
 
 

ผลงานประกอบการพิจารณาประเมินบุคคล 
เพ่ือแตงต้ังใหดํารงตําแหนงประเภทวิชาชีพเฉพาะ 

 
 

ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 7 วช. (ดานการพยาบาล) 
 
 
 
 

เรื่องท่ีเสนอใหพิจารณา 
1. ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 

เรื่อง การพยาบาลผูปวยที่ไดรับการปลกูถายผิวหนัง 
2. ขอเสนอแนวคิด วิธีการเพ่ือพัฒนางานหรือปรับปรุงใหมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

เรื่อง  การทําแผลดวยระบบสุญญากาศ (Vacuum dressing) 
 
 
 

เสนอโดย 
นางสาวปยะพันธ  มีชิน 

ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ 6ว (ดานการพยาบาล) 
(ตําแหนงเลขท่ี วพบ. 607) 

ฝายการพยาบาล วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 
สํานักการแพทย 
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ผลงานเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 
1.ชื่อผลงาน  การพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการปลูกถายผิวหนัง 
 

2. ระยะเวลาท่ีดําเนินงาน 
 ระยะเวลา 15 วัน  (ต้ังแตวันท่ี 10 กุมภาพนัธ 2548 ถึง วันท่ี 24  กุมภาพันธ 2548) 
 

3.ความรูทางวิชาการหรือแนวคิดท่ีใชในการดําเนินการ 
 3.1 ความรูทางวิชาการ 
 3.1.1 กายวภิาคศาสตรและสรีรวิทยาของผิวหนัง 

ผิวหนังเปนอวยัวะท่ีมีพื้นท่ีมากท่ีสุดของรางกายประกอบดวยช้ันตาง ๆ ดังนี ้หนังกําพรา (epidermis)  
อยูช้ันนอกสุดเปนดานแรกท่ีปองกันอันตรายจากส่ิงแวดลอม หนังแท (dermis)  อยูถัดจากหนังกําพราลงมามี
หนาท่ีในการสราง  ซอมแซม (regeneration)  ช้ันผิวหนังใหมและมีปลายประสาท (nerve ending) รับความรูสึก
เจ็บปวดอยูในช้ันนี้มาก เม่ือผิวหนังช้ันนี้ไดรับอันตรายจะเจ็บปวดมากกวาช้ันอ่ืน ๆ (วิจิตรา 2542 : 18) 

บาดแผล  หมายถึง  บริเวณใดบริเวณหนึ่งของรางกายไดรับอันตราย  ทําใหผิวหนังถูกทําลาย  ผิวหนัง
อาจแยกออกจากกันหรือไมก็ได  สวนเน้ือเยื่อใตช้ันผิวหนัง  หลอดเลือดหรืออวัยวะตาง ๆ ในรางกายอาจฉีก
ขาดรวมดวย เม่ือเกิดบาดแผลทําใหผิวหนังท่ีทําหนาท่ีปองกันเช้ือโรคสูญเสียไป  เช้ือโรคจึงเขาสูรางกาย 

ชนิดของบาดแผล   
1. แบงโดยใชผิวหนังเปนหลัก  ไดแก  แผลปด (close wound)  คือ  บาดแผลท่ีผิวหนงัไมฉีก 

ขาดจากกนัแตภายในผิวหนังถูกทําลาย  แผลเปด (open wound)  คือ  ผิวหนังแตกแยกออกจากกนั ไดแก  แผล
ถลอก (abration) เกิดจากการครูดหรือไถล  แผลจากของมีคม (cut wound or incision wound)  หรือบาดแผล
จากการไดรับการผาตัด  ขอบแผลจะเรียบแตมีการฉีกขาดของหลอดเลือด  และ  บาดแผลจากการเปล่ียนแปลง
ทางกายภาพและเคมี 

2. แบงตามระยะเวลา  ไดแก  แผลสด  เปนแผลท่ีเกิดข้ึนใหม   แผลเร้ือรัง (chronic wound)  
เปนแผลท่ีมีเนือ้เยื่อถูกทําลายมักจะเรียกวา ulcer  

3. แบงตามความสะอาดหรือปนเปอนของบาดแผล 
 3.1.2  พยาธิสภาพ  อาการและอาการแสดง   

เม่ือผิวหนังและเนื้อเยื่อไดรับบาดเจ็บ จะทําใหเกิดปฏิกิริยาตอบสนองการสมานของแผลโดยการ
ทํางานของเซลลและการเปล่ียนแปลงทางชีวเคมี (biochemical)  จนกระท่ังแผลตกสะเก็ดและเปนรอยแผลเปน  
จึงมีกระบวนการสมานของแผลเกิดข้ึนตามลําดับ ซ่ึงแบงออกเปน 3 ระยะ  คือ ระยะท่ีมีการอักเสบ (hemostasis 
and inflammatory phase) ระยะท่ีมีการงอกขยาย (proliferative phase) และระยะท่ีมีการปรับตัวเขาสูภาวะปกติ 
(maturation ,differatiation or remodeling  phase) 
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ปจจัยท่ีทําใหแผลหายชา ไดแก  ติดเช้ือในแผล มีแรงดึงใหแผลแยก ขาดเลือดไปเล้ียงแผล  บริเวณแผล
ไดรับรังสีรักษามากอน ขาดอาหาร ขาดวิตามินและแรธาตุ  (ชาญวิทย และธนิต 2544 : 43-44) 
 การรักษาบาดแผล  ระยะแรก  ลางเอาส่ิงแปลกปลอมและตัดเนื้อตายออกใหหมด  เย็บปดแผลถาแพทย
เห็นสมควร  ปองกันบาดทะยักและการติดเช้ืออ่ืนดวยยาปฏิชีวนะหรือวิธีการอ่ืนท่ีเหมาะสม  ระยะตอมา
สนับสนุนใหแผลหายเร็วท่ีสุดโดย  รบกวนบาดแผลนอยท่ีสุด  ทําใหแผลสะอาดอยูเสมอ  พักบริเวณท่ีมี
บาดแผลพยายามทําใหเปนแผลปดเร็วท่ีสุด  และสงเสริมความตานทานของผูปวย 

