
 
 
 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชนนี นครราชสีมา 
แผนการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย (Faculty practice) 

ปการศึกษา 2566 
ช่ือ – สกุล นางสาวสุนิสา คาข้ึน   เช่ียวชาญ การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การ
สงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) 
หนวยใหบริการ หอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 
หลักการและเหตุผล  

ประเทศไทยกำลังเขาสู “สังคมผูสูงอายุ” อยางเปนทางการ สงผลใหโรงพยาบาลตาง ๆ ตองดูแล
ผูปวยสูงอายุมากข้ึน และกลุมผูสูงอายุมักมีภาระโรครวม (comorbidities) มากกวากลุมอายุนอย เม่ือปวย
หนักอาจจำเปนตองไดรับการชวยหายใจระยะยาว หรือมีภาวะอุดก้ันทางเดินหายใจสวนบน (airway 
obstruction) เชน โรคมะเร็งกลองเสียง มะเร็งลำคอ หรือภาวะแทรกซอนหลังผาตัด ทำใหในแผนกหอผูปวย
โสต ศอ นาสิก อาจพบผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (tracheostomy) เพ่ือรักษาทางเดินหายใจใหเปดอยู 

การเจาะคอ หมายถึง การสรางทางติดตอระหวางหลอดลมกับผิวหนังบริเวณดานหนาของลำคอ ทำ
ใหอากาศสามารถผานเขาสูปอด โดยไมตองผานชองจมูกและลำคอสวนบน ขอบงชี้ในการเจาะคอ เพ่ือบรรเทา
การอุดก้ันในระบบทางเดินหายใจสวนบน ไดแก ผูปวยท่ีเปนมะเร็งกลองเสียงหรือทอลมตีบ ผูปวยท่ีมีภาวะ
หยุดหายใจขณะหลับชนิดรุนแรง ซ่ึงทำใหอากาศไมสามารถผานจากจมูกไปสูปอดได เพ่ือใหใชเครื่องชวย
หายใจเปนระยะเวลานานไดโดยไมมีผลขางเคียงของการท่ีตองใสทอชวยหายใจเปนระยะเวลานาน เพ่ือ
สามารถดูดเสมหะในทอลมและหลอดลมไดดีข้ึน โดยเฉพาะผูปวยท่ีไมรูสติ ผูปวยท่ีมีการติดเชื้อในปอด หรือ
ผูปวยท่ีมีเสมหะค่ังมาก ๆ ท่ีไมสามารถไอออกมาไดดี เพ่ือชวยปกปองทางเดินหายใจสวนลางในผูปวยท่ีมีการ
สำลักเลือด เสมหะ หรือสิ่งอาเจียน หรือผูปวยท่ีไมสามารถไอได เชน ผูปวยอัมพาต หรือ ผูปวยท่ีไมรูสติ 
ผูสูงอายุมักมีภาวะสุขภาพรวมซ่ึงอาจเพ่ิมความเสี่ยงตอภาวะแทรกซอนจากการเจาะคอ เชน การติดเชื้อ 
(stomal infection) การอุดตันทอ (tube obstruction) การเลื่อนหลุดของทอ (tube dislodgement) 
เลือดออกรอบแผล (bleeding) หรือการเกิดแผลกดรอบทอ (pressure injury) 

ในบริบทหอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา จะมีผูปวยบางสวนท่ีมีพยาธิ
สภาพท่ีมีความจำเปนตองไดรับการเจาะคอ เพ่ือชวยใหสามารถหายใจไดปกติ ซ่ึงผูปวยเหลานี้เม่ืออาการของ
โรคดีข้ึน จะสามารถกลับไปอยูท่ีบานไดตามปกติ แตจะมีทอเจาะคอกลับไปอยูท่ีบาน ดังนั้นการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานเปนการดูแลท่ีตองอาศัยความเขาใจและการดูแลท่ีตองใสใจเปนพิเศษ การวางแผนการจำหนาย
เปนกระบวนการดูแลผูปวยอยางตอเนื่องท่ีมีความสำคัญและจำเปน โดยอาศัยความรวมมือของทีมผูดูแล 
ผูปวย ญาติหรือผูดูแล การเตรียมผูปวยใหพรอมในการดูแลตนเอง รวมถึงการเตรียมผูดูแลและชุมชนใหพรอม
ในการชวยเหลือดูแล พัฒนาคุณภาพชีวิตผูปวยอยางตอเนื่อง การวางแผนการจำหนายมีความสำคัญตอ
ครอบครัวผูปวยมาก เพราะผูดูแลจะตองมีความรูความสามารถเพียงพอท่ีจะกลับไปดูแลผูปวยท่ีบานได และ
ผูปวยสามารถจำหนายออกจากโรงพยาบาลไดอยางรวดเร็วเม่ือผูดูแลมีความพรอมการวางแผนการจำหนาย 
กระบวนการวางแผนจำหนายตองทำใหเร็วท่ีสุดเทาท่ีจะทำได ตั้งแตแรกรับผูปวยไวในความดูแล จนกระท่ัง
จำหนาย หนาท่ีของพยาบาลท่ีจะตองมีการวางแผนการจำหนายใหพรอมเพ่ือปองกันการกลับมารักษาซ้ำจาก
การปฏิบัติตัวไมถูกตอง และสอนผูดูแลใหมีความรูความสามารถท่ีจะปองกันภาวะแทรกซอนท่ีสำคัญ เชน การ



ถอดลางทอไมใหเสมหะอุดตัน การปองกันทอเลื่อนหลุด การดูแลแผลเจาะคอไมใหติดเชื้อหรือมีเลือดออก การ
เตรียมอาหาร การชวยเหลือผูปวยเม่ือเกิดภาวะวิกฤติฉุกเฉินมีเลือดออกจากแผล หรือเกิดภาวะอุดก้ันของ
ทางเดินหายใจสวนบน ซ่ึงถาปฏิบัติไมถูกตองผูปวยอาจถึงแกชีวิตได การวางแผนการจำหนายผูปวยท่ีไดรับ
การเจาะคอเม่ือมีการเตรียมการดูแลอยางตอเนื่องท่ีบาน เพ่ือใหเกิดผลประโยชนสูงสุดแกผูปวยทำใหมี
คุณภาพชีวิตท่ีดี  

ผูศึกษาตองการพัฒนาความเชี่ยวชาญการพยาบาลผูปวยโสต ศอ นาสิก ดานการพยาบาลผูปวย
สูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอ
เจาะคอ) ในการวางแผนจำหนายผูปวยเจาะคอ จึงออกแบบการวางแผนการจำหนายโดยประยุกตจากแนวคิด
การดูแลผูปวย การสงเสริมใหครอบครัวหรือผูดูแลเขามามีสวนรวมในการดูแลผูปวยเจาะคอท่ีบาน  
เปาหมาย 

1. เพ่ือเพ่ิมพูนความเชี่ยวชาญการพยาบาลผูปวยสูงอายุ ท่ี ไดรับการเจาะคอ (การสงเสริม
ความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) 
วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมีความรูและความเขาใจในการดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนายกลับบาน 
ตัวช้ีวัดความสำเร็จ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมีความรูในการดูแลตนเอง มีคะแนนมากกวารอยละ 80 
กลุมผูรับบริการเปาหมาย 
 ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ จำนวน 10 ราย 
ผลท่ีคาดวาจะไดรับ 
 1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมีความรู ความเขาใจ และทักษะในการดูแลผูปวยเจาะคอท่ีบาน
อยางถูกตองและปลอดภัย และไดรับการเตรียมตัวกอนออกจากโรงพยาบาล และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน 

2. บุคลากรและทีมพยาบาลสามารถใหการพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการเจาะคอกอนจำหนายกลับบาน
ไดอยางมีประสิทธิภาพ มีแนวปฏิบัติในการวางแผนการจำหนายผูปวยท่ีไดรับการเจาะคอและเพ่ิมความพึง
พอใจตอการบริการพยาบาลของหอผูปวย/โรงพยาบาล 
 3. วิทยาลัย มีอาจารยท่ีมีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การ
สงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) สามารถนำไปใชในการ
จัดการเรียนการสอน การบริการวิชาการและการวิจัย รวมท้ังสามารถเผยแพรความรูและประสบการณแก
ชุมชนและสังคมสุขภาวะตอไป 
ระยะเวลา  

