
สํานักการพยาบาล  กรมการแพทย 157

บทที่  5 

มาตรฐานการบริการพยาบาลผูปวยใน 

 

  การบริการพยาบาลผูปวยใน  เปนบริการพยาบาลผูปวยทุกประเภทท่ีรับไวรักษาโดย

พักคางในโรงพยาบาล  แยกเปนหอผูปวยตางๆตามการบริหารจัดการของแตละโรงพยาบาล  เชน  

หอผูปวยอายุรกรรม ศัลยกรรม กุมารเวชกรรม นรีเวชกรรม สูติกรรมหลังคลอด และหอผูปวย

พิเศษ  เปนตน  พยาบาลท่ีปฏิบัติการพยาบาลผูปวยในตองใชความรูความสามารถเชิงวิชาชีพ  

เพ่ือใหเกิดการดูแลตอเนื่อง  ผูปวยปลอดภัยจากภาวะอันตรายที่คุกคามชีวิต  ไมมีภาวะแทรกซอน

ท่ีปองกันได และสามารถดูแลตนเองพรอมท่ีจะกลับมาดํารงชีวิตในสังคมไดตามศักยภาพของแตละ

บุคคล 

  มาตรฐานการบริการพยาบาลผูปวยใน  ประกอบดวย  4  สวน  คือ 

  1. ลักษณะสําคัญของงานบริการพยาบาลผูปวยใน ประกอบดวย 2 หมวด คือ 

   1.1 ลักษณะของงานบริการพยาบาลผูปวยใน   

   1.2 การปรับปรุงผลการดําเนินงาน 

  2. มาตรฐานการบริหารงานบริการพยาบาลผูปวยใน  แบงเปน  7  หมวด  ไดแก 

   2.1 การนําองคกร 

   2.2 การวางแผนยุทธศาสตร 

   2.3 การมุงเนนผูใชบริการ 

   2.4 การวัด  การวิเคราะห  และการจัดการความรู 

   2.5 การมุงเนนทรัพยากรบุคคล 

   2.6 การจัดการกระบวนการ 

   2.7 ผลลัพธการดําเนินการ 

 

   สําหรับการบริหารงานบริการพยาบาลผูปวยในนั้น  สามารถใชมาตรฐานการ

บริหารการพยาบาลขององคกรพยาบาล  ไปประยุกตเปนแนวทางในการบริหารงานบริการพยาบาล

ผูปวยใน  ไดท้ัง 7 หมวดดังกลาว  ท้ังนี้เนื่องจากแนวทางการบริหารการพยาบาลขององคกร

พยาบาลกับหนวยบริการพยาบาลผูปวยใน  ใชหลักการเดียวกัน  ดังรายละเอียดในบทท่ี  2 
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  3. มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยใน  เปนขอกําหนดใหพยาบาลนําไป

ปฏิบัติการดูแลผูใชบริการ  ตั้งแตเร่ิมเขามาใชบริการในหนวยบริการจนออกจากหนวยบริการ    

รวมถึงการดูแลตอเนื่องท่ีบาน  ซึ่งแบงเปน 11 มาตรฐาน ประกอบดวย 

   มาตรฐานท่ี  1 การประเมินปญหาและความตองการ 

   มาตรฐานท่ี  2 การวินิจฉัยการพยาบาล 

   มาตรฐานท่ี  3 การวางแผนการพยาบาล 

   มาตรฐานท่ี  4 การปฏิบัติการพยาบาล 

   มาตรฐานท่ี  5 การวางแผนจําหนายและการดูแลตอเนื่อง 

    มาตรฐานท่ี  6 การประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล 

   มาตรฐานท่ี  7 การสรางเสริมสุขภาพ 

   มาตรฐานท่ี  8 การคุมครองภาวะสุขภาพ 

   มาตรฐานท่ี  9 การใหขอมูลและความรูดานสุขภาพ 

   มาตรฐานท่ี  10 การพิทักษสิทธิผูปวย 

   มาตรฐานท่ี  11 การบันทึกทางการพยาบาล 

  4. เกณฑช้ีวัดคุณภาพการพยาบาลผูปวยใน  เปนผลของการปฏิบัตติามมาตรฐาน

การพยาบาล  ท้ังมาตรฐานการบริหารการพยาบาลและมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาล  ซึ่ง

แบงเปน  4  มิต ิ ประกอบดวย 

   มิติท่ี  1 ดานประสิทธผิลตามพนัธกิจ 

   มิติท่ี  2 ดานคุณภาพการใหบริการพยาบาล 

   มิติท่ี  3 ดานประสิทธภิาพของการปฏิบัติการพยาบาล 

   มิติท่ี  4 ดานการพัฒนาองคกร 
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ลักษณะสําคญัของงานบริการพยาบาลผูปวยใน 

 
 ลักษณะสําคัญของงานบริการพยาบาลผูปวยใน คือ ภาพรวมของงานบริการพยาบาล
ผูปวยใน  ซึ่งเปนส่ิงสําคัญท่ีมีผลตอการดําเนินการและการปรับปรุงผลการดําเนินงาน 

 ลักษณะสําคัญของงานบริการพยาบาลผูปวยใน  ประกอบดวย 2 สวน คือ           

1) ลักษณะของงานบริการพยาบาลผูปวยใน  2) การปรับปรุงผลการดําเนินงาน 

 
I. ลักษณะของงานบริการพยาบาลผูปวยใน 
 งานบริการพยาบาลผูปวยใน  จะตองอธิบายถึงสภาพแวดลอมในการปฏิบัติภารกิจ
ของงานบริการพยาบาลผูปวยใน ดังนี้ 
 1. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดแผนภูมิโครงสรางการบริหารการพยาบาล

เปนปจจุบันระบุหนวยงานในความรับผิดชอบ สายการบังคับบัญชาและสายการประสานงานของ

หนวยงานในความรับผิดชอบและหนวยงานอ่ืนท่ีเก่ียวของ 

 2. ผูบริหารสูงสุดของงานบริการพยาบาลผูปวยใน คือ พยาบาลวิชาชีพท่ีมีความรู  

ความสามารถในการบริหารการพยาบาลผูปวยใน ใหบรรลุตามพันธกิจและนโยบายท่ีกําหนด  และ

รวมเปนกรรมการบริหารขององคกรพยาบาล 

 3. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดลักษณะพ้ืนฐานของหนวยงานท่ีครอบคลุม

ประเด็นตาง ๆ  ดังตอไปนี้ 

  3.1 วัฒนธรรมของหนวยงานท่ีครอบคลุมหนวยบริการยอยในความรับผิดชอบ 

  3.2 เปาประสงคหลักของการบริการพยาบาลท่ีสอดคลองกับวิสัยทัศนและ    

เปาหมายขององคกรพยาบาล 

  3.3 พันธกิจของงานท่ีสะทอนใหเห็นถึงการบริหารและการจัดระบบบริการ

พยาบาลและกระบวนการพัฒนางานบริการพยาบาลผูปวยใน 

  3.4 คานิยมของงานบริการพยาบาลผูปวยใน (Value) ท่ีสะทอนใหเห็นถึงคุณคา

ในการใหบริการที่ครอบคลุมประเด็นตาง ๆ  ตามบริบทของหนวยงาน  เชน 

   3.4.1 ผูใชบริการเปนศูนยกลาง  (Customer Focus) 

   3.4.2 การบริการที่เปนเลิศและปลอดภัยตอผูใชบริการ  (Excellence and  

Safety) 
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   3.4.3 การทํางานเปนทีม  (Teamwork) 

   3.4.4 คุณธรรมและจริยธรรมการใหบริการ  (Integrity) 

   3.4.5 ความเปนอิสระทางวิชาชีพ  (Autonomy) 

   3.4.6 องคกรแหงการเรียนรู  (Learning  Organization) 

 4. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดขอบเขตการบริการของหนวยงานเปน

ปจจุบันและครอบคลุมการใหบริการพยาบาล  ดังนี้ 

  4.1 การบริการพยาบาลผูปวยในตั้งแตแรกรับจนกระท่ังจําหนาย 

  4.2 การดูแลผูปวยในตอเนื่องจากโรงพยาบาลสูครอบครัว/ชุมชน 

  4.3 การสงตอผูปวยเพ่ือการดูแลรักษาตอเนื่อง 

  4.4 การใหขอ มูลและความรูทางด านสุขภาพแกประชาชน   (Health 

Information) 

  4.5 การสรางเสริมสุขภาพของผูปวยและประชาชน  (Health  Promotion) 

  4.6 การธํ า ร ง ไว ซึ่ งภาวะสุ ขภาพของผู ป วยและประชาชน   (Health  

Maintainance) 