การดูแลแผลปลูกหนัง (วิจิตรา 2542 : 69) 
1. การดูแลบริเวณแผลรับ (recipient site or graft site)  ใหแผลอยูนิ่งๆ เพื่อปองกันการเลื่อน 

หลุดของหนังท่ีนํามาปลูก  จัดทานอนไมใหกดทับบริเวณแผล  ไมควรเปล่ียนผาปดแผลในระยะ 2-3 วันหลัง
ผาตัด หลังจากนั้นแพทยผูทําการผาตัดจะเปดแผล 

2.  การดูแลบริเวณแผล (donor site)  ใหแผลอยูนิ่ง ๆ เพื่อปองกันการกระทบกระเทือน  ปด 
แผลไวอยางถาวรและพนัผายึดทับไวใหมีแรงกดเพื่อหามเลือด สามารถคลายออกไดภายหลังผาตัด 6 ช่ัวโมง 
 3.1.3 กระบวนการพยาบาลและการพยาบาลผูปวยแบบองครวม โดยใหการพยาบาลตั้งแตแรกรับท่ี
ผูปวยเขามาใหคําโดยใหคําแนะนําเร่ืองการปฏิบัติตนขณะอยูโรงพยาบาล  การเตรียมตัวเพื่อเขารับการผาตัด
ปลูกถายผิวหนังและภาวะแรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึนได  การจัดการกับความเจ็บปวดหลังผาตัด รวมท้ังภาพลักษณ
ท่ีบางสวนท่ีอาจเปล่ียนไปเนื่องจากผูปวยอยูในระยะวยัรุนซ่ึงกําลังอยูในชวงท่ีกําลังเปล่ียนแปลงหลังไดรับการ
พยาบาลผูปวยสามารถปรับตัวไดอยางเหมาะสมกับสภาวะท่ีเกดิข้ึน 
 3.1.4 ความรูเกี่ยวกับเภสัชวทิยาและการพยาบาลเกี่ยวกบัผูปวยท่ีใชยา 

     1. Augmentin     สรรพคุณ  ยาปฏิชีวนะกลุมเพนิซิลินขจัดเช้ือแบคทีเรียท่ีเปนสาเหตุของการติดเช้ือ  
บทบาทพยาบาลในการใหยา กอนเร่ิมใชยา dose แรก ควรถามประวัติการแพยากอน กอนเร่ิม 

ยา dose แรก และดูแลใหผูปวยไดรับยาตามเวลา 
     2. Morphine  สรรพคุณ บรรเทาอาการปวดระดับกลางถึงรุนแรง ควบคุมอาการหลังผาตัด  

บทบาทพยาบาลในการใหยา  การฉีดยาเขาหลอดเลือดดาํ ควรฉีดแตละคร้ังมากกวา 5 นาที   
สังเกตและตรวจสอบสัญญาณชีพกอนและหลังใหยา บันทึกปริมาณนํ้าเขาและน้ําออก เพื่อดกูารทํางานของไต 
สังเกตอาการขางเคียงของยา อาการติดยา 

     3. Paracetamal    สรรพคุณ ระงับปวดและลดไขไดดีไมทําใหเกิดแผลในระบบทางเดินอาหาร 
บทบาทพยาบาลในการใหยา  แนะนําผูปวยใหดื่มน้ํา เคร่ืองดื่ม หรือรับประทานอาหารเหลว 

บอยๆ เพื่อชวยลดความรอน ไมซ้ือยารับประทานเองและไมใชยาเปนเวลานาน  ระวงัการใชยาในผูปวยโรคตับ
และผูปวยท่ีติดแอลกอฮอล  หากผูปวยไดรับยาเกินขนาดควรรับการรักษาดวยการลางทอง 

     4. Pethidine สรรพคุณ     เปนยาบรรเทาอาการปวดท้ังชนิดเฉียบพลันและเร้ือรัง 
บทบาทพยาบาลในการใหยา  การไดยาฉีดโดยตรง ใหเจอืจางดวยน้ํากล่ันอยางนอย 5 cc ฉีด 
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นาน 4 – 5 นาที  การใหยาโดยการหยด ใหเจือจางดวย NSS หรือ 5% D/W เปน 10 mg/ml  การใหยาไมควรรอ
ใหปวดอยางรุนแรง เนื่องจากการปวดจะลดลง เปล่ียนอิริยาบถชาๆ จากทานอนเปนนั่งหรือยนืเพราะอาจมี
อาการมึนงงหรือหนามืด ติดตามผลขางเคียง เชน งวงนอน มึนงง การมองเห็นไมชัด คล่ืนไส  ปากแหง ทองผูก  

