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2 กรกฎาคม 2551



ทีมวจิัย



แนวทางการเลาเรื่อง

สําหรับทมีวิจัยที่มาแลกเปลี่ยนประสบการณ

• แนวทาง

– ปญหาที่พบจากการทํางานประจํา ที่นํามาสูการวิจัยนี้
– กระบวนการ วิธีคิดในการตั้งคําถามวิจัย
– การดําเนินการวิจัย 
– บุคคลใดบางที่เกี่ยวของ

– การวัดผลและการวิเคราะหผล

– การนําผลการวิจัยกลับมาใชประโยชน การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นตอหนวยงาน ตอผูปวย ตอผูปฏิบัติงานและ
ตอองคกร

• เรื่องความภูมิใจ และ ความสําเร็จ (Success Story Telling)
– ความสําเร็จที่ทานภูมิใจมากที่สุดคืออะไร 
– เหตุใดทานจึงเห็นวาสิ่งนี้เปนความสําเร็จที่ทานภูมิใจที่สุด

– ปจจัยใดเปนปจจัยหลักที่นํามาซึ่งความสําเร็จนี้

– ทานไดมีสวนรวมหรือดําเนินการอยางไรจึงเกิดความสาํเร็จนี้



หอผูปวยเคมีบําบัด



สถิตจิํานวนครัง้

ที่ผูปวยมารับยาเคมบีาํบดัที่หอผูปวย 5จ ตอป
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สถิตผิูปวยทีม่ารับการรักษาในหอผูปวยเคมบีําบดั 5จ

 ป พ.ศ.2549
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สถิตผิูปวยทีม่ารับการรักษาในหอผูปวยเคมบีําบดั 5จ

 ป พ.ศ.2550
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ระบบการดูแลผูปวยมะเร็ง

ที่มารับการรักษาดวยเคมีบําบัดแบบองครวม

การรับใหม

- โครงการพัฒนา

ระบบการใหขอมูล

แกผูปวยมะเร็งที่

ไดรับยาเคมีบาํบัด

ขณะอยูรักษา

- การใหบริการตาม Care- Map

-การบริหารยาเคมีบําบัด

-โครงการวิปสสนาเยียวยารักษาใจ

- โครงการใหคําปรึกษา

- โครงการดนตรีบําบัด

- โครงการ Aromatherapy

-โครงการกลุมเพื่อนชวยเพื่อน

-โครงการเสรมิสรางพลังอํานาจ

-โครงการสมุนไพรเพื่อสุขภาพ

การจําหนาย

-โครงการวางแผน

การจําหนาย

และการดูแล

ตอเนื่อง





รับใหม
1
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นอนรักษา..ในหอผูปวย6



แพทย.มาเยี่ยมตรวจและสั่งการรักษาบนหอผูปวย

7



เตรียมความพรอม..กอนใหยาเคมีบําบดั

8



การใหขอมูลของพยาบาล:โดยใชวิดิทัศน เวรบาย





บทบาทของพยาบาล



คลืน่ไส อาเจยีน ลดได...ดวยสมุนไพรไทย



สมุนไพรและผลไมไทย..เปนน้ําใจของคนไขฉันเอง



กลิ่นหอมออนๆ....ผอนคลาย..ดีจัง
Aromatherapy



ความปวด...ลดไดดวยดนตรี



ถึงปวย...ก็สวยได(ภาพลักษณ)



เพื่อนชวยเพื่อน(มิตรภาพบําบัด)



การดูแลดานจิตวญิญาณ



โครงการวปิสสนาเยยีวยารักษาใจ



ฝกสมาธิ พิธีขอขมาพอแม

ฝกสมาธิ เดนิจงกลม



วางแผนจําหนาย



• ทบทวนการปฏิบัติตัวที่
บาน

• อาการผิดปกติที่ควรมาพบ
แพทยกอนเวลา



One Stop Service
• พนักงานการแพทย 
คิดเงินคารักษาพยาบาล 

• รับยากลับบานมาให

• เภสชัฯ อธิบายเรื่อง 
การรับประทานยา

• พยาบาลใหคําแนะนํา

การดูแลตนเองที่บาน



การสงตอโรงพยาบาลใกลบาน

• refer ใหยาเคมตีอ
• ใหยากระตุนเมด็เลอืด

• ใหยาปฏิชีวนะ

• ไปให 0xygen
• ทําแผล

• End of life



สงตอศูนยสุขภาพชุมชน 
(PCU)



