
 
 
 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชนนี นครราชสีมา 
แผนการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย (Faculty practice) 

ปการศึกษา 2567 
ช่ือ – สกุล นางสาวสุนิสา คาข้ึน   เช่ียวชาญ การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอ
ไดรับการฉายรังสี 
หนวยใหบริการ หอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราชนครราชสมีา 
หลักการและเหตุผล  

ประเทศไทยเขาสูสังคมผูสูงอายุอยางสมบูรณ สงผลใหจำนวนผูสูงอายุท่ีเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรังรวมถึง
มะเร็งเพ่ิมสูงข้ึน โดยเฉพาะมะเร็งศีรษะและลำคอ (Head and Neck Cancer: HNC) ซ่ึงมักพบในกลุมอายุ 
60 ป ข้ึนไป และมักไดรับการรักษาดวยการฉายรังสีเปนหลักหรือรวมกับการผาตัดและเคมีบำบัด ซ่ึง
กระบวนการรักษานี้แมจะเพ่ิมโอกาสรอดชีวิต แตก็มาพรอมภาวะแทรกซอนทางรางกาย จิตใจ และสังคม ท่ี
สงผลกระทบตอคุณภาพชีวิตและความสามารถในการดูแลตนเองของผูปวยสูงอายุ 

การฉายรังสี (Radiation Therapy) เปนวิธีการรักษาเนื้องอกท้ังชนิดมะเร็งและไมใชมะเร็ง โดยใชรังสี
พลังงานสูงท่ีมีคุณสมบัติในการเกิดการแตกตัวเปนไอออน ซ่ึงสามารถทำลายสารพันธุกรรมในเซลลของ
สิ่งมีชีวิตท้ังทางตรงและทางออม ผลท่ีเกิดข้ึนจากการไดรับรังสีนั้นเกิดไดท้ังกับเซลลปกติและเซลลท่ีผิดปกติ 
ซ่ึงการฉายรังสีบริเวณศีรษะและลำคอในผูสูงอายุอาจทำใหเกิดภาวะแทรกซอนได ไดแก เยื่อบุชองปากอักเสบ 
(oral mucositis) ปากแหงเรื้อรัง (xerostomia) กลืนลำบาก (dysphagia) อาปากลำบาก (trismus) การรับ
รสผิดปกติ (Taste alteration) ผิวหนังไหม / แดง / ลอกบริเวณคอ การติดเชื้อชองปาก/ทางเดินหายใจ และ
ความเหนื่อยลา (fatigue) ซ่ึงลวนสงผลตอการรับประทานอาหาร การสื่อสาร และสุขอนามัยในชีวิตประจำวัน
ของผูปวย โดยเฉพาะในผูสูงอายุมีขอจำกัดในการดูแลตนเองอยางชัดเจน เนื่องจากอายุท่ีมากข้ึนจะสัมพันธกับ
ความเสื่อมของระบบตาง ๆ ของรางกาย ทำใหการฟนตัวชากวาในวัยหนุมสาว และเสี่ยงตอผลขางเคียงมาก
ข้ึน ซ่ึงสงผลกระทบตอการดำรงชีวิตและการฟนตัวของผูปวยหลังออกจากโรงพยาบาล 

ในบริบทหอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา มีผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอท่ี
ตองไดรับการฉายรังสี (Radiation Therapy) พบวาผูสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอมักมีปญหาในการ
ดูแลตนเองหลังการรักษา และมีความตองการการดูแลตอเนื่องท่ีเฉพาะทาง โดยเฉพาะดานโภชนาการ ชอง
ปาก การสื่อสาร และการดูแลสุขภาพจิต การวางแผนจำหนาย (Discharge Planning) เปนกระบวนการ
สำคัญท่ีตองดำเนินการอยางเปนระบบ ครอบคลุมท้ังการประเมินสภาพผูปวยกอนกลับบาน การเตรียมความ
พรอมในการดูแลตนเอง การใหความรูแกผูดูแล การวางแผนการติดตามตอเนื่อง และการประสานการสงตอไป
ยังระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิหรือหนวยเยี่ยมบาน เพ่ือใหผูปวยไดรับการดูแลตอเนื่องหลังจำหนาย
อยางมีคุณภาพ ลดการกลับมานอนโรงพยาบาลซ้ำ และสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเอง (self-care) 
ของผูปวยและครอบครัว  

