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ไดร้วบรวมคน้ควา้จากตาํราต่างๆ ซึ� งจดัทาํขึ�นเพื�อเผยแพร่ความรู้เกี�ยวกบัการพยาบาลและการดูแลผูป่้วย

ในแผนกหอผูป่้วยแก่บุคลากรพยาบาลผูใ้ชเ้ป็นแนวทาง.ในการปฏิบติังานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ 

และประสิทธิผลยิ�งขึ�น โดยมีแนวทางปฏิบติัตั�งแต่การประเมินผูป่้วยแรกรับ การพยาบาลก่อนทาํ

หัตถการ หลงัทาํหัตถการและวางแผนจาํหน่ายเพื�อส่งต่อเยี�ยมบา้นเพื�อใหก้ารปฏิบติังาน เป็นระบบ

และมีมาตรฐานเดียวกนั 

ผูศึ้กษาหวงัเป็นอย่างยิ�งว่าเอกสารคู่มือการปฏิบัติงานนี� จะเป็นประโยชน์แก่บุคลากร

พยาบาล ทีมสุขภาพที�เกี�ยวขอ้งและผูส้นใจ 
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บทที� � 

บทนํา 

 

 ความเป็นมาและความสําคัญ 

ภาวะหัวใจเตน้ชา้ผิดจงัหวะ (Bradyarrhythmia) เป็นภาวะที�หัวใจเตน้ชา้กว่าปกติ ดว้ย

อตัราที�ชา้กวา่ �� ครั� งต่อนาที และรูปแบบไม่เป็นปกติ หรือมีความผิดปกติในเส้นทางการนาํกระแสไฟฟ้า 

โดยหัวใจไม่สามารถส่งกระแสไฟฟ้าได้อย่างเพียงพอ ส่งผลต่อการบีบตวัของหัวใจและปริมาณ

เลือดที�ออกจากหัวใจใน � นาที (Cardiac output: CO) ทาํให้ผูป่้วยมีอาการเหนื�อย เพลียวิงเวียน

ศีรษะ อ่อนลา้ งุนงง เจ็บแน่นหนา้ออก มีอาการเปลี�ยนแปลงต่อระบบประสาทส่วนกลางไปจนถึง

เป็นลมหมดสติชั�วคราว บางรายอาจมีภาวะหวัใจลม้เหลวนาํไปสู่การเสียชีวิตไดจ้ากการศึกษาพบว่า

เป็นแนวโน้มของผูป่้วยที�ภาวะหัวใจเตน้ผิดจงัหวะหัวใจเตน้ชา้ผิดจงัหวะโดยเกิดในผูสู้งอายุ และ

เกิดจากความเสื�อมโดยไม่ทราบสาเหตุถึงร้อยละ �� หรือเกิดจากการใชย้ารักษาภาวะหัวใจเตน้ผิด

จงัหวะซึ�งส่งผลต่อการทาํงานของ sinoatrial node (SA node) ถึงร้อยละ �� และพบไดใ้นผูป่้วยภาวะ

หวัใจขาดเลือดเฉียบพลนั (Acute Coronary Syndrome : ACS) ที�เขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล  

ปัจจุบนัการรักษาภาวะหัวใจเตน้ช้าผิดจงัหวะดว้ยการใส่เครื�องกระตุน้หัวใจ เป็นที�

แพร่หลายมีจาํนวนการทาํเพิ�มมากขึ�น จากสถิติโรงพยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช.ผูป่้วยที�มารับการรักษาโรคหัวใจในหอผู ้ป่วยเพชรรัตน์.17A.

โรงพยาบาลวชิรพยาบาลคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล.มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช.ผูป่้วยที�เขา้

รับการรักษา ผ่าตัดฝังเครื� องกระตุ้นหัวใจ จากสถิติงบประมาณปี 2561 2562 2563 และ 2564 

มีจาํนวน 26 62 23 และ 32 ราย แบ่งออกเป็นเครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้าชนิดถาวรแบบกระตุน้หัวใจ

ห้องเดียว (single chamber pacemaker) และแบบกระตุ้นหัวใจไฟฟ้าสองห้องต่อเนื�องกัน (Dual 

chamber pacemaker) (งานเวชสถิติคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล, ����)  

เนื� องจากคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล.มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช มีนโยบาย 

การบริหารเตียงหอผูป่้วยพิเศษให้เพียงพอ.และพร้อมให้บริการกับผูป่้วย.หอผูป่้วยเพชรรัตน์.17A 

เป็นหอผูป่้วยพิเศษอายุกรรมที�สามารถรองรับผูป่้วยที�มีความประสงค์เขา้พกัห้องทั�งหมด.15.ห้อง 

ส่วนใหญ่เป็นการรับเขา้เพื�อการทาํหัตถการสวนหัวใจ.ใส่เครื�องกระตุน้หวัใจในบริบทงานอายรุกรรมพิเศษ

หอผูป่้วยเพชรรัตน์.��A.เป็นหอผูป่้วยห้องพิเศษอายุรกรรมซึ�งเป็นห้องเดี�ยว.จาํนวนห้อง.��.ห้อง 

มีระบบบริหารจดัการภายใตก้ารดูแลของศูนยโ์รคหัวใจและหลอด รับผูป่้วยที�มีอาย ุ�� ปีขึ�นไป โดย

รับจาก ห้องตรวจอายุรกรรมหัวใจ ห้องนดัผูป่้วยทาํหัตถการโรคหัวใจ ห้องตรวจสมรรถภาพหัวใจ. 

จึงไดจ้ดัทาํ คู่มือการปฏิบติัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้าหัวใจ
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อตัโนมติั หอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A ใหบุ้คลากรพยาบาลมีความพร้อมรับใหม่อย่างมีประสิทธิภาพ.

ปลอดภยั.รวดเร็ว.และถูกตอ้งเกิดความประทบัใจกบัผูป่้วยและญาติรวมถึงความเขา้ใจในการปฏิบติั

ตวัไดถู้กตอ้ง 

 

วัตถุประสงค์ 

1. เพื�อให้บุคลากรพยาบาลใชเ้ป็นแนวทางในการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้ไฟฟ้า

หวัใจอตัโนมติั ในหอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A 

2. เพื�อให้ผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้ไฟฟ้าหัวใจอตัโนมติั ในหอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A 

ไดรั้บการดูแลอยา่งมีประสิทธิภาพ 

 

ประโยชน์ที�คาดว่าจะได้รับ  

1. ผูป่้วยที�มีภาวะหัวใจเตน้ผิดจงัหวะที�ได้รับการรักษาโดยการใส่เครื� องกระตุน้หัวใจและ

กระตุกหัวใจ ไดรั้บการพยาบาลที�มีประสิทธิภาพไดม้าตรฐานครอบคลุมกบัปัญญาและความตอ้งการ

ปลอดภยัจากภาวะแทรกซอ้นหลงัการรักษา  

2. เพื�อใช้ประกอบการนิเทศบุคลากรพยาบาลในการดูแลผูป่้วยหัวใจเต้นผิดจังหวะชนิด 

หวัใจเตน้ชา้ในหอผูป่้วยเพชรรัตน ์�7A 

  

ขอบเขตของคู่มือปฏิบัติงาน 

คู่มือการปฏิบติัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้าหัวใจ

อัตโนมัติ หอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A จัดทาํขึ�นเพื�อให้ความรู้และใช้เป็นแนวทางปฏิบัติงานของ

พยาบาลทีให้การดูแลผูป่้วยที�มีภาวะหัวใจเตน้ผิดจงัหวะที�ได้รับการรักษาโดยใส่เครื� องกระตุ้น

หัวใจอัตโนมัติ ตั� งแต่ระยะแรกรับ การเตรียมผูป่้วยก่อนทาํหัตถการ การดูแลหลังทาํหัตถการ

จนกระทั�งจาํหน่าย 

 

คําจํากดัความ  

ภาวะหัวใจเต้นผิดจังหวัดชนิดช้ามาก หมายถึง ภาวะที�กระแสไฟฟ้าหัวใจถูกขัดขวาง 

การเหนี�ยวนํากระแสไฟฟ้าตามทิศทางปกติ ส่งผลให้หัวใจเตน้ไม่สมํ�าเสมอและมีอัตราการเต้นช้ากว่า 

�� ครั� งต่อนาที และการไหลเวียนของเลือดไปเลี�ยงส่วนต่าง  ๆของร่างกายไม่เพียงพอ เกิดจากความผิดปกติ

จากการนาํไฟฟ้าหวัใจจากหอ้งบนสู่หอ้งล่าง และการมีจุดกาํเนิดไฟฟ้าของหวัใจทาํงานผิดปกติ  
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เครื� องกระตุ้นหัวใจด้วยไฟฟ้าอัตโนมัติ(Implantable Cardioverter Defibrillator : ICD) 

หมายถึง อุปกรณ์ทางการแพทย ์ที�ใช้ประกอบในการรักษาผูป่้วยภาวะหัวใจเต้นผิดจังหวะโดย 

การใส่เครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้าหัวใจอตัโนมติั เพื�อเปิดโอกาสให้หัวใจกลบัมาเตน้ใหม่ในจงัหวะ 

ที�ถูกตอ้ง ถูกฝังใตผ้ิวหนงั ส่วนใหญ่บริเวณหนา้อกดา้นซา้ยใตก้ระดูกไหปลาร้า 

ชนิดของเครื�องกระตุน้หัวใจกระตุกหวัใจแบบถาวร แบ่งตามลกัษณะการทาํงานออกเป็น 

2 ชนิด 

1. เครื�องกระตุน้หัวใจชนิดกระตุน้หัวใจห้องเดียว จะใช้สายสื�อสายเดียว เพื�อกระตุน้ที�

หัวใจห้องบนขวาหรือห้องล่างขวา โดยปรับตามสัญญาณไฟฟ้าซึ� งรับสัญญาณจากหัวใจห้องที�สาย

อยู่ เช่น Ventricle inhibit (VVI mode) จะมีการกระตุน้และรับสัญญาณจากหัวใจห้องล่าง โดยจะ

ยบัย ั�งไม่ให้สัญญาณไฟฟ้าออกจากตวัเครื�อง ถา้อตัราการเตน้ของหัวใจผูป่้วยเร็วกว่าอตัราที�เครื�อง

ตั�งค่าไว ้

2. เครื�องกระตุน้หัวใจชนิดกระตุน้หัวใจสองห้องต่อเนื�องกนั จะตอ้งใส่สายสื�อ 2 เส้นใน

หัวใจห้องบนขวาและล่างขวาเพื�อกระตุน้หัวใจทั�งสองห้องให้ทาํงานต่อเนื�องกนัโดยปรับให้หัวใจ

ทั�งสองหอ้งทาํงานประสานกนัในเวลาที�เหมาะสม ซึ�งเป็นการทาํงานที�ทาํหัวใจบีบตวัได ้เคียงภาวะ

ปกติมากที�สุด เช่น Atrio-ventricular universal pacing (DDD mode) จะกระตุน้และรับสัญญาณทั�ง

หวัใจหอ้งบนและหอ้งล่าง ถา้หวัใจเตน้ปกติ สัญญาฯจะถูกส่งไปยงัเครื�องกระตุน้หวัใจ ทาํใหเ้ครื�อง

ไม่ส่งสัญญาณไฟฟ้าออกไป แต่หากไม่มีการบีบตวัของหวัใจ เครื�องจะปล่อยหอ้งล่างชา้กวา่หอ้งบน

เลก็นอ้ย เป็นผลใหมี้การเส้นที�สัมพนัธ์กนั 



บทที� 2 

โครงสร้างและหน้าที�ความรับผิดชอบ 

 

บทบาทหน้าที�ความรับผิดชอบของตําแหน่ง 

หอผูป่้วยเพชรรัตน์ 17A เป็นหน่วยงานหนึ� งในการพยาบาลผูป่้วยในฝ่ายการพยาบาล

โรงพยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราชให้บริการ

ดูแลผูป่้วยทางอายุรกรรม.โดยมีพนัธกิจหน่วยงานคือ.ให้บริการทางการแพทยอ์ย่างปลอดภยั มีคุณภาพ

ตามมาตรฐานวิชาชีพ.ดูแลแบบองค์รวม คุม้ครองสิทธิผูป่้วย มุ่งเน้นการป้องกันและส่งเสริมฟื� นฟู

สุขภาพแก่ผูป่้วย.และเป็นแหล่งส่งเสริมและสนับสนุนทางการศึกษาและฝึกอบรม.รวมทั�งเป็นแหล่ง

บริการการศึกษาของนกัศึกษาแพทย.์แพทยป์ระจาํบา้น.และแพทยต์่อยอดโรคหัวใจและหลอดเลือด

ตามมาตรฐานแพทยส์ภาและราชวิทยาลยัอายุรแพทย.์ใหก้ารพยาบาลผูรั้บบริการที�มีปัญหาซบัซ้อน.

แบบองค์รวมโดยใชก้ระบวนการพยาบาลให้สอดคลอ้งกบัมาตรฐานการพยาบาลของฝ่ายการพยาบาล.

เพื�อให้ผูรั้บบริการได้รับการพยาบาลอย่างมีประสิทธิภาพ หอผูป่้วยเพชรรัตน์.17A.มีบุคลากร 

3 ประเภท คือ พยาบาลวิชาชีพ ผูช่้วยพยาบาล พนกังานทั�วไป 

หน้าที�ความรับผิดชอบของพยาบาลหัวหน้าหอผู้ป่วย 

1. ปฏิบัติการพยาบาลที�ต้องตัดสินใจหรือแก้ปัญหาที�ยาก ซับซ้อน ตามมาตรฐาน 

จริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพ สิทธิผูป่้วย และแนวทางที�กาํหนด เพื�อให้ผูป่้วยได้รับการดูแล 

ที�ถูกตอ้งเหมาะสม และปลอดภยั 

 �. ปฏิบติัการพยาบาล โดยใชก้ระบวนการพยาบาลและการพยาบาลองคร์วม เพื�อวางแผน

และให้การพยาบาลครอบคลุมทั�งร่างกายและจิตใจทั�งป้องกนัการเกิดภาวะแทรกซอ้น การส่งเสริม

และฟื� นฟูสุขภาพ ให้สามารถกลบัมาดูแลตนเองไดอ้ย่างถูกตอ้งตั�งแต่การประเมินภาวะสุขภาพที�

ซบัซอ้น การวิเคราะห์ปัญหาและภาวะเสี�ยงใหก้ารวินิจฉยัทางการพยาบาล จาํแนกความรุนแรงของ

ปัญหาที�ซับซ้อน วางแผนการพยาบาล และให้การพยาบาลที�ใชป้ระสบการณ์และความชาํนาญสูง

พร้อมทั�งกาํกบั แนะนาํ ตรวจสอบการปฏิบติังานของผูร่้วมงานและติดตามประเมินผลเพื�อพฒันา

คุณภาพการพยาบาลที�ใหก้บัผูป่้วยตลอดเวลา 

3. วางแผนการดูแลผูป่้วยร่วมกบัทีมสหวิชาชีพ ส่งเสริม ป้องกนั ดูแลรักษา ฟื� นฟูสุขภาพ 

คดักรองประเมินภาวะสุขภาพที�ซบัซอ้นและปรับปรุงบริการพยาบาล 

4. ติดต่อประสานงานกับหน่วยงานที�เกี�ยวข้องทั� งภายในและภายนอกโรงพยาบาล 

เพื�อสิทธิประโยชน ์และการไดรั้บการดูแลต่อเนื�องของผูป่้วย 
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5. มอบหมายงาน ติดตาม ประเมินผลการทาํงานของทีมบุคลากรทางการพยาบาล และ

ควบคุม กาํกบั ดูแลใหก้ารปฏิบติังานเป็นไปตามมาตรฐานวิชาชีพ ที�มุ่งเนน้ผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง 

6. นิเทศ ตรวจสอบ และประเมินผลการปฏิบติังานของพยาบาล และเจา้หนา้ที� 

7. จดัหาวสัดุ อุปกรณ์ ครุภณัฑ์ เครื�องมือ เครื�องใช้ที�จาํเป็นในด้านการรักษาพยาบาล 

ที�เหมาะสมกบัลกัษณะงานให้มีปริมาณเพียงพอ พร้อมใช ้มีระบบการเก็บรักษา การทาํบญัชีสํารวจ

ควบคุมการใช ้รวมถึงมีการซ่อมแซมหรือจาํหน่ายเมื�อชาํรุด และเบิกของใหม่มาทดแทน  

8. จดัระบบการป้องกนัและควบคุมการติดเชื�อในหอผูป่้วย โดยติดตามเฝ้าระวงัความเสี�ยง

ต่อการติดเชื�อและแพร่กระจายเชื�อในผูป่้วย รวมทั�งกาํกบั ควบคุม สิ�งแวดลอ้มและอุปกรณ์เครื�องมือ

เครื�องใชใ้หป้ราศจากการแพร่กระจายเชื�อ  

9. จดัระบบบริหารความเสี�ยงในหน่วยงาน และติดตามกาํกับการปฏิบัติตามแนวทาง 

การบริหารความเสี�ยงในหน่วยงาน ภายใตค้าํแนะนาํ นิเทศ ควบคุมกาํกบัของหัวหนา้สาขาการพยาบาล

พิเศษอายรุกรรม 

10. ติดตาม กํากับ และตรวจสอบบันทึกทางการพยาบาลให้บันทึกได้ครบถ้วนตาม

กระบวนการพยาบาล อย่างต่อเนื�องถูกตอ้งสามารถใชสื้�อสารแก่ทีมสุขภาพ และเป็นหลกัฐานทาง

กฎหมายได้พร้อมทั�งวิเคราะห์และนําขอ้มูลที�ได้มาวางแผนเพื�อการพฒันาการดูแลผูป่้วยให้เกิด

ความปลอดภยั สุขสบาย และมีประสิทธิภาพ 

หน้าที�ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ 

1. ปฏิบัติการพยาบาลเป็นผลัด ผลัดละ 8.ชั�วโมง ครอบคลุมตามแนวทางปฏิบัติขั�น

พื�นฐานตามมาตรฐาน จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ สิทธิผูป่้วยและแนวทางที�กาํหนด เพื�อให้

ผูป่้วยไดรั้บการดูแลที�ถูกตอ้งและปลอดภยั 

2. ปฏิบติัการพยาบาล โดยใช้กระบวนการพยาบาลและการพยาบาลองค์รวม เพื�อวางแผน 

และใหก้ารพยาบาลครอบคลุมทั�งร่างกายและจิตใจ ทั�งการป้องกนัการเกิดภาวะแทรกซอ้น การส่งเสริม 

และฟื� นฟูสุขภาพให้สามารถกลบัมาดูแลตนเองได้อย่างถูกต้องโดยเริ�มตั�งแต่การประเมินภาวะ

สุขภาพ การวิเคราะห์ปัญหาและภาวะเสี�ยงและให้การพยาบาลพร้อมทั�งติดตามประเมินผลเพื�อ

