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เรื่องที่เสนอใหประเมิน 
1.   ผลงานทีเ่ปนผลการดําเนินงานที่ผานมา 
      เร่ือง  การพยาบาลผูปวยขอเขาเสื่อมที่ไดรับการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียม 
2.   ขอเสนอ  แนวคิด  วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
      เร่ือง  จัดทําเอกสารภาพพลิก และวีดีโอ เร่ืองการพยาบาลผูปวยกอนและหลังผาตัด   
                เปลี่ยนขอเขาเทียม 
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ตําแหนงพยาบาลวิชาชพี 6ว (ดานการพยาบาล) 
(ตําแหนงเลขที่ รพก. 457) 

ฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลกลาง 
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ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
1.   ชื่อผลงาน   การพยาบาลผูปวยขอเขาเส่ือมท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
2.   ระยะเวลาท่ีดําเนินการ   14 วัน (ต้ังแตวันท่ี 30 พฤษภาคม 2549 ถึงวันท่ี 12 มิถุนายน 2549) 
3.   ความรูทางวิชาการหรือแนวคิดท่ีใชในการดําเนินการ 
      ความรูทางวิชาการ 
 การวิภาคศาสตรและสรีรวิทยาของขอเขา 
 ขอเขาเปนขอตอท่ีมีขนาดใหญ และมีโครงสรางสลับซับซอนท่ีสุดในรางกาย หนาท่ีสําคัญใน
การรับน้ําหนัก และมีบทบาทเกี่ยวกับการเคล่ือนท่ี  ซ่ึงความสามารถเหยียดงอไดของขอเขาจะชวยใหกาว
เดินราบร่ืน ขอเขาประกอบดวย กระดูก 3 ช้ิน ไดแก กระดูกตนขา (femur) กระดูกหนาแขง (tibia) และ
กระดูกสะบา (patella) 
 คําจํากัดความ   โรคขอเขาเส่ือม หมายถึง ความเส่ือมท่ีเกิดข้ึนในขอ ตําแหนงท่ีมีผลเดนชัดคือ 
กระดูกผิวขอ (articular cartilage) พบมีการเสียหายเกิดข้ึนอยางชาๆเปนไปอยางตอเนื่อง เปนมากข้ึนตาม
เวลาท่ีผานไป  สวนใหญพบในคนอายุมากมีลักษณะทางคลินิกท่ีสําคัญคือ ปวดขอ  ขอฝด  ขอโตข้ึน และ
การทํางานของขอเสียไป การเคล่ือนไหวของขอลดลง   (สุรศักดิ์  นิลกานุวงศ, 2541: 131) 
 สาเหตุ   ขอเขาเส่ือมมีสาเหตุสําคัญๆ ท่ีพบบอยคือ 
 1.   น้ําหนักตัวท่ีมากเกินไปแรงกดดันในขอเขาระหวางการเดินก็จะเพ่ิมข้ึน ซ่ึงจะมีผลทําใหเกิด
การชํารุด หรือสึกหรอของกระดูกออนซ่ึงเปนผิวขอไดอยางรวดเร็ว ทําใหเกิดการเส่ือมตัวของผิวขอกอน
วัยอันสมควร 
 2.   การบาดเจ็บเล็กๆ นอยๆ ท่ีเกิดข้ึนในขอเขา เชน การเลนกีฬาหนักๆ เชน รักบ้ี  ฟุตบอล ท่ีมี
แรงกระแทกในขอเขามากๆ หรือมีการฉีกขาดของกระดูกออน หรือเสนเอ็นภายในขอเขา ทําใหความ
ม่ันคงแข็งแรงของขอเขาเสียไปต้ังแตอายุยังนอย ทําใหผิวขอชํารุดและเกิดการเส่ือมตัวของขอเขาโดยยัง
ไมถึงวัยชรา 
 3.   โรคตางๆ ท่ีทําใหเกิดการอักเสบของเยื่อบุเร้ือรัง  มีผลทําใหผิวขอเส่ือมตัวเร็วกวาปกติ 
 พยาธิวิทยา   โรคขอเขาเส่ือมเปนภาวะท่ีกระดูกออนของขอมีการเส่ือมสภาพ ทําใหกระดูกออน
ไมสามารถเปนเบาะรองรับน้ําหนัก และมีการสูญเสียคุณสมบัติของน้ําหลอเล้ียงเขา เม่ือมีการเคล่ือนไหว
ของเขาจะเกิดเสียงดังในขอเกิดการเจ็บปวด มีการสรางน้ําขอเขาเพิ่มข้ึน ทําใหเกิดอาการบวมตึงและปวด
ของขอเขา มีการเส่ือมของขอเขามากข้ึน ขอเขาจะมีอาการโกงงอ และขนาดของขอเขาก็จะมีขนาดใหญ
ข้ึน กระดูกออนจะมีขนาดบางลง ผิวจะขรุขระ จะมีการงอกของกระดูกข้ึนมา ท่ีเรียกวา osteophytes เม่ือมี
