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บทที่ 1 

บทน ำ 
 

ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 

 การติดเช้ือในโรงพยาบาล (hospital-associated infection) เป็นปัญหาส าคญัในการให้บริการ
สุขภาพ ศูนยป้์องกนัและควบคุมโรคแห่งสหภาพยโุรปไดส้ ารวจความชุกของการติดเช้ือในโรงพยาบาล
ของประเทศในยโุรปพบอตัราการติดเช้ือเท่ากบัร้อยละ 7.1 พบผูเ้สียชีวติจากการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
37,000 รายต่อปี และสูญเสียค่าใชจ่้ายจากการติดเช้ือในโรงพยาบาล 7,000 ลา้นเหรียญยโูร ส่วนใน
ประเทศสหรัฐอเมริกาพบอตัราการติดเช้ือเท่ากบัร้อยละ 4.5 และเม่ือคิดอตัราการติดเช้ือจากจ านวนวนั
นอนพบว่ามีอตัราการติดเช้ือเท่ากบั 9.3 คร้ังต่อ1000 วนันอน เสียชีวิตจากการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
99,000 ราย และสูญเสียค่าใชจ่้ายจากการติดเช้ือในโรงพยาบาล 6,500 ลา้นเหรียญสหรัฐ (World Health 
Organization [WHO], 2014) ในประเทศไทยจากการศึกษาของสถาบนับ าราศนราดูรในปี 2554 พบ
ความชุกของการติดเช้ือในโรงพยาบาลในภาพรวมทั้งประเทศเท่ากบัร้อยละ 7.3 ซ่ึงมีแนวโน้มสูงขึ้น
เม่ือเทียบกบัปี 2549 คือร้อยละ 6.9 และพบว่าอตัราการตายจากการติดเช้ือเท่ากับ ร้อยละ 9.7 โดยมี
จ านวนวนันอนเฉล่ีย 11 วนัและมีค่ายาตา้นจุลชีพที่ใชรั้กษาปีละประมาณ 4,000 ลา้นบาท (สถาบนั
บ าราศนราดูร, 2554) โดยในปี 2557 พบอตัราการเสียชีวิตจากการติดเช้ือเท่ากบั 50,000 คนต่อปี และ
มูลค่าการใชย้าตา้นจุลชีพในผูป่้วยติดเช้ือในโรงพยาบาลเท่ากบั 2,539-6,084 ลา้นบาทต่อปี (สถาบนั
รับรองคุณภาพสถานพยาบาล, 2560) การติดเช้ือในโรงพยาบาลจึงเป็นปัญหาที่ส่งผลกระทบรุนแรง
ต่อผูป่้วยหรือผูรั้บบริการและการแพทยส์าธารณสุข สร้างความทุกข์ทรมานให้ผูป่้วย ผูป่้วยและ
ครอบครัวรับภาระค่าใชจ่้ายสูง ระยะเวลาในการนอนรักษาในโรงพยาบาลนานขึ้น เกิดความพกิาร เกิด
การด้ือต่อยาตา้นจุลชีพ และเสียชีวิตจากการติดเช้ือในโรงพยาบาล  การติดเช้ือในโรงพยาบาลยงัเป็น
ภาระดา้นค่าใชจ่้ายของโรงพยาบาล (WHO, 2014) โรงพยาบาลจึงควรมีการป้องกนัและควบคุมการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาล (infection prevention & control) ซ่ึงเป็นกิจกรรมที่มีวตัถุประสงคเ์พือ่ให้ผูป่้วย
ปลอดภยัจากการติดเช้ือเม่ือเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลและเจา้หนา้ที่ไดรั้บความปลอดภยัจากการ
ให้บริการ รวมทั้งส่งเสริมให้เกิดการดูแลผูป่้วยที่มีคุณภาพช่วยลดการใชย้าตา้นจุลชีพ ลดความเส่ียง
ของผูป่้วยในการเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล  
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 องคก์ารอนามยัโลกไดก้ าหนดให้การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลเป็นองคป์ระกอบที่
ส าคญัองคป์ระกอบหน่ึงในการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล (WHO, 2016a) ซ่ึงการ
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลนั้นเป็นการติดตามสังเกตการณ์การเกิดการติดเช้ือในโรงพยาบาล
อยา่งมีระบบและต่อเน่ืองเพือ่ใหท้ราบลกัษณะการเกิดและการกระจายของการติดเช้ือในโรงพยาบาล
รวมทั้งสถานการณ์หรือแนวโนม้ของการติดเช้ือในโรงพยาบาล โดยจุดมุ่งหมายส าคญัของการเฝ้าระวงั
การติดเช้ือในโรงพยาบาลคือ การลดความเส่ียงของการติดเช้ือในโรงพยาบาลในผูป่้วยที่เขา้รับการ
รักษาในโรงพยาบาล ลดอตัราป่วย ลดอตัราตายและไม่เกิดการระบาดของโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล 
รวมถึงเพิม่ความปลอดภยัในการปฏิบติังานของบุคลากร และลดค่าใชจ่้ายในการรักษาและดูแลผูป่้วย
ของโรงพยาบาล นอกจากน้ีการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลจะท าให้ทราบอุบติัการณ์และการ
กระจายของการติดเช้ือในโรงพยาบาล ทราบการระบาดของการติดเช้ือในโรงพยาบาลไดอ้ยา่งทนัท่วงที 
ไดข้อ้มูลที่แสดงให้บุคลากรตระหนกัถึงความส าคญัของการติดเช้ือในโรงพยาบาลส่งผลให้การดูแล
ผูป่้วยมีคุณภาพและมีประสิทธิภาพยกระดบัมาตรฐานการดูแลรักษาพยาบาลผูป่้วย (สมหวงั ด่านชยัวิจิตร, 
2544; อะเคื้อ  อุณหเลขกะ, 2560) 

 การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลประกอบดว้ยขั้นตอนคือ 1) การก าหนดนิยามในการ 
เฝ้าระวงัการติดเช้ือคือ  การก าหนดเกณฑก์ารวนิิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลเพือ่ใหมี้มาตรฐานการ
วินิจฉัยเป็นแนวทางเดียวกนั 2) การรวบรวมขอ้มูล คือการบนัทึกขอ้มูลในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือ   
ในโรงพยาบาลเก่ียวกับอาการและอาการแสดงของผูป่้วยที่เขา้ได้กบัเกณฑ์การวินิจฉัยการติดเช้ือ 
ในโรงพยาบาลรวมทั้งขอ้มูลการรักษาพยาบาล ผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 3) การเรียบเรียงขอ้มูล
คือการน าขอ้มูลการติดเช้ือในโรงพยาบาลที่ได้จากแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลมาเรียบ
เรียงเป็นหมวดหมู่เพือ่ความสะดวกในการแปลผล เช่นจ าแนกตามหน่วยงาน ต าแหน่งของการติดเช้ือ 
ช่วงเวลา และชนิดเช้ือที่เป็นสาเหตุ เป็นตน้ 4) การวิเคราะห์และแปลความหมาย คือการน าขอ้มูลมา
ค านวณอัตราการติดเช้ือในโรงพยาบาลวิเคราะห์ขอ้มูลและปัญหาการติดเช้ือในโรงพยาบาล และ  
5) การเผยแพร่ขอ้มูลคือการจดัท ารายงานการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลน าเสนอต่อหน่วยงาน
ที่เก่ียวขอ้งและผูบ้ริหารโรงพยาบาลเพื่อให้ทราบปัญหาและสถานการณ์การติดเช้ือในโรงพยาบาล
น าไปก าหนดมาตรการการป้องกนัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (อะเคื้อ  อุณหเลขกะ, 2554)  

 บุคลากรที่มีส่วนเก่ียวขอ้งในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลประกอบด้วย 1) แพทย ์
(hospital epidemiologist: HE)  เป็นที่ปรึกษาให้ค  าแนะน าการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  
2) พยาบาลควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล (infection control nurse: ICN) ท าหนา้ที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาลรวบรวมและวเิคราะห์ขอ้มูลทั้งโรงพยาบาล  น าผลการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล
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เสนอต่อคณะกรรมการควบคุมการติดเช้ือของโรงพยาบาล 3) พยาบาลควบคุมการติดเช้ือประจ าหอผูป่้วย 
(infection control ward nurse: ICWN) ท าหน้าที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วย เป็นที่ปรึกษาการ 
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วย รวบรวมขอ้มูลการติดเช้ือในหอผูป่้วยและส่งขอ้มูลให ้ICN รวบรวม
ขอ้มูล วิเคราะห์ขอ้มูลและจดัท ารายงาน (อะเคื้อ  อุณหเลขกะ, 2554) 4) พยาบาลวชิาชีพเป็นบุคลากร
ที่ท  าหน้าที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วย เน่ืองจาก ICWN ไม่ได้ปฏิบติังานในเวรเช้าเป็นประจ า
ยงัคงหมุนเวียนปฏิบติังานเวรเช้า เวรบ่าย และเวรดึก และยงัมีภาระงานปฏิบตัิหน้าที่ของพยาบาล
วิชาชีพประจ าหอผูป่้วย  พยาบาลวิชาชีพจึงมีบทบาทหน้าที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วยรวบรวม
ขอ้มูลการติดเช้ือของผูป่้วยวินิจฉัยการติดเช้ือและสรุปผลการติดเช้ือในโรงพยาบาลในแบบเฝ้าระวงั
การติดเช้ือในโรงพยาบาล (ปาริชาติ พมิพดี์, 2551) 

