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1.  ผลงานท่ีเปนผลการดาํเนินท่ีผานมา 
     เร่ือง การประดิษฐถุงใส cold pack เพื่อประคบปวดในผูปวยผาตดัเปล่ียนขอเขาเทียม 
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ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 

1. ชื่อผลงาน  การประดิษฐถุงใส cold  pack เพื่อประคบปวดในผูปวยผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
     หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย  โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
2. ระยะเวลาท่ีดําเนินการ  5 เดือน (ต้ังแตวันท่ี 1 กรกฎาคม 2549  ถึงวันท่ี 30 พฤศจิกายน 2549) 
3. ความรูทางวิชาการหรือแนวคิดท่ีใชในการดําเนินงาน  
     ความรูทางวิชาการ 
 โรคขอเขาเส่ือม  

 ขอเขาเส่ือมเปนโรคขอกระดกูเส่ือมท่ีพบไดบอยในผูสูงอายุ มีสาเหตุมาจากการเปล่ียนแปลงท่ี
เยื่อหุมขอและน้ําหลอเล้ียงในขอ โดยสารเคมีบางชนิดในรางกาย จนทําใหเกิดการสึกกรอนของกระดกูออน
ผิวขอเอ็นท่ียดึบริเวณขอถูกยดึขอไมม่ันคงเกิดภาวะเส่ือม มีการเคล่ือนไหวของขอผิดปกติ ทําใหมีการ
อักเสบเร้ือรัง (สุรศักดิ์  นิลกานุวงศ,2533: 49) 
 พยาธิสภาพของโรคขอเขาเส่ือม 
 ปกติแลวกระดูกออนผิวขอจะเรียบๆ ขาวและใส ตอมามีการเปล่ียนแปลงข้ึนท่ีกระดูกออนผิวขอ
และกระดูกธรรมดา โดยเร่ิมแรกมีการเส่ือมสภาพของกระดกูออนผิวขอเกิดข้ึนกอน ปจจัยสงเสริมท่ีทําให
เกิดการเส่ือมของกระดูกออนผิวขอไดแก  กรรมพันธุ รูปรางของขอท่ีผิวปกติ การไดรับบาดเจ็บเล็กๆ นอยๆ 
ท้ังเฉียบพลันและเร้ือรัง กระดูกออนกด หรือถูกใชงานมากไป  เม่ือกระดูกออนผิวขอเส่ือมจะทําใหเสียความ
ยืดหยุนเม่ือเดนิลงน้ําหนกั กระดูกออนจะแตกระแหงเปนร้ิวๆ มีสีเหลืองขุน บางสวนจะออนนิ่ม (malacia)  
ผิวขอจะขรุขระจากรอยแตก มีสวนท่ีเปนรอยบุมจากแรงกดซ่ึงจะเกิดสลับกับบริเวณของกระดูกออนท่ีมี
ลักษณะปกติ โนระยะหลังของการเส่ือมผิวของกระดูกออนจะลุยท่ีขอบ ขณะเดยีวกนัจะมีรอยแตกลึกลงไป 
ในเนื้อของกระดูกออน  บางคร้ังจะมีเศษกระดกูออนท่ีแตกหลุดเขาไปอยูในน้ําหลอเล้ียงขอทําให synovial 
membrane  เกิดการอักเสบข้ึน ใตบริเวณกระดกูออนท่ีมีการเปล่ียนแปลงดังกลาวจะมีการสรางกระดูกใหม
เกิดข้ึนทําใหเห็นทึบแสงรังสีมากข้ึนและมีเดือยกระดูก (osteophyte) เกิดข้ึนท่ีขอบของขอซ่ึงเปนความ 
พยายามของรางกายในการซอมแซม  เม่ือมีการเส่ือมของกระดูกออนมากขึ้นจะมีการทําลายกระดูกแข็งท่ีอยู
ใตกระดูกออนทําใหเกิดถุงน้ํา (subchondral bone cyst) ท่ีบริเวณใกลขอ  การเกิดถุงน้ําอาจเกดิจากนํ้าหลอ
เล้ียงขอ (synovial fluid)  ท่ีมีมากในการอักเสบนั้นบนชั้นของกระดูกใตผิวขอ การอักเสบของ  synovial 
membrane เกดิในระยะท่ีโรคเปนมากแลว และมีการหดรั้ง (contracture)  เกดิข้ึนทําใหเกิดความพิการของ
ขอได (วรรณี  สัตยววิัฒน, 2539: 362) 
 

 



