
 
 

 

             
 
 
 
 
                 

 

        
 
  

  
  
  
  
  
  

แนวทางปฏิบัติการปรับรูปแบบบริการแนวทางปฏิบัติการปรับรูปแบบบริการ  
การการบริการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก บริการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก ((OOPPDD))    

ในสถานการณ์การระบาดของ ในสถานการณ์การระบาดของ CCOOVVIIDD--1199  
   
   
 
 
 
 
 
 

 



 
 

 

ค าน า 
 
จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) กรมการแพทย์ ตระหนักถึง

ความปลอดภัยของทั้งประชาชนผู้มารับบริการและบุคลากรผู้ปฏิบัติงานในหน่วยบริการ (2P Safety) จึงได้จัดท า 
“แนวทางปฏิบัติการปรับรูปแบบบริการการบริการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก (OPD) ในสถานการณ์การระบาดของ COVID-19” 
ฉบับนี้ขึ้น โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือใช้เป็นแนวปฏิบัติในการให้บริการแก่กลุ่มผู้รับบริการทั่วไปภายหลังสถานการณ์     
การระบาดของ COVID-19 การจัดท าแนวปฏิบัติฉบับนี้ได้รับความร่วมมือจากองค์กรต่าง  ๆ ได้แก่ ราชวิทยาลัย      
โสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย สมาคมความดันโลหิตสูงแห่งประเทศไทย สมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทย 
สมาคมโรคติดเชื้อแห่งประเทศไทย ส านักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร ชมรมโรงพยาบาลศูนย์โรงพยาบาลทั่วไป และ 
ชมรมผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชนแห่งประเทศไทย ในการส่งผู้แทนเข้าร่วมให้ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะเพ่ือให้
เกิดความครอบคลุมในการน าไปใช้งาน ทั้งนี้แนวทางปฏิบัติฉบับนี้เป็นข้อแนะน าที่เกิดจากการระดมความเห็นของ
ผู้เชี่ยวชาญทางคลินิก ร่วมกับผู้แทนฝ่ายบริหาร เพ่ือการจัดระบบบริการผู้ป่วยนอกในขณะที่มีสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ซึ่งเป็นโรคอุบัติใหม่ที่ไม่เคยมีการระบาดมาก่อน และ อาจน าไป
ประยุกต์ใช้กับสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อทางเดินหายใจอ่ืน ๆ ในอนาคต  

ดังนั้นแนวทางปฏิบัติฉบับนี้อาจไม่ใช่แนวทางที่ดีที่สุดหรือถูกต้องที่สุดส าหรับหน่วยบริการที่มีบริบทและ
ศักยภาพที่แตกต่างกัน ทางคณะผู้จัดท าจึงขอน้อมรับความคิดเห็นหรือข้อเสนอแนะเพ่ือเป็นประโยชน์ในการแก้ไข
ปรับปรุงในครั้งต่อไป เพ่ือพัฒนาแนวทางฉบับนี้ให้มีคุณค่าและเกิดประโยชน์สูงสุดต่อผู้ปฏิบัติงานในแผนกผู้ป่วยนอก
และประชาชนอย่างแท้จริง  
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แนวทางปฏิบัติการปรับรูปแบบบริการการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก (OPD) ในสถานการณ์การระบาดของ COVID-19 
 

การคัดกรองผู้ป่วยนอก (OPD) ในผู้ป่วยท่ัวไป (Non-COVID-19 patient) 

 การคัดกรองโดยการซักประวัติ เพ่ือหาปัจจัยเสี่ยง (Social risk factor, physical/medical risk factor)                  
ควรด าเนินการตามแนวทางเวชปฏิบัติ การวินิจฉัย การดูแล และป้องกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล กรณีโรคติดเชื้อไวรัส   
โคโรนา 2019 (COVID-19) ร่วมกับการตรวจประเมินอาการ อาการแสดงก่อนการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก 

หากพบว่าผู้ป่วยที่นัดหมายมีประวัติ หรืออาการ อาการแสดงที่เข่าข่ายเฝ้าระวังการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) หรือกลุ่มผู้ป่วยที่ต้องสอบสวนโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Patient Under Investigation: PUI)                 
ให้แจ้งผู้ป่วยเลื่อนนัด และปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด การติดตามนัดหมายให้พิจารณา
ช่วงเวลาที่เหมาะสมครอบคลุมถึงระยะเวลาการกักตัวตามแนวทางปฏิบัติ 
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แนวทางปฏิบัติการปรับรูปแบบบริการการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก (OPD) ในสถานการณ์การระบาดของ COVID-19 
 
