
 
 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี คณะพยาบาลศาสตร  

สถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข 

แบบบันทึกการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย (Faculty practice)  
1. ช่ือ -  นามสกุล นางสาวศรัณยภัทร เปล่ียนมณี 
2. สาขาวิชา 
�  การพยาบาลมารดา ทารกและการผดุงครรภ                � การพยาบาลชุมชน 
�  การพยาบาลเด็ก      �  การพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 
�  การพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต  
3.  ความเช่ียวชาญเฉพาะในการปฏิบัติการพยาบาล   
�  การพยาบาลผูปวยในภาวะวิกฤติ   �  การพยาบาลผูปวยภาวะเฉียบพลัน/อุบัติเหตุ/ฉุกเฉิน 
�  การพยาบาลผูปวยจิตเวช    �  การพยาบาลเวชปฏิบัติท่ัวไป/ครอบครัว/ชุมชน 
�  การพยาบาลสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค              �  การพยาบาลผูปวยในระยะเจ็บปวยเรื้อรัง 
�  การพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการตรวจ/การบําบัดพิเศษ    �  การพยาบาลผูปวยในระยะเจ็บปวยสุดทาย       
�  อื่นๆ ระบุ .................................................................................................................................................... 
4. สถานท่ีปฏิบัติการพยาบาล รพสต. กุงไมสัก  จังหวัดแมฮองสอน.............................................................................................................. 
5. ระยะเวลาปฏิบัติการพยาบาล (Faculty Practice) ระหวางวันท่ี 5 พฤษภาคม  2568 ถึง 16 พฤษภาคม 2568 

  

เอกสารหมายเลข 3 

/ 
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ตารางปฏิบัติการพยาบาลและผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ 

วัน  เดือน ป กิจกรรมท่ีปฏิบัติจริง จํานวน
ช่ัวโมง 

ผลการดําเนินงาน  
ระบุผลการเรียนรู/ความเช่ียวชาญ/ผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 

ระหวางการปฏิบัติการพยาบาล 

5 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 1) 

- สํารวจผูรับบริการท่ีมีการเจ็บปวยเร้ือรัง ท่ีตองไดรับการ
ดูแลตอเน่ืองจากทีมสุขสุขภาพสหสาขาวิชาชีพ 
- ศึกษาขอมูลท่ัวไปของชุมชนบริเวณรอบ รพสต.กุงไมสัก 
ศึกษาวิถีชีวิต ภูมิปญญา เพื่อประยุกตใชในการดูแลสุขภาพ
ชุมชน จากบุคคล และสื่อออนไลน 
- ศึกษาระบบการใหบริการทางสุขภาพของชุมชน 
- ประชุมนักศึกษา เพื่อรวมวางแผนในการปฏิบัติกิจกรรม
การดูแลผูรับบริการในชุมชน 
 
 
 

7 ช่ัวโมง - ไดเรียนรูวิถีชีวิต ความเปนอยูการประกอบอาชีพของชุมชนกุงไมสัก 
จังหวัดแมฮองสอน  
- ไดเรียนรูและทําความเขาใจเกี่ยวกับระบบสุขภาพของชุมชน รพ.สต.กุง
ไมสัก 
- ไดเรียนรูวิธีการจัดการดูแลนักศึกษาตางสาขาวิชาชีพ  

6 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 2) 

-  ประเมิน สุขภาพผู รับบริการจํานวน 1 ราย ให
ครอบคลุมทุกมิติ/องครวม 

7 ช่ัวโมง - การประเมินสุขภาพผูปวยท่ีมีโรคเร้ือรังและติดเตียง เปนกระบวนการ
เรียนรูท่ีชวยใหผูเรียนเขาใจสภาพปญหาสุขภาพอยางรอบดาน ท้ังดาน
รางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ดานรางกาย ผูเรียนสามารถระบุ
ปญหาท่ีพบบอย เชน ภาวะโภชนาการบกพรอง แผลกดทับ หรือการติด
เช้ือทางเดินหายใจ รวมถึงเช่ือมโยงกับโรคเร้ือรังท่ีมีอยู ดานจิตใจ ตระหนัก
ถึงความเสี่ยงตอความเหงา ความวิตกกังวล หรือภาวะซึมเศรา พรอมท้ัง
เรียนรูการสรางสัมพันธภาพเพื่อลดความทุกขทางใจ ดานสังคม เขาใจถึง
ความสําคัญของครอบครัว ผูดูแล และเครือขายชุมชนตอการดูแลตอเน่ือง 
รวมถึงการทํางานรวมกับทีมสหสาขาวิชาชีพ สวนดานจิตวิญญาณ 
ตระหนักถึงบทบาทของความเช่ือและคุณคาชีวิตท่ีชวยเปนพลังใจให
ผูสูงอายุเผชิญโรคไดอยางมีศักด์ิศรี เมื่อบูรณาการทุกมิติ จึงสามารถวาง
แผนการพยาบาลแบบองครวมท่ีเหมาะสม สงเสริมคุณภาพชีวิต และทําให
ผูสู งอายุและครอบครัวมีสวนรวมในการจัดการสุขภาพไดอยางมี
ประสิทธิภาพ. 



