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1.0 วัตถุประสงค์ 

เพ่ือเป็นแนวทางการดูแลผู้รับบริการทางวิสัญญี 
2.0 นโยบาย 
 ผู้ปุวยมีสิทธิที่จะเลือกวิธีรักษาหรือการได้รับยาระงับความรู้สึก  แพทย์หรือเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง
จะต้องให้ข้อมูลที่ครบถ้วนและเพียงพอกับผู้ปุวยก่อนเซ็นใบยินยอมให้ท าการรักษาโดยการผ่าตัด/ การรับ
ยาระงับความรู้สึก  วิสัญญีพยาบาล จะต้องให้การดูแลผู้ปุวย  ก่อนให้ยาระงับความรู้สึก  ขณะให้ยาระงับ
ความรู้สึก และหลังให้ยาระงับความรู้สึก  จนผู้ปุวยได้รับความปลอดภัย  ตลอดจนการส่งกลับตึกผู้ปุวย  
3.0 ขอบเขต 

เริ่มตั้งแต่ได้รับแจ้งการผ่าตัด   ให้บริการ ระงับความรู้สึก   ให้บริการในห้องพักฟ้ืน สิ้นสุดเมื่อย้าย 
ผู้รับบริการออกจากห้องผ่าตัดไปยังหน่วยบริการอื่นหรือส่งต่อไปยังสถานบริการอ่ืน  
4.0 ความรับผิดชอบ 

4.1 แพทย์ 
ท าการผ่าตัดหรือหัตถการอื่น   

4.2 หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาล 
ควบคุมการปฏิบัติงานให้เป็นไปตามระเบียบปฏิบัติ 

4.3 หัวหน้างานการพยาบาลผู้ปุวยผ่าตัดและวิสัญญี 
มอบหมายและควบคุมการปฏิบัติงานให้เป็นไปตามระเบียบปฏิบัติ 

4.4 วิสัญญีพยาบาล 
ประเมินความพร้อมของผู้รับบริการก่อนให้ยาระงับความรู้สึก ขณะให้ยาระงับความรู้สึก และ
หลังให้ยาระงับความรู้สึกภายใต้การควบคุมของแพทย์ 

          4.5 ทีมผ่าตัด 
ให้การบริการผ่าตัดตามที่ได้รับมอบหมาย 

          4.6 พนักงานประจ าตึกผู้ปุวย 
            ปฏิบัติงานตามทีไ่ดร้ับมอบหมาย 

5.0 ค าจ ากัดความ 
         5.1 ผู้รับบริการ  หมายถึง     
            5.1.1ผู้ปุวยในที่แพทย์มีค าสั่งให้รับการรักษาโดยการผ่าตัดหรือการส่องกล้องตรวจกระเพาะ
อาหารและล าไส้เล็กส่วนต้นและผู้รับการส่องกล้องตรวจล าไส้ใหญ่ที่ต้องรับบริการทางวิสัญญี 
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  5.1.2 ผู้ปุวยนอก ที่แพทย์มีค าสั่ง ให้รับการรักษา ตรวจวินิจฉัย โดยการท าหัตถการที่ต้องรับ       
     บริการทางวิสัญญี  
5.2 วิสัญญีพยาบาล หมายถึง พยาบาลที่ได้รับประกาศนียบัตรการฝึกอบรมในหลักสูตรวิสัญญี

พยาบาล ซึ่งอนุมัติโดยราชวิทยาลัยวิสัญญีแพทย์แห่งประเทศไทย จากกระทรวง ทบวง กรม 
กรุงเทพมหานครหรือสถาบันการศึกษาของรัฐโดยปฏิบัติงานภายใต้การควบคุมของผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมใน สถานพยาบาลของรัฐ สถานพยาบาลในก ากับของรัฐ หรือ
สถานพยาบาลของสภากาชาดไทย 

5.3   หัวหน้าทีมผ่าตัด  หมายถึง  วิสัญญีพยาบาลหรือพยาบาลที่ได้รับมอบหมาย 
5.4  ทีมผ่าตัด  หมายถึง   พยาบาลช่วยผ่าตัด (พยาบาลวิชาชีพ)   พยาบาลส่งเครื่องมือ

(พยาบาลวิชาชีพ) และพยาบาลช่วยรอบนอก(พนักงานผู้ช่วยเหลือคนไข้) ที่ได้รับการแต่งตั้ง
และผ่านเกณฑ์การประเมิน 

5.5  เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด  หมายถึง  พยาบาลวิชาชีพ และพนักงานผู้ช่วยเหลือคนไข้ พนักงาน
ประจ าตึก 

5.6 การให้ยาระงับความรู้สึกแบบทั่วไป (general anesthesia) คือการให้ยาระงับความรู้สึกให้
ผู้ปุวยไม่รู้สึกตัว 

5.7 การให้ยาระงับความรู้สึกแบบเฉพาะส่วน (regional anesthesia) คือการฉีดยาระงับ
ความรู้สึกโดยท าให้ผู้ปุวยหมดความรู้สึกเฉพาะส่วนของร่างกายที่จะท าการผ่าตัดหรือท า
หัตถการต่างๆ 

