
เอกสารและงานวิจ ัยท ี่เก ี่ยวข้อง

ก าร ค ิก ษ า,ว ิจ ัย เร ื่อง ผลของการH การด ูแลแบ บ พ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้ส ำห ร ับ ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ  
การร ัก ษ าด ้วยว ิธ ีก ารผ ่าต ัด ส ม องต ่อค วาม พ ึงพ อใจไน บ ร ิการพ ยาบ าลข องผ ู้ป ่วย  ผ ู้ว ิจ ัยได ้ค ิกษ า  
ค ้น คว ้าเอกสาร บทความ แนวค ิดทฤษฏ ี และงาน ว ิจ ัยท ี่เก ี่ยวข ้อง เพ ื่อน ำมาใช ้เป ็น แน วท างใน การ  
วิจ ัยครั้งน ี้ สร ุปเป ็นประเด ็นท ี่สำค ัญ  เสนอตามลำด ับต ังน ี้

1. หอผู้ป ่วยศ ัลยกรรมซาย-หญ ิง ชั้น 9 โรงพยาบาลรามาธ ิบด ี
1.1 ล ักษณะท ั่วไปของหอผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรมชาย-หญ ิง ชั้น 9 โรงพ ยาบาลรามาร ิบด ี
1.2 ร ูปแบบการด ูแลผ ู้ป ่วย

2. การด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการร ักษาด ้วยว ิธ ีการผ ่าต ัดสมอง
2.1 สาเหต ุและพยาธ ิสภาพของโรคทางสมอง
2.2  อาการและอาการแสดงของโรคทางสมอง
2.3  การรักษาผ ู้ป ่วยโรคสมอง
2.4 การพยาบาลผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการผ ่าต ัดสมอง

3. การด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้
3.1 ความห มายของการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้
3.2  แนวค ิดการด ูแลแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้
3 .3  โป รแกรม การด ูแลแบ บ พ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้ส ำห ร ับ ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ การร ักษ าด ้วย  

ว ิธ ีการผ ่าต ัดสมอง
4. ความพ ึงพอใจในบริการพยาบาล

4.1 ความหมายความพ ึงพ อใจในบร ิการพ ยาบาล
4.2 แนวค ิดความพ ึงพอไจในบริการพยาบาล
4 .3  ป ัจจ ัยท ี่ส ่งผลต ่อความพ ึงพอใจในบร ิการพยาบาล
4 .4  การประเม ินความพ ึงพอใจในบริการพยาบาล

5. งานวิจ ัยท ี่เก ี่ยวข ้อง

บทที่ 2

6. กรอบแนวคิดการวิจ ัย



1. หอผู้ป ่วยศัลยกรรมชาย-หญิง ชน 9 โรงพยาบาลรามาธิบดึ
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1.1 ศักษณะทั่วไปของหอผู้ป ่วยศัลยกรรมชาย-หญิง ชั้น 9 โรงพยาบาลรามาธิบดี
ห อผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรม ชาย-ห ญ ิง ชั้น 9 เป ็น ห น ่วยงาน ห น ึ่งใน โรงพ ยาบ าลราม าธ ิบ ด ี 

ท ี่ให ้บ ร ิก ารผ ู้ป ่ว ยท างศ ัล ยก รรม ระบ บ ป ระส าท แ ล ะระบ บ ท างเด ิน ป ัส ส าวะ  ซ ึ่งม ีเป ้าห ม าย แ ล ะ  
ขอบเขตการบริการ ดังนี้

เป ้าหมายของหอผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรมชาย-หญ ิง ชั้น 9 โรงพยาบาลรามาธ ิบด ี
(1) . ให ้บ ร ิก า ร พ ย า บ า ล ท า ง ศ ัล ย ก ร ร ม ใน ร ะ ด ับ ต ต ิย ภ ูม ิอ ย ่า ง ม ีค ุณ ภ า พ ต า ม  

มาตรฐานวิชาชีพ
(2) . ส ่งเสร ิมและให ้ความร่วมม ือในการต ิกษา ว ิจ ัยท ี่เก ี่ยวข ้อง
ขอบเขตการบริการ ให ้บร ิการผ ู้ป ่วยสาม ัญ ทางด ้านศ ัลยกรรม ดังนี้
(1) . เป ็นผ ู้ป ่วยชายหร ิอหญ ิงท ี่ม ีอาย ุ 15 ปีขึ้นไป
(2) ม ีเต ียงร ับผ ู้ป ่วยเข ้าร ับการร ักษาพยาบาลท ั้งส ิ้น  40  เตียง โดยแบ ่งเป ็น

- เต ีย งส ำห ร ับ ผ ู้ป ่ว ย ร ะ บ บ ป ร ะ ส าท จ ำน ว น  19 เต ียง  แ บ ่ง เป ็น ผ ู้ป ่ว ย ช าย  
10 เตียง และผ ู้ป ่วยหญ ิง 9 เตียง

- เต ีย งส ำห ร ับ ผ ู้ป ่ว ย ร ะ บ บ ป ัส ส าว ะ จ ำน ว น  19 เต ียง  แ บ ่ง เป ็น ผ ู้ป ่ว ย ช าย  
12 เตียง และผ ู้ป ่วยหญ ิง 7 เตียง

- เต ียงสำหรับผ ู้ป ่วยกลืนน ํ้าแร ่ไอโอด ีน (ชายหรือหญ ิง) 1 เตียง
- เต ียงผ ู้ป ่วยเปล ี่ยนถ ่ายอว ัยวะด ับหรือไต (ชายหรือหญ ิง) 1 เตียง

(3) . ให ้การร ักษาพ ยาบาลโดยเน ้นผ ู้ป ่วยตต ิยภ ูม ิ (Tertiary care) ดังนี้
- ผ ู้ป ่วยท ี่ม าขอการร ักษ าโดยม ีใบ ส ่งต ัวจากโรงพ ยาบ าลอ ื่น  เน ื่องจากเก ินข ีด  

ความสามารถของโรงพยาบาลน ั้นๆ ไม ่ว ่าจะสาเหต ุจากโรคหรือสภาพร่างกายของผ ู้ป ่วย
- ผ ู้ป ่ว ย ท ี่เป ็น โร ค ท ี่ย าก ต ่อ ก าร ร ัก ษ า  เน ื่องจ าก เป ็น โรค ท ี่ซ ับ ซ ้อน แล ะการ  

ร ักษา ต ้องใช ้ค วาม ช ำน าญ เฉ พ าะท าง ได ้แก ่ ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีอาการทางระบบประสาทซ ึ่งม ีโอกาสเก ิด  
อาการแทรกซ ้อน ทำให ้ส ูญ เส ียความทรงจำ แขนขาอ่อนแรง ไม ่สามารถช ่วยเห ล ือต ัว เองได ้ ผู้ป่วย 
ท ี่ต ้องได ้ร ับการผ ่าต ัดโดยเทคน ิคทางจ ุลศ ัลยกรรม (Microsurgery) ได ้แก ่ การผ ่าต ัด  สลายน ิ่วใน  
ระบบทางเด ินป ัสสาวะและการผ ่าต ัดเก ี่ยวก ับเต ้น เล ือดในสมองท ี่ผ ิดปกต ิ

- ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ส ภ าพ ร ่าง ก าย ม ีข ีด จ ำก ัด  ท ำให ้ก าร ผ ่าต ัด ม ีค ว าม เส ี่ย ง ส ูง  และ  
ต ้องการด ูแลเป ็นพ ิเศษเช ่น  ผ ู้ป ่วยส ูงอาย ุท ี่ม ีโรคประจำต ัวได ้แก ่ โรคห ัวใจ โรคเบาหวาน  โรคความ  
ดันโลหิตสูง โรคถุงลมโป้งพอง เป็นต้น
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1.2 รูปแบบการดูแลผู้ป ่วย

ร ูป แ บ บ ก าร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย โด ย ท ั่ว ไป  ม ีห ล า ย ร ูป แ บ บ แ ล ะ ม ีก า ร พ ัฒ น า ม า ต า ม เว ล า  
ถ ึงแม ้ว ่าจะม ีการพ ัฒ นาร ูปแบบใหม ่ข ึ้นมาแต ่ร ูปแบบการด ูแลผ ู้ป ่วยแบบเด ิมก ็ไม ่ได ้หายไป จึงม ีท ั้ง 
ร ูปแบบการใซ ้ท ี่ผสมผสานและการใช ้ร ูปแบบเด ียว Marram et. Al (1979: 20-23) ได ้กล ่าวถ ึง  
ร ูปแบบการด ูแลผ ู้ป ่วย ไว้ดังนี้

1.2.1 การด ูแลผ ู้ป ่วยแบบรายผ ู้ป ่วย (C ase modality) เป ็นร ูปแบบการด ูแลผ ู้ป ่วยท ี ่
เก ่าแก ่ท ี่ส ุด ใน การพ ยาบ าล เป ็นการให ้การด ูแลผ ู้ป ่วยแบบหน ึ่งต ่อหน ึ่งในแต ่ละเวร น ิยม ใช ้ใน การ  
ด ูแลผ ู้ป ่วยระยะเฉ ียบ พ ล ัน  โดยเฉ พ าะอย ่างย ิ่งใน ห อผ ู้ป ่วยห น ัก  และ เป ็น ท ี่น ิยม ม ากใน การลอน  
น ักค ืกษาพ ยาบาลให ้ร ู้จ ัดว ิธ ีการแลผ ู้ป ่วยแบบลมบ ูรณ ์

1 .2.2 การด ูแลผ ู้ป ่วยแบบตามหน ้าท ี่ (Functional modality ) เป ็นร ูปแบบการด ูแล  
ผู้ป ่วยท ี่ม ีจ ุดม ุ่งหมายท ี่ความสำเร ็จของงาน ไม ่ได ้คำน ึงถ ึงความเป ็นบ ุคคลของผ ู้ป ่วย เช่น พ ยาบ าล  
แต ่ล ะค น ท ำห น ้าท ี่ให ้ยา  อ าบ น ํ้า  เช ็ดต ัวให ้ผ ู้ป ่วย เป ็นด ้น ซ ึ่งก ารด ูแลใน ร ูป แบ บ น ี้ เพ ื่อ เป ็น การ  
ตอบสนองระบบขององค ์กรท ี่ต ้องการผลผล ิต เป ็น จำน วน มาก ไม ่เน ้น ค ุณ ภ าพ  ผ ู้ป ่วยรายหน ึ่งจะ  
ได ้ร ับการด ูแลจากพ ยาบาลหลายคน  แต่ไม ่ม ีผ ู้ไดที่ร ับผิดชอบต่อผู้ป ่วยรายนั้นโดยตรง

1.2.3 การด ูแลผ ู้ป ่วยแบบท ีม  (Team modality) เป ็น ร ูปแบบ การด ูแลผ ู้ป ่วยโดยม ี 
พยาบาลคนหน ึ่งทำหน ้าท ี่เป ็นผ ู้ควบค ุมท ีมด ูแลผ ู้ป ่วยจำนวนหน ึ่ง พยาบาลซ ึ่งเป ็น ผ ู้น ำท ีมจะต ้อง  
เป ็นผ ู้ร ับผ ิดชอบผ ู้ป ่วยท ุกรายท ี่อย ู่ในความด ูแล ต ั้งแต ่การประเม ิน การวางแผน การพ ยาบ าล และ 
การจ ่ายงานให ้ผ ู้ร ่วมงานนำไปปฏ ิน ัต ิ พยาบาลน ัวหน ้าท ีมจะต ้องทราบถ ึงการว ิน ิจฉ ัยโรค ยา คำสั่ง 
การร ัก ษ า และอ ื่น ๆ ท ี่เก ี่ยวข ้องก ับ ผ ู้ป ่วยท ุกรายใน ท ีม น ั้น ๆ น อกจ ากน ี้ย ังต ้องร ับ ผ ิด ช อบ ใน การ  
วางแผน สำหรับผู้ร ่วมงานในทีม เซ่น เวลาพ ักร ับประทานอาหาร เป็นต้น

1.2.4 การด ูแลผ ู้ป ่วยแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ (Primary nursing modality) เป็น 
ร ูป แบ บ การด ูแลผ ู้ป ่วย  ท ี่ม ีการค ำน ึงถ ึงศ ักยภ าพ ช อ งพ ยาบ าล  ซ ึ่งก ารพ ยาบ าล แบ บ เจ ้าข องไข ้ม  ี
ความ คล ้ายคล ึงก ับ การด ูแลผ ู้ป ่วยแบ บ รายผ ู้ป ่วย  ต ่างก ันท ี่พ ยาบาลเจ ้าของไข ้จะร ับผ ิดชอบผ ู้ป ่วย  
ต ล อ ด 2 4 ช ั่ว โม งต ั้งแ ต ่ร ับ ให ม ่จ น ก ร ะท ั่งจ ำห น ่าย อ อ ก จ าก โร งพ ย าบ าล ซ ึ่งราย ล ะ เอ ีย ด ข อ งก าร  
ดูแลผ ู้ป ่วยแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้จะกล ่าวถ ึงต ่อไป

จาก ร ูป แบ บ ก ารด ูแล ผ ู้ป ่วย ท ีก ล ่าวม า จะเห ็น ได ้ว ่าการด ูแลผ ู้ป ่วยแต ่ละแบ บ จะม ีข ้อ  
แตกต ่างก ันออกไป ซ ึ่งจะขอนำเสนอในรูปตารางการเปร ียบเท ียบ โดยจะน ำเส น อเป ร ียบ เท ียบใน  3 
รูปแบบ คือ การด ูแลผ ู้ป ่วยแบบตามหน ้าท ี่ แบบท ีมและแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ เน ื่องจากในบริบท  
ของหอผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรมชาย-หญ ิง ชั้น 9 จะเป ็น ร ูปแบ บการด ูแลผ ู้ป ่วยแบ บ ตาม ห น ้าท ี่ร ่วมก ับการ



ด ูแลผ ู้ป ่วย แบ บ ท ีม  แ ล ะ ใน ก าร ด ีก ษ าว ิจ ัย ค ร ั้ง น ี้ต ้อ ง ก าร ท ี่จ ะ ด ีก ษ าถ ึง ผ ล ข อ ง ก าร ด ูแ ล แ บ บ  
พยาบาลเจ ้าของไข ้ เปร ียบเท ียบก ับการด ูแลแบบเด ิม ส ่วนการด ูแลแบบรายผ ู้ป ่วยจะไม,นำเสนอใน
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ตารางท ี่ 1 เป ร ียบ เท ียบ การด ูแลผ ู้ป ่วยแบ บ ตาม ห น ้าท ี่ แบ บ ท ีม และแบ บ พ ยาบ าล
เจ้าของไข้ (Young and Hayne, 1988: 382-383, ปรางค ์ท ิพย ์อ ุจะร ัตน, 2541: 47-49)

ข้อเปรียบเท ียบ การดูแลผู้ป ่วยแบบ การดูแลผู้ป ่วยแบบ การดูแลผู้ป ่วยแบบ
ตามหน้าที่ ทีม พยาบาลเจ ้าของไข ้

การมอบหมายงาน พยาบาลห ัวหน ้าท ีม พยาบาลห ัวหน ้าท ีม ห ัวหน้าหอผู้ป ่วยเป ็น
เป ็นผ ู้มอบหมายงาน เป ็นผ ู้มอบหมายงาน ผ ู้มอบหมายงานให ้แก ่
ให ้ร ับผิดชอบหน้าท ี่ ให ้สมาช ิกภายในท ีม พ ยาบ าลแต ่ละรายใน
เฉพาะอย ่าง ปฎ ิป ่ต ิงานตาม การรับผ ิดชอบดูแล

ขอบเขตและ ผู้ป ่วยตั้งแต ่เร ิ่มเข ้าร ับ
ความสามารถของแต ่ การรักษาจนกระทั้ง
ละบ ุคคล จำห น ่ายออกจากหอ

ผู้ป่วย

ความรับผิดชอบใน หัวหน้าเวรเป็น หัวหน้าทีมเป็น พ ยาบาลเจ ้าของไข ้
การวางแผนและการ ผู้ร ับผิดชอบทั้งหมด ผู้ร ับผิดชอบและ เป็นผู้ร ับผิดชอบใน
ให ้การพ ยาบาล ตัดส ินใจในการวาง การวางแผนการด ูแล

แผนการพยาบาล ผู้ป ่วยตลอด 24
ทั้งหมด ช ั่วโมงและเป ็น ผู้ให ้

การพ ยาบาลแก,ผู้ป่วย
ด้วยตนเองท ุกครั้งท่ี
ขึ้นปฏ ิบ ัต ิงาน

ความต่อเน ื่อง ขาดความต ่อเน ื่องใน มีความต ่อเน ื่องบ ้างถ ้า มีความต ่อเน ื่องดี
การปฏ ิบ ติั-งาน จะ ทีมมีการประสานงาน เน ื่องจากม ีการวาง
ลิ้นส ุดในแต่ละเวร ท่ีดี ผู้ป่วยจะได ้ร ับการ แผนการดูตลอด 24
ผู้ป่วยจะได้ร ับการ ด ูแลจากพ ยาบาล ชั่วโมง และ ผู้ป่วยจะ
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ข''อฟเยบเทียบ การด ูแลผู้ป่วยแบบ 

ตามหน้าที่
การดูแลผู้ป ่วยแบบ 

ทีม
การดูแลผู้ป ่วยแบบ 
พยาบาลเจ้าข'องไข้

ด ูแลจากพ ยาบาล  
หลายคนตามหน ้าท ี ่
ของพยาบาลแต ่ละคน

หลายคน ได ้ร ับการด ูแลจาก  
พยาบาลคน เด ิมเป ็น  
ส่วนใหญ่

การบ ันท ึกทางการ  
พ ยาบ าล

พ ยาบาลแต ่ละคน  
เข ียนบันทึกเฉพาะงาน  
ที่ตนได้รับมอบหมาย

หัวหน้าทีมเป็นผู้เข ียน  
บันท ึกทางการ  
พยาบาลเป็นส่วน'1หญ่

พ ยาบาลเจ ้าของไข ้ 
หรือพยาบาลผู้ร ่วม  
ดูแลเป็นผู้เข ียนบันทึก 
ท างการพ ยาบ าล

การต ิดต ่อส ื่อสาร แพทย์

ห ัวห น ้าห อผ ู้ป ่วยห ร ือ  
หัวหน้าเวรT  พ

พ ยาบาล 2 \  
พ ยาบ าล 3

แพทย์

หัวหน้าห้อผ้ป ่วยา
หัวหน้าทีมJ
สมาชิกในทีม

โ:
หัวหน้า
หอผ้ป่วย\1
พ ย าบ าล V

Ü

ทของ1ไข้

การรับส่งเวร หัวหน้าเวรเป็น  
ผู้ร ับผิดชอบส่งเวร 
ให ้ก ับห ัวหน้าเวรต่อไป

หัวหน้าทีมเป็น  
ผู้ร ับผิดชอบส่งเวร 
ให ้ก ับห ัวหน้าท ีมต่อไป

พ ยาบาลเจ ้าของไข ้ 
เป ็นผู้ร ับผิดชอบใน  
การส่งเวรให ้ก ับ  
พยาบาลผ ู้ร ่วมด ูแลใน  
เวรต ่อไปโดยพยาบาล  
ผู้ร ับส่งเวรจะเป็นผู้ท ี่ 
ให ้การพ ยาบ าลแก  ่
ผู้ป ่วยโดยตรง

จากตารางการเป ร ียบ เท ียบ ร ูป แบ บ การด ูแลท ั้ง  3 แบบข ้างต ้น จะเห ็น ได ้ว ่าการด ูแลแบ บ  
พ ยาบาลเจ ้าของไข ้ เป ็นแนวทางการด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่ลามารถให ้การด ูแลได ้อย ่างต ่อเน ื่อง ม ีพ ยาบาลท ี่ 
ร ับผ ิดชอบในการด ูแลผ ู้ป ่วยแต ่ละคน ม ีการลร ้างล ้ม พ ัน ธภาพ ระห ว ่างพ ยาบาลและผ ู้ป ่วยม ากกว ่า
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การด ูแลแบบตามหน ้าท ี่และแบบท ีม ซ ึ่งล ักษณ ะการด ูแลผ ู้ป ่วยในหอผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรมซาย-หญ ิง  
ชั้น 9 ใน ป ัจจ ุบ ัน  ให ้ก ารด ูแล แบ บ ต าม ห น ้าท ี่ร ่ว ม ก ับ แบ บ ท ีม  โด ย พ ย าบ าล แ ต ่ล ะค น จ ะได ้ร ับ  
ม อบ ห ม ายห น ้าท ี่จ าก ห ัว ห น ้าห อ ผ ู้ป ่ว ยให ้ท ำห น ้าท ี่เป ็น ห ัว ห น ้า เว ร  สมาซ ิกท ีม  แ ล ะ พ ย าบ าล ท ี่ 
ร ับผ ิดชอบใน การให ้ยาแก ่ผ ู้ป ่วย ซ ึ่งล ักษ ณ ะการทำงาน เช ่น น ี้ พ ยาบ าลแต ่ละคน ม ุ่งท ี่จะท ำงาน ใน  
ห น ้าท ี่ท ี่ได ้ร ับ ม อบ ห ม ายให ้ส ำเร ็จของแต ่ละคน  ท ำให ้พ ยาบ าลข าด การส ร ้างล ัม พ ัน ธภ าพ ท ี่ด ีต ่อ  
ผ ู้ป ่วยและญ าต ิ ผ ู้ป ่วยและญ าต ิร ู้ส ึกว ่าไม ่ใด ้ร ับการด ูแล เอ าใจ ใส ่จ ากพ ยาบ าล เท ่าท ี่ค วร  ซึ่งอาจทำ 
ให ้เก ิด ความ ไม ่พ ึงพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าลข ึ้น ได ้ แ ล ะจ าก ค ว าม ก ้าว ห น ้าท างเท ค โน โล ย ีท างก าร  
แพทย์ในป ัจจ ุบ ัน ทำให ้ประส ิทธ ิภาพ การช ่วยเหล ือผ ู้ป ่วยท ี่เข ้ามาร ับการร ักษาทางศ ัลยกรรมระบบ  
ประสาทม ีการรอดช ีว ิต เพ ิ่มข ึ้น  แต ่บางคร ั้งม ีความพ ิการเห ล ืออย ู่ เช่น บ ุคล ิกภ าพ  การเคล ื่อนไหว 
การข ับถ ่าย และภาวะแทรกซ ้อนอ ื่นๆ (ขว ัญตา บ าลท ิพ ย ์ และคณ ะ, 2546) ด ังน ั้นพ ยาบาลท ี่ด ูแล  
ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ การร ักษ าด ้วยว ิธ ีการผ ่าต ัดส ม อง จ ึงควรม ีความ ร ู้ ค วาม เข ้าใจถ ึงแน วท างก ารด ูแล  
ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการร ักษาด ้วยวิธ ีการผ ่าต ัดสมองให ้มากยิ่งข ึ้น

