
 
           ผลงานประกอบการพิจารณาประเมินบุคคล 

           เพ่ือแตงต้ังใหดํารงตําแหนงสําหรับผูปฏิบัติงานที่มีประสบการณ 
ตําแหนงประเภททั่วไป 

 
           ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 6 ว ( ดานการพยาบาล ) 

 
 

            เร่ืองที่เสนอใหประเมิน 
 

1.  ผลงานที่เปนผลการดําเนินงานที่ผานมา 
     เรื่อง การพยาบาลผูปวยผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 
2. ขอเสนอ  แนวคิด วิธีการเพื่อพฒันางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น        
เรื่อง  วิธีการลดอาการปวดหลังผาตัดแกไขภาวะหนังตาตกดวยการประคบเย็น  

 
 

       เสนอโดย 
       นางสาวประนมภรณ  รักตะปุรณะ 

       ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 5  
       ( ตําแหนงเลขที่ วพบ. 433 ) 

                 ฝายการพยาบาล วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 
         สํานักการแพทย 

 
 
 
 
 



ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 

1. ชื่อผลงาน  การพยาบาลผูปวยผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 
2.  ระยะเวลาท่ีดําเนินการ 
 ระยะเวลา 8 วนั  (ต้ังแต วันท่ี 6 มิถุนายน 2550 ถึงวันท่ี  13 มิถุนายน 2550) 
3.  ความรูทางวิชาการหรือแนวคิดท่ีใชในการดําเนินการ 
 ความรูทางวิชาการเก่ียวกับภาวะหนังตาตก 
 กายวิภาคศาสตรและสรีรวิทยาของหนังตา 
 ตาเปนอวยัวะพิเศษสําหรับรับรูการมองเหน็  ประกอบดวยสวน  เปลือกตา  (  eyelids  )  คือสวนท่ี
ปดเปดตา  แบงเปน 2  สวน  โดยรองตามยาวของเปลือกตา  (  horizontal  furrow  )  คือ  orbital  part  และ  
tarsal  part  ขณะลืมตาชองระหวางเปลือกตาบนและลาง  (  palpebral  fissure  )  มีความกวาง 9 ถึง 10  
มิลลิเมตร  ยาว  30 มิลลิเมตร  มุมตาท่ีอยูดานในและดานนอกของชองระหวางเปลือกตาเรียก  medial  และ
lateral  canthus   ขณะหลับลูกตาจะลอยข้ึนบนและออกนอก  เพื่อปองกนัอันตรายตอกระจกตา  เรียกวา  
Bell ,s  phenomenon  การกะพริบตาจะชวยใหน้ําตาไปเคลือบกระจกตาและเยื่อบุตาไดอยางท่ัวถึง 
 เปลือกตาประกอบดวย  5  ช้ัน  ไดแก  ผิวหนังของเปลือกตา  บางท่ีสุดในรางกายและมีความ
ยืดหยุนสูง  สามารถบวมนํ้าไดงาย  , กลามเนื้อ  แบงเปน  Orbicularis  oculi  muscle  ควบคุมโดย  facial  
nerve  ทําหนาท่ีหลับตา  muscle  fiber  เรียงตัวเปนวงรอบตา  ,   Levator  palpebrae  superioris  muscle  
ควบคุมดวย  oculomotor  nerve  ทําหนาท่ีลืมตามีจุดเกาะตนท่ียอดของเบาตา  สวนปลายของกลามเนื้อจะ
เปนเอ็นแผ  ( aponeurosis ) มาเกาะท่ีขอบบนของ  tarsal  plate  และท่ีบริเวณผิวหนัง  ขณะท่ีกลามเนื้อหด
ตัวจะดึงร้ังผิวหนังเขามาดวยทําใหเกิดเปนตา 2 ช้ัน  และ  Superior  palpebral  muscle  of  Muller  เปน
กลามเนื้อเรียบ  ควบคุมโดย  sympathetic  nerve  มีจุดเกาะอยูทางดานหลังของกลามเนื้อ  levator  ชวยยก
เปลือกตาใหลืมตาไดมากข้ึนอีกเล็กนอย  สวนตอมาคือ Orbital  septum  เปนพังผืดระหวางเปลือกตากับเบา
ตา  อยูหลัง  orbicularis  muscle  ตอมา   จากเยื่อบุกระดกู  (  periosteum  )  ทําใหกั้นการอักเสบและการ
บวมน้ํา , Tarsal  plate   (  tarsus  )  เปนconnective  tissue  ท่ีหนาตวัข้ึนมาดานหลังติดแนนกับเยื่อบุตา  มีท้ัง
ในเปลือกตาบนและลาง  โดย tarsus  ท่ีเปลือกตาลางกวาง  5 มิลลิเมตร  ปลายของ tarsal  plate    ท้ัง 2 สวน
มารวมกันทางดานขางเปน  medial  และ lateral  palpebral  ligament  ติดท่ีขอบกระดูกเบาตา  และเยื่อบุตา  
(  palpebral  conjunctiva )    

สาเหตุและชนิดของภาวะหนังตาตก 
ภาวะหนังตาตกเกิดไดท้ังในเด็กและผูใหญ  ภาวะหนังตาตกในเด็กสวนใหญจะเปนความผิดปกติ