โครงการวางแผนจําหนาย



จุดเริ่มตน
• ปจจุบันหอผูปวยเคมีบําบัด 5จ   มีการเตรียมความ
พรอมผูปวยกอนรับยาเคมีบําบัด โดยใหขอมูลเรื่องการ
ดูแลตนเองเมื่อมารักษาดวยยาเคมีบําบัด 

•  ในวนัที่รับรักษากอนใหยาเคมีบําบดั 1 วัน หลังจาก
ไดรบัยาเคมบีําบดั  แพทยจะจําหนายกลับบาน ถาไมมี
ปญหาใดๆ  จึงทําใหผูปวยมีเวลานอยในการเรียนรูและ
การปรับตวั



โครงการฯ ป 2548
• หอผูปวย 5จ จึงไดจัดโครงการพัฒนาระบบการ

จําหนายสําหรับผูปวยมะเร็งที่ไดรับยาเคมีบําบัด

• วัตถุประสงค  เพื่ อ ใหผูปวยไดรับการเตรียม
จําหนายและการดูแลอยางตอเนื่อง และเพื่อพัฒนา

ศักยภาพการดูแลตนเองของผูปวยและญาติ



เปาหมาย
เพื่อใหผูปวยมะเร็งทีไ่ดรับยาเคมีบําบัด

• มีความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเองที่บานอยาง

ถูกตอง

• มีพฤติกรรมการดูแลตนเองที่เหมาะสม



การประเมินผล
1. ประเมินการรับรูผูปวยกอนจําหนาย

2. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดแูลตนเอง



ใหความรูตามโปรแกรมการวางแผนการจําหนาย

• พยาบาลจะเปดโอกาสใหซักถาม

• พยาบาลจะเปดวิดิทัศน เรื่อง การ
รักษาและการดูแลตนเองของผูปวย

มะเร็งที่ไดรับยาเคมีบําบัด



แจกคูมือเกี่ยวกับกฎระเบียบสําหรับผูปวยและญาติ

คูมือการดูแลตนเองขณะไดรับยาเคมีบําบัด

ใหความรูตามโปรแกรมการวางแผนการจําหนาย



คําแนะนํา

การปฏิบัติตัวขณะอยูบาน

สําหรับผูปวยที่ไดรับการรักษา

ดวยยาเคมบีําบัด

จัดทําโดย

หอผูปวยเคมีบําบัด5จ.

แผนกการพยาบาลบําบัดพิเศษ โรงพยาบาลศรีนครินทร
มหาวิทยาลัยขอนแกน

พ.ศ. 2548

•แผนพบัดูแลตนเองทีบ่านสําหรับผูปวยตามโรคที่ผูปวยเปน



ในเอกสารนี้จะขอแนะนําใหทานสามารถ

ปฏิบัติตวัที่บานอยางถูกวิธีดังนี้

1. หลักการรับประทานอาหาร

2. การดื่มน้ํา

3. การรับประทานยา

4. การทํากิจวัตรประจําวันและการออกกําลังกาย

5. การทํางาน

6. การปฏิบัติตัวขณะอยูบาน

7. การดูแลและรักษาสุขภาพ

8. แผนการรักษาทีท่านจะไดรับ

9. ถาทานมีปญหาขณะอยูบานทานจะทําอยางไร

10. การกลับมารักษาครั้งตอไป 

•แผนพบัดูแลตนเองทีบ่านสําหรับผูปวยตามโรคที่ผูปวยเปน



ผลลัพธในป พ.ศ. 2548

เดือน มกราคม – ธันวาคม 2548

1. ผูปวยรับรูกอนจําหนาย 92 %

2. ผูปวยมคีวามรูกอนจําหนาย 97.01 %

3. ผูปวยมีพฤติกรรมการดูแลตนเองที่บาน 90.75 %



ครั้งที่ 2 ป พ.ศ. 2549 มีการทบทวนแนวปฏิบัติ
• ปญหาที่พบคือ 

– สื่อการสอนโดยใชวิดิทัศนเนื้อหาบางสวนควรปรับปรุง เพื่อให
ผูปวยสามารถปฏิบัติตัวทั้งที่โรงพยาบาลและที่บานไดอยาง

