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กรอบการน าเสนอ Intermediate Care New Normal



Staff: What Existing  

IMC

• Chest Physiotherapy

• การฝึกกลืน
• เปล่ียนสาย NG tube

ความเสี่ยง
สูง

• Exercise Training

• ฝึกการทรงตวั ฝึกเดิน Home Program

• ADL Training 

ความเสี่ยง
ปานกลาง

• การรักษาดว้ย Robot (ปานกลาง-ต ่า)
• การรักษาดว้ยเคร่ืองมือท่ีไม่สัมผสัผูป่้วย
• การคดักรอง ซกัประวติั วดัสัญญาณชีพ

ความเสี่ยง
ต่่า



ข้อเสนอเพิ่มเตมิ***
• ควรเน้นการให้ home 

program และติดตามบริการ
ผู้ป่วยผ่าน VDO call หรือทาง
โทรศัพท์ ควบคู่ไปกับการ
พัฒนาสื่อ online เพื่อส่งเสริม
ความรู้ความเข้าใจของผู้ป่วย
และญาติ

• การเย่ียมบ้านมีความเสี่ยงปาน
กลาง สามารถเย่ียมบ้านได้โดย
ใช้อุปกรณ์ป้องกัน ได้แก่ 
googles หรือ face shield, 
surgical mask และถุงมือ

• IMC bed/ward ที่เหลืออยู่ ยัง
มีการ Refer Back ได้ตามปกติ

Staff: 
What Next  



ผู้ป่วย (Stroke, Head injury, SCI) รพศ. รพท.
ทีพ่น้ระยะ Acute และสภาวะทางการแพทยค์งที่

ประเมิน 
Barthel index

• จ าหน่าย พร้อมให้
home program

• ประสาน rehab team 
รพช. ตดิตามดูแล

Barthel > 15

OPD
ใหบ้รกิารฟ้ืนฟูแบบ

ผูป่้วยนอก 

IPD 
Intermediate ward อย่างนอ้ยแห่ง

ละ 10 เตยีง (ใน รพช. ที่มีความพรอ้ม)

intermediate bed รพช. ในพื้นที่ อย่าง

นอ้ยแห่งละ 2 เตยีง

ประเมิน Barthel index ทุก 1-2 เดือน จนครบ 6 เดือน

Barthel < 15
Barthel > 15

with multiple impairment

No multiple impairment

ให้บริการตามความพร้อมและบริบทของพืน้ท่ี
โดยผูป่้วยและญาติมีส่วนร่วมในการตดัสินใจ

BI = 20

BI 11 - 19

BI < 11

Discharge 

ติดตามโดย
ทีมฟื้นฟูฯ

LTC

ประเมินความพิการ

ชมุชน :ใหบ้รกิารฟ้ืนฟูใน

ชมุชนโดย PCC, ทมีเยี่ยม

บา้น

System:
What Existing



ผู้ป่วย (Stroke, Head injury, SCI) รพศ. รพท.
ทีพ่น้ระยะ Acute และสภาวะทางการแพทยค์งที่

• จ าหน่าย พร้อมให้
home program

• ประสาน rehab team 
รพช. ตดิตามดูแล

Barthel > 15

OPD: นัดหมาย

เหลื่อมเวลา / 
รกัษาระยะหา่ง / 
อปุกรณ์ป้องกนั

มาตรฐาน

IPD: ใหบ้ริการ IMC bed/ward 
ตามเดมิ ยกเว้นบางแหง่ทีเ่ปล่ียนเป็น 
Cohort ward ช่ัวคราว ใหบ้ริการ
แบบ IMC bed แทน (รพ.บางบัวทอง 
2 / รพ.เสาไห)้

ประเมนิ Barthel Index ทุก 1-2 เดือน จนครบ 6 เดือน โดยใช้ Google 
Sheet หรือ Application อ่ืนๆ ในระดบัอ ำเภอ/ จังหวดั

