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การเสริมสรางสุขภาวะระยะสุดทายของชีวิตเพ่ือรองรับสังคมสงูวัย ในเรื่องระบบบริการ

สุขภาพเชิงรุกที่ตองเตรียมพรอมผูปวยกอนเขาสูสูงวัยและการใหบริการแกผูปวยอยางมีคุณภาพและ

ไดมาตรฐานอยางเพียง การดูแลแบบประคับประคองและการสรางสุขภาวะในระยะสุดทายจึงเปนเรื่อง

สําคัญและทาทายมากในสังคมไทย เพ่ือใหผูปวยมีคุณภาพชีวิตที่ดพีอที่จะทําใหผูปวยจากไปอยางสงบ

และสงางามจนกระท่ังสูวาระสุดทายของชีวิตและอยางสงบสมศักดิศรีความเปนมนุษย

การจดับริการสุขภาพเชิงรุกท่ีตองเตรียมพรอมผูปวยกอนเขาสูสูงวัย

การดูแลผูปวยระยะสุดทายท่ีบานและในชุมชน



การปฏิรูประบบบริการสุขภาพผู้สูงอายุด้านการบริบาลการรักษาพยาบาลทีÉบ้าน/
ชุมชนและการดูแลสุขภาพตนเองในระบบสุขภาพปฐมภูมิ

1.ระบบและกลไกการสรา้งผูบ้รบิาลผูส้งูอายทีุÉบูรณาการความรว่มมือระดบัชาติและพื ÊนทีÉองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิÉน และ
ชมุชน รวมถึงคู่มือการใหบ้รกิารแก่ผูส้งูอาย ุและมีทะเบียนผูส้งูอายแุละระดบัการพึÉงพา ทะเบียนผูบ้รบิาลในระดบัต่างๆ 

2. ระบบและกลไกการบรบิาลและรกัษาพยาบาลผูส้งูอายทีุÉบา้น/ชมุชน รวมทัÊงระบบบรกิารของทีมแพทยป์ระจาํครอบครวั 
ระบบสนบัสนนุ และรว่มดาํเนินการของสถานพยาบาล องคก์รปกครองสว่น ทอ้งถิÉน ชมุชนและพืÊนทีÉ รวมทัÊงอาสาสมคัรและ
สมาชิกในครอบครวั โดยการบริบาลและรกัษาพยาบาลสาํหรบัผูส้งูอายทุีÉตอ้งการการพึÉงพิงจนถึงระยะสดุทา้ยของชีวิต 

3. ระบบสารสนเทศและเทคโนโลยีดิจิทลัเพืÉอการสนบัสนนุการบรบิาล และการรกัษาพยาบาลผูส้งูอายทุีÉบา้น/ชมุชน รวมทัÊง
telemedicine, tele pharmacy, telenursing, video call และอปุกรณดิ์จิทลัสว่นบุคคล

4. ระบบขอ้มลูสารสนเทศและการสืÉอสารสาํหรบัผูส้งูอาย ุเพืÉอสนบัสนนุการสรา้งเสรมิสขุภาพ ความรอบรูด้า้นสขุภาพ การ
ป้องกนัโรค การปรบัเปลีÉยนพฤติกรรมและการดแูลตนเองของผูส้งูอายผุ่านการสืÉอสารทีÉทนัสมยั การใชอ้ปุกรณดิ์จิทลัสว่น
บุคคล และอาสาสมคัรในทอ้งถิÉน/ชมุชน 

5. มีระบบและกลไกการเงินการคลงัทีÉยัÉงยืนรวมทัÊงระบบประกนัสขุภาพ กองทนุการดแูลระยะยาว
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แนวทางการพัฒนาการจดับริการสุขภาพเชิงรุกและการดูผูปวยระยะสุดทายที่บานและในชุมชน

            จังหวัด
1.สรางกลไกระดับจังหวัดในรูปแบบการจัดตั้ง คกก.ระดับจังหวัด 

2. พฒันาศักยภาพAdvance Care Planning  ผูรับผิดชอบระดับจังหวดั

3. มีแนวทางการดแูลผูปวยแบบประคับประคอง ในโรงพยาบาล เช่ือมโยงถึงชุมชน ผานการทาํ Advance  Care Planning

4. มีแนวทางการบริหารจัดการบริหารยา( Opioid และกัญชาทางการแพทย) สําหรับผูปวยประคับประคองใหเขาถึงยาระงับ

ปวดครอบคลุมทุกหนวยบริการทุกระดับ    

5. พัฒนาระบบการจัดเกบ็ขอมูลใชขอมูลในระบบสารสนเทศในการ วิเคราะห ขอมูลเพื่อการพัฒนา อยางตอเน่ือง โดยมี

โปรแกรม  Thai COC     เพ่ือใชการเย่ียมบานและดแูลตอเน่ือง

             อาํเภอ
1.สรางกลไกระดบัอําเภอในรูปแบบการจัดตั้ง คกก.ระดบัอําเภอ 

2. มีการทําAdvance Care Planning ในผูปวย

ประคับประคองอยางมีคุณภาพตามเกณฑคุณภาพการบริการ

3. มีระบบสนับสนุนวัสดุอุปกรณทางการแพทย และเวชภัณฑ

อยางเปนรูปธรรมใหแกลูกขาย

             ตําบล
1. รพ.สต.มีการติดตามเยี่ยมผูปวยประคับประคองระยะทายที่

สงกลับมาดูแลท่ีบาน

2. มีภาคีเครือขายในการดูแลผูปวยประคับประคองระยะทาย

ในสถานพยาบาลและชุมชน  

3. มีทะเบียนผูปวยผูปวยประคับประคองระยะทาย ในพื้นที่

รับผิดชอบ และลงบันทึกขอมูลการเยี่ยมตติามใน THAI COC



การสรางความรวมมือกับภาคีเครอืขายและการขยายผลการจัดบริการสุขภาพเชิงรุก

เปาหมายเพ่ือ ผูปวยระยะทายเขาถึงการดูแลรักษาแบบประคับประคอง

จากทีมสุขภาพ  เพื่อการปรับปรุงคุณภาพชีวิต

การดูแลผูปวยระยะสุดทายท่ีบานและในชุมชน

สรางกระบวนการใหเกิด   มกีารวางแผนการดูแลลวงหนา (advance  care  planning) มกีารทํามาตรา 12 ใน พรบ.

สุขภาพ (advance  directives) วางแผนดูแลเปนระยะ

 ระบบการรับ – สงตอ ระหวางเครือขายมีความเช่ือมโยง/ชัดเจนอยางเปนระบบ

 ม ีFlow การทํางานและแนวทางการปฏิบัติชัดเจน   

 มยีา/อุปกรณที่จําเปนใหยืมกลับไปใชที่บาน

 มรีะบบใหคําปรึกษาการดูแลแบบประคบัประคอง

 ระบบขอมูลการบริหารจัดการและการติดตามประเมินผล

 ประสานงานระหวางทมีสหสาขาวิชาชีพ

 ประสานงานรวมกับองคกรภายนอก/มูลนิธิ

 สรางความรวมมือกับหนวยงาน ตาง ๆ เชน มีรถรับ-สงผูปวยระยะทายกลับ

บานโดยจิตอาสาภาคเอกชน

กระบวนการ



การสรางความรวมมือกับภาคีเครอืขายและการขยายผลการจัดบริการสุขภาพเชิงรุก

และการดแูลผูปวยระยะสุดทายที่บานและในชุมชน



is in our hands


