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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
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	 วณัโรคเป็นโรคตดิต่อทีเ่ป็นปัญหาในทางสาธารณสขุของประเทศไทยมานาน	จากข้อมลูทางระบาด

วิทยาวณัโรคของไทย	พบว่าสถานการณ์ความชกุวณัโรคในกลุม่ผูต้้องขงัในเรอืนจ�ามขีนาดปัญหาสงูกว่ากลุม่

ประชากรทั่วไป	6	-	8	เท่า	กรมควบคุมโรค	กระทรวงสาธารณสุขร่วมมือกับกรมราชทัณฑ์	กระทรวงยุติธรรม	

เร่งรัดการด�าเนินงานวัณโรคในเรือนจ�าอย่างเป็นรูปธรรมตั้งแต่ปี	2539	เป็นต้นมา	

	 คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า	 ได้มีการปรับปรุงคู่มือคุณภาพ	

การป้องกนัและดแูลรกัษาวณัโรคในเรอืนจ�าจากเดมิปี	2559	ให้สอดคล้องกบัแนวทางการด�าเนนิงานวณัโรค

แห่งชาติปี	2561	และพัฒนาโดยผู้เชี่ยวชาญ	ผู้ทรงคุณวุฒิ	และผู้มีประสบการณ์ของทีมสหวิชาชีพที่ด�าเนิน

งานควบคุมวัณโรคได้ร่วมกันก�าหนดข้อก�าหนด	 วิธีการประเมิน	 เพื่อให้ได้ข้ันตอนต่างๆ	 ในการดูแลผู้ป่วย

วัณโรค	เริม่ตัง้แต่ผู้มอีาการสงสยัวณัโรค	การวนิจิฉยั	การดแูลรกัษา	และสิน้สดุทีก่ารประเมนิผลเป็นไปอย่าง

มีประสิทธิภาพ	 เพื่อให้ผู้ปฏิบัติงานในเรือนจ�าใช้เป็นแนวทาง	 ก�ากับ	 ติดตาม	 ประเมินผลในการด�าเนินงาน

ป้องกันควบคุมวัณโรคในเรือนจ�าให้มีมาตรฐานเป็นที่ยอมรับระดับทางสากล

	 ขอขอบคุณผู้บริหาร	 ผู้เชี่ยวชาญ	 ผู้ทรงคุณวุฒิ	 และนักวิชาการจากกรมควบคุมโรค	 กองวัณโรค	

ส�านักงานป้องกันควบคุมโรค	 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด	 โรงพยาบาล	 กองบริการทางการแพทย์																

กรมราชทณัฑ์และสถานพยาบาลในเรอืนจ�า	ทีไ่ด้ร่วมจัดท�าและให้ข้อคดิเหน็	ตลอดจนให้ข้อเสนอแนะอนัเป็น

ประโยชน์ต่อการปรับปรุงคู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า	 (Assessment	

for	Quality	of	Tuberculosis	Prevention	and	Care	in	Prison:	QTBP)		หวงัว่าคูม่อืฉบบันีจ้ะเป็นประโยชน์

แก่ผู้ปฏบิตังิานวัณโรคทกุระดับ	หากมข้ีอเสนอแนะใดๆ	คณะผูจ้ดัท�ายนิดรีบัข้อเสนอ	เพือ่การปรบัปรงุให้คูม่อื

มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น

      

      

กองวัณโรค	กรมควบคุมโรค
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มาตรการที่ 1 การป้องกันวัณโรค 

	 ข้อก�าหนด	1		 การรณรงค์ความรู้วัณโรคในเรือนจ�า

	 ข้อก�าหนด	2		 การจัดสิ่งแวดล้อมบริเวณเรือนนอนเพื่อป้องกันการแพร่กระจายเช้ือ

วัณโรค	

	 ข้อก�าหนด	3		 การจัดสถานทีแ่ยกโรคและอปุกรณ์ป้องกนัการแพร่เชือ้ให้ผูป่้วยวณัโรค
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ความเสี่ยงวัณโรค	

	 ข้อก�าหนด	6		 การค้นหาคัดกรอง	 การติดตาม	 การตรวจรักษาวัณโรคในผู้ต้องขัง						

รายเก่า	 ที่มีผลภาพรังสีทรวงอกผิดปกติสงสัยวัณโรคที่ไม่ได้รับการ

รักษาในปีที่ผ่านมา

	 ข้อก�าหนด	7		 การค้นหาผู้สัมผัสร่วมห้องของผู้ป่วยวัณโรคระยะแพร่เชื้อ
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ค�าย่อ (Abbreviation)

AFB	 	 Acid	fast	bacilli

BMI	 	 Body	mass	index

B+	 	 Bacteriologically	confirmed	TB	case

B-	 	 clinically	diagnosed	TB	case

CEN	 	 Committee	European	de	Normalization

DOT	 	 Directly	observe	treatment

DST	 	 Drug	susceptibility	testing

HIV	 	 Human	Immunodeficiency	Virus

IC	 	 Infectious	control

MDR-TB		 Multidrug-resistant	TB

MTB	 	 Mycobacterium	tuberculosis

NIOSH	 	 National	Institute	for	Occupational	Safety	and	Health

NTIP	 	 National	Tuberculosis	Information	Program

QTBP	 	 Assessment	for	Quality	of	Tuberculosis	

	 	 Prevention	and	Care	in	Prison

RR-TB	 	 Rifampicin	resistant	tuberculosis

TB	 	 Tuberculosis	

WHO	 	 World	Health	Organization

XDR-TB		 Extensively	drug	resistant	tuberculosis
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 บทที่ 1 
 บทน�า

ความส�าคัญ

	 ประเทศไทยเป็น	1	ใน	14	ประเทศทีอ่งค์การอนามยัโลกจดัเป็นกลุม่ประเทศทีม่ภีาระวณัโรคสงู	(High	

Burden	Country	Lists)	วัณโรค	(TB)	วัณโรคที่สัมพันธ์กับการติดเชื้อเอชไอวี	(TB/HIV)	และวัณโรคดื้อยา

หลายขนาน	(MDR-TB)	สูง	จากรายงานวัณโรคระดับโลกปี	2562	โดยองค์การอนามัยโลก	(WHO,	Global	

TB	report	2019)	ได้คาดประมาณทางระบาดวทิยาว่าประเทศไทยมผีูป่้วยวณัโรครายใหม่ประมาณ	106,000	

ราย	คิดเป็น	153	ต่อประชากรแสนคน	แต่จากผลการด�าเนินงานปีงบประมาณ	2562	มีผลการค้นหาและ		

ขึ้นทะเบียนรักษาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่	 จ�านวน	 86,949	 ราย	 คิดเป็นอัตราการค้นหาและรักษาครอบคลุม

ร้อยละ	80	(86,949/106,000)	และมผีลส�าเรจ็การรกัษาผูป่้วยวณัโรครายใหม่และกลบัเป็นซ�า้ทีข่ึน้ทะเบยีน

รักษา	ในปีงบประมาณ	2560	ร้อยละ	84

	 ผู้ต้องขังในเรือนจ�าเป็นประชากรกลุ่มเสี่ยงที่ส�าคัญ	(Risk	population)	ต่อการป่วยเป็นวัณโรคและ

วัณโรคดื้อยา	เนื่องจากมีการย้ายเข้า	-	ออก	ของผู้ต้องขังตลอดเวลา	ประกอบกับสภาพแวดล้อมในเรือนจ�า

ทีม่ข้ีอจ�ากดั	ทัง้ด้านสถานท่ีและจ�านวนผูต้้องขงัหนาแน่น	ท�าให้ง่ายต่อการแพร่กระจายเชือ้วณัโรค	โดยเฉลีย่

จะมีอบุตักิารณ์ของโรคสงูกว่าประชากรทัว่ไป	6	-	8	เท่า	หลกัการควบคมุวณัโรค	คอื	ค้นผูป่้วยให้พบเรว็ทีส่ดุ

และรีบรักษาให้หาย	เพือ่ตดัวงจรการแพร่กระจายเชือ้	โดยการควบคมุโรคอย่างเข้มข้นในประชากรกลุม่เสีย่ง

ต่อการป่วยเป็นวัณโรค	โดยเฉพาะผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าส่งผลให้ลดการเกิดโรคเร็วขึ้น

	 สถานการณ์วัณโรคในเรือนจ�าที่ผ่านมา	 นโยบายการเร่งรัดค้นหาวัณโรคในเรือนจ�า	 ท�าให้พบผู้ป่วย

วัณโรคเข้าสู่ระบบรายงานเพิ่มมากขึ้น	มีการายงานผู้ต้องขังที่ขึ้นทะเบียนรักษามากถึง	4,000	รายต่อปี	และ

มีผลการรักษาส�าเร็จประมาณร้อยละ	90	แต่ยังมีปัญหาเรื่องการโอนออก	และการขาดยา	เนื่องจากผู้ต้องขัง

มกีารเคลือ่นย้ายสงู	โดยผูต้้องขงับางส่วนเมือ่ศาลตัดสนิความผดิแล้วถกูย้ายไปคมุขังในเรอืนจ�าทีม่คีวามมัน่คง

ระดับต่างๆ	หรือบางส่วนย้ายกลับไปคุมขังตามภูมิล�าเนา	หรือย้ายระหว่างเรือนจ�าเพื่อลดความแออัด	

	 การก�าหนดให้เรือนจ�ามกีารประเมนิคุณภาพการป้องกนัและควบคมุวณัโรคในเรอืนจ�าเป็นกลไกส�าคญั

เพือ่ถ่ายทอดว่านโยบายและแนวทางการด�าเนนิงานในระดบัประเทศ	ซึง่เป็นนามธรรมให้สามารถน�าไปสูก่าร

ปฏบัิตไิด้อย่างเป็นรูปธรรมในระดับพืน้ที	่โดยประโยชน์ของการประเมินคณุภาพการป้องกนัและรกัษาวณัโรค

ในเรือนจ�า	 เพื่อให้มีการพัฒนาการด�าเนินงาน	 ควบคุมวัณโรคในเรือนจ�า	 ให้มีมาตรฐานเป็นที่ยอมรับระดับ

ทางสากล
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

	 การปรับปรุงวธิกีารประเมนิคณุภาพการป้องกนัและรกัษาวณัโรคในเรอืนจ�า	มคีวามส�าคญัและจ�าเป็น

เพือ่ให้สอดคล้องกบัองค์ความรูแ้ละระบบการบรหิารจดัการด้านสขุภาพทีเ่ปลีย่นแปลงไป	ตลอดจนข้อเสนอ

แนะจากผู้ประเมินและผู้เชี่ยวชาญบนหลักการที่เป็นมาตรฐานสากล	 เพื่อให้มีการควบคุมป้องกันการแพร่

กระจายเชื้อวัณโรคในเรือนจ�าที่ได้มาตรฐานและมีคุณภาพ		อันจะส่งผลต่อการลดอุบัติการณ์	ความชุก	และ

การแพร่กระจายเชื้อวัณโรคได้	จนกระทั่งสามารถลดปัญหาวัณโรคต่อไป

วัตถุประสงค์ของคู่มือการประเมินคุณภาพการควบคุมป้องกันและรักษาวัณโรค   
ในเรือนจ�า

	 1.	 เพื่อให้พยาบาลวิชาชีพในเรือนจ�าใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาการดูแลผู้ต้องขังให้ได้

รับบริการ	วินิจฉัย	และรับการรักษาวัณโรคที่เป็นมาตรฐาน	

	 2.	 เพื่อให้ผู ้รับผิดชอบงานวัณโรคของส�านักงานป้องกันควบคุมโรค	 และส�านักงาน

สาธารณสุขจังหวัดใช้เป็นแนวทางในการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาผู้ป่วยวัณโรคใน

เรือนจ�า

	 3.	 เพ่ือใช้แนวทางป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในผูต้้องขังในเรอืนจ�าซึง่เป็น

ประชาชนกลุ่มเสี่ยงส�าคัญต่อการป่วยเป็นวัณโรค
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(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

1. ค�าจ�ากัดความ

 1.1  เรอืนจ�า (prison)	หมายถงึ	ทีซ่ึ่งใช้ควบคมุ	ขงั	หรอืจ�าคกุผูต้้องขงักบัท้ังสิง่ทีใ่ช้ต่อเนือ่งกันและ

ให้หมายความรวมถึงที่อื่นใดซึ่งรัฐมนตรีได้ก�าหนดและประกาศในราชกิจจานุเบกษาวาง

อาณาเขตไว้โดยชัดเจน	ได้แก่	เรือนจ�า	ทัณฑสถาน	สถานกักขังและสถานกักกัน

 1.2  ผู้ที่น่าจะเป็นวัณโรค (presumptive TB)	 หมายถึง	 ผู้ที่มีอาการหรืออาการแสดงเข้าได้กับ

วณัโรค	เช่น	ไอทกุวนัเกนิ	2	สปัดาห์	ไอเป็นเลอืด	น�า้หนกัลดผดิปกต	ิมไีข้	เหงือ่ออกมากผดิปกติ

ตอนกลางคืน	เป็นต้น	(เดิมเรียกว่า	TB	suspect)

 1.3  ผู้ป่วยวัณโรค (TB disease)	 หมายถึง	 ผู้ที่ได้รับเชื้อและติดเชื้อวัณโรคแฝงอยู่ในร่างกายแต่

ภมูคิุม้กนัไม่สามารถยบัยัง้การแบ่งตวัของเชือ้วณัโรคได้	เกดิพยาธสิภาพทีท่�าให้ป่วยเป็นวณัโรค	

อาจมีอาการหรือไม่มีอาการก็ได้

 1.4  ผูป่้วยทีมี่ผลตรวจพบเช้ือวณัโรค (bacteriologically confirmed TB case: B+)	หมายถึง								

ผู้ป่วยวัณโรคที่มีสิ่งส่งตรวจ	 (specimen)	 ผลเป็นบวก	 โดยวิธี	 smear	microscopy	 หรือ						

culture	 หรือวิธีการอื่นๆ	 ที่	 WHO	 รับรอง	 เช่น	 Xpert	 MTB/RIF,	 line	 probe	 assay,													

TB-LAMP,	Real	time	PCR	เป็นต้น

 1.5  ผู้ป่วยที่มีผลตรวจไม่พบเชื้อวัณโรค (clinically diagnosed TB case: B-)	หมายถึง	ผู้ป่วย

วัณโรคที่มีสิ่งส่งตรวจผลเป็นลบ	หรือไม่มีผลตรวจ	แต่ผลการถ่ายภาพรังสีทรวงอกหรือผลการ

ตรวจชิ้นเนื้อ	(histology)	ผิดปกติเข้าได้กับวัณโรค	และแพทย์ตัดสินใจรักษาด้วยสูตรยารักษา

วัณโรค

 1.6  วัณโรคปอด (pulmonary tuberculosis: PTB)	 คือ	 ผู้ป่วยที่มีพยาธิสภาพของวัณโรคใน		

เนื้อปอด	หรือที่แขนงหลอดลม	(endobronchial)	โดยมีผลตรวจเสมหะเป็นบวกหรือลบก็ได้

 1.7  วัณโรคนอกปอด (extrapulmonary tuberculosis: EPTB)	คือ	ผู้ป่วยที่มีพยาธิสภาพของ

วัณโรคที่อวัยวะอื่นๆ	ที่ไม่ใช่เนื้อปอด	เช่น	เยื่อหุ้มปอด	ต่อมน�้าเหลือง	เยื่อหุ้มสมอง	ช่องท้อง

ระบบทางเดินปัสสาวะ	ผิวหนัง	กระดูกและข้อ	เป็นต้น	โดยมีผลตรวจสิ่งส่งตรวจเป็นบวกหรือ

ลบก็ได้

 1.8  ผู้สัมผัสวัณโรค (contacts of TB case)	หมายถึง	บุคคลที่สัมผัสกับผู้ป่วยที่แพร่เชื้อ	(index	

case)	 สัมผัสวัณโรคจากการอยู่ร่วมกัน	 ท�างานหรือเรียนด้วยกัน	 ซึ่งจะต้องได้รับการตรวจ										

คัดกรองเพื่อค้นหาวัณโรค	ได้แก่

  บทที่ 2
 แนวทางการประเมิน
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(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

    • ผู้สัมผัสวัณโรคร่วมบ้าน (household contact)	หมายถึง	บุคคลที่อาศัยอยู่ร่วมบ้านกับ											

