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คุณภาพข้อมูล OP Individual Data  กับค่าตอบแทนการให้บริการผู้ป่วยนอก
ชื่อผู้วิจัย   :  ธนพล ปทุมรัตนกุล ,อนินพร  สาธุภาค, พัฒนพร  อุ่นวงศ์
ฝ่ายสนับสนุนบริการสุขภาพโรงพยาบาลเขื่องใน   จังหวัดอุบลราชธานี
ผู้นำเสนอผลงาน : อนินพร  สาธุภาค
บทนำและวัตถุประสงค์  :    สปสช. ได้กำหนดแนวทางการจัดสรรงบประมาณด้านคุณภาพข้อมูลให้กับหน่วยบริการที่ขึ้นทะเบียนในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ รวมทั้งหมด 5  ประเภท   สำหรับข้อมูล OP individual data   เป็นข้อมูลการให้บริการผู้ป่วยนอกรายบุคคล  ที่สถานบริการสาธารณสุขแต่ละแห่งได้บันทึกผ่านโปรแกรมคอมพิวเตอร์ ซึ่งโรงพยาบาลเขื่องใน ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ HI ในการบันทึกข้อมูล   ส่วนการจัดสรรค่าตอบแทนคุณภาพข้อมูล  OP จัดสรรตามคุณภาพข้อมูลที่ส่งจริง  โดยโอนค่าตอบแทนคุณภาพข้อมูลล่วงหน้า   แล้วให้ส่งผลงานทีหลัง  แต่จะหักลบทางบัญชีหากพบว่าผลงานจริงต่ำกว่าเงินที่จัดสรรล่วงหน้า ปี 2552 เป็นต้นมา  สปสช.  ตรวจสอบคุณภาพข้อมูล  โดยดู  ความถูกต้อง   ครบถ้วน  และความทันเวลา ทำให้โรงพยาบาลเขื่องในมีผลงานคุณภาพข้อมูล OP ร้อยละ 71   ซึ่งต่ำกว่าเกณฑ์ที่สปสช. กำหนด   คือ ไม่ต่ำกว่าร้อยละ  95   ส่งผลให้โรงพยาบาลถูกเรียกคืนเงินจำนวน   1,077,181  บาท    ซึ่งเป็นปัญหาความเสี่ยงของหน่วยงานระดับรุนแรง   ดังนั้น  คณะวิจัยจึงได้พัฒนาโปรแกรม TOPKN 1  ขึ้น  โดยมีวัตถุประสงค์  1) เพื่อเพิ่มคุณภาพของข้อมูลการให้บริการผู้ป่วยนอก  รายบุคคล OP individual data ของโรงพยาบาลเขื่องใน  ให้ได้ตามเกณฑ์ที่ สปสช. กำหนด  2) เพื่อให้โรงพยาบาลเขื่องในได้รับการจัดสรรค่าตอบแทน ตรงตามผลงานการให้บริการจริง  
วิธีการศึกษา  :  เป็นการพัฒนาโปรแกรม TOPKN 1 โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์  Visual Basic.Net   มาเขียนคำสั่งให้ดึงข้อมูลจากโปรแกรม  HI   ทดลองใช้โปรแกรม 2 เดือน  กรกฏาคม – สิงหาคม  พ.ศ. 2553  พบว่า คุณภาพข้อมูล ร้อยละ  99.50   และข้อมูลผิดพลาด  ร้อยละ  0.50 (คุณภาพข้อมูลก่อนพัฒนาโปรแกรม ร้อยละ 80) โรงพยาบาลจึงได้อุทธรณ์ขอส่งข้อมูลปี  2553  ใหม่ทั้งหมด  ได้คุณภาพข้อมูลปี 2553  ร้อยละ  97.59                                                    
ผลการศึกษา  :  โปรแกรม TOPKN 1 สามารถดึงข้อมูลจากโปรแกรม HI ของโรงพยาบาลมาตรวจสอบคุณภาพข้อมูลได้ครบ  และแก้ไขข้อมูลก่อนส่งเข้าโปรแกรมตรวจสอบข้อมูลของ สปสช. ทำให้คุณภาพข้อมูลสูงขึ้นปี 2553   ร้อยละ  97.59 ,ปี 2554  (6 เดือนแรก)  ร้อยละ 99.98 และคุณภาพข้อมูล เป็นลำดับที่  1 ของจังหวัดอุบลราชธานี  