  4.7 การคุมครองภาวะสุขภาพของผูปวยและประชาชน  (Health Protection) 

  4.8 การพิทักษสิทธิผูปวย 

 5. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดขอบเขตการบริหารงานครอบคลุมการ

ใหบริการพยาบาลในประเด็นตอไปนี้ 

  5.1 การกําหนดนโยบายและทิศทางการจัดบริการพยาบาล 

  5.2 การกําหนดนโยบายและแผนพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

  5.3 การจัดการและการพัฒนากําลังคนดานการพยาบาล 

  5.4 การจัดการทรัพยากรเก่ียวกับอุปกรณ เคร่ืองมือ สถานท่ี และงบประมาณ 

  5.5 การบริหารจัดการตนทุนดานการพยาบาลใหมีประสิทธิภาพ 

  5.6 การติดตาม กํากับการปฏิบัติงานของพยาบาลตามมาตรฐานวิชาชีพ 

  5.7 การจัดการความปลอดภัย 

  5.8 การวิจัยและพัฒนาวิชาการพยาบาล 

  5.9 การสนับสนุนการทํางานรวมกับสหสาขาวิชาชีพ 

  5.10 การสนับสนุนการนําภูมิปญญาไทยมาใช 
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  5.11 การสรางการมีสวนรวมกับองคกรในชุมชนและสังคม 

  5.12 การประเมินผลการดําเนินงานในภาพรวมของหนวยงาน 

 6. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดแนวทางและกระบวนการใหบริการ

พยาบาลแกผูใชบริการที่ครอบคลุมการบริการพยาบาล  ท้ังในโรงพยาบาลและการดูแลผูปวย     

ตอเนื่องในชุมชน 

 7. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  ระบุลักษณะโดยรวมของบุคลากรทางการพยาบาล

ตามความเปนจริงในปจจุบัน  เพ่ือใหมองเห็นภาพรวมของงาน  โดยกําหนดใหครอบคลุมประเด็น

ตาง ๆ  ดังตอไปนี้ 

  7.1 จํานวนชวงอายุ  เพศ  วุฒิการศึกษา 

  7.2 ความหลากหลายของบุคลากรในสายงานและหนาท่ี เชน ความแตกตาง

ทางดานวัฒนธรรม  และสายงานตาง ๆ  ซึ่งอาจจะมีผลตอการปฏิบัติงาน 

  7.3 ขอกําหนดพิเศษทางดานสุขภาพ  ความปลอดภัย  และอ่ืน ๆ  เชน  

บุคลากรที่ปฏิบัติงานในพ้ืนท่ีโรคติดตอ จําเปนตองไดรับการปองกันและตรวจสุขภาพอยางตอเนื่อง  

เปนตน 

 8. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดทรัพยากรดานการจัดการท่ีสําคัญ ท่ีมีผล

ตอการปฏิบัติงานของหนวยงานบริการในความรับผิดชอบ  ใหครอบคลุมประเด็นตาง ๆ ดังตอไปนี้ 

  8.1 อาคารและสถานท่ี 

  8.2 จุดท่ีใหบริการตาง  ๆ 

  8.3 เคร่ืองใชสํานักงานและคอมพิวเตอร 

  8.4 เคร่ืองมือทางการแพทย 

  8.5 เทคโนโลยีตาง ๆ  และส่ิงอํานวยความสะดวกตาง  ๆ 

  8.6 ทรัพยากรดานการจัดการอ่ืน ๆ ท่ีสําคัญของแตละแหง 

 9. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดกฎระเบียบ ขอบังคับท่ีสําคัญ รวมท้ัง

กฎหมายตาง ๆ ท่ีหนวยงานใชเปนกฎระเบียบพิเศษ และมีความสําคัญตองานหลักของหนวยงาน 

(ไมรวมกฎระเบียบท่ัวไปท่ีบังคับกับทุกสวนราชการ)  โดยครอบคลุมกฎระเบียบ ขอบังคับท่ีสําคัญ 

ไดแก 

  9.1 พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ  ฉบับท่ี 2 พ.ศ. 
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  9.2 แนวทางปฏิบัติตามจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพของบุคลากรทางการ

พยาบาล 

  9.3 แนวทางปฏิบัติดานสิทธิผูปวยสําหรับบุคลากรทางการพยาบาล 

  9.4 กฎระเบียบและขอบังคับอ่ืน ๆ  ท่ีสําคัญสําหรับการประกอบวิชาชีพการ

พยาบาลของแตละแหง 

 

II. การปรับปรุงผลการดําเนินงานของงานบริการพยาบาลผูปวยใน 

 1. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดแนวทางในการปรับปรุงการดําเนินการของ

หนวยงานอยางตอเนื่อง  เชน  การปรับปรุงกระบวนการทํางานโดยใช  Public Sector Management  

Quality  Award  (PMQA),  Nursing  Quality  Assurance  (QA)  เปนตน 

 2. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดแนวทางการประเมินและปรับปรุง

กระบวนการทํางานหลักอยางเปนระบบ   เชน  การวัดจากจุดคุมทุน  การวัดความพึงพอใจของ

ผูใชบริการ  การลดคาใชจายโดยยังคงรักษาระดับคุณภาพ  เปนตน 

 3. งานบริการพยาบาลผูปวยใน  กําหนดแนวทางในการเรียนรูและแลกเปล่ียน 

เรียนรูภายในองคกรอยางเปนระบบ  เชน  แนวทางการจัดการความรูภายในองคกร  (Knowledge  

Management)  การทบทวนผลการดําเนินงานท่ีมีปญหาตาง ๆ  เปนตน 
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มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยใน 

 
  การประเมินปญหาและความตองการ 

 
 พยาบาลวิชาชีพประเมินปญหาและความตองการของผูปวยตั้งแตแรกรับ  จนกระท่ัง

จําหนาย และสื่อสารขอมูลท่ีประเมินไดระหวางทีมการพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพอยางเปน

ระบบและตอเนื่อง 

 
 แนวทางปฏิบัติ 
 1. การประเมินในระยะแรกรับ 

  1.1 ประเมินปญหาและความตองการของผูปวยเบื้องตนทันทีท่ีมาถึงหอผูปวย   
บนพ้ืนฐานของสัมพันธภาพอันด ี

  1.2 วินิจฉัยความรุนแรง  ความเรงดวนในการแกไขปญหา  และตัดสินใจให
การพยาบาล  เพ่ือบรรเทาความรุนแรงของปญหาทันที 

  1.3 รวบรวมขอมูลเก่ียวกับประวัติความเจบ็ปวย การตรวจรางกาย  ผลการ
ตรวจทางหองปฏิบัติการ และการประเมินทางการพยาบาลใหเสร็จส้ินภายใน 24 ช่ัวโมง หลังรับ    

ผูปวยใหม 

  1.4 รวบรวมขอมูลเพ่ิมเติมเพ่ือใชในการวางแผนจําหนาย  เชน  แบบแผน 

การดําเนินชีวิต  การรับรูตอความเจ็บปวย  ภาวะสุขภาพ  ความเช่ือ  วัฒนธรรม  เศรษฐานะ และ
แหลงประโยชนดานสุขภาพ  เปนตน 

  1.5 กรณีผูปวยเด็กใหรวบรวมขอมูลเก่ียวกับประวัติการรับภูมิคุมกัน พัฒนาการ            

ตามวัย  และแบบแผนการเล้ียงดู 

 2. การประเมินในระยะการดแูลตอเนื่อง 
  2.1 เฝาระวังสังเกตอาการ  อาการแสดงเปนระยะ ๆ  ตามแนวทางการดูแล   

ผูปวยเฉพาะโรค/กลุมอาการ  เพ่ือประเมินปญหา ความตองการของผูปวย และผลของการ

รักษาพยาบาลอยางตอเนื่อง 

มาตรฐานที่  1 
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  2.2 ติดตามรวบรวมขอมูล  วิเคราะหผลการตรวจอ่ืน ๆ  เชน  การตรวจทาง
หองปฏิบัติการ  การถายภาพรังสีหรือการตรวจพิเศษ  ใหพรอมเพ่ือการวินิจฉัยปญหา  ท้ังปญหา

ปจจุบัน และปญหาท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนในอนาคต 

 3. การประเมินในระยะจําหนาย 

  3.1 ประเมินปญหาและความตองการของผูปวยซ้ํากอนจําหนาย  เก่ียวกับ 

   3.1.1 สภาพความพรอมดานรางกาย  จิตใจ  อารมณ  สังคม และ     
จิตวิญญาณ 

   3.1.2 ความรู ความสามารถ และทักษะในการดูแลตนเองของผูปวย 

และครอบครัว 

   3.1.3 ความตองการการดูแลตอเนือ่งและการเลือกใชแหลงประโยชน
ดานสุขภาพ  กรณีตองการความชวยเหลือ  เชน  สถานพยาบาลใกลบาน  องคกรในชุมชน  เปน
ตน 

