
คู่มือการใช้งานระบบประเมินตนเอง มาตรฐานสถานพยาบาล
ประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน
ซึ่งได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมาย
ว่าด้วยสถานพยาบาล

https://hss.moph.go.th/



ขั้นตอนการประเมินตนเอง 
มาตรฐานสถานพยาบาล
ประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนฯ

การลงทะเบียน

ส่วนที่ 1 คำชี้แจง
ส่วนที่ 2 ข้อมูลทั่วไป
ส่วนที่ 3 แบบตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน     

                     จำนวน 12 ข้อ 
ส่วนที่ 4 คำอธิบายเพิ่มเติมของสถานพยาบาล
ส่วนที่ 5 รายละเอียดของเอกสารเพิ่มเติมแนบท้าย

                    (เช่น รายชื่อบุคลากรสาขาอื่น รางวัลที่สถานพยาบาลได้รับ ฯลฯ)
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03

01

การเข้าใช้งานระบบ

การบันทึกแบบฟอร์ม  5 ส่วน

การตรวจสอบสถานะ



การลงทะเบียน



สำหรับผู้ใช้ที่ลงทะเบียนครั้งแรก
ให้ลงทะเบียนที่นี่

ลงทะเบียน



การเข้าใช้งานระบบ



       ระบุข้อมูลลงทะเบียน 
 ชื่อ
 Email
 รหัสผ่าน จำนวน 8 ตัวอักษร

ลงทะเบียน



       ระบุข้อมูลผู้ใช้
 Email
 รหัสผ่านที่กำหนดไว้

เข้าใช้งานระบบ



การค้นหาข้อมูลสถานพยาบาล
ที่ต้องการเข้าร่วมทำแบบประเมิน

เนื่องจากระบบจะทำการดึงข้อมูลเกี่ยวกับ
สถานพยาบาลมาใช้ในการทำแบบประเมิน

2. ระบุ  “รหัสสถานพยาบาล 5 หลัก”

ตรวจสอบสถานะการประเมินตนเอง

เข้าใช้งานระบบ

1. คลิกเมนู  “ค้นหา
ข้อมูลสถานพยาบาล”



การบันทึกแบบฟอร์ม 
   5  ส่วน



XXXXX

ตัวอย่าง แสดงข้อมูลสถานพยาบาลที่ค้นหา
ด้วยรหัสสถานพยาบาล 5 หลัก กรณีที่ระบุ
รหัสสถานพยาบาลถูกต้องจะปรากฎข้อมูล
ดังตัวอย่างนี้

เข้าใช้งานระบบ

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX



ระบบการประเมินตนเอง มาตรฐานสถานพยาบาล ประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืนฯ
จะประกอบด้วยแบบฟอร์มทั้งหมด  5  ส่วน ดังนี้
  1.คำชี้แจง
  2.ข้อมูลทั่วไป
  3.แบบตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 12 ข้อ 
  4.คำอธิบายเพิ่มเติมของสถานพยาบาล
  5.รายละเอียดของเอกสารเพิ่มเติมแนบท้าย (เช่น รายชื่อบุคลากรสาขาอื่น รางวัลที่
สถานพยาบาลได้รับ ฯลฯ)
 

การบันทึกแบบฟอร์ม

คลิก  “ปุ่มบันทึก” เพื่อไปที่แบบฟอร์ม
ส่วนที่ 2 ข้อมูลทั่วไป

                        

XXXXX

XXXXX

XXXXX

XXXXX

XXXXX

XXXXX

XXXXX

XXXXX

XXXXX



แสดงข้อมูลให้ระบุข้อมูลของสถานพยาบาล

เมื่อคลิก “บันทึกข้อมูล”  จะแสดงแบบฟอร์ม ส่วนที่ 2  ข้อมูลทั่วไป
ในช่องข้อมูล

การบันทึกแบบฟอร์ม
XXXXXXXXX

XXXXXXXXX XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX



ส่วนที่ให้ระบุข้อมูลของสถานพยาบาล

เมื่อคลิก “บันทึก”  จะแสดงแบบฟอร์ม ส่วนที่ 2  ข้อมูลทั่วไป
จะแสดงช่องให้ระบุข้อมูลทั่วไป   