การอักเสบเยื่อหุมขอก็จะสรางน้ําหลอเล้ียงขอเขาเพิ่มข้ึนทําใหขอเขามีขนาดใหญ เอ็นรอบขอเขาจะมี
ขนาดใหญข้ึน กลามเนื้อจะลีบลง การเปล่ียนแปลงของขอจะเปนไปอยางชาๆ โดยท่ีผูปวยไมทราบ  
ในรายท่ีเปนรุนแรงกระดูกออนจะบางมาก ปลายกระดูกจะมาชนกัน เวลาขยับขอจะเกิดเสียงเสียดสีในขอ    
(วรวิทย   เลาหเรณู, 2546: 124) 
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 อาการและอาการแสดง   อาการปวดเปนอาการสําคัญท่ีผูปวยมาพบแพทย ในระยะแรกจะพบ
รวมกับอาการฝด ในระยะหลังอาการจะปวดมากขึ้นแมขยับขอเพียงเล็กนอยหรือขณะท่ีขอหยุดพัก บาง
รายถามีอาการมากจะมีอาการปวดในเวลากลางคืน ในระยะนี้ขอจะมีเสียงดังเวลาขยับ ซ่ึงแสดงวาผิวขอ
เร่ิมจะขรุขระ ไมเรียบจากการหลุดลอกของกระดูกออนผิวขอ เนื่องจากกระดูกผิวขอไมมีเสนประสาทไป
เล้ียง อาการบวมเปนอาการระยะหลัง แบงเปนการบวมจากเนื้อเยื่อออน โดยขอจะบวมข้ึนไมมากซ่ึงจาก
การอักเสบของเยื่อหุมขอทําใหมีการสรางน้ําหลอเล้ียงขอมากข้ึน และการบวมจากกระดูก เกิดจากมีการ
สรางกระดูกบริเวณขอบของขอเปนกระดูกงอก มักพบรวมกับการเกิดเสียงดังภายในขอการเคล่ือนไหว
ของขอจะลดลง เกิดจากอาการปวดทําใหไมอยากขยับขอ ผิวขอขรุขระ มีการเกร็งตัวของกลามเน้ือรอบๆ 
ขอกระดูกงอก ตลอดจนเยื่อหุมขอท่ีหนาตัวข้ึนจะกีดขวางการทํางานของขอ การผิดรูปของขอในระยะ
สุดทายเกิดจากการมีกระดูกหรือเนื้อเยื่อถูกทําลายไปมากทําใหมีการผิดรูปของขอ เชน ขอเขามีลักษณะ
ขาโกง 
 การรักษา   โรคขอเขาเส่ือมเปนโรคของผูสูงอายุ  หากเปนแลวจะไมสามารถรักษาใหเหมือนเดิม  
ดังนั้นการรักษาขอเขาเส่ือมจึงมีจุดประสงคเพื่อบรรเทาอาการเจ็บปวด  ปองกันขอติด  ปองกันขอโกงงอ 
การรักษาโรคขอเขาเส่ือมแบงได 4 วิธี ไดแก 
 1.   การปฏิบัติตัวท่ัวๆไป   โดยการอธิบายใหความรูเร่ืองโรคแกผูปวย แนะนําใหลดน้ําหนักตัว
ในรายท่ีอวนเกินไป ลดปจจัยท่ีอาจทําใหขอเขาเส่ือมมากข้ึน เชน หลีกเล่ียงอิริยาบถหรือการใชขอใน
ลักษณะท่ีจะสงผลทําใหเกิดแรงกระทําตอขอมากข้ึน ซ่ึงจะทําใหกระดูกเส่ือมมากข้ึน 
 2.   การใชยาในการรักษามียาหลายชนิดใหเลือก ในผูปวยรายน้ีใชยาแกปวด ไดแก  Dynastat 
เปนยาฉีดเพื่อระงับอาการปวด  ยา Idarac เปนยาระงับอาการปวดท้ังชนิดเฉียบพลันและเร้ือรัง  ยา 
Paracetamol เปนยาระงับอาการปวดท่ีไมรุนแรง  Pethidine ออกฤทธ์ิระงับอาการปวด ทําใหงวงซึม แต
ผูปวยรูสึกตัวอยูจึงเกิดความรูสึกสุขสบาย 
 3.   วิธีทางเวชศาสตรฟนฟูเปนการชวยลดอาการปวด และเพิ่มสมรรถภาพของขอทําใหขอ
เคล่ือนไหวไดดีข้ึนไมพิการ  การรักษาวิธีนี้ไดแก การใชความรอน ความเย็น หรือการกระตุนดวยไฟฟา 
เพื่อลดอาการปวดขอ และผอนคลายกลามเน้ือและการออกกําลังเพื่อใหกลามเนื้อซ่ึงชวยยึดขอนั้น
แข็งแรง มีผลทําใหอาการปวดขอลดลง สมรรถภาพในการทํางานของขอดีข้ึน 
 4.   การผาตัดมักใชในระยะท่ีคอนขางรุนแรงมีอาการปวดขอเร้ือรัง และสมรรถภาพการทํางาน
ของขอเสียไปมากพอสมควร ผลจากการผาตัดจะชวยลดอาการปวดหรือทําใหสภาพการทํางานของขอดี
ข้ึน 
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แนวคิดท่ีใชในดําเนินการ 
 1.   ประเมินภาวะสุขภาพผูปวยตามกรอบแนวคิดของการประเมินสุขภาพของกอรดอน 
 2.   ทฤษฎีการดูแลตนเองของโดโรธี  โอเร็ม คือ บุคคลตองกระทําการดูแลตนเอง แตเม่ือบุคคล
ไมสามารถดูแลตนเองได ยอมตองการความชวยเหลือจากบุคคลอ่ืน  ครอบครัว  พยาบาลสามารถให