 การรักษาโรคขอเขาเส่ือม ( ชาติชาย ภกูาญจนมรกต,2547: 308-309)                                                 
 จุดมุงหมายในการรักษา คือ ผูปวยเขาใจในโรคท่ีตัวเองเปน และมีความสามารถในการดูแล
ตนเองได ในดานการรักษาแบงออกเปน  3 หัวขอคือ                                                                                                 
 1. การรักษาโดยวิธีอนุรักษ  เปนการรักษาโดยไมใชยา  ใหผูปวยเปนผูดูแลตนเอง  ดงันี้                
     1.1 การควบคุมอาการปวดโดยการไมยนื หรือเดินเปนระยะเวลานาน ๆ ในผูปวยท่ีมีน้ําหนกั
มาก  ควรทําการลดน้ําหนักโดยการควบคุมและจํากดัอาหาร 
         1.2  การออกกําลังกายและการทํากายภาพบําบัดจะไดผลดีเม่ือผูปวยมีอาการเส่ือมในระยะแรก   
และปฏิบัติตามอยางสมํ่าเสมอ    
 2. การรักษาโดยการใชยา                                                                                                      
     จุดประสงคหลักในการใชยาของผูปวยขอเขาเส่ือม คือ ระงับอาการปวด มีการศกึษาพบวา 
acetaminophen  เปนยาที่สามารถระงับอาการปวดไดดใีนผูปวยท่ีมีอาการขอเส่ือม ( Brandt KD, 1995: 874)
ยกเวนผูปวยท่ีไมตอบสนองตอการรักษาโดยการใช acetaminophen  จึงเร่ิมใชยาระงับการอักเสบ
(NSAIDs)การใช NSAIDs ข้ึนอยูกับผูปวยวามีผลขางเคียงจากการใชยาตัวไหน NSAIDs ตางชนิดกนัมีผล
ในการระงับอาการปวดใกลเคียงกัน แตผลขางเคียงไมเทากัน                                                                     
 3. การรักษาโดยการผาตัด                                                                                                               
     การผาตัดจะทําเม่ือมีความเจ็บปวดอยางมากเกิดข้ึน และมีการทําลายของ articular  cartilage 
มาก  เชน ผูปวยมีการเส่ือมของ articular  cartilage เพียงดานเดียวคือ ดานในของขอเขา ผูปวยมีขอเขาโกง  
การรักษาโดยการผาตัด high tibial osteotomy เพื่อชวยใหขาผูปวยตรงและใหน้ําหนกัลงทางดานนอกมาก
ข้ึน จะชวยในการบรรเทาอาการปวดขอไดดี แตถาผูปวยเปนมากจน articular  cartilage ถูกทําลายหมดหรือ
เกือบหมดไมสามารถใชขอได  การรักษาคือ การผาตัดเปล่ียนขอเขา (total knee replacement) 
 การพยาบาลผูปวยใสขอเขาเทียม 
 การพยาบาลกอนผาตัด 

   1. การเตรียมดานจิตใจ ผูปวยสวนมากจะมีความวิตกกังวลเม่ือทราบวาตองไดรับการทําผาตัดขอเขา
และใสอวยัวะเทียมไปแทน พยาบาลชวยลดความวิตกกังวลของผูปวยลงไดโดยใหคําอธิบายแกผูปวยให
เขาใจถึงพยาธิสภาพท่ีผูปวยเปนอยางคราวๆ รวมท้ังวิธีการรักษาพยาบาลท่ีผูปวยจะไดรับ  
              2. การเตรียมดานรางกายกอนไดรับการผาตัด ผูปวยจะไดรับการตรวจรางกายอยางละเอียด รวมท้ัง
การตรวจตางๆ ทางหองทดลองผูปวยสวนมากจะไดรับยาบรรเทาอาการปวดเปนเวลานานๆ เชน แอสไพริน 
จึงควรศึกษาในเร่ืองการแข็งตัวของเลือด โอกาสท่ีตกเลือกไดงาย  เปนการปองกันและหลีกเล่ียง
ภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญทางระบบไหลเวียน 
 

2. 



 การพยาบาลหลังผาตัด 
  1. บันทึก vital signs เพื่อสังเกตอาการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนหลังผาตัด การบันทึกควรทําอยาง
ละเอียดทุก 30 นาที จนกระท่ังคงท่ี และตอไปทุก 1 ช่ัวโมง และ 4 ช่ัวโมง ตามลําดับ  
  2. สังเกตอาการตกเลือดท่ีซึมจากแผล หลังผาตัดผูปวยจะไดรับการใสทอระบายตอลงขวด
สุญญากาศ นานประมาณ 48 ช่ัวโมง ใหสังเกตจํานวนเลือดท่ีเพิ่มผิดปกติ หม่ันดูแลทอระบายใหทํางานได
สะดวกโดยขวดรองรับส่ิงระบายตองเปนสุญญากาศอยูเสมอ 
  3. ดูแลใหผูปวยไดรับสารน้ําและยาครบถวนหลังผาตัดผูปวยมักจะรับประทานอาหารไมคอยได     
จะไดรับการทดแทนทางหลอดเลือดดํา ผูปวยจะไดรับยาปฏิชีวนะทางหลอดเลือดดํา ประมาณ 2-3 วัน จึง
เปล่ียนมาเปนยารับปะทาน 