พฒันาคุณภาพการพยาบาลที�ใหก้บัผูป่้วยตลอดเวลา 

3. เฝ้าระวงั วิเคราะห์อาการเปลี�ยนแปลงของผูป่้วยและให้การดูแลเบื�องต้นพร้อมทั�ง

ดาํเนินการปรึกษาพยาบาลวิชาชีพในระดบัสูง พยาบาลที�มีประสบการณ์หรือทีมสุขภาพที�เกี�ยวขอ้ง

ในกรณีที�ยุ่งยาก ซับซ้อน เพื�อให้การช่วยเหลือผูป่้วยได้ทนัท่วงทีก่อนที�จะเขา้สู่ภาวะวิกฤตหรือ 

มีปัญหาตามมา 



6 

4. วางแผนการพยาบาลแบบองค์รวมเพื�อตอบสนองต่อปัญหาและความต้องการของ

ผูป่้วยแต่ละบุคคล และร่วมวางแผนการดูแลผูป่้วยร่วมกบัทีมสหวิชาชีพ 

5. บนัทึกขอ้มูลปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วยตั�งแต่แรกรับจนจาํหน่าย ครอบคลุม 

องค์รวม และผลการปฏิบติัตามแผนการรักษา แผนการพยาบาล การตอบสนองปัญหาของผูป่้วย

อยา่งต่อเนื�อง พร้อมทั�งวิเคราะห์ขอ้มูล เพื�อการพฒันาการดูแลผูป่้วยให้เกิดความปลอดภยั สุขสบาย

และมีประสิทธิภาพ 

6. ปฏิบติัตามแผนการจาํหน่าย เพื�อช่วยให้ผูป่้วยกลบัไปใชชี้วิตปกติกบัครอบครัวไดเ้ร็ว

ที�สุดหรือปฏิบติัตามกิจกรรมที�หวัหนา้ทีมมอบหมาย 

7. ควบคุมดูแลสิ� งแวดล้อมให้เ อื� อต่อการดูแลผู ้ป่วยอย่างเหมาะสม การป้องกัน 

การแพร่กระจายของเชื�อโรค 

8. เตรียมและตรวจสอบอุปกรณ์เครื�องมือ เครื�องใช้ที�จาํเป็นให้พร้อมใช้ตลอดเวลาใน 

การรักษาพยาบาล 

9. ร่วมดาํเนินการระบบบริหารความเสี�ยงในหน่วยงาน ปฏิบติัตามแนวปฏิบติัการบริหาร

ความเสี�ยงในหน่วยงาน ภายใตค้าํแนะนาํ นิเทศ ควบคุม กาํกบัของหวัหนา้หอผูป่้วย 

10. ร่วมวางแผนและดาํเนินการประเมินผลสัมฤทธิ� ของแผนงาน โครงการ งานที�ไดรั้บ

มอบหมายในหน่วยงาน 

11. สอน สาธิต และให้คาํแนะนํา ด้านสุขภาพแก่ผูป่้วยและญาติ เกี�ยวกับการส่งเสริม

สุขภาพ ป้องกนัโรค ดูแลรักษา และฟื� นฟูสภาพ เพื�อใหผู้ป่้วยและญาติสามารถดูแลตนเองได ้

หน้าที�ความรับผิดชอบของผู้ช่วยพยาบาล 

1. ปฏิบติังานการพยาบาลที�ไม่ยุง่ยาก ภายใตก้ารกาํกบัของพยาบาลวิชาชีพตรวจสอบ  

2. ช่วยเหลือผู ้ป่วย ป้อนอาหาร และช่วยเหลือให้ได้รับอาหารที� มีคุณค่า.รวมทั� ง 

ใหก้าํลงัใจผูป่้วยและญาติ 

3. จดัเตรียมเครื�องมือ เครื�องใช ้อุปกรณ์การรักษาพยาบาลเครื�องใชส้ํานกังานให้มีพร้อม 

ที�จะใชไ้ดท้นัที 

4. ทําความสะอาดบริเวณสิ� งแวดล้อมผู ้ป่วย ให้ความช่วยเหลือผู ้ป่วยอย่างใกล้ชิด 

ใหค้วามสะดวกแก่ผูป่้วยและญาติผูป่้วย 

5. ป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเชื�อ 

6. ร่วมดาํเนินการระบบบริหารความเสี�ยงในหน่วยงาน ปฏิบติัตามแนวปฏิบติัการบริหาร

ความเสี�ยงในหน่วยงาน ภายใตค้าํแนะนาํ นิเทศ ควบคุม กาํกบัของหวัหนา้หอผูป่้วย  
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7. ร่วมวางแผนและดาํเนินการประเมินผลสัมฤทธิ� ของแผนงาน โครงการ งานที�ได้รับ

มอบหมายในหน่วยงาน  

หน้าที�ความรับผิดชอบของพนักงานทั�วไป 

ปฏิบัติงานตามที�ได้รับมอบหมายจากหัวหน้าหอผูป่้วย พยาบาลวิชาชีพ และผูช่้วย

พยาบาล ดงันี�  

�. ทาํความสะอาดสถานที�ที�รับผิดชอบ จดัสิ�งแวดลอ้มใหเ้ป็นระเบียบ 

�. จดัเก็บรักษาและดูแลความสะอาดวสัดุ ครุภณัฑ ์เครื�องมือ เครื�องใชบ้างชนิดใหมี้ ความ

พร้อมใชง้านไดท้นัที 

�. รับพสัดุ เวชภณัฑต์่าง ๆ ตามที�หวัหนา้หอผูป่้วย พยาบาลวิชาชีพ และผูช่้วยพยาบาลเบิก 

4. ใหบ้ริการระหวา่งหอผูป่้วยหรือหน่วยงาน เช่น ส่งสิ�งส่งตรวจ เคลื�อนยา้ยผูป่้วยไปตาม

จุดบริการต่าง ๆ 

5. รับ ส่ง และลงบนัทึกเอกสารบางประเภท เช่น หนงัสือเวียน เวชระเบียน เป็นตน้ 

6. ป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายเชื�อ 

7. ร่วมดาํเนินการระบบบริหารความเสี�ยงในหน่วยงาน ปฏิบติัตามแนวปฏิบติัการบริหาร

ความเสี�ยงในหน่วยงาน ภายใตค้าํแนะนาํ นิเทศ ควบคุม กาํกบัของหวัหนา้หอผูป่้วย  

8. ร่วมวางแผนและดาํเนินการประเมินผลสัมฤทธิ� ของแผนงาน โครงการ งานที�ได้รับ

มอบหมายในหน่วยงาน  

  

ลกัษณะงานที�ปฏิบัต ิ

หอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A (พิเศษ) ให้บริการผูป่้วยดา้นอายุรกรรมโรคหัวใจ และโรคร่วม

อายรุกรรม ตั�งแต่อาย ุ�� ปีขึ�นไป มีจาํนวน �� หอ้ง (เตียง �� เตียง) มีบุคลากรพยาบาล ดงันี�   

หน่วยงานมีพยาบาลวิชาชีพ 11 คน ผูช่้วยพยาบาล � คน เจ้าหน้าที� � คน รับผิดชอบ

ปฏิบติังาน เวรเช้า มีพยาบาล 3 คน ผูช่้วยพยาบาล 2 คน เวรบ่ายมีพยาบาล � คน ผูช่้วยพยาบาล 

2 คน และเวรดึกมีพยาบาล � คนผูช่้วยพยาบาล 2 คน หมุนเวียนขึ�นปฏิบติังานเวร ใหก้ารดูแลผูป่้วย

ดว้ยความรวดเร็ว มีความปลอดภยัตามมาตรฐานวิชาชีพ โดยให้การดูแลแบบองค์รวมโดยคาํนึง

สิทธิผูป่้วยและบุคลากรได้รับการดูแลด้านสวสัดิภาพ ขวญัและกาํลังใจ มีการส่งเสริมการใช้

ทรัพยากรอยา่งคุม้ค่า 
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โครงสร้างการบริหาร 

 โครงสร้างการบริหารงานฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์ 

วชิรพยาบาล.(แสดงดงัแผนภูมิที�.�).อยู่ในโครงสร้างการบริหารงานการพยาบาลพิเศษอายุรกรรม 

ฝ่ายการพยาบาล.โรงพยาบาลวชิรพยาบาล.คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล.มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช 

ภายใต้ความรับผิดชอบของหัวหน้าสาขาการพยาบาลพิเศษอายุรกรรม (แสดงดังแผนภูมิที�.�) 

ดงัต่อไปนี�   

โครงสร้างการบังคับบัญชาฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิที� � โครงสร้างการบงัคบับญัชาฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

ที�มา : ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลวชิรพยาบาล  คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล   

 มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช (����)  

ผูอ้าํนวยการโรงพยาบาล 

หวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล 

รองหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล  

ดา้นบริหารทรัพยากรบคุคล 

และสารสนเทศ 

 
รองหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล  

ดา้นบริการและพฒันาคุณภาพ 

รองหวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล 

ดา้นวิชาการ/วิจยั 

 

หวัหนา้สาขาการพยาบาล 

หวัหนา้หอผูป่้วย/หน่วยงาน  

(เทียบเท่าหวัหนา้หอผูป่้วย) 

- พยาบาลวิชาชีพ 

- พยาบาลเทคนิค/ผูช่้วยพยาบาล 

- พนกังานช่วยเหลือคนไข ้

- นกัจดัการงานทั�วไป 

- พนกังานธุรการ 

- พนกังานทั�วไป 

ผูป้ฏิบติัการพยาบาลขั�นสูง 

INCC 

 

ศูนยค์วาม

เป็นเลิศการ

ดูแล

บาดแผล

และออสโต

NCD 

Clinic 
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โครงสร้างการบริหารฝ่ายการพยาบาล 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ : *หอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล  คณะแพทยศาสตร์ 