ซ่ึงเปนมาต้ังแตกําเนิด  เกิดจากมีการหยอนยานของกลามเน้ือท่ีใชยกเปลือกตา  สวนใหญหนังตาตก  2 ขาง  
อาจพบรวมกบัความผิดปกติของกลามเนือ้ได  ในเด็กพบวาถายทอดทางพันธุกรรมแบบยีนเดน  ภาวะหนัง
ตาตกในผูใหญเกิดไดจากหลายสาเหตุ  ไดแก  เกิดจากความผิดปกติของเสนประสาทท่ีมาเล้ียง 



กลามเนื้อท่ีใชยกเปลือกตา  พบมากในผูปวยเบาหวาน  อุบัติเหตุท่ีศีรษะท่ีมีกอนเนือ้งอกหรือมีการบาดเจ็บ  ,  
เกิดจากโรคของกลามเนื้อท่ีใชยกเปลือกตา  พบมากในผูสูงอายุ  เนื่องจากความตึงตัวของกลามเนื้อท่ีใชยก
เปลือกตาลดลง  เกิดเปนภาวะหนังตาตกในผูสูงอายุ  ,  เกิดจากการมีเนื้องอกท่ีเปลือกตาบน  ถามีขนาดโตจะ
ทําใหเปลือกตาบนมีน้ําหนักมาก จนไมสามารถลืมตาไดเต็มท่ี  และเกดิจากการบาดเจ็บท่ีเปลือกตา  เชน  มี
การฉีกขาดท่ีกลามเนื้อท่ีใชยกเปลือกตา  หรือเกิดจากความผิดปกติของลูกตา  ทําใหเปลือกตาบนลืมตาได
ไมเต็มท่ี 

พยาธิสภาพ อาการและอาการแสดง  
 พยาธิสภาพของภาวะหนังตาตกเกดิจากกลามเนื้อท่ีใชในการเปดเปลือกตามีกําลังนอยกวาปกติหรือ
มีไมเทากัน  ซ่ึงจะทําใหหนังตาตกขางเดยีวหรือท้ังสองขางก็ได  ในทางการแพทยจําแนกความผิดปกติออก
ไดเปนสองอยาง  คือ  ชนิดท่ีเปนมาแตกําเนิด  ในกรณน้ีีเกิดจากกลามเนื้อเปดตาพกิาร  ซ่ึงมีความรุนแรงได
หลายระดับต้ังแตไมมีกลามเนื้อท่ีเปดตาเลยไปจนถึงมีกลามเนื้อเปดตาแตออนกําลัง    สวนอีกชนดิหนึ่งเปน
ชนิดท่ีเกดิข้ึนภายหลัง  ซ่ึงมักจะมีสาเหตุอ่ืนรวมดวย  เชน  รวมกับความผิดปกติของระบบประสาท  ภาวะ
สูงอายุ  ระบบกลามเนื้อและฮอรโมน  อุบัติเหตุตางๆ  หรือมีเนื้องอกท่ีบริเวณลูกตา  เปนตน 
 อาการและอาการแสดงของภาวะหนังตาตก  จะมีอาการขอบตาบนอยูตํ่ากวาระดับปกติ  ผูปวยจะ
ลืมตาไดนอย  หนังตาตกอาจตกเพียงขางเดยีวหรือ 2 ขางก็ได  ผูปวยจะมีลักษณะทาทางท่ีสังเกตไดชัด  คือ  
เลิกค้ิวหรือแหงนหนาเพื่อชวยใหมองเห็นไดชัดข้ึน 
 การวินจิฉัยโรคสวนใหญจะตรวจตากอน  ไดแก  การวดัสายตา  ตรวจดูกลามเนื้อตา  ตรวจเร่ือง
สายตาเอียง  ตรวจดูประสาทตา  และการตรวจวดัความแข็งแรงของกลามเนื้อยกหนังตา  ซ่ึงจะเปน
ตัวกําหนดวาจะผาตัดดวยวิธีการอะไร 

การรักษาภาวะหนังตาตก  แกไขตามสาเหตุตางๆของภาวะหนังตาตก  สวนใหญทําไดโดย      การ
ผาตัด  ยกเวนในบางกรณจีะรักษาโดยการใชยา  การผาตัดแกไขภาวะหนังตาตกจะตองตรวจดกูารทํางาน
ของกลามเนื้อท่ีใชยกเปลือกตาเปนหลัก  ถากลามเนื้อท่ีใชยกเปลือกตา  ทําหนาท่ีไดดดีึงเปลือกตาบนข้ึนได
มาก  การผาตัดจะไดผลดีกวาในผูปวยท่ีกลามเนื้อท่ีใชยกเปลือกตาทํางานไดนอย  ซ่ึงการผาตัดแพทยจะให
รับประทานยานอนหลับกอนการผาตัด  และฉีดยาชาเฉพาะท่ีตรงบริเวณท่ีจะทําการผาตัดเพื่อใหคนไขไม
รูสึกเจ็บ 
 ความรูเกี่ยวกบัเภสัชวิทยาและการพยาบาลเกี่ยวกับผูปวยท่ีใชยา 
                  1. dicloxacillin    สรรพคุณ    เปนยาฆาเช้ือแบคทีเรียท้ังชนดิกรัมบวกและกรัมลบ 
   บทบาทพยาบาลในการใชยา  สังเกตอาการขางเคียงท่ีเกดิจาการใชยา เชน ผ่ืนแดง 
คล่ืนไส อาเจียน สอบถามประวัติการแพยาในกลุม Penicillin ถามีประวติัแพยาในกลุมนี้รายงานแพทย
เจาของไขใหทราบ  ดูแลใหไดรับยาตอเนือ่ง   
 