ความชวยเหลือโดยการแนะนํา  สนับสนุน  ใหกําลังใจ เพื่อใหผูปวยสามารถดูแลตนเองได 
4.   สรุปสาระสําคัญของเรื่องและขั้นตอนดําเนินการ 
      สรุปสาระสําคัญของเรื่อง : 
      ขอมูลท่ัวไปของกรณีศึกษา : 
      ผูปวยหญิงไทยอายุ 65 ป เช้ือชาติไทย มาโรงพยาบาลดวยมีอาการปวดเขาขางขวามาก มีขาโกงออก
เล็กนอย แพทยนัดทําผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมขางขวา  โดยมีประวัติการเจ็บปวยเมื่อ 5 เดือนกอนมา 
ผูปวยไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมขาซายมาแลว เม่ือกลับบานสามารถชวยเหลือตนเองไดดี ขาซาย
สามารถใชงาน  เดินไดดี  ไมมีอาการปวด  ขาซายตรงดี  ไมมีขาโกง  ปฏิเสธโรคประจําตัว และปฏิเสธ
การแพยาและอาหารทุกชนิด  แรกรับผูปวยรูสึกตัวดี มีอาการปวดเขาขวาและขาขวาโกงออกเล็กนอย  ลุก
เดินชวยเหลือตนเองไดดี  สัญญาณชีพปกติ  อุณหภูมิรางกาย 37.1 องศาเซลเซียส  ชีพจร 73 คร้ังตอนาที  
อัตราการหายใจ 20 คร้ังตอนาที  ความดันโลหิต 110/74 มิลลิเมตรปรอท วันท่ี 1 มิถุนายน 2549 ผูปวย
ไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมขางขวา หลังทําผาตัดผูปวยมีอาการปวดเขาขวาทุเลาลง แผลผาตัดตัด
ไหมแลว แผลแหงดี  ขาขวาตรงมากข้ึน  ไมมีขาโกง  เดินไดคลองมากข้ึน  แพทยจึงอนุญาตใหกลับบาน
ในวันท่ี 12 มิถุนายน 2549 รวมระยะเวลาเขารับการรักษาในโรงพยาบาล 14 วัน โดยใหยาไปรับประทาน
ตอท่ีบาน และนัดมาติดตามผลการรักษาอีก 1 เดือน รับผูปวยไวในโรงพยาบาลวันท่ี 30  พฤษภาคม  2549 
และรับไวในความดูแลวันท่ี 30  พฤษภาคม  2549  ดวยโรคขอเขาขวาเส่ือม  ไดรับการรักษาโดยการผาตัด
เปล่ียนขอเขาเทียมขางขวา วันท่ี 1 มิถุนายน 2549 
      ขั้นตอนการดําเนินการ :  ศึกษาจากผูปวย  ญาติ  เวชระเบียน  ศึกษาหาความรูทางวิชาการและกรอบ
แนวคิดทางการพยาบาลจากตํารา  วารสาร 
      การประเมินแบบแผนสุขภาพ 
      การประเมินแบบแผนสุขภาพ 11 แบบแผนตามกรอบแนวคิดของกอรดอน  พบวามีแบบแผนท่ี
ผิดปกติ 8  แบบแผนดังนี้  
      แบบแผนท่ี 1  การรับรูภาวะสุขภาพและการดูแลสุขภาพ  : 
      ผูปวยกอนและหลังทําผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมขาดความรูความเขาใจในการปฏิบัติตนกอนและหลัง
ทําผาตัด  อีกท้ังมีความวิตกกังวล  พยาบาลตองใหความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติตนกอนและหลังทําผาตัดเพื่อ
ลดความวิตกกังวล และปองกันภาวะแทรกซอนหลังทําผาตัด 
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      แบบแผนท่ี 2  โภชนาการและการเผาผลาญอาหาร  : 
      ผูปวยหลังทําผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเกิดภาวะเสียเลือดจากการผาตัดอาจเกิดภาวะช็อคได  ควรให
การดูแลเพ่ือใหมีสมดุลของสารน้ําและอีเล็คโตรไลทซ่ึงจะปองกันไมใหเกิดภาวะช็อค 
      แบบแผนท่ี 3  การขับถายของเสีย  : 
      ผูปวยหลังทําผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมมีความจําเปนตองคาสายสวนปสสาวะไวประมาณ 2-3 วัน 
ผูปวยอาจเกิดการติดเช้ือระบบทางเดินปสสาวะได  ควรดูแลสายสวนปสสาวะไมใหเกิดการติดเช้ือ 
      แบบแผนท่ี 4  กิจวัตรประจําวันและการออกกําลังกาย  : 
      ผูปวยหลังทําผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมอาจเกิดปญหาภาวะกลามเน้ือลีบ  ตองไดรับการสอนบริหาร
