใช้ Browser Microsoft Firefox ในห้องเวชระเบียน 

หรือ ห้องตรวจร่างกาย  

• จากคอมพิวเตอร์ส่วนตัวของท่าน ผ่าน Browser Google Chrome หรือ Microsoft 

Firefox 

รหัสเข้าสู่ระบบ  User name  : admin , Password  : admin 

http://10.1.187.88/pts/cover.php
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2. เทคโนโลยีเพื่อการบริหารจัดการภายในคลินิกกายภาพบ าบัด 

2.1. การบริหารจัดการระบบการเงิน บัญชี การรักษา ทาง Google sheet 
 
รายรบัคลินิกกายภาพบ าบัด จุดประสงค ์

 

• ติดต่อสื่อสารระหว่างงานการงิน และ นัก
กายภาพบ าบัดตลอดเวลาที่ต้องการใช้งาน 

• รายงานผลการด าเนินงานแบบวันต่อวัน 

• สร้างรูปแบบการบันทึกการส่งเงินได้รวดเร็ว 

• วางแผนด้านการเงินและการบริหารจัดการ 

• ระบบรายงานผลลัพธ์การให้บริการทางกายภาพบ าบัด 
เพื่อประเมินประสิทธิภาพของการรักษา และพัฒนา
คุณภาพการให้บริการ 

• สารสนเทศอื่นๆ เมื่อมีการร้องขอ 

 

2.2. การบริหารจัดการระบบการลงตารางปฏิบัติงานทาง Google sheet 

ตารางปฏิบัติงาน จุดประสงค ์

 

• มองเห็นภาพรวมในการปฏิบัติงานแต่ละเดือน 

• บริหารจัดการจ านวนคนในการปฏิบัติงานได้โดย
การบูรณาการข้อมูลระหว่างจ านวนผู้ป่วยในตารางนัด
หมาย จ านวนผู้ปฏิบัติงาน และก าหนดผู้รับผิดในการ
ปฏิบัติงานอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง เช่น งานการเงิน งานการ
ตรวจสอบครุภัณฑ์ 
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3 ระบบการติดต่อสื่อสารกับผู้เข้ารับบริการผ่านทาง Line และ Facebook 

Line Facebook จุดประสงค ์

  

• ประชาสัมพันธ์กิจกรรมผลิตภัณฑ์การให้บริการ 

• ประชาสัมพันธ์องค์ความรู้ด้านการดูแลตนเอง 

• ประชาสัมพันธ์ช่องทางการเข้ารับบรกิาร 

• ติดต่อนัดหมาย 

• อื่นๆ ตามความเหมาะสม 

 

 
4 ระบบการประเมินบริการผ่านทาง QR code โดยการใช้ Google form รับข้อมูล 

- ประเมินความพึงพอใจการให้บริการ  

- ประเมินการรอรับบริการ 

- ร้องเรียน และรายงานความเสี่ยง 

- แบบคัดกรองความเสี่ยงการติดเชื้อ โควดิ 19 
เมื่อมีการสแกน QR Code จะเข้าสู่ Google form เพื่อรับข้อมูลจากผู้ป่วย ข้อมูลใน Google 

form จะถูกส่งไปที่ Google sheet เพื่อรวบรวมผล เพื่อน ามารายงานผลต่อคณะกรรมการด าเนินงาน
คลินิกกายภาพบ าบัด เป็นประจ าทุกเดือน 
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4 ระบบการส ารองข้อมูลโปรแกรมคลนิิกกายภาพบ าบดั  

เพื่อส ารองฐานข้อมูลการรักษาทางกายภาพบ าบัดของผู้ป่วย เลขเวชระเบียน และประวัติการ
รักษาทั้งหมด 

 

 

 

 
  

จบการท างาน 

ตรวจสอบ Folder ที่ใชใ้นการจัดเก็บข้อมูล 

ด าเนินการผ่านโปรแกรมTeam  ในกรณีที่วิชาการ
คอมพิวเตอร์ไมป่ฏิบัติหน้าที่ที่คลินิก 

โปรแกรมคลินกิกายภาพบ าบัด 

ก าหนดเวลา Back 
up 

Copy file to  
External Harddisk 

ด าเนินการคัดลอก ไฟล์ 
ไปยัง Folder Backup 

แปลง File Backup 

File.rar 
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6.1. ระบบงานการเงิน  
งานการเงินภายในคลินิกประกอบด้วย รายได้จากการบริการ รายจ่าย การน าส่งเงินให้

คณะกายภาพบ าบัด และมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวโิรฒ ระบบการเงินได้พัฒนาอย่างต่อเนื่อง 
ปัจจุบัน คลินิกกายภาพบ าบัด รับช าระค่าบริการ ได้ด้วยเงินสด และการโอนผ่านบัญชีธนาคาร 
(Internet Banking)  

- ระบบการออกใบเสร็จรับเงิน 

- ระบบการน าส่งเงินคณะกายภาพบ าบดั และ กองคลัง มหาวิทยาลัยศรนครินทรวิโรฒ 
ตัวอย่างใบเสร็จรับเงิน  

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

ต้นฉบับ      ส าเนา 

 

  



     

77 | ห น้ า  มาตรฐานบริการ คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

ระบบการออกใบเสร็จค่ารักษาและการช าระเงิน                            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เสร็จสิ้นการรักษา 

 

15 นาที  ก่อนเสร็จสิ้นการรักษา 

ค้นหาชื่อผู้ป่วย 
ในระบบ 

 

ผู้ป่วยเข้ารับบริการทาง
กายภาพบ าบัด 

จบการท างาน 

รับผู้ป่วย 

หาแฟ้มประวัติ 

นัดหมาย และออกบัตรนัด 

ผู้ป่วยช าระเงิน 

กรณีโอนช าระ ให้ส่งสลิปทางไลน์ 

 

ระบบการออกใบเสร็จค่ารักษาและการช าระเงิน                            

 

ปริ้นแบบบันทึกรหัสโรค
จากระบบ 

จ่ายเคสให้นักกายภาพบ าบัด 

นักกายภาพบ าบัดผู้รักษา 

• ลงรหัสโรค/รหัส Functional limitation 

• การประเมินก่อน/หลังการรักษา 

• รายการค่ารักษา 

• นัดหมาย 
 

เจ้าหน้าที่การเงินออก
ใบเสร็จค่ารักษา 

และท านัดหมาย 

 

เข้าสู่ระบบบริการ 

 

ตรวจสอบยอดเงินโอนและสลิป 



     

78 | ห น้ า  มาตรฐานบริการ คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

ตัวอย่างใบบันทึกหัตถการและความก้าวหน้าทางกายภาพบ าบดั 
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ระบบการน าส่งเงินคณะกายภาพบ าบดั และมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

  

พิมพ์เอกสารจากไฟล์รายได้คลินิก 
- รายงานรายรับประจ าวัน 
- ใบ คน. 
- เงินคงเหลือ(กรณีมีเงินคงเหลือ) 

เย็นวันก่อนหน้า 

กรอกข้อมูลลงไฟล์รายได้คลินิก sheet กรอกข้อมูล พร้อมถ่ายรูปใบเสร็จ ยอดเงิน
โอนในแอพพลิเคชั่นเป๋าตุง และใบฝากเงินธนาคารกรุงไทยเข้าบัญชีคลินิก 

เจ้าหน้าที่การเงินตรวจสอบความถูกต้องของยอดเงินในใบรายงานรายรับประจ าวัน ใบเสร็จ 
ยอดเงินโอนในแอพพลิเคชั่นเป๋าตุง ใบฝากเงินธนาคารกรุงไทยเข้าบัญชีคลินิก และเงินคงเหลือ

(กรณีมีเงินคงเหลือ) แล้วลงข้อมูลใน sheet ตรวจสอบ 

ข้อมูลถูกต้อง : ด าเนินการต่อได้ 

ข้อมูลไม่ถูกต้อง : ด าเนินการแก้ไขให้เรียบร้อย 

ท าเอกสารรับเงิน คณะกายภาพบ าบัด ผ่านระบบ SAP อ้างอิงจาก ใบ คน. 

