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การพยาบาลผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 
และมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) : กรณีศึกษา 2 ราย 
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บทคัดย่อ 
 การศึกษานี้เป็นกรณีศึกษามีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาแนวทางการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่อง
ไตเทียมและมีการติดเช้ือไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) กรณีศึกษาผู้ป่วย 2 ราย โดยศึกษาในผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังที่ได้รับการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเช้ือไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) ด าเนินการศึกษาและวางแผนการพยาบาลผู้ป่วยที่เข้ารับ
การรักษาในโรงพยาบาลสกลนคร ระหว่างปีงบประมาณ 2565 ถึง 2566 โดยท าการศึกษาจากประวัติและเวชระเบียนผู้ป่วย การ
รักษาพยาบาลที่ได้รับ เครื่องมือที่ใช้ในรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 1) การสังเกตสัมภาษณ์ผู้ป่วยและญาติ 2) แบบบันทึกการ
พยาบาล และ 3) แบบบันทึกทางการพยาบาลของโรงพยาบาลสกลนคร ก าหนดข้อวินิจฉัยการพยาบาลโดยใช้แนวคิดแบบแผน
สุขภาพของของกอร์ดอน และแนวทางการวางแผนจ าหน่าย DMETHOD มาวางแผนปฏิบัติการพยาบาลตามข้อวินิจฉัยทางการ
พยาบาล สรุปและประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล 
 ผลการศึกษา : กรณีศึกษาที่1 ผู้ป่วยชายไทย อายุ 36 ปี ไม่มีประวัติโรคประจ าตัว มาโรงพยาบาลสกลนครในช่วงเดือน
กันยายน 2565 ด้วยอาการมีแผลที่เท้า ติดเช้ือ ตรวจพบไวรัสตับอักเสบบีและไตวายระยะสุดท้ายได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียม ขณะที่นอนรักษาตัวได้รับการรักษาตามแผนการรักษาของแพทย์ และให้การรักษาด้วยการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
ต่อเนื่อง 2 ครั้ง/สัปดาห์ ที่โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร มีการประเมินและให้การพยาบาลจากภาวะแทรกซ้อนติดเช้ือไวรัสตับอักเสบบี 
ตามแผนการรักษาของแพทย์และแผนการพยาบาล กรณีศึกษาที่ 2 ผู้ป่วยชายไทย อายุ 42 ปี ไม่มีประวัติโรคประจ าตัว แพทย์ที่
โรงพยาบาลชุมชนวินิจฉัยเป็นโรคความดันโลหิตสูงก่อนส่งตัวมารักษาต่อโรงพยาบาลสกลนครในช่วงเดือนกันยายน 2566 ส่งตัวมา
ด้วยถ่ายเหลวเป็นน้ ามากกว่า 10 ครั้ง อาเจียนเป็นเศษอาหารมากกว่า 10 ครั้ง ตรวจพบไวรัสตับอักเสบบีและไตวายระยะสุดท้าย
ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม ขณะที่นอนรักษาตัวได้รับการรักษาตามแผนการรักษาของแพทย์ และให้การรักษาด้วยการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมต่อเนื่อง 2 ครั้ง/สัปดาห์ ที่โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร ประเมินและให้การพยาบาลไม่มีภาวะแทรกซ้อน
ใดๆ 
ค าส าคัญ : ผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท้าย,การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม,การติดเช้ือไวรัสตับอักเสบบี 
 

ABSTRACT 
 This study was case study aimed to study nursing guidelines for patients with chronic kidney disease 
receiving hemodialysis. and were infected with the hepatitis B virus (Hepatitis B). Case study of 2 patients. Study 
in patients with chronic kidney disease who received hemodialysis and were infected with the hepatitis B virus 
(Hepatitis B). Conducted a study and nursing plan for patients admitted to the hospital. Sakon Nakhon Nurse 
Between fiscal years 2022 and 2023, the study was based on patient history and medical records. Medical 
treatment received The tools used to collect data consisted of 1) observation and interview with patients and 
relatives, 2) nursing record form, and 3) nursing record form of Sakon Nakhon Hospital. Formulate nursing diagnosis 
using Gordon's Health Model concept. and DMETHOD discharge planning guidelines to plan nursing action 
according to nursing diagnosis. Summarize and evaluate nursing results. 
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 Study results : Case study 1 Thai male patient, age 36 years, has no history of underlying disease. Came 
to Sakon Nakhon Hospital in September 2022 with symptoms of foot ulcers, infection, tested positive for hepatitis 
B and end-stage kidney failure and received hemodialysis using a hemodialysis machine. While recovering, he 
received treatment according to the doctor's treatment plan. and provide continuous hemodialysis treatment 2 
times/week at Sakon Nakhon Hospital Center Evaluating and providing nursing care for complications of hepatitis 
B infection. According to the doctor's treatment plan and nursing plan. case study 2, a Thai male patient, age 42 
years, with no history of congenital disease. Doctors at the community hospital diagnosed him with high blood 
pressure before sending him for treatment to Sakon Nakhon Hospital in September 2023. He came with watery 
diarrhea more than 10 times, vomiting food scraps more than 10 times, and hepatitis B virus was detected. and 
end-stage kidney failure received hemodialysis using a hemodialysis machine. While recovering, he received 
treatment according to the doctor's treatment plan. and provide continuous hemodialysis treatment 2 
times/week at Sakon Nakhon Hospital Center Evaluated and provided nursing care without any complications. 
Keywords : patients with end-stage renal disease, hemodialysis, hepatitis B virus infection 
 
บทน า 
 โรคไต เรื้ อรั ง  (Chronic Kidney Disease: 
CKD) เป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส าคัญโลกและของ
ประเทศไทย เนื่องจากมีจ านวนผู้ป่วยเพ่ิมมากขึ้น
อย่างต่อเนื่อง มีอุบัติการณ์การเกิดโรคสูงขึ้นทุกปี มี
ระยะเวลาการด าเนิ นโรคยาวนาน เสี่ ยงต่ อ
ภาวะแทรกซ้อนรุนแรง โดยเฉพาะอย่างยิ่งโรคหัวใจ
และหลอดเลือดซึ่งเป็นสาเหตุหลักของการเสียชีวิต 
ข้อมูลและสถิติจากสมาคมโรคไตแห่งประเทศไทย มี
ผู้ป่วยที่ได้รับการบ าบัดทดแทนไต จ านวนมากถึง 
24,221 คน และมีจ านวนเพ่ิมข้ึนปีละ 1,000-2,000 
ราย จากสถิติตั้งแต่ปี 2559 – 2563 พบว่าจ านวน
ของผู้ป่วยไตวายเรื้อรังที่ลงทะเบียนของสมาคมโรค
ไต มีจ านวน 100,970 , 114,271 , 128,987 , 
151,343 และ 170,774 ตามล าดับ โดยจ านวน
ดังกล่าวนี้ ได้รับการรักษา ด้วยวิธี Hemodialysis, 
Peritoneal dialysis แ ล ะ  Kidney 
Transplantation จากสถิติพบว่า การรักษาด้วยวิธี 
Hemodialysis มีผู้ เข้ ารับการรักษาเป็นจ านวน 
72,622, 84,910, 97,265, 114,262 และ 129,724 
ตามล าดับ1 โดยการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 
(hemodialysis) เป็นการขจัดของเสียและน้ าออก
จากเลือด โดยเลือดจะออกจากตัวผู้ป่วย ทางเส้น
เลือดด าแล้วผ่านตัวกรองซึ่งในตัวกรอง จะมีเนื้อเยื่อ
ที่จะช่วยกรองของเสียและน้ าด้วยกลไกการแพร่ออก
จากเลือด เมื่อเลือดผ่านตัวกรอง แล้วจะกลายเป็น