 



                 2. chlor-oph  eye  ointment  สรรพคุณ เปนยาฆาเช้ือแบคทีเรียท้ังชนิดกรัมบวกและกรัมลบ
แบบข้ีผ้ึงปายตา  ยาดูดซึมเขาลูกตาไดดี  เปนยาที่ใชกันท่ัวไปในรายท่ีติดเช้ือไมรุนแรง 
                บทบาทพยาบาลในการใชยา   สังเกตอาการขางเคียงท่ีเกิดจากการใชยา เชน 
 ผ่ืนแดง คัน สอบถามประวัติการแพยาในกลุม Chloramphenicol  ถามีประวัติแพยาในกลุมนี้รายงาน
แพทยเจาของไขใหทราบ  ดแูลใหไดรับยาตอเนื่อง   
                 3.  paracetamol   สรรพคุณ   ชวยลดอุณหภูมิของรางกายเฉพาะคนท่ีมีไขและบรรเทา
อาการปวด 

               บทบาทพยาบาลในการใชยา   อธิบายถึงอาการแพท่ีอาจเกิดข้ึนไดแก ผ่ืน ทองเสีย 
คล่ืนไส ขนาดยาสูงๆสามารถทําลายตับได (ถารับประทาน 15 กรัมคือ 30 เม็ดคร้ังเดียวจะทําลายตับ
อยางรุนแรง) ติดตามการตรวจเอนไซมตับคือ alkaline phosphatase ไมควรใหยานี้เกนิ 10 วัน 
                  การพยาบาลผูปวยผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 

 การพยาบาลผูปวยกอนผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก  
 การสรางสัมพันธภาพกับผูปวยโดยการแนะนําตนเองแกผูปวยและญาติ  แนะนําผูปวย

เกี่ยวกับสถานที่ในหอผูปวย  เปดโอกาสใหผูปวยระบายความรูสึกวิตกกงัวล  เพื่อลดความกดดันทาง
อารมณและรับฟงผูปวยดวยความต้ังใจ  ใหขอมูลในเร่ืองท่ีผูปวยเกิดความวิตกกังวลและขอมูลอ่ืนๆท่ีผูปวย
ตองการ  ประเมินและคนหาสาเหตุท่ีทําใหเกิดความวิตกกังวลเพื่อหาทางชวยเหลือผูปวย  ใหกําลังใจและ
เห็นใจโดยใชคําพูดท่ีสุภาพกับผูปวย  ใหขอมูลเกี่ยวกับโรค  การผาตัดและภาพลักษณท่ีจะเกิดข้ึนหลังจาก
ผาตัด  ใหคําแนะนําเกี่ยวกับการปฏิบัติตนกอนผาตัด  งดน้ําอาหารและยาทุกชนดิทางปากหลังเท่ียงคืนกอน
วันผาตัด  นอนพักผอนใหเพียงพอ  ทําความสะอาดรางกายลางหนาใหสะอาดกอนเขาหองผาตัด  สวมชุด
โรงพยาบาลถอดชุดช้ันในและเคร่ืองประดับออกกอนเขาหองผาตัด  เปดโอกาสใหผูปวยสอบถามในขอท่ี
สงสัย 

 การพยาบาลผูปวยหลังการผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 
 แรกรับผูปวยจากหองพกัฟน  ประเมินสภาพผูปวย  วดัสัญาณชีพ  ประเมินลักษณะของ

แผล  จัดทานอนศีรษะสูง  30  องศา  สัมผัสผูปวยอยางนุมนวลประคบเยน็ท่ีแผลผาตัดและเปล่ียนเม่ือความ
เย็นลดลง  ประเมินภาวะเลือดออกใตผิวหนังแผลผาตัด  ประเมินระดับความรุนแรงของความปวด  โดยใช
มาตรฐานของความปวดเปนตัวเลข  (  pain  scale  )  ใหยาแกปวดตามแผนการรักษาของแพทย     มีการ
ประเมินระดับความรุนแรงของความปวดเปนระยะเพื่อรวบรวมผลวาเพิ่มข้ึนหรือทุเลาลง  ใหความรูในการ
ประคบเย็นแกผูปวยและญาติเพื่อใหสามารถไปปฏิบัติตอท่ีบาน  จัดสภาพแวดลอมใหเงียบสงบอากาศ
ถายเทสะดวก  เพื่อใหผูปวยพักผอนไดเพียงพอ   

  การพยาบาลผูปวยในการดแูลตนเองเม่ือกลับบาน 
  ประเมินความรูผูปวยและญาติเพื่อวางแผนในการใหคําแนะนําท่ีเหมาะสม  แนะนําเร่ือง

การประคบเยน็เม่ือกลับไปอยูบานภายใน  24  -  48  ช่ัวโมง  อธิบายใหทราบถึงภาพลักษณท่ี 