การบันทึกแบบฟอร์ม

เมื่อระบุข้อมูลเรียบร้อยแล้วให้คลิกปุ่ม “บันทึก” 
เพื่อทำแบบฟอร์มส่วนต่อไป

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX

XXXXXXXXX



ไคโรแพรคติด
ทัศนมาตรศาสตร์ 
ศาสตร์ฟิสิกส์การแพทย์

การประกอบโรคศิลปะ  ประกอบด้วย 

สาขากิจกรรมบำบัด
สาขารังสีเทคนิค
สาขาการแก้ไขความผิด
ปกติของการสื่อความ
หมาย
สาขาเทคโนโลยีหัวใจและ
ทรวงอก
สาขาจิตวิทยาคลินิก
สาขาการแพทย์แผนจีน
สาขากายอุปกรณ์
สาขาการกำหนดอาหาร
สาขาฉุกเฉินการแพทย์

 9 สาขา 3 ศาสตร์



1.แสดงแบบฟอร์มในส่วนที่ 3

ระบบแสดงแบบฟอร์ม
 ส่วนที่ 3  แบบตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้าง
คืน จำนวน 12 ข้อ ในส่วนนี้ต้องระบุข้อมูลให้ครบ 12 ข้อ จึงจะสามารถทำ
แบบฟอร์มส่วนที่ 4 ได้

การบันทึกแบบฟอร์ม

คลิกปุ่ม  “บันทึก” เพื่อระบุข้อมูลในแต่ละหัวข้อ



ส่วนที่ให้ระบุข้อมูลของสถานพยาบาล

กดปุ่ม “ย้อนกลับ”เพื่อเลือกทำข้อต่อไปได้

เข้าใช้งานระบบ

เมื่อระบุข้อมูลเรียบร้อยแล้วให้คลิกปุ่ม “บันทึก” 

แสดงตัวอย่างแบบฟอร์ม
 ส่วนที่ 3  แบบตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับ
ผู้ป่วยไว้ค้างคืน ในแต่ละข้อดังตัวอย่างนี้



ส่วนนี้ต้องระบุข้อมูลให้ครบ 12 ข้อ จึงจะสามารถทำแบบฟอร์มส่วนที่ 4 ได้

การบันทึกแบบฟอร์ม

เมื่อบันทึกข้อมูลครบ 12 ข้อ จะแสดงปุ่ม “ถัดไป”
เพื่อให้สามารถไปยังแบบฟอร์มส่วนที่ 4 ได้



ตัวอย่างการบันทึกข้อมูล



ตัวอย่างเอกสารแนบ 

3.1 ลักษณะโดยท่ัวไปและลักษณะการให้บริการ (จ านวน  1  ข้อ)  
ค าอธิบาย  

ครบถ้วน หมายถึง สถานพยาบาลมีครบถ้วนตามข้อก าหนดมาตรฐาน 
ปรับปรุง หมายถึง สถานพยาบาลไม่เป็นไปตามข้อก าหนดมาตรฐาน 
ไม่มีความจ าเป็น หมายถึง สถานพยาบาลไม่มีกิจกรรมที่ระบุไว้ในข้อก าหนด และไม่เป็นปัญหาด้าน 

การให้บริการ ให้ถือว่าผ่านมาตรฐานในข้อก าหนดมาตรฐานนั้น ๆ  
 

ล าดับที่ ข้อก าหนดมาตรฐาน 

1 มีความปลอดภัย มีความสะดวก และเหมาะสมต่อผู้ให้บริการและผู้รับบริการ ในการประกอบ
วิชาชีพตามประเภทและสาขานั้นๆ 

 
ตัวอย่างเอกสารแนบ  

  
 

  
 



3.2 ลักษณะของสถานพยาบาลและมาตรฐาน (จ านวน 12 ข้อ)  
ค าอธิบาย  

ครบถ้วน หมายถึง สถานพยาบาลมีครบถ้วนตามข้อก าหนดมาตรฐาน 
มีบางส่วน หมายถึง สถานพยาบาลมีครบถ้วนตามข้อก าหนดมาตรฐานเป็นบางส่วน 
ไม่มี หมายถึง สถานพยาบาลไมส่ามารถจัดให้มีตามข้อก าหนดมาตรฐานได้ 
 

ข้อก าหนดมาตรฐาน 

1. ตู้หรือชั้นหรืออุปกรณ์เก็บเวชระเบียนที่มั่นคง ปลอดภัย และต้องจัดให้เป็นระเบียบ สามารถค้นหาได้ง่าย หรือถ้าเป็น
ระบบคอมพิวเตอร์ต้องจัดให้มีระบบข้อมูลส ารองเพื่อป้องกันข้อมูลสูญหาย ซึ่งอาจจัดแยกเป็นแผนกเวชระเบียน 
โดยเฉพาะก็ได ้

  
 
2. ตู้หรือชั้นเก็บยาและเวชภัณฑ์อื่น 

       
 

 