เลือดดีและกลับสู่ร่างกาย โดยกระบวนการทั้งหมดนี้
จะถูกควบคุม โดยเคร่ืองไตเทียม (hemodialysis 
machine) ที่ปัจจุบัน มีระบบควบคุมความปลอดภัย 
ในระดับสูง การฟอกเลือดแต่ละครั้ง ต้องใช้เวลา 4 
ชม. และต้องท าการฟอกเลือด อย่างน้อยสัปดาห์ละ 
2-3 ครั้ง 
 ไวรัสตับอักเสบบีเป็น hepatotrophic virus ชนิด
เดียวที่เป็น DNA virus ในจีโนมของไวรัสตับ อักเสบ
บีประกอบไปด้วย 4 ส่วนประกอบของยีน (gene 
component) ได้แก่ S, C, P และ X gene เมื่อมีการ
ถอดรหัสจากแต่ละ open reading frame จะส่งผล
ให้เกิดผลผลิตจากแต่ละยีน (gene) ของไวรัสตับ
อักเสบบี ไวรัสตับอักเสบบีติดต่อทางเลือดและสาร
คัด หลั่งเป็นหลัก (blood borne) โดยช่องทางการ
แพร่ เชื้อที่ส าคัญ ได้แก่ 1. การติดเชื้อจากแม่สู่ลูก 
(perinatal หรือ vertical transmission) โดยเฉพาะ 
อย่างยิ่งในช่วงที่เกิดการคลอดจากการที่ ทารกสัมผัส
เลือดมารดาระหว่างคลอด 2. การติดเชื้อจากการ
ได้รับเลือดและผลิตภัณฑ์ ของเลือด (transfusion 
of blood and blood component) 3. การติดเชื้อ
ผ่านทางผิวหนังที่เป็นแผลเมื่อ สัมผัสกับเลือดหรือ
ส า ร คั ด ห ลั่ ง ข อ ง ผู้ ป่ ว ย  ( percutaneous 
transmission) เช่น จากการใช้เข็มฉีดสารเสพติด
ร่วมกัน หรือ ใช้เข็มส าหรับการสัก การเจาะร่างกาย 
ร่วมกับผู้ที่เป็นโรค รวมถึง needlestick injury ใน
บุคลากรทางการแพทย์เป็นต้น 4. การมีเพศสัมพันธ์
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กับผู้ที่ติดเชื้อ (sexual transmission) การติดเชื้อ
แบบที่ 2, 3 และ4 อาจรวมเรียกว่าเป็นการติดเชื้อ 
แบบ “horizontal transmission” ไวรัสตับอักเสบ
บีไม่ติดต่อทางการรับ ประทานอาหารหรือน้ าที่
ปนเปื้อนเชื้อ แต่การด าเนินโรคของไวรัสตับอักเสบบี
ค่อนข้างหลากหลาย การให้การวินิจฉัย ติดตาม
อาการและพิจารณาให้การรักษาในช่วงเวลาที่
เหมาะสมจะท าให้สามารถลดการเกิดตับวาย ตับแข็ง
และมะเร็งตับ ซึ่งล้วนเป็นการเจ็บป่วยที่ต้องใช้
ทรัพยากรในการรักษาสูงและมีอัตราการเสียชีวิตสูง2 
 จากสถิติการให้บริการผู้ป่ วยในโรงพยาบาล
สกลนคร ในปี 2563-2565 มีผู้ป่วยโรคไตวายระยะ
สุดท้ายที่มีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis 
B) เข้ารับบริการรักษาพยาบาลในหน่วยไตเทียม
จ านวน 15, 21 และ 28 ราย ตามล าดับ จะเห็นได้ว่า
จ านวนผู้ป่วยมีแนวโน้มที่เพ่ิมสูงขึ้นทุกปี ซึ่งการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียมเป็นการรักษาโรคไตวาย
เรื้อรัง ที่อาจเกิดภาวะแทรกซ้อนได้ เพ่ือการรักษาที่
มีประสิทธิภาพและสามารถช่วยให้ผู้ป่วยมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีขึ้น ดังนั้น พยาบาลไตเทียมจึงเป็นบุคลากรที่
มีบทบาทส าคัญในการดูแลรักษาผู้ป่วยที่ได้รับการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมตามมาตรฐานอย่าง
ใกล้ชิดทุกขั้นตอนรวมถึงการดูแลแบบองค์รวมทั้ง
ทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคมและจิต
วิญญาณ การที่พยาบาลไตเทียมมีความรู้ ความ
เชี่ยวชาญ และทักษะในการดูแล มีการศึกษาหา
ความรู้ฝึกฝนพัฒนาการปฏิบัติงานของตนเองอยู่
เสมอ ท าให้ สามารถให้การพยาบาลได้อย่ าง
ครอบคลุม ผู้ศึกษาในฐานะพยาบาลไตเทียมที่ให้การ
พยาบาลผู้ป่วยโรคไตที่ได้รับการฟอกเลือดด้วย
เครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี 
(Hepatitis B) ในหน่วยไตเทียมโรงพยาบาลสกลนคร 
จึงสนใจศึกษากรณีเปรียบเทียบการพยาบาลผู้ป่วย
โรคไตที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมี
การติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) จ านวน 2 
รายโดย 1 รายมีภาวะแทรกซ้อนจากการติดเชื้อไวรัส
ตับอักเสบ ส่วนอีก 1 รายไม่มีภาวะแทรกซ้อน เพ่ือ
น ามาเป็นแนวทางในการพัฒนาแนวปฏิบัติทางการ

พยาบาลและวางแผนการพยาบาลในการดูแลผู้ป่วย
ที่ ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) ทั้งที่มี
ภาวะแทรกซ้อน และไม่มีภาวะแทรกซ้อนจากการ
ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป 
 
วัตถุประสงค์ 
 1.เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบการพยาบาลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
และมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) ใน
รายที่มีภาวะแทรกซ้อน และไม่มีภาวะแทรกซ้อน
จากการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี  
 2. เพ่ือน ากระบวนการพยาบาลไปใช้ในการ
ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังที่ได้รับ
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อ
ไ ว รั ส ตั บ อั ก เ สบ บี  ( Hepatitis B) ใ น ร ายที่ มี
ภาวะแทรกซ้อน และไม่มีภาวะแทรกซ้อนจากการ
ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี ให้มีประสิทธิภาพมาก 
 
