
1.ช่ือผลงาน/โครงการ : พฒันาการดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายแบบประคับประคอง หอผู้ป่วยชายโรงพยาบาลเขาวง 

2.ช่ือผู้วจัิย : นางสาวสังวาลย ์ เพริดพราว 
       นางนงนุช ศรีวะโสม 
       นางสาววลัยา ภาคเพียร 
       นางสาวศรีประไพ จิตปรีดา 
3. หน่วยงาน  :โรงพยาบาลเขาวง 

4.ปีทีจั่ดท า : 2560 

5.หลกัการและเหตุผล  : 

 การดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ย เป็นการดูแลแบบองคร์วมทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และจิต    วญิญาณ เป็น

การดูแลท่ีตอ้งอาศยัทีมสหสาขาวชิาชีพโดยยดึผูป่้วยและครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง การดูแลท่ีดีช่วยเพิ่มคุณภาพ

ชีวติของผูป่้วย รวมถึงความพึงพอใจของผูป่้วยและครอบครัว ช่วยใหผู้ป่้วยจากไปอยา่งสงบมีเกียรติสมศกัด์ิศรี

ความเป็นมนุษย ์ครอบครัวสามารถใชชี้วติช่วงวกิฤติกบัผูป่้วยไปอยา่งราบร่ืน 

 จากสถิติขอ้มูลผูป่้วยในชาย โรงพยาบาลเขาวง ปีงบประมาณ 2556-2559 พบผูป่้วยระยะสุดทา้ยเขา้รับ

การรักษาในหอผูป่้วยชาย ดงัน้ี 13 ,32 ,31 และ36 ราย ตามล าดบั ซ่ึงมีแนวโนม้เพิ่มข้ึนในปีงบประมาณ2559 

พบวา่ผูป่้วยไดรั้บการดูแลโดยทีมสหสาขาวชิาชีพตามระดบั PPS ร้อยละ91.66 ผูป่้วยและครอบครัวพึงพอใจต่อ

การดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยร้อยละ 90 ไดรั้บการติดตามเยีย่มบา้นร้อยละ 75 จากการสังเกตจากการปฏิบติังาน การ

ดูแลรักษาผูป่้วยระยะสุดทา้ยแบบประคบัประคอง แนวทางการประเมินเพื่อการดูแลไม่เป็นแนวทางเดียวกนั การ

ประเมินผูป่้วยไม่ครอบคลุม โดยเฉพาะดา้นสังคมและจิตวญิญาณ มีการปฏิบติัท่ีหลากหลายไม่เป็นแนวทาง

เดียวกนั เจา้หนา้ท่ีบางคนยงัขาดความรู้ความเขา้ใจและทกัษะในการดูแลผูป่้วยแบบประคบัประคองหน่วยงานจึง

ไดพ้ฒันาการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยแบบประคบัประคองเพื่อใหผู้ป่้วยและครอบครัวไดรั้บบริการครอบคลุมองค์

รวมและมีการประสานเครือข่ายในการดูแลต่อเน่ืองอยา่งมีประสิทธิภาพ ช่วยใหผู้ป่้วยและครอบครัวไดใ้ช้ชีวติใน

ช่วงเวลาท่ีเหลืออยูอ่ยา่งมีคุณภาพชีวติท่ีดีท่ีสุด 

6.วตัถุประสงค์  

 1.เพื่อพฒันารูปแบบการดูแลผูป่้วยแบบประคบัประคองท่ีเช่ือมโยงการดูแลต่อเน่ืองจากโรงพยาบาลสู่
บา้นและชุมชน 



 2.เพื่อพฒันาศกัยภาพบุคลากรในหอผูป่้วยใหมี้ความรู้ความเขา้ใจในการดูแลผูป่้วยแบบประคบัประคอง
เพิ่มมากข้ึน 
 3.เพื่อพฒันาความสามารถในการดูแลตนเองของผูป่้วย/ครอบครัว 
ตัวช้ีวดั 

 1.ร้อยละของผูป่้วยระยะสุดทา้ยไดรั้บการดูแลโดยสหสาขาวชิาชีพตามระดบั  PPS > 95 % 
 2.ร้อยละความพึงพอใจของผูป่้วย/ครอบครัวต่อการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยแบบประคบัประคอง >90 % 
 3.ร้อยละของผูป่้วยระยะสุดทา้ยไดรั้บการติดตามเยีย่มบา้น > 80 % 
7.กลุ่มเป้าหมาย : ผูป่้วยท่ีนอนรักษาตวัในหอผูป่้วยในชาย ไดแ้ก่ 

 1.ผูป่้วยมะเร็งท่ีมีอาการของโรคลุกลามและรุนแรง 
 2.ผูป่้วยท่ีไม่สามารถรักษาใหห้ายขาดและมีอาการเพิ่มมากข้ึน 
 3.ผูป่้วยระยะสุดทา้ย (end of life) 
8.เคร่ืองมือ : แบบประเมิน Palliative Performance Scale (PPS) ,Pain Score ,หนงัสือแสดงเจตนาไม่ประสงคจ์ะ

รับบริการทางสาธารณสุข ( Advance care plan) ,แบบประเมินความพึงพอใจของผูป่้วย/ครอบครัวต่อการดูแล

แบบประคบัประคอง 

9.วธีิการด าเนินงาน 

 1.ทบทวนปัญหาและจดัท าแนวทางการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยโดยทีมสหสาขาวชิาชีพ  

 2.ประชุมเจา้หนา้ท่ีในหน่วยงาน เพื่อพฒันารูปแบบการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ย 