ปฏิบัติการพยาบาลทุกวันจันทร เวลา 08.00-12.00 น. (รวม 4 ชั่วโมง) วันอังคารถึงวันพฤหัสบดี     
เวลา 16.00-18.00 น. (วันละ 2 ชั่ วโมง) ระหวางเดือน มิ ถุนายนถึงเดือนพฤศจิกายน พ.ศ . 2566               
รวม 100 ชั่วโมง 

การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

Case ท่ี 1 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 26 มิถุนายน 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีไดรับ
การเจาะคอมีความรูและความ
เขาใจในการดูแลตนเองในการ

การปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยสูงอายุ
ท่ี ได รั บ ก าร เจ าะค อ  (ก ารส ง เส ริ ม
ความสามารถในการดูแลตนเองและการ



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

2. วันอังคาร ท่ี 27 มิถุนายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 28 มิถุนายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 29 มิถุนายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 2 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 10 กรกฎาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 11 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 12 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 13 กรกฎาคม 
2566 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 3 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 24 กรกฎาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 25 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 26 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 27 กรกฎาคม 
2566 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 4 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 7 สิงหาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 8 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 9 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 10 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 5 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 21 สิงหาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 

เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) 
ในการวางแผนการจำหนายผูปวยเจาะ
คอ โดยประยุกตจากแนวคิดการดูแล
ผูปวย การสงเสริมใหครอบครัวหรือ
ผูดูแลเขามามีสวนรวมในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบาน การปฏิบัติการพยาบาล 
ดังนี้ 
ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและ
ญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวย
และผูดูแล 
   3 . ป ร ะ เ มิ น ผู ป ว ย แ ล ะ ค ว า ม รู
ความสามารถของผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการ
ดูแลของผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวย
เจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับ
พยาบาลประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 
จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนาย 
ดังนี้  

- สอนความรูเปนรายบุคคล เรื่อง
การดูแลผูปวยเจาะคอ การทำความ
สะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความ
สะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ การ
ป ระ เมิ น อ าก าร อั น ต รายแล ะการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการ
เกิดการติดเชื้อแผลเจาะคอ การทำความ
สะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความ
สะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

2. วันอังคาร ท่ี 22 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 23 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 24 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 6 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 28 สิงหาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 29 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 30 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 31 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 7 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 16 ตุลาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 17 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 18 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 19 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 8 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 30 ตุลาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 31 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 1 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 2 พฤศจกิายน 
2566 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 9 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 6 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 

 
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. การประเมินความรูความสามารถ
ของผูปวยและผูดูแล 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

2. วันอังคาร ท่ี 7 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 8 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 9 พฤศจิกายน 
2566 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 10 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 27 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 28 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 29 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 30 พฤศจิกายน 
2566 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 

 
 
 

………………………………………………… 
(นางสาวสุนิสา คาข้ึน) 
         ผูเสนอ 

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

  (ผูชวยศาสตราจารยเบญจมาศ ทำเจริญตระกูล) 
หัวหนาสาชาวิชาการพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 

        ผูเห็นชอบ 
 

    .............................................. 
  (ผูชวยศาสตราจารยนิสากร วิบูลชัย) 

ผูอำนวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา 
        ผูรับรอง 
 



บันทึกผลการทำ Faculty Practice รายบุคคล 
ช่ือ – สกุล นางสาวสุนิสา คาข้ึน   เช่ียวชาญ การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแล
ตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) 
หนวยใหบริการ หอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 
เปาหมาย 

1. เพ่ือเพ่ิมพูนความเชี่ยวชาญการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องใน
ผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) 
วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมีความรูและความเขาใจในการดูแลตนเองในการเตรียมความพรอมกอนจำหนายกลับบาน 
ตัวช้ีวัดความสำเร็จ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมีความรูในการดูแลตนเอง มีคะแนนมากกวารอยละ 80 
ผลการดำเนินงาน 

การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

กรณีศึกษาท่ี 1 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 69 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Laryngeal cancer 
1. วันจันทร ท่ี 26 มิถุนายน 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 27 มิถุนายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 28 มิถุนายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 29 มิถุนายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

การปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการ
เจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแล
ตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะ
คอ) ในการวางแผนการจำหนายผูปวยเจาะคอ การ
ปฏิบัติการพยาบาลเปนรายบุคคล ดังนี้ 
ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 
 
 

ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

กรณีศึกษาท่ี 2 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 72 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Glottic Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 10 กรกฎาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 11 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 12 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 13 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

กรณีศึกษาท่ี 3 ดูแลผูปวยชายไทย อายุ 
80 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน Thyroid 
cancer 
1. วันจันทร ท่ี 24 กรกฎาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 25 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 26 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 27 กรกฎาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

กรณีศึกษาท่ี 4 ดูแลผูปวยหญิงไทย อายุ 
74 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Hypopharyngeal Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 7 สิงหาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 8 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 9 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 10 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

กรณีศึกษาท่ี 5 ดูแลผูปวยชายไทย อายุ 
72 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน Glottic 
Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 21 สิงหาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 22 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 23 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 24 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 

กรณีศึกษาท่ี 6 ดูแลผูปวยชายไทย อายุ 
75 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน Tongue 
Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 28 สิงหาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 29 สิงหาคม 2566 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 30 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 31 สิงหาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 
 
 

จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

กรณีศึกษาท่ี 7 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 78 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Tongue Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 16 ตุลาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 17 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 18 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 19 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

กรณีศึกษาท่ี 8 ดูแลผูปวยชายไทย อายุ 
68 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน Glottic 
Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 30 ตุลาคม 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 31 ตุลาคม 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 1 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 2 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

กรณีศึกษาท่ี 9 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 74 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Thyroid cancer 
1. วันจันทร ท่ี 6 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 7 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 8 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 9 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล
ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

กรณีศึกษาท่ี 10 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 83 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Hypopharyngeal Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 27 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 28 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 29 พฤศจิกายน 2566 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 30 พฤศจิกายน 
2566 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอมีความรู
และความเขาใจในการ
ดูแลตนเองในการเตรียม
ความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
   1. สรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ 
   2. เก็บรวบรวมขอมูลท่ัวไปของผูปวยและผูดูแล 
   3. ประเมินผูปวยและความรูความสามารถของ
ผูปวยเจาะคอ 
   4. ประเมินความรูและพฤติกรรมการดูแลของ
ผูดูแลเก่ียวกับการดูแลผูปวยเจาะคอ 
   5. วินิจฉัยปญหาการจำหนาย 
   6. การวางแผนจำหนายผูปวยรวมกับพยาบาล
ประจำหอผูปวย 
 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมี
ความรูในการดูแลตนเองมีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
ไดรับการเตรียมความพรอมกอน
จำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ี
จำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ
และผูดูแลมีทักษะในการดูแลผูปวย
เจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและ
ปลอดภัย และม่ันใจในการดูแล



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 จำนวน 2 
ช่ัวโมง 
   1. การปฏิบัติตามแผนการจำหนายเปนรายบุคคล 
ดังนี้  

- ใหความรูเรื่องการดูแลผูปวยเจาะคอ การทำ
ความสะอาดแผลทอเจาะคอ การทำความสะอาดทอ
เจาะคอชั้นใน การถอดและใสทอเจาะคอชั้นใน การ
ดูดเสมหะ การประเมินอาการอันตรายและการ
ชวยเหลือ 

- ฝกทักษะการดูแลเพ่ือปองกันการเกิดการติด
เชื้อแผลเจาะคอ การทำความสะอาดแผลทอเจาะคอ 
การทำความสะอาดทอเจาะคอชั้นใน การถอดและใส
ทอเจาะคอชั้นใน การดูดเสมหะ  
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
   1. ทบทวนความรู 
   2. ประเมินความรูความสามารถของผูปวยและ
ผูดูแล 

ตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ี
ดีข้ึน 

รวมใชเวลา 100 ช่ัวโมง 
 
 
 
 



การจัดการผลลัพธท่ีเกิดจากการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย 
1. การปฏิบัติการพยาบาล การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การสงเสริมความสามารถใน

การดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) ใชเวลาท้ังสิ้น 100 ชั่วโมง สามารถดำเนินการตาม
แผนท่ีกำหนดมีผูปวยรับบริการจำนวน 10 คน ผลการใหการพยาบาลพบวาบรรลุตัวชี้วัดความสำเร็จท่ีกำหนดคือ 
ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอมีความรูในการดูแลตนเอง มีคะแนนมากกวารอยละ 80 

2. ผลลัพธตอบุคคลากรทีมพยาบาล ท่ีปฏิบัติในหอหอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราช
นครราชสีมา สามารถใหการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเอง
และการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) กอนจำหนายกลับบานไดอยางมีประสิทธิภาพ มีแนวปฏิบัติในการ
วางแผนการจำหนายผูปวยท่ีไดรับการเจาะคอและเพ่ิมความพึงพอใจตอการบริการพยาบาลของหอผูปวย/
โรงพยาบาล 

3. การใชความรูจากการปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือพัฒนาการเรียนการสอน/การบริการวิชาการ/วิจัย 
3.1 ผลลัพธตออาจารยพยาบาล อาจารยมีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการ

เจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) นำ
ประสบการณและความเชี่ยวชาญท่ีไดจากการปฏิบัติการพยาบาลไปใชในการจัดการเรียนการสอน เรื่อง การ
พยาบาลผูใหญและผูสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ ถายทอดใหแกนักศึกษาพยาบาลท้ังภาคทฤษฎีและปฏิบัติ ใน
รายวิชาการพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 1 และวิชาปฏิบัติการพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 1 สำหรับนักศึกษา
พยาบาลศาสตร ชั้นปท่ี 2 

3.2 การใชความรูเพ่ือการพัฒนาวิชาการวิชาชีพชุมชนและสังคม ไดนำความรูไปบริการวิชาการสู
ชุมชน ในการเยี่ยมบานผูสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลผูสูงอายุ 
ทบทวนการดำเนินงาน 

1. การทบทวนแผนและการดำเนินงาน 
การปฏิบัติการพยาบาล Faculty Practice เรื่อง การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การ

สงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) การจัดการผลลัพธท่ีเกิด
จากการปฏิบัติการพยาบาล พบวาสามารถดำเนินงานตามแผนท่ีกำหนด  

2. ทบทวนการจัดการผลลัพธจากการปฏิบัติการพยาบาล 
ผลลัพธตอผูปวยและครอบครัว การปฏิบัติการพยาบาล พบวา ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอทุก

รายมีความรูในการดูแลตนเองมีคะแนนมากกวารอยละ 80 ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอทุกรายไดรับการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอและผูดูแลมี
ทักษะในการดูแลผูปวยเจาะคอท่ีบานอยางถูกตองและปลอดภัย และม่ันใจในการดูแลตนเองมากข้ึน เพ่ือปองกัน
ไมใหเกิดภาวะแทรกซอน ใหคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน 

ผลลัพธตอบุคคลากรทีมพยาบาล สามารถใหการพยาบาลผูปวยท่ีไดรับการเจาะคอกอนจำหนายกลับ
บานไดอยางมีประสิทธิภาพ มีแนวปฏิบัติในการวางแผนการจำหนายผูปวยท่ีไดรับการเจาะคอและเพ่ิมความพึง
พอใจตอการบริการพยาบาลของหอผูปวย/โรงพยาบาล 

ผลลัพธตอวิทยาลัย อาจารยท่ีมีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ 
(การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีทอเจาะคอ) สามารถนำไปใชใน



การจัดการเรียนการสอน การบริการวิชาการและการวิจัย รวมท้ังสามารถเผยแพรความรูและประสบการณแก
ชุมชนและสังคมสุขภาวะตอไป 
สรุปส่ิงท่ีไดรับจากการใหบริการตามความเช่ียวชาญและแนวทางการพัฒนา 

การปฏิบัติการพยาบาล รวมจำนวนชั่วโมงใหบริการตามความเชี่ยวชาญ 100 ชั่วโมง 
สรุปส่ิงท่ีไดรับจากการใหบริการตามความเช่ียวชาญ ไดพัฒนาความเชี่ยวชาญดานการพยาบาล

ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ (การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเองและการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมี
ทอเจาะคอ) พบวา การวางแผนการจำหนายผูปวยท่ีไดรับการเจาะคอเม่ือมีการเตรียมการดูแลอยางตอเนื่องท่ีบาน 
โดยประยุกตจากแนวคิดการดูแลผูปวย การสงเสริมใหครอบครัวหรือผูดูแลเขามามีสวนรวมในการดูแลผูปวยเจาะ
คอท่ีบาน เพ่ือใหเกิดผลประโยชนสูงสุดแกผูปวยทำใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดี การใหความรูและฝกทักษะอยางเปน
ระบบ ผูปวยสามารถดูแลตนเองเบื้องตน เชน การดูแลทอเจาะคอ การสังเกตภาวะแทรกซอนไดอยางม่ันใจและ
ปลอดภัยมากข้ึน ครอบครัวและผูดูแลมีบทบาทมากข้ึนในการดูแลผูปวยท่ีบาน การฝกทักษะ สงผลใหผูดูแล
สามารถปฏิบัติหนาท่ีไดอยางมีประสิทธิภาพ ลดความกังวล และเพ่ิมคุณภาพชีวิตของผูปวย 

แนวทางการพัฒนาในอนาคต 
1. การพัฒนารูปแบบบริการ  

- พัฒนาแนวทางปฏิบัติ (Guideline) สำหรับการดูแลผูปวยเจาะคอท่ีบานโดยครอบครัว 
- เผยแพรองคความรูในรูปแบบบทความวิชาการ และแนวปฏิบัติ (Best Practice) เพ่ือใชในการ

อบรมพยาบาลวิชาชีพและชุมชน 
2. การพัฒนาองคความรู 

- ตอยอดสูการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) เพ่ือทดสอบประสิทธิภาพของการสอนผูดูแล 
3. การพัฒนานักศึกษาและบุคลากร 

- พัฒนาหลักสูตรอบรมระยะสั้นสำหรับพยาบาลวิชาชีพและอาสาสมัครในชุมชน 
 

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

(นางสาวสุนิสา คาข้ึน) 
สาขาวิชาการพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 
 

......................................................................................... 
  (ผูชวยศาสตราจารยเบญจมาศ ทำเจริญตระกูล) 

     หัวหนาสาขาผูลงนามรับรอง 
 

......................................................................................... 
(ผูชวยศาสตราจารยนิสากร วิบูลชัย) 

     ผูอำนวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา 
     ผูรับรอง 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางท่ี 1 แสดงขอมูลผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ 
ลำดับท่ี เพศ อายุ การวินิจฉัยโรค การผาตัด 

1 หญิง 69 Laryngeal cancer Tracheostomy 
2 หญิง 72 Glottic Cancer Tracheostomy 
3 ชาย 80 Thyroid cancer Tracheostomy 
4 หญิง 74 Hypopharyngeal Cancer Tracheostomy 
5 ชาย 72 Glottic Cancer Tracheostomy 
6 ชาย 75 Tongue Cancer Tracheostomy 
7 หญิง 78 Tongue Cancer Tracheostomy 
8 ชาย 68 Glottic Cancer Tracheostomy 
9 หญิง 74 Thyroid cancer Tracheostomy 
10 หญิง 83 Hypopharyngeal Cancer Tracheostomy 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางท่ี 2 แสดงคะแนนความรูในการดูแลตนเองของผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการเจาะคอ 

ลำดับ
ท่ี 

เพศ อายุ การวินิจฉัยโรค การผาตัด 

คะแนนความรูในการดูแล
ตนเองของผูปวยสูงอายุท่ี
ไดรับการเจาะคอ 
(คะแนนเต็ม 10 คะแนน) 

กอน หลัง 
1 หญิง 69 Laryngeal cancer Tracheostomy 6 9 
2 หญิง 72 Glottic Cancer Tracheostomy 5 8 
3 ชาย 80 Thyroid cancer Tracheostomy 5 8 

4 หญิง 74 
Hypopharyngeal 
Cancer 

Tracheostomy 5 8 

5 ชาย 72 Glottic Cancer Tracheostomy 6 9 
6 ชาย 75 Tongue Cancer Tracheostomy 4 9 
7 หญิง 78 Tongue Cancer Tracheostomy 4 8 
8 ชาย 68 Glottic Cancer Tracheostomy 5 8 
9 หญิง 74 Thyroid cancer Tracheostomy 5 8 

