


ทะเบียนรับเรื่องราวร้องทุกข์-ร้องเรียน ระหว่างวันที่ 1 ตุลาคม 256๖ –  30 กันยายน ๒๕๖๗ 
 

ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 
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1 
 

 

 ๑๔ 
ตุลำคม 
256๖ 

นำงนรีย์  
ธีรวมทรัพย์ 
อำยุ 74 ปี 
HN. 
640041055 

 
นำงนรีย์ ธีรวมทรัพย์ อำยุ 74 ปี HN 

640041055 มำรับกำรตรวจรักษำท่ีโรงพยำบำล
บำงบัวทอง ในวันเสำร์ที่ 14 ตุลำคม 2566 แพทย์
ประจ ำห้องตรวจ 2 ไม่สำมำรถเรียกประวัติกำรรักษำ
เดิมและประวัติกำรให้ยำเดิมได้ เนื่องจำกระบบ
ข้อมูลของโรงพยำบำลมีควำมเสียหำย จึงไปตำม
ประวัติรำยกำรยำเดิมที่ได้รับจำกจำกห้องยำ 
เวลำ 09.30 น. เภสัชกรได้ด ำเนินกำรดังนี้  
1.ตรวจสอบประวัติยำในระบบ HosXp ย้อนหลัง ไม่
พบข้อมูลประวัติยำ 
2.น ำตัวอย่ำงยำเบำหวำนให้ผู้ป่วยดูและสอบถำม
วิธีกำรกินยำ ผู้ป่วยจ ำได้แค่ยำ Metfomin 850 mg 
แต่ยำก่อนอำหำรจ ำลักษณะยำไม่ได้ และแจ้งวิธีกำร
กินยำไมส่อดคล้องกับวิธีกินปกติ และผู้ป่วยไม่มีสมุด
ประจ ำตัวโรคเรื้อรัง ท ำให้ไม่สำมำรถตรวจสอบได้  
3.เจ้ำหน้ำที่จึงขอควำมร่วมมือให้ญำติถ่ำยรูปยำที่
บ้ำนมำให้โดยส่งทำง line หรอืให้ญำติน ำมำให้
ตรวจสอบและค้นหำใบสั่งยำ จึงต้องขอให้น ำยำที่
บ้ำนมำให้ดู พร้อมทั้งต้องค้นใบสั่งยำควบคู่กัน 
เนื่องจำกกำรค้นใบสั่งยำใช้เวลำนำน เพรำะไม่แน่ใจ

จำกเหตุกำรณ์ดังกล่ำวโรงพยำบำลบำงบัวทองได้มีกำร
ด ำเนินกำรแก้ปัญหำดังต่อไปนี้ 
1.ในวันที่ 17 ตุลำคม 2566 เวลำประมำณ 10.00 น.
คณะกรรมกำรไกล่เกลี่ยท ำควำมเข้ำใจกับผู้ป่วยและญำติด้วย
กำรติดต่อทำงโทรศัพท์และขอเข้ำเยี่ยมวันที่ 17 ตุลำคม 
2566 ช่วงบ่ำย แต่ญำติไม่สะดวกในวันดังกล่ำวจึงได้ขอนัด
ครั้งต่อไป โดยยังไม่ได้ระบุวัน 
2.กรรมกำรบริหำรโรงพยำบำลบำงบัวทองตรวจสอบ
ข้อเท็จจริงกับเหตุกำรณ์ที่เกิดขึ้นพร้อมหำแนวทำงกำรแก้ไข 
3.แนวทำงกำรแก้ไขระบบกำรปฏิบัติงำนของโรงพยำบำล 

3.1งำนสำรสนเทศแจ้งมำตรกำรแก้ไขเรื่องกำรสูญหำย
ของข้อมูลดังนี้ 

3.1.1 กำรติดตั้งอุปกรณ์ส ำรองไฟทดแทนตัวที่ช ำรุด 
3.1.2 ติดตั้งโปรแกรมและปรับปรุงฐำนข้อมูลใหม่ให้

เป็น Version ทีสู่งขึ้น 
3.1.3 Back up ทั้งแบบ Auto และแบบ Manual 

ทุกวันและ Back up ผ่ำนระบบ cloud  
3.1.4 ปรับเปลี่ยน Server 
3.15  มีแผนจัดจ้ำงผู้เชี่ยวชำญจำกหน่วยงำน

ภำยนอกมำดูแลระบบของโรงพยำบำล 



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

ว่ำประวัติเดิมคือวันที่เท่ำไหร่และใบสั่งยำกระจำยไป
อยู่ในหลำยจุด เพ่ือใช้คีย์หรือสแกนใบสั่งยำเข้ำระบบ
ใหม่ จึงต้องด ำเนินกำรคู่กันทั้งน ำยำจำกบ้ำนมำและ
ค้นใบสั่งยำ ญำติแสดงอำกำรหงุดหงิด ไม่พอใจ 
เวลำ 10.30 น. ญำติได้น ำยำเดิมที่บ้ำนมำให้ พบว่ำ
ยำที่น ำมำไม่มีทั้งยำเบำหวำนก่อนอำหำรและไม่มี
ซองยำเบำหวำนก่อนอำหำร เภสัชกรจึงได้บันทึก
ข้อมูลยำตำมท่ีญำติน ำมำให้ ลงใน OPD card ญำติ
ไม่พอใจโวยวำยที่ห้องยำ เรื่องกลับไปเอำยำที่บ้ำน 
เวลำ 10.55 น. ผู้ปว่ยและญำตเิข้ำพบแพทย์ที่ห้อง
ตรวจ 2 ญำติและผู้ป่วยไม่พอใจแพทย์ และ
โรงพยำบำลที่ให้ผู้สูงอำยุต้องกลับไปเอำยำที่บ้ำน ซึ่ง
แพทย์แจ้งว่ำไม่สำมำรถจ่ำยยำให้ได้ หำกไม่ทรำบ
ประวัติยำที่ได้รับล่ำสุด ญำติเริ่มมีน้ ำเสียงที่ดังขึ้นกับ
แพทย์ แพทย์จึงกดกริ่งเรียกเจ้ำหน้ำที่ผู้ช่วยเหลือ
คนไข้ และพยำบำลได้เข้ำมำพูดคุยกับผู้ป่วยและญำติ
ให้ใจเย็นๆ และพำผู้ป่วยไปตรวจรักษำกับแพทย์อีก
ท่ำนที่ออกตรวจด้วยกันในวันนั้นแทน 
เวลำ 11.00 น. ผู้ปว่ยและญำติได้ไปตรวจกับแพทย์
ที่ห้องตรวจ 4 ได้ตรวจรักษำตำมปกติ ได้ใบสั่งยำ
พร้อมใบนัดมำตรวจครั้งต่อไป 
เวลำ 11.45 น. ผู้ป่วยรับยำกลับบ้ำน 

3.2 กำรพัฒนำพฤติกรรมบริกำรของเจ้ำหน้ำที่ 
3.3 เร่งรัดกำรบันทึกข้อมูลที่สูญหำยกลับเข้ำระบบ 

HosXP ให้สมบูรณ์มำกท่ีสุด 
3.4 กรณีฝ่ำยเภสัชกรรมไม่สำมำรถค้นหำประวัติยำของ

ผู้ป่วยได้เภสัชกรจะรำยงำนแพทย์เพ่ือให้แพทย์พิจำรณำกำร
รักษำต่อไป 
3.5 ประชำสัมพันธ์ให้ผู้ป่วยน ำยำเดิมและสมุดประจ ำตัวมำ
ด้วยทุกครั้งเมื่อเข้ำรับกำรรักษำ 
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2 7 
ธันวำคม 
2566 

นำยกฤตภำส ฟุ้ง
ไมตรีจิตต์ 
อำยุ 65 ปี 

130/56 หมู่ที่ 
3 ต.บำงรัก
พัฒนำ  
อ.บำงบัวทอง  
จ.นนทบุรี 
0954629273 

ได้มำรับบริกำรนวดแผนไทยแล้ว อำกำศร้อนมำก 
ขอให้ติดแอร์ที่นวดแผนไทย 

ติดตั้งเครื่องปรับอำกำศที่ห้องนวดแผนไทย เมื่อ มีนำคม 
๒๕๖๗ 

3 20 
ธันวำคม 
2566 

น.ส.ขวัญใจ สุ่ม
ทอง 

219/74 
หมู่บ้ำนอักษรำ 
ต.พิมลรำช  
อ.บำงบัวทอง 

โรงพยำบำลไม่มีวัคซีนไข้หวัดใหญ่ส ำหรับผู้สูงอำยุที่
ใช้สิทธิบัตรทอง โรงพยำบำลบำงบัวทอง 

ได้โทรไปชี้แจงท ำควำมเข้ำใจกับผู้ร้องเมื่อวันที่ 20 ธันวำคม 
2566 เวลำ 12.30 น.ว่ำโรงพยำบำลได้รับจัดสรรวัคซีนจำก
ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดนนทบุรี เฉพำะช่วงรณรงค์ 
ขณะนี้วัคซีนหมดแล้ว ให้รอกำรประชำสัมพันธ์รอบต่อไป 

4 21 
ธันวำคม 
2566 

นำงปรีญำฎำ 
เสมอตนเต
ชำวัฒน ์

0802634042 วันที่ 13 ธันวำคม เวลำ 16.30 น. พำลูกมำหำหมอ
ที่ห้องฉุกเฉิน ด้วยอำกำรแขนซ้ำยหัก ได้รับกำรรักษำ
ใส่เฝือกอ่อน และนัดมำวันที่ 20 ธันวำคม ได้รับกำร
รักษำโดยกำรดัดแขน เนื่องจำกกระดูกผิดรูป เปลี่ยน
จำกเฝือกอ่อนเป็นเฝือกแข็งแทน จึงขอร้องเรียน 
เรื่อง ท ำไมวันแรกไม่ใส่เฝือกแข็ง หรือควรนัดให้เจอ
หมอเฉพำะทำงให้เร็วกว่ำนี้ จะได้ไม่ต้องดัดแขน 

แพทย์เฉพำะทำงกระดูก ชี้แจงว่ำได้รับกำร consult จำก
แพทย์ ER ให้ใส่เฝือกอ่อนก่อน ระหว่ำงรอกำรอักเสบลดลง 
แล้วนัดมำอีก 1 อำทิตย์ เพ่ือเปลี่ยนเป็นเฝือกแข็ง และเป็น
เคสที่ต้องดดัแขนอยู่แล้ว ไม่ว่ำใส่เฝือกชนิดใดก็ตำม 

5 ๑๑ 
มกรำคม 
๒๕6๗ 

ผู้ไม่ประสงค์
เปิดเผยชื่อ 

     - ขอให้มีกำรปรับปรุงกำรให้บริกำรและกำรพูดจำ
ของเจ้ำหน้ำที่ประจ ำเคำน์เตอร์แผนกกำยภำพ 

1. มีกำรประชุมในแผนกกำยภำพ เพ่ือทบทวนเรื่องพฤติกรรม
บริกำรทั้งค ำพูดและน้ ำเสียงในกำรซักประวัติ 
๒. จัดให้มีกำรพูดคุยท ำควำมเข้ำใจกันในวันที่ ๓๐ มกรำคม 
๒๕๖๗  ระหว่ำงผู้ร้องเรียน หัวหน้ำงำนกำยภำพ ผู้ถูก
ร้องเรียน และกรรมกำรข้อร้องเรียน ๒ ท่ำน 
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๖ ๔ – 9 
มกรำคม  
2567 

-น.ส.วรรณนภัส  
บุญค ำ 
-นำงภิรษำ ธำตะ
วะสุ 
-นำงดวงพร 
จินตวัฒน์ 
-นำงนภำ ไชยรำช 
-น.ส.ชบำ อินทร์
ศร ี
-นำยเอกพงษ์  
กิตติวิทยำรัตน์ 
-น.ส.อรณิชำ  
โต๊ะพิกุล 

 
 
0826963935 
 
0618914244 
 
0985189984 
0934396746 
 
0909855009 

ผลเลือดออกช้ำ หัวหน้ำกลุ่มงำนเทคนิคกำรแพทย์ชี้แจงดังนี้ 
1 เพ่ิมโต๊ะเจำะเลือดจำก 2 โต๊ะเป็น 3 โต๊ะ เมื่อวันที่ 10 
มกรำคม 2567 เพ่ือควำมรวดเร็วในกำรเจำะเลือด 
2 มีเจ้ำหน้ำที่มำให้บริกำรเจำะเลือดในเวลำ 7.00 – 8.30 
น. 
3.ให้จนท.ผู้ปฏิบัติงำนตรวจวเิครำะห์เตรียมควำมพร้อมของ
เครื่องมือ และน้ ำยำเครื่องให้เพียงพอ เพื่อให้ run เทสต์ได้
ต่อเนื่อง 
4.ในกรณีที่ผลผู้ป่วยออกช้ำกว่ำปกติ ให้ผู้ปฏิบัติงำนรีบหำ
สำเหตุและแก้ไข 

7 12 
กุมภำพันธ์ 
2567 

นำงสำว 
เยำวลักษณ์ 
ชื่นบำน 

4/2 หมู่ที่ 11  
ต.บำงรักพัฒนำ  
อ.บำงบัวทอง  
จ.นนทบุรี 
0842970092 

- วันที่ 13 มกรำคม 2567 น้องชำยเกิดอุบัติเหตุ 
ได้มำรักษำที่โรงพยำบำลบำงบัวทอง แต่ไม่ได้รับกำร
ถ่ำยภำพรังสีที่สะโพก มีเพียงให้ผู้ป่วยลองยกขำ
เท่ำนั้น 
- ต่อมำ 5 วัน ผู้ป่วยยังมีอำกำรปวดและเดินไม่ได้ ไป
โรงพยำบำลอื่นเพ่ือถ่ำยภำพรังสี ผลปรำกฏว่ำ 
กระดูกสะโพกแตกหักและหลุดออกจำกเบ้ำ 
- ขอให้โรงพยำบำลตรวจรักษำให้ละเอียดรอบคอบ
มำกกว่ำนี้ เพ่ือให้กำรดูแลผู้ป่วยได้ดีข้ึน 