    4. ปองกันอาการบวมของขาขางทําผาตัด โดยการยกขาสูง วางบนหมอนหรืออาจจะยกปลายเตียง
ข้ึนสูงเล็กนอย ในชวง 48 ช่ัวโมงแรกหลังผาตัดอาการบวมจะเกิดไดงาย ควรสังเกตอาการผิดปกติของระบบ
ไหลเวยีนโลหติและการทําลายของเสนประสาทเพอรโรเนียล ดวยการตรวจดูปลายเทาทุก 3-4 ช่ัวโมง ดูสีผิว 
การเคล่ือนไหว อุณหภูมิ และความรูสึกท่ีลดนอยลง รวมท้ังการคลําชีพจรที่หลังเทา ถาพบอาการผิดปกติ
ตองรายงานทันที  
 5. ดูแลเร่ืองการหายใจ กระตุนใหผูปวยหายใจลึกๆ และไอเอาเสมหะออกในชวงท่ีนอนอยูบนเตียง
ในผูปวยสูงอายุการใหเปาถุงลมหรือลูกโปงจะชวยกระตุนใหปอดขยายตัวไดดีข้ึน  
 6. อาการปวด หลังผาตัดใหมๆ 24-48 ช่ัวโมง จะมีอาการปวดมากและปวดนาน อาจจะมาจากแรง
กดบริเวณแผลผาตัด ตองใหยาบรรเทาอาการปวด โดยการฉีดเขากลาม ใหยกขาสูงกวาระดับหัวใจ และ
ตรวจดูอาการผิดปกติทางประสาทและหลอดเลือดทุก 4 ช่ัวโมง อาจจะประคบดวย cold pack ใหได สวน
อาการปวดท่ีเกิดจากการออกกําลัง ความรุนแรงจะลดลงในระดับปานกลาง ใหยาแกปวดรับประทานกอน
ออกกําลังกายและกระตุนใหผูปวยออกกําลังอยางสมํ่าเสมอ และยกขาสูงเม่ือนอนบนเตียง 
แนวคิดท่ีใชในการดําเนินการ 
 แนวคิดการประคบเย็นเพื่อลดความปวดในผูปวยหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม ขณะท่ีมีการ
บริหารขอเขา (ยุพาวรรณ จิตตาพิพัฒน, 2547: 5) 
 ภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมท่ีทําใหผูปวยเกิดความปวดอยางเฉียบพลันข้ึน การประคบเย็น
สามารถชวยบรรเทาอาการปวดของผูปวยไดโดยลดกลไกทางสรีรวิทยาของความปวดท่ีเกิดข้ึน สามารถ
อธิบายไดดังแผนภูมิท่ี1 โดยทางดานขวามือของแผนภูมิเปนกลไกการเปล่ียนแปลงทางสรีรวิทยาท่ีทําใหเกิด
ความปวด มีดังนี้  
 เม่ือผูปวยบริหารขอเขากลามเน้ือรอบ ๆ  ขอเขาจะถูกยืดออกซ่ึงจะถูกกระตุนเสนประสาทรับ
ความรูสึกท่ีกระสวยกลามเนื้อ ทําใหเกิดการสงกระแสประสาท   ไปยังเซลลประสาทส่ังการแอลฟาและ

3. 