  3.2 กรณีผูปวยวาระสุดทายควรประเมินซ้ํา  เก่ียวกับ 

   3.2.1 การยอมรับการเจ็บปวยของผูปวยและครอบครัว 
   3.2.2 ความเช่ือทางศาสนา  วัฒนธรรม และสังคม 

  4. ส่ือสารขอมูลท่ีไดจากการประเมินและผลการพยาบาลแกทีมการพยาบาล และ

ทีมสหสาขาวิชาชีพ  ท้ังภายในและภายนอกหนวยงาน  ดวยวาจาและเอกสารเปนลายลักษณอักษร 
    4.1 รายงานขอมูลท่ีจําเปนเรงดวนไปยังผูเก่ียวของโดยตรง  เพ่ือการตัดสินใจ
ใหการชวยเหลือ หรือเตรียมการชวยเหลือผูปวยอยางรวดเร็วภายในระยะเวลาท่ีเหมาะสม 
    4.2 บันทึกขอมูลท่ีไดจากการประเมินอยางถูกตอง  เปนระบบตอเนื่องและ

เช่ือมโยงขอมูลของทีมสหสาขาวิชาชีพ  ตั้งแตแรกรับจนจําหนายอยางถูกตองและครบถวน  เพ่ือ

นําไปสูการวินิจฉัยทางการพยาบาล  การวางแผนและการใหการพยาบาล 
 
  ผลลัพธที่คาดหวัง 
  1. ผูปวยไดรับการประเมินปญหาและความตองการตั้งแตแรกรับจนจําหนายและ
ทันทีเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน 

  2. ผูปวยไดรับการดูแลอยางทันทีเม่ือเกิดเหตุฉุกเฉิน 
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   การวินิจฉัยการพยาบาล 
 
 พยาบาลวิชาชีพวิเคราะหขอมูลท่ีประเมินไดเพ่ือตัดสินใจ ระบุปญหาและความ

ตองการการพยาบาลหรือกําหนดขอวินิจฉัยทางการพยาบาลอยางถูกตอง 

 
  แนวทางปฏิบัติ 
  1. วิเคราะหขอมูลท่ีไดจากการประเมิน เพ่ือจําแนกความตองการการพยาบาล  

ตามระบบการจําแนกประเภทผูปวย 

  2. กําหนดปญหาและความตองการที่กําลังเกิดข้ึน  เกิดข้ึนแลว  และมีแนวโนมท่ีจะ

เกิดข้ึนในอนาคต 

  3. กําหนดขอวินิจฉัยทางการพยาบาลครอบคลุมท้ังดานรางกาย  จิตใจ  อารมณ  
สังคม และการเรียนรู  เพ่ือการดูแลสุขภาพตนเอง  การปรับแบบแผนการดํารงชีวิตประจําวัน   
การปองกันโรคหรือภาวะแทรกซอน  และการฟนฟูสภาพ 
  4. นําขอมูลท่ีประเมินไดในระยะการดูแลตอเนื่องมาแกไข หรือกําหนดปญหา   

และความตองการใหม และขอวินิจฉัยทางการพยาบาลใหม เม่ือมีขอมูลท่ีบงช้ีวาปญหานั้น ๆ  

เปล่ียนแปลงไป  หรือเม่ือคนหาสาเหตุของปญหาไดชัดเจน 

  5. ระบุปญหา และความตองการการดูแลตอเนื่อง  เพ่ือสงตอในกรณีท่ีผูปวย และ

ครอบครัวยังคงตองการการดูแลตอเนื่อง 
  6. บันทึกขอวินิจฉัยทางการพยาบาลที่เปนปจจุบัน 

 
  ผลลัพธที่คาดหวัง 
  1. ผูปวยไดรับการวินิจฉัยปญหาทางการพยาบาลสอดคลองกับปญหาและความ

ตองการ 
  2. ปญหาและความตองการของผูปวยสอดคลองกับขอมูลบงช้ีในแตละระยะเวลา 

ตั้งแตแรกรับจนจําหนาย 

 

มาตรฐานที่  2 
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   การวางแผนการพยาบาล 
 

 พยาบาลวิชาชีพวางแผนการพยาบาลท่ีสอดคลองกับปญหาและความตองการ     

ของผูปวย  เพ่ือชวยเหลือผูปวยใหปลอดภัย  รวดเร็ว  ถูกตอง  ไมเกิดภาวะแทรกซอนท่ีสามารถ

ปองกันได 

 

 แนวทางปฏิบัติ 

  1. จัดลําดับความสําคัญของปญหาและความตองการของผูปวยเปนรายบุคคล  เพ่ือ

แกไขและบรรเทาปญหาเฉียบพลันท่ีกําลังคุกคามชีวิต  หรือจัดการกับอาการรบกวนความสุขสบาย

ของผูปวยไวเปนลําดับแรก 

   2. กําหนดแผนการพยาบาลในระยะเฉียบพลันสําหรับผูปวยเปนรายบุคคล      

สอดคลองกับปญหาและความตองการตามแนวทางปฏิบัติการดูแลผูปวยเฉพาะโรค/กลุมอาการ 

   3. เปดโอกาสใหครอบครัวและทีมสหสาขาวิชาชีพเขามามีสวนรวมในการวาง

แผนการดูแลเพ่ือความครอบคลุม 

   4. แกไขปรับปรุงแผนการพยาบาลใหสอดคลองกับการเปล่ียนแปลง/ปญหาของ   

ผูปวยอยางตอเนื่อง 

   5. ส่ือสารแผนการพยาบาลใหสมาชิกในทีมการพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ  

เขาใจแนวทางปฏิบัติตามแผนในแตละวันแตละเวร  ท้ังดวยวาจาและเอกสารที่เปนลายลักษณอักษร 
   6. บันทึกแผนการพยาบาลใหถูกตองและครบถวน 

 

   ผลลัพธที่คาดหวัง 

   ผูปวยไดรับการวางแผนการพยาบาลสอดคลองตามปญหาและความตองการ 

 
 
 
 

มาตรฐานที่  3 



บ
ทที่ 5 งานผูปวยใน

 

สํานักการพยาบาล  กรมการแพทย 167

 
 
 

                         การปฏิบัติการพยาบาล 

 
 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการพยาบาลที่สอดคลองกับปญหาและความตองการของผูปวย              

อยางตอเนื่อง 
 
   แนวทางปฏิบัติ 

  1. ปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทางการดูแลผูปวยเฉพาะโรค/เฉพาะทาง เชน กรณี

มารดาหลังคลอดท่ัวไป มารดาท่ีบุตรมีปญหาหลังคลอด  มารดาตดิเช้ือโรคตดิตอ  ผูปวยศัลยกรรม

ประสาท  ผูปวยศัลยกรรมออรโธปดิกส  ตา หู  คอ  จมูก  เปนตน เพ่ือคงไวซึ่งความเพียงพอของ

การหายใจ  การไหลเวียนโลหิต  การขับถายของเสียจากรางกาย  การไดรับสารอาหาร  การรับรู

ระดับความรูสึกตัว  การส่ือสาร  การปฏิบัติกิจกรรม  และการพักผอน 

  2. ติดตามเฝาระวังปญหาเฉียบพลันอยางใกลชิด ตามแนวทางการดูแลผูปวย

เฉพาะโรค/กลุมอาการ  เพ่ือคาดการณถึงปญหาท่ีอาจเกิดข้ึน และรายงานแพทยใหทันเวลา 

  3. ในกรณีฉุกเฉินปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือแกไขภาวะฉุกเฉินท่ีคุกคามชีวิตของผูปวย

เฉพาะราย  ดังนี้ 

   3.1 ใหการพยาบาลเพ่ือเฝาระวังสัญญาณชีพ  อาการ และอาการแสดงท่ีบงช้ี

ภาวะฉุกเฉิน 

  3.2 ปฏิบัตติามมาตรฐานการชวยฟนคืนชีพ  แกไขภาวะวิกฤตฉุกเฉินในภาวะ

ตาง  ๆ 

   3.3 ใหการพยาบาลและเฝาระวังอาการของผูปวยภายหลังการชวยฟนคืนชีพ 
  4. ตรวจสอบและรับคําส่ังการรักษาอยางรอบคอบและตัดสินใจดําเนินการ หรือ  