    5.  Unasyn  สรรพคุณ  มีขอบงใชท่ัวไปไดแก โรคติดเช้ือทางเดินหายใจสวนบนและสวนลาง
รวมถึงไซนัสอักเสบ โรคปอดบวมจากเช้ือแบคทีเรีย โรคติดเช้ือทางเดินปสสาวะและกรวยไตอักเสบ โรคติด
เช้ือภายในชองทองรวมถึงเยือ่บุชองทองอักเสบ ถุงน้ําดอัีกเสบ เยื่อบุมดลูกอักเสบและเซลลเนื้อเยือ่บริเวณเชิง
กรานอักเสบ ภาวะติดเช้ือแบคทีเรียในกระแสโลหิต โรคติดเช้ือของผิวหนัง เนื้อเยื่อออน กระดูกและขอ และ
โรคหนองใน 
 อาการขางเคียง  เชนเดยีวกับยาปฏิชีวนะอ่ืน คือปวดบริเวณท่ีฉีด คล่ืนไส อาเจียน ทองเสีย 
 บทบาทพยาบาลในการใหยา 

1. กอนเร่ิมใชยา dose แรก ควรถามประวัติการแพยากอน ถามีประวัติการแพยาใหเขียนไว 
ใน OPD card รายงานหรือ Kardex  ของผูปวยใหชัดเจนเพ่ือเปนการระวังในการใหยาหรือสารตาง ๆ เปนพิเศษ 

2. การฉีดยาเขาหลอดเลือดดาํ ควรฉีดชาๆ และตองสังเกตอาการของผูปวยอยางใกลชิด 
  3. ติดตามผลขางเคียงของยา 

     6. การฉีดวคัซีนปองกันโรคบาดทะยัก 
 3.1.5 การพยาบาลผูปวยผาตัดปลูกถายผิวหนังในระยะกอนผาตัด หลังการผาตัด รวมถึงเม่ือกลับบาน 
 3.2 แนวคิดท่ีใชในการดําเนินงาน 
 1. ประเมินภาวะสุขภาพตามกรอบแนวคิดของการประเมินภาวะสุขภาพของกอรดอน 
 2. กรอบแนวความคิดวินิจฉัยการพยาบาลของสมาคมวินิจฉัยการพยาบาลแหงอเมริกาเหนือ  

3. การควบคุมและปองกันการติดเช้ือท่ีแผลผาตัดโดยวองไดอางถึง  Center for Disease Control and 
Prevention  ของประเทศสหรัฐอเมริกา (Wong , 1996) 
 3.3 ขั้นตอนการดําเนินงาน โดยการศึกษาความรูทางวิชาการและกรอบแนวคิดทางการพยาบาลจาก 
ตํารา  วารสารงานวิจัย  ปรึกษาผูเช่ียวชาญดานศัลยกรรมตกแตง  ผูปวย ญาติ และเวชระเบียน 
 

4. สรุปสาระสําคัญของเรื่องและขั้นตอนการดําเนินการ 
ผลงานวิชาการเร่ือง “ การพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการปลูกถายผิวหนัง ” ฉบับนี้เรียบเรียงข้ึนเพื่อให

สอดคลองกับนโยบายการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลของวิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยา
บาล  และเพ่ือใชเปนแนวทางในการศึกษา  คนควา  หาความรูเพิ่มเติมสําหรับ  พยาบาล  นักศึกษาพยาบาล  
เจาหนาท่ีในทีมสุขภาพและผูท่ีสนใจซ่ึงในการใหการพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการผาตัดปลูกถายผิวหนังส่ิงสําคัญ
คือ  การใหคําแนะนําการเตรียมตัวกอนและหลังผาตัด  การใหความรูแก ผูปวยเกี่ยวกับการปองกัน
ภาวะแทรกซอนหลังผาตัด  ตลอดจนการดูแลเม่ือกลับบาน  ซ่ึงจําเปนตองอาศัยความรูและความชํานาญเฉพาะ



 4

ทาง  ผูจัดทําผลงานวิชาการฉบับนี้ไดศึกษาคนควาจากตํารา  และเอกสารตาง ๆ ควบคูกับการศึกษาจากผูปวย
จริง  และนํามาเรียบเรียงเปนผลงานวิชาการซ่ึงบุคคลในทีมสุขภาพสามารถนํามาใชเปนแนวทางในการดูแล
ผูปวยท่ีไดรับการปลูกถายผิวหนัง 