Barthel < 15
Barthel > 15

with multiple impairment

No multiple impairment

เน้นการส่งข้อมลูผา่น GROUP LINE / COC

ท าทะเบียนผูป่้วยโดยใช้ Google sheet

BI = 20

BI 11 - 19

BI < 11

Discharge 

ติดตามโดย
ทีมฟื้นฟูฯ

LTC

ผู้ป่วย BI < 11 สามารถพิจารณา
ประเมินความพิการผ่าน VDO 

ชมุชน : เยี่ยมบา้นโดยใช้

อปุกรณ์ป้องกนัมาตรฐาน / เพิ่ม

การใช ้VDO call / 
consult ผ่าน LINE กลุ่ม

System:
What Next
(Redesign & Digitalize) ปรึกษำ PT ผ่ำนระบบ

คอมพวิเตอร์ / ประเมนิ BI



Structure What Existing What Next

IPD • Service plan IMC
ก ำหนดใหมี้ช่องวำ่งระหวำ่งเตียง 
1.5 เมตร

• ญำติเย่ียมหรอืนอนเฝำ้ผูป่้วยดด้

• เพ่ิมกำรใชม้่ำนกัน้ระหวำ่งเตียง 
• งดใหญ้ำตินอนเฝำ้ หรอืจดัโซนท่ีพกัส ำหรบัญำติ 
• นดัเวลำญำติมำเรยีนรูก้ำรฝึกและดแูลผูป่้วย โดยญำติใชอ้ปุกรณป์อ้งกนั

มำตรฐำน
• พิจำรณำใชห้อ้งพิเศษตำมควำมเหมำะสม

OPD • ผูป่้วยมำรบับรกิำรหนำแน่น
• ดม่มีมำตรกำร physical 

distancing 

• จดัพืน้ท่ีกำรใหบ้รกิำรโดยเวน้ระยะห่ำงระหวำ่งบคุคลมำกกว่ำ 1 เมตร
• นดัหมำยเหลื่อมเวลำ/ ลดจ ำนวน visit อย่ำงเหมำะสม เนน้กำรสอน 

home program 
• ใชเ้ทคโนโลยีกำรฝึกเขำ้ช่วย เพ่ือลดกำร contact เช่น motorized 

parapodium, robot, motorized tilt table

Community • เย่ียมบำ้นโดยทีมสหวิชำชีพเป็น
กลุม่ใหญ่

• ก ำหนดควำมถ่ีในกำรเย่ียมบำ้น
ตำมระดบั Barthel Index

• ประเมินควำมจ ำเป็นก่อนเย่ียมบำ้น ใชที้มสหวิชำชีพกลุม่เล็กลงเท่ำท่ี
จ ำเป็น 

• เนน้กำรสอน home program ใหผู้ป่้วยและญำติ และลดควำมถ่ี
ในกำรเย่ียมบำ้นลงส ำหรบัผูป่้วยท่ีญำติดแูลดดด้ี

• เพ่ิมกำรติดตำมผูป่้วยทำงโทรศพัท ์และ VDO call



Redesign and Digitalize / Crowd Management
Staff System/ Services Structure

• กำรจดักำรควำมรูเ้พ่ือควำม
ปลอดภยัในกำรใหบ้รกิำร

• ใชอ้ปุกรณป์อ้งกนัอย่ำง
เหมำะสมตำมระดบัควำม
เสี่ยงในกำรใหบ้รกิำรอย่ำง
เครง่ครดั 

• จดัตำรำงหมนุเวียนท ำงำน
เพ่ือลดควำมหนำแน่น และ
เพ่ิมตำรำงงำน online 
ของ staff แตล่ะคนมำกขึน้
เช่นช่วงเวลำส ำหรบัโทรศพัท์
ติดตำมผูป่้วยและ VDO 
call/ พฒันำสื่อ online

• Online conference

• ใช ้IT มำใหบ้รกิำรเพื่อทดแทนกำร contact กนัโดยตรง
ในบำงสว่น เช่น ทำงโทรศพัท,์ VDO call, 

Telemedicine, LINE group consultation
• ใช ้IT มำช่วยลดกำรท ำงำนท่ีซ ำ้ซอ้น และเพ่ิม

