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การขอรับรองมาตรฐานเฉพาะโรค (Disease Specific 
Certification : DSC)  มะเร็งเม็ดเลือดขาวเฉียบพลันใน
ผู้ใหญ่ โดยเล่าถึงที่มาของโครงการว่า มะเร็งเม็ดเลือดขาว 
เป็นมะเร็งเม็ดเลือดชนิดหนึ่งที่พบได้บ่อย และเป็นโรคที่มี
กระบวนการดูแลรักษาที่ซับซ้อนตั้งแต่การวินิจฉัยโรค 
การให้ยาเคมีบ าบัด จนกระทั่งขั้นตอนการปลูกถ่าย สเต็ม
เซลล์ (Stem Cell) และเป็นโรคที่มีความรุนแรงและมี
โอกาสเสียชีวิตสูงจากการท างานของไขกระดูกล้มเหลว 
การติดเชื้อรุนแรง และเลือดออกในอวัยวะส าคัญต่างๆ 
ทางทีมจึงเห็นความส าคัญในการพัฒนาระบบการดูแล
ผู้ป่วยแบบสหสาขาวิชาชีพ เพ่ือร่วมกันพัฒนาระบบการ
ดูแลผู้ป่วยให้มีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น  และมุ่งขยายผลใน
ส่วนของงานบริการ ด้านการวิจัย ด้านการบริการสุขภาพ 
และมุ่ ง ให้ เกิดกระบวนการรับรองมาตรฐานเฉพาะ
โรคมะเร็งเม็ดเลือดขาวเฉียบพลันทุกชนิด (ทั้งมัลอิลอยด์
และลิมฟอยด์)

ซึ่งก่อนที่จะมีการขอรับรองมาตรฐานเฉพาะโรค             
ทีมมีการเตรียมพร้อมโดยการประชุม ปรึกษาหารือกับ
ทีมสหสาขาวิชาชีพ ได้แก่ แพทย์ พยาบาล เภสัชกร นัก
เทคนิคการแพทย์ และหน่วยงานอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง ทุก ๆ 
3 เดือน เพ่ือระดมความคิดด้านการดูแลผู้ป่วยในแต่ละช่วง 
และมีการประเมินผล เก็บข้อมูลในแต่ละช่วงของการดูแล
รักษาไปด้วย เ พ่ือแก้ปัญหาและพัฒนากระบวนการ 
จนกระท่ังเกิดผลลัพธ์และกระบวนการที่เหมาะสมจึงมีการ
ประเมินการรับรองมาตรฐานเฉพาะโรค นอกจากนี้ยังมี
การเชื่อมโยงระหว่างทีมสหสาขาในหลายมุมมอง เช่น 
ระบบ Physician nurse coordinator ซึ่งเป็นระบบการ
ดูแลในการเตรียมผู้ป่วยเข้าสู่กระบวนการปลูกถ่าย stem 
cell ระหว่างแพทย์กับพยาบาล ให้สมบูรณ์และรวดเร็ว
ที่สุด เนื่องจากพบปัญหาว่าผู้ป่วยส่วนหนึ่งที่จ าเป็นต้อง
ปลูกถ่าย stem cell แต่ไม่พร้อมด้านการเตรียมผู้ป่วย            
จึงมีการพัฒนาระบบนี้ขึ้นมาเพ่ือให้มีการเตรียมความ
พร้อมผู้ป่วยได้อย่างรวดเร็วและสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น 



ความท้าทายในการปลูกถ่าย stem 
cell คือ ปัญหาจ านวนเตียงส าหรับผู้ป่วย
ปลู ก ถ่ าย ใน โ รงพยาบาลไม่ เพี ย งพอ 
เนื่องจากมีผู้ป่วยจ าเป็นต้องปลูกถ่าย stem 
cell จ านวนมาก ประเด็นต่อมาคือ ผู้ป่วยท่ี
ถึงเวลาปลูกถ่าย stem cell ไม่มีความ
พร้อม เพราะขาดการเตรียมความพร้อมท่ี
สมบูรณ์ ทางทีมจึงหาแนวทางในการแก้ไข
ปัญหาคือ ระบบ step down ward และ
ระบบ Physician nurse coordinator
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ระบบ 
step down ward

1

เพื่อลด length of stay ในหอผู้ป่วย
ปลูกถ่าย stem cell ให้ส้ันลง เมื่อผู้ป่วย
เ ข้ า สู่ ร ะ ย ะ พั ก ฟื้ น  แ ล ะ แ พ ท ย์ ล ง
ความเห็นว่ามีความปลอดภัยแล้ว จึงย้าย
ผู้ป่วยเข้าสู่ ward step down ท าให้  
length of stay ในหอผู้ป่วยปลูกถ่าย 
stem cell สั้นลง เพื่อให้ผู้ป่วยคนถัดไป
สามารถเข้ารับการปลูกถ่ายได้เร็วขึ้น 