วิธีการศึกษา 
 ศึกษาผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้ายที่มารับ
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อ
ไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) : ที่มารับบริการใน
หน่วยไตเทียม โรงพยาบาลสกลนคร ด าเนิน
การศึกษาช่วงในช่วงเดือน กันยายน 2565 -เดือน
ตุลาคม 2566 ท าการศึกษาประวัติผู้ป่วย การ
รักษาพยาบาล เครื่องมือที่ ใช้ ในรวบรวมข้อมูล 
ประกอบด้วย 1) การสังเกตสัมภาษณ์ผู้ป่วยและญาติ 
2) แบบบันทึกการพยาบาล และ 3) แบบบันทึก
ทางการพยาบาลของโรงพยาบาลสกลนคร โดยมี
ขั้นตอนการศึกษา ดังนี้ 
 1. ด าเนินการขอจริยธรรมจากส านักงาน
จริยธรรมในคน โรงพยาบาลสกลนคร 
 2. คัดเลือกกรณีศึกษาจากผู้รับบริการ ที่เป็น
ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียมที่มีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบี (Hepatitis B) โรงพยาบาลสกลนครในช่วง
เดือน กันยายน 2565 - ตุลาคม 2566 และรักษา
ต่อเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน  
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กับผู้ที่ติดเชื้อ (sexual transmission) การติดเชื้อ
แบบที่ 2, 3 และ4 อาจรวมเรียกว่าเป็นการติดเชื้อ 
แบบ “horizontal transmission” ไวรัสตับอักเสบ
บีไม่ติดต่อทางการรับ ประทานอาหารหรือน้ าที่
ปนเปื้อนเชื้อ แต่การด าเนินโรคของไวรัสตับอักเสบบี
ค่อนข้างหลากหลาย การให้การวินิจฉัย ติดตาม
อาการและพิจารณาให้การรักษาในช่วงเวลาที่
เหมาะสมจะท าให้สามารถลดการเกิดตับวาย ตับแข็ง
และมะเร็งตับ ซึ่งล้วนเป็นการเจ็บป่วยที่ต้องใช้
ทรัพยากรในการรักษาสูงและมีอัตราการเสียชีวิตสูง2 
 จากสถิติการให้บริการผู้ป่ วยในโรงพยาบาล
สกลนคร ในปี 2563-2565 มีผู้ป่วยโรคไตวายระยะ
สุดท้ายที่มีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis 
B) เข้ารับบริการรักษาพยาบาลในหน่วยไตเทียม
จ านวน 15, 21 และ 28 ราย ตามล าดับ จะเห็นได้ว่า
จ านวนผู้ป่วยมีแนวโน้มที่เพ่ิมสูงขึ้นทุกปี ซึ่งการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียมเป็นการรักษาโรคไตวาย
เรื้อรัง ที่อาจเกิดภาวะแทรกซ้อนได้ เพ่ือการรักษาที่
มีประสิทธิภาพและสามารถช่วยให้ผู้ป่วยมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีขึ้น ดังนั้น พยาบาลไตเทียมจึงเป็นบุคลากรที่
มีบทบาทส าคัญในการดูแลรักษาผู้ป่วยที่ได้รับการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมตามมาตรฐานอย่าง
ใกล้ชิดทุกขั้นตอนรวมถึงการดูแลแบบองค์รวมทั้ง
ทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคมและจิต
วิญญาณ การที่พยาบาลไตเทียมมีความรู้ ความ
เชี่ยวชาญ และทักษะในการดูแล มีการศึกษาหา
ความรู้ฝึกฝนพัฒนาการปฏิบัติงานของตนเองอยู่
เสมอ ท าให้ สามารถให้การพยาบาลได้อย่ าง
ครอบคลุม ผู้ศึกษาในฐานะพยาบาลไตเทียมที่ให้การ
พยาบาลผู้ป่วยโรคไตที่ได้รับการฟอกเลือดด้วย
เครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี 
(Hepatitis B) ในหน่วยไตเทียมโรงพยาบาลสกลนคร 
จึงสนใจศึกษากรณีเปรียบเทียบการพยาบาลผู้ป่วย
โรคไตที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมี
การติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) จ านวน 2 
รายโดย 1 รายมีภาวะแทรกซ้อนจากการติดเชื้อไวรัส
ตับอักเสบ ส่วนอีก 1 รายไม่มีภาวะแทรกซ้อน เพ่ือ
น ามาเป็นแนวทางในการพัฒนาแนวปฏิบัติทางการ

พยาบาลและวางแผนการพยาบาลในการดูแลผู้ป่วย
ที่ ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) ทั้งที่มี
ภาวะแทรกซ้อน และไม่มีภาวะแทรกซ้อนจากการ
ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป 
 
วัตถุประสงค์ 
 1.เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบการพยาบาลผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
และมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) ใน
รายที่มีภาวะแทรกซ้อน และไม่มีภาวะแทรกซ้อน
จากการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี  
 2. เพ่ือน ากระบวนการพยาบาลไปใช้ในการ
ปฏิบัติการพยาบาลผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังที่ได้รับ
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อ
ไ ว รั ส ตั บ อั ก เ สบ บี  ( Hepatitis B) ใ น ร ายที่ มี
ภาวะแทรกซ้อน และไม่มีภาวะแทรกซ้อนจากการ
ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี ให้มีประสิทธิภาพมาก 
 
วิธีการศึกษา 
 ศึกษาผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้ายที่มารับ
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อ
ไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) : ที่มารับบริการใน
หน่วยไตเทียม โรงพยาบาลสกลนคร ด าเนิน
การศึกษาช่วงในช่วงเดือน กันยายน 2565 -เดือน
ตุลาคม 2566 ท าการศึกษาประวัติผู้ป่วย การ
รักษาพยาบาล เครื่องมือที่ ใช้ ในรวบรวมข้อมูล 
ประกอบด้วย 1) การสังเกตสัมภาษณ์ผู้ป่วยและญาติ 
2) แบบบันทึกการพยาบาล และ 3) แบบบันทึก
ทางการพยาบาลของโรงพยาบาลสกลนคร โดยมี
ขั้นตอนการศึกษา ดังนี้ 
 1. ด าเนินการขอจริยธรรมจากส านักงาน
จริยธรรมในคน โรงพยาบาลสกลนคร 
 2. คัดเลือกกรณีศึกษาจากผู้รับบริการ ที่เป็น
ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียมที่มีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบี (Hepatitis B) โรงพยาบาลสกลนครในช่วง
เดือน กันยายน 2565 - ตุลาคม 2566 และรักษา
ต่อเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน  

