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การควบคุมการติดเช้ือเป็นมาตรฐานดา้นคุณภาพและเป็นส่ิงจาํเป็นเพื่อความเป็นอยูท่ี่ดีและความ

ปลอดภยัของผูป่้วย บุคลากรและผูท่ี้เขา้มาในโรงพยาบาล การควบคุมการติดเช้ือส่งผลดีต่อทุกหน่วยงาน

ของโรงพยาบาลและเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพ การบริหารความเส่ียง การรักษารวมทั้งสุขภาพและความปลอดภยั                                             

กิจกรรมสําคญัท่ีช่วยมัน่ใจวา่มีการควบคุมการติดเช้ือในหน่วยงานท่ีให้การดูแลผูป่้วยดีพอ ไดแ้ก่ จดัหาส่ิง

อาํนวยความสะดวกและอุปกรณ์ซ่ึงช่วยให้บุคลากรสามารถปฏิบติัในการควบคุมการติดเช้ือไดดี้ การจดัทาํ

มาตรฐาน แนวปฏิบติัทางการพยาบาล เพื่อกาํหนดเป็นนโยบาย สําหรับการปฏิบติัต่างๆในโรงพยาบาล การ

ให้ความรู้แก่บุคลากรทุกคนเก่ียวกบัการปฏิบติัตามมาตรฐาน จดัระบบเฝ้าระวงัการป้องกนัการติดเช้ือใน

โรงพยาบาลเพื่อคน้หาพื้นท่ีท่ีมีปัญหาการติดเช้ือ กาํหนดนโยบายการใช้ยาตา้นจุลชีพและควบคุมดูแล

เพื่อใหม้ัน่ใจวา่บุคลากรสามารถปฏิบติัตามนโยบายได ้ 

ดงันั้นเพื่อให้การควบคุมการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัเป็นไปไดอ้ย่างมีคุณภาพ เพื่อความปลอดภยัของ

ผูรั้บบริการและบุคลากร ผูว้ิจ ัยได้ทบทวนจากเอกสาร ตาํราต่างๆและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องรวมถึงจาก

ประสบการณ์ของผูว้ิจยัท่ีไดป้ฏิบติังานในหน่วยงานห้องผา่ตดั นาํมาเป็นแนวทางในการพฒันาแนวปฏิบติั

ทางการพยาบาลในการควบคุมการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัเพื่อใชเ้ป็นมาตรฐานในการใหก้ารพยาบาลผูป่้วยตาม

กลุ่มโรคต่างๆต่อไป 

 

 

 

จินตนา  ดาวเรือง 

ธนัวาคม 2559 



ข 
 

แนวปฏิบัติทางการพยาบาลในการป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตัด 

จินตนา ดาวเรือง* พย.บ (การพยาบาลและผดุงครรภ)์ และณฐัวรรณ อุบลไทร** พย.ม. (การบริหารการ

พยาบาล) 

บทคัดย่อ 

           การวิจยัและพฒันาน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลเพื่อป้องกนัการติดเช้ือใน

ห้องผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร ดาํเนินการระหวา่งเดือน ตุลาคม 2558 ถึง เดือน ธนัวาคม 2558 ทีมพฒันา

แนวปฏิบติั คดัเลือกแบบเจาะจงจากสหสาขาวิชาชีพ จาํนวน 5 คน กลุ่มประเมินความเป็นไปไดข้องแนว

ปฏิบติัเป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานห้องผา่ตดั จาํนวน 10 คน วิธีดาํเนินการประกอบดว้ย 4 

ขั้นตอน 1) การพฒันาแนวปฏิบติั 2) การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ ไดค้่าดชันีความ

ตรงเชิงเน้ือหาเท่ากบั .97 3) ประเมินความเป็นไปไดใ้นการใชแ้นวปฏิบติั และ4) ประเมินความพึงพอใจใน

การใชแ้นวปฏิบติัโดยพยาบาลวิชาชีพ เคร่ืองมือท่ีใช้เป็นแบบประเมินความเป็นไปไดใ้นการใชแ้นวปฏิบติั 

และแบบประเมินความพึงพอใจในการใช้แนวปฏิบติั วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ การ

แจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

            ผลการวิจยัพบว่า แนวปฏิบติัทางการพยาบาลเพื่อป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตดัท่ีพฒันาข้ึนมี

เน้ือหาสาํคญัในการป้องกนัการติดเช้ือในกลุ่มโรคสําคญั คือ 1) ผูป่้วยวณัโรคปอด 2) ผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่ง

อ่ืน 3) ผูป่้วยเอชไอวี และ4) ผูป่้วยเช้ือด้ือยา แต่ละกลุ่มโรคมีกระบวนการ 3 กระบวนการ คือ 1) การเตรียม

ผูป่้วย 2) การเตรียมทีมและ3) การเตรียมเคร่ืองมือ การใช้แนวปฏิบติัทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพผู ้

ปฏิบติัส่วนใหญ่เห็นวา่ มีความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติัไดม้ากกวา่ร้อยละ 90  และมีความพึงพอใจต่อการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลอยู่ในระดบัมากท่ีสุด( = 4.47, SD=0.78) โดยเห็นว่าแนวปฏิบติัมีความ

เหมาะสมกบัการนาํไปใช้ได้ง่าย ไม่ยุ่งยากซับซ้อน สามารถป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดัได้ มีความ

เหมาะสมกับบริบทของหน่วยงาน และมีความเป็นไปได้ในการนําไปใช้จริงในระดับมากท่ีสุด                                        

( =4.62, SD=0.73; = 4.58, SD=0.71; =4.53, SD=0.75; =4.52, SD=0.75) และมีความเห็นวา่แนว

ปฏิบติัมีเน้ือหาชดัเจน เขา้ใจง่าย ช่วยให้บุคลากรมีส่วนร่วมเสนอแนวทางในการป้องกนัการติดเช้ือในห้อง

ผ่าตดั สามารถช่วยให้บุคลากรตระหนกัในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั และระบุทางเลือกในการ

จดัการแต่ละขั้นตอนชดัเจนในระดบัมาก ( =4.43, SD=0.75; = 4.42, SD,=0.75;  =4.40, SD=0.89;                             

=4.25, SD=1.03) โดยสรุปควรนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลน้ีไปปรับใช้ให้เหมาะสมกบับริบทและ

นาํไปใชอ้ยา่งต่อเน่ือง เพื่อพฒันาคุณภาพการพยาบาลใหดี้ยิง่ข้ึน  

คําสําคัญ แนวปฏิบติัทางการพยาบาล การป้องกนัการติดเช้ือ  
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บทนํา 

 

 

ความสําคัญของปัญหา 

 

สถาบนับาํราศนราดูร เป็นโรงพยาบาลในสังกดักรมควบคุมโรค  กระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงเปิดให ้                                         

บริการกบัประชาชนทัว่ไปแต่เนน้ดา้นโรคติดต่อ เช่น วณัโรคปอด เอดส์, พิษสุนขับา้ ท่ีจะตอ้งมีการดูแล

รักษาทั้งในระดบัปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิ นอกจากงานบริการผูป่้วยแลว้ยงัมีงานดา้นศึกษาวิจยั งาน

ดา้นการอบรม เพิ่มเขา้มา ทาํให้โรงพยาบาลตอ้งมีการเตรียมพร้อมเพื่อกา้วเขา้สู่การรับรองมาตรฐานของ

โรงพยาบาล (Hospital  Accreditation) ท่ีผา่นมา สถาบนับาํราศนราดูรไดมี้การจดัทาํมาตรฐานการพยาบาล                                         

หรือแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกเร่ืองการดูแลผูป่้วยโรคเอดส์ เพื่อเป็นการประกนัคุณภาพการพยาบาล

ใหก้บัผูรั้บบริการอยา่งเป็นรูปธรรม ทั้งในลกัษณะของแนวปฏิบติัท่ีกาํหนดข้ึน โดยบุคลากรทางสุขภาพของ

สถาบนัเอง หรือกาํหนดในลกัษณะของการทาํวิจยัก็ตาม จากโรคดงักล่าวจะพบวา่ บางคร้ังผูป่้วยโรคติดต่อ

เหล่าน้ี อาจจะป่วยเป็นโรคท่ีตอ้งไดรั้บการผา่ตดั  

หอ้งผา่ตดัเป็นสถานท่ีใหบ้ริการรักษาพยาบาลผูป่้วยท่ีตอ้งรักษาดว้ยวิธีผา่ตดั และตรวจพิเศษ ทั้งใน

เวลาและนอกเวลาราชการทุกกลุ่มอายุ เป็นหน่วยงานท่ีสําคญัหน่วยหน่ึงของโรงพยาบาล ทุกห้องผ่าตดัมี

เป้าประสงค์ของการให้บริการเหมือนกัน กล่าวคือผูรั้บบริการทุกคนมีความปลอดภยั มีความสุขสบาย

พอสมควร ไม่เกิดภาวะแทรกซอ้นท่ีไม่พึงประสงค ์และฟ้ืนหายในเวลาท่ีเหมาะสม สามารถตอบสนองความ

คาดหวงัของผูใ้ชบ้ริการ และเป็นท่ีพึงพอใจ    

มาตรฐานการพยาบาล จึงมีความสําคญัและเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อวิชาชีพพยาบาล เน่ืองจาก                                        

มาตรฐานการพยาบาลจะเป็นส่ิงท่ีบอกแนวทางในการปฏิบติัการพยาบาล ใช้ประเมินคุณภาพของการ

พยาบาล เป็นเคร่ืองมือท่ีจะช่วยให้พยาบาลประเมินผลการปฏิบติังานของตนเอง ทาํให้การปฏิบติังานมี

ระบบระเบียบ สามารถมองเห็นขอ้บกพร่องในการปฏิบติังานทั้งในส่วนบุคคล  และส่วนรวม ซ่ึงนาํมาใชใ้น

การปรับปรุงการปฏิบติังานได ้ใช้เป็นขอ้มูลในการปฐมนิเทศ อบรม หรือพฒันาบุคลากรทางการพยาบาล                                       

ทาํให้มองเห็นความสําคญัและปัญหาทางการพยาบาลท่ีน่าจะคน้ควา้วิจยัให้ไดข้อ้เท็จจริงเพื่อแกปั้ญหาท่ี

สําคญัท่ีสุดคือ มาตรฐานการพยาบาลจะเป็นส่ิงท่ีประกนัไดว้่าพยาบาลไดใ้ห้บริการท่ีดีท่ีสุดแก่ผูรั้บบริการ                                        

และผูรั้บบริการก็มีหลกัประกนัไดว้า่เขาไดรั้บบริการท่ีมีคุณภาพ และประการสุดทา้ยมาตรฐานการพยาบาล

เป็นส่ิงท่ีทาํให้พยาบาลมีขวญัและกาํลงัใจในการปฏิบติังาน เม่ือพยาบาลประเมินตนเองได้ว่า สามารถ
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ปฏิบติังานไดถึ้งระดบัมาตรฐานท่ีกาํหนดไวแ้ละถึงแมว้า่จะยงัไม่สามารถปฏิบติัไดม้าตรฐาน ก็ยงัมองเห็น

แนวทางท่ีจะช่วยมุ่งสู่ระดบัมาตรฐานท่ีกาํหนดไวไ้ดโ้ดยเฉพาะอยา่งยิ่งถา้มาตรฐานนั้นเป็นแนวปฏิบติัทาง

คลินิก(Clinical Practice Guideline = CNPG) ท่ีสร้างอยูบ่นหลกัฐานอา้งอิง (Evidence  Base  Practice) ท่ี

สมเหตุสมผล ทนัสมยั ถูกตอ้ง เหมาะสมกบัโรค อาการของผูป่้วย และเหมาะสมกบัลกัษณะของสถาน

บริการนั้นๆ ดว้ยแลว้ จะทาํใหมี้การตดัสินใจในการปฏิบติัทางคลินิกง่ายข้ึน มีมาตรฐานท่ีจะสอนผูป่้วย และ

ผูใ้ห้บริการท่ีดีข้ึน การบริการมีความคุม้ค่ามากข้ึน ตลอดจนแนวปฏิบติันั้นๆ ยงัใช้เป็นเคร่ืองมือของการ

ประเมินจากภายนอก เพื่อเพิ่มคุณภาพบริการได ้

ซ่ึงในปัจจุบนัยงัไม่มีแนวทางชดัเจนในการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยโรคติดต่อท่ีจะเขา้ผา่ตดั เพื่อให้

บุคลากรและผูป่้วยรายอ่ืนปลอดภยัไม่ติดโรค ดงันั้นผูศึ้กษาจึงไดส้ร้างแนวปฏิบติัการพยาบาลน้ีข้ึนเพื่อใช้

เป็นแนวทางในการทาํงานของบุคลากรทางการแพทยต่์อไป 

 

วตัถุประสงค์ของการวจัิย 

1. เพื่อสร้างแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในงานห้องผา่ตดั 

2. เพื่อการประเมินความพึงพอใจและความเป็นไปไดใ้นการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการ 

ป้องกนัการติดเช้ือในงานหอ้งผา่ตดั 

 

ขอบเขตของการวจัิย 

ขอบเขตดา้นเน้ือหา : ศึกษาแนวปฏิบติัการพยาบาลหอ้งผา่ตดั และการควบคุมการติดเช้ือในหอ้ง 

ผา่ตดั 

ขอบเขตดา้นประชากร : พยาบาลวชิาชีพประจาํหอ้งผา่ตดัสถาบนับาํราศนราดูร 

ขอบเขตดา้นระยะเวลา : ใชเ้วลาศึกษา 6 เดือน 

 

นิยามศัพท์เฉพาะ 

1. แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในหอ้งผา่ตดั หมายถึง รูปแบบการปฏิบติัการพยาบาล ในหอ้งผา่ตดั ท่ี 

พยาบาลวชิาชีพทุกคนท่ีอยูใ่นหอ้งผา่ตดัตอ้งปฏิบติัตามเม่ือมีผูป่้วยตามลกัษณะท่ีกาํหนดมารับการผา่ตดั 

2. การป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั หมายถึง การดูแลใหเ้จา้หนา้ท่ีทุกระดบัท่ีปฏิบติังานใหห้อ้ง 

ผา่ตดัปลอดภยัจากการปฏิบติังานกบัผูป่้วยในกลุ่มน้ี 
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ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับจากการวจัิย 

1. ไดแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในงานหอ้งผา่ตดัโดยเนน้การควบคุม 

ป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือมาใชใ้นการบริหารจดัการผูป่้วยท่ีจะเขา้รับการผา่ตดัในสถาบนับาํราศนราดูร 

2. ช่วยใหพ้ยาบาลประเมินผูป่้วยเพื่อควบคุมการแพร่กระจายเช้ือในห้องผา่ตดั 

3. เพื่อเป็นแนวทางปฏิบติัของเจา้หนา้ท่ีงานหอ้งผา่ตดัในการบริการผูป่้วย 

4. เพื่อเป็นแนวทางในการควบคุมและป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ 
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บทที ่2 

  

วรรณกรรมและงานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 

 

     การศึกษาวจิยัคร้ังน้ีเป็นการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                                   

สถาบันบาํราศนราดูร ผูว้ิจ ัยได้ทบทวนจากเอกสาร ตาํรา และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง โดยมีรายละเอียด                                                               

ครอบคลุมหวัขอ้ดงัต่อไปน้ี 

ก. การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

ข. การควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั 

ค. มาตรฐานการบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

ง. งานหอ้งผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร 

 

ก. การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล (กาํธร มาลาธรรมและสุสัณห์ อาศนะเสน, 2556) 

การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล เป็นส่ิงท่ีมีสาํคญั เน่ืองจากทาํใหโ้รงพยาบาลทราบขอ้มูลการ

ติดเช้ือในโรงพยาบาล เก่ียวกบัขนาดและความสําคญัของปัญหาการติดเช้ือในโรงพยาบาล เพื่อนาํขอ้มูลไป

ใชป้ระโยชน์ในการแกปั้ญหาโรคติดเช้ือ ในโรงพยาบาลนั้นๆนอกจากน้ียงัทาํให้ไดข้อ้มูลซ่ึงสามารถนาํไป

เปรียบเทียบกบัโรงพยาบาลอ่ืนได ้

หลกัการทัว่ไป 

1. คณะกรรมการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ ตอ้งกาํหนดเป้าหมาย วตัถุประสงคข์องโรงพยาบาล 

โดยนโยบายท่ีสาํคญัท่ีสุดประการหน่ึงคือ ขอ้มูลการเฝ้าระวงัการติดเช้ือตอ้งมีประโยชน์ต่อการป้องกนัและ

ควบคุมการติดเช้ือของโรงพยาบาลนั้นๆ 

2. เกณฑก์ารวนิิจฉยัหรือคาํจาํกดัความของการติดเช้ือในโรงพยาบาล ตอ้งสอดคลอ้งกบัเกณฑก์าร 

วนิิจฉยัซ่ึงเป็นท่ียอมรับในระดบัสากล ทั้งน้ีตอ้งมีหลกัการทีเหมือนกนั แต่ความหลากหลายของขอ้มูลท่ีตอ้ง

ใชส้ําหรับการวินิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลตอ้งปรับให้เหมาะสมกบับริบทของโรงพยาบาลแต่ละแห่ง                                           

เช่น การตรวจพิเศษบางอยา่งจะมีเฉพาะในโรงพยาบาลขนาดใหญ่บางแห่งเท่านั้นมิอาจนาํมาใช้เป็นเกณฑ์

การวินิจฉยัในโรงพยาบาลท่ีไม่มีการตรวจพิเศษนั้นๆ อยา่งไรก็ตามการวินิจฉยัตอ้งอาศยัขอ้มูลทางคลินิก                                               

และการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการบางอยา่งท่ีมีนํ้าหนกัสาํหรับการวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลมากกวา่ 

3. ผูท้าํหนา้ท่ีเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล ตอ้งมีความรู้เร่ืองการติดเช้ือในโรงพยาบาลและ 
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สถิติเบ้ืองตน้ พอสมควร มีเวลาเพียงพอสําหรับการปฏิบติังาน และมีใจ ในการป้องกนัและควบคุมการติด

เช้ือ ไม่ควรทาํการเฝ้าระวงัโดยคนท่ีไม่มีความรู้ ไม่มีเวลา และ ไม่มีใจ ในการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ                                        

เพราะจะนาํไปสู่การไดม้าซ่ึงขอ้มูลไม่ครบถว้น ไม่ถูกตอ้ง 

4. การเฝ้าระวงัควรทาํแบบ prospective active surveillance คือ การทาํเฝ้าระวงัขณะท่ีผูป่้วยยงัอยูใ่น 

โรงพยาบาล เพื่อไดข้อ้มูลท่ีนาํไปใชใ้นการป้องกนั ควบคุมและแกปั้ญหาได ้ถา้มีขอ้ซกัถาม ตอ้งการขอ้มูล

เพิ่มเติมสามารถทําได้ ไม่ควรเฝ้าระว ังโดยใช้ข้อมูลในเวชระเบียน หรือในผู ้ป่วยท่ีจําหน่ายแล้ว

(retrospective passive surveillance) 

5. วธีิการเฝ้าระวงัท่ีไดรั้บการพิสูจน์แลว้วา่มีประโยชน์และเป็นท่ียอมรับเพือ่ป้องกนัและควบคุมการ 

ติดเช้ือในโรงพยาบาล ประกอบดว้ย 

5.1 การเฝ้าระวงัอตัราชุก (prevalence survey) ของการติดเช้ือเป็นการเก็บรวบรวมและวเิคราะห์ 

ขอ้มูลของการเกิดโรคติดเช้ือในโรงพยาบาลอย่างมีระบบ ณ เวลาใด เวลาหน่ึง (point prevalence survey)                                                

หรือช่วงเวลาใดเวลาหน่ึง (period prevalence survey) เพื่อให้ทราบขนาด และชนิดของปัญหาของ

โรงพยาบาลนั้นๆอนัจะนาํไปสู่การแกไ้ขปัญหาต่อไป โดยควรทาํอยา่งนอ้ยปีละ 1 คร้ัง 

5.2 การเฝ้าระวงัแบบจาํเพาะเจาะจง (targeted surveillance) เป็นการเฝ้าระวงัการติดเช้ือซ่ึงเป็น 

ปัญหาท่ีสาํคญัของหน่วยงาน หรือตาํแหน่งการติดเช้ือ หรือ เช้ือก่อโรค หรือปัจจยัท่ีเก่ียวกบัการติดเช้ือท่ีได้

จากขอ้มูลการเฝ้าระวงัความชุก จึงเป็นประโยชน์ในการติดตามประสิทธิผลของการดาํเนินงานเพื่อป้องกนั

และควบคุมการติดเช้ือ 

5.3 ไม่ทาํ passive และ hospital-wide surveillance เพราะส้ินเปลืองทรัพยากรอยา่งมากและขอ้มูลท่ี 

ไดไ้ม่มีความแม่นยาํจึงไม่สามารถนาํไปใชป้ระโยชน์ได ้

6. ผูท้าํหนา้ท่ีเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลจะไดข้อ้มูลการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลจาก 

6.1 การตรวจเยีย่มอาการ อาการแสดงของผูป่้วย ร่วมกบัความคิดเห็นของผูใ้หก้ารรักษาพยาบาล 

ไดแ้ก่ แพทยแ์ละพยาบาล 

6.2 เวชระเบียน 

6.3 รายงานผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 

7. รวบรวมขอ้มูลท่ีได ้นาํมาวเิคราะห์ แปลผล และ สังเคราะห์ เพื่อประเมินการเปล่ียนแปลงของ 

ขอ้มูลจากปกติ และรายงานไปยงัคณะกรรมการควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล เพื่อรับทราบและแกไ้ข

ปัญหาต่อไป ในกรณีท่ีพบปัญหาเร่งด่วน ตอ้งรายงานทนัที เช่น พบการระบาด การปนเป้ือนของยา การ

ปนเป้ือนในเคร่ืองมือเคร่ืองใช ้เป็นตน้ 

การป้องกนัและควบคุมการแพร่กระจายของเช้ือ 

คําจํากดัความ 

การแยกผูป่้วย (Isolation precaution) หมายถึง การปฏิบติัเพื่อป้องกนัการแพร่เช้ือโรคจากผูป่้วย ผูติ้ดเช้ือ                                      
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หรือ ผูท่ี้เป็นพาหะไปสู่ผูป่้วยอ่ืน ญาติผูป่้วย รวมถึงบุคลากรในทีมสุขภาพโดยการแยกหอ้งหรือจาํกดับริเวณ

ผูป่้วยหรือการจดัใหผู้ป่้วยท่ีเป็นโรคหรือมีเช้ือเดียวกนัอยูใ่นหอ้งเดียวกนั 

1. สารนํ้าและสารคดัหลัง่จากร่างกาย หมายถึง เลือดและส่วนประกอบของเลือด นํ้าไขสันหลงั นํ้า 

ในช่องทอ้ง (ascetic fluid) นํ้าในช่องเยื่อหุม้ปอด (pleural fluid) นํ้าในช่องเยื่อหุ้มหวัใจ (pericardial fluid)                                                                

นํ้าคร่ํา (amniotic fluid) นํ้ าในขอ้ (synovial fluid) นํ้ าอสุจิ (semen) สารคดัหลัง่ในช่องคลอด (vaginal                                   

secretion) นํ้าลาย หนอง เสมหะ อุจจาระ และ ปัสสาวะ 

2. เคร่ืองป้องกนัร่างกาย ไดแ้ก่ หมวก แวน่ป้องกนัตา ผา้ปิดปาก-จมูก ถุงมือ เส้ือคลุม ผา้กนัเป้ือน  

รองเทา้ 

การป้องกนัแบบมาตรฐาน(Standard precautions) หมายถึง การปฏิบติัในการดูแลผูป่้วยทุกรายท่ีเขา้รับ

การรักษาในโรงพยาบาลไม่วา่ผูป่้วยจะมีอาการติดเช้ือหรือไม่ หรือไดรั้บการวินิจฉยัวา่ ป่วยเป็นโรคใด โดย

มุ่งเนน้การป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ จากเลือด สารนํ้ า สารคดัหลัง่ของร่างกาย(blood body fluid) เยื่อบุ

เมือก (mucous membrane) ผิวหนงัท่ีมีรอยฉีกขาด (non intact skin) รวมถึงการปฏิบติัต่อช้ินเน้ือหรือสารคดั

หลัง่ทางหอ้งปฏิบติัการดว้ย 

การปฏิบติั 1. ทาํความสะอาดมืออยา่งถูกตอ้ง 

    2. สวมอุปกรณ์ป้องกนัร่างกายใหเ้หมาะสม 

    3. ป้องกนัอุบติัเหตุจากของแหลมคมและฟุ้งกระจาย  

    4. จดัส่ิงแวดลอ้มใหป้ลอดภยั 

การป้องกนัตามวิธีการท่ีแพร่กระจายเช้ือ (Transmission-based precautions) หมายถึง การปฏิบติัในการ

ดูแลผูป่้วย โดยคาํนึงถึงวธีิการแพร่กระจายเช้ือ แบ่งออกเป็น 3 วธีิ คือ 

ก. การปฏิบติัต่อผูป่้วยท่ีแพร่กระจายเช้ือทางอากาศ (airborne precautions) เป็นมาตรการเสริมสาํหรับ 

ผูป่้วยท่ีสงสัยหรือทราบวา่มีการติดเช้ือท่ีสามารถแพร่กระจายทางฝุ่ นละอองขนาดเล็ก ท่ีลอยอยูใ่นอากาศได้

นานและไกล หรือจบักบัฝุ่ นละออง ซ่ึงเม่ือสูดดมจะเขา้ถึงปอดทาํใหเ้กิดโรคได ้เช่น โรควณัโรค หดั สุกใส 

วธีิดําเนินการ 

การปฏิบัติต่อผู้ป่วยที่แพร่กระจายเช้ือทางอากาศ 

(airborne precautions) 

วธีิปฏิบัต ิ

หอ้งผูป่้วย -แยกผูป่้วยไวใ้นหอ้งแยก ปิดประตูตลอดเวลา กรณีไม่มีห้อง

แยกจดัใหผู้ป่้วยติดเช้ือชนิดเดียวกนัได ้อุปกรณ์ท่ีใชใ้นห้อง

ใชเ้ฉพาะราย 

-แขวนป้ายแจง้เตือน 
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วธีิดําเนินการ (ต่อ) 

การปฏิบัติต่อผู้ป่วยที่แพร่กระจายเช้ือทางอากาศ 

(airborne precautions) 

วธีิปฏิบัต ิ

อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย ผูใ้หก้ารดูแล 

-สวมผา้ปิดปาก-จมูก ชนิด N95 เม่ือใหก้ารดูแลผูป่้วย 

-สวมถุงมือชนิดใชค้ร้ังเดียวทิ้ง ทุกคร้ังท่ีสัมผสัผูป่้วย 

ผูป่้วย 

-ผูป่้วยใชผ้า้หรือกระดาษปิดปาก-จมูกเวลาไอ จามและใส่ผา้

ปิดปาก-จมูกชนิดธรรมดาตลอดเวลา ยกเวน้เวลารับประทาน

อาหารและแปรงฟัน 

การเคล่ือนยา้ย เคล่ือนยา้ยเม่ือจาํเป็นและใหผู้ป่้วยใส่ผา้ปิดปาก-จมูกชนิด

ธรรมดารวมทั้งแจง้หน่วยงานท่ีรับยา้ยทราบถึงการ

แพร่กระจายเช้ือ 

 

ข. การปฏิบติัต่อผูป่้วยท่ีแพร่กระจายเช้ือโดยละอองฝอย ( droplet precautions) เป็นมาตรการเสริมสาํหรับ 

ผูป่้วยท่ีสงสัยหรือทราบวา่มีการติดเช้ือท่ีสามารถแพร่กระจายทางละอองฝอย เสมหะ นํ้ ามูก นํ้ าลาย ซ่ึงเกิด

จากการพดู ไอ จาม รดกนั เน่ืองจากละอองมีขนาดใหญ่ลอยไปไดไ้ม่ไกลเกินระยะ 3 ฟุต เช้ือจะเขา้สู่ร่างกาย

