ผลงานการพัฒนาคุณภาพ
ชื่อผลงานเรื่อง
ภัยเงียบ ในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ คลินิกฟ้าใหม่
ชื่อผู้นำเสนอ
นางสาวนุรอาซียะ  เมาะมูลา  พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ  โทร ๐๘๑-๗๔๘๑๓๕๕ 
สถานที่ปฏิบัติงาน
ฝ่ายเวชปฏิบัติครอบครัวและชุมชน  



กลุ่มงานเวชศาสตร์ครอบครัวและบริการปฐมภูมิ  โรงพยาบาลรือเสาะ
สมาชิกทีมดำเนินงาน
๑. นางสาวนุรอาซียะ
เมาะมูลา
พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ



๒.สมาชิกทีมคลินิกฟ้าใหม่ โรงพยาบาลรือเสาะ
ที่มาของปัญหา

จากการวัดผลคุณภาพการบริการด้วย โปรแกรม HIVQUAL – T ที่ผ่านมา ของคลินิกฟ้าใหม่ โรงพยาบาลรือเสาะ ในปี ๒๕๕๔ ตัวชี้วัดที่คุณภาพต่ากว่า ๕๐ percentile ของประเทศ  คือเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ได้รับการคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ทำได้ร้อยละ ๗๕ ทีมสหวิชาชีพและแกนนำผู้ติดเชื้อเอชไอวี ได้ช่วยกันวิเคราะห์และวางแผนปรับระบบให้มีการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก เพื่อป้องกันการขาดการตรวจคัดกรองและให้ผู้ติดเชื้อเอชไอวีได้รับการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกตามเป้าหมาย ซึ่งพบอัตราการตรวจคัดกรองในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี /เอดส์ ตั้งแต่ปี พ.ศ.๒๕๕๔-๒๕๕๖ ร้อยละ ๗๕, ๘๙.๔๗และ ๘๘ ตามลำดับ ซึ่งจะเห็นได้ว่ามีแนวโน้มที่ลดลงจากเดิม ดังนั้นทีมให้การดูแลจึงได้จัดทำการพัฒนาคุณภาพ  ภัยเงียบ ในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ คลินิกฟ้าใหม่ ขึ้นเพื่อให้ ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิงได้รับการดูแลที่ได้มาตรฐาน 
- ๒ -

การวิเคราะห์สาเหตุของปัญหา 









วัตถุประสงค์

๑.เพื่อให้ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์เพศหญิงได้รับการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก

๒.เพื่อให้ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์เพศหญิงที่มีผลการตรวจมะเร็งปากมดลูกผิดปกติ ได้รับการ
    ส่งต่อรักษาที่เหมาะสม


๓.เพื่อให้มีระบบในการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก

- ๓ –
วิธี / กิจกรรมที่ดำเนินการ 

ก่อนการพัฒนา ปี ๒๕๕๓ – ๒๕๕๔ 


๑.ให้ความรู้รายบุคคลในการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์


๒.ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ในวันที่ให้บริการคลินิกฟ้าใหม่

๓.ส่งต่อในรายที่ผลการตรวจผิดปกติ ไปยังรพ.แม่ข่าย

พัฒนา ปี ๒๕๕๕ – ๒๕๕๖ (ระบบเดิม)
๑.ให้ความรู้ให้ความรู้รายบุคคลในการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์
๒.ส่งต่อตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกแก่ผู้รับผิดชอบมะเร็งปากมดลูก กลุ่มงานเวชปฏิบัติครอบครัวและชุมชน 
๓.นัดมาฟังผลตรวจมะเร็งปากมดลูกหลังจากที่ตรวจอย่างน้อย ๖ เดือน 
๔.ส่งต่อในรายที่ผลการตรวจผิดปกติ ไปยังรพ.แม่ข่าย
๕.เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบคลินิกฟ้าใหม่เรียนรู้ทักษะการตรวจมะเร็งปากมดลูก เพื่อสามารถตรวจมะเร็งปากมดลูกในวันที่ผู้รับผิดชอบติดราชการหรือว่าติดประชุม และในรายที่ประสงค์ต้องการตรวจกับพยาบาลผู้รับผิดชอบคลินิกฟ้าใหม่

รูปแบบพัฒนา ปี ๒๕๕๗  (ระบบใหม่)
๑. ประชุมทีมสหวิชาชีพเพื่อวิเคราะห์สาเหตุของปัญหาดังกล่าว และร่วมกันปรับรูปแบบการให้บริการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์