- แพทย์ได้เพ่ิมมำตรกำรกำรถ่ำยภำพรังสีแบบ trauma 
series ในผู้ป่วยอุบัติเหตุ เพี่อเพ่ิมมำตรฐำนในกำรดูแลรักษำ
ผู้ป่วยเคสอุบัติเหตุจรำจร 
- โรงพยำบำลเคลียร์ค่ำใช้จ่ำยที่ค้ำงจ ำนวน ๖๖๗ บำท ของ
วันที่ ๑๓ มกรำคม ๒๕๖๗ ให้ และออกใบรับรองแพทย์และ
ใบส่งตัวไปรักษำตำมนัดที่โรงพยำบำลพระนั่งเกล้ำ 
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8 15 พ.ย.
66 

ผู้ใช้บริกำร 
facebook ชื่อ 
Nu’nanKedsirin 

- ผู้ใช้บริกำร facebook ชื่อ Nu’nanKedsirin มำรับ
บริกำรเจำะเลือดและตรวจรักษำท่ีโรงพยำบำล      
บำงบัวทอง ที่แผนกผู้ป่วยนอกและพบปัญหำ
พฤติกรรมบริกำรของเจ้ำหน้ำที่ของโรงพยำบำล
ท ำงำนในจุด Authen พูดจำไม่สุภำพ 

1. ไกล่เกลี่ยท ำควำมเข้ำใจกับผู้รับบริกำรทำงโทรศัพท์ โดย
คณะกรรมกำรไกล่เกลี่ยของโรงพยำบำล โดยรับฟังปัญหำและ
สิ่งที่ผู้รับบริกำรต้องกำร และได้แจ้งผู้รับบริกำรว่ำโรงพยำบำล
รับเรื่องพฤติกรรมบริกำรดังกล่ำวมำเพ่ือพัฒนำพฤติกรรม
บริกำรเจ้ำหน้ำที่แล้วผู้รับบริกำรรับทรำบ และพอใจกับกำรที่
ผู้บริหำรของโรงพยำบำลรับทรำบปัญหำและพร้อมจะพัฒนำ
และแก้ไข 
2. มีแนวทำงกำรแก้ไขระบบปฏิบัติงำนของโรงพยำบำล
เพ่ือให้เกิดพฤติกรรมบริกำรที่ดี 
2.1 กำรพัฒนำพฤติกรรมบริกำรของเจ้ำหน้ำที่โรงพยำบำล
บำงบัวทอง 
2.2 จัดตั้งทีมงำน Care D plus ในกำรประสำนกำร
ปฏิบัติงำนให้มีประสิทธิภำพ 
2.3 คัดเลือกบุคลำกรที่มีจิตบริกำรที่ดี โดยเน้นย้ ำในส่วนของ
กำรรับบริกำรด่ำนหน้ำ 

9 25 ม.ค.
67 

นำยพุทธิวัฒน์  
ถิระถำวรทรัพย์ 

 ผู้ร้องเป็นหลำนของ น.ส.ศุภเกต เปรมกมลำไวย อำยุ 
74 ปี มำรับบริกำรที่โรงพยำบำลบำงบัวทองเมื่อ
วันที่ 23 ม.ค.67 เวลำประมำณ 10.00 น. 
เจ้ำหน้ำที่น ำส่งผู้ป่วยแจ้งกับศูนย์ Healthy Life 
Nursinghome  ว่ำผู้ป่วยตกจำกเตียงในห้องเจำะ
เลือดของโรงพยำบำลบำงบัวทอง ได้รับบำดเจ็บ 
ต่อมำวันที่ 24 ม.ค.67 อำกำรบำดเจ็บที่คำดว่ำเกิด

ชี้แจงจำกงำนกำรพยำบำลผู้ป่วยนอก จำกกำรที่ตรวจสอบ
ประวัติกำรมำรับบริกำรพบ ผู้ป่วยเป็นหญิง อำยุ 74 ปี มำ
เจำะเลือดตำมนัด (ญำติรอรับยำแทน) โดยศูนย ์Healthy 
Life Nursinghome  เป็นผู้พำมำ BP 150/70 mmHg PR 
60 bpm RR 20 bpm Temp 36.1 องศำเซลเซียส DTX 
85 mg% ได้รับกำรตรวจจำกแพทย์ โดยญำติถ่ำยรูปยำเดิม
มำให้ดูขอรับยำเดิม แพทย์นัดที่ NCD clinic 1-2 เดือน + 



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

จำกกำรตกเตียงเม่ือวันที่ 23 ม.ค.67 ของผู้ป่วยทรุด
หนักลง ไปรักษำต่อที่โรงพยำบำลพระนั่งเกล้ำ พบว่ำ
กระดูกสะโพกแตกด้ำนขวำ Admit ที่ห้อง ICU แต่ไม่
สำมำรถผ่ำตัดได้เนื่องจำกค่ำไตสูง เสี่ยงต่อชีวิต ท ำ
ให้เป็นผู้พิกำรเดินไม่ปกต ิ ผู้ร้องจึงไปลงบันทึก
ประจ ำวันที ่สภ.บำงบัวทอง เพ่ือขอดูกล้องวงจรปิด
พ้ืนที่เกิดเหตุของโรงพยำบำลบำงบัวทอง เพ่ือ
ต้องกำรทรำบสำเหตุที่แท้จริง 

Lab DM ผู้ป่วยพลัดตกเตียงหลังเจำะเลือด เจ้ำหน้ำที่ที่อยู่ใน
เหตุกำรณร์ำยงำนหัวหน้ำพยำบำลและทบทวนกำรดูแลผู้ป่วย
ที่แผนกผู้ป่วยนอก กรณีรถนั่งหรือรถนอนจะต้องเข็นมำไว้ใน
จุดที่พยำบำลสำมำรถมองเห็นได้อย่ำงทั่วถึง และปฏิบัติตำม
มำตรฐำนกำรป้องกันผู้ป่วยพลัดตกหกล้มของโรงพยำบำล
ต่อไป ทั้งนี้ได้แนบบันทึกข้อควำมของเจ้ำหน้ำที่ผู้พบเห็น
เหตุกำรณร์ำยงำนผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลบำงบัวทองแล้ว 

10 26 
มีนำคม 
2567 

คุณอรธีรำ บุญพ่ึง 
อำยุ 54 ปี 

133/361 หมู่ที่
2 ต ำบลพิมลรำช 
อ.บำงบัวทอง  
จ.นนทบุรี  
0834343493 

มำเจำะเลือด ผลเลือดหำย ต้องเจำะเลือดและรอผล
ใหม่ 

แนวทำงกำรแก้ไข 
* เจ้ำหน้ำที่เก็บตัวอย่ำงเลือด  
  - ต้องสอบถำมชื่อสกุลผู้ป่วยให้ถูกคนและตรวจสอบชื่อบน 
sticker ว่ำถูกต้องหรือไม่ 
  - ตรวจสอบภำชนะท่ีติด sticker ว่ำถูกต้องหรือไม่ 
* เจ้ำหน้ำที่ตรวจวิเครำะห์ 
  - ตรวจสอบว่ำหลอดเลือดที่ได้รับติด sticker ถูกต้อง ถูก
ภำชนะหรือไม่ 
  - หำกพบว่ำเลือดหรือตัวอย่ำงทดสอบ มีกำรเก็บตัวอย่ำงไม่
ถูก ไม่เพียงพอ ไม่เหมำะสม ให้รีบทวนสอบกับเจ้ำหน้ำที่เก็บ
ตัวอย่ำงเพ่ือขอเก็บตัวอย่ำงใหม่ทันที 
  - ต้องติดตำมรำยกำรตรวจวิเครำะห์ที่ยังไม่ขึ้นสถำนะ ก ำลัง
ทดสอบ ว่ำเกิดจำกสำเหตุอะไร   เพ่ือติดตำมตัวอย่ำง หำ
สำเหตุหรือแก้ไขให้ผลตรวจได้ออกทันเวลำ 



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

 - ในกรณีที่ผลผู้ป่วยรำยใดผลออกช้ำกว่ำปกติ ให้ผู้ปฏิบัติงำน
รีบหำสำเหตุและรีบแก้ไข 

11 22 
เมษำยน 
2567 

นำงสำวเกศรินทร์  
ข ำประเสริฐ 
อำยุ 43 ปี 

78/519 หมู่ที่ 
5  
ต.บำงคูรัด  
อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 
โทรศัพท์ 
0826184117 

ร้องเรียนพฤติกรรมบริกำร กำรพูดจำกับคนไข้ของ
เจ้ำพนักงำนกำรเงินและบัญชี เมื่อสอบถำมเกี่ยวกับ
ค่ำใช้จ่ำย โดยเจ้ำหน้ำที่พูดใส่อำรมณ์และท ำหน้ำตำ
ไม่ดีใส่คนไข้ 

- เจ้ำหน้ำที่ชี้แจงว่ำได้ให้บริกำรด้วยน้ ำเสียงและท่ำทำงปกติ
ไม่ได้ใส่อำรมณ์ตำมที่ผู้ร้องกล่ำวมำ 
- แนวทำงกำรแก้ไขและด ำเนินกำร 
หัวหน้ำฝ่ำยบริหำรทั่วไปทบทวนพฤติกรรมบริกำรที่ดีแก่
เจ้ำหน้ำที่ผู้ปฏิบัติงำน 

12 26  
พฤษภำคม 
2567 

นำงสุภำภรณ์       
เช้งเอ่ียม 

119/128  
หมู่ 6 
ต.บำงรักพัฒนำ 
อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 
โทรศัพท์ 
0944482309 

ร้องเรียนพฤติกรรมบริกำร กำรพูดจำกับคนไข้ของ
พยำบำลประจ ำห้องฉุกเฉินน้ ำเสียงไม่ดีใส่อำรมณ์ 
และว่ำคนไข้ว่ำมำกดดันกำรท ำงำนของเจ้ำหน้ำที่ 
เนื่องจำกคนไข้มำเวลำ 11.50น. และท ำแผลเหมือน
แกล้งด้วยกำรกระชำกผ้ำก๊อสอย่ำงแรง  

แนวทำงกำรแก้ไขของหน่วยงำน 
- ประสำนกับงำนเวชระเบียนเรื่องเวลำ  
ช่วงเช้ำรับผู้ป่วยถึง 11.30 น.  
ช่วงบ่ำยรับผู้ป่วยถึง 16.00 น. 
- ปิดป้ำยประชำสัมพันธ์ให้ผู้รับบริกำรทรำบ 
- ตักเตือนพยำบำลผู้อยู่ในเหตุกำรณ์ เรื่องพฤติกรรมบริกำร
และกำรพูดจำ 

13 18 
มิถุนำยน 
2567 

คุณส ำรวย         
สว่ำงดวงตำ 

68 ม.1  
ต.ละหำร 
อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 
โทรศัพท์ 
0876902634 

มำตรวจปัสสำวะ แต่ปัสสำวะไม่ได้เข้ำทดสอบ พบ
ถ้วยใส่ในถังขยะ แต่ปริมำณไม่เพียงพอในกำรตรวจ 
ต้องท ำกำรเก็บปัสสำวะและรอผลตรวจใหม่ 

แนวทำงกำรแก้ไข 
- ผู้ท ำกำรตรวจวิเครำะห์ต้องตรวจสอบรำยกำรที่ส่งตรวจข้ำง
ภำชนะให้ชัดเจน เนื่องจำกมีชื่อรำยกำรตรวจคล้ำยๆกัน และ
ไม่ได้แยกภำชนะใส่สีที่แตกต่ำงกัน 
- กำร release ผลตรวจจะตรวจสอบชื่อ พร้อมน ำภำชนะไป
ตรวจสอบพร้อมลงผลหน้ำจอคอม หรือกรณีที่เป็นกำรตรวจ



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

เช่น UPT/METH ควรน ำไปบันทึกผลหน้ำคอมพร้อม
ตรวจสอบเลข HN. 
- ต้องติดตำมรำยกำรตรวจวิเครำะห์ที่ยังไม่ขึ้นสถำนะ ก ำลัง
ทดสอบ ว่ำเกิดจำกสำเหตุอะไร เพ่ือติดตำมตัวอย่ำง หำ
สำเหตุหรือแก้ไขให้ผลตรวจได้ออกทันเวลำ 
- ในกรณีที่ผลผู้ป่วยรำยใดผลออกช้ำกว่ำปกติ ให้ผู้ปฏิบัติงำน
รีบหำสำเหตุและรีบแก้ไข 

14 24  
มิถุนำยน 
2567 

ธฤดี รัตนะ 
ญำติคนไข้ 

99 หมู่ที่ 14  
ต.บำงบัวทอง 
อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 

ร้องเรียนพฤติกรรมบริกำรพยำบำลประจ ำคลินิกโรค
เรื้อรังตีมือผู้รับบริกำรให้หยุดกำรหยิบคิว 

แนวทำงกำรแก้ไขของหน่วยงำน 
- เสนอให้ผู้รับบริกำรรับคิวตรวจโรคเรื้อรังพร้อมยืนยันสิทธิที่
ห้องเวชระเบียน 
- ตักเตือนพยำบำลผู้อยู่ในเหตุกำรณ์ เรื่องพฤติกรรมบริกำร
และกำรพูดจำ 

15 12  
พฤษภำคม 
2567 

ญำติของนำย      
กิตติพงษ์  ย ำยวน 

 เนื่องจำกวันที ่29 เมย. 67 นำยกิตติพงษ์ ย ำยวน 
อำยุ 40 ปี เลขบัตรประชำชน 
1341400003020 เข้ำรับกำรรักษำที่ รพ.บำงบัว
ทองเวลำประมำณ 22.00 น. ด้วยอำกำรเหนื่อย 
หอบ ไม่มีแรง แพทย์ตรวจรักษำโดยกำรพ่นยำทำง
ปำกลดอำกำรหอบ 3 ครั้ง เมื่ออำกำรหอบทุเลำลง
จึงให้กลับไปดูอำกำรที่บ้ำน โดยจ่ำยยำพ่นแก้หอบ
กลับไปใช้ด้วย วันที่ 1 พค.67 เวลำประมำณ 
01.00 น.ผู้ป่วยมีอำกำรเกร็งและชักกระตุก และมี
ไข้สูง ขณะเกร็งผู้ป่วยพูดไม่รู้เรื่อง เพื่อนร่วมห้องจึง