ทางจมูกและเยือ่บุตาหรือผวิหนงั 

วธีิดําเนินการ 

การปฏิบัติต่อผู้ป่วยที่แพร่กระจายเช้ือโดย    

ละองฝอย ( droplet precautions) 

วธีิปฏิบัต ิ

หอ้งผูป่้วย -แยกผูป่้วยไวใ้นหอ้งแยก ปิดประตูตลอดเวลา กรณีไม่มีห้องแยก

จดัใหผู้ป่้วยติดเช้ือชนิดเดียวกนัอยูห่อ้งเดียวกนัได/้อยูห่่างกนัเกิน 

3 ฟุตอุปกรณ์ใชเ้ฉพาะราย 

-แขวนป้ายแจง้เตือน 

อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย -สวมผา้ปิดปาก-จมูก ชนิด N95 เม่ือใหก้ารพยาบาลผูป่้วยระยะ

ไม่เกิน 3 ฟุต 

-สวมถุงมือเม่ือจบัตอ้งผูป่้วย 

การเคล่ือนยา้ย เม่ือจาํเป็นและใหผู้ป่้วยใส่ผา้ปิดปาก-จมูกชนิดธรรมดารวมทั้ง

แจง้หน่วยงานท่ีรับยา้ยทราบถึงการแพร่กระจายเช้ือ 
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ค. การปฏิบติัต่อผูป่้วยท่ีแพร่กระจายเช้ือจากการสัมผสั (contact precautions) เป็นมาตรการเสริม 

สําหรับผูป่้วยท่ีสงสัยหรือทราบว่ามีการติดเช้ือท่ีสามารถแพร่กระจายได้โดยการสัมผสัทางตรง(direct                                 

contact) เช่น การสัมผสัผิวหนงัท่ีมีแผล หรือการติดต่อโดยการสัมผสัทางออ้ม(Indirect contact) เช่น การ

สัมผสัเคร่ืองมือท่ีปนเป้ือน ตลอดจนท่ีมีเช้ือแบคทีเรียด้ือยาต่างๆเช่น MRSA VRE เป็นตน้  

วธีิดําเนินการ 

การปฏิบัติต่อผู้ป่วยที่แพร่กระจายเช้ือจาก

การสัมผสั (contact precautions) 

วธีิปฏิบัต ิ

หอ้งผูป่้วย -แยกผูป่้วยไวใ้นหอ้งแยก ปิดประตูตลอดเวลา กรณีไม่มีห้องแยกจดัให้

ผูป่้วยติดเช้ือชนิดเดียวกนัอยูห่อ้งเดียวกนัได/้อยูห่่างกนัเกิน 3 ฟุต อุปกรณ์

ใชเ้ฉพาะราย 

-แขวนป้ายแจง้เตือน 

อุปกรณ์ป้องกนัร่างกาย -สวมถุงมือทุกคร้ังท่ีเขา้ใหก้ารดูแล หลงัถอดถุงมือลา้งมือทนัท่ี 

-สวมผา้กนัเป้ือน 

การเคล่ือนยา้ย เคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือจาํเป็นกรณีเคล่ือนยา้ยตอ้งระวงัการปนเป้ือนสู่

ส่ิงแวดลอ้ม กรณีมีบาดแผลท่ีมีเช้ือโรคตอ้งปิดแผลใหมิ้ดชิด รวมทั้งแจง้

หน่วยงานท่ีรับยา้ยทราบถึงการแพร่กระจายเช้ือและใหท้าํความสะอาด

พาหนะท่ีเคล่ือนยา้ยดว้ยนํ้ายาทาํลายเช้ือตามท่ีนโยบาย รพ.กาํหนด 

 

เคร่ืองป้องกันร่างกาย 

หลกัการใชเ้คร่ืองป้องกนัร่างกาย(Personal Protective Equipment-PPE) 

1. ใชเ้ม่ือจาํเป็น ควรใชเ้คร่ืองป้องกนัร่างกายเฉพาะในกรณีท่ีมีขอ้บ่งช้ีใหใ้ชเ้ท่านั้นและเม่ือหมด 

กิจกรรมนั้นแลว้ใหถ้อดเคร่ืองป้องกนัร่างกายนั้นออก 

2. เลือกใชเ้คร่ืองป้องกนัใหเ้หมาะแก่งาน การเลือกใชเ้คร่ืองป้องกนัร่างกายแต่ละชนิดข้ึนอยูก่บั 

วตัถุประสงคว์า่ตอ้งการป้องกนัใครและอวยัวะส่วนใด ผูป้ฏิบติังานตอ้งมีความรู้วา่กิจกรรมแต่ละอยา่งเส่ียง

ต่อการสัมผสัเช้ือโรคหรือสารพิษหรือไม่ 

3. เลือกใชข้นาดท่ีพอดี ตอ้งใชเ้คร่ืองป้องกนัร่างกายท่ีมีขนาดเหมาะสม เพื่อใหไ้ดผ้ลดีในดา้นการ 

ป้องกนัและสะดวกต่อการปฏิบติังาน 

4. เลือกใชใ้หเ้หมาะกบัเศรษฐานะ 

5. การหมุนเวยีนและกาํจดัอยา่งเหมาะสม 

เคร่ืองป้องกันร่างกายทีใ่ช้ทางการแพทย์ประกอบด้วย 

- หมวก (cap) 
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- แวน่ป้องกนัตา (eyeware) 

- ผา้ปิดปาก-จมูก(mask) 

- ถุงมือ (glove) 

- เส้ือคลุม(gown) 

- ผา้กนัเป้ือน(apron) 

- รองเทา้(footware) 

หมวก  

ทาํดว้ยผา้หรือกระดาษ ตอ้งมีขนาด พอดีท่ีจะคลุมผมไดห้มด 

ประโยชน์ของหมวกท่ีสาํคญัคือ ป้องกนัการกระจายของข้ีรังแคและเส้นผมของผูส้วมใส่ 

ขอ้บ่งช้ี – ผา่ตดัหรือช่วยผา่ตดั 

- ปฏิบติังานอยูใ่นสถานท่ีท่ีตอ้งการความสะอาด เช่น หอ้งผา่ตดัและบริเวณใกลเ้คียง 

- ขณะปฏิบติังานเก่ียวกบัวสัดุปราศจากเช้ือ เช่น เตรียมยา สารนํ้าท่ีใหท้างหลอดเลือด 

แว่นป้องกันตา 

 เป็นแวน่ท่ีปกปิดเพื่อป้องกนัส่ิงปนเป้ือนเช้ือโรคท่ีเป็นนํ้าหรือละอองไม่ใหก้ระเด็นหรือฟุ้งเขา้ตา 

ขอ้บ่งช้ี – หตัถการท่ีอาจจะมีเลือดกระเด็นเขา้ตา เช่น การผา่ตดั การทาํคลอด 

- หตัถการท่ีคาดวา่อาจจะมีสารคดัหลัง่พุง่เขา้ตา เช่น การดูดเสมหะผูป่้วย 

- หตัถการท่ีอาจจะมีละอองฝอยเขา้ตา เช่น การกรอฟัน การกรอหรือเล่ือยกระดูก การปฏิบติังานใน

หอ้งปฏิบติัการ 

วสัดุท่ีใชป้้องกนัตา มี4 ชนิดดงัน้ี 

1. แวน่ตาธรรมดา ไม่มีแผงป้องกนั สารนํ้าหรือละอองจะเขา้ตา ไดจ้ากดา้นขา้งและดา้นล่าง ไม่เหมาะ 

สาํหรับหตัถการท่ีมีความเส่ียง 

2. แวน่ตาท่ีมีแผงกั้น แผงดา้นขา้งและดา้นล่างจะกระชบักบัใบหนา้ ช่วยป้องกนัสารนํ้าและละอองได ้

3. แวน่ตาสาํหรับสวมใส่ขณะวา่ยนํ้า จะกระชบัแน่นกบัใบหนา้ ป้องกนัไม่ใหล้ะอองเขา้ตา 

4. หนา้กาก (face shield) อาจจะเป็นแผงติดกบักรอบ ใชส้วมศีรษะ ขอ้ดีคือนํ้าหนกันอ้ย ใส่สะดวก แต่ 

การป้องกนัหรือละอองท่ีเขา้ทางดา้นขา้งและดา้นล่างไม่ค่อยดี 

ผ้าปิดปาก-จมูก 

ขอ้บ่งช้ี 

1. การทาํหตัถการ เช่น ผา่ตดั ฟอกผวิหนงัผูป่้วยไฟไหมน้ํ้าร้อนลวก ฯลฯ 

2. เม่ือบุคลากรหรือผูเ้ยีย่มไขเ้ป็นโรคท่ีติดต่อไดท้างลมหายใจ เช่น ไขห้วดั วณัโรค 

3. การดูแลผูป่้วยหรือการปฏิบติังานในห้องทดลองท่ีอาจจะมีเลือด สารนํ้า หรือละอองของส่ิงเหล่าน้ี 

กระเด็นเขา้ปาก จมูก 
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การปฏิบติังานท่ีเส่ียงต่อการไดรั้บเช้ือโรคทางลมหายใจ 

 ควรสวมหนา้กากกรองอากาศ ( high efficiency particular air –HEPA filter mask) 

กรณีท่ีจะตอ้งใชห้นา้กากกรองอากาศ 

1. หตัถการท่ีเส่ียงต่อการรับเช้ือจากผูป่้วย ไดแ้ก่ การส่องกลอ้งเขา้ทางเดินหายใจ(bronchoscopy) การ 

ทาํกายภาพบาํบดั เพื่อใหผู้ป่้วยไอ เป็นตน้ 

2. การปฏิบติังานท่ีเส่ียงต่อการสูดเช้ือโรคเขา้ทางเดินหายใจ เช่น โรคติดต่อทางอากาศ , ละอองฝอย  

และ ในหอ้งปฏิบติัการ 

ขั้นตอนการสวมหนา้กากกรองอากาศ 

1. เลือกขนนาดท่ีเหมาะสมกบัตนเอง 

2. สวมใหค้ลุมจมูก ปาก และคาง 

3. กดแถบลวดใหแ้นบสนิทกบัจมูก 

4. คลอ้งเชือกเหนือศีรษะ 

5. ขยบัใหห้นา้กากกระชบัพอดี 

6. ตรวจสอบความแน่น( fit check) 

6.1 หายใจเขา้ หนา้กากควรยบุลงเล็กนอ้ย 

6.2 หายใจออก สังเกตลมร่ัวตามแนวสันจมูก คาง 

ถุงมือ 

ประโยชน์ของถุงมือท่ีใชใ้นทางการแพทย ์มี 2 ประการคือ 

1. ป้องกนัมือท่ีอยูใ่นถุงมือมิใหส้มัผสักบัส่ิงสกปรก สารพิษ หรือ เช้ือโรค 

2. ป้องกนัส่ิงท่ีจบัตอ้งไม่ใหเ้ป้ือนส่ิงสกปรกหรือเช้ือโรค ท่ีอยูบ่นมือ 

ประเภทของถุงมือ ถุงมือยางท่ีใชใ้นสถานพยาบาล มี 2 ประเภท คือ 

1. ถุงมือปราศจากเช้ือ(sterile glove) อาจจะเป็นถุงมือท่ีใชค้ร้ังเดียว (dispossible) หรือถุงมือท่ีใชแ้ลว้ 

นาํไปลา้งแลว้อบไอนํ้าฆ่าเช้ือ(reusable)โดยทัว่ไปมี 2 ขนาด คือ 

1.1 ถุงมือปราศจากเช้ือขนาดสั้น ใชง้านทัว่ไป 

1.2 ถุงมือปราศจากจากเช้ือขนาดยาว ใชส้าํหรับการลว้งรกหรือผา่ตดั อวยัวะท่ีอยูลึ่ก 

2. ถุงมือสะอาด (non-sterile glove) เป็นถุงมือท่ีไม่ไดรั้บการทาํใหป้ราศจากเช้ือ ประกอบดว้ย 

2.1 ถุงมือท่ีสวมเพื่อใชใ้นการตรวจใชส้วมมือก่อนสัมผสัส่ิงของท่ีสกปรก มีพิษ หรือ มีเช้ือโรค 

2.2 ถุงมือยางชนิดหนา(heavy-duty glove)เป็นถุงมือยางท่ีใชง้านซกัลา้ง หรือ หยบิจบัของหนกัๆท่ี 

สกปรก 

ถุงมือปราศจากเช้ือ : ขอ้บ่งช้ี 

1. ควรหยบิจบัเคร่ืองมือท่ีปราศจากเช้ือ 
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2. การทาํหตัถการ เช่น การเจาะ การผา่ตดั ฯลฯ 

วธีิการใช ้: ถุงมือปราศจากเช้ือ 

1. ก่อนใส่ถุงมือใหล้า้งมือดว้ยนํ้าและนํ้ายาทาํลายเช้ือนาน 3-5 นาที (surgical hand washing) เพื่อ 

ป้องกนัเช้ือบนมือไม่ให้ปนเป้ือนวสัดุ หรือร่างกายของผูป่้วยท่ีจบัตอ้งในกรณีท่ีถุงมือขาด เน่ืองจากถุงมือท่ี

ใชอ้าจจะขาดก่อนใชห้รือหลงัจากการใชไ้ดใ้นกรณีเช่นน้ีมือท่ีสะอาดจะมีอนัตรายนอ้ยกวา่มือท่ีสกปรก 

2. เม่ือลา้งมือแลว้เช็ดใหแ้หง้ดว้ยผา้ปราศจากเช้ือ แลว้จึงสวมถุงมืออยา่งถูกวธีิ โดยระวงัไม่ใหผ้วิดา้น 

นอกของถุงมือสัมผสักบัผวิหนงั 

3. ถา้ถุงมือร่ัวหรือขาดเลก็นอ้ยขณะใช ้ใหส้วมถุงมือปราศจากเช้ือคู่ใหม่ทบัลงบนถุงมือคู่เก่า แต่ถา้ 

ขาดมากเช่น น้ิวทะลุถุงมือออกมา ใหถ้อดถุงมือทิ้งแลว้ลา้งมือดว้ยนํ้ายาทาํลายเช้ือเช่นเดียวกบัท่ีกล่าว

ขา้งตน้ก่อนสวมถุงมือใหม่ 

4. เม่ือเสร็จภารกิจ ใหเ้ช็ดเลือดหรือหนองออกจาถุงมือใหม้ากท่ีสุดแลว้จึงถอดถุงมือใส่ลงในถงัท่ี 

เตรียมไว ้เพือ่นาํไปซกัลา้งและเขา้กระบวนการทาํใหป้ราศจากเช้ือต่อไป ถา้เป็นถุงมือใชค้ร้ังเดียว ใหถ้อด

ทิ้งในถุงมูลฝอยติดเช้ือหลงัจากใชท้นัทีโดยไม่ตอ้งเช็ดหรือลา้ง 

5. เม่ือถอดถุงมือแลว้ ใหล้า้งมือดว้ยนํ้าและนํ้ายาทาํลายเช้ือนาน ประมาณ30นาที (hygienic hand  

washing) เพื่อทาํลายเช้ือบน ผวิหนงัท่ีอาจติดมาเน่ืองจากถุงมือร่ัวหรือขาดระหวา่งใชง้าน 

ถุงมือสะอาด: ขอ้บ่งช้ี 

1. ควรหยบิจบัส่ิงของสกปรก น่ารังเกียจ สารพิษ หรือมีเช้ือโรค 

2. การจบัตอ้งผูป่้วยหรืออวยัวะส่วนใดส่วนหน่ึงของผูป่้วย ท่ีมีหรือคาดวา่จะมีเช้ือโรคอนัตราย 

3. การหยบิจบัตอ้งผูป่้วยหรืออวยัวะส่วนใดส่วนหน่ึงของผูป่้วยท่ีมีหรือคาดวา่จะมีเช้ือโรคอนัตราย 

วธีิการใช ้

1. ถา้มีแผลท่ีมือหรือน้ิวมือ ให้ปิดแผลดว้ยพลาสเตอร์ใหมิ้ดชิดก่อนสวมถุงมือ เพื่อป้องกนัส่ิงสกปรก  

เช้ือโรค หรือ สารพิษไม่ใหเ้ขา้ทางบาดแผลในกรณีท่ีถุงมือร่ัวหรือขาด 

2. การจบัตอ้งผูป่้วยรายใหม่ใหเ้ปล่ียนถุงมือคู่ใหม่ก่อนจบัตอ้งผูป่้วยรายใหม่ 

3. เม่ือเสร็จภารกิจแลว้ ถอดถุงมือทิ้งลงในถงัรองรับเพื่อแช่ในนํ้ายา ทาํลายเช้ือก่อนซกัลา้งแลว้ 

นาํมาใชใ้หม่ต่อไป ถา้เป็นถุงมือใชค้ร้ังเดียวใหถ้อดทิ้งลงในถุงขยะมูลฝอยติดเช้ือ 

4. ลา้งมือใหส้ะอาดดว้ยนํ้าและสบู่หลงัจากถอดถุงมือแลว้ 

สวมถุงมือโดยไม่จาํเป็นท่ีพบไดบ้่อยๆดงัน้ี 

1. การจบัตอ้งผูป่้วยท่ีไม่มีบาดแผล ไม่เป็นโรคติดต่อ เช่น การจบัชีพจร การวดัความดนัโลหิต การวดั 

อุณหภูมิร่างกาย ฯลฯ 

2. การทาํงานเอกสาร เช่น การเขียนรายงาน การกรอกรายงาน เช้ือท่ีติดบนถุงมือจะติดกบัเอกสารท่ี 

สัมผสัคนท่ีจบัตอ้งต่อมาจะติดเช้ือได ้
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3. การจบัหูโทรศพัท ์เปิดปิดประตูโดยใชลู้กมือบิดลูกบิดฯลฯ 

เส้ือคลุม 

ขอ้บ่งช้ี – เม่ือจะสัมผสักบัส่ิงท่ีมีเช้ือโรค เช่น การอุม้เด็กท่ีมีแผลพุพองตามตวั 

- เพื่อป้องกนัเช้ือโรคแพร่สู่ผูป่้วยเช่น การทาํผา่ตดั ทาํคลอด ฯลฯ 

ผ้ากนัเป้ือน 

 ผูป้ฏิบติังานควรใส่ผา้กนัเป้ือนทบัเส้ือผา้ท่ีสวมอยู ่เช่น ขณะผา่ตดั สารคดัหลัง่อาจจะซึมผา่นเส้ือ

คลุมถูกผวิหนงัใตเ้ส้ือคลุมไดห้รือขณะลา้งของสกปรก 

 ผา้กนัเป้ือนในปัจจุบนัส่วนใหญ่ทาํดว้ยพลาสติก อาจจะเป็น ชนิดท่ีใชค้ร้ังเดียวทิ้งหรือชนิดท่ีซกั

ลา้งนาํมาใชใ้หม่ได ้การเลือกวา่จะใชช้นิดใดข้ึนกบัเศรษฐานะ โดยทัว่ไปชนิดท่ีใชค้ร้ังเดียว จะมีราคาสูงกวา่ 

รองเท้า 

ชนิดและประโยชน์ของรองเทา้ 

1. รองเทา้แตะส่วนใหญ่เป็นรองเทา้ฟองนํ้า มีประโยชน์ในการลดเสียงดงัเวลาเดิน ถา้ลา้งทาํความ 

สะอาดจะช่วยลดความสกปรกของพื้น 

2. รองเทา้ยางหุม้ขอ้(รองเทา้บูท๊) ใชป้้องกนัเทา้จากสารนํ้าท่ีสกปรก 

สถานท่ีท่ีควรใชร้องเทา้พิเศษ 

1. หอ้งผา่ตดั ผูท่ี้จะเขา้หอ้งผา่ตดัตอ้งสวมรองเทา้สะอาด ส่วนใหญ่เป็นรองเทา้ฟองนํ้า 

2. หน่วยอภิบาลท่ีตอ้งการความสะอาด เช่น  หอผูป่้วยไฟไหมน้ํ้าร้อนลวก ผูป่้วยเปล่ียนอวยัวะ หน่วย 

ไตเทียม  

3. หอ้งคลอด ผูท้าํคลอดควรใส่รองเทา้ยางหุม้ขอ้เพื่อป้องกนัเลือดเป้ือนเทา้ ขณะทาํคลอด 

4. บริเวณท่ีพื้นเปียก สกปรก มีเช้ือโรค เช่น หอ้งนํ้า เรือนพกัขยะ ผูป้ฏิบติังานควรใส่รองเทา้ยางหุม้ขอ้ 

การดูแลรองเทา้ 

1. รองเทา้ท่ีใส่บริเวณสะอาด ไดแ้ก่ รองเทา้แตะฟองนํ้าและรองเทา้ท่ีใส่เขา้หอ้งผา่ตดัส่วนตวั ควรลา้ง 

ดว้ยนํ้าและผงซกัฟอก และเช็ดทาํความสะอาดเม่ือสกปรก ไม่ใส่รองเทา้เหล่าน้ีเม่ือเดินไปบริเวณท่ีสกปรก 

เช่น เขา้ห้องนํ้า บนถนน 

2. รองเทา้ยางหุม้ขอ้ เม่ือใชแ้ลว้ใหใ้ชน้ํ้าราดหรือฉีดกาํจดัส่ิงสกปรกท่ีเปรอะเป้ือนอยูอ่อกแลว้ขดัลา้ง 

ดว้ยนํ้าและผงซกัฟอก นาํไปผึ่งใหแ้หง้ 

3. รองเทา้ทาํความสะอาดทุกวนัและแยกใชเ้ป็นโซน 

ข้ันตอนการใส่เคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

1. เส้ือคลุม 

2. ผา้ปิดปาก-จมูก 

3. แวน่/กระจงัหนา้ 
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4. หมวก 

5. ถุงมือ 

6. รองเทา้บูท๊ 

ข้ันตอนการถอดเคร่ืองป้องกันร่างกาย 

1. ถุงมือ 

2. หมวก 

3. แวน่ตา 

4. เส้ือคลุมและรองเทา้ 

5. ผา้ปิดปาก-จมูก 

ข. การควบคุมและป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตัด (Prevention of Hospital-Acquired Infectious in the 

Operation Room )(อรอนงค ์พุมอาภรณ์,2531) 

ปัจจุบนัไดมี้การนาํเทคโนโลยีใหม่ๆมาใช้ในดา้นการตรวจรักษาผูป่้วยอย่างมีประสิทธิภาพและมี

ผูป่้วยท่ีต้องการการรักษาด้วยวิธีการผ่าตัดเพิ่มมากข้ึน ดังนั้ นห้องผ่าตัดจึงเป็นส่วนหน่ึงซ่ึงจาํเป็นใน

โรงพยาบาล หอ้งผา่ตดัตอ้งเป็นสถานท่ีท่ีสะอาดและปลอดเช้ือโรคอยา่งมากท่ีสุด มีการควบคุมป้องกนัการ

แพร่กระจายของเช้ือโรค มีนโยบายระเบียบปฏิบติัท่ีแน่นอนถูกตอ้งสําหรับยึดถือปฏิบติั เพื่อให้ผลของการ

รักษาดว้ยวิธีผ่าตดันั้นๆเป็นไปดว้ยดีและมีประสิทธิภาพไม่มีการติดเช้ือของบาดแผลผ่าตดั ปลอดภยัทั้ง

ผูป่้วยและบุคลากรท่ีปฏิบติังาน 

การควบคุมการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั ประกอบดว้ยการออกแบบหอ้งผา่ตดัอยา่งถูกตอ้งเหมาะสมการ

ควบคุมดูแลรักษาความสะอาดอย่างสมํ่าเสมอ การป้องกันการติดเช้ือต่างๆการตรวจสอบซ่อมแซม 

บาํรุงรักษาเคร่ืองมือเคร่ืองใช้ต่างๆให้คงสภาพดีอยู่เสมอ ระบบการระบายและถ่ายเทอากาศดี การใช้

เคร่ืองปรับอากาศท่ีมีประสิทธิภาพ การเตรียมตวัของบุคลากรในห้องผ่าตดัและผูเ้ก่ียวขอ้งกบัการทาํผ่าตดั

ถูกตอ้งเหมาะสม การเตรียมผูป่้วยมาแล้วเป็นอย่างดี การทาํให้ส่ิงของเคร่ืองมือเคร่ืองใช้ในการทาํผ่าตดั

ปลอดเช้ือโรค ตลอดจนการรักษากฎระเบียบและเทคนิคการปลอดเช้ือโดยเคร่งครัด 

การแบ่งส่วนในห้องผา่ตดั หอ้งผา่ตดัแบ่งออกไดเ้ป็น 3 ส่วนดงัน้ี 

1.Unrestricted area เป็นส่วนท่ีไม่ตอ้งเปล่ียนเส้ือผา้และรองเทา้ เป็นท่ีติดต่อสอบถาม รับผูป่้วยดา้นนอก                                               

หอ้งพกัรอของผูป่้วยและญาติ 

2. Semi restricted area เป็นส่วนของ peripheral support area ของหอ้งผา่ตดัรวมทั้งหอ้งเก็บส่ิงของเคร่ืองมือ

เคร่ืองใช ้หอ้งเปล่ียนเส้ือผา้ของบุคลากร 

3. Restricted area ไดแ้ก่ หอ้งสาํหรับผา่ตดัหอ้งเก็บเคร่ืองมือเคร่ืองใชป้ลอดโรคแลว้ ซ่ึงบุคลากรทุกคนท่ีเขา้

ไปในบริเวณนั้นจะตอ้งปิด mask ดว้ยเสมอ 
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การจดัการสัญจรภายในห้องผา่ตดั 

 ควรเป็น One Way Traffic ประตูของห้องผ่าตดัจะเปิดเฉพาะเม่ือบุคลากรผ่านเขา้ออกเท่านั้น                                          

นอกจากนั้นภายในหอ้งท่ีทาํผา่ตดัควรลดการเขา้ออกโดยไม่จาํเป็น ใหมี้การเขา้ออกนอ้ยท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไป

ไดแ้ละเม่ือผา่นเขา้ออกแลว้ควรช่วยให้ประตูปิดสนิทดงัเดิม มีรายงานว่าจาํนวนของเช้ือโรคในห้องผ่าตดั

เพิ่มข้ึนตามจาํนวนคนและจาํนวนคร้ังของการเขา้ออกหอ้งผา่ตดัของบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งกบัการผา่ตดั 

 การเคล่ือนยา้ยผูป่้วยจากภายนอกเขา้มาในห้องผ่าตดั ควรแยกรถเข็นนอนสําหรับใช้รับส่งผูป่้วย

ดา้นนอกและดา้นใน ยกเวน้ในบางรายท่ีตอ้งการรีบด่วน หรือเน่ืองมาจากโรคหรืออาการของผูป่้วยซ่ึงไม่

เอ้ือต่อการเปล่ียนรถเขน็นอน ควรทาํความสะอาดลอ้ก่อนนาํเขา้มาในหอ้งผา่ตดั 

 การนาํเคร่ืองมือเคร่ืองใชแ้ละSupplies ท่ีสะอาดหรือปลอดเช้ือโรคเขา้มาในห้องผา่ตดั ควรแยกจาก

การนาํออกเม่ือใชแ้ลว้หรือของสกปรกท่ีจะนาํไปทิ้ง 

การรักษาความสะอาดในหอ้งผา่ตดั 

 การรักษาความสะอาดเป็นส่ิงแรกท่ีจาํกดั จาํนวนเช้ือโรคใหน้อ้ยลง การทาํความสะอาดในหอ้ง

ผา่ตดัจะเร่ิมในตอนเชา้ก่อนการผา่ตดั การดูแลขณะทาํผา่ตดั ระหวา่งการทาํผา่ตดัรายต่อราย เม่ือเสร็จส้ิน

การผา่ตดัในแต่ละราย และการทาํความสะอาดประจาํสัปดาห์ ตลอดจนการปฏิบติัเม่ือมีผูป่้วยติดเช้ือ 

1. การทาํความสะอาดในตอนเชา้ก่อนเร่ิมผา่ตดั 

1.1 พื้นหอ้ง ใชน้ํ้ายาฆ่าเช้ือโรค ในขนาดความเขม้ขน้ท่ีกาํหนด เช็ดถูทาํความสะอาดพื้นทุกเชา้โดย 

วธีิใชถ้งันํ้าสองถงั ถงัแรกใส่นํ้าสาํหรับซกัทาํความสะอาดผา้ถูพื้นและถงัท่ีสองสาํหรับใส่นํ้ ายาท่ีกาํหนดเม่ือ