กรณีศึกษา  ผูปวยเด็กชายไทยอายุ 13 ป สถานภาพโสด  เช้ือชาติไทย  สัญชาติไทย  นับถือศาสนาพุทธ  
มีภูมิลําเนาอยูกรุงเทพมหานคร  อาชีพนักเรียน ระดับการศึกษามัธยมศึกษาปท่ี 2 เขารับการรักษาใน
โรงพยาบาล  เนื่องจากโดนลวดหนามเกี่ยวบริเวณแขนขางขวาเปนแผลยาว 4 นิ้ว และลึกเกือบถึงกระดูก กอน
มาโรงพยาบาล คร่ึงช่ัวโมง  แรกรับเขาในหอผูปวยศัลยกรรมตกแตง   วันท่ี 10 กุมภาพันธ พ.ศ. 2548 
(HN:6945-48,AN:3503-48)    ผูปวยรูสึกตัวดี  พูดคุยรูเร่ือง  ไมสุขสบายเนื่องจากปวดแขนขางขวา  สัญญาณ
ชีพแรกรับ  อุณหภูมิ 36.5 องศาเซลเซียส  ชีพจร 100 คร้ัง/นาที  อัตราการหายใจ 20 คร้ัง/นาที  ความดันโลหิต 
110/60 มิลลิเมตรปรอท  น้ําหนัก 38 กิโลกรัม  การตรวจรางกายในระบบอ่ืน ๆ ไมพบความผิดปกติ  การตรวจ
ทางรังสีปอดปกติดี 
การวินจิฉัยโรค แผลที่มีเนื้อเยือ่หลุดออกจากแขนขวา 

 

การประเมินสภาพรางกายตามระบบ 10 ระบบ  พบวามีแบบแผนท่ีผิดปกติ 2 ระบบ  ดงันี้ 
1.ระบบผิวหนงั 
 ไมพบความผิดปกติของระบบผิวหนัง  แตไดรับอุบัติเหตุจากการโดนลวดหนามเกี่ยว  ทําให

ผิวหนังฉีกขาดทําใหเกิดบาดแผลฉีกขาด และทําใหเกิดความชอกชํ้าของผิวหนังและอวัยวะบริเวณดังกลาว 
 2.ระบบกลามเนื้อ  กระดูกและลําตัว 
  ผูปวยไดรับอุบัติเหตุจากการโดนลวดหนามเก่ียว มีแผลฉีกขาดท่ีแขนขวา ลึกถึงกระดูกมี
อาการปวด  แตไมมีอาการชา ไมมีแขนขาออนแรง  แตไมมีกระดูกสวนใด ๆ หกั 
 การรักษา 
 ผูปวยไดรับการรักษาแผลที่แขนขวาดวยการทําแผลและการปลูกถายผิวหนัง ไดรับยาปฏิชีวนะ 
unasyn 1 กรัมทางหลอดเลือดดําทุก 6 ช่ัวโมง paracetamol 500 มิลลิกรัม เวลาปวดหางกัน 6 ช่ัวโมง หลังผาตัด 
5 วันแพทยเปล่ียนยาปฏิชีวนะเปน augmentin 625 มิลลิกรัม 1 เม็ดหลังอาหารเชาและเย็น 
 การพยาบาล 
      ปญหาท่ีพบกอนการผาตดั 
ปญหาท่ี 1  ผูปวยเส่ียงตอการติดเชื้อในรางกาย 
วัตถุประสงคการพยาบาล 
 ผูปวยไมมีการติดเช้ือของแผลที่แขนขวา 
กิจกรรมการพยาบาล 

1. บันทึกสัญญาณชีพทุก 4 ช่ัวโมง  เพื่อประเมินการติดเช้ือสูกระแสเลือด 
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2. ติดตามผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ  เพื่อประเมินการติดเช้ือ 
3. ดูแลใหผูปวยไดรับยา unasyn 1 กรัม ฉีดเขาหลอดเลือดทุก 6 ช่ัวโมง  เพื่อลดการติดเช้ือ 
4. ดูแลปองกันการติดเช้ือทางหลอดเลือดดํา 
 5. ประเมินอาการแสดงของการติดเช้ือบริเวณท่ีไดรับบาดเจ็บ  

ประเมินผล ปญหานี้ไดรับการแกไขไดท้ังหมดในการเยี่ยมคร้ังท่ี 3 (วันท่ี 21 กุมภาพันธ 2548) 
ปญหาท่ี 2  ผูปวยปวดบริเวณแขนขวาเนื่องจากเนื้อเยื่อบริเวณแขนขวาถูกทําลาย 
วัตถุประสงคการพยาบาล 
 ผูปวยสุขสบายข้ึน  อาการปวดทุเลาลง 
กิจกรรมการพยาบาล 

1. อธิบายใหผูปวยทราบสาเหตุของการปวด  พรอมท้ังเปดโอกาสใหผูปวยซักถาม 
 2. ประเมินอาการและอาการแสดง และสอบถามอาการปวดจากผูปวยวามากนองเพียงใด 
 3. ใหการพยาบาลดวยความนุมนวลเพ่ือบรรเทาอาการเจบ็ปวด 
 4. จัดใหผูปวยนอนยกแขนขวาสูง และเพื่อลดอาการบวม 
ประเมินผล ปญหานี้ไดรับการแกไขไดท้ังหมดในการเยี่ยมคร้ังท่ี 3 (วันท่ี 21 กุมภาพันธ 2548) 
ปญหาท่ี 3  ผูปวยวิตกกังวลเร่ืองการดําเนนิการของโรคและผลการรักษา เนื่องจากขาดความรูในการเตรียมตัว 