1. ชี้แจงจำกงำนอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน เมื่อวันที่ 29 เมย. 67 
ผู้ป่วยมำด้วยรถนั่ง ซักประวัติผู้ป่วยมีโรคประจ ำตัวเป็น 
Asthma ผู้ป่วยรู้สึกตัวดี พยำบำลวัดสัญญำณชีพแรกรับ 
ควำมดันโลหิต 111/72 mmHg ชีพจร 86 Bpm  อัตรำ
กำรหำยใจ 26 ครั้ง/ นำที อุณหภูมิร่ำงกำย 37 องศำ
เซลเซียส O2sat 100% พยำบำลเวรได้รำยงำนแพทย์เพ่ือดู
อำกำร แพทย์ได้ท ำกำรซักประวัติ ตรวจร่ำงกำย ฟังปอด
พบว่ำมี minimal wheezing both lungs ได้มีค ำสั่งให้พ่น
ยำ Ventolin 1 NB x 2 dose ห่ำงกัน 1 ชั่วโมง และส่ง 
CXR พยำบำลได้พ่นยำให้ตำมค ำสั่งแพทย์ 2 ครั้ง เวลำ 



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

โทรเรียก 1669 น ำส่ง รพ.บำงบัวทอง นอนดูอำกำร
ที่ห้องฉุกเฉินจนถึงเวลำประมำณ 04.00 น. จึง
ได้รับกำรตรวจรักษำ เวลำประมำณ 07.00 น. 
ผู้ป่วยมีอำกำรหยุดหำยใจ และเสียชีวิตในเวลำ 
11.30 น. ซึ่งแพทย์แจ้งสำเหตุกำรตำย “ภำวะติด
เชื้อในกระแสเลือด” (ผู้ตำยไม่สูบบุหรี่และไม่ดื่ม
เหล้ำ) ผู้ป่วยเป็น  เสำหลักของครอบครัว บิดำสงสัย
ในมำตรฐำนกำรรักษำ จึงได้ยื่นเรื่องขอรับเงิน
ช่วยเหลือเบื้องต้นตำมมำตรำ 41 

22.15 น. และ 23.20 น. ผูป้่วยมีอำกำรดีขึ้นแพทย์จึง
จ ำหน่ำยให้กลับบ้ำนและให้ยำขยำยหลอดลม Ventolin 1x2 
pc กลับบ้ำน โดยผู้ป่วยสำมำรถเดินออกจำกห้องฉุกเฉินได้เอง 
กลับบ้ำน เมื่อ 1 พค.67 เวลำ 02.27 น. ผู้ป่วยมำด้วยรถ 
EMS รพ.บำงบัวทองไปรับที่บ้ำนด้วยอำกำรชักเกร็ง ตำลอย 
หมดสติ ไม่รู้สึกตัว ก่อนหน้ำมีอำกำรชักเกร็ง 2 วัน ผู้ป่วยมีไข้
มำก่อน แรกรับพยำบำลเวรตรวจวัดสัญญำณชีพ BP 59/39 
mmHg P 150 Bpm  RR 30 ครั้ง/ นำที T 42.9 องศำ
เซลเซียส O2sat 90% DTX 147 mg% รำยงำนแพทย์เวร
ดูอำกำรทันที แพทย์ท ำกำรตรวจร่ำงกำย E1V1M1 pupil 2 
mm ไม่ตอบสนองต่อแสง (NRTL both eye) มี stiffneck 
positive ใส่ท่อช่วยหำยใจส ำเร็จเวลำ 02.30 น.และต่อ
เครื่องช่วยหำยใจ ส่งเอ็กซเรย์ปอดเปิดเส้นให้สำรน้ ำ 
0.9%NSS 3000 ml IV load เจำะเลือดส่งตรวจ CBC, PT, 
PTT, INR ,ATK=Negative, UA, Electrolyte, Calcium, 
Phosphorus, Lactate, BUN, Cr, GFR, LFT, Anti HIV 
เวลำ 03.00 น. ผู้ปว่ยมีอำกำรชักท้ังตัว แพทย์สั่งให้ยำระงับ
ชัก Valium 1 amp IV stat และให้ Dilantin 1000 mg. 
ใน NSS 100 ml IV drip in 30 min ให้ยำ Omeprazole 
40 mg. IV stat, Cef-3 2 gm IV stat ตรวจ EKG 12 lead 
ส่งท ำ CT brain NC และสังเกตอำกำรอย่ำงใกล้ชิดและบันทึก
ทุก 15 นำที ตั้งแต่เวลำ 03.05 น.- 10.00 น. HR อยู่
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ในช่วง 60-133 ครั้ง/นำที ควำมดันโลหิตอยู่ในช่วง 59/20-
101/73 mmHg O2sat 85-100 % จนถึงเวลำ 10.10 
น. คล ำชีพจรไม่ได้ ผู้ป่วยหยุดหำยใจ ได้ท ำ CPR ให้ยำ 
adrenaline 1 amp ทุก 3 นำที x 3 dose, 7.5% 
NaHCO3 2 amp IV push ผู้ป่วยกลับมีชีพจร มี ROSC 
เวลำ 10.19 น. ควำมดันโลหิต 70/48 mmHg P 88 ครั้ง/
นำที O2sat 90% on Adrenaline (1:10) IV drip 10 
ml/hr., on 7.5% NaHCO3 2 amp IV drip in 1 hr. เวลำ 
11.00 น. ควำมดันโลหิต 137/71 mmHg P 90 ครั้ง/
นำที O2sat 58% และเวลำ 11.30 น. ผู้ป่วยเสียชีวิต ใน
ส่วนของแพทย์ได้ติดต่อให้แพทย์ด ำเนินกำรในส่วนที่เกี่ยวข้อง
และได้ขอภำพจำกกล้องวงจรปิดด้วยแล้ว 
2.ชี้แจงจำกแพทย์ประจ ำห้องฉุกเฉินวันที่ 29 เมย.67 ผู้ป่วย
ชำยอำยุ 40 ปี มีโรคประจ ำตัว Asthma ขำดยำ เดิมรักษำที่
จังหวัดบ้ำนเกิด วันที่ 29 เมย.67 เวลำ 22.04 น. ผู้ปว่ยมำ
ด้วยอำกำรหอบเหนื่อย 1 ชม.ก่อนมำรพ. สัญญำณชีพแรกรับ 
ควำมดันโลหิต 111/72 mmHg ชีพจร 86 Bpm  อัตรำ
กำรหำยใจ 26 ครั้ง/ นำที อุณหภูมิร่ำงกำย 37 องศำ
เซลเซียส ซักประวัติเพ่ิมเติม มีอำกำรหำยใจไม่อ่ิมเล็กน้อย ไม่
มีไข้ ไม่ปวดศีรษะ ไม่ซึม ถำมตอบทั่วไปรู้เรื่องดี ไม่มีแขนขำ
อ่อนแรง เดินไปมำได้ ตรวจร่ำงกำย GA: good 
consciousness CVS: normal S1S2  no murmur  RS: 
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minimal wheezing both lungs Abd: soft Neuro sign: 
E4V5M6 good cooperate นึกถึงโรคหอบหืดก ำเริบ ได้
รักษำโดยกำรให้พ่นยำขยำยหลอดลม Ventolin ทั้งหมด 2 
ครั้ง ตรวจเพิ่มเติม CXR: no lung infiltration, no pleural 
line หลังพ่นยำครบ 2 ครั้ง เหนื่อยลดลง คนไข้ได้ขอกลับ
บ้ำน ฟังเสียงปอดก่อนกลับบ้ำน RS: clear equal breath 
sound both lung จึงให้คนไข้กลับบ้ำน แนะน ำว่ำโรคหอบ
หืดต้องรักษำต่อเนื่องไม่ควรขำดยำ และได้สั่งยำกลับบ้ำนคือ 
Ventolin MDI 1 กระบอก 
3.ชี้แจงจำกแพทย์ประจ ำห้องฉุกเฉินวันที่ 1 พค.67 ผู้ป่วยมำ
ที่ห้องฉุกเฉินด้วยรถ EMS มำส่งเวลำ 02.27 น. ผู้ปว่ยไม่
รู้สึกตวั ซึม ปลุกไม่ตื่น ตำลอย มีประวัติชักเกร็งกระตุกทั้งตัว 
มีไข้สูง คอแข็งเกร็ง รูม่ำนตำไม่ตอบสนองต่อแสง สัญญำณชีพ
แรกรับ BP 59/39 mmHg P 150 Bpm  RR 30 ครั้ง/ 
นำที T 42.9 องศำเซลเซียส ขณะนั้นนพ.ธนเดชอยู่ในห้องฉุก
ฉินอยู่แล้ว เนื่องจำกพยำบำลแจ้งว่ำมีเคส EMS มำส่งจึงอยู่รอ
ผู้ป่วยมำ แรกรับผู้ป่วยซึม หำยใจล ำบำก จึงใส่ท่อช่วยหำยใจ
ตั้งแต่ 02.30 น. หลังจำกนั้นตรวจร่ำงกำยเพ่ิมเติมทำงระบบ
ประสำท ผู้ป่วยไม่รู้สึกตัว Neuro sign: stuporous 
E1V1M1 pupil 2 mm NRTLBE positive stiffness of 
neck absent oculocephalic reflex มีอำกำรหำยใจ
เหนื่อย หำยใจใช้กล้ำมเนื้อหน้ำท้อง RS: clear equal 
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breath sound no crepitation subcostal retraction 
CVS: tachycardia capillary refill > 3 sec นึกถึง
ภำวะช็อคจำกกำรติดเชื้อในกระแสเลือด (Septic shock) ได้
ท ำกำรใส่ท่อช่วยหำยใจ และให้สำรน้ ำทำงหลอดเลือดด ำ (IV 
resuscitation) ทันที ณ เวลำ 02.30 น. และตรวจสืบค้น
เพ่ิมเติม คือกำรเจำะเลือดส่ง CBC, BUN, Cr, Electrolyte, 
LFT Coagulogram, Lactate, Ca, Mg, PO4, UA, Swab 
Covid-19, Anti HIV, CXR กำรรักษำได้ให้ NSS IV loading 
total 3000 ml ระหว่ำง Load NSS ควำมดันโลหิต 
49/20 มิลลิเมตรปรอท จึงสั่งยำกระตุ้นควำมดันโลหิต 
Norepinephrine 4 mg+5%DW 250 ml (4:250) เริ่ม
ด้วยอัตรำ 5 ml/hr ปรับขนำดยำขึ้นเรื่อยๆทุก 15 นำที เพ่ือ
เพ่ิมควำมดันโลหิต และตรวจคลื่นไฟฟ้ำหัวใจ EKG 12 lead 
: wide complex tachycardia ร่วมกับ Hemodynamic 
unstable จึงได้ synchronized cardioversion 100 J 1 
ครั้ง ณ เวลำ 02.45 น. หลังจำกนั้นคลื่นไฟฟ้ำหัวใจเป็น 
sinus rhythm rate 40-60 bpm ช่วงเวลำ 03.00 น. 
ผู้ป่วยมีอำกำรชักเกร็งกระตุกทั้งตัวเป็น generalized tonic-
clonic seizure จึงได้ให้ยำหยุดอำกำรชักเกร็ง valium 10 
mg iv stat และให้ยำป้องกันอำกำรชัก Dilantin 1000 mg. 
+ NSS 100 ml IV drip in 30 min หลังจำกให้ยำผู้ป่วย
หยุดชักเกร็ง และได้ให้ยำปฏิชีวนะเป็น Cef-3 2 gm IV stat 
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ผลส่งตรวจทำงห้องปฏิบัติกำรออก ณ เวลำ 04.00 น. พบว่ำ
มีเม็ดเลือดขำวต่ ำ เกล็ดเลือดต่ ำ เกลือแร่ผิดปกติ โพแทสเซียม
สูง ค่ำ Lactate สูง มีภำวะไตวำย และเลือดเป็นกรด จึงได้ให้
กำรรักษำเพ่ิมเติมคือ 10% calcium gluconate 10 ml iv 
slowly push, Kalimate และ7.5% NaHCO3 ปรึกษำ
อำยุรแพทย์ ณ เวลำ 04.00 น. ให้ยำปฏิชีวนะเพ่ิมคือ 
Ampicillin 2 g iv stat และเนื่องจำกผู้ป่วยมีแขนขำเกร็ง
กระตุกเป็นบำงครั้งจึงให้ยำกันชักเพ่ิมคือ Keppra 2000 mg 
iv stat then 500 mg iv q 12 hr. และวำงแผนในกำร CT 
brain แต่ยังไม่สำมำรถท ำได้ เนื่องจำกผู้ป่วยยังไม่ stable พอ 
ท ำให้ยัง LP ไม่ได้เพรำะเสี่ยงต่อภำวะ brain herniation 
สรุปปัญหำ ณ ขณะนั้นของผู้ป่วย 
- Septic shock with septic DIC suspected from CNS 
infection 
- Acute respiratory failure DDx. ARDS 
- Status epilepticus 
- Acute renal failure 
- Hyperkalemia 
- Hyponatremia 
หลังจำกนั้น 10.10 น. ผู้ป่วยหัวใจหยุดเต้น แพทย์เวรคน
ถัดไปจึงท ำกำร CPR ทั้งสิ้น 9 นำที EKG ระหว่ำง arrest : 
PEA ได้ adrenaline 3 dose และ 7.5% NaHCO3 2 
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amp ผู้ป่วยมี  ชีพจร ณ เวลำ 10.19 น. ได้รับยำปฏิชีวนะ 
Meropenam 2 gm iv stat และมีบันทึกไว้ว่ำได้คุยกับญำติ
ซ้ ำ ถ้ำหำกมีหัวใจหยุดเต้นอีกครั้งจะไม่ท ำกำร CPR ผู้ป่วย
เสียชีวิตเวลำ 11.30 น. 
ในกำรนี้ รพ.บำงบัวทอง ได้ด ำเนินกำรรวบรวมเวชระเบียน
และสรุปประวัติกำรรักษำผู้ป่วยและส่งให้ส ำนักงำน
สำธำรณสุขจังหวัดนนทบุรีเรียบร้อยแล้ว 
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มำรดำของ  
ด.ญ.ไอรชำภำ  
คุณำนนท์ธนำ 