Login user: 210ACC01 Code: Zare01 

สร้างใบรับเงิน 2 ฉบับ 

น าเงินคงเหลือ(ถ้ามี) ฝากเข้า 
ธนาคารกรุงไทย บัญชีมหาวิทยาลัย 

เข้าสู่ระบบบริการ 

1 
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น าส่งเอกสารกองคลัง 

1. Credit note for customer 

2. ใบน าส่งเงิน 2 ฉบับ 

3. สลิปเงินฝากเข้าบัญชีมหาวิทยาลัย(กรณีมีเงินคงเหลือ) 

สร้างใบน าส่งเงิน 2 ฉบับ 

น าส่งเอกสารกลับคณะกายภาพบ าบัด องครักษ์ 
ชุดที่ 1  

- รายงานรายรับประจ าวัน 
- ใบเสร็จ 
- ใบฝากเงินธนาคารกรุงไทยเข้าบัญชีคลินิก 

ชุดที่ 2  
- Debit note for customer 
- ใบ คน. 
- ใบรับเงิน 1 ฉบับ 

ชุดที่ 3  
- Credit note for bank 
- Debit note for bank 
- ใบฝากเงินธนาคารกรุงไทยเข้าบัญชีมหาวิทยาลัย(ถ้ามี) 
- ใบรับเงิน 1 ฉบับ 
- เอกสารที่ได้รับจากส่วนกองคลัง 1 ชุด 

ติดต่อขอรับหลักฐานการโอนเงิน คลนิิกกายภาพบ าบัด มศว 
ที่ธนาคารกรุงไทย สาขา มศว ประสานมิตร 

เอกสารที่ได้ 

1. Credit note for customer, for bank 

2. Debit note for customer, for bank 

แปลงสภาพเงิน(กรณีมีเงินคงเหลือ) 

จบการท างาน 

1 
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บทที่ 8 

มาตรฐาน 7.  การบริการทางกายภาพบ าบัด 

 

มาตรฐาน 7 การบริการทางกายภาพบ าบัด 

มีระบบและกลไกในการก ากับและติดตามการปฏบิัติงานของนักกายภาพบ าบัด ให้ถูกต้องตามกฏหมาย
วิชาชีพ และกฏหมายที่เกีย่วข้อง  

1. กฎระเบียบข้อบังคับที่เกี่ยวข้อง: 

กฎหมาย กฎระเบียบ ข้อบังคับ 
มาตรฐาน 

เนื้อหา สาระส าคัญของกฎหมาย 
กฎระเบียบ ข้อบังคับ มาตรฐาน 

ส่วนราชการที่เป็นผู้ออก หรือ 
เจ้าของกฎหมาย 

มาตรฐานวิชาชีพกายภาพบ าบัด ปฏิบัติตามมาตรฐานวิชาชีพ  

รับการตรวจประเมินจากสภาวิชาชีพ 

สภากายภาพบ าบัด 

2. นักกายภาพบ าบัดทุกคนที่ปฏิบัติงาน มีใบรับรองการประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด  

เลขที่ใบประกอบวิชาชีพ ชื่อ - สกุล วัน เดือน ปี 

ก.272 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.รตัติยา จินเดหวา 5 ต.ค. 2566 
ก.310 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.นิตยา วิริยะธารากิจ 5 ต.ค. 2566 

ก.411 อาจารยว์าสนา เตโชวาณิชย ์ 5 ต.ค. 2566 

ก.449 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ผกาภรณ์ พู่เจริญ 5 ต.ค. 2566 

ก.525 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.กานดา ชัยภญิโญ 5 ต.ค. 2566 

ก.1002 อาจารย์ ดร.ชัชฎา ชินกุลประเสริฐ 5 ต.ค. 2566 

ก.1022 รองศาสตราจารย์ ดร.รัมภา บุญสินสุข 5 ต.ค. 2566 

ก.1941 อาจารย์ ดร.ทศพล เจศรีชัย 5 ต.ค. 2566 

ก.6183 นายศรายุทธ นามไพร 19 พ.ค. 2569 

ก.9304 นางสาวอรอนงค์ เอียดแก้ว 28 ก.ค. 2568 

ก.12880 นางสาวณัฐชญา สุนทรเวช 5 ต.ค. 2566 
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3. การให้บริการหลักทั้ง ๔ ด้าน คือ การส่งเสริม ป้องกัน รักษา และฟื้นฟูสมรรถภาพ 

- การส่งเสริม และป้องกัน โดยจัดอบรม โครงการบริการวิชาการ โครงการส่งเสริมสุขภาพ 
การประชาสัมพันธ์ความรู้ที่เกี่ยวข้องกบักายภาพบ าบัดทางสื่อออนไลน์  

- รักษา ให้การรักษาทางกายภาพบ าบัด ด้วยกระบวนการรักษาทางกายภาพบ าบัด 

- ฟื้นฟูสมรรถภาพ ตรวจประเมินผู้สูงอายุ โดยใช้ 6 min, time up and go test, berg 
balance scale, Functional Risk Test  
 

4. นักกายภาพบ าบัดทุกท่านทราบ ตระหนักถึงสิทธิผู้ป่วย สิทธิขั้นพื้นฐานของบุคคล  

  สิทธิขั้นพื้นฐานที่มนุษย์ทุกคนได้รับอย่างเสมอภาคกันเพื่อให้สามารถด ารงชีวิตได้อย่าง
สันติสุข มีศักดิ์ศรี มีเสรีภาพ มีไมตรีจิต และมีความเมตตาต่อกัน โดยไม่ค านึงถึงความแตกต่างในเรื่อง
เชื้อชาติ สีผิว เพศ อายุ ภาษา ศาสนา สถานภาพทางกาย หรือสุขภาพ 

 
5. ให้บริการทางกายภาพบ าบัดตามบทบาทหน้าที่ จรรยาบรรณและกฎหมายวิชาชีพ  

โดยไม่มีอุบัติการณ์ความเสี่ยงด้านจรรยาบรรณ  

ความเสี่ยงประเภทพฤติกรรมบริการ สิทธิและจริยธรรม ได้แก่ พฤติกรรมบริการ สิทธิผู้ปว่ย 
หรือการร้องเรียน/ฟ้องร้อง ต่อคลินิกกายภาพบ าบดั ในการบรกิารต่อผู้ป่วย 
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ข้อปฏบิัตใินการให้บริการทางกายภาพบ าบัด ตามจรรยาบรรณวิชาชีพ 

1. ประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัดด้วยความสุจริต เคารพและปฏิบัติตามกฎหมาย 

2. ไม่ประพฤติหรือกระท าการใด ๆ อันเป็นเหตุให้เสื่อมเสียเกียรติแห่งวิชาชีพกายภาพบ าบดั 

3. ปฏิบัติต่อผู้ป่วยโดยสุภาพ เคารพ ให้เกยีรติ มีน้ าใจและมนุษยสัมพันธ์ที่ดี 

4. อธิบายให้ผู้ป่วยเข้าใจถึงสาระส าคัญของการตรวจประเมิน การวนิิจฉัยและการให้บริการทาง

กายภาพบ าบัด เพื่อใช้ประกอบในการตัดสินใจรับบริการทางกายภาพบ าบดัของผู้ป่วย 

5. ประกอบวิชาชีพด้วยเจตนาดี ไม่เลือกปฏิบัติ เนื่องจากความแตกต่างด้าน ฐานะ เพศ อาย ุเชื้อ

ชาติ สัญชาติ ศาสนา สังคม หรือลัทธิทางการเมือง 

6. พัฒนาตนเองให้มีคุณธรรม จรรยาบรรณ รักษามาตรฐานของวิชาชีพกายภาพบ าบัด 

7. ไม่เรียกร้องสนิจ้างรางวัลพิเศษ หรือผลประโยชน์อื่นใด นอกเหนือจากค่าบรกิารที่ต้องได้รับ

ตามปกติหรือตามอัตราค่าบริการที่ประกาศไว้ 

8. ระมัดระวัง การประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด ไม่ให้เป็นไปในลักษณะอนาจารต่อทั้งผู้ป่วยและ

นักกายภาพบ าบัด 

9. ค านึงถึงความปลอดภัยและความสิ้นเปลืองที่เกินความจ าเป็นของผู้ป่วย 

10. ออกใบรับรองทางกายภาพบ าบัดตามความเป็นจริง 

11. ไม่เปิดเผยความลับ ข้อมูล และรูปภาพของผู้ป่วย เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้ป่วย หรือเมื่อ

ต้องปฏิบัติตามกฎหมาย 

12. ไม่ใช้หรือสนับสนุนให้มีการประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัดโดยผิดกฎหมาย รวมทั้งดูแลไม่ให้มี

การประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัดของผู้ที่ไม่ได้ขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตในหน่วยงานที่ตน

รับผิดชอบ เช่น นิสิตฝึกปฏิบัติงานต้องมีนักกายภาพบ าบัดควบคุมดูแล 

13. ปฏิบัติต่อผู้ร่วมงานอย่างให้เกียรติ เคารพซึ่งกันและกัน ไม่ดูหมิ่น หรือกลั่นแกล้ง ทั้งต่อหน้าและ

ลับหลัง 

14. ระมัดระวังไม่ให้การประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด เผยแพร่ออกไปในสื่อเป็นท านองโฆษณา

ความรู้ความสามารถ โอ้อวดเกินความเป็นจริง 
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ระบบและกลไกในการก ากับและติดตามการปฏิบัติงานของนักกายภาพบ าบัด  

ให้ถูกต้องตามกฏหมายวิชาชีพ และกฏหมายที่เกี่ยวข้อง 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คุณสมบัติผ่าน 

พิจารณาอนุมัติจ้างงาน  

น าเสนอต่อคณะกรรมการคณะกายภาพบ าบัด 

ตรวจสอบใบอนุญาต 

ประกอบวิชาชีพทุกป ี

 

ทบทวนความเสี่ยงด้าน
จรรยาบรรณ และข้อร้องเรียน 

 