 วชิรพยาบาล   

แผนภูมิที� � โครงสร้างบริหาร ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

ที�มา : ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล  คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล   

 มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช (����) 

 

 

หวัหนา้ฝ่ายการพยาบาล 

คณะกรรมการบริหาร 

ฝ่ายการพยาบาล 

คณะกรรมการอาํนวยการฝ่ายการพยาบาล 

�. รอง หนฝ.ดา้นบริการและการพฒันา

คุณภาพ 

�. รอง หนฝ.ดา้นวิชาการ/ วิจยั 

�. รอง หนฝ.ดา้นบริหาร 

หนส.การพยาบาล

กุมารเวชกรรม 

หนส.การพยาบาล  

อายรุกรรม 

หนส.การพยาบาลตรวจ

รักษาพิเศษ 

หนส.การพยาบาลศลัยกรรม 

 

หนส.การพยาบาล

พิเศษศลัยกรรม 

หนส.การพยาบาลพิเศษอายรุกรรม 

* หอผู้ป่วยเพชรรัตน์ ��A 

 

หนส.การพยาบาลออร์โธปิดิกส์ 

โสต ศอ นาสิก และจกัษุวิทยา 

 

หนส.การพยาบาลวิกฤต 

 

หนส.การพยาบาล 

เวชศาสตร์ฉุกเฉินและบริการ

ด่านหนา้ 

หนส.การพยาบาล 

ผูป่้วยนอก 

หนส.การพยาบาลปฐม

ภูมิและส่งเสริม

สุขภาพ 

หนส.การพยาบาล

ผา่ตดัและวิสัญญี 

 

หนส.การพยาบาล 

สูติ-นรีเวชกรรม 

งานสุขภาพชุมชนและดูแลต่อเนื�อง  

งานสุขภาพชุมชน 

งานดูแลผูป่้วยต่อเนื�อง  

งานอาชีวอนามยัและ

ความปลอดภยั 

งานเวชภณัฑ์ 

ปลอดเชื�อ 

งานควบคุมโรคติดเชื�อ 
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บทที� 3 

หลกัเกณฑ์วิธีการปฏิบัติงาน 

 

หลกัเกณฑ์การปฏิบัติงาน 

หลกัเกณฑ์วิธีการปฏิบติังานการพยาบาลการดูแลผูป่้วยหัวใจเตน้ผิดจงัหวะที�ไดรั้บการ

ใส่เครื�องกระตุน้หัวใจ เพื�อให้พยาบาลประจาํหอผูป่้วยมีประสิทธิภาพในการดูและผูป่้วย ผูศึ้กษา 

จึงจัดทาํ เป็นคู่มือการปฏิบัติงานฉบับหนึ� ง ที�จัดทาํขึ�นเพื�อเพิ�มประสิทธิภาพการบริการผูป่้วย

จาํเป็นตอ้งรักษาในโรงพยาบาล โดยนําคู่มือนี� มาใช้เป็นเครื�องมือหนึ� งในการพฒันาบุคลากรใน

หน่วยงาน เพื�อใชเ้ป็นแหล่งขอ้มูลในการศึกษาหาความรู้และเป็นแนวทางการปฏิบติัไดอ้ย่าถูกตอ้ง 

สามารถลดการตอบคาํถาม ลดเวลาการสอนงาน เวลาการทํางาน ข้อผิดพลาดในการทดอง

ปฏิบติังาน เพื�อใหคู้่มือการปฏิบติังานเป็นปัจจุบนัและเป็นไปในแนวทางเดียวกนั  

�. มาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยในเป็นการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยที�รับไวรั้กษา

โดยพกัคา้งในโรงพยาบาล.เป็นการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยในตอ้งใชค้วามรู้ความสามารถเชิงวิชาชีพ

เพื�อให้เกิดการดูแลต่อเนื�อง.ผูป่้วยปลอดภยัจากภาวะอนัตรายที�คุกคามชีวิต.ไม่มีภาวะแทรกซ้อน 

ที�ป้องกันได้ และสามารถดูแลตนเองพร้อมที�จะกลับมาดาํรงชีวิตในสังคมได้ตามศกัยภาพของ 

แต่ละบุคคล โดยมีมาตรฐานปฏิบติัการพยาบาล 11 มาตรฐาน..(สมจิตต.์วงศสุ์วรรณสิริ,.����).ดงันี�  

1.1 มาตรฐานที� � การประเมินปัญหาและความตอ้งการ พยาบาลวิชาชีพประเมินปัญหา

และความต้องการของผูป่้วยตั�งแต่แรกรับ จนกระทั�งจาํหน่าย การสื�อสารข้อมูลที�ประเมินได้

ระหวา่งทีมการพยาบาล และทีมสหสาขาวิชาชีพอยา่งเป็นระบบและต่อเนื�อง 

1.2  มาตรฐานที� � การวินิจฉัยการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพวิเคราะห์ขอ้มูลที�ประเมิน

ไดเ้พื�อตดัสินใจ ระบุปัญหา และความตอ้งการการพยาบาล หรือกาํหนดขอ้วินิจฉยัทางการพยาบาล

อยา่งถูกตอ้ง 

1.3 มาตรฐานที� � การวางแผนการพยาบาล ที�สอดคลอ้งกบัปัญหา และความตอ้งการ

ของผูป่้วย เพื�อช่วยเหลือผูป่้วยใหป้ลอดภยั รวดเร็ว ถูกตอ้ง ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อนที�สามารถป้องกนัได ้

1.4 มาตรฐานที� � การปฏิบติัการพยาบาลที�สอดคลอ้งกบัปัญหา และความตอ้งการของ

ผูป่้วยอยา่งต่อเนื�อง 

1.5 มาตรฐานที� � การวางแผนจาํหน่ายและการดูแลต่อเนื�อง พยาบาลวิชาชีพวางแผนจาํหน่าย

ผู ้ป่วยครอบคลุมปัญหา และความต้องการของผู ้ป่วยอย่างต่อเนื�อง รวมทั� งการฟื� นฟูสภาพ 

การสอน ฝึกทกัษะในการดูแลสุขภาพของตนเองในแต่ละวนั ตามแนวทางการวางแผนการจาํหน่าย

เฉพาะโรค 
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1.6 มาตรฐานที� � การประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาล ประเมินความก้าวหน้า 

ของสภาวะสุขภาพผูป่้วย และปรับปรุงแผนการพยาบาลเป็นระยะอย่างต่อเนื�อง เพื�อตอบสนอง 

ความตอ้งการของผูป่้วย 

1.7 มาตรฐานที� � การสร้างเสริมสุขภาพของผูป่้วย สอดคลอ้งกบัปัญหา.และความตอ้งการ 

โดยส่งเสริมให้ผูป่้วย และครอบครัวเขา้มามีส่วนร่วมผสมผสานแผนการพยาบาล และแผนการดูแล

ของทีมสหสาขาวิชาชีพ 

1.8 มาตรฐานที� � การคุม้ครองภาวะสุขภาพ เพื�อป้องกนัการเกิดอนัตราย และการกลบั

เป็นซํ� าของโรคครอบคลุมทั�งความถูกตอ้งของตวับุคคล การป้องกนัการติดเชื�อ การป้องกนัอุบติัเหตุ / 

อุบติัการณ์ที�ไม่พึงประสงค ์การตายอยา่งไม่คาดคิด การเกิดแผลกดทบั และการป้องกนัอนัตรายจาก

การตรวจ/หตัถการ/สารเคมี/เครื�องมือ 

1.9 มาตรฐานที� � การให้ขอ้มูล ความรู้ดา้นสุขภาพแก่ผูป่้วย และครอบครัวครอบคลุม

ปัญหา และความตอ้งการอยา่งถูกตอ้งเหมาะสม 

1.10 มาตรฐานที�  �� การพิทักษ์สิทธิผู ้ป่วย บนพื�นฐานของความเคารพในสิทธิ 

และยึดจรรยาบรรณวิชาชีพคุณค่าของความเป็นมนุษย์ในฐานะปัจเจกบุคคลอย่างเท่าเทียมกัน 

ไม่แบ่งแยกชนชั�นหรือเชื�อชาติ ศาสนา ตลอดจนการพิทักษ์สิทธิตามขอบเขตบทบาทหน้าที� 

ความรับผิดชอบ  

1.11 มาตรฐานที�  �� การบันทึกทางการพยาบาล บันทึกข้อมูลทางการพยาบาล 

และขอ้มูลที�เกี�ยวขอ้งกบัผูป่้วย เป็นลายลกัษณ์อกัษร อย่างเป็นระบบ เพื�อสื�อสารกบัทีมสหสาขา

วิชาชีพ ตั�งแต่แรกรับจนจาํหน่าย 

�. ปฏิบติัตามแนวทางเป้าหมายความปลอดภยัของผูป่้วยตามหลกั.2P.safety.(สถาบนัรับรอง

คุณภาพสถานพยาบาล, 2561) 

 �.� ผูป่้วยปลอดภยั 

 1)  ผูป่้วยปลอดภยัจากการผา่ตดัผิดคน ผิดขา้ง ผิดตาํแหน่ง ผิดหตัถการ 

 2)  ผูป่้วยปลอดภยัจากการควบคุมและป้องกนัการติดเชื�อ 

 3)  ปลอดภยัจากการใชย้าและการใหเ้ลือดผิดคน ผิดหมู ่ผิดชนิด 

 4)  กระบวนการพยาบาลดูแลผูป่้วยปลอดภยัการระบุตวัผูป่้วยใหช้ดัเจนถูกตอ้ง 

 5)  การดูแลสายหรืออุปกรณ์ที�ใช้กับผูป่้วย และสิ� งส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ 