 เนื่องด้วยวันที่ 14 มิ.ย.67 เวลำ 09.00 น. แพทย์
ตรวจเยี่ยมอำกำรผู้ป่วยได้คุยกับญำติทำงโทรศัพท์
และให้จ ำหน่ำยผู้ป่วยโดยให้นัดมำรับยำ Cef-3 ต่อ
ให้ครบ 7 วัน มำรดำผู้ป่วยเขียนร้องเรียนพยำบำล
ประจ ำผู้ป่วยพิเศษ 2 คน ว่ำ “ให้ยำฆ่ำเชื้อเด็กเร็ว
เกินไป ให้จำกทำงเข็มทั้งที่ปกติจะให้ทำงขวด แต่วัน
จะกลับบ้ำนฉีดยำทำงเส้นใช้เวลำ 5-10 นำที ปกติท่ี
นอนโรงพยำบำลให้ยำใช้เวลำ 1 ชม. เวลำเครื่อง
น้ ำเกลือร้อง คุณแม่โทรตำมพยำบำลมำดู ไม่อยำกมำ
กัน คุณแม่เสียเงินคืนละ 1,800 บำท ได้บริกำรถ่อย
มำก แย่มำก กระแทกประตูใส่บ้ำง ให้ยำน้องผิด
แปลก ช่วยตรวจสอบด้วย เรื่องกำรกระท ำแบบนี้เด็ก
อำจจะมีผลข้ำงเคียงที่ให้ยำเร็วเกินไปกับเด็กอำยุ 3 
ปี ถ้ำผู้ป่วยเกิดอะไรขึ้นโรงพยำบำลต้องรับผิดชอบ 
พยำบำลแบบนี้เกิดโมโห 

ชี้แจงจำกหอผู้ป่วยพิเศษ ชั้น 7 เมื่อ 11 มิ.ย.67 เวลำ 
12.00 น. Dx. Fever cause ผู้ป่วยมำตรวจ ด้วยอำกำรไข้ 
ทำนไม่ได้ 1 วัน ผู้ป่วยได้รับกำรตรวจเลือด พบผลตรวจที่
ผิดปกติ WBC 10,050, Neutrophil 84.6 และ Dengue 
IgG weakly positive ได้รับยำ cef-3 1.2 gm IV OD  
วันที่ 12 มิ.ย.67  ญำติขอย้ำยลงห้องพิเศษชั้น 6 เนื่องจำกมี
ปัญหำค่ำใช้จ่ำย ย้ำยมำอยู่ห้องพิเศษ 612   
วันที่ 13 มิ.ย.67 มำรดำแจ้งเรื่องเครื่องให้น้ ำเกลือมีเสียง 
alarm บ่อยและเหนื่อยที่ต้องเดินมำตำมพยำบำลเนื่องจำก
กริ่งกดเรียกเจ้ำหน้ำที่เสีย ได้แก้ไขโดยให้มำรดำ Add line 
ของตึกเพ่ือโทรตำมเจ้ำหน้ำที่หำกเครื่องมีปัญหำ  
วันที่ 14 มิ.ย.67 เวลำ 09.00 น. มำรดำแจ้งว่ำขอไปท ำงำน 
ให้ลูกชำยคนกลำงอำยุประมำณ 15-17 ปี อยู่กับผู้ป่วย ขณะ
แพทย์ตรวจเยี่ยมอำกำรผู้ป่วยได้คุยกับญำติทำงโทรศัพท์และ
ให้จ ำหน่ำยผู้ป่วยโดยให้นัดมำรับยำ Cef-3 ต่อให้ครบ 7 วัน 
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ที่เรียกเค้ำบ่อย แต่เครื่องน้ ำเกลือมันร้องบ่อยให้คุณ
แม่ท ำอย่ำงไร ถ้ำไม่พอใจต้องท ำแบบนี้กับคนไข้เหรอ
คะ” 

เวลำประมำณ 14.00 น. ขณะที่ผู้ป่วยจะกลับบ้ำน มำรดำ
ผู้ป่วยได้มำแจ้งว่ำพยำบำลไม่ให้กำรดูแลที่ดีในเรื่องดังต่อไปนี้ 
1. เมื่อเครื่อง infusion pump alarm ไม่มำดูให้ทันที โทร
เรียกแล้วไม่รับสำย : ขอชี้แจง ขณะที่มำรดำแจ้งว่ำเครื่องมี
เสียงดัง พยำบำลและผู้ช่วยเหลือคนไข้ก ำลังเดิน round มำถึง
ห้อง 612 ก็ได้เข้ำไปดูและปิดเครื่องให้ 
2. มำรดำแจ้งว่ำขณะให้ยำฆ่ำเชื้อพยำบำลท ำยำหก ลูกอำจ
ได้รับยำไม่ครบ หำกผู้ป่วยเกิดอันตรำยจะท ำอย่ำงไร : ได้
สอบถำมพยำบำลคนที่ให้ยำ พยำบำลแจ้งว่ำหลัง drip ยำฆ่ำ
เชื้อ ตอนที่ให้ flushing lock ด้วย NSS แต่ fix syringe ไม่
แน่น ท ำให้ดันน้ ำเกลือแล้วมีน้ ำเกลือบำงส่วนหกออกมำ 
3. พยำบำลให้ใบนัดไม่ครบ พยำบำลผู้ออกใบนัดจงใจแกล้ง
ต้องกำรให้ลูกได้ยำไม่ครบใช่หรือไม่ : ขอชี้แจงขณะที่มำรดำ
ร้องเรียนอยู่กับหัวหน้ำหอผู้ป่วยพิเศษอยู่ พยำบำลก ำลังออก
ใบนัดให้มำฉีดยำฆ่ำเชื้อให้ครบ 7 วัน ซึ่งจะครบในวันที่ 17 
มิ.ย.67 แต่ได้นับวันผิดไป 1 วัน ท ำให้ออกใบนัดไม่ครบ พอ
มำรดำทว้งติงก็ได้ออกให้เพ่ิมทันทีและกล่ำวขอโทษ  
   แนวทำงกำรแก้ไขที่ได้ด ำเนินกำรแล้วเบื้องต้น ทำงหัวหน้ำ
หอผู้ป่วยพิเศษได้ชี้แจงและท ำควำมเข้ำใจพร้อมทั้งกล่ำวขอ
โทษเรื่องกำรออกใบนัดไม่ครบถ้วนในเรื่องที่มำรดำร้องเรียน 
และแจ้งเจ้ำหน้ำที่ทุกคนในหอผู้ป่วยให้บริกำรด้วยควำมมี
ไมตรีจิต มีควำมนุ่มนวลระมัดระวังพฤติกรรมที่อำจท ำให้
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ผู้ป่วยและญำติไม่พึงพอใจ รวมทั้งให้บริกำรตำมมำตรฐำน
วิชำชีพ และให้ข้อมูลด้ำนกำรรักษำพยำบำลอย่ำงครบถ้วน 

17 28  
มิถุนำยน 
2567 

  ร้องเรียนบริกำรแผนกฝังเข็ม ดังนี้ 
1.ไม่มีกำรตรวจประเมินร่ำงกำยคนไข้ก่อนฝังเข็ม ท ำ
แค่ประเมินสัญญำณชีพเบื้องต้น 
 
 
2.เตียงท ำหัตถกำรสกปรก มีฝุ่นมำก 
 
3.ไม่มีเสื้อผ้ำเปลี่ยนให้ 
 
4.มีกำรปักฝังเข็มผ่ำนเสื้อโดยไม่มีกำรเช็ด
แอลกอฮอล์ 

 แนวทำงกำรแก้ไขของหน่วยงำน ดังนี้  
 1.เนื่องจำกคนไข้มำด้วยอำกำรทำงกล้ำมเนื้อ คือ ปวดคอ บ่ำ 
ไหล่ ไม่ได้มีอำกำรในระบบอวัยวะภำยใน จึงไม่จ ำเป็นต้อง
ตรวจร่ำงกำยด้วยกำรจับชีพจร หรือตรวจดูลิ้น  ใช้กำร
ประเมินสัญญำณชีพเบื้องต้นตำมมำตรฐำนเพียงพอแล้ว 
2.ปกติมีกำรท ำควำมสะอำด และเปลี่ยนผ้ำคลุมก่อนท ำ
หัตถกำร ซึ่งได้ตักเตือนให้เพ่ิมกำรตรวจสอบเพิ่มเติมแล้ว 
3.ทำงแผนกได้จัดเตรียมเสื้อให้เปลี่ยนแล้ว และได้ตักเตือนให้
แจ้งผู้รับบริกำรให้เปลี่ยนทุกครั้ง 
4.ได้ตักเตือนให้เจ้ำหน้ำที่ปรับพฤติกรรมบริกำรแล้ว 
 

18 7 
สิงหำคม 
2567 

นำงสำว 
ชุติกำญจน์  
วงศ์ดอกไม้ 

209/133 
ต.พิมลรำช 
อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 
เบอร์โทร 095 
4932455 

ร้องเรียนกำรลงทะเบียน Health ID ของงำนประกัน 
- เป็นกำรบังคับคนไข้ให้ท ำก่อนติดต่อเวชระเบียน 
- กำรถ่ำยรูปและข้อมุลของคนไข้ มีควำมเสี่ยงหำก
หลุดออกไป อำจท ำให้เกิดควำมเสียหำยต่อคนไข้ได้ 
 

สอบถำมหัวหน้ำงำนประกันแจ้งว่ำให้ประชำชนร่วมท ำ 
Health ID ตำมนโยบำยกระทรวงสำธำรณสุขตำมควำมสมัคร
ใจ แต่อำจสื่อสำรไม่เข้ำใจกันท ำให้ผุ้รับบริกำรไม่พึงพอใจ 

19 15 
สิงหำคม 
2567 

นำงวันเพ็ญ 
จึงเอี่ยมบุญ 

50/2447 
หมู่ที่5  
ต.บำงคูรัด 

ร้องเรียนเรื่องกำรเจำะเลือด ต้องท ำกำรเจำะหลำย
ครั้ง ถึงจะได้ตัวอย่ำงเลือด 

แนวทำงกำรแก้ไขกำรเจำะเลือดไม่ออก 
1. เลือกขนำดเข็มให้เหมำะกับเส้นเลือดผู้ป่วย 
2 กำรจัดท่ำผู้ป่วยที่สบำย วำงแขนให้นิ่ง 
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อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 
0954745820 

3 กำรเลือกต ำแหน่งหลอดเลือดที่เหมำะสม บำงรำยต ำแหน่ง
เส้นเลือดอยู่ลึก 
4 หำกเจำะเลือดแล้วไม่ออกครั้งที่ 2 ให้เปลี่ยนเจ้ำหน้ำที่ท่ำน
อ่ืนมำช่วยเจำะ 

20 20  
สิงหำคม 
2567 

นำงสำว ชิชำ 
ศรีตะนิตย์ 

141/49 หมู่ 7 
ต.ละหำร 
อ.บำงบัวทอง 
จ.นนทบุรี 
เบอร์โทร 
0957697574 

ร้องเรียนระบบกำรให้บริกำรที่ห้องบัตร 
- ไม่มีเจ้ำหน้ำที่ให้บริกำร authen  
 
- เจ้ำหน้ำที่กดคิวผิด จำกคิวพบแพทย์เด็กเป็นคิวพบ
แพทย์กระดูก 
 
 
- พฤติกรรมบริกำร กำรพูดจำกับคนไข้ท่ีมำติดต่อ
ห้องบัตร 

หัวหน้ำห้องบัตรรับทรำบและมีแนวทำงแก้ไขดังนี้ 
- ให้มีเจ้ำหน้ำที่ให้บริกำร authen ถึง 10 โมงเช้ำของทุกวัน 
และแจ้งห้องบัตรก่อนเก็บเครื่องทุกครั้ง 
- กำรกดคิวผิดจำกเจ้ำหน้ำที่ เนื่องจำกที่กดคิวเด็กและแพทย์
กระดูกอยู่ใกล้กัน ประสำนกับเจ้ำหน้ำที่พยำบำล OPD ให้น ำ
คิวไว้ที่พยำบำล OPD เพ่ือกำรคัดกรองผู้ป่วยได้ถูกต้อง (อยู่
ระหว่ำงกำรด ำเนินกำร) 
- ตักเตือนเจ้ำหน้ำที่ท่ำนนั้นในเรื่องพฤติกรรมบริกำร เปลี่ยน
ให้มำเก็บบัตรผู้ป่วยแทนกำรให้บริกำรผู้ป่วย  และลดจ ำนวน
กำรปฏิบัติงำนนอกเวลำ ตั้งแต่เดือนตุลำคม 2567  

21 5 
กรกฎำคม 
2567 

นำยอิทธิศักดิ์ 
แก้วนก 

 เมื่อวันที่ 5 ก.ค.67 ผู้ป่วยชื่อ ด.ช. น ำชัย แก้ว
นก เข้ำรับกำรรักษำที่ห้องอุบัติเหตุฉุกเฉินด้วย
พลเมืองดีน ำส่ง ให้ประวัติว่ำหมดสติเวลำ 23.00 น. 
จึงน ำส่งโรงพยำบำลบำงบัวทอง และยื่น
โทรศัพท์มือถือของผู้ป่วยให้เจ้ำหน้ำที่เวรเปลและ
น ำส่งพนักงำนเวชกิจฉุกเฉินในห้องฉุกเฉิน แรกรัก
ผู้ป่วย E1V1M1, pupil 5 mm fix BE, No HR, 
EKG Asystole มีรอยฟกช้ ำที่ตำข้ำงซ้ำย มีแผลที่