ตอเนื่อง 
– คูมือการดูแลตนเองจะตองครอบคลุมตามหลัก DMTHOD
– ตองพัฒนาพยาบาลใหมีความรูในการใหวางแผนการจําหนายให

เปนแนวเดียวกัน



จัดทําคูมือการวางแผนจําหนาย 7 โรคแรก ป พ.ศ. 2549

1. คูมือการดูแลตนเองที่บานสําหรับผูปวยมะเร็งเตานมที่ไดรับยาเคมีบําบัด    
2. คูมือการดูแลตนเองที่บานผูปวยมะเร็งทอน้ําดีที่ไดรับยาเคมีบําบัด      
3. คูมือการดูแลตนเองที่บานผูปวยมะเร็งบริเวณศีรษะและคอที่ไดรับยาเคมี

บําบัด  
4.  คูมือการดูแลตนเองที่บานผูปวยมะเร็งปอดทีไ่ดรับยาเคมีบําบัด            
5. คูมือการดูแลตนเองที่บานผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่ไดรับยาเคมีบําบัด

6. คูมือการดูแลตนเองที่บานผูปวยมะเร็งกระดูกที่ไดรับยาเคมีบําบัด

7. คูมือการดูแลตนเองที่บานผูปวยมะเร็งเม็ดเลือดขาวที่ไดรับยาเคมีบําบัด







วิธีดําเนินการ  ป พ.ศ. 2549

2. ขั้นดําเนินการ  
การวางแผนจําหนายเปนรูปแบบการดําเนินการเปน

ทีมสหสาขา โดยพยาบาลเปนผูประสานกับทีมและ
เตรียมความพรอมผูปวย  เพื่อใหผูปวยสามารถดูแล
ตนเองไดอยางตอเนื่อง 



วันที่  1 ของการรับไวในโรงพยาบาล
• สรางสัมพันธภาพ

• ประเมินความรูสึกเมื่อรับรูวาเปนมะเร็ง

• ประเมินความรูเกี่ยวกับมะเร็งและการใหยาเคมี

บําบัด

• ประเมินความตองการในการวางแผนจําหนาย

โดยใชแบบฟอรมการวางแผนจําหนาย 
• สรุปปญหาและใหการดูแลตามความตองการ

• ใหความรูตามโปรแกรมการวาง

แผนการจาํหนาย

• วางแผนการจําหนาย โดยแพทยใหความรูเรื่อง
โรค เภสัชฯใหความรูเรื่องยา พยาบาลให
ความรูเรื่องการดูแลตนเองฯและอื่นๆ

Admission 
Intervention

and 
discharge 
planning

ขั้นตอนการดําเนินโครงการ 



ใหความรูตามโปรแกรมการวางแผนการจําหนาย

• พยาบาลจะเปดโอกาสใหซักถาม

• พยาบาลจะเปดวิดิทัศน เรื่อง การ
รักษาและการดูแลตนเองของผูปวย
มะเร็งที่ไดรับยาเคมีบําบัด+ขอมูล
การดูแลตนเองที่บาน



คูมือเกี่ยวกับกฎระเบียบ

สําหรับผูปวยและญาติ

คูมือการดูแลตนเองขณะไดรับยาเคมีบําบัด

ใหความรูตามโปรแกรมการวางแผนการจําหนาย

•แจกคูมือเกี่ยวกับกฎระเบียบสําหรับผูปวยและญาติ  
•คูมือการดูแลตนเองขณะไดรับยาเคมีบําบัด 
•คูมือการดูแลตนเองทีบ่านสําหรับผูปวยตาม
โรคที่ผูปวยเปน