5.8 การเฝูาระวังผู้ปุวยโดยบุคลากรทางวิสัญญีวิทยา (monitored anesthesia care) คือการ
เฝูาระวัง และให้การประคับประคองสภาวะต่างๆ ของผู้ปุวยขณะท าหัตถการต่างๆ โดย
ได้รับยาออกฤทธิ์ต่อ ระบบประสาทได้แก่ ยากล่อมประสาท ยาระงับประสาท ยานอนหลับ 
หรือยาระงับปวด เป็นต้น 

5.9  การผ่าตัดใหญ่  หมายถึง การผ่าตัดที่ต้องใช้ยาสลบหรือยาระงับความรู้สึกท่ัวร่างกาย หรือ
เฉพาะที่ในการผ่าตัดอวัยวะที่ส าคัญที่เสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อน ซึ่งอาจเกิดอันตรายต่อชีวิตได้
ง่าย 

          5.10  การผ่าตัดเล็ก หมายถึง การผ่าตัดที่ต้องใช้ยาระงับความรู้สึกระยะสั้นเฉพาะที่ หรือไม่ใช้เลย  
                 ตอ้งท าในหอ้งผา่ตัดเลก็หรอืห้องผา่ตัดใหญ่ 

5.11   เอกสารผู้รับบริการผ่าตัด  หมายถึง  เอกสารซึ่งประกอบด้วย 
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                  5.11.1ใบส่งผู้รับบริการผ่าตัด 
                  5.11.2 ใบบันทึกการผ่าตัด 
                  5.11.3 ใบบันทึกการให้ยาสลบ 
                  5.11.4 แบบประเมินก่อนการให้ยาระงับความรู้สึก 
                  5.11.5 แบบประเมินอาการผู้ปุวยในห้องพักฟ้ืน 
                  5.11.6 แบบบันทึกการเยี่ยมผู้ปุวยหลังได้รับยาระงับความรู้สึกภายใน 24 ชั่วโมง 

   5.11.7 แบบบันทึกการพยาบาลผู้รับบริการผ่าตัด 
   5.11.8 แบบบันทึกผู้รับบริการส่องกล้องตรวจกระเพาะอาหารและล าไส้เล็กส่วนต้น 
   5.11.9 แบบบันทึก Surgical safety checklist 

                   5.11.10 แบบบันทึกผู้รับบริการส่องกล้องล าไส้ใหญ่ 
   5.11.11 ใบสั่งจ่ายยาเสพติดให้โทษในประเภทที่ 2 

6.0  ระเบียบปฏิบัติ 
         วิสัญญพียาบาล ขึ้นปฏิบัติงานโดยเปลี่ยนเป็นชุดปฏิบัติงานห้องผ่าตัดเพ่ือ‘เตรียมตัวเข้าห้องผ่าตัด’
(WI-OPR-01.01)แล้วจัดเตรียมความพร้อมของห้องโดยการท าความสะอาดห้องและจัดเตรียมชุดอุปกรณ์
เครื่องมือ ยา และ ‘การตรวจสอบเครื่องให้ยาสลบ’ ( WI-ANE-01.06) เมื่อได้รับแจ้งการผ่าตัดจากหน่วย
บริการอ่ืนตามแบบฟอร์ม‘ใบแจ้งการผ่าตัด’  (F-OPR-010) หรือรับแจ้งทางโทรศัพท์ set ผ่าตัดในระบบ 
HOSxPXE4 ในกรณี elective case วิสัญญีพยาบาล ปฏิบัติดังนี้ 
          6.1 หัวหน้าทีมผ่าตัดลงบันทึกในแบบฟอร์ม‘การรับผู้รับบริการผ่าตัด’(F-OPR-002)โดยแยก
ประเภทการผ่าตัดแล้วจัดเรียงล าดับการผ่าตัดตามความเร่งด่วนโดยปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง “แนวทางการ
ปฏิบัติในการท าผ่าตัดฉุกเฉินและการจัดล าดับการผ่าตัด” (WI-OPR-01.07) และด าเนินการตรวจเยี่ยม
ประเมินผู้ปุวยอย่างน้อย 30 นาทีหรือกรณีไม่สามารถตรวจเยี่ยมที่ตึกได้ให้ตรวจประเมินหน้าห้องผ่าตัด 

6.1.1 กรณีเป็นการผ่าตัดนอกเวลาราชการให้หัวหน้าเวรของตึกที่ต้องท าการผ่าตัด
โทรศัพท์ตามแจ้งทีมผ่าตัดตามหมายเลขโทรศัพท์ในใบตารางเวรที่แจกจ่ายให้ 

6.1.2 กรณีห้องผ่าตัดไม่พร้อมในการให้บริการผ่าตัดตามใบบันทึก‘แบบบันทึกการ   
ตรวจสอบความพร้อมของห้องและอุปกรณ์ผ่าตัด ’  ( F-OPR-007 )   หรือมี 

                               เหตุขัดข้องท าให้ไม่สามารถให้ยาระงับความรู้สึกได้ ให้หัวหน้าทีมผ่าตัดแจ้งแพทย์  
                               ผู้รับผิดชอบทราบ เพื่อด าเนินการต่อไป และลงบันทึกสาเหตุความไม่พร้อมใน  
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                               ระบบบันทึกความเสี่ยง หากมีการเปลี่ยนแปลงเวลาผ่าตัด ให้หัวหน้าทีมผ่าตัด 
                               หรือพยาบาลที่ได้รับมอบหมายแจ้งผู้รับบริการหรือหน่วยบริการทราบเพื่อเลื่อน 
                               นัดผู้รับบริการมาท าการผ่าตัดหรือท าหัตถการในเวลาหรือวันอ่ืนต่อไป                   