วันที่ 18 ก.ค. 67 นำยอิทธิศักดิ์ แก้วนก บิดำของด.ช. น ำชัย 
แก้วนก ได้รับคืนโทรศัพท์มือถือจ ำนวน 1 เครื่อง พร้อมสร้อย
ข้อมือสีเงินจ ำนวน  1 เส้นแล้ว 
    รองหัวหน้ำงำนงำนกำรพยำบำลอุบัติเหตุฉุกเฉินและ
นิติเวช ได้แจ้งทีมพยำบำลห้องฉุกเฉินให้เคร่งครัดเรื่อง
แนวทำงบันทึกทรัพย์สินในกลุ่มผู้ป่วยที่ไม่รู้สึกตัวและไม่มีญำติ 
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หนังศีรษะ ขณะให้กำรพยำบำลผู้ป่วยไม่รู้สึกตัว 
พยำบำลได้น ำโทรศัพท์มือถือของผู้ป่วยมำค้นหำ
เบอร์ผู้ปกครองเสร็จแล้วน ำใส่ซองซิปรวมกับถุงแดงท่ี
มีชุดผู้ป่วยอยู่ เวลำ 00.03 น. ของวันที่ 6 ก.ค.67 
ผู้ป่วยมีชีพจรกลับมำ (ROSC) เวลำ 02.50 น. 
หลังจำกผู้ป่วยไปท ำ CT brain NC คล ำชีพจรไม่พบ 
เริ่ม CPR เวลำ 03.05 น. ผู้ป่วยมีชีพจรกลับมำ 
(ROSC) เวลำ 04.05 น.  คล ำชีพจรไม่พบจึงเริ่ม 
CPR เวลำ 04.35 น. ยืนยันผู้ป่วยเสียชีวิต โทรแจ้ง 
สภอ. บำงบัวทองรับทรำบ หลังจำกนั้นมีญำติซึ่งเป็น
บิดำของผู้ป่วยมำตำมหำโทรศัพท์มือถือแต่ไม่พบ 
สอบถำมผู้ปฏิบัติงำนในเวรแล้วไม่มีผู้ใดพบเห็น
โทรศัพท์มือถือ 

22 31 ก.ค.
2567 

แพทย์ศัลยกรรม
กระดูกและข้อ 

 เรื่องเจ้ำหน้ำที่พยำบำลละเลยกำรปฏิบัติหน้ำที่ใน
กำรดูแลผู้ป่วย เมื่อวันที่ 30 ก.ค.67 เวรเช้ำ เวลำ
ประมำณ 10.40 น. ผู้ป่วยชือ่นำยธนกฤต มหำ
มงคลโสฬส อำยุ 71 ปี มำด้วยอำกำรถูกหินเจียร
บำดนิ้วกลำงมือซ้ำย 30 นำทีก่อนมำรพ.  สัญญำณ
ชีพแรกรับ BP 128/67 mmHg P 84 bpm RR 
26 bpm แพทย์เวรห้องฉุกเฉินได้ท ำกำรรักษำ
เบื้องต้น โดยสั่ง x-ray และ และล้ำงแผลด้วย
น้ ำเกลือ 3 ลิตร ผู้ป่วยมีประวัติเป็น COPD เดิม และ

     ชี้แจงจำกรองหัวหน้ำงำนงำนกำรพยำบำลอุบัติเหตุฉุกเฉิน
และนิติเวช ได้ก ำกับทีมพยำบำลห้องฉุกเฉินให้มีกำรเดิน
ติดตำมแพทย์ทุกท่ำนเมื่อมีกำรมำตรวจเยี่ยมอำกำรผู้ป่วย 
เพ่ือรับทรำบแผนกำรรักษำและรับค ำสั่งกำรรักษำจำกแพทย์ 



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

มีอำกำรหอบเหนื่อยร่วมด้วย ตรวจร่ำงกำยพบ 
Wheezing รักษำด้วย Beradual + pumicort 1 
dose อำกำรเหนื่อยทุเลำลง แพทย์เวรห้องฉุกเฉินได้
ปรึกษำแพทย์เฉพำะทำงศัลยกรรมกระดูกและข้อ
เรื่องเส้นเอ็นขำด จึง Set OR for repair tendon 
and debridement ส่ง OR เวลำ 13.10 น. เพื่อ
ท ำกำรผ่ำตัด ในขณะที่รอผ่ำตัดผู้ป่วยมีอำกำรใจสั่น 
หัวใจเต้นเร็ว จึงประสำนส่งผู้ป่วยกลับมำที่ห้อง
ฉุกเฉินเพ่ือแก้ไขภำวะเร่งด่วน แรกรับที่ห้องฉุกเฉิน
BP 198/100 mmHg P 198 bpm RR 20 bpm 
แพทย์เวรปรึกษำอำยุรแพทย์ ท ำคลื่นไฟฟ้ำหัวใจผล
เป็น sinus tachycardia ให้กำรรักษำโดยให้ 
Amiodarone 150 mg IV หลังจำกกนั้นชีพจร
กลับมำเต้นปกติ อัตรำเร็ว 116 bpm สังเกตอำกำร
ที่ห้องฉุกเฉินต่อ และในช่วงนั้นแพทย์ศัลยกรรม
กระดูกและข้อเดินเข้ำมำเพ่ือติดตำมอำกำรผู้ป่วยซ้ ำ
ในขณะนั้น และพยำบำลเห็นว่ำอำกำรผู้ป่วยคงที่แล้ว 
และให้กิจกรรมกำรพยำบำลตำมแผนกำรรักษำ
ครบถ้วนแล้วจึงไม่ได้เดินเข้ำไปพบผู้ป่วยกับแพทย์ 
แพทย์จึงสั่งกำรรักษำโดยกำรเลื่อนผ่ำตัดเป็นวัน
ถัดไปแทน ไม่มีกำรรักษำอ่ืนเพ่ิมเติม และแอดมิด
ผู้ป่วยขึ้นหอผู้ป่วยใน 
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23 6 ส.ค. 
67  

สำมีผู้คลอด  ผู้คลอดและทำรกหลังคลอดครบ 48 ชั่วโมง 
เจำะค่ำตัวเหลืองอยู่ในเกณฑ์ปกติ สูติแพทย์และ
กุมำรแพทย์อนุญำตให้จ ำหน่ำยกลับบ้ำนได้ เวลำ
ประมำณ 10.00 น. แต่สำมีผู้คลอดมำโวยวำยหน้ำ
ห้องคลอดจะขอร้องเรียนเรื่องผู้คลอดมีบำดแผลจำก
กำรโกนขนบริเวณหน้ำท้อง 

ชี้แจงจำกพยำบำลห้องคลอด เมื่อวันที่  3 ส.ค.67 เวลำ 
18.50 น. รับใหม่หญิงตั้งครรภ์ สิทธิกำรรักษำประกันสังคม
รพ.กรุงไทยเวสเทิร์น มีอำกำรเจ็บครรภ์คลอด ไม่มีมูกเลือด 
ไม่มีน้ ำเดิน ไม่มีเอกสำรกำรฝำกครรภ์ ไม่ทรำบอำยุครรภ์ 
รำยงำนสูติแพทย์และแพทย์เวรรับทรำบ เนื่องจำกไม่ทรำบ
อำยุครรภ์แพทย์เวรจึงท ำอัลตรำซำวด์ คำดคะเนอำยุครรภ์
ประมำณ 37 สัปดำห์ ตรวจปำกมดลูกพบว่ำเปิด 5 cm 
ควำมบำงของปำกมดลูก 100% ถุงน้ ำคร่ ำยังอยู่ ระดับส่วน
น ำทำรก -1 จึงได้ท ำกำรแอดมิด เตรียมควำมพร้อมในห้องรอ
คลอด เวลำ 19.30 น. ญำตยิังไม่น ำประวัติกำรฝำกครรภ์มำ
ให้ จึงเจำะเลือดส่งตรวจ LAB ANC1 และเก็บปัสสำวะส่ง
ตรวจสำรเสพติด ตำมระเบียบปฏิบัติผู้คลอดที่ไม่ฝำกครรภ์ 
พยำบำลห้องคลอดได้พูดคุยกับญำติเรื่องควำมเสี่ยง กำรเจำะ
เลือด แผนกำรคลอด ค่ำใช้จ่ำย และระเบียบของโรงพบำบำล
บำงบัวทองต้องมีกำรมัดจ ำค่ำคลอดประมำน 10,000 บำท 
สำมีผู้คลอดรับทรำบควำมเสี่ยงและเรื่องค่ำใช้จ่ำย แต่แจ้งว่ำ
ยังไม่มีเงินจะขอไปปรึกษำญำติก่อน เวลำ 19.45 น. 
พยำบำลห้องคลอดตรวจดูอำกำรผู้คลอดพบว่ำมีรอบใบมีด
ดกนที่หน้ำท้องยำว 8 cm รวมประมำณ 10 รอย มีเลือดซึม
เล็กน้อย จึงท ำกำรขอโทษผู้คลอดและท ำแผลให้ผู้คลอด เวลำ 
22.36 น. ปำกมดลูกเปิดหมดและท ำกำรคลอด ไม่พบ



ล ำดับ วันที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่/ 
เบอร์โทรศัพท์ 

เรื่องท่ีร้องทุกข์-ร้องเรียน ผลกำรด ำเนินงำน 

ภำวะแทรกซ้อนหลังคลอด เวลำ 24.00 น.ญำติน ำสมุดฝำก
ครรภ์มำให้ 
     วันที่ 4 ส.ค.67 สำมีผู้คลอดติดต่อสอบถำมอำกำรผู้
คลอด พยำบำลเวรเช้ำจึงได้ให้สำมีเดินเรื่องเบิกยำ และ
สอบถำมเรื่องค่ำใช้จ่ำยว่ำพร้อมช ำระหรือไม่ สำมีแจ้งว่ำจะ
ช ำระวันกลับบ้ำน 
     วันที่ 5 ส.ค.67 สำมีมำติดต่อรับหนังสือรับรองกำรเกิด 
เพ่ือไปรับสูติบัตรที่เทศบำลบำงบัวทอง พยำบำลจึงได้แนะน ำ
ให้ด ำเนินกำรให้น ำเอกสำรสูติบัตรไปด ำเนินเรื่องที่งำนประกัน
ฯ เพื่อท ำบัตรทองให้ทำรก และน ำสูติบัตรไปติดต่องำน
ประกันสังคมจังหวัดเพ่ือด ำเนินเรื่องเบิกค่ำคลอดบุตรตำมสิทธิ
ประกันสังคม และสอบถำมเรื่องกำรช ำระค่ำคลอดบุตร สำมี
แจ้งว่ำไม่สะดวกจ่ำย จะขอจ่ำยวันออกจำกโรงพยำบำล และ
ไม่พอใจว่ำพยำบำลสอบถำมเรื่องค่ำคลอดทุกวัน 
     ชี้แจงจำกหัวหน้ำพยำบำลห้องคลอด วันที่ 5 ส.ค.67 
ได้รับแจ้งจำกพ.ผณิทรำเรื่องบำดแผลที่หน้ำท้องผู้คลอดและ
ได้ท ำกำรตักเตือนพยำบำลผู้โกนขนหน้ำท้องแล้ว 
วันที่ 6 ส.ค.67 ได้แจ้งหัวหน้ำพยำบำลเรื่องกำรร้องเรียนนี้ 
และได้จัดทีมไกล่เกลี่ยมำช่วยเจรจำตกลงค่ำคลอดและ
ค่ำเสียหำยที่เรียกร้อง โดยท ำกำรตกลงกับสำมีและผู้คลอดจะ
ไม่ด ำเนินกำรเอำผิดกับพยำบำลและไม่ลงสื่อโซเชียล ถ้ำไม่
ต้องจ่ำยค่ำคลอดครั้งนี้ ทั้งนี้ได้ประสำนงำนกับห้องผ่ำตัดเรื่อง
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ที่โกนขน และจัดท ำระเบียบปฏิบัติกำรโกนขนที่ห้องคลอด
ขึ้นมำใหม่ 1 ฉบับ 

24 19 ส.ค. 
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นำงภัควลัญชญ์ 
เติมสำยทอง 
(ภรรยำของผู้ป่วย) 

 ด้วยส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดนนทบุรี ได้
รับค ำร้องขอรับเงินช่วยเหลือเบื้องต้นของนำยวุฒิ 
พ่วงชำวนำ อำยุ 52 ปี เลขบัตรประชำชน 
3300600468447 แจ้งวำ่วนัท่ี 6 พ.ค.67 เข้ำ
รับกำรรักษำที่โรงพยำบำลบำงบัวทองด้วยมีไม้ต ำเท้ำ
บวมมีหนองและไข้ แพทย์ให้ล้ำงแผลและให้ยำ
กลับไปกินที่บ้ำน 14 วัน ไม่ได้ฉีดยำให้และนัดดู
อำกำรอีกที่วันที่ 21 พ.ค.67 ผู้ป่วยแจ้งว่ำยังมีไข้
ตลอด 14 วัน แพทย์ตรวจแผลบอกดีขึ้นแล้วให้เอำ
ยำกลับไปกินต่ออีก 14 วัน หลังกลับไปบ้ำนผู้ป่วย
รู้สึกไม่สบำยมำก จึงไปพบแพทย์ที่โรงพยำบำ
รำมำธิบดี ตรวจพบว่ำแผลติดเชื้อรุนแรง แพทย์รับไว้
รักษำในห้อง ICU นำน 14 วัน และต้องตัดนิ้วเท้ำ 2 
นิ้ว ผู้ป่วยมีภำวะน้ ำท่วมปอด หัวใจโต  หัวใจเต้นผิด
จังหวะ และเส้นเลือดหัวใจตีบร่วมด้วย นอนรักษำที่
โรงพยำบำลรำมำธิบดีรวม 18 วัน และต้องรักษำ
ตัวอย่ำงต่อเนื่องที่โรงพยำบำลรำมำธิบดี โพรง
พยำบำลพระนั่งเกล้ำและโรงพยำบำลบำงบัวทอง 
ผู้ป่วยตั้งแต่เจ็บป่วยก็ไม่สำมำรถท ำงำนได้ จึงยื่นเรื่อง
ขอรับเงินช่วยเหลือเบื้องต้น 