 3.มอบหมายเจา้หนา้ท่ีรับผดิชอบ และส่งเจา้หนา้ท่ีไปศึกษาดูงานนอกสถานท่ีเพื่อแลกเปล่ียนเรียนรู้และ

น ามาพฒันาในหน่วยงาน 

 4.วางแผนการดูแลร่วมกบัทีมสหสาขาวชิาชีพโดยเนน้การมีส่วนร่วมของผูป่้วยและครอบครัว 

ผสมผสานระบบแพทยท์างเลือก เช่น สมาธิบ าบดั  การนวด การฟังเทปธรรมะ 

 5.ทบทวนและก าหนดแนวทางปฏิบติัส่ือสารใหบุ้คลากรน ามาปฏิบติัดงัน้ี 

  5.1คน้หาผูป่้วยร่วมกบัแพทยว์นิิจฉยัวา่ผูป่้วยอยูใ่นระยะสุดทา้ยและรักษาแบบประคบัประคอง 

  5.2มีการวางแผนการดูแลผูป่้วยโดยใชแ้บบประเมิน Palliative Performance Scale (PPS) และให้

การดูแลตามระดบั PPS ดงัน้ี  



  PPS ระดบั 1(70-100) ใหก้ารพยาบาลตามปัญหาและความตอ้งการของผูป่้วย 

  PPS ระดบั 2(40-60) ใชก้ระบวนการใหค้  าปรึกษาและใหค้  าแนะน าช่วยเหลือ 

  PPS ระดบั 3(0-30)  ตอบสนองความตอ้งการเนน้ความสุขสบายไม่ทุกขท์รมาน 

  5.3ประเมิน Pain Score และใหก้ารพยาบาลตามระดบั Pain Score 

  5.4ร่วมวางแผนการดูแลกบัผูป่้วยและครอบครัวท าหนงัสือแสดงเจตนาไม่ประสงคจ์ะรับบริการ

ทางสาธารณสุข (Advance care plan) 

  5.5ประสานทีม Palliative Care ของโรงพยาบาลร่วมดูแลพร้อมทีมสหสาขาวชิาชีพเยีย่มผูป่้วย

และช่วยแกไ้ขปัญหาของผูป่้วย 

  5.6จดัมุมการดูแลท่ีเป็นสัดส่วนและตอบสนองความตอ้งการดา้นความเช่ือ วฒันธรรม ประเพณี 

เช่นพิธีขอขมา ,การท าสังฆทาน 

 6.ประสานทีมท่ีดูแลเร่ืองเคร่ืองมืออุปกรณ์ทางการแพทยเ์พื่อใหผู้ป่้วยและญาติยมืไปใชท่ี้บา้น เช่น ชุดให้

ออกซิเจน ,เตียงผูป่้วย , ท่ีนอนลม ,Syring diver เป็นตน้ 

 7.ประเมินและปรับเปล่ียนแผนการดูแลตามเหมาะสม พร้อมแลกเปล่ียนเรียนรู้ขณะดูแลผูป่้วย 

 8.ประเมินความพึงพอใจของผูป่้วย/ครอบครัวต่อการดูแลแบบประคบัประคองหลงันอนรักษา 2 วนัข้ึน

ไป 

 9.ส่งต่อขอ้มูล HHC เพื่อดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้น 

 10.สรุปและวเิคราะห์ผลด าเนินงานทุกส้ินเดือน 

ผลการด าเนินงาน  1ต.ค.2559 – 31 พ.ค.2560 

 มีผูป่้วยท่ีนอนรักษาแบบประคบัประคองในหอผูป่้วยในชายทั้งหมด 34 ราย เสียชีวติท่ีโรงพยาบาล 5 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 14.70  

  

 



ผลลพัธ์การเปล่ียนแปลงก่อนและหลงั พฒันาการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยแบบประคบัประคอง 

ตวัช้ีวดั เป้า ผลลพัธ์ก่อนและหลงัด าเนินงาน 

ก่อน(ต.ค.58-ก.ย.59) หลงั(ต.ค.59-พ.ค.60) 

1.ร้อยละของผูป่้วยระยะสุดทา้ยท่ีไดรั้บ

การดูแลโดยสหสาขาวชิาชีพตามระดบั  

PPS  

> 95 % 90% 100% 

2.ร้อยละความพึงพอใจของผูป่้วย/

ครอบครัวต่อการดูแลแบบ

ประคบัประคอง 

> 90 % 90% 94.74% 

3.ร้อยละของผูป่้วยระยะสุดทา้ยไดรั้บ

การติดตามเยีย่มบา้น 

> 80 % 75% 82.35% 

 

ประโยชน์ทีไ่ด้รับ 

1.การท างานเป็นทีมและการท างานแบบมีส่วนร่วม ช่วยเพิ่มโอกาสพฒันาใหง้านประสบความส าเร็จตาม

วตัถุประสงค ์

2.มีระบบการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยชดัเจนข้ึน มีความภาคภูมิใจร่วมกนั 

3.ถา้ผูป่้วยและญาติไดรั้บการดูแลท่ีดีจะมีความพร้อมและความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วยท่ีบา้นไดแ้ละเพิ่ม

คุณภาพชีวติแก่ผูป่้วยทุกรายต่อไป 

4.เจา้หนา้ท่ีมีความรู้และทกัษะในการใหค้  าปรึกษามากข้ึน 

5.เจา้หนา้ท่ีมีทกัษะในการติดต่อประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทั้งภายนอกและภายใน

โรงพยาบาลมากข้ึน เช่น ศูนย ์COC ,รพ.สต. ,องคก์รทอ้งถ่ิน เป็นตน้ 

10.ค าส าคัญ : ผูป่้วยระยะสุดทา้ย ,การดูแลแบบประคบัประคอง 