ผูป่้วย	นบัระยะเวลาทีอ่ยูร่่วมกบัผูป่้วยกีว่นักไ็ด้ในช่วงระหว่าง	3	เดอืนก่อนผูป่้วยเริม่มอีาการ	

หรือกรณีที่ไม่มีอาการ	3	เดือนก่อนที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นวัณโรค	ไม่นับรวมญาติพี่น้อง

ที่อาศัยอยู่คนละบ้าน	แต่ไปมาหาสู่เป็นครั้งคราว

    • ผู้สัมผัสใกล้ชิด (close contact) หมายถึง	บุคคลที่ไม่ใช่ผู้อาศัยร่วมบ้านแต่อยู่ร่วมกันใน

พืน้ท่ีเฉพาะ	เช่น	ท�างานทีเ่ดียวกันในช่วงเวลานาน	โดยใช้เกณฑ์ระยะเวลาเฉลีย่วนัละ	8	ช่ัวโมง	

หรือ	120	ชั่วโมง	ใน	1	เดือน	และนับระยะเวลาที่อยู่ร่วมกับผู้ป่วยในช่วงระหว่าง	3	เดือน

ก่อนผูป่้วยเริม่มอีาการ	หรอืกรณทีีไ่ม่มอีาการ	3	เดอืนก่อนทีไ่ด้รับการวนิจิฉยัว่าเป็นวณัโรค

 1.9  ผูป่้วยใหม่ (new; N) หมายถงึ	ผูป่้วยทีไ่ม่เคยรกัษาวณัโรคมาก่อน	หรอืรกัษาน้อยกว่า	1	เดอืน	

(ไม่ว่าจะเป็นผู้ป่วยวัณโรคปอด	 หรือนอกปอด	 ทั้งที่มีผลตรวจพบเชื้อวัณโรคและไม่พบเชื้อ

วัณโรค)

 1.10 ผู้ป่วยวัณโรคที่มีประวัติการรักษามาก่อน (Previously treated) หมายถึง	ผู้ป่วยวัณโรคที่

มีประวัติการรักษามาก่อน	ซึ่งประกอบด้วย	

	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยที่ล้มเหลวต่อการรักษาด้วยสูตรยารักษาซ�้าหรือสูตรยาผู้ป่วยใหม่

	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยที่กลับเป็นซ�้า	

	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยกลับมารักษาซ�้าหลังขาดยา	

	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยอื่นๆ	ที่เคยรักษามาแล้วแต่ไม่ทราบผลการรักษาชัดเจน	โดยไม่รวมผู้ป่วยรับโอน

 1.11 การส่งต่อผู้ป่วยวัณโรค (Refer) หมายถึง	การส่งผู้ป่วยไปรับการรักษาวัณโรคที่หน่วยบริการ

อื่นโดยยังไม่ได้ขึ้นทะเบียนรักษา	ณ	หน่วยงานที่ส่งต่อ

 1.12 การโอนผู้ป่วยวัณโรค (Transfer)	 หมายถึง	 การโอนผู้ป่วยไปรับการรักษาวัณโรคท่ีหน่วย

บริการอื่นหลังจากขึ้นทะเบียนและรักษาแล้วระยะหนึ่ง	ณ	หน่วยงานที่โอน

 1.13 สตูรยาแนวที ่1	หมายถงึ	สตูรยาส�าหรบัการรักษาผูป่้วยวณัโรคทีย่งัไม่เคยรกัษา	หรือเคยรกัษา

มาไม่เกิน	1	เดือน	ด้วยสูตรยาดังนี้	Isoniazid	(H),	Rifampicin	(R),	Pyrazinamide	(Z)	และ	

Ethambutol	(E)	ระยะเวลา	2	เดือน	และ	Isoniazid	(H)	และ	Rifampicin	(R)	ระยะเวลา							

4	เดือน	(2HRZE/4HR)

 1.14 ผลส�าเร็จของการรักษา (treatment success) ของผู้ป่วยที่ไวต่อยา	หมายถึง	ผลรวมของ

รักษาหาย	(cured)	กับรักษาครบ	(treatment	completed)

	 	 	 	 •	 รักษาหาย	(cured)	หมายถึง	ผู้ป่วยที่มีผลตรวจทางห้องปฏิบัติการเป็นบวก	(B+)	ก่อนเริ่ม

รักษา	และรักษาครบก�าหนด	โดยพบผลตรวจเป็นลบ	(smear	negative)	ในเดือนสุดท้าย

และก่อนนั้นอีกอย่างน้อย	1	ครั้ง

	 	 	 	 •	 รักษาครบ	(treatment	completed)	หมายถึง	ผู้ป่วยรักษาครบก�าหนด	โดยไม่มีหลักฐาน

ว่าล้มเหลว	ผูป่้วยมผีลเสมหะเป็นลบอย่างน้อย	1	ครัง้ก่อนสิน้สดุการรกัษา	แต่ไม่มผีลเสมหะ				

ในเดือนสุดท้าย
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 1.15 ทีมสหวิชาชีพ	 หมายถึง	 แพทย์	 เภสัชกร	 พยาบาล	 เจ้าหน้าที่คลินิกวัณโรค	 ผู้ให้ค�าปรึกษา												

นักจิตวิทยา	นักสังคมสงเคราะห์	นักโภชนาการ	พยาบาลด้านการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ								

นักระบาดวทิยาเวชกรรมสงัคมหรอืเวชปฏบิตัคิรอบครวั	เจ้าหน้าทีห้่องปฏบิตักิาร	ฯลฯ	ซึง่เป็น

ผู้รับผิดชอบหลักในการดูแลผู้ป่วยเฉพาะราย	(Case	manager)	แบบองค์รวม

 1.16 การดแูลผู้ป่วยวณัโรคโดยให้ผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง (patient centred care; PCC) หมายถึง	

การให้บริการ	 ดูแลรักษาแบบองค์รวม	 ให้สอดคล้องกับวิถีชีวิตของผู้ป่วย	 รวมถึงการดูแลการ						

รับประทานยา	โดยการสังเกตตรง	(DOT	:	directly	observed	treatment)

 1.17 ระบบข้อมูลวัณโรคระดับชาติ (National Tuberculosis Information Program: NTIP) 

หมายถึง	 โปรแกรมอิเล็กทรอนิกส์ส�าหรับบันทึกข้อมูลผู้ป่วยวัณโรครายบุคคล	 (ผู้ป่วยคนไทย	

ไม่ใช่คนไทย	และผูต้้องขงัในเรอืนจ�า)	เป็นโปรแกรมทีใ่ช้บนัทกึการข้ึนทะเบยีน	การรกัษาผูป่้วย

วัณโรคในโรงพยาบาล	 โดยบันทึกข้อมูลการวินิจฉัย	 การรักษา	 การติดตามผู้ป่วยจนครบ												

การรักษา

2. เครื่องมือที่ใช้ประเมิน

	 เคร่ืองมอืท่ีใช้ในการประเมินคุณภาพการป้องกนัและรกัษาวณัโรคในเรอืนจ�า	ประกอบด้วยเกณฑ์การ

ประเมิน	5	มาตรการ	โดยแต่ละมาตรการประกอบด้วย	4	ข้อก�าหนด	ในแต่ละข้อก�าหนดคิดเป็น	5	คะแนน	

รวมคะแนนทั้งหมด	100	คะแนน	ดังนี้

ข้อก�าหนด คะแนน

มาตรการที่ 1 การป้องกันวัณโรค

ข้อก�าหนดที่	1.		 การรณรงค์ความรู้วัณโรคในเรือนจ�า 5

ข้อก�าหนดที่	2.		 การจดัสิง่แวดล้อมบรเิวณเรอืนนอนเพือ่ป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้วณัโรค 5

ข้อก�าหนดที่	3.	 การจดัสถานทีแ่ยกโรคและอปุกรณ์ป้องกนัการแพร่เชือ้ให้ผูป่้วยวณัโรคปอด

ระยะแพร่เชื้อ

5

ข้อก�าหนดที่	4.	 การใช้อุปกรณ์ป้องกันตนเอง		 5

มาตรการที่ 2 การค้นหาและคัดกรองวัณโรค

ข้อก�าหนดที่	5.		 การค้นหาโดยคดักรองผูต้้องขงัแรกรบัหรอืรบัย้ายเข้าเรอืนจ�าทีม่คีวามเสีย่ง

วัณโรค

5

ข้อก�าหนดที่	6.		 การค้นหาคัดกรอง	 การติดตาม	 การตรวจรักษาวัณโรคในผู้ต้องขังรายเก่า								

ทีม่ผีลภาพรงัสทีรวงอก	ผดิปกติ	สงสยัวณัโรค	ทีไ่ม่ได้รบัการรกัษาในปีทีผ่่านมา

5

ข้อก�าหนดที่	7.		 การค้นหาผู้สัมผัสร่วมห้องของผู้ป่วยวัณโรคระยะแพร่เชื้อ																 5



บทที่ 2 แนวทางการประเมิน
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด คะแนน

ข้อก�าหนดที่	8.		 การค้นหาผูท้ีม่อีาการสงสยัจะเป็นวณัโรคโดยอาสาสมคัรผูต้้องขงัในเรอืนจ�า	

อย่างต่อเนื่อง

5

มาตรการที่ 3 การรักษาผู้ป่วยวัณโรค

ข้อก�าหนดที่	9.		 ผูป่้วยวณัโรครายใหม่และกลบัเป็นซ�า้ทกุรายได้รบัการวนิจิฉยัและเริม่รักษา

โดยเร็ว

5

ข้อก�าหนดที่	10.		ผู้ป่วยวัณโรคที่ได้รับการรักษา	 มีการตรวจและติดตามทางห้องปฏิบัติการ

ตามแนวทางการควบคุมวัณโรคประเทศไทย

5

ข้อก�าหนดที่	11.		ผู้ป่วยวัณโรคที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วยได้รับยาต้านไวรัสขณะรักษาวัณโรค 5

ข้อก�าหนดที่	12.		ยาวัณโรคมีการจัดเก็บตามมาตรฐาน 5

มาตรการที่ 4 การดูแลและประเมินผลการรักษา

ข้อก�าหนดที่	13.		การดูแลโดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	 5

ข้อก�าหนดที่	14.		การส่งต่อผู้ป่วยกรณีพ้นโทษ	หรือย้ายเรือนจ�า	ระหว่างการรักษา 5

ข้อก�าหนดที่	15.		การจัดเก็บข้อมูลผู้ป่วยวัณโรค 5

ข้อก�าหนดที่	16.		รายงานการประเมินผลการด�าเนินงานวัณโรคมาใช้ประโยชน์ 5

มาตรการที่ 5 การบริหารจัดการ

ข้อก�าหนดที่	17.		พยาบาลเรือนจ�ามีการพัฒนาศักยภาพทางวิชาการวัณโรค 5

ข้อก�าหนดที่	18.		พยาบาลเรือนจ�ามีศักยภาพในการบริหารจัดการวัณโรคดื้อยาในเรือนจ�า 5

ข้อก�าหนดที่	19.		อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�ามีศักยภาพในการด�าเนินงานวัณโรค 5

ข้อก�าหนดที่	20.		การบูรณาการงานวัณโรคผ่านกลไกทางการบริหาร	 5

รวมทั้งหมด 100

3. เกณฑ์การประเมิน

	 เรือนจ�าที่ผ่านการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า	 หมายถึง	 เรือนจ�าท่ีมี								

ผลการประเมินมากกว่าหรือเท่ากับ	80	คะแนนขึ้นไป	ซึ่งมีคะแนนในแต่ละมาตรการไม่น้อยกว่าร้อยละ	80

4. กลุ่มเป้าหมาย

	 พยาบาล	เจ้าหน้าที่ราชทัณฑ์	และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข	ที่ท�าหน้าที่ประเมินคุณภาพการป้องกันและ

รักษาวัณโรคในเรือนจ�าทั่วประเทศไทย	
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

5. ผู้ประเมิน (Reviewers)

	 ผู้ประเมินปฏิบัติงานในส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด	 ส�านักงานป้องกันควบคุมโรค	 สถาบันป้องกัน

ควบคุมโรคเขตเมือง	ที่ผ่านการฝึกปฏิบัติการประเมินคุณภาพฯ	

6. ขั้นตอนและรายงานผลการประเมิน

	 สามารถด�าเนินการได้	2	แนวทาง	ดังนี้

	 6.1		 การประเมินตนเอง	 โดยเรือนจ�าเป็นผู้ประเมินตนเอง	 ซึ่งจะท�าให้ทราบข้อดี	 และข้อสังเกต							

เพือ่น�าผลการประเมนิตนเองไปปรบัปรงุและพฒันา	ส่งผลการประเมนิ	ให้กองบรกิารทางการแพทย์	

ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที่	 1	 -	 12	สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง	ภายใน	1	 เดือน				

หลังจากการประเมินแล้วเสร็จ	ก่อนรับการประเมินจากทีมผู้ประเมินภายนอกต่อไป

	 6.2		 การประเมินโดยหน่วยงานภายนอก	 ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี	 1	 -	 12	 สถาบันป้องกัน

ควบคุมโรคเขตเมือง	และส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด	 เป็นผู้ประเมินผลการประเมินคุณภาพ

การป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า	 โดยใช้ข้อมูลเปรียบเทียบระหว่างผลการประเมินจาก

ผลการประเมินตนเองของเรือนจ�ากับผลการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรค							

ในเรือนจ�านั้นๆ	 โดยจะมีการสรุปให้ข้อเสนอแนะเพื่อน�าไปสู่การพัฒนาและปรับปรุงคุณภาพ

การด�าเนินงานอย่างต่อเนื่องต่อไป	และส่งผลการประเมินฯ	ให้กองบริการทางการแพทย์	และ

กองวัณโรค	ภายใน	2	เดือนหลังจากการประเมินแล้วเสร็จ

7. การรับรองการประเมินเป็นระยะเวลา 2 ปี

	 การรับรองการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า	 ด�าเนินการร่วมกันระหว่าง	

กรมควบคุมโรคและกรมราชทัณฑ์	เรือนจ�าที่ผ่านการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคใน	จะได้

รับประกาศนียบัตรการประเมินฯ	ที่รับรองเป็นระยะเวลา	2	ปี	นับจากวันที่ประเมิน	ส่วนเรือนจ�าที่ไม่ผ่าน

การประเมิน	ควรได้รับการพัฒนา	ปรับปรุง	และประเมินซ�้าอีกครั้งในปีถัดไป
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(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

บทที่ 3
รายละเอียดข้อก�าหนด
การประเมินคุณภาพ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 มาตรการที่ 1 
กำรป้องกันวัณโรค 



บทที่ 3 รายละเอียดข้อก�าหนด
การประเมินคุณ

ภาพ

16
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 1 การรณรงค์ความรู้วัณโรคในเรือนจ�า

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อสร้างความตระหนักเรื่องวัณโรคในเรือนจ�า	 ซึ่งความตระหนักจะส่งผลให้เกิดการม	ี									

ส่วนร่วมในการท�างานวัณโรคเป็นหน้าที่ของทุกคนในเรือนจ�า

ความส�าคัญ การด�าเนินงานวัณโรคต้องอาศัยความร่วมมือจากทุกคน	 โดยแผนปฏิบัติการระดับชาต	ิ							

ด้านการต่อต้านวัณโรค	พ.ศ.	2560	-	2564	ซึง่ยุทธศาสตร์ที	่1	สนบัสนนุให้ทกุส่วนรบัผดิชอบ

ในการค้นหาและรักษาผู้ป่วยวัณโรค	ท�าให้ตัดวงจรการแพร่เชื้อวัณโรคได้

ค�าจ�ากัดความ 1.	 มีการรณรงค์	ประชาสัมพันธ์ให้ความรู้วัณโรคแก่เจ้าหน้าที่ราชทัณฑ์และผู้ต้องขัง

2.	 เจ้าหน้าที่ราชทัณฑ์และผู้ต้องขังมีความรู้เรื่องวัณโรคเบื้องต้น

	 2.1		อาการสงสัยวัณโรคปอดมีอะไรบ้าง	

	 	 	 (ค�าตอบ	ไอติดต่อกันตั้งแต่	2	สัปดาห์	อาการอื่นๆ	เช่น	ไอปนเลือด	มีไข้เป็นๆ	หายๆ	

น�า้หนกัลดเกนิ	5	%	ภายใน	1	เดอืน	หรือเหงือ่ออกมากผดิปกตติอนกลางคนื	เป็นต้น)

