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Chemotherapy
Chulabhorn Hospital

1. A15USLLAUNINAIS NN Y

A5USLLARNINANSLNNY
(Medical Eligibility & Planning)

AL HUASIAY
Inguseaa:

1. A15USSLHAUNINNISLLNNE
(Medical Eligibility & Planning)
ALHNNISIAY: LWNNEDIYTAIAASLTANLLS
WKuny: Lﬁ:aﬁuﬁ’u'jﬂw:’ﬂwﬁﬁmjeﬁtumsiﬁm FOLFOX,
FOLFIRI+/- gngjatih waeuunenistisadivdrdawuuusu
57W.%98 Home CMT

* ANSIHINYLLATAITINNLLANK: LLWNDTIAISTNUSSIA 7599
51918 Useidiu vital signs, nuniuwa CT
chest/abdomen wazina pathological report
asAaLaanily: fiafainsiinssuealithiagns
FOLFOX, FOLFIRI, wag/#5as3jatih bevacizumab,
panitumumab
LP9SIBALLDHUANITSABN: 52LIA1 Uselanid NalinatAeann
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2. A15USLLAINAMUNIDUAINUTASILALAISIAANNS

2. msasz’iumww%’ané'\"mﬂ'\ﬁﬂ%ﬂ'\su,azﬂ'ls"lﬁ‘ﬂ'awf

(Service Readiness & Education)

ALNA1slAL: Waruradssa uenilizusise (Nurse navigator)
119312 INDLATHUAMUNIDHDDINTIBUALSS UV HUANY

'
o o

. ms’lﬁﬁ'aadal,?imﬁ’v PORT: aSuizaydnsal, A15Ltasaual, Aunueivi, was anly
Fednediu

o nshiiinua Home CMT: aSunugunsaidnsunistisaivhiafitiig
(elastomeric pump), nsauaglasel, N15ALAANLDNTEHINNTULN, LazA1sUH U
fadiaennun

o AsHUNTUMADY: u,é’ﬂ'j'lﬂ'\s?ﬁmﬂ?ﬂLLSﬂ%é'iawauiwwmmaﬁ%a@’ﬂwi‘?u 14
inUszfiuanasuazanusansalunsauanuiaenousuliznfitinu

o uuziyaneiananiaulFiuasinsanyinna 24 Falue (IHA151BAIS/HDAIAN

515A15) LatARdynInsaUaaeay
e AsUsziiinAlsang: ﬂsztﬁusﬁmﬁhfﬁdwvmw:'ﬂwlmhuummmm?m%ms%’ﬂm
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3. msuﬂ%mmumwﬂsm PORT

LLauuﬂuauiswmmaLwa"l‘nmLﬂumumiuﬂsq LLS )

o 74

3. msananziuileninsel PORT uasiiauausw. tnalisnaiitile
Tuasausn (Coordinate for appointment scheduling)
ALiuAIsIA: WeIwIa OPD, unndaysaranslsausise, admission
center, BUIYSIFFINSNAE

sy aeTuTaiouanlseswny1U1a, 5950 UANUNSDUNALEDA
HAZAIFINISENBIADUNISHT PORTHAZSUEY CMT

e WIU1IA OPD MHEAUSLAIUITNHAVNHIVIARUIYSIFTINS ABIFIIU

WANT PORT ALt 211019996

e WYIU1Ia OPD Y119/ UaRISIWYIVIA tWaLSH CMT asen 1

* LWNILTYUAIFIAI155AB (home CMT regimen)

e 99 Consent form &1%5U K AAUIVALLAS KD U LSINIVIA

e Weu1a OPD 1913189A LWDAAINUNIDNADUAI5HT PORT wag
CMT
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4. upulsanenuatWaileaUnsal PORT waldaaiitihde
ANHUAITLAL: LWNGULAZWHIVIaHUIBSITTINTAW
WWhnune: asileadasalitnfiaduiaaalngdinsunisiiaaiitdidnosing

