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ตัวชี้วัดดาน IV-1 ผลดานการดูแลสุขภาพ 
มิติคุณภาพ (1) ตัวชี้วัดสำคัญดานการดูแลผูปวย 
รหัสตัวชี้วัด 010103 
ชื่อตัวชี้วัด 3. รอยละการเสียชีวิตในผูปวย Severe Sepsis และ Septic Shock 
คำนิยาม 1. ผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรง หมายถึง 

ผูปวยที่เขาเกณฑการวินิจฉัยภาวะsevere sepsis หรือ septic shock 
    1.1 ผูปวย severe sepsis หมายถึง ผูปวยที่สงสัยหรือยืนยันวามีการติดเชื้อในรางกาย 
รวมกับมี SIRS ตั้งแต 2 ขอ ขึ้นไป (ตารางที่ 1) ที่เกิดภาวะ tissue hypoperfusion หรือ 
organ dysfunction (ตารางที่ 2) โดยที่อาจจะมีหรือไมมีภาวะ hypotension ก็ได 
หรือมอีาการแสดงตามเกณฑ ขอใดขอหนึ่งใน 4.2 - 4.4 
    1.2 ผูปวย septic shock หมายถึง ผูปวยที่สงสัยหรือยืนยันวามีการติดเชื้อในรางกาย 
รวมกับมี SIRS ตั้งแต 2 ขอ ขึ้นไป (ตารางที่ 1) ที่มี hypotension ตองใช vasopressors 
ในการ maintain MAP ≥65 mm Hg และ มีคา serum lactate level >2 mmol/L (18 
mg/dL) แมวาจะไดสารน้ำเพียงพอแลวก็ตาม 
2. Community-acquired sepsis หมายถึง การติดเชื้อมาจากที่บานหรือที่ชุมชน 
โดยตองไมอยูในกลุม hospital-acquired sepsis 
อัตราตายจากติดเชื้อในกระแสเลือด แบงเปน 2 กลุม 
    1. อัตราตายจากcommunity-acquired sepsis 
    2. อัตราตายจาก hospital-acquired sepsis 
3. กลุมเปาหมาย ในปงบประมาณ 2562 จะมุงเนนที่กลุมcommunity – acquired sepsis 
เพ่ือพัฒนาให มีระบบขอมูลพ้ืนฐานใหเหมือนกัน ทั้งประเทศ แลวจึงขยายไปยัง hospital-
acquired sepsis ในปถัดไป 
4. การคัดกรองผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรง หมายถึง 
การคดักรองผูปวยทั่วไปที่อาจจะเกิดภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงเพ่ีอนาไปสูการวิ
นิจฉัยภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงตอไปซึ่งเครื่องมือที่ใช (sepsis screening 
tools) ขอใดขอหนึ่งตอไปนี้ 
    4.1 ผูปวยที่สงสัยหรือยืนยนัวามีการติดเชื้อในรางกาย รวมกับมี SIRS ตั้งแต 2 ขอ ขึ้นไป 
(ตารางท่ี 1) ที่เกิดภาวะ tissue hypoperfusionหรือ organ dysfunction (ตารางที่ 
2)หรือ มี hypotension ตองใช vasopressors ในการ maintain MAP ≥65 mm Hg และ 
มีคา serum lactate level >2 mmol/L (18 mg/dL) 
แมวาจะไดสารน้ำเพียงพอแลวก็ตาม 
    4.2 qSOFA ตั้งแต 2 ขอ ข้ึนไป(ตารางที่ 3) 
    4.3 SOS score (search out severity) ตั้งแต 4 ขอ ขึ้นไป (ตารางที่ 4) 
    4.4 Modified Early Warning Score (MEWS) (ตารางที่ 5) 
5.ฐานขอมูลของโรงพยาบาล หมายถึง ขอมูลจาก ICD 10 และ/หรือฐานขอมูลอ่ืน ๆ 
ของแตละโรงพยาบาล 
ภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงเปนภาวะวิกฤตที่มีความสำคัญพบวาอัตราอุบัติการณ
มีแนวโนมสูงข้ึนและอัตราเสยีชีวิตสูงข้ึน โดยเฉพาะในกลุมเสี่ยง เชน ผูที่รับยากดภูมิคุมกัน 
นอกจากนี้ยังพบวาแนวโนมของเชื้อดื้อยาเพ่ิมขึ้น สงผลใหการรักษาผูปวยไมไดผลดีเทาที่ควร 
นอกจากนี้ยังพบวาการติดเชื้อในกระแสเลือดสงผลใหอวัยวะตาง ๆ ทำงานผิดปกติ 
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สงผลใหเกิดภาวะแทรกซอนตาง ๆ ตามมาไดแก ภาวะช็อก,ไตวาย การทางานอวัยวะตาง ๆ 
ลมเหลว และเสียชีวิตในที่สุด 

เกณฑเปาหมาย <25% 
วัตถุประสงค  
ประชากรกลุมเปาหมาย ผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired 