ที�ปลอดภยั 

6)  การดูแลผูป่้วยในภาวะฉุกเฉินที�ปลอดภยั 
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 2.2 บุคลากรปลอดภยั 

1) การสื�อสารขอ้มูลที�ปลอดภยั 

2)  การป้องกนับุคลากรติดเชื�อจากการปฏิบติัหนา้ที� 

3)  การดูแลดา้นจิตใจของบุคลากร 

4)  การทาํงานที�ปลอดภยัของบุคลากรขณะปฏิบติังาน 

5)  การใชร้ถพยาบาลฉุกเฉินที�ปลอดภยัขณะปฏิบติังานของบุคลากร 

6)  การจดัการสิ�งแวดลอ้มที�ปลอดภยัสาํหรับบุคลากร 

 

วิธีการปฏิบัติงาน 

ขั�นตอนในการปฏิบติัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยที�ได้รับกาใส่เครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้า

หวัใจอตัโนมติั มีขั�นตอน ดงันี�  

�. ประเมินความพร้อมของผูป่้วยเมื�อแพทยมี์แผนการรักษาพยาบาลวิชาชีพปฏิบติั ดงันี�  

 1.1 ประเมินสภาพร่างกายทั�วไป เช่น นํ� าหนัก ส่วนสูง การบาดเจ็บหรือ อาการบวม

ตามอวยัวะต่าง ๆ ของร่างกาย 

 1.2 ประเมินผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการที�เกี�ยวขอ้งไดแ้ก่ BUN, Cr, Electrolyte, 

PT, PTT, LFT, LDH, Uric, Ca, Po CBC, ESR วดั สัญญาณชีพ เป็นตน้  

�. กรณีผูป่้วยมีผลตรวจทางห้องปฏิบติัการผิดปกติหรือมีไข ้รายงานแพทยเ์พื�อพิจารณา

การให้การพยาบาลผูป่้วยใส่เครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้าหัวใจอตัโนมติัไดห้รือไม่ กรณีที�ไม่สามารถ

ทาํหัตถการไดแ้พทยจ์ะเลื�อนการทาํหัตถการพยาบาลตอ้งดาํเนินการประสานงานกบัห้องหัตถการ

สวนหวัใจและหลอดเลือด 

3. ระยะก่อนทาํหตัถการ/ ผา่ตดั 

3.1 ใหย้าปฏิชีวนะก่อนทาํหัตถการ 

 -  Ceftriaxone 2 g IV ก่อนใส่อุปกรณ์ �� นาที  

 -  ในกรณีแพย้ากลุ่ม Penicillin หรือ Cephalosporin 

 -  ให ้Clindamycin 600 mg IV ก่อน 

 -  ใส่อุปกรณ์อิเลิกทรอนิกส์ไฟฟ้าหวัใจ �� นาที 

3.2 ตรวจสอบการโกนขนบริเวณจะทาํหัตถการคลาํชีพจร radial artery femoral artery 

ของมีค่าการถอดฟันปลอม 

3.3 ส่งผูป่้วยไปห้องหัตถการสวนหัวใจและหลอดเลือดเขา้รับการใส่เครื�องกระตุน้

หวัใจไฟฟ้าหวัใจอตัโนมติั 
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�. ระยะหลงัทาํหตัการ 

�.� รับแจ้งจากห้องหัตถการสวนหัวใจและหลอดเลือดให้เตรียมรับผูป่้วยหลงัทาํ

หตัถการ 

�.� ประเมินอาการแรกรับโดยสอบถาม ชื�อ - สกุล เมื�อยา้ยผูป่้วยลงเตียง  

�.� วดัสัญญาณชีพ oxygen sat ปลายนิ�ว ประเมิน สัญญาณชีพ ทุก�� นาที � ครั� ง ทุก 

�� นาที � ครั� ง ทุก � ชม. 

4.4 แนะนาํการปฏิบติัตวัหลงัทาํหตัถการ ใหน้อนราบ  

 4.4.1 แนะนาํไม่ใหแ้ผลเปียกนํ�า 

 4.4.2 ไม่กางแขนหรือยกแขนมาระดบัไหล ่� วนั หลงัใส่เครื�องกระหวัใจ 

 4.4.3 สังเกตมีเลือดซึมออกมาจากแผล 

 4.4.4 ตรวจคลื�นหวัใจ (EKG 12 lead) ตามแผนการรักษา 

5. ภาวะแทรกซอ้น  

�.� ประเมินภาวะแทรกซอ้นสังเกตอาการเฝ้าระวงั ภาวะแทรกซอ้นไดแ้ก่  

 - มีเลือดออกชั�นใตผ้ิวหนงับริเวณใส่เครื�องกระตุน้หวัใจ  

 - หวัใจเตน้ผิดจงัหวะ  

 - สายเลือดหลุดลมรั�วในปอด 

 - กลา้มเนื�อหวัใจทะลุ 

 - แผลอกัเสบติดเชื�อ  

5.2 กรณีมีภาวะแทรกซอ้นรายงานแพทยใ์หก้ารรักษาตามแผนการรักษา 

5.3 ใหก้ารดูแลปฏิบติัการพยาบาลตามแผนการรักษา 

�. วางแผนการจาํหน่ายใหค้าํแนะนาํเกี�ยวกบัการปฏิบติัตวัเพื�อวางแผนการจาํหน่ายโดยใช้

หลกั D-method 

 - D-Diagnosis ใหค้วามรู้เรื�องโรค สาเหต ุอาการและแนวทางการรักษา 

 - M-Medicine ใหข้อ้มูลเกี�ยวกบัยาที�ใชใ้นการรักษาผลขา้งเคียงของยา การใชย้าเพื�อ

ดูแลตนเอง และลดอาการขา้งเคียงขอ้ควรระวงัในการใชย้า 

 - E-Environment แนะนาํจดัสิ�งแวดลอ้มที�บา้นใหเ้หมาะสมกบัสภาวะสุขภาพของผูป่้วย 

 - H-Heath : ใหข้อ้มูลเกี�ยวกบัสภาวะสุขภาพที�เกิดขึ�นเพื�อใหผู้ป่้วยและครอบครัวเขา้ใจ

ภาวะสุขภาพของตนเองเช่น ขอ้จาํกดั ผลกระทบจากการเจ็บป่วยการดูแลตนเอง การออกกาํลงักาย 
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การปรับวิถีการดาํเนินชีวิตใหเ้หมาะสมกบัสุขภาพและสภาพร่างกาย การฟื� นฟูสภาพร่างกายและ

ป้องกนัภาวะแทรกแทรกซอ้น และจดัการไดอ้ยา่งเหมาะสม 

 - O-Out patient ให้คาํแนะนาํเรื�องการมาตรวจตามนดัและการมาพบแพทยเ์มื�อมีกรณี

ฉุกเฉิน อาการที�ควรรีบมาพบแพทย ์ 

 1. มีไขสู้ง หนาวสั�น ซีดมาก อ่อนเพลียมาก 

 2. เหนื�อยง่าย ใจสั�น หายใจไม่สะดวก 

- D-Diet แนะนาํให้ผูป่้วยเขา้ใจและสามารถเลือกรับประทานอาหารไดอ้ยา่ง

เหมาะสมกบัขอ้จาํกดัดา้นสุขภาพและสภาวะเศรษฐกิจ 

�.  การบนัทึกขอ้มูล 

 - การบนัทึกขอ้มูลเริ�มตั�งแต่การเริ�มใหย้า ระบุตาํแหน่งของการใหย้า เช่น หลงัมือขา้ง

ซา้ย/ขวา แขนซา้ย/ขวา เป็นตน้ลงเวลาที�ใหย้าบนัทึกอาการแสดงต่าง ๆ  

 

เงื�อนไข/ข้อสังเกต/ข้อควรระวัง/สิ�งที�ควรคํานึงในการปฏิบัติงาน 

ก า รพ ย า บ า ล ผู ้ป่ วย ที� ไ ด้ รับ ก า รใ ส่ เค รื� อง ก ระ ตุ้นหั วใ จ ไ ฟ ฟ้ า หัว ใ จ อัต โ น มัติ 

หอผูป่้วยเพชรรัตน์.��A สิ�งที�ควรคาํนึงถึง ดงันี�  

�. ผูป่้วยที�มีประวติัไดรั้บยา warfarin ตอ้งงดยาก่อนทาํหัตการอย่างน้อย � วนั หรือตาม

คาํสั�งแพทยเ์พื�อป้องกนัภาวะเลือดออก (Bleeding)  

2. แนะนําการปฏิบติัตนหลงัผ่าตดัโดยเฉพาะ เพื�อเป็นการป้องกันสายเลื�อนหลุดต้อง

ไม่ให้กางแขนขา้งที�ฝังเครื�องกระตุ้นหัวใจ 2 วนัแรก หลงัผ่าตดั ให้ตน้แขนแนบชิดลาํตวั � วนั 

1 เดือนกางแขนได ้แต่ยกแขนสูงไม่เกิดระดบัไหล ่ไม่แกวง่แขนแรงๆ เร็ว ๆ และไม่ยกของหนกัเกิน 

� กิโลกรัม หลงัหตัถการ � เดือนสามารถยกแขนไดต้ามปกติ 

 

แนวคิดที�ใช้ในการจัดทําคู่มือการปฏิบัติงาน 

ผูจ้ ัดทาํใช้หลักความปลอดภัยของผูป่้วยและของบุคลากร.2P.Safety.(สถาบันรับรอง

คุณภาพสถานพยาบาล,.2561) และมาตรฐานการพยาบาลและการผดุงครรภ์ โรงพยาบาลระดับ

มหาวิทยาลยั (พระราชบญัญติัวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ ์พ.ศ. ���� และแกไ้ขเพิ�มเติม (ฉบบัที� 2)

