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หลักการและเหตุผล 

 ระบบพยาบาลเจ้าของไข้เป็นระบบ
การพยาบาลที่ให้การดูแลผู้ป่วยเฉพาะราย
อย่างต่อเนื่องและมีการพัฒนาคุณภาพของ
บุคลากรพยาบาล  พยาบาลแต่ละคนจะแสดง
บทบาทตามวิชาชีพที่ตนได้ศึกษามาแสดง
ทักษะให้เห็นชัดจากการที่สามารถวางแผนและ
ให้ เ หตุ ผ ล ในการว า งแผนการพยาบาล 
ปฏิบัติการพยาบาลกระทั่งผู้ป่วยสามารถฟ้ืนฟู
กลับบ้านได้ [1]  โครงการนี้ด าเนินการพัฒนา
ระบบการพยาบาลเจ้าของไข้กับการมีส่วน
ร่วมกับครอบครัวในผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่า
เทียม เพ่ือให้ผู้ป่วยและครอบครัวสามารถดูแล
ตนเองได้ โดยมีพยาบาลเป็นผู้ ช่ วยเหลือ 
สนับสนุน มีการก าหนดเป้าหมายการดูแล
ร่วมกัน ในการเลือกแนวทางดูแลผู้ป่วยและมี
การประเมินผลการดูแลร่วมกันโดยการก าหนด
ระยะเวลา  การปรับเปลี่ยนแผนการดูแล  เมื่อ
ภาวะสุขภาพเปลี่ยนแปลง  เพราะผู้ป่วยต้อง
กลับไปใช้ชีวิตที่บ้าน ครอบครัวจึงเป็นบุคคล
ส าคัญที่จะท าให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลต่อเนื่องที่
บ้าน 
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  รูปแบบการพยาบาลเจ้าของไข้กับการ
มีส่วนร่วมกับครอบครัวในผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยน
ข้อเข่า เทียม ด าเนินโครงการโดย 1.การ
มอบหมายงาน 2.การวางแผนการดูแล 3.การ
ติดตามประเมินความสามารถของผู้ดูแล      
การวางแผนจ าหน่าย[2] สิ่งส าคัญที่ทีมการดูแล
ต้องสร้างให้เกิดคือความไว้วางใจ  ทีมงานมีการ
ดู แ ล ที่ มี ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ  แ ล ะ ก า ร ส ร้ า ง
สัมพันธภาพที่ดีระหว่างกันในทีมงานช่วยเหลือ
ด้วยความเต็มใจและจริงใจมีการดูแลซึ่งกันและ
กันของทีมงาน   

วัตถุประสงค์ 

1 .  เ พ่ื อ จั ด ท า คู่มื อ พั ฒ น า ร ะ บ บ
พยาบาลเจ้ าของไข้กับการมีส่ วนร่ วมกับ
ครอบครัวในผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าเทียมใช้
เป็นแนวทางมาตรฐานในดูแลผู้ป่วยผ่าตัด
เปลี่ยนข้อเข่าเทียมของหอผู้ป่วย 

2. เพ่ือผู้ป่วยมีความปลอดภัย ผู้ป่วย
และครอบครัวมีความสามารถในการดูแล
ตนเองได้ โดยมีพยาบาลเป็นผู้ ช่ วยเหลือ 
สนับสนุน 
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วิธีด าเนินการ 
1. จัดตั้งทีมงาน  
2. ทบทวนและปรับปรุงเนื้อหา ขั้นตอน

ในการท างาน  
3. อบรมให้ความรู้แนวทางการด าเนิน

โครงการแกเ่จ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานที่  
4. ติดตามและประเมินผล 
5 .  ทบทวนและปรับปรุ งสรุ ปก าร

ด าเนินงาน 
 
 

ผลการศึกษา 
ผลการด าเนินโครงการสามารถด าเนิน

ไปได้บรรลุตามวัตถุประสงค์ของโครงการที่ตั้ง
ไว้  ได้แก่  1.  มีคู่ มือแนวทางพัฒนาระบบ
พยาบาลเจ้ าของไข้กับการมีส่ วนร่ วมกับ
ครอบครัวในผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าเทียม 1 
เล่ม  2. ร้อยละของผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่า
เทียมได้รับการดูแลด้วยพยาบาลเจ้าของไข้กับ
การมีส่วนร่วมกับครอบครัว เท่ากับ 98.57 ดัง
ตารางที่ 1 และผู้ป่วยยังได้รับการโทรศัพท์
ติดตามเยี่ยมหลังการจ าหน่ายกลับบ้านอีกด้วย 

ตารางท่ี 1  จ านวนผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าเทียมได้รับการดูแลด้วยพยาบาลเจ้าของไข้กับการมีส่วน
ร่วมกับครอบครัว 