เปล่ียนไปประมาณ  2  -  3  เดือนท่ีกวาจะหายเปนปกติด ี ใหผูปวยรับประทานยาปฏิชีวนะจนครบตาม
แผนการรักษาของแพทยพรอมท้ังสังเกตอาการแพยา  ถาพบใหหยดุยาและรีบมาพบแพทย  ผูปวยสามารถ
ลางหนาไดตามปกติ   แตหลังลางหนาควรปายยาท่ีแผลผาตัดบริเวณเปลือกตา  ควรใสแวนตาเพื่อปองกันฝุน
ละออง  หลีกเล่ียงกิจกรรมท่ีตองใชสายตามากๆ  ถาพบอาการผิดปกติ  เชน  แผลบวมแดง  มีน้ําเหลืองไหล
ผิดปกติ   ใหรีบมาพบแพทยกอนวนันัด  แนะนําใหผูปวยรับประทานอาหารไดทุกชนิดเพื่อใหรางกาย
แข็งแรง   ชวยใหแผลหายเร็วข้ึนและเพิ่มภมิูตานทานเช้ือโรค  โดยเฉพาะอาหารที่มีโปรตีนสูง  เชน  เนื้อ
สตว  นม  ไข  ถ่ัวตางๆ  และอาหารประเภทผักผลไม  เพื่อใหรางกายไดรับวิตามินซี  ทําใหหลอดเลือดและ
เนื้อเยื่อ  ท่ีสรางใหมแข็งแรง  ออกกําลังกายไดตามปกติ  อธิบายใหเห็นความสําคัญของการมาพบแพทยตาม
นัด  เปดโอกาสใหผูปวยและญาติสอบถามในขอท่ีสงสัย 
    
4. สรุปสาระสําคัญของเรื่องและขั้นตอนการดําเนินการ   

สรุปผลจากการศึกษาผูปวยหญิงไทยอายุ  57 ป  สถานภาพสมรสคู  เช้ือชาติไทย  สัญชาติไทย    นับ
ถือศาสนาพุทธ  มีภูมิลําเนาอยูกรุงเทพมหานคร  อาชีพพนักงานรัฐวิสาหกิจ  ใหประวติัเวลามองตองเปดตา
กวางกวาปกติท้ัง 2 ขาง  ทําใหมีปญหาดานการมองเห็นและมีถุงไขมันใตตาท้ัง 2 ขาง  แพทยวินจิฉัยวาผูปวย
เปนโรคภาวะหนังตาตกท่ีพบมากในผูสูงอายุ  และรับไวเปนผูปวยในเพ่ือรักษาท่ีหอผูปวยศัลยกรรมตกแตง  
วันท่ี 6 มิถุนายน  พ.ศ. 2550   ( HN : 93293/37  ,  AN : 12672/50 ) แรกรับพยาบาลสรางสัมพันธภาพกับ
ผูปวยโดยการแนะนําตนเองกับผูปวยและญาติ  การตรวจรางกายผูปวยพบวาหนังตาตกท้ัง  2 ขาง  การตรวจ
รางกายในระบบอ่ืนๆ  ไมพบความผิดปกติ  การตรวจทางหองปฏิบัติการพบวาความเขมขนของเลือด  42.2 %   
เกร็ดเลือด  277  เกล็ด/CU.MM  คาการทํางานของไต  BUN  10  mg/dl  Cr  1.3 mg/dl  คาอิเล็กโทรไลตใน
รางกายโซเดียม  137  mmol/L  ( คาปกติ  136 – 145 mmol/L ) โพแทสเซียม  3.8  mmol/L ( คาปกติ  3.5 – 5.1 
mmol/L )  คลอไรด102  mmol/L ( คาปกติ  100 – 110 mmol/L ) ไบคารบอเนต  26  mmol/L  ( คาปกติ  22 – 
32 mmol/L )  คาอยูในเกณฑปกติ  การตรวจทางรังสีผลการเอกซเรยปอดปกติดี  สัญญาณชีพ  อุณหภูมิ
รางกาย  37.2  องศาเซลเซียส  ชีพจร  72  คร้ังตอนาที  อัตราการหายใจ  20  คร้ังตอนาที  ความดันโลหิต  
135/86  มิลลิเมตรปรอท  น้ําหนัก  58  กิโลกรัม  สวนสูง  154 เซนติเมตร  จากประวัติและอาการแสดง  
รวมกับการตรวจรางกายอ่ืนๆ  แพทยวางแผนการรักษาโดยการผาตัด Blepharoplasty ในวนัท่ี 7 มิถุนายน 
2550  เวลา 10.00 น.  จากการพูดคุยซักประวัติเกี่ยวกับผูปวย  ผูปวยไมเคยมีประสบการณในการนอน
โรงพยาบาล  คอนขางวิตกกงัวลเกี่ยวกับการผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก  จึงแนะนาํผูปวยเกี่ยวกับสถานท่ีใน
หอผูปวย  การเยี่ยมผูปวย  ใหขอมูลเกี่ยวกบัโรคภาวะหนังตาตก  พรอมท้ังวิธีการผาตัด  ลักษณะของแผลท่ี
บริเวณผาตัด  เชน  การบวม  ตาปดไมสนิทซ่ึงใชเวลาประมาณ  2  -  3  เดือน  ใหกับผูปวยโดยใชคําพูดท่ี
สุภาพกับผูปวย  และสังเกตสีหนา  ทาทางของผูปวยเปนระยะในระหวางอธิบายใหผูปวยฟง  เปดโอกาสให
ผูปวยสอบถามในขอมูลท่ีผูปวยและญาติเกิดความวิตกกงัวลและสงสัย  แนะนําผูปวยเก่ียวกับการปฏิบัติตน
กอนผาตัดแกไขภาวะหนังตาตกใหแกผูปวย  แนะนํางดนํ้า  อาหารและยาทาง 