ผูศึกษาตองการพัฒนาความเชี่ยวชาญการพยาบาลผูสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอ ไดรับการฉาย
รังสี ในการวางแผนจำหนายผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอ จึงออกแบบการวางแผนการจำหนายโดยใช
กระบวนการพัฒนาคุณภาพ PDCA (Plan-Do-Check-Act) รวมกับการนำรูปแบบ D-METHOD มาใชในการ



ใหขอมูลและดูแลผูปวย เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการเตรียมความพรอมผูปวยและผูดูแลได ลดอัตราการเกิด
ภาวะแทรกซอนหลังจำหนาย และลดอัตราการกลับมารักษาในโรงพยาบาล  
เปาหมาย 

1. เพ่ือเพ่ิมพูนความเชี่ยวชาญการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี 
วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอมีความรูและความเขาใจในการดูแลตนเองจากการ
ฉายรังสีในการเตรียมความพรอมกอนจำหนายกลับบาน 
ตัวช้ีวัดความสำเร็จ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอมีความรูในการดูแลตนเองจากการฉายรังสี มีคะแนน
มากกวารอยละ 80 
กลุมผูรับบริการเปาหมาย 
 ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอ จำนวน 10 ราย 
ผลท่ีคาดวาจะไดรับ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีไดรับการฉายรังสีในโรคมะเร็งศีรษะและลำคอมีความรูความเขาใจในการดูแลตนเอง 
ไดรับการเตรียมตัวกอนออกจากโรงพยาบาล และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน 

2. บุคลากรและทีมพยาบาลสามารถใหการพยาบาลผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอกอนจำหนายกลับ
บานไดอยางมีประสิทธิภาพ มีแนวปฏิบัติในการวางแผนการจำหนายผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอ และเพ่ิม
ความพึงพอใจตอการบริการพยาบาลของหอผูปวย/โรงพยาบาล 
 3. วิทยาลัย มีอาจารยท่ีมีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอ
ไดรับการฉายรังสี สามารถนำไปใชในการจัดการเรียนการสอน การบริการวิชาการและการวิจัย รวมท้ัง
สามารถเผยแพร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 ชั่วโมง) ระหวางเดือนมิถุนายนถึงเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2567 รวม 100 ชั่วโมง 

การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

Case ท่ี 1 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 24 มิถุนายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 25 มิถุนายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 26 มิถุนายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 27 มิถุนายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 2 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 1 กรกฎาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุ ท่ี เปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเข าใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

การปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยสูงอายุ
เปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉาย
รังสี ในการวางแผนจำหนายผูปวยมะเร็ง
ศี ร ษ ะ แ ล ะ ล ำ ค อ  โ ด ย ใ ช
กระบวนการพัฒ นาคุณ ภาพ PDCA 
(Plan-Do-Check-Act) รวมกับการนำ
รู ป แ บ บ ก ารว างแ ผ น จ ำห น าย  D-
METHOD มาใชในการใหขอมูลและดูแล
ผูปวย การปฏิบัติการพยาบาล ดังนี้ 
ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
1. การประเมินสภาพผูปวย 
   1) สรางสัมพันธภาพกับผูปวย/ผูดูแล 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

2. วันอังคาร ท่ี 2 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 3 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 4 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 3 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 8 กรกฎาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 9 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 10 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 11 กรกฎาคม 
2567 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 4 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 5 สิงหาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 6 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 7 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 8 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 5 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 19 สิงหาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 20 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 21 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 22 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 6 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 2 กันยายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 

ทักทายแนะนำตนเอง 
   2) Plan : วิเคราะหปญหาและสาเหตุ
ข อ งป ญ ห าก ารว า งแ ผ น จ ำห น า ย 
สัมภาษณผูปวย ประเมินความรูในการ
ดูแลตนเองจากการฉายรังสี (กอนฉาย
รังสี ) รวบรวมปญหา คนหาแนวทาง
แกไขปญหาและเลือกทางแกไข  
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 
จำนวน 2 ช่ัวโมง 
2. การปฏิบัติการพยาบาล 
   1) Do: ปฏิบัติการพยาบาลโดยนำ D-
METHOD ไปใชในการใหขอมูลและดูแล
ผูปวยรายบุคคลกอนจำหนาย ดังนี้ 