	 2.2		ถ้าพบผู้ต้องขังที่มีอาการไอติดต่อกันตั้งแต่	2	สัปดาห์	ต้องท�าอย่างไร	

	 	 	 (ค�าตอบ	แจ้งเจ้าหน้าที่หรือพยาบาลเรือนจ�าทันที)

	 2.3		วัณโรคปอดติดต่อกันทางใด

	 	 	 (ค�าตอบ	ทางเดินหายใจ	ไอ	จามรดกัน)

	 2.4		 วัณโรคปอดเกิดจากเชื้ออะไร

	 	 	 (ค�าตอบ	เชื้อแบคทีเรีย)

	 2.5		วัณโรครักษาหายหรือไม่	อย่างไร

	 	 	 (ค�าตอบ	รักษาหาย	ถ้าผู้ป่วยกินยาติดต่อกันทุกวัน	อย่างน้อยเป็นเวลา	6	เดือน)

วิธีคิดคะแนน ค�าถามทั้ง	5	ข้อ	ใหเ้จ้าหน้าที่ราชทัณฑ์ จ�านวน	5	คน	ที่ตอบถูกต้องทั้ง	5	ข้อ	และผู้ต้องขัง 

จ�านวน	5	คน		ที่ตอบถูกต้องอย่างน้อย	3	ข้อรวมกัน	

5	คะแนน	คือ	9	-	10	คน	

4	คะแนน	คือ	7	-	8	คน

3	คะแนน	คือ	5	-	6	คน

2	คะแนน	คือ	3	-	4	คน

1	คะแนน	คือ	0	-	2	คน
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 เลอืกสุม่เจ้าหน้าทีร่าชทณัฑ์และผูต้้องขงั	 เพือ่ตอบค�าถามเกีย่วกบัความรูเ้รือ่งวณัโรคเบือ้งต้น																

ด้วยค�าถาม	5	ข้อ	(ข้อ	2.1	-	2.5)	

2.	 สุ่มชื่อเจ้าหน้าที่ราชทัณฑ์	จ�านวน	5	คน	โดยใช้สมุดลงชื่อปฏิบัติงานประจ�าวันของวันที่

ลงประเมินฯ

3.	 สุ่มชื่อผู้ต้องขัง	จ�านวน	5	คน	โดยผู้ประเมินสุ่มเลือกจากทะเบียนบันทึกผู้ป่วยนอก	(OPD	

Card)	ของผูต้้องขงัในเรือนจ�า	(ไม่นบัรวมผู้ต้องขงัทีป่่วยหรอืมีปัญหาด้านการส่ือสาร	เช่น	

ผู้ป่วยจิตเวช	ผู้ต้องขังต่างชาติ)

 ด้านที่ 2 การค้นหาและคัด



บท
ที่ 

3 
รา

ยล
ะเอ

ียด
ข้อ

ก�า
หน

ด
กา

รป
ระ

เม
ินค

ุณ
ภา

พ

19
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 2 การจดัสิง่แวดล้อมบรเิวณเรือนนอนเพ่ือป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้วณัโรค

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเชื้อวัณโรคในเรือนนอน

ความส�าคัญ การลดความเสี่ยงของการแพร่กระจายเชื้อวัณโรคในเรือนนอน	สามารถด�าเนินการได้	โดยใช้

การระบายอากาศด้วยวธิธีรรมชาต	ิเช่น	การเปิดประต	ูเปิดช่องระบายลม	หรือระบายอากาศ

ด้วยการใช้พัดลม	 โดยให้อากาศพัดจากบริเวณที่สะอาดมากกว่าไปสู่บริเวณที่มีความสะอาด

น้อยกว่า	เพื่อลดความเข้มข้นของเชื้อโรค

ค�าจ�ากัดความ เรือนจ�ามีการควบคุมสิ่งแวดล้อม	(Environmental	Control)	บริเวณเรือนนอนเพื่อป้องกัน

ควบคุมการแพร่กระจายเชื้อวัณโรค	โดยมีหลักเกณฑ์ดังต่อไปนี้

1.	 ห้องนอนมีการระบายอากาศดี	(พื้นที่ประตูหน้าต่างไม่น้อยกว่า	1/4	ของพื้นที่ห้อง	และ

ความสูงจากพื้นถึงเพดาน	ไม่น้อยกว่า	3.5	เมตร)

2.	 มีอุปกรณ์ช่วยระบายอากาศ	คือ	พัดลมระบายอากาศหรือความร้อนที่ใช้การได้

3.	 พื้นที่นอนเพียงพอ	(เฉลี่ยไม่น้อยกว่า	1.2	ตารางเมตรต่อคน)

4.	 ไม่มีเสื้อผ้า	กระดาษ	หรือสิ่งของ	ขัดขวางทิศทางการไหลเวียนของลม

5.	 ทิศทางของลม	โดยพัดจากที่สะอาดมากไปสู่ที่สะอาดน้อย	

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ	

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 สุ่มประเมิน	 1	 เรือนนอน	 	 และสุ่ม	 1	ห้องในเรือนนอนที่ถูกสุ่มได้	 โดยสุ่มอย่างมีระบบ					

โดยทีมประเมิน

2.	 ตรวจสอบการระบายอากาศของห้องนอน	โดยค�านวณพื้นที่	(ความกว้าง	x	ความยาว	x	

ความสูง)	

3.	 ประเมินโดยสายตาไม่พบสิ่งของที่ปิดทิศทางการไหลเวียนของลม

4.	 มีพัดลมระบาย	และตรวจสอบใบพัด	มีการท�างานได้ปกติ

5.	 ตรวจสอบทิศทางของลมด้วยสายตาและสัมผัส	 มีทั้งลมธรรมชาติและลมจากพัดลม								

ไหลเวียนภายในห้องหรือไม่
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 3 การจัดสถานที่แยกโรคและอุปกรณ์ป้องกัน
การแพร่เชื้อให้ผู้ป่วยวัณโรคปอด ระยะแพร่เชื้อ

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อเป็นการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเชื้อวัณโรคในเรือนจ�า

ความส�าคัญ ผู้ป่วยวัณโรคปอดในระยะแพร่เชื้อสามารถแพร่เชื้อวัณโรคให้ผู้อื่นได้		ควรมีห้องแยกส�าหรับ

ผูป่้วยวัณโรค	ระยะแพร่เชือ้	(infectious	TB	cases)	ห้องทีร่บัผูป่้วยทีด่ท่ีีสดุคอืห้องแยกเดีย่ว	

ซึง่มกีารจดัการอากาศทีถ่กูต้องตามหลกัวศิวกรรมและสถาปัตยกรรม	คอื	airborne	infection	

isolation	room:	AIIR	หากไม่มห้ีอง	AIIR	อาจใช้ห้องเดีย่ว	(single	room)	มพีดัลมดดูอากาศ

ที่ท�าให้ทิศทางการไหลของอากาศในห้องไหลจากบุคลากรสู่ผู ้ป่วยและทิ้งสู ่ภายนอก										

อัตราการหมุนเวียนของอากาศในห้องไม่น้อยกว่า	12	เท่าของปริมาตรห้องต่อชั่วโมง	อากาศ

ภายในห้องผูป่้วยวณัโรคควรถ่ายเทออกภายนอกอาคารโดยตรงและไม่ไหลกลับเข้ามาภายใน

ห้องได้อีกเพ่ือการลดจ�านวนเชื้อวัณโรคในอากาศ	 ท�าได้โดยจัดให้มีห้องแยกโรคติดเชื้อที่ม	ี			

การระบายอากาศทีด่มีลีมพดัผ่านเข้าออกได้ดตีลอดเวลาและมแีสงแดดส่องได้ทัว่ถึงซึง่จะช่วย

ลดปริมาณเชื้อวัณโรคในอากาศภายในห้องได้เป็นอย่างดี

ค�าจ�ากัดความ เรอืนจ�ามกีารจดัสถานทีแ่ยกโรคให้ผูป่้วยวณัโรคเพ่ือป้องกันไม่ให้ผูอ้ืน่สมัผสัหรอืรบัเชือ้วณัโรค	

และลดการแพร่เชื้อวัณโรค	โดยมีเกณฑ์	ดังนี้	

1.		มสีถานทีแ่ยกโรคทีส่�าหรบัผูป่้วยวณัโรคปอดในระยะแพร่เชือ้	(B+)	และไม่มผีูป่้วยโรคอืน่

นอนรวมในสถานที่แยกโรค

2.		สถานทีแ่ยกโรค	มกีารระบายอากาศด	ี(พืน้ทีป่ระตหูน้าต่างไม่น้อยกว่า	1/4	ของพืน้ทีห้่อง	

และความสูงจากพื้นถึงเพดาน	ไม่น้อยกว่า	3.5	เมตร)	มีช่องลม	อย่างเหมาะสม	เพียงพอ

กับสถานที่

3.		สถานท่ีแยกโรคใช้พัดลมเปิดทิศทางเดียวและอยู่ในสภาพดี	 ใช้งานได้	 ใบพัดสะอาด												

ไม่ช�ารุด

4.		ผู้ป่วยวัณโรคปอดระยะแพร่เชื้อสวมหน้ากากอนามัยปิดปากและจมูกตลอดเวลา

5.		หน้ากากอนามัยมีมาตรฐาน	มีหน้ากากและผ้ากรองรวม	3	ชั้น	ใช้แล้วทิ้งให้เปลี่ยนทุกวัน

ไม่ซักซ�้า	หากเป็นหน้ากากอนามัยที่ท�าด้วยผ้าให้ซักทุกวัน	

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบห้องแยกโรค	เพื่อประเมินข้อ	1	-	3

2.		ตรวจสอบรายชื่อผู้ป่วยหน้าห้องแยกว่าไม่มีผู้ป่วยอื่นรวมอยู่ห้องเดียวกับผู้ป่วยวัณโรค

ปอดระยะแพร่เชื้อ

3.		ประเมินข้อ	4	โดยสังเกตการสวมหน้ากากอนามัยของผู้ป่วย

4.		ประเมินข้อ	5	ตรวจสอบมาตรฐานของหน้ากากอนามัย
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 4 การใช้อุปกรณ์ป้องกันตนเอง

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อป้องกันไม่ให้บุคลากร	 เช่น	 พยาบาล	 เจ้าหน้าที่ราชทัณฑ์	 และอาสาสมัครสาธารณสุข			

เรือนจ�า	 (อสรจ.)	 ท่ีดูแลหรือควบคุมผู้ป่วยวัณโรคระยะแพร่เช้ือ	 เกิดการติดเช้ือวัณโรคและ

ป่วยเป็นวัณโรค

ความส�าคัญ การป้องกันส่วนบุคคล	 เป็นมาตรการเสริมที่ใช้ส�าหรับสถานพยาบาลที่ให้บริการและรักษา				

ผู้ป่วยวัณโรคหรือผู้ท่ีมีอาการเข้าได้กับวัณโรค	 เพื่อลดปัจจัยเส่ียงของการสัมผัสเช้ือจากผู้ท่ี

อาจป่วยเป็นวัณโรค

ค�าจ�ากัดความ บุคลากรและอสรจ.	 ต้องมีความรู้และทักษะในการใช้อุปกรณ์ป้องกันตนเองได้อย่างถูกต้อง	

ดังนี้

1.	 มีหน้ากากป้องกันตนเองและได้รับรองมาตรฐานจาก	National	Institute	for	Occupa-

tional	 Safety	 and	Health	 (NIOSH)	หรือ	 European	de	Normalization	 (CEN)									

ที่สามารถป้องกันเชื้อวัณโรคได้	

2.	 มหีน้ากากเพยีงพออย่างน้อย	1	ชิน้ต่อเดอืนต่อคน	ตามจ�านวน	ผูด้แูลและผูค้วบคมุผูป่้วย

วณัโรคระยะแพร่เชือ้	เช่น	พยาบาล	เจ้าหน้าทีร่าชทณัฑ์ทีเ่กีย่วข้อง	และอสรจ.	เช่น	N-95	

N-99	หรือ	N-100

3.	 บุคลากรและอสรจ.	 มีการให้ความรู้และฝึกสอนวิธีการใช้หน้ากากป้องกันตนเอง																	

ที่ถูกต้อง

4.	 มีการใช้หน้ากากป้องกันตนเองอย่างถูกต้องและเหมาะสม

5.	 บุคลากร	และอสรจ.	ที่ถูกสุ่มได้	สามารถทดสอบประสิทธิภาพในการใส่หน้ากากป้องกัน

ตนเองได้อย่างถูกต้อง	

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจเอกสารเช่น	กล่อง	หรอืซองใส่หน้ากากว่าได้รบัรองมาตรฐานจาก	NIOSH	หรอื	CEN

2.	 ตรวจสอบจ�านวนหน้ากาก	เช่น	N-95	Respirator	ทีเ่รอืนจ�าจดัชือ้ในแต่ละปีและประมาณ

การใช้ให้เพียงพออย่างน้อย	 1	 ชิ้นต่อเดือนต่อคน	 ตามจ�านวนผู้ดูแลและผู้ควบคุม														

ผูป่้วยวณัโรคระยะแพร่เชือ้	เช่น	พยาบาล	เจ้าหน้าทีร่าชทณัฑ์ทีเ่กีย่วข้อง	หรอืผู้ช่วยเหลือ

งานที่เกี่ยวข้อง

3.	 สอบถามเจ้าหน้าที	่และอสรจ.	เร่ืองความรู	้ทกัษะ	การใช้หน้ากากป้องกนัตนเองทีถ่กูต้อง

โดยสอบถามจากผู้ที่สุ่ม

4.	 สุ่มบคุลากร	1	คน	และอสรจ.		1	คน	ให้สาธติการใส่หน้ากากป้องกันตนเองได้อย่างถกูต้อง	

5.	 ทดสอบความแนบกระชับกับใบหน้าของหน้ากากที่ใส่	 (Fit	 check	 หรือ	 Seal	 check)	

ดังนี้	

	 5.1		 วางมือทั้งสองข้างประกอบปิดบริเวณหน้ากาก	

	 5.2		หายใจออกอย่างช้าๆ	ชัดๆ	ต่อเนื่อง	

	 5.3		 สังเกตว่าสัมผัสลมออกมาบริเวณรอบขอบหน้ากากโดยรอบหรือไม่	 ถ้ามีแสดงว่า

หน้ากากไม่กระชบัต้องปรบัต�าแหน่งหน้ากาก/สายรดั/แถบอลมูเินยีมบรเิวณสนัจมกู

ให้กระชับมากขึ้น	และท�าการตรวจสอบใหม่
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 มาตรการที่ 2 
 กำรค้นหำและคัดกรองวัณโรค



บทที่ 3 รายละเอียดข้อก�าหนด
การประเมินคุณ

ภาพ

26
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 5 การค้นหาโดยคัดกรองผู้ต้องขังแรกรับ
หรือรับย้ายเข้าเรือนจ�าที่มีความเสี่ยงวัณโรค

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อเร่งรัดค้นหาผู้ป่วยในระยะเริ่มแรก	และให้การรักษาผู้ป่วยเป็นวัณโรคโดยเร็วในช่วงแรก
ที่เข้าเรือนจ�า

ความส�าคัญ 1.	 ผู้ต้องขังทั่วประเทศได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอกเมื่อ	ปี	พ.ศ.	2560	และ	พ.ศ.	2561	
ซึง่ส่งผลให้วณัโรคในเรอืนจ�าลดลงมาก	เพราะผูป่้วยวณัโรคในเรอืนจ�าได้รกัษาเรยีบร้อยแล้ว

2.	 ปี	 2562	 เป็นต้นไปจึงจ�าเป็นต้องคัดกรองผู้ต้องขังแรกรับ	 หรือรับย้ายอย่างจริงจัง										
เพื่อป้องกันไม่ให้ผู้ต้องขังที่ป่วยเป็นวัณโรคเมื่อแรกรับ	หรือรับย้ายเข้าไปแพร่เชื้อวัณโรค
ภายในเรือนจ�า	 โดยเน้นการคัดกรองวัณโรคด้วยภาพรังสีทรวงอกเน่ืองจากมีความไว	
(Sensitivity)	 ซึ่งหมายถึง	 โอกาสที่ผู้ต้องขังที่ภาพรังสีทรวงอกผิดปกติเข้าได้กับวัณโรค	
(Abnormality	compatible	with	TB)	จะป่วยเป็นวัณโรคสูงถึงร้อยละ	98