แกมมา  ( alpha motor  and gamma motor neuron ) ท่ีไขสันหลัง และเซลลประสาทส่ังการจะสงกระแส
ประสาทกับมาใหกลามเนื้อเกิดการหดตัว เพื่อตอบสนองตอการยืดของกลามเน้ือ ซ่ึงเรียกวา รีเฟล็กซการยืด
กลามเนื้อ ( stretch reflex )และในขณะเดียวกันแผลผาตัดมีการหล่ังของสารเคมีตางๆ เชนพลอสตาแกลนดิน  
ฮีสตามีน เปนตน ซ่ึงจะมีฤทธ์ิในการกระตุนตัวรับความปวด ( nociceptors ) และทําให Golgi tendon organ  
ซ่ึงเปนสวนหนึ่งของกลามเนื้อท่ีทําหนาท่ีในการปรับการหดตัวของกลามเน้ือใหเหมาะสมไมสามารถทํา
หนาท่ีไดท่ีเทาท่ีควร ดวยเหตุผลความปวดที่เพิ่มข้ึนจากการกระตุนของสารเคมี และการทํางานท่ีลดลงของ 
Golgi tendon organ        ทําใหเปนปจจัยสงเสริมใหวงรีเฟล็กซการยืดของกลามเน้ือมีการทํางานมากเกิดไป 
( hyperactivity of stretch reflex ) และเกิดการหดเกร็งของกลามเน้ือตามมาได เม่ือมีการหดเกร็งของ
กลามเน้ือทําใหเสนเลือดท่ีไปเล้ียงเนื้อเยื่อบริเวณขอเขาตีบ เกิดภาวะเนื้อเยื่อขาดเลือดและไดรับออกซิเจน
ลดลงในขณะท่ีรางกายยังมีการบริหารขอเขา ดังนั้นรางกายจะมีการเผาผลาญพลังงานแบบไมใชออกซิเจน 
ซ่ึงจะทําใหเกิดกรดแลคติคและรางกายไมสามารถกําจัดออกไปได เนื่องจากมีการตีบของหลอดเลือดทําให
เกิดการเปนกรดเฉพาะท่ี ซ่ึงกรดแลคติคนี้สามารถตัวรับความปวดไดเชนเดียวกันหรือสรุปไดวาความปวด
ของผูปวยหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมขณะบริหารเขาจะเปนไปตามสรีรวิทยาของความปวด 4 ข้ันตอน  
 ข้ันตอนท่ี 1 การแปรกระแสประสาทความปวด ( tranduction of pain ) เกิดจากส่ิงกระตุนความปวด   
( noxious stimuli ) ไดแกส่ิงกระตุนเชิงกล คือการหดตัวและการหดเกร็งของกลามเน้ือ และส่ิงกระตุนท่ีเปน
สารเคมี เชน ฮีสตามีนและกรดแลคติค เปนตน กระตุนตัวรับความปวด (nociceptors ) ซ่ึงเปนปลายประสาท
อิสระ ( free nerve ending ) ของเสนประสาท เอ เดลตา ( A-delta ) และเสนประสาท ซี (C- fiber ) ท่ีรับและ
แปรกระแสประสาทความปวดเปนศักยไฟฟา เพื่อพรอมในการสงไปตามเซลลประสาทตอไป 
 ข้ันตอนท่ี 2 การสงกระแสประสาทความปวด ( transmission of pain )  เม่ือตัวรับความปวดแปร
กระแสประสาทความปวดแลว กระแสประสาทจะถูกสงไปตามเสนประสาทรับความปวดของ เอ เดลตา 
และเสนประสาท ซี เขาสูไขสันหลังและสมอง 
 ข้ันตอนท่ี 3 การรับรูความปวด ( perception of pain ) เปนผลจากการสงผานกระแสประสาทความ
ปวดทําใหผูปวยเกิดการรับรูตอการปวดข้ึน 
 ข้ันตอนท่ี 4 การเปล่ียนแปลงเพื่อการควบคุมความปวด ( modulation of pain ) ข้ันตอนนี้จะเกิดข้ึน
ในทุกๆระยะท่ีกระแสความปวดเดินทางจากไขสันหลังไปยังสมอง รวมท้ังเม่ือผูปวยรับรูความปวด จะมีการ
สงกระแสประสาทกลับลงมาจากสมอง ( descending pathway ) เพื่อการควบคุมความปวดและการ
ตอบสนองความปวดท่ีเกิดข้ึนใหเหมาะสมกับส่ิงกระตุน 
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4. สรุปสาระสําคัญของเรื่องและขั้นตอนการดําเนินการ  
 จากประสบการณทํางานท่ีหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ เปน
เวลา 11 ป ขาพเจาไดใหการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะขอเขาเส่ือมและไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  ผูปวย
สวนใหญเปนผูปวยสูงอาย ุ ปญหาท่ีพบหลังผาตัดคืออาการปวดแผลผาตัดมากจนผูปวยไมอยากขยับขอเขา
ทําใหเปนอุปสรรคในการบริหารขอเขาเพื่อฟนฟูสภาพ อาจเกิดภาวะแทรกซอนคือขอเขาติดแข็ง ผูปวยตอง
อยูโรงพยาบาลนานข้ึน สูญเสียคาใชจายเพิ่มข้ึน และเกดิความไมพึงพอใจในบริการ  เพราะฉะนัน้การ
ปองกันไมใหเกิดความปวด หรือเกิดความปวดนอยท่ีสุด ซ่ึงจะเปนผลดีตอผูปวย บุคลากรท่ีดูแล และองคกร  
เพราะอาการปวดเปนตัวช้ีวัดท่ีสําคัญของคุณภาพการบริการ 

 ในหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ   การใช cold  pack  เปนท่ีนิยม
ใชในการประคบเขาภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเพื่อบรรเทาความเจ็บปวด แตการจะนํา cold  pack 
มาประคบกับผูปวยจะตองมีวัสดุหอหุม cold pack กอนเพื่อปองกันการเกิดเนื้อเยือ่ถูกทําลายจากความเย็น 
ในสมัยกอนนยิมใชปลอกหมอนหรือผาขนหนนูํามาเปนวัสดุหอหุม cold pack ซ่ึงมีประสิทธิภาพในระดับ
หนึ่งแตในการใชงานจริงจะมีปญหาเม่ือผูปวยมีการเคล่ือนไหวรางกายทําใหเกิดการรวงหลนของ cold pack   
ขณะใช และทําใหบริเวณแผลผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเปยกช้ืน  เส่ียงตอการติดเช้ือท่ีบริเวณแผลผาตัดได    
จากการปฏิบัติงานและพบปญหาดังกลาวจงึไดคิดคนประดิษฐถุงใส  cold pack  ประคบเขาเพื่อแกปญหาท่ี
เกิดข้ึน ทําให  cold pack   ยึดแนนกับบริเวณเขาของผูปวย    ทําใหการสงผานความเยน็มีประสิทธิภาพ
มากกวาการวาง cold pack โดยหอดวยปลอกหมอนหรือผาขนหนูซ่ึงไมมีการยดึติดกบัเขาของผูปวย   
 การประดิษฐถุงใส    cold   pack   เพื่อประคบปวดในผูปวยผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเปนนวัตกรรม
ส่ิงประดิษฐท่ีเกิดจากการพบปญหาท่ีเกิดข้ึนจากการปฏิบัติการพยาบาล ตองการปองกันการเกิดปญหาและ
เพื่อพัฒนาประสิทธิภาพการปฏิบัติการพยาบาลใหดีข้ึน   โดยมุงเนนการเกิดประโยชน     ลดภาระงาน    ลด
คาใชจาย   และสรางความพึงพอใจแกผูรับบริการคือผูปวยเปนสําคัญ   โดยมีการดําเนินการดังนี้ 
ขั้นตอนท่ี 1 ขัน้เตรียม 
 1. สรางแบบบันทึกขอมูลท่ัวไปของผูปวย 
              2. ศึกษาปญหาของผูปวยท่ีเกดิข้ึนภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
              3. ศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกีย่วกับกลไกการเปล่ียนแปลงทางสรีรวิทยาท่ีทําใหเกิดความปวด 
              4. ศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกีย่วกับการพยาบาลผูปวยภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม   การบริหาร
เพื่อฟนฟูสภาพเขาภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
 5. นําเสนอนวตักรรมท่ีประดิษฐข้ึนตอพยาบาลหัวหนาหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย เพื่อขอใชกับ
ผูปวย 
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 6. นําเสนอนวตักรรมท่ีประดิษฐข้ึนตอพยาบาลในหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย             เพื่อช้ีแจง
วัตถุประสงค และวิธีการใช 
ขั้นตอนท่ี 2 ขั้นประดิษฐถุงใส  cold  pack     มีการดําเนินการคือ 
วัสดุท่ีใช 
 1. ผาฝาย ตัดเปนช้ินส่ีเหล่ียมผืนผา ขนาดประมาณ 60×32 เซนติเมตร จํานวน 2 ผืน 
 2. สายเข็มขัดผา ขนาด 3×60 เซนติเมตร  จํานวน  3  เสน 
 3. ผาตีนตุกแก  ขนาด 3×20 เซนติเมตร   จํานวน 3 เสน 
 4. ผาตีนตุกแก  ขนาด 3×10 เซนติเมตร    จํานวน 2 เสน 
 5. ผาฝายเย็บเปนหูรอยเข็มขัด ขนาด  2×5 เซนติเมตร จํานวน 12 เสน 
วิธีประดิษฐ 
 1. นําผาจากขอหนึ่งพับกึ่งกลางซ่ึงจะไดผา2ช้ันนํามาเย็บเปนถุง   โดยเย็บผาเปนซอง   (ขนาดจริง 
27×12 เซนติเมตร) แลวนําผาตีนตุกแกขนาด 3×10 เซนติเมตร    มาเย็บติดดานในซองดานบนเพื่อเปนท่ีปด
ปากถุง  
 2. เย็บผาฝายเปนสายหูรอยเข็มขัด  ขนาด 2×5 เซนติเมตร เย็บติดกับถุงผา  3 คู  เวนระยะหางให
เทากัน 
 3. นําผาตีนตุกแกขนาด 3×20 เซนติเมตร มาเย็บติดกับสายเข็มขัดผา ขนาด 3×60 เซนติเมตร จํานวน 
3 เสน  
 4. นําสายเข็มขัดผาท่ีติดตีนตุกแกแลวนํามารอยกับหูรอยเข็มขัดท่ีติดกับถุงผา เพื่อเตรียมนําถุงใส 
clod pack นําไปใชกับผูปวยหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
ขั้นตอนท่ี 3 การปฏิบัต ิ
 1. ผูศึกษาสํารวจผูปวยท่ีมาดวยอาการขอเขาเส่ือมและแพทยไดทําการรักษาดวยการผาตัดเปล่ียนขอ
เขาเทียม และอนุญาตใหทําการบริหารขอเขา ท่ีเขามารับการรักษาในหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย      
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ  ต้ังแต 1 กรกฎาคม – 30 พฤศจิกายน พ.ศ.2549  
 2. ผูศึกษาสรางสัมพันธภาพกับผูปวย และประเมินความปวดกอนการบริหารขอเขา โดยการ
สอบถาม pain scale เพื่อเก็บเปนขอมูลเปรียบเทียบความปวดขณะทําการบริหารขอเขาและการขอยาแกปวด
ของผูปวย 
              3. ผูศึกษาเตรียม cold  pack ท่ีแชแข็งแลวเปนเวลา 2 ช่ัวโมง มาใสถุง cold  pack ท่ีประดิษฐข้ึน   
นํามาประคบบริเวณขางขอเขาแลวรัดสายรัด เพื่อปองกนัการเล่ือนหลุด ขณะทําการบริหารขอเขา 
 4. ผูศึกษาประเมินผิวหนังบริเวณท่ีประคบ และประเมินการไหลเวียนของเลือดสวนปลาย 
( Capillary  refill ) ไมควรเกนิ 5 วินาทีขณะไดรับการประคบเยน็ ทุก 10 นาที 
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 5. ผูศึกษาสอบถาม pain scale ขณะทําการบริหารขอเขา และการขอยาแกปวด 
 6. ผูศึกษาสอบถามระดับความพึงพอใจของผูปวยในขณะท่ีประคบดวยถุงใส cold  pack ท่ีประดิษฐ
ข้ึน และขณะที่ประคบดวยปลอกหมอนท่ีใส cold  pack แบบเดิม  
 7. ผูศึกษาเก็บรวบรวมขอมูลท่ีไดมาแปรผล เพื่อพัฒนาประสิทธิภาพการปฏิบัติการพยาบาล  ในการ
ดูแลผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย  
5. ผูรวมดําเนินการ  ไมมี 
6. สวนของงานท่ีผูเสนอเปนผูปฏิบัติ  ผูเสนอขอเปนผูปฏิบัติท้ังหมดทุกข้ันตอน รอยละ 100 
7. ผลสําเร็จของงาน  
 ผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม ในหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย โรงพยาบาลเจริญกรุง
ประชารักษ ต้ังแตวันท่ี 1 กรกฎาคม 2549 ถึง 30 พฤศจิกายน 2549  จํานวน 4 ราย หลังจากไดนําถุงใส cold 
pack  ท่ีประดิษฐมาใชกับผูปวย จากการสอบถามความพึงพอใจของผูปวยระหวางการใชปลอกหมอนหอ  
cold pack   กับการใชถุงใส  cold pack  พบวาผูปวยมีระดับความพึงพอใจมากท่ีสุด โดยใหเหตุผลวามีความ
สะดวกในการเคล่ือนไหว เพราะไมตองกังวลวา cold pack ท่ีประคบจะเล่ือนหลน ทําใหผูปวยสามารถ
บริหารและฟนฟูขอเขาไดมากข้ึน และผูปวยท่ีไดรับการประคบดวย cold pack จะมีระดับความปวดลดลง 
จากการประเมินระดับความปวดโดยใช pain scale  พบวาผูปวยจะมีระดับความปวดกอนท่ีจะประคบดวย 
cold pack  อยูท่ี 5-9  แตหลังจากไดทําการประคบดวย cold pack  ขณะท่ีทําการฟนฟูบริหารกลามเน้ือและ
ขอเขาพบวา ระดับความปวดอยูท่ี 1-3  ผูปวยมีสีหนาท่ีสดช่ืนและสามารถบริหารไดมากข้ึน ผูปวยขอยา
บรรเทาปวดลดลง และสามารถวางแผนการจําหนายไดเร็วข้ึน ทําใหลดจํานวนวันนอนของผูปวยลง ลด
คาใชจายในการดูแลผูปวย และผูปวยเกิดความพึงพอใจในบริการพยาบาลที่ไดรับ 
 8. การนําไปใชประโยชน  
 1. สามารถนํามาใชกับผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม หรือผูปวยท่ียังไมไดรับการผาตัด
ท่ีมีอาการปวดบริเวณขอเขา ประคบเพื่อลดอาการปวดและบวมได 
 2. สามารถทําใหผูปวยหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมบริหารและฟนฟูขอเขาไดมากข้ึนและมีความ
สะดวกในการเคล่ือนไหวไดดี 
 3. สามารถนํามาใชกับอวัยวะตาง ๆ ที่ไดรับการบาดเจ็บ เพื่อลดความเจ็บปวดและลดการอักเสบ
และบวมได 
9. ความยุงยาก ปญหา อุปสรรคในการดําเนินการ  
 1.ผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมสวนมากเปนผูสูงอายุ ผิวหนังขาดความชุมช้ืน อาจพบ
อาการผิดปกติเชนผิวหนังเปนผ่ืนแดงจากการประคบ  เพราะฉะน้ันการประคบตองประเมินสภาพผิวหนัง