กลามเนื้อ และกระตุนใหผูปวยออกกําลังกายกลามเนื้อหลังทําผาตัดเพื่อใหผูปวยฟนฟูสภาพโดยเร็ว 
      แบบแผนท่ี 5  การนอนหลับพักผอน  : 
      ผูปวยหลังทําผาตัดจะมีอาการออนเพลีย  ปวดแผล  พักผอนไดนอย  ตองใหการดูแลเพ่ือใหผูปวย
สามารถพักผอนอยางเพียงพอตามความตองการของรางกาย 
      แบบแผนท่ี 6  สติปญญาและการรับรู  : 
      ผูปวยหลังทําผาตัดอาจรับรูความรูสึกไมสุขสบายตางๆ เชน ปวดแผล  ออนเพลีย  ตองแนะนําใหนอน
พักบนเตียง และทํากิจกรรมเบ่ียงเบนความเจ็บปวด เชน การทําสมาธิ 
      แบบแผนท่ี 7  การปรับตัวและความทนทานตอความเครียด  : 
      ผูปวยวิตกกังวล  เนื่องจากขาดความรูในการปฏิบัติตนเม่ือกลับไปอยูบาน 
      แบบแผนท่ี 8  ความเช่ือและคานิยม  : 
      นับถือศาสนาพุทธเช่ือวา บุญกุศลจะทําใหหายจากโรค  ขณะเจ็บปวยกราบไหวพระบอยๆ 
ปญหาทางการพยาบาล 
ปญหาท่ี 1   ผูปวยไมสุขสบายปวดแผลผาตัดบริเวณเขาขวา  เนื่องจากบาดเจ็บจากการผาตัด 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยทุเลาจากอาการปวดแผลผาตัด และมีความสุขสบายหลังผาตัด 
กิจกรรมพยาบาล 
 1.   อธิบายใหผูปวยทราบวาการทําผาตัดเสนเลือดและเสนประสาทจะไดรับอันตรายหลังทํา
ผาตัด จึงมีอาการปวดแผล พูดปลอบโยนใหกําลังใจพรอมท้ังใหการพยาบาลอยางออนโยน นิ่มนวลและ
ใหความสนใจผูปวยสามารถทําใหผูปวยคลายความวิตกกังวล 
 2.   วัดสัญญาณชีพทุก 15 นาทีใน1ช่ัวโมงแรก 30 นาทีในช่ัวโมงท่ี 2  ทุก 1 ช่ัวโมงในช่ัวโมง
ตอไปจนคงท่ี 
 3.   ใหยาแกปวดและแผนการรักษาของแพทย  พรอมท้ังสังเกตอาการขางเคียงของการแพยา เชน 
คล่ืนไส  อาเจียน 
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 4.   ดูแลใหผูปวยไดนอนหลับพักผอน  จัดทานอนหลังผาตัด 24 ช่ัวโมงแรก  ใหนอนราบหนุน
หมอนไดเพื่อปองกันภาวะแทรกซอนจากการฉีดยาเขาไขสันหลังระหวางทําผาตัด  ขาขวาเหยียดตรงใช
หมอนรองใตเขาขวา  ขอเทากระดกต้ังตรงเพ่ือปองกันขอเขาติดในทางอ และลดการค่ังของเลือดบริเวณ
ปลายเทา  ชวยใหสุขสบายลดการตึงตัวของกลามเนื้อขาขวา 
การประเมินผล 
 -   ผูปวยมีอาการปวดทุเลาลงหลังไดรับยาฉีดแกปวด  นอนหลับไดเปนระยะๆ  ปญหานี้ไดรับ
การแกไขหมดไปในวันท่ี  3  มิถุนายน  2549 
ปญหาท่ี 2   ผูปวยเส่ียงตอการติดเช้ือของแผลผาตัด  เนื่องจากการบาดเจ็บของเน้ือเยื่อจากการผาตัด 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยไมเกิดการติดเช้ือของแผลผาตัด 
กิจกรรมการพยาบาล 
 1.   ดูแลบริเวณแผลใหสะอาด  ไมใหเปยกน้ํา  และถามีเปยกช้ืนใหทําแผลใหมดวยหลักปราศ 
จากเช้ือ 
 2.   ดูแลสายระบายของเสียท่ีตอลงขวดสุญญากาศใหทํางานตลอดเวลา  ปองกันการติดเช้ือโดย
วางขวดใหตํ่ากวาระดับแผลผาตัด 
 3.   ใหยาปฏิชีวนะตามแผนการรักษาของแพทย  พรอมท้ังสังเกตอาการขางเคียงของการแพยา
ไดแก ผ่ืนแดง  คัน 
 4.   บันทึกสัญญาณชีพทุก 4 ช่ัวโมง เพื่อสังเกตอาการผิดปกติ 
การประเมินผล 
 -   แผลผาตัดบริเวณเขาขวาไมมีเลือดหรือสารคัดหล่ังซึมออก  ไมมีไข  อุณหภูมิ 36.5 องศา
เซลเซียส  ปญหานี้ไดรับการแกไขหมดไปในวันท่ี  12  มิถุนายน  2549 
ปญหาท่ี 3   ผูปวยเส่ียงตอภาวะสูญเสียเลือดเพิ่มข้ึน  เนื่องจากการบาดเจ็บของเน้ือเยื่อจากการผาตัด 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยไมเกิดภาวะสูญเสียเลือดเพิ่มข้ึนจากการผาตัด 
กิจกรรมพยาบาล 