3.	 การไม่ใช้อาการหรือการซักประวัติในการคัดกรองวัณโรค	 เพราะบางครั้งอาจจะท�าให	้					
ได้รับข้อมูลที่ไม่ตรงกับความเป็นจริง

4.	 การแนะน�าให้ใช้ค่า	BMI	ผู้ป่วยเบาหวาน	ผู้ป่วยเอชไอวี	ผู้สูงอายุที่มีโรคร่วม	ในการคัด
กรองวัณโรคเน่ืองจาก	 เป็นการวัดตัวเลขจริงที่ไม่มีอคติ	 (Objective	measure)	 ซึ่ง								
การส�ารวจวัณโรคในผู้ต้องขัง	จ�านวน	69,859	คน	ในปี	2548	พบว่า	BMI	<	20	มีค่า	
Sensitivity	สูงถึงร้อยละ	85

ค�าจ�ากัดความ ผู้ต้องขังท่ีมีความเสี่ยงวัณโรคหมายถึง	 มี	 BMI	 <	 18.5	 ผู้ป่วยเบาหวาน	 ผู้ป่วยเอชไอว	ี															
ผู้สูงอายุที่มีโรคร่วม		และผู้ที่คัดกรอง	(TBP1)	มีคะแนนมากกว่า	3	คะแนนขึ้นไป	ได้รับการ
คัดกรองวัณโรคครั้งแรกโดยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	 (Chest	X-ray)	ย้อนไป	1	 ไตรมาสที่
สามารถประเมินได้	 หลังจากเข้าเรือนจ�า	 หากพบปอดมีความผิดปกติ	 หรือมีอาการสงสัย							
เข้าได้กับวัณโรค	 ให้ส่งตรวจเสมหะทางห้องปฏิบัติการตามแนวทางการควบคุมวัณโรค
ประเทศไทย	พ.ศ.	2561
ร้อยละของผู้ต้องขังรับใหม่	หรือรับย้ายเข้าเรือนจ�า	ได้รับการค้นหาวัณโรคโดยการถ่ายภาพ
รังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	ย้อนไป	1	ไตรมาสที่สามารถประเมินได้
ตัวตั้ง: 	 จ�านวนผู้ต้องขังรับใหม่	 หรือรับย้ายเข้าเรือนจ�า	 ที่มีความเส่ียง	 คือ	 BMI	 <	 18.5								

ผู้ป่วยเบาหวาน	 ผู้ป่วยเอชไอวี	 ผู้สูงอายุท่ีมีโรคร่วม	 และผู้ท่ีคัดกรอง	 (TBP1)															
มีคะแนนมากกว่า	3	คะแนนขึ้นไป	ได้รับการคัดกรองวัณโรคโดยการถ่ายภาพรังสี
ทรวงอก	ย้อนไป	1	ไตรมาสที่สามารถประเมินได้

ตัวหาร:	 จ�านวนผู้ต้องขังรับใหม่	 หรือรับย้ายเข้าเรือนจ�า	 ที่มีความเสี่ยง	 คือ	 BMI	 <	 18.5										
ผู้ป่วยเบาหวาน	 ผู้ป่วยเอชไอวี	 ผู้สูงอายุท่ีมีโรคร่วม	 และผู้ท่ีคัดกรอง	 (TBP1)														
มีคะแนนมากกว่า	3	คะแนนขึ้นไป	ย้อนไป	1	ไตรมาสที่สามารถประเมินได้
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบจ�านวนผู้ต้องขังรับใหม่	หรือรับย้ายเข้าเรือนจ�า	มีความเสี่ยง	คือ	BMI	<	18.5			

ผู้ป่วยเบาหวาน	ผู้ป่วยเอชไอวี	 ผู้สูงอายุที่มีโรคร่วม	 และผู้ที่คัดกรอง	 (TBP1)	 มีคะแนน

มากกว่า	 3	 คะแนนข้ึนไป	 ท่ีได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	 (Chest	 X-ray)	 โดย																				

1	ไตรมาสที่สามารถประเมินได้

2.	 ผู้ต้องขังรับย้ายที่ถ่ายภาพรังสีทรวงอก	 (Chest	 X-ray)	 มาจากเรือนจ�าต้นทางภายใน									

3	เดือน	ให้นับว่าถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	แล้ว		

3.	 มีผลการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	 (Chest	X-ray)	 เก็บไว้ใน	 (OPD	card)	 โดยการสุ่ม	5%	

จากผู้ต้องขังรับใหม่ในช่วงเวลาที่ประเมิน
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 6 การค้นหาคัดกรอง การติดตาม การตรวจรักษาวัณโรคในผู้ต้องขังรายเก่า
ที่มีผลภาพรังสีทรวงอกผิดปกติสงสัยวัณโรค ที่ไม่ได้รับการรักษาในปีที่ผ่านมา

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อเร่งรัดค้นหาผู้ป่วยในระยะเริ่มแรก	และรีบรักษาผู้ป่วยเป็นวัณโรคในช่วงแรกที่ป่วย

ความส�าคัญ ผู้ต้องขังเก่าที่อยู ่ในเรือนจ�ามีโอกาสป่วยเป็นวัณโรคได้	 เนื่องจากลักษณะของผู้ต้องขัง												

อาจมคีวามเครยีด	มภีาวะทพุโภชนาการ	มกีารเจบ็ป่วยอืน่ร่วมด้วย	รวมทัง้ลักษณะของเรอืนจ�า	

ที่มีคนอยู่หนาแน่น	 การคัดกรองวัณโรคด้วยการถ่ายภาพรังสีทรวงอกจึงส�าคัญเพื่อให้ผู้ป่วย

วัณโรคเข้าถึงการรักษา	ได้อย่างรวดเร็ว	และตัดวงจรการแพร่เชื้อวัณโรคในเรือนจ�า

ค�าจ�ากัดความ ผู้ต้องขังเก่า	หมายถึง	ผู้ต้องขังอยู่ในเรือนจ�าตั้งแต่	3	เดือนขึ้นไป	

1.	 ผู้ต้องขังเก่าได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	ปีละ	1	ครั้ง	ร้อยละ	90

2.	 ผู้ที่มีภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	ผิดปกติเข้าได้กับวัณโรค	ส่งเสมหะร้อยละ	100

3.	 ผลการตรวจ	 AFB	 ลบ	 ได้รับการส่งตรวจทางอณูชีววิทยา	 (Molecular	 testing)	 หรือ					

การเพาะเชื้อ	(Culture)	ร้อยละ	90	

4.	 ผลการตรวจ	 AFB	 ลบ	 และทางอณูชีววิทยา	 (Molecular	 testing)	 หรือการเพาะเชื้อ	

(Culture)	ลบ	ได้รับการเฝ้าระวังการป่วยวัณโรค

5.	 มีการขึ้นทะเบียนรักษาวัณโรค	ที่มีผลตรวจไม่พบเชื้อวัณโรค	(B-)	ในปีที่ผ่านมา

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบจ�านวนผู้ต้องขังรายเก่า

2.	 ผู้ต้องขังที่มีอาการสงสัยได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	

3.	 ผู้ต้องขังที่มีผลเสมหะลบ	ได้รับการวินิจฉัย

4.	 ส่งตรวจ	ทางอณูชีววิทยา	(Molecular	testing)	หรือการเพาะเชื้อ	(culture)

5.	 มีการเฝ้าระวัง	ติดตาม	และสังเกตอาการทุก	6	เดือนเป็นเวลา	2	ปี
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 7 การค้นหาผู้สัมผัสร่วมห้องของผู้ป่วยวัณโรคระยะแพร่เชื้อ

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อเร่งรัดค้นหาผู้ป่วยในกลุ่มผู้สัมผัสร่วมห้องซึ่งเป็นกลุ่มเสี่ยงสูง

ความส�าคัญ ผู้สัมผัสร่วมห้องมีความเสี่ยงต่อการได้รับเชื้อวัณโรค	เพราะนอนอยู่ในห้องเดียวกันติดต่อกัน

เกิน	8	ชั่วโมง

ค�าจ�ากัดความ 1.	 ผู้สัมผัสร่วมห้อง	คือ	ผู้ต้องขังที่อยู่ร่วมห้องนอนเดียวกับผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าในระยะ	

3	เดือนก่อนตรวจพบว่าป่วยเป็นวัณโรค

2.	 ผู้ป่วยวัณโรคระยะแพร่เชื้อ	หมายถึง	ผู้ป่วยที่มีผลการตรวจพบเชื้อวัณโรค	(B+)

	 ร้อยละของผู้สัมผัสร่วมห้องได้รับการตรวจโดยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)
ตัวตั้ง: 	 จ�านวนผูส้มัผัสร่วมห้อง	ของผู้ป่วยระยะแพร่เชือ้	(Index	case)	และได้รบัการตรวจ

วัณโรคโดยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	ในปีงบประมาณที่ผ่านมา
ตัวหาร:		จ�านวนผูส้มัผัสร่วมห้องของผูป่้วยทีแ่พร่เช้ือ	(Index	case)	ในปีงบประมาณท่ีผ่านมา

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.		ค้นหาจ�านวนผูต้้องขงัทีเ่ป็นผูส้มัผสัร่วมห้องของผู้ป่วยวณัโรคระยะแพร่เชือ้	โดยนบัจ�านวน

ผู้ป่วยระยะแพร่เชื้อย้อนหลังจากวันที่ประเมิน	จ�านวน	5	ราย	

2.		ตรวจสอบจ�านวนผู้ต้องขังท่ีเป็นผู้สัมผัสร่วมห้อง	 ตามข้อ	 1	 ที่ได้รับการถ่ายภาพรังสี

ทรวงอก	 (Chest	 X-ray)	 จากหลักฐาน	 เช่น	 บันทึกประวัติทะเบียนผู้ป่วยนอกของ									

สถานพยาบาลในเรือนจ�า	หรือใบแจ้งผลการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	

หมายเหตุ:	 ผู้สัมผัสใกล้ชิดไม่ได้คัดกรองเนื่องจากสถานที่ซึ่งใกล้ชิดกับผู้ป่วยในช่วงกลางวัน

เป็นที่โล่งมากกว่าเรือนนอน

สุ่มผู้ป่วย	1	ราย	และตรวจสอบเอกสารตามข้อ	1	-	5	ในรอบปีที่ผ่านมา

	 2.1		มีทะเบียนผู้สัมผัสใกล้ชิดในเรือนนอน

	 2.2		มีการคัดกรองด้วยอาการ	 (Verbal	 screening)	 ในผู้สัมผัสใกล้ชิดในเรือนนอน						

ภายใน	7	วัน	หากมีอาการ	ให้ได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)

	 2.3		ถ้าไม่มีอาการ	 ต้องคัดกรองซ�้าทุก	 6	 เดือน	 ถ้ามีอาการต้องได้รับการถ่ายภาพรังสี

ทรวงอก	(Chest	X-ray)	

	 2.4		ข้อ	2	และ	3	ถ้าคัดกรองผิดปกติ	ต้องได้รับการส่งตรวจเสมหะทุกราย

	 2.5		ผู้สัมผัสทุกรายต้องได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)	ปีละ	1	ครั้ง
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 8 การค้นหาผู้ที่มีอาการสงสัยจะเป็นวัณโรค
โดยอาสาสมัครผู้ต้องขังในเรือนจ�าอย่างต่อเนื่อง

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อเร่งรัดค้นหาผู้ที่มีอาการสงสัยจะเป็นวัณโรคโดยอาสาสมัครผู้ต้องขัง

ความส�าคัญ ผูต้้องขงัทีม่อีาการไอควรมาพบพยาบาลทีส่ถานพยาบาล	แต่ผูต้้องขงับางส่วนคดิว่าอาการไอ

เกิดจากการเป็นหวัดและหายไปได้เองจึงไม่มาตรวจที่สถานพยาบาล	ดังนั้นการมีอาสาสมัคร

ผู้ต้องขังที่นอนห้องเดียวกับผู้ป่วยในตอนกลางคืนท�าหน้าที่ช่วยประสานส่งต่อผู้ต้องขังที่มี

อาการไอให้มาตรวจทีส่ถานพยาบาล	จงึท�าให้การค้นหาผู้ป่วยท�าได้ทนัท	ีป้องกนัการแพร่เชือ้

ได้รวดเร็วขึ้น

ค�าจ�ากัดความ การค้นหาผู้ที่มีอาการสงสัยจะเป็นวัณโรคโดยอาสาสมัครผู้ต้องขัง	มีกิจกรรม	5	ข้อดังต่อไปนี้

1.	 มีอาสาสมัครผู้ต้องขังอย่างน้อยห้องนอนละ	1	คน

2.	 อาสาสมคัรผูต้้องขงัจดบนัทกึผลงานลงในสมดุบนัทกึ	TBP8	หรอืแบบรายงานอาการป่วย

โดยอสรจ.

3.	 พยาบาลเรือนจ�าตรวจสมุดบันทึก	 TBP8	 หรือแบบรายงานอาการป่วยโดยอสรจ.	 และ					

น�าผู้ป่วยออกมาตรวจที่สถานพยาบาล

4.	 ผู้ต้องขังท่ีมีอาการไอ	 หรือมีอาการอื่นร่วมด้วยเข้าได้กับวัณโรค	 ได้รับการค้นหาโดย			

อสรจ.	 ได้รับการตรวจเสมหะ	หรือตรวจคัดกรองด้วยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	 (Chest	

X-ray)

5.	 มีการติดตามผลการตรวจหาการป่วยวัณโรค	มีการแจ้งผลการตรวจให้ผู้ต้องขังทราบ

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบองค์ประกอบของกิจกรรมตามข้อ	1	-	5

2.	 สุ่มตรวจสอบสมุดบันทึกประจ�าตัว	 TBP8	 หรือแบบรายงานอาการป่วยโดย	 อสรจ.							