กอนและหลังการผาตดัปลูกถายผิวหนงั 
วัตถุประสงคการพยาบาล 

1.  ผูปวยคลายความวิตกกังวล 
 2.  ผูปวยมีความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติตนกอนและหลังการผาตัดปลูกถายผิวหนังไดถูกตอง 
กิจกรรมการพยาบาล  

1.  ประเมินระดับความรูของผูปวย เร่ืองการปฏิบัติตนกอนและหลังผาตัด    
 2. อธิบายเหตุผลของการผาตัดปลูกถายผิวหนัง 
 3.  อธิบายข้ันตอนการผาตัดปลูกถายผิวหนัง    
 4. ใหความรูในการปฏิบัติตนกอนและหลังผาตัด   
 5.  อธิบายใหผูปวยทราบเกี่ยวกับสภาพของตนเองหลังผาตัด  
 6. ใหความรูเร่ืองการปฏิบัติตนหลังผาตัด   
ประเมินผล ปญหานี้ไดรับการแกไขไดท้ังหมดในการเยี่ยมคร้ังท่ี 1 (วันท่ี 15 กุมภาพันธ 2548) 
      ปญหาท่ีพบหลังการผาตัด 
ปญหาท่ี 1  ผูปวยปวดแขนและตนขาขวาจากแผลผาตัดปลูกถายผิวหนัง 
วัตถุประสงคการพยาบาล 
 เพื่อบรรเทาอาการปวดแขนและตนขาขวาหลังการผาตัด 
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กิจกรรมการพยาบาล 
 1.  ประเมินความเจ็บปวดของผูปวย เชน ความรุนแรงของความเจ็บปวด  pain scale ≤ 4 
 2.  สังเกตอาการแสดงของความเจ็บปวด 
 3.  ใชหมอนใบเล็ก ๆ หนุนใตเขาขวาเพ่ือลดความตึงตัวของผิวหนัง    และประคองแผลขณะขยับตัว 
 4.  จัดกิจกรรมการพยาบาลตาง ๆ ใหรบกวนการพักผอนของผูปวยนอยท่ีสุด   
 5.  เบ่ียงเบนความเจ็บปวย โดยการหาหนังสือใหอาน  การฟงวิทยุ  หรือดูโทรทัศน 
 6.  สรางสัมพันธภาพท่ีดีกับผูปวย  ใหกําลังใจแกผูปวย ดูแลชวยเหลือในการทํากิจวัตรประจําวัน   

7. ใหยาเพื่อบรรเทาอาการปวดตามแผนการรักษา  สังเกตอาการขางเคียงของผูปวยหลังไดรับยา          
ประเมินผล ปญหานี้ไดรับการแกไขไดท้ังหมดในการเยี่ยมคร้ังท่ี 3 (วันท่ี 21 กุมภาพันธ 2548) 
ปญหาท่ี 2  ผูปวยมีโอกาสตดิเชื้อของแผลที่แขนและตนขาขวา  เนื่องจากเนื้อเยื่อถูกทําลายหลังการผาตดัปลูก
ถายผิวหนงั 
วัตถุประสงคการพยาบาล 
   ผูปวยไมเกิดการติดเช้ือหลังการผาตัดปลูกถายผิวหนัง 
กิจกรรมการพยาบาล 
 1. ใหยา unasyn 1 กรัม ฉีดเขาหลอดเลือดดาํทุก 6 ช่ัวโมง 

2.  บันทึกสัญญาณชีพ  เพื่อประเมินการติดเช้ือของรางกาย 
 3.  การดูแลแผลบริเวณท่ีตัดหนังไปปลูก 
หรือมีสีชํ้าเลือดชํ้าหนอง  สีเขียวสะทอนแสง ใหลอกผากอสปดแผลเดมิออกและเปล่ียนผากอสใหม 

4.   การดูแลแผลบริเวณหนงัท่ีปลูกหนัง 
 5.  ซักถามอาการปวดราวในบริเวณอ่ืน ๆ ของรางกาย  เพื่อประเมินการอักเสบติดเช้ือ 
ประเมินผล ปญหานี้ไดรับการแกไขไดท้ังหมดในการเยี่ยมคร้ังท่ี 3 (วันท่ี 21 กุมภาพันธ 2548) 
ปญหาท่ี 3  ผูปวยรูสึกสูญเสียคุณคาในตนเอง  เนื่องจากสีผิวหนังท่ีแขนและตนขาขวาเปล่ียนไป 
วัตถุประสงคการพยาบาล 

สงเสริมความรูสึกภาคภูมิใจในตนเองของผูปวยและคลายความวิตกกังวล 
กิจกรรมการพยาบาล 
 1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยดวยทาทางและวาจาท่ีเปนมิตร และจริงใจ 
 2. เปดโอกาสใหผูปวยไดซักถามส่ิงท่ีคับของใจ   โดยสอบถามผูปวยถึงสาเหตุท่ีทําใหรูสึกสูญเสีย  
 3.  ยอมรับผูปวย ใหความสนใจ  และสอบถามผูปวยถึงปญหาตางๆ อยางสมํ่าเสมอ   
 4.  สังเกตลักษณะและการเปล่ียนแปลงทางอารมณและจิตใจของผูปวย 
 5.  พูดคุยใหกําลังใจผูปวยในการคนหาส่ิงท่ีจะชวยสงเสริมคุณคาในตัวผูปวย   
 6.  ใหญาติเขามามีสวนรวมในการดูแลผูปวยท้ังทางรางกายและจิตใจ    
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ประเมินผล ปญหานี้ไดรับการแกไขไดท้ังหมดในการเยี่ยมคร้ังท่ี 4 (วันท่ี 23 กุมภาพันธ 2548) 
คําแนะนํากอนกลับบาน 