 3. บันทึกเสนอผู้อ านวยการโรงพยาบาล
สกลนครในการเข้าถึงข้อมูลผู้ป่วย 
 4. ศึกษาต ารา ค้นคว้าเอกสาร ทบทวน
ความรู้ บทความ งานวิจัยทั้งในและต่างประเทศ 
  5. น าเนื้อหาข้อมูลของกรณีศึกษา ทั้ง ๒ ราย 
น ามาเปรียบเทียบกับแนวคิดการพยาบาลแบบน า
แนวคิดการพยาบาลแบบแผนสุขภาพของของกอร์
ดอน และแนวทางการวางแผนจ าหน่าย DMETHOD  
 6. จัดท าเอกสารให้ผู้ทรงคุณวุฒิเป็นพยาบาล
ผู้ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง (APN) สาขาการพยาบาล
ผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ อายุรแพทย์โรคไตตรวจสอบ
ความตรงเชิงเนื้อหา 
 7. น าข้อเสนอแนะ ตามค าชี้แนะ มาปรับปรุง
แก้ไข 
 8. สรุป อภิปรายผลกรณีศึกษา 
 9. จั ดท า รู ป เล่ ม  และ เผยแพร่ ผลงาน
กรณีศึกษา 
 
จริยธรรมในการศึกษา 
 ได้ด าเนินการขอจริยธรรมในการวิจัยในมนุษย์ใน
การขอใช้ข้อมูลผู้ป่วยต่อคณะกรรมการวิจัยในมนุษย์ 
โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร เลขที่ โครงการวิจัย 
SKNHREC No.105/2566 โ ดย ผ่ านการรั บ รอง
พิจารณาจริยธรรมการวิจัย ในมนุษย์ ลงวันที่ 26 
ธันวาคม 2566 
 
ผลการศึกษา 
 กรณีศึกษาที่ 1 ผู้ป่วยชายไทยอายุ 36 ปี ไม่
มีประวัติโรคประจ าตัว มาโรงพยาบาลสกลนคร 
ในช่วงเดือนกันยายน 2565 ด้วยอาการมีแผล ที่เท้า 
ติดเชื้อ ตรวจพบไวรัสตับอักเสบบีและไตวายระยะ
สุดท้ายได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม การ
วินิจฉัยแรกรับ  
 cellulitis left foot with Sepsis  
 การตรวจร่างกาย General appearance : 
รู้สึกตัวดี ถามตอบรู้เรื่อง อ่อนเพลียมาก HEENT : 
ซีด ตัวเหลือง ตาเหลือง ตามองเห็นชัดเจน หูได้ยิน
ชัดเจน รับประทานอาหารได้น้อย ท้องเสีย มี Neck 

vein engorge บวมกดบุ๋ ม  2+ Heart : Normal 
S1S2 อัตราการเต้นของหัวใจปกติ Lungs : mild 
Crepitation both Lungs Abdomen : shifting 
dullness positive มี  ascites Liver 2 finger-
breadths Hepatosplenomegaly Extremity: left 
Les warm and swelling. แขนสองข้ า งปกติ  
Urogenital : ปั สสาวะออกน้ อย  Neuro-signs : 
E4V5M6 On Double-lumen catheter in the 
right femeral vein  
 สัญญาณชีพแรกรับ อุณหภูมิ 39.2 องศา
เซลเซียส ชีพจร 118 ครั้ง/ นาที อัตราการหายใจ 22 
ครั้ง/นาทีความดันโลหิต 110/ 70 มิลลิเมตรปรอท  
 การวินิจฉัยโรค End stage renal disease  
 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการก่อนฟอก
เลือด BUN 118 mg/dl Cr 13.39 mg/dl eGFR 4 
mL/min/1.7 Na 134 mmol/L K 4.5 mmol/L Cl 
105 mmol/L CO2 15 mmol/L PT 19.90 sec 
PTT 30.20 sec Hct 15 % Hb 5.3 g/dl HBsAg 
positive Ultrasound abdomen -both kidneys 
have normal size,Suggest liver cirrhosis,portal 
hypertension splenomegaly about 16.3 cm, 
parenchymatous change of both 
kidneys,minimal ascitis แผนการรักษาของแพทย์
ขณะที่นอนรักษาตัว ให้ยาปฏิชีวนะ,สารน้ าทาง
หลอดเลือดด า,ยาเพ่ิมด่างในร่างกาย, ยาขับปัสสาวะ,
ได้รับเลือด,ได้รับยาต้านไวรัสLamivudine และ
ได้รับการรักษาตามแผนการรักษาของแพทย์ รวมทั้ง
ให้การรักษาด้วยการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
ต่อเนื่อง 2 ครั้ง/สัปดาห์ ที่โรงพยาบาลศูนย์สกลนคร  
 กรณีศึกษาที่ 2 ผู้ป่วยชายไทยอายุ 42 ปี ไม่
มีประวัติโรคประจ าตัว แพทย์ที่โรงพยาบาลชุมชน
วินิจฉัยเป็นโรคความดันโลหิตสูงก่อนส่งตัวมารักษา
ต่อโรงพยาบาลสกลนคร ในช่วงเดือนกันยายน 2566 
ด้วยอาการถ่ายเหลวเป็นน้ ามากกว่า 10 ครั้ ง 
อาเจียนเป็นเศษอาหารมากกว่า 10 ครั้ง ตรวจพบ
ไวรัสตับอักเสบบีและไตวายระยะสุดท้ายได้รับการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม  
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วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 9 ฉบับที่ 1 มกราคม – กุภาพันธ์ 2567

 สัญญาณชีพแรกรับ อุณหภูมิ 39.2 องศา
เซลเซียส ชีพจร 118 ครั้ง/ นาที อัตราการหายใจ 22 
ครั้ง/นาทีความดันโลหิต 110/ 70 มิลลิเมตรปรอท  
 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการก่อนฟอก
เลื อด  BUN 127 mg/dl Cr 21.52 mg/dl eGFR 2 
mL/min/1.7 Na 137 mmol/L K 5.1 mmol/L Cl 
106 mmol/L CO2 13 mmol/L Hct 28 % Hb 9.7 
g/dl HBsAg positive Ultrasound abdomen 
both kidneys have small size right kidney is 
measured about 7.3x3.6x3.9 cm. left kidney is 
measured about 7.7 x 3.2 x 3.1 cm., moderate 
ascities  
 การตรวจร่างกาย General appearance : 
รู้สึกตัวดี ถามตอบรู้เรื่อง อ่อนเพลีย HEENT : ไม่ซีด 
ตามมองเห็นชัดเจน หูได้ยินชัดเจน รับประทาน
อาหารได้น้อย ท้องเสีย อาเจียน No Neck vein 
engorge ไม่บวม Heart : Normal S1S2 อัตราการ
เต้ นของหั ว ใจปกติ  Lungs : Clear both Lungs 
อั ต ร า ก า ร ห า ย ใ จ ป ก ติ  Abdomen : shifting 

dullness negative มี  mild ascites No 
hepatosplenomegaly Extremity: การเคลื่อนไหว
แขน ขาปกติ  Urogenital : ปัสสาวะออกปกติ  
Neuro-signs : E4V5M6 On Double-lumen 
catheter in the right jugular vein  
 การวินิจฉัยโรค End stage renal disease 
ขณะที่นอนรักษาตัวได้รับการรักษาตามแผนการ
รักษาของแพทย์  
 การรักษา ให้ยาปฏิชีวนะ สารน้ าทางหลอด
เลือดด า,ยาเพ่ิมด่างในร่างกาย, ยาลดความดันโลหิต 
และให้การรักษาด้วยการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียมต่อเนื่อง 2 ครั้ง/สัปดาห์ ที่โรงพยาบาลศูนย์
สกลนคร  
 การเปรียบเทียบข้อวินิจฉัยการพยาบาล
ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับการฟอก
เลือด ด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบี (Hepatitis B)  
 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล 
ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล กรณีศึกษารายที่ 1 กรณีศึกษารายที่ 2 