จัดการใหการรักษานั้นเกิดผลดีตอผูปวย  ตามขอบเขตของวิชาชีพ 

  5. รายงานหรือประสานงานกับแพทยและทีมสหสาขาวิชาชีพ  เพ่ือใหแผนการรักษา

ไดปฏิบัติอยางครบถวนในเวลาท่ีกําหนด 

  6. ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อปองกันความเส่ียงหรือการเกิดภาวะแทรกซอนท่ีปองกัน

ได  จากประเด็นตอไปนี้ 

มาตรฐานที่  4 
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  6.1 การเกิดอุบตัิเหตุ  เชน  ตกเตียง  ล่ืนลม 

   6.2 ความผดิพลาดจากการรักษาพยาบาล หรือหัตถการตาง  ๆ 

  6.3 การติดเช้ือในโรงพยาบาล 

  6.4 การเกิดแผลกดทับ 

   6.5 ความชอกชํ้าของรางกาย  เนื้อเย่ือ หรืออวัยวะท่ีอาจเกิดข้ึนจากการใช

เคร่ืองมือทางการแพทยในการรักษาพยาบาลหรือการผกูมัดผูปวย 

  6.6 ความพิการ หรือการเสื่อมหนาท่ีของอวัยวะ  เชน  Foot  Drop  หรือ   

กลามเนื้อลีบ 

  6.7 อันตรายจากอาการขางเคียงของยา  เลือด  หรือสวนประกอบของเลือด 

   6.8 อันตรายจากการใหออกซิเจน 

  7. เฝาระวังอาการไมสุขสบายหรืออาการรบกวนตาง ๆ  ของผูปวยเปนระยะ ๆ  

อยางตอเนื่อง  ตั้งแตแรกรับจนจําหนายจากโรงพยาบาล 

  8. เปดโอกาสใหผูปวยและครอบครัวบอกเลาถึงความไมสุขสบายหรือการรบกวน

ตาง ๆ  อธิบายถึงแนวทางการชวยเหลือและวิธีการขอความชวยเหลือจากพยาบาลหรือเจาหนาท่ีอ่ืน 

  9. ปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือบรรเทาอาการไมสุขสบายพรอมท้ังใหคําแนะนาํวิธีการ

ปฏิบัตตินและการขอความชวยเหลือเก่ียวกับอาการไมสุขสบายและอาการรบกวนตาง ๆ  เชน  การ

บรรเทาอาการปวด  อาการหายใจไมสะดวก  อาการไอ  คล่ืนไส  อาเจียน  อาการนอนไมหลับ   

เปนตน 

  10. ปฏิบัติพยาบาลเพ่ือตอบสนองความตองการ  ความสุขสบายดานรางกายและ  

จิตใจ  การปฏิบัติกิจวัตรประจําวันในโรงพยาบาล  เชน  การดูแลใหรับน้ํา  อาหาร และการพักผอน

อยางเพยีงพอ  การดูแลความสะอาดของรางกาย และส่ิงแวดลอม  กรณีผูปวยเด็กเปดโอกาส     

ใหบดิามารดาหรือผูเล้ียงดูเด็กมีสวนรวมในการดูแล  ตอบสนองความตองการของเด็กหรือมารดา

หลังคลอดดูแลความสุขสบาย  เปนตน 

  11. ตรวจเย่ียมผูปวยรวมกับแพทยหรือทีมสุขภาพอ่ืน  เพ่ือใหขอมูลเก่ียวกับผูปวย

และรวมแสดงความคิดเห็นในการวางแผนการรักษาพยาบาลอยางตอเนื่อง 

  12. หลังจากปฏิบัติการพยาบาลแลวอาการรบกวนตาง ๆ  ไมทุเลาลง  ปรึกษาแพทย

เพ่ือใหการรักษาเพ่ิมเติมหรือเปล่ียนแปลงการรักษา 

  13. บันทึกการปฏิบัติการพยาบาลตามแนวทางท่ีกําหนด 
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 ผลลัพธที่คาดหวัง 

  1. ผูปวยไดรับการพยาบาลท่ีตอบสนองตอปญหา  ความตองการอยางถูกตอง และ

ตอเนื่องตลอดระยะเวลาท่ีรับการรักษาในโรงพยาบาล 

 2. ผูปวยเกิดภาวะแทรกซอนท่ีปองกันไดขณะรับการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาล 

   3. ผูปวยไดรับการบรรเทาอาการรบกวนและเกิดความสุขสบาย 

 

   การวางแผนจําหนายและการดูแลตอเน่ือง 

 
 พยาบาลวิชาชีพวางแผนจําหนายผูปวยครอบคลุมปญหาและความตองการของผูปวย

อยางตอเนื่อง 

 

 แนวทางปฏิบัติ 

  1. ใชขอมูลจากการประเมินในระยะแรกรับและระยะดูแลตอเนื่อง  เพ่ือวินิจฉัยและ

คาดการณปญหาสุขภาพท่ีอาจยังคงเหลืออยูหลังจําหนายผูปวยแตละราย  ในประเด็นตอไปนี้ 

   1.1 ความรูความเขาใจของผูปวยและครอบครัวเก่ียวกับโรค  

   1.2 แนวทางการรักษาท่ีไดรับ  

   1.3 ความสามารถในการปฏิบัติตัวเพ่ือดูแลสุขภาพตนเอง 

   1.4 สภาพรางกาย  จิตใจ  และระดับความรุนแรงของโรค 

  2. เปดโอกาสใหผูปวยและครอบครัว  มีสวนรวมในการรับรูปญหา และวางแผน 

ในการดูแลผูปวยท้ังดานรางกาย  จิตใจ  สังคม และสภาวะแวดลอม 
  3. กําหนดแผนการฟนฟูสภาพ แผนการสอนและการฝกทักษะในการดูแลสุขภาพ

ตนเองในแตละวัน  ตามแนวทางการวางแผนจําหนายผูปวยเฉพาะโรค/เฉพาะทางเพื่อชวยเหลือ  

สนับสนุนการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันของผูปวยในการดูแลสุขภาพตนเองที่บาน  และเตรียมความ

พรอมกอนจําหนาย  ใหสอดคลองกับปญหาและความตองการของผูปวยแตละราย  ไดแก 

   3.1 การฝกหายใจ การไอ 

   3.2 จัดกิจกรรมการออกกําลังกาย เพ่ือฟนฟูสภาพกลามเนื้อและขอ 

มาตรฐานที่ 5 
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   3.3 การฝกทักษะในการอาบน้ํา/แตงตัว   การรับประทานอาหาร การเดิน การ

ทรงตัว 

   3.4 การฝกทักษะการใชอุปกรณชวยเหลือตาง ๆ 

   3.5 การฝกกระเพาะปสสาวะ 

   3.6 การฝกการขับถายอุจจาระ 

   3.7 การฝกพูด 

   3.8 การฝกทักษะการจัดการความเครียด 

  4. กําหนดแผนการฟนฟูสภาพ  แผนการสอน  เลือกใช และฝกทักษะในการดูแล 

สุขภาพตนเองของผูปวยและครอบครัวกอนกลับบาน  ใหสอดคลองกับปญหา  ครอบคลุมประเด็น

ตอไปนี ้

   4.1 ความรูความเขาใจเก่ียวกับโรคท่ีเปน โดยทบทวนและใหคําแนะนําเพ่ิมเติม             

เก่ียวกับการปฏิบัติตนท่ีผูปวยยังเขาใจไมถูกตอง 

   4.2 ทบทวนความรู ความเขาใจผลขางเคียง และขอควรระวังเก่ียวกับการ    

รับประทานยาชนิดตาง ๆ  ท่ีผูปวยไดรับ 

4.3 ใหคําแนะนําและความรูเก่ียวกับการจัดการส่ิงแวดลอมท่ีบานใหเหมาะสม

กับภาวะสุขภาพ  การใชแหลงประโยชนในชุมชน  รวมทั้งใชขอมูลเก่ียวกับการจัดการปญหาดาน

เศรษฐกิจและสังคม 

4.4 ทบทวนความรู  ความเขาใจของผูปวย และครอบครัว  เก่ียวกับเปาหมาย

ของการรักษา และทักษะท่ีจําเปนในการปฏิบัติตามการรักษาผูปวยและครอบครัว  ใหสามารถ   

เฝาระวังสังเกตอาการตนเอง  และสามารถรายงานอาการนั้นใหแพทย  พยาบาลทราบ  และจัดการ

กับภาวะฉุกเฉินไดดวยตนเองอยางเหมาะสม 

4.5 ทบทวนและใหคําปรึกษาแกผูปวยและครอบครัว ในการปรับตัวและ      

จัดแบบแผนการดําเนินชีวิตระหวางเจ็บปวย  ภายหลังจําหนายจากโรงพยาบาล  เพ่ือใหผูปวยและ