ที่เขารับการรักษาในโรงพยาบาลทุกระดับ 
วิธีการจัดเก็บขอมูล รายงานการเสียชีวิตจากการติดเชื้อในกระแสเลือด ตามแนวทางการเก็บขอมูลจาก ICD-10 

โดยใชการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) 
กระทรวงสาธารณสุขโดยนาเสนอในภาพรวมของจังหวัด หรือ ภาพรวมของเขตสุขภาพ 

แหลงขอมูล ฐานขอมูลของโรงพยาบาลหรือ ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center 
(HDC) กระทรวงสาธารณสุข หรือเก็บผานโปรแกรมอ่ืน ๆที่มีประสิทธิภาพไดใกลเคียงกัน 

รายการขอมูล 1 จำนวนผูปวยที่เสียชีวิต (dead) จากภาวะการติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด 
community-acquiredที่ลง ICD 10 รหัส R 65.1 และ R57.2 ใน Principal Diagnosis 
และ Comorbidity ไมนับรวมที่ลงใน Post Admission Comorbidity (complication) 
และไมนับรวมผูปวย palliative (รหัส Z 51.5) 

รายการขอมูล 2 จำนวนผูปวยที่ปฏิเสธการรักษาเพ่ือกลับไปเสียชีวิตที่บาน (against advise) 
จากภาวะการติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquiredที่ลง ICD 10 
รหัส R 65.1 และ R57.2 ใน Principal Diagnosis และ Comorbidity ไมนับรวมที่ลงใน 
Post Admission Comorbidity (complication) และไมนับรวมผูปวย palliative (รหสั Z 
51.5)โดยมีสถานภาพการจาหนาย (Discharge status) = 2 ปฏิเสธการรักษา, 
และวิธีการจำหนาย (Discharge type) = 2 ดีขึ้น 

รายการขอมูล 3 จำนวนผูปวยที่ปฏิเสธการรักษาเพ่ือกลับไปเสียชีวิตที่บาน (against advise) 
จากภาวะการติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired ที่ลง ICD 10 
รหัส R 65.1 และ R57.2 ใน Principal Diagnosis และ Comorbidity ไมนับรวมที่ลงใน 
Post Admission Comorbidity (complication) และไมนับรวมผูปวย palliative (รหสั Z 
51.5)โดยมีสถานภาพการจาหนาย (Discharge status) = 2 ปฏิเสธการรักษา, 
และวิธีการจำหนาย (Discharge type) = 3 ไมดีข้ึน 

รายการขอมูล 4 จำนวนผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired ทั้งหมด ที่ลง 
ICD 10 รหัส R 65.1 และ R57.2 ใน Principle Diagnosis และ Comorbidity 
ไมนับรวมที่ลงใน Post Admission Comorbidity (complication) และไมนับรวมผูปวย 
palliative (รหัส Z 51.5) 

สูตรคำนวณตัวชี้วัด (A+C)/D*100 
ระยะเวลาประเมินผล ทุก 6 เดือน 
เกณฑการประเมิน :  

Baseline 
data 

หนวยวัด 

ผลการดำเนินงานในปงบประมาณ  พ.ศ. 2565 
 

ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

<25 % 39.6 24.4 22.3 26.8 25.8 
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วิธีการประเมินผล 1. รายงานผลจากฐานขอมูล HDC 

หรือฐานขอมูลของแตละโรงพยาบาลโดยนำเสนอในภาพรวมของจังหวัด และ 
ภาพรวมของเขตสุขภาพ 
2. เกณฑการใหคะแนน : ใชอัตราความสำเร็จในการรักษาแยกเปนระดับจังหวัด 
และเขตสุขภาพ 
โดยมีเกณฑการใหคะแนนตามอัตราตายผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรง ดังนี้ 
คะแนน             

1. สูงกวาเกณฑเปาหมายที่กำหนด รอยละ40 
2. ต่ำกวาเกณฑเปาหมายที่กำหนด รอยละ10 
3. สูงกวาเกณฑเปาหมายที่กำหนด รอยละ20 
4. ตามเกณฑเปาหมายที่กำหนด  รายป 
5. ต่ำกวาเกณฑเปาหมายที่กำหนด รอยละ20 

ผูใหขอมูลทางวิชาการ/ 
ผูประสานงานตัวชี้วัด 

คุณบุปผา แยมจันทึก โทรศัพท 037-211-088 ตอ 6314, 6315  
โทรศพัทมือถือ 081-377-4291 

หนวยงานประมวลผลและ
จัดทำขอมูล 

PCT Med.  
หอผูปวยแยกโรค (Smart Isolation Ward)  
กลุมภารกิจดานการพยาบาล  
โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 

ผูรับผิดชอบการายงาน 
ผลการดำเนินงาน 

คุณบุปผา แยมจันทึก โทรศัพท 037-211-088 ตอ 6314, 6315  
โทรศพัทมือถือ 081-377-4291 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