พ.ศ. 2540, 2548) ในการจดัทาํคู่มือการปฏิบติังาน ดงันี�  

1. มาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยใน (สมจิตต ์วงศสุ์วรรณศิริ, 2551) 

 เป็นขอ้กาํหนดให้พยาบาลนาํไปปฏิบติัการดูแลผูป่้วยตั�งแต่เขา้พกัรักษาในหอผูป่้วย 

จนจาํหน่ายกลบับา้น รวมทั�งการดูแลต่อเนื�องมีทั�งหมด 11 ประกอบดว้ย 
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 มาตรฐานที� 1 การประเมินปัญหาและความตอ้งการ 

 มาตรฐานที� 2 การวินิจฉยัการพยาบาล 

 มาตรฐานที� � การวางแผนการพยาบาล 

 มาตรฐานที� � การปฏิบติัการพยาบาล 

 มาตรฐานที� � การวางแผนจาํหน่ายและการดูแลต่อเนื�อง 

 มาตรฐานที� � การประเมินผลการปฏิบติัการพยาบาล 

 มาตรฐานที� � การสร้างเสริมสุขภาพของผูป่้วย 

 มาตรฐานที� � การคุม้ครองภาวะสุขภาพ 

 มาตรฐานที� � การใหข้อ้มูลและความรู้ดา้นสุขภาพแก่ผูป่้วย 

 มาตรฐานที� �� การพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย 

 มาตรฐานที� �� การบนัทึกทางการพยาบาล 

�. หลกั �P Safety  

  รายการมาตรฐานสําคญัจาํเป็นต่อความปลอดภยั (Vajira 2P Safety Goal) ที�เกี�ยวขอ้ง

กบัหน่วยงานโดยตรง ใน (วีณา จีระแพทย ์และคณะ, ����) 

เป้าหมายที� � การป้องกนัการผา่ตดัผิดคน ผิดขา้ง ผิดตาํแหน่ง ผิดหตัถการ 

เป้าหมายที� � การติดเชื�อที�สาํคญัในโรงพยาบาล 

เป้าหมายที� � ป้องกนับุคลากรไม่ใหติ้ดเชื�อจากการปฏิบติังาน 

เป้าหมายที� 4 การเกิด medication error และ Adverse Drug Events  

เป้าหมายที� � การป้องกนัการใหเ้ลือดผิดพลาด 

เป้าหมายที� � การป้องกนับ่งชี�ตวัผูป่้วยผิดพลาด 

เป้าหมายที� � การป้องกนัการวินิจฉยัผูป่้วยผิดพลาด 

เป้าหมายที� � การรายงานผลทางหอ้งปฏิบติัการ / พยาธิวิทยาคลาดเคลื�อน 

เป้าหมายที� � การป้องกนัการคดัแยกผูป่้วยฉุกเฉินผิดพลาด 

เป้าหมายที� �� การดูแลผูป่้วยก่อนกเขา้ภาวะวิกฤตไดอ้ยา่งเหมาะสม 

เป้าหมายที� �� การสื�อสารที�มีประสิทธิภาพในภาวะวิกฤติ 

3. หลกั ISBAR เป็นการสื�อสาร 5 ขั�นตอน (สถาบนัรับรองคุณภาพสถานพยาบาล, 2561) 

ประกอบดว้ย 

 I:  Identify การระบุชื�อ ระบุตวัผูร้ายงาน/ตวัผูป่้วย 

 S:  Situation สถานการณ์ที�ทาํให้ตอ้งรายงาน/ที�ตอ้งส่งเวร 

 B:  Background ขอ้มูลภูมิหลงัสาํคญัเกี�ยวกบัสถานการณ์ 
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 A:  Assessment การประเมินสถานการณ์ของพยาบาล 

 R:  Recommendation ขอ้แนะนาํหรือความตอ้งการของพยาบาล 
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บทที� � 

เทคนิคการปฏิบัติงาน 

 

แผนกลยุทธ์ในการปฏิบัติงาน 

การปฏิบัติงานครั� งนี� มี เป้าหมายเพื�อความปลอดภัยของผู ้ป่วยส่วนหนึ� งในการให ้

การบริการสอดคล้องกับแผนยุทธศาสตร์ของคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล.มหาวิทยาลัย 

นวมินทธาธิราช.มีการวางแผนกล กาํหนดทิศทางขององค์กรและเพื�อการนําทิศทางองค์กรสู่ 

การปฏิบัติมีการกาํหนดแผนยุทธศาสตร์.ฉบับ.HEROS (พ.ศ.���� - ����).ใช้เป็นยุทธศาสตร์ 

ในการพฒันาและขบัเคลื�อนองคก์รโดยมีเป้าหมายเพื�อการบรรลุเป้าหมายความสําเร็จในทุกพนัธกิจ.

การมีระบบงานที�เขม้แข็ง มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล  (ฝ่ายการพยาบาล คณะแพทยศาสตร์, ����) 

โดยมีรายละเอียด ดงันี�   

H: การบริการดา้นสุขภาพที�เป็นเลิศอยูใ่นระดบัชั�นนาํของประเทศ (Health care Excellence) 

H1: เพิ�มประสิทธิภาพประสิทธิผลและความปลอดภยัของระบบบริการ  

H2: ขยายและเพิ�มขีดความสามารถดา้นบริการวิชาการแก่สังคม 

E: การจดัการศึกษาที�มีคุณภาพเพื�อสุขภาพคนเมือง (Education Excellence) 

E1: พฒันาหลกัสูตรการศึกษาและฝึกอบรมใหมี้มาตรฐานสากล 

R: ผลงานวิจยัและนวตักรรมสามารถนาํไปใชใ้นการแกไ้ขปัญหาโรคเขตเมืองหรือนาํไปใช้

เป็นประโยชน์ทั�งในระดบัชาติและนานาชาติ (Research Excellence in Medical Urbanology)  

R1: การพฒันาศกัยภาพอาจารยแ์ละนกัวิจยัในดา้นวิจยัและนวตักรรม 

R2: การพฒันาระบบส่งเสริมสนบัสนุนการวิจยัและนวตักรรม 

O: การสร้างความเขม้แขง็ขององคก์ร Organizational strength : Security - Growth – Sustainability 

O1: พฒันาขีดความสามารถของบุคลากรดา้นเวชศาสตร์เขตเมืองเพื�อรองรับพนัธกิจ 

O2: ยกระดบัการพฒันาองคก์รโดยใชเ้กณฑค์ุณภาพเพื�อมุ่งสู่ความเป็นเลิศ 

O3: เพิ�มรายไดด้า้นการบริการสุขภาพ 

E: การสร้างความผูกพนักบัลูกค้า (Engagement of customers) 

Eg1: การสร้างความผกูพนักบัลูกคา้ 

S: ปรับเปลี�ยนสู่ความเป็นองค์การดิจิทัล (Smart Faculty) 

S1: เพิ�มความเข้มแข็งขององค์กรด้วยการเข้าสู่ยุคดิจิทัล (Digital transformation) 

ในทุกพนัธกิจ 
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S2: พฒันาขีดความสามารถของระบบเทคโนโลยีสารสนเทศเพื�อรองรับพันธกิจ 

และการเติบโตขององคก์ร 

การจดัทาํคู่มือการปฏิบติัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครืองกระตุน้หัวใจไฟฟ้า

หัวใจอตัโนมติั หอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A โรงพยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช สอดคล้องกับแผนยุทธศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล ยุทธศาสตร์ที� 2 

Excellent service : E คือ การเพิ�มประสิทธิภาพและความปลอดภยัของผูรั้บบริการซึ� งมีการนิเทศ

ทางคลินิกในการปฏิบติัตามมาตรฐานสาํคญัจาํเป็น ที�มุ่งเนน้ ใหผู้ป่้วยไดรั้บการดูแลอย่างเหมาะสม

ตามมาตรฐานซึ� งการให้การพยาบาลทุกขั�นตอนคู่มือฉบับนี� ยงัสอดคล้องถึงโครงการพัฒนา

พฤติกรรมการบริการดว้ย 
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ขั�นตอนการปฏิบัติงาน (Flow chart) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เริ�มตน้ 

ประเมินแรกรบั 

รายงานแพทย ์เตรียมผูป่้วยระยะก่อนทาํ

หตัถการ/ผา่ตดั 

ระยะหลงัทาํหตัถการ/ผา่ตดั 

ประเมิน 

ภาวะแทรกซอ้น 

วางแผนการจาํหน่าย 

สิ�นสุดการรักษา 

ไม่มี มี 

การพยาบาล 

ไม่มี 

มี 

รายงานแพทย ์
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ขั�นตอนการปฏิบัติงาน มีรายละเอยีดดังนี� 

ลาํดับ ผังกระบวนการ รายละเอยีดงาน 
แบบ 

ฟอร์ม 

ผู้รับ 

ผิดชอบ 

1. เริ�มตน้ประเมิน

ความพร้อมของ

ผูป่้วย 

เมื�อแพทยมี์แผนการรักษาพยาบาล

วิชาชีพปฏิบติั ดงันี�  

ประเมินสภาพร่างกาย ได้แก่ 

 1. ประเมินสภาพร่างกายทั�วไป 

เช่น นํ�าหนกั ส่วนสูง การบาดเจ็บ

หรือ อาการบวมตามอวยัวะต่างๆ

ของร่างกาย 

 2. ใหผู้ป่้วยเซ็นชื�อในใบยนิยอม 

การตรวจรักษา.และการแจง้ค่าใชจ่้ายใน

การรักษา  

 3. ส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการตาม

แผนการรักษา เช่น CBC, U/A, BS, 

BUN, CR, Electrolyte, LFT, PT, 

PTT, INR, Anti HIV ตามแผน 

การรักษา 

 4. ส่งตรวจเอกซเรย ์และตรวจ

คลื�นหวัใจตามแผนการรักษาในกรณี 

ที�ผูป่้วยมีอาย ุ> 45 ปี หรือมีประวติั 

โรคหวัใจมาก่อน 

5. วดัสัญญาณชีพ 

เอกสารการ

รับผูป่้วย

ใหม่ 

 