ครอบครัวเขาใจภาวะสุขภาพของตนเองวามีขอจํากัดอะไรบาง  เขาใจผลกระทบของภาวะความ     

เจ็บปวยและตอรางกายและการดําเนินชีวิตประจําวัน  ผูปวยสามารถปรับวิถีการดําเนินชีวิตประจําวัน                             

ใหเหมาะสมกับขอจํากัดดานสุขภาพ  รวมท้ังปรับตัวตอการฟนฟูสภาพ และการปองกันภาวะ 

แทรกซอนตาง ๆ  ดวย 
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4.6 อธิบายใหผูปวยและครอบครัวเขาใจและเห็นถึงความสําคัญของการมาตรวจ

ตามนัดอยางตอเนื่องท้ังเวลาและสถานท่ี  ควรติดตอขอความชวยเหลือจากใครไดบางในกรณีฉุกเฉิน

หรือมีอาการเฉียบพลัน 
4.7 ทบทวนความเขาใจของผูปวยและครอบครัว  เก่ียวกับความสามารถเลือก

รับประทานอาหารไดถูกตองเหมาะสมกับขอจํากัดดานสุขภาพ  รูจักหลีกเล่ียงหรืองดอาหารท่ีเปน

อันตรายตอสุขภาพ 

   4.8 เนนใหผูปวยและครอบครัว  เห็นความสําคัญของการลดปจจัยเส่ียงของ

การกลับเปนโรคซ้ํา 
 5. ประสานงานหรือประชุมปรึกษาหารือกับบุคลากรทางการพยาบาล  ทีมสหสาขา

วิชาชีพท่ีเก่ียวของ  เพ่ือรวมแกไขปญหาผูปวย  เชน  แพทย  นักสังคมสงเคราะห  โภชนากร     

นักกายภาพบําบัดหรือทีมงานดูแลสุขภาพท่ีบาน  เปนตน 
  6. ประชุมปรึกษาหารือระหวางทีมการพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ เพ่ือประเมิน

ความกาวหนา  ปญหา  และอุปสรรคของการเตรียมความพรอมผูปวย  รวมวิเคราะหและปรับปรุง

แผนการจําหนาย 
  7. บันทึกและสรุปผลการปฏิบตัิการพยาบาลผูปวยจําหนายทุกราย 
  8. ดําเนินการสงตอผูปวยท่ียังคงตองการการดูแลตอเนื่องไปยังหนวยงานท่ี     

เก่ียวของ  ตามแนวทางการสงตอผูปวยท่ีโรงพยาบาลกําหนด 

  9. วิเคราะหสาเหตุของการกลับมารับการรักษาซ้ําของผูปวยท่ี  Re-admission     

ทุกราย  เพ่ือนําไปสูการปรับปรุงกระบวนการวางแผนจําหนาย 

 

  ผลลัพธที่คาดหวัง 

  1. ผูปวยและครอบครัวรับรูการเตรียมความพรอมดานรางกาย จิตใจ อารมณ  

สังคม และจิตวิญญาณกอนจําหนาย 

  2. ผูปวยและครอบครัว  มีความรูและทักษะท่ีจําเปน  ในการดแูลสุขภาพตนเอง

กอนจําหนายจากโรงพยาบาล 

 

  กรณีผูปวยวาระสุดทาย 
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  1. ทบทวนความเขาใจและการรับรูเก่ียวกับอาการและความเจ็บปวยของผูปวยและ

ครอบครัว 

  2. ใหขอมูลผูปวยและครอบครัวเก่ียวกับการเปล่ียนแปลงการรักษาพยาบาลและ

การดําเนินของโรคหรือความเจ็บปวยเปนระยะ ๆ อยางตอเนื่องตามขอบเขตหนาท่ี 

  3. ปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือบรรเทาอาการคุกคามและดูแลความสุขสบาย 

  4. ใหการปรึกษาแกผูปวยและครอบครัวเพ่ือวางแผนเผชิญกับความตาย  ถาจําเปน

สงปรึกษาพยาบาลผูเช่ียวชาญดานการปรึกษา 

  5. เปดโอกาสใหผูปวยและครอบครัวไดระบายความรูสึก 

  6. อํานวยความสะดวกหากผูปวยและครอบครัวตองการประกอบพิธีทางศาสนา 

หรืออนุญาตใหบุคคลในครอบครัวไดเฝาดูแลในวาระสุดทาย 

  7. เม่ือผูปวยเสียชีวิต ปฏิบตัิตามแนวทางการดูแลผูปวยเสียชีวิต 

  8. อํานวยความสะดวกแกครอบครัวในการตดิตอประสานงานกับผูท่ีเก่ียวของ 

 

ผลลัพธที่คาดหวัง 

  1. ผูปวยและครอบครัวรับรูและเขาใจอาการ การรักษาพยาบาล และการดําเนินของ

โรค 

  2. ผูปวยและครอบครัวมีความพรอมท่ีจะเผชิญกับความตายได 

  3. ผูปวยวาระสุดทายไดรับการดูแลและตายอยางสมศักดิศ์รี 

 

 การประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล 

 
 พยาบาลวิชาชีพประเมินความกาวหนาของภาวะสุขภาพผูปวย และปรับปรุงแผน การ

พยาบาลเปนระยะอยางตอเนื่อง  เพ่ือตอบสนองความตองการของผูปวย 
 
 แนวทางปฏิบัติ 
 1. ประเมินหรือตรวจสอบขอมูลการประเมินปฏิกิริยาตอบสนองภายหลังปฏิบัติการ

พยาบาลทันที  หรือในเวลาท่ีกําหนดตามแนวทางการดูแลผูปวยเฉพาะโรค/เฉพาะทาง 

มาตรฐานที่  6 
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 2. เปดโอกาสใหผูปวย ครอบครัว และทีมสหสาขาวิชาชีพมีสวนรวมในการประเมิน
และสรุปผลการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยอยางตอเนื่อง 
 3. นําขอมูลจากการประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล  มาใชในการวิเคราะหความ

ถูกตองของขอวินิจฉัยทางการพยาบาล  ความเปนไปไดของเปาหมาย และความเหมาะสมของ

แผนการพยาบาลอยางตอเนื่อง 
 4. ปรับเปล่ียนแผนการพยาบาล โดยแสวงหากลวิธีใหมในการปฏิบตัิการพยาบาล 
ใหสอดคลองกับสภาพปญหาและความตองการของผูปวย 
 5. ประเมินและสรุปผลการปฏิบัติการพยาบาลผูปวยจําหนายทุกราย 
 6. วิเคราะหผลสําเร็จหรือปจจัยอุปสรรคของการปฏิบัติการพยาบาล ในกรณีท่ี   

ผลการปฏิบัติการพยาบาลไมกาวหนาตามท่ีคาดการณไว 
 
 ผลลัพธที่คาดหวัง 

  1. ผูปวยได รับการประเมินผลภายหลังการปฏิบัติการพยาบาลในเวลาตามมาตรฐาน                    

ท่ีกําหนด 
  2. ผูปวยปลอดภัยจากภาวะอันตรายที่คุกคามชีวิต 
 
  การสรางเสริมสุขภาพ 
 
 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการพยาบาลสรางเสริมสุขภาพผูปวย  สอดคลองกับปญหา

และความตองการ 

 
 แนวทางปฏิบัติ 
   1. ใชขอมูลจากการประเมินในระยะแรกรับและตอเนื่อง  เพ่ือวินิจฉัยความตองการ

การสรางเสริมสุขภาพ  ท้ังดานรางกายและจิตใจของผูปวยและครอบครัว 

 2. คนหาปจจัยเอ้ือและอุปสรรคท่ีสงผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของผูปวย
และครอบครัว 
 3. กําหนดแผนการสรางเสริมสุขภาพ  โดยสงเสริมใหผูปวยและครอบครัวเขามา    

มีสวนรวมผสมผสานแผนเขากับแผนการพยาบาลและแผนการดูแลของทีมสหสาขาวิชาชีพ 

มาตรฐานที่ 7 
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 4. ปฏิบัติการสรางเสริมสุขภาพท้ังดานรางกายจิตใจและสังคมของผูปวยแตละราย
ใหสอดคลองกับปญหาและความตองการ  ดังนี้ 
    4.1 จัดกิจกรรมการออกกําลังกายอยางเหมาะสมในแตละราย เชน การบริหาร
กลามเนื้อและขอ  การฝกการหายใจ  การไอ  เปนตน 
  4.2 การฝกทักษะการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน เชน การอาบน้ํา การรับประทาน
อาหาร  การขับถาย 
  4.3 การสงเสริมใหผูปวยผอนคลาย โดยไมขัดตอภาวะความเจ็บปวยของ      