ให้บริการครอบคลุมทั้ง 4 ด้าน 

ตรวจสอบคุณสมบัต ิ

• นักกายภาพบ าบัด ผ่านเกณฑ์การประเมิน การสัมภาษณ์ ชว่งการทดลองงาน 

• นักกายภาพบ าบัดทุกคนมีใบประกอบวิชาชีพกายภาพบ าบัด  

เริ่ม 

จา้งงาน  

คุณสมบัติไม่ผ่าน 

ไม่จ้างงาน 
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บทที่ 9 

มาตรฐาน 8. กระบวนการทางกายภาพบ าบัด 

 

8.1. ระบบการเข้าถึงบริการ ข้อมูลที่แสดงถึงระบบการเข้าถึงบริการ/แสดงการเข้าถึงบริการ 
เช่น การส่งต่อบริการจากแพทย์ ระบบการเข้าถึงบริการที่ผู้ป่วยเข้ารับบริการได้โดยตรง (walk-in 
patient) การส่งปรึกษาผ่านระบบอัตโนมัติ  

สามารถเข้าถึงบริการได้ง่าย หลายช่องทางติดต่อ Walk in, Line, Call, Facebook, ออกหน่วย
บริการ 

- ประกันระยะเวลาการรอคอย เข้ารับบรกิาร ไม่เกิน 15 นาที  

 

 

 

  

นัดหมาย / ติดต่อขอรับบริการ  

กรอกข้อมูล ท าประวัติ เวชระเบียน 

รอรับบริการ (ไม่เกิน 15 นาที)  

รับการปรึกษา รักษาทางกายภาพบ าบัด  

หากรอเกิน 15 นาที ผู้เข้าบรกิารสามารถ
ร้องเรียน รายงานผ่าน QRcode 
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ข้อมูลช่องทางการเข้ารับบริการทางกายภาพบ าบัด 

จากการเก็บข้อมูล ผู้เข้ารับบริการที่คลินิกกายภาพบ าบัด เข้ารับบริการจากหลายช่องทาง ทั้งในรูปแบบ
ประชาสัมพันธ์และค าแนะน าจากคนรู้จัก ซึ่งข้อมูลแสดงดังรูปภาพ  

 

 
รูปภาพ แสดง ช่อทางการการได้รับข่าวสาร ติดต่อเข้ารับบริการที่คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 
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8.2. การบันทึกข้อมูลผู้ป่วย ตามกระบวนการทางกายภาพบ าบัด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

5. การบันทึก Progression Note ลงแฟ้มเวชระเบียน

6. การนัดหมาย

2.1. การบันทึกข้อมูลการตรวจร่างกาย และหัตถการ การรักษาทาง
กายภาพบ าบัด

2.2. การบันทึกผ่านเอกสาร แบบฟอร์มการตราวจร่างกาย และ
ความก้าวหน้าที่กายภาพบ าบัด

2.3. การบันทึกผ่านโปรแกรมคลินิกกายภาพบ าบัด 
ก่อน - หลัง การรักษาทางกายภาพบ าบัด

3. การบันทึกหัตถการ รหัสโรค การจ าหน่ายผู้ป่วย

4. การออกใบเสร็จรับเงิน

1. การเข้าสู่ระบบโปรแกรมคลนิิกกายภาพบ าบัด

1.1. ผู้ป่วยใหม่ กรอกประวัติ ผ่านแบบบันทึกข้อมูลผู้ป่วย และ
ประวัติสุขภาพ

1.2. เจ้าหน้าที่ ลงประวัติผู้ป่วยใหม่เข้าระบบ ออกเลขเวชระเบียน

1.3. จัดท าแฟ้มเวชระเบียน

2. กระบวนการทางกายภาพบ าบัด : ซักประวัติ ตรวจร่างกาย 
การรักษาทางกายภาพบ าบดั
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8.3. แบบฟอร์มการบันทึกข้อมูลส่วนตัวผู้ป่วย  
ผู้ป่วยใหม่ จะต้องกรอกประวัติส่วนตัว ลงลายมือชื่อ เพื่อประกอบการจัดท าเล่มเวชระเบียน เป็น
ภาษาไทย วงเล็บอังกฤษ เอกสาร ประกอบทั้งหมด 3 หน้า 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หน้าที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนตัวผู้ป่วย 
(PSM-001) 

 

หน้าที่ 2 คือ ประวัติสุขภาพ (PSM-001) 
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หน้าที่ 3 แบบประเมินอาการก่อนเข้ารับ 
การรักษาจากผู้ป่วย (PSM-002) 

 

หน้าที่ 4 แบบบันทึกการตรวจร่างกายทางกายภาพบ าบัด 
(PSM-003) 

 

หน้าที่ 5 เป้าหมายการรักษา และความก้าวหน้า
ในการรักษาทางกายภาพบ าบัด (PSM-003) 
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8.4. การจัดท าแฟ้มเวชระเบียน และการสืบค้นเวชระเบียน 

8.4.1. การสืบค้นเวชระเบียน 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
  

ผู้ป่วยเก่า  
ประวัติการรักษาไม่เกิน 5 ปี  

ผู้ป่วยใหม่ 
ผู้ป่วยเก่า  

ประวัติการรักษาเกิน 5 ปี  

ประวัติเป็นปัจจุบัน 

จัดท าแฟ้มเวชระเบียนใหม่ 

แฟ้มเก่า ประวัติ 
ไม่เป็นปัจจุบัน 

มีแฟ้มประวัติเป็นปัจจุบัน 

กรอกข้อมูลครบถ้วน  
พร้อมลงลายมือชื่อ ผูใ้ห้ข้อมูล 

ในแบบบันทึกประวัติ 

ปีคี่ หน้าปกเวชระเบียน สีฟ้า เช่น PT61001 
ปีคู่ หน้าปกเวชระเบียน สีชมพู เช่น PT 62001  

 

วางแฟ้มเวชระเบียน ให้ตรงกับ แฟ้มนักกายภาพบ าบัด ผู้ให้การรักษา  

ออกเล่ม เวชระเบียน โดยให้ดู  
รหัสเลขสองตัวหน้า 

เช่น รหัส PT 54001 วางซ้ายมือสุด รหัส PT 62001 วางขวามือสุด  

เขียนแถบทึบ สันปก ด้วยปากกาเคมีสีน้ าเงิน แบ่งช่องตามเลขรหัส
สองตัวหลัง เพื่อเป็นจุดสังเกตการณ์วางเวชระเบียนผิดที่  

ข้อมูลถูกต้อง 

แก้ไข / เพิ่มเติม ข้อมูล  

เสร็จสิ้นกระบวนการรักษา นักกายภาพบ าบัด บันทึกข้อมูลการรักษา 

จัดเก็บแฟ้มเวชระเบียน ที่ชั้นวาง ตามแผงกั้น )สีเหลือง (แบ่งกลุ่ม  
โดยเรียงจากเลขน้อยไปมาก ซ้ายไปขวา  

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบ ชื่อ นามสกุล 
เพื่อความถูกต้อง และป้องกันเลขเวช
ระเบียน ซ้ า ก่อนออกเลขเวช
ระเบียน 
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8.4.2. การจัดท าเล่มเวชระเบียน 
รายละเอียดของเวชระเบียน รหัสเลขเวชระเบียน ขึ้นต้นด้วย P ตามด้วยปีที่ผู้ป่วยเข้ารับ

บริการ เป็นไปตามล าดับการเข้ารักษา ส่วนประกอบเล่มเวชระเบียน มีดังนี้ 

• หน้าปก ประกอบด้วย เลขเวชระเบียนผู้ป้วย ชื่อ-นามสกุล, อาย,ุ เบอร์โทรศัพท,์ สิทธิ
การรักษา, ประสงค์ต้องการใบรับรองกายภาพบ าบัด, ข้อห้ามและข้อควรระวัง 

• หน้าที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนตัวผู้ป่วย (PSM-001) 

• หน้าที่ 2 ประวัติสุขภาพ (PSM-001) 

• หน้าที่ 3 แบบประเมินอาการก่อนเข้ารับการรักษาจากผู้ป่วย (PSM-002) 

• หน้าที่ 4 แบบบันทึกการตรวจร่างกายทางกายภาพบ าบัด (PSM-003) 

• หน้าที่ 5 เป้าหมายการรักษา และความก้าวหน้าในการรักษาทางกายภาพบ าบัด (PSM-
003) 

รูปเล่มเวชระเบียน  หน้าปกสีฟ้า รหัส ปี พ.ศ. เลขคี่ เช่น PT61001, PT59004 
หน้าปกสีชมพู รหัส ปี พ.ศ. เลขคู่ เช่น PT60001, PT64004 

 

 

 

 

   

 

  

 

 
 
แถบด้านนอกทางซ้ายมือประกอบด้วยช่องระบุเลขท้าย 2 ตัวหลัง 10 ช่อง เพ่ือระบายสัน
ข้าง ส าหรับการเรยีงล าดับบนชั้นวางเวชระเบียน 

หน้าปกแฟ้มเวชระเบียน 
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เอกสารภายในเล่มเวชระเบียน 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หน้าที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนตัวผู้ป่วย (PSM-001) 
 

หน้าที่ 2 คือ ประวัติสุขภาพ (PSM-001) 
 