 จากบทบาทหน้าที่ดงักล่าวจะเห็นไดว้่าพยาบาลเป็นบุคลากรที่มีความส าคญัอยา่งมากต่อการ  
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล เพราะบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถในการเฝ้าระวงัและป้องกนั
การติดเช้ือในโรงพยาบาลได้อย่างมีประสิทธิภาพจะสามารถวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลได้
ถูกตอ้งและทนัท่วงที อยา่งไรก็ตามจากการทบทวนวรรณกรรมในต่างประเทศพบปัญหาในการเฝ้าระวงั
การติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลคือ บุคลากรที่รับผิดชอบการเฝ้าระวงัการติดเช้ือไม่ไดรั้บการ
อบรมการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลโดยตรง (Heipel, Ober, Edmond, & Bearman, 2007) มี
การบนัทึกขอ้มูลการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลไม่ครบถว้น (Cho & Kim, 2000) มีการรายงาน
ผลการเฝ้าระวงัการติดเช้ือล่าช้า และไม่แจง้ผูเ้ก่ียวขอ้ง (Bennett et al., 2007) และจากการศึกษาใน
ประเทศไทยพบปัญหาจากพยาบาลไม่มัน่ใจในการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล (นันทิยา สุขพนัธ,์ 
2552) วินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลไม่ถูกตอ้ง มีความรู้ในการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล
ระดบัต ่าและมีขอ้จ ากดัเก่ียวกบัหน้าที่ที่รับผิดชอบประจ า (กานตธี์รา ธิตา, 2550; ณัฐทิรา นิลเพช็ร, 
2547) ปัญหาการขาดความสามารถของพยาบาลวิชาชีพดงักล่าวอาจส่งผลกระทบต่อการเฝ้าระวงัการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาล  ซ่ึงความรู้ความสามารถในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลมีความส าคญั
อยา่งมากดงัที่องคก์ารอนามยัโลก (WHO, 2016b) ระบุว่าการให้ความรู้และการฝึกปฏิบติัแก่บุคลากร
ในการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือเป็นองคป์ระกอบส าคญัในการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล ดงันั้นจึงมีความจ าเป็นที่จะตอ้งมีการพฒันาพยาบาลวิชาชีพให้มีความสามารถในการ 
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

 การพฒันาความสามารถเป็นเป้าหมายหน่ึงของการพฒันาบุคลากรซ่ึงเป็นกระบวนการที่
ส่งเสริมใหบุ้คลากรมีความรู้ ความสามารถ ทกัษะและทศันคติใหเ้ป็นไปในทางที่ดีขึ้นเพือ่ใหบุ้คลากร
ที่ได้รับการพฒันาแล้วนั้นปฏิบติังานได้ผลตามวตัถุประสงค์ของหน่วยงานอย่างมีประสิทธิภาพ  
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(บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร, 2550; เสาวลกัษณ์ จิรธรรมคุณ, อรุณรัตน์ เทพนา, และ ธญัยรัชต ์องคมี์เกียรติ, 
2559) โดยบุญใจ ศรีสถิตยน์รากูรกล่าวว่ากระบวนการพฒันาบุคลากรประกอบดว้ย 6 ขั้นตอนไดแ้ก่ 
ขั้นที่ 1 ประเมินความตอ้งการ (need assessment) ไดแ้ก่ การวิเคราะห์องคก์าร การวิเคราะห์งาน และ
การวิเคราะห์บุคลากร ขั้นที่ 2 เขียนโครงการ (project development) โดยการเขียนโครงการ ก าหนด
วตัถุประสงค ์ เน้ือหา วิทยากร ส่ือและกิจกรรมที่เหมาะสมกบัทรัพยากรขององคก์าร ขั้นที่ 3 เสนอ
โครงการต่อผูบ้ริหารระดบัสูง (propose project to top manager) คือการน าเสนอโครงการพฒันาบุคลากร
เสนอต่อผูบ้ริหารตามขั้นตอน เพื่อขอความเห็นชอบและขออนุมติังบประมาณสนับสนุนการด าเนิน
โครงการ ขั้นที่ 4 ด าเนินโครงการ (project implementation) คือการด าเนินการตามกิจกรรมตามวนั
และเวลาที่ก  าหนดในโครงการตลอดจนควบคุมและก ากบัให้เป็นไปตามแผนการด าเนินการ ขั้นที่ 5 
ประเมินผลโครงการ (project evaluation) ทั้งการประเมินโครงการในระยะที่โครงการยงัด าเนินการไม่
แล้วเสร็จเพื่อน าผลการประเมินมาปรับปรุงแก้ไขปัญหาอุปสรรคต่างๆและการประเมินผลเม่ือ
โครงการด าเนินการแลว้เสร็จเพื่อประเมินประสิทธิผลของโครงการและ ขั้นที่ 6 ติดตามผลโครงการ 
(project follow up) เพื่อเสริมสร้างก าลังใจในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมของพยาบาลให้ดียิ่งๆขึ้ น 
รวมทั้งประเมินความย ัง่ยืนของผลการด าเนินโครงการประจ าปี (annual performance report) และ
น าเสนอผูบ้ริหารที่มีหนา้ที่รับผดิชอบรวมทั้งเผยแพร่ให้ผูเ้ก่ียวขอ้งไดท้ราบทัว่ถึง การพฒันาบุคลากร
จึงเป็นกิจกรรมที่จดัขึ้นอย่างมีระบบจะส่งผลให้บุคลากรมีความรู้ ความสามารถและทกัษะในการ
ปฏิบติังานรวมทั้งเพิม่ประสิทธิผลการปฏิบติังาน 