ปากหลังเท่ียงคืนวันผาตัด  พักผอนใหเพยีงพอ  ถอดฟนปลอม  ไมใสของท่ีเปนโลหะของมีคาทุกชนิด  และ
ถอดชุดช้ันในออก  ทําความสะอาดรางกาย  สระผม  ลางหนาใหสะอาดเชาวนัผาตัด  สวมชุดโรงพยาบาล  
เปดโอกาสใหผูปวยสอบถาม  ประเมินความเขาใจของผูปวยในการเตรียมตัวกอนผาตัด  เพื่อใหผูปวยปฏิบัติ  
ไดถูกตองและไดรับการผาตัดตรงตามเวลาที่กําหนด  ผูปวยสามรถตอบคําถามเกี่ยวกบัการปฏิบัติตนกอน
ผาตัดไดถูกตอง 

วันท่ี  7  มิถุนายน  2550  เชาวันผาตัด  ผูปวยไดรับสารน้ําทางหลอดเลือดดําชนิด 5% D/N/2  
จํานวน  1,000  มิลลิลิตร  ในอัตรา  80  มิลลิลิตรตอช่ัวโมงท่ีหอผูปวย  ผูปวยเขาหองผาตัดเวลา  10.00 น.
การใหยาฆาเช้ือ Cefazolin 1 กรัม   เขาทางหลอดเลือดดําในขณะผาตัดเพื่อลดการติดเช้ือ  แพทยไดวาง
แผนการผาตัดโดยใหยากลอมประสาท  ซ่ึงเปนยา  Dormicum  ขนาด  5  มิลลิกรัม  เขาทางหลอดเลือดดําใน
หองผาตัด  ผูปวยจะมีอาการสะลึมสะลือ  เพื่อใหผูปวยสามารถกระพริบตาได  เนื่องจากในการผาตัด
จําเปนตองอาศัยการกระพริบตาของผูปวยในการผาตัดดวย  ออกจากหองผาตัดเวลา  12.00 น. รับผูปวยกลับ
จากหองพกัฟนเวลาประมาณ  13.15 น.  แรกรับผูปวยรูสึกตัวพอสมควร  พูดคุยรูเร่ือง  สัญญาณชีพปกติ
อุณหภูมิรางกาย  36.9  องศาเซลเซียส  ชีพจร 80  คร้ังตอนาที  อัตราการหายใจ  18 คร้ังตอนาที  ความดัน
โลหิต  130/80  มิลลิเมตรปรอท  มีแผลผาตัดบริเวณหนังตาบนท้ัง  2  ขาง   ตาท้ัง  2  ขางบวม    มีเลือดซึม
เล็กนอย  ประเมินระดับความปวดจากการซักถามโดยใชมาตรฐานของความปวดเปนตัวเลข      (  pain  
scale  )  ซ่ึงอยูในระดบั  7  และจากการสังเกตอาการแสดง  เชน  หนานิว่ค้ิวขมวด  นอนตัวเกร็งไม
เคล่ือนไหว  ใหการประคบเย็นท่ีแผลบริเวณเปลือกตาเพ่ือลดอาการปวดบวม  โดยการใช gauze  sterile  แช
น้ําเกลือแชเยน็เปล่ียนเปนระยะ  พรอมท้ังประเมินภาวะการมีเลือดออกบริเวณใตแผลผาตัด   จัดทานอนให
ศีรษะสูง  30  องศา  ใหยาบรรเทาอาการปวด  paracetamal  500  มิลลิกรัม  จํานวน  2  เม็ด  ตามแผนการ
รักษาของแพทย  เวลา  13.45  น.  พรอมท้ังการใหการพยาบาลอยางนุมนวล  จัดสภาพแวดลอมใหเงียบสงบ  
อากาศถายเทไดสะดวก  เพื่อใหผูปวยพักผอนไดเพยีงพอ  ประเมินผลการใหการพยาบาล ในการบรรเทา
อาการปวด  โดยใชมาตรฐานของความปวดเปนตัวเลข (  pain  scale  )  จากการสอบถามพบวาอยูในระดับ  
4  ผูปวยปวดนอยลง  และจากการสังเกตผูปวย  มีสีหนาผอนคลาย  ไมมีอาการนอนเกร็ง  สามารถพักผอน
ได   

พบวาผูปวยมีสีหนาวิตกกังวล  สองกระจกดูแผลบริเวณผาตัดบอยๆ  จงึเขาไปสอบถามพูดคุย  เปด
โอกาสใหผูปวยระบายความวิตกกังวลเกีย่วกับภาพลักษณของตนเอง  อธิบายใหผูปวยเขาใจและยอมรับสภาพ
รางกายของตนเอง  วาจะอยูในสภาพนี้ไมนานประมาณ  2  -  3  เดือนเปนอยางชา  และแนะนําใหผูปวยรูจัก
เทคนิคท่ีจะปรับปรุงภาพลักษณของตนไดดีข้ึน  เชน  การใสแวนตา  อธิบายใหผูปวยทราบถึงการเยบ็แผลวา
แพทยใชไหมละลายไมจําเปนตองตัดไหม  แพทยวางแผนจําหนายผูปวยกลับบานไดเม่ือรางกายพรอม  ญาติ
มารับผูปวยกลับบานเวลา  16.05  น.  มีการประเมินความรูความเขาใจของผูปวยและญาติเพื่อวางแผนให
คําแนะนําท่ีเหมาะสม  พบวาผูปวยและญาติไมมีความรูในการดูแลตนเองเม่ือกลับไปอยูบาน  แนะนําการ
ประคบเย็นเม่ือกลับไปอยูบานภายใน 24 - 48  ช่ัวโมง  ใหผูปวยรับประทานยาตามเวลาท่ีแพทย 