6.1.3 กรณีแพทย์นัดผู้รับบริการ   เพ่ือท าการผ่าตัดหรือท าหัตถการอ่ืนล่วงหน้าให้
วิสัญญีพยาบาลให้ค าแนะน าการปฏิบัติตัวก่อนการผ่าตัดหรือท าหัตถการและให้
ค าแนะน าการการรับบริการทางวิสัญญีกับผู้รับบริการแล้วลงบันทึกวันนัดใน
‘ทะเบียนนัดผู้รับบริการ’   ขอเบอร์โทรศัพท์ไว้ติดต่อผู้ปุวย หากผู้รับบริการไม่มา
ตามนัดให้ด าเนินการติดตามทางโทรศัพท์หรือประสานโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลที่ผู้ปุวยอยู่ในเขตรับผิดชอบ หากยังไม่มาติดต่อภายใน 1 สัปดาห์ให้
ถือเสมือนว่าผู้รับบริการปฏิเสธการรักษา  

     6.2 เมื่อผู้รับบริการมาถึงห้องผ่าตัด ให้หัวหน้าทีมผ่าตัดปฏิบัติดังนี้ 
6.2.1 กรณีเป็นผู้รับบริการจากตึกผู้ปุวยนอก  ตรวจสอบเอกสารและผู้รับบริการให้

ตรงกัน ประเภทการผ่าตัด ข้างที่ผ่าตัด ต าแหน่งที่ผ่าตัด เพ่ือ‘การปูองกันการ
ผ่าตัดผิดคน ผิดข้าง ผิดต าแหน่งและประเภทการผ่าตัด’  (WI-OPR-01.018) 

6.2.2 กรณีเป็นผู้รับบริการจากตึกผู้ปุวยใน ตรวจสอบเอกสารและผู้รับบริการให้ตรงกัน
พร้อมทั้งตรวจสอบการเตรียมผู้รับบริการและสิ่งที่ส่งมาด้วยตามแบบบันทึก ‘ใบ
ส่งผู้รับบริการผ่าตัด’(F-OPR-001) ตรวจสอบเอกสารและผู้รับบริการให้ตรงกัน 
ประเภทการผ่าตัด ข้างที่ผ่าตัด ต าแหน่งที่ผ่าตัด เพ่ือ‘การปูองกันการผ่าตัดผิดคน 
ผิดข้าง ผิดต าแหน่งและประเภทการผ่าตัด’  (WI-OPR-01.018) 

6.2.3 วิสัญญีพยาบาลอธิบายและชี้แจงขั้นตอนก่อน ขณะ และหลังการให้ยาระงับ
ความรู้สึกตาม‘การเตรียมผู้ปุวยก่อนให้ยาระงับความรู้สึก’(WI-ANE-01.01) แล้ว
เคลื่อนย้ายผู้รับบริการข้ึนเตียงผ่าตัด                                                                                                                 

6.2.4 ประเมินสภาพผู้รับบริการก่อนผ่าตัด ทวนสอบกับพนักงานน าส่งผู้ปุวย ผู้ปุวย
และญาต ิ ชื่อผู้ปุวยที่มาผ่าตัด ชนิดการผ่าตัด ข้างที่ผ่าตัด ต าแหน่งที่ผ่าตัด เพ่ือ
‘การปูองกันการผ่าตัดผิดคน ผิดข้าง ผิดต าแหน่งและประเภทการผ่าตัด ’  ( WI-
OPR-01.018) ตรวจสอบต าแหน่งที่ท าการ Mark site (WI-OPR-01.09)  และ 

                               ประเมินผู้ปุวยอีกครั้งโดยบันทึกใน‘แบบประเมินก่อนให้ยาระงับความรู้สึก’    
                               (F- OPR-004/1) ถ้าไม่มีการระบุต าแหน่งผ่าตัด แจ้งแพทย์ผู้ท าการผ่าตัดเพื่อ 
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                               ทวนสอบและท าการ Mark site และแบบตรวจสอบความปลอดภัยของ 
                               ผู้รับบริการ ผ่าตัด (Surgical safety checklist) (F-OPR-013) และตรวจสอบ 
                               เครื่องประดับของมีค่าที่เป็นโลหะทุกชิ้นให้ผู้ปุวยถอดฝากญาติเก็บไว้ในกรณีท่ี 
                               ผู้ปุวยจ าเป็นต้องใช้เครื่องจี้ไฟฟูาตามแนวทางปูองกันการเกิดอุบัติเหตุจากการใช้  
                               เครื่องจี้ไฟฟูา(WI-OPR-01.013)  

6.2.5 พิจารณาเลือกให้ยาระงับความรู้สึกตามความเหมาะสมกับผู้รับบริการและเตรียม
ยา  อุปกรณ์ให้พร้อมตามคู่มือ‘วิสัญญีวิทยา’ (RE-OPR-002) 