ใชผ้า้ชุบนํ้ายาเช็ดพื้นแลว้ใหซ้กัผา้ถูพื้นใหส้ะอาดในถงัแรกก่อนจุ่มนํ้ายาเช็ดพื้นต่อไป และควรเปล่ียนนํ้ าใน

ถงัเม่ือสกปรกทุกคร้ัง 

1.2 ภายในหอ้งผา่ตดั ใชน้ํ้ายา savlon 1:100 เช็ดทาํความสะอาดไฟส่องผา่ตดั โตะ๊ผา่ตดั เตียงผา่ตดั                                    

เคร่ืองใชอ่ื้นๆประจาํห้องตลอดจนฝาผนงัห้องโดยรอบให้ทัว่ถึง ทิ้งไวป้ระมาณ 5 นาที จึงใชa้lcohol 95%

เช็ดตามอีกคร้ังหน่ึง 

1.3 ควรดูแลใหภ้ายในหอ้งผา่ตดัมีเฉพาะเคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้จาํเป็นในการผา่ตดัรายนั้นๆเท่านั้นไม่ 

ควรนาํห่อผา้เคร่ืองมือเคร่ืองใช้อ่ืนๆเขา้ไปไวเ้กินความจาํเป็นเพราะจะเป็นแหล่งสะสมฝุ่ นละอองทาํความ

สะอาดไดย้าก ก่อนเช็ดโต๊ะหรือตูว้างเคร่ืองมือเคร่ืองใช้จะตอ้งเคล่ือนยา้ยของบนโต๊ะหรือในตูน้ั้นๆออก

เสียก่อน เม่ือนํ้ ายาท่ีเช็ดแห้งแล้ว จึงนําของนั้นๆกลับวางไวต้ามเดิม มิฉะนั้นจะทาํให้ผา้ท่ีห่อเคร่ืองมือ

เคร่ืองใชน้ั้นเปียกช้ืน เป็นทางผา่นของเช้ือโรคไดเ้ป็นอยา่งดี 

2. การดูแลในขณะทาํผา่ตดั 

2.1 ควรจาํกดัจาํนวนและการเขา้ออกของบุคลากร ไม่ควรเปิดประตูเขา้ออกในหอ้งผา่ตดับ่อยคร้ัง                                     

ไม่ควรเปิดประตูเขา้ออกในห้องผ่าตดับ่อยคร้ัง เพราะจะทาํให้จาํนวนเช้ือโรคในอากาศเพิ่มมากข้ึนเป็น

สาเหตุใหเ้กิดการติดเช้ือของบาดแผลไดง่้าย 
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2.2 เจา้หนา้ท่ีทุกคนท่ีเก่ียวขอ้งกบัการผา่ตดัจะตอ้งเปล่ียนเส้ือผา้ รองเทา้ สวมหมวกคลุมผมให ้

มิดชิด ใชผ้า้ปิดปากและจมูก ใหเ้รียบร้อยก่อนเขา้มาในหอ้งผา่ตดั 

2.3 พยาบาลช่วยทัว่ไปประจาํหอ้ง(circulating nurse) ควรเตรียมเคร่ืองมือเคร่ืองใชใ้นการทาํผา่ตดั 

รายนั้นๆใหพ้ร้อมเพรียง 

2.4 ในขณะผา่ตดัไม่พดูคุยเกินความจาํเป็น 

2.5 เม่ือแกห่้อเคร่ืองมือเคร่ืองใชต่้างๆแลว้ไม่ควรสะบดัผา้ท่ีห่อ เพราะจะทาํใหฝุ้่ นฟุ้งกระจายเกิด 

การติดเช้ือของแผลผา่ตดัได ้

2.6 เม่ือมีนํ้า เลือด หนองหรืออ่ืนๆเป้ือนในหอ้งผา่ตดัควรเช็ดออกทนัทีท่ีสามารถทาํได ้

2.7 พยาบาลส่งผา่ตดั(scrub nurse) ควรทิ้งผา้ซบัเลือด เศษเอน็ ไหม และอ่ืนๆลงในภาชนะท่ีเตรียม 

ไวเ้ท่านั้น ไม่ควรทิ้งลงบนพื้นหอ้ง 

3. การทาํความสะอาดในระหวา่งผา่ตดัรายต่อราย ควรทาํความสะอาดทนัทีท่ีนาํผูป่้วยออกจากหอ้ง 

ผา่ตดัใชน้ํ้ายาฆ่าเช้ือโรคท่ีกาํหนดเช็ดทาํความสะอาดพื้นหอ้งโดยใชผ้า้เช็ดพื้นกวาดรวบเศษเอ็นไหมออกมา

พร้อมกนั ไม่ควรกวาดพื้นดว้ยไมก้วาด เพราะจะทาํให้ฝุ่ นฟุ้งกระจายข้ึน นาํถงัทิ้งผา้ซบัเลือด เศษเอน็ไหม

และอ่ืนๆออกมาเททิ้ง ลา้งทาํความสะอาดถงัเช็ดใหแ้หง้ก่อนนาํเขา้ไปในรายต่อไป ส่วนเคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้

ใชแ้ลว้แยกจากเคร่ืองมือท่ียงัมิไดใ้ช ้นาํออกมาลา้งทาํความสะอาดเช็ดใหแ้หง้ และจดัส่งน่ึงเพื่อให้ปลอดเช้ือ

โรคต่อไป นอกจากนั้นควรเช็ดทาํความสะอาดเตียงผ่าตดัเคร่ืองใช้อุปกรณ์ภายในห้องท่ีเปรอะเป้ือนดว้ย

นํ้ายาฆ่าเช้ือโรคอีกคร้ังหน่ึงก่อนท่ีจะปูผา้บนเตียงผา่ตดัสาํหรับผูป่้วยรายต่อไป 

4. การทาํความสะอาดเม่ือเสร็จผา่ตดัในแต่ละวนัใชน้ํ้ายาฆ่าเช้ือโรคดงักล่าวเช็ดเคร่ืองใช ้อุปกรณ์ 

ต่างๆในห้องผ่าตดัตลอดจนฝาผนงัท่ีสกปรก เตียงผ่าตดัฯลฯ อีกคร้ังหน่ึงเช่นเดียวกบัท่ีปฏิบติัในตอนเช้า

ก่อนเร่ิมทาํผา่ตดั อ่างและก๊อกนํ้าลา้งมือควรทาํความสะอาดทุกวนัและดูแลใหส้ะอาดอยูต่ลอดเวลาท่ีมีผา่ตดั 

ขวดบรรจุนํ้ าสบู่เม่ือใช้หมดแลว้ ควรนาํออกมาลา้งทาํความสะอาด เช็ดให้แห้ง อาจแช่ในนํ้ ายา zephiran 

1:100 หรือ อบดว้ย formalin ไม่ตํ่ากว่า 12 ชั่วโมง แลว้ลา้งมือก่อนผ่าตดัต่อไปในบางแห่งอาจอบดว้ย

ethylene oxide 

5. การทาํความสะอาดในวนัสุดสัปดาห์ เช็ดทาํความสะอาดในหอ้งผา่ตดัเช่นเดียวกบัในตอนเชา้ก่อน 

ผา่ตดั เคล่ือนยา้ยเคร่ืองมือเคร่ืองใชต่้างๆออกนอกห้องเพื่อขดัลา้งพื้นห้อง เคร่ืองมือท่ีมีอยู่ประจาํในแต่ละ

ห้องนาํมาทาํความสะอาดและทาํให้ปลอดเช้ือโรคเม่ือครบกาํหนดการใช้(resterile) เม่ือพื้นห้องแห้งสนิท

แลว้จดัเก็บเคร่ืองใช้ เคร่ืองมือต่างๆเขา้ท่ี อาจอบห้องดว้ยformalin ผสมด่างทบัทิมทิ้งไวป้ระมาณ24-48                                     

ชัว่โมง เพื่อเตรียมไวส้าํหรับผา่ตดัตามปกติต่อไป(40%formalin 280c.c.ผสมด่างทบัทิม150กรัมต่อเน้ือท่ีหอ้ง

1,000ลูกบาศกฟุ์ต) 

6. การปฏิบติัในกรณีท่ีมีการผา่ตดัผูป่้วยติดเช้ือเม่ือมีผา่ตดัผูป่้วยติดเช้ือ เจา้หนา้ท่ีประจาํหอ้งผา่ตดัควร 

เตรียมการป้องกนัดงัน้ี 
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6.1 ในกรณีท่ีทราบล่วงหนา้ใหน้าํรายท่ีติดเช้ือเขา้ผา่ตดัเป็นรายสุดทา้ย ควรเตรียมเคร่ืองมือ 

เคร่ืองใช้รายนั้นๆให้พร้อม เตรียมถุงพลาสติกรองในถงัสําหรับทิ้งส่ิงของเพื่อรองรับเศษไหม เอ็น และผา้

ซบัเลือดท่ีใช้แลว้ ทั้งน้ีเพื่อความสะดวกในการกาํจดัและป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือโรค นอกจากนั้นให้

เคล่ือนยา้ยเคร่ืองใชท่ี้ไม่จาํเป็นในรายนั้นออกนอกหอ้ง 

6.2 ในกรณีท่ีไม่ทราบล่วงหนา้ โดยทัว่ไปจะไม่นาํผูป่้วยรายอ่ืนเขา้มาผา่ตดัในหอ้งนั้นหลงัจากราย 

ท่ีติดเช้ือแลว้ หลงัจากผา่ตดัให้สังเกตอาการในห้องผา่ตดันั้นจนกวา่ผูป่้วยจะอยู่ในสภาพท่ีสามารถส่งกลบั

คืนหอผูป่้วยได ้ไม่นาํผูป่้วยรายติดเช้ือนั้นมาสังเกตอาการในหอ้งพกัฟ้ืนเช่นในรายปกติ 

6.3 เตรียมนํ้ายาแช่เคร่ืองมือเคร่ืองใชใ้หพ้ร้อม (savlon 1:30) เติมนํ้ายาน้ีหรือ2% lysol ลงในขวด 

รองรับโลหิต นํ้า หนอง หรืออ่ืนๆท่ีออกมาจากตวัผูป่้วยเพื่อฆ่าเช้ือโรค 

6.4 พยาบาลส่งผา่ตดั แยกเคร่ืองมือท่ีสกปรกไวต่้างหาก นาํลงแช่ในนํ้ายาท่ีเตรียมไวท้นัทีหลงัจาก 

เสร็จส้ินการผ่าตดั พยายามแยกเคร่ืองมือออกทุกช้ินเพื่อให้นํ้ ายาเขา้ถึงทุกส่วน ถุงมือท่ีใช้แลว้แช่ในนํ้ ายา

เช่นเดียวกนั ส่วนเส้ือผา้และผา้อ่ืนๆใหใ้ส่ถุงผา้เป้ือนท่ีเตรียมไว ้ถา้เป็นผา้เป้ือนเลือด หนอง นํ้ า ควรบรรจุลง

ในถุงพลาสติกเสียชั้นหน่ึงก่อน เพื่อป้องกนัมิใหส่้วนท่ีเป็นนํ้าซึมผา่นถุงผา้เป้ือนออกมาภายนอก เม่ือนาํออก

จากหอ้งผา่ตดัก่อนส่งไปทาํลายเช้ือและซกัทาํความสะอาดใหส้วมถุงผา้เป้ือนซ้อนอีกชั้นหน่ึง ซ่ึงอาจเป็นถุง

สีแดงหรือถุงท่ีมีเคร่ืองหมายท่ีกาํหนดแสดงใหเ้ห็นอยา่งชดัเจนเพื่อป้องกนัการแพร่กระจายของเช้ือโรคและ

ติดต่อกบัหน่วยซกัฟอกเพื่อมารับผา้เหล่าน้ีพร้อมทั้งผา้ซบัเลือดไปจดัการอยา่งถูกตอ้งต่อไปทนัที 

6.5 พยาบาลส่งเคร่ืองมือผา่ตดัและพยาบาลช่วยทัว่ไปประจาํหอ้ง เช็ดทาํความสะอาดอุปกรณ์ต่างๆ 

ภายในห้อง ผนังห้องใหม่ทั้ งหมดด้วยนํ้ ายาฆ่าเช้ือโรคเช่นเดียวกับท่ีปฏิบติัในตอนเช้า ส่วนพื้นห้องให้

พนกังานทาํความสะอาดเช่นเดียวกนั ผา้ท่ีใชเ้ช็ดหอ้งหรือเช็ดพื้นตอ้งแยกไม่ใชร้วมกบัหอ้งผา่ตดัอ่ืนๆ 

6.6 อบหอ้งดว้ยformalin และด่างทบัทิม12-24 ชม เปิดใชห้อ้งไดใ้นวนัรุ่งข้ึนในบางแห่งอาจไม่ใช ้

การอบหอ้ง เพียงแต่เช็ดทาํความสะอาดดว้ยนํ้ายาฆ่าเช้ือโรคอยา่งถูกตอ้งและทัว่ถึงแลว้ ก็สามารถใชห้้องนั้น

ทาํผา่ตดัรายต่อไปได ้

6.7 เม่ือแช่เคร่ืองมือครบกาํหนดเวลา 30 นาทีแลว้ ใหน้าํออกมาลา้งทาํความสะอาดเช็ดใหแ้หง้  

จดัส่งเพื่อทาํใหป้ลอดเช้ือต่อไป 

      นอกจากการเตรียมและการรักษาความสะอาดในหอ้งผา่ตดัอยา่งถูกตอ้งดงักล่าวแลว้ บุคลากร 

ประจาํหรือผูท่ี้เก่ียวขอ้งกบัการผา่ตดัทุกคน ควรจะตอ้งปฏิบติัตามกฎระเบียบของหอ้งผา่ตดัอยา่งเคร่งครัด                                         

เพื่อใหก้ารป้องกนัควบคุมการติดเช้ือเป็นไปอยา่งมีประสิทธิภาพ 

ข้อปฏิบัติสําหรับผู้ทีจ่ะเข้ามาในห้องผ่าตัด 

วตัถุประสงค ์เพื่อป้องกนัการติดเช้ือของแผลผา่ตดัและป้องกนัการแพร่กระจายของเช้ือโรค 

ขอ้ปฏิบติั 

1. ผูห้ญิง เปล่ียนเส้ือผา้เป็นชุดของหอ้งผา่ตดั ซ่ึงเตรียมไวใ้นหอ้งแต่งตวั ไม่สวมชุดของหอ้งผา่ตดั 
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ทบัชุดท่ีสวมมาจากภายนอก 

2. ผูช้าย เปล่ียนเส้ือและกางเกงของหอ้งผา่ตดัซ่ึงเตรียมไวใ้นหอ้งแต่งตวัเป็นเส้ือและกางเกง ไม่ 

สวมทบัชุดท่ีสวมมาจากภายนอกเช่นเดียวกนั 

3. เปล่ียนรองเทา้เป็นรองเทา้ของหอ้งผา่ตดัควรถอดถุงเทา้หือถุงน่องออกดว้ย 

4. สวมหมวกหรือโพกผา้เก็บผมใหมิ้ดชิด ใชผ้า้ปิดปากจมูก ทุกคร้ังท่ีเขา้ไปในหอ้งผา่ตดั ถึงแมว้า่ 

ในขณะนั้นจะไม่มีการผา่ตดัก็ตาม 

5. หา้มแต่งกายชุดของหอ้งผา่ตดัออกไปภายนอกหอ้งผา่ตดั นอกจากกรณีพิเศษซ่ึงไม่สามารถ 

หลีกเล่ียงได ้ได ้เม่ือกลบัเขา้มาในหอ้งผา่ตดัอีกคร้ังจะตอ้งเปล่ียนเป็นชุดใหม่ทนัที 

6. ผูท่ี้ตอ้งการดูผา่ตดั ตอ้งไดรั้บอนุญาตจากแพทยผ์ูรั้บผดิชอบการผา่ตดัรายนั้นๆและหวัหนา้ 

พยาบาลตอ้งผ่าตดัเสียก่อน ในกรณีท่ีดูจากอฒัจนัทน์ไม่จาํเป็นต้องเปล่ียนเส้ือผา้ ควรรักษาความสงบ

เรียบร้อยและความสะอาดขณะดูผา่ตดั 

7. พยายามรักษามือมิใหเ้กิดบาดแผล ตดัเล็บใหส้ั้นและรักษาความสะอาดอยูเ่สมอตอ้งลา้งมือให ้

สะอาดทุกคร้ังก่อนเขา้หอ้งผา่ตดั 

8. การปฎิบติังานในหอ้งผา่ตดัตอ้งกระทาํอยา่งสงบ หลีกเล่ียงการสนทนาท่ีไม่จาํเป็น พดูดว้ยเสียง 

เบาไม่ตะโกนเสียงดงั ถา้จาํเป็นตอ้งติดต่อกบับุคคลในทีมผา่ตดั ควรขออนุญาตจากผูท้าํผา่ตดัเสียก่อนเพื่อมิ

ใหร้บกวนสมาธิในการทาํผา่ตดั หรือ ในขณะท่ีลา้งเคร่ืองมือพยายามไม่ใหเ้กิดเสียงดงัรบกวนผูอ่ื้น 

9. รักษาบรรยากาศภายในหอ้งผา่ตดัใหเ้หมาะสมกบัเป็นสถานท่ีของผูป้ระกอบวชิาชีพ 

การเก็บเคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้ปลอดเช้ือแลว้ 

ควรเก็บไวใ้นตูท่ี้มีฝาปิดมิดชิด เพื่อป้องกนัฝุ่ นละอองหรืออ่ืนๆการหยบิของออกใชค้วร 

หมุนเวียนกนัโดยตลอด เพื่อป้องกนัมิให้ของนั้นคา้งจนหมดอายุการใช้ ควรเรียงของใหม่เขา้ทางดา้นล่าง

ซา้ยและหยบิใชจ้ากขวาบนเสมอ 

อายกุารใชข้องเคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้ปลอดเช้ือแลว้ 

1. เคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้ปลอดเช้ือมาจากผูผ้ลิต ใหต้รวจดูวนัหมดอายท่ีุแสดงไวห้รือเป็นชนิดท่ียงั 

อยูใ่นสภาพปลอดเช้ือ เม่ือไม่มีการฉีกชาดของซองนอกท่ีบรรจุของนั้นๆ 

2. เคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้ทาํใหป้ลอดเช้ือในโรงพยาบาลเอง โดยปกติจะมีอายกุารใชง้านหลงัจาก 

วนัท่ีน่ึงแลว้ประมาณ 7 วนั แต่ถา้มีการฉีกขาดหรือห่อของนั้นอยูใ่นสภาพท่ีไม่เรียบร้อยหรือเปียกช้ืนไม่ควร

นาํไปใชใ้นการผา่ตดั จะตอ้งนาํไปจดัห่อส่งน่ึงใหม่ทุกคร้ัง 

3. เม่ือหมดอายกุารใชแ้ลว้ ตอ้งนาํเคร่ืองมือเคร่ืองใชน้ั้นมาตรวจดูความเรียบร้อยก่อนจดัห่อส่งน่ึง                                             

หรือทาํใหป้ลอดเช้ือดว้ยวธีิท่ีเหมาะสมต่อไป 

เทคนิคการใช ้Steriled forceps คีบหยบิของท่ีปลอดเช้ือแลว้ 

1. เม่ือใชห้รือถือ Steriled forceps ตอ้งใหป้ลาย forceps ขนานกบัมือถือหรือยูต่ ํ่ากวา่ ไม่ยกให ้
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ปลาย forceps สูงกว่าระดบัขอ้มือโดยเด็ดขาดเพราะจะทาํให้นํ้ ายาท่ีแช่ forceps ไวน้ั้นไหลไปท่ีมือถือและ

ไหลยอ้นกลบัมาท่ีปลาย forceps อีกเม่ือหยบิของ 

2. ยกให ้forceps สูงและใหอ้ยูใ่นระดบัสายตาไม่กวดัไปมา 

3. ในกระปุก forceps แต่ละอนัมี forceps เพียงอนัเดียว 

4. ไม่จบัขอบกระปุก forceps และไม่ยก forceps ใหป้ลายสัมผสักบัขอบกระปุก ใหย้ก forceps ข้ึน 

จากกระปุกตรงๆปล่อยใหน้ํ้ายาหยดลงในกระปุกก่อนท่ีจะหยบิไปคีบของ 

5. เม่ือพยาบาลช่วยทัว่ไปใช ้forceps หยบิของใหพ้ยาบาลส่งเคร่ืองมือจะตอ้งระวงัมิใหป้ลาย 

สัมผสักบัโตะ๊หรือส่ิงของท่ีวางบนโตะ๊เคร่ืองมือเด็ดขาด 

6. นํ้ายาท่ีใส่ในกระปุก forceps เพื่อแช่ forceps นั้นตอ้งไม่มากจนถึงมือถือจบันํ้ายาท่ีใชคื้อ 95%                                        

Alcohol 

7. เปล่ียนกระปุก forceps และนํ้ายาทุกวนั โดยนาํไปลา้งทาํความสะอาดเช็ดใหแ้หง้และส่งน่ึง 

ทาํลายเช้ือโรคทุกวนัเม่ือเสร็จส้ินการผา่ตดัประจาํวนั 

การใชคี้มคีบหยบิเคร่ืองมือเคร่ืองใชท่ี้ปลอดเช้ือโรคแลว้ ผูใ้ชต้อ้งมีความระมดัระวงัตลอดเวลา 

และควรใชเ้ม่ือจาํเป็นจริงเท่านั้น เพราะถา้เกิดก่ีปนเป้ือนของเช้ือโรคขณะคีบหยบิของจะเป็นการนาํเช้ือโรค

นั้นๆผา่นไปสู่ผูป่้วยท่ีรับการผา่ตดัรายนั้นๆทนัที 

การควบคุมป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดันั้นข้ึนอยูก่บัปัจจยัต่างๆ ปัจจยัท่ีมีความสาํคญัท่ีสุด 

คือบุคลากร ต้องมีความรู้ ความเขา้ใจ ตระหนักในความรับผิดชอบต่อหน้าท่ียึดถือปฏิบติัตามนโยบาย                               

กฎระเบียบ และความถูกตอ้งอยูเ่สมอจึงจะทาํใหง้านต่างๆนั้นลุล่วงไปดว้ยดีและมีประสิทธิภาพ 

       ค.มาตรฐานการบริการพยาบาลผู้ป่วยผ่าตัด (สาํนกัการพยาบาล กรมการแพทย,์ 2550) 

      การพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั เป็นบริการพยาบาลดูแลผูป่้วยท่ีมารับการผา่ตดัและผูป่้วยท่ีมารับการ 

รักษาดว้ยดว้ย Invasive Procedure ต่างๆท่ีตอ้งกระทาํในห้องผา่ตดั ให้การดูแลตั้งแต่ระยะก่อนผา่ตดั ระยะ

ผ่าตดัและระยะหลังผ่าตดั โดยครอบคลุมถึงการประสานงานกับทีมพยาบาลวิสัญญีในการให้ยาระงับ

ความรู้สึกเพื่อใหก้ารผา่ตดัดาํเนินไปดว้ยดี รวมทั้งประสานกบัทีมการพยาบาลในหอผูป่้วยหรือหน่วยบริการ

ดูแลผูป่้วยหลงัผ่าตดัอีกดว้ย พยาบาลผา่ตดันอกจากมีความรู้พื้นฐานทางการพยาบาลแลว้ ยงัตอ้งมีความรู้

เก่ียวกบัขั้นตอนและวธีิการผา่ตดั และมีความชาํนาญเฉพาะทางดา้นอุปกรณ์ หรือเคร่ืองมือพิเศษท่ีไดรั้บการ

ฝึกฝนพิเศษในการช่วยทาํผา่ตดัเพื่อใหผู้ป่้วยไดรั้บการผา่ตดัอยา่งปลอดภยั 

มาตรฐานการบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ประกอบดว้ย 4 ส่วน คือ 

1. ลกัษณะสาํคญัของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ประกอบดว้ย 2 หมวด คือ 

1.1 ลกัษณะของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

1.2 การปรับปรุงผลการดาํเนินงาน 

2. มาตรฐานการบริหารงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั แบ่งเป็น 7 หมวด ไดแ้ก่ 
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2.1 การนาํองคก์ร 

2.2 การวางแผนยทุธศาสตร์ 

2.3 การใหค้วามสาํคญักบัผูใ้ชบ้ริการและผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย 

2.4 การวดั การวเิคราะห์และการจดัการความรู้ 

2.5 การมุ่งเนน้ทรัพยากรบุคคล 

2.6 การจดัการกระบวนการ 

2.7 ผลลพัธ์การดาํเนินการ 

สาํหรับการบริหารการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดันั้น สามารถใชม้าตรฐานการบริหารการ 

พยาบาลขององคก์รพยาบาล ไปประยกุตเ์ป็นแนวทางในการบริหารงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ไดท้ั้ง 7                                    

หมวดดงักล่าว ทั้งน้ีเน่ืองจากแนวทางการบริหารงานบริการพยาบาลขององคก์รพยาบาลกบัหน่วยบริการ

พยาบาลผูป่้วยผา่ตดัใชห้ลกัการเดียวกนั 

3. มาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั เป็นขอ้กาํหนดใหพ้ยาบาลนาํไปปฏิบติัการดูแล 

4. ผูใ้ชบ้ริการตั้งแต่เร่ิมมาใชบ้ริการในหน่วยบริการจนออกจากหน่วยบริการ รวมถึงการดูแล 

ต่อเน่ืองท่ีบา้น ซ่ึงแบ่งเป็น 9 มาตรฐาน ประกอบดว้ย 

มาตรฐานท่ี 1 การพยาบาลระยะก่อนผา่ตดั 

1.1 การประเมินปัญหา ความตอ้งการและเตรียมความพร้อมผูป่้วยก่อนผา่ตดั 

1.2 การเตรียมความพร้อมพยาบาลผา่ตดัและอุปกรณ์ เคร่ืองมือ 

มาตรฐานท่ี 2 การพยาบาลระยะผา่ตดั 

มาตรฐานท่ี 3 การพยาบาลระยะหลงัผา่ตดั 

มาตรฐานท่ี 4 การดูแลต่อเน่ือง 

มาตรฐานท่ี 5 การสร้างเสริมสุขภาพ 

มาตรฐานท่ี 6 การคุม้ครองภาวะสุขภาพ 

มาตรฐานท่ี 7 การใหข้อ้มูลและความรู้ดา้นสุขภาพ 

มาตรฐานท่ี 8 การพิทกัษสิ์ทธิผูป่้วย 

มาตรฐานท่ี 9 การบนัทึกทางการพยาบาล 

5. เกณฑช้ี์วดัคุณภาพการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั เป็นผลของการปฏิบติัตามมาตรฐานการพยาบาล                                         

ทั้งมาตรฐานการบริหารการพยาบาลและมาตรฐานการปฏิบติัการพยาบาลซ่ึงแบ่งเป็น 4 มิติ ประกอบดว้ย 

มิติท่ี 1 ดา้นประสิทธิผลตามพนัธกิจ 

มิติท่ี 2 ดา้นคุณภาพการใหบ้ริการพยาบาล 

มิติท่ี 3 ดา้นประสิทธิภาพของการปฏิบติัการพยาบาล 

มิติท่ี 4 ดา้นการพฒันาองคก์ร 
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ลกัษณะสําคัญของงานบริการพยาบาลผู้ป่วยผ่าตัด 

ลกัษณะสาํคญัของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั คือ ภาพรวมของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั                                      

ซ่ึงเป็นส่ิงสาํคญัท่ีมีผลต่อการดาํเนินการและปรับปรุงผลการดาํเนินงานประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ 1) ลกัษณะ

ของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 2) การปรับปรุงผลการดาํเนินงาน 

1. ลกัษณะของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดังานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั จะตอ้งอธิบายถึง 

สภาพแวดลอ้มในการปฏิบติัภารกิจของงานดงัน้ี 

1.1 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดแผนภูมิโครงสร้างการบริหารการพยาบาลเป็น 

ปัจจุบนั ระบุหน่วยงานในความรับผดิชอบ สายการบงัคบับญัชา และสายการประสานงานของหน่วยงานใน

ความรับผิดชอบ และหน่วยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อแสดงให้เห็นถึงการกาํกบัดูแลตนเองท่ีดี และเป็นการ