Jasnng

QJ

WIULINADIIALLAZHII5AUSZINA 7

°
(L)}

* aNaLaDA Pre-op PORT

e

U ' 24

* HUIUAMIMULKUIZTANDDILFULADAMIY Doppler Ultrasound AsxaILENN1S
11 PORT

o nsilennsal PORT azdaediiumsiiBuusonuasiinisussfiunausuly
217

* KAIVINAANIS (LLWNY/WBIVIA): Lmzﬁ'\msﬁﬁﬁ’ﬁé]’aLﬁaﬂé’vﬁ"\u, LLHEHI
21N15AGDIUITSINBIVIA LATLUZHINISASIIRAMIUNSITII PORT 7 Su@ng

Line OA



4. UDULSINYIVIALND (R YILATAUIVANUIRASILLSA

4. WDUISINYIVIALND LRI AT V1T ANDIRASILESA

ANLRUANTLAL: LWWNEY, LAFEAS, We1U1a IPD

il

e aelithdessgdasasiy
* ASLASHULLABLANYNS: LNFYNTITATIVFDUVANNYNADIUDY Standing Order

(Dose, Safety factor, Premedication, Home medication) #1anuUaNm

Lgmry

wanansalifaieu sshnsaunngdinafiudunnnsd Aounauwn
e 1%a1 Pre medication taza1 Home CMT
e aszifiu vital signs waza1nsfinaYnd lagndunsuseannaglisuasneuia
o YszLiinn1lnyuINIG
e Discharge Planning: nunixaus, wzEIeInsTidasulseneILIa, AsI9
gauiuila CMT asesalyl

* Jssa1491% Daycare LWadenatiauanie .




5. Uszilinanuaiuisaciislusunisaianianasalnsel

5. Uszilivanuaiusagislusunisauaniiaazadnsal

ANLEUAISLAL: LNFBAS, WYIUIa IPD

Y

hnane: disuasgfinuiasduadnsal elastomeric pump Yseiiinmanusiuasay

Q 9

fursaluniIsananitas nsIanisuaineAge wasarsufjudsdinadnselifinleni
o Niuwzu1a IPD (5% 14) asliFanrsaaunnarnnarsinaliiiliidnleastuviaie:
- #9312 (VDO), flip chart wag afiagile Ysznaunisaan iwaliilwaiuisainay

lUnuniundiuia

a v w

- 9Un59i959 (Hands-on Training): (s /16 sudaLasinUfiis a1sasieasy
anﬂsai 1¥5DNI5MSIIFADUSDYSILUDIAU

- ?ﬁ‘mmguazﬁsmﬁumww%’am LALHUAISTTAY NIV nauaiu 14 Tauls

LUVYsEiiNANUNTDN AuAsataalnsel PORT, ansaia elastomeric pump,

'
[ =

A5SUSHATNILALINADINTTSINYIVIaADNEA, HDIN1NAISHARD

* LAFyASEINDY Mini spill kit wasuueidrIsasidauungiisuasyf

* A589ADUBYA (Transition of Care): wa1u1a IPD agvinn1siuNnaani1sdssiiivaig
8

Wiy uasavratinyaldenirialdgaiivrdauvuiiisuan (Day Care)



6. 3UYLANUIUANUIN

6. SUPANVIVANTIN
ALiunIslaw: WWngnnysAIaaslsaustsy, waruna Daycare

1ilKsung: Lﬁaﬁuﬁ’u'jm:ﬂwﬁamwéwmﬂLLazﬁmwLﬁ’ﬂ‘iaﬁw%’auém%’uﬂ'\ﬂﬁmLﬂﬁ

74

driafitiulusaudalyl
o LWNHgdysAIFATIsANLSN:
- Uszifiunannenssneuasnainaduenneyn CMT saufieinun
- igudidenissamn amstiaafivhile uazssyiuia/uadondiniy CMT asadaly
- agUuseiAnmssnen unsdifigihadaenisanayagunsaifisw.Inddinu
* Wy1uU1a Daycare:

-7

- NUMBTUABDUAITSVBIANUITANTIY, BaadnsallBy1talUIUaN1w

Q Q

wagn1sUUsRawassusaiivivanitiu (cycle 2)
Home easv bum a ¢ o a &
mw /P - ﬂszsmumwmmsaiums@u,ammmLsazqﬁﬂsmmaﬂﬂse (cycle 2)
- A195U52LAN PORT: wanu1a Daycare 115Ul ULLNARAaZN15YI191% D9 PORT
contact

(nnsauNITINW) 9



6. 3UYLANUIUANUIN

6. SUPAAVIVANIIN
ALHNAISLaY: LEYAS, Wu1U1a Daycare

nuna: astisaiivrdnat1edanasiy Lazn15219ukunIsaLanaLiasiiiu

* LAHYBAS:

- M59FDUANUYNADIVAY Standing Order IALATHULATHAUL

- Aasauwny iafiudunansfinanuiiaiawaiansalidaieu

- 918 Home medication wiauvaRinAIN91A15 ADR Fequaegilas
e Wg1u1a Daycare:

- A929892UU5LIR Hypersensitivity

- 1211 Pre medication wazusnisaaiivnge

- snaUnsainisttadithdaniau (elastomeric pump) Augile

[ '
[ =] /=]

- AN5NUNRATALAADLHDINIVIN: BUIUAITATUTIN HavInAsIvFDUINRYATH
tFuladndiuazdiaalifionnisiindnd, aursalddirendviiula

O o

- Auugdnasdanuny: duuedt nsrdaciauienadnsalanniiiagnnun

14 []
24

- B9 RININAISAAAD TR FE1SAUNISNUAS LR BT YD AN DY

(N19INsANTI%5aN19 LINE OA) [dmana 24 121us llniAniyniniaiiaaeae 10

- Yszauausn. lnddnu tunsaingiasdasnisannadnsainlseneiuialnaiu



7. A15AAAIUDINISLLAZASHAIUTABINISINSAWN

7. As@naIN1AISLLasNIstHA1USAINIelna (tele follow up)
AL NN LaY: weru1a Daycare
11171999072 LD LR AU IRANNUADAN Y LLAZAITURADLIEDIUDIAITS N B UNY

ﬁw:’ﬂwagjﬁﬁ’m

Side Effects: aauanua1nisinewigsfitinliu

PORT & Device: #57989UAMUNIDUUDIDUATH LLaz"ﬂa.;mﬁLﬁﬂﬁu
1t 1BDUNaA 1A YN

YSurmpnfnda: Uszufinusuiaiplu elastomeric pump auLa9
nafimanisel

Surveillance: 1l1sz3991n15uazNaTingLAgefinIaAndy
Documentation: Yufiniiayaasluuuwasunisinsfinaiy
wianalyninsaaulialnh wzrm'\aaz‘tﬁ‘uu'mwﬂ'\sgLsatﬁmﬁu
®DLLRZUNHUISINBIVIA mmmwgmmﬁsﬁmfu
unngdangsaaaslsausise sudSnawuasdseiiinanisgiie vind

A1EUNTNTDU LU (T 21981 9Unselsh enldnuamuaInfnue



8. aamaunsalnisiieaiitidaridnu

8. anmalnsal

ALHNNI5lAL: Warua Day Care #5aumannsNlasuNa RN HNDUSULA?

Whwnane: asasmalnsaiatnvdanasuuazdnnisuesiaiitninag19gnaas

We1U1a Day Care 2s8ndseim Uszidin V/S uazdseiiise PORT
a5 UYTuae: UseilindSunmenlu elastomeric pump adiuguitailagn

VTRITATUATHLNHNITINEILA?

