
 
 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นพรัตน์วชิระ 
            คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก 

กลุ่มวิชา การพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 
แผนการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล (faculty practice) ประจำปีการศึกษา 2566 

ประเด็นการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย 
 

  ชื่อ นางสาวเกตุนรินทร์  บุญคล้าย 
 

1.สาขาวิชาความชำนาญ/เชี่ยวชาญ/เนื้อหาที่สอน 
 1.1 ภาคทฤษฎี การพยาบาลผู้ใหญ่ 
           1.2 ภาคปฏิบัติ การพยาบาลผู้ใหญ่ 1 
2. รูปแบบ faculty practice ของอาจารย์ 
           ปฏิบัติงานร่วมกับ APN/พยาบาลผู้ชำนาญการขึ้นไปในคลินิกพยาบาล 
           ปฏิบัติงานร่วมกับผู้บริหารในการพัฒนารูปแบบบริหารพยาบาล คุณภาพการบริการพยาบาลเพ่ือ
ผู้รับบริการกลุ่มเป้าหมาย หรือการพัฒนาบุคลากร/กำลังคน 
           ปฏิบัติงานร่วมกับ APN/พยาบาลผู้ชำนาญการขึ้นไป ทำวิจัย ใช้ผลงานวิจัย พัฒนาแนวปฏิบัติ
ทางการพยาบาล หรือพัฒนาความรู้จากกรณีศึกษาในสถานการณ์จริง 
              สร้างความรู้จากการปฏิบัติการพยาบาลร่วมกับพยาบาล APN/พยาบาลผู้ชำนาญการข้ึนไป  
              Individual development plan (IDP) ของอาจารย์แต่ละคนที่สามารถเพ่ิมพูนประสบการณ์การ
ปฏิบัติการพยาบาลเฉพาะผู้ป่วย เฉพาะกลุ่ม เฉพาะโรค 
              เป็นที่ปรึกษาทางวิชาการและวิชาชีพในการดูแลเฉพาะกลุ่ม เฉพาะโรค หรือที่ปรึกษาการวิจัย 
(consultation) 
3. ปฏิบัติการพยาบาล เรื่องการพยาบาล 
 ผู้รับบริการ 
   รายบุคคล  
   ครอบครัว 
   กลุ่มและชุมชน 
 
 
 
 



 
 
4. กรอบการบูรณาการ 

 องค์ความรู้สอดคล้องกับการจัดการเรียนการสอน สอนรายวิชาปฏิบัติการพยาบาล
ผู้ใหญ่ 1 หัวข้อ การพยาบาลผู้ใหญ่ในผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย 
 บทความวิชาการ เรื่อง บทบาทพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยไตวายระยสุดท้ายที่ได้รับการ
ล้างไตทางหน้าท้อง: กรณีศึกษา 
 ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย  
 อ่ืนๆ........................................................................................................................ ........... 

5. วัตถุประสงค์/เป้าหมายการปฏิบัติการพยาบาลสร้างความเชี่ยวชาญ 
                    5.1 จัดทำบันทึกข้อตกลงระหว่างวิทยาลัยฯ และศูนย์บริการสาธารสุข69 ในการปฏิบัติการ
พยาบาลและการประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล 
                    5.2 ศึกษาเคสรายกรณี ผู้ป่วยที่มีปัญหามีผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย 
                    5.3 ให้การพยาบาลรายกรณีผู้ใหญ่ ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้ายแบบองค์รวม 
                    5.4 วิเคราะห์สาเหตุ ปัจจัย จากกรณีศึกษา สืบค้นศึกษาจากงานวิจัยและวางแผนการ
พยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย 
                    5.5 จัดทำรายงานผลลัพธ์ทางการพยาบาล  
                    5.6 เสนอการพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลเฝ้าระวังผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้ายที่
เพ่ิมเติมร่วมกันกับพยาบาลชำนาญการ 
5. แผนปฏิบัติการพยาบาล (Faculty Practice Action Plan) 

วันที่/เวลา จำนวน 
ชม 

กิจกรรม ปฏิบัติการพยาบาล สถานที/่ 
ผู้รับริการ 

รายชื่อพยาบาล
ชำนาญการ/APN 

8  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับการ
พยาบาลในระดับปฐมภูมิในการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังในคลินิกโรคเรื้อรังระยะสุดทา้ย 
การจัดหาปัญหาภาวะแทรกซ้อนและปัญหา
สุขภาพท่ีพบบ่อย 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

9  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับการ
พยาบาลในระดับปฐมภูมิในการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังในคลินิกโรคเรื้อรังระยะสุดทา้ย 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 