- Diagnosis : ใหความรูเรื่อง
โรคมะเร็งศีรษะและลำคอ ชนิด 
ตำแหนง ระยะ Prognosis 

- Medication : ขอมูลเก่ียวกับยา 
การใหยา ผลขางเคียง ยาท่ีอาจมี
ปฏิกิริยา ประเมินความสามารถใชยาได
อยางปลอดภัย 

- Environment & Economic : 
สิ่งแวดลอมท่ีบาน (การเคลื่อนท่ี 
อุปกรณชวย ความสะดวกในการใชสิ่ง
อำนวยความสะดวก) ภาระคาใชจาย 
การสนับสนุนจากครอบครวั 

- Treatment : รายละเอียดการฉาย
รังสี (schedule, dose, technique) 
ผลขางเคียงท่ีอาจเกิดข้ึน และวิธีการ
จัดการ 

- Health (Health status) : ภาวะ
โภชนาการ สมรรถภาพรางกาย สุขภาพ
ท่ัวไป ความสามารถในการรับประทาน
อาหาร การกลืน ภาวะขาดน้ำหรือออน
แรง ฯลฯ 

- Outpatient & Referral: การนัด
ตรวจติดตาม การสงตอบริการ 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

2. วันอังคาร ท่ี 3 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 4 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 5 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 7 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 9 กันยายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 10 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 11 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 12 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 8 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 7 ตุลาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 8 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 9 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 10 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 9 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 28 ตุลาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 29 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 30 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 31 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
Case ท่ี 10 รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 
1. วันจันทร ท่ี 4 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 

(speech/swallow therapy 
กายภาพบำบัด โภชนาการผูปวยนอก) 
ความสามารถในการเดินทาง/เขาถึง
บริการ 

- Diet : โภชนาการหลังการฉายรังสี 
ประเภทของอาหาร ความเหมาะสมกับ
ปญหาการกลืน/เค้ียว ขนาดม้ือ ความถ่ี 
การเสริมโภชนาการถาจำเปน 
ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
3. การประเมินผล 
   1) Check: ประเมินผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 
เชน ความรูเขาใจของผูปวย ความพึง
พอใจ  
   2) Act: ประเมินผลของการปฏิบั ติ
ตามแผนการจำหน าย  สรุปผลการ
ดำเนินงาน เพ่ือพัฒนาแนวทางการดูแล
อยางยั่งยืน  



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล 

2. วันอังคาร ท่ี 5 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 6 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 7 พฤศจิกายน 
2567 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วยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี 
หนวยใหบริการ หอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 
เปาหมาย  

1. เพ่ือเพ่ิมพูนความเชี่ยวชาญการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี 
วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอมีความรูและความเขาใจในการดูแลตนเองจากการฉายรังสีในการเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 
ตัวช้ีวัดความสำเร็จ 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอมีความรูในการดูแลตนเองจากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวารอยละ 80 
ผลการดำเนินงาน 

การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

กรณีศึกษาท่ี 1 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 71 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Glottic Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 24 มิถุนายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 25 มิถุนายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 26 มิถุนายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 27 มิถุนายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

การปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยสูงอายุ
เปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉาย
รังสี ในการวางแผนจำหนายผูปวยมะเร็ง
ศีรษะและลำคอ โดยใช
กระบวนการพัฒนาคุณภาพ PDCA 
รวมกับการนำรูปแบบการวางแผน
จำหนาย D-METHOD มาใชในการ
ปฏิบัติการพยาบาลเปนรายบุคคล ดังนี้ 
ครั้งท่ี 1 จำนวน 4 ช่ัวโมง 
1. การประเมินสภาพผูปวย 
   1) สรางสัมพันธภาพกับผูปวย ผูดูแล 
ทักทายแนะนำตนเอง 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

กรณีศึกษาท่ี 2 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 69 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Thyroid cancer 
1. วันจันทร ท่ี 1 กรกฎาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 2 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 3 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 4 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

   2) Plan : วิเคราะหปญหาและสาเหตุ
ของปญหาการวางแผนจำหนาย 
สัมภาษณผูปวย ประเมินความรูในการ
ดูแลตนเองจากการฉายรังสี (กอนฉาย
รังสี) (ผูปวยรายบุคคล) รวบรวมปญหา 
คนหาแนวทางแกไขปญหาและเลือก
ทางแกไข  
ครั้งท่ี 2 จำนวน 2 ช่ัวโมง และครั้งท่ี 3 
จำนวน 2 ช่ัวโมง 
2. การปฏิบัติการพยาบาล เปน
รายบุคคล 
   1) Do: ปฏิบัติการพยาบาลโดยนำ D-
METHOD ไปใชในการใหขอมูลและดูแล
ผูปวยรายบุคคลกอนจำหนาย ดังนี้ 

