บทคัดย่อผลงานพัฒนาคุณภาพ (CQI)
ชื่อผลงาน   การพัฒนาระบบบริหารและการจัดหาเลือดให้เพียงพอต่อความต้องการของผู้ป่วย
ผู้จัดทำ   นางสาวพัฒนียา  แก้วมณี  เจ้าพนักงานวิทยาศาสตร์การแพทย์ชำนาญงาน
หน่วยงาน กลุ่มงานเทคนิคการแพทย์ โรงพยาบาลห้วยทับทัน
ที่มาของปัญหา
ห้องปฏิบัติการ กลุ่มงานเทคนิคการแพทย์โรงพยาบาลห้วยทับทัน  เปิดให้บริการทางธนาคารเลือด เป็นการให้บริการ เบิก-จ่าย เลือด จากงานธนาคารเลือดโรงพยาบาลศรีสะเกษ ซึ่งเลือด ที่ใช้ในการรักษาพยาบาลผู้ป่วยโดยทั่วไปได้มาจาก การบริจาคโดยไม่หวังผลตอบแทนคิดเป็นร้อยละ 90-95 และจากญาติผู้ป่วยเอง คิดเป็นร้อยละ 5-10  (การจัดหาและจัดการโลหิตในธนาคารเลือดที่ปลอดภัย คุ้มค่า และยั่งยืน :ยุพา เอื้อวิจิตรอรุณ)  
สืบเนื่องจากสถานการณ์การระบาดของโรค โควิด-19 ตั้งแต่ปี2563 เป็นต้นมาทำให้ยอดผู้บริจาคโลหิต ลดลง คลังเลือด โรงพยาบาลศรีสะเกษ ขาดแคลนโลหิต ส่งผลให้โรงพยาบาลห้วยทับทัน  ไม่สามารถเบิกเลือดมาสต็อก เพื่อให้กับผู้ป่วยได้ จ่ายเลือดไม่ได้ตามจำนวนที่แพทย์สั่งจ่าย กลุ่มงานเทคนิคการแพทย์จึงได้มี การปรับเปลี่ยน กระบวนการในการบริการจัดหาเลือดให้ผู้ป่วย ด้วยการขอรับบริจาคเลือดจากญาติผู้ป่วย เพื่อการทดแทน ดังกล่าว
        	ทั้งนี้ ทางห้องปฏิบัติการ กลุ่มงานเทคนิคการแพทย์ โรงพยาบาลห้วยทับทัน ได้มีผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ตั้งแต่ปี งบประมาณ 2566 จนถึงครึ่งปีงบ 2569  จำนวน 54 คน, 42 คน,54 คน และ 28 คน ตามลำดับ จากจำนวนผู้ป่วยดังกล่าว มีอัตราการจองเลือดและได้รับเลือดในปี 2566-2568 คิดเป็นร้อยละ  97.1 , 91.8 , 99.2  และในครึ่งปีงบประมาณ 2569 นี้ตั้งแต่ วันที่ 1 ตุลาคม 2568- วันที่ 31 มีนาคม 2569 ผู้ป่วยได้รับเลือดตามจำนวนที่แพทย์สั่งจ่าย ร้อยละ 100 จากการจัดหาเลือด โดยการบริจาคเพื่อการแลกเปลี่ยน ของญาติผู้ป่วยเอง ทั้งสิ้น
วัตถุประสงค์	 เพื่อพัฒนากระบวนการ จัดหาเลือดให้ผู้ป่วย อย่างเพียงพอและมีประสิทธิภาพ
        		 ผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่จองเลือดได้รับเลือดตามจำนวนที่แพทย์สั่งจ่าย มากกว่าร้อยละ 80
ระยะเวลาในการดำเนินงาน 	1ตุลาคม 2566-31 มีนาคม 2569
วิธีการดำเนินการ
	การดำเนินการ เดิม
	การดำเนินการ บรับเปลี่ยน