-7

IaLaspuglnsaldinsuanaynadnsallinsoulifeu

(<] o

mmumsaam;mqﬂnsai (Elastomeric pump)aanaingiig

negaaUnsalliaaiivhialudevssiaiitnde (Disposes of the equipment in

the chemical waste container) 9&199nA2IAIUNNIATTIHANMUUADANS

VUNANA: wmmaasﬁ’uﬁﬂuaa&amemswmmaaﬂiuswn HIS

w1215 LKHgHIINIsTARINlsIneUIanaulalRLARU I8 LaTYf
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8. aamaunsalnisiieaiitidaridnu

8. aamalnsal

dfiunisiay: wuawa Day Care nSayaansldsunaunane/Anausuuin
nane: asaanadnsaingnedananuuazdnnisuesiaiitintnoe19gnen
AslEYA (UAaINsSNIeNIsUNNG) aanalnsel:

o wngd (Faduymrainsmenisunng) dasnisasnginsel wuawia Day Care
szssidinvinweunsgflunisaanynadnsel nindssilinsinuasinsauglnsal
fnsunaanaginsailiianf nivasnadnseiiadeliienaiithiauiniefilse
WU

nsdinaaginsaifilsanaiuialnddiu:

o mingihadosnmsannyaninsailisuaiithiaflsensiuialadtinn uwnsdezasy
UsziRnssne iisdedihulunaayagunsainislivuaiithdaflsensruialndtin
wazwg1u1a Day Care aglnsUsearuanldgelsenwaruialnatiug wisuasau
aunsaidnsunaaanUnsaildinsaulieuiiailydelsenaiuialaddiiu
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	HOME
	8 ขั้นตอนการรับยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	ทำวันนัดฝัง PORT/

	1. การประเมินทางการแพทย์
	Chulabhorn Hospital
	การประเมินทางการแพทย์
	(Medical Eligibility & Planning)
	ดำเนินการโดย แพทย์อายุรศาสตร์โรคมะเร็ง
	วัตถุประสงค์:  ยืนยันว่าผู้ป่วยมีข้อบ่งชี้และมีความปลอดภัยในการเข้าร่วมโครงการให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	1. การประเมินทางการแพทย์
	(Medical Eligibility & Planning)
	ดำเนินการโดย: แพทย์อายุรศาสตร์โรคมะเร็ง
	เป้าหมาย: เพื่อยืนยันว่าผู้ป่วยมีข้อบ่งชี้ในการใช้ยา FOLFOX, FOLFIRI+/- ยามุ่งเป้า แจ้งแนวทางการให้ยาเคมีบำบัดแบบนอนรพ.หรือ Home CMT
	การวินิจฉัยและการวางแผน: แพทย์ทำการซักประวัติ ตรวจร่างกาย ประเมิน vital signs, ทบทวนผล CT chest/abdomen และผล pathological report
	การคัดเลือกผู้ป่วย: ผู้ป่วยต้องเข้าเกณฑ์การรับยาเคมีบำบัดสูตร FOLFOX, FOLFIRI, และ/หรือยามุ่งเป้า bevacizumab, panitumumab
	แจ้งรายละเอียดการรักษา: ระยะเวลา ประโยชน์ ผลข้างเคียงจากยาเคมีบำบัด แนวทางการรักษาให้ยาเคมีบำบัดที่โรงพยาบาล หรือ ให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน

	Chulabhorn Hospital


	2. การประเมินความพร้อมด้านบริการและการให้ความรู้
	2. การประเมินความพร้อมด้านการบริการและการให้ความรู้
	(Service Readiness & Education)
	ดำเนินการโดย: พยาบาลประสานงานผู้ป่วยมะเร็ง (Nurse navigator)
	เป้าหมาย: เพื่อเตรียมความพร้อมของผู้ป่วยและระบบสนับสนุน
	การให้ข้อมูลเกี่ยวกับ PORT: อธิบายอุปกรณ์, การเตรียมตัว, ตำแหน่งที่ทำ, และ ค่าใช้จ่ายเบื้องต้น
	การให้ข้อมูล Home CMT: อธิบายอุปกรณ์สำหรับการให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน (elastomeric pump), การดูแลอุปกรณ์, การดูแลตนเองระหว่างรับยา, และการปฏิบัติตัวเมื่อยาหมด
	การชี้แจงขั้นตอน: แจ้งว่าการให้ยาครั้งแรกจะต้องนอนโรงพยาบาลที่หอผู้ป่วยชั้น 14