ชี้แจงจำกแพทย์ ผู้ป่วยชื่อนำยวุฒิ พ่วงชำวนำ อำยุ 52 ปี 
สิทธิกำรรักษำ UC รพ.บำงบัวทอง โรคประจ ำตัวเบำหวำน, 
ไขมันในเลือดสูง, หัวใจ เข้ำรับกำรรักษำที่โรงพยำบำลบำงบัว
ทองที่แผนกผู้ป่วยนอก เมื่อ 7 พ.ค. 67 เวลำ 06.50 น. 
ด้วยอำกำรมีแผลที่เท้ำซ้ำยป็นมำ 4 วัน ประวัติกำรเจ็บป่วย
ปัจจุบันโดนไม้ทิ่มบริเวณใต้เท้ำซ้ำย ปวด บวม หนังพอง และ
แตกเป็นแผล สัญญำณชีพแรกรับอุณหภูมิ 36.8 องศำ
เซลเซียส ชีพจร 100 ครั้ง/นำที หำยใจ 20 ครั้ง/นำที ควำม
ดันโลหิต 139/75 มิลลิเมตรปรอท แพทย์ตรวจร่ำงกำยพบ 
minimal swelling and minimal discharge at Lt. foot 
(1st web space) วินิจฉัยโรคเป็น มีกำรติดเชื้อที่เท้ำข้ำงซ้ำย 
(Infected wound Lt. foot) ให้กำรรักษำโยกำรท ำแผล และ
ให้ยำปฏิชีวนะ Augmentin (1000) 1x2 po pc, 
Clindamycin (300) 1x4 po pc และให้ Paracetamol 
(500)  1 tab po prn q 4-6 hr. แนะน ำกำรมำล้ำงแผลทุก
วันที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ และให้รับประทำนยำอย่ำงต่อเนื่อง 
นัดติดตำมอำกำรพบแพทย์ 2 สัปดำห์ (21 พ.ค.67) ผู้ป่วย
มำท ำแผลทุกวันที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ ตั้งแต่วันที่ 8-20 พ.ค.
67 ลักษณะบำดแผลบวมแดงและมี discharge และผู้ป่วยให้
ประวัติว่ำมีไข้ พยำบำลห้องท ำแผล-ฉีดยำแนะน ำให้ไปตรวจ
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รักษำกับแพทย์เพ่ือตรวจอำกำรเพิ่มเติม แต่ผู้ป่วยแจ้งว่ำมีนัด
ติดตำมอำกำรกับแพทย์วันที่ 21 พ.ค.67  

วันที่ 21 พ.ค.67 ผู้ป่วยมำพบแพทย์เพ่ือติดตำมกำร
รักษำ ดูแผลเท้ำซ้ำยน และมีอำกำรไข้ตลอด ถ่ำยเหลว 2-3 
ครั้ง สัญญำณชีพ อุณหภูมิ 36.7 องศำเซลเซียส ชีพจร 110 
ครั้ง/นำที หำยใจ 20 ครั้ง/นำที ควำมดันโลหิต 113/63 
มิลลิเมตรปรอท ตรวจร่ำงกำยพบ Lt. foot 1st web space 
wound mild tender + แผลแห้งดี วินิจฉัยโรค Infected 
wound Lt. foot-> improve (อกำรดีขึ้น) ให้กำรรักษำโดย
กำรท ำแผล และให้ยำปฏิชีวนะ Augmentin (1000) 1x2 
po pc, Clindamycin (300) 1x4 po pc และให้ 
Paracetamol (500)  1 tab po prn q 4-6 hr. แนะน ำ
กำรมำล้ำงแผลทุกวันที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ และให้รับประทำน
ยำอย่ำงต่อเนื่อง นัดติดตำมอำกำรพบแพทย์ 2 สัปดำห์ (4 
มิ.ย.67) 

วันที่ 9 มิ.ย.67 เข้ำรับกำรรักษำที่แผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน
และนิติเวช ผู้ป่วยถูกส่งตัวกลับมำจำกโรงพยำบำลรำมำธิบดี 
เพ่ือมำขอดูแลแผลต่อเนื่องจนถึงปัจจุบัน 

วันที่ 10 มิ.ย.67 เข้ำรับกำรรักษำที่แผนกผู้ป่วยนอก เพ่ือ
ขอใบส่งตัวไปรักษำต่อเนื่องที่โรงพยำบำลรำมำธิบดี Plan PCI 
ซ้ ำภำยใน 1-2 เดือน 
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วันที่ 11,13,14-20,22-26 มิ.ย.67 ผู้ปว่ยมำท ำแผล
ต่อเนื่องที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ 

วันที่ 29 มิ.ย. 67 มำรับบริกำรที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ โดย
ใบส่งตัวจำกร.พ.รำมำธิบดี เพื่อมำขอดูแลแผลต่อเนื่อง 
ลักษณะแผลแดงดี 

วันที่ 30 มิ.ย.67, 1-4, 6-17, 19-31 ก.ค.67 และ 1-
14, 16, 18, 20 ส.ค.67 มำรับบริกำรที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ 
ท ำแผลต่อเนื่อง 

วันที่ 22 ส.ค.67 ตรวจระดับน้ ำตำล FBS 80 HbA1C 
5.7% และมำท ำแผลต่อเนื่อง 
วันที่ 24, 26 ส.ค.67 มำรับบริกำรที่ห้องท ำแผล-ฉีดยำ ท ำ
แผลต่อเนื่อง 
     ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดนนทบุรีก ำหนดจัดกำร
ประชุมคณะอนุกรรมกำรฯวินิจฉัยค ำร้องขอรับเงินช่วยเหลือ
เบื้องต้นในวันที่ 13 ก.ย.67 คณะอนุกรรมกำรพิจำรณำ
วินิจฉัยค ำร้องขอรับเงินช่วยเหลือเบื้องต้นจังหวัดนนทบุรี ได้มี
มติในท่ีประชุมกรณีของนำยวุฒิ พ่วงชำวนำ  ว่ำเข้ำเกณฑ์ที่จะ
ได้รับเงินช่วยเหลือเบื้องต้น ตำมข้อ 5 แห่งข้อบังคับ
คณะกรรมกำรหลักประกันสุขภำพแห่งชำติ ว่ำด้วยหลักเกณฑ์
วิธีกำรและเงื่อนไขในกำรจ่ำยเงินช่วยเหลือเบื้องต้น กรณีผู้
ได้รับควำมเสียหำยจำกกำรรักษำพยำบำล พ.ศ.2555 และมี
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มติจ่ำยเงินช่วยเหลือเบื้องต้น จ ำนวน 80,000 บำท ตำม
ข้อบังคับ 6(3) กรณีบำดเจ็บหรือเจ็บป่วยต่อเนื่อง 
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ญำตินำยวรวัฒน์ 
แก้วพวง 

 ผู้ใช้ Facebook ชื่อ Paveena Srinak เขียน
ข้อควำมบนเพจ Facebook ข่ำวนนทบุรี ถึง ชำว
นนทบุรี ว่ำ “ขออนุญำติสอบถำมควำมคิดเห็นนะคะ 
อันนี้คือวิธีปกติในกำรเคลื่อนย้ำยผู้ป่วยที่แพทย์
วินิจฉัยว่ำมีเลือดออกในสมองมั้ยคะ น้องแทบจะ
คลำนขึ้นรถแล้วเพรำะมีแผลทั้งตัว จมูกหัก ใบหน้ำ
ฉีกขำด น้องไปนั่งตรงเบำะที่นอนสีส้ม พยำบำลแจ้ง
ให้น้องมำนั่งตรงนี้ เรำถำมพยำบำลแล้วว่ำรถเบรกจะ
ไม่หล่นลงไปใช่มั้ย แต่พยำบำลยืนยันว่ำไม่หล่น รพ.
บำงบัวทอง ปล.น้องเพ่ิงเริ่มท ำงำน เหตุเกิดวันที่ 31 
ส.ค. เวลำ 17.45 น. สิทธิเปน็บัตร 30 บำท อยู่
บำงบัวทอง แต่คิดว่ำอุบัติเหตุรถล้มน่ำจะส่งตัว
ไปร.พ.ใกล้ที่สุด เช่น ศิริรำช แต่กลับส่งมำที่รพ.บำง
บัวทอง ไม่มีกำรติดต่อญำติหรือตำมหำญำติใดๆ จน
วันที่ 1 ก.ย. ประมำณ 07.00 น. น้องได้สติแจ้ง
ญำติว่ำอยู่รพ. ญำติไปถึงจะเรียกเก็บเงิน 30000 
บำท เพื่อรักษำต่อ เนื่องจำกรถไม่มี พรบ. ญำติแจ้ง
ว่ำไม่มีเงิน ญำติกดเช็คสิทธิ์ในแอพเพรำะจะย้ำยรพ. 
เนื่องจำกน้องเพ่ิงท ำงำนสิทธิกำรรักษำขึ้น
ประกันสังคมร.พ.บำงไผ่ พยำบำลจึงเปิดสิทธิ์รักษำ

    ชี้แจงจำกหอผู้ป่วยในชำย ตำมที่ได้มีกำรร้องเรียนใน 
Facebook กำรดูแลกำรส่งต่อ นำยวรวัฒน์ แก้วพวง อำยุ 28 
ปี มำด้วยขับรถจักรยำนยนต์ล้มเอง สลบจ ำเหตุกำรณ์ไม่ได้ 
Dx. Multiple LW at facial ผู้ป่วยถำมตอบรู้เรื่อง E4V5M6 
ไม่มีอำกำรปวดศีรษะ พยำบำสอบถำมผู้ป่วยเกี่ยวกับเบอร์
ติดต่อญำติ ผู้ป่วยแจ้งว่ำจ ำเบอร์ญำติไม่ได้และไม่มีโทรศัพท์ 
เวลำประมำณ 05.00 น. เวรเปลได้น ำโทรศัพท์ผู้ป่วยมำให้ 
พยำบำลจึงให้ผู้ป่วยโทรติดต่อญำติ บิดำมำรดำของผู้ป่วยได้ม
ถึงหอผู้ป่วยเวลำ 7.00 น. เรือ่งกำรตรวจสอบสิทธิ์และกำรส่ง
ต่อ ได้ตรวจสอบสิทธิ์และติดต่อส่งตัวไปโรงพยำบำลพระนั่ง
เกล้ำตั้งแต่แผนกอุบัติเหตุฉุกเฉินแล้วนั้น ผู้ป่วยมีสิทธิ์บัตรทอง
โรงพยำบำลบำงบัวทอง ทำงแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉินให้ชิสิทธิ์ 
พ.ร.บ. แต่มีปัญหำ พ.ร.บ.ขำด เมื่อญำติมำถึงหอผู้ป่วยใน 
ญำติแจ้งว่ำมีประกันสังคมโรงพยำบำลบำงไผ่ แต่สิทธิ์ที่
ตรวจสอบก่อนหน้ำนั้นเป็นบัตรทองโรงพยำบำลบำงบัวทอง
และอุบัติเหตุบนท้องถนน ต้องใช้ พ.ร.บ. ในวงเงิน 30,000 
บำทก่อน ซึ่งแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉินได้ติดต่อส่งตัวผู้ป่วยไป
รักษำที่โรงพยำบำลพระนั่งเกล้ำแล้ว โดยโรงพยำบำลพระนั่ง
เกล้ำได้วำงแผนกำรรักษำให้ส่งตัวไปเวลำ 8.00 น. วันที่ 1 
ก.ย.67 เวลำ 8.00 น. ให้ญำติไปจ่ำยเงินก่อนส่งตัว ญำติ
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ฉุกเฉินให้และแจ้งกับญำติว่ำจะส่งตัวไปร.พ.พระนั่ง
เกล้ำ ซึ่งอำจจะมีค่ำใช้จ่ำย ทำงญำติแจ้งกับพยำบำล
ว่ำให้สั่งไปตำมสิทธิประกันสังคมเลยที่ร.พ.บำงไผ่ แต่
พยำบำลแจ้งว่ำไม่ได้ ให้ไปที่พระนั่งเกล้ำก่อนต้อง
ผ่ำตัดและอำจำรย์โทรตำมแล้ว และเคลื่อนย้ำยผู้ป่วย
ตำมรูปด้ำนบน เวลำประมำณ 11.30 น. ถึง ร.พ.
พระนั่งเกล้ำ รอหมอตรวจ คุณหมอแจ้งว่ำถ้ำจะ
รักษำที่นี่ต้องมีค่ำใช้จ่ำยจึงแนะน ำให้ไปร.พ.ตำมสิทธิ์
ประกันสังคมคือบำงไผ่ ญำติเลยสอบถำมว่ำท ำไมไม่
ส่งไปบำงไผ่ตั้งแต่ทีแรก คุณแม่แจ้งว่ำรพ.บำงบัวทอง
เช็คสิทธิไม่ข้ึนเลยส่งมำที่นี่ ทั้งๆที่ญำติแจ้งกับ
พยำบำลร.พ.บำงบัวทองแล้ว ว่ำให้ส่งน้องไปที่บำงไผ่
เลย แต่พยำบำลกลับยืนยันให้มำท่ีนี่เพรำะติดต่อ
ประสำนงำนเตรียมผ่ำตัดให้แล้ว มำถึงคนป่วยไม่ได้
รักษำแถมเสียเวลำรอ พยำบำลที่พระนั่งเกล้ำฯจึง
โทรกลับไปถำมว่ำท ำไมไม่ส่งคนป่วยไปบำงไผ่ตั้งแต่
แรก พยำบำลร.พ.บำงบัวทองแจ้งว่ำเพิ่งทรำบสิทธิ์
อยู่ที่บำงไผ่ ทั้งๆที่ควำมจริงคือทรำบนำนแล้วแต่เถียง
กับญำติแล้วยืนยันจะส่งมำพระนั่งเกล้ำให้ได้ สุด
ท้ำยร.พ.บำงไผ่ส่งรถมำรับ ประมำณ 15.00 น. จน
ตอนนี้ยังไม่ได้ผ่ำตัดเนื่องจำกต้องรอคุณหมอ” 

 

บอกไม่มีเงิน ทำงห้องสทธิบัตรได้ตรวจสอบสิทธิ์อีกครั้งพบว่ำ
สิทธิ์ผู้ป่วยเปลี่ยนเป็นประกันสังคมโรงพยำบำลบำงไผ่เวลำ 
00.01 น. วันที่ 1 ก.ย. 67 จึงให้ผู้ป่วยใช้สิทธิ์ฉุกเฉิน
ประกันสังคม 72 ชั่วโมง ญำติไม่ได้แจ้งขอเปลี่ยนโรงพยำบำล
ที่จะส่งต่อ และไม่ได้กลับมำที่หอผู้ป่วยในชำย ส่วนสิทธิ์ที่
เปลี่ยน ทำงห้องสิทธิบัตรได้น ำเอกสำรตรวจสอบสิทธิ์มำให้กับ
หอผู้ป่วยในชำยหลังจำกสั่งตัวผู้ป่วยไปแล้ว กำรส่งต่อผู้ป่วย
โดยให้นั่งเก้ำอ้ีบนรถ Refer เนื่องจำกพยำบำลที่น ำส่งผู้ป่วย
บอกให้ผู้ป่วยนอน ผู้ป่วยไม่ยอมนอน พยำบำลมีควำมเห็นว่ำ
ถ้ำให้นั่งบนเตียงกลัวกำรพลัดตกหกล้ม จึงให้นั่งเก้ำอ้ีที่พิงได้
ไป โดยพยำบำลนั่งดูแลอยู่เก้ำอ้ีฝั่งตรงข้ำมผู้ป่วยอย่ำงใกล้ชิด 