ประสิทธิภำพของขอ้มลู เช่นกำรจดักำรทะเบียนและ
ติดตำมผูป่้วยผ่ำนทำง Google sheet

• เพ่ิมช่องทำงใหผู้ป่้วยดดร้บับรกิำรท่ีจ ำเป็นโดยดม่ตอ้งมำ
โรงพยำบำล เช่น ทีม PT ชมุชนประเมินและประสำน
แพทยเ์พ่ือสั่งจ่ำยและจดัส่งเครือ่งช่วยเดิน กำย
อปุกรณเ์สรมิ ดปใหบ้รกิำรผูป่้วยท่ีบำ้น หรอืกำรจดทะเบียน
คนพิกำรผ่ำน VDO call 

• ใชเ้ทคโนโลยีช่วยใหบ้รกิำรเพ่ือลด contact เช่น 
space walker/ motorized tilt table

• เนน้ home program และติดตำมแบบ online 

• Physical distancing: ปรบั
พืน้ท่ีใหบ้รกิำร ใหท้กุจดุบรกิำรมี
ระยะห่ำงมำกกวำ่ 1 เมตร

• คดักรองอณุหภมิู และจดัเตรยีม
เจลแอลกอฮอลล์ำ้งมือ

• จดัโซนพืน้ท่ีอย่ำงชดัเจน เช่นจดุพกั
รอส ำหรบัญำติ จดุใหบ้รกิำร 

• ใชร้ะบบกำรนดัหมำยลว่งหนำ้เพ่ือ
จ ำกดัจ ำนวนผูร้บับรกิำรให้
เหมำะสมกบัพืน้ท่ีใหบ้รกิำร ควบคู่
ดปกบักำรติดตำมบรกิำรตอ่เน่ือง
แบบ online 



3P Safety
Patient Personnel People

• ผูป่้วยดดร้บับรกิำรภำยใตก้ำรปอ้งกนักำร
ติดเช่ือท่ีดดม้ำตรฐำน และคงคณุภำพกำร
ใหบ้รกิำร

• ใชร้ะบบกำรสื่อสำร online ท่ีชดัเจน ถำ้
ผูป่้วยมีควำมบกพรอ่งทำงกำรรบัรู ้ ใชก้ำร
สื่อสำรกบัผูด้แูลหรอืญำติแทน รว่มกบักำร
รกัษำควำมลบัของขอ้มลูผูป่้วย

• ใชร้ะบบทะเบียนผูป่้วยท่ีมีควำมชดัเจน 
เพ่ือติดตำมใหบ้รกิำรดดค้รบถว้น

• ประเมินควำมสำมำรถในกำรดแูลตนเอง
ของผูป่้วยและญำติก่อนกลบับำ้น เช่นกำร
ดแูลสำย NG tube, Foley’s cath

• มีช่องทำงกำรติดตอ่ดดใ้นกรณีฉกุเฉิน เช่น 
จนท. รพ.สต. ตำมพืน้ท่ี หรอื 1669

• ใชส้ื่อ social media อย่ำงปลอดภยั 
ปอ้งกนัควำมคลำดเคลื่อนและรั่วดหลของ
ขอ้มลูผูป่้วย

• อปุกรณป์อ้งกนัสว่นบคุคลตำมมำตรฐำน
• Mental Health: สื่อสำรเชิงบวก ภำระ

งำนดม่หนกัเกินดป และเฝำ้ระวงัควำมเครยีด
จำกกำรท ำงำน

• Process of work: จดัรูปแบบกำร
ท ำงำนอย่ำงมีประสิทธิภำพ โดยผูใ้หบ้รกิำรมี
สว่นรว่มในกำรตดัสินใจ

• เนน้ควำมปลอดภยัในกำรเดินทำง เช่นระบบ
บรกิำรรถเย่ียมบำ้น 

• สถำนท่ีท ำงำนมีสิ่งแวดลอ้มที่ปลอดภยั 
อำกำศถ่ำยเทดดด้ี

• ทกุคนใสห่นำ้กำกเม่ือเขำ้ท่ีชมุชน
• ลำ้งมือถกูตอ้ง สม ่ำเสมอ 
• เวน้ระยะห่ำงทำงสงัคม
• ดม่ปกปิดขอ้มลู
• ทกุคนท ำสม ่ำเสมอเป็นนิสยั เป็น