	เพื่อประเมินความรู้และความสามารถในการดูแลตนเองก่อนเริ่มให้ยาที่บ้าน
	แนะนำช่องทางติดต่อพร้อมให้เบอร์โทรศัพท์ติดต่อ 24 ชั่วโมง (ในเวลาราชการ/นอกเวลาราชการ) เมื่อเกิดปัญหาหรือข้อสงสัย
	การประเมินค่าใช้จ่าย: ประเมินราคาค่าใช้จ่ายของผู้ป่วยในส่วนของยาตามสิทธิการรักษา



	3. การนัดหมายวันฝังอุปกรณ์ PORT
	และนัดนอนโรงพยาบาลเพื่อให้ยาเคมีบำบัดในครั้งแรก
	3. การนัดหมายวันฝังอุปกรณ์ PORT และนัดนอนรพ. เพื่อให้ยาเคมีบำบัดในครั้งแรก (Coordinate for appointment scheduling)
	ดำเนินการโดย: พยาบาล OPD, แพทย์อายุรศาสตร์โรคมะเร็ง, admission center, หน่วยรังสีร่วมรักษา
	เป้าหมาย: ลงวันนัดเพื่อนอนโรงพยาบาล, ตรวจสอบความพร้อมผลเลือดและคำสั่งการรักษาก่อนการทำ PORTและรับยา CMT
	พยาบาล OPD ทำนัดประสานงานกับพยาบาลหน่วยรังสีร่วมรักษาลงวันนัดทำ PORT และแนะนำ ยาที่ต้องงด
	พยาบาล OPD ทำนัด นอนโรงพยาบาล เพื่อเริ่ม CMT ครั้งที่ 1
	แพทย์เขียนคำสั่งการรักษา (home CMT regimen)
	ขอ Consent form สำหรับให้ยาเคมีบำบัดและนอนโรงพยาบาล
	พยาบาล OPD เจาะเลือด เพื่อดูความพร้อมก่อนการทำ PORT และ CMT



	4. นอนโรงพยาบาลเพื่อฝังอุปกรณ์ PORT  เพื่อให้ยาเคมีบำบัด
	4. นอนโรงพยาบาลเพื่อฝังอุปกรณ์ PORT เพื่อให้ยาเคมีบำบัด
	ดำเนินการโดย: แพทย์และพยาบาลหน่วยรังสีร่วมรักษา
	เป้าหมาย: การฝังอุปกรณ์เข้าถึงเส้นเลือดใหญ่สำหรับการให้ยาเคมีบำบัดอย่างปลอดภัย
	ยืนยันยาที่ต้องงดและยาโรคประจำตัว
	ดูผลเลือด Pre-op PORT
	ยืนยันความเหมาะสมของเส้นเลือดด้วย Doppler Ultrasound ก่อนดำเนินการทำ PORT
	การฝังอุปกรณ์ PORT จะต้องดำเนินการให้เรียบร้อยและมีการประเมินก่อนเริ่มใช้ยา
	หลังทำหัตถการ (แพทย์/พยาบาล): แนะนำการปฏิบัติตัวเมื่อกลับบ้าน, แนะนำอาการที่ต้องมาโรงพยาบาล และแนะนำการตรวจติดตามหลังทำ PORT 7 วัน ทาง Line OA