วันที่ 2 – วันสุดทาย 

ของการรับไวในโรงพยาบาล 

กอนรับยาเคมีบําบัด

- ติดตามเยี่ยมกอนใหยาเคมีบําบัด

- เตรียมความพรอมกอนใหยาเคมีบําบัด

หลังรับยาเคมีบําบัด

- ทบทวนการปฏิบัติตัวเมื่อกลับบาน

- อาการผิดปกติที่ควรมาพบแพทยกอนเวลานัด

- การมาตามนัดครั้งตอไป

- ประเมินการการรับรูขอมูลการจําหนาย

-เขียนใบสงตอเพื่อการดูแลตอเนื่อง  

 ตามแบบฟอรมใบสงตอ (กรณีมารับยาเคมี   

 ครั้งแรก)

Intervention
during 

hospitalization 



การใหขอมูลกอนจําหนาย(วันกลับบาน)

เภสัชกร  ใหคําแนะนําเรื่องยา
พยาบาล  ใหคําแนะนําเรื่อง
- ใบนัดและการมาตามนัด

- ใบสงตัวไปรับยาเคมีที่โรงพยาบาลใกลบาน

- ใบสงตัวอื่นๆ

- การดูแลตนเองที่บาน 
- อื่นๆ ฯลฯ

สมุดประจําตัวผูปวย,ชุดใบนัด, ใบ Lab, ใบRefer



แบบฟอรมใบสงตอเพื่อการดูแลตอเนื่องสําหรับผูปวยที่ไดรับยาเคมีบําบัด

หอผูปวยเคมีบําบัด 5จ  โทร 043-363468-9

 งานบริการพยาบาล  โรงพยาบาลศรีนครินทร   คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน

ชื่อผูปวย……………………….

HN…………………………….

หอผูปวย................................

(สําหรับติด Sticker)

วันที่......................................................................................…

ที่อยูผูปวย  บานเลขที่..........................หมูที่........................…..

ชื่อหมูบาน.......................ตําบล...................อาํเภอ……………

จังหวัด.........................................PCU ที่ดูแล.....................…..

การวินิจฉัยโรค...................................................................…
สภาพผูปวย  (......) ดูแลตัวเองได

(......) ตองการผูดูแลบาง  ผูดูแลชื่อ.............................เกี่ยวของกับผูปวยเปน...............................….

(......) ตองการผูดูแลตลอดเวลา  ผูดูแลชือ่............... .เกี่ยวของกับผูปวยเปน................................….

ประวัติการเจ็บปวย โดยยอ 

.......................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................

สรุปการรักษาที่ไดรับ          ไดรับยาเคมีบําบัด  สูตร...............................................

การนัดครั้งตอไป  วนัที.่..........................................................



Follow up
intervention

วันทีม่ารับยาเคมีบําบัดครั้งตอไป

- ประเมินผูปวย ทั้งรางกาย จติใจ  

ภาวะสุขภาพ

- พฤติกรรมการดูแลตนเองที่บาน



ผลลัพธในป พ.ศ. 2549

เดอืน มกราคม – มิถุนายน 2549

1. ผูปวยรบัรูกอนจําหนาย 94.44 %

2. ผูปวยมีความรูกอนจําหนาย 97.68 %

3. ผูปวยมีพฤติกรรมการดูแลตนเองที่บานได 94.25%



เปรียบเทียบผลลัพธการวางแผนจําหนาย 
ป พ.ศ. 2548 และ 2549
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จากการดําเนินโครงการ
• การรักษามะเร็งเตานมดวยเคมีบําบัด 
• ผูปวยตองเผชิญกับปญหาตางๆที่สงผลกระทบตอคุณภาพชีวิต 
• หอผูปวยเคมีบําบัดไดพัฒนาระบบการใหขอมูลแกผูปวยมาเปนระยะ 