สรุปและข้อเสนอแนะ  : โปรแกรม  TOPKN 1  ทำให้คุณภาพของข้อมูลการให้บริการผู้ป่วยนอก  รายบุคคล OP individual data ของโรงพยาบาลเขื่องในเพิ่มขึ้น  ถึงเกณฑ์ที่ สปสช. กำหนด   ทำให้โรงพยาบาลได้รับค่าตอบแทนค่าตอบแทนตามภาระงานจริง  ไม่มีอัตราการคืนเงิน  แก้ปัญหาความเสี่ยงของโรงพยาบาลได้ โดยนำโปรแกรม TOPKN 1  ตรวจสอบคุณภาพข้อมูลทุกครั้ง  ก่อนส่งออกให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ   และขยายผลให้เครือข่ายโรงพยาบาลใกล้เคียงนำไปใช้ประโยชน์
สรุปสาระสำคัญ
คุณภาพข้อมูล OP Individual Data  กับค่าตอบแทนการให้บริการผู้ป่วยนอก
ชื่อผู้วิจัย   :  ธนพล ปทุมรัตนกุล ,อนินพร  สาธุภาค, พัฒนพร  อุ่นวงศ์
ผู้นำเสนอผลงาน : อนินพร  สาธุภาค
สถานที่ติดต่อกลับ : ฝ่ายสนับสนุนบริการสุขภาพโรงพยาบาลเขื่องใน   จังหวัดอุบลราชธานี
โทรศัพท์ 045-203004-5 ext. 115 ,  086-2635883    