สร้างหลกัประกนัดา้นความรับผดิชอบของหวัหนา้งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ต่อการดาํเนินงานภายใน

หน่วยงานท่ีมีความโปร่งใสและปกป้องผลประโยชน์ของประเทศและผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย 

1.2 ผูบ้ริหารของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั คือ พยาบาลวชิาชีพท่ีมีวฒิุการศึกษาปริญญา 

ตรีหรือเทียบเท่าปริญญาตรีทางการพยาบาล หรือการพยาบาลและผดุงครรภเ์ป็นอยา่งนอ้ยและมีใยอนุญาต

ประกอบวิชาชีพหรือการพยาบาลและผดุงครรภ์ชั้นหน่ึงท่ียงัไม่หมดอายุและมีประสบการณ์ด้านการ

บริหารงานในหน่วยงานการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

1.3 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดลกัษณะพื้นฐานของหน่วยงานท่ีครอบคลุมประเด็น 

ต่างๆดงัต่อไปน้ี 

1.3.1 วฒันธรรมของหน่วยงานท่ีครอบคลุมหน่วยบริการยอ่ยในความรับผิดชอบของงาน 

บริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

1.3.2 เป้าประสงคห์ลกัของการบริการพยาบาลท่ีสอดคลอ้งกบัวสิัยทศัน์และเป้าหมายของ 

องคก์รพยาบาล 

1.3.3 พนัธกิจของงานท่ีสะทอ้นใหเ้ห็นถึงการบริหารและการจดัระบบบริการพยาบาลและ 

กระบวนการพฒันาของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

1.3.4 ค่านิยมของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ท่ีสะทอ้นใหเ้ห็นถึงคุณค่าในการใหบ้ริการท่ี 

ครอบคลุมประเด็นต่างๆตามบริบทของหน่วยงาน  

1.4 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดขอบเขตการบริการของหน่วยงานเป็นปัจจุบนัและ 

ครอบคลุมการให้บริการรักษาพยาบาลผูป่้วยท่ีเขา้มารับการรักษาโรคต่างๆด้วยวิธีการผ่าตดั รวมทั้งการ

ผา่ตดัแกไ้ขความพิการ ความเจ็บป่วยดว้ยอุบติัเหตุและให้บริการตรวจวินิจฉยั รักษาโรคดว้ยเคร่ืองมือพิเศษ

ต่างๆท่ีใช้เทคโนโลยีชั้นสูงทั้งในภาวะปกติ ฉุกเฉินและวิกฤต ครอบคลุมการป้องกัน การควบคุมการ

แพร่กระจายเช้ือ โดยใชเ้ทคนิคปลอดเช้ือและเทคนิคเฉพาะของห้องผ่าตดั ท่ีเนน้การพยาบาลแบบองคร์วม
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โดยยึดผูใ้ชบ้ริการเป็ฯศูนยก์ลางและใชก้ระบวนการพยาบาลในการปฏิบติัการพยาบาลทั้งระยะก่อนผ่าตดั                                   

ระยะผา่ตดั และระยะหลงัผา่ตดั 

1.5 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดขอบเขตการบริหารงานครอบคลุมการใหบ้ริการ 

พยาบาล ในประเด็นต่อไปน้ี 

1.5.1 การกาํหนดนโยบายและทิศทางการจดับริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

1.5.2 การกาํหนดนโยบายและแผนพฒันาคุณภาพการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

1.5.3 การจดัการและการพฒันากาํลงัคนดา้นการพยาบาลของงานผูป่้วยผา่ตดั 

1.5.4 การจดัการทรัพยากรเก่ียวกบัอุปกรณ์ เคร่ืองมือ สถานท่ีและงบประมาณ 

1.5.5 การบริหารจดัการตน้ทุนดา้นการพยาบาล 

1.5.6 การติดตาม กาํกบัการปฏิบติังานของพยาบาลตามมาตรฐานวชิาชีพ 

1.5.7 การจดัการความปลอดภยั 

1.5.8 การวจิยัและพฒันาวชิาชีพพยาบาล 

1.5.9 การสนบัสนุนการทาํงานร่วมกบัสหสาขาวชิาชีพ 

1.5.10 การสนบัสนุนการนาํภูมิปัญญาไทยมาใช ้

1.5.11 การสร้างการมีส่วนร่วมกบัองคก์รในชุมชนและสังคม 

1.5.12 กาประเมินผลการดาํเนินงานในภาพรวมของหน่วยงาน 

1.6 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดแนวทางและกระบวนการใหบ้ริการพยาบาลแก่ 

ผูใ้ชบ้ริการท่ีครอบคลุมการบริการพยาบาล ทั้งผูป่้วยในและผูป่้วยนอก รวมถึงการป้องกนัและสร้างเสริม

สุขภาพในชุมชน 

1.6 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั ระบุลกัษณะโดยรวมบุคลากรทางการพยาบาลตามความ 

เป็นจริงในปัจจุบนั เพื่อใหม้องเห็นภาพรวมของงาน โดยกาํหนดใหค้รอบคลุมประเด็นต่างๆดงัต่อไปน้ี 

1.7.1 จาํนวนช่วงอาย ุเพศ วฒิุการศึกษา 

1.7.2 ความหลากหลายของบคุลากรในสายงานและหนา้ท่ี เช่น ความแตกต่างทางดา้น 

วฒันธรรมและสายงานต่างๆซ่ึงอาจจะมีผลต่อการปฏิบติังาน 

1.7.3 ขอ้กาํหนดพิเศษทางดา้นสุขภาพ ความปลอดภยัและอ่ืนๆเช่น บุคลากรท่ีปฏิบติังานใน 

พื้นท่ีโรคติดต่อ จาํเป็นตอ้งไดรั้บการป้องกนัและตรวจสุขภาพอยา่งต่อเน่ือง 

1.7 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดทรัพยากรดา้นการจดัการท่ีสาํคญัท่ีมีผลต่อการ 

ปฏิบติังานของหน่วยงานบริการในความรับผดิชอบของงานใหค้รอบคลุมประเด็นต่างๆต่อไปน้ี 

1.8.1 อาคารและสถานท่ี 

1.8.2 จุดท่ีใหบ้ริการต่างๆ 

1.8.3 เคร่ืองใชส้าํนกังานและเคร่ืองคอมพิวเตอร์ 
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1.8.4 เคร่ืองมือทางการแพทย ์

1.8.5. เทคโนโลยต่ีางๆและส่ิงอาํนวยความสะดวกต่างๆ 

1.8.6 ทรัพยากรดา้นการจดัการอ่ืนๆท่ีสาํคญัของแต่ละแห่ง 

1.9 งานบริการพยาบาลผูป่้วยหอ้งผา่ตดั กาํหนดกฎระเบียบ ขอ้บงัคบัท่ีสาํคญั รวมทั้งกฎหมาย 

ต่างๆท่ีหน่วยงานใช้เป็นกฎระเบียบพิเศษและมีส่วนสําคญัต่องานหลักของหน่วยงาน โดยครอบคลุม

กฎระเบียบขอ้บงัคบัท่ีสาํคญั 

            2. การปรับปรุงผลการดาํเนินงานของงานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั 

                     2.1 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดแนวทางการปรับปรุงการดาํเนินการของหน่วยงาน

อยา่งต่อเน่ือง 

                    2.2 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดแนวทางในการประเมินและปรับปรุงกระบวนการ

ทาํงานหลกัเป็นระบบ 

                    2.3 งานบริการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดั กาํหนดแนวทางในการเรียนรู้และแลกเปล่ียนเรียนรู้ภายใน

องคก์รอยา่งเป็นระบบ 

การปฏิบัติงานสําหรับงานห้องผ่าตัด(สมหวงั ด่านชัยวจิิตร,2538) 

1.การเตรียมการก่อนปฏิบติังาน 

   การเตรียมการก่อนการปฏิบติังานมีแนวทางการปฏิบติัทัว่ไปเช่นเดียวกบัการเตรียมการก่อนปฏิบติัใน

หน่วยงานทัว่ไป และสาํหรับการเตรียมการก่อนปฏิบติังานเฉพาะของห้องผา่ตดัมีดงัต่อไปน้ี 

          1.1 การเตรียมสถานท่ี เคร่ืองมือ อุปกรณ์ป้องกนัฯ 

               1.1.1 เคร่ืองมือ เคร่ืองใชใ้นหอ้งผา่ตดั ควรจดัเตรียมใหมี้เฉพาะเท่าท่ีจาํเป็น 

               1.1.2 เตียงผา่ตดัให้ปูดว้ยผา้ยางหรือผา้พลาสติกตั้งแต่หวัเตียงจรดปลายเตียง 

         1.2 การเตรียมบุคลากร 

2.ขอ้ปฏิบติัขณะดาํเนินการผา่ตดั 

   ขอ้ปฏิบติัขณะดาํเนินการผา่ตดัมีแนวทางการปฏิบติัทัว่ไปเช่นเดียวกบัขอ้ปฏิบติัขณะปฏิบติังาน/ใหบ้ริการ

รักษาพยาบาลและมีขอ้ปฏิบติัเฉพาะขณะดาํเนินการผา่ตดัดงัน้ี 

          2.1 ขอ้ปฏิบติัสาํหรับศลัยแพทย ์พยาบาลส่งเคร่ืองมือ พยาบาลในหอ้งผา่ตดั 

                2.1.1 การส่งเคร่ืองมือผา่ตดัท่ีแหลมคม ควรวางบนภาชนะ ไม่ควรส่งโดยตรงจากมือสู่มือ (No                                        

Touch technique) 

               2.1.2 การวางเคร่ืองมือผา่ตดัท่ีแหลมคมตอ้งวางอยูใ่นภาชนะเพื่อป้องกนัอุบติัเหตุ 

               2.1.3 หลีกเล่ียงการใชเ้ขม็เยบ็แผลชนิดร้อยรู ควรใชช้นิด Atraumatic 

               2.1.4 ในขณะผา่ตดั ใชเ้คร่ืองจ้ีใหเ้ป็นประโยชน์มากท่ีสุดเพื่อลดBleeding จากแผล 

               2.1.5 ใชเ้คร่ืองมือช่วยถ่าง/ดึง (self retaining retractor) เพื่อลดบุคลากรในทีมผา่ตดั 
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              2.1.6 หลีกเล่ียงการใชมื้อในพื้นท่ี(field) ผา่ตดั หรือใชมื้อจบัเขม็ เพื่อป้องกนัอุบติัเหตุ ใหใ้ช้

เคร่ืองมือแทน เช่น forcepsจบัเขม็และใชr้etractorแทนมือ 

              2.1.7 บุคลากรในทีมผา่ตดัจะตอ้งควบคุมอารมณ์ มีสติและใจจดจ่อในการผา่ตดั เพื่อให้การรับและ

ส่งเคร่ืองมือเป็นไปดว้ยความเรียบร้อย ไม่เกิดอุบติัเหตุระหวา่งทีมผา่ตดัจากการรับและส่งเคร่ืองมือผา่ตดั 

              2.1.8 เม่ือถุงมือขาดขณะผา่ตดั ควรจะถอดเปล่ียนทนัทีและลา้งมือใหส้ะอาดดว้ยนํ้ายาฆ่าเช้ือก่อน

จะสวมถุงมือคู่ใหม่ 

                       ในกรณีเกิดอุบติัเหตุจากอุปกรณ์มีคมขณะปฏิบติังาน ให้รีบถอดถุงมือออกทนัที แล้วเค้น

เลือดออกให้มากท่ีสุด ลา้งทาํความสะอาดดว้ยนํ้ ายาฆ่าเช้ือและให้ผูอ่ื้นเขา้ช่วยแทนหรือกลบัเขา้ปฏิบติังาน

ต่อตามความเหมาะสม 

                 2.1.9 บุคลากรในทีมผา่ตดัตอ้งอยูใ่นบริเวณท่ีทาํการผา่ตดั จนกวา่จะส้ินสุดการผา่ตดั หลีกเล่ียง

การสัมผสั หยบิจบัอุปกรณ์ เคร่ืองมือท่ีไม่เก่ียวขอ้งในการผา่ตดั 

             2.2 ขอ้ปฏิบติัสาํหรับวสิัญญีแพทย-์พยาบาล 

                   2.2.1 การเตรียมยาควรเตรียมเฉพาะราย 

                   2.2.2 Corrugated tube ควรใชเ้ฉพาะราย 

                  2.2.3 ดาํเนินการตามเทคนิค เพื่อป้องกนัอุบติัเหตุจากของแหลมหรือของมีคมอยา่งเคร่งครัด 

3.การทาํลายเช้ือและการทาํใหป้ราศจากเช้ือ 

    การทาํลายเช้ือและการทาํใหป้ราศจากเช้ือมีแนวทางปฏิบติัทัว่ไปเช่นเดียวกบัขอ้ปฏิบติัขณะปฏิบติังาน/

ใหบ้ริการรักษาพยาบาลและมีขอ้ปฏิบติัเฉพาะสาํหรับการทาํลายเช้ือและการทาํใหป้ราศจากเช้ือในห้อง

ผา่ตดัดงัน้ี 

              3.1 การทาํลายเช้ือ 

                    3.1.1 เม่ือผา่ตดัเสร็จ ใหถ้อดอุปกรณ์ป้องกนัฯก่อนออกจากห้องผา่ตดัแลว้ใส่ภาชนะท่ีเตรียมไว้

เพื่อส่งซกั สาํหรับผา้เป้ือนเลือด แยกใส่ถุงพลาสติกสีแดงนาํไปทาํลายเช้ือท่ีโรงซกัฟอก 

                   3.1.2 Corrugated tube ท่ีใชแ้ลว้ใหแ้ช่ใน0.5% hypochloric นาน 30นาทีก่อนนาํไปลา้งและทาํให้

ปราศจากเช้ือโดยชาใน2% Glutaraldehyde หรืออบแก๊ส 

                  3.1.3 Soda lime/อุปกรณ์ดมยาใหพ้ิจารณาตามประเภทวสัดุ ถา้สามารถทาํลายเช้ือดว้ยความร้อน

ไดใ้หอ้บในAutaclave ถา้ไมส่ามารถทาํลายเช้ือดว้ยความร้อนไดใ้หแ้ช่นํ้ายาทาํลายเช้ือ 

                 3.1.4 หลงัผา่ตดัทาํความสะอาดพื้นห้องผา่ตดัดว้ยนํ้าและผงขดัลา้งตามปกติถา้เลือด สารนํ้าจาก

ร่างกาย ช้ินเน้ือตกสู่พื้น ใหป้ฏิบติัตามแนวทางการทาํลายขยะติดเช้ือ กรณีเลือด สารนํ้าจากร่างกายหกหล่น

พื้น เตียงผา่ตดั โตะ๊เคร่ืองมือท่ีเป้ือนเลือดหรือสารนํ้าจากร่างกายใหใ้ชก้ระดาษซบัออกมากท่ีสุด ทิ้งกระดาษ

นั้นลงในถุงขยะติดเช้ือ แลว้เช็ดเตียงผา่ตดั หรือโตะ๊เคร่ืองมือบริเวณนั้นใหท้ัว่ดว้ย70%Alcohol ก่อนเช็ดถูก

ตามปกติ 
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                 3.1.5 ช้ินเน้ือ อวยัวะจากการผา่ตดั กาํจดัแบบขยะติดเช้ือ 

                       สรุป ในการทาํการผา่ตดันั้น ส่ิงสําคญัคือการเตรียมบุคลากรทีมผา่ตดั ให้มีขวญักาํลงัใจทีดี มี

ความมัน่ใจท่ีจะปฏิบติังานดว้ยความภาคภูมิและรู้ขั้นตอนในการผา่ตดัผูป่้วยแต่ละรายเป็นอยา่งดี พร้อมทั้งมี

การเตรียมอุปกรณ์ต่างๆใหมี้ความพร้อมท่ีจะปฏิบติังาน  เทคนิคและวธีิการส่งเคร่ืองมือในการผา่ตดั ถูกตอ้ง                                   

รวดเร็ว เนน้เทคนิคท่ีสามารถลดการสัมผสัเคร่ืองมือโดยตรงระหวา่งบุคลากรในทีมผา่ตดัเพื่อป้องกนัการ

เกิดอุบติัเหตุจากของแหลมและของมีคมในการผ่าตดั  วิธีการเก็บเคร่ืองมือและอุปกรณ์ต่างๆตลอดจนการ

ทาํลายเช้ือจะตอ้งเป็นไปตามเทคนิค วิธีการโดยเคร่งครัด เพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือสู่บุคลากรในห้อง

ผา่ตดั ผูป่้วย/ผูใ้ชบ้ริการอ่ืนๆ 

พยาบาลห้องผ่าตดัเป็นวิชาชีพท่ีมีความเช่ียวชาญหากไม่มีความรู้หรือศาสตร์ทางการพยาบาลท่ีมี

ความเฉพาะเจาะจงแลว้ก็อาจทาํให้สูญเสียความเช่ียวชาญเชิงวิชาชีพได ้ความสําคญัของการนาํองคค์วามรู้

หรือศาสตร์ทางการพยาบาลผา่ตดัมาใช้ในการพยาบาลผูป่้วยท่ีเขา้รับการผา่ตดันั้นนบัว่ามีความสําคญัเป็น

อยา่งยิง่ ทั้งน้ีบทบาทความรับผดิชอบของพยาบาลหอ้งผา่ตดัในการดูแลผูป่้วยท่ีมารับบริการโดยมีมาตรฐาน

การปฏิบติั 6 มาตรฐาน (สมาคมพยาบาลหอ้งผา่ตดัแห่งประเทศไทย, 2553) คือ 

 มาตรฐานท่ี 1 การประเมินผูป่้วย 

 มาตรฐานท่ี 2 การวนิิจฉยัการพยาบาล 

มาตรฐานท่ี 3 การระบุผลลพัธ์ทางการพยาบาล 

มาตรฐานท่ี 4 การวางแผนการพยาบาล 

มาตรฐานท่ี 5 การปฏิบติัการพยาบาล 

มาตรฐานท่ี 6 การประเมินผลการปฏิบติัการพยาบาล 

ดว้ยการเปล่ียนแปลงทางสังคมและเศรษฐกิจ ความเจริญทางดา้นวทิยาศาสตร์เทคโนโลยแีละ 

ความกา้วหน้าทางวิชาการ ส่งผลให้เกิดการเปล่ียนแปลงในระบบบริการดา้นสุขภาพ การพฒันาระบบการ

พฒันาบุคลากร การปรับเปล่ียนพฒันางานให้มีคุณภาพและตอบสนองต่อความตอ้งการของสังคม บุคลากร

ทางการพยาบาลห้องผ่าตดั ซ่ึงให้การดูแลผูป่้วยท่ีมารับการรักษาหรือวินิจฉัยดว้ยการผ่าตดั ตอ้งศึกษาหา

ความรู้ท่ีทนัสมยัอยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหส้ามารถปฏิบติังานร่วมกบัทีมผา่ตดัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและมีความ

จาํเป็นท่ีจะตอ้งมีองคค์วามรู้หรือศาสตร์ทางการพยาบาลห้องผา่ตดั ท่ีเป็นทั้งศาสตร์และศิลป์  รวมทั้งทกัษะ

และประสบการณ์ เพื่อช่วยในการตดัสินใจให้การพยาบาลผูป่้วยท่ีมารับบริการผ่าตดัตามมาตรฐานการ

พยาบาลห้องผา่ตดั โดยนาํกระบวนการพยาบาลมาใชใ้ห้ครอบคลุมทั้งดา้นการดูแลรักษา  ป้องกนั ส่งเสริม

และฟ้ืนฟู แลว้ยงัตอ้งมีความชาํนาญเฉพาะในเร่ืองวิธีการผ่าตดัและเทคนิคต่างๆตลอดจนใชท้กัษะ การใช้

เคร่ืองมือและอุปกรณ์เทคโนโลยีท่ีทนัสมยัท่ีใช้เพื่อการผ่าตดัโดยมีองค์ความรู้เป็นพื้นฐาน (Knowledge 

based professional ) โดยใชก้ระบวนการแกปั้ญหาดว้ยวิธีทางวิทยาศาสตร์หรือขอ้มูลเชิงประจกัษ์ โดยให้

การพยาบาลท่ีถือหลกัว่า มนุษยเ์ป็นองค์รวมท่ีมีบูรณาการของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม วิญญาณ และ
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ส่ิงแวดลอ้ม บุคลากรทางการพยาบาลห้องผ่าตดัทุกคนจาํเป็นตอ้งมีความรู้ ความเขา้ใจทางการศึกษา การ

ปฏิบติั การบริหาร และการวิจยั อีกทั้งการพยาบาลห้องผ่าตดัเป็นงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัสวสัดิภาพและความ

ปลอดภยัของผูป่้วย  พยาบาลห้องผ่าตดัเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีให้การดูแลผูป่้วยโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง                                   

ซ่ึงการให้การพยาบาลตอ้งมีความเป็นองคร์วมโดยยึดหลกั (1) Patient-centered care  รวมทั้งการประเมิน                                   

การวางแผนและการใหกิ้จกรรมการพยาบาลซ่ึงจะตอ้งตอบสนองความตอ้งการของแต่ละบุคคล ซ่ึงขอ้มูลจะ

ไดม้าจากผูอ่ื้น การสังเกต และการส่ือสาร  (2) Outcome-oriented care เป็นการทาํนายถึงผลท่ีจะเกิดข้ึนจาก

การใหก้ารพยาบาลท่ีมีความเฉพาะเจาะจง 

งานห้องผ่าตัด สถาบันบําราศนราดูร 

หอ้งผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร ใหบ้ริการผา่ตดัรักษา วนิิจฉยัโรคดว้ยการผา่ตดัและส่องตรวจ

พิเศษดว้ยกลอ้ง แก่ผูป่้วยศลัยกรรมทัว่ไป ศลัยกรรมทางเดินปัสสาวะ ศลัยกรรมกระดูกและขอ้ ศลัยกรรม

จกัษุ โสต สอ นาสิก และสูติ-นรีเวชกรรม ในทุกกลุ่มอาย ุทั้งผูป่้วยทัว่ไป ผูป่้วยติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์และ

ผูป่้วยโรคติดต่อ ตลอด 24 ชัว่โมง 

นอกจากน้ีห้องผา่ตดัไดรั้บมอบหมายงานตรวจเคร่ืองมือพิเศษ มีหนา้ท่ีให้บริการตรวจวินิจฉัยโรค

โดยการส่องกลอ้ง ในผูป่้วยติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์และผูป่้วยโรคติดต่ออ่ืนๆและโรคทัว่ไป ทั้งผูป่้วยท่ีนอน

โรงพยาบาลและผูป่้วยนอก ใหก้ารดูแลแบบองคร์วมครอบคลุมทั้ง 4 มิติ ทั้งในและนอกหน่วยงาน  

งานวจัิยทีเ่กี่ยวข้อง 

วิภาดา  ช้างแกว้ (2551) ไดศึ้กษาการสร้างมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยในห้องผ่าตดัโรงพยาบาล

เพชรบูรณ์ โดยผูศึ้กษาไดศึ้กษาสภาพการณ์การพยาบาลในหอ้งผา่ตดัรวบรวมปัญหา ทบทวนตาํรา บทความ

วิชาการ แผนการพยาบาล และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการสร้างมาตรฐานการพยาบาลผูป่้วยในห้องผ่าตดั                                                

ดาํเนินการร่างมาตรฐานการพยาบาลโดยใชข้ั้นตอนกระบวนการพยาบาลจดัโครงการประชุมเชิงปฏิบติัการ

และใช้กระบวนการกลุ่มของพยาบาลวิชาชีพจาํนวน 6 คน ร่างมาตรฐานการพยาบาล ประกอบด้วย                                         

มาตรฐานเชิงกระบวนการ และมาตรฐานเชิงผลลพัธ์ ตรวจสอบความตรงโดยใชเ้ทคนิคเมสัน ประกอบดว้ย                                      

ความตรงตามเน้ือหา โดยผูเ้ช่ียวชาญจาํนวน 5 คนและความตรงตามเกณฑ์สัมพนัธ์กบัผูป่้วยผา่ตดัจาํนวน 10

ราย ให้การพยาบาลผูป่้วยในห้องผ่าตดัโรงพยาบาลเพชรบูรณ์จาํนวน 10 ราย พบว่า ได้มาตรฐานการ

พยาบาลผูป่้วยในหอ้งผา่ตดั โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ จาํนวน 9มาตรฐาน ดงัน้ี 

มาตรฐานท่ี 1 ผูป่้วยคลายความวติกกงัวลขณะรอผา่ตดั 

มาตรฐานท่ี 2 ผูป่้วยมีความเตรียมพร้อมก่อนเขา้รับการผา่ตดั 

มาตรฐานท่ี 3 ผูป่้วยปลอดภยัจากอุบติัเหตุในการเคล่ือนยา้ย 

มาตรฐานท่ี 4 ผูป่้วยปลอดภยัจากการแพน้ํ้ายาและสารเคมี 

มาตรฐานท่ี 5 ผูป่้วยปลอดภยัจากการสูญเสียเลือดขณะผา่ตดั 

มาตรฐานท่ี 6 ผูป่้วยปลอดภยัจากภาวะแทรกซอ้นจากการติดเช้ือ 
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มาตรฐานท่ี 7 ผูป่้วยปลอดภยัจากภาวะแทรกซอ้นจากการจดัท่าผา่ตดั 

มาตรฐานท่ี 8 ผูป่้วยปลอดภยัจากการใชเ้คร่ืองจ้ีตดัไฟฟ้า 

มาตรฐานท่ี 9 ผูป่้วยปลอดภยัจากการใชเ้คร่ืองมือเคร่ืองใชใ้นการผา่ตดั 

อารยา อินทชยั (2554) ศึกษาการพฒันารูปแบบการจดัการเตรียมผา่ตดัในห้องผา่ตดัทรวงอก หวัใจ                                         

และหลอดเลือดโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ ผลการศึกษาพบวา่ (1) รูปแบบใหม่ของการเตรียมผา่ตดั

ในหอ้งผา่ตดัทรวงอก หวัใจ และหลอดเลือดโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ประกอบดว้ย กิจกรรมหลกั

และ18 กิจกรรมย่อย (2) เวลามาตรฐานท่ีใช้ในรูปแบบเดิมก่อนการพฒันา เท่ากับ 44.97นาที ส่วนเวลา

มาตรฐานในรูปแบบใหม่ เท่ากบั 33.24 นาที ลดลง 11.73 นาที ระยะเวลาเฉล่ียท่ีใชใ้นรูปแบบใหม่ลดลงกวา่

รูปแบบเดิมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั.01 

จากการทบทวนจากตาํราวชิาการและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งยงัไม่มีการทาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาล

ในการป้องกนัการติดเช้ือในงานหอ้งผา่ตดัในการผา่ตดัและหรือดูแลผูป่้วยกลุ่มโรคติดต่อทั้งระบบทางเดิน

หายใจ ผูป่้วยโรคติดต่อจากการสัมผสั  
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บทที ่3 

 

วธีิการดําเนินการวจิัย 

 

       การวิจยัคร้ังน้ีเป็นรูปแบบการวิจยัและพฒันา (Research and Development) เป็นการพฒันาแนว

ปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร เพื่อศึกษาความเป็นไป

ไดใ้นการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลไปใช้และประเมินผลความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัทางการ

พยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั ทาํการศึกษาระหว่างวนัท่ี 15 ตุลาคม 2558 ถึง วนัท่ี 20                                                           

ธนัวาคม 2558โดยประยุกตใ์ชก้รอบแนวคิดของการใชผ้ลงานวิจยัของไอโอวา (Iowa Model of Evidence-

Based Practice (อา้งในฟองคาํ ติลกสกุลชยั, 2549: 130-135) ประกอบดว้ยขั้นตอนไดแ้ก่ ขั้นตอนท่ี 1 เป็น

การพัฒนาแนวปฏิบัติทางการพยาบาลในการป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตัดโดยการวิเคราะห์และ

สังเคราะห์จากการสืบคน้จากเอกสาร ตาํรา และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบักิจกรรมการพยาบาลในการป้องกนั

การติดเช้ือในห้องผ่าตดั โดยใช้หลักฐานจากแหล่งท่ีมา 8 แหล่ง เป็นหลักฐานของแนวปฏิบติัทางการ