1.   วัดและบันทึกสัญญาณชีพ ทุก 15 นาทีใน 1 ช่ัวโมง ทุก 30 นาทีในช่ัวโมงท่ี 2 และทุก 1 
ช่ัวโมงในช่ัวโมงตอไปจนคงท่ี  จากน้ันทุก 4 ช่ัวโมงถามีความผิดปกติของสัญญาณชีพใหรายงานแพทย 
เชน ชีพจรเบาเร็ว  หายใจเร็ว  ความดันโลหิตลดลง  ระดับความรูสึกเปล่ียนไปหรือสับสน 
 2.   ดูแลใหสารน้ําทางหลอดเลือดดํา  ตามแผนการรักษา 
 3.   สังเกตภาวะเลือดออกรอบแผลผาตัด และบันทึกจํานวนสารคัดหล่ังในขวดระบายสุญญากาศ  
ถาออกมากตลอดเวลาและเปนสีแดงสด รายงานแพทยเพื่อใหการรักษาพยาบาลตอไป 
 4.   ดูแลใหผูปวยพักผอนอยางเต็มท่ี  เพื่อลดการเผาผลาญของรางกาย และการใชออกซิเจนลดลง 
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การประเมินผล 
 -   ผูปวยรูสึกตัวดี  ไมมีอาการกระสับกระสายสับสน  ปลายมือ ปลายเทา เปลือกตาสีแดงดี  ไม
ซีด  สัญญาณชีพปกติ  ปญหานี้ไดรับการแกไขหมดไปในวันท่ี  1  มิถุนายน  2549 
ปญหาท่ี 4   ผูปวยเส่ียงตอการติดเช้ือของระบบทางเดินปสสาวะเนื่องจากใสสายสวนปสสาวะคาไว 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยไมมีการติดเช้ือของระบบทางเดินปสสาวะ 
กิจกรรมพยาบาล 
 1.   ทําความสะอาดบริเวณอวัยวะสืบพันธุ  ฟอกดวยน้ําสบูเหลววันละ 2 คร้ัง เชาและเย็นเพื่อ
ปองกันการหมักหมมของเช้ือโรค 
 2.   ดูแลถุงปสสาวะใหอยูระดับตํ่ากวาผูปวยและสูงกวาพื้นพอควร  ไมวางไวท่ีพื้นและเปน
ระบบวงจรปดเสมอ  เพื่อปองกันการติดเช้ือจากภายนอก 
 3.   ดูแลไมใหสายยางท่ีตอกับถุงเก็บปสสาวะบิดงอหรืออุดตันโดยใชพลาสเตอรติดสายยางไว
บริเวณหนาขาของผูปวย เพื่อปองกันการเล่ือนเขาออกของสายสวนปสสาวะจะนําเช้ือโรคจากภายนอก
เขาไปได  และเพื่อใหปสสาวะไหลสะดวก 
 4.   สังเกตสี  ลักษณะจํานวนปสสาวะท่ีออก  เพื่อประเมินการติดเช้ือของทางเดินปสสาวะ  ถา
ผิดปกติรายงานแพทยเพื่อใหรักษาตอไป 
 5.   แนะนําใหผูปวยดื่มน้ํามากๆ ประมาณวันละ 2,000-2,500 มิลลิลิตร เพื่อการขับถายปสสาวะ
เปนไปโดยสะดวกเพื่อปองกันการติดเช้ือในระบบทางเดินปสสาวะ 
การประเมินผล 
 -   ผูปวยมีปสสาวะสีเหลืองใส  ไมมีตะกอนขุน  ไมมีไข  อุณหภูมิ 36.5 องศาเซลเซียส  ปญหานี้
ไดรับการแกไขหมดไปในวันท่ี  3  มิถุนายน  2549 
ปญหาท่ี 5   ผูปวยเส่ียงตอภาวะกลามเน้ือลีบและขอเขาขวาติดแข็ง  เนื่องจากการเคล่ือนไหวขาขวาลดลง
จากอาการปวด 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยไมมีภาวะกลามเนื้อลีบและขอเขาขวา  ไมติดแข็ง 
กิจกรรมพยาบาล 
 1.   อธิบายใหผูปวยเขาใจถึงความสําคัญ  ของการบริหารขอเขาขวาท่ีไดรับการผาตัด 