10 หญิง 83 
Hypopharyngeal 
Cancer 

Tracheostomy 4 8 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบประเมินความรูเรื่อง การดูแลตนเองหลังการเจาะคอ (กอน-หลัง) 
คำช้ีแจง กรุณาเลือกคำตอบท่ีถูกตองท่ีสุด 
1. ผูปวยท่ีเจาะคอ ตองระวังเรื่องใดมากท่ีสุด 

ก. ปวดทอง 
ข. การมองไมชัด 
ค. การหายใจติดขัด 

2. ยาละลายเสมหะหรือยาท่ีแพทยส่ัง ควรใชแบบใด 
ก. ใชตามคำส่ังแพทย 
ข. ใชเม่ืออยากใช 
ค. หยุดใชเอง 

3. อากาศท่ีเหมาะกับผูปวยเจาะคอควรเปนแบบใด 
ก. อากาศแหงมาก 
ข. อากาศช้ืนเล็กนอย 
ค. อากาศมีฝุนมาก 

4. หากมีเสมหะมาก ผูปวยควรทำอยางไร 
ก. ดูดเสมหะตามวิธีท่ีพยาบาลสอน 
ข. ไมตองทำอะไร 
ค. ดื่มน้ำหวาน 

5. การทำความสะอาดทอเจาะคอควรทำอยางไร 
ก. ทำตามวิธีท่ีพยาบาลสอน 
ข. ไมตองทำ 
ค. ใชน้ำธรรมดาอยางเดียว 

6. การไออยางถูกวิธีชวยอะไร 
ก. ทำใหปวดคอ 
ข. ชวยเอาเสมหะออก 
ค. ทำใหหายใจชา 

7. ผูปวยควรกินอาหารแบบใด 
ก. อาหารเผ็ดจัด 
ข. อาหารแข็งมาก 
ค. อาหารออน เคี้ยวงาย 

8. ผูปวยควรไปโรงพยาบาลตามนัดหรือไม 
ก. ไมตองไป 
ข. ควรไปตามนัด 
ค. ไปเฉพาะเวลาปวด 

 



9. ถาทอเจาะคอหลุด ควรทำอยางไร 
ก. นอนพัก 
ข. รอใหดีข้ึนเอง 
ค. รีบไปโรงพยาบาล 

10. ถามีอาการหายใจลำบากหรือเสมหะอุดตัน ควรทำอยางไร 
ก. รีบไปโรงพยาบาล 
ข. นอนพัก 
ค. ดื่มน้ำ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบประเมิน Return Demonstration การสาธิตการลางทอเจาะคอ 

คำช้ีแจง ใหผูปวยหรือผูดูแล สาธิตการลางทอเจาะคอ แลวผูประเมินทำเครื่องหมาย ✓ ในชองท่ีตรงกับการ
ปฏิบัติ 
เกณฑการใหคะแนน 

2 คะแนน = ปฏิบัติถูกตอง 
1 คะแนน = ปฏิบัติถูกตองบางสวน / ตองชวยแนะนำ 
0 คะแนน = ปฏิบัติไมได / ไมถูกตอง 
ตารางประเมินทักษะ 

ลำดับ ข้ันตอนการปฏิบัติ 2 1 0 
1 ลางมือกอนทำหัตถการ 

   

2 เตรียมอุปกรณครบถวน (น้ำเกลือ สำลี แปรงลางทอ ภาชนะสะอาด) 
   