       6.3 ประเมินสภาพผู้รับบริการก่อนให้บริการทางวิสัญญีอีกครั้งโดยบันทึกใน‘แบบประเมินก่อนให้ยา
ระงับความรู้สึก’(F-OPR-004/1) ‘แนวปฏิบัติการจัดการความปวดโรงพยาบาลขุขันธ์’ ( SP-ANE-02) และ 
‘แบบตรวจสอบความปลอดภัยของผู้รับบริการผ่าตัด ( Surgical Safety Checklist )’(F-OPR-013) หาก
ผู้ปุวยมีภาวะแทรกซ้อนรุนแรงใน ASA class 3 หรือไม่พร้อมผ่าตัดวิสัญญีพยาบาลรายงานแพทย์ทราบเพ่ือ
พิจารณาส่งผู้ปุวยไปรักษาต่อกรณีผ่าตัดเล็กทีมผ่าตัดปฏิบัติตามคู่มือ ‘คู่มือห้องผ่าตัด/คู่มือผ่าตัดเล็ก’(RI-
OPR-001) พิจารณาเลือกให้ยาระงับความรู้สึกตามความเหมาะสมกับผู้รับบริการและเตรียมยา  อุปกรณ์ให้
พร้อมตามคู่มือ‘วิสัญญีวิทยา’ (RE-OPR-002) 
        6.4 วิสัญญีพยาบาล ทีมผ่าตัด และแพทย์ เตรียมความพร้อมก่อนเข้าห้องผ่าตัด โดยปฏิบัติตามวิธี
ปฏิบัติเรื่อง “การเตรียมตัวเข้าห้องผ่าตัด” (WI-OPR-01.01)  

6.4.1 วิสัญญีพยาบาลร่วมกับพยาบาลส่งเครื่องมือ ตรวจนับเครื่องมือ และอุปกรณ์การ
ผ่าตัดโดยปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง“การตรวจนับเครื่องมือก่อน-หลังผ่าตัด” (WI-
OPR-01.04)    

6.4.2 วิสัญญีพยาบาลกับทีมผ่าตัดจัดท่าผู้รับบริการตามชนิดของการผ่าตัดโดยปฏิบัติ
ตามวิธีปฏิบัติเรื่อง“การจัดท่าผู้รับบริการเพ่ือระงับความรู้สึกและผ่าตัด”(WI-
OPR-01.08)  

          6.5  แพทย์ท าการผ่าตัดมาตรฐานวิชาชีพ 
                     6.5.1    พยาบาลช่วยผ่าตัด ช่วยแพทย์ท าการผ่าตัดโดยปฏิบัติตามคู่มือ ‘คู่มือห้องผ่าตัด/   
                                คู่มือผ่าตัดเล็ก’ (RI-OPR-001) กรณีเป็นผู้ปุวยรับการส่องกล้องตรวจกระเพาะ 
                                อาหารและล าไส้เล็กส่วนต้นปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง“การให้บริการส่องตรวจ 
                                กระเพาะอาหารและล าไส้เล็กส่วนต้น” (WI-OPR-01. 11) กรณีเป็นผู้ปุวยรับการ 
                                ส่องกล้องตรวจล าไส้ใหญ่ ปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง“การให้บริการส่องตรวจ  
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                               ล าไส้ใหญ”่ (WI-OPR-01.016) 

6.5.2 พยาบาลส่งเครื่องมือและพยาบาลรอบนอก ตรวจนับจ านวนเครื่องมือและวัสดุ
โดยปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง “การตรวจนับเครื่องมือก่อน-หลังผ่าตัด”  
 (WI-OPR-01.04) 

6.5.3 วิสัญญีพยาบาลให้ยาระงับความรู้สึกและเฝูาระวังสัญญาณชีพของผู้รับบริการ
ขณะผ่าตัดภายใต้การดูแลของแพทย์โดยปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง “การเฝูาระวัง 
ขณะให้ยาระงับความรู้สึกและการดูแลเมื่อเกิดภาวะวิกฤติ”(WI-ANE-01.05) 
“การให้ยาระงับความรู้สึกในผู้ปุวยผ่าตัดคลอดทางหน้าท้อง”(WI-ANE-01.08) 
และกรณีใส่ท่อช่วยหายใจล าบาก“การใส่ท่อช่วยหายใจล าบาก” (WI-ANE-
01.07) พร้อมทั้งลงบันทึกใน“ใบบันทึกการให้ยาสลบ” (F-OPR-006) กรณี
สัญญาณชีพของผู้รับบริการเปลี่ยนแปลงหรือมีภาวะเสียเลือดมาก รายงานแพทย์
ทราบ เมื่อมีการสั่งการรักษาโดยการให้เลือดวิสัญญีพยาบาลหรือผู้ที่ได้รับ
มอบหมายแจ้งความต้องการใช้เลือดไปที่ห้องชันสูตรโดยเจาะเลือดผู้รับบริการ
ประมาณ 5 ซีซี. ส่งไปพร้อมใบขอโลหิตและลงทะเบียนบันทึกการรับ-ส่งสิ่งส่ง
ตรวจและผลการตรวจวิเคราะห์เจ้าหน้าที่ห้องชันสูตรปฏิบัติตามมาตรฐาน
วิชาชีพและวิสัญญีพยาบาลให้เลือดตามวิธีปฏิบัติเรื่อง“การให้เลือดผู้รับบริการ” 
(WI-OPR-01.06)   