จ�านวน	10	เล่ม	

3.	 ตรวจสอบการสื่อสารและส่งต่อสมุดระหว่างพยาบาลเรือนจ�าและอาสาสมัครผู้ต้องขัง			

โดยมีการลงชื่อก�ากับ	ให้ค�าแนะน�าแก่อาสาสมัครผู้ต้องขัง

4.	 ตรวจสอบผู้ป่วยที่มีอาการสงสัยวัณโรคที่ค้นหาโดยอาสาสมัครผู้ต้องขังใน	 1	 เดือนที่						

ผ่านมา	ว่าได้รับการส่งต่อเพื่อวินิจฉัยโดยการส่งเสมหะ	หรือการภาพรังสีทรวงอก

5.	 สุ่มผู้ต้องขังในข้อ	 4	 จ�านวน	 1	 คน	 เพื่อสอบถามว่าได้รับแจ้งผลการตรวจเสมหะ	หรือ					

ถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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33
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 มาตรการที่ 3 
ด้ำนกำรรักษำผู้ป่วยวัณโรค 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 9 ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ�้าทุกราย
ได้รับการวินิจฉัยและเริ่มรักษาโดยเร็ว

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพ่ือผูท้ีน่่าจะเป็นวณัโรคได้รบัการวนิจิฉยัและเข้าสูก่ารรกัษาโดยเรว็เพือ่ตดัวงจรการแพร่เชือ้

ความส�าคัญ การป้องกันควบคุมโรคในเรือนจ�าซ่ึงด�าเนินการอย่างเข้มข้นควรส่งผลให้ผู้ป่วยได้รับการ

วนิจิฉยัโดยเรว็	การค�านวณระยะเวลาตัง้แต่วนัท่ีมอีาการน่าจะเป็นวณัโรคจนถงึวนัทีไ่ด้รบัการ

วินิจฉัยว่าป่วยเป็นวัณโรคและเริ่มรักษาโดยเร็วจึงเป็นผลงานรูปธรรมที่ใช้อธิบายว่ากิจกรรม

ที่ด�าเนินการท�าให้บรรลุเป้าหมายการด�าเนินงานได้

ค�าจ�ากัดความ ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ (new; N) หมายถึง	 ผู้ป่วยที่ไม่เคยรักษาวัณโรคมาก่อน	หรือรักษา

น้อยกว่า	1	เดือน	(ผู้ป่วยวัณโรคปอด	หรือนอกปอด	ทั้งที่มีผลตรวจการพบเชื้อวัณโรค	หรือ

ไม่พบเชื้อวัณโรค)

ผู้ป่วยวัณโรคกลับเป็นซ�้า (relapse; R) หมายถึง	ผู้ป่วยที่เคยรักษาและได้รับการประเมิน

ผลว่ารักษาหรือรักษาครบ	 แต่กลับมาป่วยเป็นวัณโรคซ�้า	 (ผู้ป่วยวัณโรคปอด	หรือนอกปอด	

ทั้งที่มีผลตรวจการพบเชื้อวัณโรค	หรือไม่พบเชื้อวัณโรค)

ผู้ป่วยได้รับการวินิจฉัยและเริ่มรักษาโดยเร็ว	หมายถึง	ผู้ที่มีอาการสงสัยวัณโรค	ตั้งแต่เริ่ม		

มีอาการจนถึงวันท่ีได้รับวินิจฉัยและเริ่มรักษา	 รวมระยะเวลาไม่เกิน	 30	 วัน	 หรือในกรณีที	่		

ไม่มีอาการให้นับเริ่มจากที่ได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)

ร้อยละผู้ป่วยวัณโรครายใหม่	และกลับเป็นซ�้า	ทุกรายได้รับการวินิจฉัยและเริ่มรักษาโดยเร็ว
ตัวตั้ง: 	 จ�านวนผู้ป่วยที่ระยะเวลาตั้งแต่เริ่มมีอาการเข้าได้กับวัณโรค	 จนถึงวันที่ได้รับการ

วินิจฉัยว่าเป็นวัณโรค	และเริ่มรักษา	ไม่เกิน	30	วัน	ในไตรมาสที่ผ่านมา
ตัวหาร:		จ�านวนผู้ป่วยวัณโรครายใหม่	และกลับเป็นซ�้า	ที่มีอาการในไตรมาสที่ผ่านมา

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบจ�านวนผู ้ป่วยวัณโรครายใหม่	 และกลับเป็นซ�้า	 ที่ได้รับการวินิจฉัยและ															

ขึ้นทะเบียนรักษาวัณโรคในไตรมาสที่ผ่านมา	

2.	 ตรวจนับผู้ป่วยที่มีอาการทุกรายและตรวจสอบผู้มีอาการตามข้อ	1	โดยนับวันที่มีอาการ

จนถึงวันที่ได้รับการวินิจฉัย	และเริ่มรักษา

3.	 ในกรณีที่ไม่มีอาการให้นับเริ่มจากที่ได้รับการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	(Chest	X-ray)

4.	 ตรวจสอบเอกสาร	OPD	Card	TB01	TB03	และเอกสารอื่นๆ	ที่เกี่ยวข้อง
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 10 ผู้ป่วยวัณโรคที่ได้รับการรักษา มีการตรวจและติดตาม 
ทางห้องปฏิบัติการตามแนวทางการควบคุมวัณโรคประเทศไทย

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�า	 ได้รับการรักษาและมีการตรวจทางห้องปฏิบัติการแนวทาง

เดียวกับประชาชนทั่วไป

ความส�าคัญ ผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าได้รับการดูแลรักษาตามแนวทางการควบคุมวัณโรคประเทศไทย

ค�าจ�ากัดความ 1.	 ได้รับสูตรยาตามแนวทางการควบคุมวัณโรคประเทศไทย

2.	 ได้รับจ�านวนและขนาดยา	สัมพันธ์กับน�้าหนักตัว

3.	 มีผลตรวจหรือทราบผลการตรวจการมีเชื้อเอชไอวี	

4.	 มผีลการทดสอบความไวต่อการดือ้ยา	(DST)	และ	มกีารบนัทกึผลในระบบรายงานวณัโรค

ของโรงพยาบาล

5.	 ตรวจสายตาและการมองเหน็	(ด้วย	Snellen	chart)	และบนัทกึผลไว้ในประวตักิารรกัษา	

(OPD	card)			

6.	 มีการตรวจเสมหะติดตามผลการรักษาครบตามเกณฑ์	

7.	 มีผลตรวจการท�างานของตับ	 ในกรณีผู้ป่วยที่มีความเสี่ยง	 โดยการพิจารณาของแพทย	์

ดังนี้

	 7.1		อายุมากกว่า	60	ปี

	 7.2		มีประวัติเคยดื่มสุราเป็นประจ�า	

	 7.3		มีประวัติเคยเป็นโรคตับอักเสบหรือติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	

	 7.4		ติดเชื้อเอชไอวี	

	 7.5		มีภาวะทุพโภชนาการ		

ร้อยละผู้ป่วยวัณโรคท่ีได้รับการรักษาและมีการตรวจและติดตามทางห้องปฏิบัติการตาม

แนวทางการควบคุมวัณโรคประเทศไทย	
ตัวตั้ง		 หมายถึง	ผู้ป่วยในไตรมาสที่ผ่านมา	มีการด�าเนินการตามข้อ	1	-	7	ครบทุกข้อ
ตัวหาร  หมายถึง	จ�านวนผู้ป่วยที่ขึ้นทะเบียนรักษา	ย้อนไป	2	ไตรมาสที่ผ่านมา

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบบันทึกของสถานพยาบาลว่ามีการด�าเนินการตามข้อ	1	-	7	

2.	 ตรวจผลทางห้องปฏิบัติการเพื่อเทียบกับระบบรายงานวัณโรคของโรงพยาบาลว่ามีผลที่

ตรงกัน

3.	 ตรวจสอบเอกสาร	OPD	Card	TB01	TB03	และเอกสารอื่นๆ	ที่เกี่ยวข้อง
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 11 ผู้ป่วยวัณโรคที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วยได้รับยาต้านไวรัสขณะรักษาวัณโรค

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อป้องกันการเสียชีวิตในผู้ป่วยวัณโรคที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วย

ความส�าคัญ ผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วยได้รับการรักษาวัณโรคและเข้าถึงยาต้าน							

ไวรสัเอชไอวขีณะรกัษาวณัโรคภายในระยะเวลาทีก่�าหนด	เพือ่ลดอตัราการเสยีชวีติของผูป่้วย

ค�าจ�ากัดความ ร้อยละของผู ้ป่วยวัณโรคท่ีติดเช้ือเอชไอวีร่วมด้วยได้รับยาต้านไวรัสขณะรักษาวัณโรค													

ในไตรมาสล่าสุดในไตรมาสที่ผ่านมา
ตัวตั้ง: 	 จ�านวนผูป่้วยวณัโรคทีต่ดิเชือ้เอชไอวร่ีวมด้วย	ได้รบัยาต้านไวรสั	ขณะรกัษาวณัโรค	

ในไตรมาสที่ผ่านมา
ตัวหาร: 	จ�านวนผู้ป่วยวัณโรคที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วย	ในไตรมาสที่ผ่านมา

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 โรงพยาบาลแม่ข่ายเตรียมข้อมูลของผู้ป่วยวัณโรคที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วย	ได้รับยาต้าน

ไวรัสในไตรมาสล่าสุดในไตรมาสที่ผ่านมา		

2.	 ตรวจสอบจ�านวนผู้ป่วยวัณโรคในไตรมาสที่ผ่านมา	ในสมุดบันทึกของสถานพยาบาล

3.	 ในกรณีที่ไม่มีผู้ป่วยวัณโรคท่ีติดเช้ือเอชไอวีร่วมด้วย	 ให้ประเมินย้อนหลังไปไตรมาส												

ที่สามารถประเมินได้	แต่ไม่เกิน	1	ปี	หากไม่พบผู้ป่วยที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วย	อนุโลมให้

คะแนนเต็มได้

4.	 ตรวจสอบเอกสาร	OPD	Card	TB01	TB03	หรือเอกสารอื่นๆ	ที่เกี่ยวข้อง
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 12 ยาวัณโรคมีการจัดเก็บตามมาตรฐาน

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับยาวัณโรคที่มีคุณภาพ

ความส�าคัญ สถานพยาบาลในเรือนจ�ามีการจัดเก็บยาวัณโรคที่มีมาตรฐาน

ค�าจ�ากัดความ 1.	 ยารักษาวัณโรคมีคุณภาพ	หมายถึง	ยารักษาวัณโรคที่ไม่หมดอายุและมีลักษณะกายภาพ

ภายนอกของยาที่ไม่มีลักษณะแตกหัก	 ร้าว	 เยิ้ม	 เปลี่ยนสี	 ตกตะกอน	 เป็นต้น	 เพื่อเป็น

ข้อมูลสนับสนุนว่ามีการจัดเก็บตามมาตรฐาน

2.	 การจัดเก็บตามมาตรฐาน	ได้แก่

	 2.1		 เก็บพ้นแสง

	 2.2		อุณหภูมิห้องไม่เกิน	30	องศาเซลเซียส

	 2.3		ห้องมีความชื้นสัมพัทธ์	(Relative	Humidity	:	RH)	ต�่ากว่าร้อยละ	60

	 2.4		มีการสอบเทียบเครื่องมือ	(Calibrate)	วัดความชื้นอย่างน้อย	1	ครั้งต่อปี
3.	 สถานที่ซึ่งมีการเก็บยาไว้นานเกิน	1	เดือน	ให้ประเมินโดยใช้หลักเกณฑ์เดียวกับคลังยา

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ		สถานทีเ่ก็บยาและสถานท่ีใดๆ	ทีเ่กบ็ยา	มยีาทีม่ลัีกษณะ	ทางกายภาพภายนอก

ปกติ	 มีการจัดเก็บตามมาตรฐานและมีการจดบันทึกระดับอุณหภูมิและ

ความชื้นสัมพัทธ์	อย่างน้อยร้อยละ	80	ใน	1	เดือน	(24	-	25	วัน)	

4	คะแนน	คือ		สถานทีเ่ก็บยาและสถานท่ีใดๆ	ทีเ่กบ็ยา	มยีาทีม่ลัีกษณะ	ทางกายภาพภายนอก

ปกติ	 มีการจัดเก็บตามมาตรฐานและมีการจดบันทึกระดับอุณหภูมิและ

ความชื้นสัมพัทธ์	อย่างน้อยร้อยละ	50	ใน	1	เดือน	(14	-	16	วัน)

3	คะแนน	คือ		สถานทีเ่ก็บยาและสถานท่ีใดๆ	ทีเ่กบ็ยา	มยีาทีม่ลัีกษณะ	ทางกายภาพภายนอก

ปกติ	แต่ไม่จัดเก็บตามมาตรฐานบางข้อในค�าจ�ากัดความข้อ	2.1	-	2.4

2	คะแนน	คือ		สถานทีเ่ก็บยาและสถานท่ีใดๆ	ทีเ่กบ็ยา	มยีาทีม่ลัีกษณะ	ทางกายภาพภายนอก

ปกติ	แต่ไม่จัดเก็บตามมาตรฐานทุกข้อในค�าจ�ากัดความข้อ	2.1	-	2.4

1	คะแนน	คือ		สถานท่ีเก็บยาและสถานที่ใดๆ	 ที่เก็บยา	 มียา	 1	 รายการท่ีมีลักษณะทาง

กายภาพภายนอกผิดปกติ

แนวทางการ

ประเมิน

1.		ตรวจห้องเก็บยาของสถานพยาบาล

2.		สังเกตบริเวณเก็บยาวัณโรค	 ไม่มีแสงแดดส่อง	 ไม่อยู่ใกล้อ่างล้างมือ	 หรือ	 บริเวณที่ชื้น				

รวมทั้งไม่อยู่ใกล้กระติกน�้าร้อน	หรือเครื่องใช้ไฟฟ้า

3.	 สังเกตการจัดยามื้อละวัน	และหากพบว่ามีการแกะเม็ดยาออกจากกระดาษฟอยด์กันชื้น	

หรอืพลาสตกิกนัแสง	ให้แนะน�าให้ถกูต้อง	เช่น	ให้ตดัแผงยาตามจ�านวนเมด็ยาต่อวนั	โดย

ยาต้องมีกระดาษฟอยด์หุ้ม	หรือ	พลาสติกกันแสงหุ้มอยู่

4.		ตรวจการจดบันทึกระดับอุณหภูมิและความชื้นสัมพัทธ์ทุกวันในเดือนล่าสุดที่ประเมินได้
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 มาตรการที่ 4 
กำรดูแลและประเมินผลกำรรักษำ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 13 การดูแลโดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อให้การดูแลโดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	(Patient-centred	approach)	ซึ่งส่งเสริมให้เกิด

ความร่วมมือในการรักษา	และความยอมรับ	การรักษา	ส่งผลให้ผลการรักษามีประสิทธิภาพ

สูงสุด	และป้องกันการดื้อยา

ความส�าคัญ ผูป่้วยวณัโรคในเรอืนจ�าบางส่วนนอนรกัษาตวัในสถานพยาบาลในช่วงการรกัษาระยะเข้มข้น	

และบางส่วนกลบัไปในแดนควบคมุในช่วงการรกัษาระยะต่อเนือ่ง	 ซึง่ผู้ดแูลผู้ป่วยในแดนควบคมุ	

ส่วนใหญ่เป็นเจ้าหน้าท่ีราชทัณฑ์	 การดูแลที่ค�านึงถึงความต้องการของผู้ป่วยโดยเจ้าหน้าที่			

ทุกคนจึงเป็นประโยชน์ต่อผู้ป่วยโดยตรง

ค�าจ�ากัดความ การดูแลโดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	 (Patient-centred	 approach)	 หมายถึง	 การท่ีผู้ป่วย						

มีส่วนร่วมในการรักษาและเรือนจ�ามีกลไกสนับสนุนผู้ป่วย	ดังนี้	

1.	 ใช้สมุดบันทึกสุขภาพผู้ป่วย	ที่รักษาด้วยสูตรยาแนวที่	1	(Health	Diary)	หรือสมุดบันทึก

ก�ากับการกินยา	(DOT)

2.	 ผู้ป่วยมคีวามรูเ้รือ่งการเจบ็ป่วยและการรกัษาวัณโรค	โดยผูป่้วยสามารถตอบค�าถาม	3	ข้อ	

ได้ถูกต้อง	

	 2.1		 วัณโรคเกิดจากสาเหตุใด	

	 	 	 (ค�าตอบ	เกิดจากเชื้อโรค	ไม่ได้เกิดจากพันธุกรรม)

	 2.2		การรักษาวัณโรคใช้เวลาอย่างน้อยกี่เดือน

	 	 	 (ค�าตอบ	6	เดือน)

	 2.3		หากผู้ป่วยกินยาไม่ครบ	จะเกิดอะไรขึ้น

	 	 	 (ค�าตอบ	วัณโรคดื้อยา	ซึ่งต้องใช้เวลารักษาอย่างน้อย	2	ปี)	

3.	 การรักษาโดยการมีผู้ดูแลการกินยาต่อหน้า	 (Directly	Observed	 Treatment:	 DOT)	

ทุกมื้อ	ตลอดการรักษา	โดยด�าเนินการครบ	3	ขั้นตอน	คือ	

	 3.1		 เทยาบนฝ่ามือ

	 3.2		ดูผู้ป่วยกลืนยา

	 3.3		 ให้ผู้ป่วยอ้าปากหลังกลืนยา	 (สุ่มถามผู้ป่วยร้อยละ	10	หรืออย่างน้อย	 5	คน	และ						

ผู้ดูแลการกินยา	1	คน)

4.	 ผู้ป่วยวณัโรคทีร่กัษาด้วยสตูรยาแนวที	่1	มีการตรวจสขีองปัสสาวะ	อย่างน้อยเดอืนละครัง้	

5.	 มีการบันทึกอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยา	 และดูแลให้ผู้ป่วยได้รับการบรรเทาจาก

อาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยา	
ร้อยละผู้ป่วยวัณโรคที่มีการดูแลโดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	
ตัวตั้ง:		 จ�านวนผู้ป่วยวัณโรคในไตรมาสที่ผ่านมาที่มีการดูแลครบ	5	ข้อ	
ตัวหาร: 	จ�านวนผู้ป่วยวัณโรคในไตรมาสที่ผ่านมา
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบจ�านวนผู้ป่วยวัณโรคในไตรมาสที่ผ่านมาในสมุดบันทึกของสถานพยาบาล										