 ในการพฒันาบุคลากรนั้นมีวธีิที่หลากหลายเช่น 1) การศึกษาแบบรูปนยัหรือการศึกษาอยา่งเป็น
ทางการ (formal education) คือการส่งบุคลากรไปศึกษาต่อในสถาบนัต่างๆ เพื่อศึกษาตามหลกัสูตร
ตามมาตรฐานของกระทรวง ทบวง หรือสภาการศึกษาแห่งชาติ แต่มีขอ้จ ากดัในเร่ืองการใชร้ะยะเวลา 
นานและงบประมาณมาก 2) การฝึกอบรม (training) คือกระบวนการที่จดัขึ้นโดยมีความมุ่งหมายที่จะ
ให้บุคลากรได้เพิ่มความรู้ เปล่ียนแปลงทศันคติ และพฤติกรรมไปในทางที่ตอ้งการเพื่อให้ปฏิบติั
หนา้ที่ของตนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ การฝึกอบรมเป็นวธีิที่เสียค่าใชจ่้ายนอ้ย ไดเ้รียนรู้และปฏิบตัิใน
สถานการณ์จริงและไดรั้บการประเมินยอ้นกลับอยา่งรวดเร็ว สะดวกเพราะมีการปฏิบติังานจริงอยู่แล้ว 
และ3) การพฒันาตนเอง (self  development) ได้แก่ การศึกษาความรู้ด้วยตนเองจากส่ือต่างๆ จาก
เอกสารวชิาการ เขา้ร่วมประชุมสมัมนา  การศึกษาดูงานทั้งในและนอกประเทศ เป็นตน้ (เสาวลกัษณ์  
จิรธรรมคุณ และคณะ, 2559)  โดยในการพฒันาบุคลากรนั้นควรมีการประเมินผลโดยการก าหนด
เกณฑใ์นการประเมินผล ออกแบบวิธีการประเมินผลและด าเนินการประเมินผล  ซ่ึงมีหลายวิธี เช่น 
การสัมภาษณ์ การใชแ้บบสอบถาม การสังเกต  การทดสอบ และด าเนินการวิเคราะห์ผลการประเมิน  
(Werner & DeSimone, 2011)  
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 จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมาพบการศึกษาที่เก่ียวขอ้งกบัการพฒันาความสามารถของ
พยาบาลวิชาชีพในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลโดย ปาริชาติ พิมพดี์ (2551) ที่ศึกษาการ
พฒันาประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือประจ าหอ
ผูป่้วยและพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลสวนกวาง จงัหวดัขอนแก่น โดยมีกิจกรรมการให้ความรู้
เก่ียวกบัการเฝ้าระวงัการติดเช้ือและการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล การสร้างคู่มือการเฝ้าระวงั
การติดเช้ือและการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลเพื่อให้บุคลากรใช้เป็นคู่มือคน้ควา้ด้วยตนเอง
และการนิเทศติดตามการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลโดยหัวหนา้งานและพยาบาลควบคุมการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาล มีการประเมินผลการพฒันาโดยการประเมินความรู้ก่อนและหลงัการพฒันา
และวดัประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลก่อนและหลังการพฒันา ผลการศึกษา
พบว่าบุคลากรมีความมัน่ใจในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลมากขึ้น ส่งผลให้ประสิทธิภาพ
การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือประจ าหอผูป่้วยและพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลเขาสวนกวางเพิ่มขึ้น การศึกษาของ บุญรักษา  เกษเจริญคุณ (2551) ที่ศึกษาการ
พฒันาความสามารถดา้นการบนัทึกแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลควบคุมการ
ติดเช้ือประจ าหอผูป่้วยและพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลพระยนื จงัหวดัขอนแก่น มีกิจกรรมการให้
ความรู้อยา่งมีระบบโดยผา่นการประชุมเชิงปฏิบติัการ การนิเทศติดตามเพือ่ใหค้วามช่วยเหลือในการ
แก้ไขปัญหา  การบนัทึกขอ้มูลที่เก่ียวขอ้งกบัการติดเช้ือในโรงพยาบาล และมีคู่มือบนัทึกในแบบ 
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล มีการประเมินผลการพฒันาโดยการประเมินความรู้ก่อนและหลงั
การพฒันาและตรวจสอบคุณภาพการบนัทึกแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลก่อนและหลงัการ
พฒันา ผลการศึกษาพบวา่ความสามารถดา้นการบนัทึกในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและ
การวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลมีประสิทธิภาพมากขึ้น และการศึกษาของ ทิพยสุ์ดา หริกุลสวสัด์ิ 
(2555) ที่ศึกษาการพฒันาระบบการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือ
ประจ าหอผูป่้วยโรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราชธาตุพนม จงัหวดันครพนม มีกิจกรรมการพฒันาคือ
จดัท าโครงการประชุมเชิงปฏิบติัการ ให้ความรู้ดา้นการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล ฝึกทกัษะ
การบนัทึกแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลจากเวชระเบียน
และใชก้ระบวนการกลุ่มเพือ่ระดมสมองในการพฒันาระบบเฝ้าระวงั มีการประเมินผลการพฒันาโดย
การประเมินความรู้ก่อนและหลงัการพฒันาและวดัประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล
ก่อนและหลงัการพฒันา ผลการศึกษาพบว่า ค่าคะแนนความรู้เฉล่ียหลงัการพฒันาสูงกวา่ก่อนพฒันา 
การนิเทศติดตามของพยาบาลควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาลมีส่วนช่วยใหพ้ยาบาลระดบัปฏิบตัิการ
และพยาบาลควบคุมการติดเช้ือประจ าหอผูป่้วยบนัทึกขอ้มูลส าคญัในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลไดค้รบถว้น และมีประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลหลงัการพฒันา
เพิ่มขึ้น การศึกษาที่ผ่านมาแสดงให้เห็นว่ากิจกรรมการพฒันาความสามารถของบุคลากรเก่ียวกบัการ
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เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลที่มีประสิทธิภาพประกอบดว้ยการใหค้วามรู้ การสร้างคู่มือในการ
ปฏิบตัิงาน การประชุมเชิงปฏิบตัิการ และการนิเทศติดตามเพือ่ใหค้วามช่วยเหลือ ส่วนการประเมินผล
การพฒันาความสามารถนั้นมีการประเมินจากการประเมินความรู้ก่อนและหลงัการพฒันาและวดั
ประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลก่อนและหลงัการพฒันา ซ่ึงวิธีการต่างๆเหล่าน้ี 
ท าใหบุ้คลากรมีความสามารถเก่ียวกบัการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลสูงขึ้น   

