รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ ๑๑ ปีงบประมาณ ๒๕๕๘

ยุทธศาสตร์ที่ ๒ พัฒนาและจัดระบบบริการที่มีคุณภาพมาตรฐาน ครอบคลุม ประชาชนสามารถเข้าถึง บริการได้
แผนงาน : การพัฒนาระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน : พัฒนาศักยภาพห้องฉุกเฉินทุกระดับสถานบริการ 
(In-Hospital)
	ตัวชี้วัด
	อัตราการวินิจฉัยผู้ป่วยที่สงสัยโรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน และโรค กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือดภายใน ๑๐ นาทีตั้งแต่ผู้ป่วยมาถึงห้องฉุกเฉิน

	คำนิยาม
	โรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันและโรคกล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด (Acute coronary syndrome) เป็นสาเหตุการเสียชีวิตที่มีอัตราการเสียชีวิตสูงที่สุด ในกลุ่มของโรคหัวใจและหลอดเลือดทั้งหมด คณะกรรมการสาขาโรคหัวใจ และหลอดเลือด ได้กำหนดแนวทางการจัดทำ service plan ๕ ปี เพื่อมุ่งเน้น แก้ไขปัญหาและลดปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพ โดยเฉพาะอัตราเพิ่มของการ เสียชีวิต และการเจ็บป่วยด้วยโรคหัวใจลดลง ในการพัฒนาเครือข่าย โรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน(STEMI) และเครือข่ายโรคกล้ามเนื้อ หัวใจขาดเลือด(NSTEMI/UA) ได้กำหนดให้สถานบริการ ตั้งแต่ระดับ F3 ขึ้นไป สามารถให้การวินิจฉัยกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันและกล้ามเนื้อหัวใจ ขาดเลือดจากอาการและคลื่นไฟฟ้าหัวใจได้ ซึ่งห้องฉุกเฉินเป็นหน่วยงานหลัก ของด่านหน้า ในการให้บริการผู้ป่วยกลุ่มดังกล่าว ซึ่งการวินิจฉัยที่รวดเร็วและ ถูกต้องจะนำมาซึ่งการดูแลที่มีประสิทธิภาพตาม service plan ได้

	เกณฑ์เป้าหมาย
	มากกว่า ร้อยละ ๘๐

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ผู้ป่วยที่มีอาการสงสัยในกลุ่มโรคกล้ามเนื้อหัวใจทุกรายที่มารับบริการ

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	จากเอกสารการรายงานของสถานบริการทุกระดับ

	แหล่งข้อมูล
	รายงานจากห้องฉุกเฉิน ของทุกระดับสถานบริการ

	รายการข้อมูล 1
	A = จำนวนผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน (STEMI) และโรคกล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด (NSTEMI/UA) ที่ได้รับการตรวจ วินิจฉัยภายในเวลา ๑๐ นาที ตั้งแต่ผู้ป่วยมาถึงห้องฉุกเฉิน

	รายการข้อมูล 2
	B = จำนวนผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน (STEMI) และโรคกล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด (NSTEMI/UA) ทั้งหมดที่ได้รับ การวินิจฉัยครั้งแรกที่ห้องฉุกเฉิน

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) x ๑๐๐

	ระยะเวลาประเมินผล
	ทุก ๖ เดือน


	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	ร้อยละ
	
	
	

	เกณฑ์การประเมิน:

	รอบ 3 เดือน
	รอบ 6 เดือน
	รอบ 9 เดือน
	รอบ 12 เดือน

	
	มากกว่า ร้อยละ ๔๐
	
	มากกว่า ร้อยละ ๘๐

	วิธีการประเมินผล:
	นำข้อมูลจากการนิเทศงานตามรอบปกติของห้องฉุกเฉินของสถานบริการ ตั้งแต่ระดับ F3 จนถึงระดับ A ประเมินตามรูปแบบเอกสารที่กำหนดให้

	เอกสารสนับสนุน:
	แนวทางพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาหัวใจ กระทรวงสาธารณสุข

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	๑.นายแพทย์ประกิจ สาระเทพ หน่วยงาน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพังงา
โทรศัพท์ ๐๘๑-๙๑๔๗๘๗๒ Email : tamagott_man@hotmail.com
๒.นางสุขจิต มโนการ หน่วยงาน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพังงา

โทรศัพท์ ๐๘๑-๒๗๒๒๙๒๙ Email : sukkajit@gmail.com 

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	๑.นายแพทย์ประกิจ สาระเทพ หน่วยงาน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพังงา
โทรศัพท์ ๐๘๑-๙๑๔๗๘๗๒ Email : tamagott_man@hotmail.com
๒.นางสุขจิต มโนการ หน่วยงาน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพังงา
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