
 

แผนภูมิ 
ขั้นตอนที่ 3 ระยะเข้ารับการผ่าตัด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้รับผิดชอบ กิจกรรม เอกสาร 

เตรียมห้องผ่าตัด 
   เตรียมความพร้อมของสิ่งแวดล้อม 
วัสดุ อุปกรณ์ เวชภัณฑ์ และเอกสาร 
 

- แพทย์ 
- พยาบาลห้องผ่าตัด 
- วิสัญญี 
 

 

- แพทย์ 
- พยาบาลห้องผ่าตดั 
- วิสัญญี 
 

 ส่งเข้าห้องผ่าตัด  

รายงาน
แพทย์ 

ผิดปกติ 

ปกติ 

รับผู้ป่วยเข้าห้องผ่าตัด 
   - ประเมินสภาพผู้ป่วย
แรกรับเข้าห้องรอผ่าตัด 
ด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์  
   - ดูแลผู้ป่วยอย่างใกล้ชิด 
ถามปัญหาและความ
ต้องการ 

   - ประเมินความพร้อมของ
ผู้ป่วยซ้ าก่อนเคลื่อนย้ายเข้า
สู่ห้องผ่าตัด 
 

- แพทย์ 
- พยาบาลห้องผ่าตัด 
- วิสัญญี 
 



 

ขั้นตอนที่ 3 ระยะเข้ารับการผ่าตัด 

1. แพทย์ พยาบาลวิสัญญี และพยาบาลห้องผ่าตัดร่วมกันเตรียมความพร้อมของวัสดุ อุปกรณ์ เวชภัณฑ์ 
เอกสารรวมทั้งสิ่งแวดล้อม 

2. แพทย์ พยาบาลวิสัญญี และพยาบาลห้องผ่าตัดร่วมกันประเมินสภาพผู้ป่วยแรกรั บเข้าห้องรอผ่าตัดทั้งด้าน
ร่างกาย จิตใจ และอารมณ์  รวมทั้งการสอบถามเก่ียวกับปัญหาและความต้องการของผู้ป่วย และให้มีการ
ประเมินความพร้อมของผู้ป่วยซ้ า ก่อนเข้าห้องผ่าตัด  
หากมีความผิดปกติให้รายงานแพทย์ 

3. หากทุกอย่างพร้อมให้ส่งผู้ป่วยเข้าห้องผ่าตัดได้ 
 
 



 

แผนภูมิ 
ขัน้ตอนที่ 4 ระยะการดูแลหลังผ่าตัด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้รับผิดชอบ กิจกรรม เอกสาร 

รับผู้ป่วยจากห้อง
ผ่าตัด 

- พยาบาล IPD 

- วิสัญญี 
 

 

- แพทย์ 
- พยาบาล IPD 

 
 

วางแผนจ าหน่าย  

รายงาน
แพทย ์

ผิดปกติ 

ปกติ 

ปฏิบติัการพยาบาลหลงั

ผา่ตดัภายใน 24 ชัว่โมง 
(Concious, Airway, Bleeding, 

Pain) 

ปฏิบัติการพยาบาลหลังผ่าตัดภายหลัง 24 ชัว่โมง 

   - ให้การพยาบาลต่อเนื่อง (Pain, Drain care) 

   - ให้การพยาบาลฟ้ืนฟูสภาพผู้ป่วยหลังผ่าตัด (ภาพลักษณ์, 
การป้องกันข้อไหล่ติด, แขนบวม, การติดเชื้อของแผล) 
   - ซักประวัติญาติสายตรง 

   - สอนการตรวจเต้านมด้วยตนเองแก่ผู้ป่วยและญาติ 
   - ให้ความรู้เพิ่มเติมจากผลการท า Pre-test 

 

- แพทย์ 
- พยาบาล IPD 
- นักกายภาพบ าบัด 
- นักสังคมสงเคราะห ์
- เภสัชกร 
- นักโภชนาการ 

- แพทย์ 
- พยาบาล IPD 

- นักกายภาพบ าบัด 

- นักสังคมสงเคราะห์ 
- เภสัชกร 

- นักโภชนากร 

- ใบคลินิกมะเร็งเต้านม 

- ใบซักประวัติ 
  ญาติสายตรง 



 

ขั้นตอนที่ 4 ระยะการดูแลหลังผ่าตัด 

1. พยาบาลวิสัญญี และพยาบาลหอผู้ป่วยรับผู้ป่วยจากห้องผ่าตัด 
2. พยาบาลหอผู้ป่วยให้การพยาบาลหลังผ่าตัดภายใน 24 ชั่วโมง โดยสิ่งส าคัญที่ต้องเฝ้าสังเกตคือ 

conscious, airway, bleeding และ pain หากพบความผิดปกติให้รายงานแพทย์ 
3. หลังจากนั้นให้ปฏิบัติการพยาบาลหลังผ่าตัดภายหลัง 24 ชั่วโมง โดยทีมดูแลผู้ป่วยซึ่งประกอบด้วยแพทย์ 