1.ระยะก่อนการฟอกเลือด 
ด้วยเครื่องไตเทียม 
 
 
 
 
 

1. มีของเสียค่ังในร่างกายเน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
2. มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ าและอิเล็กโทรไลต์ในร่าง
เน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
3. มีภาวะน้ าเกินเน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
4. ไข้เน่ืองจากมีการติดเชื้อในร่างกาย 
 

1. มีของเสียค่ังในร่างกายเน่ืองจาก ไตเสียหน้าท่ี 
2. มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ าและอิเล็กโทรไลต์ใน
ร่างเน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
3. ไข้เน่ืองจากมีการติดเชื้อในร่างกาย 
4. เสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อนเน่ืองจากมีความดันโลหิต
สูง 

2. ระยะระหว่างฟอกเลือด 
ด้วยเครื่องไตเทียม 
 

1. เสี่ยงต่อการสูญเสียภาพลักษณ์ คุณค่าของตนเอง
เน่ืองจากภาวะเจ็บป่วยเรื้อรัง ต้องฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียม 
2. ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับ 
พยาธิสภาพของโรคไตวายเรื้อรังและ ไวรัสตับอักเสบบี
รวมถึงแนวทางการรักษา  
การปฏิบัติตัว ขณะเจ็บป่วย 
3. ความทนต่อกิจกรรมลดลงเน่ืองจากภาวะซีด 
4. เสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการ เน่ืองจากเบื่ออาหาร  
5. เสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อนขณะฟอกเลือดด้วย
เครื่องไตเทียม เช่น ความดันโลหิตต่ า, Cramp, 
Arrthytemia, ความดันโลหิตสูง 

1.เสี่ยงต่อการสูญเสียภาพลักษณ์ คุณค่าของตนเอง
เน่ืองจากภาวะเจ็บป่วยเรื้อรังต้องฟอกเลือด ด้วย
เครื่องไตเทียม 
2. ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับพยาธิสภาพของ
โรคไตวายเรื้อรังและไวรัสตับอักเสบบีรวมถึงแนว
ทางการรักษา การปฏิบัติตัว ขณะเจ็บป่วย 
3. เสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการเน่ืองจากเบื่ออาหาร  
4. เสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อน ขณะฟอกเลือด
ด้วยเครื่องไตเทียม เช่น ความดันโลหิตต่ า, Cramp, 
Arrthytemia, ความดันโลหิตสูง  
 

3. ระยะหลังการฟอกเลือด 
ด้วยเครื่องไตเทียม 

1. ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัวเมื่อกลับบ้านตามหลัก D-
M-E-T-H-O-D 

1. ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัวเมื่อกลับบ้านตาม
หลัก D-M-E-T-H-O-D 
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 สัญญาณชีพแรกรับ อุณหภูมิ 39.2 องศา
เซลเซียส ชีพจร 118 ครั้ง/ นาที อัตราการหายใจ 22 
ครั้ง/นาทีความดันโลหิต 110/ 70 มิลลิเมตรปรอท  
 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการก่อนฟอก
เลื อด  BUN 127 mg/dl Cr 21.52 mg/dl eGFR 2 
mL/min/1.7 Na 137 mmol/L K 5.1 mmol/L Cl 
106 mmol/L CO2 13 mmol/L Hct 28 % Hb 9.7 
g/dl HBsAg positive Ultrasound abdomen 
both kidneys have small size right kidney is 
measured about 7.3x3.6x3.9 cm. left kidney is 
measured about 7.7 x 3.2 x 3.1 cm., moderate 
ascities  
 การตรวจร่างกาย General appearance : 
รู้สึกตัวดี ถามตอบรู้เรื่อง อ่อนเพลีย HEENT : ไม่ซีด 
ตามมองเห็นชัดเจน หูได้ยินชัดเจน รับประทาน
อาหารได้น้อย ท้องเสีย อาเจียน No Neck vein 
engorge ไม่บวม Heart : Normal S1S2 อัตราการ
เต้ นของหั ว ใจปกติ  Lungs : Clear both Lungs 
อั ต ร า ก า ร ห า ย ใ จ ป ก ติ  Abdomen : shifting 

dullness negative มี  mild ascites No 
hepatosplenomegaly Extremity: การเคลื่อนไหว
แขน ขาปกติ  Urogenital : ปัสสาวะออกปกติ  
Neuro-signs : E4V5M6 On Double-lumen 
catheter in the right jugular vein  
 การวินิจฉัยโรค End stage renal disease 
ขณะที่นอนรักษาตัวได้รับการรักษาตามแผนการ
รักษาของแพทย์  
 การรักษา ให้ยาปฏิชีวนะ สารน้ าทางหลอด
เลือดด า,ยาเพ่ิมด่างในร่างกาย, ยาลดความดันโลหิต 
และให้การรักษาด้วยการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียมต่อเนื่อง 2 ครั้ง/สัปดาห์ ที่โรงพยาบาลศูนย์
สกลนคร  
 การเปรียบเทียบข้อวินิจฉัยการพยาบาล
ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับการฟอก
เลือด ด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบี (Hepatitis B)  
 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล 
ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล กรณีศึกษารายที่ 1 กรณีศึกษารายที่ 2 

1.ระยะก่อนการฟอกเลือด 
ด้วยเครื่องไตเทียม 
 
 
 
 
 

1. มีของเสียค่ังในร่างกายเน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
2. มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ าและอิเล็กโทรไลต์ในร่าง
เน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
3. มีภาวะน้ าเกินเน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
4. ไข้เน่ืองจากมีการติดเชื้อในร่างกาย 
 

1. มีของเสียค่ังในร่างกายเน่ืองจาก ไตเสียหน้าท่ี 
2. มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ าและอิเล็กโทรไลต์ใน
ร่างเน่ืองจากไตเสียหน้าท่ี 
3. ไข้เน่ืองจากมีการติดเชื้อในร่างกาย 
4. เสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อนเน่ืองจากมีความดันโลหิต
สูง 

2. ระยะระหว่างฟอกเลือด 
ด้วยเครื่องไตเทียม 
 

1. เสี่ยงต่อการสูญเสียภาพลักษณ์ คุณค่าของตนเอง
เน่ืองจากภาวะเจ็บป่วยเรื้อรัง ต้องฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียม 
2. ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับ 
พยาธิสภาพของโรคไตวายเรื้อรังและ ไวรัสตับอักเสบบี
รวมถึงแนวทางการรักษา  
การปฏิบัติตัว ขณะเจ็บป่วย 
3. ความทนต่อกิจกรรมลดลงเน่ืองจากภาวะซีด 
4. เสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการ เน่ืองจากเบื่ออาหาร  
5. เสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อนขณะฟอกเลือดด้วย
เครื่องไตเทียม เช่น ความดันโลหิตต่ า, Cramp, 
Arrthytemia, ความดันโลหิตสูง 