2. การดูแลผู้ป ่วยที่ได้ร ับการรักษาด้วยวิธ ีการผ่าตัดสมอง

ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีอาการผ ิดป กต ิท างระบ บ ป ระส าท ท ี่ต ้องได ้ร ับ การร ักษ าด ้วยว ิธ ีการผ ่าต ัด  ม ีอย ู่ 
ด ้ว ย ก ัน จ า ก ห ล า ย ๆ  ส า เห ต ุ เซ ่น ค ว า ม ผ ิด ร ูป แ ต ่ก ำ เน ิด ข อ ง ร ะ บ บ ส ่ว น ก ล า ง  (Congenital 
malformation of CNS) ภาวะท ี่ม ีน ํ้าไขล ัน หล ังใน กะโห ลกด ีรษะมากกว ่าปกต ิ (Hydrocephalus) 
การบ าด เจ ็บ ท ี่ด ีรษ ะ (H ead injury) การบ าด เจ ็บ ท ี่ล ัน ห ล ัง  (Spinal injury) การบาดเจ ็บ ท ี, 
เล ันประสาท (Peripheral nerve injury) โรคของหมอนรองกระดูกล ันหลัง (Intravertébral d isc  
d ise a se s  and sp on d ylosis) เน ืองอกไขลันหลัง (Spinal tumor) โรคต ิดเร ือระบบประสาท  
ส ่วน กลาง (Intracranial and spinal infection) โรคห ลอดเล ือดส ม อง (Cerebrovascular 
d isea se ) และเน ื้องอกสมอง (Brain tumor) (จเร ผลประเสริฐ, 2528) แต ่ในการส ืกษาว ิจ ัยคร ั้งน ี ้
ผ ู้ว ิจ ัยได ้เล ือกทำการด ีกษาใน กล ุ่มผ ู้ป ่วยท ี่เป ็น เน ื้องอกสมอง เน ื่องจากเป ็นโรคในกล ุ่มของโรคทาง  
สมองท ี่ได ้ร ับ การร ักษ าด ้วยการผ ่าต ัดท ี่พ บ ม ากใน ห อผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรม ชาย-ห ญ ิง ชั้น 9 โดยใน ป ี 
พ.ศ. 2547 พบว่าโรคเน ื้องอกสมองเป ็นโรคท ี่อย ู่ใน  5 อ ันด ับแรกของสถ ิต ิกล ุ่มโรคของหอผ ู้ป ่วยน ี ้
(เวชสถ ิต ิโรงพ ยาบ าลราม าธ ิบ ด ี, 2547) ซ ึ่งการให ้การพ ยาบ าลแก ่ผ ู้ป ่วยโรคท างสม องได ้อย ่างม  ี
ประส ิทธ ิภาพ น ั้น จำเป ็น ต ้องม ีความร ู้เก ี่ยวก ับสาเหต ุและพ ยาธ ิสภาพ ของโรคทางสมองอาการและ  
อาการแส ดง แน วทางการร ักษ าผ ู้ป ่วยโรคสม องเป ็น อย ่างด ี เพ ื่อ ให ้ม ีค วาม เข ้าใจและส าม ารถ ให  ้
การพ ยาบาลได ้อย ่างถ ูกต ้อง



2.1 สาเหตุและพยาธิสภาพของโรคทางสมอง

เน ื้องอกสมองเป ็น เน ื้องอกท ี่พ บได ้น ้อย เม ื่อ เป ร ียบ เท ียบก ับ เน ื้องอกของอว ัยวะอ ื่น ๆ  
ภ าย ใน ร ่างก าย  เน ืองอกสมองพ บได ้ท ุกเพศ ท ุกว ัย ร ้อยละ 95 ของผู้ป ่วยที, เป ็น เน ื้องอกสมองใน  
กะโหลกศ ีรษะท ั้งหมด พ บ ว ่าเน ื้องอกม ีจ ุด เร ิ่ม ต ้น ท ี่ใน สม อง รวมท ั้งรากของเต ้น ประสาทแต ่ละค ู ่
และเย ื่อห ุ้มสมองด ้วย ส ่วนท ี่เหล ืออ ีกร ้อยละ 5 พ บ ว ่าม ีการแพ ร ่กระจายม าจากอว ัยวะส ่วน อ ื่น ๆ  
เซ่น ม ะเร ็ง เต ้าน ม  ม ะ เร ็งท างเด ิน อ าห ารแ ล ะไต  เป ็นต ้น ห ร ือ เป ็น เน ื้องอกชน ิดร ้ายแรงของซ ่อง  
กะโหลกศีรษะ ซ ึ่งทำให ้เก ิดแผลแต ้วผ ่านเข ้าไปในโพรงสมองได ้ (เจษฏา น ิมมานนิตย์, 2537)

2.2 อาการและอาการแสดงของโรคทางสมอง
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เน ื้องอ กส ม อ งแต ่ละช น ิด อาจม ีอาการและอาการแส ด งอ ย ่างใด อย ่างห น ึ่งน ำม าก ่อ น  
เม ื่อเน ื้องอกม ีขนาดใหญ ่ข ึ้นจะม ีอาการอ ื่นร ่วมด ้วยหร ืออาจม ีครบท ุกอาการก ็ได ้ ข ึ้นอยู่ก ับชนิดของ 
เน ื้องอกนั้นๆ (จเร ผลประเสริฐ, 2528) ซ ึ่งอาการและอาการแสดงม ีด ังต ่อไปน ี้

2.2.1 ภาวะความด ัน ภายใน กะโห ลกศ ีรษ ะส ูง (Increased  intracranial pressure) 
สามารถเก ิดข ึ้นได ้จากหลายสาเหต ุด ังน ื้ (ก ัมม ันต ์พ ันธ ุมจ ินดา และม ีช ัย ศรีใส, 2530: 185-186)

2.2.1.1 การม ีเน ื้อสมองเพ ิ่มมากข ึ้น  ได ้แก ่ สมองบวม (Brain ed em a) จาก  
สาเหต ุต ่างๆ เซ่น สมองขาดออกชิเจน

2.2 .1 .2  หลอดเล ือดภายในกะโห ลกศ ีรษ ะพ องขยายข ึ้น  เซ่น ม ีการอ ุดด ันของ 
การไหลของเล ือดดำออกจากสมองทำให ้หลอดเล ือดดำในสมองขยายออก

2.2.1.3 ม ีสิ่งกินที่ภายในซ่องกะโหลกศีรษะ เซ่น เนื้องอก13 ถุงน้ํา ก้อนเลือด
เป็นต้น

อาการและอาการแสดงของภาวะความด ันภายในกะโหลกศ ีรษะส ูง มีด ังนี้
(1) . ป วด ศ ีรษ ะ อ า ก าร ป ว ด ศ ีร ษ ะ เก ิด เน ื่อ ง จ าก ม ีก าร ก ด รั้งส ่วน ท ี่ม ีป ระส าท รับ 

ความร ู้ส ึกภายในซ ่องกะโหลกศ ีรษะ ล ักษณ ะการปวดม ัก เป ็น แบบ ปวดต ุ๊บ ๆ (Throbbing) และจะ  
เป ็น ม าก ข ึ้น เร ื่อ ย ๆ  จ น ใน ท ี่ส ุด เม ื่อ ค ว า ม ด ัน ภ า ย ใน ก ะ โห ล ก ศ ีร ษ ะ ส ูง ม า ก ก ็จ ะ ม ีอ า ก า ร ป ว ด  
ตลอดเวลา

(2) . อ าเจ ีย น  เป ็น อาการท ี่เก ิดข ึ้น ใน ระยะห ล ังท ี่ม ีความ ด ัน ภายใน กะโห ลกศ ีรษ ะส ูง  
มาก ล ัก ษ ณ ะก ารอาเจ ียน จะเป ็น แบ บ อ าเจ ียน ท ุ่ง  (Projectile vomiting) ซ ึ่งจะไม ่ส ัมพ ันธ ์ก ับการ  
รับประทานอาหาร
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(3) . อ าก ารต าม ัว  เน ื่องจากม ีป ระสาท ตาบ วม  (Papilledem a) เก ิดจากม ีการค ั่ง  

ของเลือดในหลอดเลือดดำ (Central retina vein) ของเล ้นประสาทตา (Optic nerve)
(4) . บ ุคล ิกและน ิส ัย เป ล ี่ยน แป ลง การเปล ี่ยน แปลงใน บ ุคล ิกและน ิส ัย เป ็น อาการร ่วม  

หนึงซ ึงพบได้เสมอ จ ะพ บ ว ่าผ ู้ป ่วยม ัก ม ีอ าการอ ่อน เพ ล ีย  ไม ่กระต ือร ือร ้น ท ี่จะทำงาน  เช ื่อง1ช ้าลง  
ไม ่กระฉ ับกระเฉง ไม ่ล น ใจส ิ่งแวด ล ้อม กลายเป ็น ค น ช อบ น อน ห ส ับ  และถ ้าค วาม ด ัน ใน ก ะโห ล ก  
ค ืร ษ ะ ส ูง ม า ก ข ึ้น แ ล ะ น า น พ อ ก ็อ า จ ท ำ ใ ห ้เก ิด ค ว า ม จ ำ เส ื่อ ม แ ล ะ เก ิด ภ า ว ะ ค ว า ม จ ำ เส ื่อ ม  
(Dementia) ได ้

(5) . การเปลี่ยนแปลง-ของระดับความรู้ส ืกต ัว เป ็น อาการท ี่สำด ัญ ท ี่ส ุด  ถ ้าไม ่ได ้ร ับการ  
แ ก ้ไข ให ้ภ าวะค วาม ด ัน ใน ก ะโห ล กค ืรษ ะล งส ่ระด ับ ป กต ิ จ ะท ำให ้ห ม ด ส ต ิและถ ึงแก ่กรรม ได ้ ซ่ึง 
ภาวะหมดสต ิน ั้น เก ิดข ึ้นได ้จาก 2 ป ัจจ ัย คือ เล ือดไปเล ี้ยงสมอง (Cerebral blood flow) ลดลง 
และเก ิดภาวะลมองเคล ื่อนทำให ้กดการทำงานของก ้านสมอง (Brain stem )

(6) . การม อ งเห ็น ภ าพ 1ซ ้อน เก ิด 'จากการเส ียห น ้าท ี่ของเล ้นป ระสาทสมองท ี่1ไป เล ี้ยง  
ก ล ้าม เน ื้อ ท ี่ใช ้ก ล อ ก ล ูก ต า เล ้น ป ระสาท ส ม องท ี่พ บ บ ่อยใน การส ูญ เล ียห น ้าท ี่ ได ้แก ่ เล ้นประสาท  
สมองคู่ท ี 6 (A bducens nerve) และเล ้นประสาทสมองค ู่ท ี่ 3 (Oculomotor nerve)

(7) . การเก ิดภ าวะ C ushing’s  reflex ได ้แก ่ ความด ันซ ิสโตล ิค (Systolic pressure) 
เพิ่มขึ้น ความ แตกต ่างระห ว ่างความ ด ัน ซ ิส โตล ิคและไดแอส โตล ิค  (Pulse pressure) ม ีมากข ึ้น  
และอัตราการเต ้นของชีพจรช้าลง เพ ื่อให ้ม ีการไหลเว ียนเล ือดไปเล ี้ยงสมองมากข ึ้น

2 .2 .2  อาการซ ัก  อาการซ ักท ี่เป ็น ชน ิดซ ัก เฉพ าะท ี่ (Focal seizure) จะแสดงถ ึง  
ตำแหน่งของเน ื้องอกท ี่ผ ิวของสมอง เน ื้องอกท ี่เก ิดนอกเน ื้อสมอง (Extraaxial) เซ่น เน ื้องอกท ี่เย ื่อ  
หุ้มสมอง (M eningioma) จะม ีอาการซ ักน ำม าก ่อน อาการอ ื่น ๆ แต ่เน ื้องอกท ี่เก ิดภายใน เน ื้อสมอง  
(เทtraaxial) จะม ีอาการของการเล ียหน ้าท ี่เฉพ าะท ี่ของระบบประสาท (Focal neurogenic deficit) 
หรือ ม ีจอประสาทตาบวม นำมาก ่อนอาการซ ัก

2 .2 .3  ระบบประสาทเล ียห น ้าท ี่เฉพ าะท ี่ (Focal neurogenic deficit) เป ็น อาการ  
ของการส ูญ เล ียหน ้าท ี่ของสมองส ่วนท ี่ถ ูกทำลายหร ือถ ูกกดบ ียดโดยเน ื้องอก อาการเฉพ าะท ี่น ับ ว ่า  
เป ็นอาการท ี่สำค ัญ ในการช ่วยว ิน ิจฉ ัย ท ี่จะลามารถบอกถ ึงตำแหน ่งของเน ื้องอกได ้

การประเม ินสภาพผู้ป ่วยทางระบบประสาท
การประเม ิน สภาพ ผ ู้ป ่วยท างระบบ ประสาท จ ะต ้อ งม ีการป ระเม ิน จ ากป ัจจ ัยห ล ายอย ่าง  

ดังน ี้(ประนอม ห น ูเพ ช ร,ว ิภ าวรรณ ล ีลาส ำราญ  และช ่อลดา พ ันธุเสนา, 2541: 201-204)
(1). การว ัดระด ับ ความ ร ้ล ึกต ัวโดยใช ้ G lasgow  Com a S ca le  (GCS) ค ิดคะแนนรวม  

สูงสุด เท ่าก ับ 15 คะแนน ประกอบด้วย 3 ส่วน คือ
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ก. ความสามารถใน การล ืมตา แบ ่งออกเป ็น

- ล ืมตาได ้เอง ให ้ 4 คะแนน  
-ล ืม ต าเว ล าเร ีย ก  ให ้ 3 คะแนน
- ล ืม ต าเวลาเจ ็บ  ให ้ 2 คะแนน 
-ไม ่ล ืม ต าเล ย  ให ้ 1 คะแนน

ในกรณ ีท ี,ผ ู้ป ่วยตาบวมป ิดหรือล ืมตาไม ่ใด ้ให ้เข ียน C ในซ ่องคะแนน เท ่าก ับ  1 การ 
ส ังเกตการล ืม ตาข องผ ู้ป ่วย  ต ้องด ูหน ังตาบนว่าเป ิดข ึ้นหร ือไม ่ ใน ผ ู้ป ่วยท ี่ป ิดตาไม ่สน ิทขณ ะน อน  
หลับให ้ถ ือว ่าเป ็นการหล ับตา จะบ ันท ึกว ่าม ีการล ืมตาก ็ต ่อเม ื่อม ีการยกหน ังตาบนให ้เห ็น

ข. ความ ลาม ารถใน การส ื่อภาษ าท ี่ด ีท ี่ส ุด  และควรตรวจซํ้าๆ ห ล ายๆ ครั้ง และบันท ึก 
เฉพาะครั้งท ี่ด ีท ี่ส ุด แบ่งการให ้คะแนนได้ด ังน ี้

- พ ูดค ุยไดไม ่ล ับลน ได ้แก ่ การท ี่ผ ู้ป ่วยส ามารถบ อกเวลา สถานที่ และบ ุคคล
ได้ถ ูกต้อง ให ้ 5 คะแนน

- พ ูดค ุยได ้แต ่ล ับสน ได ้แก ่ การท ี่ผ ู้ป ่วยต อ บ ถ ูก บ ้าง  ผ ิด บ ้าง  ท ั้งใน ด ้าน ของ  
เวลา สถานที่ และบ ุคคล ให ้ 4  คะแนน

- พ ูด เป ็น ค ำๆได ้แ ก ่ก ารท ี่ผ ู้ป ่ว ยพ ูด ค ำท ี่ไม ่ม ีค ว าม ห ม ายท ี่ไม ่ใช ่ค ำส น ท น า
ให ้ 3 คะแนน

(ถ ้าต อ บ ค ำถ าม ใด ้ด ีแม ้พ ูด เป ็น ค ำก ็ถ ือว ่าพ ูด เข ้าใจ แล ะส ื่อค วาม ห ม ายได ้ด ี 
ให ้ 5 คะแนน)

- ส'งเล ียงไม ่เป ็นคำพ ูด ได ้แก ่ การท ี่ผ ู้ป ่วยส ่งเส ียงร ้องหร ือส ่งเล ียงครางท ี่จ ับ
ใจความไม ่ได ้ ให ้ 2 คะแนน

- ไม ่ออกเล ียงเลย ให ้ 1 คะแนนหรือในกรณ ีท ี่ผ ู้ป ่วยใส ่ท ่อช ่วย  
หายใจ ให ้เข ียน คำว ่า T ในช่อง 1 คะแนน

ค. ความลามารถในการเคล ื่อนไหวท ี่ด ีท ี่ส ุด แบ ่งการให ้คะแนนออกเป ็นด ังน ี้
- ท ำต าม คำล ังได ้ ให ้ 6  คะแนน
- ทราบตำแหน ่งท ี่เจ ็บ  หมายถ ึง เม ื่อกระต ุ้น ด ้วยความเจ ็บป วดผ ู้ป ่วยลามาร  

ยกม ือไปป ัดตรงตำแน ่งท ี่ทำให ้เก ิดความเจ ็บปวดได ้ ให ้ 5 คะแนน
- ช ักแขนขาหน ี ห มายถ ึงผ ู้ป ่วยไม ่ท ราบตำแหน ่งท ี่เจ ็บแต ่ผ ู้ป ่วยจะขย ับแขน

ขาหน ีเม ื่อถ ูกกระต ุ้นด ้วยความเจ ็บปวด ให ้ 4 คะแนน
- แขนงอเข ้าหาต ัวเม ื่อเจ ็บ  หมายถึง แขนมีการเกร ็งผ ิดปกต ิ งอบริเวณ ข ้อศอก  

ข ้อม ือเข ้าหาต ัวและน ิ้วม ือกำลงบนห ัวแม ่ม ือ (Abnormal flexion)



ให ้ 3 คะแนน
- แขนเหยียดเกร ็งเม ื่อเจ ็บ  หมายถ ึงแขนเหย ียดตรงเกร ็งช ิดลำต ัวข ้อไหล ่หม ุน

เข ้า ห า ล ำ ต ัว  ข ้อ ม ือ ห ัน อ อ ก จ า ก ล ำ ต ัว  แ ล ะ น ิ้ว ม ือ ก ำล ง บ น ห ัว แ ม ่ม ือ  
(Abnormal extension) ให ้ 2 คะแนน

-ไม ่ม ีการเคล ื่อนไหว ให ้ 1 คะแนน
(2) . การว ัดส ัญ ญ าณ ช ีพ  (Vital signs) การเปล ี่ยนแปลงของส ัญ ญ าณ ช ีพส ัมพ ันธ ์โดยตรง  

กับพยาธิสภาพทางสมองหรือก ับภาวะแทรกซ้อนที่เก ิดข ึ้นภายหลัง ต ังน ั้นการบ ันท ึกและส ังเกตการ  
เป ล ี่ยน แป ลงข องค วาม ต ัน โล ห ิต  ช ีพจร อ ุณ ห ภ ูม ิแ ล ะ ก าร ห าย ใจ เป ็น ร ะ ย ะ ๆ  เป ็น ส ิ่งจ ำเป ็น ม าก  
เน ืองจากส ม องบ างล ่วน เป ็น ศ ูน ย ์กลางใน การควบ ค ุม ระบ บ ห ายใจ การไหลเว ียนโลห ิต ความต ัน  
โลห ิตและระบ บ อ ุณ ห ภ ูม ิของร ่างกาย เซ่น ภาวะความ ต ัน ใน สม องส ูง ท ำให ้ช ีพ จรข ้าลง ความต ัน  
โลหิตสูง ความแตกต ่างระห ว ่างความ ต ัน ช ิสโตล ิคและไดแอลโตล ิค  (Pulse pressure) ม ีมากข ึ้น  
หายใจข ้า และไม ่สม ํ่าเสมอ เป็นต้น

(3) . การว ัดล ่วนท ี่ม ืพ ยาธ ิสภาพ ของสมอง จะช ่วยในการว ิน ิจฉ ัยและประเม ินสภาวะของ  
ผ ู้ป ่วยว ่าม ีความร ุนแรงของโรคมากน ้อยเพ ียงใด และเป ็น การเต ือน ภาวะร ุนแรงท ี่จะเก ิดข ึ้น  ท ำให  ้
สามารถช่วยเหลือผ ู้ป ่วยได้ท ันท ่วงท ึช ึ่งได ้แก ่ การบ ัน ท ึกและการส ังเกตจากล ักษณ ะต ่างๆ ตังนิ้

ก. ล ักษ ณ ะของร ูม ่าน ตา เป ็นการตอบสนองของร ูม ่านตาต ่อแลง ค ือการห ดและการ  
ขยายของร ูม ่าน ตา ซ ึ่งถ ูกควบค ุมโดยระบบประสาทอ ัตโนม ัต ิ การด ูร ูม ่าน ตาต ้องด ูท ั้งขน าดและ  
ปฏ ิก ิร ิยาต ่อแสง โดยใช ้ไฟ ฉายท ี่ม ีจ ุดสว ่างตลอดดวง การฉายไฟ ควรจะค ่อยๆ ฉ าย จ าก ห างต าม า  
หยุดตรงกลางตาส ักครู่และผ ่านเลยไปทางห ัวตา การด ูขนาดของร ูม ่านตาน ั้น  ด ูก ่อนท ี่ร ูม ่านตาจะม  ี
การเป ล ี่ยน แป ลงแล ้วบ ัน ท ึกความ ยาวของเส ัน ผ ่าศ ูน ย ์กลางเป ็น ม ิลล ิเม ตร ลงในช ่องท ี่กำหนด ตา 
ขวาเข ียน  R ตาซ ้ายเข ียน  L การด ูป ฏ ิก ิร ิยาต ่อแลงน ั้น  ด ูการหดต ัวของร ูม ่าน ตา ถ ้าร ูม ่าน ตาม  ี
ปฏ ิก ิร ิยาต ่อแสงด ีให ้บ ันท ึก R หรือ + (หมายถึง Reacting) ถ ้าม ีปฏ ิก ิร ิยาต ่อแสงข ้า บันทึก ร หรือ 
±  (หมายถึง S luggish  หรือ Reacting slowly) ถ ้าร ูม ่าน ตาไม ่ม ีป ฏ ิก ิร ิยาต ่อแสงเลย บันทึก N หรือ 
-  (หมายถึง Non-reacting)

ข. การเคล ื่อนไหวของกำล ังแขนขา (Motor power) การตรวจกำล ังของกล ้ามเน ื้อ  ถ ้า 
ผู้ป ่วยรู้ส ึกตัว ประเม ินโดยใช ้ว ิธ ีให ้ผ ู้ป ่วยออกแรงต ัน  แรงกด หร ือแรงด ึงในท ิศทางของการออกแรง 
ตรงข้ามกับท ิศทางที่ผ ู้ตรวจกดหรือด ึงไว้ กรณีท ี่ผ ู้ป ่วยไม,รู้สึกตัว ประเม ินโดยการกระต ุ้นด ้วยความ  
เจ็บปวด การประเม ินต้องประเม ินท ั้งแขนและขา แล ้วบ ันท ึกโดยแบ ่งระต ับต ังน ิ้

- แขนหรือขาม ีกำล ังปกติ หมายถ ึง กล ้ามเน ื้อม ีแรงทำงานต ้านแรงกระทำได ้
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- แขนหรือขาอ ่อนแรงเล ็กน ้อย หมายถ ึง กล ้าม เน ื้อม ีแรงท ำงาน ต ้าน แรง  

กระทำได ้น ้อยกว ่าปกต ิ
- แขนหรือขาอ ่อนแรงมาก หมายถ ึง กล ้าม เน ื้อม ีแรงท ำงาน  เคลื่อนไหวแขน  