3 อธิบายข้ันตอนใหผูปวยเขาใจ 
   

4 จัดทาผูปวยใหนั่งหรือศีรษะสูง 
   

5 ถอดทอชั้นใน (inner cannula) อยางถูกวิธ ี
   

6 แชทอในน้ำเกลือหรือสารละลายทำความสะอาด 
   

7 ใชแปรงทำความสะอาดภายในทออยางถูกวิธ ี
   

8 ลางทอดวยน้ำเกลือใหสะอาด 
   

9 เช็ดหรือผึ่งทอใหสะอาด 
   

10 ใสทอชั้นในกลับเขาท่ีอยางถูกตอง 
   

11 ตรวจสอบวาทออยูในตำแหนงท่ีถูกตอง 
   

12 ท้ิงอุปกรณท่ีใชแลวอยางถูกวิธ ี
   

13 ลางมือหลังเสร็จสิ้น 
   

การแปลผลคะแนน 
คะแนนรวม ______ / 26 คะแนน 

คะแนน การแปลผล 

21–26 ปฏิบัติไดถูกตอง สามารถดูแลตนเองได 

15–20 ปฏิบัติไดบางสวน ควรฝกเพ่ิมเติม 

ต่ำกวา 15 ยังไมสามารถปฏิบัติได ตองสอนซ้ำ 

 
 
 
 
 
 



คูมือการดูแลตนเองสำหรับผูปวยท่ีมีทอเจาะคอ เม่ือกลับไปอยูบาน 
ความรูเกี่ยวกับโรคและการเจาะคอ 

- การเจาะคอ คือ การทำชองเปดท่ีลำคอ เพ่ือใสทอชวยหายใจ 
- ทอนี้ชวยใหผูปวยหายใจไดสะดวก ระบายเสมหะไดงาย 
- ผูปวยตองดูแลทอใหสะอาด ไมอุดตัน ไมติดเชื้อ 

การใชยา 
- ผูปวยควรใชยาตามคำสั่งแพทย 
- ยาท่ีอาจไดรับ เชน ยาละลายเสมหะ ยาปฏิชีวนะ ยาพน 
- ขอควรจำ กินยาตามเวลา ไมหยุดยาเอง หากมีอาการแพยา ใหรีบพบแพทย 

การจัดส่ิงแวดลอมท่ีบาน 
- บานควรมีสภาพดังนี้ อากาศสะอาด ไมมีฝุน ไมมีควัน 
- ควรหลีกเลี่ยง ควันบุหรี่ ฝุนละออง สถานท่ีแออัด 
- อากาศท่ีมีความช้ืนเล็กนอย จะชวยใหเสมหะไมเหนียว 

การดูแลทอเจาะคอ การลางทอเจาะคอ 
ควรทำวันละ 1–2 ครั้ง 

ข้ันตอน 
1. ลางมือใหสะอาด 
2. เตรียมอุปกรณ 
3. ถอดทอชั้นใน 
4. แชในน้ำเกลือ 
5. ใชแปรงทำความสะอาด 
6. ลางดวยน้ำเกลือ 
7. เช็ดใหแหง 
8. ใสทอกลับเขาท่ี 

การดูดเสมหะ 
- ควรดูดเสมหะเม่ือ หายใจมีเสียงครืดคราด ไอมาก เสมหะออกยาก 
- ขอควรระวัง ลางมือกอนและหลัง ใชอุปกรณสะอาด ไมดูดเสมหะนานเกินไป 

การสงเสริมสุขภาพ 
- ผูปวยควร พักผอนใหเพียงพอ ดื่มน้ำมากพอ ออกกำลังกายเบา ๆ เชน เดิน 
- ควรระวัง ไมใหน้ำเขาทอเจาะคอ เวลาอาบน้ำใหหันหนาออกจากฝกบัว 

การมาตรวจตามนัด 
- ผูปวยควรไปโรงพยาบาล ตามนัดทุกครั้ง 
- แพทยจะตรวจ ทอเจาะคอ การหายใจ เปลี่ยนทอ (ถาจำเปน) 
- หากมีปญหา ควรมาพบแพทยกอนวันนัด 

 



การรับประทานอาหาร 
- ผูปวยควรกินอาหารออน เค้ียวชา ๆ ดื่มน้ำใหเพียงพอ 
- ควรหลีกเลี่ยง อาหารแข็ง อาหารเผ็ดจัด 

อาการผิดปกติท่ีตองรีบไปโรงพยาบาล 
- หากมีอาการตอไปนี้ ใหรีบไปโรงพยาบาล หายใจลำบาก เสมหะอุดตัน ทอเจาะคอหลุด มีเลือดออก มีไข 

แผลบวม แดง หรือมีหนอง 
 
 
 
 
 
 