 1.  ประเมินความรูของผูปวยและญาติ  เพื่อวางแผนในการใหคําแนะนําท่ีเหมาะสม 
 2.  ใหคําแนะนําในการปฏิบัติตนเม่ือกลับไปอยูบานตามหลัก  METHOD 
   Medication ใหผูปวยรับประทานยา Augmentin (625 mg) คร้ังละ1 เม็ด  วันละ 2 คร้ัง 
หลังอาหารเชาและหลังอาหารเย็น แผนการรักษา   
  Environment หลีกเล่ียงการเขาไปในสถานที่ท่ีแออัด เนื่องจากยังมีแผลอยูอาจทําใหเกิด
การติดเช้ือท่ีแผลไดงาย 
  Treatment ใหผูปวยเห็นความสําคัญของการมาตรวจตามนัด และแนะนําใหผูปวย
สังเกตอาการและอาการแสดงที่ผิดปกติท่ีควรรีบมาพบ 
  Health ใหผูปวยออกกําลังกายเพื่อปองกันขอยึดติดโดยการเหยียดและงอแขน  หลีกเล่ียงการ
ยกของหนักในระยะ  1 – 2 เดือน 
  Occupational เร่ืองการทําแผลในสถานพยาบาลท่ีใกลบานหรือโรงเรียน   
  Diet เร่ืองการรับประทานอาหาร  ใหผูปวยรับประทานอาหารไดทุกประเภท ทุกชนิด  เพื่อ
สงเสริมใหรางกายแข็งแรง  สงเสริมการหายของแผล โดยเฉพาะอาหารประเภทโปรตนี    

3. แนะนําการดูแลแผลปลูกถายผิวหนัง และบริเวณท่ีตัดผิวหนงัไปปลูก 
  3.1  การดูแลรักษาแผลปลูกถายผิวหนัง  โดยผูปวยสามารถอาบนํ้าและสระผมได แตตอง
ระวังไมใหแผลเปยกน้ํา  และใหทําแผลวันละคร้ังทุกวันหรือทุกคร้ังเม่ือแผลเปยกน้ําในสถานพยาบาลที่สะดวก 
  3.2  การดูแลแผลบริเวณท่ีตัดผิวหนงัไปปลูก 
   3.2.1  สามารถทําความสะอาดโดยการฟอกสบูและซับใหแหงดวยผาสะอาด และทา
ครีมหรือน้ํามันหลังอาบน้ําทุกคร้ังและกอนนอน  เพื่อใหผิวหนังท่ีงอกใหมมีความชุมช้ืนอยูเสมอ 
   3.2.2  บริเวณที่ตัดผิวหนังไปปลูกหลังจากแผลแหงแลว  อาจมีอาการคัน  เนื่องจาก
ผิวหนังท่ีแหง  ควรทาครีมหรือน้ํามันหลังอาบน้ําทุกคร้ังและกอนนอน เพื่อใหผิวหนังท่ีงอกใหมมีความชุมช้ืน
และอาการคันจะลดลง 
   3.2.3  หามแกะหรือเกาบริเวณท่ีมีอาการคัน  เพราะอาจทําใหผิวหนงัถลอกเปนแผล
เพิ่มข้ึนและอาจเกิดการติดเช้ือได  หากมีอาการคันมากสามารถรับประทานยาแกคันได 
   3.2.4  หลีกเล่ียงการถูกแสงแดดโดยการสวมเส้ือแขนยาวหรือกางเกงขายาว  และ
ปองกันการเสียดสีโดยใชเส้ือผาเนื้อนุม  เชน  ผาฝาย 
 

หลังจากไดรับผูปวยไวในความดูแลและติดตามเยี่ยม 4 คร้ัง พบวาผูปวยไดรับการดแูลแกไขปญหา
อยางตอเนื่อง  ขอวินิจฉัยการพยาบาลทุกขอไดรับการแกไขและใหคําแนะนําในการปฏิบัติตนไดอยางถูกตอง  
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ไมพบภาวะแทรกซอนใดหลังการผาตัด  รวมระยะเวลาในการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาล 11 วนั  และแพทย
นัดตรวจติดตามการรักษาวันท่ี 1 มีนาคม 2548 เวลา 8.30 น. 
 

