
วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม 
คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก 

แผนการฝึกปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty Practice) ประจำปีการศึกษา 2568 
 
1. ช่ือ-สกุล นางธีรภัทร นวลแก้ว ตำแหน่ง ผู้ช่วยศาสตราจารย์ สาขาวิชา การพยาบาลผู้ใหญ่และผ ู้สูงอายุ 2  
2. เลขที่ใช้อนุญาตประกอบวิชาชีพ 4511099306 วันที่หมดอายุ  23 ธันวาคม พ.ศ.2570 
3. เป้าหมายการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty Practice) 
 เพ่ือเพ่ิมพูนความเชี่ยวชาญทางการพยาบาลของตนเองอย่างต่อเนื่อง 
4. จุดมุ่งหมายในการปฏิบัติการพยาบาล 
 เพ่ือใช้ความรู้ ความสามารถตามความเชี่ยวชาญในการให้การบริการผู้ป่วยสูงอายุที่มีแผลเบาหวาน 
5. สถานที ่หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย โรงพยาบาลมหาสารคาม 
6. ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
 ระหว่างวันที่ 1 ตุลาคม- 30 พฤษภาคม 2569 
 
 
       ลงชื่อ .................................................... 
       (นางธีรภัทร  นวลแก้ว) 
        ผู้เสนอ 
       วันที่ ...................................................... 
 
ลงชื่อ ..........................................................   ลงชื่อ......................................................... 
       (..นางสาวพนิด....โยวะผุย...)                  (..............................................................) 
หัวหน้าสาขาการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2  ผู้รับผิดชอบหลักสูตรสาขาวิชา....................... 
วันที่ .....................................................   วันที่ ............................................................. 
 
 
ลงชื่อ ...........................................................   ลงชื่อ ......................................................... 
       (...ดร. สุปิยา...วิริไฟ......)                   (ผศ. กิตติศักดิ์ ไกรจันทร์) 
 รองผู้อำนวยการด้านวิชาการ   รองผู้อำนวยการด้านบริหารและยุทธศาสตร์ 
วันที่ ...............................................   วันที่ ........................................................... 
 
 
 



วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม 
คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก 
สาขาวิชา การพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2 

แผนการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล (Faculty Practice) ประจำปีการศึกษา 2568 
ประเด็นการพัฒนาแนวปฏิบัติการวางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุโรคเบาหวานมีแผลที่เท้า 

หัวข้อ การพยาบาลผู้ป่วยที่มีปัญหาทางด้านศัลยกรรม 
ว.ด.ป. เวลา กิจกรรมที่ดำเนินการ จำนวน

ชั่วโมง 
ผู้ปฏิบัติ สถานที ่

 17 
พฤศจิกายน 
2568 

8.30-16.30 น. 1. กำหนดประเด็นที่จะพัฒนาแนว
ปฏิบัติการพยาบาลฯ 

 

7 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

18-20  
พฤศจิกายน 
2568  

8.30-16.30 น. ออกแบบและพัฒนาแนวปฏิบัติที่ดี
ในการวางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผลที่เท้า 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

15-17 
พฤศจิกายน
2567 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 1  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

22-24 
ธันวาคม 
2568 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 1  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

29-30 
ธันวาคม 
2568 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 1  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

7- 8 
มกราคม  
2569 

8.30-16.30 น. 1. วิเคราะห์และพัฒนาแนว
ปฏิบัติการวางแผนจำหน่ายผู้ป่วย
สูงอายุโรคเบาหวานที่มีแผล  
ครั้งที่ 1 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 
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ว.ด.ป. เวลา กิจกรรมที่ดำเนินการ จำนวน
ชั่วโมง 

ผู้ปฏิบัติ สถานที ่

2. นำเสนอแนวปฏิบัติต่อ
คณะกรรมการที่เกี่ยวข้องวิพากษ์
เพ่ือการพัฒนาและนำผลการวิพากษ์
ไปปรับปรุง 

12- 14 
มกราคม  
2569 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 2  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

19- 21
มกราคม  
2569 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 2  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

26- 27 
มกราคม  
2569 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 2  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

28- 29
มกราคม  
2569 

8.30-16.30 น. 1. วิเคราะห์และพัฒนาแนว
ปฏิบัติการวางแผนจำหน่ายผู้ป่วย
สูงอายุโรคเบาหวานที่มีแผล  
ครั้งที่ 2 
2. นำเสนอแนวปฏิบัติต่อ
คณะกรรมการที่เกี่ยวข้องวิพากษ์
เพ่ือการพัฒนาและนำผลการวิพากษ์
ไปปรับปรุง 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

23-25
กุมภาพันธ์ 
2569 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 3  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

2-5 
มีนาคม 
2569 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 3  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

21 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 



ว.ด.ป. เวลา กิจกรรมที่ดำเนินการ จำนวน
ชั่วโมง 

ผู้ปฏิบัติ สถานที ่

(3 วัน) โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

11-12
มีนาคม 
2569 
 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้ระยะที่ 3  โดยการดูแล
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีแผล 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

16-17
มีนาคม 
2569 
 

8.30-16.30 น. 1. วิเคราะห์และพัฒนาแนว
ปฏิบัติการวางแผนจำหน่ายผู้ป่วย
สูงอายุโรคเบาหวานที่มีแผล  
ครั้งที่ 3 
2. นำเสนอแนวปฏิบัติต่อ
คณะกรรมการที่เกี่ยวข้องวิพากษ์
เพ่ือการพัฒนาและนำผลการวิพากษ์
ไปปรับปรุง 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