การจัดหาปัญหาภาวะแทรกซ้อนและปัญหา
สุขภาพท่ีพบบ่อย 

วันที่/เวลา จำนวน 
ชม 

กิจกรรม ปฏิบัติการพยาบาล สถานที/่ 
ผู้รับริการ 

รายชื่อพยาบาล
ชำนาญการ/APN 

10 เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับการ
พยาบาลในระดับปฐมภูมิในการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังในคลินิกโรคเรื้อรังระยะสุดทา้ย 
การจัดหาปัญหาภาวะแทรกซ้อนและปัญหา
สุขภาพท่ีพบบ่อย 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

11  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับการ
พยาบาลในระดับปฐมภูมิในการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังในคลินิกโรคเรื้อรังระยะสุดทา้ย 
การจัดหาปัญหาภาวะแทรกซ้อนและปัญหา
สุขภาพท่ีพบบ่อย 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

12  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับการ
พยาบาลในระดับปฐมภูมิในการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังในคลินิกโรคเรื้อรังระยะสุดทา้ย 
การจัดหาปัญหาภาวะแทรกซ้อนและปัญหา
สุขภาพท่ีพบบ่อย 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

22  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

23  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 



 
วันที่/เวลา จำนวน 

ชม 
กิจกรรม ปฏิบัติการพยาบาล สถานที/่ 

ผู้รับริการ 
รายชื่อพยาบาล

ชำนาญการ/APN 
24  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

25  เม.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

26  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

29  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

30  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลที่ดูแลต่อเนื่องเพื่อควบคุมและ
ลดอาการกำเร ิบของผ ู ้ป ่วยโรคไตระยะ
สุดท้ายในชุมชน 
 
 
 
 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 



 
วันที่/เวลา จำนวน 

ชม 
กิจกรรม ปฏิบัติการพยาบาล สถานที/่ 

ผู้รับริการ 
รายชื่อพยาบาล

ชำนาญการ/APN 
1 พ.ค  2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลการพัฒนาแนวปฏิบัติผู้ป่วยท่ี
มีปัญหาสุขภาพผู้ป่วยโรคไต ระยะสุดท้าย
อย่างต่อเนื่องการประเมินผู้ป่วยโรคไตวาย
เรื ้อรังระยะสุดท้ายเพื่อการเข้าถึงบริการ
ดูแลแบบประคับประคอง   

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

2 พ.ค  2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลการพัฒนาแนวปฏิบัติผู้ป่วยท่ี
มีปัญหาสุขภาพผู้ป่วยโรคไต ระยะสุดท้าย
อย่างต่อเนื่องการประเมินผู้ป่วยโรคไตวาย
เรื ้อรังระยะสุดท้ายเพื่อการเข้าถึงบริการ
ดูแลแบบประคับประคอง   

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

3 พ.ค  2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลการพัฒนาแนวปฏิบัติผู้ป่วยท่ี
มีปัญหาสุขภาพผู้ป่วยโรคไต ระยะสุดท้าย
อย่างต่อเนื่องการประเมินผู้ป่วยโรคไตวาย
เรื ้อรังระยะสุดท้ายเพื่อการเข้าถึงบริการ
ดูแลแบบประคับประคอง   

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

4 มิ.ย 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลแบบองค์รวม 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

5 มิ.ย 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลแบบองค์รวม 
 
 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 



วันที่/เวลา จำนวน 
ชม 

กิจกรรม ปฏิบัติการพยาบาล สถานที/่ 
ผู้รับริการ 

รายชื่อพยาบาล
ชำนาญการ/APN 

6 มิ.ย 2567 
08.00-16.30น. 

7 ทำงานร ่วมก ับพยาบาลชำนาญการใน
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ร่วมกับให้
การพยาบาลแบบองค์รวม 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 69 

พว.นิตยา โชติสวัสดิ ์
 

รวม 126    

 
 
ขอรับรองว่า อาจารย์เกตุนรินทร์  บุญคล้าย ได้ปฏิบัติ  Faculty Practice ครบถ้วนตามตารางการปฏิบัติงาน 

                                                                
( นางสาวเกตุนรินทร์  บุญคล้าย)                                   (  นางสาวพรรณภา  เรืองกิจ     ) 
                  อาจารย์                                              รองผู้อำนวยการกลุ่มงานวิชาการ 

 
 
 
 
 
  

 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นพรัตน์วชิระ 
คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก 

กลุ่มวิชา การพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 
รายงานการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล (faculty practice) ประจำปีการศึกษา 2566 