วัน  เดือน ป กิจกรรมท่ีปฏิบัติจริง จํานวน
ช่ัวโมง 

ผลการดําเนินงาน  
ระบุผลการเรียนรู/ความเช่ียวชาญ/ผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 

ระหวางการปฏิบัติการพยาบาล 

7 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 3) 

-  ประเมิน สุขภาพผู รับบริการจํานวน 1 ราย ให
ครอบคลุมทุกมิติ/องครวม 

7 ช่ัวโมง  - การเรียนรูจากการประเมินสุขภาพผูปวยท่ีมีการเจ็บปวยเร้ือรังในดาน
ระบบการสงตอ ทําใหมีความเขาใจถึงความสําคัญของการประสานงาน
ระหวางหนวยบริการสุขภาพในระดับตาง ๆ ท้ังโรงพยาบาล ศูนยบริการ
สาธารณสุข และการดูแลตอเน่ืองในชุมชน สามารถรวบรวมขอมูลดาน
รางกาย จิตใจ สังคม และสิ่งแวดลอมของผูสูงอายุ เพือ่จัดทําขอมูลท่ี
ถูกตองและครบถวนสําหรับการสงตอไดอยางมีประสิทธิภาพ อีกท้ังยัง
ตระหนักถึงความจําเปนในการสื่อสารอยางชัดเจนระหวางทีมสุขภาพ 
ครอบครัว และผูดูแล เพื่อปองกันความซ้ําซอนหรือการตกหลนของขอมูล 
- ไดเรียนรูการวิเคราะหความตองการเฉพาะดานของผูปวย เชน การทํา
กายภาพบําบัด การดูแลแผล การฟนฟูโภชนาการ หรือการดูแลแบบ
ประคับประคอง เพื่อนําไปสูการสงตอไปยังหนวยบริการท่ีเหมาะสมอยาง
ทันทวงที นอกจากน้ียังไดตระหนักถึงบทบาทของการเช่ือมโยงระบบการ
สงตอกับสิทธิการรักษาและทรัพยากรในชุมชน เพื่อใหผูปวยไดรับการดูแล
ตอเน่ือง ครอบคลุม และมีคุณภาพชีวิตท่ีดี 

8 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 4) 

-  ประเมิน สุขภาพผู รับบริการจํานวน 1 ราย ให
ครอบคลุมทุกมิติ/องครวม  

7 ช่ัวโมง - การประเมินสุขภาพผูปวยท่ีมีการเจ็บปวยเร้ือรังทําใหผูเรียนตระหนักวา 
การดูแลสุขภาพตนเองของผูรับบริการไมสามารถปฏิบัติไดตามแนวคิดหรือ
ทฤษฎีทางการพยาบาลท้ังหมดเสมอไป เน่ืองจากบริบทชีวิตจริงของผูปวย
แตกตางกันไป บางรายอาจมีขอจํากัดดานรางกาย เชน การเคลื่อนไหวท่ี
ยากลําบากหรือภาวะทุพพลภาพ ขณะท่ีบางรายอาจมีขอจํากัดดาน
ทรัพยากร เชน การขาดอุปกรณชวยเหลือ การสนับสนุนจากครอบครัว 
หรือความพรอมทางเศรษฐกิจและสิทธิการรักษา อีกท้ังยังมีปจจัยดาน
จิตใจ ความเช่ือทางวัฒนธรรม และสิ่งแวดลอมท่ีมีผลตอการดูแลตนเอง 
ดังน้ัน ผลลัพธการเรียนรูสําคัญคือ สามารถมองเห็นความแตกตางระหวาง 
ทฤษฎี และ การปฏิบัติจริง เขาใจความหลากหลายของบริบทครอบครัว 
และสามารถปรับการวางแผนการพยาบาลหรือการสงเสริมสุขภาพให
เหมาะสมกับสภาพชีวิตจริงของผูปวยและครอบครัวได เพื่อใหเกิดการดูแล
ท่ีเปนไปไดจริงและสงเสริมคุณภาพชีวิตอยางย่ังยืน 



วัน  เดือน ป กิจกรรมท่ีปฏิบัติจริง จํานวน
ช่ัวโมง 

ผลการดําเนินงาน  
ระบุผลการเรียนรู/ความเช่ียวชาญ/ผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 

