
ชื่อผลงาน : พัฒนางานการใหคําปรึกษาวางแผนครอบครัว 
ชื่อและท่ีอยูขององคกร: โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยที่ 12 ยะลา 
นางสาวรัชนุช เพิ่มพูนมหาศาล พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  
สมาชิกทีม : เจาหนาท่ีคลินิกวัยทํางานและผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 
หลักการและเหตุผล   
  คลินิกวัยทํางานและผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา ประกอบดวย
เจาหนาที่ผูใหการบริการจํานวน 5คน  การใหคําปรึกษาเร่ืองการคุมกําเนิด เปนบริการหน่ึงในคลินิก จากการ
เก็บรายงานอุบัติการณพบวา  ..จากการเก็บรวบรวมรายงานความเสี่ยงของคลินิกสงเสริมสุขภาพ พบวา   

1. การใหคําแนะนําไมถูกตอง ไมเปนไปในแนวทางเดียวกัน จํานวน 9  คร้ัง 
          และจากการแลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกันเรื่องการใหคําปรึกษาเรื่องการคุมกําเนิด พบวา แนวทางการให
คําปรึกษา เรื่องการคุมกําเนิดยังไมครอบคลุม และเจาหนาที่ผูใหบริการแตละคนมีความรู แนวความคิด  
เกีย่วกับการคุมกําเนิดแตกตางกัน ทําใหแนวทางการปฏิบัติงานยังไมเปนไปในแนวทางเดียวกัน ดังน้ันจึงไดมี
การประชุมปรึกษาหาความรวมมือกันเพ่ือพัฒนารูปแบบการใหคําปรึกษา  
วัตถปุระสงค 

เพื่อใหผูรับบริการไดรับบริการปรึกษาเรื่องการคุมกําเนิดเปนไปในแนวทางเดียวกัน ผูรับบริการมี
ความรู ความเขาใจสามารถตัดสินใจเลือกวิธีคุมกําเนิดที่ถูกตองเหมาะสมกับตนเองได    ตลอดจนมีความพึง
พอใจในบริการใหคําปรึกษา 
 
เปาหมาย 

1. มีแนวทางการปฏิบัติ 
           3. ลดจํานวนอุบัติการณ 
   
  กิจกรรมการแกปญหา / พัฒนา : 
• เก็บอุบัติการณ  
• ประชุมทบทวนปญหาในแผนก 
• สรุปหาแนวทางแกไข 
• ดําเนินการ 

                   -สุมตรวจ Hos Xp              
                   - วิเคราะห case อุบัติการณ/ บันทึก 
                   -KM รายวิธี 
                   -สรุปแนวทางการปฏิบัติภายในแผนก 
                   - ปรึกษาแพทย สูติ นรีเวช 
ผลการดําเนินการ 
.                  -  มีแนวทางการปฏิบัติ การวางแผนครอบครัวรายวิธ ี
                   -  จํานวนอุบัติการณลดลง 
โอกาสพัฒนา 
                    -มีแนวทาง ครบทุกวิธี 
                   -พัฒนาบุคคลใหปฏิบัติตามแนวทางท่ีกําหนดไว 

 
 



แผน CQI เรื่องการพัฒนาการใหคําปรึกษาวางแผนครอบครัว 
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1.เก็บรวบรวมรายงาน
อุบัติการณ 
 
2. ประชุมวิเคราะหปญหา 
จัดลําดับความสําคัญ 
 
3. จัดทําแผนและ
ดําเนินงานตามแผน 
 
4.วิเคราะหปญหา 
 
5. สรุปปญหาและ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 
 

             

 
สรุปการ KM  รายวิธี 

DMPA 
-นัดฉีดDMPA   84 วันถาไมไดมาตามนัดสามารถฉีดไดไมเกิน 98วัน 
(84  + 14  วัน) 
-ใหบันทึกวันที่นัด และจํานวนวันนัด  ในopd card  
-อายุ 16-50 ปอายุ 40ปข้ึนไปแนะนําตรวจมะเร็งปากมดลูกทุกป 
เน่ืองจากมีเลือดออกกระปริดกระปรอยอาการคลายมะเร็งปากมด 
-กําหนดนํ้าหนักหลังฉีดไมเกิน  5 kg / ป 
-BP> 140/90 mmHg ปรึกษาแพทย 
-โรคทางอายุรกรรม/ปรึกษาแพทย 
Cyclofem 
-นัด 28 วัน 
-ฉีดมากวา 28 วันไดถาอยูในชวง 5 วันของการมีประจําเดือน พิจารณาจาก LMP 
IUD 
-กําหนดขนาดมดลูกที่สามารถ  on iud ไดตั้งแต  6 cms ข้ึนไป 
-กรณีวัยทองที่ประจําเดือนขาดนอยกวา1ป ครบกําหนดถอดแลวบางรายให  on ตอ ครบกําหนดถอดหวง ให
ถอดทุกราย แนะนํา FP ท่ีเหมาะสมตอเน่ือง 
/การนัดตรวจหวง กรณีไมไดมาตามนัดใหนัดครั้งตอไปนับจากการมาตรวจครั้งสุดทาย 1 3 6 เดือน ทุก 1 ป 
นับตอการตรวจครั้งน้ี 
-กรณีตรวจไมพบสายหวง ใหดู LMP /ถาผิดปกติรายงานแพทย 