เพื่อใหผูปวยสามารถดูแลตนเองไดทั้งที่โรงพยาบาลและที่บาน 
• แตผูปวยยังพบปญหาจากภาวะขางเคียงของยาเคมีบําบัด  ทาํใหการ

รักษาไมเปนไปตามแผน ผูปวยตองเสียเวลาและเสียคาใชจาย 
• หอผูปวยจึงไดรวมกันจัดทําโครงการวางแผนจําหนาย

(Discharge planning) จากงานประจําดังกลาว 
(Routine) จึงไดรวมกันทําเปนงานวิจัย (Research)



R2R จากโครงการวางแผนจําหนาย
ผูปวยมะเร็งที่ไดรบัยาเคมีบําบัด

• วิจัย  เรื่องผลของการใชโปรแกรมวาง
แผนการจําหนายตอพฤติกรรมการดูแล
ตนเองและคุณภาพชีวิตในผูปวยมะเร็ง
เตานมที่ไดรับยาเคมีบําบัด



กรณีศึกษากระบวนการแกปญหา 
เพื่อนาํสู Best Practice

เรื่อง

ผลของการใชโปรแกรมวางแผนการจําหนายตอพฤตกิรรมการดูแล
ตนเองและคุณภาพชีวิตในผูปวยมะเร็งเตานมที่ไดรับยาเคมีบําบัด

Effect of Discharge Planning Program 
on Self-Care and Quality of life   in 

Mastectomy Patients receiving 
Adjuvant Chemotherapy



โครงการวิจัย เรื่อง ผลของการใชโปรแกรมวาง
แผนการจําหนายตอพฤติกรรมการดแูลตนเองและ

คุณภาพชีวิตในผูปวยมะเร็งเตานมทีไ่ดรับยาเคมี

บําบัด



วิธีดําเนินการวจิัย

• การศึกษาครั้งนี้เปนวิจัยกึ่งทดลอง เพื่อศึกษาผลของ
การใชโปรแกรมการวางแผนการจําหนายตอ

พฤติกรรมการดูแลตนเองและคณุภาพชีวิตในผูปวย

มะเรง็เตานมทีไ่ดรับยาเคมีบําบัด กรอบแนวคิดใน
การศึกษาครั้งนี้ ใชแนวคิดของการวางแผนการ
จําหนาย และทฤษฎีการพยาบาลของโอเร็ม 



กลุมตัวอยาง
• เปนผูปวยภายหลังผาตัดเตานมและไดรับการรักษาเสริมดวยยาเคมีบําบัด

ที่โรงพยาบาลศรีนครินทร  คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน
• จํานวน 30 คน ในชวงเดือน กุมภาพันธ 2550 – กมุภาพันธ 

2551 โดยเลือกตวัอยางตามเกณฑที่กําหนด ดวยวิธีสุมแบงกลุม
ตัวอยางออกเปน 2 กลุม 

• กลุมทดลอง จะไดรับโปรแกรมการวางแผนการจําหนายกอนไดรับยา
เคมบีําบัด 1 วัน และกลุมควบคุม  จะไดรับการวางแผนการจําหนาย
ตามปกติ จากพยาบาลประจําการ 



การวเิคราะหขอมูล

• โดยใชโปรแกรม SPSS/PC โดยใชสถิติวิเคราะห
ความแปรปรวนรวม(Analysis of 
covariance)  

• ผลการวิจัยพบวา ผูปวยกลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยของ
พฤติกรรมการดูแลตนเองและคณุภาพชีวิตสูงกวากลุม

ควบคมุ  อยางมีนยัสําคญัทางสถติิ ที่ระดบั 0.05



แผนการนําผลวิจัยมาใช

•ปรับวิธีการทํา DC plan ใหม
•นําผลวิจยัไปใช



แนวปฏิบัติ: การวางแผนจําหนายผูปวยมะเร็งเตานม  

1. ประเมินผูปวย

2. วางแผนการจําหนาย โดยให
ขอมูลตามแผน

3. ประเมินการรับรูกอนจําหนาย

4. เขียนใบสงตัวไป PCU
5. ประเมิน Self 

Care,QOL เมื่อมารับยา
เคมีบําบัดครั้งตอไป



จํานวน Case CA Breast 

• ป 2549 มี 300 Visit
• ป 2550 มี 161 Visit
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ป 2550-51
• รพ มีนโยบายใหม 
• ผู ป ว ย ม ะ เ ร็ ง เ ต า นม  ไ ป รั กษ าที่  Day 