7. 



กอนการประคบ ขณะประคบ และภายหลังการประคบทุกคร้ัง   โดยการซักถามอาการของผูปวยและการ
ประเมินการไหลเวียนของเลือดสวนปลาย ( Capillary  refill ) ไมควรเกิน 5 วินาทีขณะไดรับการประคบเย็น  
 2. การนําถุงใส cold pack  ท่ีประดิษฐมาใชกับผูปวยนั้นมีข้ันตอนในการเตรียมหลายข้ันตอน
โดยเฉพาะการแช cold pack  ตองใหระดับความเย็นอยูท่ี 0-18.33C  ซ่ึงเปนความเย็นท่ีสามารถลดความปวด
ได 
10. ขอเสนอแนะ  
  1. การใชถุงใส cold pack เพื่อลดความปวดในผูปวยผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม ขณะบริหารฟนฟู
กลามเนื้อและขอเขา ควรประเมินระดับความปวดกอนทุกคร้ัง 
 2. การใชถุงใส cold pack ควรตระหนักถึงอุณหภูมิความเย็นท่ีอยูในระดับการรักษา คือ 0-18.33 C 
  ( 32-65 F )  
 3. ในการใชถุงใส cold pack   ประคบเย็นตองคํานึงถึงระดับความปวดของผูปวย ขอบงช้ีและขอ
หามในการใชความเย็น รวมท้ังประเมินการไดรับอันตรายจากความเย็น ซ่ึงจะรูไดจากการซักถามอาการของ
ผูปวยและการสังเกตบริเวณผิวหนังท่ีทําการประคบ 
 4. ควรอธิบายหลักการใชถุงใส cold pack แกผูปวยและญาติเพื่อเปนแนวทางในการนําไปปฏิบัติ
เพื่อลดความปวดหลังจากกลับไปฟนฟูขอเขาท่ีบาน 
 5. ควรมีการปรับปรุงถุงใส cold  pack  ในรูปแบบใหม เนื่องจากแบบท่ีประดิษฐมีการกดบริเวณ
แผลผาตัดทําใหผูปวยรูสึกเจ็บขณะทําการบริหารเขา แตถาอยูนิ่งจะทําใหความรูสึกปวดลดลง 
 6. ควรมีการศึกษาผลของการประคบเย็นท้ังกอนและขณะบริหารที่มีผลตอปจจัยอ่ืน ๆ เชน ขณะทํา
กิจวัตรประจําวัน  หรือการไดรับยาบรรเทาปวดรวมดวย 
 7. ควรมีการศึกษาวิจัยเพิ่มกลุมตัวอยาง โดยประเมินความพึงพอใจและประเมินระดับความปวด 
  