5. ผูรวมดําเนนิการ 
 ไมมี 
 

6. สวนของงานท่ีผูเสนอเปนผูปฏบัิต ิ
 เปนผูดําเนนิการท้ังหมดรอยละ 100 
 วิธีการดําเนนิงาน  เร่ิมจากการศึกษา คนควาโรคและผูปวยท่ีสนใจ  หลังจากนั้นจงึสรางสัมพันธภาพ
กับผูปวยเพื่อใหเกิดความไววางใจ  ซ่ึงเปนประโยชนอยางมากเพราะผูปวยจะใหความรวมมือในการดูแลและ
รักษาพยาบาลเปนอยางดี  ทําตามคําแนะนาํท่ีให เชนการเตรียมตัวเขารับการผาตัดท้ังกอนและหลังการผาตัด  
การปฏิบัติตนตามคําแนะนํากอนกลับบาน  ซ่ึงทําใหผูปวยไมมีภาวะแทรกซอนขณะอยูโรงพยาบาลและ
หลังจากออกจากโรงพยาบาลแลว 
 

7.ผลสําเร็จของงาน 
 การใหการพยาบาล ศึกษาติดตามผลและประเมินผลการพยาบาลเปนเวลา 11 วัน และติดตามเยี่ยม
จํานวน 4  คร้ัง  พบวาปญหาไดรับการแกไขท้ังหมด  พรอมท้ังไดใหคําแนะนําการปฏิบัติตนเม่ือกลับไปอยู
บาน  ผูปวยสามารถปฏิบัติไดถูกตองทําใหการรักษาไดผล 
 การรักษาผูปวยซ่ึงมีแผลชนิดเปดขนาดใหญการรักษาโดยการผาตัดปลูกถายผิวหนัง  ตองไดรับความ
รวมมือจากบุคลากรหลายฝายคือ แพทยศัลยกรรมเด็ก  แพทยศัลยกรรมตกแตง  พยาบาล  นักโภชนาการและ
ผูปวย  โดยพยาบาลมีหนาท่ีดูแลผูปวยกอนและหลังการผาตัด  ปญหาท่ีพบ คือ  ปญหาการติดเช้ือรักษาโดยการ
ใหยาปฏิชีวนะอยางตอเนื่องตามแผนการรักษาของแพทย  ความไมสุขสบายเนื่องจากปวดแผลบริเวณแขนขวา
กอนและหลังผาตัดรักษาโดยการใหยาแกปวดตามแผนการรักษาของแพทย  การจัดทาโดยการยกแขนขวาสูง
กวาระดับเอว  การใหความรูในการปฏิบัติตนเม่ือกลับไปอยูบานตามหลัก METHOD แนะนําการดูแลแผลปลูก
ถายผิวหนังใหทําแผลวันละคร้ังหรือเม่ือแผลเปยกน้ํา และบริเวณท่ีตัดผิวหนงัไปปลูกโดยใหทาน้ํามันหรือ
โลช่ันทุกคร้ังหลังอาบน้ํา หามแกะหรือเกาแผล หลีกเล่ียงการถูกแสงแดด  และแนะนําใหผูปวยมาพบแพทย
ตามนัดอยางสมํ่าเสมอหรือเม่ือมีอาการผิดปกติ เชนปวด บวม แดง รอน บริเวณแผลหรือเม่ือสารคัดหล่ังท่ีไหล
ออกมามากข้ึนและมีกล่ินเหม็น 
 

 8. การนําไปใชประโยชน 
 1. สามารถนําไปแกปญหาการพยาบาลในผูปวยท่ีไดรับการปลูกถายผิวหนัง 
 2. เพิ่มคุณภาพการใหบริการผูปวยท่ีไดรับการปลูกถายผิวหนัง 
 3. เพื่อประโยชนขององคกรในการพัฒนาอยางตอเนื่อง 
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ขอเสนอ  แนวคิด  วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
ของนางสาวปยะพันธ  มีชิน 

 
เพื่อประกอบการแตงตัง้ใหดาํรงตาํแหนง  พยาบาลวิชาชีพ 7วช. ดานการพยาบาล  
(ตําแหนงเลขท่ี วพบ. 594) สังกัดฝายการพยาบาล  วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร 
และวชิรพยาบาล  สํานักการแพทย 
 

เร่ือง  การทําแผลดวยระบบสุญญากาศ (Vacuum dressing) 
 

หลักการและเหตุผล 
 การทําแผลใหหายมีหลายวิธี  แตวิธีการที่ดีท่ีสุดคือ  วิธีท่ีชวยใหแผลหายเร็ว  ผูปวยเจ็บปวดนอย  
คาใชจายตํ่าซ่ึงมีการคิดคนวิธีมากมาย การทําแผลระบบสุญญากาศเปนวิธีหนึ่งท่ีไดรับความนิยม (บรรเจิด 
2546:40)  ในเร่ืองชวยลดความเจ็บปวด  เนื่องจากไมตองทําแผลทุกวัน  แตอยางไรก็ตามการทําแผลดวยระบบ
สุญญากาศตองใชแผนโฟมสําหรับกรองอากาศซ่ึงมีราคาคอนขางแพง  ดังนั้นการหาวัสดุท่ีมีคุณสมบัติ
ใกลเคียงท่ีราคาถูกมาทดแทนไดจะเปนการลดคาใชจายไดเปนอยางดี  จึงเกิดแนวคิดในการหาวิธีลดคาใชจาย  
โดยการศึกษา  คนควา  รวบรวมขอมูลเกี่ยวกับการทําแผลดวยระบบสุญญากาศ  และใชวัสดุใกลเคียง เชน
ฟองน้ํา  แทนแผนโฟมสําหรับกรองอากาศ  ซ่ึงจากการทดลองใชงานฟองน้ําสามารถใชงานไดใกลเคียงกับ
แผนโฟมกรองอากาศ  และสามารถสังเกตลักษณะของสารคัดหล่ังจากแผลไดงายกวา  เนื่องจากฟองน้ํามีสีออน
กวาแผนโฟมสําหรับกรองอากาศ  สามารถลดคาใชจาย  ทําใหผูปวยท่ียากจนสามารถเขาถึงการบริการได  เพิ่ม
ความพึงพอใจใหผูปวยและลดภาระงานของเจาหนาท่ี 

