ชื่อผลงาน/โครงการพัฒนา : ผลการพัฒนาระบบ IMC alert โรงพยาบาลกระสัง จังหวัดบุรีรัมย์
ชื่อและที่อยู่องค์กร: กลุ่มงานเวชกรรมฟื้นฟู โรงพยาบาลกระสัง                                                                                                                                                               
คำสำคัญ: IMC ,IMC alert ,Intensive rehabilitation                                                                                                    สรุปผลงานโดยย่อ : 
จากการพัฒนาระบบ IMC Alert โดยการสร้าง Pop Up alert ขึ้นในระบบ HosXP พบว่า ผู้ป่วยได้รับการส่งต่อเพื่อฟื้นฟูสมรรถภาพครบถ้วน 100 % ทุกครั้งที่มาโรงพยาบาล ส่งผลให้ผู้ป่วยและญาติได้รับการทบทวนกระบวนการดูแล ประเมินสุขภาวะ และนัดหมายติดตามเยี่ยมบ้านต่อเนื่องครบถ้วน 100% แต่ยังพบระดับ ADL (>15 คะแนน) คิดเป็น 71.70 % (เป้าหมาย 80%) เนื่องจากระดับความรุนแรงของโรค สูงอายุ ขาด Care giver และมีภาวะแทรกซ้อนด้านอื่นๆ ในรายที่ครบ 6 เดือน (ADL < 11) ได้รับการประเมินความพิการ และส่งต่อเข้าสู่ระบบ LTC และการดูแลโดยชุมชนต่อไป 
ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ

ผู้ป่วยระยะกลาง (IMC) ของโรงพยาบาลกระสังในปีงบประมาณ 2563 และ 2564 มีจำนวน 49 และ 58 รายตามลำดับ แต่ได้รับการส่งต่อเพื่อการดูแลต่อเนื่องโดยนักกายภาพบำบัดร้อยละ 32.65 และ 60.34 ตามลำดับ จากกระบวนการดูแลพบว่าผู้ป่วย IMC หลังถูก D/C ออกจากโรงพยาบาล จะได้รับการนัดหมายกลับมาพบแพทย์ตามนัดภายใน 1-2 สัปดาห์ เพื่อติดตามอาการหลังนอนโรงพยาบาล ส่วนใหญ่เมื่อพบแพทย์แล้ว ผู้ป่วยไม่ถูกส่งต่อเพื่อพบนักกายภาพบำบัดเพื่อรับการฟื้นฟูสมรรถภาพต่อเนื่องในวันเดียวกัน ส่งผลให้ผู้ป่วยขาดโอกาสในการฟื้นฟูสมรรถภาพ เสียเวลา ไม่ได้รับคำแนะนำเพิ่มเติมด้านการฟื้นฟู จากการวิเคราะห์สาเหตุพบว่า ผู้ป่วยมีจำนวนมาก รอรับบริการนาน แพทย์หมุนเวียนบ่อย ไม่มีระบบการส่งต่อที่ชัดเจน แพทย์และสหวิชาชีพที่เกี่ยวข้องกับการดูแลไม่ทราบว่าเป็นผู้ป่วย IMC การนัดหมายที่ยังไม่ครอบคลุมการรับบริการฟื้นฟูจากตึกผู้ป่วยใน ผู้ป่วยจึงไม่ถูกส่งมาพบนักกายภาพบำบัดหลังกลับมา F/U รวมถึงสถานการณ์โควิดที่ผ่านมา ทำให้ผู้ป่วยและญาติไม่สามารถเข้ารับบริการเนื่องจากการหยุดให้บริการ การระบาดของโรค การงดกิจกรรมการติดตามที่บ้าน
กลุ่มงานเวชกรรมฟื้นฟู โรงพยาบาลกระสัง ได้วิเคราะห์ปัญหาดังกล่าวและเห็นความสำคัญของการฟื้นฟูสมรรถภาพต่อเนื่อง จึงได้คิดค้นแนวทางในการแก้ปัญหาขึ้น โดยการพัฒนาระบบ IMC alert เพื่อให้แพทย์และทีมสหวิชาชีพ รวมถึงจุดบริการอื่นที่เกี่ยวข้อง เช่น แผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน คลินิก DM HT ห้องยา ทราบว่าผู้ป่วยรายนี้คือผู้ป่วย IMC ต้องส่งผู้ป่วยมาพบนักกายภาพบำบัดในวันนั้น เพื่อรับการฟื้นฟูสมรรถภาพทุกครั้งที่มาโรงพยาบาลในระยะ 6 เดือน (Intensive rehabilitation) นับตั้งแต่วันที่จำหน่ายออกจากตึกผู้ป่วยใน ควบคู่ไปกับการติดตามฟื้นฟูสมรรถภาพที่บ้าน ทั้งนี้เพื่อให้เกิดความต่อเนื่องของกระบวนการฟื้นฟู และผู้ป่วยได้รับบริการครบถ้วนเมื่อมาโรงพยาบาล ลดการเสียเวลาและค่าใช้จ่ายจากการนัดหมายเพิ่มเติม
เป้าหมาย 
1. ผู้ป่วย IMC ได้รับการส่งต่อเพื่อฟื้นฟูสมรรถภาพในโรงพยาบาล (ตามนัด F/U) มากกว่า 95% 
2. ผู้ป่วย IMC มีระดับคะแนนความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวันมากกว่า 15 คะแนน
ครอบคลุมมากกว่า 80% ในระยะ 6 เดือน