หรือขาในแนวราบได้ (ยกไม่ได้)
- แขนงอ (Abnormal flexion)
- แขนหรือขาเหยียดเกร็ง (Abnormal flexion)
- ไม ่ม ีการเคล ื่อน ไห วเลย หมายถ ึง แขน -ขาไม ่ม ีการขย ับ เขย ื้อน เม ื่อกระต ุ้น  

ด้วยความเจ ็บปวด
การบ ันท ึกให ้เข ียน R (Right) หมายถ ึง แขนหรือขาขวา และ L (Light) หมายถ ึง 

แขนหรือขาซ้าย ลงในซ่องที่ตรวจพบ ถ ้าม ีกระด ูกห ักหร ือเข ้าเฝ ือกหร ือการใซ ้แรงด ึง (On traction). 
ตรวจไม่ได้ ให ้เข ียนบันท ึก F (หมายถึง Fracture)

2.3 การรักษาผู้ป่วยโรคสมอง

เน ื้องอกส ม องเป ็น ส ิ่งท ี่ม ีการขยายต ัวได ้ ก าร ป ล ่อ ย เว ล าผ ่าน ไป ท ำให ้เน ื้อ งอ ก ข ย าย  
ใหญ ่ข ึ้นผ ู้ป ่วยจะม ีการส ูญ เส ียห น ้าท ี่ของสมองมากข ึ้น  ซ ึ่งจ ุดม ุ่งห มายใน การร ักษ า ค ือการ ผ ่าต ัด  
เอาเน ื้องอกออกให ้หมด โดยไม ่ท ำให ้ส ูญ เส ียห น ้าท ี่ของสมองมากไปกว ่าก ่อน การผ ่าต ัดและให ้ล ่วน  
ท ี่ส ูญ เส ียหน ้าท ี่ไปม ีการใเนกล ับค ืนมากท ี่ส ุด แต ่เน ื้องอกบางตำแหน ่งไม ่สามารถผ ่าต ัดออกให ้หมด  
ห ร ือไม ่ลาม ารถผ ่าต ัดออกได ้เลย เซ่น เน ื้องอกท ี่ก ้านสมอง (Brain stem ) ธาลาม ัส  (Thalamus) 
และไฮโปธาลาบ ัส  (Hypothalamus) เพ ราะเป ็น ส ่วน ท ี่สำค ัญ อาจท ำให ้ผ ู้ป ่วยเส ียช ีว ิตได ้ จ ึงจำเป ็น  
ร ัก ษ าแ บ บ บ ร ร เท าอ าก าร  (Palliative treatment) ซ ึ่งก าร ร ัก ษ าเน ื้อ งอ ก ส ม อ งโด ย ท ั่วๆ  ไป มี 
ตังต่อไปนี้ (เจษฏา น ิมมานน ิตย์, 2537)

2.3.1 การผ ่าต ัด เอาเน ื้องอกออกให ้ห ม ด กรณ ีท ี่เน ื้องอกอย ู่ใน ตำแหน ่งท ี่ทำได ้และไม ่ 
ก่อให ้เก ิดการส ูญเส ียหน ้าท ี่ของสมองหรือช ีว ิต ส ่วนใหญ ่ทำในรายท ี่เป ็น เน ื้องอกชน ิดไม ่ร ้ายแรง ซ่ึง 
มีขอบเขตซัดเจน

2.3 .2  การผ ่าต ัด เอาเน ื้องอกออกเฉ พ าะบ างส ่วน  จะต ้องเอาเน ื้องอกออกให ้ม ากท ี่ส ุด  
เท ่าท ี่จะทำได ้โดยไม ่ทำให ้ม ีการส ูญ เส ียหน ้าท ี่ของสมอง

2.3 .3  การระบายน ํ้าไขล ันหลังจากโพรงสมองไปส่ซ ่องท ้องหร ือห ัวใจห ้องบนขวาหรือ  
การทำ Ventriculostomy ในรายท ี่ม ีการอ ุดต ันทางเด ินน ํ้าหส ่อสมองและไขล ันหล ัง และเน ื้องอกท ี่



เป ็นด ้น เหต ุไม ่สามารถเอาออกให ้หมดได ้ซ ึ่งเป ็นว ิธ ีการท ี่ทำให ้ความด ันภายในกะโหลกค ืรษะลด  
ตำลง

2.3 .4  การน ำเน ื้องอกออกมาตรวจทางพ ยาธ ิว ิทยา (Biopsy) เพ ื่อให ้ทราบชนิดของ 
เนืองอก ซ ึ่งเป ็นประโยชน ํในการวางแผนการผ ่าด ัด ข ้อบ ่งช ี้ในการนำเน ื้องอกออกมาตรวจ คือ ราย 
ท ี่เน ืองอกอย ู่ล ึกห ร ืออย ู่ใน ส ่วน ท ี่ถ ้าผ ่าด ัด เน ื้องอกออกห มดอาจก ่อให ้เก ิดอ ัน ตรายต ่อผ ู้ป ่วยและใน  
รายท ี่เน ื้องอกเป ็นชน ิดเน ื้อร ้าย (Malignant)

ว ิธ ีการทำผ ่าด ัดสมองเพ ื่อเอาเน ื้องอกในสมองออกท ี่พบบ ่อย ได้แก่
(1) . Craniotomy เป ็น การผ ่าด ัด เป ิดกะโหลกค ืรษะออกเป ็น แผ ่น  เม ื่อทำผ ่าด ัด เสร ็จ  

แล ้วก ็ป ิดกล ับด ังเด ิม  จะทำในกรณ ีท ี่ว ิน ิจฉ ัยรอยโรคได ้แน ่นอน ท ำให ้ส าม ารถ ค ำน วณ ค วาม กว ้าง  
ของกะโหลกค ืรษะท ี่จะทำการเป ิดได ้ (นครชัย เผ ื่อนปฐม, 2539)

(2) . Craniectomy เป ็น การแกะกระด ูกออกท ีละน ้อยแล ้วป ล ่อยท ิ้งไว ้ไม ่ม ีกะโห ลก  
กลับไปปิด ถ ้าบ ร ิเวณ ท ี่เอากะโห ลกออกม ีกล ้าม เน ื้อป ิด  เช่น บริเวณขม ับหรือท ้ายทอย ก ็ไม ่ม ีความ  
จำเป ็น ท ี่จะต ้องน ำกะโห ลกไป ป ิด ให ม ่ เพ ราะกล ้าม เน ื้อ เห ล ่าน ื้ส าม ารถท ี่จะป กป ้องเย ื่อห ุ้ม ส ม อง  
ด ูราและสมองใต ้บร ิเวณ น ั้น ได ้ แต ่ถ ้าบ ร ิเวณ ท ี่เอากะโห ลกออกไม ่ม ีกล ้าม เน ื้อป ิดและม ีข น าดให ญ  ่
จะต ้องน ัดผ ู้ป ่วยมาป ิดกะโหลกภายหล ัง (สิระ บ ุญยรัตเวช, 2532)

(3) . Cranioplasty เป ็น การใช ้กะโห ลกเท ียม ป ิดแท น ท ี่เอากะโห ลกออกจากการท ำ 
Craniectomy เพ ื่อป ้องก ัน สมองบร ิเวณ น ั้น ไม ่ให ้ได ้ร ับอ ันตรายและเพ ื่อความสวยงาม โดยท ั่วไป  
นิยมทำหลังจากทำ Craniectomy ไป แล ้วป ระม าณ  3-6 เด ือน เพ ื่อ ให ้แน ่ใจว ่าไม ่ม ีการต ิด เช ื้อ  
หลงเหลืออย ู่ (จเร ผลประเสริฐ, 2528)

(4) . Ventriculostomy or ventricular drainage เป ็นการต ่อท ่อระบายนำหล ่อสมอง  
และไข ล ัน ห ล ังจากโพ รงส ม องออกภ ายน อกร ่างกายอย ่างช ั่วคราว  เพ ื่อบ รรเท าภ าวะความ ด ัน ใน  
กะโหลกค ืรษะส ูงจากภาวะท ี่ม ีน ํ้าไขล ันหล ังในกะโหลกค ืรษะมากกว ่าปกต ิ (H ydrocephalus)

(5) . การผ ่าด ัดผ ่าน'โพรงอากาศสท ีเนอยด ์ (Transphenoidal approach) เป ็นการ  
ผ ่าด ัด เอ าเน ื้องอกบ ร ิเวณ ต ่อม พ ิท ูอ ิท าร ี่ (Pituitary gland) ออก โดยผ ่าน โพ รงอากาศสท ีเน อยด ์ 
การทำผ ่าด ัดผ ่าน บ ร ิเวณ เห ง ือกด ้าน บน  เข ้าไปยัง Sphenoid sinus ผ ่าน Sella turcica และเย ื่อ  
ดูรา เข ้าไปย ัง Pituitary gland โดยใช ้การผ ่าด ัดผ ่าน กล ้องจ ุลทรรศน ์เข ้าไป ด ัด เน ื้องอกออกเป ็น  
บางส่วนหรือทั้งหมด (Lindsay, Bone, and Callander, 1997)

ภ าว ะแท รกข ้อน ภ ายห ล ังก ารผ ่าด ัด  ที,พ บ บ ่อยได ้แก ่ (ประนอม หนูเพชร และค ณ ะ,
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2541: 206-208)
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(1). สมองบวม (Brain edem a) พบไดใน 1-2 ว ันหลังผ ่าต ัด อ าก ารแ ล ะอ าก าร  

แสดงทีเห็นได้ซัด คือ การบวมบริเวณ เปล ือกตาและใบหน ้าจากการด ึงร ั้งเน ื้อสมองบร ิเวณ ส ่วนหน ้า 
เป ็น เวลานานในรณ ะผ ่าต ัด

(2). การตกเล ือด  พ บ ได ้ถ ้าม ีการท ำผ ่าต ัดบ ร ิเวณ กว ้าง การด ม ยาส ลบ เป ็น เวลาน าน  
ร ่วมก ับการได ้ร ับ เล ือดเป ็นจำนวนมาก ทำให ้ม ีการสร ้าง thromboplastin เป ็นจำนวนมาก เก ิดล ิ่ม  
เล ือดแพ ร ่กระจายในหลอดเล ือดและทำให ้เก ิด เล ือดออกตามมา

(3). การซัก การซ ักหลังผ ่าต ัด อาจพบการซ ักท ั้งต ัวหรือซ ักเฉพาะท ี่ ซ ึ่งพบที่หน ้าและ 
มือ พบได ึในผ ู้ป ่วยท ี่ต ้องทำผ ่าต ัดในส ่วนของคอร์เท ็กซ ์ (Cortex) ใน ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีโอกาสเก ิด  การซัก 
หลังผ่าต ัดได้ส ูง แพทย์จะให ้ยาก ันซ ักก ่อนและหลังการผ ่าต ัด

(4). เย ื่อห ุ้มสมองอักเสบ หล ังผ ่าต ัดอาจพ บภาวะเย ื่อห ุ้มสมองอ ักเสบและการต ิด เช ื้อ  
ใน น ํ้าห ล ่อส ม อ งและไข ล ัน ห ล ัง เน ื่องจากม ีการต ิด เช ื้อท ี่แผ ลผ ่าต ัด ร ่วม ก ับ การฉ ีกราด ข องเย ื่อห ุ้ม  
สมองด ูรา อาจม ีน ํ้าห ล ่อส มองและไขล ัน ห ล ังซ ึม ออกมาบ ร ิเวณ บ าดแผล อ าก ารและอาการแส ด ง  
ของเย ื่อห ุ้มสมองอ ักเสบ ได ้แก ่ อาการคอแข ็ง กล ัวแลง กระลับกระส ่าย หงุดหงิด มีไข้สูง หล ังผ ่าต ัด  
แพทย็จ ึงม ักให ้ยาปฏ ิช ีวนะเพ ื่อป ้องก ันการต ิดเช ื้อ

(5). ปวดคืรษะ พบใน 24-48 ช ั่วโมงหลังผ ่าต ัด ส ่วน ให ญ ่เก ิดจากการย ืด  หรือรบกวน 
ต่อเล ันประสาทบริเวณหนังค ืรษะ หร ืออาจเก ิดจากผ ้าป ิดแผลท ี่แน ่นเก ินไป

(6). มีไข้สูง อาจ เก ิด จากการต ิด เช ื้อ  หร ือการรบกวนต ่อไฮโปธาลาม ัล ซ ึ่งทำหน ้าท ี่ใน  
การควบค ุมอ ุณ หภ ูม ิ จะทำให ้อ ุณ หภ ูม ิส ูงข ึ้นมากท ันท ี ความ ต ัน ใน ห ลอดเล ือดดำและห ลอดเล ือด  
แดงจะสูงขึ้น เล ือดไปท ี่สมองมากข ึ้น  ทำให ้ห ลอดเล ือดเก ิดการขยายต ัว  ความต ันในกะโหลกค ืรษะ  
จะเพิ่มสูงขึ้น

(7). ภ าวะโรเด ียม ใน เล ือดต ํ่า  (Hyponatremia) เพ ราะม ีการเก ็บ น ํ้าไว ้ใน ร ่างกายม าก  
เก ินไป พ บได ้ใน ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการผ ่าต ัด เน ื้องอกใน โพ รงสมองและไฮโปธาลาม ัล ภ าวะโซ เด ียม ใน  
เล ือดต ํ่า ม ีอาการและอาการแส ดงแบ ่งตาม ความ ร ุน แรง1ได ้ต ังน ื้ค ือ (ล ุจ ิน ด าร ิม ล ีท อง, ส ุดาพรรณ  
ธัญจิรา และอร ุณศรี เตซัสหงลั, 2545)

ก. อาการเร ิ่มแรก ม ีค ่าโซ เด ียม ใน เล ือดป ระม าณ  120-130 mEq/L ผ ู้ป ่วยจะมี 
อาการคล ื่นไล ั เว ียนคืรษะ

ข. อ าก ารร ุน แรงป าน ก ล าง  ม ีค ่าโซ เด ีย ม ใน เล ือ ด ป ร ะ ม าณ  114-120 mEq/L 
ผู้ป ่วยจะม ีอาการอ ่อนเพล ีย ซึม ล ับลน กล้ามเน ื้ออ่อนแรง

ค. อาการร ุน แรงม าก ม ีค ่าโซ เด ียม ใน เล ือ ด ต ํ่ากว ่า  114 mEq/L ผ ู้ป ่วยจะเก ิด  
อาการซ ักและไม่ร ู้ส ึกต ัว
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(8). ภ าว ะ เบ าจ ืด  (D iabetes insipidus) ม ักพ บ ภ ายใน  14 ว ัน หล ังการผ ่าต ัด  

ภ าว ะ เบ าจ ืด เป ็น ผ ล ม าจ าก ก าร บ ว ม  ท ี่เก ิดจากการผ ่าต ัดและม ีการรบ กวน ส ่วน ก ้าน ข องต ่อม ใต  ้
สมอง ทำให ้ม ีการห ล ั่ง  Antidiuretic hormone (ADH) น ้อยลงซ ึ่งไม ่สามารถทำให ้ป ัสสาวะเข ้มข ้น  
ได ้ ภาวะน ี้หากท ิ้งไวไม ่ทำการร ักษา จะท ำให ้น ํ้าและอ ิเล ็กโตรล ัยต ์ส ูญ เส ียความสม ด ุลอย ่างร ุน แรง  
และถ ึงแก ่ความ ต ายไต ้ อาการข องภ าวะเบ าจ ืด  ได ้แก ่ การม ีป ัสส าวะม ากกว ่า 200 ซีซี ต่อชั่วโมง 
ค ่าความ ถ ่วงจำเพ าะอย ู่ใน ช ่วง 1-1.005 เม ื่อร ่างกายม ีการส ูญ เส ียน ํ้าใน ร ูปของป ัสสาวะมากข ึ้นจะ  
ท ำให ้ผ ู้ป ่วย เก ิด การก ระห ายน ี้า  ม ีภาวะโซเด ียมค ั่ง  ความเข ้มข ้นของ Serum เพิ่มขึ้น และความ  
เข ้มข ้นของนี้าป ัสสาวะลดลง

2.4 การพยาบาลผู้ป ่วยที่ได้รับการรักษาด้วยวิธีการผ่าตัดสม'อง

การผ ่าต ัดส มองเป ็น การผ ่าต ัด ให ญ ่และม ีอ ัตราเล ี่ยงต ่อความพ ิการห ร ือความ ตายส ูง  
(ประนอม หนูเพชร และคณ ะ, 2541: 209) พ ยาบ าลจ ึงต ้องม ีการวางแผน ร ่วมก ับแพ ทย ๊ใน การให ้ 
ข ้อ ม ูล ต ่างๆ  แ ก ่ผ ู้ป ่ว ย แ ล ะ ญ าต ิเพ ื่อ ท ี,จ ะ ล ด ค ว าม ก ล ัว แ ล ะ ค ว าม ว ิต ก ก ัง ว ล เก ี่ย ว ก ับ ก าร ผ ่าต ัด  
รวมท ิ้งการเตร ียมผ ู้ป ่วยให ้พ ร ้อมเพ ื่อ เข ้าร ับการผ ่าต ัด  และให ้การพ ยาบ าลเพ ื่อส ่งเส ร ิม ให ้ผ ู้ป ่วยม  ี
ก าร พ ิน ต ัว ห ล ัง ก าร ผ ่าต ัด โด ย เร ็ว แ ล ะ เพ ื่อ ป ้อ ง ก ัน ภ าว ะ แ ท ร ก ซ ้อ น ต ่าง ๆ  ท ี่จ ะ เก ิด ข ึ้น ต ่อ ผ ู้ป ่ว ย  
(ประนอม หนูเพชร และคณ ะ, 2541: 209-213) ต ังน ั้นจ ึงจำเป ็น อย ่างย ิ่งท ี่จะต ้องท ี่จะต ้องส ่งเสร ิม  
ให ้ผ ู้ป ่วยลาม ารถด ูแลตน เองได ้ ซ ึ่งบ ุคลากรท างการพ ยาบ าลจะต ้องเป ็น ผ ู้ให ้การช ่วยเห ล ือ ใน การ  
ให ้ความรู้และคำแนะนำท ี่ถ ูกต ้องเหมาะสมท ั้งก ่อนผ ่าต ัด ห ล ังผ ่าต ัดและก ่อน การจำห น ่ายออกจาก  
โรงพยาบาล โดยม ีรายละเอ ียดต ังต ่อไปน ี้

ก าร พ ย าบ าล ผ ู้ป ่ว ย ร ะ ย ะ ก ่อ น ก าร ผ ่าต ัด  เป ็น ระยะก ่อน ท ี่ผ ู้ป ่วยจะได ้ร ับ การผ ่าต ัด  
พ ยาบาลจะให ้การด ูแลผ ู้ป ่วย ตังนี้

1. ป ร ะ เม ิน ผ ู้ป ่ว ย แ ล ะ ญ าต ิเก ี่ย ว ก ับ ค ว าม ว ิต ก ก ัง ว ล แ ล ะ ค ว าม ต ้อ งก าร ข ้อ ม ูล ข อ ง  
ผู้ป่วย พ ร ้อมท ั้ง เป ิดโอกาสให ้ผ ู้ป ่วยและญ าต ิซ ักถาม เพ ื่อคลายความ ว ิต กก ังวลและม ีความ เข ้าใจ  
เก ี่ยวก ับโรคและวิธ ีการปฏ ิป ัต ิอย ่างถ ูกต ้อง

2. อธ ิบ ายให ้ผ ู้ป ่วยท ราบ ถ ึงข ้อม ูล เก ี่ยวก ับ การผ ่าต ัด  เช่น การตรวจต ่างๆ ที่ต้องทำ 
ก่อนผ่าต ัด การเตร ียมบ ร ิเวณ ผ ่าต ัด  การงดอาหารและน ํ้าหล ังเท ี่ยงค ืน  ตลอดจนการให ้สารน ี้าทาง  
หลอดเลือดดำ เพ ื่อให ้ผ ู้ป ่วยเก ิดการไว ้วางใจ ลาม ารถพ ูดค ุยระบายความว ิตกก ังวลและซ ักถามข ้อ  
สงลัย และแสดงให ้เห ็นว ่าพยาบาลม ีความพร้อมท ี,จะให ้การช ่วยเหล ือ
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3. อธ ิบายให ้ผ ู้ป ่วยทราบถ ึงการปฏ ิบ ัต ิต ัวหล ังผ ่าต ัด  เช ่น การห ายใจท างป าก กรณ ี

ท ี่ผ ่าต ัดทางโพ รงอากาศสท ีเนอยด ์ (Sphenoid sinus) อธ ิบายให ้ผ ู้ป ่วยเห ็น ถ ึงความ สำค ัญ ของการ  
บ ัน ท ึก ป ร ิม าณ น ำท ุก ช น ิด ท ี่เข ้าแ ล ะ อ อ ก จ าก ร ่างก าย  ก าร แ ก ให ้ผ ู้ป ่ว ย ห าย ใจ เข ้าอ อ ก ล ึก ๆ  เพื่อ 
ป ้องค ันภาวะแทรกซ ้อนทางปอดหล ังผ ่าต ัด  ห ้ามกระต ุ้นให ้ผ ู้ป ่วยไอแรงๆ เพ ราะจะทำให ้ความ ค ัน  
ในกะโหลกศ ีรษะส ูงได ้ รวมท ังความสำค ัญ ของการบอกให ้พ ยาบาลทราบถ ึงความผ ิดปกต ิท ี่เก ิดข ึ้น  
ภ ายห ล ังก ารผ ่าต ัด  เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่ว ย เก ิด ค ว าม เข ้าใจ ท ี่ถ ูก ต ้อ งแ ล ะล าม าร ถ เผ ช ิญ ป ัญ ห าท ี่เก ิด ข ึ้น ได ้ 
อย่างม ีประส ิทธ ิภาพ

4. แนะนำให ้ผ ู้ป ่วยได ้สนทนาค ับผ ู้ป ่วยโรคเด ียวค ันท ี่ประสบความสำเร ็จในการผ ่าต ัด  
เพ ื่อสร ้างความม ั่น ใจในการร ักษาพยาบาล

ก าร พ ย า บ าล ผ ู้ป ่ว ย ห ล ัง ผ ่า ต ัด  เป ็น ร ะ ย ะ ห ล ัง จ าก ท ี่ผ ู้ป ่ว ย ได ้ร ับ ก าร ผ ่าต ัด ส ม อ ง  
พ ยาบาลจะให ้การด ูแลผ ู้ป ่วย คังนี้

1. การให ้การด ูแลเพ ื่อบรรเทาอาการปวดแผล มีคังนี้
1.1 ใน ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีท ่อระบ าย (Radivac drain) ด ูแลให ้ม ีการระบ ายโด ยส ะด วก  

ไม ่ให ้ม ีการห ัก พับ งอของท ่อระบาย ด ูแลให ้ระบ บเป ็น ส ูญ ญ ากาศอย ู่เสม อการระบายท ี่ไม ่สะดวก  
อาจทำให ้ก ้อนเล ือดค ั่งค ้าง ทำให ้ม ีอาการปวดส ืรษะได ้