 2.   ดูแลและจัดทานอน  โดยใชหมอนรองใตเขาขวา  เพื่อใหเขาอยูในทาเหยียดตรง  ปองกันขอ
เขาติดแข็ง  ลดการคั่งของเลือดบริเวณปลายเทา และปองกันอาการบวม 
 3.   สอนการออกกําลังกลามเน้ือขาขางขวาแกผูปวย  เพื่อปองกันไมใหกลามเนื้อลีบ  โดยให
เหยียดเกร็งกลามเนื้อขาขางขวาปลายๆ 
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 4.   ใหผูปวยกระดกขอเทาข้ึนลง  ชวยใหการไหลเวียนเลือดดีข้ึน  เพื่อปองกันการอุดตันของ
เลือดท่ีมาเล้ียงปลายเทา 
 5.   จัดใหผูปวยนั่งแลวหอยขาขางเตียง  เพื่อชวยใหขอเขาขวางอใหใชขาซายชวยกดใหเขาขวางอ
มากข้ึน  จากนั้นใหบริหารกลามเน้ือขาขวาโดยใชขาซายชอนใตขาขวายกข้ึนสูงใหไดระดับขนานกับพื้น 
และน่ังขางเตียง  เกร็งขอเขาขวาและกระดกขอเทาขวาข้ึนลง  เพื่อชวยใหกลามเนื้อและขอเขาขวาแข็งแรง  
และขอไมยึดติดแข็ง  ใหบริหารประมาณวันละ 3-4 คร้ัง 
การประเมินผล 
 -   ผูปวยใหความรวมมือบริหารขอเขาขวาภายหลังผาตัด  นั่งหอยขาขวาท่ีขางเตียงไดดี  
กลามเนื้อขาขวาไมลีบลงกวาเดิม  ความตึงตัวของกลามเนื้อท้ัง 2 ขางปกติ  ปญหานี้ไดรับการแกไขหมด
ไปในวันท่ี  3  มิถุนายน  2549 
ปญหาท่ี 6   ผูปวยเส่ียงตอการเกิดอุบัติเหตุขณะลุกเดิน  เนื่องจากสูงอายุและขาดความรูในการเดินดวย
เคร่ืองพยุงเดิน 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยไมเกิดอุบัติเหตุขณะลุกเดิน 
กิจกรรมพยาบาล 
 1.   แนะนําใหดื่มน้ําหวาน หรือน้ําเย็น 1 แกว  กอนลงเดินเพื่อใหรูสึกสดช่ืน 
 2.   แตงกายใหรัดกุม เชน คาดเข็มขัดใหแนน  ผาถุงหรือขากางเกงไมยาวจนถึงรองเทา 
 3.   ทบทวนทาทางตางๆ การเดินอยางถูกวิธี เพื่อเตรียมใหผูปวยลงเดิน  โดยใชเคร่ืองชวยพยุง
เดิน 
 4.   ดูแลชวยเหลือผูปวยลงนั่งรถเข็น  เพื่อลงไปทํากายภาพบําบัด  อยูใกลชิดผูปวย  คอย
ชวยเหลือและใหกําลังใจเพื่อใหผูปวยเกิดความม่ันใจ 
การประเมินผล 
 -   ผูปวยทรงตัวไดดีขณะยืน  เดินโดยใชเคร่ืองชวยพยุงเดินไดดี  ปญหานี้ไดรับการแกไขหมดไป
ในวันท่ี  12  มิถุนายน  2549 
ปญหาท่ี 7   ผูปวยวิตกกังวล  เนื่องจากขาดความรูในการปฏิบัติตนเม่ือกลับไปอยูบาน 
วัตถุประสงค 
 -   ผูปวยมีความรูความเขาใจ  และสามารถบอกการปฏิบัติตนไดอยางถูกตองเม่ือกลับไปอยูบาน 
กิจกรรมพยาบาล 
 1.   แนะนําเกี่ยวกับเร่ืองอาหาร  ควรรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย  เพื่อสงเสริมการ
หายของแผล  งดอาหารหมักดองหรือเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 
 2.   ควรพักผอนใหเพียงพออยางนอยวันละ 6-8 ช่ัวโมง  เพื่อสงเสริมใหรางกายมีความแข็งแรง 