6.5.4 กรณีการผ่าตัดไม่ส าเร็จหรือมีปัญหาและมีค าสั่งแพทย์ให้ส่งผู้รับบริการไปรับการ
รักษาต่อที่สถานบริการอ่ืน วิสัญญีพยาบาลปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติ”การส่ง
ผู้รับบริการไปตรวจหรือรักษาต่อ” และปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติการบริการรถ
ฉุกเฉิน  การส่งต่อผู้ปุวย (WI-EMR-04.02) โดยโทรประสานไปงานอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน วิธีปฏิบัติ “การเคลื่อนย้ายผู้รับบริการ” แล้วแจ้งเจ้าหน้าที่หน่วยบริการ
เดิมเพ่ือจ าหน่าย 

6.5.5 กรณีส่งชิ้นเนื้อส่งตรวจทางพยาธิวิทยา เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัดปฏิบัติตามวิธี
ปฏิบัติการส่งชิ้นเนื้อ (WI-OPR-01.010) ตามระเบียบการใช้ห้องปฏิบัติการ
เทคนิคการแพทย(์WI-LAB-DOC-001)  
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6.5.6 กรณีเป็นอวัยวะร่างกายภายนอก เช่น นิ้วมือ ชิ้นส่วนจากการผ่าตัดสูติ – นรีเวช  

หรือศัลยกรรมกระดูก ให้ปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง“การก าจัดชิ้นส่วนและอวัยวะ  
เสื่อมสภาพ”(WI-OPR-01.10) 

6.5.7   กรณีมีสิ่งแปลกปลอมที่น าออกจากร่างกายของผู้รับบริการขณะผ่าตัด   เช่น  
ลูกปืนหรือวัตถุโลหะอ่ืนให้เก็บสิ่งแปลกปลอมใส่ภาชนะท่ีเหมาะสมพร้อมเขียน   
ชื่อ-สกุล เลขที่ภายนอก  ตึกผู้ปุวย  วันที่ผ่าตัด  น าส่งไปหน่วยบริการเดิมพร้อม
ผู้รับบริการหรือส่งมอบผู้รับบริการโดยตรง  (กรณีไม่ใช่ผู้ปุวยคดี) 

6.5.8 เมื่อเสร็จการผ่าตัดแพทย์บันทึกรายละเอียดของการผ่าตัดใน‘ใบบันทึกการ
ผ่าตัด’(F-OPR-005)และให้แพทย์ลงนามใน‘ใบสั่งจ่ายยาเสพติดให้โทษใน
ประเภท2 (ยส.5)หัวหน้าทีมผ่าตัดหรือทีมผ่าตัด บันทึกข้อมูลการผ่าตัด  

           ใน‘ทะเบียนผ่าตัด’ (F-OPR-003/2) และลงบันทึกในระบบ HOSxPXE4 
6.6 หลังเสร็จสิ้นการผ่าตัด  วิสัญญีพยาบาลปฏิบัติดังนี้  

6.6.1 วิสัญญีพยาบาลประเมินผู้ปุวยก่อนถอดท่อช่วยหายใจโดยปฏิบัติตาม ‘แนวทาง
ปฏิบัติในการถอดท่อช่วยหายใจภายหลังการระงับความรู้สึก’ (WI-ANE-01.02) 
ประเมินอาการผู้ปุวยโดยวัดสัญญาณชีพ สังเกตอาการหายใจล าบากหรือไม่มี
ภาวะแทรกซ้อนใดๆเคลื่อนย้ายผู้รับบริการไปยังห้องพักฟ้ืน และปฏิบัติตาม ‘การ
ดูแลผู้ปุวยระยะหลังผ่าตัดในห้องพักฟ้ืน’ (WI-ANE-01.03) กรณีมีอาการรบกวน 
เช่น ปวดแผล คลื่นไส้อาเจียน วิงเวียน ใช้ ‘แนวทางปฏิบัติส าหรับการปูองกัน
และรักษาภาวะคลื่นไส้อาเจียน’ (WI-ANE-01.09) ‘แนวปฏิบัติการจัดการความ
ปวดโรงพยาบาลขุขันธ์’ (SP-ANE-02) ลงบันทึกใน ‘แบบประเมินอาการผู้ปุวยใน
ห้องพักฟ้ืน’ (F-OPR-004/2) วิสัญญีพยาบาลบันทึกทางการพยาบาลโดยใช้
กระบวนการการพยาบาลทั้งในระยะก่อน ขณะ และหลังการให้บริการทาง
วิสัญญี ‘การบันทึกทางการพยาบาลผู้ปุวยได้รับบริการวิสัญญี’ (WI-ANE-01-04) 

6.6.2 กรณีผู้รับบริการเป็นผู้ปุวยในวิสัญญีพยาบาลหรือทีมผ่าตัดหรือคนงานประจ าตึก  
เคลื่อนย้ายผู้รับบริการและน าส่งผู้รับบริการไปยังตึกผู้ปุวยและแจ้งอาการ
ผู้รับบริการกับทีมการพยาบาลตึกผู้ปุวยทราบ ทีมการพยาบาลตึกผู้ปุวยปฏิบัติ
ตาม‘คู่มือการเตรียมผู้รับบริการก่อนผ่าตัดและการดูแลผู้รับบริการหลังผ่าตัด ’(RI-
OPR-003) 