          
 Email : anill_k@hotmail.com

บทนำและวัตถุประสงค์  :    สปสช. ได้กำหนดแนวทางการจัดสรรงบประมาณด้านคุณภาพข้อมูลให้กับหน่วยบริการที่ขึ้นทะเบียนในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ รวมทั้งหมด 5  ประเภท   สำหรับข้อมูล OP individual data   เป็นข้อมูลการให้บริการผู้ป่วยนอกรายบุคคล  ที่สถานบริการสาธารณสุขแต่ละแห่งได้บันทึกผ่านโปรแกรมคอมพิวเตอร์ ซึ่งโรงพยาบาลเขื่องใน ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ HI ในการบันทึกข้อมูล   ส่วนการจัดสรรค่าตอบแทนคุณภาพข้อมูล  OP จัดสรรตามคุณภาพข้อมูลที่ส่งจริง  โดยโอนค่าตอบแทนคุณภาพข้อมูลล่วงหน้า   แล้วให้ส่งผลงานทีหลัง  แต่จะหักลบทางบัญชีหากพบว่าผลงานจริงต่ำกว่าเงินที่จัดสรรล่วงหน้า ปี 2552 เป็นต้นมา  สปสช.  ตรวจสอบคุณภาพข้อมูล  โดยดู  ความถูกต้อง   ครบถ้วน  และความทันเวลา ทำให้โรงพยาบาลเขื่องในมีผลงานคุณภาพข้อมูล OP ร้อยละ 71   ซึ่งต่ำกว่าเกณฑ์ที่สปสช. กำหนด   คือ ไม่ต่ำกว่าร้อยละ  95   ส่งผลให้โรงพยาบาลถูกเรียกคืนเงินจำนวน   1,077,181  บาท    ซึ่งเป็นปัญหาความเสี่ยงของหน่วยงานระดับรุนแรง   ดังนั้น  คณะวิจัยจึงได้พัฒนาโปรแกรม TOPKN 1  ขึ้น  โดยมีวัตถุประสงค์  1) เพื่อเพิ่มคุณภาพของข้อมูลการให้บริการผู้ป่วยนอก  รายบุคคล OP individual data ของโรงพยาบาลเขื่องใน  ให้ได้ตามเกณฑ์ที่ สปสช. กำหนด  2) เพื่อให้โรงพยาบาลเขื่องในได้รับการจัดสรรค่าตอบแทน ตรงตามผลงานการให้บริการจริง  
วิธีการศึกษา  :  เป็นการพัฒนาโปรแกรม TOPKN 1 โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์  Visual Basic.Net   มาเขียนคำสั่งให้ดึงข้อมูลจากโปรแกรม   HI   ทดลองใช้โปรแกรม  2  เดือน  กรกฏาคม – สิงหาคม  พ.ศ.2553  พบว่า คุณภาพข้อมูล ร้อยละ  99.50   และข้อมูลผิดพลาด  ร้อยละ  0.50 (คุณภาพข้อมูลก่อนพัฒนาโปรแกรม ร้อยละ 80) โรงพยาบาลจึงได้อุทธรณ์ขอส่งข้อมูลปี  2553  ใหม่ทั้งหมด  ได้คุณภาพข้อมูลปี  2553  ร้อยละ  97.59   
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วิธีการใช้ โปรแกรม
1. ตัวโปรแกรม TOPKN 1  เป็นไอคอนเล็กๆ  สามารถ Download มาใช้งานได้ เมื่อเปิดโปรแกรมเข้าไปจะปรากฏหน้าต่าง   ดังแสดงในภาพ
2. คลิกปุ่ม Import HI เพื่อดึงข้อมูลจากโปรแกรม HI  โดยเลือกช่วงเวลาที่ต้องการข้อมูล กดปุ่ม  OK 
3. คลิกปุ่ม Import นำข้อมูลเข้าโปรแกรม TOPKN 1 โปรแกรมจะแก้ไขข้อมูลที่ผิดพลาดโดยอัติโนมัติ
4. คลิกปุ่ม Check ID Card ตรวจสอบเลขประจำตัว 13 หลัก  

5. คลิกปุ่ม Export  ออกจากโปรแกรม TOPKN 1  ส่งข้อมูลเข้าโปรแกรม สปสช. เพื่อตรวจสอบคุณภาพ เบื้องต้นก่อนส่งข้อมูลออกจริง                                         
ผลการศึกษา  :  โปรแกรม TOPKN 1 สามารถดึงข้อมูลจากโปรแกรม HI ของโรงพยาบาลมาตรวจสอบคุณภาพข้อมูลได้ครบ  และแก้ไขข้อมูลก่อนส่งเข้าโปรแกรมตรวจสอบข้อมูลของ สปสช. ทำให้คุณภาพข้อมูลสูงขึ้นปี 2553   ร้อยละ  97.59 ,ปี 2554  (6 เดือนแรก)  ร้อยละ 99.98 และคุณภาพข้อมูล เป็นลำดับที่  1 ของจังหวัดอุบลราชธานี  (ดังแสดงในตาราง)

สรุปและข้อเสนอแนะ  : โปรแกรม  TOPKN 1  ทำให้คุณภาพของข้อมูลการให้บริการผู้ป่วยนอก  รายบุคคล OP individual data ของโรงพยาบาลเขื่องในเพิ่มขึ้น  ถึงเกณฑ์ที่ สปสช. กำหนด   ทำให้โรงพยาบาลได้รับค่าตอบแทนค่าตอบแทนตามภาระงานจริง  ไม่มีอัตราการคืนเงิน  แก้ปัญหาความเสี่ยงของโรงพยาบาลได้ โดยนำโปรแกรม TOPKN 1 ตรวจสอบคุณภาพข้อมูลทุกครั้ง  ก่อนส่งออกให้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ   และขยายผลให้เครือข่ายโรงพยาบาลใกล้เคียงนำไปใช้ประโยชน์















โปรแกรม TOPKN 1 (ชื่อเดิม 18 F)