หน้าที่ 3 แบบประเมินอาการก่อนเข้ารับ 
การรักษาจากผู้ป่วย (PSM-002) 
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หน้าที่ 4 แบบบันทึกการตรวจร่างกายทางกายภาพบ าบัด 
(PSM-003) 

 

หน้าที่ 5 เป้าหมายการรักษา และความก้าวหน้า
ในการรักษาทางกายภาพบ าบัด (PSM-003) 
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8.4. ระบบบันทึกข้อมูลทางกายภาพบ าบัด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Present History 

Past History 

Physical Examination Outcome  Pain Scale  
ROM 

Functional  
Participation 

Goal of Treatment Short Term  
Long Term 

SOAP & 
Treatment 

Appointment 

PT, Diagnosis 

Re-assesment 

Discharge Planning 

Note at first visit or 
Any new Symptom 

Print from 
Program every 
visit 

Not 
Progress 

Follow up 

Achieve Goal 
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การบันทึกลงแฟ้มเวชระเบียน  
การบันทึกลงแฟ้มเวชระเบียน จะบันทึกลงเอกสาร PSM-003 ตามค าอธิบายแบบบันทึกการตรวจ
ร่างกายทางกายภาพบ าบัด ดังนี้ 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
ค าอธิบายแบบบันทึกการตรวจร่างกายทางกายภาพบ าบัด 
ส่วนที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนตัวผู้ป่วย และแบบบันทึกประวัติสุขภาพ 
ส่วนที่ 2 ประวัติผู้ป่วย 
1. อาการส าคัญ: อาการ หรือปัญหา จากค าบอกเล่าของผู้ป่วย ที่ระบุ ลักษณะอาการ หรือกิจกรรมที่

ท าไม่ได,้ ข้างซ้าย หรือขวา และต าแหน่ง หรือบริเวณ 

2. ประวตัิปัจจบุัน: ประวัติของอาการส าคัญที่น าผู้ป่วยมารับการรักษาในครั้งนี้ ที่ประกอบด้วย  

ข้อมูลจากหลักการ 5 W [what อาการอะไร, when เกิดขึ้นเมื่อใด (onset of symptom), where 
บริเวณที่มีอาการ, why สาเหตุของอาการ, how เกิดอาการขึ้นได้อย่างไร (mechanism of injury) 

Behavior of symptoms, Type and Site of symptom (body chart), Pain intensity 
Aggravating and Easing factor, 24 hours symptoms (AM., PM., night pain), Associated 
symptoms, Personal factors เช่น ลักษณะงานที่ท า งานอดิเรก, Environment factors: 
สภาพแวดล้อม ที่อยู่อาศัย / ที่ท างาน 

 

เอกสาร PSM-003 : แบบบันทึกทางกายภาพบ าบัด 
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3. ข้อห้าม ข้อควรระวัง สิ่งที่ต้องบันทึก   
ข้อห้าม หมายถึง ข้อมูลได้จากการซักประวัติ แฟ้มประวัติ หรือการตรวจร่างกาย ที่อาจเกิด

อันตรายต่อผู้ป่วย เช่น Contraindication ในการรักษาทางกายภาพบ าบัด 
ข้อควรระวัง หมายถึงสิ่งที่นักกายภาพบ าบัดตระหนักถึงในขณะตรวจร่างกายและรักษาผู้ป่วยทาง

กายภาพบ าบัด เช่น precaution ในการรักษาทางกายภาพบ าบัด 
Screening สิ่งที่ต้องระวัง: Red flag/ Yellow flag ตามพยาธสิภาพ (Ref: Differential 

Diagnosis for Physical Therapists: Screening for Referral, 5th Edition) 
Red flag หมายถึง ข้อห้าม/สิ่งที่เป็นอันตราย ที่ได้จากการซักประวัติ ที่ต้องส่งต่อไปแพทย์

ผู้เชี่ยวชาญเพื่อตรวจประเมินทันที โดยหารายละเอียดตาม guideline ใน ref. 
Yellow flag หมายถึง ข้อพึงระวัง เป็นปัญหารอบด้านอื่นๆ นอกเหนือจากตัวคนไข้ ในมุมมอง 

psychosocial factors เช่น anxiety, depression เป็นต้น อาจได้จากการซักประวัติ หรือ การตรวจ
ด้วยแบบประเมินมาตรฐาน  

 
4. ประวตัิอดีต 

ประวัติของอาการทางร่างกายที่เคยมีมาก่อนอาจจะไม่เกี่ยวข้องกบัอาการส าคัญในครั้งนี้ก็ได้ เคย
รับการรักษาที่ไหน  มีการตรวจร่างกายอื่น (lab or X-ray) การรักษาที่เคยได้รับ และ การตอบสนองต่อ
การรักษา 
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ส่วนที่ 3 การตรวจร่างกายพื้นฐานทางกายภาพบ าบัด 
1. Observation การสังเกต: ตัวอย่างเช่น หอบเหนื่อย, posture, ambulation device, gait, 

deformity, facial expression, body alignment, contour เป็นตน้ 
2. Movement (การเคลื่อนไหว): สามารถเลือกตรวจดังต่อไปนี้  

• Active ROM, Passive ROM :  Joint, direction, ROM, quality of 

movement, end feel 

• Accessory movement: Joint, direction, ROM,  

• Muscle performance test เช่น Isometric test, Manual muscle test , 

Muscle endurance test, Muscle length test, Coordination test 

• Functional assessment: การเคลื่อนไหวที่ใช้ในกิจวัตรประจ าวัน Functional 

activity ที่สามารถบอกเป็น outcome measurement โดยประเมินตาม Specific 

functional limitation ที่สัมพันธ์กับ อาการส าคญัของผู้ป่วย ระบุปริมาณ เป็น

ระยะทาง/ ROM ขณะท า function นั้น, ระยะเวลา/ speed, symptom/ pain 

intensity เป็นต้น ทั้ง แบบ static (double/single leg(s) support) and 

dynamic เช่น Gait Analysis 

3. Special Test Special Test การตรวจจ าเพาะเพื่อการยืนยันการวินิจฉัยแยกตาม region/ 

structure ตัวอย่างเช่น anterior drawer test 

4. Palpation การคล า อุณหภูมิ Texture, Tissue hardness, Trigger point/Tenderness, 

Lump Deformity (stepping of spine), Crepitus  

5. Neurological assessment; Myotome/dermatome/reflex  
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ส่วนที่ 4 สรุปปัญหาทางกายภาพบ าบัด 
 
 
 
 
 
 
 
 

การวินิจทางกายภาพบ าบัด : ระบุ Impairment หรือ Functional Activities ที่มีปัญหา จากโรค 
พยาธิสภาพหรือ 
การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยนั้น เช่น “Buttock pain due to Nerve root entrapment cause by 
Herniate Disc Protrusion at L4-5” 
 
การสรุปปัญหาทางกายภาพบ าบัด 

1. Impairment คือ ความบกพร่องของเนื้อเยื่อ ข้อต่อ เอ็น กล้ามเนื้อ จากการตรวจร่างกาย ที่

ส่งผลต่อ Chief Complain ของผู้ป่วย โดยระบุเป็น Pain, Inflammation, Limited ROM, 

Muscle Tightness, Muscle Weakness  

ตัวอย่างเช่น Impairment: L4-5 hypomobility S/P Stenosis 
2. Functional limitation คือ กิจกรรมที่ผู้ป่วยไม่สามารถปฏิบัติได้ อันเนื่องมาจากสาเหตุ

ของ Impairment ที่มีปัญหา โดยคลินิกก าหนดตัวอย่างของข้อจ ากัดในการท างานต่างๆ 
ครอบคลุม การท างานของรยางค์แขน และขา  

 

 

 

 

 



     

99 | ห น้ า  มาตรฐานบริการ คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

ตารางแสดง Functional Limitation แบ่งเป็นสองกลุ่ม Upper Extremity และ Lower Extremity 

Upper Extremity Lower Extremity 
UL : การสวมใส่เสื้อผ้า ใส่รองเท้า ถุงเท้า LL : การเคลือ่นย้ายตัวบนเตียง และลุกจากที่นอน 
UL : ท าความสะอาดร่างกาย แปรงฟัน สระผม LL : การนั่ง นั่งทรงตัว 
UL : การรับประทานอาหาร ถือขวดน้ า แก้วน้ า LL : การเปลี่ยนท่านั่ง จากพื้นไปยืน จากยืนลงนั่งพื้น 
UL : การเคลื่อนย้ายสิ่งของ ถือของ  LL : การเปลี่ยนท่านั่ง จากเก้าอี้ไปยืน ยืนลงนั่ง 
UL : การนั่ง หรือ นั่งนาน LL : การยืน ยืนทรงตัว 
UL : การนอน การเปลี่ยนท่านอน LL : การเดินทางราบเรียบ หรือการเดนิทางลาด 
UL : การประกอบอาหาร ท างานบ้าน ซักผ้า LL : วิ่ง 
UL : การใช้มือหยิบ จับ และท างานด้วยอุปกรณ์ตา่งๆ LL : กระโดด 
UL : การใช้แขน ขับรถยนต์ จักรยาน หรือ
จักรยานยนต์ 