พยาบาลท่ีเป็นงานวิจยั จาํนวน 5 เร่ือง จากเอกสารตาํรา จาํนวน 3 เร่ือง โดยเน้ือหาท่ีคดัเลือกมาเน้นการ

ปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั  และพฒันาเป็นแนวปฏิบติัทางการพยาบาล

ในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั ขั้นตอนท่ี 2 ศึกษาความเป็นไปได้ในการนาํแนวปฏิบติัทางการ

พยาบาลไปใชแ้ละประเมินผลความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือ

ในหอ้งผา่ตดั ซ่ึงประกอบดว้ยรายละเอียดดงัต่อไปน้ี  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

               ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี มี 2 กลุ่ม ดงัน้ี 

ประชากร 

           ก. ขั้นตอนการพฒันาแนวปฏิบติั คือ ผูท้รงคุณวฒิุท่ีมีความเช่ียวชาญ 

           ข. ขั้นตอนการนาํแนวปฏิบติัไปใช ้คือ พยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหอ้งผา่ตดัจาํนวน 13 คน 

กลุ่มตัวอย่าง 

          ก. ขั้นตอนการตรวจสอบคุณภาพของแนวปฏิบติัท่ีพฒันาข้ึน กลุ่มตวัอยา่งเป็น ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความ

เช่ียวชาญจาํนวน 5 ท่าน  ประกอบดว้ย แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นโรคติดเช้ือ 1 คน แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้น
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ศลัยแพทย ์1 คน พยาบาลวชิาชีพงานควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 1 คน พยาบาลวิชาชีพท่ีเป็นผูนิ้เทศทาง

ศลัยกรรม 1 คน และพยาบาลวชิาชีพหวัหนา้งานหอ้งผา่ตดั 1 คน  

           ข. ขั้นตอนการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลไปใช ้เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหอ้งผา่ตดั                                           

สถาบนับาํราศนราดูร โดยทาํการเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) จาํนวน  10 คน                                       

และกาํหนดคุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 

                เกณฑ์คัดเลอืกกลุ่มตัวอย่างเข้าสู่การวจัิย (Inclusion criteria) 

1. เป็นพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานหอ้งผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร 

2. มีประสบการณ์ในการพยาบาลงานหอ้งผา่ตดัตั้งแต่ 2 ปี ข้ึนไป 

3. ผา่นการอบรมดา้นการพยาบาลผูป่้วยการควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 

4. พยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานห้องผา่ตดั ลงนามยนิยอมเขา้ร่วมโครงการ 

เกณฑ์การคัดกลุ่มตัวอย่างออกจากการวจัิย (Exclusion criteria) 

1. พยาบาลวชิาชีพท่ีไม่ไดป้ฏิบติังานในหน่วยงานห้องผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร 

2. พยาบาลวชิาชีพท่ีมีประสบการณ์ในการพยาบาลงานห้องผา่ตดันอ้ยกวา่ 2 ปี  

3. ไม่เคยผา่นการอบรมดา้นการพยาบาลผูป่้วยการควบคุมและป้องกนัการติดเช้ือ 

4. พยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหน่วยงานห้องผา่ตดั ไม่ยนิยอมเขา้ร่วมโครงการ 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

1. เคร่ืองมือดําเนินการศึกษา 

1.1 คู่มือการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั สถาบนั 

บาํราศนราดูร 

2. เคร่ืองมือรวบรวมข้อมูล 

2.1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ยขอ้คาํถาม 3 ขอ้ ไดแ้ก่ ประสบการณ์ในงาน 

หอ้งผา่ตดั การไดรั้บความรู้/อบรมเร่ืองการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั และแหล่งความรู้ท่ีไดรั้บ 

2.2  แบบประเมินผลการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั  

ท่ีผ่านการตรวจสอบโดยผูท้รงคุณวุฒิ จาํนวน 5 คน ประกอบด้วย 1) แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการ

ป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยวณัโรคปอด จาํนวน 13 ขอ้ 2) แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการ

ป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัดา้นผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน จาํนวน 9 ขอ้ 3) แนวปฏิบติัทางการพยาบาล

ในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัดา้นผูป่้วยเอชไอวี จาํนวน 10 ขอ้ และ4) แนวปฏิบติัทางการพยาบาล

ในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดัดา้นผูป่้วยเช้ือด้ือยา จาํนวน 10 ขอ้ รวมขอ้คาํถามทั้งหมด 42 ขอ้ ได ้                                    
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ค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหา (CVI) เท่ากับ .97 ลักษณะข้อคาํถามทั้งหมดเป็นแบบตรวจสอบรายการ                                     

(checklist) เกณฑ์การให้คะแนน คือ ปฏิบติัไดเ้ท่ากบั 1 คะแนน ปฏิบติัไม่ไดเ้ท่ากบั 0 คะแนน ประเมินผล                                        

การปฏิบติัไดเ้ป็นร้อยละ กาํหนดเกณฑก์ารสรุปผลท่ีมากกวา่ร้อยละ 90  

                      2.3 แบบประเมินความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพในการใช้แนวปฏิบติัทางการพยาบาลท่ี                                     

ผูว้ิจยัสร้างข้ึน มีขอ้คาํถามทั้งหมด 9 ขอ้ ลกัษณะของแบบสอบถามโดยใช้แบบมาตราส่วนประมาณค่า                                       

(Rating Scale) โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดบั โดยให้เลือกตอบเฉพาะขอ้ท่ีคิดวา่ตรงกบัความพึงพอใจของแต่ละ

ขอ้ (บุญใจ ศีรสถิตยน์รากรู, 2553) ดงัน้ี  

  5  คะแนน หมายถึง  มีความพึงพอใจมากท่ีสุด    

  4  คะแนน หมายถึง  มีความพึงพอใจมาก  

  3  คะแนน หมายถึง               มีความพึงพอใจปานกลาง  

  2  คะแนน หมายถึง              มีความพึงพอใจนอ้ย  

  1  คะแนน หมายถึง              มีความพึงพอใจนอ้ยท่ีสุด 

เกณฑก์ารแปลผล โดยค่าเฉล่ียระดบัความพึงพอใจกาํหนดช่วงชั้นดงัน้ี (บุญใจ ศีรสถิตยน์รากรู, 2553)                                              

  ค่าเฉล่ีย 4.51 - 5.00 หมายถึง มีความพึงพอใจมากท่ีสุด 

  ค่าเฉล่ีย 3.51 - 4.50 หมายถึง มีความพึงพอใจมาก  

  ค่าเฉล่ีย 2.51 - 3.50 หมายถึง มีความพึงพอใจปานกลาง 

  ค่าเฉล่ีย 1.51 - 2.50 หมายถึง มีความพึงพอใจนอ้ย 

  ค่าเฉล่ีย 1.00 - 1.50 หมายถึง มีความพึงพอใจนอ้ยท่ีสุด 

 
           3. การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

              ก. แนวปฏิบัติการพยาบาล  โดยแนวปฏิบติัการพยาบาลทางคลินิกคร้ังน้ีพฒันาข้ึน โดยใชก้รอบการ

ควบคุมโรคติดเช้ือของสมาคมโรคติดเช้ือแห่งประเทศไทย ในการกาํหนดมาตรฐานการควบคุมโรคติดเช้ือ

ในห้องผ่าตดั ได้แก่ การเตรียมผูป่้วย การเตรียมทีมบุคลากรและการเตรียมเคร่ืองมือ โดยมีขั้นตอนคือ 

พฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาล โดยการทบทวนเน้ือหาท่ีเก่ียวขอ้ง ได้มีการตรวจสอบความถูกตอ้ง

เหมาะสม โดย 

โดยประเมินแสดงความคิดเห็น ต่อไปน้ี 

1. ถ้าผู ้เ ช่ียวชาญเห็นด้วยกับเน้ือหาทั้ งหมด ในแนวปฏิบัติการพยาบาลให้ผู ้เ ช่ียวชาญใส่

เคร่ืองหมาย ลงในช่องคะแนนระดบั 4 
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2. ถา้ผูเ้ช่ียวชาญเห็นดว้ยกบัเน้ือหา ในแนวปฏิบติัการพยาบาลแต่ควรมีการแกไ้ขขอ้ความเล็กนอ้ย

เช่น ภาษา ใหผู้เ้ช่ียวชาญใส่เคร่ืองหมาย ลงในช่องคะแนนระดบั 3 

3. ถา้ผูเ้ช่ียวชาญไม่เห็นดว้ยกบัเน้ือหาส่วน ในแนวปฏิบติัการพยาบาลควรมีการแกไ้ขขอ้ความ

ใหม่ ใหผู้เ้ช่ียวชาญใส่เคร่ืองหมาย ลงในช่องคะแนนระดบั 2 

4. ถ้าผู ้เ ช่ียวชาญไม่เห็นด้วยกับเน้ือหาทั้ งหมด ในแนวปฏิบัติการพยาบาลควรตัดออก ให้

ผูเ้ช่ียวชาญใส่เคร่ืองหมาย ลงในช่องคะแนนระดบั 1 

             ถา้ผูเ้ช่ียวชาญมีคาํแนะนาํอ่ืนๆ ให้ผูเ้ช่ียวชาญสามารถเขียนขอ้เสนอแนะลงในช่องท่ีเขียนว่า 

ขอ้คิดเห็นหรือขอ้เสนอแนะหลงัจากผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 5 ท่านไดต้รวจความถูกตอ้งเหมาะสมและความตรงของ

เน้ือหา ขอ้เสนอแนะและคาํแนะนาํเพิ่มเติมต่างๆหากขอ้เสนอแนะใดท่ีผูท้รงคุณวุฒิมีความคิดเห็นแตกต่าง

กนั หาความตรงเชิงเน้ือหาของเคร่ืองมือโดยผูเ้ช่ียวชาญพิจารณาขอ้คาํถามแลว้คดัเลือกขอ้คาํถามท่ีมีความ

สอดคลอ้งกบัเน้ือหาและองคป์ระกอบดา้นต่างๆในเน้ือหาท่ีตอ้งการวดัมากเพียงใด โดยระดบัคะแนนความ

สอดคลอ้ง (Content Validity Index:CVI) (บุญใจ ศีรสถิตยน์รากรู,2553) ดงัน้ี 

 

               ระดบั 1            หมายถึง            ไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นทั้งหมดตอ้งตดัออก 

        ระดบั 2            หมายถึง            ไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้น ควรมีการแกไ้ขขอ้ความใหม่ 

                     ระดบั 3            หมายถึง             เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้น แต่ควรมีแกไ้ขเล็กนอ้ย เช่นภาษาท่ีใช ้

       ระดบั 4            หมายถึง             เห็นดว้ยกบัขอ้ความทั้งหมด 

 

         ถา้ขอ้คาํถามใดไม่มีความสอดคลอ้งและความเป็นตวัแทนเพียงพอ ผูเ้ช่ียวชาญอาจใหค้ะแนนความ                                        

สอดคล้องตํ่า พิจารณาตดัขอ้ความนั้นออก การพิจารณาความตรงเชิงเน้ือหานั้น ควรมีสัดส่วนจาํนวน

ผูเ้ช่ียวชาญท่ีเห็นด้วยกบัข้อความอย่างน้อยร้อยละ80ข้ึนไป และผูศึ้กษาทาํการคน้หาขอ้มูลเพิ่มเติมจาก

เอกสาร ตาํรา วารสารและงานวจิยั มาใชป้ระกอบการพิจารณาในการแกไ้ขแนวปฏิบติัการพยาบาลไปใช ้

 

การพทิกัษ์สิทธ์ิผู้เข้าร่วมการวจัิย 

 

 ผูว้จิยัมีการพิทกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 

             1. ดาํเนินการขอเอกสารรับรองการผา่นการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษยจ์ากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของสถาบนับาํราศนราดูร โดยส่งโครงร่างงานวิจยั แบบสอบถาม พร้อม

แบบฟอร์มการยินยอมเขา้ร่วมงานวิจยั ไปยงัคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษยข์องสถาบนับาํราศ

นราดูร เพื่อขอการรับรองก่อนเก็บรวบรวมขอ้มูล โครงการวิจยัน้ีได้ผ่านการพิจารณาเห็นชอบ เม่ือวนัท่ี                                     

1 พฤศจิกายน 2559 เลขท่ี 13h/59_ExPD 
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      2. มีการช้ีแจงการพิทกัษสิ์ทธ์ิเป็นลายลกัษณ์อกัษรในหนา้แรกของแบบสอบถามโดยบอก 

วตัถุประสงคใ์นการตอบแบบสอบถาม อธิบายประโยชน์การเขา้ร่วมการวิจยัให้กบักลุ่มตวัอยา่งไดรั้บทราบ                                  

และดาํเนินการเก็บขอ้มูลเฉพาะกลุ่มตวัอย่างท่ียินยอมเขา้ร่วมการวิจยัเท่านั้น ซ่ึงกลุ่มตวัอย่างสามารถหยุด

หรือปฏิเสธการเขา้ร่วมการวิจยัไดทุ้กเวลา การปฏิเสธน้ีจะไม่มีผลกระทบใดๆต่อกลุ่มตวัอยา่ง กลุ่มตวัอยา่ง

ท่ีเขา้ร่วมโครงการวจิยัในคร้ังน้ี ลงนามในแบบฟอร์มการยนิยอมเขา้ร่วมงานวจิยั 

3.ผูว้จิยัรักษาความลบัของการตอบแบบสอบถามของกลุ่มตวัอยา่ง โดยผูว้จิยัแนบซองทึบเปล่าให ้

กลุ่มตวัอยา่งแต่ละคนเท่านั้น หลงัตอบแบบสอบถามเสร็จให้ผูต้อบแบบสอบถามปิดผนึกซองให้เรียบร้อย                                      

แลว้ส่งกลบัคืนใหผู้ว้จิยั เม่ือไดแ้บบสอบถามกลบัมาแลว้ ผูว้ิจยัเก็บแบบสอบถามไวเ้ป็นความลบัและอยูใ่น

ท่ีปลอดภยั และทาํลายทิ้งเม่ือไดเ้ผยแพร่ผลงานแลว้ 

 4. วเิคราะห์ขอ้มูลทั้งหมดในลกัษณะภาพรวม การรายงานผลการวเิคราะห์ในลกัษณะท่ีไม่สามารถ 

เช่ือมโยงถึงตวับุคคลใดบุคคลหน่ึง หน่วยงาน หรือองคก์รใดองคก์รหน่ึง  

 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 

      1. ภายหลงัจากไดรั้บการอนุมติัจากคณะกรรมการพิจารณาโครงร่างการวจิยั ของสถาบนับาํราศนราดูร

และผูอ้าํนวยการสถาบนับาํราศนราดูร ผูว้จิยัเขา้พบแนะนาํตวักบัหวัหนา้พยาบาลเพือ่ช้ีแจงวตัถุประสงค ์ขอ

ความร่วมมือในการวิจยัและขออนุญาตเก็บขอ้มูลกบัพยาบาลวชิาชีพในหน่วยงานห้องผา่ตดั 

        2. ผูว้จิยัเป็นผูข้อคาํยนิยอม อธิบายพร้อมกบัตอบขอ้ซกัถามใหก้บัพยาบาลวชิาชีพท่ีเขา้ร่วมโครงการ 

        3. นาํแนวปฏิบติัไปใหผู้เ้ช่ียวชาญตรวจสอบ  

       4. นาํขอ้ขอ้เสนอแนะท่ีผูเ้ช่ียวชาญมาแกไ้ขปรับปรุง และส่งใหผู้เ้ช่ียวชาญตรวจความสมบูรณ์อีกคร้ัง                                                  

       5. ส่งแบบประเมินแนวปฏิบติัทางการพยาบาลและแบบประเมินความพึงพอใจใหพ้ยาบาลวชิาชีพท่ี                                                  

หน่วยงานห้องผา่ตดัสถาบนับาํราศนราดูร เพื่อประเมินผลการใช ้

       6. กาํหนดใหส่้งกลบัท่ีตระกร้าบนโตะ๊ทาํงานของผูว้ิจยัภายใน 14 วนัหลงัจากไดรั้บแนวปฏิบติั 

       7. ภายหลงัจากท่ีส่งแบบประเมินครบ ผูว้จิยัทาํการวเิคราะห์ขอ้มลูและสรุปผลการวิจยั  

 

การวเิคราะห์ข้อมูล 

 

1. ขอ้มูลส่วนบุคคลของพยาบาลวชิาชีพ วเิคราะห์โดยการแจกแจงความถ่ี และค่าร้อยละ  

2. การประเมินผลการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาล วเิคราะห์โดยการแจกแจงความถ่ี และค่าร้อยละ  

3. การประเมินความพึงพอใจของพยาบาลวชิาชีพในการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาล วเิคราะห์โดย                                        

 ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
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บทที ่4  

   

ผลการวจิัยและอภิปรายผล  

 

               การวจิยัคร้ังน้ีเป็นรูปแบบการวิจยัและพฒันา (Research and Development) เป็นการพฒันา                                    

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั ของสถาบนับาํราศนราดูร เพื่อศึกษา

ความเป็นไปไดใ้นการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดัของสถาบนั

บาํราศนราดูร และประเมินความพึงพอใจในการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลไปใช ้โดยประยุกตใ์ชก้รอบ

แนวคิดของ Iowa Model ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ดงัน้ี  

                 ข้ันตอนที ่1 การพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั  

    ข้ันตอนที ่2 การตรวจสอบคุณภาพของแนวปฏิบติัทางการพยาบาลท่ีสร้างข้ึน  

    ข้ันตอนที่ 3 ศึกษาความเป็นไปได้ในการใช้แนวปฏิบติัทางการพยาบาลโดยพยาบาลวิชาชีพท่ี

ปฏิบติังานในหอ้งผา่ตดั  

    ข้ันตอนที ่4 การประเมินความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลโดยพยาบาลวิชาชีพ

ท่ีปฏิบติังานในหอ้งผา่ตดั 

                 ข้ันตอนที ่1 การพฒันาแนวปฏิบติัการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั                                               

                      1.1 ผลการสืบคน้จากเอกสาร ตาํรา วิชาการและงานวิจยัท่ีสืบคน้ได้จากแหล่งฐานขอ้มูลท่ี

เก่ียวขอ้งกบัแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัท่ีพฒันาข้ึนใชก้บัผูป่้วยกลุ่ม

วณัโรคปอด ผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน ผูป่้วยเอชไอว ีและผูป่้วยเช้ือด้ือยา ดงัแสดงในตารางท่ี 1. 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

ผู้ป่วยวณัโรคปอด   

1.ด้านการเตรียมผู้ป่วย 1.เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยวณั

โรคปอด เจา้หน้าท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผ่าตดัตรวจสอบขอ้มูลกับ

เจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยเพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเขา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งใน

การป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ แบบ Airborne precaution 

1.1 ผูป่้วยไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์หรือไม่ 

1.2 ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็นอยา่งไร  

1 . 3 ข้อ มู ล ทั่ว ไ ป เ ช่ น  ก า ร ง ด นํ้ า แ ล ะ อ า ห า ร  ผ ล ต ร ว จ ท า ง

หอ้งปฏิบติัการ 

 2. แจ้งพยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

3. แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยใน

การทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

4. แจ้งพนักงานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Airborne precaution 

5.โทรศพัท์ประสานกบัเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยเพื่อเตรียมอุปกรณ์

และผู ้ป่วยในการเคล่ือนย้าย ระหว่างเคล่ือนยา้ยให้ผู ้ป่วยสวม

หนา้กากอนามยั (surgical mask) 

6. เตรียมห้องผ่าตดัโดยเปิดเคร่ืองปรับอากาศให้อุณหภูมิห้องอยู่

ระหว่าง18-22 0C ความช้ืนสัมพทัธ์ระหวา่ง 50-60% และระหว่าง

การผา่ตดั อาจเสริม Portable HEPA ในหอ้งผา่ตดัขณะทาํการผา่ตดั 

7. เม่ือผูป่้วยมาถึงห้องผา่ตดัให้เขา้ห้องผา่ตดัไดท้นัทีโดยไม่ตอ้งพกั

บริเวณประชาสัมพนัธ์หอ้งผา่ตดั 

8. ควรSet การผา่ตดั เป็นรายสุดทา้ยของวนั  
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

2. ด้านการเตรียมทมี 1. พยาบาลและพนกังานเปลห้องผ่าตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

Airborne precaution โดย  

    1.1 พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี mask N95 หมวกผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 

2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า 

    1.2 พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี mask N95 

หมวกผา่ตดั ถุงมือ dispossible สวมเส้ือกาวน์แขนยาว 

    1.3 พนกังานเปลห้องสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี Mask N95 สวม

เส้ือกาวน์ผา้ ถุงมือ dispossible 

 2. จาํกัดเจ้าหน้าท่ีห้องผ่าตัดในการเข้าทาํการผ่าตัด ถ้าต้องการ

เคร่ืองมือเพิ่มเติมจะขอให้เจา้หนา้ท่ีภายนอกหยิบให้และไม่เดินเขา้-

ออกหอ้งผา่ตดัโดยไม่จาํเป็น 

 3. เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึง

อุปกรณ์เคร่ืองมือ ผา้ ขยะ จะรวบรวมไวภ้ายในหอ้งผา่ตดั 

 4.ผู ้ป่วยต้องสังเกตอาการในห้องผ่าตัดจนกว่าอาการคงท่ีก่อน

ส่งกลบัหอผูป่้วย 

 5.เม่ือส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยแลว้ ตอ้งเปิดเคร่ืองปรับอากาศทิ้งไว ้    

1 ชั่วโมงเพื่อให้ระบบเคร่ืองปรับอากาศจัดการอากาศ ลดการ

แพร่กระจายเช้ือสู่บุคลากรและผูป่้วยรายอ่ืน 

3.ด้านการเตรียมเคร่ืองมือ 1.การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผ่าตดัทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้เพียงพอเพื่อ

หลีกเล่ียงการเขา้-ออกหอ้งผา่ตดัหลายคร้ัง  

 2.การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง      

( No touch technique ) 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

 3.หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

   ก.อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตัดหลังใช้งานให้เช็ดคราบ

เลือดออก 

   ข.ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัให้ครบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิด

และส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบร่วมกนัก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

   ค . ทํา ควา ม ส ะอา ดอุป ก รณ์ผ่า ตัดและ ห้องผ่า ตัดด้วย 7 0 %

แอลกอฮอล ์

   ง.หลงัจากทาํความสะอาดห้องผา่ตดัแลว้ รอ 1 ชัว่โมง จึงสามารถ

นาํผูป่้วยรายอ่ืนใชห้อ้งผา่ตดัได ้

   จ.ระบบปรับอากาศจะเปิดตลอดตั้งแต่ก่อนผูป่้วยเขา้ห้องผา่ตดัจน

หลงัส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยต่ออีกประมาณ 1 ชัว่โมง 

   ฉ.รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อย

ใหท้าํความสะอาดในบริเวณตึกท่ีกาํหนดดว้ย 70% แอลกอฮอล์โดย

พนักงานเปลจะสวมชุดป้องกันการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ

disposable  2 ชั้น 

    ช.การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ใหใ้ส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและ

ระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

 

ผู้ป่วยวณัโรคตําแหน่งอืน่  

ถา้หากมีการ break down ของ 

skin ท่ีcover เช่น ทาํ LN Bx, skin 

pus จาก Location ควรเป็น 

airborne precaution แมว้า่จะ 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

 เป็น วณัโรคนอกปอด (เช่น วณั 

โรคตอมนํ้าเหลือง) และ ควรมีการ      

เอกซเรยป์อดเพื่อให้แน่ใจว่าไม่ มี

การติดเช้ือท่ีปอด  

 

1.ด้านการเตรียมผู้ป่วย  1. เม่ือเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผ่าตดัระบุโรคว่าเป็นผูป่้วย

วณัโรคตาํแห่งอ่ืน เจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผา่ตดัจะตรวจสอบ

ขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

   1.1 การไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์หรือไม่ 

   1.2 ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็นอยา่งไร  

ซ่ึงการได้ข้อมูลดังกล่าวเพื่อจัดเตรียมสถานท่ีและเจ้าหน้าท่ี ท่ี

เก่ียวข้องในการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือแบบ  Contact 

precaution โดยเฉพาะท่ีไม่มีแผลเปิด 

 2. แจ้งพยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

 3. แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยใน

การทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

 4. แจ้งพนักงานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact precaution 

2. ด้านการเตรียมทมี    1. พยาบาลและพนกังานเปลห้องผ่าตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ

แบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการ

ผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face 

shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์ 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกันดงัน้ี surgical mask 

หมวกผา่ตดั ถุงมือ 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

 2. เม่ือเสร็จการเม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติด

เช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดั

ไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน 

 3. เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีห้องพกัฟ้ืน

เหมือนผูป่้วยทัว่ไป แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบัหอผูป่้วย 

3. ด้านการเตรียมเคร่ืองมือ 1. การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป แต่ตอ้ง เตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้เพียงพอเพื่อ

หลีกเล่ียงการเขา้-ออกหอ้งผา่ตดัหลายคร้ัง 

  2. หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

          ก. อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้านให้เช็ดคราบ

เลือดออก 

          ข. ตรวจเช็คเคร่ืองมือผ่าตดัให้ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิด

มิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนับจาํนวนให้ครบร่วมกนั

ก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

          ค. ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตัดและโต๊ะวางเคร่ืองมือด้วย

70% แอลกอฮอล์ พื้นห้องผ่าตดัเช็ดดว้ยนํ้ าผงซักฟอกและตามดว้ย

นํ้าสะอาด 

           ง .รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนย้ายผู ้ป่วยเม่ือส่งผู ้ป่วยเสร็จ

เรียบร้อยให้ทาํความสะอาดท่ีห้องผ่าตดัด้วย70%แอลกอฮอล์โดย

พนักงานเปลจะสวมชุดป้องกันการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ

disposable  หรือถุงมือแม่บา้น 

          จ. การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิด

และระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

ผู้ป่วยเอชไอว ี

1. ด้านการเตรียมผู้ป่วย 1.เม่ือเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผ่าตดัระบุโรคว่าเป็นผูป่้วย 

เอชไอวี เจา้หน้าท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบั

เจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

        1.1 การไดรั้บยาตา้นไวรัสเอชไอว ี

        1.2 การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 

        1.3 กรณีรับประทานยาต้านไวรัสให้รับประทานก่อนทาํการ

ผา่ตดั 2 ชั้วโมง) เพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งใน

การป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือแบบ Contact precaution 

 2. แจ้งพยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

 3. แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยใน

การทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

 4.แจ้งพนักงานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact precaution 

2. ด้านการเตรียมทมี 1.พยาบาลและพนักงานเปลห้องผ่าตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ

แบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการ

ผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face 

shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้ า รองเทา้บู๊ทหรือถุง

พลาสติกกนันํ้ากรณีหตัถการท่ีมีสารคดัหลัง่มาก 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกันดังน้ี surgical mask 

หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์ แวน่ตา 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

 2.เม่ือเสร็จการเม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติด

เช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดั

ไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน 

  

3.ด้านการเตรียมเคร่ืองมือ 1.การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป  

2.การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง      

( No touch technique )และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

3.หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

ก.อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตัดหลังใช้งานให้เช็ดคราบ

เลือดออก 

ข.ตรวจเช็คเคร่ืองมือผ่าตดัให้ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิด

และส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบร่วมกนัก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

ค.ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและหอ้งผา่ตดัดว้ย 70% แอลกอฮอล ์

ง.รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยให้

ทาํความสะอาดในบริเวณตึกท่ีกาํหนดด้วย 70% แอลกอฮอล์โดย

พนักงานเปลจะสวมชุดป้องกันการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ

disposable  2 ชั้น 

จ.การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและ

ระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

ผู้ป่วยเช้ือดือ้ยา 

1.ด้านการเตรียมผู้ป่วย 1.เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยเช้ือ

ด้ือยา  เจา้หน้าท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผ่าตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกับ

เจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

    1.1 ผูป่้วยติดเช้ือด้ือยาท่ีระบบใด 

    1.2 การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 

 เพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจ้าหน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการ

แพร่กระจายเช้ือแบบ Contact precaution 

 2. แจ้งพยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

 3.แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยใน

การทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

 4.แจง้พนักงานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precaution 

 5.ขณะเคล่ือนยา้ยผูป่้วยให้ปิดคลุมบริเวณท่ีเป็นแหล่งของเช้ือให้

มิดชิด 

 6.เม่ือเสร็จผา่ตดั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อ

ท่ีหอ้งพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบั

หอผูป่้วย 

2.ด้านการเตรียมทมี 1.พยาบาลและพนักงานเปลห้องผ่าตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ

แบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการ

ผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face 

shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า  

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกันดังน้ี surgical mask 

หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์ 
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ตารางที ่1 การวเิคราะห์และสังเคราะห์แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                 

(ต่อ) 

 

กระบวนการ แนวปฏิบัติทางการพยาบาล 

 2.เม่ือเสร็จจากการผ่าตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึง

อุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมไวใ้นบริเวณท่ีกาํหนดไว ้

3.ด้านการเตรียมเคร่ืองมือ 1.การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป 

 2.การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง      

( No touch technique ) และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

 3.หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

ก.อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตัดหลังใช้งานให้เช็ดคราบ

เลือดออก 

ข.ตรวจเช็คเคร่ืองมือผ่าตดัให้ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิด

และส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบร่วมกนัก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

ค.ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตดัและห้องผ่าตดัดว้ยนํ้ ายา Surfanios     

( High level disinfectant) 

ง. รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยให้

ทําความสะอาดในบริเวณตึก ท่ี  กําหนดด้วยนํ้ ายา  Surfanios                   

( High level disinfectant)โดยพนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือและใส่ถุงมือแบบdisposable  2 ชั้น 

จ.การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและ

ระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

 

 

          จากตารางท่ี 1 จากการสืบคน้จากเอกสาร ตาํรา วิชาการและผลงานการวิจยัจากแหล่งฐานขอ้มูลต่างๆ

จาํนวน 4 เร่ือง และคดัเลือกมาเพื่อการศึกษาพฒันาเป็นแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือ

ในหอ้งผา่ตดั สถาบนับาํราศนราดูร ประกอบดว้ย 4 เร่ืองท่ีพฒันาข้ึนใชก้บัผูป่้วยกลุ่มโรคต่างๆ ไดแ้ก่ ผูป่้วย
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กลุ่มวณัโรคปอด ผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน ผูป่้วยเอชไอว ีและผูป่้วยเช้ือด้ือยา แนวปฏิบติัทางการพยาบาล

ในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัในแต่ละกลุ่มโรค แบ่งเป็น 3 ขั้นตอน คือ (1) ขั้นตอนดา้นการเตรียม                                               

ผูป่้วย (2) ขั้นตอนดา้นการเตรียมทีม และ(3) ขั้นตอนดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี                                                 

(1) ขั้นตอนดา้นการเตรียมผูป่้วย ประกอบดว้ย การส่งใบแจง้ผา่ตดัโดยการระบุโรคท่ีรักษา                                                                  

การรักษา ผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการ การเตรียมสถานท่ีและเจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการ

แพร่กระจายเช้ือตามแนวทางการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือในแต่ละโรค เช่นวณัโรค จดัเตรียมห้องผา่ตดั

แบบ Airborne precaution ส่วนโรคติดเช้ือด้ือจดัเตรียมห้องผา่ตดัแบบ Contact precaution เป็นตน้ การแจง้

พยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผ่าตดัให้พร้อมใช้ แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อ

ประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา และการแจง้พนกังานเปลห้อง

ผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนักงานเปลสวมชุดป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือตามแนวทาง

ปฏิบติัตามรายโรคท่ีกาํหนด 

(2) ขั้นตอนดา้นการเตรียมทีม ประกอบดว้ย พยาบาลและพนกังานเปลหอ้งผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการ 

ติดเช้ือแบบ Airborne precaution และแบบ Contact precaution ตามแนวทางปฏิบติัตามรายโรคท่ีกาํหนด 

การจาํกดัเจา้หนา้ท่ีในการช่วยทาํการผา่ตดั กรณีตอ้งการเคร่ืองมือเพิ่มเติมมีเจา้หนา้ท่ีภายนอกคอยช่วย การ

สังเกตอาการผูป่้วย การถอดชุดป้องกนัร่างกาย การจดัการระบบอากาศหลงัการผา่ตดั 

(3) ขั้นตอนดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ ประกอบดว้ย การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดั การ 

ส่งเคร่ืองมือและของมีคมใชเ้ทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง (No touch technique ) และสวมเคร่ืองป้องกนั

ร่างกาย การทาํความสะอาดเคร่ืองมือและอุปกรณ์หลงัผา่ตดั 

          จากนั้นผูว้ิจยันาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั ไปตรวจสอบ

คุณภาพจากผูท้รงคุณวฒิุ จาํนวน 5 ท่าน ตามขั้นตอนท่ี 2 ต่อไป  

         ข้ันตอนที ่2 การตรวจสอบคุณภาพของแนวปฏิบัติทางการพยาบาลทีส่ร้างขึน้  

         การตรวจสอบคุณภาพของแนวปฏิบัติทางการพยาบาลในการป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตัด                                        

ผูท้รงคุณวุฒิ 5 ท่าน ไดท้าํการตรวจสอบแนวปฏิบติัทางการพยาบาล และไดเ้สนอความคิดเห็น พร้อมทั้ง

ขอ้เสนอแนะโดย  

                ระดบัคะแนน 4 หมายถึง         เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นทั้งหมด 

                ระดบัคะแนน 3 หมายถึง         เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้น แต่ควรมีการแกไ้ขเล็กนอ้ย เช่นภาษาท่ีใช ้

                ระดบัคะแนน 2 หมายถึง         ไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้น ควรมีการแกไ้ขขอ้ความใหม่ 

                ระดบัคะแนน 1 หมายถึง         ไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ความนั้นทั้งหมดตอ้งตดัออก 

ดงัตารางท่ี 2 
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

1.วตัถุประสงคข์องแนวปฏิบติั 80% 20%   เพิ่มการนาํไปใช ้

2 .ประโยชน์การนําแนวปฏิบัติทางการ

พยาบาลมาใช ้

80% 20%   ถ้านาํไปปฏิบติัจริงจะเกิด

ประโยชน์ต่อหน่วยงาน 

3.ความคุม้ทุนและคุม้ค่า 80% 20%   คุม้ค่าเน่ืองจากลงทุนนอ้ย 

4.ความเขม้แขง็ในการพฒันาแนวปฏิบติั 80% 20%   ตอ้งนาํไปใชจ้ริง 

5.ความเหมาะสมของแนวปฏิบัติทางการ

พยาบาล 

80% 20%   ควรจดัทาํคู่มือท่ีชดัเจนเพื่อ

สะดวกต่อการนาํไปใช ้

6 .ความเป็นไปได้ในการนําแนวปฏิบัติ

ทางการพยาบาลไปใช ้

80% 20%   ปรับปรุงเคร่ืองมือและคู่มือ

ให้สามารถใช้ได้ง่ายและ

ประเมินได้ถูกต้องเข้าใจ

ตรงกนั เพื่อสะดวกต่อการ

นาํไปปฏิบติัจริง 

7 . รา ย ล ะ เ อี ย ดข อง ขั้ นต อนแนวป ฏิ บัติ

ทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือใน

หอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยวณัโรคปอด  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

7.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย 

        7.1.1 เม่ือเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบ

แจง้ผ่าตดัระบุโรคว่าเป็นผูป่้วยวณัโรคปอด 

เ จ้ า ห น้ า ท่ี ป ร ะ ช า สั ม พัน ธ์ ห้ อ ง ผ่ า ตั ด

ตรวจสอบขอ้มูลกับเจา้หน้าท่ีหอผูป่้วยเพื่อ

จดัเตรียมสถานท่ีและเขา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งใน

การป้ องกันกา รแพ ร่กระ จาย เ ช้ือ  แบ บ

Airborne precaution       

100%     

1) ผูป่้วยไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์

หรือไม่ 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

     2) ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็น

อยา่งไร  

100%     

    3) ขอ้มูลทัว่ไปเช่น การงดนํ้ าและอาหาร 

ผลตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 

100%     

7.1.2 แจง้พยาบาลประจาํห้องผา่ตดัจดัเตรียม

สถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน  

100%     

7.1.3 แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมิน

ความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผ่าตัด

และจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา  

100%     

7.1.4 แจ้ง พนักง านเป ลห้อง ผ่า ตัด

เตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังาน

เปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทางอากาศ 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

7.1.5โทรศพัท์ประสานกบัเจ้าหน้าท่ีบนหอ

ผูป่้วยเพื่อเตรียมอุปกรณ์และผูป่้วยในการ 

100%     

เคล่ือนยา้ย ระหว่างเคล่ือนยา้ยให้ผูป่้วยสวม

หนา้กากอนามยั (surgical mask) 

     

7.1.6 เ ต รี ย ม ห้ อ ง ผ่ า ตัด โ ด ย เ ปิ ด

เคร่ืองปรับอากาศใหอุ้ณหภูมิหอ้งอยูร่ะหวา่ง

18-22 0C ความช้ืนสัมพทัธ์ระหวา่ง 50-60% 

100%     

 และระหว่างการผ่าตัด อาจเสริม Portable 

HEPA ในหอ้งผา่ตดัขณะทาํการผา่ตดั 

     

7.1.7 เม่ือผูป่้วยมาถึงห้องผ่าตดัให้เขา้ห้อง

ผ่ า ตัด ไ ด้ ทัน ที โ ด ย ไ ม่ ต้ อ ง พัก บ ริ เ ว ณ

ประชาสัมพนัธ์หอ้งผา่ตดั  

100%     

7.1.8 ควรSet การผา่ตดั เป็นรายสุดทา้ยของ

วนั 

100%     

7.2 ดา้นการเตรียมทีม      

7.2.1 พยาบาลและพนักงานเปลห้องผ่าตดั

ส ว ม ชุ ด ป้ อ ง กั น ก า ร ติ ด เ ช้ื อ  Airborne 

precaution โดย   

100% 

 

 

 

    

     1) พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการ

ผ่าตัดต้องสวมอุปกรณ์ป้องกันดังน้ี mask 

N95 หมวกผ่าตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือ

ผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า 

100%     

     2) พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี Mask N95 หมวกผ่าตดั ถุงมือ 

dispossible สวมเส้ือกาวน์แขนยาว 

100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

    3) พนักงานเปลห้องสวมอุปกรณ์ป้องกนั

ดังน้ี mask N95 สวมเส้ือกาวน์ผา้ ถุงมือ

dispossible        

100%     

7.2.2 จาํกดัเจา้หน้าท่ีห้องผ่าตดัในการเขา้ทาํ 

การผ่าตัด ถ้าต้องการเคร่ืองมือเพิ่มเติมจะ

ขอให้เจา้หน้าท่ีภายนอกหยิบให้และไม่เดิน 

เขา้-ออกหอ้งผา่ตดัโดยไม่จาํเป็น  

100%     

7.2.3 เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุด 

ป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองมือ  

ผา้ ขยะ จะรวบรวมไวภ้ายในหอ้งผา่ตดั 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

7.2.4 ผูป่้วยตอ้งสงัเกตอาการในหอ้งผา่ตดั 

จนกวา่อาการคงท่ีก่อนส่งกลบัหอผูป่้วย 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

7.2.5 เม่ือส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยแลว้ ตอ้ง

เปิดเคร่ืองปรับอากาศทิ้งไว ้1 ชัว่โมงเพื่อให้

ระบบเคร่ืองปรับอากาศจดัการอากาศ ลด

การแพร่กระจายเช้ือสู่บุคลากรและผูป่้วยราย

อ่ืน 

100%     

7.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ      

     7.3.1การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือใน

การผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผา่ตดั

ทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้

เพียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการเขา้-ออกห้องผา่ตดั

หลายคร้ัง  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

       7.3.2 การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้

เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง ( No touch 

technique ) 

100%     

      7.3.3 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาด

อุปกรณ์ดงัน้ี  

     

               1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการ

ผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 

100%     

               2)  ตรวจเช็คเค ร่ืองมือผ่าตัดให้

ครบถว้นและใส่ใน Tray ท่ีปิดมิดชิดและส่ง

ต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบ

ร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวม

ชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

100%     

              3) ทําความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตัด

และหอ้งผา่ตดัดว้ย70%แอลกอฮอล ์

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

             4)  หลังจากทําความสะอาดห้อง

ผา่ตดัแลว้ รอ 1 ชัว่โมง จึงสามารถนาํผูป่้วย

รายอ่ืนใชห้อ้งผา่ตดัได ้

100%     

            5) ระบบปรับอากาศจะเปิดตลอด

ตั้ งแต่ก่อนผูป่้วยเข้าห้องผ่าตัดจนหลังส่ง

ผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยต่ออีกประมาณ1 ชัว่โมง 

100%     

          6) รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วย

เ ม่ือส่งผู ้ป่วย เสร็จเ รียบร้อยให้ทําความ

สะอาดในบริเวณตึกท่ีกําหนดด้วย 70% 

แอลกอฮอลโ์ดยพนกังานเปลจะสวมชุด 

100%     

 

ป้ อ ง กัน ก า ร ติ ด เ ช้ื อ แ ล ะ ใ ส่ ถุ ง มื อ แ บ บ
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

disposable  2 ชั้น 

         7) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ 

ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการ

ปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

8.ร า ย ล ะ เ อี ย ด ข อ ง ขั้ น ต อ น แ น ว ป ฏิ บั ติ

ทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือใน

หอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

    8.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย      

          8.1.1 เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบ

แจ้งผ่าตัดระบุโรคว่า เ ป็นผู ้ป่วยว ัณโรค        

ตําแห่งอ่ืน เจ้าหน้าท่ีประชาสัมพันธ์ห้อง

ผ่าตัดจะตรวจสอบข้อมูลกับเจ้าหน้าท่ีหอ

ผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

          1 )  ก า ร ไ ด้ รั บ ย า รั ก ษ า ว ัณ โ ร ค ถึ ง              

2 สัปดาห์หรือไม ่

80% 20%   บางรายอาจรักษายงัไม่ครบ

2สัปดาห์ 

          2) ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุด

เป็นอย่างไร ซ่ึงการได้ข้อมูลดังกล่าวเพื่อ

จดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งใน

ก า รป้ อ ง กันก า รแ พ ร่ ก ระ จา ย เ ช้ื อแ บ บ 

Contact precaution โดยเฉพาะท่ีไม่มีแผล

เปิด 

100%     

           8.1.2 แจ้งพยาบาลประจาํห้องผ่าตดั

จัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผ่าตัดให้

พร้อมใชง้าน 

100%     

      

          8.1.3 แจ้งวิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อ 100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

ประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการ

ผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา  

         8 .1 .4  แจ้งพนักงานเปลห้องผ่าตัด

เตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังาน

เปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact 

precaution 

100%     

    8.2 ดา้นการเตรียมทีม      

          8.2.1 พยาบาลและพนักงานเปลห้อง

ผ่ า ตัด ส ว ม ชุ ด ป้ อ ง กัน ก า ร ติ ด เ ช้ื อ แ บ บ 

Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้

ช่วยแพทย์ในการผ่าตัดต้องสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face 

shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์ 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกัน

ดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ 

 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

           8.2.2 เม่ือเสร็จจากการผ่าตดั ในการ

ถอดชุดป้องกันการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์

เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ี

จดัไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

 

 

     

          8.2.3 เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการ

หลงัดมยาสลบต่อท่ีห้องพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วย

ทั่วไป แต่ถ้าเป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลับ   

หอผูป่้วย  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

8.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ      

       8.3.1 การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือ

ในการผ่าตัดจะปฏิบัติ เหมือนผู ้ป่วยท่ีมา

ผ่าตดัทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้

เพียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการเขา้-ออกห้องผา่ตดั

หลายคร้ัง 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

      8.3.2 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาด

อุปกรณ์ดงัน้ี  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

          1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดั

หลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

          2 )  ต ร ว จ เ ช็ ค เ ค ร่ื อ ง มื อ ผ่ า ตัด ใ ห้

ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่ง

ต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบ

ร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวม

ชุดป้องกนัการติดเช้ือ  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

          3) ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตดัและ

โต๊ะวางเคร่ืองมือดว้ย 70% แอลกอฮอล์ พื้น

หอ้งผา่ตดัเช็ดดว้ยนํ้ าผงซกัฟอกและตามดว้ย

นํ้าสะอาด  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

      

         4) รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วย

เ ม่ือส่งผู ้ป่วย เสร็จเ รียบร้อยให้ทําความ

สะอาดท่ีห้องผ่าตดัดว้ย70%แอลกอฮอล์โดย

พนักงานเปลจะสวมชุดป้องกันการติดเช้ือ

และใส่ถุงมือแบบdisposable  หรือถุงมือ

แม่บา้น  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

          5) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ 

ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการ

ปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

9 .  รายละเ อียดของขั้ นตอนแนวปฏิบัติ

ทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือใน

หอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยเอชไอว ี

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

    9.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย      

          9.1.1 เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบ

แจ้งผ่าตัดระบุโรคว่า เป็นผู ้ป่วยเอชไอว ี

เจ้าหน้า ท่ีประชาสัมพันธ์ ห้องผ่าตัดจะ

ตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หน้าท่ีหอผูป่้วยนั้นๆ

ดงัน้ี  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

1) การไดรั้บยาตา้นไวรัสเอชไอว ี    100%     

2) การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 

 

100%     

           3) กรณีรับประทานยาต้านไวรัสให้

รับประทานก่อนทาํการผ่าตดั 2 ชัว่โมง เพื่อ

จดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งใน 

 

100%     

 

ก า รป้ อ ง กันก า รแ พ ร่ ก ระ จา ย เ ช้ื อแ บ บ 

Contact precaution  

     

         9.1.2 แจ้งพยาบาลประจาํห้องผ่าตัด

จัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผ่าตัดให้

พร้อมใชง้าน  

100%     

       9.1.3 แจ้งวิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อ 100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

ประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการ

ผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

      9 . 1 . 4  แ จ้ง พ นัก ง า น เ ป ล ห้ อ ง ผ่ า ตัด

เตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังาน

เปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact 

precaution 

100%     

    9.2 ดา้นการเตรียมทีม      

          9.2.1 พยาบาลและพนักงานเปลห้อง

ผ่ า ตัด ส ว ม ชุ ด ป้ อ ง กัน ก า ร ติ ด เ ช้ื อ แ บ บ 

Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้

ช่วยแพทย์ในการผ่าตัดต้องสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face 

shield/แว่นตา  ถุงมือผ่าตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์

กันนํ้ า รองเท้าบู๊ทหรือถุงพลาสติกกันนํ้ า

กรณีหตัถการท่ีมีสารคดัหลัง่มาก 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกัน

ดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวม

เส้ือกาวน์ แวน่ตา  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

      

        9.2.2 เ ม่ือเสร็จการเม่ือเสร็จจากการ

ผ่าตัด ในการถอดชุดป้องกันการติดเช้ือ 

รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อ

ไปทิ้งบริเวณท่ีจดัไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน 

100%     

9.3 ด้านการเตรียมเคร่ืองมือ      

     9.3.1 การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือใน

การผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผ่าตดั

100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

ทัว่ไป  

     9.3.2 การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้

เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง( No touch 

technique ) และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

100%     

    9.3.3 หลงัการผ่าตดั การทาํความสะอาด

อุปกรณ์ดงัน้ี 

     

1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดั 

หลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 

100%     

2) ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัให ้

ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่ง

ต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบ

ร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวม

ชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

100%     

3) ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและ 

หอ้งผา่ตดัดว้ย 70% แอลกอฮอล ์

100%     

4) รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ย 

ผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยให้ทาํความ

สะอาดในบริเวณตึกท่ีกาํหนดดว้ย 

100%     

70 % แอลกอฮอล์โดยพนกังานเปลจะสวม

ชุดป้องกันการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ

disposable  2 ชั้น 

     

5)การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่

ภาชนะท่ี ปิดมิดชิดและระมัดระว ังการ

ปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

100%     

10.  รายละเอียดของขั้ นตอนแนวปฏิบัติ

ทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือใน

100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

หอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยเช้ือด้ือยา 

      10.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย      

             10.1.1 เม่ือเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่ง

ใบแจง้ผ่าตดัระบุโรคว่าเป็นผูป่้วยเช้ือด้ือยา  

เจ้าหน้า ท่ีประชาสัมพันธ์ ห้องผ่าตัดจะ

ตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หน้าท่ีหอผูป่้วยนั้นๆ

ดงัน้ี   

100%     

          1) ผูป่้วยติดเช้ือด้ือยาท่ีระบบใด 100%     

          2) การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 

เพื่ อ จัด เ ต รี ย ม ส ถ า น ท่ี แ ล ะ เ จ้า ห น้ า ท่ี ท่ี

เก่ียวขอ้งในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ

แบบContact precaution 

100%     

          10.1.2 แจง้พยาบาลประจาํห้องผ่าตดั

จัดเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผ่าตัดให้

พร้อมใชง้าน  

100%     

      

         10.1.3 แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อ

ประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการ

ผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา  

100%     

       10 .1 .4  แจ้งพนักงานเปลห้องผ่าตัด

เตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังาน

เปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact 

precaution  

100%     

      10.1.5 ขณะเคล่ือนยา้ยผูป่้วยให้ปิดคลุม

บริเวณท่ีเป็นแหล่งของเช้ือใหมิ้ดชิด 

100%     

     10.1.6 เม่ือเสร็จผา่ตดั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมา 100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

สังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีห้องพกัฟ้ืน

เหมือนผูป่้วยทัว่ไป แต่ถ้าเป็นยาชาเฉพาะท่ี

จะส่งกลบัหอผูป่้วย 

10.2 ดา้นการเตรียมทีม       

        10.2.1 พยาบาลและพนักงานเปลห้อง

ผ่ า ตัด ส ว ม ชุ ด ป้ อ ง กัน ก า ร ติ ด เ ช้ื อ แ บ บ 

Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้

ช่วยแพทย์ในการผ่าตัดต้องสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face 

shield/แว่นตา  ถุงมือผ่าตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์

กนันํ้า  

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

       10 .2 .2  พยาบาลช่วยรอบนอกสวม

อุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวก

ผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์ 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

      

      10.2.3 เม่ือเสร็จจากการผ่าตัด ในการ

ถอดชุดป้องกันการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์

เคร่ืองผ้า ขยะ จะรวบรวมไว้ในบริเวณท่ี

กาํหนดไว ้

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

10.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ      

        10.3.1 การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือ

ในการผ่าตัดจะปฏิบัติ เหมือนผู ้ป่วยท่ีมา

ผา่ตดัทัว่ไป  

100%     

       10.3.2 การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้

เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง( No touch 

technique ) และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย  

100%     
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ตารางที่ 2 จาํนวนร้อยละของผูท้รงคุณวุฒิจาํแนกตามการแสดงความคิดเห็น และขอ้เสนอแนะในการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (N=5)  (ต่อ) 

 

ข้อความ ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ 

4 3 2 1 ข้อเสนอแนะ 

     10.3.3 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาด

อุปกรณ์ดงัน้ี  

100%     

                 1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการ

ผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 

100%     

              2)  ตรวจเช็ค เค ร่ืองมือผ่าตัดให้

ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่ง

ต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบ

ร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวม

ชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

100%     

             3) ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและ

ห้องผา่ตดัดว้ยนํ้ ายา Surfanios ( High level 

disinfectant)   

100%     

      

            4)  รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนย้าย

ผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยให้ทาํความ

สะอาดในบริเวณตึกท่ี   

     กาํหนดดว้ยนํ้ ายา Surfanios ( High level 

disinfectant) โดยพนักงานเปลจะสวมชุด

ป้ อ ง กัน ก า ร ติ ด เ ช้ื อ แ ล ะ ใ ส่ ถุ ง มื อ แ บ บ

disposable  2 ชั้น 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 

            5) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ 

ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการ

ปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

80% 20%   อาจทาํไดไ้ม่ครบถว้น 
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            จากตารางท่ี 2 แสดงใหเ้ห็นวา่แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั ซ่ึง

ประกอบดว้ย กลุ่มโรค 4 โรค และแต่ละโรคกาํหนดแนวปฏิบติัเป็นขั้นตอนยอ่ย 3 ขั้นตอน ผูท้รงคุณวุฒิให้

ความคิดเห็นวา่สามารถนาํไปใชไ้ด ้และผูท้รงคุณวุฒิไดใ้ห้ขอ้เสนอแนะในการปรับปรุงเคร่ืองมือและคู่มือ

ใหส้มารถใชไ้ดง่้ายและประเมินไดถู้กตอ้งเขา้ใจตรงกนัเพื่อสะดวกในการนาํไปใชจ้ริง  

           หลงัจากผูท้รงคุณวุฒิทั้ง 5 ท่าน พิจารณาและแสดงความคิดเห็นแลว้ นาํขอ้มูลเสนอแนะมาปรับปรุง

แกไ้ขเน้ือหา เพื่อให้แนวปฏิบติัมีความถูกตอ้งดา้นการใชภ้าษา ความครอบคลุมของเน้ือหา มีความชดัเจน

และสมบูรณ์มากยิ่งข้ึน โดยทดสอบค่าดชันีความตรงตามเน้ือหา (Content Validity Index: CVI) ของแนว

ปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั ไดค้่าดชันีความตรงตามเน้ือหาของเคร่ืองมือ

ท่ียอมรับได ้มีค่าเท่ากบั 0.97  

 

 

 

               ข้ันตอนที่ 3 ศึกษาความเป็นไปได้ในการใช้แนวปฏิบัติทางการพยาบาลโดยพยาบาลวิชาชีพที่

ปฏิบัติงานในห้องผ่าตัด หลงัจากผูว้จิยัไดท้าํการปรับปรุงแกไ้ขแนวปฏิบติัทางการพยาบาลตามขอ้เสนอแนะ

ของผูท้รงคุณวุฒิแลว้นาํไปประเมินความเป็นไปไดใ้นการนาํแนวปฏิบติัไปใชโ้ดยพยาบาลวิชาชีพ จาํนวน 

10 คน โดยจาํแนกตามขอ้มูลส่วนบุคคล ผลการประเมินคุณภาพในภาพรวมและความเป็นไปไดใ้นการใช้

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั ตามตารางท่ี 3 และตารางท่ี 4 ดงัน้ี                                           

                                                 

ตารางที ่3 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวชิาชีพหอ้งผา่ตดั จาํแนกตามขอ้มูลส่วนบุคคล (n=10) 

 

ข้อมูลทัว่ไป  จํานวน ร้อยละ 

ประสบการณ์ในงานห้องผ่าตัด     

       1-5 ปี  2 20 

       6-10 ปี  2 20 

      มากกวา่ 10 ปีข้ึนไป  6 60 

ค่าเฉล่ียประสบการณ์ในงานหอ้งผา่ตดั 12 ปี    

การได้รับความรู้/อบรมเร่ืองการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตัด    

       เคยไดรั้บความรู้/การอบรม  10 100 

       ไมเ่คยไดรั้บความรู้/การอบรม  0  

แหล่งความรู้ทีไ่ด้รับ    
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       การอบรมจากงานควบคุมการติดเช้ือของสถาบนั  10 100 

       แลกเปล่ียนประสบการณ์/การประชุมปรึกษาของงานหอ้งผา่ตดั  10 100 

       การอ่านวารสารหรือตาํรา  7 70 

 

           จากตารางท่ี 3 พบวา่ ส่วนใหญ่พยาบาลวชิาชีพมีประสบการณ์ในงานหอ้งผา่ตดัมากกกวา่ 10 ปีข้ึนไป

ร้อยละ 60 ค่าเฉล่ียประสบการณ์ในการทาํงานห้องผ่าตดั 12 ปี ภายใน 1 ปี พยาบาลวิชาชีพทุกคนได้รับ