 โรงพยาบาลขุขันธ ์ ส าเนาที่ :  

ระเบียบปฏิบัติที่ : SP-ANE-01 ฉบับที่: A  แก้ไขครั้งที่: 03 วันที่บังคับใช้ :04/01/64 
เรื่อง : การดูแลผู้รับบริการทางวิสัญญี  หน้า : 10/15 

 

 

เอกสารนีเ้ป็นสมบตัิของโรงพยาบาลขขุนัธ์  ห้ามน าออกไปใช้ภายนอกหรือท าซ า้โดยไมไ่ด้รับอนญุาต 

 
6.6.3 กรณีผู้รับบริการเป็นผู้ปุวยนอกเจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัดมอบใบสั่งยาและใบค าแนะน า  

หลังได้รับยาระงับความรู้สึกให้ผู้รับบริการไปห้องจ่ายยาโดยเจ้าหน้าที่ห้องจ่ายยา  
ปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติ การจัดและจ่ายยาให้ผู้รับบริการ และ/หรือมอบ‘สมุด
บันทึกผู้รับบริการ’น าไปหน่วยบริการอื่นที่เก่ียวข้องเพ่ือด าเนินการต่อไป  

6.7 วิสัญญีพยาบาลท าความสะอาด จัดเก็บ อุปกรณ์ และสถานที่โดยปฏิบัติตามคู่มือ ‘ การ
ควบคุมและปูองกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล’  

6.8 วิสัญญีพยาบาลจัดเตรียมห้องผ่าตัด/เครื่องดมยาสลบพร้อมอุปกรณ์ให้พร้อมส าหรับ
ให้บริการครั้งต่อไป โดยปฏิบัติตาม‘การตรวจสอบเครื่องให้ยาสลบ’ (WI-ANE-01.06) 
อุปกรณ์ให้ยาระงับความรู้สึก 

6.9 ส่งล้างท าความสะอาดเพ่ือส่งนึ่งท าให้ปราศจากเชื้อ โดยปฏิบัติตามคู่มือ ‘การควบคุมและ
ปูองกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล’ (RI-ICS-001) ส าหรับผ้าที่ใช้แล้วน าไปผ่านกระบวนการฆ่า
เชื้อที่หน่วยจ่ายกลางโดยเจ้าหน้าที่หน่วยจ่ายกลาง  

7.0 ระเบียบปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง         
-SP-ANE-02 แนวปฏิบัติการจัดการความปวดโรงพยาบาลขุขันธ์ 

8.0 วิธีปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง 
7.1 WI-ANE-01.01 การเตรียมผู้ปุวยก่อนให้ยาระงับความรู้สึก 

          7.2 WI-ANE-01.02 แนวทางปฏิบัติในการถอดท่อช่วยหายใจภายหลังการ 
                                                ระงับความรู้สึก 
          7.3 WI-ANE-01.03 การดูแลผู้ปุวยระยะหลังผ่าตัดในห้องพักฟ้ืน 
 7.4 WI-ANE-01.04 การบันทึกทางการพยาบาลผู้ปุวยได้รับบริการวิสัญญี 
 7.5 WI-ANE-01.05 การเฝูาระวังขณะให้ยาระงับความรู้สึก และการดูแลเมื่อ        
                                                   เกิดภาวะวิกฤต  
 7.6 WI-ANE-01.06 การตรวจสอบเคร่ืองให้ยาสลบ 
 7.7 WI-ANE-01.07 การใส่ท่อช่วยหายใจล าบาก  
 7.8 WI-ANE-01.08 การให้ยาระงบัความรู้สกึในผู้ ป่วยผา่ตดัคลอดทางหน้าท้อง 

7.9 WI-ANE-01.09 แนวทางปฏิบัติส าหรับการปูองกันและรักษาภาวะคลื่นไส้ 
                                            อาเจียนหลงัผา่ตัด 

          7.10 WI-OPR-01.01 การเตรียมตัวเข้าห้องผ่าตัด  
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          7.11 WI-OPR-01.04 การตรวจนับเครื่องมือก่อน-หลังผ่าตัด 
          7.12 WI-OPR-01.06 การให้เลือดผู้รับบริการ 
          7.13 WI-OPR-01.07 การปฏิบัติในการท าผ่าตัดฉุกเฉินและการจัดล าดับ                  

                                           การผ่าตัด 
          7.14 WI-OPR-01.08 การจัดท่าผู้รับบริการเพ่ือระงับความระงับความรู้สึกและ  

 ผ่าตัด   
          7.15 WI-OPR-01.09 การท า Mark site 
          7.16 WI-OPR-01.010 การก าจัดชิ้นส่วนและอวัยวะเสื่อมสภาพ  
          7.17 WI-OPR-01.011                       การให้บริการผู้ปุวยส่องตรวจกระเพาะอาหารและล าไส้ 