 ในการจัดบริการผู้ป่วยนอก (OPD) วิถีใหม่เป็นการน าประสบการณ์ในสถานการณ์การระบาดของ COVID-19 
มาปรับระบบบริการเพ่ือให้เกิดความปลอดภัยแก่ทั้งผู้มารับบริการและบุคลากร (2P safety) เพ่ิมความสะดวกรวดเร็ว
ให้แก่ผู้มารับบริการ และ ลดความแออัดในหน่วยบริการ โดยทางคณะผู้จัดท าได้จัดท า key steps แยกเป็น 2 ชุด คือ 
1) Key steps เพื่อรองรับรูปแบบบริการการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก (OPD) วิถีใหม่ เพ่ือเป็นแนวทางในการพัฒนา
ระบบเพ่ือใช้ทั้งในช่วงที่มีการระบาดและไม่มีการระบาดของ  COVID-19 หรือโรคติดต่อทางเดินหายใจอ่ืน ๆ                       
ที่ อาจเกิดขึ้น ในอนาคต และ 2)  Key steps เพื่ อรองรับช่วงมีการระบาดของโรคติดต่อทางเดินหายใจ                         
เพ่ือเป็นมาตรการเสริมที่ใช้เฉพาะในระหว่างที่มีการระบาดของ COVID-19 หรือโรคติดต่อทางเดินหายใจอ่ืน ๆ 
ดังต่อไปนี้ 
  
Key steps เพื่อรองรับรูปแบบบริการการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก (OPD) วิถีใหม่ 

1. มีจุดคัดกรองผู้มีอาการทางระบบทางเดินหายใจ  
2. มีบริการคลินิกโรคทางเดินหายใจแยกจากคลินิกท่ัวไป 
3. ตรวจสอบให้ผู้มาใช้บริการ ที่มีอาการทางระบบทางเดินหายใจ สวมหน้าการอนามัยตลอดเวลาที่มารับบริการ 
4. มีระบบลงทะเบียน online หรือ ผ่าน kiosk และ มีระบบส ารองใช้แทนได้ทันทีที่ระบบ IT ขัดข้อง  
5. มีระบบตรวจสอบ/เปิดสิทธิ์ online หรือ ผ่าน kiosk และ มีระบบส ารองใช้แทนได้ทันทีที่ระบบ IT ขัดข้อง  
6. มีระบบนัดหมาย online หรือ ผ่าน kiosk และ มีระบบส ารองใช้แทนได้ทันทีที่ระบบ IT ขัดข้อง  
7. มีระบบเรียกคิว online หรือ จัดคิวเหลื่อมเวลา เพ่ือเข้าพบแพทย์ และมีระบบเตือนผู้ป่วยและเรียกคิวผู้ป่วย

เมื่อระบบเรียกคิว online ขัดข้อง  
8. มีจุดล้างมือ หรือ alcohol gel ให้บริการให้เพียงพอ 
9. มีระบบ telemedicine  
10. แยกห้องหัตถการความเสี่ยงสูงที่ท าให้เกิด aerosol ออกจากห้องหัตถการทั่วไป โดย จัดให้มีระบบหมุนเวียน

อากาศ 6-12 Air Change/Hour (ACH) 
11. มีระบบ fast tract ในการ refill ยา  
12. มีระบบจัดส่งยาทางไปรษณีย์ หรือ ส่งยาโดย อสม. หรือ รับยาที่ ร้านยาใกล้บ้าน หรือ drive thru                            

(ในกรณีส่งยาทางไปรษณีย์ หรือโดย อสม. รพ. ต้องมรีะบบตรวจสอบว่าผู้ป่วยได้รับยาถูกต้อง) 
13. มีระบบจ่ายค่าบริการ และ ยา ด้วยการ scan QR code  

 
Key steps เพื่อรองรับช่วงมีการระบาดของโรคติดต่อทางเดินหายใจ  

1. ตรวจสอบให้ผู้มาใช้บริการทุกคนสวมหน้าการอนามัยหรือหน้ากากผ้าตลอดเวลาที่มารับบริการ 
2. จัดสถานที่ให้มีการเว้นระยะห่างอย่างน้อย 1 เมตร 
3. ให้บุคลากรทางการแพทย์ และ เจ้าหน้าทีส่วมหน้าการอนามัย (surgical mask) ตลอดเวลาที่ให้บริการ 
4. ปรับปรุงส่วนพื้นที่ท่ีท างานของเจ้าหน้าทีแยกจากผู้ป่วยโดยใช้ฉากพลาสติก/อะคริลิกกั้น หรือถ้าท าไม่ได้ให้

เจ้าหน้าที่ใส่ face shield 
5. มีการเช็ดท าความสะอาดจุดเสี่ยงสัมผัสต่างๆด้วยน้ ายาฆ่าเชื้อ เช่นลูกบิดประตู ราวบันได ราวจับ พนักเก้าอ้ี 

ปุ่มลิฟต ์counter top อย่างน้อยวันละ 2 ครั้ง 
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รูปแบบบริการการดูแลรักษาผู้ป่วยนอก (OPD) (New Normal OPD) 
 
 

 
 
หมายเหตุ การให้บริการคลินิกทันตกรรม และ การตรวจทางห้องปฏิบัติการ กรุณาศึกษารายละเอียดใน 