Chemo
• ผูปวยมะเร็งเตานมที่มารักษาที่ 5จ มีเฉพาะ
กรณี Case ซับซอนทั้งหมด



สิ่งที่ภาคภูมิใจ
• เราสามารถจดัระบบการดูแลผูปวยตั้งแตรับใหมจนกลับบาน

และดแูลตนเองที่บาน และสามารถรองรับผูปวยทั่วทั้งภาค
ตะวันออกเฉียงเหนอื

• สามารถนําโปรแกรมนีม้าใชกับผูปวยที่มารับยาเคมีบําบัดแบบ

ผูปวยนอกได  โดยใชนวตกรรมที่เราผลิต
• เตรียมความพรอมผูปวยกอนมารับยาเคมีบําบัด ที่หองตรวจ
ผูปวยนอก กอนมารับยาเคมีบําบัดได ทาํใหลดคาใชจาย  



สิ่งที่ภาคภูมิใจ
• นอก จ า กนี้ ยั ง มี ก า ร เ ผ ย แพ ร แ น ว คิ ด ใ น

โรงพยาบาลอื่นๆในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
โดยการเปนวิทยากรเผยแพร   



สิ่งที่ภาคภูมิใจ
• มี ก า รประสาน เครื อข า ย

ระหวางกับ PCU ใกล

บาน โดยใชใบสงตัว และมี
สมุดบันทึกการดูแลผูปวย

แ ล ะ ป ญ ห า ที่ ต อ ง ดู แ ล

ตอเนื่อง เพื่อรวมกันดูแล
ผูปวยใหมีคุณภาพชีวิตที่ดี 



ปจจัยหลกัที่นํามาซึ่งความสาํเร็จนี้

• พยาบาลในหอผูปวย รวมแรงรวมใจในการ
พัฒนา

• รพ ใหการสนับสนุนงบประมาณ การจัดทํา
โครงการ จดัทําสื่อ จัดหาอุปการณ

• ไดรับบริจาค…จากผูปวยและญาติ แมกระทั่ง
พระอาจารย



ของขวัญ...ที่เราไดรบั



ทานไดมสีวนรวมหรือดําเนินการอยางไรจึงเกิดความสําเร็จ

• เปนผูปฏิบตัิ: ในฐานะผูปฏิบตัิการขั้นสูง (APN)
• มีพัฒนาระบบพยาบาลทุกคนใหมีสวนรวม โดยมี
โครงสรางชัดเจน และเรามี APN อีก 1 คน

• เปนผูนํา: ในฐานะหวัหนาหอผูปวย
• เปนผูประสาน&เปนผูบรหิารจัดการใหเกิดงานพัฒนา

– เปน Facilitator CoP เคมีบําบัด, IV chemo
– เปนประธานกลุมพัฒนาโครงการดูแลผูปวยมะเร็งเตานม
อยางตอเนือ่ง



• จดัทําโครงการวางแผนการจําหนายทุกโรค

• ลองปฏิบตัิเปน Routine ของทุกโรค
• Routine ลองมาทํา Research
• ทํา Research แลว Routine
• นําผลวิจัยมาใช ทําเปน 
• R2R2R…..Best Practice



• เพื่อนรวมงานทุกคนทีท่ํางานรวมกัน

• ผูบริหารคณะแพทยศาสตร ที่ใหทุนสนับสนุน
งานวิจัย

• ผูบริหารงานพยาบาล ที่คอยดูแลเอาใจใส ตรวจ
เยี่ยมใหกําลังใจ เสนอแนะ

• สวรส ที่ใหโอกาสมานําเสนอในครั้งนี้



สวัสดีคะ

http://www.smileycentral.com/?partner=ZSzeb001_ZN
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