ในเรือนจ�า

2.	 ตรวจสอบเอกสารสมุดบันทึกสุขภาพ	 	 สมุดบันทึกก�ากับการกินยา	 (DOT)	 และเอกสาร

บันทึกอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยา

3.	 สุ่มสอบถามผู้ป่วย	1	ราย	เพื่อประเมินความรู้เรื่องการเจ็บป่วยและการรักษาวัณโรค							

4.	 สุ่มสอบถามผู้ดูแลการกินยา	1	คน	เพื่อประเมินการก�ากับกินยาต่อหน้า	(DOT)	
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 14 การส่งต่อผู้ป่วยกรณีพ้นโทษ หรือย้ายเรือนจ�า ระหว่างการรักษา

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาอย่างต่อเนื่องจบครบก�าหนด

ความส�าคัญ ผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าประมาณร้อยละ	5	พ้นโทษหรือย้ายเรือนจ�าขณะก�าลังรักษาวัณโรค	

พยาบาลหรือเจ้าหน้าที่ของเรือนจ�าจึงต้องประสานหน่วยงานที่เก่ียวข้องให้รับผู้ป่วยรักษา				

ต่อเนื่อง

ค�าจ�ากัดความ การส่งต่อผู้ป่วย	หมายถึง	การส่งต่อการรักษาผู้ต้องขังที่ป่วยเป็นวัณโรคที่มีก�าหนดปล่อยตัว	

กรณีพ้นโทษหรือย้ายเรือนจ�า	ก่อนครบการรักษา	

1.	 มหีนงัสอื	หรอื	TB09	หรอืแบบฟอร์มการส่งต่อของกรมราชทณัฑ์จากเรือนจ�าแจ้งโรงพยาบาล	

ที่ขึ้นทะเบียนรักษา

2.	 มีหนังสือ	หรือ	TB09	หรือแบบฟอร์มการส่งต่อของกรมราชทัณฑ์จากเรือนจ�า	แจ้งไปยัง

ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด

3.	 มีการติดตามผลการส่งต่อ

4.	 มีการติดตามผลการรักษา

5.	 ด�าเนินการครบถ้วนตั้งแต่ข้อ	1	-	4	มากกว่าร้อยละ	50

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจนับจ�านวนผู้ป่วยวัณโรคกรณีพ้นโทษหรือย้ายเรือนจ�า/ทัณฑสถาน	ย้อนหลัง	1	ปี	

2.	 ถ้าไม่มผีูป่้วยพ้นโทษหรอืย้ายเรอืนจ�า	ให้ย้อนหลงั	1	ปี	หากไม่พบผู้ป่วยอนโุลมให้คะแนน

เต็มได้

3.	 ตรวจสอบหลักฐานการส่งต่อของผู้ป่วยตามข้อ	1	-	3

4.	 เอกสารในข้อที่	3	สามารถใช้ข้อความ	การประสานงานวิธีต่างๆ	เช่น	Line	Application	

หรอืการโทรศพัท์ทีร่ะบชุือ่ผูร้บัผดิชอบของโรงพยาบาลทีร่บัโอน	เบอร์โทรศัพท์	วนั	เดอืน	ปี	

ที่สนทนา	
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 15 การจัดเก็บข้อมูลผู้ป่วยวัณโรค

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อให้สามารถจ�าแนกผู้ป่วยตามค�าจ�ากัดความและใช้ในการขึ้นทะเบียน	 และติดตามผล							

การรักษา

ความส�าคัญ โรงพยาบาลแม่ข่ายเป็นผู้ขึ้นทะเบียนผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าและรายงานผู้ป่วยวัณโรค												

ในเรือนจ�าในระบบฐานข้อมูลอิเลคโทรนิกส์	 (NTIP)	 ให้กับแผนงานวัณโรคของประเทศ										

โดยสถานพยาบาล	ในเรอืนจ�าจดัเกบ็ข้อมลูวณัโรคทีจ่�าเป็นไว้ใช้วเิคราะห์สถานการณ์วัณโรค

เบื้องต้นภายในเรือนจ�า

ค�าจ�ากัดความ การจัดเก็บข้อมูลผู้ป่วยวัณโรค	หมายถึง

1.	 มสีมดุบนัทกึ	แฟ้มข้อมลูของผูป่้วยวณัโรค	เช่น	TB01	TB03	OPD	Card	หรอืเอกสารอืน่ๆ	

ที่เกี่ยวข้อง

2.	 มีการบันทึกประวัติการรักษาใน	OPD	Card	หรือ	TB01

3.	 มีการบันทึกยาที่ได้รับ		

4.	 มีการบันทึกผลการตรวจเสมหะทางห้องปฏิบัติการก่อน	ระหว่าง	และสิ้นสุดการรักษา

5.	 มีการบันทึกผลการทดสอบความไวต่อยาก่อนการรักษาทุกราย

ร้อยละของผู้ป่วยท่ีได้รับการวินิจฉัยและรักษา	ที่มีการจัดเก็บข้อมูลครบถ้วนตามแนวทาง			

การควบคุมวัณโรคประเทศไทย
ตัวตั้ง:		 จ�านวนผู้ป่วยที่มีการบันทึกในสมุดบันทึก	หรือแฟ้มข้อมูล	TB01	TB03	OPD	Card	

หรือเอกสารอื่นๆที่เก่ียวข้อง	 ที่มีความครบถ้วนถูกต้องในข้อ	 1	 -	 5	 โดยดูข้อมูล									
ผู้ป่วย	1	ไตรมาสย้อนหลัง	1	ปี

ตัวหาร: 	จ�านวนผู้ป่วยวัณโรคที่ได้รับการวินิจฉัยทั้งหมดในข้อมูลผู้ป่วย	1	ไตรมาสย้อนหลัง	
1	ปี

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	>	80%

4	คะแนน	คือ	71	-	80%

3	คะแนน	คือ	61	-	70%

2	คะแนน	คือ	51	-	60%

1	คะแนน	คือ	≤	50%

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจนับจ�านวนผู้ป่วยในข้อมูลผู้ป่วย	1	ไตรมาสย้อนหลัง	1	ปี

2.	 ตรวจสอบการบันทึกข้อมูลในสมุดบันทึก	หรือแฟ้มข้อมูลของผู้ป่วยวัณโรค	

3.	 ตรวจสอบความครบถ้วนของข้อมูลทีบ่นัทกึการรบัยา	ผลการตรวจเสมหะทางห้องปฏบิตักิาร	

ก่อน	ระหว่าง	และสิ้นสุดการรักษา	และผลการทดสอบความไวต่อยา	(ตามข้อ	2	-	5)	
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45
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 16 รายงานการประเมินผลการด�าเนินงานวัณโรคมาใช้ประโยชน์

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อวิเคราะห์และเข้าใจผลการด�าเนินงาน	การป้องกันและดูแลรักษาวัณโรคในเรือนจ�า

ความส�าคัญ เรือนจ�าสามารถใช้รายงานผลการด�าเนินงานวัณโรคของเรือนจ�าตนเองโดยประสาน															

โรงพยาบาลแม่ข่ายในการบันทึกข้อมูลผู้ป่วยวัณโรครายบุคคลของแต่ละเรือนจ�า	และจัดท�า

ทะเบยีนผูป่้วยวณัโรคในเรอืนจ�านัน้ๆ	เพือ่น�ามาจดัท�ารายงานการประเมนิผลการด�าเนนิงาน

วัณโรค

ค�าจ�ากัดความ รายงานจ�านวนผู้ป่วยวัณโรค	 และผลการด�าเนินงาน	 การป้องกันและดูแลรักษาวัณโรคใน					

เรือนจ�าในแต่ละปี	(ดูตัวอย่างในภาคผนวก	เช่น	TB07	TB08	TB-HIV01)

1.	 มีทะเบียนผู้ป่วยวัณโรค	

2.	 มีการบันทึกข้อมูลในทะเบียนผู้ป่วยวัณโรคที่ถูกต้องและครบถ้วน

3.	 มีการจัดท�ารายงานผู้ป่วยวัณโรค	TB07	TB08	TB-HIV01		

4.	 มกีารจดัส่งรายงานTB07	TB08	TB-HIV01	ไปยงักองบรกิารทางการแพทย์	กรมราชทณัฑ์	

5.	 มรีายงานผลส�าเรจ็ของการรกัษาผูป่้วยวณัโรครายใหม่และกลบัเป็นซ�า้	เป้าหมายมากกว่า

ร้อยละ	90		

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบ	5	ข้อ	

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ	

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ	

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ	

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ	

แนวทางการ

ประเมิน

ตรวจสอบเอกสารรายงานการประเมินผลการด�าเนินงานวัณโรคในไตรมาสที่ผ่านมา	 เช่น	

รายงานผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และเคยรักษามาก่อน	 (TB07)	 รายงานผลการรักษาผู้ป่วยใหม่

และเคยรักษามาก่อน	 (TB08)	 รายงานการด�าเนินงานผสมผสานวัณโรคและโรคเอดส์											

(TB-HIV01)	เป็นต้น	และหนังสือราชการที่เสนอให้ผู้บัญชาการเรือนจ�า	ซึ่งสามารถใช้ข้อมูล

ของเรือนจ�าหรือข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังวัณโรคของประเทศ



บทที่ 3 รายละเอียดข้อก�าหนด
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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47
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 มาตรการที่ 5 
กำรบริหำรจัดกำร
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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49
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 17 พยาบาลเรือนจ�ามีการพัฒนาศักยภาพทางวิชาการวัณโรค

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อให้เรือนจ�ามีพยาบาลท่ีมีทักษะและความรู้ทางวิชาการ	 ด�าเนินงานวัณโรคให้บรรลุตาม

แผนงานวัณโรค

ความส�าคัญ ความรูท้างวชิาการวณัโรคมกีารปรบัปรงุอย่างต่อเนือ่ง	ซึง่พยาบาลควรมกีารพฒันาศกัยภาพ

ของตนเองให้ใช้ความรู้ที่เป็นปัจจุบันในการปฏิบัติงาน	

ค�าจ�ากัดความ พยาบาลเรือนจ�ามีศักยภาพทางวิชาการวัณโรค	หมายถึง

1.	 มีเจ้าหน้าที่รับผิดชอบงานวัณโรค

2.	 เจ้าหน้าที่ได้รับการอบรมการด�าเนินงานวัณโรค

3.	 เจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบได้เข้าร่วมประชุมวัณโรคกับหน่วยงานบริการวิชาการในพื้นที่	เช่น	

ส�านักงานป้องกันควบคุมโรค	 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด	 โรงพยาบาล	 หรือสปสช.												

เขตในพื้นที่อย่างน้อยปีละครั้ง

4.	 มีเอกสารวิชาการวัณโรคที่เป็นปัจจุบันในสถานพยาบาล	 เช่น	 คู่มือแนวทางการควบคุม

วณัโรคประเทศไทย	พ.ศ.2561	แนวทางการป้องกนัการแพร่กระจายเชือ้	(IC)	คู่มอื	QTBP	

หรือเอกสารต่างๆที่เกี่ยวข้อง

5.	 มีการจัดท�าเอกสารวิชาการวัณโรคเผยแพร่ในหน่วยงานใน	1	ปีที่ผ่านมา	เช่น	สื่อต่าง	ๆ			

ที่เกี่ยวข้องกับวัณโรค	แผ่นพับ	โปสเตอร์	หรือ	รายงานสรุปสถานการณ์วัณโรคที่ผ่านมา	

เป็นต้น

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบเอกสารการประชุม	 หรือหนังสือเชิญประชุม	 หรือเอกสารที่เก่ียวข้อง	 เช่น	

หนังสือค�าสั่งเจ้าหน้าท่ีรับผิดชอบงานวัณโรคในเรือนจ�า	 หนังสือจัดประชุม	 หรือหนังสือ

เชิญประชุมเพ่ือเข้าร่วมประชุมวัณโรคกับหน่วยงานบริการวิชาการในพื้นที่	 รวมทั้ง						

หน่วยงานภายนอก	เป็นต้น

2.	 เอกสารทางวิชาการที่เกี่ยวกับวัณโรคตามข้อ	 4	 ที่ใช้ในสถานพยาบาลในเรือนจ�า	 เช่น								

คู่มือแนวทางการควบคุมวัณโรคประเทศไทย	พ.ศ.	 2561	 แนวทางการป้องกันการแพร่

กระจายเชื้อ	(IC)	คู่มือ	QTBP	หรือเอกสารต่างๆ	ที่เกี่ยวข้อง	เป็นต้น

3.	 เอกสารวิชาการวัณโรคเผยแพร่ในหน่วยงานใน	1	ปีที่ผ่านมา	เช่น	สื่อต่างๆ	ที่เกี่ยวข้อง

กับวัณโรค	แผ่นพับ	โปสเตอร์	หรือ	รายงานสรุปสถานการณ์วัณโรคที่ผ่านมา	เป็นต้น



บทที่ 3 รายละเอียดข้อก�าหนด
การประเมินคุณ

ภาพ

50
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ข้อก�าหนด 18 พยาบาลเรือนจ�ามีศักยภาพในการบริหารจัดการวัณโรคดื้อยาในเรือนจ�า

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพือ่ให้ผูร้บัผดิชอบงานวณัโรคในเรอืนจ�าสามารถบรหิารจดัการวณัโรคดือ้ยาได้	ตามแนวทาง

การควบคุมวัณโรคประเทศไทย

ความส�าคัญ การด�าเนินงานวัณโรคดื้อยาในเรือนจ�าต้องอาศัยบุคลากรที่มีศักยภาพ	มีความรู้ที่ทันสมัย					

เพ่ือสามารถตัดสินใจเบ้ืองต้นและขอความช่วยเหลือทางวิชาการจากหน่วยงานสาธารณสุข

ในพื้นที่ได้ทันที	 พยาบาลในเรือนจ�าต้องสามารถอ่านผลตรวจดื้อยาของผู้ป่วยและระบุได้ว่า		

ผูป่้วยใดดือ้ยาแบบ	(ก)	RR	-	TB	(ข)	MDR	-	TB	(ค)	Pre	XDR	-	TB	(ง)	XDR	-	TB	และพยาบาล										

ในเรือนจ�าควรรายงานให้ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดและกองบริการทางการแพทย์										

กรมราชทัณฑ์ทราบทันที	เมื่อพบผู้ป่วยวัณโรคดื้อยาอย่างใดอย่างหนึ่งในข้อ	ก	-	ง	ในเรือนจ�า

ค�าจ�ากัดความ พยาบาลเรือนจ�ามีศักยภาพทางวิชาการในการด�าเนินงานวัณโรคดื้อยาในเรือนจ�า	หมายถึง	

1.	 พยาบาลเรือนจ�าสามารถบอกค�าจ�ากัดความของวัณโรคดื้อยา	(ก)	RR-TB	(ข)	MDR	-	TB											

(ค)	Pre	XDR	-	TB	(ง)	XDR	-	TB	ได้	

2.	 มีการร่วมประชมุเร่ืองวณัโรคด้ือยากบัหน่วยงานวชิาการในพืน้ที	่หรือมกีารอบรมหลกัสูตร

การสอบสวนวัณโรคดื้อยา

3.	 มเีอกสารวชิาการทีเ่ป็นปัจจบุนัซึง่เกีย่วกับวณัโรคดือ้ยาเกบ็ไว้ท่ีสถานพยาบาล	เพือ่ศกึษา

และทบทวนความรู้เรื่องวัณโรคดื้อยา	

4.	 มีการแจ้งหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่เพื่อขอความช่วยเหลือทางวิชาการในการค้นหา		

ผู้สัมผัสร่วมห้อง	และการดูแลผู้ป่วยวัณโรคดื้อยา

5.	 มีการแจ้งกองบริการทางแพทย์	 กรมราชทัณฑ์ว่ามีผู้ป่วยวัณโรคดื้อยาและการวางแผน

การดูแลผู้ป่วยดังกล่าวในเรือนจ�า	 ในกรณีมีผู้ป่วย	 XDR-TB	 ให้ส่งต่อรับการรักษาที	่

ทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ์

วิธีคิดคะแนน กรณีที่	 1	 ส�าหรับเรือนจ�าที่ไม่มีผู้ป่วยวัณโรคด้ือยาในปีงบประมาณที่ผ่านมา	 ประเมินตาม

เงื่อนไขข้อ	1-3

5	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ	

4	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ

กรณทีี	่2	ส�าหรบัเรอืนจ�าทีม่ผีูป่้วยวณัโรคดือ้ยาในปีงบประมาณทีผ่่านมา	ประเมนิตามเงือ่นไข