ระหวางการปฏิบัติการพยาบาล 

9 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 5) 

-  ประเมิน สุขภาพผู รับบริการจํานวน 1 ราย ให
ครอบคลุมทุกมิติ/องครวม 

7 ช่ัวโมง - การประเมินสุขภาพผูรับบริการชวยใหเกิดความเขาใจสภาพปญหาและ
ความตองการดานสุขภาพอยางรอบดาน ท้ังดานรางกาย จิตใจ สังคม และ
สิ่งแวดลอม สามารถระบุปจจัยเสี่ยงและปญหาท่ีสงผลตอการดําเนินชีวิต
ไดอยางชัดเจน นําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหเพื่อกําหนดแนวทางการดูแลท่ี
เหมาะสมและสอดคลองกับบริบทของแตละบุคคล เกิดความตระหนักถึง
ความสําคัญของการมีสวนรวมของครอบครัว ชุมชน และทีมสุขภาพในการ
ดูแลตอเน่ือง พรอมท้ังสามารถเช่ือมโยงการประเมินไปสูการวางแผนการ
พยาบาลท่ีมุงเนนการสงเสริมสุขภาพ ปองกันภาวะแทรกซอน และ
ยกระดับคุณภาพชีวิตของผูรับบริการอยางย่ังยืน 

10 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 6) 

 

- ใหการดูแลผูรับบริการและครอบครัว ครอบคลุมทุกมิติ/
องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใช
ในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

7 ช่ัวโมง - การเจ็บปวยเร้ือรังสงผลใหเกิดความเครียด วิตกกังวล หรือซึมเศรา การ
ประเมินดานน้ีชวยใหเขาใจความรูสึกท่ีแทจริงและหาวิธีสนับสนุนไดตรง
จุด การใชภูมิปญญาชุมชน เชน การทําสมาธิ การสวดมนต หรือพิธีกรรม
ตามความเช่ือทองถ่ิน สามารถชวยเสริมสรางพลังใจและลดความทุกขทาง
อารมณได 

11 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 7) 

 

- ใหการดูแลผูรับบริการและครอบครัว ครอบคลุมทุกมิติ/
องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใช
ในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

7 ช่ัวโมง - ครอบครัวเปนกําลังสําคัญในการดูแลผูปวย การประเมินความพรอมของ
ผูดูแลชวยใหเห็นจุดแข็งและขอจํากัดท่ีตองการการสนับสนุน การนําภูมิ
ปญญาทองถ่ิน เชน การใชสมุนไพรพื้นบาน การทําอาหารสุขภาพ หรือ
การนวดพื้นบานมาเสริม ชวยลดภาระและสรางทางเลือกในการดูแลท่ี
เหมาะสมกับวิถีชีวิตครอบครัว 

12 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 8) 

- ใหการดูแลผูรับบริการและครอบครัว ครอบคลุมทุกมิติ/
องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใช
ในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

7 - ปญหาทางการเงินและความไมเทาเทียมดานทรัพยากรสงผลตอการ
เขาถึงบริการสุขภาพ การประเมินในมิตินี้ชวยใหเขาใจขอจํากัดและ
หาทางสนับสนุนท่ีเปนไปได การใชทรัพยากรในชุมชน เชน กลุมออม
ทรัพย วิสาหกิจชุมชน หรือการชวยเหลือจากเพื่อนบาน จึงเปนกลไก
ท่ีชวยใหครอบครัวเขาถึงการดูแลไดยั่งยืน 

13 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 9) 

- ใหการดูแลผูรับบริการและครอบครัว ครอบคลุมทุกมิติ/
องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใช
ในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

7 - ความเช่ือทางศาสนาและวัฒนธรรมมีบทบาทสําคัญตอการเผชิญโรค
เรื้อรัง การเปดพื้นท่ีใหผูรับบริการและครอบครัวไดปฏิบัติกิจกรรม
ทางศาสนาหรือพิธีกรรมในชุมชน เปนการชวยสรางความสงบใจและ



วัน  เดือน ป กิจกรรมท่ีปฏิบัติจริง จํานวน
ช่ัวโมง 

ผลการดําเนินงาน  
ระบุผลการเรียนรู/ความเช่ียวชาญ/ผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 

ระหวางการปฏิบัติการพยาบาล 

พลังในการตอสูกับโรค การยอมรับความเช่ือเหลานี้ยังสะทอนการดูแล
ท่ีเคารพศักด์ิศรีและคุณคาของแตละบุคคล 

14 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 10) 