 

วัตถุประสงคและหรือเปาหมาย 
 วัตถุประสงค 
 1. หาวัสดุ อุปกรณใหมท่ีราคาถูก  และคุณสมบัติใกลเคียงซ่ึงสามารถใชแทนแผนโฟมกรองอากาศ 
 2. ใหผูปวยท่ียากจนสามารถเขาถึงบริการการทําแผลดวยระบบสุญญากาศ  ผูปวยมีความพึงพอใจมาก
ข้ึน 
 เปาหมาย 
 1. มีวัสดุท่ีคุณสมบัติใกลเคียง  ราคาถูก  ท่ีสามารถใชแทนแผนโฟมสําหรับกรองอากาศไดในการทาํ
แผลดวยระบบสุญญากาศ 
 2. บุคลากรในทีมสุขภาพใชฟองน้ําแทนการใชแผนโฟมสําหรับกรองอากาศในการทาํแผลดวยระบบ
สุญญากาศไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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กรอบการวิเคราะห  แนวคิด  ขอเสนอแนะ 
 เนื่องจากผูปวยท่ีมีแผลเร้ือรังตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาล และยงัตองเผชิญตอความทุกข
ทรมาน  ความเจ็บปวด  การสูญเสียภาพลักษณ  ซ่ึงตองมีผลกระทบตอการงานและโดยเฉพาะภาวะเศรษฐกิจ
ในครอบครัวเปนส่ิงหนึ่งท่ีสําคัญในการตัดสินใจรักษาแผลเร้ือรังของผูปวย  บางคร้ังผูปวยตองการเขารับการ
รักษาแตมีปญหาเร่ืองคาใชจายในการรักษา  วัสดุบางอยางตองซ้ือเอง  สิทธิการรักษาไมครอบคลุม  เชน 
แผนโฟมกรองอากาศมีราคาแพง  ผูปวยไมสามารถซ้ือไดบอย ๆ เม่ือเทียบกับฟองน้ํา  ซ่ึงจากการทดลอง
สามารถใชแทนกันได  ไมสงผลกระทบตอการรักษา  และยังมีราคาถูก  ผูปวยท่ียากจนสามารถซ้ือได  ผูปวย
สวนใหญบางสวนเปนหัวหนาครอบครัวตองรับผิดชอบภายในครอบครัวอยูแลว ตองการใหแผลที่เปนเร้ือรัง
หายขาด  แตตองใชจายคารักษาแพง  ดังนัน้การรักษาแผลดวยระบบสุญญากาศอาจเปนสวนหนึ่งท่ีทําใหผูปวย
ตัดสินใจในการเขารับการรักษาไดงายข้ึน 
 เพื่อชวยใหผูปวยท่ียากจนสามารถเขารับการรักษาแผลดวยระบบสุญญากาศ  โดยการลดคาใชจายใน
เร่ืองวัสดุ  อุปกรณท่ีผูปวยตองซ้ือเองโดยการใชฟองนําแทนแผนโฟมกรองอากาศ  ซ่ึงหอผูปวยศัลยกรรม
ตกแตง  วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพและมหานครและวชิรพยาบาล  ไดเล็งเหน็ความสําคัญของขอเสนอ 
แนวคิดดังกลาว  จึงดําเนินการทดลองใชและทดลองหาวสัดุท่ีอาจดีกวาและถูกกวาฟองน้ําตอไป  
 

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
ดานผูปวย 
 1. ลดคาใชจายเก่ียวกับวัสดุ  และอุปกรณ 
 2. ผูปวยพึงพอใจมากข้ึน  
 3. ผูปวยท่ียากจนสามารถเขาถึงบริการไดมากข้ึน 
 4. ลดคาใชจายในการรักษาพยาบาล 
ดานพยาบาล 
 1. สามารถดูแลผูปวยแบบองครวมไดมากข้ึน  โดยชวยใหผูปวยยากจนสามารถมีโอกาสเขารับบริการ
การทําแผลดวยระบบสุญญากาศโดยไมกระทบเศรษฐกิจของครอบครัว 
 2. เปนการเพิ่มพูนความรูและทักษะเร่ืองการดูแลแผล 
 3. สรางความภาคภูมิใจในหนวยงาน  ความสามัคคี  ความรวมมือรวมใจในทีมสุขภาพ  ซ่ึงทําใหเกดิ
แรงจูงใจในการพัฒนาหนวยงานและรักในหนวยงานเพ่ิมข้ึน 
 4. เปนการทํางานเปนรูปแบบสหวิชาชีพมากข้ึน 
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