           3.  ผู้ป่วย IMC ได้รับการติดตามเยี่ยมบ้าน เพื่อฟื้นฟูสมรรถภาพมากกว่า 95%

 กิจกรรมการพัฒนา 
1. พัฒนาโปรแกรมแจ้งเตือนในระบบ HosXP ร่วมกับทีมคอมพิวเตอร์ และทีม IT โรงพยาบาลกระสัง เพื่อให้ทุกจุดบริการที่ใช้งานระบบทราบว่าผู้ป่วยรายนี้คือผู้ป่วยระยะกลาง (IMC) โดยสร้าง Pop Up alert ขึ้นในระบบ HosXP ด้วยข้อความสั้นๆ ว่า “Case IMC รบกวนส่งพบนักกายภาพบำบัดครับ/ค่ะ” และกำหนดวันแรกรับ และวันสิ้นสุดโปรแกรม (ระยะ 6 เดือน) เมื่อสิ้นสุด โปรแกรมแจ้งเตือนจะหยุดลงโดยอัตโนมัติทันที
การวัดผลและผลของการเปลี่ยนแปลง
	ตัวชี้วัด
	เป้าหมาย
	ปี 2563
	ปี 2564
	ปี 2565
(53 ราย)

	1.
ผู้ป่วย IMC ได้รับการส่งต่อเพื่อฟื้นฟูสมรรถภาพในโรงพยาบาล (ตามนัด F/U)
	95 %
	32.65
	60.34
	100

	2.
ผู้ป่วย IMC มีระดับคะแนนความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวันมากกว่า 15 คะแนน
	80 %
	42.86
	58.62
	71.70
(ยังไม่ครบ)

	3. ผู้ป่วย IMC ได้รับการติดตามเยี่ยมบ้าน เพื่อฟื้นฟู
สมรรถภาพต่อเนื่อง
	95 %
	24.48
	55.17
	100


บทเรียนที่ได้รับ : 
จากการพัฒนาระบบ IMC alert พบว่าผู้ป่วยได้รับการส่งต่อเพื่อฟื้นฟูสมรรถภาพทุกครั้งที่มาโรงพยาบาล ในระยะเวลา 6 เดือน ทำให้สามารถประเมินปัญหาผู้ป่วยได้เป็นระยะ การฟื้นฟูที่เหมาะสมกับสภาพปัญหาจริง ส่งผลให้ผู้ป่วยสามารถช่วยเหลือตัวเองได้มากขึ้น ลดความพิการและลดการพึ่งพิงของญาติ และจากการพัฒนาระบบนี้ขึ้นทำให้เห็นถึงความสำคัญของการสื่อสารกับจุดให้บริการอื่นๆ โดยใช้ประโยขน์จากระบบ HosXP ที่ใช้งานในทุกๆ วัน เพื่อเพิ่มช่องทาง และลดปัญหาในการสื่อสาร การส่งต่อ ผู้ป่วยได้รับการดูแลเต็มศักยภาพมากขึ้น 
การติดต่อกับทีมงาน 
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