1.เสี่ยงต่อการสูญเสียภาพลักษณ์ คุณค่าของตนเอง
เน่ืองจากภาวะเจ็บป่วยเรื้อรังต้องฟอกเลือด ด้วย
เครื่องไตเทียม 
2. ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับพยาธิสภาพของ
โรคไตวายเรื้อรังและไวรัสตับอักเสบบีรวมถึงแนว
ทางการรักษา การปฏิบัติตัว ขณะเจ็บป่วย 
3. เสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการเน่ืองจากเบื่ออาหาร  
4. เสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อน ขณะฟอกเลือด
ด้วยเครื่องไตเทียม เช่น ความดันโลหิตต่ า, Cramp, 
Arrthytemia, ความดันโลหิตสูง  
 

3. ระยะหลังการฟอกเลือด 
ด้วยเครื่องไตเทียม 

1. ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัวเมื่อกลับบ้านตามหลัก D-
M-E-T-H-O-D 

1. ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัวเมื่อกลับบ้านตาม
หลัก D-M-E-T-H-O-D 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล 
ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล กรณีศึกษารายที่ 1 กรณีศึกษารายที่ 2 

4. ภาวะแทรกซ้อนขณะฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียม 

พบภาวะแทรกซ้อน 
ความดันโลหิตต่ าขณะฟอกเลือด 

มีภาวะความดันโลหิตสูงขณะฟอกเลือด 
 

 
ตารางที่ 2 เปรียบเทียบข้อวินิจฉัยทางการพยาบาลตามทฤษฎี 11 แบบแผนของ Gordon  
11 แบบแผนของ Gordon ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล 

กรณีศึกษาที่ 1 กรณีศึกษาที่ 2 
แบบแผนที่ 1 การรับรู้ 
และการดูแลสุขภาพ 

- มีของเสียคั่งในร่างกายเนื่องจากไตเสียหน้าที่ 
- ไข้เนื่องจากมีการติดเช้ือในร่างกาย 
- ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับพยาธิสภาพของ
โรคและแนวทางการรักษา 
- มีภาวะติดเช้ือเนื่องจากตับอักเสบ 
- ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัว เมื่อกลับบ้านตาม
หลัก  
D-M-E-T-H-O-D 

-มีของเสียคั่งในร่างกายเนื่องจากไตเสียหน้าที ่
- เสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อนเนื่องจาก มีความดัน
โลหิตสูง 
- ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับพยาธิสภาพ
ของโรค และแนวทาง การรกัษา 
- มีภาวะติดเช้ือเนื่องจากตับอักเสบ 
- ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัว เมื่อกลับบ้านตาม
หลัก  
D-M-E-T-H-O-D 

แบบแผนที่ 2 โภชนาการ 
และ การเผาผลาญ
สารอาหาร 

- เสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการเนื่องจากเบื่ออาหาร - เสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการเนื่องจากเบื่อ
อาหาร  

แบบแผนที่ 3 การขับถ่าย - มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ าและ อิเล็กโทรไลต์ในร่าง
เนื่องจาก ไตเสียหน้าที่ 
- มีภาวะน้ าเกินเนื่องจากไตเสียหน้าที ่

- มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ า และอิเล็กโทรไลต์ใน
ร่างเนื่องจาก ไตเสียหน้าที่ 
 

แบบแผนที่ 4 กิจวัตร
ประจ าวันและการออกก าลัง
กาย 

- ความทนต่อกิจกรรมลดลงเนื่องจากภาวะซีด - ความทนต่อกิจกรรมลดลง 
จากการเจ็บป่วย 

แบบแผนที่ 5 การพักผ่อน
นอนหลับ 

- แบบแผนการนอนหลับเปลี่ยนแปลงเนื่องจากกลัวไม่
คุ้นเคยกับสถานที่ และสิ่งแวดล้อมไม่เอื้ออ านวย 

- แบบแผนการนอนหลับเปลี่ยนแปลงเนื่องจาก
กลัว ไม่คุ้นเคยกับสถานที่และ 
สิ่งแวดล้อมไม่เอื้ออ านวย 

แบบแผนที่ 6 การรับรู้
สติปัญญาและความ
น่าเช่ือถือ 

ผู้ป่วยได้ยินชัดเจน สายตาไม่พร่ามัว สามารถสื่อสาร
ได ้

ผู้ป่วยได้ยินชัดเจน สายตา ไม่พร่ามัว สามารถ
สื่อสารได ้

แบบแผนที่ 7 การรู้จักตนเอง
และอัตมโนทัศน์ 

- เสี่ยงต่อการสูญเสียภาพลักษณ์ คุณค่า ของตนเอง
เนื่องจากภาวะเจ็บป่วยเรื้อรัง ต้องฟอกเลือด ด้วย
เครื่องไตเทียม 

- เสี่ยงต่อการสูญเสียภาพลักษณ์ คุณค่าของ
ตนเองเนื่องจากภาวะเจ็บป่วยเรื้อรังต้องฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียม 

แบบแผนที่ 8 บทบาทและ
สัมพันธภาพ 

- ผู้ป่วยเป็นหัวหน้าครอบครัวมีภรรยาและบุตรสาว 2 
คน คอยให้ก าลังใจ ไม่มีปัญหาในแบบแผนนี้ 

- ผู้ป่วยเป็นหัวหน้าครอบครัว มีบุตร 2 คน คอย
ให้ก าลังใจ ไม่มีปัญหาในแบบแผนนี้ 

แบบแผนที่ 9 เพศและการ
เจริญพันธุ ์

- มีภาวะติดเช้ือตับอักเสบบีเฝ้าระวังการแพร่กระจาย
เช้ือไปสู่บุคคลอื่น 

- มีภาวะติดเช้ือตับอักเสบบี เฝ้าระวังการ
แพร่กระจายเช้ือ ไปสู่บุคคลอื่น 

แบบแผนที่ 10 การปรับตัว 
และการเผชิญกับ
ความเครียด 

- ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลจากภาวะเจ็บป่วยและขาด
ข้อมูลในการปฏิบัติตัวขณะเจ็บป่วย 

- ผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลจากภาวะเจ็บป่วยและ
ขาดข้อมูล ในการปฏิบัติตัวขณะเจ็บป่วย 
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ปีที่ 9 ฉบับที่ 1 มกราคม – กุภาพันธ์ 2567

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบข้อวินิจฉัยทางการพยาบาลตามทฤษฎี 11 แบบแผนของ Gordon  
11 แบบแผนของ Gordon ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล 

