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เหตุผลการนิเทศ 
ความสำคัญ : 
 นิ่วในถุงน้ำดี(Gall stone) เป็นโรคที่พบบ่อยอันดับหนึ่งของหอผู้ป่วยพิเศษศัลยกรรม9/6เป็นโรคที่จำเป็นต้องเข้ารับ
การผ่าตัดเพื่อป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนจากการอักเสบของถุงน้ำดี พยาบาลมีหน้าที่เตรียมความพร้อมทั้งระยะ
ก่อนผ่าตัดและระยะหลังผ่าตัด มีหน้าที่เฝ้าระวัง ติดตามและประเมินผล ซึ่งมีความสำคัญในการดูแลผู้ป่วยเพื่อความ
ปลอดภัยและป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อน ซึ่งอาจทำให้เกิดอันตรายถึงชีวิต  พยาบาลต้องมีความรู้และทักษะใน
การดูแลผู้ป่วยทุกระยะ เพราะกลไกการดำเนินโรคเจ็บป่วยมีความสำคัญมาก ส่วนระยะส่งกลับการฟ้ืนฟูสภาพเพ่ือให้
ผู้ป่วยกลับมาดูแลตัวเองได้ ดังนั้นการส่งเสริมการมีส่วนร่วมของครอบครัวและพัฒนาศักยภาพของครอบครัวให้
สามารถดูแลผู้ป่วยที่บ้านได้อย่างถูกต้อง จะทำให้ป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนและการกลับมารักษาซ้ำได้ 
 
แนวทางการนิเทศ 

1. การสังเกตขั้นตอนการปฏิบัติการพยาบาล 
2. ใช้เวชระเบียน การสัมภาษณ์ กระตุ้นให้คิดวิเคราะห์ว่าการปฏิบัติงานมีความถูกต้อง ครอบคลุมร่วมกัน

สรุปประเด็นที่ปฏิบัติได้ถูกต้อง สะท้อนความคิดเห็นการดูแลตามมาตรฐาน 
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เกิด 
การประเมินผล 

1.เสริมสร้างความมั่นใจของ
บุคลากรทางการพยาบาลใน
การดูแลผู้ป่วย 
2. เพื่อพัฒนาความรู ้