ระบบ 
Physician nurse 

coordinator 

2

เพื่อเตรียมความพร้อมผู้ป่วยให้สมบูรณ์
ตั้งแต่การวินิจฉัยโรค โดยการเตรียมผู้
บริจาคท่ีเนื้อเยื่อเข้ากันได้ เตรียมความ
พร้อมเรื่องหัวใจ ปอด และสิทธิการ
รักษาให้พร้อม เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถ
เข้าถึงการปลูกถ่าย stem cell ได้เร็ว
ท่ีสุด 
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3

ยกตัวอย่างเช่น อัตราการรอดชีวิตของผู้ป่วย เนื่องจากได้
พัฒนามีการระบบการปลูกถ่าย stem cell ให้มีความรวดเร็ว
มากขึ้น  ดังนั้นจึงท าให้จ านวนผู้ป่วยท่ีเข้าถึงการปลูกถ่าย stem 
cell มีจ านวนมากขึ้นต่อปี จากเดิมท่ีสามารถปลูกถ่ายได้เพียง 
20 ราย/ปี แต่ผลลัพธ์ในปีที่ผ่านสามารถปลูกถ่ายได้ถึง 30 ราย/
ปี ซึ่งผลลัพธ์การรักษาในระยะยาวมีอัตราการรอดชีวิตเทียบเท่า
กับประเทศท่ีพัฒนาแล้ว ในผู้ป่วยสูงอายุ มีการดูแลผู้ป่วยแบบ
องค์รวม เพื่อให้ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตท่ีดี โดยการจัดระบบ 
advance care planning ให้กับผู้ป่วยทุกราย และจากการเก็บ
ข้อมูล การติดตามประเมินผลผู้ป่วยกลุ่มดังกล่าว พบว่า ผู้ป่วยมี
ความพึงพอใจกับระบบ มีการติดตามเรื่องการคุย advance 
care planning และพบว่ามีการดูแลผู้ป่วยในกลุ่มนี้ได้สมบูรณ์
มากกว่าผู้ป่วยในอดีต

ส าหรับปัจจัยความส าเร็จท่ีท าให้
ทีมได้รับรองมาตรฐานเฉพาะโรคคือ 
ความสามัคคีของทีมสหสาขาวิชาชีพ 
ซึ่งเป็นปัจจัยท่ีส าคัญท่ีสุด โดยทุกคน
มีเป้าหมายเดียวกันคือ มุ่ งเน้นให้
ผู้ป่วยมีผลลัพธ์การรักษาและคุณภาพ
ชี วิ ต ท่ี ดี  ทุ กคน ใน ทีมจึ งมี ค วาม
พยายามท่ีจะพัฒนาให้แต่ละส่วนงาน
มีผลลัพธ์การรักษาท่ีดี จากการมอง
เป้าหมายเดียวกัน เกิดความสามัคคี 
จึงท าให้ผลลัพธ์การท างานออกมาดี 
มีประสิทธิภาพ

สุดท้าย รศ. นพ.วีรภัทร โอวัฒนาพานิช กล่าวถึงแนวทาง
ในอนาคตของทีมว่า จะมีการพัฒนา ขยายศักยภาพในการ
ปลูกถ่าย stem cell ไปยังศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก เพื่อ
เพิ่มศักยภาพในการปลูกถ่าย stem cell ของศิริราชให้มาก
ยิ่งขึ้น  จากนั้นจะมีการจัด Physician nurse coordinator 
ระหว่างโรงพยาบาลเครือข่ายท่ีมีมากกว่า 10 โรงพยาบาลท่ัว
ประเทศ เพื่ อ ให้ผู้ ป่ วยสามารถเตรียมความพร้อมกับ
โรงพยาบาลเครือข่ายต้นทาง โดยท่ีไม่จ าเป็นต้องมาท่ีศิริราช 
ท า ให้ ผู้ ป่ วยลดระยะ เวลาการ เดิ นทาง ไปมาระหว่ า ง
โรงพยาบาล จากการจัดระบบล าดับในการปลูกถ่าย stem 
cell ระหว่างโรงพยาบาล จะท าให้ผู้ป่วยเดินทางมาท่ีศิริราช
เมื่อถึงเวลาในการปลูกถ่ายจริง ซึ่งท าให้ผู้ป่วยมีความสะดวก
มากขึ้น  และเกิดประโยชน์สูงสุดแก่ผู้รับบริการ
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