LL : การขึ้นลง บันได 

UL : การใช้แขน ลาก ดึง เหนี่ยว  LL : การใช้ขา ขับรถยนต์ จักรยาน หรือจักรยานยนต์ 
 

3. Participation restriction โดยก าหนดกลุ่มของข้อจ ากัดการเข้าสังคมดังนี้ 

• การท ากิจวัตรประจ าวันสว่นตัวหรือกบัความร่วมคนใกล้ชิด : Activities Daily living or 

family  

• การเดินทางไปท างาน หรือเรียน หรือท าธุระส่วนตวั : Study and Work 

• การออกก าลงักาย หรือนนัทนาการ : Exercise or Recreation 

• การแข่งขันกีฬา หรือการออกก าลังกายระดับหนัก : Sport or Extreme Exercise 

ตัวอย่าง Participation restriction: ไม่สามารถออกไปข้ึนรถเมล์ไปจ่ายตลาดอย่างที่เคยท าได้ 
จัดอยู่ในกลุ่ม Study and work 
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ส่วนที่ 5 การรักษาทางกายภาพบ าบดั เป้าหมายและแผนการรักษา สิ่งที่ต้องบันทึก 

• การตั้งเป้าหมายระยะสั้นหรือระยะยาว (Short Term, Long Term) ให้เรียงล าดับความส าคัญ 

จากimpairment , structure/ function limitation และ social participation  

แผนการรักษา (PT interventions) ว่าจะใช้การรกัษาอะไรในแต่ละ problem summaries 
เช่น modalities, manual technique, exercise เป็นต้น  

• ระยะเวลา ให้ระบุระยะเวลาว่าจะจบกระบวนการรักษาปัญหานั้นเมื่อใด Discharge plan โดย
การก าหนดเวลาในแต่ละ goal ขึ้นกับบริบทของผู้ป่วย เช่น พยาธิสภาพ วัฒนธรรมและความ
เชื่อ เวลาที่ผู้ป่วยสามารถมาได้ จ านวนครั้งการมารักษา personal/environmental factors 
โดยคลินิกกายภาพบ าบัด ก าหนดให้การรักษาผู้ป่วยต่อหนึ่งอาการ ต้องมีการประเมินซ้ าภายใน 
4 สัปดาห์ หรือ 4 ครั้งการรักษา เพื่อทบทวนแผนการรักษาและประสิทธิภาพการรักษา  
 
ผู้ป่วยทุกคนหรือญาติผู้ป่วย ต้องได้รับความรู้เกี่ยวกับโรค พยาธิสภาพ ตามความเหมาะสมในแต่

ละคน เพื่อให้ผู้ป่วยเข้าใจขั้นตอนการรักษา เป้าหมายในการรักษาสอดคล้องกัน และเพื่อเป็นการสร้าง
ก าลังใจต่อการรักษา นักกายภาพบ าบัดท าเครื่องหมายช่อง Education / Empowerment เมื่อได้
ชี้แจงผู้ป่วยแล้ว 
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ส่วนที่ 6 ความก้าวหน้าในการรักษา  
แบบบันทึกความก้าวหน้าทางการรักษา เขียนตามหลักการ SOAP ในการ follow up เนื้อหา

ต้องสัมพันธ์กับ goal ที่ตั้งไว้  
- S: subjective examination: การประเมินจากการซักถาม อาการที่เปลี่ยนแปลงหลังการ

รักษาครั้งก่อน 

- O: Objective examination: หมายถงึ การประเมินจากการตรวจร่างกาย 

- A: Assessment: หมายถึง การประเมินค่า และ/หรือ ความหมาย วเิคราะห์ ข้อมูลที่ได้จาก

ทั้ง Subjective และ objective examinations ว่า อาการของผู้ป่วยมีการเปลี่ยนแปลงไป

ทางใด ดี/แย่ลง/คงเดิม สรุปว่าปัญหายังคงค้างอยูท่ี่เรื่องใด 

- P: Plan: หมายถึง การวางแผนการรักษาของวันนี้  

 
 

 
ส่วนที่ 7 การสิ้นสดุการรกัษาทางกายภาพบ าบดั Discharge summary (reason) กรอกเมื่อสิ้นสุด
การรักษา 

- บรรลุเป้าหมายการรักษา สอดคล้องความคาดหวังของผู้ป่วย เป้าหมายและแผนการรักษา 

- เต็มศักยภาพของผู้ป่วย หมายถึง ความสามารถของผู้ป่วยตามบริบทของพยาธิสภาพ 

ข้อจ ากัดส่วนบุคคล (personal factors) อายุ  

- ย้ายไปรักษาที่อื่น 

- เป็นความประสงค์ของผู้ป่วยหรือครอบครัว   

- แพทย์เห็นสมควร   และ อื่นๆ ระบุ       
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ระบบการตรวจสอบความถูกต้อง
การบันทึกข้อมูลผู้ป่วยลงเวรระเบียนให้เป็นปัจจุบัน 

ให้บริการทางกายภาพบ าบัด
บันทึกข้อมูลการตรวจร่างกาย ตั้งเป้าหมายการรักษา 

ลงประวัติการรักษาลงแฟ้มเวชระเบียน 

บันทึก SOAP ทุกครั้ง ก่อน-หลังให้บริการทาง
กายภาพบ าบัด

พิมพ์ ใบบันทึกประวัติการรักษารายวัน เก็บเข้าเล่มเวชระเบียน
Physical Therapy Progression Note

8.5. การบันทึก Physical Therapy Progression Note 

ระบบการตรวจสอบความถูกต้องและการบันทึกข้อมูลผู้ป่วยลงเวรระเบียนให้เป็นปัจจุบัน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แบบบันทึก SOAP คือความก้าวหน้าทางกายภาพบ าบัด หรือ Physical Therapy 
Progression Note ข้อมูลจะถูกบันทึกและดึงจาก ประวัติก่อนและหลังการรักษาทางกายภาพบ าบัด 
ในขั้นตอนของการบันทึกหัตถการ  

 สามารถพิมพ์ แบบ Physical Therapy Progression Note จากโปรแกรมคลินิก
กายภาพบ าบัด และบันทึกข้อมูลที่ส าคัญเพิ่มเติมได้ และเก็บเข้าแฟ้มเวชระเบียน เพื่อให้ข้อมูลผู้ป่วย
เป็นปัจจุบัน 

 

 

 

 

 

 

 

นักกายภาพบ าบัด ลงลายมือชื่อ
ข้อมูล 
หลังการรักษา 

ข้อมูล 
ก่อนการรักษา 

เขียนบันทึกข้อมูลเพิ่มเติม เช่น 
Lumbar Traction 25 kg 20 min 

Ultrasound: Acute Dose 0.2 
W/Cm2, 50 % duty cycle 5 min 
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8.6. การระบุตัวชี้วัดทางกายภาพบ าบัด เพื่อวัดประสิทธิภาพการรักษาทาง
กายภาพบ าบัด 

วัตถุประสงค ์คือ เพื่อประเมินประสิทธิการบริการทางกายภาพบ าบัด คลินิก
กายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร 

ก าหนดตัวชี้วัดประสิทธิการรักษาทางกายภาพบ าบดั โดยนักกายภาพบ าบัด ต้อง
ประเมินและบันทึก ก่อนและหลังการรักษาทางกายภาพบ าบัดทุกครั้ง ดังนี้ 
ตัวชีว้ัด ที่ 1 : Pain  
ตัวชีว้ัด ที่ 2 : Function Activities โดยวัดจากความล าบากในการท ากิจกรรมต่างๆ  

ประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบัด 
ตัวชี้วัด เกณฑ์การประเมิน ระดับการประเมิน 

Pain score Numerical Rating Scales : 
(NRS) 

ระดับ 0-10  
ถ้าไม่ปวด แทนด้วย เลข 0 และ ปวด
รุนแรงมาก แทนด้วยเลข 10 

Function 
Activities 

ความล าบากในการท ากิจกรรม -ไม่มีความล าบากในการท ากิจกรรม 
- ความล าบากในการท ากิจกรรม
เล็กน้อย 
- ความล าบากในการท ากิจกรรมปาน
กลาง 
- ความล าบากในการท ากิจกรรมมาก 
- ความล าบากในการท ากิจกรรมมาก
ที่สุด 

 
เกณฑ์ผ่าน คือ ประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบัด Pain Score และ Function 

Activities 70 % 
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8.7. ระบบการปรกึษาและส่งต่อ กับบุคลากรสหวิชาชีพ 
สหวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง 

1. แพทย์ โรคทัว่ไป มศว คลนิิก อาคาร หม่อมหลวง ปิ่น มาลากุล ชั้น 3 
2. คลินิกทันตกรรม อาคาร หม่อมหลวง ปิ่น มาลากุล ชั้น 5 
3. คลินิกหมอผิวหนัง อาคาร หม่อมหลวง ปิ่น มาลากุล ชั้น 4 
4. สาขาส่งเสริมสุขภาพ คณะกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