1.2 ใน ผ ู้ป ่วยท ี่ท ำการผ ่าต ัดโดยการเป ิดกะโห ลกด ีรษ ะ (Craniotomy) ให ้ล ังเกต  
ผ ้าพ ัน แผ ลบ ร ิเวณ ด ีรษ ะห ากร ัด แน ่น เก ิน ไป อาจท ำให ้เก ิด อาการป วด ส ืรษ ะข ึ้น ได ้ ต ้องพ ัน แผลให ้ 
ผ ู้ป ่วยให ม ่ ใน ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ท ำก าร ผ ่าต ัด โด ย น ำก ะ โห ล ก ด ีร ษ ะ อ อ ก  (Craniectomy) ห ้าม ใช ้ผ ้าย ืด  
(elastic ban d age) พ ัน รอบ ศ ีรษ ะเพ ราะจะท ำให ้ความ ค ัน ใน กะโห ลกด ีรษ ะส ูงข ึ้น  ไม ่ส าม ารถ  
ระบายความค ันออกมาในบร ิเวณ ท ี่เอากะโหลกออกได ้

1.3 หล ีกเล ี่ยงการนอนท ับบร ิเวณ ท ี่ทำการผ ่าต ัด  เพราะจะม ีแรงกดท ับแผล ท ำให  ้
ปวดแผลได ้ โดยเฉพ าะผ ู้ป ่วยท ี่ท ำผ ่าต ัดแบบ  Craniectomy การนอนท ับข ้างท ี่ทำผ ่าต ัดจะทำให ้ม  ี
แรงกดต่อเน ื้อสมองโดยตรง ท ำให ้เล ือดม าเล ี้ยงไม ่ส ะดวกและอาจท ำให ้เน ื้อสม องเล ื่อน ออกม ากด  
คับขอบกะโหลกศีรษะที่ถ ูกต ัดออกไป

มีคังนื้

1.4 ให ้ยาแก ้ปวดตามแผนการร ักษาของแพ ทย ์
2. การให ้การพ ยาบาลเพ ื่อป ้องค ัน ภาวะแทรกซ ้อน ท ี่สำค ัญ ภายห ล ังการผ ่าต ัดสม อง

2.1 ภาวะความค ันในกะโหลกศ ีรษะส ูง ม ีหล ักในการให ้การพ ยาบาล คังนื้
2.1.1 จ ัดท ่านอนศีรษะส ูง 30 องศา และนอนศ ีรษะตรงเพ ื่อให ้การไหลเว ียน  

ของเล ือดไปเล ี้ยงสมองและไหลกล ับจากสมองได ้สะดวก ไม ่ค ั่งค ้าง
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2.1.2 ว ัดส ัญ ญ าณ ช ีพ  ทุก 15-60 นาที จน กว ่าระด ับ ส ัญ ญ าณ ช ีพ จะ คงที ่

หากม ีช ีพ จรช ้าลง การห ายใจเร ็วข ึ้น  ม ีความ แต กต ่างระห ว ่างค วาม ด ัน ช ิล โต ล ิคและได แอส โต ล ิค  
ม ากกว ่า 50 ม ิลลิเมตรปรอท ควรรายงานให ้แพทย์ทราบ

2.1 .3  ประเม ินอาการทางระบบประสาทท ุก 1 - 2 ช ั่ว โม งถ ้า  G lasgow  Coma 
S ca le  น ้อยกว ่า 9 หรือ เป ล ี่ยน แป ลงลดลงไปจากเด ิม  2 ระด ับคะแนน ควรรายงาน แพ ทย ์ เพราะ 
ก าร เป ล ี่ย น แ ป ล งด ังก ล ่าว แ ส ด งถ ึงอ าก าร ส ม อ งบ ว ม  ห ร ือม ีเล ือด อ อกไน ลม องได ้ ห าก ล าม าร ถ  
ประเม ินผ ู้ป ่วยได ้ต ั้งแต ่เร ิ่มแรกจะสามารถช ่วยผ ู้ป ่วยได ้ท ันท ่วงท ีและมีประส ิทธ ิภาพมากขึ้น

2.1.4 ป ระเม ิน ห น ้าท ี่การเคล ื่อน ไห วของแขน ขา ห ากม ีอาการอ ่อน แรงข อง  
แขนขาซีกใดซีกหนึ่ง ควรรายงานแพทย์ท ันที

. 2 .1 .5  ส ังเกตแบบแผนการหายใจ ผ ู้ป ่วยอาจม ีการห ายใจลำบ ากจากก ารท ี่ม  ี
ผ ้าอ ัดอย ู่ใน ช ่องจม ูก  (Nasal packing) และท ่อยางใน จม ูกใน กรณ ีท ี่ผ ู้ป ่วยผ ่าต ัดผ ่าน ท างโพ รง  
อ าก าศ  สทีเนอยด์ (Sphenoid sinus) และอ าจ เก ิด จ าก เย ื่อ จ ม ูก บ ว ม  ควรรายงานแพ ทย ์เม ื่อพ บ  
แบบแผน การหายใจผ ิดปกต ิ เน ื่องจากการหายใจท ี่ไม ่ม ีประส ิทธ ิภาพ จะทำให ้คาร ์บอนไดออกไซด ์ 
คั่ง ภาวะน ี้ท ำให ้ห ลอดเล ือดใน ส ม องขยายต ัว  การไหลเว ียนของเล ือดดำในสมองไม ่สะดวก ท ำให ้ 
ค ว าม ด ัน ใน ก ะ โห ล ก ด ีร ษ ะ ส ูง ไ ด ้ ผ ู้ป ่ว ย บ า ง ร า ย แ พ ท ย ์อ า จ พ ิจ า ร ณ า ให ้อ อ ก ซ ิเจ น แ ก ่ผ ู้ป ่ว ย  
เพ ื่อป ้องก ันภาวะน ี้

2 .1 .6  แนะนำไม ่ให ้ผ ู้ป ่วยไอ จามหร ือม ีการเบ ่ง เน ื่องจากทำให ้ความด ัน ของ  
ช่องอกสูงขึ้น ซ ึ่งจะกดห ลอดเล ือดท ี่ถ ่าย เท เล ือดจากสม องล ่ห ัวใจท ำให ้เล ือดดำจากล ่วน ด ีรษ ะไห ล  
กลับล่ห ัว'ใจน้อยลง เก ิดการค ั่งของเล ือดดำในสมอง ทำให ้ความด ันในกะโหลกด ีรษะส ูงตามไปด ้วย

2.2. ก า ร ให ้ก า ร พ ย า บ า ล เพ ื่อ ป ้อ ง ก ัน ภ า ว ะ ค ว า ม ไ ม ่ส ม ด ุล ข อ ง ล า ร น ํ้า แ ล ะ  
อิเล็ก'โตรสัยต์ ม ีด ังนี้

2.2.1 บ ันท ึกจำนวน ล ัก ษ ณ ะ สี และว ัดค ่าค วาม ถ ่วงจำเพ าะของป ัสส าวะ  
ทุกชั่วโมง หากม ีส ี,ใส ม ีจำนวนมากกว ่า 2 0 0 ช ีซ ีต ่อช ั่วโม งและค ่าความ ถ ่วงจำเพ าะน ้อยกว ่า 1.005 
แสดงถ ึงการเก ิดภาวะเบาจ ืดควรรายงานแพทย ์ทราบ

2.2 .2  ว ัด ส ัญ ญ าณ ช ีพ แ ล ะ ป ร ะ เม ิน อ าก าร ท ี่ผ ู้ป ่ว ย ม ีภ าว ะ ข าด น ํ้า  ได ้แก ่ 
ร ิม แป ากแห ้ง  กระห ายน ํ้า  ความย ืดหย ุ่นของผ ิวหน ังลดลง ความด ัน โลห ิตลดลง และชีพจรเร ็วข ึ้น  
ถ ้าพ บอาการด ังกล ่าวควรรายงานแพ ทย ์

2 .2 .3  ด ูแ ล ให ้ไ ด ้ร ับ ล าร น ํ้าท า ง ห ล อ ด เล ือ ด ด ำแ ล ะ ท า ง ป าก ให ้เพ ีย ง พ อ  
หากผู้ป ่วยรู้ส ึกต ัวด ี ควรให ้ด ื่มน ํ้าทางปากทดแทน 2 ใน 3 ของจำนวนป ัสสาวะท ี่ออกมาท ุกช ั่วโมง



25
2 .2 .4  ต ิด ต าม ค ่าอ ิเล ็ก โต ร ล ัย ต ์ ค ่าค วาม เข ้ม ข ้น ข องเล ือด และป ัส ส าวะ  

ถ้าพบค่าผ ิดปกต ิ ควรรายงานแพทย์
2 .2 .5  ใน รายท ี่ม ีภาวะเบ าจ ืด  ด ูแลให ้ได ้ร ับยา Pitressin ตามแผน การร ักษา

ของแพทย์
2.3. การให ้การพ ยาบาลเพ ื่อป ้องก ันภาวะการต ิดเช ื้อในสมอง

2.3.1 ประเม ินผ ู้ป ่วยถ ึงอาการผ ิดปกต ิ เซ่น มีไข้ การม ีน ํ้า ,ไหลลงคอ ใน กรณ ี 
ท ี่ผ ่าต ัด ผ ่าน ท างโพ รงอากาศ ส พ ้น อยด ์ ด ูล ัก ษ ณ ะน ํ้าท ี่ไห ลออก จากท างจ ม ูก  ประเม ินอาการปวด  
สืรษะและ คอแข็ง

2 .3 .2  ผ ู้ป ่วยท ี่ผ ่าต ัด ผ ่าน ท างโพ รงอากาศ ส พ ้น อยด ์ ควรท ำความ สะอาด  
ป าก ฟ ัน ด ้ว ย น ํ้า เก ล ือ อ ุ่น ๆอ ย ่างน ้อ ย ว ัน ล ะ 4 ครั้ง เพ ื่อป ้องก ัน การต ิด เช ื้อจากแผ ลเย ็บ ใน ป ากและ  
จะทำให ้ผ ู้ป ่วยลดช ื่นข ึ้น  ห ้ามใช ้แปรงส ีฟ ัน อย ่างน ้อย 10 วัน ห ้าม ไม ่ให ้ล ังน ํ้าม ูก  หล ีก เล ี่ยงการไอ  
หรือจาม เพ ื่อป ้องก ันแผลเย ็บฉ ีกขาด รวมทั้งน ํ้าหล่อสมองและไขลันหลังรั่วซ ึม

2 .3 .3  ล ัง เก ต อ าก ารแ ล ะ อ าก ารแ ส ด งข อ งก ารติด เช ื้อท ี่แผ ลผ ่าต ัด บ ร ิเวณ  
ล ืรษะ ได ้แก ่ ปวด บวม แดงร ้อน ม ีส ิ่งต ัดห ล ั่งท ี่ผ ิดปกต ิ เซ่น หนอง น ํ้าห ล ่อส ม องและไขล ัน ห ล ัง  
หากพบส ิ่งต ัดหล ั่งเหล ่าน ี้ออกทางแผล จะเป ็นโอกาสให ้ม ีการต ิด เช ื้อภายในสมองได ้

2 .3 .4  ด ูแลให ้ผ ู้ป ่วยได ้ร ับ ยาป ฏ ิช ีวน ะตาม แผน การร ักษ าและล ังเกตอาการ  
แพ้ยา เซ่น ม ีผื่นตัน เป็นต้น

2 .3 .5  ต ิดตามผลการเพ าะเช ื้อน ํ้าห ล ่อสม องและไข ล ัน ห ล ัง  และการตรวจ  
น ับจำนวนเม ็ดเล ือดขาวในเล ือด เน ื่องจากในภาวะต ิดเช ื้อ  ร ่างกายจะม ีจำนวนเม ็ดเล ือดขาวส ูงข ึ้น

3. การลอน และการให ้คำแน ะนำท ี่ถ ูกต ้องเก ี่ยวก ับการปฏ ิบ ัต ิตนขณ ะอย ู่โรงพ ยาบาล  
และเม ื่อกล ับไปอย ู่บ ้านโดยจะให ้การลอนและแนะนำในเร ื่องต ่อไปน ี้

3.1 การให ้ความ ร ู้เก ี่ยวก ับ ข ้อควรระว ัง เม ื่อกล ับ ไป อย ู่บ ้าน เพ ื่อ ให ้ป ลอดภ ัยจาก  
ภาวะแทรกช ้อนหล ังผ ่าต ัด  ใน กรณ ีท ี่ผ ู้ป ่วยผ ่าต ัดผ ่าน ท างโพ รงอากาศ ส พ ้น อยด ์ ควรล ังเกตอาการ  
ของการม ีน ํ้าไห ลลงคอห ร ือจากจม ูกโดยไม ่ได ้เป ็น ห ว ัด  ควรน อน พ ักให ้มาก แต ่ห ากน ํ้าท ี่,ไหล1จาก  
จม ูกลงคอม ีกล ิ่นเหม ็นมากควรรีบมาพบแพทย์ก ่อนวันน ัด

3.2 ก ารห ล ีก เล ี่ยงการไอห ร ือจ าม การท ำงาน ห น ัก ท ี่ต ้องใช ้แรงเบ ่ง เซ ่น ยกข อง  
เพ ื่อป ้องก ัน ไม ่ให ้ม ีการ เพ ิ่ม ค วาม ต ัน บ น ห ล อด เล ือด ให ญ ่ใน ซ ่อ งอ ก  ม ีผ ลให ้ค วาม ต ัน ใน กะโห ลก  
ส ืรษ ะส ูงต าม ม าและท ำให ้แผ ลผ ่าต ัด ป ร ิแต ก  ม ีน ํ้าห ล ่อส ม องและไขล ัน ห ล ังร ั่วออกม าจากแผลได ้ 
ถ ้าม ีอาการต ังกล ่าวควรมาพบแพทย์ก ่อนว ันน ัด



3.3 การร ับ ป ระท าน ยาตาม แพ ท ย ์ล ังห ากม ีอาการผ ิดป กต ิ เช่น ม ีผ ื่นตามต ัว  
หรืออาการแพ ้ยาให ้มาพบแพทย์ก ่อนวันน ัดได ้

3 .4  การให ้ความสำค ัญ ของการมาพบแพทย ์ตามน ัด
3 .5  การปฏ ิน ัต ิต ัวของญาต ิผ ู้ด ูแลผ ู้ป ่วย เม ื่อผ ู้ปวยกล ับไปอย ู่บ ้าน  เพ ื่อให ้ญ าต ิม  ี

ส่วนร่วมในการด ูแลและส่งเสริมการปฏิบ ้ต ิต ัวของผ ู้ป ่วยเม ื่อกล ับไปอยู่บ ้านได ้ด ีฃ ึ้น
จากการท บ ท วน วรรณ กรรม เก ี่ยวก ับ การด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ การผ ่าต ัด ส ม องจะเห ็น ได ้ว ่า  

ผ ู้ป ่ว ย ต ้อ งก าร ก าร ด ูแ ล อ ย ่าง ใก ล ้ช ิด จ าก พ ย าบ าล  ท ั้ง ใน ด ้าน ก าร บ ร ิก าร พ ย าบ าล  การให ้ข ้อม ูล  
ความร ู้ คำแน ะน ำต ่างๆ  ในการปฏ ิบ ัต ิต ัวต ั้งแต ่เร ิ่ม เข ้าร ับการร ักษาใน หอผ ู้ป ่วยจน กระท ั้งจำห น ่าย  
ออกจากโรงพยาบาล ป ัญหาท ี่พบในหอผู้ป ่วยน ั้น จะพ บ ว ่าผ ู้ป ่วยจะร ู้ส ึกว ่าพ ยาบ าลขาดการเอาใจ  
ใส ่ตน ให ้บริการข้าไม,ท ันใจ บางคร ั้งพ ยาบ าลไม ่ตอบ คำถาม ท ี่ต ้องการทราบ  ม ีพ ยาบาลหม ุน เว ียน  
เข ้าม าให ้ก าร ด ูแ ล ห ล าย ค น  แ ต ่พ ย าบ าล ท ี่เข ้าม าให ้ก ารด ูแ ล ไม ่ส าม าร ถ ท ี่จ ะ ให ้ข ้อ ม ูล ท ี่ต ้อ งก าร  
ทราบได้ ทำให ้ผ ู้ป ่วยเก ิดความไม ่พ ึงพ อใจในบริการพยาบาลท ี่ได ้ร ับ  ซ ึ่งป ัญ ห าต ่างๆ ท ี่กล ่าวมาน ั้น  
เน ื่องจากการด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่เป ็น อย ู่ใน ป ัจจ ุบ ัน น ั้น  เป ็น การให ้การด ูแลแบ บ ต าม ห น ้าท ี่ข องพ ยาบ าล  
แต ่ละคน โดยพ ยาบ าลแต ่ละคน จะให ้ค วาม ส น ใจเฉ พ าะงาน ท ี่ต น ได ้ร ับ ม อบ ห ม ายเท ่าน ั้น  รวมทั้ง 
ม ุ่งท ี่จะท ำงาน ตาม ห น ้าท ี่ของตน เองให ้เสร ็จท ัน เวลา ท ำให ้ผ ู้ป ่วยร ู้ส ึกว ่าไม ่ได ้ร ับ ความ ส น ใจจาก  
พ ยาบ าลเท ่าท ี่ควรจ ึงท ำให ้เก ิดความ ไม ่พ ึงพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าลท ี่ได ้ร ับ  ด ังน ั้นผ ู้ว ิจ ัยจ ึงม ีความ  
ส น ใจ ใน ก าร ท ำ ว ิจ ัย เพ ื่อ ท ี่จ ะ ส ร ้าง ค ว าม พ ึง พ อ ใจ ใน บ ร ิก า ร พ ย าบ าล ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย ใน ห อ ผ ู้ป ่ว ย  
ศัลยกรรม ชาย-หญ ิงช ั้น  9 ให ้เพ ิ่มมากข ึ้น

3. การด ูแลแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้

การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ เป ็นแนวทางการด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่ม ุ่งหว ังจะให ้ระด ับความพ ึง  
พ อใจใน บร ิการพ ยาบาลส ูงข ึ้น ซ ึ่งการท ี่จะน ำแน วทางการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ไปใข ้ให ้เก ิด  
ประโยชน์มากที่ส ุด จ ึงควรม ีการส ึกษาถ ึง ความหมาย แนวค ิดของการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ 
และร ูปแบบการด ูแลผ ู้ป ่วยแบบต ่างๆ รวมถ ึงเปร ียบเท ียบให ้เห ็นถ ึงความแตกต ่างระหว ่างการด ูแล  
แบบตามหน้าท ี่ แบบทีม และ แบบพยาบาลเจ ้าของไข ้

3.1 ความหมายการด ูแลแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้
Marram et al. (1974) ได ้ให ้ความหมายไว ้ว ่า การด ูแลแบ บ พ ยาบ าล เจ ้าของไข ้ เป็น 

ว ิธ ีการม อบ ห ม ายงาน ให ้พ ยาบ าลแต ่ละคน ร ับ ผ ิดช อบ ผ ู้ป ่วย เป ็น รายบ ุคค ล โดยให ้การด ูแลผ ู้ป ่วย
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ต ั้งแต ่เร ิ่ม เข ้าร ับ การร ักษ า ม ีก ารวางแผ น การให ้การพ ย าบ าลผ ู้ป ่วย อย ่างต ่อ เน ื่อง  24 ช ั่วโมง 
จน กระท ั่งจำห น ่ายออกไป จากห อผ ู้ป ่วย  และเป ็น ผ ู้ให ้การพ ยาบ าลผ ู้ป ่วยด ้วยตน เองท ุกคร ั้งท ี่ข ึ้น  
ปฎิบัติ'งาน และเป ็นผ ู้ประสานงานในการปฏ ิบ ัต ิงานร่วมกับสมาช ิกท ีมส ุขภาพอื่นๆ

Komplin (1995) ได ้ให ้ความหมายไว ้ว ่า การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ เป ็นว ิธ ีการ 
ด ูแลผ ู้ป ่วยโดยม ีพ ยาบ าลแต ่ละค น ท ำห น ้าท ี่ร ับ ผิดชอบ ผ ู้ป ่วยแต ่ละรายใน ระยะเวลาท ี,เข ้าร ับการ  
ร ัก ษ าใน โร ง พ ย าบ าล  พ ย าบ าล เจ ้าข อ ง ไข ้ม ีห น ้าท ี่ร ับ ผ ิด ช อ บ ผ ู้ป ่ว ย ต ั้ง แ ต ่เร ิ่ม เข ้าร ับ ก าร ร ัก ษ า  
จน กระท ั่งจำห น ่ายออกจากโรงพ ยาบ าล โดยเร ิ่มต ั้งแต ่การป ระเม ิน ความ ต ้องการของผ ู้ป ่วย การ 
วางแผนการร ักษา การให ้การด ูแลตามแผนการรักษา รวมถึงการประเม ินผลของการรักษา

ส ร ุป การด ูแลแบ บพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ หมายถ ึง แน วท างการด ูแลผ ู้ป ่วยโดยพ ยาบ าล  
แต ่ละคน ม ีห น ้าท ี่ร ับ ผ ิดช อบ ผ ู้ป ่วยแต ่ละรายท ี่ได ้ร ับ ม อบ ห ม าย โด ย พ ย าบ าล เจ ้าข อ งไข ้ม ีห น ้าท ี่ 
ร ับ ผ ิด ช อ บ ผ ู้ป ่วย ต ั้งแต ่เร ิ่ม เข ้าร ับ ก ารร ัก ษ าจ น ก ร ะท ั่งจ ำห น ่าย อ อ ก จ าก โร งพ ย าบ าล  ม ีการวาง  
แผ น การให ้การพ ยาบ าลผ ู้ป ่วยอย ่างต ่อ เน ื่อง 24 ชั่วโมง โดยเร ิ่ม ต ั้งแต ่การป ระเม ิน ความ ต ้องการ  
ของผ ู้ป ่วย การวางแผ น การร ักษ า การให ้การด ูแลต าม แผน การร ักษ า รวมถ ึงการประเม ินผลของ  
การร ักษ า และพ ยาบ าลเจ ้าข องไข ้เป ็น ผ ู้ให ้การพ ยาบ าลผ ู้ป ่วยด ้วยตน เองท ุกคร ั้งท ี่ข ึ้น ป ฏ ิบ ัต ิงาน  
และเป ็นผ ู้ประสานงานในการปฏิบ ัต ิงานร่วมกับสมาช ิกท ีมส ุขภาพอื่นๆ

3.2 แนวคิดการดูแลแบบพยาบาลเจ้าของ'ไข้

ก า ร ด ูแ ล แ บ บ พ ย า บ า ล เจ ้า ข อ ง ไ ข ้ เป ็น แ น ว ท า ง ก าร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย ท ี่ม ีก า ร ใช ้ก ัน ใน  
โรงพ ย าบ าล ม าเป ็น เวล าม าก กว ่า  30 ป ี (Jonsdottir, 1999) โดย Manthey (1970) ได ้ให ้แนวคิดท ี่ 
ส ำค ัญ ของการด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ไว ้ คือ “My Patient-my nurse” ซ ึ่งเป ็นแนวทางการให  ้
ก าร ด ูแล ผ ู้ป ่ว ย แ บ บ เป ็น ร าย บ ุค ค ล  ม ีการต ิด ต ่อ ส ื่อ ส ารโด ยต รงระห ว ่างบ ุค ค ล  รวม ท ั้งพ ยาบ าล  
เจ ้าของไข ้จะเป ็นผ ู้ให ้การพ ยาบาลผ ู้ป ่วยต ั้งแต ่ร ับ ใหม ่และวางแผนการพ ยาบาลอย ่างต ่อเน ื่อง และ 
Marram et al. (1974) ได ้นำเสนอแนวค ิดการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ไว ้ในหน ังส ือ “Primary 
nursing: A m odel for individualized care” ร ึงสร ุปใจความสำค ัญ ได ้ด ังน ี