พยาบาล

วิชาชีพ/

ผูช่้วย

พยาบาล 

 

2. ระยะก่อนทาํ

หตัถการ/ ผา่ตดั 

 

ก่อนทาํหตัการ เตรียมผูป่้วย ดงันี�  

1. เตรียมผิวหนงับริเวณหนา้อก

โดยโกนขนบริเวณหนา้อก  

 

 

 

ใบเตรียม

ผูป่้วยทาํ

หตัถการ 

 

 

 

พยาบาล

วิชาชีพ/

ผูช่้วย

พยาบาล 

 

 
 



21 

ขั�นตอนการปฏิบัติงาน มีรายละเอยีดดังนี� (ต่อ) 

ลาํดับ ผังกระบวนการ รายละเอยีดงาน แบบฟอร์ม ผู้รับผิดชอบ 

  2. ใหย้าปฏิชีวนะก่อนทาํหตัถการ

ตามแผนการรักษา 

 - Ceftriaxone 2 g IV ก่อนใส่

เครื�องกระตุน้หวัใจ �� นาที  

 - กรณีผูป่้วยแพย้ากลุ่ม 

Penicillin หรือ Cephalosporin 

แพทยพ์ิจารณาให ้Clindamycin 

600 mg iv ตามแผนการรักษา 

�. ตรวจสอบฟันปลอมและของมี

ค่าออกก่อนส่งผูป่้วยตามเวลาที�

กาํหนด และส่งผูป่้วยที�รับการ 

ใส่เครื�องกระตุน้หวัใจไฟฟ้าหวัใจ

อตัโนมติั ไปที�หอ้งสวนหวัใจและ

หลอดเลือด  

  

3. การพยาบาลหลงัทาํ

หตัการ 
�. รับแจง้จากหอ้งหัตถการสวน

หวัใจและหลอดเลือดใหเ้ตรียม

รับผูป่้วยหลงัทาํหตัถการ 

2. ประเมินอาการผูป่้วย ไดแ้ก่ 

- วดัสัญญาณชีพ และประเมิน 

สัญญาณชีพ ทุก �� นาที � ครั� ง 

ทุก �� นาที � ครั� ง ทุก � ชม. 

จนกวา่ปกติ 

- oxygen sat ปลายนิ�ว  

- อาการปวดแผลโดย Numeric 

scale 

- ประเมินบริเวณแผลวา่มีเลือด

ซึมหรือไม่ 

 ใบประเมิน

รับกลบัจาก

ทาํหตัถการ 

พยาบาล

วิชาชีพ/

ผูช่้วย

พยาบาล 
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ขั�นตอนการปฏิบัติงาน มีรายละเอยีดดังนี� (ต่อ) 

ลาํดับ ผังกระบวนการ รายละเอยีดงาน แบบฟอร์ม ผู้รับผิดชอบ 

  �. แนะนาํการปฏิบติัตวัหลงัทาํ

หตัถการในระยะแรกโดย ดงันี�  

3.1 หา้มกางแขนขา้งที�ทาํได้

เป็นเวลา 3 วนั โดยสามารถกาง

แขนไดไ้ม่เกิน �� องศา 

�.� หา้มกางแขนหรือยก

แขนระดบัหวัไหล่เป็นเวลา 7 วนั 

3.3 ดูแลแผลไม่ใหเ้ปียกนํ�า 

4. สังเกตเลือดซึมออกมาจากแผล 

ประคบความเยน็บริเวณเหนือแผล 

5. ตรวจคลื�นหวัใจ (EKG12 

lead), CXR กรณีมีแผนการรักษา 

  

 ประเมิน

ภาวะแทรกซอ้น 

ประเมินภาวะแทรกซ้อน ไดแ้ก่  

 1. มีเลือดออกชั�นใตผ้ิวหนงั

บริเวณใส่เครื�องกระตุน้หวัใจ  

 2. หวัใจเตน้ผิดจงัหวะ 

 3. สายเลือดหลุดลมรั�วในปอด 

 4. กลา้มเนื�อหวัใจทะลุ 

 5. แผลอกัเสบติดเชื�อ  

กรณีมีปัญหาภาวะแทรกซอ้น

รายงานแพทยใ์หก้ารรักษา 

ตามแผนการรักษา และใหก้ารดูแล

ปฏิบติัการพยาบาลตามแผนการรักษา 

บนัทึก

ความกา้วหนา้

ของโรค  

พยาบาล

วิชาชีพ 

 

 วางแผน 

การจาํหน่าย 

กรณีผูป่้วยไม่มีภาวะแทรกซอ้น 

และอาการทั�วไปปกติ แพทยมี์

แผนการจาํหน่ายผูป่้วย พยาบาลให้

คาํแนะนาํเกี�ยวกบัการปฏิบติัตวั 

กระดาน 

DMS 

แพทย/์

พยาบาล

วิชาชีพ/

ผูช่้วย
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ขั�นตอนการปฏิบัติงาน มีรายละเอยีดดังนี� (ต่อ) 

ลาํดับ ผังกระบวนการ รายละเอยีดงาน แบบฟอร์ม ผู้รับผิดชอบ 

เพื�อวางแผนการจาํหน่ายโดยใช้

หลกั D-method 

- D-Diagnosis ใหค้วามรู้เรื�องโรค 

สาเหต ุอาการและแนวทางการรักษา  

- M-Medicine ใหข้อ้มูลเกี�ยวกบัยา 

ที�ใชใ้นการรักษาผลขา้งเคียงของ

ยา การใชย้าเพื�อดูแลตนเอง และ

ลดอาการขา้งเคียงขอ้ควรระวงั 

ในการใชย้า 

- E-Environment แนะนาํจดั

สิ�งแวดลอ้มที�บา้นใหเ้หมาะสมกบั 

สภาวะสุขภาพของผูป่้วยหลงั

ไดรั้บการใส่เครื�องกรุตน้หวัใจ

ไฟฟ้าหวัใจอตัโนมติั 

- H-Heath : ใหข้อ้มูลเกี�ยวกบั

สภาวะสุขภาพที�เกิดขึ�นเพื�อให้

ผูป่้วยและครอบครัวเขา้ใจภาวะ

สุขภาพของตนเองเช่น ขอ้จาํกดั 

ผลกระทบจากการเจ็บป่วย 

การดูแลตนเอง การออกกาํลงักาย 

การปรับวิถีการดาํเนินชีวิตให้

เหมาะสมกบัสุขภาพและสภาพ

ร่างกาย การฟื� นฟูสภาพร่างกาย 

และป้องกนัภาวะแทรกแทรกซอ้น 

และจดัการไดอ้ยา่งเหมาะสม  

- O-Out patient ใหค้าํแนะนาํเรื�อง

การมาตรวจตามนดัและการมาพบ 

 

พยาบาล

ปฏิบติังาน 
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ขั�นตอนการปฏิบัติงาน มีรายละเอยีดดังนี� (ต่อ) 

ลาํดับ ผังกระบวนการ รายละเอยีดงาน แบบฟอร์ม ผู้รับผิดชอบ 

  แพทยเ์มื�อมีกรณีฉุกเฉิน อาการที�

ควรรีบมาพบแพทย ์ 

- D-Diet แนะนาํให้ผูป่้วยเขา้ใจ

และสามารถเลือกรับประทานอาหาร

ไดอ้ยา่งเหมาะสมกบัขอ้จาํกดัดา้น

สุขภาพและสภาวะเศรษฐกิจ 

  

 การบนัทึกขอ้มูล - บนัทึกขอ้มูลเริ�มตั�งแต่ 

เริ�มใส่เครื�องกระตุน้หวัใจไฟฟ้า

หวัใจอตัโนมติั ระบุตาํแหน่งของ

การใหท้าํหตัถการ บนัทึก

ความกา้วหนา้ของโรค บนัทึก

อาการแสดง และสัญญาณชีพ 

 แพทย/์

พยาบาล

วิชาชีพ/

ผูช่้วย

พยาบาล

ปฏิบติังาน 

 สิ�นสุดการรักษา ดูแลใหผู้ป่้วย กลบับา้นได ้กรณีที�

ตอ้งการความช่วยเหลือในการดูแล

ตนเองตอ้งส่งปรึกษาเยี�ยมบา้นที�

งานสุขภาพชุมชนและการดูแล

ผูป่้วยต่อเนื�อง 

แบบประเมิน

เยี�ยมบา้น 

ใบยนิยอม

เยี�ยมบา้น 

ADL 

แพทย/์

พยาบาล

วิชาชีพ/ผูช่้วย

พยาบาล

ปฏิบติังาน 

 

วิธีติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงาน 

การติดตามประเมินผลการปฏิบติัตาม คู่มือ การปฏิบติัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยที�ได้รับ

การใส่เครื�องกระตุน้หวัใจไฟฟ้าหวัใจอตัโนมติั หอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A ทุกเดือน ดงันี�   