ประเด็นการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย 
 

ตามที่ ขาพเจา  นางสาวเกตุนรินทร์  บุญคล้าย ตำแหนง อาจารย ไดรับอนุมัติใหเดินทางไปราชการเพ่ือ
การ ปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย (Faculty Practice) ประจำปการศึกษา 2566 ในประเด็นการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื ้อรังระยะสุดท้าย มีความสำคัญอย่างยิ ่งต่อการพัฒนาวงการพยาบาลและการดูแลสุขภาพผู ้ป่วย 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งในสถานการณ์ปัจจุบันโรคไตเรื้อรัง (Chronic Kidney Disease; CKD) มีอุบัติการณ์การเกิด
โรคสูงขึ นและเป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส าคัญของทั่วโลกและประเทศไทย ผู้ป่วยส่วนใหญ่เมื่อเข้าสู่ไตวายระยะ
สุดท้าย (End Stage Renal Disease; ESRD) จำเป็นต้องรับการบำบัดทดแทนไต และเนื่องจากปัญหาขาด
ความรู้ความเข้าใจในการดูแลตนเองของผู้ป่วย การที่อาจารย์พยาบาลได้มีโอกาสลงมือปฏิบัติงานจริงในหน่วย
ปฐมภูมิ ทำให้สามารถถ่ายทอดความรู้และทักษะที่ได้จากการศึกษาค้นคว้าให้แก่นักศึกษาและบุคลากรทางการ
แพทย์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ การทำงานร่วมกับทีมสุขภาพอ่ืนๆ ยังเปิดโอกาสให้อาจารย์พยาบาลได้
พัฒนานวัตกรรมใหม่ๆ เพื่อยกระดับการดูแลผู้ป่วย และสร้างเครือข่ายความร่วมมือในการวิจัย เพื่อให้ได้องค์
ความรู้ที่เป็นประโยชน์ต่อการพัฒนานโยบายและแนวทางการปฏิบัติงานทางการพยาบาลในอนาคต อีกท้ัง ข้อมูล
ที่ได้จากการปฏิบัติจริงยังสามารถนำมาปรับปรุงหลักสูตรการเรียนการสอนให้ทันสมัยและสอดคล้องกับความ
ต้องการของผู้ป่วยและสังคมได้อีกด้วย 

โดยมีความเชี่ยวชาญในสาขาการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ ในรูปแบบการพัฒนาความเชี่ยวชาญทางการ
พยาบาล ดังนี้ 
1. รูปแบบ faculty practice ของอาจารย์ 
           ปฏิบัติงานร่วมกับ APN/พยาบาลผู้ชำนาญการขึ้นไปในคลินิกพยาบาล 
           ปฏิบัติงานร่วมกับผู้บริหารในการพัฒนารูปแบบบริหารพยาบาล คุณภาพการบริการพยาบาลเพ่ือ
ผู้รับบริการกลุ่มเป้าหมาย หรือการพัฒนาบุคลากร/กำลังคน 
           ปฏิบัติงานร่วมกับ APN/พยาบาลผู้ชำนาญการขึ้นไป ทำวิจัย ใช้ผลงานวิจัย พัฒนาแนวปฏิบัติ
ทางการพยาบาล หรือพัฒนาความรู้จากกรณีศึกษาในสถานการณ์จริง 
              สร้างความรู้จากการปฏิบัติการพยาบาลร่วมกับพยาบาล APN/พยาบาลผู้ชำนาญการข้ึนไป  
              Individual development plan (IDP) ของอาจารย์แต่ละคนที่สามารถเพ่ิมพูนประสบการณ์การ
ปฏิบัติการพยายบาลเฉพาะผู้ป่วย เฉพาะกลุ่ม เฉพาะโรค 



              เป็นที่ปรึกษาทางวิชาการและวิชาชีพในการดูแลเฉพาะกลุ่ม เฉพาะโรค หรือที่ปรึกษาการวิจัย 
(consultation) 

 
ขอรายงานผลการดําเนินงาน ดังนี้ 
บรรลุตามวัตถุประสงค์หรือเป้าหมาย 
การดำเนินงานในครั้งนี้บรรลุตามวัตถุประสงค์ที ่ตั ้งไว้เป็นอย่างดี ผลลัพธ์ที่ได้จะนำไปสู่การพัฒนา

กระบวนการดูแลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้ายให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ ้น และเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนา
หลักสูตรการเรียนการสอนของวิทยาลัยฯ ต่อไป และสามารถเพิ่มพูนและแสดงความเชี่ยวชาญทางการพยาบาล
ในสาขาการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ ในประเด็นปฏิบัติงานร่วมกับ APN/พยาบาลผู้ชำนาญการข้ึนไปในคลินิก
พยาบาล และสร้างความรู้จากการปฏิบัติการพยาบาลร่วมกับพยาบาล  APN/พยาบาลผู้ชำนาญการขึ้นไป โดย
การหาแนวทางการแก้ไขปัญหาและลงมือแก้ไขปัญหาผู้รับบริการเกี่ยวกับการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท้าย 

 
2. รายงานปฏิบัติการพยาบาลของอาจารยพยาบาล (Faculty practice) 

วัน เวลา 
(จำนวนชั่วโมง) 

สถานที่/ 
ผู้รับริการ 

กิจกรรม 
ปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธของการปฏิบัติ/สิ่งที่ไดเรียนรู
เพ่ือการนำไปใช 

 8   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

การจ ัดทำบ ันท ึกข ้อตกลงความ
ร ่ วมม ื อ ระหว ่ า งว ิ ทยาล ั ยและ
ศูนย ์บร ิการสาธารณสุข 69 เพื่อ
กำหนดขอบเขตของการปฏิบัติงาน
และทร ัพยากรท ี ่ จ ำ เป ็น ในการ
ดำเนินงาน พร้อมทั้งศึกษาเอกสาร
และแนวทางปฏิบัติที ่เกี ่ยวข้องกับ
การดูแลผู ้ป ่วยโรคไตเร ื ้อร ังระยะ
สุดท้าย 
 

ความสำคัญของการวางแผนที่รอบคอบ
ก่อนเริ่มปฏิบัติงานจริง แนวปฏิบัติในการ
ให้การดูแลผ ู ้ป ่วยโรคไตเร ื ้อร ังระยะ
สุดท้าย 

9   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

การปฏ ิบ ัต ิงานและทร ัพยากรที่
จำเป็นในการดำเนินงาน พร้อมทั้ง
ศึกษาเอกสารและแนวทางปฏิบัติที่
เกี ่ยวข้องกับการดูแลผู ้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้าย 
 

ความสำคัญของการเตรียมความพร้อม
ด ้านบ ุคลากรและอ ุปกรณ ์ก ่อนเริ่ม
ปฏ ิบ ัต ิงานจร ิง การวางแผนการใช้
ทรัพยากรที ่มีอยู ่อย่างมีประสิทธิภาพ 
และการทำงานร่วมกันเป็นทีมเพื ่อให้
บรรล ุเป ้าหมายที ่กำหนดไว้การดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย เช่น  การ
ล้างไตทางหน้าท้อง เป็นต้น 



วัน เวลา 
(จำนวนชั่วโมง) 

สถานที่/ 
ผู้รับริการ 

กิจกรรม 
ปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธของการปฏิบัติ/สิ่งที่ไดเรียนรู
เพ่ือการนำไปใช 

10   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

ทำการศึกษาประวัติและข้อมูลทาง
การแพทย์ของผู ้ป ่วยโรคไตเรื ้อรัง
ระยะสุดท้ายที ่เข ้าร ับการรักษาที่
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในคลินิค
แผนกผู้ป่วยนอก เพื่อทำความเข้าใจ
ถ ึ งความหลากหลายของป ัญหา
สุขภาพและความต้องการของผู้ป่วย
แต่ละราย จากนั้นจึงร่วมกับพยาบาล
ชำนาญการวางแผนการให ้การ
พยาบาลที่เหมาะสม 

การศึกษาประวัติและข้อมูลทาง
การแพทย์ของผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท้าย ทำให้ได้เห็นภาพที่ชัดเจนขึ้น
เกี่ยวกับความหลากหลายของปัญหา
สุขภาพท่ีพบได้ในผู้ป่วยกลุ่มนี้ ไมว่่าจะ
เป็นโรคความดันโลหติสูง โรคหลอดเลือด
หัวใจตีบ หรือไขมันในเลือดสูง 
นอกจากน้ียังได้เรียนรู้ถึงปัจจยัเสีย่งต่างๆ 
ที่เกี่ยวข้องกับการเกิดโรค  
 

11  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

ทำการศึกษาประวตัิและข้อมูลทาง
การแพทย์ของผู้ป่วยโรคไตเรื้อรัง
ระยะสุดท้ายที่เข้ารับการรักษาท่ี
ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 ในคลินิค
แผนกผู้ป่วยนอกเพื่อทำความเข้าใจ
ถึงความหลากหลายของปัญหา
สุขภาพและความต้องการของผู้ปว่ย
แต่ละราย จากน้ันจึงร่วมกับพยาบาล
ชำนาญการวางแผนการให้การ
พยาบาลที่เหมาะสม 