1. ห ัวห น ้าห อผ ู้ป ่วยเป ็น ผ ู้มอบหมายงาน ให ้แก ่พ ยาบาลแต ่ละคน ใน การทำหน ้าท ี่เป ็น  
พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้โดยคำน ึงถ ึงความ ต ้องการของผ ู้ป ่วยและความ สามารถของพ ยาบ าลแต ่ละคน  
ต ั้งแต ่ว ันแรกท ี่ผ ู้ป ่วยเข ้ารับการร ักษา พ ยาบ าลเจ ้าข องไข้จะร ับผ ิดชอบต ่อผ ู้ป ่วยท ี่ได้ร ับมอบหมาย  
ท ั้งห ม ด เก ี่ย วก ับ ค วาม ต ้อ งก ารท างก ารพ ยาบ าล  ตลอดระยะเวลาท ี่ผ ู้'ป ่วยเข ้าร ับการร ักษา'ในห อ  
ผู้ป ่วย ซ่ึง Marram et al. (1974) ได ้เร ียกล ักษ ณ ะการด ูแลแบ บ พ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้ว ่า  “A Triple A
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Nurse” ซ ึ่งประกอบด้วย ความเป ็นอ ิสระในตนเอง (Autonomy) ความ ม ีอำน าจห น ้าท ี่ใน การ  
ดูแล (Authority) และความสำน ึกในหน้าท ี่ท ี่ร ับผิดชอบ (Accountability)

2. พยาบาลเจ ้าของไข ้ใช ้กระบวนการพยาบาลเป ็น เคร ื่องม ือในการด ูแลผ ู้ป ่วย โดยทำ 
การรวบรวมข้อม ูล วางแผน การพ ยาบ าลต ลอด 24 ชั่วโมง จน กระท ั่งผ ู้ป ่วยจำห น ่ายออกจากห อ  
ผ ู้ป ่วย บ ัน ท ึก แ ผ น ก า ร พ ย า บ า ล เป ็น ล า ย ล ัก ษ ณ ์อ ัก ษ ร  ซ ึ่งป ร ะ ก อ บ ด ้ว ย  ข ้อ ม ูล ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย  
ว ัตถ ุป ระส งค ์ของการป ฏ ิบ ัต ิก ิจกรรม พ ยาบ าล ค ำแน ะน ำท ี่ให ้ รวม ท ั้งรายละเอ ียด ใน การเต ร ียม  
จำหน ่าย แหล่งประโยชน์ต ่างๆ ท ี่เตรียมจะปฏิบ ัต ิ หรือที่ได ้ปฏิบ ัต ิใปแล้ว

3. พ ยาบ าลเจ ้าข องไข ้ท ำห น ้าท ี่เป ็น ผ ู้ป ระลาน งาน และให ้ความ ร ่วม ม ือก ับ บ ุคลากร  
ท างก ารแพ ท ย ์แล ะท ึม ส ุข ภ าพ อ ื่น ๆ  ท ี่เก ี่ยวข ้องก ับ การด ูแลผ ู้ป ่วย  เพ ี่อ ให ้ผ ู้ป ่วยได ้ร ับ การด ูแลท ี่ 
ครอบคลุม ม ีการต ิดตามป ัญ หาของผ ู้ป ่วยและปรับปรุงแผนการพยาบาลอย ู่เสมอ พ ยาบ าลเจ ้าของ  
ไข ้เป ็นผ ู้ให ้การพยาบาลแก ่ผ ู้ป ่วยด ้วยตนเองท ุกคร ั้งท ี่ข ึ้นปฏ ิบ ัต ิงาน ถ ้าพยาบาลเจ ้าของไข ้ไม ่ได ้ข ึ้น  
ปฏ ิบ ัต ิงาน พ ยาบ าลผ ู้ร ่วมด ูแลจะเป ็นผ ู้ให ้การด ูแลผ ู้ป ่วยแทน  โดยป ฏ ิบ ัต ิตาม แผน การพ ยาบ าลท ี่ 
พยาบาลเจ ้าของไข ้เข ียนไว ้

4. การต ิดต ่อส ื่อสารจากพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ไปย ังบ ุคลากรอ ื่น ใน ท ึมส ุขภาพ  เป ็นการ  
ติดต ่อส ื่อสารโดยตรง (Direct communication) เพ ี่อ ให ้ผ ู้ป ่วยได ้ร ับการด ูแลร ักษ าอย ่างต ่อ เน ื่อง  
โด ยใช ้การล ือส ารด ้วยวาจา (Verbal communication) การใช ้แผน การพ ยาบ าล (Nursing care  
plan) และการป ระช ุม ป ร ึกษ าท างการพ ยาบ าล (Patient centered  con ference) และพ ยาบ าล  
เจ ้าข องไข ้จ ะ เป ็น ผ ู้ป ระส าน งาน ก ับ บ ุค ล าก รอ ื่น ใน ท ึม ส ุข ภ าพ ห ร ือ แห ล ่งป ระโยช น ์ต ่างๆ  อ ย ่าง  
เหมาะสม เพ ี่อให ้ผ ู้ป ่วยและครอบครัวได้ร ับประโยชน์มากที่ล ุด

5. บ ุคลากรท ี่ม ืบทบาทสำค ัญ ในการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ ได ้แก ่
5.1 ห ัวหน ้าหอผ ู้ป ่วย (Head nurse) ม ีบ ท บ าท ใน การร ับ ผ ิดช อบ เก ี่ยวก ับ การ  

ป ฏ ิบ ัต ิการพ ยาบ าล ท ี่ให ้แก ่ผ ู้ป ่วยข อ งพ ยาบ าล เจ ้าข อ งไข ้แล ะผ ู้ร ่วม งาน  เป ็น ผ ู้ม อบ ห ม ายผ ู้ป ่วย  
ให ้แก ่พ ยาบาลเจ ้าของไข ้ โดยพ ิจารณ าความร ู ความ สาม ารถและค ุณ ล ักษ ณ ะของพ ยาบ าลเจ ้าของ  
ไข ้ให ้เหมาะสมก ับสภาพ ของผ ู้ป ่วย ม ีการเสร ิม สร ้างพ ล ังอำน าจให ้พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ร ับ ผ ิดชอบ  
ผู้ป ่วยของตนได้อย่างเต ็มท ี่ และม ีบท บาทสำค ัญ ใน การควบ ค ุมค ุณ ภาพ การพ ยาบ าล ประสานงาน  
ก ับ บ ุค ล าก ร อ ื่น ๆ  ใน ท ีม ส ุข ภ าพ  เป ็น ส ื่อ ก ล า ง ใน ก า ร ต ิด ต ่อ ร ะ ห ว ่าง บ ุค ล า ก ร ต ่าง ๆ  น ิเท ศ ให ้ 
คำแนะนำช ่วยเหล ือในการปฏ ิบ ัต ิงาน ม ีการล ่งเสร ิมการพ ัฒ น าบ ุคลากร รวมท ั้งเป ็นผ ู้เช ี่ยวชาญ ใน  
การใช ้กระบ วน การพ ยาบ าล เน ื่องจาก เป ็น ผ ู้ท ี่ม ีบ ท บ าท ส ำค ัญ ใน การให ้คำแน ะน ำและค ำป ร ึกษ า  
เก ี่ยวก ับการใช ้กระบวนการพยาบาล
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5.2  พ ย าบ า ล เจ ้า ข อ ง ไ ข ้ (Primary nurse) ม ีบ ท บ าท ห น ้าท ี่แ ล ะ ค ว าม

รับผิดชอบ ดังนี้
5.2.1 ร ับผ ิดชอบในการวางแผนการด ูแลผ ู้ป ่วยตลอด 24 ชั่วโมง
5.2 .2  ป ร ะ เม ิน ค ว าม ต ้อ ง ก าร ก าร พ ย าบ าล  ก ารม ีส ่วน ร ่วม ข องผ ู้ป ่วย และ  

บ ุคลากรในท ีมส ุขภาพอื่นๆ และรวบรวมข้อม ูลท ั้งหมดมาใข ้ในการวางแผนการพยาบาล
5.2 .3  ให ้ก าร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย ท ี่อ ย ู่ใน ค ว าม ร ับ ผ ิด ช อ บ ด ้ว ย ต น เอ ง ท ุก ค ร ั้ง ท ี่ข ึ้น  

ปฏิบัติ-งาน ถ ้าพ ยาบ าลเจ ้าข องไขไม่ได้ฃึนปฏิบัติงาน พ ยาบาลผ ู้ร ่วมด ูแลจะเป ็นผ ู้ให ้การด ูแลผ ู้ป ่วย  
แทนโดยปฏ ิบ ัต ิตามแผนการพยาบาลท ี่พยาบาลเจ ้าของไข ้เข ียนไว ้

5 .2 .4  ป ร ึกษ าห าร ือ เก ี่ยวก ับ ผ ู้ป ่วยร ่วม ก ับ ห ัวห น ้าห อผ ู้ป ่วยและผ ู้ต รวจการ
พยาบาล

5.2.5 ม ีอ ำน าจ ห น ้าท ี่ ค วาม ร ับ ผ ิด ช อ บ แล ะม ีอ ิส ร ะใน ก าร ท ำงาน เก ี่ย วก ับ
ผ ู้ป ่วยอย ่างเต ็มท ี่

5.3 พ ยาบ าลผ ู้ร ่วม ด ูแล  (A ssociate nurse) ม ีบ ท บ าท ใน การด ูแลผ ู้ป ่วยต าม  
แ ผ น ก าร พ ย าบ าล ท ี่พ ย าบ าล เจ ้าข อ งไข ้ได ้ก ำห น ด ไว ้ เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่ว ยไต ้ร ับ ก ารด ูแ ล อ ย ่างต ่อ เน ื่อ ง  
เม ื่อพ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้ไม ่ได ้ข ึ้น ป ฏ ิบ ัต ิงาน  และส าม ารถ ป ร ับ เป ล ี่ยน แผ น การพ ยาบ าลเพ ื่อแก ้ไข  
ป ัญ หาของผ ู้ป ่วยได ้ตามความเหมาะลม

น อ ก จ าก น ี้ M acguire (1989) ได ้รวบ รวม แน วค ิด เก ี่ยวก ับ ห ล ักป ฏ ิบ ัต ิพ ื้น ฐาน  
10 ประการ ของการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ ดังต่อไปนี้

1. ผ ู้ป ่วยแต ่ละรายจะได ้ร ับ การจ ัดแบ ่งให ้ก ับ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ช ึ่งม ีห น ้าท ี่ใน การ  
ร ับ ผ ิด ช อบ ด ูแลผ ู้ป ่วยต ั้งแต ่แรกร ับ จน กระท ั่งจำห น ่ายออกจากห น ่วยงาน ห ร ือจำห น ่ายกล ับ บ ้าน  
โดยผ ู้ป ่วยและญ าต ิจะไต ้ร ับการแนะนำต ัวจากพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ว ่าตนเองได ้ร ับมอบหมายให ้ด ูแล  
ผู้ป่วย

2. พ ย าบ าล เจ ้าข อ ง ไข ้เป ็น ผ ู้ร ับ ผ ิด ช อ บ ก าร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย ต ล อ ด  24 ช ั่วโมง โดย  
พยาบาลเจ ้าของไข ้จะม ีการวางแผนการด ูแลผ ู้ป ่วยไว ้อย ่างต ่อเน ื่อง

3. พ ยาบาลเจ ้าของไข ้เป ็นผ ู้ร ับผ ิดชอบในการประเม ินผ ู้ป ่วย วางแผน การพ ยาบ าล  
ให ้การพ ยาบาลและม ีการปร ับ เปล ี่ยนแผนการพ ยาบาลให ้เหมาะสมก ับสภาพ ป ัญ หาของผ ู้ป ่วย

4. พ ยาบาลเจ ้าของไข ้เป ็น ผ ู้ร ับผ ิดชอบใน การวางแผน และประเม ิน ผลการพ ยาบาล  
ร ่วมก ับบ ุคลากรในท ีมส ุขภาพอื่นๆ พร้อมก ับผ ู้ป ่วยและญาต ิ

5. พ ย า บ า ล เจ ้า ข อ ง ไ ข ้เป ็น ผ ู้ร ับ ผ ิด ช อ บ ต ่อ ผ ล ก า ร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย ซ ึ่ง เก ิด จ า ก ก า ร  
ประสานงานกับบ ุคลากรในท ีมส ุขภาพอื่นๆ



6. พยาบาลเจ ้าของไข ้เป ็นผ ู้ร ับผ ิดชอบการด ูแลผ ู้ป ่วยท ี,ได ้ร ับมอบหมายท ุกครั้งท ี ่
ขึ้นปฏิบัติ-งาน

7. พ ยาบ าลผ ู้ร ่วม ด ูแล  (A ssociated  nurse) จะเป ็น ผ ู้ให ้การพ ยาบ าลผ ู้ป ่วย  เมื่อ 
พ ยาบ าลเจ ้าข องไข ้ไม ่ได ้ข ึ้น ป ฏ ิบ ัต ิงาน  โด ย พ ย าบ าล ผ ู้ร ่ว ม ด ูแ ล จ ะให ้ก ารพ ย าบ าล ต าม แผ น ก าร  
พ ย าบ าล ท ี่พ ย าบ าล เจ ้าข อ งไข ้ได ้ก ำห น ด ไว ้ แ ล ะจ ะม ีก าร ป ร ึก ษ าก ับ พ ย าบ าล เจ ้าข อ งไข ้ท ุก ค ร ั้ง  
ก ่อ น ท ี่จ ะ ม ีก าร เป ล ี่ย น แ ป ล งแ ผ น ก าร พ ย าบ าล  ซ ึ่งพ ย าบ าล แ ต ่ล ะ ค น จ ะ ท ำห น ้าท ี่เป ็น พ ย าบ าล  
เจ ้าของไข ้ในผ ู้ป ่วยบางรายและทำหน ้าท ี่เป ็นพยาบาลผ ู้ร ่วมด ูแลในผ ู้ป ่วยบางราย

8. ถ ้าม ีน ัก ค ืก ษ าพ ยาบ าล ข ึ้น แก ปฏ ิบ ัต ิงาน  จ ะม ีก าร จ ัด น ัก ค ืก ษ าให ้ก าร พ ย าบ าล  
ผ ู้ป ่วยร ่วมก ับพยาบาลเจ ้าของไข ้

9. พ ย าบ าล เจ ้าข อ งไข ้จ ะม ีก าร ป ร ึก ษ าร ่ว ม ก ับ พ ย าบ าล ผ ู้เช ี่ย ว ช าญ เฉ พ าะท างใน  
การวางแผนและการประเม ินผลการพยาบาลผ ู้ป ่วย

10. พ ย าบ าล เจ ้าข อ งไข ้จ ะต ้อ งม ีก าร ท ำงาน ร ่วม ก ับ พ น ัก งาน ผ ู้ช ่ว ย เห ล ือ  เสม ียน  
ประจำหอผ ู้ป ่วย รวม ท ั้งบ ุคลากรอ ื่น ๆท ี่ไม ่ใช ่พ ยาบ าล ใน การป ร ับ ส ภาพ แวดล ้อม ให ้เห ม าะส ม ต ่อ  
การด ูแลผ ู้ป ่วย

ว ัตถ ุประสงค ์ของการด ูแลแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้ (Marram et al., 1974: 47-49)
1. เพ ื่อ ให ้เก ิด การพ ยาบ าลโด ยย ึด ผ ู้ป ่วย เป ็น ศ ูน ย ์ก ลาง (Patient-centered care) 

โดยม ีฃ ั้นตอนการปฏ ิบ ัต ิตามกระบวนการพ ยาบาล คือ การวางแผน  การนำแผนไปปฏ ิบ ัต ิและการ  
ประเม ินผ ู้ป ่วยตามแผนการท ี่วางไว ้ ประกอบด้วย

1.1 ค ืก ษ า แ ล ะ ค ้น ห า ป ัญ ห า ค ว า ม ต ้อ ง ก า ร ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย แ ต ่ล ะ ค น จ ัด ล ำ ด ับ  
ความสำค ัญ ของป ัญ ห าและความต ้องการ

1.2 เข ียน แผน การพ ยาบาลต ั้งแต ่ร ับ ให ม ่ โดยเข ียน ความ ต ้องการห ร ือป ัญ ห า  
ของผู้ป ่วย จ ัดทำข ้อว ิน ิจฉ ัยทางการพ ยาบาลและการปฏ ิบ ัต ิการพ ยาบาล

1.3 รวบรวมข ้อม ูลท ี่สำค ัญ ต ั้งแต ่ร ับ ใหม ่ โดยผ ู้ป ่วยและครอบคร ัวม ีส ่วนร ่วม
ในการวางแผน

2. เพ ื่อให ้เก ิดความร ับผ ิดชอบในการด ูแลผ ู้ป ่วย (Accountability for patient care) 
โดยเป ็น การม อบ ห ม ายห น ้าท ี่ร ับ ผ ิดชอบ ให ้ก ับ บ ุคลากรท างการพ ยาบาลตาม ความ ร ู้ความ สาม ารถ  
และท ักษะของแต ่ละบ ุคคลอย ่างเหมาะสม โดยม ีว ิธ ีการค ังน ี้

2.1 ม อบ ห ม ายผ ู้ป ่วยไว ้ใน ความ ร ับ ผ ิด ชอบ ข องพ ยาบ าลต าม พ ื้น ฐาน ค วาม ร ู้ 
ความลามารถและความต ้องการของผ ู้ป ่วยและครอบครัว
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2.2 ส ่งเสร ิม การ'ใช ้ว ิธ ีการ1จ ัด ต าร างก ารป ฏ ิบ ัต ิงาน แ ล ะม อ บ ห ม าย ห น ้าท ี่ 

เสรมประส ิทธ ิภาพของพยาบาล
2.3 ร ับผ ิดชอบในการด ูแลผู้ป ่วยท ั้งหมด รวมท ั้งประสานงานและต ิดต ่อส ื่อสาร  

กับบ ุคลากรในท ีมส ุขภาพทุกคนตลอดจนครอบครัวของผ ู้ป ่วย
2.4 พ ยาบ าลท ุกค น ม ีส ่วน ร ับ ผ ิด ช อบ ร ่วม ก ัน ใน การด ำเน ิน การป ฏ ิบ ัต ิห น ้าท ี่ 

อย ่างต ่อเน ื่อง เพ ื่อคงมาตรฐานการด ูแลไว ้
3. เท ือให ้เก ิดการด ูแลท ีต ่อ เน ือง (Continuity of patient care) เป ็นความต ่อเน ือง 

ของการด ูแล ท ี่เก ิดจากการท ี่ม ีพ ยาบ าลคน เด ียวก ัน ร ับผ ิดชอบใน การวางแผน การด ูแลผ ู้ป ่วยตลอด  
ต ั้งแต ่แรกร ับจน กระท ั้งจำหน ่าย รวม ถ ึงการเป ็น ผ ู้ป ระส าน งาน ก ับ บ ุคลากรต ่างๆ เพ ื่อ ให ้การด ูแล  
เป ็นไปตามที่กำหนดไว้ ม ีแนวทางด ังน ี้

3.1 ม อ บ ห ม าย ให ้พ ย าบ าล เจ ้าข อ ง ไข ้ร ับ ผ ิด ช อ บ ผ ู้ป ่ว ย ร ่ว ม ก ับ ผ ู้ด ูแ ล  โดย  
ผ ู้ป ่วยอย ู่ในความด ูแลของพยาบาลคนเด ิม

3 .2  ค ้น ห าค วาม ต ้องการข องผ ู้ป ่วยอ ย ่างต ่อ เน ื่อ ง  และม ีการส ื่อส ารแผ น การ  
ด ูแลก ับบ ุคลากรอ ื่นอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ

3.3  ส ื่อ ส าร ค ว าม ต ้อ งก ารข อ งผ ู้ป ่ว ย แ ล ะค ร อ บ ค ร ัว  ไป บ ังบ ุค ค ล อ ื่น ๆใน ท ีม  
สุขภาพ เพ ื่อสนองความต ้องการของผ ู้ร ับบร ิการเป ็นรายบ ุคคลอย ่างสมบ ูรณ ์

4. เท ือให ้เก ิดการด ูแลผ ู้ป ่วยท ีสมบ ูรณ ์แบ บ  (C om prehensive patients care) คือ 
มุ่งที่ผ ู้,ป ่วยเป ็นศ ูนย ์กลาง โดยคำน ึงถ ึงความต ้องการของผ ู้ป ่วยอย ่างครอบครัว ดังนี้

4.1 พ ิจ ารณ าป ัญ ห าและค วาม ต ้อ งก ารข องผ ู้ป ่วย  ท ั้งท างด ้าน ร ่างกาย  จ ิตใจ  
อารม ณ ์ส ังค ม  เศรษ ฐก ิจและจ ิตว ิญ ญ าณ

4.2  ด ัด ส ิน ใจ เล ือ ก ช น ิด แล ะป ร ิม าณ ค วาม ต ้อ งก ารพ ย าบ าล โด ย ก ารป ระเม ิน  
ความต้องการของผู้ป ่วย

5. เพ ื่อให ้เก ิดการประสาน งาน ใน การด ูแลผ ู้ป ่วย (Coordination of patient care) 
โดยม ีแนวทาง ดังนี้

5.1 ให ้ค ว าม ช ่ว ย เห ล ือ ผ ู้ป ่ว ย แ ล ะ ค ร อ บ ค ร ัว  โด ย ย ึด ถ ือ ค ว าม ต ้อ ง ก าร ข อ ง  
ผ ู้ป ่วยและแผนการพยาบาลเป ็นหล ัก

5.2 ใช ้ประโยชน ์จากบ ุคลากรและทร ัพยากรต ่างๆ อย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ
5.3 ใช ้ทร ัพยากรในชุมชน วางแผนการจำหน ่ายผ ู้ป ่วยก ับบ ุคลากรอ ื่นๆ



6. เพ อ ให ้เก ิด ก าร พ ัฒ น าบ ุค ล าก ร  (Staff developm ent) เป ็น การพ ัฒ น า  
ศ ักยภาพ ให ้ก ับพ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ด ้าน ความร ู้และการป ฏ ิบ ัต ิงาน ใน การด ูแลน บ บ พ ยาบ าลเจ ้าของ  
ไข ้ได ้อย ่างเหมาะสม โดย

6.1 ประเม ินความรู้ ความสามารถและท ัศนคต ิบ ุคลากร
6.2 ส ่งเสร ิมให ้ม ีการน ำว ิทยาการและท ักษะมาใข ้ใน การพ ยาบาล
6.3  ให ้คำปรกษ า ประเมินผล และกระต ุ้นตามล ักษณ ะเฉพ าะบ ุคคล
6.4 ให ้โอกาสใน การค ิกษ าและพ ัฒ น าความ ร ู้ โดยจ ัดโปรแกรมการอบรมต ่างๆ  

และการอบรมเช ิงปฏ ิบ ัต ิการให ้อย ่างลม ํ่าเสมอและต ่อเน ื่อง

3.3 โปรแกรมการดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้'สำหรับผู้ป ่วยที่ได ้ร ับการรักษาด้วย 
วิธ ีการผ่าตัดสมอง

การดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้เป ็นการดูแลที่ทำให ้ผ ู้ป ่วยได้ร ับการดูแลอย่าง 
ต่อเน่ือง เนื่องจากมีการมอบหมายงานให้พยาบาลรับผิดชอบผู้ป่วย ตั้งแต่เริ่มเข้ารับการรักษาใน 
หอผู้ป ่วยจนกระทั่งจำหน่ายออกจากโรงพยาบาล โดยพยาบาลเจ้าของไข้เป ็นผู้วางแผนการ 
พยาบาลอย่างต่อเนื่องตลอด 24 ช่ัวโมง และพยาบาลเจ้าของไข้เป็นผู้ให้การพยาบาลผู้ป่วยด้วย 
ตนเองทุกครั้งที่ขึ้นปฏิบัติงาน มีพยาบาลผู้ร ่วมดูแลเป็นผู้ให้การพยาบาลผู้ป ่วย เมื่อพยาบาล 
เจ้าของไข้ไม่ได้ขึ้นปฏิบัติงาน โดยพยาบาลผู้ร่วมดูแลจะให้การพยาบาลตามแผนการพยาบาลที, 
พยาบาลเจ้าของไข้ใด้กำหนดไว้ (Marram et al., 1979) และ Macguire, 1989) ซึ่งได้มีการสืกษา 
พบว่า การดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้จะทำให้คุณภาพการพยาบาลสูงขึ้น (Marram et al., 1979 
และ Archibong, 1999) และเป็นการเพิ่มความพึงพอใจในบริการพยาบาลแก่ผู้ป่วย (Marram 
et al., 1979, ส่องแสง ธรรมศักดี้1 2542 และ เยาวลักษณ์อโณทยานนท์, 2543)

จากการท บ ท วน ความ ร ู้เร ื่องการด ูแลผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ การร ักษ าด ้วยว ิธ ีการผ ่าต ัดส ม อง  
แนวค ิดการด ูแลผ ู้ป ่วยแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้ท ี่ได ้กล ่าวมาแล ้ว ผ ู้ว ิจ ัยจ ึงได ้สร ้างโปรแกรมการด ูแล  
แ บ บ พ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้ส ำห ร ับ ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ ก ารร ักษ าด ้วยว ิธ ีการผ ่าต ัด ส ม อง ตามแนวค ิดของ  
Marram et al. (1979) และ M acguire (1989) มีฃันตอนตังนี

1. ข ั้น เตร ียม การท ดลอง เป ็น การด ำเน ิน ก ารจ ัด เต ร ียม เค ร ื่องม ือส ำห ร ับ ใช ้ใน ก าร  
ท ดลอง เต ร ียม ส ถ าน ท ี่ แ ล ะ ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่าง ส ำห ร ับ ใช ้ใน ก าร ท ด ล อ ง  ร ว ม ท ั้งป ระล าน งาน ไป ย ัง  
หน่วยงานต ่างๆ ท ี่เก ี่ยวข ้อง
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2. ขันดำเนินการทดลอง เป็นการดำเนินการจัดอบรมแบบบรรยายให้กับ 

พยาบาลประจำการ เพื่อเตรียมพยาบาลประจำการให้เข้าใจถึงแนวทางการดูแลแบบพยาบาล 
เจ้าของไข้ หัวข้อของการอบรม ได้แก่ ความรู้เรื่องการดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้ ความรู้เรื่องการ 
ดูแลผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดสมอง และแนวทางการดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้สำหรับผู้ป่วยที่ 
ได้รับการรักษาด้วยวิธีการผ่าตัดสมอง และเมื่อเสร็จสิ้นการอบรม พยาบาลประจำการทดลองใช ้
เป็นเวลา 1 สัปดาห์โดยผู้วิจัยจะเป็นผู้ให้คำปรึกษา แนะนำ เมื่อเกิดปัญหาในการปฏิปัติงาน และ 
รวบรวมข้อมูลที่เป็นอุปสรรคในการดำเนินการมาหาแนวทางการแก้ไขร่วมกัน หลังจากนั้น 
ดำเนินการให้การดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้ในหอผู้ป่วย โดยเรื่มปฏิบัติการมอบหมายผู้,ป่วยท่ี 
เข้ารับการรักษาด้วยวิธีการผ่าตัดสมองให้กับพยาบาลเจ้าของไข้ โดยแบ่งจำนวนผู้ป่วย 2-3 คน 
ต่อพยาบาลเจ้าของไข้1 คน โดย ผู้วิจัยเป็นผู้มอบหมายงานให้แก่พยาบาลเจ้าของไข้ รึ่งมีแนวทาง 
การในการปฏิบัติ ดังน้ี

3.1 พ ย าบ าล เจ ้าข อ ง ไข ้เร ิ่ม ส ร ้าง ส ัม พ ัน ธภ า พ ก ับ ผ ู้ป ่ว ย แ ล ะ ญ า ต ิ โด ย ก าร  
แนะน ำให ้ผ ู้ป ่วยและญ าต ิทราบว ่าตน เองได ้ร ับมอบหมายให ้ด ูแลร ับผ ิดชอบผ ู้ป ่วยต ั้งแต ่เร ิ่ม เข ้าร ับ  
การรักษาจนกระท ั่งจำหน ่ายออกจากหอผ ู้ป ่วย

3 .2  รวบ รวม ข ้อม ูลภ าวะส ุข ภ าพ และป ระเม ิน ส ภ าพ ป ัญ ห าข องผ ู้ป ่วย  โดยย ึด  
แนวปฏ ิบ ัต ิการพยาบาลทางคล ิน ิกเป ็นแนวทางในการประเม ิน

3.3  พ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้วางแผ น การพ ยาบ าลผ ู้ป ่วยต ลอ ด  24 ชั่วโมง กำหนด  
ก ิจ ก ร รม ท างก าร พ ย าบ าล  เก ณ ฑ ์ก ารป ระเม ิน ผ ล แ ล ะบ ัน ท ึก แ ผ น ก ารพ ยาบ าล ล งใน แ บ บ บ ัน ท ึก  
ท างการพ ยาบาล

3.4 ต ิด ต ่อส ื่อส ารก ับ พ ยาบ าลผ ู้ร ่วม ด ูแลและเจ ้าห น ้าท ี่บ ุคลากรใน ท ึม  ส ุขภาพ  
อื่นๆ ท ี่เก ี่ยวข้อง ให ้ทราบถ ึงแผนการพยาบาลเพ ื่อให ้ปฏ ิบ ัต ิได ้ตรงก ัน

3.5 พยาบาลเจ้าของไข้เป็นผู้รับผิดชอบการดูแลผู้ป่วยที่ได้รับมอบหมายทุกครั้ง 
ที่ข ึ้นปฏิบ ัต ิงานและพยาบาลผู้ร ่วมดูแล จะเป ็นผ ู้ให ้การพยาบาลผ ู้ป ่วย เม ื่อพยาบาลเจ ้าของไข ้ 
ไม่ได้ขึ้นปฏิบัติงาน โดยพยาบาลผ ู้ร ่วมด ูแลจะให ้การพยาบาลตามแผนการพยาบาลท ี่พยาบาล  
เจ ้าของไข ้ได ้กำห น ดไว ้ แล ะจะม ีการป ร ึกษ าก ับ พ ยาบ าลเจ ้าข องไข ้ท ุกค ร ั้ง  ก ่อนท ี่จะม ีการ  
เปลี่ยนแปลงแผนการพยาบาล ซึ่งพยาบาลแต่ละคนจะทำหน้าที่เป ็นพยาบาลเจ้าของไข้ในผู้ป ่วย 
บางรายและทำหน้าที่เป็นพยาบาลผู้ร ่วมดูแลในผู้ป่วยบางราย

3.6  ม ีก าร ป ระ ช ุม ป ร ึก ษ าร ่ว ม ก ัน ร ะ ห ว ่างห ัว ห น ้าห อ ผ ู้ป ่ว ย  ผ ู้ว ิจ ัย  พ ย าบ า ล  
เจ ้าของไข ้ และพ ยาบ าลผ ู้ร ่วม ด ูแลผ ู้ป ่วยส ัป ดาห ์ละ 1 ครั้ง โดยพ ยาบ าลเจ ้าของไข ้น ำเสน อข ้อม ูล  
ประวัต ิผ ู้ป ่วยที่ร ับผิดชอบ การประเม ินป ัญ หา แผนการพยาบาล การพ ยาบ าลท ี่ให ้แก ่ผ ู้ป ่วย  ป ัญ หา



ท ีพ บ ใน การด ูแล  รวม ท ี'งการวางแผน การจำห น ่าย  เพ ื่อ ให ้ม ีก ารร ่วม ก ัน ใน การแก ้ไข ป ัญ ห าท ี่ 
เหมาะสมต่อไป

3. ข ั้น ป ระเม ิน ผลการท ดลอง เป ็น ก ารด ำเน ิน ก ารโด ยห ัวห น ้าห อผ ู้ป ่วย  พ ย าบ าล  
เจ ้าข อ งไข ้แ ล ะ พ ย าบ าล ผ ู้ร ่ว ม ด ูแ ล  ร ่ว ม ก ัน ป ร ะ เม ิน ผ ล ล ัพ ธ ์ท างก าร พ ย าบ าล ท ี่ก ำห น ด ไว ้ และ  
ร ว บ ร ว ม ป ัญ ห าท ี, เก ิด ข ึ้น จ า ก ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิแ ล ะ ร ่ว ม ก ัน ห า แ น ว ท า ง ก า ร แ ก ้ไ ข ป ัญ ห า ท ี่เก ิด ข ึ้น  
เพ ื่อนำมาไซในการปรับปรุงแนวทางการปฏ ิบ ัต ิให ้ม ีความต ่อเน ื่องมากข ึ้น

4. ความพึงพอใจในบริการพยาบาล

4.1 ความหมายความพึงพอใจในบริการพยาบาล

จากพ จน าน ุกรม ฉบ ับ ราชบ ัณ ฑ ิตยส ถาน  (2539) ไม ่ม ีก ารให ้ค วาม ห ม ายข อ งค ำว ่า  
“ความ พ ึงพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าล,’ ไว ้โดยตรง แต ่จะม ีการไห ้ความ ห ม ายของคำว ่า' “พ อ ใจ” ซ่ึง 
หมายถึง สมใจ ชอบใจ และคำว ่า  “พ ึงใจ” หมายถึง พอใจ ชอบใจ

ส ่วนคำว ่า “บ ร ิก ารพ ยาบ าล” หมายถ ึง กระบวนการท ี่เก ิดข ึ้นอย ่างเป ็นระบบ ม ีความ  
สอดคล ้องก ับระบบการให ้บร ิการทางการแพ ทย ์และสาธารณ ส ุข  เพ ื่อให ้เก ิดการปฏ ิบ ัต ิงานร ่วมก ัน  
อย ่างต ่อเน ื่อง (กองการพ ยาบาล, 2539)

เม ื่อรวม คำด ังกล ่าวไว ้ด ้วยก ัน  จะห ม ายถ ึง ความ ร ู้ส ึกพ อใจ ชอบ ใจ ใน กระบวน การ  
พ ยาบ าลท ี่เก ิด ข ึ้น อ ย ่าง เป ็น ระบ บ  ม ีค ว าม ส อ ด ค ล ้อ งก ับ ระบ บ ก ารให ้บ ร ิก ารท างก ารแ พ ท ย ์ และ 
สาธารณสุข เพ ื่อให ้เก ิดการปฏ ิบ ัต ิงานร ่วมก ันอย่างต ่อเน ื่อง ซ ึ่งสอดคล้องกับ

Risser (1975) ท ี่กล ่าวไว ้ว ่า ความพ ึงพ อใจของผ ู้ป ่วยเป ็นระด ับของความค ิดเห ็นท ี่ 
สอดคล้องก ันระหว่างความคาดหวังของผ ู้ป ่วยก ับการพยาบาลท ี่ได ้ร ับตามการรับร ู้ของผ ู้ป ่วย  
และ Eriksen (1995) กล ่าวว ่า ความพ ึงพ อใจของผ ู้ป ่วยเป ็นการประเม ินการบร ิการของผ ู้ให ้บร ิการ  
และผ ู้ป ่วยม ีการเป ร ียบ เท ียบ ม าตรฐาน ของตน ก ับ ส ิ่งท ี่ใด ้ร ับ น ั้น ส าม ารถตอบ ส น องความ ต ้องการ  
ทางอารมณ ์ของตนได้หริอไม ่

จากความ ห ม ายความ พ ึงพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าลท ี,กล ่าวม าใน ข ้างต ้น  พอสรุปได้ว ่า 
ค วาม พ ึงพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าล ห ม ายถ ึง ความ ร ู้ส ึกพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าลท ี่ใด ้ร ับ ของผ ู้ป ่วย  
โดยสอดคล ้องก ับความต ้องการ ความคาดหวังของผ ู้ป ่วย ซ ึ่งผ ู้ป ่วยสามารถรับรู้ไต ้
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4.2 แนวคิดของความพึงพอใจในบริการพยาบาล
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ความพ ึงพ อใจในบร ิการพ ยาบาลของผ ู้ป ่วยเป ็นผลท ี่ได ้มาจากประสบการณ ์ตรงของ  
ผู้ป ่วยท ี่ใด ้มาใช ้บร ิการในโรงพยาบาล ผ ู้ป ่วยแต ่ละคนย่อมต ้องม ีความคาดหวังต ่อบร ิการท ี่จะใต ้ร ับ  
แตกต ่างก ันไป ซ ึ่งความพ ึงพอใจของผ ู้ป ่วยเป ็นส ิ่งหน ึ่งท ี่แสดงให ้เห ็นถ ึงค ุณ ภาพของโรงพยาบาล  
ไต ้ม ีผ ู้ทำการส ืกษาถ ึงองค ์ประกอบหรือความต ้องการของผ ู้ป ่วยเพ ื่อให ้เก ิดความพ ึงพอใจในบร ิการ  
ที่ไต้รับ ดังนี้

R isser (1975) ไต ้เสนอแนวค ิดความพ ึงพอใจของผ ู้ป ่วย โดยไต ้พ ัฒ น าแบบสอบถาม  
ค ว า ม พ ึง พ อ ใจ ใน บ ร ิก า ร พ ย า บ า ล ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย ใน ง า น  ล า ธ า ร ณ ส ุข ม ูล ฐ า น  ซ ึ่งป ร ะ ก อ บ ด ้ว ย  
องค์ประกอบ ดังต่อไปนี้

1. ความสามารถทางเทคน ิคว ิชาช ีพ  (Technical professional behavior) หมายถ ึง 
การแสดงออกของพ ยาบ าลใน ต ้าน ท ักษ ะความ ร ู้ เท คน ิคท างการพ ยาบ าล รวมถ ึงความเช ี่ยวชาญ  
ในการปฏ ิป ่ต ิตามแผนการร ักษา เพ ื่อให ้เก ิดผลสำเร ็จในการให ้บร ิการพยาบาล

2. ล ักษ ณ ะบ ุคล ิกภ าพ  (Intra-interpersonal) หมายถ ึง การแส ดงออกของพ ยาบ าล  
ใน ต ้าน บ ุค ล ิก ภ าพ ส ่ว น บ ุค ค ล แ ล ะก ารแ ส ด งอ อ ก ท างล ังค ม  เซ่น บ ุค ล ิก ล ัก ษ ณ ะ  ความ เป ็น ม ิตร  
ความน ่าเช ื่อถ ือและความไว ้วางใจ

3. ล ัมพ ันธภาพต ้านความเช ื่อม ั่น  (Trusting relationship) หมายถ ึง การแสดงออก  
ของพ ยาบาลถ ึงความเอาใจใส ่ต ่อผ ู้ป ่วย ความไวต ่อความรู้ส ึกของผ ู้ป ่วย รวมท ั้งการร ับฟ ังป ัญหาท ี่ 
เกิดขึ้นของผู้ป ่วย

4. ล ัมพ ันธภาพต ้านการเร ียนร ู้ (Educational relationship) หมายถ ึง การแสดงออก  
ของพยาบาลที่ม ุ่งเปลี่ยนพฤติกรรมทางส ุขภาพของผู้ป ่วย โดยพ ยาบ าลเป ็น ผ ู้ให ้ข ้อม ูลข ่าวสาร การ  
ตอบ คำถาม  การให ้ค ำอ ธ ิบ ายรายละเอ ียด ข องการให ้การพ ยาบ าล  รวมท ั้งการสาธ ิต เทคน ิคต ่างๆ  
เพ ื่อให ้ผ ู้ป ่วยเก ิดความเช ้าใจมากข ึ้น

น อกจากน ี้ Ware, Davis and Stewart (1978) ไต ้กล ่าวถ ึงแน วค ิด เก ี่ยวก ับ ความ  
พึงพอใจในบริการพยาบาลของผ ู้ป ่วยว ่า ประกอบด ้วยล ักษณ ะท ี่สำค ัญ  8 ประการ คือ

1. ค ิลป ะการด ูแล (Art of care) หมายถ ึง ป ร ิม าณ และก ารด ูแลท ี่ให ้แก ่ผ ู้ป ่วยซ ึ่ง  
แสดงออกโดยความเป ็นม ิตร ความอดทน ความจริงใจ และความห ่วงใย

2. เทคน ิคการด ูแล (Technical quality of care) หมายถ ึง ท ักษ ะต ่างๆ ใน การด ูแล  
ความ ส าม ารถของผ ู้ให ้การด ูแล อ ุป กรณ ์และเครองม ือ เคร ื่องใช ้ ป ระส บ ก ารณ ์ ค ว าม ช ำน าญ แล ะ  
การอธิบายที่ซ ัดเจนเกี่ยวกับกิจกรรมที่กระทำ
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3. ความสะดวกสบาย (A ccessibility/C onvenience) หมายถ ึง ป ัจจ ัยท ีเก ียวข ้อง  
ในการให ้บร ิการ ได ้แก ่ เวลาในการให ้บร ิการ การรอคอย ความสะดวก เช่น การต ิดต ่อทางโทรค ัพท ์

4. ค ่า ใช ้จ ่าย  (Finances) หมายถ ึง ความ ค ุ้ม ค ่าระห ว ่างรายจ ่ายและบ ร ิการท ี่ได ้ร ับ  
ความย ืดหย ุ่นของค ่าใช ้จ ่าย ความครอบคลุมของการประกัน

5. ส ิงแ ว ด ล ้อ ม ท างก าย ภ าพ  (Physical environment) ห ม ายถ ึง  ความสะดวก  
ทางด ้านสถานท ี่ ความสะอาด แสงสว่าง

6. ความพร้อมในการบริการ (Availability) หมายถึง การม ีปร ิมาณ บ ุคลากรท ี่เพ ียงพอ  
ต ่อการให ้บร ิการและม ีความพร้อมท ี่จะให ้บร ิการ

7. ความต ่อ เน ื่องใน การด ูแล (Continuity of care) หมายถ ึง การให ้บริการท ี่ครบถ้วน  
โดยผ ู้ให ้บร ิการคนเด ียวก ันในสถานบร ิการเด ียวก ัน

8. ประส ิทธ ิภาพหรือผลลัพธ ์ของการด ูแล (Efficacy/O utcom es of care) หมายถึง 
ความม ีประโยชน ์และความช ่วยเหล ือของผ ู้ให ้บร ิการทางการแพทย์ เพ ื่อให ้สภาวะทางส ุขภาพด ีฃ ึ้น  
หรือคงสภาพเดิมไวได้

ก ล ่าว โด ย ส ร ุป ค ว าม พ ึงพ อ ใจ ใน บ ร ิก าร พ ย าบ าล เป ็น อ งค ์ป ร ะ ก อ บ ท ีส่ำค ัญ ใน ก าร  
ประเม ินความรู้ส ึกท ี่เก ิดข ึ้นภายในต ัวบ ุคคล หล ังจากความต ้องการของบ ุคคลน ั้นได ้ร ับความสำเร ็จ  
ตาม ความ ม ุ่งห ม าย ใน การว ิจ ัยคร ั้งน ี้ผ ู้ว ิจ ัยได ้แป ลข ้อคำถามการป ระเม ิน ความพ ึงพ อใจใน บร ิการ  
พ ยาบ าลของ Eriksen (1988) ซึ่งใช ้แนวคิดของ Ware, Davis and Stewart (1978) และน ำมา  
ประย ุกต ัใช ้ในการส ึกษาความพ ึงพ อใจในบร ิการพยาบาลของผ ู้ป ่วย หอผ ู้ป ่วยค ัลยกรรมชาย-หญ ิง  
ชั้น 9 ซ ึ่งองค ์ป ระกอบ ท ี่ใช ้สอดคล ้องก ับ ผลท ี่คาดว ่าจะเก ิดจากการท ดลองคร ั้งน ี้ รายละเอ ียด จะ  
กล่าวถ ึงต ่อไปในส่วนของการประเม ินความพ ึงพอใจในบริการพยาบาล

4.3 'ปัจจัยที่ส ่งผลต่อความพึงพอใจในบริการพยาบาล

ใน ก า ร ส ึก ษ า เก ี่ย ว ก ับ ค ว า ม พ ึง พ อ ใจ ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย  ไ ด ้ม ีก า ร ส ึก ษ า ถ ึง ป ัจ จ ัย ด ้า น  
ค ุณ ล ักษณ ะทางประชากรท ี่ม ีผลต ่อความพ ึงพอใจในบร ิการของผ ู้ป ่วย พบว ่าม ีงานว ิจ ัยท ี่เก ี่ยวช ้อง  
ก ับ ป ัจจ ัย เห ล ่าน ี้ได ้แก ่

เพศ เป ็นองค์ประกอบหนึ่งท ี่ม ีความสำคัญต ่อความพ ึงพอใจ เพศท ี่แตกต ่างก ันย ่อม  
ม ีค วาม ค ิด เห ็น ท ี่แต กต ่างก ัน  ด ังจะเห ็น ได ้จากการส ึกษ าของ Zanr, William and El-Hadad 
(1991) เร ื่อ งค วาม พ ึงพ อใจ ใน บ ร ิการพ ยาบ าลข อ งผ ู้ป ่วยใน โรงพ ย าบ าล เล ็กราน เด ร ืย  ประเทศ  
อ ีย ิป ต ์พ บ ว ่า  ผ ู้ป ่วยเพ ศชายจะม ีความพ ึงพ อใจในบร ิการพ ยาบาลท ี่ได ้ร ับมากกว ่าเพ ศหญ ิงอย ่างม ี
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นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .003 ซึ่งสอดคล้องกับการสึกษาฃอง สิระยา สัมมาวาจ (2540) ท่ีได้ 
สึกษาสึกษาถึงความพึงพอใจ ต่อการบริการพยาบาลของผู้ป่วยที่รับไว้รักษาในหอผู้ป่วยคัลยกรรม 
สามัญโรงพยาบาล รามาธิบดี โดยเปรียบเทียบความแตกต่างของความพึงพอใจ ของผู้ป่วยต่อการ 
บริการการพยาบาลที่ได้รับจำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ผู้ป่วยเพศชายมีความพึงพอใจใน  
บริการพยาบาลสูงกว่าผู้ป่วยเพศหญิง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01