๒.จัดทำแนวทางปฏิบัติในเรื่องการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วย
เอดส์โดย ทีมสหวิชาชีพในคลินิกฟ้าใหม่

๓.จัดทำทะเบียนรายชื่อการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์

๔.จัดทำบัตรนัด "สัมพันธ์รักษ์สุขภาพ" แก่ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์
๔.ให้ความรู้เรื่อง อิสลามกับการตรวจมะเร็งปากมดลูก (ภัยเงียบ) สำหรับเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ พร้อมทั้งประชาสัมพันธ์ให้เข้ารับการตรวจ โดยจัดกิจกรรมกลุ่มฟ้าใหม่ โดยให้เพื่อนผู้ติดเชื้อที่มีประสบการณ์ในการตรวจ Pap Smear และยินยอมเข้าร่วมกิจกรรมได้เล่าประสบการณ์การตรวจเพื่อกระตุ้นให้เพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวีเกิดความตระหนัก และเห็นถึงประโยชน์ของการตรวจในการตรวจ Pap Smear และทีมแกนนำกลุ่มผู้ติดเชื้อฟ้าใหม่ชักชวน เพื่อนผู้ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ในวันที่มารับยาต้านไวรัส
- ๔ –
๕.ปรับรูปแบบการบริการในคลินิกฟ้าใหม่จากที่ตรวจPap Smear ในวันรับยา มาเป็นตรวจใน 

วันที่มีการเจาะ VL และ CD4 เมื่อผู้ป่วยมารับบริการที่คลินิกฟ้าใหม่ในวันเจาะ VL และ CD4  เจ้าหน้าที่และแกนนำผู้ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ ฟ้าใหม่ ตรวจสอบประวัติการได้รับการตรวจมะเร็งปากมดลูก หากไม่ได้รับการตรวจเจ้าหน้าที่และแกนนำแกนนำผู้ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ ฟ้าใหม่ อธิบายเหตุผล ความจำเป็นของการตรวจมะเร็งปากมดลูก และนัดมาตรวจมะเร็งปากมดลูก บัตรนัด "สัมพันธ์รักษ์สุขภาพ" แก่ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์
๗.ผู้ป่วยรับบริการตรวจมะเร็งปากมดลูกที่คลินิกวางแผนครอบครัว (กลุ่มงานเวชปฏิบัติฯ) ซักประวัติตามแบบฟอร์มของคลินิกมะเร็งปากมดลูก ลงข้อมูลทุกครั้งสำหรับผู้ที่ได้รับการตรวจแล้ว  โดยลงไว้ในแฟ้มประวัติผู้ป่วยแต่ละราย เก็บข้อมูลส่งไปยังคลินิกมะเร็งปากมดลูกเพื่อรวบรวมส่งตามขั้นตอนของคลินิกต่อไป

๘.ถ้าผู้ป่วยที่เคยรับการตรวจที่รพ.สต. คลินิก หรือโรงพยาบาลเอกชนแล้วให้นำผลมาให้ดู และแจ้ง
เจ้าหน้าที่ทุกครั้งเมื่อได้รับการตรวจแล้ว  เพื่อลงข้อมูลในแฟ้มประวัติผู้ป่วยให้ครบถ้วน 

๙.หากผู้ที่ยังไม่พร้อมกับการตรวจในวันที่มาคลินิก หรือมารับบริการเจาะ VL และ CD4 จะมีการเขียนในใบนัดให้มาตรวจครั้งต่อไปทุกรายและบันทึกการนัดหมายในโปรแกรม HosXP 
๑๐.สำหรับผู้ป่วยที่ได้รับการส่งต่อไปรักษาที่โรงพยาบาลนราราชนครินทร์เจ้าหน้าที่มีการติดตาม
ผลการรักษาทุกราย 
-๕-

Flow Chart แสดงขั้นตอนการดำเนินงาน 


                                            





	



- ๖ -

เครื่องชี้วัด

๑.อัตราความครอบคลุมของการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอไอวี/ผู้ป่วยเอดส์

 ร้อยละ ๙๐

๒.ร้อยละของผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิงที่มีผลการตรวจผิดปกติ ได้รับการดูแลรักษา/ส่งต่อ 
ร้อยละ ๑๐๐ 

๓.มีระบบในการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิงที่ชัดเจนขึ้น
และเป็นรูปธรรม

ระยะเวลาดำเนินการ

ตั้งแต่ ๑ ตุลาคม ๒๕๕๖   -  ๓๑ สิงหาคม ๒๕๕๗
ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

๑. อัตราความครอบคลุมของการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอไอวี/ผู้ป่วยเอดส์

 ร้อยละ ๙๐
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๒.ร้อยละของผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิงที่มีผลการตรวจผิดปกติ ได้รับการดูแลรักษา/ส่งต่อ 
ร้อยละ ๑๐๐ (ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิงไม่พบผลการตรวจที่ผิดปกติ จึงไม่มี Case ที่ส่งต่อ)
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-๗-
๓.มีระบบในการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิงที่ชัดเจนขึ้นและเป็นรูปธรรม
การเปลี่ยนแปลงระบบบริการที่นำมาปฏิบัติหลังพัฒนามีระบบที่ชัดเจน เช่น บัตรนัด "สัมพันธ์รักษ์สุขภาพ "แก่ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ที่เป็นเพศหญิง , ทะเบียนรายชื่อการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ , วันรับบริการการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกชัดเจนยิ่งขึ้น และมีแกนนำกลุ่มผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ เข้ามามีส่วนร่วมในการดำเนินงานตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก

บทเรียนที่ได้รับ

๑. การทำงานเป็นทีม ที่มีส่วนร่วมตั้งแต่ร่วมคิด ร่วมวางแผน ร่วมทำและร่วมกันประเมินผล ทีมจะมีความ
เข็มแข็งและสามารถพัฒนาคุณภาพบริการได้อย่างต่อเนื่อง 


๒. การบริการ ช่วยพัฒนางานประจำให้มีคุณภาพ โดยการทบทวน ตรวจสอบ กระบวนการดูแลผู้ป่วย 
กระบวนการพัฒนาคุณภาพและองค์ประกอบต่างๆได้อย่างเป็นระบบ
ปัญหาและอุปสรรค

๑. ผู้รับบริการบางรายประกอบอาชีพที่อื่น ทำให้ยากต่อการนัดหมาย  บางรายอาจต้องปรับมาตรวจบริการในวันเดียวกันที่รับยา 
โอกาสการพัฒนาต่อเนื่อง
๑.การวิเคราะห์ข้อมูลมีความสำคัญอย่างยิ่งในระบบการทำงาน เพราะทำให้เห็นถึงขนาดและความรุนแรงของปัญหานำไปสู่การพัฒนาต่อ 
๒.การสร้างแกนนำเครือข่ายในการติดตามผู้ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ คลินิกฟ้าใหม่ มารับบริการ





































































ทะเบียนรายชื่อการคัดกรองมะเร็งปากมดลูก


ในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์วี/ผู้ป่วยเอดส์








ภัยเงียบ ในเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์





ด้านผู้รับบริการ





ด้านเจ้าหน้าที่





คลินิกฟ้าใหม่

















ด้านระบบ





ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์รายใหม่


ที่เป็นเพศหญิง (ลงทะเบียน)





							๑.ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ไม่ตระหนักถึง        						      ความสำคัญของการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก


							๒.ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์มีความอายใน				 			การตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก


							๓.ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์บางรายต้องการ


							ตรวจกับพยาบาลผู้รับผิดชอบคลินิกยาต้านฯ


๑.เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ					คลินิกฟ้าใหม่ทักษะในการ				ตรวจมะเร็งปากมดลูกไม่ชำนาญเท่าที่ควร		


๒.เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดงานมะเร็งปากมดลูกบางครั้งไม่ตรวจในวันให้บริการคลินิกฟ้าใหม่ เนื่องจากติดราชการ





๑.วันที่รับตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกเป็น	  วันเดียวกันกับวันให้บริการในคลินิก ทำให้	  บางครั้งไม่ได้รับการตรวจคัดกรองมะเร็งปาก	  มดลูก 


๒.ยังไม่มีระบบนัดในการตรวจคัดกรองมะเร็ง	ปากมดลูกที่ชัดเจน





                                                                    








ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์รายเก่า


ที่เป็นเพศหญิง








ให้ความรู้เกี่ยวกับกับการตรวจมะเร็งปากมดลูก


(ภัยเงียบ) สำหรับเพศหญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์





ผลการตรวจปกติ





ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก (คลินิกมะเร็งปากมดลูก)





ส่งต่อโรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร์





ผลการตรวจผิดปกติ





ติดตามผล





ให้บัตร “นัดสัมพันธ์รักษ์สุขภาพ”


เพื่อรับการตรวจปีละครั้ง
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