ส่ัง  พรอมท้ังสังเกตอาการแพยา  ถาพบใหรีบมาพบแพทย  ผูปวยสามารถลางหนาไดตามปกติ  แตหลังลาง
หนาควรปายยาที่แผลบริเวณเปลือกตา  ควรใสแวนตาเพือ่ปองกันฝุนละอองโดนแผลที่เปลือกตา  ถามีอาการ
ผิดปกติ เชน แผลบวมแดง  มีน้ําเหลืองไหลผิดปกติ ใหรีบมาพบแพทยกอนวนันัด  แนะนําใหผูปวย
รับประทานอาหารไดทุกชนดิ  เพื่อใหรางกายแข็งแรง  ชวยใหแผลหายเร็วข้ึนและเพิม่ภูมิตานทานเช้ือโรค  
โดยเฉพาะอาหารที่มีโปรตีนสูง  เชน  เนือ้สัตว  นม  ไข  ถ่ัวตางๆ และอาหารประเภทผักผลไม  เพื่อใหรางกาย
ไดรับวิตามินซี  ทําใหหลอดเลือดและเนือ้เยื่อท่ีสรางใหมแข็งแรง  การออกกําลังกายสามารถออกกําลังกายได
ตามปกติ  หลีกเล่ียงกจิกรรมที่ตองใชสายตามากๆ  และที่สําคัญคือการรับประทานยาปฏิชีวนะจนครบตาม
แผนการรักษาของแพทย     ผูปวยไดรับยาปฏิชีวนะ  รับประทานติดตอกันเปนเวลา  5  วัน  ไดแก  
dicloxacillin  500  มิลลิกรัม  รับประทานคร้ังละ  1  แคปซูล  วันละ  4 คร้ัง  กอนอาหารเชา  กลางวัน  เย็น  
กอนนอน  และปายแผลดวย  chlor-oph  eye  ointment  ท้ัง 2 ขาง วันละ 1 คร้ัง   กอนนอน  ใหยาแกปวด 
paracetamol   500  มิลลิกรัม  2  เม็ด  รับประทานเวลาปวดหรือทุก 4-6 ช่ัวโมง  ผูปวยรับทราบและจะปฏิบัติ
ตามท่ีแนะนํา  อธิบายใหเห็นความสําคัญของการมาตรวจตามนัด  เพื่อตรวจดูผลการผาตัด  โดยใชคําพูดท่ี
สุภาพกับผูปวย  และสังเกตสีหนา  ทาทางของผูปวยเปนระยะในระหวางอธิบายใหผูปวยฟง  เปดโอกาสให
ผูปวยสอบถามในขอมูลท่ีผูปวยและญาติเกิดความวิตกกงัวลและสงสัย  
  หลังจากไดรับผูปวยไวในความดูแลและติดตามเยีย่ม  พบวาผูปวยไดรับการดูแลแกไขปญหาอยาง
ตอเนื่อง ขอวนิิจฉัยการพยาบาลทุกขอไดรับการแกไขและใหคําแนะนําในการปฏิบัติตนไดอยางถูกตอง ไม
พบภาวะแทรกซอนใดหลังการผาตัด รวมระยะเวลาในการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาล 2 วัน และแพทย
นัดตรวจติดตามการรักษา วนัท่ี 13 มิถุนายน 2550  เวลา 10.00 น.  ท่ีหองตรวจศัลยกรรม     แผลผาตัดแหงดี  
หนังตากลับสูสภาพปกติ  ทําใหผูปวยมองเห็นไดดีเหมือนเดิม  

      
5. ผูรวมดําเนนิการ 
   ไมมี 
 
6.  สวนของงานท่ีผูเสนอเปนผูปฏบัิต ิ
   เปนผูดําเนนิการท้ังหมดรอยละ 100 
 
7.  ผลสําเร็จของงาน 
          ปญหาไดรับการแกไขท้ังหมด  พรอมท้ังไดใหคําแนะนําการปฏิบัติตนเมื่อกลับไปอยูบาน  ผูปวย
สามารถปฏิบัติไดถูกตอง  ทําใหการรักษาสัมฤทธ์ิผล  การพยาบาลเปนเวลา  2  วัน 
 การรักษาภาวะหนังตาตก  ใชวิธีการรักษาโดยการผาตัด  ในการดแูลผูปวยท้ังกอนผาตัดและหลังการ
ผาตัด  ซ่ึงปญหาท่ีพบได  คือ  ปญหาเร่ืองเลือดออกใตผิวหนังแผลผาตัด  ,  ปญหาปวดแผล  ,  แผลบวม 
 



และภาพลักษณท่ีเปล่ียนไปของผูปวยหลังจากไดรับการผาตัด  ไดใหการพยาบาลแกไขปญหาไดท้ังหมด     
ไมมีภาวะแทรกซอนและไดใหคําแนะนําผูปวยกลับไปปฏิบัติตนท่ีบาน 
 
8.  การนําไปใชประโยชน 
 1.  สามารถแกปญหาทางการพยาบาลไมเกดิภาวะแทรกซอนในผูปวยท่ีมีภาวะหนังตาตก 
 2.  เพิ่มพูนความรูแกผูศึกษาผูปวยผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 
 3.  เพิ่มคุณภาพการใหบริการทางการพยาบาลโดยใชกรณีศึกษาภาวะหนังตาตก 
 4.  เพื่อประโยชนขององคกรในการพัฒนาอยางตอเนื่อง 
 5.  เปนแนวทางในการพัฒนาการใหบริการใหดยีิ่งข้ึน 
 
