วิทยาลัยพยาบาลพระปกเกล้า จันทบุรี
แผนพัฒนารายบุคคลเพื่อเพิ่มความเชี่ยวชาญ
การปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล (Faculty Practice) ปีการศึกษา 2565
ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน 2565 ถึง 30 เมษายน 2566
ชื่อ- สกุล   อาจารย์เสาวภา  เล็กวงษ์
ความเชี่ยวชาญ  การดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โดยใช้ หลัก 3อ. 2 ส.
หน่วยให้บริการ   คลินิกโรคเรื้อรัง รพ.สต.เกาะขวาง จังหวัดจันทบุรี
ความเป็นมา 

จากสถานการณ์โรคความดันโลหิตสูงเป็นโรคเรื้อรังที่มีแนวโน้มสูงขึ้น สาเหตุหลักมาจากการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เหมาะสม เช่น การสูบบุหรี่ การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ การบริโภคอาหารที่ไม่เหมาะสม การมีกิจกรรมทางกายที่ไม่เพียงพอ ซึ่งส่งผลกระทบต่อผู้ป่วยทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม รวมทั้งยังส่งผลกระทบต่อครอบครัว ซี่งต้องใช้การดูแลที่ต่อเนื่องให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทั้งด้านการรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย อารมณ์  งดปัจจัยเสี่ยงที่สำคัญคือ สุรา และบุหรี่ เพื่อให้สามารถควบคุมโรคได้
เป้าหมาย เพิ่มพูนสมรรถนะ/ความเชี่ยวชาญด้านการดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้
วัตถุประสงค์ (เน้นการพยาบาล และความเชี่ยวชาญของตนเอง) 
1. ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและควบคุมระดับความดันโลหิตได้
ผลที่คาดว่าจะได้รับ (ประโยชน์ที่เกิดกับผู้รับบริการ และความเชี่ยวชาญของตนเอง)
1. ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงควบคุมระดับความดันโลหิตได้
ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ
1. ลดค่าใช้จ่ายของครอบครัวในการดูแลผู้ป่วย
	การให้บริการ
ตามความเชี่ยวชาญ
วันที่/ เวลา
	วัตถุประสงค์
(เน้นการดูแลผู้ป่วยและเน้นผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ดีขึ้น)
	การปฏิบัติการพยาบาล
(Direct Care)

	รพ.สต.เกาะขวาง จังหวัดจันทบุรี
วันพฤหัสบดีของสัปดาห์ที่ 2 และ 4
เวลา 8.30 – 12.30 น
ตั้งแต่ที่ 1 พฤศจิกายน 2565 ถึง  30 เมษายน 2566

	1. ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและควบคุมระดับความดันโลหิตได้

	      การดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โดยการซักประวัติ และให้คำแนะนำ ตามหลัก 3อ. 2 ส.
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รวมชั่วโมงการให้บริการพยาบาลตามความเชี่ยวชาญตามที่วางแผนไว้   .......84........ ชั่วโมง  

	กิจกรรม
	ระยะเวลา (Timeline)
	

	
	พฤศจิกายน 2565
	ธันวาคม 
2565
	มกราคม
 2566
	กุมภาพันธ์ 2566
	มีนาคม 
2566
	เมษายน 
2566
	พฤษภาคม  - ธันวาคม 2566

	ศึกษาวิธีการ การใช้ … (ตามเทคนิคที่เลือกใช้ในความเชี่ยวชาญ) /การลงไปศึกษาสถานการณ์ในแผนกที่จะไปทำ faculty จริง (PLAN)
	
	
	
	
	
	
	

	ดำเนินการ กิจกรรมตามที่วางแผนไว้  (DO)
	
	
	
	
	
	
	

	ประเมินผลการให้การพยาบาลตามความเชี่ยวชาญที่ระบุไว้ (CHECK)
	
	
	
	
	
	
	

	การพัฒนาปรับปรุงจากการประเมินผล/การนำผลไปใช้ (ACT)
	
	
	
	
	
	
	


ผลการทำ Faculty Practice รายบุคคล (Individual Development Plan) 
ภาควิชาการพยาบาลอนามัยชุมชนปีการศึกษา 2565
1. ชื่อ อาจารย์เสาวภา  เล็กวงษ์ ความเชี่ยวชาญ การดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โดยใช้ หลัก 3อ. 2 ส.
หน่วยให้บริการ  คลินิกโรคเรื้อรัง รพ.สต.เกาะขวาง จังหวัดจันทบุรี
2. เป้าหมาย (เน้นการเพิ่มพูนสมรรถนะของอาจารย์) เพิ่มพูนสมรรถนะ/ความเชี่ยวชาญด้านการดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โดยใช้ หลัก 3อ. 2 ส.
3. เวลาการนำความเชี่ยวชาญไปให้บริการ เดือน พฤศจิกายน 2565 ถึง เมษายน 2566 08.30-12.30 น.
	การให้บริการตามความเชี่ยวชาญ
วันที่.....เวลา.......
	วัตถุประสงค์
(เน้นการดูแลผู้ป่วยและเน้นผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่ดีขึ้น)
	การปฏิบัติการพยาบาล
(Direct Care) หรือ Consultation กับพยาบาล
	ผลจากการให้บริการ
(ประโยชน์ที่เกิดกับผู้รับบริการ)

	การดูแลผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ไม่สามารถควบคุมโรคได้ โดยใช้ หลัก 3อ. 2 ส.
11,18,25,29 พย. 65
เวลา 8.30-12.30น.
(16 ชั่วโมง)
9,13,23,27 ธค. 65
เวลา 8.30-12.30น.
(16 ชั่วโมง)
13, 17, 27 มค. 66
เวลา 8.30-12.30น.
(12 ชั่วโมง)
10, 17, 24, 28 กพ. 68
เวลา 8.30-12.30น.
(16 ชั่วโมง)
10, 17, 24 มีค. 68
เวลา 8.30-12.30น.
(12 ชั่วโมง)
4, 14, 28 เมย. 68
เวลา 8.30-12.30น.
(12 ชั่วโมง)
รวม 84 ชั่วโมง
	1. ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและควบคุมระดับความดันโลหิตได้

	1. คัดกรอง ผู้ป่วยความดันโลหิตสูง จากแฟ้มข้อมูล และซักประวัติ
2. วิเคราะห์สาเหตุ ทำความเข้าใจเกี่ยวกับความโรค วางแผนการดูแลสุขภาพร่วมกับผู้ป่วยและญาติ โดยเน้นการมีส่วนร่วมของครอบครัวตามหลัก 3อ. 2 ส. คือ เน้นการควบคุมอาหาร ออกกำลงกาย อารมณ์ และลดสุรา ลดบุหรี่ 
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3. ติดตามเยี่ยมบ้านสอบถามอาการ และพฤติกรรมของผู้ป่วย และให้กำลังใจ อย่างต่อเนื่องอย่างน้อย เดือนละ 1 ครั้ง 
4. ปรึกษาทางการพยาบาลและส่งต่อข้อมูลให้แก่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลเกาะขวาง
	ทำการคัดกรองผู้ป่วยความดันโลหิตสูง จำนวน 20 ราย พบว่า ผู้ป่วยจำนวน 12 ราย ที่ควบคุมความดันโลหิตได้ดีมากขึ้นโดยปัจจัยหลัก คือ การรับประทานอาหารเค็มลดลง และออกกำลังกายมากขึ้น มีผู้ป่วยจำนวน 8 คนยังไม่สามารถควบคุมระดับความดันโลหิตให้คงที่ หลังติดตามเยี่ยมบ้าน ให้คำแนะนำผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่ควบคุมไม่ได้ 8 ราย นี้ พบว่าทุกคนมีพฤติกรรมด้านการควบคุมอาหารดีขึ้น แต่ความดันโลหิตยังไม่คงที่ในบางเดือน สาเหตุมากจากการนอนไม่หลับ เครียด และไม่ได้ออกกำลังกาย


การนำไปใช้ประโยชน์ 
ด้านการจัดการเรียนการสอน (นำความรู้ที่ได้ไปจัดการเรียนการสอนหัวข้อไหน ให้ระบุในแผนการสอน) 
นำความรู้ที่ได้ไปจัดการเรียนการสอนหัวข้อการเยี่ยมบ้านผู้ป่วยโรคเรื้อรังในชุมชน ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลชุมชน 1 และปฏิบัติการพยาบาลชุมชน 2 ปีการศึกษา 2566 
ด้านการบริการวิชาการ –
ด้านการวิจัย/ ตำรา/ บทความวิชาการ  -
ลงชื่อ ........................................................... 
           (นางสาวเสาวภา  เล็กวงษ์) 
              ตำแหน่ง อาจารย์ 
ลงชื่อ ........................................................... 
(นางราตรี  อร่ามศิลป์) 
ตำแหน่ง หัวหน้าสาขาวิชาการพยาบาลอนามัยชุมชน
หมายเหตุ รายงานการนำไปใช้ประโยชน์จากผลการปฏิบัติ Faculty Practice ให้ระบุว่ามีใครเข้าร่วมบ้าง เช่น หัวหน้าหอผู้ป่วย หัวหน้ารพสต. พยาบาล วิชาชีพ เป็นต้น