- Diagnosis : ใหความรูเรื่อง
โรคมะเร็งศีรษะและลำคอ ชนิด 
ตำแหนง ระยะ Prognosis 

- Medication : ขอมูลเก่ียวกับยา 
การใหยา ผลขางเคียง ยาท่ีอาจมี
ปฏิกิริยา ประเมินความสามารถใชยาได
อยางปลอดภัย 

- Environment & Economic : 
สิ่งแวดลอมท่ีบาน (การเคลื่อนท่ี 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 3 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 82 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Laryngeal cancer 
1. วันจันทร ท่ี 8 กรกฎาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 9 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 10 กรกฎาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 11 กรกฎาคม 
2567 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง อุปกรณชวย ความสะดวกในการใชสิ่ง
อำนวยความสะดวก) ภาระคาใชจาย 
การสนับสนุนจากครอบครวั 

- Treatment : รายละเอียดการฉาย
รังสี (schedule, dose, technique) 
ผลขางเคียงท่ีอาจเกิดข้ึน และวิธีการ
จัดการ 

- Health (Health status) : ภาวะ
โภชนาการ สมรรถภาพรางกาย สุขภาพ
ท่ัวไป ความสามารถในการรับประทาน
อาหาร การกลืน ภาวะขาดน้ำหรือออน
แรง ฯลฯ 

- Outpatient & Referral: การนัด
ตรวจติดตาม การสงตอบริการ 
(speech/swallow therapy 
กายภาพบำบัด โภชนาการผูปวยนอก) 
ความสามารถในการเดินทาง/เขาถึง
บริการ 

- Diet : โภชนาการหลังการฉายรังสี 
ประเภทของอาหาร ความเหมาะสมกับ
ปญหาการกลืน/เค้ียว ขนาดม้ือ ความถ่ี 
การเสริมโภชนาการถาจำเปน 

 

กรณีศึกษาท่ี 4 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 72 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Hypopharyngeal Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 5 สิงหาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 6 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 7 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 8 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 5 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 68 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Tongue Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 19 สิงหาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 20 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 21 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

4. วันพฤหัสบดี ท่ี 22 สิงหาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

ครั้งท่ี 4 จำนวน 2 ช่ัวโมง 
3. การประเมินผล 
   1) Check: ประเมินผลลัพธท่ีเกิดข้ึน 
ไดแก ความรูเขาใจของผูปวย  
   2) Act: ประเมินผลของการปฏิบัติ
ตามแผนการจำหนาย 

เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 6 ดูแลผูปวยหญิงไทย 
อายุ 75 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน Floor 
of mouth cancer 
1. วันจันทร ท่ี 2 กันยายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 3 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 4 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 5 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 7 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 76 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Supraglottic Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 9 กันยายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 10 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

3. วันพุธ ท่ี 11 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 12 กันยายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 8 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 67 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Subglottic Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 7 ตุลาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 8 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 9 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 10 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 9 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 74 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Nasopharynx Cancer 
1. วันจันทร ท่ี 28 ตุลาคม 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ



การใหบริการตามความเช่ียวชาญ 
วันท่ี / เวลา 

วัตถุประสงค การปฏิบัติการพยาบาล ผลจากการใหบริการ 

2. วันอังคาร ท่ี 29 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 30 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 31 ตุลาคม 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

กรณีศึกษาท่ี 10 ดูแลผูปวยชายไทย 
อายุ 73 ป ไดรับการวินิจฉัยเปน 
Laryngeal cancer 
1. วันจันทร ท่ี 4 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 08.00-12.00 น. (4 ชม.) 
2. วันอังคาร ท่ี 5 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
3. วันพุธ ท่ี 6 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
4. วันพฤหัสบดี ท่ี 7 พฤศจิกายน 
2567 เวลา 16.00-18.00 น. (2 ชม.) 
รวมจำนวน 10 ช่ัวโมง 

1. เพ่ือใหผูปวยสูงอายุท่ีเปน
มะเร็งศีรษะและลำคอมีความรู
และความเขาใจในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสีในการ
เตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบาน 

1. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอมีความรูในการดูแลตนเอง
จากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวา
รอยละ 80 
2. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสีไดรับ
การเตรียมความพรอมกอนจำหนาย
กลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน 
3. ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอในระหวางการฉายรังสีไม
เกิดภาวะแทรกซอน 