จากการศึกษาเคส ทำให้สามารถประเมิน
ความเสีย่งในการเกิดภาวะแทรกซอ้น
ของผู้ป่วยแต่ละรายได้อย่างแม่นยำมาก
ขึ้น เช่น ความเสี่ยงต่อการเกดิภาวะหัวใจ
วายเฉียบพลัน ความเสี่ยงต่อการเกิดลิ่ม
เลือด และความเสี่ยงต่อการตดิเช้ือ 
นอกจากน้ี ยังสามารถวางแผนการดูแล
เบื้องต้นได้ เช่น การตรวจวัดสัญญาณชีพ 
การให้ยาตามแพทย์สั่ง และการให้
ความรู้แก่ผูป้่วยและครอบครัวเกี่ยวกับ
โรคและวิธีการดแูลตนเอง 
 

12   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

ร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายที่เข้ารับการรักษา
ที่ศูนย์บริการสาธารณสุข 69 เพื่อทำ
ความเข้าใจถึงความหลากหลายของ
ปัญหาสุขภาพและความต้องการของ
ผู้ป่วยแตล่ะราย จากนั้นจึงร่วมกบั
พยาบาลชำนาญการวางแผนการให้
การพยาบาลทีเ่หมาะสม 

การทำงานร่วมกับพยาบาลชำนาญการ 
ทำให้ได้เรยีนรู้เทคนิคและกลยุทธ์ในการ
วางแผนการดูแลผู้ป่วยที่ซับซ้อนมากข้ึน 
เช่น การจัดทำแผนการพยาบาลที่
ครอบคลมุทุกด้าน ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ 
และสังคม การกำหนดเป้าหมายการดูแล
ที่ชัดเจน และการประเมินผลการดูแล
อย่างสม่ำเสมอ นอกจากนี้ ยังได้เรยีนรู้
ถึงความสำคัญของการทำงานเป็นทีม 
และการสื่อสารที่ชัดเจนกับทีมสุขภาพ
อื่นๆ เพื่อให้การดูแลผู้ป่วยเป็นไปอย่าง
ต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพ 
 



วัน เวลา 
(จำนวนชั่วโมง) 

สถานที่/ 
ผู้รับริการ 

กิจกรรม 
ปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธของการปฏิบัติ/สิ่งที่ไดเรียนรู
เพ่ือการนำไปใช 

12   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา 

การให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรือ้รัง
ระยะสุดท้ายโดยตรง ทำให้ได้เรยีนรู้ถึง
ความสำคญัของการประเมินอาการของ
ผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องและละเอียด เช่น 
การวัดสญัญาณชีพ การสังเกตสหีน้า 
ท่าทาง และการตอบสนองของผู้ป่วย 
การประเมินระบบผิวหนัง  อ่อนเพลีย  
เบื่ออาหาร บวม และอาการอื่นๆ ที่อาจ
บ่งบอกถึงภาวะแทรกซ้อน การประเมิน
ที่ละเอียดจะช่วยให้เราสามารถตรวจพบ
ปัญหาที่เกิดขึ้นได้อย่างรวดเร็วและ
ดำเนินการแก้ไขได้ทันท่วงที 
 

22  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา 

การให้ความรู้แกผู่้ป่วยและครอบครัวเป็น
ส่วนสำคญัในการดูแลผู้ป่วยโรคเรือ้รัง 
การให้ความรูเ้กี่ยวกับโรค วิธีการดูแล
ตนเอง การรับประทานอาหาร การออก
กำลังกาย และการใช้ยาอย่างถูกตอ้ง จะ
ช่วยให้ผู้ป่วยและครอบครัวมีส่วนร่วมใน
การดูแลสุขภาพของตนเองได้มากขึ้น 
และลดความเสี่ยงในการเกิด
ภาวะแทรกซ้อนโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย 

23  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมใหก้ารพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา 

สำหรับผู้ป่วยท่ีได้รับการผา่ตัดหรอืมีแผล 
การดูแลแผลอย่างถูกวิธีเป็นสิ่งสำคัญ
มาก เพื่อป้องกันการติดเช้ือและสง่เสริม
วิธีการล้างไตทางหน้าท้องอย่างถูกต้อง 
และการสังเกตอาการตดิเช้ือ จะช่วยให้
เราสามารถดูแลแผลของผู้ป่วยไดอ้ย่างมี
ประสิทธิภาพ 
 

24  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน

การให้ยาเป็นส่วนหน่ึงของการดูแลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังระยะสดุท้าย การเรียนรู้
เกี่ยวกับชนิดของยา วิธีการให้ยา 
ปริมาณยา และผลข้างเคียงของยา จะ
ช่วยให้เราสามารถให้ยาแกผู่้ป่วยได้อย่าง