ผูปวย  เชน  กิจกรรมการผอนคลายกลามเนื้อ  การฟงเพลงและดนตรี  เปนตน 
  4.4 กรณีผูปวยเด็ก จัดกิจกรรมสรางเสริมพัฒนาการตามวัย  โดยไมขัดตอ

ภาวะเจ็บปวย 

   5. จัดส่ิงแวดลอมและสถานท่ีใหเอ้ือตอการสรางเสริมสุขภาพ เชน จัดสถานท่ี  

อุปกรณ/เคร่ืองมือ  สําหรับออกกําลังกาย  มุมหนังสือ  มุมสงเสริมพัฒนาการเด็ก 
   6. เพ่ิมบริการดานสุขภาพทางเลือก เพ่ือตอบสนองความตองการของผูปวยและ

ครอบครัวในการสรางเสริมสุขภาพ 
   7. ประชาสัมพันธการสรางเสริมสุขภาพแกผูปวยและครอบครัวอยางตอเนื่อง 
   8. สรุปประเมินผลการสรางเสริมสุขภาพ 
   9. บันทึกผลการสรางเสริมสุขภาพ 
 
   ผลลัพธท่ีคาดหวัง 
 ผูปวยและครอบครัว ไดรับการสงเสริมสุขภาพอยางเหมาะสมกับภาวะสุขภาพ 
 

การคุมครองภาวะสุขภาพ   
 
 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการพยาบาลคุมครองภาวะสุขภาพเพ่ือปองกันการเกิดอันตราย

และการกลับเปนซ้ําของโรค 
 

มาตรฐานที่ 8 
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 แนวทางปฏิบัติ 
  1. ใชขอมูลจากการประเมินในระยะแรกรับและตอเนื่องในการวินิจฉัยความ

ตองการการคุมครองภาวะสุขภาพจากอันตรายทั้งดานรางกาย และจิตใจ 

  2. กําหนดแผนการคุมครองภาวะสุขภาพจากอันตรายดานรางกายและจิตใจ  โดย
ผสมผสานเขากับแผนการพยาบาล และแผนการดูแลของทีมสหสาขาวิชาชีพ 
  3. ปฏิบัติและกํากับดูแลใหสมาชิกในทีมการพยาบาลปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติ 
เพ่ือปองกันความเสี่ยงหรือการเกิดภาวะแทรกซอนท่ีปองกันได ครอบคลุมประเด็นสําคัญ ดังนี้ 
   3.1 การตรวจสอบความถูกตองของตัวบุคคล 
   3.2 การปองกันการติดเช้ือ 
   3.3 การปองกันการเกิดอุบัติเหตุ/อุบัติการณท่ีไมพึงประสงค 
   3.4 การตายอยางไมคาดคิด (Unexpected  Death) 
   3.5 การเกิดแผลกดทับและ/หรือความพิการที่สามารถปองกันได 
   3.6 การปองกันอันตรายจากการตรวจ/หัตถการ/เคร่ืองมือพิเศษ/ยา/สารเคมี 
  4. ติดตามเฝาระวังอุบัติการณท่ีไมพึงประสงค วิเคราะหสาเหตุ และปรับปรุง

แผนการคุมครองอันตรายดานรางกาย  และจิตใจอยางตอเนื่อง 
5. บันทึกเหตุการณท่ีไมพึงประสงคในรายงานอุบัติการณและรายงานผูเก่ียวของทราบ 
6. ประเมิน สรุป และบันทึกการปฏิบัติการพยาบาลคุมครองภาวะสุขภาพ 

 
  ผลลัพธที่คาดหวัง 
  ผูปวยและครอบครัวปลอดภัยจากอันตรายที่ปองกันได 
 
   การใหขอมูลและความรูดานสุขภาพ 
 
  พยาบาลวิชาชีพใหขอมูลและความรูดานสุขภาพแกผูปวยและครอบครัว  ครอบคลุม

ปญหาและความตองการอยางถูกตองและเหมาะสม 

 

  แนวทางปฏิบัติ 

มาตรฐานที่ 9 
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  1. ประเมินการรับรู ความเขาใจ และความคาดหวังเก่ียวกับภาวะสุขภาพของผูปวย
และครอบครัว 

2. กําหนดแผนการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพ  สอดคลองกับปญหาและความ

ตองการของผูปวยและครอบครัว 
3. จัดระบบและแนวทางการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพอยางตอเนื่อง 
4. จัดโปรแกรมการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพแกผูปวยและครอบครัวในเร่ือง

ตอไปนี้ 
 4.1 ภาวะความเจ็บปวย การดําเนินการของโรคหรือความเจ็บปวย 
 4.2 ผลการตรวจประเมินรางกายและแผนการรักษาพยาบาล ตามขอบเขต

ความรับผิดชอบของวิชาชีพ 
 4.3 การปฏิบัติตัวขณะท่ีรักษาตัวอยูในโรงพยาบาลและเมื่อกลับบาน 
 4.4 สิทธิท่ีพึงมีและพึงไดรับจากโรงพยาบาลและทีมสหสาขาวิชีพ 
 4.5 การใชสถานท่ี ส่ิงแวดลอม ส่ิงอํานวยความสะดวก และแหลงประโยชนใน

โรงพยาบาล 
   4.6 ข้ันตอนบริการและกฎระเบียบของโรงพยาบาลที่เก่ียวของ เชน เวลาเย่ียม  

เวลารับประทานอาหาร  เปนตน 
   4.7 ใหขอมูลถึงเหตุผลและความจําเปนของการลงนามยินยอมรับการรักษา 
  5. การปฏิบัติการพยาบาลในการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพ  ท้ังรายบุคคล

และรายกลุม  ตามแนวทางการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพแตละหนวยงาน 
  6. ใหขอมูลเก่ียวกับแหลงสนับสนุนทางสังคม  และหรือเอกสารการสงตอผูปวย  
เพ่ือใหไดรับการรักษาอยางตอเนื่อง 
  7. กรณีผูปวยไมสมัครใจรับการรักษา ใหคําแนะนําตามแนวทางการปฏิบัติท่ี  

หนวยงานกําหนด 
  8. กรณีแจงขาวราย 
   8.1 ประเมินความพรอมของผูปวยและครอบครัว 
   8.2 พิจารณาหาวิธีการแจงขอมูลอยางเหมาะสม  โดยประสานงานกับแพทย  

เจาของไขเพ่ือเปนผูใหขอมูล 
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  9. ประเมินผลการตอบสนองตอการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพและเปดโอกาส
ใหผูปวยและครอบครัวระบายความรูสึกและซักถาม เพ่ือใหเกิดความกระจางของขอมูลท่ีไดรับ 
  10. บันทึกการใหขอมูลและความรูดานสุขภาพตามแบบฟอรมท่ีกําหนด 
 
  ผลลัพธที่คาดหวัง 

ผูปวยและครอบครัวสามารถปฏิบัติตนไดถูกตองขณะรับการรักษาและเมื่อกลับบาน 

 

     การพิทักษสิทธิผูปวย 
 
 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการพยาบาลบนพื้นฐานของความเคารพในคุณคาของความเปน

มนุษยตลอดจนการพิทักษสิทธิตามขอบเขตบทบาทหนาท่ีความรับผิดชอบ 
 

 แนวทางปฏิบัติ 

 1. ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชแนวทางปฏิบตัิเก่ียวกับการพิทักษสิทธิผูปวย ดังนี ้
  1.1 การใหขอมูล/บอกกลาวขอมูลท่ีจําเปนแกผูปวยและครอบครัว เก่ียวกับ 
   1.1.1 การบริจาคอวัยวะ 
   1.1.2 การผูกยึด 
   1.1.3 แผนการรักษาของแพทยและแผนการพยาบาล 
  1.2 การรักษาความเปนสวนตัวและความลับของผูปวย เก่ียวกับ 
   1.2.1 ความลับของเวชระเบียน ท้ังสิทธิการใชและเขาถึงขอมูลเวชระเบียน 
   1.2.2 การเผยแพรขอมูลเพ่ือใชในการศึกษา  เรียนรู/วิจัย 
   1.2.3 การเปดเผยรางกายจากการดูแลบริการรักษาพยาบาล 
 2. จัดสภาพแวดลอมท่ีไมขัดแยงกับความเช่ือ/วัฒนธรรมของผูปวยและครอบครัว 
 3. ปฏิบัติการพยาบาลผูปวยโดยเคารพในสิทธิและยึดจรรยาบรรณวิชาชีพ  เคารพ
ในคุณคาความเปนมนุษยในฐานะปจเจกบุคคลอยางเทาเทียมกัน  ไมแบงแยกชนช้ันหรือเช้ือชาติ  
ศาสนา 

