การอบรม “การฟื้นฟูความรู้เรื่องการพยาบาลเวชปฎิบัติ (การตรวจรักษาโรคเบื้องต้น)
คณะพยาบาลศาสตร์เกื้อการุณย์  มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช
วันที่  28 เมษายน 2560

Learning  Log  บันทึกการเรียนรู้
	ชื่อสมาชิกกลุ่ม  
นางกชพร  นิรมานสกุล                 ศูนย์บริการสาธารณสุข 10 สุขุมวิท

นางสาววารี จิริยะกูลชัย                 ศูนย์บริการสาธารณสุข 59 ทุ่งครุ
นางสาววีนัส  นิสภาธร                  ศูนย์บริการสาธารณสุข 65  บางบอน

พยาบาลเวชปฏิบัติในบริการปฐมภูมิ
โดย คุณแดงน้อย พ่วงรัก        พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
      โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลวัดปลายทองศรี จังหวัดนนทบุรี

     คุณเบญจมาภรณ์  ปิดสายะตัง   พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 
     ศูนย์บริการสาธารณสุข  19  วงศ์สว่าง กรุงเทพมหานคร

ผศ. ดร. เพ็ญศิริ สันติโยภาสผู้ดำเนินการอภิปราย



 Topic / Issues  สรุปประเด็นการบรรยายที่สำคัญ
	คุณแดงน้อย   พ่วงรัก– สามารถนำความรู้ไปใช้ในสถานบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
ในสถานที่ 

1. ปฏิบัติงานแทนแพทย์ในด้านการรักษาพยาบาลโรคทั่วไปเบื้องต้น เช่นการรักษาโรคเรื้อรัง ในผู้ป่วยที่มีอาการควบคุมโรคได้ สามารถวิเคราะห์พยากรณ์โรคจากอาการและการตรวจทางห้องปฏิบัติการ และมีquide line ของแพทย์กำกับการปฎิบัติงานรวมทั้ง ส่งต่อให้โรงพยาบาลเครือข่ายในผู้ป่วยที่มีอาการรุนแรง หรือมีภาวะแทรกซ้อน ในบางสถานการณ์ต้องออกไปให้บริการนอกสถานที่นอกเวลาราชการด้วย
       2. การบริหารจัดการด้านการแพทย์มีการคัดกรองจัดกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ที่มีประมาณ 400 คน เป็นสองกลุ่ม เพื่อจัดบริการที่เหมาะสมให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาพยาบาลโดยแพทย์ หรือ พยาบาลเวชปฎิบัติและกำหนดวัน เวลา ที่ให้บริการที่ เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับบริการที่รวดเร็ว
       3.การบริหารจัดการด้านยาและเวชภัณฑ์   เพื่อให้เป็นไปตามการตกลงสัญญาในเงื่อนไขการรักษาพยาบาลกับสำนักงานประกันสุขภาพเรื่อง ให้มีการใช้ยาที่สมเหตุสมผล เช่นยาปฏิชีวนะในผู้ป่วยที่มีอาการติดเชื้อระบบทางเดินหายใจและระบบทางเดินปัสสาวะ ลดลงเหลือร้อยละ 20

       4. การบริหารงานด้านการเงิน  เพื่อให้มีปัจจัยมาสนับสนุนการปฏิบัติงานมากขึ้น โดยการจัดทำโครงการต่างในการส่งเสริมสุขภาพเพื่อของบประมาณจาก สำนักงานสร้างเสริมสุขภาพแห่งชาติหรือ สำนักงานหลักประกันสุขภาพและอื่นๆ
นอกสถานที่
1. งานเยี่ยมบ้าน เยี่ยมบ้านในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
2. วินิจฉัยชุมชน ร่วมกับหน่วยงานอื่นๆ และเครือข่ายทางสุขภาพ เช่น องค์การบริหารส่วนตำบล  อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน ประชาชน เพื่อจัดทำแผนชุมชน 
3. จัดทำโครงการต่างๆ และผลักดันให้เป็นจริงและประสบผลสำเร็จ
ประเด็น:   ปัญหาและอุปสรรคในการทำงาน