รวมใชเวลา 100 ช่ัวโมง 



การจัดการผลลัพธท่ีเกิดจากการปฏิบัติการพยาบาลของอาจารย 
1. การปฏิบัติการพยาบาล การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี ใช

เวลาท้ังสิ้น 100 ชั่วโมง สามารถดำเนินการตามแผนท่ีกำหนดมีผูปวยรับบริการจำนวน 10 คน ผลการใหการ
พยาบาลพบวาบรรลุตัวชี้วัดความสำเร็จท่ีกำหนดคือ ผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอมีความรูในการดูแล
ตนเองจากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวารอยละ 80 

2. ผลลัพธตอบุคคลากรทีมพยาบาล ท่ีปฏิบัติในหอหอผูปวยโสต ศอ นาสิก โรงพยาบาลมหาราช
นครราชสีมา สามารถใหการพยาบาลผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอกอนจำหนายกลับบานไดอยางมีประสิทธิภาพ มี
แนวปฏิบัติในการวางแผนการจำหนายผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอ และเพ่ิมความพึงพอใจตอการบริการพยาบาล
ของหอผูปวย/โรงพยาบาล 

3. การใชความรูจากการปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือพัฒนาการเรียนการสอน/การบริการวิชาการ/วิจยั 
3.1 ผลลัพธตออาจารยพยาบาล อาจารยมีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็ง

ศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี นำประสบการณและความเชี่ยวชาญท่ีไดจากการปฏิบัติการพยาบาลไปใชในการ
จัดการเรียนการสอน เรื่อง การพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี ถายทอด
ใหแกนักศึกษาพยาบาลท้ังภาคทฤษฎีและปฏิบัติ ในรายวิชาการพยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 1 และวิชาปฏิบัติการ
พยาบาลผูใหญและผูสูงอายุ 1 สำหรับนักศึกษาพยาบาลศาสตร ชั้นปท่ี 2 

3.2 การใชความรูเพ่ือการพัฒนาวิชาการวิชาชีพชุมชนและสังคม ไดนำความรูไปบริการวิชาการสู
ชุมชน ในการเยี่ยมบานผูสูงอายุท่ีเปนมะเร็งท่ีไดรับการฉายรังสี ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลผูสูงอายุ 
ทบทวนการดำเนินงาน 

1. การทบทวนแผนและการดำเนินงาน  
การปฏิบัติการพยาบาล Faculty Practice เรื่อง การพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอ

ไดรับการฉายรังสี การจัดการผลลัพธท่ีเกิดจากการปฏิบัติการพยาบาล พบวาสามารถดำเนินงานตามแผนท่ีกำหนด  
2. ทบทวนการจัดการผลลัพธจากการปฏิบัติการพยาบาล 

ผลลัพธตอผูปวยและครอบครัว การปฏิบัติการพยาบาล พบวา ผูปวยสูงอายุทุกรายมีความรูในการ
ดูแลตนเองจากการฉายรังสี มีคะแนนมากกวารอยละ 80 ผูสูงอายุทุกรายท่ีไดรับการฉายรังสีในโรคมะเร็งศีรษะ
และลำคอไดรับการเตรียมความพรอมกอนจำหนายกลับบานและไดรับขอมูลท่ีจำเปน ผูปวยและผูดูแลมีความ
เขาใจในการดูแลตนเองหลังฉายรังสีดีข้ึน โดยเฉพาะเรื่องการปฏิบัติตนเก่ียวกับอาหาร การทำความสะอาดชอง
ปาก และการสังเกตอาการผิดปกติ ผูปวยสูงอายุทุกรายท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอในระหวางการฉายรังสีไมเกิด
ภาวะแทรกซอน 

ผลลัพธตอบุคคลากรทีมพยาบาล สามารถใหการพยาบาลผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอกอนจำหนาย
กลับบานไดอยางมีประสิทธิภาพ มีแนวปฏิบัติในการวางแผนการจำหนายผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอ และเพ่ิม
ความพึงพอใจตอการบริการพยาบาลของหอผูปวย 

ผลลัพธตอวิทยาลัย อาจารยมีความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและ
ลำคอไดรับการฉายรังสี สามารถนำประสบการณและความเชี่ยวชาญท่ีไดจากการปฏิบัติการพยาบาลไปใชในการ
จัดการเรียนการสอน บริการวิชาการสูชุมชน และการวิจัย รวมท้ังสามารถเผยแพรความรูและประสบการณแก
ชุมชนและสังคมสุขภาวะตอไป 