ขั้นตอนการส่งต่อผู้ป่วย  
1. ซักประวัติหรือตรวจประเมินแล้ว ผู้ป่วยควรไดร้ับการส่งต่อ เพื่อรับการตรวจ วินิจฉัย/การรักษา

จากแพทย์ หรือสหวิชาชีพอื่นเพิ่มเติม เพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วยและเป็นประโยชน์สูงสุดแก่ผู้ป่วย 
2. กรณีฉุกเฉิน ผู้ป่วยควรได้รับการตรวจ/รักษาวันนี้ ติดต่อเจ้าหน้าที่ มศว คลินิก (เบอร์ภายใน 

15686) เพื่อปรึกษาและแจ้งการส่งต่อผูป้่วย พร้อมเขียนใบส่งต่อผู้ป่วยเพื่อน าไปยื่นที่ มศว คลินิก  
3. กรณีไม่ฉุกเฉิน ผู้ป่วยควรได้รับการตรวจพิเศษเพื่อยืนยันปญัหา เพื่อความชัดเจนว่ามีหรือไม่มีข้อ

ห้าม/ข้อควรระวังในการรักษาทางกายภาพบ าบัด เขียนใบส่งต่อผู้ป่วยเพื่อให้ผู้ป่วยน าไปยื่นขอตรวจกับ
โรงพยาบาลต้นสังกัด  
กรณีผู้ป่วยทีต่้องส่งต่อสหวิชาชีพ 

นักกายภาพบ าบัด พิจารณาแล้วว่าเปน็ประโยชน์แก่ผู้ป่วยสูงสุด หากได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ 
หรือการรักษาจากสหวิชาชีพอื่นเบื้องต้น เช่น  

• มีอาการปวดมาก ไม่สามารถให้การรักษาทางกายภาพบ าบัดได ้หรือไม่ตอบสนองต่อการให้การ
รักษาทางกายภาพบ าบัด  

• สงสัยว่าอาจมีการฉีกขาดของเอ็น มีกระดูกร้าว หัก หรือเคลื่อน  

• มีปัญหาการกดทับเส้นประสาทอย่างรุนแรง  

• นักกายภาพบ าบัดไม่สามารถวินิจฉัยโรคได้ หรือไม่ใช่โรคที่เกีย่วข้องในทางกายภาพบ าบัด เช่น 
หัวใจเต้นผิดจังหวะ หรือมีอาการผิดปกติที่สอดคล้องกับภาวะทางจิต เป็นต้น 

• ผู้ป่วยมีปัญหาเรื่องขาดสารอาหาร ต้องได้รับค าแนะน าเพิ่มเติม ที่เกี่ยวข้องกบัส่งเสริมสุขภาพ 
 

 

 



     

105 | ห น้ า  มาตรฐานบริการ คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ประสานมิตร 

ระบบการปรึกษา ส่งต่อ สหวิชาชีพ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

ไม่ใช ่

เริ่มต้น 

ซักประวัติ/ตรวจประเมิน 

มีความเสี่ยง/สงสัยปัญหาที่ควร
ได้รับการตรวจวินิจฉัยเพ่ิมเติม 

มีอาการปวดรุนแรง 

สามารถให้การรักษาทาง
กายภาพบ าบัดเบื้องต้นได้ 

อาการดีขึ้น 

ให้การรักษาทางกายภาพบ าบัด 

ส่งต่อ มศว คลนิิก/ 
รพ.ต้นสังกัดของผู้ป่วย 

จบการท างาน 

ไม่ใช ่

ไม่ใช ่

ไม่ใช ่

ใช ่

ใช ่

ใช ่

ใช ่
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ใบส่งต่อผู้ป่วย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ใบรับรองทางกายภาพบ าบัด 
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ช่องทางติดต่อเพิ่มเติม 
1. ส่งต่อกรณีฉุกเฉิน ในกรณีหมดสติ เหตุฉุกเฉิน 

1.1. โทร 11234 แจ้ง “ชั้น 6 คลินิกกายภาพบ าบัด พบผู้ป่วยหมดสต”ิ 
1.2. โทร 1669 แจ้ง เหตุฉุกเฉิน ผู้ป่วยหมดสติ หัวใจหยุดเต้น ณ มศว ถนน อโศกมนตรี 
1.3. เปิดประตูคลินิก เปิดประตูหนีไฟ และวิ่งลงไปชั้น 5 เพื่อแจ้งเหตุ “พบผู้ป่วยหมดสติ 

ชั้น 6” และพาทีมช่วยฟื้นคืนชีพ มายังจุดเกิดเหตุ  
2. แสดงเบอร์โทร และช่องทางติดต่อ  
ช่างดูแลอาคาร      โทร 026495000 ต่อ 12137  
มศว คลินิก คณะแพทย์ศาสตร์ มศว ชั้น 3   โทร 026495000 ต่อ 15686 
ศูนย์ผิวหนัง คณะแพทย์ มศว ชั้น 4    โทร  022594260 
คลินิกทันตกรรมอโศกมนตรี คณะทันตแพทย์ มศว  โทร 026495000 ต่อ 15252 และ 
15253 
คลินิกกายภาพบ าบัด องครักษ์    โทร  026495000 ต่อ 27307 
โรงพยาบาลกล้วยน้ าไท สาขาอโศก    โทร  026640153  
เบอร์โทรฉุกเฉิน อื่นๆ  
สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน    โทร 1669 
เหตุด่วน – เหตุร้าย      โทร  191 
หน่วยแพทย์กู้ชีวิตวชิรพยาบาล    โทร 1554 
กรมทางหลวงชนบท      โทร  1146 
ต ารวจท่องเที่ยว      โทร  1155 
กองปราบปราม     โทร  1195 
ศูนย์ปลอดภัยคมนาคม     โทร  1356 
ศูนย์เอราวัณ ส านักการแพทย์ กทม    โทร 1646 
สถานีวิทยุ สวพ.91     โทร 1644 
สถานีวิทยุร่วมด้วยช่วยกัน     โทร  1677   
สถานีวิทยุ จส.100     โทร  1808, 1137 
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8.8. ให้ข้อมูลที่จ าเป็นเกี่ยวกับความเจ็บป่วยและเสริมพลังแกผู่้ป่วย ผู้รบับริการ ครอบครัว และ
ช่วยให้เกิดการเรียนรู้ส าหรับการดแูลตนเอง และการมีพฤตกิรรมสุขภาพที่เอื้อต่อการมีสุขภาพท่ีดี 
(Education, Empowerment) 

- อธิบายเกีย่วกับโรค ให้ค าปรึกษา แนะน าการดูแลตนเอง แก่ผู้รับบริการทาง
กายภาพบ าบัดเกี่ยวกับการเจ็บป่วยทุกคน ให้ข้อมูลอย่างต่อเนื่องและเป็นประจ า 

- ประชาสัมพันธ์บทความ ความรู้ผ่านแผ่นพับ 
- ประชาสัมพันธ์บทความสื่อออนไลน์ ที่เกี่ยวข้องกบัการเสริมสร้างพลังและเป็นความรู้ 
- โครงการส่งเสริมสุขภาพ จากสาขาการส่งเสริมสุขภาพ 

 

8.9. ระบบการนัดหมาย และดูแลผู้ป่วยตอ่เนื่อง  
มีระบบนัดหมายผู้ป่วยกลบัมารักษา ระบบนัด หากผู้ป่วยยังไม่บรรลุเป้าหมายการรักษา 
หรือตัวชี้วัดที่ก าหนด นักกายภาพบ าบดัต้องนัดหมายเพื่อท าการรักษาต่อเนือ่ง และติดตาม
ผล โดย นักกายภาพบ าบดันัดหมายผู้ป่วย ให้สอดคล้องกับเป้าหมายการรักษา และ
ความก้าวหนา้ในการรักษา 
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8.9. ความถูกต้องของการบันทึกเวชระเบียน 

การบันทึกเวชระเบียน โดยการบันทึกข้อมูลผู้ป่วย การตรวจร่างกาย ปัญหา เป้าหมายในการ
รักษา และความก้าวหน้าในการรักษาทางกายภาพบ าบัด (Progression Note) 

แบบบันทึกความก้าวหน้าทางการรักษา เขียนตามหลักการ SOAP ในการ follow up เนื้อหา
ต้องสัมพันธ์กับ goal ที่ตั้งไว้ โดยให้ ระบุวัน/เวลา ในการบันทึก หากกระท าทันทีหลังการรักษาเลย 
(Re-evaluation) หรือ สามารถกระท าในวันที่ผู้ป่วยมารักษาในครั้งต่อไป  

S: subjective examination: หมายถึง การประเมินจากการซักถาม อาการที่
เปลี่ยนแปลงหลังการรักษาครั้งก่อน 

 O: Objective examination: หมายถึง การประเมินจากการตรวจร่างกาย 

 A: Assessment: หมายถึง การประเมินค่า และ/หรือ ความหมาย วิเคราะห์ ข้อมูลที่
ได้จากทั้ง Subjective และ objective examinations ว่า อาการของผู้ป่วยมีการเปลี่ยนแปลง
ไปทางใด ดี/แย่ลง/คงเดิม สรุปว่าปัญหายังคงค้างอยู่ที่เรื่องใด 