 
   ขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ  และไดดําเนินการปรับปรุงแกไข
เปนไปตามคําแนะนําของคณะกรรมการ 
 
                                                                     ลงช่ือ........................................................ 
                                                                                    ( นางเรณู        กรรโณ ) 
                                                                                       ผูขอรับการประเมิน 
 
                                                                                ............/................../................ 
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 ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริงทุกประการ 
 
 
         ลงช่ือ..............................................                     ลงช่ือ..................................................... 
               ( นางสาวพร้ิมเพรา  ทัศคร )                                        ( นายสราวุฒิ    สนธิแกว ) 
ตําแหนง รักษาการในตําแหนงหัวหนาพยาบาล                   ตําแหนง รองผูอํานวยการสํานักการแพทย 
                                                                                                              ขณะดํารงตําแหนงผูอํานวยการ 
                                                                                                              โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
 

...................... / ...................... /....................                        ...................... / ........................ /........................ 
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ขอเสนอ แนวคิด วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
                                                      ของ นางเรณู   กรรโณ 
 
เพื่อประกอบการแตงต้ังใหดํารงตําแหนง พยาบาลวิชาชีพ 7 วช.   ดานการพยาบาล 
(ตําแหนงเลขท่ี รพจ. 289)       ฝายการพยาบาล       โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
เร่ือง  การสรางแผนพับการปฏิบัติตนหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม   หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
 
หลักการและเหตุผล      
 การผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมเปนวิธีการรักษาภาวะท่ีมีการทําลายขอจนใชงานไมไดและเจ็บปวดให
กลับเปนขอท่ีใชงานไดและไมเจ็บปวดท่ีดีท่ีสุด การฟนฟูสภาพผูปวยภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม
จะชวยใหผูปวยสามารถใชงานขอเขาเทียมไดอยางมีประสิทธิภาพ    ผูปวยสามารถใชขอเขาเทียมในการ
ดําเนินชีวิตอยางใกลเคียงปกติท่ีสุด    แตเนื่องจากผูปวยท่ีเขารับการรักษาเพื่อทําการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม         
ในหอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ สวนใหญเปนผูปวยสูงอายุ  มักจะ
ปฏิเสธการเปล่ียนแปลงหรือยอมรับส่ิงใหม ๆ ไดยาก ขณะที่ผูปวยท่ีไดเขารับการรักษาตัวในโรงพยาบาล
พยาบาลไดมีการชี้แจงใหผูปวยและญาติเห็นความสําคัญของการฟนฟูสภาพรางกายหลังผาตัดเปล่ียนขอเขา
เทียม เพื่อใหขอเขาหลับคืนสูสภาพปกติหรือใกลเคียงสภาพเดิมมากท่ีสุด โดยเฉพาะภายหลังกลับไปใช
ชีวิตประจําวันท่ีบาน ไมใหเกิดภาวะแทรกซอนหรือการกลับเขามารับการรักษาซํ้าในโรงพยาบาลอีก แตใน
ความเปนจริงพบวาผูปวยตองกลับเขามารักษาตัวในโรงพยาบาลซํ้าดวยเร่ืองของขอเขาติด การเหยียดงอเขา
ไดไมเต็มท่ี และบางคนกลับมาดวยแผลผาตัดติดเช้ือ   
 หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชายท่ีขาพเจาไดปฏิบัติงานอยูนั้นในสมัยกอน ไดมีการใหสุขศึกษาแก
ผูปวยท่ีไดรับการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมในการดูแลตนเอง ขอหามตางๆ และการฟนฟูสภาพเขากอนกลับ
บานทุกคนแตไมไดมีเอกสารแจกใหผูปวยเพื่อเตือนความจํา  ดังนั้นขาพเจาจึงไดคิดหาวิธีท่ีจะชวยเตือน
ความจําในการปฏิบัติตนของผูปวยโดยไดจัดทําแผนพับวิธีการปฏิบัติตนหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมข้ึน 
 
วัตถุประสงคและหรือเปาหมาย 
 1. เพื่อใหผูปวยและญาติมีความรูสามารถปฏิบัติตนไดถูกตองภายหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
 2. เพื่อลดภาวะแทรกซอนภายหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
 3. เพื่อลดจํานวนวันนอนโรงพยาบาล  ผูปวยสามารถกลับบานไดเร็วข้ึน 
 4. เพื่อลดคาใชจายในการรักษาในขณะท่ีอยูโรงพยาบาล 