 โรงพยาบาลศรีสังวรสุโขทยั เป็นโรงพยาบาลทัว่ไประดบัทุติยภูมิขนาด 307 เตียง ให้บริการ
ประชาชนในเขตอ าเภอศรีส าโรง  และรับส่งต่อจากโรงพยาบาลชุมชนในเครือข่ายโซนเหนือของ
จงัหวดัสุโขทยั มีขีดความสามารถในการให้บริการระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิระดบัสูงมีเป้าหมายด้าน
คุณภาพคือผูป่้วยปลอดภยัจากการเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล (patient safety goal) มีการเช่ือม
ประสานการดูแลผูป่้วยกบัชุมชนและผูป่้วยสามารถดูแลสุขภาพของตนเองได ้  โดยก าหนดเขม็มุ่งของ
โรงพยาบาลคือผูป้ลอดภัยจากการติดเช้ือในกระแสโลหิต (sepsis) โรงพยาบาลศรีสังวรสุโขทยั
ด าเนินงานป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาลในรูปแบบคณะกรรมการป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล คณะกรรมการดงักล่าวมีหน้าที่ความรับผิดชอบงานป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล ไดแ้ก่ 1) เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล 2) การป้องกนัและ
ควบคุมโรคติดเช้ือ 3) ด าเนินสอบสวนโรคเม่ือเกิดการระบาดและควบคุมการระบาดและ 4) พฒันา
และเผยแพร่ความรู้ทางด้านการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือแก่บุคลากร (โรงพยาบาลศรีสังวร
สุโขทยั, 2559)   

 ลักษณะของงานเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลประกอบด้วยการเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
ผูป่้วย ในเจา้หน้าที่ และเฝ้าระวงัการปนเป้ือนในส่ิงแวดลอ้ม  ผูท้ี่เก่ียวขอ้งในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือ
ในผูป่้วยประกอบด้วย 1)แพทย ์ท าหน้าที่เป็นที่ปรึกษาในการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล  
2) ICN ท าหน้าที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือและเป็นที่ปรึกษาในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล เก็บ
รวบรวมขอ้มูลสรุปผลการติดเช้ือในโรงพยาบาล วเิคราะห์ขอ้มูล น าเสนอแก่หอผูป่้วยและคณะกรรมการ
ป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 3) ICWN ท าหนา้ที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วยโดย
ประเมินอาการและอาการแสดงของผูป่้วยที่เขา้ไดก้บัเกณฑก์ารวนิิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลและ
บนัทึกขอ้มูลในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  และเป็นที่ปรึกษาในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือ
ในหอผูป่้วย  สรุปผลการติดเช้ือในหอผูป่้วย เก็บรวบรวมแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล
น าส่งงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล และประสานงานกบั ICN 4) พยาบาลวชิาชีพ 
ท าหน้าที่เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วยโดยประเมินอาการและอาการแสดงของผูป่้วยที่เขา้ได้กับ
เกณฑก์ารวนิิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลและบนัทึกขอ้มูลในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
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วนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและสรุปผลการติดเช้ือในโรงพยาบาลในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล  นอกจากน้ียงัมีการจดัท าวิธีปฏิบติั (work instruction) เร่ืองการเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลของหอผูป่้วยใน โรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั (โรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั, 2559) 

 ในการพฒันาความสามารถของพยาบาลวิชาชีพในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลนั้น  
โรงพยาบาลมีนโยบายคือ มีการใหค้วามรู้เร่ืองการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล การป้องกนัและ
ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาลแก่บุคลากรเป็นประจ าทุกปี โดยมีงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาลเป็นผูรั้บผิดชอบอบรมให้ความรู้ โดยระหว่าง ปีพ.ศ. 2555-2557 งานป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาลไดมี้การจดัอบรมใหค้วามรู้เร่ืองการวนิิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล
ในระบบที่เป็นปัญหาส าคญัไดแ้ก่ ventilator associated pneumonia (VAP) catheter-associated urinary 
tract infection (CAUTI) catheter-related bloodstream infection (CRBSI) และ surgical site infection 
(SSI) แก่ ICWN และพยาบาลวิชาชีพ 1 คร้ัง/ปี โดยมีผูรั้บการอบรมจ านวน 36, 40 และ 125 คน
ตามล าดบั (โรงพยาบาลศรีสังวรสุโขทยั, 2559) ส าหรับการอบรบเก่ียวกบัการเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลใน 2 ปีที่ผ่านมายงัไม่ไดจ้ดัอบรมให้ความรู้ดงักล่าวแต่ไดมี้บรรจุเน้ือหาการเฝ้าระวงัการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาลในการปฐมนิเทศพยาบาลวชิาชีพจบใหม่ 3-6 คน/ปี ระยะเวลา 1 ชัว่โมงเน้ือหา
การปฐมนิเทศประกอบดว้ยการแนะน างานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล  รูปแบบ
การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  ซ่ึงไม่ไดร้ะบุรายละเอียดในเร่ืองของการประเมินอาการและ
อาการแสดง  การวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  รวมทั้งไม่มีการฝึกทกัษะการบนัทึกขอ้มูลในแบบ
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล และการสรุปผลการติดเช้ือในโรงพยาบาลในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาล 

 ในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของหอผูป่้วยใน งานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาลไดมี้การจดัท าคู่มือการเฝ้าระวงัการติดเช้ือและการวนิิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลใช้
เป็นคู่มือในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือและวนิิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลแก่ทุกหน่วยงาน  ซ่ึงในคู่มือ
ใชเ้กณฑก์ารวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลที่สร้างขึ้นตามคู่มือการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล
ของศูนยค์วบคุมและป้องกนัโรคสหรัฐอเมริกา (center for disease control [CDC], 2013) กิจกรรมการ
เฝ้าระวงัการติดเช้ือในหอผูป่้วยในคือ 1) เม่ือมีผูป่้วยรับใหม่หรือรับยา้ยในหอผูป่้วย เจา้หน้าที่ที่รับ
ใหม่หรือรับยา้ยใส่แบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลในแฟ้มเวชระเบียนผูป่้วย ICWN และ
พยาบาลวิชาชีพบนัทึกข้อมูลเบื้องตน้ 2) ขณะผูป่้วยรักษาตวัในโรงพยาบาลและได้รับการรักษา  
การท าหัตถการต่าง ๆ  เม่ือผูป่้วยมีอาการเปล่ียนแปลงที่เขา้ได้กบัเกณฑ์การวินิจฉัยการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล  ICWN หรือพยาบาลวชิาชีพที่ใหก้ารพยาบาลผูป่้วยบนัทึกอาการเปล่ียนแปลงลงในแบบ
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เฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  3) พยาบาลวิชาชีพที่ให้การพยาบาลผูป่้วยบนัทึกการวินิจฉัยการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาลลงในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลเม่ือผูป่้วยมีอาการที่เขา้ไดก้บั
เกณฑ์การวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลและเขียนใบรายงานผูป่้วยที่สงสัยมีการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลส่งงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล และบนัทึกในแบบฟอร์มรายช่ือ
ผูป่้วยที่สงสัยติดเช้ือในโรงพยาบาลเก็บไวใ้นหน่วยงาน 4) เม่ือ ICN ไดรั้บใบรายงานผูป่้วยที่สงสัย
การติดเช้ือในโรงพยาบาล ติดตามการเฝ้าระวงัในหน่วยงานใหค้  าแนะน าในการวนิิจฉัยการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล และร่วมวินิจฉัยการติดเช้ือในผูป่้วยรายนั้น ๆ 5) พยาบาลวิชาชีพสรุปผลการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและรวบรวมไวใ้นแฟ้มของหน่วยงานเม่ือ
ผูป่้วยจ าหน่ายหรือยา้ยหอผูป่้วย  6) เม่ือส้ินสุดแต่ละเดือน ICWN ตรวจสอบความครบถว้นของขอ้มูล
ในแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและตรวจสอบการวินิจฉัยการติดเช้ืออีกคร้ังหน่ึงและน า
แบบบนัทึกการเฝ้าระวงัส่งงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือภายในวนัที่ 5 ของทุกเดือน 7) ICN เก็บ
รวบรวมแบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลจากทุกหน่วยงาน ตรวจสอบจ านวนแบบเฝ้าระวงัการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาล  ความครบถว้นของขอ้มูลอีกคร้ังหน่ึงและสรุปผลการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
บนัทึกในแบบฟอร์มรายช่ือผูป่้วยติดเช้ือในโรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั  8) ICN รายงานผลการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาลในที่ประชุมคณะกรรมการบริหารกลุ่มการพยาบาลทุกเดือนตามแบบฟอร์มสรุปผล
การเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลประจ าเดือนและรายงานในที่ประชุมคณะกรรมการป้องกนัและ
ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 

 จะเห็นได้ว่าในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลนั้ น พยาบาลวิชาชีพในหอผูป่้วยมี
บทบาทส าคัญในการรวบรวมข้อมูลและบันทึกอาการเปล่ียนแปลง การวินิ จฉัยการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล การบันทึกการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  และการรายงานการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล  ซ่ึงจากการติดตามบทบาทดงักล่าวจากรายงานการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลใน
ปี 2557-2559 พบอตัราการติดเช้ือเท่ากบั 2.90, 3.00 และ3.67 คร้ัง/1000 วนันอนตามล าดบัซ่ึงแสดง
แนวโนม้ที่สูงขึ้น การติดเช้ือที่เป็นปัญหาส าคญัในปี 2559 อนัดบั 1 ไดแ้ก่ การเกิดปอดอกัเสบจากการ
ใชเ้คร่ืองช่วยหายใจ (ventilator associated pneumonia: VAP) อนัดบั 2 ไดแ้ก่การติดเช้ือในกระแสโลหิต
จากการใส่สายสวนหลอดเลือด (catheter related blood stream infection: CRBSI) อนัดบั 3 ไดแ้ก่ การ
ติดเช้ือในผูป่้วยที่คาสายสวนปัสสาวะ (catheter urinary tract infection: CAUTI) ซ่ึงอตัราการติดเช้ือ
ทั้งหมดสูงกว่าเกณฑท์ี่ก  าหนดไว ้(โรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั, 2559)  อุบติัการณ์ดงักล่าวหากมีการ
เฝ้าระวงัการติดเช้ือที่มีประสิทธิภาพโดยพยาบาลวชิาชีพที่มีความรู้ความเขา้ใจในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาลสามารถรวบรวมขอ้มูลและบนัทึกอาการเปล่ียนแปลงของผูป่้วยที่เขา้ไดก้บัเกณฑก์าร
วินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลไดอ้ยา่งครบถว้นถูกตอ้ง วินิจฉัยการติดเช้ือไดถู้กตอ้งและรวดเร็ว   
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มีการรายงานการติดเช้ือและส่ือสารในทีมการรักษาพยาบาลอยา่งรวดเร็วจะท าให้บุคลากรทีมการ
รักษาพยาบาลทราบปัญหาการติดเช้ือและด าเนินการแกปั้ญหาการติดเช้ือไดท้นัท่วงทีซ่ึงจะส่งผลให้
อุบติัการณ์การติดเช้ือในโรงพยาบาลลดลงได ้