 P: Plan: หมายถึง การวางแผนการรักษาของวันนี้  
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ระบบการตรวจสอบเวชระเบียน 
 

 

 

บันทึกเวชระเบยีนไม่ครบถ้วน 
จัดเก็บเล่มเวชระเบียน เข้าช้ัน

วาง 

นักกายภาพบ าบัด ผู้ได้รับมอบหมายตรวจสอบ  
และบันทึก ความถูกตอ้ง  

แจ้งนักกกายภาพบ าบัด  

ผู้ที่ยังไม่บันทึกเวชระเบียนให้เรยีบร้อย  

และบันทึกชื่อลงระบบเพือ่การตรวจสอบภายหลัง 

นักกายภาพบ าบัด บันทึกเวชระเบียน 
ทุกครั้งภายหลังการรักษา 

สืบค้น และจดัเตรียมเล่มเวชระเบียน  
ตารางนัดหมาย ในแต่ละวัน 

จัดตารางเวรตรวจสอบการบันทึก  
ความถูกต้องเวรระเบียน 

บันทึกเวชระเบยีนถกูต้อง ครบถ้วน 
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ตารางตรวจสอบความถูกต้องเล่มเวชระเบียน 

 
 ตรวจสอบเวชระเบียนและความถูกต้อง 

 1. จัดหาแฟ้มเวชระเบียน 
2. ตรวจสอบการบันทึกข้อมูลเวชระเบียน  
3. หากไม่ครบถ้วน ให้บันทึกชื่อนักกายภาพบ าบัด และให้แจ้งต่อนักกายภาพบ าบัดผู้นั้นด าเนินการให้ครบ 
3. จัดเก็บแฟ้มเวชระเบียน 

วันที ่ ตรวจสอบเวชระเบียนและความถูกต้อง ผู้ตรวจสอบ  หมายเหตุ หรือระบุปัญหา 

1 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน อรอนงค์ นักกายภาพบ าบัด ทุกคนบันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

2 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน ณัฐชญา นักกายภาพบ าบัด ทุกคนบันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

3 ก.ค. 2564    

    4 ก.ค. 2564    

5 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน อรอนงค์ กภ.อรอนงค์, กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

6 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน ณัฐชญา กภ.อรอนงค์, กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

7 ก.ค. 2564    

8 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน ณัฐชญา กภ.อรอนงค์, กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

9 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน ศรายุทธ กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

10 ก.ค. 2564    

11 ก.ค. 2564    

12 ก.ค. 2564    

13 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน อรอนงค์ กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

14 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน ณัฐชญา กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

15 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน ศรายุทธ กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 

16 ก.ค. 2564 ข้อมูลเวชระเบียนไม่ครบถ้วน อรอนงค์ กภ.ณัฐชญา, กภ.ศรายุทธ, อ.ชัชฎา บันทึกเวชระเบียนไม่ครบ 
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บทที่ 10 

มาตรฐาน 9. มาตรฐานการด าเนินของงานกายภาพบ าบัด 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

  

 

 

 

ผลลัพธ์ด้านการเงิน 

 

ผลลัพธ์การด าเนินงานคลินิกกายภาพบ าบัด 

ผลลัพธ์การดูแลผู้ป่วย ประสิทธิภาพการรักษา 

ผลลัพธ์ด้านความพึงพอใจบริการ จากผู้รับบริการ 

 

ผลลัพธ์ด้านบุคลากร (นักกายภาพบ าบัด) 

 

ผลลัพธ์ด้านความปลอดภัยของผู้ป่วย 
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9.1 ผลลัพธ์การดูแลผู้ป่วย และประสิทธิภาพการรักษา 

คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร มีการเติบโตในส่วนของการให้บริการ ที่ดีขึ้น เริ่มมี
ระบบการท างานที่เป็นรูปแบบ ท าให้การบริการผู้ปว่ยได้มีประสิทธิภาพขึ้น และฐานผู้รับบริการ จ านวน
การรับบริการที่เติบโตข้ึน  

การประเมินประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบัด  

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 – 2563 การวัดผลลัพธ์การรักษาทางกายภาพบ าบัด คลินิก
กายภาพบ าบัดก าหนด 

ตัวชีว้ัด  ความพึงพอใจบริการ การบ าบัดรักษาที่ได้รับประสิทธิภาพ สามารถช่วย
แก้ปัญหาของผู้รับบริการได้ 

เป้าหมาย  ผู้เข้ารับบริการทางกายภาพบ าบัด มีความพึงพอใจ ในเกณฑ์ในระดีถึงดีมาก  

ไม่น้อยกว่า รอ้ยละ 80  

 

ผลลัพธ์ประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบดั 

 

 
  

ผลลัพธ์ประสิทธิภาพการรักษา 

Category/Item ชื่อตัวชี้วัด เป้าหมาย ปี 2559 ปี 2560 ปี 2561 ปี 2562 ปี 2563 

ผลการรักษา 
ร้อยละของผู้รับบริการคลินิก
กายภาพบ าบัด ที่มีผลการรักษาดีขึ้น ร้อยละ 80 

ยังไม่มี
ตัวชี้วัดนี ้ 98.5 97.4 100 94.36 
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ปี งบประมาณ 2564 คลนิิกกายภาพบ าบัด ได้ปรับรูปแบบการประเมินประสิทธิภาพการรักษา  

ตัวชีว้ัดและค่าเป้าหมาย การประเมนิประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบัด  
ประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบัด 

ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย เกณฑ์การประเมิน ระดับการประเมิน 
Pain score 70 % Numerical Rating Scales : 

(NRS) 
ระดับ 0-10  
ถ้าไม่ปวด แทนด้วย เลข 0 และ ปวด
รุนแรงมาก แทนด้วยเลข 10 

Function 
Activities 
(เริ่มใช้ ก.ค. 
2564 ) 

70 % ความล าบากในการท ากิจกรรม -ไม่มีความล าบากในการท ากิจกรรม 
- ความล าบากในการท ากิจกรรม
เล็กน้อย 
- ความล าบากในการท ากิจกรรมปาน
กลาง 
- ความล าบากในการท ากิจกรรมมาก 
- ความล าบากในการท ากิจกรรมมาก
ที่สุด 

 

ผลลัพธ์ประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบดั ปี 2564 

ประสิทธิภาพด้านอาการปวด ในผู้ป่วย 477 คน  พบว่า มีอาการปวดลดลง 308 คน คิดเป็น 64.57 % 
(ข้อมูล สิงหาคม 2563 – มีนาคม 2564) 

 

 

 

ผลลัพธ์ประสิทธิภาพการรักษาทางกายภาพบ าบดั ปี 2564 

Category/Item ชื่อตัวชี้วัด เป้าหมาย ปี 2564 

ประสิทธิภาพการรักษาดา้นอาการ
ปวด บรรลุเป้าหมายการรักษา 

ร้อยละ 
70 

ร้อยละ 64.57 
% 
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รวบรวมข้อมลู จ านวนครัง้ในการให้บริการคลินิกกายภาพบ าบัด ตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2560 ถึง พ.ศ. 
2564 

 
จ านวนครั้งของผู้รับบริการคลินิกกายภาพบ าบัดทั้งหมด 

เนื่องด้วยสถานการณ์การแพร่ระบาดโควิท 19 ท าให้คลินิกต้องมีการปิด ส่งผลให้จ านวนครั้ง
ของผู้รับบริการน้อยลง  

 
 

จ านวนครั้งของผู้รับบริการคลินิกกายภาพบ าบัดทั้งหมด (ปี พ.ศ. 2560 - พ.ศ. 2563 ) 
 

 

 

 
  

จ านวนครั้งของผู้รับบริการคลินิกกายภาพบ าบัดทั้งหมด 

Category/Item ชื่อตัวช้ีวัด เป้าหมาย 
พ.ศ.
2560 

พ.ศ.
2561 

พ.ศ.
2562 

พ.ศ.
2563 

พ.ศ. 2564 

จ านวนครั้งของ
ผู้รับบริการ 

จ านวนครั้งของ
ผู้รับบริการคลนิิก
กายภาพบ าบัดทั้งหมด 4,000 ครั้ง 3,055 4,453 4,040 3,939 

 
 

2895  
(ก.ค. 2564) 
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9.2. ผลลัพธ์ด้านความพึงพอใจในการให้บริการทางกายภาพบ าบัด 

 คลินิกกายภาพบ าบัด มศว มีการประเมินความพึงพอใจจากผู้เข้ารับบริการทางกายภาพบ าบัด ปีละ 2 ครั้ง 
การเก็บข้อมูล คลินิกกายภาพบ าบัดเก็บข้อมูลแบบสอบถามเป็นแบบออนไลน์ โดยใช้ Google form ในการสร้าง
แบบสอบถาม และสร้าง QR Code ส าหรับให้ผู้ป่วยสแกนตอบแบบสอบถาม โดย QR Code จะติดไว้ที่ด้านหน้า
เคาน์เตอร์เวชระเบียน และ ในใบนัดหมายผู้ป่วย  