อายุ เป็นอีกองค์ประกอบหนึ่งที่มีผลต่อความคาดหวังในบริการที่ได้รับ นักวิชาการ 
ได้มีการแบ่งช่วงอายุของมนุษย์ออกเป็นวัยต่างๆ โดยบุคคลในกลุ่มอายุเดียวกันจะมีความรู้สึกนึก 
คิด การเปลี่ยนแปลงด้านต่างๆ ส่วนใหญ่เป็นแบบเดียวกันทิพย์ภา เชษฐ์เซาวลิต (2541: 9) ได้ 
แบ่งช่วงชีวิตของมนุษย์ออกเป็นวัยต่างๆ ดังน้ี
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1. วัยก่อนคลอด ปฏิสนธิ ถึง คลอด
2. วัยทารกแรกเกิด คลอด ถึง 2 สัปดาห์
3. วัยทารกตอนปลาย 2 ส ัป ด าห ์ถ ึง2 ปี
4. วัยเด็กตอนต้น 2 -  6 ปี
5. วัยเด็กตอนปลาย 6 - 1 2  ปี
6. วัยรุ่น 13 - 1 8 ปี
7. วัยผู้ใหญ่ตอนต้น 1 8 - 4 0 ปี
8. วัยกลางคน 40 -  60 ปี
9. วัยสูงอายุ 60 ปีข้ึน'ไป
จากการสึกษาของอุไรรัตน์ทองคำชื่นวิว ัฒน์ (2542) เรื่องความพึงพอใจของผู้ป่วย

ต ่อ ก าร ส ื่อ ส าร ร ะ ห ว ่าง บ ุค ค ล ข อ ง พ ย าบ าล ก ับ ภ าพ ล ัก ษ ณ ์ข อ งโร งพ ย าบ าล  ส ึก ษ าเฉ พ าะ ก ร ณ  ี
โรงพ ยาบาลราชว ิถ ึ พบว่า ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีอาย ุต ่างก ันม ีความพ ึงพ อใจต ่อการส ื่อสารระหว ่างบ ุคคลของ  
พ ย าบ าล แ ต ก ต ่างก ัน อ ย ่างม ีน ัย สำคัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  .0 5  และผ ู้ป ่วยท ี่ม ีอาย ุม ากจะม ีความ พ ึง  
พ อ ใจ ม าก ก ว ่าผ ู้ป ่ว ย ท ี่ม ีอ าย ุน ้อ ย  ซ ึ่ง อ าจ เก ิด จ าก ก าร ท ี่ผ ู้ป ่ว ย ท ี่อ าย ุม าก จ ะ ไป ร ับ ก าร ร ัก ษ าใน  
โรงพ ย าบ าล ม าก ค ร ั้งก ว ่าผ ู้ป ่ว ย ท ี,ม ีอ าย ุน ้อ ย ท ำให ้เถ ิด ค ว าม ค ุ้น เค ย ก ับ ร ะบ บ ก าร ด ูแ ล ร ัก ษ าข อ ง  
โรงพ ยาบ าลม ากกว ่า และจากการส ึกษ าฃ อง Zahr, William and El-Hadad (1991) พบว่าผ ู้ป ่วยท ี่ 
ม ีกล ุ่ม อาย ุระห ว ่าง41-50  ป ีม ีค ว า ม พึงพอใจในบร ิการพยาบาลท ี่ได้ร ับมากกว ่า ผ ู้'ป ่วยที่ม ีกล ุ่มอาย  ุ
ระหว่าง 20-40 ป ี แ ล ะกล ุ่ม อ าย ุระห ว ่าง51-70 ป ีอ ย ่าง ม ีน ัย สำคัญทางสถิต ิท ี่ระดับ .001

สถานภาพสมรส เป็นส่วนหนึ่งที่มีผลต่อความพึงพอใจในบริการพยาบาล ซึ่งจาก 
การสึกษาฃองบุริรัซต์ รอดทิพย์ (2528) เรื่องความคิดเห็นของผู้มารับบริการในโรงพยาบาลลังกัด 
กองทัพบกที่มีพฤติกรรมเชิงจริยธรรมตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์



พบว่า ผู้ป่วยที่มีสถานภาพสมรสต่างกันจะมีความพึงพอใจในด้านบริการพยาบาลที่แตกต่างกัน 
โดยที่มีลถานภาพเป็นหม้าย หย่าหรือแยก มีความพึงพอใจมากกว่ากลุ่มผู้ป่วยที่เป็นโสด เนื่องจาก 
มีผ ู้มาคอยช่วยเหลือ ให้กำลังใจ แต่ก็ต้องการการดูแล เอาใจใส่และคาดหวังเกี่ยวกับการ 
ปฏิบ ัติการ’พยาบาลสูง ส่วนผู้ป่วยที่มีสถานภาพสมรสคู่ ที่อยู่ด้วยกัน มีการช่วยเหลือเกื้อกูลกันใน 
ยามเจ็บป่วยจะมองการปฏิป่ติการพยาบาลของพยาบาลในลักษณะที่ดี แต่จากการติกษาของปรุง 
โกมารฑัต และคณะ ( 2 5 3 6 )  พบว่า สถานภาพสมรสไม่มีผลต่อความพึงพอใจของผู้รับบริการที่มี 
ต่อความสามารถในการพยาบาลและบุคลิกภาพซองพยาบาล

ระด ับ การต ิกษ า เป ็น ส ่วน ห น ึ่งท ี่จะท ำให ้เก ิดการพ ัฒ น าท างด ้าน ร ่างกายและจ ิต ใจ  
ปรุง โกมารฑ ัต และค ณ ะ (2536) ได ้ท ำการต ิกษาความพ ึงพ อใจของผ ู้ร ับบร ิการท ี่ม ีต ่อพ ยาบาลใน  
เขตกรุงเทพมหานคร ซ ึ่งสำเร ็จการต ิกษาจากว ิทยาล ัยพ ยาบาล ใน ล ังก ัด กองงาน ว ิท ยาล ัยพ ยาบ าล  
ม ีว ัตถ ุประสงค ์เพ ื่อประเม ินความพ ึงพอใจของผ ู้ร ับบร ิการท ี่ม ีต ่อความสามารถในการพยาบาลและ  
บ ุคล ิกภาพ ของพ ยาบาล และเพ ื่อต ิกษาความส ัมพ ันธ ์ระหว ่างป ัจจ ัยด ้านประชากรและส ังคม ได ้แก  ่
อาย ุ เพศ สถาน ภาพ สมรส ระด ับ การต ิกษ 'าและอาช ีพ  ก ับ ความ พ ึงพ อใจของผ ู้ร ับ บ ร ิการท ี่ม ีต ่อ  
ความ ส าม ารถใน การพ ยาบ าลและบ ุคล ิกภ าพ ข องพ ยาบ าล ผลการต ิกษ าพ บว ่า ระด ับการต ิกษาม ี 
ค ว าม ล ัม พ ัน ธ ์ก ับ ค ว าม พ ึง พ อ ใจ ข อ ง ผ ู้ร ับ บ ร ิก าร ท ี่ม ีต ่อ ค ว าม ล าม าร ถ ใน ก าร พ ย าบ าล อ ย ่าง ม ี 
น ัยส ำค ัญ ท างส ถ ิต ิท ี่ระด ับ .05 และจากการต ิกษ าของ Zahr, William and El-Hadad (1991) 
พบว่า ผ ู้ป ่วยท ี่ม ีระด ับการต ิกษาใน ระด ับต ้นจะม ีความพ ึงพ อใจใน บร ิการพ ยาบาลท ี่ได ้ร ับมากกว ่า  
ผ ู้ป ่วย ใน ก ล ุ่ม ท ี่ม ีระด ับ ก ารต ิก ษ าใน ระด ับ ส ูงแล ะก ล ุ่ม ท ี่ไม ่ได ้ร ับ ก ารต ิก ษ าอ ย ่างม ีน ัย ส ำค ัญ ท าง  
สถิติที,ระดับ .002 ซ ึ่งข ัดแย ้งก ับการต ิกษาของ ล ิระยา ล ัม ม าวาจ (2540) พ บว ่าระด ับการต ิกษาท ี ่
แตกต่างกันของผู้ป ่วย ม ีผลต ่อความพ ึงพอใจของผ ู้ป ่วยต ่อบร ิการพยาบาลไม ่แตกต ่างก ัน

ประลบการท!ในการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล เป็นส่วนหนึ่งที่ทำให้ผู้ป่วยเกิด 
การรับรู้ต่อการให้บริการพยาบาล จากการติกษาของ ลิระยา สัมมาวาจ (2540) ที่ได้ติกษาถึง 
ความพึงพอใจต่อการบริการพยาบาลของผู้ป ่วยท ี่ร ับไว้ร ักษาในหอผู้ป ่วยดัลยกรรมสามัญ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี พบว่าจากผู้ป่วยที่ไม,เคยเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลจะมีความพึงพอใจ 
ในบริการพยาบาลสูงกว่า ผู้ป่วยที,มีประสบการณ์เคยเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล อย่างมี 
นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 แต่จากการติกษาของ Boesch (1972) ได้ทำการติกษาพบว่าผู้ที่มี 
ประสบการณ์การรักษาตัวในโรงพยาบาลจะมีแนวโน้มของความพึงพอใจต่อการรักษามากกว่าผู้ที่ 
ไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน เนื่องจากผู้ที่มีประสบการณ์การรักษาตัวในโรงพยาบาลมาก่อน จะ 
มีความรู้ในเรื่องความเจ็บป่วยและสุขภาพมากขึ้น มีความคุ้นเคยต่อบุคคลและสถานที่มากกว่าผู้ที่ 
ไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน
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จากปัจจัยที่ได้กล่าวมาแล้วข้างต้น จะเห็นได้ว่าปัจจัยในด้านเพศและอายุ จะมี 
ผลต่อระดับความพึงพอใจสูงกว่าปัจจัยอื่นๆ ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบกับปัจจัยด้านสถานภาพสมรส 
ระดับการคืกษ’า และประสบการณ์ในการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล จะพบว่าทั้งสามปัจจัยนี้ 
มีทังข้อมูลสนับสนุนและข้อขัดแย้งว่ามีผลต่อระดับความพึงพอใจ แต่ปัจจัยในด้านเพศและอายุมี 
แต่งานวิจัยที่สนับสนุนว่า เพศและอายุมีผลต่อระดับความพึงพอใจ ดังน ั้น ในการคืกษาวิจัยครั้งนี้ 
ผู้วิจัยจึงได้เลือกปัจจัยในด้านเพศและอายุ เป็นตัวกำหนดกลุ่มตัวอย่างในการทดลอง ซึ่งบุคคลท่ีมี 
อายุ อยู่ในช่วงอายุเดียวกัน ย่อมมีความรับรู้ ความรู้สืกนึกคิดต่างๆ กันออกไป บุคคลในกลุ่มอายุ 
เดียวกันจะมีความรู้สึกนึกคิด การเปลี่ยนแปลงด้านต่างๆ ล่วนใหญ่เป็นแบบเดียวกัน (ทิพย์ภา 
เซษฐ์เชาวลิต, 2 5 4 1 )  และทำให้ความต้องการในการดูแลแตกต่างกันออกไป ซึ่งในการวิจัยครั้งนี้ 
ได้จึงใข้วิธีการจับคู่ทั้งในกลุ่มควบคุม 2 กลุ่มและกลุ่มทดลองให้มีความคล้ายคลึงกันมากที่สุด 
เพื่อให้เกิดความคล้ายคลึงกันของกลุ่มตัวอย่างมากที่สุด

4.4 การประเมินความพึงพอใจในบริการพยาบาล

การประเม ินความพ ึงพอใจในบริการพยาบาลของผ ู้ป ่วยเป ็นส ่วนหน ึ่งของการประเม ิน  
ค ุณ ภ าพ บ ร ิการพ ยาบ าลใน เซ ิงผ ลล ัพ ธ ์ ซ ึ่งได ้ม ีผ ู้ท ำการสร ้างแบ บป ระเม ิน ความพ ึงพ อใจไว ้ ดังนี้ 

R isser (1 9 7 5 :  4 5 - 5 1 )  ได ้สร ้างแบ บ ป ระเม ิน ความ พ ึงพ อใจของผ ู้ป ่วยต ่อบ ร ิการ  
พ ยาบ าล  (Patient Satisfaction Instrument, PSI) โดยม ีว ัตถ ุประสงค ์เพ ื่อใช ้ในการว ัดความพ ึง  
พ อใจของ ผ ู้ป ่ว ย ต ่อ บ ร ิก าร พ ย าบ าล ใน งาน ส าธ าร ณ ส ุข ม ูล ฐ าน  แ ล ะ ต ่อ ม าได ้ม ีก าร พ ัฒ น าแ ล ะ  
น ำมาเป ็นกรอบใน การว ัดความพ ึงพ อใจของผ ู้ป ่วยต ่อบ ร ิการพ ยาบ าลใน โรงพ ยาบาล แ ละม ีเกณ ฑ ์ 
ใน การป ระเม ิน ด ังน ี้ ค ือ ความ ส าม ารถท างเท คน ิคว ิชาช ีพ  ล ัก ษ ณ ะบ ุค ล ิก ภ าพ  ล ัม ูพ ัน ธภาพ ด ้าน  
ความเช ื่อม ั่นและ ส ้มพ ันธภาพด้านการเร ียนรู้

Eriksen (1 9 8 7 :  3 1 - 3 5 )  ได ้ท ำก ารค ืก ษ าถ ึงค วาม ส ้ม พ ัน ธ ์ระห ว ่างค ุณ ภ าพ ก าร  
พ ยาบ าลก ับ ความ พ ึงพ อใจข องผ ู้ป ่วยใน บ ร ิการพ ยาบ าลท ี่ได ้ร ับ  โด ย ใช ้ The M ethodology for 
Monitoring Quality of Nursing Care (MMQNC) เป ็น เคร ื่องม ือ ใน การว ัดค ุณ ภาพ การพ ยาบ าล  
และใช ้ The Patient Satisfaction with Nursing Care C heck List (PSWNC) เป ็นเคร ืองม ือใน  
การว ัดความพ ึงพอใจของผ ู้ป ่วย และต ่อม าใน ป ี 1 9 8 8  Eriksen ได ้พ ัฒ น าการสร ้างเคร ื่องม ือใน การ  
ว ัด ความ พ ึงพ อใจข องผ ู้ป ่วยต ่อบ ร ิการพ ยาบ าล โด ย ก ล ่าว ว ่า  M easuring Patient satisfaction  
with Nursing Care: A M agnitude Estimation Approach เป ็นเคร ืองม ีอท ีสร ้างฃ ึนโดยม  ี
ว ัตถ ุประสงค ์เพ ื่อใช ้ใน การว ัดค ุณ ภาพ บร ิการพ ยาบาล โดยว ัดท ี่ความพ ึงพ อใจของผ ู้ป ่วยต ่อบร ิการ
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พ ยาบาล ประกอบด้วย 6 ด ้าน ม ีข ้อคำถาม 35  ข้อ แบ ่งเป ็น รายละเอ ียดใน แต ่ละด ้าน  ดังต ่อไปนี้
1. ด ้าน?เลปะการด ูแล หมายถ ึง กระบวนการหร ือการปฏ ิป ้ต ิของพ ยาบาลในการด ูแล  

ผู้ป ่วย ด ้วย ค วาม น ุ่ม น วลอ ่อน โยน  ม ีค ว าม ส น ใจ เอ าใจ ใส ่ ร ับ ฟ ังค วาม ค ิด เห ็น แล ะร ับ ร ู้ถ ึงค วาม  
ต้องการของผู้ป ่วย

2. ด ้าน ค ุณ ภ าพ การด ูแลท างเท คน ิค  หมายถ ึง ท ักษ ะและค วาม ร ู้ ความสามารถของ  
พยาบาลใน การปฏ ิบ ัต ิงาน ได ้อย ่างม ีมาตรฐาน

3. ด ้า น ก าร ให ้ค ว า ม ช ่ว ย เห ล ือ  ห ม าย ถ ึง  ก าร ต ร ว จ ส อ บ แ ล ะ ก าร ป ร ะ เม ิน ส ภ าพ  
ร ่างกายข องผ ู้ป ่วย  เพ ื่อ ท ี่จ ะล าม ารถ ว างแ ผ น ก ารพ ย าบ าล แ ล ะต อ บ ส น อ งต ่อ ค ว าม ต ้อ งก ารข อ ง  
ผู้ป ่วยได้

4. ต ้าน ส ิ่งแวด ล ้อ ม ท างกายภ าพ  หมายถ ึง การจ ัด เต ร ียม ส ิ่งข องอ ุป กรณ ์ต าม ค วาม  
จำเป ็น ของผ ู้ป ่วยให ้อย ู่ใน สภ าพ ท ี,เร ียบ ร ้อยเห มาะสม  และม ีการค วบ ค ุม แส งส ว ่าง  อ ุณ ห ภ ูม ิแล ะ  
เส ียงท ี่เหมาะลมแก ่ผ ู้ป ่วย

5. ด ้าน การด ูแลอย ่างต ่อ เน ื่อง หมายถ ึง การปฏ ิบ ัต ิการท ี่ม ีการป ระสานงานท ี่ด ี และ  
ได ้ร ับ การด ูแลอย ่างต ่อ เน ื่อง ตลอดระยะเวลาท ี่ผ ู้ป ่วยเข ้าร ับ การร ักษ าจน กระท ั่งจำห น ่ายออกจาก  
โรงพยาบาล

6. ด ้าน ป ระส ิท ธ ิผ ล ห ร ือ ผ ล ล ัพ ธ ์ข อ งก ารด ูแล  ห ม าย ถ ึง  ผ ลล ัพ ธ ์ท ี่เก ิด ข ึ้น ระห ว ่าง  
พ ย าบ าล แ ล ะ ผ ู้ป ่ว ย จ าก ก าร ด ูแ ล  การให ้คำแนะนำ การลอน  รวมท ั้งการสาธ ิต  เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่วยเก ิด  
ความเข ้าใจและสามารถให ้การด ูแลตน เองได ้

จากแนวค ิดในการประเม ินความพ ึงพอใจในบร ิการของผ ู้ป ่วยท ี่กล ่าวมาแล ้วจะเห ็นใต ้ 
ว ่า เค ร ื่องม ือ ท ี่ใข ้ใน ก ารว ัด ค วาม พ ึงพ อ ใจข อ งผ ู้ป ่วยข อ ง Eriksen (1988) ม ีองค ์ป ระกอบ ท ี ่
เหมาะสมในการประเม ินความพ ึงพ อใจในบร ิการของผ ู้ป ่วยท ี่จะทำการค ิกษา ผ ู้ว ิจ ัยจ ึงไต ้แปลจาก  
แบบสอบถามของ Eriksen (1988) และนำมาปรับใข ้ในการว ิจ ัยคร ั้งน ี้ โดยเล ือกองค ์ประกอบ ความ  
พึงพอใจของผู้ป ่วยเพ ียง 4 ด้าน เพ ื่อความเห มาะสมก ับงานว ิจ ัยท ี่ทำการค ิกษา ซึ่งได้แก่

1. ต ้าน ค ิลป ะการด ูแล  หมายถ ึง การท ี่ผ ู้ป ่วยพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าล จากการได ้ร ับ  
การด ูแลด ้วยความ น ุ่ม น วล เอ าใจ ใส ่ ใช ้ภ าษ าท ี,เข ้าใจ ง ่าย  การร ับฟ ังความค ิด เห ็นและร ับร ู้ความ  
ต้องการของผู้ป ่วย

2. ด ้าน ก ารให ้ค วาม ช ่วย เห ล ือ  ห ม ายถ ึง  การท ี่ผ ู้ป ่ว ยพ อ ใจ ใน บ ร ิก ารพ ย าบ าล  จาก  
ก ารได ้ร ับ การด ูแลจากพ ยาบ าล  ม ีการแน ะน ำต น เองก ่อน ให ้การพ ยาบ าล  ก ารให ้ค วาม ส ำค ัญ ก ับ  
ความรู้ส ึกของผู้ป ่วย และลามารถตอบสนองความต ้องการของผู้ป ่วยได ้ท ันท ี
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3. ด ้านการด ูแลอย ่างต ่อ เน ื่อง หมายถ ึง การท ี่ผ ู้ป ่วยพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าล จาก  
ก ารป ฏ ิบ ัต ิงาน ท ี่ม ีก าร ป ร ะส าน งาน ท ี่ด ีเพ ื่อ ให ้ก าร พ ย าบ าล ได ้อ ย ่างต ่อ เน ื่อ ง  ได ้ร ับ ก ารด ูแล จ าก  
พ ยาบาลคนเด ิม  ตลอดระยะเวลาท ี่ผ ู้ป ่วยเข ้าร ับ การร ักษาจน กระท ั่งจำห น ่ายออกจากโรงพ ยาบ าล  
รวมท ั่งการเตรียมพร้อมในการให ้ความช ่วยเหล ือเม ื่อเก ิดภาวะฉ ุกเฉ ิน

4. ด ้านผลล ัพธ ์ของการด ูแล หมายถ ึง การท ี่ผ ู้ป ่วยพ อใจใน บ ร ิการพ ยาบ าล จากการ  
ได ้ร ับความปลอดภ ัย ความ ส ุข ส บ ายจากการให ้การพ ยาบ าล การได ้ร ับข ้อม ูล คำแนะนำ การสอน  
การสาธ ิต เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่วยเก ิดความ เข ้าใจและส าม ารถให ้การด ูแลตน เองได ้ รวมทั่งการให้คำแนะนำ 
การปฏ ิบ ัต ิต ัวก ่อนจำหน ่ายจากโรงพยาบาล

ส ่วน ใน ด ้าน ค ุณ ภ าพ ก ารด ูแล ท างเท ค น ิค  แ ล ะด ้าน ส ิ่งแ ว ด ล ้อ ม ท างก าย ภ าพ  ผู้ว ิจ ัย 
ไม ่ได ้นำมาเป ็นองค ์ประกอบในการด ิกษาครั้งน ี้ เน ื่องจาก ผ ู้ป ่วยบางรายไม ่สามารถท ี่จะประเม ินได  ้
ว ่าพ ยาบาลสามารถท ี่จะป ฏ ิบ ัต ิงาน ได ้ตรงตามมาตรฐาน ท ี่กำห น ดไว ้ห ร ือไม ่ ส ่วนในองค ์ประกอบ  
ด ้าน ส ิ่งแวด ล ้อม ท างกายภ าพ  เน ื่องจากหอผ ู้ป ่วยค ์ลยกรรมซาย-หญ ิงช ั้น  9 เป ็นหอผ ู้ป ่วยสาม ัญ  
ท ำให ้ไม ่ส าม าร ถ ท ี่จ ะ ค ว บ ค ุม เก ี่ย ว ก ับ ส ิ่ง แ ว ด ล ้อ ม ใน ด ้าน ข อ ง แ ส ง ส ว ่าง  อ ุณ ห ภ ูม ิแ ล ะ เส ีย งท ี ่
เหมาะสมภับผ ู้ป ่วยได ้ตามท ี่ผ ู้ป ่วยแต ่ละคนต้องการ
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5. งานวิจ้ยท่ีเก่ียวข้อง

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ามีงานวิจัยทั่งในและต่างประเทศที่เกี่ยวข้องกับความพึง 
พอใจในบริการพยาบาลของผู้ป่วยและการดูแลผู้ป่วยแบบพยาบาลเจ้าของไข้ ซึ่งผู้วิจัยได้สรุปผล 
งานวิจัยตามลำดับ ตังน้ี