	แพทย์สั่งจองเลือด/พยาบาลสอบถามห้องปฏิบัติการแจ้งกรุ๊ป/จำนวนที่จอง/ก่อนแจ้งผู้ป่วย ว่าได้หรือไม่
	แพทย์สั่งจองเลือด/พยาบาลสอบถามห้องปฏิบัติการแจ้งกรุ๊ป/จำนวนที่จอง/ก่อนแจ้งผู้ป่วย ว่ามี/ไม่มีเลือด

	ห้องปฏิบัติการ : สอบถามคลังเลือดรพ.ศก 
มี   - ทำหนังสือจอง/ขอรถไปรับเลือด 
· แจ้งพยาบาลได้รับเลือดกี่ถุง นอนรพ.รอรับเลือดได้เลย
	ห้องปฏิบัติการ : สอบถามคลังเลือดรพ.ศก 
มี - ทำหนังสือจอง/ขอรถไปรับเลือด
ไม่มี-แจ้งพยาบาล /แจ้งญาติถึงกระบวนการบริจาคแลกเปลี่ยน(แปะโน้ต) ขอเบอร์ติดต่อกลับ

	ไม่มีเลือด –แจ้งพยาบาล/แจ้งแพทย์ พิจารณาการรักษาตามอาการผู้ป่วย
ไม่มีเลือด – พยาบาลแจ้งผู้ป่วยกลับไปรอที่บ้านได้เลือดแล้วจึงโทรตามผู้ป่วยมารับกำหนดระยะเวลารอคอยไม่ได้
	-เมื่อญาติบริจาคแล้วทำตามขั้นตอนในโน้ต / โทรศัพท์แจ้ง จนท.ห้องปฏิบัติการ
-จนท.ห้องปฏิบัติการแจ้งผู้ป่วยรอ 3 วัน (รอผลตรวจคัดกรองและ กรณีนี้คลังเลือดจ่ายเลือดได้แน่นอน)

	
	จนท.ห้องปฏิบัติการประสานคลังรพ.ศก.
ทำหนังสือจอง /ขอรถไปรับเลือด
-โทรศัพท์แจ้งผู้ป่วย นัดรับเลือดที่จองไว้ตามวันเวลาที่ผู้ป่วยสะดวกรับ



ผลลัพธ์การดำเนินการ   ตามตัวชี้วัด              
	รายการจองเลือด
	จำนวนผู้ป่วย
(ราย)
	จำนวนเลือดที่จอง
(Unit )
	จำนวนเลือดที่จ่าย
(Unit )
	คิดเป็น
ร้อยละ

	ปีงบ 2566
	54
	103
	100
	97.1

	ปีงบ 2567
	42
	147
	135
	91.8

	ปีงบ 2568
	54
	129
	128
	99.2

	ปีงบ 2569(ครึ่งปี)
	28
	56
	56
	100



ปัญหา-อุปสรรค
	- กรณีผู้ป่วยแจ้งไร้ญาติไปบริจาค ต้องชี้แจงกับผู้ป่วยอาจต้องรอนาน (ต้องขอเผื่อ)
- ค่าใช้จ่ายสูงบางรายต้องจ่ายค่าข้าว ค่าเดินทางให้ผู้บริจาค
-  กรณีบริจาคไม่ตรงกรุ๊ปแลกเปลี่ยนยาก ล่าช้า เนื่องจาก ผู้ป่วยมีกรุ๊ปที่กำลังขาดแคลนอย่างหนัก บางช่วงเวลา
-  ในกรณีฉุกเฉิน ไม่มีเลือดเพื่อสำรองจ่ายให้ผู้ป่วยได้  
การพัฒนาต่อเนื่อง วางแผนการพัฒนาต่อเนื่องทางห้องปฏิบัติการ เพื่อจัดหาเลือดให้เพียงพอกับความต้องการของผู้ป่วย อย่างมีประสิทธิภาพ และจัดหาเลือดเพื่อ การรองรับสถานการณ์ฉุกเฉิน ต่อไป
เอกสารอ้างอิง
การจัดหาและจัดการโลหิตในธนาคารเลือดที่ปลอดภัย คุ้มค่า และยั่งยืน. คณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น : ยุพา เอื้อวิจิตรอรุณ ; 2564


	


