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คู่มือการให้บริการ : การคัดกรองผู้มารับบริการตามมาตรการ COVID – 19 ของสถาบันพยาธิวิทยา 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ : งานบริหารทั่วไป กลุ่มงานบริหารทั่วไป  
ต้นสังกัดท่ีรับผิดชอบ : สถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 
 
ส่วนของการสร้างกระบวนงาน 
1. ชื่อกระบวนงาน : การคัดกรองผู้มารับบริการตามมาตรการ COVID – 19 ของสถาบันพยาธิวิทยา 
2. หน่วยงานที่รับผิดชอบ : งานบริหารทั่วไป กลุ่มงานบริหารทั่วไป สถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ 
3. ข้อมูลผู้ใช้งานบริการ 

กลุ่มและจ านวนผู้ใช้บริการ : หน่วยงานทั้งภาครัฐ และเอกชน  
 ปริมาณผู้ป่วย/ผู้รับบริการเฉลี่ย 1,540 รายต่อเดือน  

 

ส่วนของคู่มือการให้บริการ 
4. ชื่องานบริการ : การให้บริการคัดกรองผู้รับบริการตามมาตรการ COVID - 19 
5. ช่องทางและรูปแบบการให้บริการ : 
5.1 ประเภทช่องทาง :  
1. ติดต่อด้วยตนเอง ณ อาคารสถาบันพยาธิวิทยา   
2. สถานที่ : สถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ 
   เลขที่  2/2 ถ.พญาไท แขวงทุ่งพญาไท  
   เขตราชเทวี กรุงเทพฯ 10400 
3.รูปแบบการให้บริการ 
  - สอบถามหน่วยงานที่ผู้รับบริการต้องการมา- 
    ติดต่อ 
  - วัดอุณหภูมิโดยใช้ฝ่ามือ หรือหน้าผาก 
  - ล้างมือด้วยแอลกอฮอล์เจล บริเวณจุดที่ให้ 
    บริการ 
  - สแกน QR Code เพ่ือยืนยันตัวตนการเข้า 
    รับบริการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

5.2 วันที่เปิดให้บริการ : 
    วันจันทร์     วันอังคาร     วันพุธ     วันพฤหัสบดี     วนัศุกร์ 
    วันเสาร์       วันอาทิตย์ 
    ไม่เว้นวันหยุดราชการ 

5.3 เวลาที่เปิดให้บริการ : 
    บริการตลอด 24 ชั่วโมง 
    08.30-16.30 น.         พักเท่ียง 12.00-13.00 น.      
    16.30-20.00 น.         อ่ืน ๆ  
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6. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไขในการขอรับบริการ (ถ้ามี) 
 

7. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ขั้นตอน 
รายละเอียดของ 

ขั้นตอนการบริการ 

ระยะเวลา 
การ

ให้บริการ 

หน่วย
เวลา 

ส่วนงาน/
หน่วยงาน  

ที่รับผิดชอบ 

หมาย
เหตุ 

การคัดกรองผู้มารับบริการตามมาตรการ COVID - 19     
1. สอบถามผู้มารับบริการ ผู้รับบริการแจ้งหน่วยงานที่ประสงค์ 

มาขอรับบริการกับเจ้าหน้าที่รักษา- 
ความปลอดภัย 

> 1 นาที/
ราย 

งานรักษา 
ความ

ปลอดภัย 

 

2. ให้ผู้มารับบริการตรวจ 
วัดอุณหภูมิ 

- ผู้รับบริการวัดอุณหภูมิ โดยใช้ฝ่ามือ 
  ข้างใด ข้างหนึ่ง หรือหน้าผาก ยื่นไป 
  ข้างหน้า ให้ตรงบริเวณเซ็นเซอร์ 
  ตรวจจับความร้อน 
-ผู้รับบริการต้องมีอุณหภูมิในร่างกาย 
 ไม่เกิน 37.5 องศา  
-ล้างมือด้วยแอลกอฮอล์เจล 
-สแกน QR Code เพ่ือยืนยันตัวตน 
 การเข้ารับบริการ 
-กรณีท่ีผู้รับบริการ อุณหภูมิในร่างกาย 
 เกิน 37.5 องศา ผู้รับบริการต้องนั่ง 
 พักสักครู่ แล้วจึงท าการวัดอุณหภูมิ 
 ใหม่  
-กรณีท่ีผู้รับบริการยังคงมีอุณหภูมิสูง 
 ดังเดิม งดเข้ารับบริการ 
 

1 

 

 

 

 

 

>3 

นาที/
ราย 

 

 

 

 

นาที/ 
ราย 

งานรักษา- 
ความ

ปลอดภัย 

 

 

 

 
งานรักษา- 

ความ
ปลอดภัย 

 

 

       

ระยะเวลาด าเนินการรวม : 2 นาที     

 

8. งานบริการนี้ ผ่านการด าเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว 
     ผ่านการด าเนนิการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
     (หากผ่านการลดขั้นตอนและระยะเวลามาแล้วให้เลือกที่ช่องนี้ด้วย) 