ปรุง โกมารฑัต และคณะ (2 5 3 6 )  ได้ทำการดิกษาความพึงพอใจของผู้รับบริการที่มีต่อ 
พยาบาลในเขตกรุงเทพมหานคร ซ ึ่งสำเร ็จการดิกษาจากวิทยาล ัยพยาบาล ในลังกัดกองงาน 
วิทยาลัยพยาบาล มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินความพึงพอใจของผู้รับบริการที่มีต่อความสามารถ 
ในการพยาบาลและบุคลิกภาพของพยาบาล และเพื่อดิกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยด้าน 
ประชากรและลังคม ได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพสมรส ระดับการดิกษาและอาชีพ กับความพึง 
พอใจของผู้ร ับบริการที่ม ีต ่อความลามารถในการพยาบาลและบุคลิกภาพของพยาบาล ผล 
การดิกษาพบว่า ผู้รับบริการส่วนใหญ่ แสดงความคิดเห็นต่อความสามารถในการพยาบาลของ 
พยาบาลในแต่ละข้อที,เป็นพฤติกรรมทางบวก มีจำนวนมากตั้งแต่ ร้อยละ 7 6 .1 4 - 1 0 0 .0 0  ยกเว้น 
ด้านการสอนและแนะนำผู้รับบริการจำนวนน้อยที่สุดเพียง ร ้อยละ3 1 .8 2  และผู้รับบริการมีความ 
พึงพอใจต่อความสามารถในการพยาบาลและบุคลิกภาพของพยาบาลทั่งโดยส่วนรวมและราย
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ด้านในระดับ พ ึงพอใจมาก นอกจากน ี้ย ังพบว่าป ัจจ ัยด ้านประซากรและส ังคม ได ้แก ่ อาย ุ เพศ 
ส ถ าน ภ าพ ส ม ร ส  แ ล ะ อ า ช ีพ  ไ ม ่ม ีค ว า ม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ค ว า ม พ ึง พ อ ใจ ข อ ง ผ ู้ร ับ บ ร ิก า ร ท ี่ม ีต ่อ  
ความลามารถใน การพ ยาบ าลและ บ ุคล ิกภาพของพยาบาล ยกเว ้น ระด ับการค ืกษาม ีความส ัมพ ัน ธ ์ 
ก ับ ความ พ ึงพ อใจของผ ู้ร ับ บ ร ิการท ี่ม ีต ่อความ ส าม ารถ ใน การพ ยาบ าล แต่ไม,ม ีความส ัมพ ัน ธ ์ก ับ  
ความพ ึงพอใจของผ ู้ร ับบร ิการท ี่ม ีต ่อบ ุคล ิกภาพของพยาบาลอย่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05 

ภ ัคส ุภพิชญ์ ศรีกสิพ ันธ์ และ บ ุญ จ ันทร์วงค ์ส ุนพรัตน ์ (2539) ได ้'ทำการค ืกษาถ ึงความพ ึง  
พอใจต ่อการบริการการพยาบาลของผ ู้ป ่วยท ี่ร ับไว ้ร ักษาในหอผ ู้ป ่วยอาย ุรกรรมสาม ัญ  โรงพ ยาบาล  
รามาธิบด ี ม ีว ัตถ ุประสงค ์เพ ื่อประเม ินค ุณภาพของการพยาบาลของผ ู้ป ่วยท ี่ร ับไว ้ร ักษาในหอผ ู้ป ่วย  
อายุรกรรมสาม ัญ 4 แห่ง ในโรงพยาบาลรามาธ ิบด ี กล ุ่มต ัวอย ่าง 126 คน ผลการว ิจ ัยพบว ่า ผู้ป ่วย 
ท ี่เข ้าร ับ ก ารร ัก ษ าใน แต ่ล ะห อ ผ ู้ป ่ว ย ม ีค ว าม พ ึง พ อ ใจ ต ่อ ก าร บ ร ิก าร พ ย าบ าล ค ่อ น ข ้างส ูงแ ล ะไม ่ 
แตกต ่างก ัน  แต ่เม ื่อว ิเคราะห ์ความพ ึงพ อใจเป ็น รายข ้อ  พบว่า ข ้อท ี่ใด ้ร ับความพ ึงพ อใจน ้อยท ี่ส ุด  
5 อ ัน ด ับ ได ้แก ่ความ ละเอ ียด รอบ คอบ ข องพ ยาบ าลการป ฎ ิน ัต ิก ับ ผ ู้ป ่วยเห ม ือน เป ็น เพ ียงคน ไข ้ท ี, 
ไม่ม ีความรู้ส ึกน ึกค ิด การสนใจทำงานประจำให ้เสร ็จล ิ้นมากกว ่าร ับฟ ังป ัญ หาของผ ู้ป ่วย การป ัดก ั้น  
ความค ิด เห ็น และความพ ึงพ อใจใน แผน การด ูแลตน เองของผ ู้ป ่วย และการป ฏ ิบ ัต ิก ับ ผ ู้ป ่วยค ล ้าย  
ก ับว ่าเขาไม ่สามารถเข ้าใจคำอธ ิบายเก ี่ยวก ับโรคและความเจ ็บป ่วยของตนเองได ้

สิริกาญจน์บริสุทธิบัณฑิต (2 5 4 0 )  ได้ทำการคืกษาถึงผลของการใช้ระบบการมอบหมาย 
งานแบบพยาบาลเจ้าของไข้ต่อการใช้กระบวนการพยาบาล ความเป็นอิสระและความสามารถใน 
การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลและความพึงพอใจของผู้ป่วยต่อบริการพยาบาล โดยแบ่งเป็น 2 
ระยะ คือ ระยะ 3 เดือนแรกใช้ระบบมอบหมายงานแบบปกติ ได้แก่ การมอบหมายงานแบบทีม 
ระยะที่ 2 เป็นระยะทดลองโดยการใช้การมอบหมายงานแบบพยาบาลเจ้าของไข้ โดยให้ผู้ป่วย 
ตอบแบบวัดความพึงพอใจต่อบริการพยาบาลก่อนจำหน่ายออกจากโรงพยาบาล ข้อมูลส่วนบุคคล 
ของผู้ป่วยและการใช้กระบวนการพยาบาล คืกษาจากบันทึกรายงานของผู้ป่วยหลังจากจำหน่าย 
ผู้ป ่วยออกจากโรงพยาบาล ความเป็นอิสระและความสามารถในการปฏิบัต ิการพยาบาลใช้ 
แบบสอบถามพยาบาลวิชาชีพเมื่อสิ้นสุดระยะควบคุมและระยะทดลอง ผลการคืกษาพบว่า การ 
มอบหมายงานแบบพยาบาลเจ้าของไข ้มีการใช้กระบวนการพยาบาลอย่างเป็นขั้นตอนและ 
ต่อเนื่องมากกว่า มีความเป็นอิสระและความลามารถในการปฏิบัติการพยาบาลมากกว่า การ 
มอบหมายงานแบบทีมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .0 5  แต่ความพ ึง พอใจของผู้ป่วยต่อ 
บริการพยาบาลไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

ส่องแลง ธรรมดักดิ้ (2542) ได้ทำการคืกษาถึงผลของการจัดการดูแลแบบพยาบาล 
เจ้าของไข้ต่อคุณภาพบริการพยาบาลในศูนย์สิรินธรเพื่อการพึนฟูสมรรถภาพทางการแพทย์



แห่งชาติ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบคุณภาพบริการพยาบาลด้านความพึงพอใจของ 
ผู้รับบริการ ความสามารถในการทำกิจกรรมของผู้รับบริการ ก่อนและหลังการจัดการดูแลแบบ 
พยาบาลเจ้าของไข้ และกลุ่มที่มีการจัดการดูแลแบบตามหน้าที่ ทำการคืกษาในผู้'ป่วย จำนวน 40 
คน แบ่งเป็นกลุ่มควบคุม 20 คน และกลุ่มทดลอง 20 คน ผลการคืกษาพบว่า คุณภาพบริการ 
พยาบาลด้านความพึงพอใจของผู้ป่วยหลังการใช้การจัดการดูแลแบบพยาบาลเจ้าของไข้สูงกว่า 
กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส ำค ัญ ทางสถิติที่ระดับ .05 ความสามารถในการทำกิจกรรมของผู้ป่วยใน 
กล ุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม ่ม ีความแตกต่างก ันอย่างม ีน ัยส ำ ค ัญ ทางสถิติ แต่คะแนน 
ความสามารถในการทำกิจกรรมเรื่องกิจวัตรประจำวันของผู้ป่วยในกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุม 
อย่างมีนัยส ำค ัญ ทางสถิติที่ระดับ .05

จิรก ัค ส ุวรรณเจริญ  (2545) ได ้ค ืกษาผลซ องการใช ้ระบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ในหน ่วยงาน  
ห ้อ งค ล อ ด แ ล ะห ล ังค ล อ ด ต ่อ ค ว าม พ ึงพ อ ใจ ใน งาน ข อ งพ ย าบ าล ว ิช าช ีพ แล ะ ค ว าม พ ึงพ อ ใจ ต ่อ  
บ ร ิก ารพ ยาบ าลข องผ ู้ร ับ บ ร ิการ โรงพ ยาบ าลช ุม พ ร โด ย เป ร ีย บ เท ีย บ ค วาม พ ึงพ อ ใจ ในงานของ  
พ ย าบ าล ว ิช าช ีพ ก ่อ น แ ล ะ ห ล ัง ก าร ใช ้ร ะ บ บ พ ย าบ าล เจ ้าข อ ง ไข ้ แ ล ะ ค ว าม พ ึงพ อ ใจ ต ่อ บ ร ิก าร  
พ ย าบ าล ข อ ง ผ ู้ร ับ บ ร ิก าร ด ้ว ย ร ะ บ บ พ ย าบ าล เจ ้าข อ ง ไข้ก ับ ก ล ุ่ม ท ี่ได้ร ับ บ ร ิก ารด ้ว ย ร ะบ บ ก าร  
มอบหมายงานตามหน ้าท ี่ กล ุ่มต ัวอย ่างค ือ พยาบาลว ิชาช ีพจำนวน 16 คน และผ ู้ร ับบร ิการจำนวน  
60 คน พบว่า ความ พ ึงพ อใจใน งาน ของพ ยาบ าลว ิชาช ีพ ห ล ังการใช ้ระบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข้สูง 
กว ่าก ่อน การใช ้ระบบพ ยาบาลเจ ้าของไข้อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระค ับ  .05 และความพ ึงพ อใจ  
ต ่อบร ิการพ ยาบาลของผ ู้ร ับบร ิการกล ุ่มท ี่ได ้ร ับการบร ิการพ ยาบาลในระบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ส ูง  
กว่าระบบการมอบหมายงานตามหน ้าท ี่ อย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05

Marram et al. (1974: 125-135) ได ้ทำการค ืกษาเปร ียบเท ียบความค ิดเห ็น ของผ ู้ป ่วยท ี ่
ได ้ร ับการด ูแลแบบรายบ ุคคล (C ase method) แบบตามหน ้าท ี (Functional nursing) แบบทีม 
(Team nursing) และการด ูแลแบบพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ (Primary nursing) ท ำการค ืก ษ าจากผ ู้ป ่วย  
ทั้งหมด 360 คน ใน โร งพ ย าบ าล  2 แห่ง ประเทศสห ร ัฐอเมร ิกา โด ย แบ ่ง เป ็น  การด ูแล แบ บ  
ร าย บ ุค ค ล แ ล ะ ก าร ด ูแ ล แ บ บ ต าม ห น ้าท ี่ อ ย ่าง ล ะ  60 คน ก าร ด ูแ ล แ บ บ ท ีม แ ล ะ ก าร ด ูแ ล แ บ บ  
พ ยาบ าล เจ ้าข องใช ้ อย ่างล ะ  120 คน ผลการค ืกษาพ บว ่า การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ ผู้ป่วย 
จ ะได ้ร ับ ก ารด ูแล จ าก พ ย าบ าล ใน ฐ าน ะท ี่ผ ู้ป ่วย เป ็น บ ุค ค ล ห น ึ่ง  ผ ู้ป ่ว ย ม ีค ว าม ร ู้ส ึก ว ่าพ ย าบ าล ม ี 
ค ว าม เข ้า ใจ ใน ต ัว ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย ด ี ส น ใจ ท ี่จ ะ ให ้ค ว าม ช ่ว ย เห ล ือ  พ อ ใจ ท ี'จ ะ ให ้ก าร ด ูแ ล ต ่อ ผ ู้ป ่ว ย  
ม าก ก ว ่าก า ร ด ูแ ล แ บ บ อ ื่น ๆ  น อ ก จ าก น ี้ผ ู้ป ่ว ย ย ัง ม ีค ว าม ค ิด เห ็น ว ่าพ ย าบ าล พ ร ้อ ม ท ี่จ ะ ให ้ก าร  
ร ักษาพยาบาลท ันท ี ม ีการนำการร ักษาพ ยาบาลไปปฏ ิบ ัต ิอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ ลน ใจท ี่จะลอบถาม  
ความต ้องการของผ ู้ป ่วยอย ู่เสมอ รวมท ั้งการด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ พ ย าบ าล จ ะให้เวลาอย ู่
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ก ับผ ู้ป ่วยมากกว ่าการด ูแลแบบอ ื่นๆ ส ่วนการค ืกษาด ้านความพ ึงพอใจของผ ู้ป ่วยท ี่ม ีต ่อการด ูแล  
แบบต ่างๆ พบว่า ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับการด ูแลแบบพยาบาลเจ ้าของไข ้จะม ีความพ ึงพ อใจในการพยาบาล  
สูงที่สุด (65%) รองลงมาค ือ การด ูแลแบบตามหน ้าท ี่ (48%) การด ูแลแบ บ รายบ ุคคล (40%) และ 
การด ูแลแบบท ีม (37%) ต ามลำด ับ  และเม ื่อ เปร ียบเท ียบความค ิดเห ็นของผ ู้ป ่วยก ่อนและหล ังการ  
ใช ้การด ูแลแบ บพ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ พบว่า หล ังการใช ้การด ูแลแบบน ี้ ผ ู้ป ่วยม ีความพ ึงพ อใจในการ  
พ ยาบ าลส ูงท ี่ส ุด ถ ึง  ร ้อยละ 64 ซ ึ่งก ่อ น ก าร ใช ้ก ารด ูแ ล แ บ บ พ ย าบ าล เจ ้าข อ งใช ้ ผ ู้ป ่วยม ีความ  
พ ึงพอใจในการพยาบาลส ูงท ี่ส ุด เพ ียง ร้อยละ 29 เท่านั้น

Eichhorn and Frevert (1979) ได ้ค ืกษ าถ ึงการป ระเม ิน ระบ บ การด ูแลแบ บ พ ยาบ าล  
เจ ้าของไข ้โดยการใช ้มาตรว ัดค ุณ ภาพ การด ูแลผ ้ป ่วย (Quality Patient Care Scale) ท ำการค ืกษ า  
จ าก ผ ู้ป ่ว ย ใน โร งพ ย าบ าล เด ็ก แ ห ่งช าต ิ สหร ัฐอเมริกา ใน ห อผ ู้ป ่วยอาย ุรกรรม  ศ ัลยกรรมและหอ  
ผู้ป่วย ไฟไหม้นำร้อนลวก โดยม ีว ัตถ ุประสงค ์เพ ื่อ เปร ียบเท ียบค ุณ ภาพ การพ ยาบาลผ ู้ป ่วยก ่อน และ  
ห ล ังก ารใช ้ก ารด ูแ ล แ บ บ พ ยาบ าล เจ ้าข อ งไข ้ ผลการค ืกษ าพ บ ว ่า ค ุณ ภ าพ ก าร พ ย าบ าล ภ าย ห ล ัง  
การใช ้การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าข องใช ้ใน ผ ู้ป ่วยท างด ้าน อาย ุรกรรม  ศ ัลยกรรมและผ ู้ป ่วยท ี่มาร ับ  
การรักษาในหอผ ู้ป ่วย ไฟไหม้น ํ้าร้อนลวก ส ูงกว ่าก ่อน การใช ้การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของใช ้อย ่าง  
มี น ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .05

Ventura et. Al (1982)ได ้ท ำการค ืกษ าความ พ ึงพ อใจข องผ ู้ป ่วยท ี่ม ีต ่อการด ูแลข อง  
พ ย าบ าล  โด ย เป ร ีย บ เท ีย บ ระห ว ่างก ารด ูแ ล แ บ บ พ ย าบ าล เจ ้าข อ งใช ้ก ับ ก ารด ูแ ล แ บ บ ต าม ห น ้าท ี่ 
ร ่วม ก ับ การด ูแลแบ บ ท ีม  ใน หอผ ู้ป ่วยศ ัลยกรรมกระด ูก พ บว ่า ความ พ ึงพ อใจของผ ู้ป ่วยระห ว ่าง  
กล ุ่ม ท ี่ได ้ร ับ การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ก ับ การด ูแลแบ บ ตาม ห น ้าท ี่ร ่วม ก ับ การด ูแลแบ บ ท ีม  
ไม ่แต กต ่าง กัน แต ่กล ุ่ม ผ ู้ป ่วยท ี่ได ้ร ับ การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของใช ้ ม ีคะแนนเฉล ี่ยของความพ ึง  
พอใจส ูงกว ่ากล ุ่มท ี่ใช ้การด ูแลแบบตามหน ้าท ี่ร ่วมก ับการด ูแลแบบท ีม

N issen , Boum ans and Landeweerd (1997) ได ้ท ำการค ืกษ าก ารใช ้การด ูแลแบ บ  
พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ใน โรงพ ยาบ าลขน าด 850 เต ียง ประเทศเนเธอร ์แลนด ์ ผลการว ิจ ัยพ บว ่า เมื่อ 
น ำร ะ บ บ พ ย าบ าล  เจ ้าข อ ง ใช ้ม า ใช ้ ค ุณ ภ าพ ก าร พ ย าบ าล ใน ด ้าน ก าร ป ร ะ ล าน ง าน ใน ก าร ด ูแ ล  
(Coordination of care) ด ้านอ ุปกรณ ์ใน การด ูแล (Instrumental of care) และพฤติกรรมการด ูแล  
(Expressive a sp e c ts  of care) ภ ายห ล ังการใช ้การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของใช ้ส ูงกว ่าก ่อน การใช  ้
การด ูแลแบ บ พ ยาบ าลเจ ้าของใช ้ อย ่างม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ .01

Archibong (1999) ได ้ท ำการค ืกษ าป ระเม ิน การใช ้การด ูแลแบ บ พ ยาบ าล เจ ้าข องไข ้ต ่อ  
ค ุณ ภ าพ ก ารพ ย าบ าล  กรณ ีค ืกษ าในป ระเทศไนจ ีเร ีย  ป ระเม ิน ผลโดยการใช ้ Quality of Patient 
Care S ca le  (QUALPACS) โด ย ท ำก ารค ืก ษ าใน  6 ด ้าน คือ ด ้านจ ิตล ังคมส ่วนบ ุคคล ด้านจิต
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สังคมกลุ่ม ด ้าน ร ่างกาย ด ้านท ั่วไป ด ้านการต ิดต ่อส ื่อสาร และด ้านการใช ้ว ิชาช ีพ  ผลการค ืกษ า  
พบว่า ค ุณ ภ าพ การพ ยาบ าล เพ ิ่ม ฃ ึน อย ่างม ีน ัยส ำค ัญ ท างส ถ ิต ิ และท ี่เพ ิ่มข ึ้นอย ่างเด ่นซ ัดค ือ การ 
พ ยาบ าลท ีตอบ สน องต ่อความ ต ้องการของผ ู้ป ่วยเฉพ าะราย และท ี่เพ ิ่มน ้อยท ี่ส ุดค ือ การพ ยาบ าล  
ทางด ้านร ่างกาย
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5. ก ร อ บ แ น ว ค ิด ก าร ว ิจ ้ย

การด ูแลแบบพยาบาลเจ ้าของไข้'สำหรับผู้ป่วย 
ทื่ได้ร ับการรักษาด้วยวิธ ีการผ่าตัดสมอง 

(Marram et al., 1979 และ Macguire, 1989)
1. ห ัวห น ้าหอผ ู้ป ่วยมอบหมายผ ู้ป ่วยท ี่เข ้าร ับการร ักษา  
ด ้วยว ิธ ีการผ ่าต ัดสม องแต ่ละรายให ้ก ับ พ ยาบาลเจ ้าของ  
ไข ้ ซ ึ่งพ ยาบาลเจ ้าของไข ้ม ีหน ้าท ี่ใน การร ับ ผ ิดชอบ ด ูแล  
ผ ู้ป ่วยต ั้งแต ่แรกร ับจนกระท ั่งจำหน ่ายออกจากหอผ ู้ป ่วย  
โดยผ ู้ป ่วยและญ าต ิจะได ้ร ับ การแน ะน ำต ัวจากพ ยาบ าล  
เจ ้าของไข ้ว ่าตนเองได ้ร ับมอบหมายให ้ด ูแลผ ู้ป ่วย
2. พ ยาบาลเจ ้าของไข ้เป ็น ผ ู้ร ับผ ิดชอบการด ูแลผ ู้ป ่วย
ต ล อ ด 2 4 ช ั่ว โม งม ีก าร ว างแ ผ น ก าร ด ูแล ผ ู้ป ่ว ย ไว้อย ่าง  
ต ่อ เน ื่อง  โด ย ใช ้ก ร ะ บ ว น ก า ร พ ย าบ าล  แ ล ะ ม ีก าร
ป ร ับ เป ล ี่ย น แ ผ น ก า ร พ ย า บ าล ให ้เห ม าะ ล ม ก ับ ล ภ าพ  
ป ัญ ห าข อ งผ ู้ป ่ว ย  ร ่วม ก ับ บ ุค ล าก ร ใน ท ีม ส ุข ภ าพ อ ื่น ๆ  
พร้อมก ับผ ู้ป ่วยและญ าต ิ
3. พ ยาบาลผ ู้ร ่วมด ูแล เป ็น ผ ู้ให ้การพ ยาบ าลผ ู้ป ่วย เมื่อ 
พ ยาบ าลเจ ้าข องไข ้ไม ่ได ้ข ึ้น ป ฏ ิบ ัต ิงาน  โด ย พ ย าบ าล ผ ู ้
ร ่ว ม ด ูแ ล จ ะ ให ้ก า ร พ ย า บ าล ต าม แ ผ น ก า ร พ ย าบ าล ท ี่ 
พยาบาลเจ ้าของไข ้ได ้กำหนดไว ้ และจะม ีการปร ึกษาก ับ  
พ ยาบ าลเจ ้าของไข ้ท ุกคร ั้ง  ก ่อนท ี่จะม ีการเปล ี่ยน แปลง  
แผนการพยาบาล

ค ว าม พ ึง พ อ ใจ ใน  
บ ร ิก าร  พ ย าบ าล  
(Eriksen, 1988)
1. ด ้านค ิลปะการ  

ดูแล
2. ด ้านการให ้ความ  

ช่วยเหล ือ
3. ด ้านการด ูแล  

อย ่างต ่อเน ื่อง
4 . ด ้านผลลัพธ์ของ 

การด ูแล
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