9.  ความยุงยาก ปญหา อุปสรรคในการดําเนินการ 
 การดูแลผูปวยท่ีไดรับการผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก  และไดรับการประคบเยน็เพื่อลด   
อาการปวด  อุปกรณท่ีใชเปน gauze  sterile  แชน้ําเกลือแชเยน็  ซ่ึงจะตองเปล่ียนทุก  30  นาที  เปน 
เวลา  4  ช่ัวโมงโดยพยาบาล  เพื่อเปนการประเมินเร่ืองระดับความปวด  (  pain  score  )  ,  เลือดออก  
ใตผิวหนังแผลผาตัดและบวม  ทําใหพยาบาลผูท่ีดูแลผูปวยตองมาเปล่ียน gauze  sterile  แชน้ําเกลือ   
แชเยน็ใหอยางตอเนื่อง  และพยาบาลตองแนะนําผูปวยและญาติในการประคบเย็นอยางตอเนื่องท่ีบาน  
เพื่อใหผูปวยและญาติสามารถปฏิบัติไดและเกดิความม่ันใจเม่ือกลับไปปฏิบัติตอท่ีบาน 
 การสูญเสียภาพลักษณในผูปวยผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก  จะพบวามีแผลบวม  มีอาการ
หลับตาไมสนทิ  ซ่ึงอาการเหลานี้จะตองใชเวลาในการหายประมาณ  2  -  3  เดือน  ซ่ึงเปนอาการท่ี
ผูปวยไมพึงประสงค  ฉะนัน้จะตองมีการเตรียมความเขาใจใหแกผูปวยใหเขาใจเปนอยางดี  โดยการ
อธิบายใหผูปวยเขาใจถึงสภาพหลังการผาตัดวารอบดวงตาจะบวมชํ้า  และจะหลับตาไดไมสนิท  
เพื่อใหผูปวยเตรียมใจยอมรับกับสภาพท่ีเปล่ียนแปลงไป  ใหกําลังใจและจะกลับสูสภาพปกติไดเม่ือ 
การผาตัดสําเร็จลุลวง 
 
10. ขอเสนอแนะ 
 จากการศึกษาผูปวยท่ีมีภาวะหนังตาตก  ท่ีไดรับการผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก  ควรมีการวาง
แผนการติดตามเยี่ยมผูปวยท่ีหองตรวจศัลยกรรม  ในวนัท่ีผูปวยมาตรวจตามนัด  เพื่อเปนการติดตาม
ประเมินผลหลังผาตัด  ติดตามดูเร่ืองแผลผาตัด  และเนนย้ําเกี่ยวกับภาพลักษณของผูปวยท่ีอาจเปลี่ยนแปลง
ไปประมาณ  2 – 3  เดือนท่ีกวาจะหายเปนปกติด ี
 
 
 
 



ขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการและไดดําเนินการปรับปรุงแกไขเปนไปตาม
คําแนะนําของคณะกรรมการ 
 

      ลงช่ือ       
                            (  นางสาวประนมภรณ  รักตะปุรณะ ) 
                                                                                  ตําแหนง        พยาบาลวิชาชีพ 5  
                                                                                                       ผูขอรับการประเมิน 
      วันท่ี...28...../..........พ.ย.........../....2551...... 
 
ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริงทุกประการ 

  ลงช่ือ                            ลงช่ือ             
                ( นาง เพลินพิศ  ปานสวาง )                ( นายชัยวัน  เจริญโชคทวี ) 
 ตําแหนง  หัวหนาพยาบาล ฝายการพยาบาล             ตําแหนง     ผูอํานวยการวิทยาลัย     
   วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร                     วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร  
                     และวชิรพยาบาล                                                       และวชิรพยาบาล 
วันท่ี....1...../.......ธ.ค......../...2551......                       วันท่ี .....1...../.......ธ.ค......./....2551.....                

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                          ขอเสนอ แนวคิด วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึน้ 
ของ นางสาวประนมภรณ  รักตะปุรณะ 

 
        เพื่อประกอบการแตงต้ังใหดํารงตําแหนง พยาบาลวิชาชีพ 6ว ( ดานการพยาบาล )                              
        (ตําแหนงเลขท่ี วพบ. 433) สังกัด ฝายการพยาบาล วทิยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร                   
        และวชิรพยาบาล สํานกัการแพทย 
        เร่ือง  วิธีการลดอาการปวดหลังผาตัดแกไขภาวะหนังตาตกดวยการประคบเย็น  
 