 



กรอบการวิเคราะห   แนวคิด   ขอเสนอ 
 เนื่องจากผูปวยสวนใหญเปนผูปวยสูงอายุ    มักจะปฏิเสธการเปล่ียนแปลงหรือยอมรับส่ิงใหม ๆได
ยาก  วิธีการท่ีจะเขาถึงตัวผูปวยไดนั้นจะตองมีการสรางสัมพันธภาพท้ังผูปวยและญาติเพื่อใหผูปวยเกิดการ
ยอมรับ  มีการพูดคุยใหกําลังใจและอธิบายเหตุผลของการปฏิบัติตามคําแนะนํา   เนนเร่ืองการใหขอมูล
เกี่ยวกับขอควรระวัง  ขอหามตางๆ  และการฟนฟูขอเขา  โดยเฉพาะเร่ืองการออกกําลังกายขอเขาภายหลัง
ผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมภายหลังการจําหนายอยางสมํ่าเสมอและไมหักโหม   เพื่อผูปวยจะไดมีคุณภาพชีวิต
ท่ีดี    ผูปวยสามารถกลับไปใชชีวิตประจําวันไดอยางปกติ  ไมเกิดภาวะแทรกซอน   เชนการเกิดขอติดแข็ง 
การอักเสบของขอเขาซํ้า แผลผาตัดมีการติดเช้ือ เพื่อปองกันไมใหเกิดปญหาภายหลังการจําหนาย จึงไดคิด
ทบทวนถึงปญหา และแนวทางปองกันไมใหเกิดปญหาขาพเจาจึงคิดวาผูปวยนาจะมีแผนพับชวยเตือน
ความจําข้ึน เพื่อผูปวยจะไดไมลืมขอปฏิบัติและขอหามตางๆ ภายหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมภายหลังการ
จําหนาย  ทําใหผูปวยและญาติเกิดความพึงพอใจในบริการที่ไดรับ     โดยมีวิธีดําเนินการดังนี้ 
 1. ศึกษาความรูเร่ืองโรคขอเขาเส่ือม  การปฏิบัติตนภายหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  ขอหามหลัง
ผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม 
 2. ศึกษาแนวคิดการฟนฟูสภาพของรางกายภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม  เปนการ
เสริมสรางความแข็งแรงของสภาพรางกายใหกลับคืนมาสูสภาพปกติหรือใกลเคียงสภาพเดิมมากท่ีสุด 
กิจกรรมการพยาบาลที่ให ตองคอยเปนคอยไปตามสภาพรางกายของผูปวยในแตละบุคคล และตามดุลย
พินิจของแพทยผูทําการผาตัด  ( ทัศนีย รวิวรกุล , 2543:5) 
 3. จดัทําแผนพับการปฏิบัติตนหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม   หอผูปวยศัลยกรรมกระดูกชาย 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
 4. นําเสนอแผนพับการปฏิบัติตนหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมตอพยาบาลหัวหนาหอผูปวย
ศัลยกรรมกระดูกชายเพื่อขอความเห็นชอบใหใชในหอผูปวย 
 5.  นําเสนอแผนพับการปฏิบัติตนหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมตอพยาบาลในหอผูปวยศัลยกรรม
กระดูกชายเพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค 
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ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 1.ผูปวยและญาติสามารถนําความรูท่ีมีอยูในแผนพับการปฏิบัติตนภายหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม
นํามาปฏิบัติตามไดอยางถูกตองเกิดความม่ันใจในการปฏิบัติในขณะท่ีอยูโรงพยาบาลและเม่ือแพทยอนุญาต
ใหกลับบาน  
 2. ผูปวยไมเกิดภาวะแทรกซอนภายหลังการผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียม สามารถกลับไปใช
ชีวิตประจําวันไดตามปกติ ไมตองกลับเขามารับการรักษาซํ้า 
 3. ลดจํานวนวันนอน และลดคาใชจายในการนอนโรงพยาบาล 
            4. ผูปวยและญาติเกิดความพึงพอใจในบริการที่ไดรับ 
 5. ประชาชนท่ัวไปสามารถนําแผนพับไปศึกษาและเพิ่มพนูความรูเกีย่วกับการผาตัดเปล่ียนขอเขา
เทียม        
                                                                                                                                                                                         
 ตัวชี้วัดความสําเร็จ  
  1. อัตราการกลับเขามานอนในโรงพยาบาลซํ้าจากภาวะแทรกซอน เปน 0 % 
 2. จํานวนวันนอนของผูปวยหลังผาตัดเปล่ียนขอเขาเทียมลดลงจากเดิม 7 วัน ลดลงเหลือ 5 วัน 
 3. อัตราความพึงพอใจตอการใชแผนพับของผูปวยและญาติตอการบริการพยาบาล เปน 80 % 
 
 
 
 
 
 
                                                                     ลงช่ือ .................................................. 
                                                                                     ( นางเรณู   กรรโณ ) 
                                                                                      ผูขอรับการประเมิน 
                                                                           ............./............... /.............. 
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