มาตรฐานที่ 10 
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 4. ปกปองผูปวยไมใหถูกลวงลํ้าหรือละเมิดสิทธิสวนบุคคลในทางท่ีไมเหมาะสม 
รวมท้ังการปฏิเสธการรักษาท่ีไมเหมาะสมในผูปวยทุกราย  โดยเฉพาะผูปวยไมรูสึกตัวหรือผูปวย
วาระสุดทาย 
 5. กอนใหการพยาบาลใด ๆ  แกผูปวย ควรดําเนินการดังนี้ 
  5.1 บอกใหผูปวยไดรับทราบ  แมในภาวะไมรูสึกตัว 
  5.2 บอก/ใหขอมูลแกผูปวยท่ีรูสึกตัวกอนใหการพยาบาลทุกคร้ัง 
  5.3 ไมเปดเผยรางกายผูปวยเกินความจําเปน 
  5.4 สถานท่ี/บริเวณใหการพยาบาล เปนสัดสวนและมิดชิด 
 6. สงเสริมใหผูปวยและครอบครัวมีสวนรวมในการตัดสินใจรับการรักษาพยาบาล 
ภายใตขอมูลท่ีครบถวนชัดเจน  (ยกเวนกรณีฉุกเฉิน) 
 7. พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติตัวเปนแบบอยางและกํากับใหสมาชิกทีมการพยาบาล
ปฏิบัติการพยาบาลท่ีไดรับมอบหมาย  ดวยความเคารพในคุณคาความเปนมนุษยในฐานะปจเจก

บุคคล  แมในภาวะไมรูสึกตัว 
 
 ผลลัพธที่คาดหวัง 
 ผูปวยไดรับการพิทักษสิทธิตลอดระยะเวลาท่ีรับการรักษาอยูในหอผูปวยใน 
 
    การบันทึกทางการพยาบาล 

 
 พยาบาลวิชาชีพบันทึกขอมูลทางการพยาบาลและขอมูลท่ีเก่ียวของกับผูปวย เปน 

ลายลักษณอักษรอยางเปนระบบ  เพ่ือส่ือสารกับทีมพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ 
 

 แนวทางปฏิบัติ 
 1. บันทึกขอมูลของผูปวยอยางถูกตองเปนระบบ ตอเนื่อง และสามารถส่ือสารในทีม
การพยาบาลและทีมสหสาขาวิชาชีพ  ตั้งแตแรกรับจนจําหนาย  ครอบคลุมเก่ียวกับ 
  1.1 การประเมินผูปวยแรกรับและการประเมินซ้ําอยางตอเนื่อง 

มาตรฐานที่ 11 
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  1.2 ขอวินิจฉัยทางการพยาบาลหรือปญหาและความตองการการพยาบาล  ท่ี

ครอบคลุมปญหาและความตองการดานรางกายและจิตวิญญาณ 

  1.3 แผนการพยาบาลท่ีสอดคลองกับลําดบัความสําคญัของปญหาและความ
ตองการของผูปวยดานรางกายและจติวิญญาณ 
  1.4 กิจกรรมการพยาบาลเพื่อแกปญหาและตอบสนองความตองการของผูปวย
และครอบครัว 
  1.5 การตอบสนองของผูปวยหรือผลลัพธของการพยาบาล 
  1.6 ความสามารถของผูปวย/ผูดแูลในการดูแลสุขภาพตนเอง 
 2. ตรวจสอบความถูกตองของการบันทึก และรายงานทางการพยาบาลในแตละชวง 
วันและเวลาปฏิบัติงาน 
 3. ทบทวนเอกสารรายงานผูปวย  เพ่ือตรวจสอบความครบถวน  สมบูรณในการ 
บันทึกการดูแลผูปวยในแตละชวงวันและเวลาปฏิบัติงาน และตรวจสอบทุกคร้ังเม่ือมีเหตุการณ/     
อุบัติการณท่ีไมพึงประสงคเกิดข้ึน 
 4. ใชแบบฟอรมการบันทึกท่ีไดมาตรฐาน หรือไดรับการออกแบบใหสามารถบันทึก
ขอมูลในการปฏิบัติการพยาบาลไดครบถวน และชวยแปลผลการบันทึกไดงาย 
 5. ดําเนนิกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพการบันทึกทางการพยาบาลอยางตอเนื่อง 

 

  ผลลัพธที่คาดหวัง 
  1. บันทึกทางการพยาบาลสามารถเปนเคร่ืองมือส่ือสารระหวางทีมสหสาขาวิชาชีพ 
และแสดงถึงการเปล่ียนแปลงของผูปวยอยางตอเนื่อง 
  2. บันทึกทางการพยาบาลสามารถสะทอนคุณภาพการปฏิบตัิการพยาบาล  ใชเปน
ขอมูลเพ่ือการวางแผนการพยาบาล  และใชเปนเอกสารอางอิงทางกฎหมายได 
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เกณฑชี้วัดคณุภาพการพยาบาลผูปวยใน 

 
   

ตัวช้ีวัด เกณฑ แหลงขอมูล/วิธีตรวจสอบ/วิธีคํานวณ 
   

มิติที่  1 ดานประสิทธผิลตามพันธกิจ   
1. รอยละของแผนงาน/โครงการท่ีบรรลุ 100% 1. จํานวนแผนงาน/โครงการ 

 ตามเปาหมาย      ท่ีบรรลุตามเปาหมาย 

   จํานวนแผนงาน/โครงการ 
             ท้ังหมด 

   

มิติที่  2 ดานคุณภาพการใหบริการ   
  พยาบาล   

1. ความปลอดภยัของผูปวย   
 1.1 จํานวนอุบตัิการณการระบตุวั 0  1.1 ตรวจสอบเอกสารรายงาน 

  ผูปวยผิดคน    อุบัติการณ 

 1.2 จํานวนอุบตัิการณการรักษา 0  1.2 ตรวจสอบเอกสารรายงาน 

  ผิดคน    อุบัติการณ 

 1.3 จํานวนอุบตัิการณความผดิพลาด 0  1.3 ตรวจสอบเอกสารรายงาน 

x 100
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  ในการบริหารยา  (Drug    อุบัติการณ 

 Administration  Error)   
 1.4 จํานวนอุบตัิการณความผดิพลาด 0  1.4 ตรวจสอบเอกสารรายงาน 

  ในการใหเลือด  และ/หรือ    อุบัติการณ 

  สวนประกอบของเลือด   

 1.5 จํานวนอุบตัิการณการพลัดตก 0  1.5 ตรวจสอบเอกสารรายงาน 

  หกลม    อุบัติการณ 

 1.6 จํานวนอุบตัิการณผูปวยบาดเจ็บ 0  1.6 ตรวจสอบเอกสารรายงาน 

  จากการจดัทา  การผูกยึด    อุบัติการณ 

  การใชอุปกรณและเคร่ืองมือ   
 

   

ตัวช้ีวัด เกณฑ แหลงขอมูล/วิธีตรวจสอบ/วิธีคํานวณ 
   

 1.7 อัตราการเกดิแผลกดทับของผูปวย X3S
D* 

 1.7 จํานวนคร้ังของการเกิด 

  ท่ีนอนรักษาในโรงพยาบาล     แผลกดทับระดับ 2-4 

    จํานวนวันนอนรวมของ 

         ผูปวยกลุมเส่ียง 

 1.8 อัตราการติดเช้ือในทางเดินปสสาวะ X3S
D* 

 1.8 จํานวนคร้ังของการติดเช้ือ 

  จากการคาสายสวนปสสาวะ        ในทางเดินปสสาวะ 

      ของผูปวยท่ีคาสายสวน

              ปสสาวะ 

       จาํนวนวันรวมท่ีผูปวย 

        คาสายสวนปสสาวะ 

 1.9 อัตราการเกิดหลอดเลือดดําอักเสบ X3S
D* 

 1.9  จํานวนคร้ังของการเกิด 

  จากการใหสารน้ําทางหลอดเลือดดํา      หลอดเลือดดําอักเสบ 

x1,000 

x1,000 
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 (Phlebitis)      จากการใหสารน้ําทาง 

