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รายละเอียดที่มีการเปลี่ยนแปลงและปรับปรุงในโปรแกรม HD รุน 2 

ปรับปรงุการรบัผูปวยไตวายเรื้อรังดวยวิธีการฟอกเลือดดวยเคร่ืองไตเทียมสิทธิหลักประกันสุขภาพแหงชาต ิ
หลังจากสถานพยาบาลไดรับรายชื่อผูปวยมสิีทธิฟอกไตฯ ดวยเครื่องไตเทียมหลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ จาก สกส. แลว ใหทําการรับขอมูลทะเบียนดวยโปรแกรม HD โดยเริ่มจาก 

คลิกปุม “ทะเบียน” 

 
คลิกปุม “รับเขารักษา”  
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เติมขอมูลดังนี ้

 HREG สปสช.เปนผูกําหนด และแจงในไฟลรายช่ือผูมีสิทธิ  กําหนดเปน “NHSO1” 
 HNR  สปสช.เปนผูกําหนด และแจงในไฟลรายช่ือผูมีสิทธิ  
 เลขอนุมัต ิ รหัสที่ สกส. กําหนดในระบบ กําหนดเปน “UCRT00” 

คลิกปุม “ตกลง” 

 
เติมขอมูลดังนี ้

 เหตุผลการรับ เปนเหตุผลการรับผูปวยเขารักษาในสถานพยาบาล 
 HN  เปนเลขประจําตัวผูปวยของ สถานพยาบาลผูรับ 

คลิกปุม “รับ” 

  

 



-3- 

 

เพิ่มการบันทึกขอมูลการจําหนายผูปวยไปสูการรักษาทดแทนไตแบบใหม 
ใชในกรณีผูปวยจาํหนายออกจากสถานพยาบาลไปรักษาทดแทนไตแบบใหม (ไมไดใชบริการฟอก

ไตที่สถานพยาบาลนี้แลว) ใหบันทึกการจาํหนาย โดยมขีั้นตอนดังนี ้
1. คลิก “จําหนาย”  

  
2. โปรแกรมจะแสดงหนาตางเพื่อบันทึกขอมลูการจําหนาย 

 
 เติมป พ.ศ. และเดือนทีจ่ําหนาย 
 เลือก RRT mode โดยเล่ือนตวักระพริบ (cursor) วางไวในชอง RRT mode เคาะ space bar 

เพื่อเลือก RRT mode 
KT หมายถึง ผูปวยไดรับการเปลี่ยนไต (Kidney Transplant) 
PD หมายถึง ผูปวยใชวิธีทดแทนไตผานทางชองทอง (Peritoneal Dialysis) 
HD หมายถึง ผูปวยใชวิธีทดแทนไตดวยเครื่องฟอก (Hemodialysis) 
DT หมายถึง ผูปวยเสียชีวิต (Death) 
UK หมายถึง ไมมีการติดตอ (Unknow) 
- หมายถึง ยกเลิกขอมูลการจําหนายที่แจงไว (ไม Disch) 

 คลิกตัวเลือก “ยังอยูในระบบเบิก” ถาสถานพยาบาลที่ผูปวยไปใชบริการมีระบบเบิก (CS, UC, SS) 

ปรับปรงุการบนัทึกขอมูลการรักษา 

 

 

   

รุน 1.0 

รุน 2.0 
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1. เพิ่มแสดงอัตราที่ใหเบกิของสิทธิตาง ๆ  ซ่ึง อัตรา HD นีจ้ะเปลี่ยนแปลงตาม “สิทธิ” ที่เลือก 
กรมบัญชีกลาง = 2,000 
สปสช. = 1,000 หรือ 1,500 

2. คลิก “เบิก”  สถานพยาบาลประสงคจะเบิกคารักษาฯ ตองคลิกตัวเลือกนี ้(หากไมไดเลือกตัวเลือกนี้
แสดงวา สถานพยาบาลไมมีความประสงคจะเบิก) 

3. เพิ่มคารักษา “เบิกได” ซ่ึงคํานวณตามเกณฑ :- 
กรมบัญชีกลาง = อัตรา HD(2000) + รายการเบิกเพิ่มทุกรายการ (ยกเวนสถานพยาบาลเอกชนเบิกไมได) 
สปสช. = อัตรา HD(1000 หรือ 1500) + ยา Erythropoietin 

4. เพิ่มจํานวนคารักษาทั้งหมด “รวมเรียกเก็บ” (เบิกได + เบิกไมได) ซ่ึงสวนที่เบิกไมไดผูปวยจาย 
สถานพยาบาลตองบันทึกเพิม่ เชนผูปวยสิทธิหลักประกนัสุขภาพ (UC) สปสช. จายเงินสนับสนุน 1,000 
บาท เบิกยา Erythropoietin  750 บาท ดังนัน้ผูปวยรวมจายเพิ่ม 500 บาท ตามรูป 

 
เล่ือนตัวกระพริบ (cursor) วางไวในชองรวมเรียกเก็บ 
คียเครื่องหมาย + และเติมจาํนวนเงินที่ผูปวยรวมจาย 

5. เพิ่มการบันทึกผลการตรวจระดับความเขมขนของโลหิต (Hct)  
- ใหบันทกึตามความเปนจริง หากไมไดตรวจเติม 0 
- บันทึกเปนจํานวนเต็ม หากมีจุดทศนยิมใหปดเศษขึ้นลงตามเกณฑ 

6. เพิ่มการบันทึกขนาดยา Erythopoietin ที่ใชในการฟอก 
7. เพิ่มการใสสถานะพิเศษในการฟอก (Special condition) ใชในกรณีสถานพยาบาลตองการแจง

สาเหตุของการฟอกไมครบตามเกณฑที่กาํหนด (3-6 ชม.) ซ่ึงปจจุบันเติมได 3 แบบคือ 
U หมายถึง unstable (ผูปวยมภีาวะที่ไมสามารถฟอกตอไปได ทําใหฟอกไมครบตามเกณฑ) 
F หมายถึง hemofiltration (ใชเครื่องฟอกที่มีประสิทธิภาพสูงทําใหฟอกไมครบตามเกณฑ) 
I หมายถึง initial (เปนการฟอกครั้งแรก ทําใหฟอกไมครบตามเกณฑ)  

8. เปลี่ยนตําแหนงขอมูลการใชตัวกรองในการฟอกครั้งนี้ 
9. เปลี่ยนขอความแบบการฟอก จาก Treatment mode เปน HD mode 

  
 

 