	4. นอนโรงพยาบาลเพื่อให้ยาเคมีบำบัดที่บ้านครั้งแรก
	4. นอนโรงพยาบาลเพื่อให้ยาเคมีบำบัดที่บ้านครั้งแรก
	ดำเนินการโดย: แพทย์, เภสัชกร, พยาบาล IPD
	เป้าหมาย: ให้ยาเคมีบำบัดอย่างปลอดภัย
	การเตรียมยาโดยเภสัชกร: เภสัชกรจะตรวจสอบความถูกต้องของ Standing Order (Dose, Safety factor, Premedication, Home medication) หากพบข้อผิดพลาดหรือไม่ชัดเจน จะติดต่อแพทย์เพื่อยืนยันทุกกรณี ก่อนผสมยา
	ให้ยา Pre medication และยา Home CMT
	ประเมิน vital signs และอาการที่ผิดปกติ โดยเภสัชกรประจำหอผู้ป่วยและพยาบาล
	ประเมินภาวะโภชนาการ
	Discharge Planning: ทบทวนความรู้, แนะนำอาการที่ต้องมาโรงพยาบาล, ตรวจสอบวันนัด CMT ครั้งต่อไป
	ประสานงาน Daycare เพื่อส่งต่อข้อมูลผู้ป่วย



	5. ประเมินความสามารถผู้ป่วยในด้านการดูแลตัวเองและอุปกรณ์
	5. ประเมินความสามารถผู้ป่วยในด้านการดูแลตัวเองและอุปกรณ์
	ดำเนินการโดย: เภสัชกร, พยาบาล IPD
	เป้าหมาย: ผู้ป่วยและญาติคุ้นเคยกับอุปกรณ์ elastomeric pump ประเมินความรู้และความสามารถในการดูแลตัวเอง การจัดการผลข้างเคียง และการปฏิบัติตัวเมื่ออุปกรณ์เกิดปัญหา
	- สื่อวิดีโอ (VDO), flip chart และ คู่มือผู้ป่วย ประกอบการสอน เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถนำกลับ
	ไปทบทวนที่บ้านได้
	- อุปกรณ์จริง (Hands-on Training): ให้ผู้ป่วย/ญาติ สัมผัสและฝึกปฏิบัติ การตรวจสอบ
	อุปกรณ์  หรือการตรวจสอบรอยรั่วเบื้องต้น
	- ให้ความรู้และประเมินความพร้อม จะดำเนินการโดยพยาบาล ณ หอผู้ป่วยชั้น 14 โดยใช้
	แบบประเมินความพร้อม ด้านการดูแลอุปกรณ์ PORT, การดูแล elastomeric pump,
	การรับรู้ผลข้างเคียงที่ต้องมาโรงพยาบาลก่อนนัด, ช่องทางการติดต่อ



	6. รับยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	PORT
	6. รับยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	ดำเนินการโดย: แพทย์อายุรศาสตร์โรคมะเร็ง, พยาบาล Daycare
	เป้าหมาย: เพื่อยืนยันว่าผู้ป่วยมีสภาพร่างกายและมีความเข้าใจที่พร้อมสำหรับการให้ยาเคมีบำบัดที่บ้านในรอบถัดไป
	แพทย์อายุรศาสตร์โรคมะเร็ง:

	- ประเมินผลของการรักษาและผลข้างเคียงของยา CMT รอบที่ผ่านมา
	- เขียนคำสั่งการรักษา การให้ยาเคมีบำบัด และระบุวันนัด/ผลเลือดสำหรับ CMT ครั้งถัดไป
	- สรุปประวัติการรักษา ในกรณีที่ผู้ป่วยต้องการถอดชุดอุปกรณ์ที่รพ.ใกล้บ้าน
	พยาบาล Daycare:

	-  ทบทวนขั้นตอนการรับยาเคมีบำบัดที่บ้าน, ชุดอุปกรณ์ให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	และการปฏิบัติตัวขณะรับยาเคมีบำบัดที่บ้าน (cycle 2)
	- ประเมินความสามารถในการดูแลตนเองและอุปกรณ์ซ้ำอีกครั้ง (cycle 2)
	- การประเมิน PORT: พยาบาล Daycare ทำการประเมินแผลและการทำงานของ PORT
	(ทุกรอบการรักษา)