สรุปส่ิงท่ีไดรับจากการใหบริการตามความเช่ียวชาญและแนวทางการพัฒนา 
การปฏิบัติการพยาบาล รวมจำนวนชั่วโมงใหบริการตามความเชี่ยวชาญ 100 ชั่วโมง 
สรุปส่ิงท่ีไดรับจากการใหบริการตามความเช่ียวชาญ ไดพัฒนาความเชี่ยวชาญดานการพยาบาลผูปวย

สูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอไดรับการฉายรังสี พบวา การวางแผนจำหนายผูปวยมะเร็งศีรษะและลำคอ โดย
ใชกระบวนการพัฒนาคุณภาพ PDCA (Plan-Do-Check-Act) รวมกับการนำรูปแบบ D-METHOD มาใชในการให
ขอมูลและดูแลผูปวย ชวยเพ่ิมประสิทธิภาพในการเตรียมความพรอมผูปวยและผูดูแลได ลดอัตราการเกิด
ภาวะแทรกซอนหลังจำหนาย และลดอัตราการกลับมารักษาในโรงพยาบาล  

แนวทางการพัฒนาในอนาคต 
1. พัฒนานวัตกรรมหรือโปรแกรมการดูแลผูปวย 

- ออกแบบโปรแกรม "7 D เพ่ือผูสูงอายุหลังฉายรังสี" ท่ีเนนการประเมินและใหขอมูลแบบองค
รวม 7 ดาน กอนจำหนายผูปวย 

- พัฒนาคูมือสำหรับการใหขอมูลตาม D-METHOD เพ่ือใชในหอผูปวยโสต ศอ นาสิก 
2. สงเสริมงานวิจัยและพัฒนาฐานขอมูลผูปวยกลุมเฉพาะ 

- พัฒนาประเด็นวิจัยจากปญหาท่ีพบ เชน ผลของการใช D-METHOD ตอความพรอมกอน
จำหนายของผูปวย 

 
 

......................................................................................... 
(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รับการฉายรังสี 
ลำดับท่ี เพศ อายุ การวินิจฉัยโรค 

1 ชาย 71 Glottic Cancer 
2 หญิง 69 Thyroid cancer  
3 ชาย 82 Laryngeal cancer  
4 ชาย 72 Hypopharyngeal Cancer 
5 หญิง 68 Tongue Cancer 
6 หญิง 75 Floor of mouth cancer 
7 ชาย 76 Supraglottic Cancer 
8 ชาย 67 Subglottic Cancer 
9 ชาย 74 Nasopharynx Cancer 
10 ชาย 73 Laryngeal cancer 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางท่ี 2 แสดงคะแนนความรูในการดูแลตนเองของผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะและลำคอท่ีไดรับการฉายรังสี 

ลำดับ
ท่ี 

เพศ อายุ การวินิจฉัยโรค 

คะแนนความรูในการดูแลตนเอง
ของผูปวยสูงอายุท่ีเปนมะเร็งศีรษะ
และลำคอท่ีไดรับการฉายรังสี 

(คะแนนเต็ม 20 คะแนน) 
กอน หลัง 

1 ชาย 71 Glottic Cancer 10 16 
2 หญิง 69 Thyroid cancer  11 17 
3 ชาย 82 Laryngeal cancer  11 16 
4 ชาย 72 Hypopharyngeal Cancer 12 16 
5 หญิง 68 Tongue Cancer 11 17 
6 หญิง 75 Floor of mouth cancer 10 16 
7 ชาย 76 Supraglottic Cancer 12 16 
8 ชาย 67 Subglottic Cancer 13 17 
9 ชาย 74 Nasopharynx Cancer 10 16 
10 ชาย 73 Laryngeal cancer 10 17 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบประเมินความรูการดูแลตนเองของผูสูงอายุท่ีไดรับการฉายรังสีบริเวณศีรษะและลำคอ 
คำช้ีแจง กรุณาเลือกคำตอบท่ีถูกตองท่ีสุด 
ดานท่ี 1 ความรูเกี่ยวกับผลขางเคียงของการฉายรังสี 
1. การฉายรังสีบริเวณศีรษะและลำคออาจทำใหเกิดอาการใดไดบอย 