 8 

 3.   การออกกําลังกายใหทําเชนเดียวกันกับขณะอยูในโรงพยาบาล  แตไมควรออกกําลังกายท่ี
หนักและหักโหมเกินไป 
 4.   ไมควรทํางานหนัก  ในระยะแรกอาจทํางานเบาๆได ตอมา 2-3 เดือน สามารถทํางานได
ตามปกติ  ไมยกของหนัก 
 5.   การดูแลแผลผาตัด  ไมใหเปยกช้ืน  สังเกตอาการผิดปกติ เชน ปวด  บวม  แดง  รอน หรือมี
สารคัดหล่ังซึมออกมาจากแผล  ควรรีบมาพบแพทย 
 6.   ใหมาพบแพทยตามนัดทุกคร้ัง  ถามีอาการผิดปกติใหมาพบแพทยกอนวันนัดได 
 7.   การรับประทานยาใหรับประทานถูกตองท้ังเวลา และขนาดของยาตามแพทยไดส่ังยาไป
รับประทานท่ีบาน  ไมควรเพิ่มหรือลดยาเอง 
 8.   แนะนําควบคุมน้ําหนักตัวใหคงท่ี  ไมควรนั่งยองๆ  นั่งพับเพียบ  นั่งคุกเขาหรือนั่งขัดสมาธิ  
เพราะจะทําใหขอเขาเทียมหลวมหรือหลุดได  ขับถายควรใชสวมชนิดโถนั่งหอยเทา  หลีกเล่ียงการข้ึนลง
บันได 
 9.   แนะนําใหผูปวยใชเคร่ืองชวยพยุงหัดเดิน  จนกวาแพทยอนุญาตใหเดินโดยไมตองใชเคร่ือง 
พยุงเดิน 
การประเมินผล 
 -   ผูปวยมีความรู  ความเขาใจถูกตองเกี่ยวกับการปฏิบัติตนเมื่อกลับไปอยูบาน  และการดูแล
รักษาสุขภาพท่ัวไป  สามารถบอกไดเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวเกี่ยวกับโรค  และอาการผิดปกติท่ีควรมา
โรงพยาบาลได  ปญหานี้ไดรับการแกไขหมดไปในวันท่ี  12  มิถุนายน  2549 
5.   ผูรวมดําเนินการ   ไมมี 
6.   สวนของผลงานท่ีผูเสนอเปนผูปฏิบัติ 
      เปนผูดําเนินการท้ังหมดรอยละ 100 
7.   ผลสําเร็จของงาน 
      ผูปวยหญิงไทยมาโรงพยาบาลดวยมีอาการปวดเขาขางขวามา  มีขาขวาโกงออกเล็กนอย  รับไวใน
โรงพยาบาล  ไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมขางขวา  หลังทําผาตัดไมมีภาวะแทรกซอน  แผลผาตัดตัด
ไหมแลวแผลแหงดี  อาการปวดเขาขวาทุเลาลง  ขาขวาตรงมากข้ึน  เดินโดยใชเคร่ืองชวยพยุงเดินได
คลอง  แพทยอนุญาตใหกลับบานได  ใหยารับประทานตอท่ีบาน  ในระหวางรับไวในการดูแลไดใหการ
พยาบาล และศึกษาติดตามประเมินผลการพยาบาลเปนเวลา 14 วัน  และเยี่ยมจํานวน 5 คร้ัง  พบวาปญหา
ท้ังหมดมี 7 ขอ ไดรับการแกไขท้ังหมด  พรอมท้ังใหคําแนะนํากอนกลับบาน  ผูปวยสามารถปฏิบัติตัวได
ถูกตอง 
8.   การนําไปใชประโยชน 
      8.1   ผูศึกษาทราบถึง  ความรูเร่ืองโรค  พยาธิสภาพของโรค  ปญหาทางการพยาบาลผูปวย รวมท้ังการ
ดูแลรักษาพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
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      8.2   ใชเปนแนวทางสําหรับพยาบาลในการใหการพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
      8.3   ผูปวยไดรับการดูแลรักษาพยาบาลอยางถูกตอง  ไมเกิดภาวะแทรกซอน  สามารถดําเนินชีวิตได
เปนปกติ 
      8.4   เปนแนวทางเพื่อการศึกษาเพิ่มเติมของพยาบาลเพ่ือนํามาพัฒนาคุณภาพการพยาบาลใหดียิ่งข้ึน 
      8.5   เพิ่มพูนความรูแกผูศึกษาและผูสนใจเกี่ยวกับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
9.   ความยุงยาก  ปญหาอุปสรรค  ในการดําเนินการ 
      9.1   ผูปวยโรคขอเขาเส่ือมสวนใหญมักพบในคนสูงอายุ  ซ่ึงมีความอดทนนอย และการรับรูจะชากวา
คนอายุนอยกวา  เม่ือไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม จะฟนฟูสภาพรางกายไดคอนขางชา  ดังนั้นจึงมี
ความจําเปนอยางยิ่งท่ีผูปวยจะตองไดรับความรูเกี่ยวกับโรค  พยาธิสภาพของโรคและแผนการรักษา  เพื่อ
ปองกันภาวะแทรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึน  ทําใหผูปวยสามารถกลับไปใชชีวิตไดเปนปกติ 
      9.2   ผูปวยตองไดรับการดูแลจากทีมสุขภาพแบบสหสาขาวิชาชีพ  โดยเฉพาะนักกายภาพบําบัด  เพื่อ
เพิ่มประสิทธิภาพการรักษาพยาบาล  สงผลใหผูปวยสามารถฟนฟูสภาพรางกายเดินไดเร็วข้ึน และลด
ระยะเวลาในการอยูโรงพยาบาล 
      9.3  พยาบาลตองมีความรูในการประเมินผูปวย  ตองตระหนักในเร่ืองการดูแลผูปวยอยางใกลชิด  เพื่อ
ปองกันภาวะแทรกซอนท่ีเกิดข้ึน เชน การเกิดอุบัติเหตุพลัดตกหกลม  เ ม่ือเกิดแลวตองใหการ
รักษาพยาบาลไดทันทวงที 
10.   ขอเสนอแนะ 
        1.   ควรจัดทําคูมือเกี่ยวกับความรูเร่ืองโรคขอเขาเส่ือมและการพยาบาลผูปวยกอนและหลังผาตัด
เปล่ียนขอเขาเทียม  เพื่อปองกันภาวะแทรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึนกับผูปวยใหแกผูปวยและญาติ        
        2.   มีการติดตอประสานงานกับทีมสุขภาพ  นักกายภาพบําบัด  เพื่อมาสอนผูปวยกอนไดรับการ
ผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  โดยสอนการออกกําลังกาย  การบริหารกลามเน้ือ และการเดินท่ีถูกตอง  โดยใช
เคร่ืองชวยพยุงเดินหลังจากผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  เพื่อใหฟนฟูสภาพรางกายไดเร็วข้ึน 
       3.   พยาบาลทุกคนในหนวยงาน ควรตระหนักและใหความสําคัญในเร่ืองการปองกันอุบัติเหตุการ
พลัดตกหกลมท่ีอาจเกิดกับผูปวย  โดยแนะนําใหญาติเห็นความสําคัญของการดูแลผูปวยอยางใกลชิด
ตลอดจนการสอนใหหัดเดินโดยใชเคร่ืองพยุงเดิน  พยาบาลตองทําความเขาใจอยางถูกตองเปนแนวทาง
เดียวกัน  เพื่อสามารถเปนผูใหคําแนะนําแกผูปวยไดอยางม่ันใจ  สงผลใหผูปวยฟนตัวภายหลังการผาตัด
และแข็งแรงเร็วข้ึน สามารถเดินไดดี ทําใหกลับบานไดเร็ว เปนการชวยลดคาใชจายใหแกผูปวยดวย 
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ขอเสนอ แนวคิด วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
ของ นางสาวสุพัตรา   เมฆอากาศ 

