
งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ 1

หอผู้ป่วยพึ่งพาเครื่องช่วยหายใจ
(Ventilator Dependent Unit:VDU)  

:ต้นแบบกระบวนการบริหารจัดการเตียงวิกฤตอย่างมีประสิทธิภาพและ
การดูแลผู้ป่วยพึ่งพาเครื่องช่วยหายใจอย่างมีประสิทธิผล 

ปลอดภัย และต่อเนื่อง

น าเสนอโดย  นางสาวตุลา วงศ์ปาลี 
ต าแหน่ง พยาบาลช านาญการพิเศษ/ ผู้ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง 
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1. บทสรุปของผู้บริหาร
2. ข้อมูลเกี่ยวกับองค์กรและหน่วยงาน
3. การเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง ของ "ลูกค้าของกระบวนการที่น าเสนอ" 
4. กระบวนการและวิธีปฏิบัติในอดีต 
5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 
6. การวัดและวิเคราะห์คุณภาพของผลการท างาน และประโยชน์ที่ได้รับ
7. ปัญหา อุปสรรค และแนวทางในการแก้ไข
8. ความท้าทายต่อไป 
9. ปัจจัยแห่งความส าเร็จ และความยั่งยืน 
10. เอกสารอ้างอิง

หัวข้อน าเสนอ

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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1.บทสรุปของผู้บริหาร

ดูแลผู้ป่วยพึ่งพาเครื่องช่วยหายใจ
ระยะยาวที่มีโรคซับซ้อนแต่อาการของโรคคงที่
ให้สามารถหย่าเครื่ องช่วยหายใจได้หรือ
สามารถใช้เครื่องช่วยหายใจที่บ้านได้ ด้วยการ
ท างานร่วมกันของทีมสหสาขา ตามหลักฐาน
เชิงประจักษ์ เทคโนโลยีที่ทันสมัย การนิเทศ
ตามบริบทแต่ละครอบครัว ด้วยมาตรฐาน
วิชาชีพ เกิดความปลอดภัย ยั่งยืนของสุขภาวะ 
และเป็นหอผู้ป่วยในดวงใจ

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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2. ข้อมูลเก่ียวกับองค์กรและหน่วยงาน

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่



5

2. ข้อมูลเก่ียวกับองค์กรและหน่วยงาน

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

การบริการดูแลและค้นหาปัจจัยเพื่อสนับสนุนให้การหย่าเครื่องช่วย
หายใจส าเร็จแบบจ าเพาะแต่ละรายบุคคลโดยทีมสหสาขา ประกอบด้วยการ
ดูแลให้สามารถถอดเครื่องช่วยหายใจ (weanoff) ตามแนวทาง
มาตรฐานด้านการแพทย์ กระบวนการดูแลด้านพยาบาลผู้ป่วยหย่า
เครื่องช่วยหายใจ กระบวนการฟื้นฟูกล้ามเนื้อ การส่งเสริมด้านโภชนการ

กระบวนการนิเทศสอนให้ความรู้และฝึกญาติหรือผู้ดูแล ให้มีความรู้
สามารถดูแลผู้ป่วย จนมีความมั่นใจในการช่วยเหลือผู้ป่วยที่ต้องใช้ Home 
ventilator ได้อย่างถูกต้อง โดยใช้หลักการบริหารงานโรงพยาบาลที่มี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 4 ด้านตามแนวคิดของ SPECได้แก่ 
Safety ,Process,Efficiency, Clinical quality ในการมองผลลัพธ์การ
บริการภาพรวมให้ครอบคลุม
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3. การเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง
ของ "ลูกค้าของกระบวนการที่น าเสนอ" 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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3. การเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง
ของ "ลูกค้าของกระบวนการที่น าเสนอ" 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

ความต้องการของผู้รับบริการ คุณลักษณะด้านคุณภาพ ดัชนี้วัดคุณภาพ มิติคุณภาพ/หลักการ
บริหารงานในเป้าหมาย

ไม่อยากใช้เครื่องช่วยหายใจที่
บ้าน

1.กระบวนการดูแลผู้ป่วย I NEEEDS to 
Team Caring
2.การดูแลแบบสหสาขาวิชาชีพด้วย
กระบวนการดูแล 5 ขั้นตอน

อัตราความส าเร็จในการหย่าเครื่องช่วย
หายใจสามารถเทียบเคียงในระดับ
นานาชาติได้ 

ประสิทธิผล 
(Effectiveness)
ถูกต้อง เหมาะสมจาก
กระบวนการดูแล 
(Appropriateness)

ไม่มีติดเชื้อ 1.กระบวนการดูแลผู้ป่วย I NEEEDS to 
Team Caring 

อัตราการเกิดภาวะ septic shock
(ก าหนดให้น้อยว่า 10 %)

ปลอดภัย (Safety) 

อยากกลับบ้าน 1.กระบวนการดูแลผู้ป่วย I NEEEDS to 
Team Caring เพื่อให้ผู้ป่วยพร้อมกลับบ้าน 
(Ready to go home Version5)

ค่าเฉลี่ยระยะเวลาในการนอน
โรงพยาบาลเป็นไปตามที่ก าหนด (ก าหนด 
30 วัน รวมการเรียนการสอน)

ประสิทธิภาพ ความคุ้มค่า 
(Efficiency)
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3. การเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง
ของ "ลูกค้าของกระบวนการที่น าเสนอ" 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

ความต้องการของผู้รับบริการ คุณลักษณะด้านคุณภาพ ดัชนี้วัดคุณภาพ มิติคุณภาพ/หลักการบริหารงาน
ในเป้าหมาย