     ชี้แจงจำกงำนอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน จำกเหตุกำรณ์วันที่ 
31 ส.ค.67 ผู้ป่วยชื่อนำยวรวัฒน์ แก้วพวง อุบัติเหตุขับ
รถจักรยำนยนต์ล้มเอง 2 ชม.ก่อนมำรพ. เหตุเกิดที่จรัลสนิท
วงศ์ ใกล้เคียงโรงพยำบำลศิริรำช โดยศูนย์เอรำวัณแจ้งว่ำ
ประสำนขอน ำผู้ป่วยส่งโรงพยำบำลศิริรำช แต่โรงพยำบำลศิริ
รำชไม่รับผู้ป่วยเข้ำรักษำ วันที่ 31 ส.ค. 67 เวลำ 18.30 น. 
กู้ชีพเอรำวัณตรวจสอบสิทธิกำรรักษำและประสำนขอน ำ
ผู้ป่วยส่งตำมสิทธิกำรรักษำที่โรงพยำบำลบำงบัวทอง โดย
ประสำนผ่ำนพยำบำลหัวหน้ำเวรและแพทย์เวร ได้สอบถำม
อำกำรเบื้องต้น GCS E4V5M6, pupil 2 mm RTLBE, V/S 
stable มีแผลฉีกขำดบริเวณใบหน้ำ และแผลถลอกตำม
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ร่ำงกำย ให้ประวัติสลบ จ ำเหตุกำรณ์ไม่ได้ เวลำ 19.30 น. กู้
ชีพเอรำวัณน ำส่งผู้ป่วยที่ที่ห้องฉุกเฉินโรงพยำบำลบำงบัวทอง 
เปิดประวัติผู้ป่วยยืนยันสิทธิเป็น UC โรงพยำบำลบำงบบัว
ทอง พยำบำลสอบถำมเรื่องญำติเบื้องต้น ผู้ป่วยและกู้ชีพ
เอรำวัณแจ้งว่ำผู้ป่วยมำท ำงำนที่กรุงเทพฯคนเดียว ไม่มีญำติ 
ญำติอยู่ต่ำงจังหวัด แพทย์ได้ท ำกำรตรวจรักษำและวินิจฉัยว่ำ 
MHI with moderate (acute traumatic SDH), Multiple 
LW at facial, AW at extremity จำกนั้นเวลำ 01.20 น. 
ห้องฉุกเฉินโรงพยำบำลบำงบัวทองประสำนส่งตัวต่อไป
โรงพยำบำลพระนั่งเกล้ำ เนื่องจำกเกินศักยภำพ แพทย์
ศัลยกรรมประสำทแจ้งว่ำให้นอนสังเกตอำกำรที่โรงพยำบำล
บำงบัวทอง และดูวิดีโอผล CT brain ไม่มีภำวะเลือดออกใน
สอมง แต่ถ้ำแพทย์ศัลยกรรมพลำสติกรับผู้ป่วยให้ไปรักษำต่อ 
ทำงแพทย์ศัลยกรรมประสำทจะดูแลร่วม แพทย์ธนพร แพทย์
ศัลยกรรมพลำสติกแจ้งรับผู้ป่วยไปรักษำต่อที่โรงพยำบำลพระ
นั่งเกล้ำ แต่จะรับไปช่วงเช้ำของวันที่ 1 ก.ย.67 ให้ทำง
โรงพยำบำลบำงบัวทองส่งเวรกับโรงพยำบำลพระนั่งเกล้ำหลัง
เวลำ 08.00 น. ทำงห้องฉุกเฉินโรงพยำบำลบำงบัวทอง ได้
ท ำกำรประสำนหอผู้ป่วยในชำยเพื่อ Admit ผู้ป่วย และ
เคลื่อนย้ำยโดยใช้รถนอน on spinal board เวลำประมำณ 
04.00 น. 
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26 8 ก.ย. 
2567 

นำยจิตติคุณ ควร
เสนำะ 

 เมื่อวันที่ 5 ก.ย.67 เวลำ 10.00 น. หอผู้ป่วย
ในชำยรับผู้ป่วยชื่อนำยจิตติคุณ ควรเสนำะ อำยุ 40 
ปี ประสบอุบัติเหตุรถเก๋งชนกับรถบรรทุก งำน
อุบัติเหตุ-ฉุกเฉินได้ส่งผู้ป่วยที่หอผู้ป่วยในชำย ไม่มี
ญำติมำกับผู้ป่วย  โดยนำยยุทธชัย ค ำพลงำม ผู้ช่วย
เหลือคนไข้งำนอุบัติเหตุ-ฉุกเฉินน ำส่ง และนำงสำว
นำรีรัตน์ ตั้งใจธรรม พยำบำลวิชำชีพประจ ำหอผู้ป่วย
ในชำยเป็นผู้รับผู้ป่วยนอนตียง 3 โดยได้รับเวช
ระเบียนผู้ป่วยและยำตมแผนกำรรักษำ ใบน ำส่ง
ผู้ป่วยมิได้ระบุทรัพย์สินผู้ป่วย ไม่ได้มีกำรส่งมอบ
ทรัพย์สินของผู้ป่วย ผู้ป่วยสวมมชุดที่จะเข้ำห้อง
ผ่ำตัดมำที่ตึก Dx. Open fracture Rt. Knee joint 
with Open fracture Rt. Patella with Open 
fracture medial epicondyle distal Rt. Femur 
เวลำ 13.40 น.ส่งผู้ป่วยไปหอ้งผ่ำตัด ผู้ป่วยออก
จำกห้องผ่ำตัดเวลำประมำณ 18.00 น. เพื่อนผู้ป่วย
ได้น ำโทรศัพท์มือถือมำให้กับผู้ป่วย ผู้ป่วยรู้สึกตัวดี 
สื่อสำรรู้เรื่อง วันที่ 8 ก.ย.67 เวลำประมำณ 09.00 
น. ผู้ป่วยแจ้งกับพยำบำลว่ำมีทรัพย์สินสูญหำย
ประกอบด้วยนำฬิกำข้อมือยี่ห้อโรเล็กซ์สีด ำ จ ำนวน 
1 เรือน เสื้อยืดยี่ห้อDrapper สีขำว จ ำนวน 1 ตัว 
กำงเกงขำสั้นสีฟ้ำ 1 ตัว รองเท้ำยี่ห้อ Converse 

ชี้แจงจำกงำนอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน จำกเหตุกำรณ์ญำติผู้ป่วยแจ้ง
ขอติดตำมทรัพย์สินของผู้ป่วยช ำรุด-สูญหำย ของผู้ป่วยชื่อ
นำยจิตติคุณ ควรเสนำะ เมื่อวันที่ 5 ก.ย.67 ได้สอบถำม
ข้อเท็จจริงจำกพยำบำลเวรในวันและเวลำนั้นได้ข้อมูลว่ำ
ผู้ป่วยเข้ำมำรับกำรรักษำเมื่อ 5 ก.ย.67 เวลำ 05.16 น. โดย
รถกู้ภัยปอเต็กตึ๊งน ำส่งเป็นอุบัติเหตุขับรถเก่งชนกับรถสิบล้อ 
มีแผลฉีกขำดบริเวณขำขวำ แรกรับผู้ป่วยรู้สึกตัวดี สัญญำณ
ชีพแรกรับควำมดันโลหิต 112/60 มิลลิเมตรปรอท 
เซลเซียส ชีพจร 108 ครั้ง/นำที หำยใจ 18 ครั้ง/นำที 
อุณหภูมิ 37.0 องศำเซลเซียส ออกซิเจนในร่ำงกำย 100 
เปอร์เซ็นต์ พยำบำลได้รำยงำนแพทย์ แพทย์ได้ท ำกำรซัก
ประวัติและตรวจร่ำงกำย แพทย์ได้ท ำกำรส่งผู้ป่วยเอ็กซเรย์
สมองและขำข้ำงที่มีบำดแผลและผิดรูป ต่อมำภำยหลังทรำบว
ว่ำผู้ป่วยมีกระดูกหักชนิดแผลเปิด แพทย์เวรได้ท ำกำรปรึกษำ
แพทย์เฉพำะทำงกระดูก มีแผนกำรรักษำให้ผ่ำตัดในตอนเช้ำ
วันที่ 5 ก.ย.67 พยำบำลเวรเช้ำจึงท ำกำรเตรียมผู้ป่วยก่อน
ผ่ำตัดโดยกำรเปลี่ยนชุดผู้ป่วยโดยให้นักศึกษำพยำบำลที่มำ
ฝึกงำนช่วยท ำกำรเปลี่ยนและได้น ำทรัพย์สินเสื้อผ้ำใส่
ถุงพลำสติกสีแดงและแจ้งผู้ป่วยว่ำเก็บไว้ใต้เตียง ต่อมำทำง
ห้องผ่ำตัดแจ้งว่ำขอเลื่อนผู้ป่วยไปผ่ำตัดในตอนบ่ำยเนื่องจำกมี
ผู้ป่วยที่ต้องผ่ำตัดฉุกเฉินเข้ำท ำก่อน จึงได้ท ำกำรส่งผู้ป่วยขึ้น
ไปพักท่ีตึกสำมัญชำยรอกำรผ่ำตัด แต่ไม่ได้น ำทรัพย์สินที่อยู่ใต้
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จ ำนวน 1 คู่ ผู้ป่วยและเพ่ือนต้องกำรขอดูกล้องวงจร
ปิดของโรงพยำบำลจึงแนะน ำให้ผู้ป่วยและญำติไป
แจ้งควำมเพ่ือประกอบกำรขอดูกล้องวงจรปิดของ
โรงพยำบำลวันที่ 10 ก.ย.67  

นำยวรวุฒิ รัตนวรรณพำนิช อำยุ 41 ปี มำ สภ. 
มำพบพงส.ฯ เพื่อแจ้งว่ำเมื่อวันที่ 5 ก.ย.67 เวลำ
ประมำณ 07.00 น. นำยจิตติคุณ ควรเสนำะ อำยุ 
41 ปี ถอดเสื้อผ้ำด้วยตัวเองที่ห้องเปลี่ยนชุด
โรงพยำบำลบำงบัวทองมีทรัพย์สินดังนี้   
1.นำฬิกำข้อมือยี่ห้อโรเล็กซ์สีด ำ จ ำนวน 1 เรือน 
2.กำงเกง 
3.เสื้อยืดยี่ห้อแดปเปอร์สีขำว จ ำนวน 1 ตัว 
4.รองเท้ำผ้ำใบยี่ห้อคอนเวิร์ส จ ำนวน 1 คู่ 

ผู้แจ้งจึงมำแจ้งควำมเพ่ือขอดูกล้องวงจรปิด จึง
ลงบันทึกไว้เป็นหลักฐำน 

เตียงส่งมอบให้ที่ตึกสำมัญชำย จนกระทั่งเตียงที่ผู้ป่วยนอนถูก
ท ำควำมสะอำดและเข็นออกไปจำกห้องฉุกเฉิน จึงอำจเป็น
เหตุท ำให้ทรัพย์สินของผู้ป่วยสูญหำย ทั้งนี้ตั้งแต่วันที่ 5 ก.ย.
67 จนถึงวันที่ 8 ก.ย.67 ทำงผู้ป่วยและญำติมิได้มำติดตำม
สอบถำมหำทรัพย์สินจำกทำงแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน และวันที่ 
9 ก.ย.67 ได้มำติดต่อสอบถำมทรัพย์สิน ซึ่งทำงห้องฉุกเฉิน
ได้ท ำกำรเปิดกล้องวงจรปิดเบื้องต้นไม่พบทรัพย์สินที่สูญหำย 
    ผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลบำงบัวทองให้ส่งแจ้งงำนโสตฯ
เพ่ือตรวจดูกล้องวงจรปิด และเน้นย้ ำเรื่องมำตรกำรดูแลมอบ
ทรัพย์สินผู้ป่วยให้ญำติที่มำด้วย 

27 8 ก.ย.67 เจ้ำหน้ำที่
ห้องปฏิบัติกำร
เทคนิคกำรแพทย์
และหัวหน้ำกลุ่ม
งำนบริกำรด้ำน
ปฐมภูมิและองค์
รวม 

 เมื่อวันที่ 8 ก.ย.67 หัวหน้ำกลุ่มงำนเทคนิค
กำรแพทย์ได้รำยงำนว่ำมีเหตุกำรณ์ผู้ร้ำยเข้ำมำใน
ห้องปฏิบัติกำรเทคนิคกำรแพทย์ โดยผู้ร้ำยเป็นชำย
รูปร่ำงสูงผอมมีอำวุธมีดและกรรไกร โดยเหตุกำรณ์
เกิดข้ึนวันที่ 8 ก.ย.67 เวลำประมำณ 04.00 น. 
ขณะที่ น.ส.ธิติมำ กิตติพิชัย ต ำแหน่งเทคนิค
กำรแพทย์ช ำนำญกำร ก ำลังปฏิบัติงำนได้ยินเสียง

1. มอบหมำยผู้รับผิดชอบปิดล็อกประตูรอบโรงพยำบำลหลัง
เวรท ำกำร 
2. ตรวจสอบกำรท ำงำนประตูหอผู้ป่วยในซึ่งใช้ระบบประตู
อัตโนมัติที่มีกำรเปิด ปิดเป็นเวลำ 
3. ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ท่ีปฏิบัติงำนเวลำกลำงคืนให้มีเพ่ือน
เดินทำงภำยใน รพ.ด้วยทุกครั้ง 
4. จัดเจ้ำหน้ำที่รักษำควำมปลอดภัยเดินตรวจสอบตลอดเวลำ 
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ดังที่ประตู และรู้สึกว่ำมีคนเดินเข้ำมำในห้องเป็น
ผู้ชำยลักษณะผอมสูง ในมือถือกรรไกรและมีด และ
ได้ถำมหำจะเอำเงิน พร้อมทั้งเดินค้นหำกระเป๋ำต่ำงๆ
ในห้อง ให้เจ้ำหน้ำที่อยู่เฉยๆ ขณะเดียวกันมีผู้
ช่วยเหลือคนไข้ คุณเสำวนีย์ ศรีวัฒน์จำกห้อง
อุบัติเหตุฉุกเฉินมำส่งตรวจเลือดของผู้ป่วยจึงได้ร้อง
ขอให้คนช่วย ผู้ช่วยเหลือคนไข้ได้วิ่งไปตำม รปภ. 
ขึ้นมำช่วย เมื่อ รปภ.ขึ้นมำผู้ร้ำยได้หนีไปแล้ว 