ผลลัพธ์จากการประเมินในแต่ละปี พบว่า ผู้เข้ารับบริการมีความพึงพอใจในการให้บรกิารในระดับดี ถึงดี
มาก มากกว่าร้อยละ 80 ของผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมด 

  

 

 

 

 

 

 

 

ความพึงพอใจบริการจากผู้รับบริการกายภาพบ าบัด 

Category/Item ชื่อตัวช้ีวัด เป้าหมาย พ.ศ.2560 พ.ศ.2561 พ.ศ.2562 พ.ศ.2563 พ.ศ. 2564 

ความพึงพอใจภาพรวม
ต่อการบ าบัดรักษาและ
บริการที่ได้รับ 

ความพึงพอใจ
ของผู้รับบริการ 
4/5  80 % 

100.00 % 95.90 % 100.00 % 97.18 % 
 
97.29 % 
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แบบประเมนิประเมินความพึงพอใจของผู้ใช้บริการคลินิกกายภาพบ าบดั 

ค าชี้แจง :การส ารวจครั้งนี้มีความมุ่งหมายต้องการทราบความพึงพอใจของผู้ใช้บริการการรักษาทางกายภาพบ าบัด เพื่อน าข้อมูลไป
ปรับปรุงการท างานต่อไปโดยใส่คะแนนระดับ 1-5 (น้อยที่สุด-มากที่สุด)  แบบประเมินนี้ประกอบไปด้วย 2 ส่วน คือ การประเมินนัก
กายภาพบ าบัดที่ให้บริการ และการประเมินคลินิกกายภาพบ าบัด ขอความกรุณาท่านตอบแบบประเมินความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ
ตามหัวข้อต่าง ๆ ดังต่อไปนี้ 

1. นักกายภาพบ าบัด หรือ เจ้าหน้าที่ ที่ท่านตอ้งการประเมิน ชื่อ-สกุล
................................................................................................. 

2. ท าเครื่องหมาย ✓ในช่องคะแนนความพึงพอใจในการให้บริการของบุคลากร คลินิกกายภาพบ าบัด มศว 
ประสานมิตร ตามระดับความพึงพอใจของท่าน 

3.  ท่านมีเรื่องที่ต้องการแนะน าการให้บริการ อยากให้คลินิกมีการพัฒนา ปรับปรุง หรือมีความไม่พึงพอใจในเรื่อง
ใดบ้าง โปรดให้รายละเอียด ถ้ามี

................................................................................................................................................................................ 

4. ท่านทราบข่าวสารของคลินิกกายภาพบ าบัด มศว จากแหลง่ใดบ้าง โปรดระบุ 

❑ เคยมาใช้บริการ ❑  เพื่อน หรือคนรู้จักแนะน า   ❑  เว็บไซต์ของคณะกายภาพบ าบัด  

❑ เว็บไซต์ของมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ   ❑  ป้ายประชาสัมพันธ ์  ❑  บุคลากรใน มศว 
แนะน า 

หัวข้อการประเมินความพึงพอใจ 

5 

มาก
ที่สุด 

4 

มาก 

3 

ปาน
กลาง 

2 

น้อย 

1 

น้อย
ที่สุด 

ข้อ 1. มีความสุภาพ มีกริยามารยาท มีจิตบริการ กระตือรือร้นในการบริการ      

ข้อ 2. เปิดโอกาสให้ผู้ใช้บริการได้มีโอกาสซักถาม และตอบค าถามจาก
ผู้ใช้บริการได้อย่างเหมาะสม 

     

ข้อ 3. ความชัดเจนในการอธิบาย ชี้แจงปัญหา ตลอดจนให้ค าปรึกษา แนะน า
วิธีการบ าบัดรักษาได้อย่างถูกต้อง น่าเช่ือถือ 

     

ข้อ 4. ผู้ให้การบ าบัดรักษามีความรู้ ทักษะ ความสามารถ เป็นที่พึ่ง/ปรึกษาได้      

ข้อ 5. การบ าบัดรักษาที่ได้รับประสิทธิภาพ สามารถช่วยแก้ปัญหาของท่าน      

ข้อ 6. ความพงึพอใจในภาพรวมต่อการบ าบัดรักษาและบริการที่ได้รับ      
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9.3. ผลลัพธ์ด้านการเงิน 

รายละเอียดผลลัพธ์ทางการเงิน ตั้งแต่จัดตั้งโครงการคลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร ปี 
2547 ถึงปัจจบุัน  โดยคลินิกย้ายมาเปิดให้บริการ ณ อาคาร หม่อมหลวงป่ินมาลากุล เมื่อ ป ีพ.ศ. 2554 
และเปิดให้บรกิารนอกเวลาราชการ ปี พ.ศ. 2557  
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ข้อมูลแสดง รายได้ 5 ปยี้อนหลัง คลินิกกายภาพบ าบัด มศว ประสานมิตร ปี พ.ศ. 2559 - ปี 
พ.ศ. 2563 
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9.4. ผลลัพธ์ด้านความปลอดภัยของผู้ป่วย 
 

วัดผลลพัธ์จาก  
1. ระบบตรวจสอบ ติดตาม มาตรการความปลอดภัย ความสะอาด ตามมาตรการช่วง COVID-

19 ในการเปดิบริการช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาด 
2. อุบัติการณ์ความเสี่ยงที่เกิดจากการบรกิารกายภาพบ าบัด 

 
1 ระบบตรวจสอบ ติดตาม มาตรการความปลอดภัย ความสะอาด ตามมาตรการช่วง COVID-19 
ในการเปิดบริการช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาด 
 

ระบบตรวจสอบ ติดตาม มาตรการความปลอดภัย ความสะอาด  
ในการเปิดบริการช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาด 

ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย ผลลัพธ์ 
1 จ านวนผู้ติดเชื้อ COVID-19 

จากการเข้ารับบริการทาง

กายภาพบ าบัด  

0 คน 0 คน 
ไม่พบผู้ติดเชื้อจากการเข้ารับบริการ
ทางกายภาพบ าบัด 

2 ความเช่ือมั่นในความปลอดภัย
จากการติดเชื้อ COVID-19 
เมื่อเข้ารับบริการทาง
กายภาพบ าบัด 

เชื่อมั่น >80% ผู้เข้ารับบริการ มีความเชื่อมั่นใน
ความปลอดภัยจากการติดเชื้อ 
COVID-19 เมือ่เข้ารับบริการทาง
กายภาพบ าบัด 100%  
จากผู้ตอบแบบประเมิน 34 คน  
กุมภาพันธ์ 2564 – เมษายน 2564   
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2 อุบัติการณ์ความเสี่ยงท่ีเกิดจากการบริการกายภาพบ าบัด 
 

อุบัติการณ์ความเสี่ยงที่เกิดจากการบริการกายภาพบ าบัด 
ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย ผลลัพธ ์

อุบัติการณ์/ปี อุบัติการณ์ Non-clinic  
ระดับคะแนนน้อยมาก ถึงปานกลาง ไม่เกิน 3 ครั้ง/
ปี 
ระดับคะแนนสูงถึงสูงมาก (Moderate to high 
risk) ไม่เกิน 1 ครั้ง/ปี 

ผ่าน 
มีอุบัติการณ์ Non Clinic เกี่ยวกับ
โครงสร้างอาคารและสถานที่ 1 ครั้ง 
ระดับความเสี่ยง Moderate Risk 

อัตราการเกิด
อุบัติการณ์เดิมซ้ า 

0 ครั้ง 0 ครั้ง 
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9.5. ผลลัพธ์ด้านบุคลากร (นักกายภาพบ าบัด) 

 
ผลลัพธ์ด้านบุคลากร (นักกายภาพบ าบัด) 

ชื่อตัวชี้วัด เป้าหมาย 
ข้อมูลย้อนหลังอย่างน้อย 3 ปี ผลลัพธ์ 

ปี 
2562 

ผลลัพธ์ 
ปี 

2563 พ.ศ.2559 พ.ศ.2560 พ.ศ.2561 

1. คะแนนเฉลี่ยความผูกพันของบุคลากร  
ค่าเฉลี่ย 
4.0    4.27 4.58 

2. อัตราการคงอยู่ของบุคลากร   100 100 100 100 

3. ร้อยละของนักกายภาพบ าบัดที่ได้รับการพัฒนาด้าน
วิชาชีพ   100 100 100 100 

4. ร้อยละของจ านวนอาจารย์ผู้คุมการฝึกปฏิบัติคลินิก
กายภาพบ าบัดที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์   100 100 100 100 100 

5. จ านวนผู้ที่ถูกร้องเรียนเรื่องจริยธรรม 0 0 0 0 0 0 

6. ร้อยละของแหล่งฝึกปฏิบัติงานทางคลินิก
กายภาพบ าบัดที่นิสิตพึงพอใจ (คะแนน ≥4 จาก 5) ร้อยละ 90 

ยังไม่มี
ตัวชี้วัดนี้ 

ยังไม่มี
ตัวชี้วัดนี้ 

ยังไม่มี
ตัวชี้วัดนี้ 96.59 95.56 

ข้อมูลจากคณะกายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวโิรฒ 

 

 