ก. ปากแหง 
ข. แผลในปาก 
ค. กลืนลำบาก 
ง. ถูกทุกขอ 

2. หากมีแผลในปากหลังฉายรังสี ควรปฏิบัติอยางไร 
ก. งดอาหารท้ังหมด 
ข. รับประทานอาหารออนและดูแลชองปาก 
ค. ใชน้ำยาบวนปากแรง ๆ 
ง. ปลอยใหหายเอง 

3. อาการปากแหงเกิดจากสาเหตุใด 
ก. ตอมน้ำลายไดรับผลจากรังสี 
ข. ดื่มน้ำมากเกินไป 
ค. พักผอนมากเกินไป 
ง. รับประทานผักมากเกินไป 

4. หากมีอาการกลืนลำบาก ควรเลือกอาหารชนิดใด 
ก. อาหารแข็ง 
ข. อาหารออน นุม 
ค. อาหารเผ็ด 
ง. อาหารทอด 

ดานท่ี 2 การดูแลชองปากและฟน 
5. การแปรงฟนท่ีเหมาะสมหลังฉายรังสีคือ 

ก. แปรงวันละครั้ง 
ข. ใชแปรงขนนุม  
ค. ไมตองแปรงฟน 
ง. ใชแปรงแข็ง 

6. ควรบวนปากดวยอะไร 
ก. น้ำเกลือหรือน้ำสะอาด 
ข. น้ำอัดลม 
ค. แอลกอฮอล 
ง. กาแฟ 

 



7. การพบทันตแพทยหลังฉายรังสีมีความสำคัญอยางไร 
ก. ไมมีความสำคัญ 
ข. เพ่ือตรวจสุขภาพชองปาก 
ค. เพ่ือลดน้ำหนัก 
ง. เพ่ือใหรับประทานอาหารไดมากข้ึน 

8. ควรหลีกเล่ียงส่ิงใดเพ่ือปองกันแผลในปาก 
ก. อาหารเผ็ดจัด 
ข. อาหารออน 
ค. ผัก 
ง. ผลไม 

ดานท่ี 3 โภชนาการ 
9. อาหารท่ีเหมาะสมหลังฉายรังสีคือ 

ก. อาหารรสจัด 
ข. อาหารออน ยอยงาย 
ค. อาหารทอด 
ง. อาหารหมักดอง 

10. ผูปวยควรดื่มน้ำประมาณเทาใด 
ก. 1–2 แกว 
ข. 3–4 แกว 
ค. 6–8 แกว  
ง. ไมตองดื่มน้ำ 

11. สารอาหารใดชวยซอมแซมรางกาย 
ก. โปรตีน  
ข. ไขมัน 
ค. น้ำตาล 
ง. เกลือ 

12. หากรับประทานอาหารไดนอยควรทำอยางไร 
ก. งดอาหาร 
ข. แบงอาหารเปนม้ือยอย  
ค. ดื่มน้ำอยางเดียว 
ง. ไมตองรับประทาน 

 
 
 
 



ดานท่ี 4 การดูแลผิวหนังบริเวณฉายรังสี 
13. ผิวหนังบริเวณฉายรังสีควรดูแลอยางไร 

ก. ขัดถูแรง 
ข. ลางเบา ๆ  
ค.  เกา 
ง. ใชสารเคมีแรง 

14. ควรหลีกเล่ียงสิ่งใดบริเวณท่ีฉายรังสี 
ก. แสงแดดจัด 
ข. น้ำสะอาด 
ค. เสื้อผานุม 
ง. การพักผอน 

15. หากผิวหนังแดงหรือแสบควรทำอยางไร 
ก. ทายาตามคำแนะนำแพทย 
ข. ใชสมุนไพรเอง 
ค. เกาแรง ๆ 
ง. ไมตองทำอะไร 

ดานท่ี 5 การติดตามการรักษา 
16. ผูปวยควรมาพบแพทยเม่ือใด 

ก. ตามนัด 
ข. เม่ือปวดมาก 
ค. ปละครั้ง 
ง. ไมจำเปน 

17. หากมีไขสูงหรือแผลรุนแรงควรทำอยางไร 
ก. รอใหหาย 
ข. แจงแพทยทันที 
ค. ซ้ือยากินเอง 
ง. นอนพัก 

18. ควรหลีกเล่ียงพฤติกรรมใด 
ก. สูบบุหรี่  
ข. ดื่มน้ำ 
ค. รับประทานอาหารออน 
ง. พักผอน 