ในวันเดียวกันเวลำประมำณ 15.00 น. ได้รับ
แจ้งงจำคุณอรทัย กิตตินุกูลกิจ หัวหน้ำกลุ่มงำน
บริกำรด้ำนปฐมภูมิและองค์รวม ว่ำมีผู้ร้ำยเข้ำมำรื้อ
ค้นของในห้องท ำงำน ไม่ทรำบว่ำเข้ำมำตอนไหน 
ตรวจพบรอยเท้ำบริเวณหลังห้องและประตูหลังห้อง
ถูกเปิดไว้ ในห้องมีร่องรอยกำรรื้อค้นแต่ครุภัณฑ์
ต่ำงๆอยู่ครบ พบมีธนบัตรและเหรียญรวมประมำณ 
500 บำทหำยไป จำกทั้งสองเหตุกำรณ์ได้ไปแจ้ง
ควำมที่สภ.บำงบัวทองไว้เป็นหลักฐำนแล้ว 

5. สภ.บำงบัวทองจัดสำยตรวจเข้ำตรวจกำรณ์เป็นระยะๆ 

28 10 ก.ย.
67 

หอผู้ป่วยในชำย  เมื่อ 18 ก.ย.67 เวลำประมำณ 11.30 น. ญำติ
ของผู้ป่วยชื่อ นำยอรรถพล ชมกลำง อำยุ 32 ปี แจ้ง
กับพยำบำลที่หอผู้ป่วยในชำยว่ำนักข่ำวจะเข้ำมำขอ
สัมภำษณ์ที่หอผู้ป่วย โดยผู้ป่วยเป็น case รับส่ง
ต่อมำจำกโรงพยำบำลบำงใหญ่ตำมสิทธิกำรรักษำ 

     หัวหน้ำพยำบำลแจ้งทีมบริหำรด ำเนินมำตรกำรเพ่ือ
ควบคุมไม่ให้มีกำรมำถ่ำยภำพ วิดีโอหรือท ำข่ำวภำยใน
โรงพยำบำลก่อนได้รับอนุญำตจำกผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำล
บำงบัวทอง 
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ผู้ป่วยถูกยิงบริเวณหลัง เมื่อ 17 ก.ย. 67 โดย
พยำบำลได้แจ้งกบัญำติให้บอกกับนักข่ำวว่ำต้องขอ
อนุญำตผู้บริหำรของโรงพยำบำลในกำรท ำข่ำวก่อน 
และผู้ป่วยก ำลังได้จ ำหน่ำยกลับบ้ำนหรือจะป ำข่ำวที่
บ้ำนผู้ป่วย และญำติเดินกลับไปที่เตียงผู้ป่วย เห็น
นักข่ำวก ำลังสัมภำษณ์ผู้ป่วยและถ่ำยคลิปวิดีโอจึง
แจ้งหอผู้ป่วยในชำย เมื่อไปถึงนักข่ำวท ำข่ำวเสร็จ
แล้ว หัวหน้ำหอผู้ป่วยในชำยชี้แจงกับนักข่ำวว่ำต้อง
ขออนุญำตท ำข่ำวกับผู้บริหำรก่อนจึงจะท ำข่ำวได้ 
นักข่ำวแจ้งว่ำเป็นนักข่ำวจำกส ำนักข่ำวไทยรัฐและ
ไม่ได้เอำชื่อโรงพยำบำลไปออกสื่อ ถ่ำยคลิปเฉพำะ
หน้ำผู้ป่วย และบอกว่ำถ้ำมีปัญหำเกิดข้ึนให้โทรไปที่
เบอร์ 0819338117  

29 24 ก.ย.
67 

นำงศศิตำ ศุภธิ
วงศ ์

 เมื่อ 31 ส.ค. 67 ผู้ป่วยนำงศศิตำ ศุภธิวงศ์ สิทธิ
กำรรักษำ UC (ท) รพ.บำงบัวทอง มำขอใบส่งตัวเพื่อ
ไปรักษำที่รพ.รำมำธิบดี เพื่อรักษำอำกำรข้ออักเสบ 
แพ้ภูมิตัวเอง โรคตับและโรคตำต่อเนื่อง  ซึ่งวันที่ 5 
ก.ย. 67 มีนัด F/U Rheumatism มำขอใบส่งตัวที่
รพ.บำงบัวทอง แพทย์ออกใบส่งตัวให้ครั้งเดียว และ
แจ้งว่ำครั้งต่อไปจะได้ใบส่งตัวไปรพ.พระนั่งเกล้ำ ซึ่ง
ผู้ป่วยต้องกำรให้รพ.บำงบัวทองออกใบส่งตัวไปรพ.
รำมำธิบดี เพรำะมีนัด 12 ธ.ค.67 เพรำะไม่สะดวก

   ปรึกษำผู้อ ำนวยกำรแจ้งว่ำ ตำมมติของจังหวัดนนทบุรีให้ส่ง
ตัวไปรพ.พระนั่งเกล้ำเนื่องจำกโรคของผู้ป่วยไม่เกินศักยภำพ 
หรือมำรักษำโรคบำงส่วนที่รพ.บำงบัวทอง และได้ท ำกำรโทร
แจ้งให้ผู้ป่วยรับทรำบแล้วเมื่อ 24 ก.ย.67  
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เดินทำงไปรักษำที่รพ.พระนั่งเกล้ำ เพรำะสำมีผู้ป่วย
ติดเตียงไม่มีใครดูแล 

 

 

 



แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานโรงพยาบาลบางบัวทอง 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุร ี
ตามประกาศโรงพยาบาลบางบัวทอง 

เร่ือง กรอบแนวทางการเผยแพร่ข้อมูลต่อสาธารณะผ่านเว็บไซต์โรงพยาบาลบางบัวทอง 
แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานในสังกัดโรงพยาบาลบางบัวทอง 
ชื่อหน่วยงาน     : โรงพยำบำลบำงบัวทอง 
วัน/เดือน/ปี    :        9   ธันวำคม  พ.ศ. 2567 
หัวข้อ     :   รำยงำนหลักฐำนจำกเว็บไซต์ของหน่วยงำนที่แสดงถึงกำรเปิดเผยข้อมูลที่ครบถ้วนตำมที่
ก ำหนดและเป็นปัจจุบันในระบบ MITAS   
รายละเอียดข้อมูล ( โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
1.ข้อมูลพื้นฐำนที่เป็นปัจจุบัน ประกอบด้วย 

 1.1 ข้อมูลผู้บริหำร แสดงรำยนำมของผู้บริหำรของหน่วยงำน ประกอบด้วย รูปถ่ำย ชื่อ -
นำมสกุล ต ำแหน่ง หมำยเลขโทรศัพท์ (ต้องมีครบทั้ง 4 รำยกำร) 

 1.2 นโยบำยของผู้บริหำร 
 1.3 โครงสร้ำงหน่วยงำน 
 1.4 หน้ำที่และอ ำนำจของหน่วยงำนตำมกฎหมำยจัดตั้ง หรือกฎหมำยอื่นท่ีเกี่ยวข้อง 
1.5 กฎหมำยที่เกี่ยวข้องกับกำรด ำเนินกำรด ำเนินงำน หรือกำรปฏิบัติงำนของหน่วยงำน 
1.6 ข่ำวประชำสัมพันธ์ ที่แสดงข้อมูลข่ำวสำรที่เกี่ยวข้องกับกำรด ำเนินงำนตำมหน้ำที่ 

อ ำนำจ และภำรกิจของหน่วยงำน และเป็นข้อมูลข่ำวสำรที่เกิดข้ึนในปีงบประมำณ พ.ศ. 2568 
1.7 ข้อมูลกำรติดต่อหน่วยงำนประกอบด้วย ที่อยู่หน่วยงำน หมำยเลขโทรศัพท์ หมำยเลข

โทรสำร ที่อยู่ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ แผนที่ตั้งหน่วยงำน อย่ำงครบถ้วน (ต้องมีครบทั้ง 5 รำยกำร) 
1.8 ช่องทำงกำรรับฟังควำมคิดเห็น ที่บุคคลภำยนอกสำมำรถแสดงควำมคิดเห็นต่อกำร

ด ำเนินงำนตำมหน้ำที่และอ ำนำจตำมภำรกิจของหน่วยงำน 
2.วิสัยทัศน์ พันธกิจ ค่ำนิยม MOPH 
3.พระรำชบัญญัติมำตรฐำนทำงจริยธรรม พ.ศ. 2562 
4.ประมวลจริยธรรมข้ำรำชกำรพลเรือน พ.ศ. 2564 
5.ข้อก ำหนดจริยธรรมเจ้ำหน้ำที่รัฐ ส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุข พ.ศ. 2564 
6.อินโฟกรำฟฟิกคณะกรรมกำรจริยธรรม ประจ ำส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขชุดปัจจุบัน  
(นำยวินัย วิริยกิจจำ ประธำน) 
7.ยุทธศำสตร์ของประเทศ โดยรวม 
8.นโยบำยและยุทธศำสตร์ของหน่วยงำน 
9.แผนปฏิบัติกำรประจ ำปีของหน่วยงำน และกำรติดตำมประเมินผลกำรด ำเนินงำนตำมแผนปฏิบัติกำร 
ประจ ำปีของหน่วยงำน (แผนปฏิบัติกำรประจ ำปีของหน่วยงำน) 
10.รำยงำนผลกำรด ำเนินงำนตำมแผนปฏิบัติกำรประจ ำปีของหน่วยงำน 
11.แผนกำรใช้จ่ำยงบประมำณประจ ำปีของหน่วยงำน และผลกำรใช้จ่ำยงบประมำณประจ ำปีของ
หน่วยงำนตำมแผนกำรใช้จ่ำยงบประมำณประจ ำปีของหน่วยงำน 
12.คู่มือกำรปฏิบัติงำนกำรร้องเรียนกำรปฏิบัติงำนหรือกำรใช้บริกำรของเจ้ำหน้ำที่ 



13.คู่มือกำรปฏิบัติงำนกำรร้องเรียนเรื่องกำรทุจริตปละประพฤติมิชอบ 
14.คู่มือกำรปฏิบัติงำนตำมภำรกิจหลักและภำรกิจสนับสนุนของหน่วยงำน 
15.คู่มือขั้นตอนกำรให้บริกำร (ภำรกิจให้บริกำรประชำชนตำมพระรำชบัญญัติ กำรอ ำนวยควำมสะดวกใน
กำรพิจำรณำอนุญำตของทำงรำชกำร พ.ศ. 2558 เฉพำะส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด และส ำนักงำน
สำธำรณสุขอ ำเภอ ยกเว้น รพศ./รพช.) 
16.รำยงำนผลกำรด ำเนินกำรเกี่ยวกับเรื่องร้องเรียนกำรปฏิบัติงำนหรือกำรให้บริกำร ประจ ำปีงบประมำณ 
พ.ศ. 2567 (รอบ 12 เดือน ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2567) 
17.รำยงำนผลกำรด ำเนินกำรเกี่ยวกับเรื่องร้องเรียนกำรทุจริตและประพฤติมิชอบ ประจ ำปีงบประมำณ 
พ.ศ.2567 (รอบ 12 เดือน ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2567) 
18.ข้อมูลกำรจัดซื้อจัดจ้ำง ประกอบด้วย 
 18.1 กำรวิเครำะห์ผลกำรจัดซื้อจัดจ้ำงและจัดหำพัสดุ ประจ ำปีที่ผ่ำนมำ 
 18.2 แผนกำรจัดซื้อจัดจ้ำงและจัดหำพัสดุ ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2568 
 18.3 ผลกำรด ำเนินกำรตำมแผนกำรจัดซื้อจัดจ้ำงและจัดหำพัสดุ ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.
2568 ตำมกรอบระยะเวลำที่ก ำหนด 
 18.4 ประกำศส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขว่ำด้วยแนวทำงปฏิบัติงำนเพ่ือตรวจสอบ
บุคลำกรในหน่วยงำนด้ำนกำรจัดซื้อจัดจ้ำง พ.ศ. 2560 และแบบแสดงควำมบริสุทธิ์ใจในกำรจัดซื้อจัดจ้ำง
ของหน่วยงำนในกำรเปิดเผยข้อมูลควำมขัดแย้งทำงผลประโยชน์ของหัวหน้ำเจ้ำหน้ำที่ 
 18.5 แบบสรุปผลกำรจัดหำพัสดุในแต่ละรอบเดือน ปีงบประมำณ พ.ศ. 2568 (แบบ สขร. 1) 
หมายเหตุ 
 ข้อมูลข้อ 1 ถึง 18 ต้องมีแบบฟอร์มกำรเผยแพร่ข้อมูลต่อสำธำรณะผ่ำนเว็บไซต์ของหน่วยงำน 
ยกเว้นอินโฟกรำฟฟิก 
 
               
Link ภายนอก  : ……………………………………………………………………………………………………………..…………….. 
หมายเหตุ 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………............. 

ผู้รับผิดชอบการให้ข้อมูล 
ชำญวิทย์ จันทศรี 

(นำยชำญวิทย์ จันทศรี) 
นักจัดกำรงำนทั่วไปช ำนำญกำร 
วันที่  9  ธันวำคม พ.ศ. 2567 

ผู้อนุมัติรับรอง 
วิทยำ วิริยะมนต์ชัย 

(นำยวิทยำ วิริยะมนต์ชัย) 
ผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลบำงบัวทอง 
วันที่  9  ธันวำคม พ.ศ. 2567 

ผู้รับผิดชอบการน าข้อมูลขึ้นเผยแพร่ 
พรรณิดำ เมฆกมล 

(นำงสำวพรรณิดำ เมฆกมล) 
นักวิชำกำรคอมพิวเตอร์ 

วันที่  9  ธันวำคม พ.ศ. 2567 
 

 