พยาบาลหอผู้ป่วย นักกายภาพบ าบัด นักสังคมสงเคราะห์ เภสัชกร และนักโภชนาการ โดยการให้การ
พยาบาลต่อเนื่อง การฟื้นฟูสภาพผู้ป่วยหลังผ่าตัด ทั้งด้านภาพลักษณ์ การป้องกันข้อไหล่ติด ภาวะแขนบวม 
และภาวะแผลติดเชื้อ นอกจากนี้ต้องท าการซักประวัติญาติสายตรง สอนการตรวจเต้านมด้วยตนเองแก่
ผู้ป่วยและญาติ รวมถึงการให้ความรู้เพิ่มเติมแก่ผู้ป่วยโดยพิจารณาจากผลการท าแบบประเมินความรู้ก่อน
ผ่าตัด (pre-test) โดยมีเอกสารประกอบคือ ใบคลินิกมะเร็งเต้านม และใบซักประวัติญาติสายตรง  

4. ทีมดูแลผู้ป่วยร่วมกันวางแผนเพื่อจ าหน่ายผู้ป่วยจากโรงพยาบาล 



 

แผนภูมิ 
ขั้นตอนที่ 5 ระยะก่อนกลับบ้าน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้รับผิดชอบ กิจกรรม เอกสาร 

วางแผนจ าหน่ายทางศัลยกรรม 

จ าหน่าย  
- นัด F/U 

- ส่งแฟ้มผู้ป่วยมะเร็งเต้านมคืน OPD
ศัลยกรรม 

 

เตรียมจ าหน่ายผู้ป่วยทางศัลยกรรม 
   - Post-test 
   - ด้านร่างกาย (เช่น off drain, แผลแห้งดี) 
   - ด้านจิตใจ 
   - ด้านความรู้ความสามารถในการดูแลตนเอง 
   - ด้านอุปกรณ์เสริมเต้านม/แหล่งจ าหน่าย 
   - แหล่งสนับสนุนช่วยเหลือทางสังคม 

- แพทย์ 
- พยาบาล IPD 
- นักกายภาพบ าบัด 
- นักสังคมสงเคราะห์ 
- เภสัชกร 
- นักโภชนาการ 

พยาบาล IPD 
 

- ใบ Post-test 
- ใบค าแนะน า
การปฏิบัติตัว
เมื่อกลับบ้าน 

ส่งปรึกษาเคมีคลินิก พยาบาล 
IPD 

ใบปรึกษา 

ประเมินความพร้อมก่อนจ าหน่ายด้าน
ต่างๆ 

ไม่พร้อม 
- รายงานแพทย์ 
- Counseling 
- Patient 
education 
 พร้อม 

พยาบาล IPD 
 

- ใบนัด 
- แฟ้มผู้ป่วยมะเร็งเต้า
นม 



 

ขั้นตอนที่ 5 ระยะก่อนกลับบ้าน 

1. ทีมดูแลผู้ป่วยซึ่ง ประกอบด้วยแพทย์ พยาบาลหอผู้ป่วย นักกายภาพบ าบัด นักสังคมสงเคราะห์ เภสัชกร 
และนักโภชนาการ  ร่วมกันวางแผนเพื่อเตรียมจ าหน่ายผู้ป่วยทางศัลยกรรม โดยการประเมินผู้ป่วยในทุก
ด้าน คือ ด้านร่างกาย เช่น ถอดสายระบายเลือดแล้ว และสภาพแผลแห้งดีหรือไม่  รวมถึงการประเมินด้าน
จิตใจ ด้านความรู้ความสามารถในการดูแลตนเอง ด้านอุปกรณ์เสริมเต้านมและแหล่งจ าหน่าย และแหล่ง
สนับสนุนช่วยเหลือทางสังคม โดยมีเอกสารที่เกี่ยวข้องคือ แบบประเมินความรู้หลังผ่าตัด ใบแนะน าการ
ปฏิบัติตัวเมื่อกลับบ้าน 

2. พยาบาลหอผู้ป่วยส่งปรึกษาเคมีคลินิก 
3. พยาบาลหอผู้ป่วยประเมินความพร้อมก่อนจ าหน่าย หากพบว่าผู้ป่วยไม่พร้อมให้รายงานแพทย์ 
4. หากผู้ป่วยมีความพร้อมให้ด าเนินการจ าหน่าย นัดติดตามผล  และส่งแฟ้มผู้ป่วยมะเร็งเต้านมคืนแผนก

ผู้ป่วยนอกศัลยกรรม 



 

แผนภูมิ 
ขั้นตอนที่ 6 ระยะกลับบ้าน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ผู้รับผิดชอบ กิจกรรม เอกสาร 

การจัดกิจกรรมกลุ่ม 

ค้นหากิจกรรมจาก 
- ประเด็นที่เป็นปัญหา 
- ความต้องการ ของกลุ่ม 

- แพทย์ 
- พยาบาล IPD 
- นักกายภาพบ าบัด 
- นักสังคมสงเคราะห์ 
- เภสัชกร 
- นักโภชนาการ 



 

ขั้นตอนที่ 6 ระยะกลับบ้าน 

การจัดกิ จกรรมกลุ่มโดยทีมดูแลผู้ป่วยมะเร็งเต้านมซึ่งประกอบด้วยแพทย์ พยาบาล นัก
กายภาพบ าบัด นักสังคมสงเคราะห์ เภสัชกร และนักโภชนาการร่วมกันค้นหากิจกรรมจากประเด็นที่เป็น
ปัญหาและความต้องการของกลุ่ม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 2 ภาพกิจกรรม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

กิจกรรมกลุ่ม Self help group 

        

 

กิจกรรมขายของกลุ่มรักษ์ปทุม 

            

            

 

 

 

 

 



 

กิจกรรมทัศนศึกษานอกสถานที่ 
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