ข้อก าหนดมาตรฐาน 

3. เครื่องใช้ทั่วไปที่ใช้ในการตรวจรักษาและบริการ เช่น โต๊ะ เก้าอี้ ที่นั่งพักรอของผู้ป่วย เตียงตรวจโรค และอ่างฟอกมือ
ชนิดทีไ่ม่ใช้มือเปิดปดิน้ า 

   
 
4. เครื่องมือ อุปกรณ์ และเวชภัณฑ์ส าหรับควบคุมการติดเชื้อในกรณีที่จ าเป็นต้องใช้  เช่น เครื่องมือหรืออุปกรณ์ในการ
ท าความสะอาด หม้อต้ม หม้อนึ่ง ตู้ที่มิดชิดส าหรับเก็บเครื่องมือที่ปราศจากเชื้อแล้ว และมีเครื่องมือที่พร้อมใช้งาน เช่น 
ภาชนะบรรจุมูลฝอยทั่วไป และภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ 

 

      
 



ข้อก าหนดมาตรฐาน 

5. อุปกรณ์ช่วยเหลือผู้ป่วยฉุกเฉิน ได้แก่ ถุงบีบลมเพื่อช่วยหายใจพร้อมหน้ากากครอบช่วยการหายใจ ยาและเวชภัณฑ์
อื่นที่ใช้ในการรักษาและช่วยเหลือผู้ป่วยฉุกเฉิน 
 

    
 
6. ชุดตรวจโรค และชดุให้การรักษาทั่วไปตามมาตรฐานการประกอบวิชาชีพ 
 

 

 
 
 



ข้อก าหนดมาตรฐาน 

7. ยาและเวชภัณฑ์อืน่ที่จ าเป็น โดยมีจ านวนรายการและปริมาณที่เพียงพอ 

 
 

 
 

8. ตู้เย็นส าหรับเก็บยาหรือเวชภัณฑ์อื่น 
 

      
 



ข้อก าหนดมาตรฐาน 

9. ในกรณีที่มีวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท หรือยาเสพติดให้โทษ ให้มีสถานที่หรือตู้เก็บที่มั่นคงและปลอดภัยมีกุญแจ
ปิดและเปิดอย่างมีประสิทธิภาพ 
 

 

 
 
10. มาตรการหรือระบบควบคุมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในสถานพยาบาล เช่น 
 - มีค าสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการเภสัชกรรมและการบ าบัด หรือคณะกรรมการอื่นๆ ที่มีหน้าที่ในการบริหารจัดการด้านยา 
 - ก าหนดสิทธิ์การใช้ยาของแพทย์เฉพาะทาง 
 - ใบก ากับการสั่งยา 
 - รายงานการประชุม 
 - รูปภาพกิจกรรมที่เก่ียวข้อง  

 



ข้อก าหนดมาตรฐาน 

11. จัดให้มีฉลากยาตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรฐานการให้บริการของสถานพยาบาลเกี่ยวกับฉลากบรรจุยา 
พ.ศ. 2565  

 



ข้อก าหนดมาตรฐาน 

12. ในกรณีที่มีการกระท าหัตถการที่มีสิ่งคัดหลั่งจากร่างกาย มีระบบการท าความสะอาดเครื่องมือ อุปกรณ์ เพื่อควบคุม
ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อที่เหมาะสมกับประเภทของหัตถการและเป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด 

 

 
 
 

 

โดย กลุ่มส่งเสริมวิชาการและมาตรฐานภาครัฐ 

กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

 
 



แบบฟอร์มส่วนที่ 4 คำอธิบายเพิ่มเติมของสถาน
พยาบาล
และส่วนที่ 5 รายละเอียดของเอกสารเพิ่มเติมแนบ
ท้าย (เช่น รายชื่อบุคลากรสาขาอื่น รางวัลที่ สถาน
พยาบาลได้รับ ฯลฯ)

สามารถระบุข้อมูลส่วนนี้ ถ้าหากมีข้อมูล 
กรณีที่บันทึกข้อมูลแบบฟอร์มที่ส่วนครบ
เรียบร้อย  สามารถคลิกปุ่ม “ส่งข้อมูล”  

       เพื่อยืนยันตรวจสอบข้อมูล

การบันทึกแบบฟอร์ม



การตรวจสอบสถานะ



สามารถตรวจสอบสถานะของแบบประเมินได้ที่ 
เมนู “ตรวจสอบสถานะการประเมินตนเอง”         

xxxxxxxxx

การตรวจสอบสถานะ

xxxxxxxxx

xxxxxxxxx

xxxxx

xxxxx

xxxxx

xxxxx

xxxxx

xxxxx