                   หลักการและเหตุผล 
 ผูปวยภาวะหนังตาตกท่ีไดรับการรักษาโดยการผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก  หลังผาตัด
ผูปวยอาจจะรูสึกตึง  เจ็บปวดท่ีบริเวณแผลผาตัด  ซ่ึงการเจ็บปวดนี้มีกลไกมาจากการนํากระแส
ประสาทหรือตอบรับความปวด  สงกระแสประสาทจากสวนปลายข้ึนสูสวนของระบบประสาท
สวนกลาง  ท่ีทําหนาท่ีรับรูความเจ็บปวด  โดยตัวรับความเจ็บปวดจะสงกระแสประสาทไปตาม
ใยประสาทนําเขา  กระแสประสาทจะผานสวนหลังของไขสันหลังไปยังสมอง  ในสมองจะมีการ
รับรูความเจ็บปวด  บุคคลนัน้สามารถบอกไดวามีความรูสึกปวด  โดยแสดงออกทางพฤติกรรม
ตอบสนองตอความเจ็บปวด  ท้ังทางรางกาย  จิตใจและอารมณแตกตางกันไปในแตละบุคคล 
 เพื่อบรรเทาอาการปวดดังกลาวนี้  ผูศึกษาไดรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับการประคบเย็นวาความ
เย็นมีผลตอความปวด  เนื่องจากการกระตุนตัวรับรูความเย็นจะสงสัญญาณไปท่ีปลายประสาทใน
ไขสันหลัง  ปลายประสาทสัมผัสกับเซลลประสาทท่ีทําหนาท่ีรับรูความเจ็บปวดและยับยั้งไมให
เซลลเหลานี้สงสัญญาณของความเจ็บปวดได  จะทําใหผูปวยรูสึกเจ็บปวดลดนอยลงจนไมปวด  
ดังนั้นผูศึกษาจึงไดนําหลักการเก่ียวกับการประคบเย็นมาดําเนินการในหอผูปวย 
 

                      วัตถุประสงคและหรือเปาหมาย 
            วัตถุประสงค 

             1.     เพื่อใหผูปวยหายจากอาการปวดแผลผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 
                           2.     เพื่อลดอาการบวมชํ้า 
                          เปาหมาย 

                     ผูปวยไมเกิดภาวะเลือดออกใตผิวหนังแผลผาตัดหลังผาตัดแกไขภาวะหนังตาตก 
 

        กรอบการวิเคราะห แนวคิด ขอเสนอ 
  เม่ือผิวหนังไดรับความเย็นปลายเสนประสาทตามผิวหนัง  มีตัวรับความเปล่ียนแปลง

อุณหภูมิอยู  ซ่ึงปลายประสาทเหลานี้สัมผัสกับเซลลประสาทท่ีทําหนาท่ีรับรูความเจบ็ปวด  
และยับยั้งไมใหเซลลเหลานี้สงสัญญาณของความปวดได 



การวัดความรุนแรงของความเจ็บปวด  เปนส่ิงจําเปนท่ีตองประเมินเปนเฉพาะรายบุคคล  
เพื่อหาวิธีการบรรเทาอาการปวดไดอยางเหมาะสม  การใชเคร่ืองมือประเมินความเจบ็ปวดยังให
ประโยชนตอการรวบรวมรูปแบบของผูปวยวาไดเกิดเพิม่ข้ึนหรือทุเลาลง  สพรอส ( Spross ,  
1988 )  ไดรวบรวมการพัฒนารูปแบบเคร่ืองมือวัดความรุนแรงของความเจ็บปวดไวหลายแบบ     
ในกรณีศึกษานี้ไดใชมาตรวดัความรูสึกปวด  (  pain  scale  ) ในการวดั  โดยใหผูปวยตอบเปน
คะแนน  (  pain  score  )  ซ่ึงเปนการประเมินความรุนแรงของความเจบ็ปวดโดยไมใชแบบฟอรม  
ซ่ึงพบวาใชกนัไดท่ัวไป 
 ข้ันตอนในการดําเนินการ 

1.  รวบรวมแนวคิดและสรุปเสนอตอผูบังคับบัญชา 
2.  นําเสนอข้ันตอนในการนําไปปฏิบัติกรณีศึกษาแกบุคลากรในหนวย 
3.  กําหนดระยะเวลา  ความถ่ีในการประคบ 
4.  การลงบันทึกในแบบเกบ็ขอมูล 
5.  รวบรวมผลทุกส้ินเดือน  และวเิคราะหผลเพ่ือเปรียบเทียบกับผลตัวช้ีวัดท่ีต้ัง 
6.  รายงานผลเสนอผูบังคับบัญชา 

        แบบบันทึกประเมินระดับความปวด 
ชื่อ...........................................สกุล..................................อายุ.................ป  ตึก............ 
HN………………  AN………..............   เตียง..................   วัน/เดือน/ป.................... 

 

เวลาท่ี
กําหนด 

เวลา 
ปจจุบัน 

สัญญานชีพ ระดับความปวด 
 ( Pain  score ) 

ยาท่ีบรรเทาปวด 
(เวลา) 

หมาย
เหตุ BP T P R 

แรกรับ         

15นาที         

30นาที         

45นาที         

1ช.ม.         

1.30ช.ม.         

2ช.ม.         

2.30ช.ม.         

3ช.ม.         

 
สรุปผลระดับความปวด....................................................................................................................... 

 



ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 1.  ผูปวยเกดิความสุขสบายอาการปวดลดลง 

                           2.  ผูปวยไมเกิดภาวะเลือดออกใตผิวหนงัแผลผาตัด 
                           3.  ผูปวยเกดิความพึงพอใจในบริการ 

 
                  ตัวชี้วัดความสาํเร็จ 

 ผูปวยท่ีไดรับการผาตัดแกไขภาวะหนังตาตกและไดรับการประคบเยน็  มีระดับความปวด
ลดลงอยางนอย  3 ระดับ  คิดเปน 80 % 
 

                    ลงช่ือ       
                                         (  นางสาวประนมภรณ  รักตะปุรณะ  ) 
                                                         ตําแหนง            พยาบาลวิชาชีพ 5    
                               ผูขอรับการประเมิน 
                   วันท่ี ...28...../..........พ.ย.........../....2551...... 
 
 
 

 
 