ความสามารถ และทกัษะใน
การปฏิบัตกิารพยาบาลของ
บุคลากร 
 

น่ิวในถุงน้ำดี(Gall stone) 
    โรคนิ่วในถุงน้ำดีเป็นโรคทางศัลยกรรมที่พบได้บ่อยโดยเฉพาะในผู้สูงอายุ ผูป้่วย
อาจไม่มีอาการ หรือหากมีอาการกจ็ะมาพบแพทย์ด้วยภาวะแทรกซ้อนของนิว่ถุงน้ำดี 
ได้แก่ ถุงน้ำดีอักเสบเฉยีบพลัน (acute cholecystitis) ถุงน้ำดีอักเสบเป็นหนอง 
(empyema gallbladder) หรือนิ่วหลุดลงไปในท่อน้ำดี (common bile duct 
stone)อุบัติการณ์ของการเกิดนิว่ในถุงน้ำดีเป็นหอผู้ป่วยพิเศษศัลยกรรม 9/6 โรคนิ่ว
ในถุงน้ำดีเป็น 1 ใน 5อันดับโรค จำนวนผู้ป่วยโรคนิ่วในถุงน้ำดีปี 2563  2564 
จำนวน 85 ราย และ51 ราย ตามลำดับ และเข้ารับการผ่าตัดนิ่วในถุงน้ำดี ปี 2563- 
– 2564 จำนวน60  ราย  และ  32 ราย ตามลำดับ 
      ผู้ปว่ยนิว่ในถุงน้ำดีจำเป็นต้องได้รับการรักษาโดยการผ่าตัดถุงน้ำดีซ่ึงสามารถทำ
ได้ทั้งการผ่าตัดแบบเปิดหน้าท้อง ในกรณีที่ถุงน้ำดีมีการอักเสบมากหรือแตกทะลุใน
ช่องท้อง และการผา่ตัดด้วยวิธ ีส่องกล้องในกรณีที่ถุงน้ำดีไม่มีการอักเสบซึ่งปัจจุบัน
ได้รับความนิยมเพิ่มมากขึ้นเนื่องจากมกีารบาดเจ็บของเนื้อเยื่อนอ้ยและผู้ป่วยฟืน้ตัว
เร็ว  
      ผู้ปว่ยที่เขา้รับการผ่าตัดนิ่วในถุงน้ำดีส่วนใหญ่เป็นวัยผู้ใหญแ่ละผู้สูงอายุมักมีโรค
ประจำตัวรว่มด้วย ได้แก ่โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และโรคไขมันสูง ทำให้
เส่ียงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อนหลังผ่าตัด6บทบาทที่สำคัญของพยาบาลในหอผู้ป่วย
ศัลยกรรมคือการพยาบาลผู้ปว่ยระยะกอ่นผ่าตัดเพื่อเตรียมความพรอ้มก่อนผา่ตัดและ
หลังผ่าตัด พยาบาลมีหนา้ที่ในการเฝ้าระวัง ติดตาม และประเมินผล ให้ครอบคลุมทุก 
ในการประเมินภาวะสุขภาพของผู้ป่วย ให้ครอบคลุมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ 
สังคมและจิตวิญญาณ ได้แก ่ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านอารมณ์ ด้านสังคมและด้าน
จิตวิญญาณ ตามมาตรฐานการพยาบาล 
      ดังนั้นความสำคัญของการพยาบาล ต้องมีการประเมิน วางแผน วินิจฉยั 
ปฏิบัติการพยาบาล และติดตามประเมนิผลอย่างต่อเนื่องและครอบคลุมเพื่อใหผู้้ป่วย
ได้รับการพยาบาลตามมาตรฐานและได้รับการฟื้นฟูสภาวะสุขภาพ สามารถกลับไป
ดำรงชีวิตอย่างเป็นปกต ิ

1. การมีส่วนร่วมสะทอ้นความคิด เพือ่ผลักดันให้
เกิดความเข้าใจที่เพิ่มขึ้น มีความคุ้ยเคย ไว้วางใจ 
สร้างสัมพันธภาพที่ดี 
2. การแสดงความสามารถ การสอน เสนอแนะ 
นำไปสู่การยอมรับ พัฒนาไปสู่ความน่าเชื่อถือ 
ศรัทธาต่อผู้นิเทศ 
3. ทฤษฎีแรงจูงใจตามลำดับขั้นของมาสโลว ์(Maslow 
) มนุษย์มีความต้องการ ความปรารถนา และได้รับสิ่ง
ที่มีความหมายต่อตนเอง ความต้องการการยกย่อง 
(esteem needs) หรอื ความภาคภูมิใจในตนเอง เป็น
ความตอ้งการการได้รับการยกยอ่ง นับถือ และสถานะ
จากสังคม 

1. การประเมินได้ถูกต้องตาม
มาตรฐานหน่วยงานกำหนด 
2. สามารถตอบมาตรฐานการดูแล
ผู้ป่วยตาม 7 Aspect of careน่ิว
ในถุงน้ำดีได้ โดยเน้นเร่ือง 
specific clinical risk และการ
รายงานเม่ือพบความเปลี่ยนแปลง
อย่างทันท่วงท ี
3. ความสนใจการมีปฏิสัมพันธ์
โต้ตอบการตอบคำถาม ความสนใจ 
และรับฟังการนิเทศอยา่งตั้งใจ  
4. การเสนอแนะเพื่อความเข้าใจที่
ตรงกัน และถูกต้อง 