ข้อ	1-5

5	คะแนน	คือ	มีครบทั้ง	5	ข้อ

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบเอกสารต่างๆ	เช่น	การขึ้นทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรคดื้อยา	ผลทดสอบความไว

ต่อยา	ในระบบข้อมูลวัณโรคระดับชาติ	(NTIP)	หรือบันทึกต่างๆ	

2.	 ตรวจสอบเอกสารวิชาการความรู้เกี่ยวกับวัณโรคดื้อยา

3.	 ตรวจสอบเอกสารการเข้าร่วมประชุมหรืออบรมเกี่ยวกับวัณโรคดื้อยา

4.	 ตรวจสอบเอกสารการสนับสนุนเกี่ยวกับวัณโรคดื้อยาจากหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นที่

ในการค้นหาผู้สัมผัส	และการดูแลผู้ป่วยวัณโรคดื้อยา

5.	 ตรวจสอบเอกสารรายงานว่ามีผู ้ป ่วยวัณโรคดื้อยา	 ไปยังกองบริการทางแพทย์																	

กรมราชทัณฑ์
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การประเมินคุณ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 19 อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�ามีศักยภาพในการด�าเนินงานวัณโรค

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�า	 (อสรจ.)	 ในการค้นหาผู้ป่วยวัณโรค											

ในเรือนจ�า

ความส�าคัญ อสรจ.	มีความใกล้ชิดกับผู้ต้องขัง	เพราะนอนห้องเดียวกัน	ท�าให้สังเกตผู้ต้องขังที่มีอาการไอ

นานเกนิ	2	สปัดาห์ได้	และแจ้งเจ้าหน้าทีเ่พ่ือให้ผูต้้องขงัทีม่อีาการทีน่่าจะเป็นวัณโรคมาตรวจ

ที่สถานพยาบาล	ท�าให้มีโอกาสที่จะได้รับการวินิจฉัยเร็วขึ้น

ค�าจ�ากัดความ อสรจ.	ที่มีศักยภาพ	ดังนี้

1.	 มี	อสรจ.	ที่ผ่านการคัดเลือก

2.	 มี	อสรจ.	เพียงพออย่างน้อย	1	คน	ต่อผู้ต้องขัง	50	คน

3.	 มกีารจดัอบรมความรูเ้กีย่วกบัวณัโรค	ให้กบั	อสรจ.	ทกุคน	โดยมเีอกสารอ้างองิ	เช่น	อนมุตัิ

โครงการ	บันทึกขออนุมัติการจัดอบรม	เป็นต้น

4.	 มีรายงานการจัดกิจกรรม	ค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยอาสาสมัครฯ	และเสนอให้ผู้บัญชาการ

เรือนจ�าทราบ

5.	 อสรจ.	มีความรู้	ใช้ค�าถามเดียวกับการประเมินข้อก�าหนดที่	1	ตอบถูกต้องทั้ง	5	ข้อ	คือ

	 5.1		อาการสงสัยวัณโรคปอดมีอะไรบ้าง		

	 	 	 (ค�าตอบ	ไอติดต่อกันตั้งแต่	2	สัปดาห์)

	 5.2		ถ้าพบผู้ต้องขังที่มีอาการไอติดต่อกันตั้งแต่	2	สัปดาห์	ต้องท�าอย่างไร	

	 	 	 (ค�าตอบ	แจ้งเจ้าหน้าที่หรือพยาบาลเรือนจ�าทันที)

	 5.3		 วัณโรคปอดติดต่อกันทางใด	

	 	 	 (ค�าตอบ	ทางเดินหายใจ	ไอ	จามรดกัน)

	 5.4		 วัณโรคปอดเกิดจากเชื้ออะไร		

	 	 	 (ค�าตอบ	เชื้อแบคทีเรีย)

	 5.5		 วัณโรครักษาหายหรือไม่	อย่างไร

		 	 	 (ค�าตอบ	รักษาหาย	ถ้าผู้ป่วยกินยาติดต่อกันทุกวัน	อย่างน้อยเป็นเวลา	6	เดือน)	

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบ	5	ข้อ	

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

องค์ประกอบ รายละเอียด

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบเอกสารการคัดเลือกอาสาสมัครผู้ต้องขัง	 อสรจ.	 เพื่อค้นหาผู้มีอาการสงสัย

วัณโรคในเรือนจ�า	ในปีที่ประเมิน	ได้แก่

	 1.1		การศกึษาอย่างน้อยชัน้ประถมศึกษาปีที	่6	(กรณจี�าเป็น	คัดเลือกมาจาก	อสรจ.	ทีม่อียู)่

	 1.2		 เป็นผู้ต้องขังอย่างน้อยชั้นดีขึ้นไป

	 1.3		ยินดีท�าหน้าที่อาสาสมัครด้วยความสมัครใจ

	 1.4		 เหลือระยะเวลาต้องโทษอย่างน้อย	2	ปี

	 1.5		 เป็นแบบอย่างที่ดีในการดูแลสุขภาพ

2.	 ตรวจสอบเอกสารในการจัดอบรม	อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�า

3.	 สุ่มตรวจเอกสารการใช้สมุดสุขภาพประจ�าตัว	 (TBP8)	 TBP1	หรือรายงานเสนอผู้บังคับ

บัญชาเรือนจ�า

4.	 ตรวจสอบเอกสารรายงานสรุปการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยอาสาสมัครผู้ต้องขัง	หรือส่ง

รายงานเสนอผู้บัญชาการเรือนจ�า

5.	 สุ ่มอาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�า	 5	 คน	 เพื่อตอบค�าถามความรู ้เกี่ยวกับวัณโรค												

อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�าจะต้องตอบถูกอย่างน้อย	4	ข้อ	ทุกคน	
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด 20 การบูรณาการงานวัณโรคผ่านกลไกทางการบริหาร

องค์ประกอบ รายละเอียด

วัตถุประสงค์ เพื่อการขับเคลื่อนการด�าเนินงาน	การแก้ไขปัญหา	และรับการสนับสนุนทางนโยบาย

ความส�าคัญ การสนับสนุนจากระดับผู ้บริหารในเรือนจ�าส่งเสริมให้ด�าเนินงานวัณโรคในเรือนจ�า												

ประสบความส�าเร็จ	ได้รับความร่วมมือจากทุกส่วน

ค�าจ�ากัดความ การบูรณาการงานวัณโรคผ่านกลไกทางการบริหาร	หมายถึง

1.	 จดัท�ารายงานสถานการณ์วณัโรค	และกจิกรรมการด�าเนนิงานต่อผูบ้งัคบับญัชาทกุไตรมาส	

2.	 แจ้งเวียนรายงานสถานการณ์วัณโรค	 และกิจกรรมการด�าเนินงานให้ทุกส่วนทราบ											

ทุกไตรมาส

3.	 มีการเข้าร่วมและน�าเสนอสถานการณ์วณัโรค	และกจิกรรมการด�าเนนิงาน	ปัญหาอปุสรรค	

ต่อที่ประชุมประจ�าเดือนของเรือนจ�าทุกไตรมาส

4.	 มีการน�าเสนอสถานการณ์โรค	 และกิจกรรมการด�าเนินงาน	 ต่อที่ประชุมกับหน่วยงาน

ภายนอก	อย่างน้อย	1	ครั้งต่อปี

5.	 มีสรุปผลการด�าเนินงาน

วิธีคิดคะแนน 5	คะแนน	คือ	มีครบ	5	ข้อ	

4	คะแนน	คือ	มี	4	ข้อ

3	คะแนน	คือ	มี	3	ข้อ

2	คะแนน	คือ	มี	2	ข้อ

1	คะแนน	คือ	มี	1	ข้อ

แนวทางการ

ประเมิน

1.	 ตรวจสอบเอกสารการตามข้อ	1	-	3	เช่น	

	 •	หนังสืออนุมัติโครงการ	หรือกิจกรรมเกี่ยวกับวัณโรค	

	 •	หนังสือหรือเอกสารประชาสัมพันธ์	

	 •	หนังสือหรือเอกสารสรุปรายงานสถานการณ์วัณโรคเพื่อผู้บริหาร

	 •	One	page	summary

2.	 หนังสือเชิญจากหน่วยงานภายนอก	หรือหนังสืออนุมัติเพื่อน�าเสนอสถานการณ์โรค	และ

กิจกรรมการด�าเนินงาน	หรือหลักฐานอื่นๆ	ต่อที่ประชุม	
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 
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(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 



ภา
คผ

นว
ก

57
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ภาคผนวก



ภาคผนวก
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 1 แบบฟอร์มการให้คะแนนผลการประเมินคุณภาพ
 การป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า  

เรอืนจ�า/ทณัฑสถาน…………………………………………………………………………….………………………........……………

วันทีป่ระเมนิ………………………………………………………………………………………………………….…………………........

ข้อก�าหนด คะแนนเต็ม
ผลการประเมิน

(คะแนน)
หมายเหตุ

มาตรการที่ 1 การป้องกันวัณโรค

ข้อก�าหนดที่	1.		 การรณรงค์ความรู้วัณโรคในเรือนจ�า 5

ข้อก�าหนดท่ี	2.		 การจดัสิง่แวดล้อมบริเวณเรอืนนอนเพือ่ป้องกนั
การแพร่กระจายเชื้อวัณโรค

5

ข้อก�าหนดท่ี	3.		 การจัดสถานที่แยกโรคและอุปกรณ์ป้องกัน				
การแพร่เชือ้ให้ผูป่้วยวณัโรคปอดระยะแพร่เชือ้

5

ข้อก�าหนดที่	4.		 การใช้อุปกรณ์ป้องกันตนเอง		 5

คะแนนรวม 20

มาตรการที่ 2 การค้นหาและคัดกรองวัณโรค

ข้อก�าหนดท่ี	5.		 การค้นหาโดยคัดกรองผู้ต้องขังแรกรับหรือ								
รับย้ายเข้าเรือนจ�าที่มีความเสี่ยงวัณโรค

5

ข้อก�าหนดที่	6.		 การค้นหาคดักรอง	การตดิตาม	การตรวจรกัษา
วัณโรคในผู ้ต ้องขังรายเก่าที่มีผลภาพรังสี
ทรวงอกผิดปกติ	 สงสัยวัณโรค	 ที่ไม่ได้รับการ
รักษาในปีที่ผ่านมา

5

ข้อก�าหนดท่ี	7.		 การค้นหาผู้สัมผัสร่วมห้องของผู้ป่วยวัณโรค
ระยะแพร่เชื้อ																

5

ข้อก�าหนดที่	8.		 การค้นหาผู ้ที่มีอาการสงสัยจะเป็นวัณโรค							
โดยอาสาสมคัรผูต้้องขังในเรอืนจ�าอย่างต่อเนือ่ง

5

คะแนนรวม 20

มาตรการที่ 3 การรักษาผู้ป่วยวัณโรค 

ข้อก�าหนดที	่9.		 ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ�้าทุกราย
ได้รับการวินิจฉัยและเริ่มรักษา	โดยเร็ว

5

ข้อก�าหนดที	่10.	ผูป่้วยวณัโรคทีไ่ด้รบัการรกัษา	มกีารตรวจและ
ติดตามทางห้องปฏิบัติการตามแนวทางการ
ควบคุมวัณโรคประเทศไทย

5

ข้อก�าหนดท่ี	11.	ผู้ป่วยวัณโรคที่ติดเชื้อเอชไอวีร่วมด้วยได้รับ					
ยาต้านไวรัส	ขณะรักษาวัณโรค												

5
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ข้อก�าหนด คะแนนเต็ม
ผลการประเมิน

(คะแนน)
หมายเหตุ

ข้อก�าหนดที่	12.	ยาวัณโรคมีการจัดเก็บตามมาตรฐาน 5

คะแนนรวม 20

มาตรการที่ 4 การดูแลและประเมินผลการรักษา

ข้อก�าหนดที่	13.	การดูแลโดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	 5

ข้อก�าหนดที่	14.	การส่งต่อผู้ป่วยกรณีพ้นโทษ	หรือย้ายเรือนจ�า	
ระหว่างการรักษา

5

ข้อก�าหนดที่	15.	การจัดเก็บข้อมูลผู้ป่วยวัณโรค 5

ข้อก�าหนดที่	16.	รายงานการประเมินผลการด�าเนินงานวัณโรค
มาใช้ประโยชน์

5

คะแนนรวม 20

มาตรการที่ 5 การบริหารจัดการ

ข้อก�าหนดท่ี	17.	พยาบาลเรือนจ�ามีการพัฒนาศักยภาพทาง
วิชาการวัณโรค

5

ข้อก�าหนดที่	18.	พยาบาลเรือนจ�ามีศักยภาพในการบริหาร
จัดการวัณโรคดื้อยาในเรือนจ�า

5

ข้อก�าหนดที่	19.	อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�ามีศักยภาพ						
ในการด�าเนินงานวัณโรค

5

ข้อก�าหนดท่ี	20.	การบูรณาการงานวัณโรคผ่านกลไกทางการ
บริหาร	

5

คะแนนรวม 20

คะแนนรวมทั้งหมด 100

ผลการประเมิน 

		 ผ่าน	ผลการประเมินมากกว่าหรือเท่ากับ	80	คะแนน		 	 ไม่ผ่าน	ผลการประเมนิน้อยกว่า	80	คะแนน

ข้อเสนอแนะ

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

ลงชื่่อ...........................................ผู้ประเมิน

							(.........................................)



ภาคผนวก

60
คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 2 แบบฟอร์ม การค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�า 
 (TB case finding in prisons) 

 

37 
 

ภำคผนวกท่ี 2 แบบฟอร์ม กำรค้นหำผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ ำ (TB case finding in prisons)  
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

ภาคผนวกที่ 3 แบบฟอร์ม การค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในผู้ต้องขังกลุ่มเฉพาะ
 

38 
 

ภำคผนวกท่ี 3 แบบฟอร์ม กำรค้นหำผู้ป่วยวัณโรคในผู้ต้องขังกลุ่มเฉพำะ 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 4 แบบฟอร์ม แบบรายงานการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคเชิงรุก
 ในเรือนจ�า

 

39 
 

ภำคผนวกท่ี 4 แบบฟอร์ม แบบรำยงำนกำรค้นหำผู้ป่วยวัณโรคเชิงรุกในเรือนจ ำ 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่  5  แบบฟอร์มทะเบียนผู้ป่วยวัณโรค (TB03) 

40 
 

ภำคผนวกท่ี  5  แบบฟอร์มทะเบียนผู้ป่วยวัณโรค (TB03) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 6 แบบฟอร์มการส่งต่อผู้ป่วยวัณโรค (TB09)
 

41 
 

ภำคผนวกท่ี 6 แบบฟอร์มกำรส่งต่อผู้ป่วยวัณโรค (TB09)
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 7 สมุดบันทึกประจ�าตัวอาสาสมัครเรือนจ�า (TBP8)
 

42 
 

ภำคผนวกท่ี 7 สมุดบันทึกประจ ำตัวอำสำสมัครเรือนจ ำ (TBP8) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 

43 
 

ภำคผนวกท่ี 8 แผ่นวัดสำยตำ (Snellen chart)  

 
 

 ภาคผนวกที่ 8 แผ่นวัดสายตา (Snellen chart) 
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 9 สูตรค�านวนดัชนีมวลกาย (Body mass index)  

44 
 

ภำคผนวกท่ี 9 สูตรค ำนวนดัชนีมวลกำย (Body mass index)  
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

 ภาคผนวกที่ 10 รายชื่อเรือนจ�า/ทัณฑสถาน 

สคร. จังหวัด เรือนจ�า/ทัณฑสถาน

สคร.	1	จังหวัดเชียงใหม่ เชียงใหม่ 1 เรือนจ�ากลางเชียงใหม่
2 ทัณฑสถานหญิงเชียงใหม่
3 เรือนจ�าอ�าเภอฝาง

เชียงราย 4 เรือนจ�ากลางเชียงราย
5 เรือนจ�าอ�าเภอเทิง

น่าน 6 เรือนจ�าจังหวัดน่าน
พะเยา 7 เรือนจ�าจังหวัดพะเยา
แพร่ 8 เรือนจ�าจังหวัดแพร่
แม่ฮ่องสอน 9 เรือนจ�าจังหวัดแม่ฮ่องสอน

