บทสรุปผู้บริหาร (Executive summary)
สาขา การดูแลแบบประคับประคอง รอบที่ 2 ปีงบประมาณ 2561
ผลการดำเนินงาน

ผลการดำเนินงาน ในด้านผลลัพธ์ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีการดูแลแบบประคับประคอง เป้าหมายที่สิ้นเดือนมิ.ย.61 คือ 100% ทุกเขตสุขภาพสามารถดำเนินการได้ตามเกณฑ์เป้าหมายในผลลัพธ์หลัก โดยในภาพรวมของทุกเขตสุขภาพดำเนินการได้ 80 - 100% โดยเฉลี่ยทั้งประเทศดำเนินการได้ 98.55% 


ด้านตัวชี้วัดย่อยรอบ 9 เดือน คือ ร้อยละของผู้ป่วย Palliative Care รายใหม่ ได้รับการให้ข้อมูลจากกิจกรรม Family Meeting และมีการทำ Advance Care Planning นั้น ทุกเขตสุขภาพมีการดำเนินการ แต่บางแห่งไม่ได้เก็บข้อมูลในเชิงปริมาณตามเกณฑ์ที่กำหนด ส่วนในเรื่องการมีแนวทางการรับ-ส่งต่อในโรงพยาบาล และการมีคลังอุปกรณ์สนับสนุนผู้ป่วยให้ไปใช้ที่บ้านในระดับโรงพยาบาล มีการดำเนินการเป็นส่วนใหญ่
ปัจจัยแห่งความสำเร็จ
· ผู้บริหารให้การสนับสนุน มีนโยบายในการจจัดสรรบุคลากร และความก้าวหน้าชัดเจน
· บุคลากรในหน่วยบริการมีได้รับการอบรมอย่างเพียงพอ
· มีทีมสหวิชาชีพ ที่มีแพทย์ร่วมทีม
· ระบบเครือข่ายที่ดี
ปัญหาและอุปสรรคการดำเนินงาน 
	ปัญหา/อุปสรรค
	ข้อเสนอแนะ

	· Process Indicator มีรายละเอียดมาก มี 13 ขั้นตอน เก็บข้อมูลยาก       
ด้านระบบบริการ
· ระบบส่งต่อผู้ป่วยในเครือข่ายขาดการเชื่อมโยงกัน
· ระบบการจัดเก็บข้อมูลยังไม่เป็นระบบและขาดความเชื่อมโยง
ด้านบุคลากร
· บุคลากรไม่มีตำแหน่งและขาดความก้าวหน้า
· ขาดโอกาสเข้ารับการอบรม
· ด้านวัสดุอุปกรณ์
· ยา และอุปกรณ์การแพทย์ไม่เพียงพอ เช่น syringe driver, เครื่องดูดเสมหะ, ที่นอนลม
มีข้อจำกัดการใช้ Strong Opioid โดยเฉพาะการให้ยาชนิดฉีดนอกโรงพยาบาล
	(  ปรับตัวชี้วัด ปี 2562 เป็น Outcome Indicator ที่ครอบคลุมกระบวนการทำงาน
ด้านระบบบริการ
· พัฒนาโปรแกรมระบบข้อมูลและการส่งต่อ
· ประชุมผู้เกี่ยวข้องเพื่อพัฒนาระบบฐานข้อมูลกลางด้าน PC และการส่งต่อ
· จัดทำและเผยแพร่ทำเนียบสถานพยาบาลที่ให้การดูแลด้าน Palliative Care

ด้านบุคลากร
(กระตุ้นการบริหารจัดการภายในพื้นที่
(สนับสนุนการจัดอบรมโดยโรงพยาบาลมะเร็งร่วมกับวิทยาลัยพยาบาลในเขต สุขภาพ
ด้านวัสดุอุปกรณ์
 ( กระตุ้นการบริหารจัดการภายในพื้นที่
 ( ศึกษาข้อกฎหมายและตัวอย่างการดำเนินการในสุขภาพที่ 7

 ( กรมการแพทย์จัดอบรมและเผยแพร่การใช้ Strong Opioid  อย่างถูกกฎหมาย


เนื่องจากตัวชี้วัดตามขั้นตอนที่ 1,2 ว่าด้วยเรื่อง Palliative care functional unit นั้น เขตบริการสุขภาพทั้ง 12 เขตสามารถดำเนินการผ่านเกณฑ์แล้ว ดังนั้น ในปี 2562 จึงขอเสนอปรับตัวชี้วัดเพื่อเพิ่มการเข้าถึงของการบริการ palliative care ของประชาชนด้วยการวัด การใช้ยา opioids ในการจัดการอาการ ซึ่งจะสามารถตอบคำถามทั้งด้านปริมาณและคุณภาพบริการ 