  เล็กส่วนต้น  
7.18 WI-OPR-01.013 แนวทางปูองกันการเกิดอุบัติเหตุจากการใช้จี้ไฟฟูา 
7.19 WI-OPR-01.015 การปูองกันการติดเชื้อในห้องผ่าตัด  
7.20 WI-OPR-01.016 การให้บริการผู้ปุวยส่องกล้องตรวจล าไส้ใหญ่ 
7.21 WI-OPR-01.017 การจ ากัดชิ้นส่วนและอวัยวะเสื่อมสภาพ 
7.22 WI-OPR-01.018 การปูองกันการผ่าตัดผิดคน ผิดข้าง ผิดต าแหน่งและผิด

ประเภทการผ่าตัด 
9.0 แบบฟอร์มและเอกสารอ้างอิง 

8.1 F-NUR-001 ตารางการปฏิบัติงาน 
8.2 F-PHA-004 ใบสั่งจ่ายยาเสพติดให้โทษในประเภท 2  (ย.ส.5) 
8.3 F-OPD-002 สมุดบันทึกผู้รับบริการ 
8.4 F-OPR-001 ใบส่งผู้รับบริการผ่าตัด 
8.5 F-OPR-002 แบบฟอร์มรับผู้รับบริการผ่าตัด 
8.6 F-OPR-003 ทะเบียนผ่าตัด 
8.7 F-OPR-004/1 แบบประเมินก่อนให้ยาระงับความรู้สึก 
8.8 F-OPR-004/2 แบบประเมินอาการผู้ปุวยในห้องพักฟ้ืน 
8.9 F-OPR-005 ใบบันทึกการผ่าตัด 
8.10 F-OPR-006 ใบบันทึกการให้ยาสลบ 
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           8.11 F-OPR-007 แบบบันทึกการตรวจสอบความพร้อมของห้องและ   
                                                           อุปกรณ์ผ่าตัด 
           8.12 F-OPR-009 แบบบันทึกการเยี่ยมผู้ปุวยหลังได้รับยาระงับความรู้สึก   
 ภายใน 24 ชั่วโมง  
           8.13 F-OPR-010 ใบแจ้งการผ่าตัด 
           8.14 F-OPR-011 ใบยินยอมให้ก าจัดชิ้นส่วนหรืออวัยวะเสื่อมสภาพ 
           8.15 F-OPR-012 แบบบันทึกการพยาบาลผู้รับบริการผ่าตัด 
           8.16 RI-ICS-001 การควบคุมและปูองกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล         
           8.17 RI-OPR-001 คู่มือห้องผ่าตัด /คู่มือผ่าตัดเล็ก 
           8.18 RE-OPR-002 วิสัญญีวิทยา 

 8.19 RI-OPR-003 การเตรียมผู้รับบริการก่อนผ่าตัดและการดูแล                           
         ผูร้ับบรกิารหลังผ่าตดั  

8.20 RI-OPR-004 การปฏิบัติตัวหลังผ่าตัด 
10.0 การเก็บเอกสาร 

10.1 การจัดเก็บเอกสาร 
ชื่อเอกสาร สถานที่เก็บ ผู้รับผิดชอบ การจัดเก็บ ระยะเวลา 

1.แบบฟอร์มรับผู้รับบริการ   
   ผ่าตัด 

ห้องผ่าตัด เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด เรียงล าดับ 
ตามวัน เดือน ปี 

1 ปี 
งบประมาณ 

2.ตารางการปฏิบัติงาน 
 

ห้องผ่าตัด เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด เรียงล าดับตาม
เดือน 

1 ปี 
งบประมาณ 

3.แบบบันทึกการตรวจสอบ 
   ความพร้อมของห้องและ  
   อุปกรณ์ 

ห้องผ่าตัด 
 

 

เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด เรียงล าดับ 
ตามวัน เดือน ปี 

1 ปี 
งบประมาณ  

4.ทะเบียนผ่าตัด 
    ทะเบียนผู้ปุวยส่องกล้อง 

ห้องผ่าตัด เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด ตู้เก็บเอกสาร 1 ปี 
   งบประมาณ 

5.คู่มือห้องผ่าตัด/คู่มือผ่า 
     ตัดเล็ก 

ห้องผ่าตัด เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด ตู้เก็บเอกสาร จนกว่าจะมีการ
เปลี่ยนแปลง 
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ชื่อเอกสาร สถานที่เก็บ ผู้รับผิดชอบ การจัดเก็บ ระยะเวลา 
6.วิสัญญีวิทยา ห้องผ่าตัด เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด ตู้เก็บเอกสาร จนกว่าจะมีการ

เปลี่ยนแปลง 
7.การควบคุมและปูองกัน 
    การติดเชื้อในโรงพยาบาล 

ห้องผ่าตัด เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด ตู้เก็บเอกสาร จนกว่าจะมีการ
เปลี่ยนแปลง 

8.ใบส่งผู้รับบริการผ่าตัด ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

9.แบบประเมินก่อนให้ยา
ระงับความรู้สึก 

ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

10.แบบประเมินอาการผู้ปุวย
ในห้องพักฟ้ืน 

ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

10.แบบบันทึกการเยี่ยมผู้ปุวย
หลังได้รับยาระงับความรู้สึก
ภายใน 24 ชั่วโมง 

ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

11.ใบบันทึกการผ่าตัด ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

12.ใบบันทึกการให้ยาสลบ ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

13.แบบบันทึกการพยาบาล
ผู้รับบริการผ่าตัด 

ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

14.ใบแจ้งการผ่าตัด - เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด ไม่จัดเก็บ เมื่อเสร็จการ
ผ่าตัด 