กรณีศึกษาที่ 1 กรณีศึกษาที่ 2 
แบบแผนที่ 11 ความเช่ือ นับถือศาสนาพุทธ 

ให้ญาติและผู้ป่วยสามารถปฏิบัติตามความเช่ือ 

นับถือศาสนาพุทธ  
ให้ญาติและผู้ป่วยสามารถ ปฏิบัติตามความเช่ือ 

 การพยาบาลผู้ป่วยไตวายเรื้ อรั งระยะ
สุดท้ายที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
และมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) 
 จากกรณีศึกษาท้ัง 2 รายพบว่า มีข้อวินิจฉัย
ทางการพยาบาลบางข้อมีความคล้ายคลึงกันและ
แตกต่างกันในบางข้อ เนื่องจากการพยาบาลผู้ป่วย
โรคไตวายเรื้อรัง ที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียมและมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis 
B) ใ น ร า ย ที่ มี ภ า ว ะ แ ท ร ก ซ้ อ น  แ ล ะ ไ ม่ มี
ภาวะแทรกซ้อน จากการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี ที่
มีความแตกต่างกัน  
 การพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังที่ได้รับการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมจากกรณีศึกษา ทั้ง 2 
ราย ในบทบาทของพยาบาลหน่วยไตเทียม พบว่ามี
ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาลที่คล้ายคลึงกัน และ
แตกต่างกันในส่วนของภาวะแทรกซ้อนจากการติด
เชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) จึงสามารถน ามา
วางแผนการพยาบาลผู้ป่วย เป็น 3 ระยะดังนี้ 
 1. ระยะก่อนการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียม การเตรียมผู้ป่วยและญาติก่อนการรักษาด้วย
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม เป็นขั้นตอน ที่
ส าคัญและจ าเป็นอย่างยิ่งในกระบวนการรักษา
เพราะขณะฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม ผู้ป่วยอาจ
เกิดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ตามมาหลายอย่างผู้ป่วย
ต้องเผชิญกับภาวะคุกคามต่อชีวิต เนื่องจากทั้ง 2 
กรณีศึกษามีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis 
B) ผู้ป่วยและญาติ อาจเกิดความไม่สุขสบาย วิตก
กังวล ซึ่งถ้ามี การเตรียมความพร้อมทั้งทางด้าน
ร่ า งกายจิ ต ใจจะท า ให้ ผู้ ป่ ว ยปลอดภั ยจาก
ภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ได้ 
 2. ระยะระหว่างฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 
เนื่องจากผู้ป่วยทั้ง 2 กรณี มีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบี (Hepatitis B) การให้การพยาบาลขณะ

ฟอกเลือดจึงส าคัญและมีความจ าเป็นอย่างยิ่ ง
เนื่องจากผู้ป่วยมีความเสี่ยงตามข้อวินิจฉัย การ
พยาบาลที่พบดังกล่าวมาในตารางที่ 2 กิจกรรมการ
พยาบาลจึงต้องให้มีความครอบคลุมให้สามารถ
ป้องกันและเฝ้าระวังความเสี่ยง ที่อาจเกิดขึ้นในขณะ
ฟอกเลือด เพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนที่เป็น
อันตรายแก่ผู้ป่วย และท าให้เสี่ยงต่อการเสียชีวิตได้ 
 3. ระยะหลังฟอกเลือดด้วยเคร่ืองไตเทียม 
เป็นการส่งเสริมให้ผู้ป่วยจัดการตนเอง และเพ่ือให้
การจัดการตนเองที่มีประสิทธิภาพ ต้องส่งเสริมการ
เรียนรู้และการฝึกทักษะที่จ าเป็น ที่จะด ารงไว้ซึ่ง
ความพอใจของการที่บุคคลนั้นต้องอยู่กับโรคเรื้อรัง
ให้ได้ เนื่องจากผู้ป่วยทั้ง 2 กรณี มีการติดเชื้อไวรัส
ตับอักเสบบี (Hepatitis B) การให้การพยาบาลระยะ
หลังฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมจึงส าคัญ และการ
ให้ค าแนะน าที่ครอบคลุมการปฏิบัติเพ่ือให้ผู้ป่วย
สามารถ  จัดการตนเองได้ทั้ ง ในด้ าน 1) การ
รับประทานยา,การรับประทานอาหารเฉพาะโรค 
การมาฟอกเลือด การมาพบแพทย์ตามนัด การดูแล
เส้นฟอกเลือด 2) การปรับเปลี่ยนและการสร้าง
พฤติกรรมบทบาทตนเองให้เหมาะกับภาวะการ
เจ็บป่วย และ 3) การจัดการด้านอารมณ์ ให้สามารถ
ปรับตัวได้กับสภาวะการเจ็บป่วยและด ารงไว้ซึ่งการ
ดูแลตนเองให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีได้ต่อไป 
 
อภิปรายผล 
 กรณีศึกษาผู้ป่วยทั้ง 2 รายเป็นโรคไตเรื้อรังที่
ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติด
เชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) เหมือนกัน แต่มี
ความแตกต่างกัน ด้านภาวะแทรกซ้อนจากการติด
เชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) การเริ่มการวาง
แผนการดูแลมีความแตกต่างกันในด้านการควบคุม
และเฝ้าระวัง ป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนที่
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบข้อวินิจฉัยทางการพยาบาลตามทฤษฎี 11 แบบแผนของ Gordon  
11 แบบแผนของ Gordon ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาล 

กรณีศึกษาที่ 1 กรณีศึกษาที่ 2 
แบบแผนที่ 11 ความเช่ือ นับถือศาสนาพุทธ 

ให้ญาติและผู้ป่วยสามารถปฏิบัติตามความเช่ือ 

นับถือศาสนาพุทธ  
ให้ญาติและผู้ป่วยสามารถ ปฏิบัติตามความเช่ือ 

 การพยาบาลผู้ป่วยไตวายเรื้ อรั งระยะ
สุดท้ายที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม
และมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) 
 จากกรณีศึกษาท้ัง 2 รายพบว่า มีข้อวินิจฉัย
ทางการพยาบาลบางข้อมีความคล้ายคลึงกันและ
แตกต่างกันในบางข้อ เนื่องจากการพยาบาลผู้ป่วย
โรคไตวายเรื้อรัง ที่ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียมและมีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis 
B) ใ น ร า ย ที่ มี ภ า ว ะ แ ท ร ก ซ้ อ น  แ ล ะ ไ ม่ มี
ภาวะแทรกซ้อน จากการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี ที่
มีความแตกต่างกัน  
 การพยาบาลผู้ป่วยโรคไตเรื้อรังที่ได้รับการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมจากกรณีศึกษา ทั้ง 2 
ราย ในบทบาทของพยาบาลหน่วยไตเทียม พบว่ามี
ข้อวินิจฉัยทางการพยาบาลที่คล้ายคลึงกัน และ
แตกต่างกันในส่วนของภาวะแทรกซ้อนจากการติด
เชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) จึงสามารถน ามา
วางแผนการพยาบาลผู้ป่วย เป็น 3 ระยะดังนี้ 
 1. ระยะก่อนการฟอกเลือดด้วยเครื่องไต
เทียม การเตรียมผู้ป่วยและญาติก่อนการรักษาด้วย
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม เป็นขั้นตอน ที่
ส าคัญและจ าเป็นอย่างยิ่งในกระบวนการรักษา
เพราะขณะฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม ผู้ป่วยอาจ
เกิดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ตามมาหลายอย่างผู้ป่วย
ต้องเผชิญกับภาวะคุกคามต่อชีวิต เนื่องจากทั้ง 2 
กรณีศึกษามีการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis 
B) ผู้ป่วยและญาติ อาจเกิดความไม่สุขสบาย วิตก
กังวล ซึ่งถ้ามี การเตรียมความพร้อมทั้งทางด้าน
ร่ า งกายจิ ต ใจจะท า ให้ ผู้ ป่ ว ยปลอดภั ยจาก
ภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ได้ 
 2. ระยะระหว่างฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 
เนื่องจากผู้ป่วยทั้ง 2 กรณี มีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบี (Hepatitis B) การให้การพยาบาลขณะ