• New Normal in Clinical Laboratory : แนวปฏิบัติใหม่เพ่ือความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ 
• แนวทางปฏิบัติ การรักษาทางทันตกรรมในสถานการณ์การระบาดของ COVID-19 

โดยสามารถศึกษาข้อมูลเพ่ิมเติมทาง website กรมการแพทย์ http://covid19.dms.go.th/ 
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รายละเอียดการเตรียมการในจุดบริการต่าง ๆ 
จุดบริการ การเตรียมการ 

ทุกจุด  • ตรวจสอบให้ผู้มาใช้บริการสวมหน้าการอนามัยหรือหน้ากากผ้าตลอดเวลา            
ที่มารับบริการ 

• จัดสถานที่ให้มีการเว้นระยะห่างอย่างน้อย 1 เมตร 
• มีจุดล้างมือ หรือ alcohol gel ให้บริการ 
• ให้บุคลากรทางการแพทย์ และ จนท. สวมหน้าการอนามัย (surgical mask) 

ตลอดเวลาที่ให้บริการ 
• ปรับปรุงส่วนพ้ืนที่ที่ท างานของเจ้าหน้าทีแยกจากผู้ป่วยโดยใช้ฉากพลาสติก/ 

อะคริลิกก้ัน หรือถ้าท าไม่ได้ให้เจ้าหน้าที่ใส่ face shield  
• มีการเช็ดท าความสะอาดจุดเสี่ยงสัมผัสต่างๆด้วยน้ ายาฆ่าเชื้อ เช่นลูกบิดประตู 

ราวบันได ราวจับ พนักเก้าอ้ี ปุ่มลิฟต ์counter top อย่างน้อยวันละ 2 ครั้ง 
• อาจน าระบบอัตโนมัติเข้ามาช่วย เช่น ประตูอัตโนมัติ ที่เปิดประตูด้วยเท้า          

ที่กด alcohol gel อัตโนมัติ  
จุดคัดกรอง respiratory 
symptom  

• อากาศถ่ายเทสะดวก เช่น อยู่นอกอาคาร หรือในอาคารที่เปิดโล่งเปิดประตู
หน้าต่างให้มีอากาศถ่ายเทเพียงพอ (>2 ACH) และ/หรือ ใช้เครื่องกรองอากาศ 
HEPA filter  

• มีเครื่องวัดอุณหภูมิร่างกาย 
• มีแบบ form คัดกรอง respiratory symptom (ในกรณีที่ ไม่ได้ท าคัดกรอง 

Online มา)  
จุดให้บริการวัดความดัน
โลหิต และ kiosk  

• มี  alcohol gel ให้ เช็ดท าความสะอาดร่ างกายส่ วนที่ สั มผั สกับ เครื่ อง                  
ทั้งก่อนและหลังใช้เครื่อง 

• เช็ดท าความสะอาดเครื่องวัด BP และ kiosk ด้วยน้ ายาฆ่าเชื้ออย่างน้อย               
วันละ 2 ครั้ง  

OPD high risk 
OPD low immune  

• จัดให้มีระบบหมุนเวียนอากาศ >2 ACH และอาจพิจารณาใช้เครื่องกรองอากาศ 
HEPA filter  

• OPD low immune อาจพิจารณาท าเป็นห้อง positive pressure  
ห้องหัตถการ • แยกห้องหัตถการความเสี่ยงสูงที่ท าให้เกิด aerosol ออกจากห้องหัตถการทั่วไป 

• ห้องหัตถการความเสี่ยงสูง จัดให้มีระบบหมุนเวียนอากาศ 6-12 ACH และ              
อาจพิจารณาท าเป็นห้อง negative pressure และ/หรือ ใช้เครื่องกรองอากาศ 
HEPA filter  

จุดจ่ายเงิน  • พิจารณาใช้ระบบจ่ายเงินผ่านทาง QR code  
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แห่งประเทศไทย 
4. ศ.นพ.อภิชาต สุคนธสรรพ์ นายกสมาคมความดันโลหิตสูงแห่งประเทศไทย 
5. ศ.เกียรติคุณ แพทย์หญิงวรรณี นิธิยานันท์ นายกสมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทย  
6. ผศ.นพ.ก าธร มาลาธรรม นายกสมาคมโรคติดเชื้อแห่งประเทศไทย 
7. ผู้แทนส านักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร  
8. นพ.สุรชัย โชคครรชิตไชย ผู้แทนชมรมโรงพยาบาลศูนย์โรงพยาบาลทั่วไป 
9. พญ.สมพิศ จ าปาเงิน ประธานชมรมผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชนแห่งประเทศไทย 
10. นพ.วิชัย อัศวภาคย์ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลน้ าพอง 
11. ผู้แทนโรงพยาบาลราชวิถี กรมการแพทย์  
12. ผู้แทนโรงพยาบาลเลิดสิน กรมการแพทย์  
13. ผู้แทนโรงพยาบาลนพรัตน์ราชธานี กรมการแพทย์ 
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