วฒันธรรมเป็นวิถีใหม่ของสงัคม
แห่งควำมปลอดภยั



Health Equity 

• ตำมระบบกำรใหบ้รกิำร Intermediate Care ผูป่้วยทกุรำย ทกุสทิธ์ิกำรรกัษำ สำมำรถเขำ้รบับรกิำร
ดดอ้ยำ่งเทำ่เทียมกนัทัง้แบบ IPD OPD และ Community (บำงสว่นตอ้งใหบ้รกิำรฟรี)

อุปสรรคในการให้บริการอยู่ทีข้่อก าหนดของกองทุน

• การเยีย่มบ้าน: ดมส่ำมำรถเรยีกเก็บคำ่บรกิำรดดใ้นผูป่้วยสทิธ์ิประกนัสงัคม และกรมบญัชีกลำง(ดม่
สำมำรถรูดบตัรประชำชนดด)้

• การบริการ Telemedicine + จ่ายยา: ดมส่ำมำรถท ำดดใ้นผูป่้วยสทิธ์ิ อปท. / และดมส่ำมำรถท ำดด้
ในผูป่้วยสทิธ์ิประกนัสงัคมทพุพลภำพเน่ืองจำกมีขอ้บงัคบัวำ่ตอ้งน ำผูป่้วยมำรบับรกิำรดว้ยทกุครัง้



What Next 

พฒันำกำรตรวจผูป่้วย IMC และคนพิกำรท่ี
stable แลว้โดยใช ้Telemedicine 
(VDO call) สง่ยำทำงดปรษณีย์

Group LINE consultation/ จดทะเบียนคนพิกำรส ำหรบั
ผูป่้วยติดบำ้นติดเตียงผำ่น VDO 



What Next 

กำรประชมุท่ีดมใ่ช่เชิงปฏิบตัิกำรของทีม 
Intermediate Care ทัง้หมดจะ
ใชก้ำรประชมุ online ผ่ำน Zoom 
หรอื Webex

เริม่ใชร้ะบบทะเบียนผูป่้วย online อยำ่งง่ำย เพ่ือกำร
ติดตำมใหบ้รกิำรจนครบ 6 เดือน ลดภำระงำนและเพิ่ม
ประสทิธิภำพในกำรติดตำมขอ้มลูโดยทีมสหวิชำชีพใน
ระดบัอ ำเภอ/ระดบัจงัหวดั โดยใช ้Google sheet



What Next 

ใชเ้ทคโนโลยีท่ีผลติในประเทศเพ่ือเพิ่มประสทิธิภำพกำร
ใหบ้รกิำรผูป่้วยและลดกำร contact โดยตรง:
Space Walker

ใชเ้ทคโนโลยี online เพ่ือผลิตแผ่นรองฝ่ำเทำ้ส  ำหรบั
ผูป่้วยและคนพิกำร โดยใช ้Digital scan →

Computer Assist Design (CAD)→
Cloud → Production (Outsource) →
Logistic → Final Finishing → Patient 



What Next 

พฒันำแนวทำงกำรใหข้อสนบัสนนุอปุกรณ์
เครื่องช่วยควำมพิกำรท่ีมีมลูค่ำสงูจำกสถำบนัสิรนิธร 
เช่นรถเข็นดฟฟำ้/ เบำะรองนั่งปอ้งกนัแผลกดทบั โดยรบั
อปุกรณม์ำประกอบใหผู้ป่้วยท่ีโรงพยำบำล

ด ำเนินกำรจดัตัง้ศนูยค์นพิกำรเบด็เสรจ็ ใหบ้รกิำรจด
ทะเบียนคนพิกำรและออกบตัรประจ ำตวัคนพิกำรแบบ 
one-stop service และเช่ือมโยงบรกิำรกบัคลงั
อปุกรณเ์ครื่องช่วยคนพิกำร กองทนุฟ้ืนฟฯูจงัหวดั



Intermediate Care
Thank You