10 เรือนจ�าอ�าเภอแม่สะเรียง
ล�าปาง 11 เรือนจ�ากลางล�าปาง

12 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษล�าปาง
13 สถานกักขังกลางจังหวัดล�าปาง

ล�าพูน 14 เรือนจ�าจังหวัดล�าพูน

สคร.	2	จังหวัดพิษณุโลก พิษณุโลก 15 เรือนจ�ากลางพิษณุโลก
16 เรือนจ�าจังหวัดพิษณุโลก
17 ทัณฑสถานหญิงพิษณุโลก

ตาก 18 เรือนจ�ากลางตาก
19 เรือนจ�าอ�าเภอแม่สอด

เพชรบูรณ์ 20 เรือนจ�าจังหวัดเพชรบูรณ์	
21 เรือนจ�าอ�าเภอหล่มสัก

สุโขทัย 22 เรือนจ�าจังหวัดสุโขทัย
23 เรือนจ�าอ�าเภอสวรรคโลก

อุตรดิตถ์ 24 เรือนจ�าจังหวัดอุตรดิตถ์

สคร.	3	จังหวัดนครสวรรค์ นครสวรรค์ 25 เรือนจ�ากลางนครสวรรค์	
26 ทัณฑสถานเปิดหนองน�้าขุ่น

ก�าแพงเพชร 27 เรือนจ�ากลางก�าแพงเพชร
พิจิตร 28 เรือนจ�าจังหวัดพิจิตร
อุทัยธานี 29 เรือนจ�าจังหวัดอุทัยธานี
ชัยนาท 30 เรือนจ�าจังหวัดชัยนาท
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

สคร. จังหวัด เรือนจ�า/ทัณฑสถาน

สคร.	4	จังหวัดสระบุรี สระบุรี 31 เรือนจ�าจังหวัดสระบุรี
ลพบุรี 32 เรือนจ�ากลางลพบุรี

33 เรือนจ�าอ�าเภอชัยบาดาล
สิงห์บุรี 34 เรือนจ�าจังหวัดสิงห์บุรี
อ่างทอง 35 เรือนจ�าจังหวัดอ่างทอง
นนทบุรี 36 เรือนจ�ากลางบางขวาง

37 เรือนจ�าจังหวัดนนทบุรี
ปทุมธานี 38 เรือนจ�าจังหวัดปทุมธานี

39 เรือนจ�าอ�าเภอธัญบุรี
40 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษจังหวัดปทุมธานี
41 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษหญิง
42 ทัณฑสถานวัยหนุ่มกลาง
43 สถานกักขังกลางจังหวัดปทุมธานี

พระนครศรีอยุธยา 44 เรือนจ�ากลางพระนครศรีอยุธยา
45 เรือนจ�าจังหวัดพระนครศรีอยุธยา
46 ทัณฑสถานวัยหนุ่มพระนครศรีอยุธยา
47 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษพระนครศรีอยุธยา

นครนายก 48 เรือนจ�าจังหวัดนครนายก

สคร.	5	จังหวัดราชบุรี ราชบุรี 49 เรือนจ�ากลางราชบุรี
50 เรือนจ�ากลางเขาบิน

กาญจนบุรี 51 เรือนจ�าจังหวัดกาญจนบุรี
52 เรือนจ�าอ�าเภอทองผาภูมิ

นครปฐม 53 เรือนจ�ากลางนครปฐม
54 สถานกักขังจังหวัดนครปฐม

ประจวบคีรีขันธ์ 55 เรือนจ�าจังหวัดประจวบคีรีขันธ์	
เพชรบุรี 56 เรือนจ�ากลางเพชรบุรี
สมุทรสงคราม 57 เรือนจ�ากลางสมุทรสงคราม
สมุทรสาคร 58 เรือนจ�าจังหวัดสมุทรสาคร

สุพรรณบุรี 59 เรือนจ�าจังหวัดสุพรรณบุรี

สคร.	6	จังหวัดชลบุรี ชลบุรี 60 เรือนจ�ากลางชลบุรี
61 เรือนจ�าพิเศษพัทยา
62 ทัณฑสถานหญิงชลบุรี

จันทบุรี 63 เรือนจ�าจังหวัดจันทบุรี
64 ทัณฑสถานเปิดทุ่งเบญจา

ฉะเชิงเทรา 65 เรือนจ�ากลางฉะเชิงเทรา
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 
(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

สคร. จังหวัด เรือนจ�า/ทัณฑสถาน

ปราจีนบุรี 66 เรือนจ�าจังหวัดปราจีนบุรี
67 เรือนจ�าอ�าเภอกบินทร์บุรี
68 ทัณฑสถานเปิดบ้านเนินสูง

ระยอง 69 เรือนจ�ากลางระยอง
70 ทัณฑสถานเปิดห้วยโป่ง

สมุทรปราการ 70 เรือนจ�ากลางสมุทรปราการ
สระแก้ว 72 เรือนจ�าจังหวัดสระแก้ว
ตราด 73 เรือนจ�าจังหวัดตราด

74 สถานกักขังกลางจังหวัดตราด

สคร.	7	จังหวัดขอนแก่น ขอนแก่น 75 เรือนจ�ากลางขอนแก่น
76 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษขอนแก่น
77 เรือนจ�าอ�าเภอพล

มหาสารคาม 78 เรือนจ�าจังหวัดมหาสารคาม
ร้อยเอ็ด 79 เรือนจ�าจังหวัดร้อยเอ็ด

80 สถานกักขังกลางจังหวัดร้อยเอ็ด
กาฬสินธุ์ 81 เรือนจ�าจังหวัดกาฬสินธุ์

สคร.	8	จังหวัดอุดรธานี อุดรธานี 82 เรือนจ�ากลางอุดรธานี
เลย 83 เรือนจ�าจังหวัดเลย
หนองคาย 84 เรือนจ�าจังหวัดหนองคาย
บึงกาฬ 85 เรือนจ�าจังหวัดบึงกาฬ
หนองบัวล�าภู 86 เรือนจ�าจังหวัดหนองบัวล�าภู
นครพนม 87 เรือนจ�ากลางนครพนม
สกลนคร 88 เรือนจ�าจังหวัดสกลนคร

89 เรือนจ�าอ�าเภอสว่างแดนดิน

สคร.	9	จังหวัดนครราชสีมา นครราชสีมา 90 เรือนจ�ากลางนครราชสีมา
91 เรือนจ�ากลางคลองไผ่
92 ทัณฑสถานหญิงนครราชสีมา
93 ทัณฑสถานเกษตรอุตสาหกรรมเขาพริก
94 เรือนจ�าอ�าเภอบัวใหญ่
95 เรือนจ�าอ�าเภอสีคิ้ว

ชัยภูมิ 96 เรือนจ�าจังหวัดชัยภูมิ
97 เรือนจ�าอ�าเภอภูเขียว

บุรีรัมย์ 98 เรือนจ�าจังหวัดบุรีรัมย์
99 เรือนจ�าอ�าเภอนางรอง
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คู่มือการประเมินคุณภาพการป้องกันและรักษาวัณโรคในเรือนจ�า 

(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

สคร. จังหวัด เรือนจ�า/ทัณฑสถาน

สุรินทร์ 100 เรือนจ�ากลางสุรินทร์
101 เรือนจ�าอ�าเภอรัตนบุรี

สคร.	10	จังหวัดอุบลราชธานี อุบลราชธานี 102 เรือนจ�ากลางอุบลราชธานี
มุกดาหาร 103 เรือนจ�าจังหวัดมุกดาหาร
ยโสธร 104 เรือนจ�าจังหวัดยโสธร
ศรีษะเกษ 105 เรือนจ�าจังหวัดศรีษะเกษ

106 เรือนจ�าอ�าเภอกันทรลักษ์
อ�านาจเจริญ 107 เรือนจ�าจังหวัดอ�านาจเจริญ

สคร.	11	จังหวัด

นครศรีธรรมราช

นครศรีธรรมราช 108 เรือนจ�ากลางนครศรีธรรมราช
109 ทัณฑสถานวัยหนุ่มนครศรีธรรมราช

110 เรือนจ�าอ�าเภอทุ่งสง
111 เรือนจ�าอ�าเภอปากพนัง
112 สถานกักขังกลางจังหวัดนครศรีธรรมราช

กระบี่ 113 เรือนจ�าจังหวัดกระบี่
ชุมพร 114 เรือนจ�าจังหวัดชุมพร

115 เรือนจ�าอ�าเภอหลังสวน
พังงา 116 เรือนจ�าจังหวัดพังงา

117 เรือนจ�าอ�าเภอตะกั่วป่า
ภูเก็ต 118 เรือนจ�าจังหวัดภูเก็ต
ระนอง 119 เรือนจ�าจังหวัดระนอง
สุราษฎร์ธานี 120 เรือนจ�ากลางสุราษฎร์ธานี

121 เรือนจ�าอ�าเภอไชยา
122 เรือนจ�าอ�าเภอเกาะสมุย

สคร.	12	จังหวัดสงขลา สงขลา 123 เรือนจ�ากลางสงขลา
124 ทัณฑสถานหญิงสงขลา
125 เรือนจ�าจังหวัดสงขลา
126 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษสงขลา
127 เรือนจ�าอ�าเภอนาทวี

ตรัง 128 เรือนจ�าจังหวัดตรัง
นราธิวาส 129 เรือนจ�าจังหวัดนราธิวาส
ปัตตานี 130 เรือนจ�ากลางปัตตานี
สตูล 131 เรือนจ�าจังหวัดสตูล
ยะลา 132 เรือนจ�ากลางยะลา

133 เรือนจ�าอ�าเภอเบตง
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สคร. จังหวัด เรือนจ�า/ทัณฑสถาน

พัทลุง 134 เรือนจ�ากลางพัทลุง
135 ทัณฑสถานเปิดบ้านนาวง

สปคม. กรุงเทพมหานคร 136 เรือนจ�ากลางคลองเปรม
137 เรือนจ�าพิเศษกรุงเทพมหานคร
138 เรือนจ�าพิเศษธนบุรี
139 เรือนจ�าพิเศษมีนบุรี
140 ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษกลาง
141 ทัณฑสถานหญิงกลาง
142 ทัณฑสถานหญิงธนบุรี
143 ทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ์

*ข้อมูล	ณ	วันที่	20	มีนาคม	2563
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(Assessment for Quality of Tuberculosis Prevention and Care in Prison: QTBP) 

รายนามคณะท�างาน
ที่ปรึกษา
1. นายแพทย์สุวรรณชัย		วัฒนายิ่งเจริญชัย อธิบดีกรมควบคุมโรค

2. พันต�ารวจเอก		ณรัชต์	เศวตนันทน์ อธิบดีกรมราชทัณฑ์

บรรณาธิการ
1. แพทย์หญิงศรีประพา		เนตรนิยม นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค

2. แพทย์หญิงผลิน		กมลวัทน์	 ผู้อ�านวยการกองวัณโรค		 กรมควบคุมโรค

3. นางวิชชุดา		คงพร้อมสุข ผู้อ�านวยการกองบริการทางการแพทย	์ กรมราชทัณฑ์

คณะผู้จัดท�าและเรียบเรียงเนื้อหา
1. นายบุญเชิด		กลัดพ่วง นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ กองวัณโรค

2. นายสุขสันต	์	จิตติมณี นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ กองวัณโรค

3. นางวรรณเพ็ญ		จิตติวัฒน์ นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	 กองวัณโรค

4. นางศิรินภา		จิตติมณี นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	 กองวัณโรค

5. นายจิรวัฒน	์	วรสิงห์ นักวิชาการสถิติช�านาญการ	 กองวัณโรค

6. นายโกสินทร์		ผ่องแผ้ว นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ กองวัณโรค

7. นางสาวศิริประภา		กอแก้ว นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	 กองวัณโรค

8. นายปรมัติ		ศักดิ์แสน นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	 กองวัณโรค

9. นางสาวศิวรัตน	์	นามรัง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ กองวัณโรค

10. นางสาววิดาภา		วรรณศรี นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ กองวัณโรค

11. นางสาวกัญญาวีร	์	พิทูรทรัพย์ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ กองวัณโรค

12. นายไซฟุดดีน		แมกา นักวิชาการสาธารณสุข กองวัณโรค

13. นางพรพิมล		บาระมี นักวิชาการสาธารณสุข ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที	่1	

จังหวัดเชียงใหม่

14. นางสายรุ้ง		กันทวรรณ์ พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ	 ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที	่2	

จังหวัดพิษณุโลก

15. นายพงศ์ปณต		ตองอ่อน นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที	่3	

จังหวัดนครสวรรค์

16. นางกันยา		เอกอัศดร นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที	่5	

จังหวัดราชบุรี

17. นางสาวณัฐธิสา		บุญเจริญ นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที	่6	

จังหวัดชลบุรี

18. นางสาวชัชชฎา		ศรีชูเปี่ยม นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	 ส�านักงานป้องกันควบคุมโรคที	่7	

จังหวัดขอนแก่น

19. นายเสถียร		เชื้อลี นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	 ส�านกังานป้องกันควบคมุโรคที	่10	

จังหวัดอุบลราชธานี
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20. นางกมลวรรณ		อิ่มด้วง นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ ส�านกังานป้องกันควบคมุโรคที	่11	
จังหวัดนครศรีธรรมราช

21. นางสาวนูรไอณี		คารี เจ้าพนักงานเภสัชกรรมช�านาญงาน ส�านกังานป้องกันควบคมุโรคที	่12	
จังหวัดสงขลา

22. นางรุจิรา			ตระกูลพัว พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ	 สถาบนัป้องกนัควบคมุโรคเขตเมอืง

23. นางสาวไมลา		อิสสระสงคราม พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ สถาบนัป้องกนัควบคมุโรคเขตเมอืง

24. นายณรงค์เดช		นันตาเวียง นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ ส�านกังานสาธารณสขุจงัหวดัล�าพนู

25. นางนงนุช		โนนศรีชัย นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด
กาฬสินธุ์

26. นายอ�านาจ		ไชยเทศ นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ โรงพยาบาลล�าพูน

27. นางสาวสุธัญญา		ผู้พัฒน์ นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ กรมราชทัณฑ์

28. ร้อยโทหญิงชุติมา		เจริญพร นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ กรมราชทัณฑ์

29. นายวิวัฒน	์	ดอนแรม พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ	 เรือนจ�าพิเศษธนบุรี

30. นายสุรชัย		ถัดพลกรัง พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ	 เรือนจ�ากลางคลองไผ่

31. นายเศกสรรค์		จันทรปราสาท พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�ากลางก�าแพงเพชร

32. นางนวรัตน์		ดวงแก้ว พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ ทัณฑสถานโรงพยาบาลราชทัณฑ์

33. นางสาวจริยา		บู่อ้น พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�าอ�าเภอสวรรคโลก

34. นางพิชยา		แสงเพลิง พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�าจังหวัดสุพรรณบุรี

35. นางศิรินภา		แสงค�า พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�าจังหวัดล�าพูน

36. นางรัตนา		เดชภิรัตนมงคล พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�าจังหวัดสุโขทัย

37. นางสาวศิรินภัสร	์	ปะวันนา พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�ากลางอุดรธานี

38. นายชินวัต	ิ	นัดกล้า พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�าพิเศษกรุงเทพมหานคร

39. นางพิชญณันท	์	อินทร์จันทร์ พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษสงขลา

40. นายปัญญา		จิตรจักร์ พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ เรือนจ�ากลางขอนแก่น

41. นายสมคิด		พันธ์พฤกษ์ พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษกลาง	

42. นางปรนันท	์	ผึ้งฉ�่า พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ ทัณฑสถานบ�าบัดพิเศษจังหวัด
ปทุมธานี

43. นายอนุรักษ์		บุราสิทธิ์	 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ เรือนจ�ากลางบัวใหญ่

44. นายสรวิชญ	์	สวัสดิการ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ เรือนจ�าอ�าเภอเกาะสมุย

45. นางสาวจุรีรัตน	์	แพ่งจันทึก พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ ทัณฑสถานเกษตรอุตสาหกรรม
เขาพริก

46. นางสาวปารณัท		แจ้วเสียง พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ	 เรือนจ�าจังหวัดสมุทรสาคร

47. นางสาวธนิษฐา		แสงนวล พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ เรือนจ�ากลางระยอง	

48. นางสาวผ่องพรรณ		กิ่งเกตุ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ เรือนจ�ากลางลพบุรี	
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