การเกิดภาวะแทรกซ้อน หลังใส่เครื� องกระตุ้นหัวใจ ดังนี�  ปวดแผล แผลอักเสบติดเชื�อ 

สายเลื�อนหลุดขอ้ไหล่ติด  เป้าหมาย = 0  ผลลพัธ์ = � ราย  

การติดตาม  

1. พยาบาลประจาํตึกโทรศพัทเ์ยี�ยมติดตามอาการ หลงักลบับา้นแลว้ 3 วนั  

2. การดูแลต่อเนื�องโดยการเยี�ยมอาการที�บ้าน ได้มีการส่งต่องานสุขภาพชุมชนและ 

การดูแลผูป่้วยต่อเนื�อง (งานเยี�ยมบ้าน) ทุกรายที�ใส่เครื� องกระตุ้นหัวใจ และมีเอกสารตอบกลับ 

หลงัเยี�ยม นาํขอ้มูลหลงัเยี�ยมเพื�อพฒันาแผนการดูแลในรายอื�น ๆ ให ้มีประสิทธิภาพ มากขึ�น 
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จรรยาบรรณ/คุณธรรม/จริยธรรมในการปฏิบัติงาน 

คู่มือการปฏิบติัการพยาบาลแรกรับผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้หัวใจในหอผูป่้วย

เพชรรัตน์ ��A ผูศึ้กษาไดย้ึดหลกัจรรยาบรรณวิชาชีพสําหรับพยาบาลเป็นการประมวลหลกัความ

ประพฤติให้บุคคลในวิชาชีพยึดถือปฏิบติัสมาคมพยาบาลแห่งสหรัฐอเมริกา (The America Nurses 

Association: A.N.A) ได้กาํหนดสาระสําคญัของจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลไว ้ดังนี�  (อุดมรัตน์ 

สงวนศิริธรรม, ����) 

1. พยาบาลพึงให้บริการพยาบาลดว้ยความเคารพในศกัดิ� ศรี.และความแตกต่างระหว่างบุคคล 

โดยไม่จาํกดัในเรื�อง.สถานภาพทางสังคม.เศรษฐกิจ.คุณสมบติัเฉพาะกิจหรือสภาพปัญหาทางด้าน

สุขภาพอนามยัของผูป่้วย 

2. พยาบาลพึงเคารพสิทธิส่วนตวัของผูป่้วยโดยรักษาขอ้มูลเกี�ยวกบัผูป่้วยไว.้เป็นความลบั 

3. พยาบาลพึงให้การปกป้องคุม้ครองแก่ผูป่้วย.สังคม.ในกรณีที�มีการให้บริการสุขภาพ

อนามยัและความปลอดภยัถูกกระทาํการที�อาจเกิด.จากความไม่รู้.ขาดศีลธรรม.จริยธรรม.หรือ 

การกระทาํที�ผิดกฎหมายจากบุคคลหนึ�งบุคคลใด 

4. พยาบาลมีหนา้ที�รับผิดชอบในการตดัสินใจและใหก้ารพยาบาลแก่ผูป่้วยแต่ละราย 

5. พยาบาลพึงดาํรงไวซึ้�งสมรรถนะในการปฏิบติัการพยาบาล 

6. พยาบาลพึงตดัสินใจดว้ยความรอบคอบถี�ถว้น ใชข้อ้มูลสมรรถนะและคุณสมบติัอื�น.ๆ 

เป็นหลกัในการขอคาํปรึกษาหารือยอมรับในหนา้ที�ความรับผิดชอบ รวมถึง การมอบหมายกิจกรรม

การปฏิบติัการพยาบาลใหผู้อื้�นปฏิบติั 

7. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมและสนบัสนุนในกิจกรรมการพฒันาความรู้เชิงวิชาชีพ 

8. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมและสนับสนุนในการพัฒนาวิชาชีพและส่งเสริมมาตรฐาน 

การปฏิบติัการพยาบาล 

9. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมในการที�จะกาํหนดและดาํรงไวซึ้� งสถานะภาพของการทาํงานที�

จะนาํไปสู่การปฏิบติัการพยาบาลที�มีคุณภาพสูง 

10. พยาบาลพึงมีส่วนร่วมในการปกป้องคุ ้มครองสังคมจากการเสนอข้อมูลที�ผิด 

และดาํรงไวซึ้�งความสามคัคีในวิชาชีพ 

11. พยาบาลพึงร่วมมือและเป็นเครือข่ายกบัสมาชิกดา้นสุขภาพอนามยัและบุคคลอื�น.ๆ 

ในสังคมเพื�อส่งเสริมชุมชนและสนองตอบความตอ้งการดา้นสุขภาพอนามยัของสังคม  

 



บทที� 5 

ปัญหาอุปสรรค แนวทางแก้ไข และข้อเสนอแนะ 

 

ปัญหาอุปสรรคในการปฏิบัติงาน  

จากการนาํคู่มือการพยาบาลผูป่้วยโรคหัวใจเตน้ผิดจงัหวะที�เขา้รับการรักษาในหอผูป่้วย

เพชรรัตน์ ��A มาใชต้ั�งแตว่นัที� � มกราคม ���� พบปัญหาอุปสรรค ดงันี�  

1. พยาบาลที�มีประสบการณ์น้อยกว่า � ปี ยงัขาดทักษะในการในการเฝ้าระวงัอาการ

ภาวะแทรกซอ้นหลงัทาํหตัถการใส่เครื�องกระตุน้หวัใจ 

2. บุคลากรพยาบาลบางราย ให้คาํแนะนาํการปฏิบติัตวัของผูป่้วย หลงัทาํหัตถการไดไ้ม่

ครบถว้นตามคู่มือการพยาบาลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้หวัใจไฟฟ้าหวัใจอตัโนมติั  

 

แนวทางแก้ไขและพฒันา 

1. จดัประชุมชี�แจงความสําคญัของการดูแลการพยาบาลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้

หัวใจไฟฟ้าหัวใจอตัโนมติั ประจาํหอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A และให้ความรู้ในการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการ

ใส่เครื�องกระตุน้หวัใจไฟฟ้าหวัใจอตัโนมติั 

2. จดัพยาบาลพี�เลี�ยงในการใหค้าํแนะนาํและช่วยเหลือ พยาบาลที�มีประสบการณ์นอ้ยกว่า 

� ปี ในการใหก้ารพยาบาลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่เครื�องกระตุน้หวัใจไฟฟ้าหวัใจอตัโนมติั  

 

ข้อเสนอแนะ 

�.ควรจัดให้ความรู้การพยาบาลผูป่้วยที�ได้รับการใส่เครื� องกระตุ้นหัวใจไฟฟ้าหัวใจ

อตัโนมติั ประจาํหอผูป่้วยเพชรรัตน์ ��A กบับุคลากรทางการพยาบาลอย่างต่อเนื�องอย่างน้อยทุก  

� เดือน 

�. ควรนาํปัญหาหรือภาวะแทรกซ้อนจากการใหท้าํหัตถการใส่เครื�องกระตุน้หัวใจไฟฟ้า

หวัใจอตัโนมติัมาดาํเนินการปรับปรุงแกไ้ขอยา่งเป็นรูปธรรม 
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 รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 

 

 

1.  ผูช่้วยศาสตราจารยว์ลัยา ดูพานิช อาจารย ์ 

  ประจาํภาควชิาการพยาบาลสาธารณสุขศาสตร์เวชศาสตร์เขตเมือง  

  คณะแพทยศาสตร์พยาบาลเกื�อการุณย ์  มหาวิทยาลยันวมินราธิราช 

 

2.  พว.พชัรา พนัธ์ขะวงษ ์   

 พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการพิเศษ  หวัหนา้สาขาการพยาบาลอายรุกรรม 

 ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาวชิรพยาบาล 

 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินราธิราช 

 

3.  พว.นงเยาว ์นาคงาม    

 พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการ  หวัหนา้หอผูป่้วยเพชรรัตน์ 17A 

 ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาวชิรพยาบาล 

 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินราธิราช 

 

4.  พว.นงลกัษณ์ ทองอินทร์  

 ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาวชิรพยาบาล 

 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินราธิราช  

 

5.  พว.สิริรัตน ์กนกอุรุโรจน์    

 พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการ  หวัหนา้หอผูป่้วยเพชรรัตน์ �A 

 ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาวชิรพยาบาล 

 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินราธิราช 
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ภาคผนวก ข 

ชุดรับใหม่ผู้ป่วย 
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ภาคผนวก ค 

หนังสือรับรองการขอใช้คู่มือ 
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ประวัติผู้เขียนคู่มือ 

 

ชื�อสกุล   นางสาว ขวญัใจ แจ่มสร้อย 

วัน เดือน ปีเกดิ  10 กุมภาพนัธ์ พ.ศ.2518 

ตําแหน่ง   พยาบาลวิชาชีพ ระดบัชาํนาญการ ฝ่ายการพยาบาล  

   โรงพยาบาลวชิรพยาบาล คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

ประวัติการทํางาน  

พ.ศ. ��27- พ.ศ. ��33  พยาบาล 3 - 4 วชิรพยาบาล สาํนกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร 

พ.ศ. ��46 - พ.ศ. 2553  พยาบาลวิชาชีพ 5 วชิรพยาบาล สาํนกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร 

พ.ศ. ����-  พยาบาลวิชาชีพ 6 ว (ดา้นการพยาบาล)  

วิทยาลยัแพทยศาสตร์กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

สาํนกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร 

พ.ศ. 25��- ปัจจุบนั  พยาบาลวิชาชีพชาํนาญการ  

ปฏิบติัหนา้ที� หวัหนา้ห้องตรวจศลัยกรรมประสาท 

ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลยันวมินทราธิราช 

ข้อมูลการศึกษา   ระดบัปริญญาตรีพยาบาลศาสตร์บนัฑิต 

ระดบัปริญญาโท วิทยาศาสตร์ เอกสุขศึกษา 

 

 

 

 

 

 