15.ใบยินยอมให้ก าจัดชิ้นส่วน
หรืออวัยวะเสื่อมสภาพ 

ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร สมุดบันทึก
ผู้รับบริการ 

5 ปี 

16.การปฏิบัติตัวหลังผ่าตัด - เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด  ตู้เก็บเอกสาร จนกว่าจะมีการ
เปลี่ยนแปลง 

17.การปฏิบัติตัวหลังส่อง
กล้องทางเดินอาหาร 

- เจ้าหน้าที่ห้องผ่าตัด  ตู้เก็บเอกสาร จนกว่าจะมีการ
เปลี่ยนแปลง 
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ชื่อเอกสาร สถานที่เก็บ ผู้รับผิดชอบ การจัดเก็บ ระยะเวลา 
18.แบบตรวจสอบความ
ปลอดภัยของผู้รับบริการ
ผ่าตัด 

ห้องเวชระเบียน เจ้าหน้าที่ห้องบัตร แฟูมประวัติ 
ผู้ปุวย 

5 ปี 

 
10.2 ผู้มีสิทธิเข้าถึงเอกสาร 

                   เอกสารล าดับที ่1-18   เจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องหรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย 
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11.0 เอกสารแนบ 

10.1 ผังการไหลของงาน    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     
 
                        
 
                                                                                      
          
 

รับแจ้งการผา่ตดั 

ตรวจสอบเอกสาร/ ตรวจสอบผู้ ป่วย 
อธิบาย ชีแ้จง   

 

ประเมินสภาพ/เลือกวิธีในการให้ 
ยาระงบัความรู้สกึ 

เตรียมผา่ตดั/เตรียมอปุกรณ์ในการ 
ให้ยาระงบัความรู้สกึ 

ให้บริการผา่ตดัใหญ่/ผา่ตดัเล็ก 

ดแูล พกัฟืน้ในหอ้งพกัฟ้ืน 

การเตรียมผู้ รับบริการก่อนผ่าตดัและการดแูลผู้ รับบริการหลงั 
  ผ่าตดั(RI-OPR-003) 
การเคลื่อนย้ายผู้ รับบริการ(WI-EMR-02.01) 

 

การควบคมุคณุภาพและการรักษาทางการแพทย์  (SP-MED-01) 
การตรวจนบัเคร่ืองมือก่อน-หลงัผ่าตดั  (WI-OPR-01.04) 
การจดัทา่ผู้ ป่วยเพ่ือระงบัความรู้สกึและผ่าตดั (WI-OPR01.08) 
การเฝ้าระวงัขณะให้ยาระงบัความรู้สกึและการดแูลเม่ือเกิดภาวะ   
  วิกฤต ิ(WI-ANE-01.05) 
การให้ยาระงับความรู้สึกในผู้ปุวยผ่าตัดคลอดทางหน้าท้อง(WI-
OPR-01.08) 
แนวทางปฏิบัติในการถอดท่อช่วยหายใจภายหลังการระงับ
ความรู้สึก(WI-ANE-01.02) 
การใส่ท่อช่วยหายใจล าบาก(WI-ANE-01.07) 
แนวทางในการจัดการอาการรบกวน (WI-ANE-01.09) 
การบันทึกทางการพยาบาลผู้ปุวยได้รับบริการวิสัญญี(WI-ANE-
01-04) 
การให้เลือดผู้ รับบริการ (WI-OPR-01.06) 
วิสญัญีวิทยา   (RE-OPR-002) 
คูมื่อห้องผ่าตดั/คูมื่อผ่าตดัเลก็  (RI-OPR-001) 
การเก็บสิง่สง่ตรวจเพ่ือสง่ตอ่สถานบริการอ่ืน  (WI-LAB-01.09) 
แนวทางการปฏิบตัใินการสง่ชิน้เนือ้  (WI-OPR-01.10) 
การควบคมุและป้องกนัการตดิเชือ้ในโรงพยาบาล(RI-ICS-001) 
การบริการรถฉกุเฉิน(SP-EMR-03) 
การเคลื่อนย้ายผู้ รับบริการ (WI-EMR-02.01) 
การให้บริการผู้ ป่วยสอ่งกระเพาะอาหารและล าไส้เลก็สว่นต้น ( WI-
OPR-01.011) 
การให้บริการส่องตรวจล าไส้ใหญ ่(WI-OPR-01.016) 
 

แยกประเภทการผา่ตดัและ 
จดัล าดบัความเร่งดว่น 

สง่ตอ่หนว่ยบริการอ่ืน 

การเตรียมตวัเข้าห้องผ่าตดั  (WI-OPR-01.01) 
การตรวจสอบเครื่องให้ยาสลบ( WI-ANE-01.06) 
การเตรียมผู้ปุวยก่อนให้ยาระงับความรู้สึก (WI-ANE-01.01) 
แนวทางการปฏิบตัิในการท าผ่าตดัฉกุเฉินและการจดัล าดบัการ
ผ่าตดั (WI-OPR-01.07) 

การดูแลผู้ปุวยระยะหลังผ่าตัดในห้องพักฟื้น(WI-ANE-01.03) 

 