1. เนื่องจากพยาบาลเวชปฏิบัติมีบทบาทหลายด้าน  ต้องปฏิบัติงานด้านบริหารด้วย จึงต้องมีหน้าที่ในการหาแหล่งสนับสนุนงบประมาณให้มีมากขึ้นเพื่อนำไปใช้ในการปฏิบัติงานให้ลุล่วงและมีประสิทธิภาพมากขึ้น

การพัฒนาบุคลากร
1. ให้มีการส่งอบรมเฉพาะทางเพิ่มพูนความรู้ด้านเวชปฏิบัติอื่นๆเพิ่มเติม เช่น โรคเรื้อรัง  ผู้สูงอายุ  สำหรับพยาบาลวิชาชีพเวชปฏิบัติทุกคนสลับกันไป
2. การอบรมวิชาการฟื้นฟูพยาบาลเวชปฏิบัติรักษาโรคทั่วไปเบื้องต้น

คุณเบญจมาภรณ์   ปิดสายะตัง
ในสถานที่ 

1. การปฏิบัติงานแทนแพทย์ในด้านการรักษาพยาบาลโรคทั่วไปเบื้องต้น  
เนื่องจากโครงสร้างระบบงานปฐมภูมิของศูนย์บริการสาธารณสุข  สำนักอนามัย  มีบุคลากรปฏิบัติงานในแต่ละตำแหน่งครบโดยเฉพาะ มีแพทย์ ปฏิบัติหน้าที่ในการรักษาพยาบาลหลักในสถานที่ทั้งแพทย์ประจำ และแพทย์ล่วงเวลา  อีกทั้งนโยบายในภาพรวมไม่ชัดเจน แต่เป็นนโยบายของผู้บริหารของแต่ละศูนย์บริการสาธารณสุขที่มอบหมายให้พยาบาลเวชปฏิบัติปฏิบัติงานแทนแพทย์ได้ และศูนย์สาขา ไม่มีแพทย์ปฏิบัติงาน     พยาบาลเวชปฏิบัติที่ปฏิบัติงานประจำศูนย์สาขา จึงต้องปฏิบัติงานตรวจรักษาเฉพาะโรคทั่วไปเบื้องต้นเท่านั้น

2. คัดกรองสุขภาพผู้ป่วยในคลินิกต่างๆก่อนพบแพทย์ และให้ความรู้  คำแนะนำ ในการดูแลตนเองนัดหมายมารักษาต่อเนื่อง
3. การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทางสุขภาพในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
4. ส่งต่อผู้ป่วย
นอกสถานที่ 
1. งานเยี่ยมบ้าน   -   เยี่ยมบ้านในผู้ป่วยโรคเรื้อรังในชุมชน
     -    การคัดกรองสุขภาพประชาชนในชุมชนให้ความรู้ คำแนะนำในการดูแลตนเอง
     -     วิเคราะห์ชุมชนร่วมกับอาสาสมัครสาธารณสุขและประชาชน 
                                                  -     ส่งต่อ
      -    จัดทำโครงการส่งเสริมสุขภาพและควบคุมป้องกันโรค
2. งานอนามัยโรงเรียน  -การคัดกรองภาวะสุขภาพนักเรียนและ ครู 
· ตรวจสุขภาพประจำปีนักเรียนและครู
· ส่งต่อ
การพัฒนาบุคลากร
1. อบรมวิชาการฟื้นฟูพยาบาลเวชปฏิบัติ



สิ่งที่ได้จากการเรียนรู้และสามารถนำไปใช้ประโยชน์ในการปฏิบัติงนาน
ข้อเสนอแนะ


ควรมีการรวมพลังกลุ่มพยาบาลเวชปฏิบัติ เพื่อเป็นศูนย์กลางในการนำเสนอข้อคิดเห็นต่อผู้บริหาร  ,ความก้าวหน้าทางวิชาชีพหรือให้มีแนวทางสรุปการปฏิบัติงานในแนวทางเดียวกันจากการนำเสนอกรณีศึกษามาประชุมหรือแสดงความคิดเห็นร่วมกันเพื่อตรวจสอบการบริการให้มีคุณภาพตามมาตรฐาน