 
เพื่อประกอบการแตงตัง้ใหดาํรงตาํแหนง  พยาบาลวิชาชี 7 วช (ดานการพยาบาล) 
(ตําแหนงเลขท่ี รพก.457) สังกัดฝายการพยาบาล  โรงพยาบาลกลาง สํานักการแพทย 
 

เร่ือง จัดทําเอกสารภาพพลิก และวีดีโอ เร่ืองการพยาบาลผูปวยกอนและหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
 

หลักการและเหตุผล 
 ขอเขาเปนขอซ่ึงมีโครงสรางและการทํางานท่ีสลับซับซอนมากท่ีสุดขอหนึ่งของรางกาย การ 

เคล่ือนไหวของขอเขามีความสัมพันธกับกระดูกขา หนาแขง เอ็นตางๆ  ท้ังในขอและนอกขอรวมกับการ 
ทํางานของกลามเนื้อมัดตางๆ รอบขอเขา  ในชีวิตประจําวันของมนุษยซ่ึงตองใชขาในการยืน เดิน หรือวิ่ง 
ขอเขาจึงเปนขอท่ีตองถูกใชงานอยางหนักทุกวัน ความเครียด อุบัติเหตุ  และโรคตางๆ จึงมีโอกาสเกิดข้ึนได 
งาย อาการปวดขอเขาและขอเขาเส่ือมจึงเปนอาการหน่ึงท่ีพบไดบอยในคลินิกโรคขอและกระดูก  และเปน 
สาเหตุสําคัญซ่ึงทําใหผูปวยตองทนทุกขทรมาน ไมสามารถยืนเดินชวยเหลือตนเอง หรือประกอบอาชีพได 
ตามปกติ ในปจจุบันโรคขอเขาเส่ือมมีวิธีการรักษาหลายวิธี ไดแก  การใชยารักษาอาการปวดของขอเขา 
การทํากายภาพบําบัด  ชวยลดอาการปวด และเพิ่มสมรรถภาพของขอเขาทําใหขอเขาเคล่ือนไหวไดดีข้ึน 
เม่ือรักษาทางยาและทางกายภาพบําบัดไมไดผล  ยังมีอาการปวดเรื้อรังและสมรรถภาพการทํางานของ
ขอเสียไป  ตองรักษาโดยวิธีการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมซึ่งเปนวิธีที่นํามาใชคอนขางมากและ
ไดผลดี  สามารถชวยใหผูปวยที่มีปญหาขอเขาเสื่อมไดรับการแกไขความเจ็บปวดและความพิการได  
การผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม (total knee arthroplasty) เปนการผาตัดเปล่ียนพื้นผิวขอใหมแทนผิวขอเขา
ที่มีพยาธิสภาพ ซ่ึงเกิดจากขอเขามีความไมม่ันคง มีการเคล่ือนไหวผิดปกติ มีการเปล่ียนแปลงที่เกิดจาก
ภาวะอักเสบเร้ือรัง  เปนผลใหประสิทธิภาพการหลอล่ืนของขอลดลง ทําใหกระดูกออนผิวขอถูกทําลาย 
เอ็นท่ียึดบริเวณขอถูกยืดทําใหขอไมมั่นคง เกิดภาวะเสื่อมของขอตามมา การผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมมี
วัตถุประสงคเพื่อบรรเทาอาการปวด แกไขความพิการและเพ่ิมความสามารถในการเคล่ือนไหวใหไกล
มากกวาเดิมท่ีเดินไดในระยะสั้นๆ  รวมทั้งเพิ่มความมั่นคงในการเคลื่อนไหวของขอเขาใหมากขึ้นดวย  
ดังนั้นพยาบาลตองตระหนักถึงความสําคัญและเขาใจกับพยาธิสภาพของโรค อาการและอาการแสดง 
และการรักษา พยาบาลจึงมีบทบาทสําคัญ  ตองมีความรูและความเขาใจในการดูและผูปวยท่ีไดรับการ
ผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเพื่อการแนะนําดูใหผูปวยสามารถใชประโยชนจากขอเขาเทียมไดอยางเต็มท่ี
และคุมคาที่สุด  จึงไดมีการจัดทําเอกสารภาพพลิก  และวีดีโอ  เร่ืองการพยาบาลผูปวยกอนและหลัง
ผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  เพื่อใหผูปวยเกิดความเขาใจและเห็นภาพไดชัดเจนมากข้ึน 
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วัตถุประสงคและหรือเปาหมาย 
วัตถุประสงค 

 1.   เพื่อเปนแนวทางและมาตรฐานในการปฏิบัติท่ีถูกตองของพยาบาลในหนวยงาน 
 2.   เพื่อใหผูปวย ญาติ และผูสนใจไดเห็นภาพชัดเจนมากข้ึน  จากเดิมซ่ึงไดรับคําแนะนําและ 
คําอธิบายจากพยาบาลมาแลวยังไมเขาใจหรือจําไมได 
 3.   เพื่อใหพยาบาลมีความเขาใจอยางถูกตองเปนแนวทางเดียวกัน และสามารถเปนผูใหคําแนะนํา 
แกผูปวยไดอยางม่ันใจ  สงผลใหผูปวยฟนตัวภายหลังการผาตัดและแข็งแรงเร็วข้ึน  สามารถเดินไดดี    
ทําใหผูปวยกลับบานไดเร็วเปนการชวยลดคาใชจายใหแกผูปวย 
 เปาหมาย  
 ผูปวยมาทําผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมที่หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกพิเศษชั้น 10 ไดรับการ
พยาบาลโดยวิธีการสอนดวยเอกสาร ภาพพลิก และวีดีโอ เรื่องการพยาบาลผูปวยกอนและหลังผาตัด
เปล่ียนขอเขาเทียมทุกคน 
 

 กรอบการวิเคราะห  แนวคิด  ขอเสนอ 
      กรอบการวิเคราะห  แนวคิด 
     1.  ศึกษาทฤษฎีสัมพันธภาพระหวางบุคคลของฮิลดการด  เพบพลาว  คือ  พยาบาลใช
เทคนิคสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลในการรวบรวมขอมูล  และรวมกับผูปวยหาปญหาทํากิจกรรม
การพยาบาลเพื่อแกปญหา 
      2. ศึกษาจากทฤษฎีการดูแลตนเองของโดโรธี  โอเร็ม  ทฤษฎีนี้เนนใหผูปวย และครอบครัว 
มีสวนรวมในการดูแลตนเองและพัฒนาศักยภาพในการดูแลตัวเองเทาที่สามารถทําได พยาบาลมี
บทบาทสําคัญในการใหความรูและแนะนํา  เพื่อใหผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  สามารถ
ดูแลตนเองไดมีคุณภาพชีวิตท่ีดีเผชิญกับโรคได  และสามารถดํารงชีวิตไดอยางมีความสุข 

     3.  การสรางส่ือการสอนเอกสารภาพพลิกและการสรางวีดีโอ 
     4.  ความรูเร่ืองการพยาบาลผูปวยกอนและหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 

 

      การดําเนินงานมีขั้นตอนดังนี้  
      1.  ศึกษาความรู  ทฤษฎี  เกี่ยวกับ  การพยาบาลผูปวยกอนและหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
จากตํารา  วารสารและงานวิจัยตาง ๆ 

     2.  จัดทําเอกสารภาพพลิก  เร่ืองการพยาบาลผูปวยกอน  และ  หลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
     3.  จัดทําวดีีโอ  และผลิตเนื้อหาจากความรูท่ีไดไปศึกษาทบทวน 

      4.  นําเอกสารภาพพลิกและวีดีโอ  ท่ีจัดทําใหผูทรงคุณวุฒิทางดานผูปวยท่ีไดรับการผาตัด 
เปล่ียนขอเขาเทียม ไดแก  แพทย  พยาบาล  และอาจารยพยาบาลดาน ศัลยกรรมกระดูกตรวจสอบความ
ถูกตองตรงตามเน้ือหาท่ีไดจัดทํา 
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