วัน เวลา 
(จำนวนชั่วโมง) 

สถานที่/ 
ผู้รับริการ 

กิจกรรม 
ปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธของการปฏิบัติ/สิ่งที่ไดเรียนรู
เพ่ือการนำไปใช 

อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา 

ถูกต้องและปลอดภัย นอกจากน้ี การ
ติดตามผลการรักษาอย่างสมำ่เสมอ เช่น 
การวัดความดันโลหิต การตรวจระดับ
น้ำตาลในเลือด และการประเมินอาการ
ของผู้ป่วย จะช่วยให้เราทราบถึง
ประสิทธิผลของการรักษาและ
ปรับเปลีย่นแผนการรักษาไดต้ามความ
เหมาะสม 

25   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมใหก้ารพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา 

การทำงานร่วมกับพยาบาลชำนาญการ 
แพทย์ และบุคลากรทางการแพทย์สาขา
อื่นๆ ทำให้ได้เรียนรู้ถึงความสำคญัของ
การทำงานเป็นทีม การสื่อสารที่ชัดเจน 
และการแบ่งปันความรู้ การทำงาน
ร่วมกันจะช่วยให้การดูแลผู้ป่วยเปน็ไป
อย่างมีประสิทธิภาพและได้ผลลัพธ์ท่ีดี 

26   เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา  

การเก็บรวบรวมข้อมลูอย่างละเอยีดและ
เป็นระบบ เป็นข้ันตอนแรกที่สำคญัใน
การวิเคราะหผ์ลการปฏิบตัิงาน ข้อมูลที่
ได้จากการประเมินอาการของผู้ปว่ย การ
บันทึกการให้ยา การตดิตามผลการรักษา 
และการพดูคุยกับผู้ป่วยและครอบครัว 
จะช่วยให้เราสามารถวิเคราะหไ์ด้วา่
แผนการพยาบาลที่วางไว้มีประสิทธิภาพ
เพียงใด และมีปจัจัยใดบ้างท่ีส่งผลต่อ
ผลลัพธ์ของการดูแลผู้ป่วยโรคไตเรือ้รัง
ระยะสุดท้าย 

30  เม.ย 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การดูแลแผล การให้ยา 
และการติดตามผลการรักษา  

จากการวิเคราะห์ข้อมลูที่ได้ จะสามารถ
ระบุสาเหตุของปัญหาที่เกิดขึ้นได้ เช่น 
ผู้ป่วยไม่ปฏิบตัิตามคำแนะนำของแพทย์ 
ผู้ป่วยมภีาวะแทรกซ้อนจากโรคอืน่ๆ 
หรือแผนการพยาบาลยังไม่ครอบคลุม 
การระบสุาเหตุของปัญหาจะช่วยให้เรา
สามารถวางแผนแก้ไขปัญหาได้อยา่งตรง
จุด 



วัน เวลา 
(จำนวนชั่วโมง) 

สถานที่/ 
ผู้รับริการ 

กิจกรรม 
ปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธของการปฏิบัติ/สิ่งที่ไดเรียนรู
เพ่ือการนำไปใช 

 
1  พ.ค  2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื ้อรังระยะสุดท้ายโดยตรง ภายใต้
การดูแลของพยาบาลชำนาญการ 
โดยเน้นการให้การพยาบาลแบบองค์
รวม ประกอบด ้วย การประเมิน
อาการ การให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและ
ครอบครัว การให้ยา และการติดตาม
ผ ล ก า ร ร ั ก ษ า  ผ ล ต ร ว จ ท า ง
ห้องปฏิบัติการ 
 

การประเมินประสิทธิผลของแผนการ
พยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย
จะช่วยให้เราทราบว่าแผนการพยาบาลที่
วางไว ้ม ีประส ิทธ ิภาพเพ ียงใด และ
สามารถบรรลุเป้าหมายที่ตั ้งไว้หรือไม่ 
หากผลลัพธ์ไม่เป็นไปตามที่คาดหวัง ก็
จะต ้องม ีการปร ับเปล ี ่ ยนแผนการ
พยาบาลให้เหมาะสม และการติดตาม
ผลการรักษา 

2 พ.ค  2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

เข้าร่วมให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคไต
เรื้อรังระยะสุดท้ายและเยี่ยมบ้าน
โดยตรง ภายใต้การดูแลของพยาบาล
ชำนาญการ โดยเน้นการให้การ
พยาบาลแบบองค์รวม ประกอบดว้ย 
การประเมินอาการ การให้ความรูแ้ก่
ผู้ป่วยและครอบครัว การดูแลแผล 
การให้ยา และการตดิตาม
ผลการรักษา  ผลตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 
 

การสืบค้นงานวิจัย/บทความวิชาการที่
เกี ่ยวข้อง จะช่วยให้เราได้ข้อมูลใหม่ๆ 
และแนวทางปฏิบัติที ่ดีที่สุดในการดูแล
ผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย การนำ
งานวิจ ัยมาประยุกต์ใช ้จะช่วยให้เรา
สามารถปรับปรุงแผนการพยาบาลให้
ทันสมัยและมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

3 พ.ค  2567 
08.00-16.30น.  