25-26
มีนาคม 
2569 
 

8.30-16.30 น. - วิเคราะห์แนวปฏิบัติการการ
วางแผนจำหน่ายผู้ป่วยสูงอายุ
โรคเบาหวานที่มีปัญหาแผล
เบาหวานร่วมคณะกรรมการที่
เกี่ยวข้อง  
- ปรับปรุงพัฒนาแนวปฏิบัติ  
 

14 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

30 มีนาคม 
-30 
เมษายน
2569 
 

8.30-16.30 น. ทดลองใช้แนวปฏิบัติ ไม่นับ
ชั่วโมง 

นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

4 
พฤษภาคม 
2569 

 สรุปแนวปฏิบัติการวางแผนจำหน่าย
ผู้ป่วยสูงอายุโรคเบาหวานที่มีปัญหา
แผลเบาหวาน และประกาศใช้ 
 

7 นางธีรภัทร 
นวลแก้ว 

หอผู้ป่วย
ศัลยกรรมชาย 
โรงพยาบาล
มหาสารคาม 

  รวมจำนวน 168 ชั่วโมง   



วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม 
แบบรายงานการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty Practice)  

ประจำปีการศึกษา..2568...... 
 

  ตามท่ี ข้าพเจ้า .........นางธีรภทัร..นวลแก้ว................  
ตำแหน่ง .....ผู้ช่วยศาตราจารย์............................................... 

ได้รับอนุมัติให้เดินทางไปราชการเพ่ือการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์ (Faculty Practice)  
ประจำปีการศึกษา....2568......โดยมีความเชี่ยวชาญในการสาขา.....การพยาบาลผู้ใหญ่และสูงอาย.ุ.................. 

ในรูปแบบการพัฒนาความเชี่ยวชาญทางการพยาบาล ดังนี้ 

1. รูปแบบการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล (Faculty practice)  

 1. ทำงานร่วมกับ APN หรือพยาบาลผู้ชำนาญการข้ึนไป ในหน่วยบริการ 
 ระบุ ............................................................................................................................................ 
 2. ทำงานร่วมกับผู้บริหารในการพัฒนารูปแบบการบริการ การบริหารการพยาบาล คุณภาพงาน

บริการพยาบาลเพ่ือรับบริการกลุ่มเป้าหมาย หรือการพัฒนาบุคลากร/กำลังคน 
 ระบุ ............................................................................................................................................ 
 3. ทำงานร่วมกับ APN หรือพยาบาลผู้ชำนาญการข้ึนไป ทำวิจัย ใช้ผลงานวิจัย พัฒนาแนวปฏิบัติ

ทางการพยาบาล หรือพัฒนาความรู้จากกรณีศึกษาในสถานการณ์จริง 
 ระบุ ............................................................................................................................................ 
 4. สร้างความรู้จากการปฏิบัติและการวิจัย ตีพิมพ์ผลงานวิชาการร่วมกับฝ่ายการพยาบาล เป็นต้น 
 ระบุ ............................................................................................................................................ 
 5. Individual Development Plan (IDP) ของอาจารย์แต่ละท่านที่สามารถออกแบบการเพ่ิมพูน

ประสบการณ์ปฏิบัติการพยาบาลที่เป็นกลุ่มเป้าหมาย 
 ระบุ ............................................................................................................................................ 

ขอรายงานผลการดำเนินงาน ดังนี้ 

1. บรรลุตามวัตถุประสงค์หรือเป้าหมาย 
 บรรลุ (อธิบายพอสังเขป) 

........................อยู่ระหว่างดำเนินการ................................................................................................................ 

............................................................................................................................. ................................................. 

................................................................................. .............................................................................................  

 ไม่บรรลุ ระบุเหตุผล เนื่องจาก 

............................................................................................................................. .................................................  
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2. รายงานปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย์พยาบาล (Faculty practice) 
 

วัน เวลา  
(จำนวนชั่วโมง) 

หน่วยบริการ
สุขภาพ 

การดำเนินกิจกรรม 
ผลลัพธ์ของการปฏิบัติ/สิ่งที่ได้

เรียนรู้เพื่อการนำไปใช้ 
  อยู่ระหว่างดำเนินกิจกรรม  
รวม...........ชั่วโมง    

 
3. ผลลัพธ์ของงานและความเชี่ยวชาญที่เพิ่มขึ้น 
..............ระบุผลลัพธ์สุดท้ายที่เกิดความเชี่ยวชาญ มีหลักฐานการดำเนินการที่เป็นรูปธรรม เช่นได้
ผลงานวิจัย ผลงานนวัตกรรม แนวปฏิบัติ การได้รับการเชิญเป็นวิทยากร หรืออ่ืนๆที่จับต้องและพิสูจน์ได้ว่า
เกิดจากผลของการดำเนินการจริง
............................................................................................................................... .........................................
.......................................................................................... ..............................................................................
............................................................................................................................. ...........................................  

 
ขอรับรองว่าข้อมูลการปฏิบัติการพยาบาลในหน่วยบริการของข้าพเจ้าเป็นจริงทุกประการ  

และได้ส่งหลักฐานผลลัพธ์การทำ Faculty practice ประกอบแนบมาด้วยแล้ว 
 

ลงชื่อ.................................................  
(นางธีรภัทร นวลแก้ว)  

      ตำแหน่ง  ผู้ช่วยศาตราจารย์ 
  

 
 

ขอรับรองว่า ........................................................................... ได้ปฏิบัติ Faculty practice 
ครบถ้วนตามตารางการปฏิบัติงานและครบถ้วนตามวัตถุประสงค์ 

 
   

  ลงชื่อ.................................................   ลงชื่อ.................................................   
        (นางสาวพนิดา โยวะผุย)                (...........................................................) 

   หัวหน้าสาขาวิชา     ผู้ร่วมกิจกรรมจากหน่วยบริการสุขภาพ   
 