1.ใช้เครื่องช่วยหายใจเป็น
2.ดูแลที่บ้านได้

1.การท า VDU family meeting (VDU fammeet) เพื่อ
หาเป้าหมายและปรับ
กระบวนการให้เข้ากับแต่ละครอบครัว
2.การนิเทศผู้ดูแลอย่างมีมาตรฐานและเหมาะสมบริบท 
(Ready to Care)
3.กระบวนการดูแลต่อเนื่อง VDU empowerment 
continuing care (VDU-empoconcare)

1.อัตราการท า VDU fammeet =100%
2. อัตราการนิเทศภายใน 2 สัปดาห์ =100%
3.อัตราการกลับเข้ามารักษาซ้ าใน
โรงพยาบาล 48 ชั่วโมง และ 28 วัน 
(ก าหนดให้น้อยว่า 10 %) 

ถูกต้อง เหมาะสม จาก
กระบวนการดูแล
(Appropriateness)

ประสิทธิภาพ (Efficiency) 

1. มีแหล่งสนับสนุนช่วยเหลืออุปกรณ์ 
ต่าง ๆ 
2.ค าปรึกษา เมื่อผู้ป่วยอยู่บ้านได้
ตลอดเวลา เข้าถึงเข้าใจง่าย

1.กระบวนการเสริมพลังและการดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง
ของหอผู้ป่วย (VDU EmpowConCare) 
2. การส่งต่อในระบบ Thai COC และ ภาควิชาเวชศาสตร์
ครอบครัว

1.ผู้รับบริการมีความพึงพอใจภาพรวม 
มากกว่า 90%
2.อัตราการส่งต่อการดูแล 100%

การดูแลต่อเนื่อง (Continuity)
ความพึงพอใจ (people center)
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4. กระบวนการและวิธีปฏิบัติในอดีต 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

หอผู้ป่วยได้ด าเนินการวิจัย เรื่อง ผลของโปรแกรมการดูแลผู้ป่วยติดเครื่องช่วยหายใจแบบสหสาขา ในผู้ป่วยที่ติด
เครื่องช่วยหายใจ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ พ.ศ.2562 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาแบบ Pre-post intervention 

Number (Percent) P-value
กระบวนการดูแลแบบเดิม 

(N=25)
กระบวนการดูแลแบบ

VDU (N=25 )
Success 
(หย่าเครื่องช่วยหายใจส าเร็จ) 10 (40) 18 (72)

0.045Failure
(หย่าเครื่องช่วยหายใจไม่ส าเร็จ) 15 (60) 7 (28)

ผลการวิจัยพบว่า การดูแลแบบเดิมมีผลให้การประสบความส าเร็จในการหย่าเครื่องช่วยหายใจส าเร็จน้อยกว่าการดูแลแบบของ VDU อย่างมีนัยส าคัญทางสถติิ 
ที่ P-value 0.045
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5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

โดยทุกระยะจะมีการท าประชุมกลุ่ม
ครอบครัว (VDU family meeting; 
VDU fammeet ) เพื่อค้นหาความ
ต้องการและวางแผนการดูแลร่วมกัน
โดยทุกกระบวนการในแต่ละระยะมีการ
พัฒนาปรับปรุงอยู่เสมอด้วยหลักการ
ของ 3P (Purpose ;เป้าหมาย-
Process; กระบวนการ-
Performance; ผลลัพธ)์ เพื่อให้
สามารถตอบสนองความต้องการของ
ผู้รับบริการได้



11

5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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5. กระบวนการและวิธีปฏิบัติที่ได้ปรับปรุงใหม่ 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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6. การวัดและวิเคราะห์คุณภาพของผลการท างาน 
และประโยชน์ที่ได้รับ

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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6. การวัดและวิเคราะห์คุณภาพของผลการท างาน 
และประโยชน์ที่ได้รับ

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่



19

7. ปัญหา อุปสรรค และแนวทางในการแก้ไข

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

ผู้ป่วยและครอบครัวมีความเป็น personalize จึงมี HELP
แตกต่างกัน (holistic:ชีวิตอย่างเป็นองค์รวม
,Empowerment: สิ่งที่มีผลกับการด าเนินชีวิต ก าลังใจ, 
lifestyle: วิถีชีวิตประจ าวัน, 
prevention:การป้องกันดูแลตนเองด้านสุขภาพ)
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8. ความท้าทายต่อไป 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

ผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง
(Patient centric)

พัฒนาหอผู้ป่วยเป็นศูนย์การเรียนรู้ในระดับโรงพยาบาล



21

9. ปัจจัยแห่งความส าเร็จ และความยั่งยืน 

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่
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10. เอกสารอ้างอิง

งานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์ ฝ่ายการพยาบาล และภาควิชาอายุรศาสตร์ โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่

ภาพใช้เผยแพร่เพื่อการพัฒนางานของหอผู้ป่วยเท่านั้น ขออนุญาต เจ้าของภาพทุกท่านแล้ว

Acknowledge 
ศ.นพ.ชายชาญ  โพธิรัตน์  อดีตหัวหน้าภาควิชาอายุรศาสตร์
รศ.นพ.เฉลิม  ลิ่วศรีสกุล หัวหน้าภาควิชาอายุรศาสตร์
พว. รัชรีย์ พัฒนนิรมาน หัวหน้างานการพยาบาลผู้ป่วยอายุรศาสตร์   
ดร.จุฑามาศ     อินทร์ชัย
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ถาม - ตอบ