ความรู้เก่ียวกบัการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั โดยการอบรมจากงานควบคุมการติดเช้ือของสถาบนั

บาํราศนราดูร คิดเป็นร้อยละ 100 จากแลกเปล่ียนประสบการณ์/การประชุมปรึกษาของงานห้องผา่ตดั คิด

เป็นร้อยละ 100 และการอ่านวารสารหรือตาํรา คิดเป็นร้อยละ 70  

 

 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

1.รายละเอียดของขั้นตอนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการ

ติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยวณัโรคปอด 

  

1.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย   

   1.1.1 เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยวณั

โรคปอด เจ้าหน้า ท่ีประชาสัมพันธ์ห้องผ่าตัดตรวจสอบข้อมูลกับ

เจา้หน้าท่ีหอผูป่้วยเพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเขา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการ

ป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ แบบ Airborne precaution       

100  

         1) ผูป่้วยไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์หรือไม ่ 95 5 

         2) ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็นอยา่งไร  100  

         3 )  ข้อ มู ล ทั่ ว ไ ป เ ช่ น  ก า ร ง ด นํ้ า แ ล ะ อ า ห า ร  ผ ล ต ร ว จ ท า ง

หอ้งปฏิบติัการ  

100  

1.1.2 แจง้พยาบาลประจาํห้องผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดั

ใหพ้ร้อมใชง้าน  

100  

1.1.3 แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการ

ทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา  

100  

1.1.4 แจ้งพนักงานเปลห้องผ่าตัดเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย 95 5 
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Airborne precaution 

1.1.5โทรศพัทป์ระสานกบัเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยเพื่อเตรียมอุปกรณ์และ

ผูป่้วยในการเคล่ือนยา้ย ระหวา่งเคล่ือนยา้ยให้ผูป่้วยสวมหนา้กากอนามยั 

(surgical mask)  

100  

1.1.6 เตรียมห้องผ่าตัดโดยเปิดเคร่ืองปรับอากาศให้อุณหภูมิห้องอยู่

ระหว่าง18-22 0C ความช้ืนสัมพทัธ์ระหว่าง 50-60% และระหว่างการ

ผา่ตดั อาจเสริม Portable HEPA ในหอ้งผา่ตดัขณะทาํการผา่ตดั 

100  

1.1.7 เม่ือผูป่้วยมาถึงห้องผ่าตดัให้เขา้ห้องผ่าตดัได้ทนัทีโดยไม่ตอ้งพกั

บริเวณประชาสัมพนัธ์หอ้งผา่ตดั   

100  

 

 

  

       1.1.8 ควรSet การผา่ตดั เป็นรายสุดทา้ยของวนั  100  

1.2 ดา้นการเตรียมทีม   

      1.2.1 พยาบาลและพนกังานเปลห้องผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

Airborne precaution โดย  

100  

         1) พยาบาลท่ีจะต้องเข้าช่วยแพทย์ในการผ่าตดัตอ้งสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี mask N95 หมวกผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 

ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า 

100  

        2) พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี mask N95 หมวก

ผา่ตดั ถุงมือ dispossible สวมเส้ือกาวน์แขนยาว 

100  

        3) พนกังานเปลห้องสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี mask N95 สวมเส้ือ

กาวน์ผา้ ถุงมือ dispossible  

100  

     1.2.2 จาํกัดเจ้าหน้าท่ีห้องผ่าตดัในการเข้าทาํการผ่าตดั ถ้าต้องการ

เคร่ืองมือเพิ่มเติมจะขอให้เจา้หน้าท่ีภายนอกหยิบให้และไม่เดินเขา้-ออก

หอ้งผา่ตดัโดยไม่จาํเป็น 

95 5 

    1.2.3 เม่ือเสร็จจากการผ่าตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึง 100  
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

อุปกรณ์เคร่ืองมือ ผา้ ขยะ จะรวบรวมไวภ้ายในหอ้งผา่ตดั  

   1.2.4 ผูป่้วยต้องสังเกตอาการในห้องผ่าตัดจนกว่าอาการคงท่ีก่อน

ส่งกลบัหอผูป่้วย  

100  

   1.2.5 เม่ือส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยแลว้ ตอ้งเปิดเคร่ืองปรับอากาศทิ้งไว ้1 

ชัว่โมงเพื่อให้ระบบเคร่ืองปรับอากาศจดัการอากาศ ลดการแพร่กระจาย

เช้ือสู่บุคลากรและผูป่้วยรายอ่ืน 

100  

1.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ   

   

   

 

 

  1.3.1การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วย

ท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้เพียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการ

เขา้-ออกหอ้งผา่ตดัหลายคร้ัง  

 

 

 

 

 

100 

 

1.3.2 การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง      

( No touch technique )   

100  

   1.3.3 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี    

               1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัหลังใช้งานให้เช็ดคราบ

เลือดออก 

100  

               2) ตรวจเช็คเคร่ืองมือผ่าตดัให้ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิด

มิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบร่วมกนัก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ  

100  

               3) ทําความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตัดและห้องผ่าตัดด้วย70%

แอลกอฮอล ์

100  

               4) หลังจากทาํความสะอาดห้องผ่าตัดแล้วรอ 1 ชั่วโมง จึง

สามารถนาํผูป่้วยรายอ่ืนใชห้อ้งผา่ตดัได ้    

100  

               5) ระบบปรับอากาศจะเปิดตลอดตั้งแต่ก่อนผูป่้วยเขา้ห้องผา่ตดั 100  
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

จนหลงัส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยต่ออีกประมาณ1 ชัว่โมง 

               6) รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อย

ให้ทาํความสะอาดในบริเวณตึกท่ีกําหนดด้วย 70% แอลกอฮอล์โดย

พนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ disposable     

2 ชั้น 

100  

              7) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิด

และระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

100  

2. รายละเอียดของขั้นตอนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการ

ติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน 

  

 

 

  

2.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย    

          2.1.1 เม่ือเจ้าหน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจ้งผ่าตดัระบุโรคว่าเป็น

ผู ้ป่วยว ัณโรคตําแหน่ง อ่ืน เจ้าหน้า ท่ีประชาสัมพันธ์ห้องผ่าตัดจะ

ตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

100  

1) การไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์หรือไม ่ 95 5 

          2) ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็นอยา่งไร  

ซ่ึงการไดข้อ้มูลดงักล่าวเพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งใน

การป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือแบบ Contact precaution โดยเฉพาะท่ีไม่

มีแผลเปิด 

100  

           2.1.2 แจง้พยาบาลประจาํห้องผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

100  

          2.1.3 แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วย

ในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา  

100  

         2.1.4 แจง้พนกังานเปลห้องผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact precaution 

100  

    2.2 ดา้นการเตรียมทีม 100  



62 

 

 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

          2.2.1 พยาบาลและพนักงานเปลห้องผ่าตดัสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือแบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการ

ผ่าตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดังน้ี surgical mask หมวกผ่าตดั face 

shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์ 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวก

ผา่ตดั ถุงมือ 

100  

 

 

 

 

  

           2.2.2 เม่ือเสร็จจากการผ่าตดั ในการถอดชุดป้องกันการติดเช้ือ 

รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดัไวเ้ป็น

บริเวณปนเป้ือน 

100  

          2.2.3 เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีห้องพกั

ฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบัหอผูป่้วย 

100  

2.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ 100  

       2.3.1 การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผู ้ป่วยท่ีมาผ่าตัดทั่วไป แต่ต้องเตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้เพียงพอเพื่อ

หลีกเล่ียงการเขา้-ออกหอ้งผา่ตดัหลายคร้ัง 

100  

      2.3.2 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี    

          1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตัดหลังใช้งานให้เช็ดคราบ

เลือดออก  

100  

           2) ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัให้ครบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิด

และส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนับจํานวนให้ครบร่วมกันก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ  

100  

          3) ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตดัและโต๊ะวางเคร่ืองมือด้วย70% 100  
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

แอลกอฮอล ์พื้นหอ้งผา่ตดัเช็ดดว้ยนํ้าผงซกัฟอกและตามดว้ยนํ้าสะอาด  

         4) รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยให้

ทาํความสะอาดท่ีห้องผา่ตดัดว้ย70%แอลกอฮอลโ์ดยพนกังานเปลจะสวม

ชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ disposable  หรือถุงมือแม่บา้น  

100  

         5) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและ

ระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

100  

3.รายละเอียดของขั้นตอนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการ

ติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยเอชไอว ี

  

    3.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย   

   

          3.1.1 เม่ือเจ้าหน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจ้งผ่าตดัระบุโรคว่าเป็น

ผูป่้วยเอชไอวี เจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบั

เจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

100  

1) การไดรั้บยาตา้นไวรัสเอชไอว ี    100  

2) การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 100  

          3)  กรณีรับประทานยาตา้นไวรัสให้รับประทานก่อนทาํการผ่าตดั   

2 ชัว่โมง เพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการ

แพร่กระจายเช้ือแบบ Contact precaution  

100  

         3.1.2 แจง้พยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน  

100  

       3.1.3 แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยใน

การทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

100  

      3.1.4 แจง้พนกังานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact precaution 

100  

    3.2 ดา้นการเตรียมทีม   
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

          3.2.1 พยาบาลและพนักงานเปลห้องผ่าตดัสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือแบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการ

ผ่าตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดังน้ี surgical mask หมวกผ่าตดั face 

shield/แว่นตา  ถุงมือผ่าตัด 2 ชั้ น เส้ือกาวน์กันนํ้ า รองเท้าบู๊ทหรือถุง

พลาสติกกนันํ้ากรณีหตัถการท่ีมีสารคดัหลัง่มาก 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวก

ผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์ แวน่ตา  

100  

 

 

 

 

  

        3.2.2 เม่ือเสร็จจากการผ่าตัด ในการถอดชุดป้องกันการติดเช้ือ 

รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดัไวเ้ป็น

บริเวณปนเป้ือน 

100  

3.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ   

     3.3.1 การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป     

100  

    3.3.2 การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง     

( No touch technique )และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

100  

    3.3.3 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี   

1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบ 

เลือดออก 

100  

2) ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัใหค้รบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิด 

และส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนับจํานวนให้ครบร่วมกันก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

100  

3) ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและหอ้งผา่ตดัดว้ย70% 100  
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

แอลกอฮอล ์ 

4) รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อย 

ให้ทําความสะอาดในบริเวณตึกท่ีกําหนดด้วย70%แอลกอฮอล์โดย

พนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ disposable     

2 ชั้น 

100  

5) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ใหใ้ส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิด 

และระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

100  

 4. รายละเอียดของขั้นตอนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการ

ติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัดา้นผูป่้วยเช้ือด้ือยา 

  

      4.1 ดา้นการเตรียมผูป่้วย   

   

             4.1.1 เม่ือเจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผ่าตดัระบุโรคว่าเป็น

ผูป่้วยเช้ือด้ือยา  เจา้หน้าท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผ่าตดัจะตรวจสอบขอ้มูล

กบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี   

100  

          1) ผูป่้วยติดเช้ือด้ือยาท่ีระบบใด 100  

          2) การงดอาหารและนํ้ า ก่ีชั่วโมง เพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและ

เจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือแบบ Contact 

precaution 

100  

          4.1.2 แจง้พยาบาลประจาํห้องผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือ

ผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน  

100  

         4.1.3 แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วย

ในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา 

100  

        4.1.4 แจง้พนกังานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดย

พนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precaution  

100  

        4.1.5 ขณะเคล่ือนยา้ยผูป่้วยให้ปิดคลุมบริเวณท่ีเป็นแหล่งของเช้ือให้

มิดชิด      

100  

       4.1.6 เม่ือเสร็จผา่ตดั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบ 100  
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

ต่อท่ีหอ้งพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบัหอ

ผูป่้วย 

4.2 ดา้นการเตรียมทีม    

        4.2.1 พยาบาลและพนกังานเปลห้องผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ

แบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผา่ตดั

ตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผ่าตดั face shield/

แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า  

100  

 

 

 

  

       4.2.2 พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask 

หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์    

100  

       4.2.3 เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึง

อุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมไวใ้นบริเวณท่ีกาํหนดไว ้

100  

4.3 ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ    

        4.3.1 การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป  

100  

       4.3.2 การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใชเ้ทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง   

( No touch technique )และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย  

100  

      4.3.3 หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี    

                 1) อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัหลงัใช้งานให้เช็ดคราบ

เลือดออก 

100  

              2) ตรวจเช็คเคร่ืองมือผ่าตดัให้ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิด

มิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนให้ครบร่วมกนัก่อนส่ง

หน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

100  

             3) ทําความสะอาดอุปกรณ์ผ่าตัดและห้องผ่าตัดด้วยนํ้ ายา 100  
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 ตารางที่ 4 จาํนวนและร้อยละของพยาบาลวิชาชีพจาํแนกตามความคิดเห็นต่อการใช้แนวปฏิบติั (N=10) 

(ต่อ)  

แนวปฏิบัติทางการพยาบาล การปฏิบัติการพยาบาล 

ป ฏิ บั ติ ไ ด้ 

(ร้อยละ) 

ปฏิบัติไม่ได้ 

(ร้อยละ) 

Surfanios ( High level disinfectant)    

            4) รถเข็นเปลสําหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อย

ใหท้าํความสะอาดในบริเวณตึกท่ีกาํหนดดว้ยนํ้ ายา Surfanios ( High level 

disinfectant) โดยพนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือ

แบบdisposable  2 ชั้น 

100  

            5) การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ให้ใส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและ

ระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

100  

 

 

                        

                   จากตารางท่ี 4 พบวา่ แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัมีความ

เป็นไปไดใ้นการนาํไปปฏิบติัไดจ้ริง คิดเป็นร้อยละ 95-100 จากการประเมินความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติั

ตามขั้นตอนของแนวปฏิบติัทางการพยาบาล พยาบาลวิชาชีพกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เห็นวา่มีความเป็นไปได้

ในการปฏิบติัตามขั้นตอนไดทุ้กขั้นตอนในแต่ละกลุ่มโรค โดยขั้นตอนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการ

ป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัดา้นผูป่้วยเอชไอวีและดา้นผูป่้วยเช้ือด้ือยา มีความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติั

มากท่ีสุด ร้อยละ 100 ทั้ง 2 ดา้น รองลงมาคือขั้นตอนแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือ

ในห้องผ่าตดัด้านผูป่้วยวณัโรคปอดร้อยละ 95-100 และด้านผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน ร้อยละ 95-100                                

เช่นกนั 

                 เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ในแต่ละขั้นตอนท่ีพยาบาลวิชาชีพกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ประเมินว่าขอ้                                               

ปฏิบติัมีความเป็นไปไดใ้นการปฏิบติัมากท่ีสุด 3 อนัดบัแรก โดยแบ่งตามรายกลุ่มโรคดงัน้ี  

                ดา้นผูป่้วยวณัโรคปอด ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมผูป่้วย (1) เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดั

ระบุโรคว่าเป็นผูป่้วย วณัโรคปอด เจา้หน้าท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผ่าตดัตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หน้าท่ีหอ

ผูป่้วยเพื่อจดัเตรียมสถานท่ี และเขา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ แบบ Airborne 

precaution                                      (2) แจง้พยาบาลประจาํห้องผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัให้

พร้อมใชง้าน และ(3) แจง้วิสัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผา่ตดัและ
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จดัเตรียมอุปกรณ์ดมยา ดา้นการเตรียมทีม (1) พยาบาลและพนกังานเปลหอ้งผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

Airborne precaution (2) เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองมือ 

ผา้ ขยะ จะรวบรวมไวภ้ายในหอ้งผา่ตดั และ(3) ผูป่้วยตอ้งสังเกตอาการในห้องผา่ตดัจนกวา่อาการคงท่ีก่อน

ส่งกลบัหอผูป่้วย ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ (1) การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือน

ผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียมอุปกรณ์ต่างๆให้เพียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการเขา้-ออกห้องผา่ตดัหลายคร้ัง 

(2) การส่งเคร่ืองมือและ                                     ของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง ( No touch 

technique ) และ(3) การทาํความสะอาดอุปกรณ์หลงัการผา่ตดั  

                ดา้นผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมผูป่้วย (1) เจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ 

ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน เจา้หน้าท่ีประชาสัมพนัธ์หอ้งผ่าตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบั 

เจา้หน้าท่ีหอผูป่้วย (2) แจง้พยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผ่าตดัให้พร้อมใช้งาน 

และ(3) แจง้พนกังานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติด 

เช้ือทาง Contact precaution ดา้นการเตรียมทีม (1) พยาบาลและพนกังานเปลห้องผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการ 

ติดเช้ือแบบ Contact precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผ่าตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนั

ดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์พยาบาลช่วยรอบนอกสวม

อุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ (2) เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการ

ติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดัไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน และ(3)                                         

เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีห้องพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ี

จะส่งกลบัหอผูป่้วย ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ (1) การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติั

เหมือนผูป่้วยท่ีมาผ่าตดัทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียมอุปกรณ์ต่างๆใหเ้พียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการเขา้-ออกห้องผ่าตดั

หลายคร้ัง (2) การทาํความสะอาดอุปกรณ์หลงัการผา่ตดั โดยอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้าน

ให้เช็ดคราบเลือดออก ตรวจเช็คเคร่ืองมือผ่าตดัให้ครบถ้วนและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่งต่อห้อง

อุปกรณ์โดยตรวจนบัจาํนวนใหค้รบร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ  

                 ดา้นผูป่้วยเอชไอว ีไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมผูป่้วย (1) เจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรค

วา่เป็นผูป่้วยเอชไอวี เจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วย (2) แจง้

พยาบาลประจาํห้องผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัให้พร้อมใชง้าน (3) พนกังานเปลห้องผา่ตดั

เตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Contact precaution ดา้นการ

เตรียมทีม (1)พยาบาลและพนกังานเปลห้องผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precaution (2) 

เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมเพื่อไปทิ้ง

บริเวณท่ีจดัไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน ดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ (1) การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการ
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ผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผ่าตดัทัว่ไป (2) การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสั

โดยตรง                                ( No touch technique ) และสวมเคร่ืองป้องกนัร่างกาย (3) การทาํความสะอาด

อุปกรณ์หลงัการผา่ตดั 

                 ดา้นผูป่้วยเช้ือด้ือยา ไดแ้ก่ ดา้นการเตรียมผูป่้วย (1) เจา้หน้าท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผ่าตดัระบุ                                    

โรควา่เป็นผูป่้วยเช้ือด้ือยา  เจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์ห้องผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วย (2)                                           

แจง้พยาบาลประจาํห้องผ่าตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผ่าตดัให้พร้อมใช้งาน (3) พนกังานเปลห้อง                                   

ผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precaution                                     

ด้านการเตรียมทีม (1) พยาบาลและพนักงานเปลห้องผ่าตัดสวมชุดป้องกันการติดเช้ือแบบ Contact                                    

precautionโดย พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผ่าตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask                                     

หมวกผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้ า (2) พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์

ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์ และ(3) เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุด

ป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวมไวใ้นบริเวณท่ีกาํหนดไว ้ ด้านการเตรียม                                    

เคร่ืองมือ (1) การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผ่าตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผ่าตดัทัว่ไป (2)                                     

การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใช้เทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง ( No touch technique ) และสวมเคร่ือง

ป้องกนั ร่างกาย และ(3) ทาํความสะอาดอุปกรณ์หลงัผา่ตดั 

                        ส่วนรายขอ้ของแนวปฏิบติัทางการพยาบาลท่ีพยาบาลวิชาชีพกลุ่มตวัอยา่งให้ความเห็นวา่ขอ้

ปฏิบติัมีความเป็นไปได้ในการปฏิบติัจาํนวนน้อยท่ีสุด 3 อนัดับ ได้แก่ ผูป่้วยได้รับยารักษาวณัโรคถึง2

สัปดาห์หรือไม่ ร้อยละ 95 แจง้พนกังานเปลห้องผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวม

ชุดป้องกนัการติดเช้ือทาง Airborne precaution ร้อยละ 95 และการจาํกดัเจา้หนา้ท่ีห้องผา่ตดัในการเขา้ทาํ

การผา่ตดั ถา้ตอ้งการเคร่ืองมือเพิ่มเติมจะขอให้เจา้หนา้ท่ีภายนอกหยิบให้และไม่เดินเขา้-ออกห้องผา่ตดัโดย

ไม่จาํเป็นร้อยละ 95 

 

ตารางที่ 5 ค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานระดบัความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อการใช้แนว

ปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั (n=10) 

 

ข้อคําถาม ระดับความพงึพอใจ 

 SD ความหมาย 

1. ความเหมาะสมกบัการนาํไปใชไ้ดง่้าย ไม่ยุง่ยากซบัซอ้น  4.62 0.73 มากท่ีสุด 

2. เน้ือหาชดัเจน เขา้ใจง่าย  4.43 0.75 มาก 

3. แนวปฏิบติัทางการพยาบาลน้ีมีความเหมาะสมกบับริบทของหน่วยงาน 4.53 0.75 มากท่ีสุด 

X
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4.ระบุทางเลือกในการจดัการแต่ละขั้นตอนชดัเจน 4.25 1.03 มาก 

5.แนวปฏิบติัทางการพยาบาลสามารถป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัได ้ 4.58 0.71 มากท่ีสุด 

6.มีความเป็นไปไดใ้นการนาํไปใชจ้ริง 4.52 0.75 มากท่ีสุด 

7.สามารถช่วยให้บุคลากรตระหนักในการป้องกันการติดเช้ือในห้อง

ผา่ตดั  

4.40 0.89 มาก 

8.ช่วยให้บุคลากรมีส่วนร่วมเสนอแนวทางในการป้องกนัการติดเช้ือใน

หอ้งผา่ตดั 

4.42 0.75 มาก 

9.ความพึงพอใจในการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาล 4.57 0.71 มากท่ีสุด 

ค่าเฉลีย่รวม 4.47 0.78 มากท่ีสุด 

 

              จากตารางท่ี 5 แสดงให้เห็นว่า พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบติัทางการ                                               

พยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั โดยรวมทุกกิจกรรมมีความพึงพอใจอยู่ในระดบัมากท่ีสุด                                     

( =4.47, SD=0.78) โดยเห็นว่าแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมีความเหมาะสมกบัการนาํไปใช้ได้ง่าย ไม่                                      

ยุง่ยากซบัซ้อน แนวปฏิบติัทางการพยาบาลสามารถป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัได ้แนวปฏิบติัทางการ

พยาบาลน้ีมีความเหมาะสมกับบริบทของหน่วยงาน  และมีความเป็นไปได้ในการนําไปใช้จริง                                      

ในระดบัมากท่ีสุด ( =4.62, SD=0.73, = 4.58, SD=0.71, =4.53, SD=0.75, =4.52, SD=0.75)                                

ตามลาํดบั และมีความเห็นว่าแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมีเน้ือหาชดัเจน เขา้ใจง่าย ช่วยให้บุคลากรมีส่วน

ร่วมเสนอแนวทางในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั สามารถช่วยให้บุคลากรตระหนกัในการป้องกนั

การติดเช้ือในห้องผ่าตดั และระบุทางเลือกในการจดัการแต่ละขั้นตอนชัดเจน ในระดับมาก ( =4.43,                               

SD=0.75, = 4.42, SD=0.75, =4.40, SD=0.89, =4.25, SD=1.03) ตามลาํดบั  

 

 

 

X

X X X X

X

X X X
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บทที ่5 

  

 

สรุปผลการวจัิย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 

                         การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้อง

ผา่ตดั ตามกรอบแนวคิดของไอโอวา (The Iowa model of evidence-based practice to promote quality care)                                          

(อา้งในฟองคาํ ติลกสกุลชยั, 2549: 130-135)โดยการวิเคราะห์และสังเคราะห์จากการสืบคน้จากเอกสาร                                 

ตาํรา และงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกับกิจกรรมการพยาบาลในการป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตดั โดยใช้

หลกัฐานจากแหล่งท่ีมา 8 แหล่ง เป็นหลกัฐานของแนวปฏิบติัทางการพยาบาลท่ีเป็นงานวิจยั จาํนวน 5 เร่ือง 

จากเอกสารตาํรา จาํนวน 3 เร่ือง โดยเน้ือหาท่ีคดัเลือกมาเน้นการปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการ

ติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั   

                       ผูว้จิยัสามารถสรุปผลการวจิยั อภิปรายผล และขอ้เสนอแนะ โดยมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี  

 

สรุปผลการวจัิย  

                       จากการวิจยัการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั                                                                    

สถาบนับาํราศนราดูร ไดผ้ลการศึกษาวจิยั ดงัน้ี 

                      1. ผลการวจิยัไดแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั สถาบนั  

บาํราศนราดูร โดยมีสาระของแนวปฏิบติัทางการพยาบาล ประกอบดว้ย 4 กลุ่มโรคสําคญั ไดแ้ก่ 1) ผูป่้วย

วณัโรคปอด ผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน ผูป่้วยเอชไอวี และผูป่้วยเช้ือด้ือยา ในแต่ละกลุ่มโรคประกอบดว้ย

กระบวนการสาํคญั 3 กระบวนการ ไดแ้ก่ กระบวนการดา้นการเตรียมผูป่้วย ดา้นการเตรียมทีม และดา้นการ                                           

เตรียมเคร่ืองมือ 

        2. การตรวจสอบคุณภาพของแนวปฏิบติัทางการพยาบาลจากผูท้รงคุณวฒิุ 5 ท่าน ไดพ้ิจารณา  

และแสดงความคิดเห็นแลว้นาํขอ้มูลเสนอแนะมาปรับปรุง รวมทั้งแกไ้ขเน้ือหาเพื่อให้แนวปฏิบติัมีความ                                       

ถูกตอ้งดา้นการใชภ้าษา ความครอบคลุมของเน้ือหา มีความชดัเจนและสมบูรณ์ยิ่งข้ึน มีการทดสอบค่าดชันี                                       

ความตรงตามเน้ือหามีค่าเท่ากบั 0.97 และผลการประเมินคุณภาพคิดเป็นร้อยละ 80-100 นอกจากน้ี

ผูท้รงคุณวฒิุ ทั้ง 5 ท่าน ใหข้อ้สรุปตรงกนัวา่ สามารถนาํแนวปฏิบติัไปใชใ้นการพยาบาลเพื่อการป้องกนัการ

ติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัได ้  
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                    3.ความเป็นไปไดใ้นการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                                         

สถาบนับาํราศนราดูร โดยพยาบาลวชิาชีพ จาํนวน 10 คน ผลการศึกษาความเป็นไปไดใ้นการนาํไปปฏิบติั

ไดจ้ริง คิดเป็นร้อยละ 95 ถึงร้อยละ 100  

                   4. การประเมินความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลใน

การป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตดั ในภาพรวมพยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบติั

ทางการพยาบาลอยู่ในระดับมากท่ีสุด โดยเห็นว่าแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมีความเหมาะสมกับการ

นาํไปใชไ้ดง่้าย ไม่ยุ่งยากซับซ้อน แนวปฏิบติัทางการพยาบาลสามารถป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดัได ้                                         

แนวปฏิบติัทางการพยาบาลน้ีมีความเหมาะสมกับบริบทของหน่วยงาน และมีความเป็นไปได้ในการ

นาํไปใชจ้ริง ในระดบัมากท่ีสุด รองลงมาเป็นความพึงพอใจในระดบัมาก ไดแ้ก่ แนวปฏิบติัทางการพยาบาล

มีเน้ือหาชดัเจน เขา้ใจง่าย ช่วยให้บุคลากรมีส่วนร่วมเสนอแนวทางในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั                                       

สามารถช่วยให้บุคลากรตระหนกัในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั และระบุทางเลือกในการจดัการ                                   

แต่ละขั้นตอนชดัเจน  

 

อภิปรายผล  

              1. การพฒันาแนวปฏิบัติทางการพยาบาลสามารถป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตัด  