เดือน จ านวนผู้ป่วยผ่าตัด TKA 
จ านวนผู้ป่วยท่ีใช้ระบบการพยาบาล

เจ้าของไข้ดูแล 
ร้อยละ 

มีนาคม 2563 22 22 100 
เมษายน 2563 10 10 100 
พฤษภาคม 2563 27 27 100 
มิถุนายน 2563 25 24 96 
กรกฎาคม 2563 19 19 100 
สิงหาคม 2563 22 21 95.45 

รวม 125 123 591.45 
เฉลี่ย   98.57 

ข้อเสนอแนะ 

ด้านการน าไปใชประโยชน  

1. เป็นแนวทางในการประยุกต ใช 
พัฒนาระบบการมอบหมายงานพยาบาลในหอ
ผู้ป่วยศัลยกรรมกระดูกและข้อพิเศษ  โดยการ
ใช ระบบพยาบาลเจ าของไข  เพ่ือส่งผลถึง
คุณภาพการพยาบาลอย่างแท้จริง 

2. พยาบาลได้ใหบริการพยาบาลแก่     
ผู้รับบริการในหอผู้ป่วยศัลยกรรมกระดูกและ
ข้อพิเศษ  โดยสอดคลองกับความตองการของ
ผู้รับบริการเฉพาะราย มีความต่อเนื่องและ   

สมบูรณแบบยิ่งขึ้น อันจะน ามาซึ่งคุณภาพ 
มาตรฐานการ พยาบาล 

3. ควรมีการน าแนวทางพัฒนาระบบ
พยาบาลเจ้ าของไข้กับการมีส่ วนร่ วมกับ
ครอบครัวในผู้ป่วยผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าเทียมไป
ใช้อย่างต่อเนื่องและแพร่หลายไปยังหอผู้ป่วย
อ่ืน เ พ่ือความ เป็ นมาตรฐาน เดี ยว กั นทั้ ง
โรงพยาบาล  

4. เป็ นข อมู ล ในการศึ กษาวิ จั ย ใน
ประเด็น อ่ืน ๆ ที่ เกี่ยวข องกับการ พัฒนา
คุณภาพการพยาบาล ตอไป 
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ด้านการบริหาร  

1. การจะน าระบบพยาบาลเจาของไข
มาใช ในการมอบหมายงานนั้น   มีความ
จ าเป็นต้องมีการจัดอบรมใหพยาบาลมีความ
เขาใจในระบบพยาบาลเจาของไขก่อน  เพ่ือ
ทราบแนวคิดและเห็นประโยชนตอการดูแล
ผู้รับบริการด้วยระบบพยาบาลเจ าของไข
อย่างถูกต้อง ครบถ้วน[3] 

ด้านการปฏิบัติการพยาบาล  

1. ด้วยลักษณะของการมอบหมายงาน    ด
วยระบบพยาบาลเจาของไข  ท าใหพยาบาลได้
มีความอิสระในการใชกระบวนการพยาบาล
เป็นเครื่องมือในการดูแลผู้รับบริการ  ท าให
พยาบาลวิชาชีพมีการพัฒนาตนเอง 

2.  สั ม พันธภาพระหว่ า งผู้ รั บบริ ก า ร 
พยาบาลเจาของไขและแพทย์ที่ท าการรักษา   
คอนขางดี มีการวางแผนการพยาบาลรวมกัน
ระหวางผู้รบับริการและพยาบาลเจาของไข  ท า
ให้สามารถตอบสนอง ความตองการของผูรับ
บริการอยางแท้จริง  

3. ผู้รับบริการที่ไดรับบริการพยาบาลดวย
ระบบพยาบาลเจาของไข เกิดความพึงพอใจใน
การบริการ แสดงใหเห็นวาระบบพยาบาลเจา
ของไขสามารถตอบสนองความตองการของ
ผู้รับบริการไดครอบคลุม 

ดานการวิจัย  

1. ควรมีการศึกษาผลของการใช ระบบ
พยาบาลเจาของไขตอผลลัพธทางการพยาบาล
อ่ืน ๆ เชน การลดความเสี่ยงตาง ๆ ความพึง
พอใจต่อบริการ การลดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ 
เปนต้น  

2. ควรมีการสนับสนุนใหมีการน าระบบ
พยาบาลเจาของไขมาใชอย่างตอเนื่อง        เพ่ือ
พัฒนาคุณภาพการพยาบาลใหดียิ่งขึ้น และ

ขยายผลใหมีการจัดบริการระบบพยาบาลเจา
ของไขในผู้ป่วยกลุ่มอ่ืน ๆ และหอผู้ปวยอ่ืนต
อไป 
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