          หลอดเลือดดาํ 

     จํานวนวันรวมท่ีผูปวย 

    ใสสายสวนหลอดเลือดดํา 

 1.10 อัตราการติดเช้ือแผลฝเย็บ 0%  1.10 จํานวนผูคลอดท่ีมีการ 

      ตดิเช้ือท่ีแผลฝเย็บ 

      จํานวนผูคลอดท่ีมี 

      แผลฝเย็บท้ังหมด 

 1.11 อัตราการติดเช้ือท่ีสายสะดอืของ 0%  1.11 จํานวนเด็กแรกเกิดท่ี 

  เด็กแรกเกิดท่ีอายุต่ํากวา 30 วัน      อายุต่ํากวา 30 วัน 

    มีการติดเช้ือสายสะดือ 

      จํานวนเด็กแรกเกิด 

    ท่ีมีอายุต่ํากวา 30 วันท้ังหมด 
 

* ใชเพ่ือเก็บรวบรวมขอมูลสําหรับการเปรียบเทียบ เม่ือยังไมมีคากลางของประเทศ 
   

ตัวช้ีวัด เกณฑ แหลงขอมูล/วิธีตรวจสอบ/วิธีคํานวณ 
   

 1.12 อัตราการติดเช้ือแผลผาตัด 0%  1.12 จํานวนคร้ังของการ 

  สะอาด     ตดิเช้ือแผลผาตดั 

           สะอาด 

    จํานวนแผลผาตดั 

      สะอาดท้ังหมด 

2. จํานวนอุบตัิการณการตายอยางไม 0 2. ตรวจสอบจากเอกสารรายงาน 

 คาดคิด   อุบัติการณ  และการประชุมปรึกษา 

   ทบทวน 

3. อัตราการกลับเขารับการรักษาซํ้า ลดลง 3. จํานวนผูปวยท่ีกลับเขารับการ 

 ในโรงพยาบาล  ภายใน  28  วัน ปละ

10% 
  รักษาซํ้าดวยโรค/อาการเดมิ 

 โดยไมไดวางแผนลวงหนา    ภายใน 28 วัน หลังจําหนาย 

x1,000 

x 100 

x 100 

x 100 
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     โดยไมไดวางแผนลวงหนา 

        จํานวนผูปวยท้ังหมด 

        ในเดือนกอนหนานั้น 

4. รอยละผูปวยและครอบครัวมีความรู 100% 4. จํานวนผูปวยและครอบครัว 

 ในการดูแลสุขภาพตนเอง       ท่ีมีความรูในการดูแล 

            สุขภาพตนเอง 

   จํานวนผูปวยและครอบครัว 

                ท้ังหมด 

5. การรองเรียนของผูใชบริการ   

 5.1 จํานวนขอรองเรียนเก่ียวกับการ 0  5.1 ตรวจสอบจากเอกสาร 

  ละเมิดสิทธิของผูใชบริการ    ขอรองเรียนเก่ียวกับการ 

    ละเมิดสิทธิของผูใชบริการ 

   

   

   
 

   

ตัวช้ีวัด เกณฑ แหลงขอมูล/วิธีตรวจสอบ/วิธีคํานวณ 
   

 5.2 จํานวนขอรองเรียนเก่ียวกับ 0  5.2 ตรวจสอบจากเอกสาร 

  พฤติกรรมบริการของบุคลากร    ขอรองเรียนเก่ียวกับพฤติกรรม 

  ทางการพยาบาล    บริการของบุคลากรทางการ 

    พยาบาล 

 5.3 รอยละของการแกไขและ/หรือ 100%  5.3 จํานวนขอรองเรียนท่ีได 

  ตอบกลับขอรองเรียนของ    รับการแกไข/ตอบกลับ 

  ผูใชบริการ      จํานวนขอรองเรียน 

            ท้ังหมด 

6. รอยละความพึงพอใจของผูใชบริการ/ 85% 6. ผลรวมคะแนนความพึงพอใจ 

 ครอบครัวตอบริการพยาบาล       ผลรวมคะแนนเต็มของ 

x 100 

x 100 

x 100 

x 100 
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             แบบสอบถาม 

7. รอยละความพึงพอใจของผูมีสวนได 85% 7. ผลรวมคะแนนความพึงพอใจ 

 สวนเสียตอบริการพยาบาล       ผลรวมคะแนนเต็มของ 

             แบบสอบถาม 

   

มิติที่  3 ดานประสิทธภิาพของการ   

  ปฏิบัติการพยาบาล   

1. ผลิตภาพ (Productivity) ของ
หนวยงาน 

90-

110% 
1.   จํานวนช่ัวโมงการปฏิบัติงาน 

 อยูในเกณฑมาตรฐาน                ท่ีตองการ 

       จาํนวนช่ัวโมงการปฏิบัต ิ

                 งานจริง 

2. จํานวนยา/เวชภัณฑ/อุปกรณทางการ 0 2. ตรวจสอบจากผลการสํารวจยา/ 

 แพทย  หมดอายุเหลือคาง   เวชภัณฑ/อุปกรณทางการแพทย 

   หมดอายุในแตละเดือน 

   

   
 

   

ตัวช้ีวัด เกณฑ แหลงขอมูล/วิธีตรวจสอบ/วิธีคํานวณ 
   

3. ระยะเวลานอนเฉล่ียของผูปวยใน X2S
D* 

3.    จาํนวนวันนอนรวมของผูปวยใน 

              ท้ังหมด  ใน  1  ป 

   จํานวนผูปวยในท้ังหมดในปเดียวกัน 

4. รอยละของบุคลากรทางการพยาบาล 100% 4.    จาํนวนบุคลากรทางการ 

 ปฏิบัติการพยาบาล  โดยใชกระบวน   พยาบาลท่ีปฏิบัติการพยาบาล 

 การพยาบาลถกูตอง    โดยใชกระบวนการพยาบาล 

               ไดถูกตอง 
x 100 

x 100 

x 100 
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       จาํนวนบคุลากรทางการ 

           พยาบาลท้ังหมด 

5. รอยละของบุคลากรทางการพยาบาล 100% 5. จํานวนบุคลากรทางการพยาบาล 

 ปฏิบัตติามมาตรฐาน/แนวทางปฏิบตั ิ         ท่ีปฏิบัตติามมาตรฐาน/ 

 ท่ีกําหนดไว           แนวทางท่ีกําหนดไว 

        จํานวนบคุลากรทางการ 

            พยาบาลท้ังหมด 

   

มิติที่  4 ดานการพัฒนาองคกร   
1. รอยละของบุคลากรทางการพยาบาล 80% 1.  จํานวนบคุลากรทางการ 

 มีสมรรถนะตามเกณฑท่ีกําหนด     พยาบาลท่ีมีสมรรถนะ 

      ตามเกณฑท่ีกําหนด 

    จํานวนบคุลากรทางการ 

      พยาบาลท่ีไดรับการ 

   ประเมินสมรรถนะท้ังหมด 

   

   

   
 

* ใชเพ่ือเก็บรวบรวมขอมูลสําหรับการเปรียบเทียบ เม่ือยังไมมีคากลางของประเทศ 

   

ตัวช้ีวัด เกณฑ แหลงขอมูล/วิธีตรวจสอบ/วิธีคํานวณ 
   

2. รอยละของบุคลากรทางการพยาบาล 100% 2. จํานวนบุคลากรทางการพยาบาล 

 ไดรับการอบรมเก่ียวของกับงานท่ี     ท่ีไดรับการอบรมเก่ียวของกับ 

 รับผิดชอบอยางนอย  10  วัน/คน/ป   งานท่ีรับผดิชอบเฉล่ียอยางนอย 

             10 วัน/คน/ป 

      จาํนวนบุคลากรทางการ 

          พยาบาลท้ังหมด 

x 100 

x 100 

x 100 
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3. รอยละของบุคลากรทางการพยาบาล 100% 3. จํานวนบุคลากรทางการพยาบาล 

 ไดรับการอบรมฟนฟูทักษะการชวย     ท่ีไดรับการอบรมฟนฟูทักษะ 

 ฟนคืนชีพข้ันพ้ืนฐานอยางนอย     การชวยฟนคืนชีพข้ันพ้ืนฐาน 

 1  คร้ัง/คน/ป       อยางนอย 1 คร้ัง/คน/ป 

       จาํนวนบคุลากรทางการ 

           พยาบาลท้ังหมด 

4. จํานวนอุบตัิการณการเกิดอุบัติเหต ุ 0 4. ตรวจสอบจากเอกสารรายงาน 

 จากการปฏิบตัิงานของบคุลากรทาง   อุบัติการณ 

 การพยาบาล   

5. รอยละความพึงพอใจในงาน/ 80% 5. ผลรวมคะแนนความพึงพอใจ 

 บรรยากาศการทํางานของบคุลากร   ของบุคลากรทางการพยาบาล 

 ทางการพยาบาล       ผลรวมคะแนนเต็มของ 

            แบบสอบถาม 
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