ฟอกเลือดจึงส าคัญและมีความจ าเป็นอย่างยิ่ ง
เนื่องจากผู้ป่วยมีความเสี่ยงตามข้อวินิจฉัย การ
พยาบาลที่พบดังกล่าวมาในตารางที่ 2 กิจกรรมการ
พยาบาลจึงต้องให้มีความครอบคลุมให้สามารถ
ป้องกันและเฝ้าระวังความเสี่ยง ที่อาจเกิดขึ้นในขณะ
ฟอกเลือด เพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนที่เป็น
อันตรายแก่ผู้ป่วย และท าให้เสี่ยงต่อการเสียชีวิตได้ 
 3. ระยะหลังฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม 
เป็นการส่งเสริมให้ผู้ป่วยจัดการตนเอง และเพ่ือให้
การจัดการตนเองที่มีประสิทธิภาพ ต้องส่งเสริมการ
เรียนรู้และการฝึกทักษะที่จ าเป็น ที่จะด ารงไว้ซึ่ง
ความพอใจของการที่บุคคลนั้นต้องอยู่กับโรคเรื้อรัง
ให้ได้ เนื่องจากผู้ป่วยทั้ง 2 กรณี มีการติดเชื้อไวรัส
ตับอักเสบบี (Hepatitis B) การให้การพยาบาลระยะ
หลังฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมจึงส าคัญ และการ
ให้ค าแนะน าที่ครอบคลุมการปฏิบัติเพ่ือให้ผู้ป่วย
สามารถ  จัดการตนเองได้ทั้ ง ในด้ าน 1) การ
รับประทานยา,การรับประทานอาหารเฉพาะโรค 
การมาฟอกเลือด การมาพบแพทย์ตามนัด การดูแล
เส้นฟอกเลือด 2) การปรับเปล่ียนและการสร้าง
พฤติกรรมบทบาทตนเองให้เหมาะกับภาวะการ
เจ็บป่วย และ 3) การจัดการด้านอารมณ์ ให้สามารถ
ปรับตัวได้กับสภาวะการเจ็บป่วยและด ารงไว้ซึ่งการ
ดูแลตนเองให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีได้ต่อไป 
 
อภิปรายผล 
 กรณีศึกษาผู้ป่วยทั้ง 2 รายเป็นโรคไตเรื้อรังที่
ได้รับการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียมและมีการติด
เชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) เหมือนกัน แต่มี
ความแตกต่างกัน ด้านภาวะแทรกซ้อนจากการติด
เชื้อไวรัสตับอักเสบบี (Hepatitis B) การเริ่มการวาง
แผนการดูแลมีความแตกต่างกันในด้านการควบคุม
และเฝ้าระวัง ป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนที่

รุนแรงขึ้ น ป้องกันการเสี ยชี วิ ต  ในผู้ ป่ วยที่ มี
ภาวะแทรกซ้อนจากการติดเชื้อไวรัส ตับอักเสบบี 
(Hepatitis B) และการส่งเสริม ให้ผู้ป่วยมีการปรับ
แบบแผนการด าเนินชีวิต8 ซึ่งกรณีศึกษาผู้ป่วยทั้ง 2 
ราย เป็น ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายเป็นภาวะที่
ไตท างานพร่องลง อีกทั้งผู้ป่วยมีการติดเชื้อไวรัสตับ
อักเสบบีร่วมด้วย มีภาวะไม่สมดุลของสารน้ าและอิ
เล็กโทรไลต์ในร่างเนื่องจากไตเสียหน้าที่ มีภาวะน้ า
เกินเนื่องจาก ไตเสียหน้าที่ มีไข้เนื่องจากมีการติด
เชื้อในร่างกายผู้ป่วยและญาติวิตกกังวลเกี่ยวกับ
พยาธิสภาพ ของโรครวมถึงแนวทางการรักษา การ
ปฏิบัติตัว ขณะเจ็บป่วยความทนต่อกิจกรรมลดลง 
เนื่องจากภาวะซีด มีเสี่ยงต่อภาวะพร่องโภชนาการ 
เนื่องจากเบื่ออาหาร ขาดความรู้เรื่องการปฏิบัติตัว
เมื่อกลับบ้านตามหลัก D-M-E T-H-O-D5 กรณีศึกษา
ที่ 1 ขณะฟอกเลือดมีภาวะความดันโลหิตต่ า ได้รับ
การแก้ไขโดยการคืนน้ าและหยุดการดึงน้ าหลัง
จากนั้นความดันโลหิตปกติ ส่วนกรณีศึกษาที่ 2 มี

ประวัติเป็นโรคความดันโลหิตสูง ขณะฟอกเลือดมี
ภาวะความดันโลหิตสูง ได้รับการแก้ไขได้รับยาลด
ความดันโลหิตขณะฟอกเลือดจากนั้นความดันโลหิต
ปกติ  
 พยาบาลผู้ดูแลจึงมีบทบาทส าคัญ ตั้งแต่การ
ประเมินเพ่ือคัดกรองการรักษา การมีส่วนร่วมในการ
วางแผนการรักษาร่วมกับแพทย์เฉพาะทาง และ
วางแผนจ าหน่ายเมื่อผู้ป่วยสิ้นสุดกระบวนการรักษา 
ตลอดจนให้ข้อมูล การดูแลตนเอง แก่ผู้ป่วยและ
ญาติให้มีความมั่นใจและสามารถกลับไปด ารง
ชีวิตประจ าวันได้  ดั งนั้น ควรมีการส่งเสริมให้
พยาบาลมีความรู้ความสามารถในการประเมินภาวะ
สุขภาพ ที่ครอบคลุม เพ่ือก าหนดข้อวินิจฉัยทางการ
พยาบาล วางแผนการดูแลและปฏิบัติการพยาบาล
ได้อย่างถูกต้องเหมาะสมกับผู้ป่วย และควรพัฒนา
เป็ นแนวปฏิ บัติ ตามมาตรฐานคุณภาพ  ของ
โรงพยาบาล เพ่ือให้พยาบาลผู้ปฏิบัติการพยาบาลใช้
เป็นแนวทางในการดูแลผู้ป่วยต่อไป7 
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