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

จัดทำรายงานผลการปฏิบัติงานและ
น ำ เ ส น อต ่ อ ค ณ ะ ทำ ง า น  เ พื่ อ
แลก เปล ี ่ ยนความค ิ ด เห ็ นและ
ข้อเสนอแนะ จากนั้นร่วมกันพัฒนา
แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลใน
การดูแลผู ้ป ่วยโรคไตเร ื ้อร ังระยะ
สุดท้ายให้มีความเหมาะสมและมี
ประสิทธิภาพยิ ่งขึ ้น โดยคำนึงถึง
บริบทของสถานพยาบาลและความ
ต้องการของผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท้าย 

การนำ เสนอผลการปฏ ิบ ัต ิ ง านต่อ
คณะทำงาน ช ่ วย ให ้ ไ ด ้ เร ี ยนร ู ้ ถึ ง
ความสำคัญของการสื่อสารที่ชัดเจนและ
มีประสิทธิภาพ การนำเสนอข้อมูลที่
ถูกต้อง ครบถ้วน และน่าสนใจ จะช่วยให้
ผ ู ้ฟ ั ง เข ้าใจถ ึงผลล ัพธ ์ท ี ่ ได ้จากการ
ปฏ ิบ ัต ิ งานแนวทางการปฏ ิบ ัต ิการ
พยาบาลในการดูแลผู้ป่วยโรคไตเรื ้อรัง
ระยะสุดท้าย และเห็นความสำคัญของ
การพัฒนาแนวทางการปฏิบัติงานต่อไป 
นอกจากนี้ การรับฟังความคิดเห็นและ
ข้อเสนอแนะจากคณะทำงาน  



วัน เวลา 
(จำนวนชั่วโมง) 

สถานที่/ 
ผู้รับริการ 

กิจกรรม 
ปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธของการปฏิบัติ/สิ่งที่ไดเรียนรู
เพ่ือการนำไปใช 

4  มิ.ย  2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

จัดทำรายงานผลการปฏิบัติงานและ
น ำ เ ส น อต ่ อ ค ณ ะ ทำ ง า น  เ พื่ อ
แลก เปล ี ่ ยนความค ิ ด เห ็ นและ
ข้อเสนอแนะ จากนั้นร่วมกันพัฒนา
แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลใน
การดูแลผู ้ป ่วยโรคไตเร ื ้อร ังระยะ
สุดท้ายให้มีความเหมาะสมและมี
ประสิทธิภาพยิ ่งขึ ้น โดยคำนึงถึง
บริบทของสถานพยาบาลและความ
ต้องการของผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท้าย 
 

จากการแลกเปลี ่ยนความคิดเห็นและ
ข้อเสนอแนะ สามารถนำมาพัฒนาแนว
ทางการปฏิบัติงานในการดูแลผู้ป่วยโรค
ไตเรื ้อรังระยะสุดท้ายให้มีความชัดเจน
และเป็นรูปธรรมมากยิ ่งขึ ้น เช่น การ
กำหนดมาตรฐานการปฏิบัติงาน การ
จ ัดทำค ู ่ม ือการปฏิบ ัต ิงาน หร ือการ
พัฒนาการป้องกันการติดเช้ือในผู้ป่วยโรค
ไตเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้การล้างไตทาง
หน้าท้อง  
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จัดทำรายงานผลการปฏิบัติงานและ
น ำ เ ส น อต ่ อ ค ณ ะ ทำ ง า น  เ พื่ อ
แลก เปล ี ่ ยนความค ิ ด เห ็ นและ
ข้อเสนอแนะ จากนั้นร่วมกันพัฒนา
แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลใน
การดูแลผู ้ป ่วยโรคไตเร ื ้อร ังระยะ
สุดท้าย 
 

การนำเสนอผลการปฏิบัติงานยังช่วยให้
เ ห ็ น ถ ึ ง จ ุ ด แข ็ ง แ ล ะ จ ุ ด อ ่ อ น ขอ ง
กระบวนการทำงานเด ิมแนวทางการ
ปฏิบัติการพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยโรค
ไตเรื ้อรังระยะสุดท้าย แนะนำปรับปรุง
กระบวนการทำงานให้มีประสิทธิภาพ
มากยิ่งขึ ้น เช่น การปรับปรุงระบบการ
บ ั น ท ึ ก ข ้ อ ม ู ล  ก า ร ป ร ั บ ปร ุ ง ก า ร
ประสานงานกับหน่วยงานอื่นๆ หรือการ
ปรับปรุงสภาพแวดล้อมในการทำงาน 

6 มิ.ย. 2567 
08.00-16.30น. 

ศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 69 

รายงานผลการปฏ ิบ ัต ิ งานและ
น ำ เ ส น อต ่ อ ค ณ ะ ทำ ง า น  เ พื่ อ
แลก เปล ี ่ ยนความค ิ ด เห ็ นและ
ข้อเสนอแนะ จากนั้นร่วมกันพัฒนา
แนวทางการปฏิบัติการพยาบาลใน
การดูแลผู ้ป ่วยโรคไตเร ื ้อร ังระยะ
สุดท้ายให้มีความเหมาะสมและมี
ประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

การมีส่วนร่วมในการพัฒนาแนวทางการ
ปฏิบ ัต ิงาน ช่วยสร ้างว ัฒนธรรมการ
เรียนรู ้และพัฒนาภายในองค์กร ทำให้
บุคลากรทุกคนมีส่วนร่วมในการปรับปรุง
คุณภาพการดูแลผู้ป่วย โรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท้าย  

 
 
 
 
 



 
 
3. ผลลัพธ์ของงานและความเชี่ยวชาญที่เพิ่มขึ้น 

3.1 ประโยชน์และการนําไปใช้ 
การดำเนินการปฏิบัติการพยาบาล (Faculty Practice) ในประเด็นการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะ

สุดท้าย ได้สร้างผลลัพธ์ที่เป็นประโยชน์และสามารถนำไปใช้ได้จริง ดังนี้ 
1. การพัฒนาทักษะและความรู้เฉพาะทาง ได้พัฒนาทักษะในการประเมินอาการ การให้การ

พยาบาล และการจัดการภาวะฉุกเฉินในผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย รวมถึงความรู้เกี่ยวกับโรคไตเรื้อรังระยะ
สุดท้ายและแนวทางการรักษาที่มีประสิทธิภาพสูงสุดกับผู้ป่วย 

2. การสร้างเครือข่ายความร่วมมือ การทำงานร่วมกับทีมสุขภาพอื่น ๆ เช่น แพทย์ เภสัชกร และ
นักกายภาพบำบัด พยาบาลชุมชน ทำให้เกิดความร่วมมือในการดูแลผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพ 

3. การพัฒนานวัตกรรม จากการปฏิบัติงานจริง ทำให้สามารถคิดค้นแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่เป็น
นวัตกรรมใหม่ ๆ เช่น การพัฒนาโปรแกรมการศึกษาสำหรับผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย  

4. การยกระดับคุณภาพการศึกษา ข้อมูลที่ได้จากการปฏิบัติงานจริง สามารถนำมาปรับปรุง
หลักสูตรการเรียนการสอนให้มีความทันสมัยและสอดคล้องกับความต้องการของผู้ป่วยและสังคม 

 
3.2 ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 
การปฏิบัติการพยาบาลในครั้งนี้ แม้ว่าการดำเนินการจะประสบความสำเร็จ แต่ก็ยังมีข้อเสนอแนะเพ่ือการ

พัฒนาต่อไปดังนี ้
1. การเพิ่มจำนวนผู้เข้าร่วม ควรเปิดโอกาสให้อาจารย์พยาบาลท่านอื่น ๆ ได้มีส่วนร่วมในการ

ปฏิบัติงาน เพื่อขยายผลและเผยแพร่ความรู้สู่กลุ่มเป้าหมายที่กว้างข้ึน 
2. การพัฒนาระบบการบันทึกข้อมูล ควรมีการพัฒนาระบบการบันทึกข้อมูลผู้ป่วยให้เป็นระบบ

มากขึ้น เพ่ือนำข้อมูลมาวิเคราะห์และประเมินผลได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
3. การสร้างเครือข่ายความร่วมมือกับหน่วยงานภายนอก ควรสร้างความร่วมมือกับหน่วยงาน

ภายนอก เช่น สมาคมวิชาชีพ หรือสถาบันการศึกษา เพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้และพัฒนาองค์ความรู้ร่วมกัน 
 
 
   
   
 