 
 
 



ดานท่ี 6 การดูแลสุขภาพท่ัวไป 
19. การออกกำลังกายท่ีเหมาะสมคือ 

ก. ออกกำลังกายหนัก 
ข. ทำกิจกรรมเบา ๆ  
ค. งดกิจกรรมท้ังหมด 
ง. ออกกำลังกายเฉพาะกลางคืน 

20. การดูแลสุขภาพจิตควรทำอยางไร 
ก. เก็บตัว 
ข. พูดคุยกับครอบครัว  
ค. ไมพบใคร 
ง. หลีกเลี่ยงสังคม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบประเมินการสาธิตการดูแลชองปากในผูปวยท่ีไดรับการฉายรังสีบริเวณศีรษะและลำคอ 
เกณฑการใหคะแนน 

2 ปฏิบัติถูกตองครบถวน 

1 ปฏิบัติไดแตไมครบถวน 

0 ปฏิบัติไมได 

ลำดับ การประเมิน 2 1 0  
ดานท่ี 1 การเตรียมอุปกรณ 

   

1 เตรียมแปรงสีฟนขนนุม    
2 เตรียมน้ำสะอาดหรือน้ำเกลือ    
3 เตรียมยาสีฟนชนิดออน    
 ดานท่ี 2 การแปรงฟนอยางถูกวิธี    
4 แปรงฟนอยางเบามือ    
5 แปรงฟนทุกซ่ีอยางท่ัวถึง    
6 แปรงลิ้นเบา ๆ    
7 ใชเวลาการแปรงฟนเหมาะสม    
 ดานท่ี 3 การบวนปาก    
8 บวนปากดวยน้ำสะอาดหรือน้ำเกลือ    
9 หลีกเลี่ยงน้ำยาบวนปากท่ีมีแอลกอฮอล    
 ดานท่ี 4 การสังเกตความผิดปกต ิ    

10 ตรวจดูแผลหรือการอักเสบในชองปาก    
11 สามารถบอกอาการผิดปกติท่ีควรพบแพทย    
 ดานท่ี 5 การดูแลเพ่ิมเติม    

12 บอกวิธีลดอาการปากแหง    
13 บอกอาหารท่ีควรหลีกเลี่ยง    
14 บอกความถ่ีในการแปรงฟน    
15 บอกความสำคัญของการพบทันตแพทย    

การแปลผลคะแนน 
คะแนนเต็ม = 30 คะแนน 

คะแนน ระดับความสามารถ 

24–30 ปฏิบัติไดถูกตองดี 

18–23 ปฏิบัติไดปานกลาง 

ต่ำกวา 18 ตองไดรับการสอนเพ่ิมเติม 

 



คูมือสำหรับผูสูงอายุหลังฉายรังสี 
อาหาร 

- รับประทานอาหารครบ 5 หมู 
- เนนโปรตีน ผัก ผลไม เพ่ือซอมแซมเนื้อเยื่อ 
- ดื่มน้ำเพียงพอ และหลีกเลี่ยงอาหารระคายเคืองบริเวณท่ีฉายรังสี 

ยา 
- รับประทานยาตามแพทยสั่งอยางเครงครัด 
- ไมหยุดยาเอง และสังเกตอาการขางเคียงจากยา 

พบแพทย 
- มาตรวจตามนัดอยางสม่ำเสมอ 
- พ่ือติดตามผลการรักษาและตรวจการกลับเปนซ้ำ 

การสังเกตอาการของโรค 
- เฝาระวังอาการผิดปกติ เชน ปวด บวม แผล ผิวหนังอักเสบ ออนเพลียผิดปกติ 
- หากมีอาการควรแจงแพทยทันที 

กิจวัตรประจำวัน/การทำกิจกรรม 
- ทำกิจกรรมเบา ๆ หรือออกกำลังกายตามสภาพรางกาย 
- ชวยใหรางกายฟนตัวและเพ่ิมความแข็งแรง 

สุขภาพจิต 
- ดูแลสภาพจิตใจ ลดความเครียด ความวิตกกังวล 
- พูดคุยกับครอบครัว ทำกิจกรรมท่ีชอบ 

การปองกันการบาดเจ็บหรือภาวะแทรกซอน 
- ดูแลผิวหนังบริเวณท่ีฉายรังสี 
- หลีกเลี่ยงการเสียดสี แสงแดดจัด หรือสารระคายเคือง 


