
แนวทางในการ consult ในกรณีผู้ป่วยระยะสุดท้ายอยู่ท่ีบ้าน 

ผู้รับผิดชอบ การไหลของงาน (work  flow) สิ่งท่ีเกี่ยวข้อง 
 

แพทย์เจ้าของไข้ 
พยาบาล รพช./ 

รพ.สต. 
 

 
 
ผู้ดแูลหลกั 
พยาบาล รพช./ 
รพ.สต. 
 
 
 
 
 
เจ้าหน้าที่ห้องบตัร 
 
พยาบาล PC รพ.
สน. 
พยาบาลห้องตรวจ 
 
 
 
 
-palliative care 
team 
-พยาบาล 
ward/PCU 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
-โทรศัพทไ์ลน ์

 
 
 
 
 

-ใบ refer บส. 8 
-แบบบนัทกึการให้ยา MO
ที่บ้าน (ถ้ามี) 

 
 
 

-OPD card  
-ประวตัิการ admit ครัง้
ลา่สดุ 

 
 
 
 
 
 
-ใบบนัทกึขอเบิกยาฉีด 
MO 
-ใบ ยส.5 
-ใบสัง่ยา 
-แบบบนัทกึการให้ยา MO
ที่บ้าน 
-โทรศพัท์/ไลน์ 

 

Management ได้ดี 
Yes 

ปรึกษาวิสัญญ ี
No 

แพทย์เจ้าของไข้ วินิจฉัยว่าเป็นผู้ป่วยระยะสุดท้าย 

ท าบัตรเพ่ือรับการตรวจตามระบบ 

 

Symptom management ตาม protocol 

(individual  management) 

จ าหน่าย 

สถานพยาบาลใกล้บ้าน COC 

ติดตามเยี่ยม 

ผู้ป่วยในเขตอ าเภอเมือง 

ไม่เคยมีประวัติ

การรักษาใน รพ.

สน 

มี HX.การรักษาในรพ.สน 

แต่ไม่ผ่านการดูแลจากทีม 

PC รพ.สน. 

ผ่านการดูแล

จากทีม PC 

รพ.สน 

-ใบ refer บส. 8พร้อม

รายละเอียดการรักษา

จาก รพ.ที่วินิจฉัยว่า 

“palliative , PPS v2 

ใบ บส.8 หรือใบนัด 

พร้อมประวัติการใช้ยา

เดิม /คะแนน PPS V2 

 
 Yes 

ใบนัด 

คะแนน PPS V2 

ศูนย์ Palliative (042-716565-6 ต่อ 1304) 

ปรึกษา พ.ญ.นริศรา  สุนนท์/พ.ญ.นงนุช  จันทร์งาม/แพทย์เวร 

OPD อายุรกรรม 