-การประเมิน ลกัษณะการปวด
ท้อง การเคลื่อนไหวของลำไส้ 
ท้องแข็งเกร็ง  กดเจ็บทั่วทอ้ง 
ลำไส้มีการเคลื่อนไหวลดลง 
ท้องอืด แน่นท้องหลัง
รับประทานอาหาร ปวดท้องใต้
ชายโครงขวาเป็นบางครั้ง ปวด
ท้องรุนแรงและปวดร้าวไปถึง
สะบักด้านขวา ไข้สูงเฉียบพลัน
ถ้ามีการอกัเสบของถุงน้ำดีอย่าง
เฉียบพลัน ตวั ตาเหลอืงได้
ถูกต้อง 

- สามารถตอบขอ้มุลที่มีความเกีย่วขอ้ง
สัมพันธ์กับอาการและอาการแสดง ที่
จำเป็นต้องรายงานแพทย์ทันท ี
- สามารถบอก Specific clinical risk ที่
สำคัญในแต่ละช่วงเวลา 
- มีการปฏิบัตกิารพยาบาลครอบคลุม
มาตรฐาน 
- มีการให้ข้อมูลการดูแลต่อเนื่อง 
- ผู้ป่วยและญาติได้รับการทำ Nursing 
round  
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เกิด 
การประเมินผล 

  
เนื้อหาการนิเทศ 

1. การประเมิน( Assessment ) 
1.1ระยะก่อนผ่าตัด  
    การประเมินลักษณะการปวดท้อง การเคลื่อนไหวของลำไส้ ท้องแข็งเกร็ง กดเจ็บทั่วท้อง 
ลำไส้มีการเคลื่อนไหวลดลง ท้องอืด แนน่ท้องหลังรับประทานอาหาร ปวดท้องใต้ชายโครง
ขวาเป็นบางครั้ง ปวดท้องรุนแรงและปวดร้าวไปถึงสะบักด้านขวา ไข้สูงเฉียบพลนัถ้ามีการ
อักเสบของถุงน้ำดีอยา่งเฉียบพลัน ตัว ตาเหลือง 
1.2ระยะหลังผ่าตัด 24ชั่วโมงแรก 
    การประเมินระดับความรู้สึกตัวของผู้ป่วยเมื่อแรกรับ   การประเมินสัญญาณชีพ  
2. การจัดการกับอาการรบกวน (Symptom distress management) การประเมิน pain 

score  NRS 
3. การปฏิบัตกิารพยาบาลตามมาตรฐานเพื่อความปลอดภัย (Safety)  การปฏิบตัิเพื่อ

ป้องกัน fall มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลการดูแลระบบหายใจ ระบบไหลเวียน ระบบ
ประสาท 

4. การเฝ้าระวังความเส่ียงเฉพาะโรค/ภาวะแทรกซ้อน (Prevention of complication) มี
การเฝ้าระวังและปอ้งกันภาวะแทรกซ้อนทางคลินิกที่อาจเกิดขึ้น เช่น ท่อน้ำดีรัว่ มีภาวะตก
เลือดในช่องท้อง ท่อน้ำดีใหญ่อุดตัน จนเกิดอาการดีซ่าน แผลติดเชื้อบริเวณใต้สะดือ  การให้
การดูแลต่อเนื่อง (Continuing of care): การดูแลต่อเนื่อง ต้องมีการประเมินผู้ป่วยอย่าง
ต่อเนื่องตามข้อกำหนดมาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลของหนว่ยงาน การทำ Nursing 
round   
5. การสนับสนุนให้ผู้ป่วยสามารถดแูลตนเองได้และครอบครัวมีส่วนร่วม (Empowerment) 

ผู้ป่วยและญาติได้รับการแนะนำ การดูแลต่อเนื่องการทำ Nursing round 
6. ความพึงพอใจแก่ผู้ป่วย/ผู้ใช้บริการ (Enhancement of Patient 

Satisfaction):ความร่วมมือในการรักษาพยาบาล 
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วันที่ รายชื่อผู้รับการนิเทศ 
การประเมินผล 