- ใหการดูแลผูรับบริการและครอบครัว ครอบคลุมทุกมิติ/
องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใช
ในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

7 - การส่ือสารท่ีชัดเจนและเหมาะสมกับระดับการรบัรูของครอบครัว
เปนปจจัยสําคัญในการดูแลอยางตอเนื่อง การประยุกตใชวิธีการเลา
เรื่อง นิทาน หรือคําสอนท่ีเปนภูมิปญญาชุมชน สามารถชวยใหขอมูล
สุขภาพเขาใจงาย และทําใหการดูแลมีความหมายและสอดคลองกับ
วัฒนธรรมมากข้ึน 

15 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 11) 

- ใหการดูแลผูรับบริการและครอบครัว ครอบคลุมทุกมิติ/
องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใช
ในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

7 - เมื่อการดูแลครอบคลุมท้ังดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ 
โดยผสมผสานกับภูมิปญญาทองถ่ิน ผูรับบริการและครอบครัวจะ
สามารถปรับตัวตอโรคเรื้อรังไดดีข้ึน เกิดการพึ่งพาตนเองในระดับ
ครอบครัวและชุมชน คุณภาพชีวิตของผูรับบริการจึงไดรับการ
ยกระดับอยางยั่งยืนและมีความหมาย 

12 พฤษภาคม  2568   
(ครั้งท่ี 12) 

-นําเสนอผลการใหบริการสุขภาพชุมชน และ
แลกเปล่ียนการเรียนรูกับแหลงเรียนรูในชุมชนอื่น 

7 - การนําเสนอผลการใหบริการสุขภาพในชุมชนและการแลกเปล่ียน
เรียนรูกับแหลงเรียนรูอื่นชวยใหเกิดการสะทอนผลการปฏิบัติงานและ
การวิเคราะหขอดีขอจํากัดของการใหบริการจริง สามารถระบุปญหา
และแนวทางแกไขท่ีเหมาะสมตามบริบทของแตละชุมชน รวมถึงการ
เปรียบเทียบแนวปฏิบัติท่ีดีจากแหลงเรียนรูอื่น ทําใหเกิดแนวคิดใหม 
ๆ ในการปรับปรุงบริการใหตรงกับความตองการของประชาชน การ
แลกเปล่ียนนี้ยังชวยเสริมสรางเครือขายความรวมมือระหวางชุมชน
และหนวยงานตาง ๆ สงเสรมิการทํางานแบบองครวมและตอเนื่อง 
พรอมท้ังพัฒนาทักษะการส่ือสาร การนําเสนอ และการทํางานเปนทีม 
ตลอดจนสรางความเขาใจในการบูรณาการภูมิปญญาและทรัพยากร
ในชุมชนเพื่อยกระดับคุณภาพชีวิตของประชาชนอยางยั่งยืน 

 

 



สรุปผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 

   ตอผูรับบริการ  

   ผูรับบริการและครอบครัวไดรับการดูแลสุขภาพครอบคลุมทุกมิติ/องครวม โดยมีการประยุกตใชภูมิปญญาของชุมชนมาใชในการดูแลสุขภาพรวมดวย 

   ตอตนเอง 

ไดพัฒนาการดูแลผูรับบริการในชุมชนให ครอบคลุมทุกมิติ/องครวม ไดเรียนรูการทํางานสหสาขาวิชาชีพในชุมชนมากข้ึน และไดฝกการเปนผูนําทางดานสุขภาพในชุมชนมากข้ึน  

  ปญหา - อุปสรรค (ถามี)       

   ไมมี  

แนวทางการพัฒนา 

   เสริมความรูและทักษะการประเมินและดูแลผูรับบริการเชิงองครวม พรอมบูรณาการภูมิปญญาชุมชนในการสงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง 

 

              ขอรับรองวาขอมูลการปฏิบัติการพยาบาลในหนวยบริการสุขภาพของขาพเจาเปนความจรงิทุกประการ และไดสงหลักฐานผลลัพธ ของการปฏิบัติการพยาบาลของ

อาจารย (Faculty practice) ประกอบแนบมาดวยแลว  

    

                                                        ลงช่ือ...........................................................ผูปฏิบัติการพยาบาล 

                                                                             (นางสาวศรัณยภัทร เปล่ียนมณี) 

                                                                        อาจารย 

                                                                                   

            ลงช่ือ..........................................................ผูตรวจสอบ 

                                                    (………………………………………..)                                           

                                                       หัวหนาสาขาวิชา/รองผูอํานวยการดานวิชาการ 

 

                                                         ลงช่ือ...........................................................ผูรับรอง 

                                                                  (ผศ.ชุติมา   มาลัย)                                           

                                                                                               ผูอํานวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 

 

 