 

9. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ    
- 
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10. ค่าบริการ 
รายละเอียดค่าบริการ : ไม่มีค่าบริการ 
 

11. ช่องทางการร้องเรียน 
1. เว็บไซต์ : www.iop.or.th 
2. ตู้ร้องเรียนของสถาบันพยาธิวิทยา อาคาร 2 ชั้น 1 
3. ทางไปรษณีย์ เลขท่ี 2/2 ถนนพญาไท แขวงทุ่งพญาไท เขตราชเทวี กรุงเทพ ฯ 10400 
4. เข้าพบผู้อ านวยการ อาคาร 2 ชั้น 2 
5. ทางโทรศัพท์ เบอร์โทร 0 2354 8209-15 ต่อ 221 
 

 

http://www.iop.or.th/


 

ข้อตกลงระดบัการให้บริการ 
 

 

งานทีใ่หบ้รกิาร 
 

การคดักรองผูม้ารบับรกิารตามมาตรการป้องกนั COVID-19  
ของสถาบนัพยาธวิทิยา 

 

หน่วยงานทีร่บัผดิชอบ 
งานบรหิารทัว่ไป กลุ่มงานบรหิารทัว่ไป สถาบนัพยาธวิทิยา  
กรมการแพทย ์

 

 
ขอบเขตการให้บริการ 

 

สถานท่ี / ช่องทางการให้บริการ  ระยะเวลาเปิดให้บริการ 
ขอรบับรกิารไดท้ีส่ถาบนัพยาธวิทิยา 
ทีอ่ยู:่ 2/2 ถนนพญาไท แขวงทุ่งพญาไท 

เขตราชเทว ีกรงุเทพฯ 10400 
โทรศพัท:์ 02-3548209-15 ต่อ 214 

 วนัจนัทร ์ถงึ วนัศุกร ์
(ยกเวน้วนัหยดุทีท่างราชการก าหนด) 
ตัง้แต่เวลา 08.30 – 16.30 น. 

 
ข้อก าหนดการให้บริการ 

 

เอกสารหรอืหลกัฐานท่ีต้องใช้ 
ผูม้ารบับรกิารทุกคนตอ้งผ่านจดุคดักรอง และปฏบิตัดิงันี้ 

1. วดัอุณหภมู ิ 
2. ลา้งมอืดว้ยแอลกอฮอลเ์จล ก่อนเขา้อาคารสถาบนัพยาธวิทิยา 

 

ค่าบริการตรวจ 
ไมม่คี่าบรกิาร 

 
ระดบัการให้บริการ 

 

ระยะเวลา 
สามารถคดักรองผูม้ารบับรกิารไดอ้ย่างรวดเรว็  

 

คณุภาพ 
▪ ลดระยะเวลาในการคดักรองผูม้ารบับรกิาร 

 
 
 



ขัน้ตอนการให้บริการ 
 

ขัน้ตอน  หน่วยงานผู้รบัผิดชอบ 
   

การคดักรองผูม้ารบับรกิาร   
1. ผูม้ารบับรกิารแจง้หน่วยงานทีต่อ้งการ 

มาตดิต่อกบัเจา้หน้าทีร่กัษาความปลอดภยั 
 งานรกัษาความปลอดภยั 

2. วดัอุณหภมู ิหากอุณหภมูปิกต ิไมเ่กนิ 
37.5 องศา จงึจะสามารถผ่านเขา้อาคาร
สถาบนัพยาธวิทิยาได้ 

  

3. ลา้งมอืดว้ยแอลกอฮอลเ์จล ก่อนขึน้อาคาร 
สถาบนัพยาธวิทิยา 

  

4. ผูม้ารบับรกิารทีอุ่ณหภูมเิกนิ เจา้หน้าที่
รกัษาความปลอดภยั จะใหน้ัง่พกับรเิวณ
จดุทีก่ าหนดและใหท้ าการวดัอุณหภมูซิ ้า 

  

5. หากอุณหภูมเิกนิค่า 37.5 องศา เจา้หน้าที่
รกัษาความปลอดภยัจะผลกัดนัออกนอก
อาคารสถาบนัพยาธวิทิยาทนัท ี

  

       
 

การรบัเร่ืองร้องเรียน 
 

ถา้การใหบ้รกิารไมเ่ป็นไปตามขอ้ตกลงทีร่ะบุไวข้า้งตน้สามารถตดิต่อเพื่อรอ้งเรยีนไดท้ี่ 
1.เวบ็ไซต:์ www.iop.or.th 
2.ตูร้อ้งเรยีนของสถาบนัพยาธวิทิยา อาคาร 2 ชัน้ 1 
3.ทางไปรษณีย ์เลขท ี2/2 ถนนพญาไท แขวงทุ่งพญาไท เขตราชเทว ีกรงุเทพฯ 10400 
4.เขา้พบผูอ้ านวยการ อาคาร 2 ชัน้ 2 
5.ทางโทรศพัท ์เบอรโ์ทร 0 2354 8209-15 ต่อ 221  
 

 