                   การพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลสามารถป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั มีขั้นตอนในการ

พฒันา 4 ขั้นตอน เน้ือหาสาระของแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมี 3 กระบวนการไดแ้ก่ กระบวนการดา้นการ

เตรียมผูป่้วย ดา้นการเตรียมทีม และดา้นการเตรียมเคร่ืองมือ ท่ีพฒันามาจากเอกสาร ตาํรา และงานวิจยัท่ี

เก่ียวขอ้งกบักิจกรรมการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตดั ในกลุ่มโรควณัโรคปอด  วณัโรค

ตาํแหน่งอ่ืน ผูป่้วยเอชไอวี และผูป่้วยเช้ือด้ือยา จากผลการวิจัยแนวปฏิบัติทางการพยาบาลน้ีมีความ

เหมาะสมกบัการนาํไปใชไ้ดง่้าย ไม่ยุ่งยากซบัซ้อน ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัของอุไร พนัธ์ุเมฆา และ                              

วรารัตน์ ทองศิริมา (2553) ท่ีพบว่า แนวปฏิบติัทางคลินิกควรง่ายต่อการทาํความเขา้ใจรูปแบบและสะดวก

ต่อการนาํไปใช ้

           2. การตรวจสอบคุณภาพของแนวปฏิบัติทางการพยาบาลจากผู้ทรงคุณวุฒิ   

               รูปแบบมีความเหมาะสม สอดคล้อง และเป็นไปได้โดยรวมอยู่ในระดับมากในมุมมองของ                              

ผูท้รงคุณวุฒิ จาํนวน 5 คน ซ่ึงมีความเห็นดว้ยกบัแนวปฏิบติัทางการพยาบาลร้อยละ 80-100 แลว้ปรับปรุง

แกไ้ขตามขอ้เสนอแนะและคาํแนะนาํเพิ่มเติมดงัน้ี 1) วตัถุประสงคข์องแนวปฏิบติัควรเพิ่มการนาํไปใช ้ 2)                            

ถา้มีการนาํไปใช้หรือปฏิบติัจริงจะเกิดประโยชน์ต่อหน่วยงาน 3) ควรมีการจดัทาํคู่มือท่ีชดัเจนเพื่อสะดวก

ต่อการนาํไปใช้ 4) อาจมีบางกิจกรรมท่ีทาํไดไ้ม่ครบถว้น เช่น ผูป่้วยไดรั้บยารักษาวณัโรคครบ 2 สัปดาห์

หรือไม่ ถึงจะมีผูป่้วยจะรักษาไม่ครบแต่ถา้มีความจาํเป็นตอ้งผ่าตดัแพทยก์็ตอ้งทาํผ่าตดัจึงตอ้งเพิ่มความ

ระมดัระวงัและเขม้งวดในการสอบถามขอ้น้ี รวมทั้งขอ้การแจง้พนกังานเปลห้องผ่าตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับ

ผูป่้วยท่ีตึกโดยการแต่งกายชุดป้องกนัการติดเช้ือทางอากาศ เป็นตน้ รวมทั้งผูว้ิจยัได้พฒันารูปแบบโดย
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คาํนึงถึงมาตรฐานการประเมินดา้นความถูกตอ้งแม่นยาํ ตามกรอบแนวคิดของไอโอวา (The Iowa model of                                

evidence-based practice to promote quality care) (อา้งในฟองคาํ ติลกสกุลชยั, 2549: 130-135)   

           3. ความเป็นไปได้ในการนําแนวปฏิบัติทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตัด                                                           

               ผลการศึกษาการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัไปใช ้พบวา่                                 

การนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมีความเป็นไปไดใ้นการนาํไปปฏิบติั ร้อยละ 100 ในหัวขอ้แนวปฏิบติั                                     

ทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัดา้นผูป่้วยเอชไอวีและดา้นผูป่้วยเช้ือด้ือยา ส่วนดา้น

ผูป่้วยวณัโรคปอดและด้านผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน พบว่า การนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมีความ                              

เป็นไปไดใ้นการนาํไปปฏิบติั ร้อยละ 95-100 ในภาพรวมของแนวปฏิบติัทางการพยาบาลทั้ง 4 กลุ่มโรค                               

พบว่าสามารถปฏิบัติได้ทุกข้อ เพราะแนวปฏิบัติทางการพยาบาลได้จัดทําโดยการมีส่วนร่วมของ                                 

ผูป้ฏิบติังานทุกคนและผา่นการตรวจสอบของผูท้รงคุณวุฒิทั้งดา้นเน้ือหาและความเขา้ใจ ดงันั้นการนาํแนว                                    

ปฏิบติัทางการพยาบาลไปใชจ้ะทาํให้เกิดผลในทางปฏิบติัจริง กลุ่มพฒันาแนวปฏิบติัทางคลินิกของนิกล่าว

ว่า การมีส่วนร่วมในทุกขั้นตอนของการพฒันาแนวปฏิบติัจะทาํให้บุคลากรรู้สึกถึงความเป็นเจา้ของแนว

ปฏิบติั การท่ีบุคลากรรู้สึกถึงความเป็นเจา้ของทาํใหเ้กิดความตระหนกั มีทศันคติท่ีดี และใหค้วามร่วมมือใน

การพฒันาและการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลไปใช ้ 

            4. การประเมินความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพที่มีต่อการใช้แนวปฏิบัติทางการพยาบาลในการ

ป้องกนัการติดเช้ือในห้องผ่าตัด 

               รูปแบบมีความเหมาะสมกบัการนาํไปใช้ไดง่้าย ไม่ยุ่งยากซับซ้อนต่อการนาํไปใชใ้นการป้องกนั

การติดเช้ือในห้องผา่ตดั สอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัของยโูยดและวองนายา (Yuyod and Wongnaya, 2014)                                        

ท่ีได้พฒันาแนวปฏิบติัในการจดัการความเจ็บปวดแผลผ่าตดัของผูป่้วยโดยการสอบถามพยาบาลวิสัญญี

พยาบาล ส่วนใหญ่มีความเห็นวา่แนวปฏิบติัมีความชดัเจนและเหมาะสม และจากการประเมินความพึงพอใจ                                  

พบว่า พยาบาลวิชาชีพมีความพึงพอใจต่อการใช้แนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือใน

ห้องผา่ตดัในระดบัมากท่ีสุด สอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัของชาลิลา พรมทองและคณะ (2551) ท่ีไดศึ้กษา

การใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษใ์นการพฒันาแนวปฏิบติัการพยาบาลคลินิกเร่ืองการพยาบาลผูป่้วยผา่ตดัเตา้นม

สําหรับพยาบาลห้องผ่าตดั พบว่า พยาบาลวิชาชีพห้องผ่าตดัสามารถนาํแนวปฏิบติัไปใช้ด้วยตนเองได้

ถูกตอ้ง ทั้งพยาบาลท่ีปฏิบติังานใหม่และพยาบาลท่ีปฏิบติังานมานานแลว้ ทาํให้ทีมผา่ตดัไดรั้บทราบขอ้มูล

ของผูป่้วยอยา่งครบถว้นถูกตอ้งเป็นประโยชน์อยา่งยิง่ในการผา่ตดัผูป่้วยไดอ้ยา่งปลอดภยั 

 

ข้อเสนอแนะ 

              จากการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัและการปรับปรุง

แกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวฒิุ จากนั้นศึกษาความเป็นไปไดใ้นการนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาล

ไปใช ้และการประเมินความพึงพอใจของพยาบาลวิชาชีพท่ีมีต่อการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการ

ป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั สามารถสรุปขอ้เสนอแนะในแต่ละดา้นดงัน้ี 
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               1. ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 

                    1.1 ระดบัสถาบนัใช้ผลการศึกษาในการผลกัดนัให้เป็นนโยบายของสถาบนัเพื่อพฒันาระบบ

การป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดัให้แพร่หลายทุกทีมการรักษา โดยให้มีการพฒันาแนวปฏิบติัทางคลินิก

และนําแนวปฏิบติัทางคลินิกมาใช้ในการดูแลผูป่้วย ส่งเสริมให้ทีมนําทางคลินิกเห็นความสําคญัและ

ตระหนักในการบริหารจัดการการป้องกันการติดเช้ือในห้องผ่าตัด เพื่อให้ผูป่้วยได้รับการดูแลรักษา

ครอบคลุมทุกมิติและมีความปลอดภยัไม่เกิดการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดั 

                    1.2 ระดบัองค์กรพยาบาล ผูบ้ริหารทางการพยาบาลควรผลกัดนัให้ทุกหน่วยงานมีการพฒันา

คุณภาพการพยาบาลโดยการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมาใชใ้นการพยาบาลผูป่้วยกลุ่มโรคต่างๆให้

มากข้ึนและครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายตามท่ีองคก์รพยาบาลกาํหนด 

               2. ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ 

                    2.1 ดา้นการทาํงานเป็นทีม การนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลมาใชใ้นการป้องกนัการติดเช้ือใน

ห้องผ่าตดั ทาํให้ผูป่้วยวณัโรคปอด ผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน ผูป่้วยเอชไอวี และผูป่้วยเช้ือด้ือยาไดรั้บการ

เตรียมความพร้อมในการพยาบาลเพื่อป้องกนัการติดเช้ือไดอ้ย่างถูกตอ้งและเหมาะสม ลดขอ้ขดัแยง้ของ

พยาบาลในแต่ละหน่วยงานได ้

                   2.2 ควรนาํแนวปฏิบติัทางการพยาบาลท่ีพฒันาไปใช้จริงกบัผูป่้วยวณัโรคปอด ผูป่้วยวณัโรค

ตาํแหน่งอ่ืน ผูป่้วยเอชไอวี และผูป่้วยเช้ือด้ือยา ตลอดจนปัญหาอุปสรรค ขอ้เสนอแนะในการนาํไปใช ้เพื่อ

นาํขอ้มูลมาปรับปรุงแนวปฏิบติัทางการพยาบาลน้ีใหดี้มีคุณภาพยิง่ข้ึน 

                3.ด้านการวจัิย  

                   3.1 ควรมีการขยายผลการพฒันาแนวปฏิบติัทางการพยาบาลร่วมกบัทีมสหสาขาวิชาชีพไปใชใ้น

การป้องกนัการติดเช้ือในหอ้งผา่ตดัในการดูแลผูป่้วยกลุ่มโรคอ่ืนๆ 

                   3.2 ควรมีระบบติดตามการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลในการป้องกนัการติดเช้ือในห้องผา่ตดั

อยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหเ้กิดความย ัง่ยนืในการปฏิบติั 

                   3.3 ควรศึกษาประสิทธิผลของการใชแ้นวปฏิบติัทางการพยาบาลน้ี เพื่อให้เกิดผลลพัธ์ท่ีชดัเจน

เพือ่ความต่อเน่ืองในการใชแ้นวปฏิบติัและควรศึกษาเพิ่มในกลุ่มผูป่้วยอ่ืนท่ีไดรั้บการผา่ตดั 
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ภาคผนวก ก. 

แนวทางปฏิบัติทางการพยาบาลในการป้องกันการติดเช้ือในงานห้องผ่าตัด 

1. ผู้ป่วยวณัโรคปอด 

2. ผู้ป่วยวณัโรคตําแหน่งอื่น 

3. ผู้ป่วยเอชไอวี 

4. ผู้ป่วยเช้ือดือ้ยา  
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ผู้ป่วยวณัโรคปอด 

การเตรียมผูป่้วย 

1. เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยวณัโรคปอด เจา้หนา้ท่ี

ประชาสัมพนัธ์หอ้งผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยเพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเขา้

หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือแบบ แบบ Airborne precaution 

1.1 ผูป่้วยไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์หรือไม่ 

1.2 ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็นอยา่งไร  

1.3 ขอ้มูลทัว่ไปเช่น การงดนํ้าและอาหาร ผลตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 

2. แจง้พยาบาลประจาํหอ้งผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

3. แจง้วสิัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียม

อุปกรณ์ดมยา 

4. แจง้พนกังานเปลห้องผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือทาง Airborne precaution 

5. โทรศพัทป์ระสานกบัเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยเพื่อเตรียมอุปกรณ์และผูป่้วยในการเคล่ือนยา้ย ระหวา่ง

เคล่ือนยา้ยใหผู้ป่้วยสวมหนา้กากอนามยั (surgical mask) 

6. เตรียมห้องผา่ตดัโดยเปิดเคร่ืองปรับอากาศใหอุ้ณหภูมิห้องอยูร่ะหวา่ง 18-22 0C ความช้ืนสัมพทัธ์

ระหวา่ง 50-60% และระหวา่งการผา่ตดั อาจเสริม Portable HEPA ในหอ้งผา่ตดัขณะทาํการผา่ตดั 

7. เม่ือผูป่้วยมาถึงห้องผา่ตดัให้เขา้หอ้งผา่ตดัไดท้นัทีโดยไม่ตอ้งพกับริเวณประชาสัมพนัธ์หอ้งผา่ตดั 

8. เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวม

ไวภ้ายในหอ้งผา่ตดั 

9. ผูป่้วยจะตอ้งสังเกตอาการในหอ้งผา่ตดัจนกวา่ผูป่้วยจะอยูใ่นอาการคงท่ีก่อนส่งกลบัหอผูป่้วย 

10. เม่ือส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยแลว้จะเปิดเคร่ืองปรับอากาศทิ้งไว ้1 ชัว่โมงเพื่อใหร้ะบบ

เคร่ืองปรับอากาศจดัการอากาศลดการแพร่กระจายเช้ือสู่บุคลากรและผูป่้วยรายอ่ืนต่อไป 

11. ควรSet การผา่ตดั เป็นรายสุดทา้ยของวนั 

การเตรียมทีม   เนน้การสวมใส่ MASK 

1. พยาบาลและพนกังานเปลหอ้งผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ Airborne precaution โดย พยาบาลท่ี

จะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี mask N95 หมวกผา่ตดั face shield/

แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี mask N95 หมวกผา่ตดั ถุงมือdispossible สวมเส้ือ

กาวน์แขนยาว  

พนกังานเปลหอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี mask N95 สวมเส้ือกาวน์ผา้ ถุงมือdispossible 
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2. จาํกดัเจา้หนา้ท่ีห้องผา่ตดัในการเขา้ทาํการผา่ตดั ถา้ตอ้งการเคร่ืองมือเพิ่มเติมจะขอใหเ้จา้หนา้ท่ี

ภายนอกหยบิใหแ้ละไม่เดินเขา้-ออกหอ้งผา่ตดัโดยไม่จาํเป็น 

3. เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวม

ไวภ้ายในหอ้งผา่ตดั 

การเตรียมเคร่ืองมือ 

1. การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป แต่ตอ้งเตรียม

อุปกรณ์ต่างๆใหเ้พียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการเขา้-ออกหอ้งผา่ตดัหลายคร้ัง 

2. การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใชเ้ทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง ( No touch technique ) 

3. หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

ก. อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 

ข. ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัใหค้รบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจ

นบัจาํนวนใหค้รบร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

ค. ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและหอ้งผา่ตดัดว้ย70%แอลกอฮอล ์

ง. หลงัจากทาํความสะอาดหอ้งผา่ตดัแลว้ รอ 1 ชัว่โมง จึงสามารถนาํผูป่้วยรายอ่ืนใชห้้องผา่ตดัได ้

จ. ระบบปรับอากาศจะเปิดตลอดตั้งแต่ก่อนผูป่้วยเขา้ห้องผา่ตดัจนหลงัส่งผูป่้วยกลบัหอผูป่้วยต่อ

อีกประมาณ1 ชัว่โมง 

ฉ. รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยใหท้าํความสะอาดในบริเวณตึกท่ี

กาํหนดดว้ย 70% แอลกอฮอลโ์ดยพนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ

disposable  2 ชั้น 

ช. การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ใหใ้ส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อม

เขียนป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

ผู้ป่วยวณัโรคตําแหน่งอื่น 

     ถา้หากมีการ break down ของ skin ท่ีcover เช่น ทาํ LN Bx, skin pus จาก Location ควรเป็น    

     Airborne precaution แมว้า่จะเป็น วณัโรคนอกปอด (เช่น วณัโรคตอมนํ้าเหลือง) และ ควรมีการ 

     เอกซเรยป์อดเพื่อใหแ้น่ใจวา่ไม่มีการติดเช้ือท่ีปอด 

การเตรียมผูป่้วย 

1. เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยวณัโรคตาํแหน่งอ่ืน เจา้หนา้ท่ี

ประชาสัมพนัธ์หอ้งผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

1.1 การไดรั้บยารักษาวณัโรคถึง 2 สัปดาห์หรือไม่ 

1.2 ผลการตรวจยอ้มเช้ือเสมหะล่าสุดเป็นอยา่งไร  
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ซ่ึงการไดข้อ้มูลดงักล่าวเพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการ

แพร่กระจายเช้ือแบบ Contact precaution โดยเฉพาะท่ีไม่มีแผลเปิด 

2. แจง้พยาบาลประจาํหอ้งผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

3. แจง้วสิัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียม

อุปกรณ์ดมยา 

4. แจง้พนกังานเปลห้องผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือทาง Contact precaution 

5. เม่ือเสร็จผา่ตดั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีหอ้งพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป 

แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบัหอผูป่้วย 

การเตรียมทีม    

1. พยาบาลและพนกังานเปลหอ้งผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precautionโดย 

พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวก

ผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์ 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ  

2. เม่ือเสร็จการเม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ 

จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดัไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน 

การเตรียมเคร่ืองมือ 

1. การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป แต่ตอ้ง 

เตรียมอุปกรณ์ต่างๆใหเ้พียงพอเพื่อหลีกเล่ียงการเขา้-ออกหอ้งผา่ตดัหลายคร้ัง 

2. หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

ก. อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 

ข. ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัใหค้รบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบั

จาํนวนใหค้รบร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

ค. ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและโตะ๊วางเคร่ืองมือดว้ย70%แอลกอฮอล์ พื้นหอ้งผา่ตดัเช็ดดว้ยนํ้า

ผงซกัฟอกและตามดว้ยนํ้าสะอาด 

ง. รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยใหท้าํความสะอาดท่ีหอ้งผา่ตดัดว้ย

70% แอลกอฮอลโ์ดยพนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ disposable  หรือ

ถุงมือแม่บา้น 

จ. การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ใหใ้ส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียน

ป้ายแสดงใหช้ดัเจน 
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ผู้ป่วยเอชไอวี 

การเตรียมผูป่้วย 

1. เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยเอชไอว ีเจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์

หอ้งผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

1.1 การไดรั้บยาตา้นไวรัสเอชไอว ี

1.2 การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 

1.3 กรณีรับประทานยาตา้นไวรัสใหรั้บประทานก่อนทาํการผา่ตดั 2 ชัว่โมง 

เพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือแบบ Contact 

precaution 

2. แจง้พยาบาลประจาํหอ้งผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

3. แจง้วสิัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียม

อุปกรณ์ดมยา 

4. แจง้พนกังานเปลห้องผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือทาง Contact precaution 

5. เม่ือเสร็จผา่ตดั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีหอ้งพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป 

แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบัหอผูป่้วย 

การเตรียมทีม 

1. พยาบาลและพนกังานเปลหอ้งผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precautionโดย 

พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวก

ผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า รองเทา้บูท๊หรือถุงพลาสติกกนันํ้ากรณี

หตัถการท่ีมีสารคดัหลัง่มาก 

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์ 

แวน่ตา  

2. เม่ือเสร็จการเม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ 

จะรวบรวมเพื่อไปทิ้งบริเวณท่ีจดัไวเ้ป็นบริเวณปนเป้ือน 

การเตรียมเคร่ืองมือ 

1. การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป  

2. การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใชเ้ทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง ( No touch technique )และสวม

เคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

3. หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

ก. อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 
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ข. ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัใหค้รบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบั

จาํนวนใหค้รบร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

ค. ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและหอ้งผา่ตดัดว้ย 70% แอลกอฮอล์ 

ง. รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยใหท้าํความสะอาดในบริเวณตึกท่ี

กาํหนดดว้ย 70% แอลกอฮอลโ์ดยพนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือและใส่ถุงมือแบบ

disposable  2 ชั้น 

จ. การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ใหใ้ส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียน

ป้ายแสดงใหช้ดัเจน 

ผู้ป่วยเช้ือดือ้ยา 

การเตรียมผูป่้วย 

1. เม่ือเจา้หนา้ท่ีบนหอผูป่้วยส่งใบแจง้ผา่ตดัระบุโรควา่เป็นผูป่้วยเช้ือด้ือยา  เจา้หนา้ท่ีประชาสัมพนัธ์

หอ้งผา่ตดัจะตรวจสอบขอ้มูลกบัเจา้หนา้ท่ีหอผูป่้วยนั้นๆดงัน้ี  

1.1 ผูป่้วยติดเช้ือด้ือยาท่ีระบบใด 

1.2 การงดอาหารและนํ้า ก่ีชัว่โมง 

เพื่อจดัเตรียมสถานท่ีและเจา้หนา้ท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือแบบ Contact 

precaution 

2. แจง้พยาบาลประจาํหอ้งผา่ตดัจดัเตรียมสถานท่ีและเคร่ืองมือผา่ตดัใหพ้ร้อมใชง้าน 

3. แจง้วสิัญญีพยาบาลทราบเพื่อประเมินความพร้อมของผูป่้วยในการทาํการผา่ตดัและจดัเตรียม

อุปกรณ์ดมยา 

4. แจง้พนกังานเปลห้องผา่ตดัเตรียมพร้อมเพื่อรับผูป่้วยท่ีตึกโดยพนกังานเปลสวมชุดป้องกนัการติด

เช้ือทาง Contact precaution 

5. ขณะเคล่ือนยา้ยผูป่้วยใหปิ้ดคลุมบริเวณท่ีเป็นแหล่งของเช้ือใหมิ้ดชิด 

6. เม่ือเสร็จผา่ตดั เคล่ือนยา้ยผูป่้วยมาสังเกตอาการหลงัดมยาสลบต่อท่ีหอ้งพกัฟ้ืนเหมือนผูป่้วยทัว่ไป 

แต่ถา้เป็นยาชาเฉพาะท่ีจะส่งกลบัหอผูป่้วย 

การเตรียมทีม    เนน้ถุงมือและเส้ือกาวน์ 

1. พยาบาลและพนกังานเปลหอ้งผา่ตดัสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือแบบ Contact precautionโดย 

พยาบาลท่ีจะตอ้งเขา้ช่วยแพทยใ์นการผา่ตดัตอ้งสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวก

ผา่ตดั face shield/แวน่ตา  ถุงมือผา่ตดั 2 ชั้น เส้ือกาวน์กนันํ้า  

พยาบาลช่วยรอบนอกสวมอุปกรณ์ป้องกนัดงัน้ี surgical mask หมวกผา่ตดั ถุงมือ สวมเส้ือกาวน์  

2. เม่ือเสร็จจากการผา่ตดั ในการถอดชุดป้องกนัการติดเช้ือ รวมถึงอุปกรณ์เคร่ืองผา้ ขยะ จะรวบรวม

ไวใ้นบริเวณท่ีกาํหนดไว ้
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การเตรียมเคร่ืองมือ 

1. การเตรียมอุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัจะปฏิบติัเหมือนผูป่้วยท่ีมาผา่ตดัทัว่ไป  

2. การส่งเคร่ืองมือและของมีคมใชเ้ทคนิคแบบไม่สัมผสัโดยตรง ( No touch technique ) และสวม

เคร่ืองป้องกนัร่างกาย 

7. หลงัการผา่ตดั การทาํความสะอาดอุปกรณ์ดงัน้ี 

ก. อุปกรณ์และเคร่ืองมือในการผา่ตดัหลงัใชง้านใหเ้ช็ดคราบเลือดออก 

ข. ตรวจเช็คเคร่ืองมือผา่ตดัใหค้รบถว้นและใส่ในTrayท่ีปิดมิดชิดและส่งต่อห้องอุปกรณ์โดยตรวจนบั 

              จาํนวนใหค้รบร่วมกนัก่อนส่งหน่วยงานจ่ายกลาง โดยสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ 

ค.   ทาํความสะอาดอุปกรณ์ผา่ตดัและหอ้งผา่ตดัดว้ยนํ้ายา Surfanios ( High level disinfectant)       

ง.   รถเขน็เปลสาํหรับเคล่ือนยา้ยผูป่้วยเม่ือส่งผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยใหท้าํความสะอาดในบริเวณตึกท่ี   

             กาํหนดดว้ยนํ้ายา Surfanios ( High level disinfectant)โดยพนกังานเปลจะสวมชุดป้องกนัการติดเช้ือ      

             และใส่ถุงมือแบบ disposable  2 ชั้น 

ค. การจดัการช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจ ใหใ้ส่ภาชนะท่ีปิดมิดชิดและระมดัระวงัการปนเป้ือน พร้อมเขียน 

              ป้ายแสดงใหช้ดัเจน 
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รายช่ือผู้ทรงคุณวุฒิ 
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รายช่ือผู้ทรงคุณวุฒิ 

 

1. นายแพทยสุ์รศกัด์ิ วบิูลชุติกุล นายแพทยช์าํนาญการพิเศษ 

                                          งานควบคุมโรคติดเช้ือ สถาบนับาํราศนราดูร 

2. นายแพทยสุ์ทศัน์ โชตนะพนัธ์   นายแพทยเ์ช่ียวชาญ  

                                           หวัหนา้งานศลัยกรรม สถาบนับาํราศนราดูร 

3. นางสุทธิพร  เทรูยา         พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการพิเศษ  

                                          รองหวัหนา้พยาบาล สถาบนับาํราศนราดูร 

4. นางวราภรณ์  เทียนทอง     พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการพิเศษ   

                                           หวัหนา้งานควบคุมโรคติดเช้ือ   สถาบนับาํราศนราดูร 

5. นางสาวกมลพร  ศิริสกุลเดชะ  พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการพิเศษ   

                                            หวัหนา้งานหอ้งผา่ตดั  สถาบนับาํราศนราดูร 
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ประวตัิผู้วจิัย 

 

ช่ือ – ช่ือสกุล นางสาวจินตนา  ดาวเรือง 

วนั เดือน ปี เกิด 12 สิงหาคม 2504 

สถานท่ีเกิด จงัหวดั พิจิตร 

ประวติัการศึกษา  

      พ.ศ. 2526 ประกาศนียบตัรพยาบาลและผดุงครรภร์ะดบัตน้ 

วทิยาลยัพยาบาลบาํราศนราดูร จงัหวดันนทบุรี 

      พ.ศ. 2534 ประกาศนียบตัรพยาบาลและผดุงครรภช์ั้นสูง 

วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ชลบุรี จงัหวดัชลบุรี 

     พ.ศ. 2542 ป ริ ญ ญ า ส า ธ า ร ณ สุ ข ศ า ส ต ร์  ( บ ริ หา ร โ ร ง พ ย า บ า ล ) 

มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 

ประวติัการทาํงาน  

     พ.ศ. 2526-2534 พยาบาลเทคนิค ระดบั 2 ประจาํหอผูป่้วยศลัยกรรม  

โรงพยาบาลบาํราศนราดูร จงัหวดันนทบุรี 

     พ.ศ. 2535  พยาบาลวชิาชีพ ระดบั 3 ประจาํหอ้งผา่ตดั                                  

โรงพยาบาลบาํราศนราดูร จงัหวดันนทบุรี 

      พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการ ประจาํหอ้งผา่ตดั                                  

โรงพยาบาลบาํราศนราดูร จงัหวดันนทบุรี  

     พ.ศ. 2545- ปัจจุบนั พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการ ประจาํหอ้งผา่ตดั                                  

สถาบนับาํราศนราดูร จงัหวดันนทบุรี 

     พ.ศ. 2552- ปัจจุบนั พยาบาลงานควบคุมและป้องกนัการติดเช้ืองานหอ้งผา่ตดั 

     พ.ศ. 2562- ปัจจุบนั พยาบาลวชิาชีพชาํนาญการพิเศษ (การพยาบาลหอ้งผา่ตดั) 

สถาบนับาํราศนราดูร จงัหวดันนทบุรี 

  

 
 