	6. รับยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	6. รับยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	ดำเนินการโดย: เภสัชกร, พยาบาล Daycare
	เป้าหมาย: การให้ยาเคมีบำบัดอย่างปลอดภัย และการวางแผนการดูแลต่อเนื่องที่บ้าน
	เภสัชกร:

	-  ตรวจสอบความถูกต้องของ Standing Order จัดเตรียมและผสมยา
	-  ติดต่อแพทย์ เพื่อยืนยันทุกกรณีหากพบข้อผิดพลาดหรือไม่ชัดเจน
	-  จ่าย Home medication พร้อมทั้งติดตามอาการ ADR ต่างๆของผู้ป่วย
	พยาบาล Daycare:

	- ตรวจสอบประวัติ Hypersensitivity
	- ให้ยา Pre medication และบริหารยาเคมีบำบัด
	- ต่ออุปกรณ์การให้เคมีบำบัดที่บ้าน (elastomeric pump) กับผู้ป่วย
	- การวางแผนการดูแลต่อเนื่องที่บ้าน: ยืนยันการกลับบ้าน หลังจากตรวจสอบว่าอุปกรณ์
	ใช้งานได้ปกติและผู้ป่วยไม่มีอาการผิดปกติ, สามารถให้ผู้ป่วยกลับบ้านได้
	- คำแนะนำและนัดหมาย: ให้คำแนะนำ การทำนัดเพื่อมาเอาอุปกรณ์ออกเมื่อยาหมด
	- ชี้แจงแนวทางการติดต่อสื่อสารกับทางทีมการให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	(ทางโทรศัพท์หรือทาง LINE OA) ได้ตลอด 24 ชั่วโมง เมื่อเกิดปัญหาหรือข้อสงสัย
	- ประสานงานรพ.ใกล้บ้าน ในกรณีที่ผู้ป่วยต้องการถอดชุดอุปกรณ์ที่โรงพยาบาลใกล้บ้าน


	7. การติดตามอาการและการให้คำปรึกษาทางโทรศัพท์
	7. การติดตามอาการและการให้คำปรึกษาทางไกล (tele follow up)
	ดำเนินการโดย: พยาบาล Daycare
	เป้าหมาย: เพื่อให้มั่นใจในความปลอดภัยและความต่อเนื่องของการรักษาขณะที่ผู้ป่วยอยู่ที่บ้าน

	8. ถอดอุปกรณ์การให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน
	8. ถอดอุปกรณ์
	ดำเนินการโดย: พยาบาล Day Care หรือบุคลากรที่ได้รับมอบหมาย/ฝึกอบรมแล้ว
	เป้าหมาย:  การถอดอุปกรณ์อย่างปลอดภัยและจัดการขยะเคมีบำบัดอย่างถูกต้อง
	พยาบาล Day Care จะซักประวัติ ประเมิน V/S และประเมิน PORT
	ตรวจสอบปริมาณยา: ประเมินปริมาณยาใน elastomeric pump  เพื่อยืนยันว่ายาได้ถูกบริหารครบตามแผนการรักษาแล้ว
	จัดเตรียมอุปกรณ์สำหรับถอดชุดอุปกรณ์ให้พร้อมใช้งาน
	ดำเนินการถอดชุดอุปกรณ์ (Elastomeric pump)ออกจากผู้ป่วย
	ทิ้งชุดอุปกรณ์ให้ยาเคมีบำบัดในถังขยะเคมีบำบัด (Disposes of the equipment in the chemical waste container)  อย่างถูกต้องตามมาตรฐานความปลอดภัย
	บันทึกผล: พยาบาลจะบันทึกข้อมูลทางการพยาบาลลงในระบบ HIS
	แนะนำอาการ: แนะนำอาการที่ต้องมาโรงพยาบาลก่อนนัดให้แก่ผู้ป่วยและญาติ


	8. ถอดอุปกรณ์การให้ยาเคมีบำบัดที่บ้าน