อธิบายวตัถุประสงค์การ
นิเทศ 

รายการปฏบิัต ิ ผ่าน ไม่ผ่าน หมายเหต ุ

  1. เสริมสร้างความมั่นใจ
ของบุคลากรทางการ
พยาบาลในการดูแลผู้ปว่ย 

 2. เพื่อพัฒนาความรู้ 
ความสามารถ และทกัษะ
ในการปฏิบัตกิารพยาบาล
ของบุคลากร 

1.การประเมินผู้ป่วยต้องมีการประเมินการประเมิน( Assessment ) 
ระยะก่อนผ่าตัด  การประเมินลักษณะการปวดท้อง การเคลื่อนไหวของลำไส้ ท้องแข็งเกร็งเกร็ง กดเจ็บทั่งท้อง ลำไส้มี
การเคลื่อนไหวลดลงท้องอืด แน่นท้องหลังรับประทานอาหาร ปวดทอ้งใต้ชายโครงขวาเป็นบางครั้ง ปวดท้องรุนแรงและ
ปวดร้าวไปถึงสะบกัด้านขวา ไข้สูงเฉียบพลันถ้ามีการอักเสบของถุงน้ำดีอย่างเฉยีบพลัน ตวั ตาเหลอืง 
ระยะหลังผ่าตดั 24ชั่วโมงแรก 

    การประเมินระดับความรู้สึกตัวของผู้ป่วยเมื่อแรกรับ   การประเมินสัญญาณชีพ  เฝ้าระว้งเลือดออกในช่องท้อง 
 

   

2.การจัดการกบัอาการรบกวน  (Symptom distress management) ประเมินความปวด โดยใช้ NRS     
3.การพยาบาลเพื่อปอ้งกันความเส่ียง  : การปฏิบัติเพื่อปอ้งกัน fall มาตรฐานการ Med errer การให้เลือดและ
ส่วนประกอบของเลือด 

   

 4.การเฝ้าระวังความเส่ียงเฉพาะโรค/ภาวะแทรกซ้อน (Prevention of complication)ที่สำคัญ มีการเฝ้าระวังและ
ป้องกันภาวะแทรกซ้อนทางคลินิกที่อาจเกิดขึ้น เช่น ท่อน้ำดีรัว่ มีภาวะตกเลือดในช่องท้อง ท่อน้ำดีใหญ่อุดตัน จนเกิด
อาการดีซ่าน แผลติดเชื้อบริเวณใต้สะดือ  การให้การดูแลต่อเนื่อง (Continuing of care): การดูแลต่อเนื่อง ต้องมีการ
ประเมินผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องตามข้อกำหนดมาตรฐานการปฏบิัติการพยาบาลของหน่วยงาน การทำ Nursing round   

   

  5.การดูแลต่อเนื่อง การสนับสนุนให้ผูป้่วยสามารถดูแลตนเองได้และครอบครัวมีส่วนร่วม (Empowerment) ผู้ป่วย
และญาติได้รับการแนะนำ การดูแลต่อเนื่องการทำ Nursing round 

 

   

6.การสนับสนุนการดูแลสุขภาพตนเองของผู้ป่วยและครอบครัวการสื่อสารเพื่อให้ความรู้ความเขา้ใจ และการฝึกทกัษะที่
จำเป็นในการดูแลสุขภาพตนเองของผู้ปว่ยเมื่อกลับไปอยู่บา้น การเฝ้าระวังสังเกตอาการผิดปกติ การแก้ไขอาการ
เบื้องต้น การป้องกันภาวะแทรกซ้อนตา่ง ๆ การขอความชว่ยเหลือดา้นสุขภาพ การปฏิบัติตวัเพื่อการส่งเสริมสุขภาพ
และการมาตรวจตามนัดและการได้รับการทำ Nursing round 

   

7.ผู้ป่วยและญาติพึงพอใจได้รับข้อมูลแรกรับและการดูแลต่อเนื่องได้รับทราบความก้าวหน้าของโรคจากแพทย์เจา้ของไข ้    
 
สรุปผลการนิเทศ : การดูแลผู้ป่วยนิ่วในถุงน้ำดี(Gall stone) 
ผลการนิเทศ :…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
ผู้นิเทศ :  …………………………………………….     ผู้รับการนิเทศ :  ……………………………………………………… 
 
 