 นอกจากน้ีเม่ือท าการตรวจสอบประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลใน 13  
หอผูป่้วยโดยการส ารวจความชุกของการติดเช้ือในโรงพยาบาลโดย ICN 2 คนไปยงัหอผูป่้วยท าการ
ส ารวจขอ้มูลผูป่้วยทุกรายโดยการศึกษาจากเวชระเบียนผูป่้วยตั้งแต่ผูป่้วยเขา้รับการรักษา อาการและ
อาการแสดง ผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการ การรักษาและการวินิจฉัยของแพทย ์รวมทั้งสอบถาม
ขอ้มูลจากพยาบาลวชิาชีพในหอผูป่้วย เม่ืออาการและอาการแสดงเขา้ไดก้บัเกณฑก์ารวนิิจฉัยการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาล ICN สรุปการวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาล และตรวจสอบขอ้มูลการวินิจฉัยการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาลของ ICN ว่าตรงกับพยาบาลวิชาชีพหอผูป่้วยที่ได้วินิจฉัยการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลก่ีคร้ังและค านวณประสิทธิภาพเป็นร้อยละ ผลการตรวจสอบประสิทธิภาพปี 2557-2559 
เท่ากบั ร้อยละ 58.23, 64.52 และ 68.42 ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลยงัไม่ไดต้ามเกณฑท์ี่ก  าหนดคือตอ้งมากกว่าหรือเท่ากบัร้อยละ 80 จากเหตุการณ์ดงักล่าว
เม่ือสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพ 13 หอผูป่้วย จ านวน 13 คน พบว่าพยาบาลวิชาชีพมีภาระงานมากจึง
ไม่ไดใ้ห้ความส าคญัในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล (4 คน)  พยาบาลวิชาชีพไม่เขา้ใจการ
วนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลจึงไม่สรุปการติดเช้ือในแบบเฝ้าระวงัฯ (4 คน) พยาบาลวชิาชีพยงัไม่
เขา้ใจแบบบนัทึกการเฝ้าระวงัฯในบางหัวขอ้เช่นในประเด็นของประวติัการติดเช้ือขณะแรกรับและ
ประวตัิการรักษาตวัในโรงพยาบาล 6 เดือนที่ผา่นมาไม่เขา้ใจวา่เช่ือมโยงกบัการวนิิจฉัยการติดเช้ือใน
โรงพยาบาลอยา่งไร (3คน)  พยาบาลวิชาชีพไม่เขา้ใจวิธีการบนัทึกขอ้มูลในแต่ละหัวขอ้จึงไม่ไดล้ง
บนัทึกขอ้มูล (1 คน) และขาดความมัน่ใจในการเฝ้าระวงัและวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาล (4 คน) 

 จากสถานการณ์ที่กล่าวมา แสดงให้เห็นปัญหาของพยาบาลวิชาชีพเก่ียวกบัการประเมินการ 
ติดเช้ือในโรงพยาบาล การวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาล และการบนัทึกการเฝ้าระวงัการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล ท าใหมี้ความจ าเป็นตอ้งพฒันาความสามารถในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลที่
มีประสิทธิภาพแก่พยาบาลวิชาชีพ  จากปัญหาดังกล่าวผูศึ้กษาจึงสนใจท าการศึกษาการพฒันา
ความสามารถของพยาบาลวิชาชีพในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล โรงพยาบาลศรีสังวรสุโขทยั 
ตามกระบวนการพฒันาบุคลากร 6 ขั้นตอนของ บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร (2550) โดยประเมินความสามารถ
ของพยาบาลวชิาชีพจากความรู้เร่ืองการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและการวนิิจฉัยการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาลและประสิทธิภาพในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล  ทั้งน้ีความสามารถในการ
เฝ้าระวงัการติดเช้ือของพยาบาลวิชาชีพจะท าให้หอผูป่้วยไดข้อ้มูลการติดเช้ือที่ถูกตอ้งครบถว้นตรง
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ความเป็นจริง  หอผูป่้วยทราบปัญหาการติดเช้ือและด าเนินการแก้ปัญหาการติดเช้ือได้ถูกตอ้งและ
ทนัเวลา ไม่เกิดการระบาดในหอผูป่้วย ส่งผลให้มีการพยาบาลที่มีคุณภาพ ผูป่้วยปลอดภยัจากการ
รักษาพยาบาล ลดผลกระทบดา้นระยะเวลานอนโรงพยาบาลของผูป่้วย  ลดอตัราตาย  และลดค่าใชจ่้าย
ของผูป่้วย ญาติผูป่้วยและโรงพยาบาล 

วัตถุประสงค์กำรศึกษำ 

 เพื่อพฒันาความสามารถของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศรีสังวรสุโขทยัในการเฝ้าระวงัการ
ติดเช้ือในโรงพยาบาล 

ค ำถำมกำรศึกษำ 

 1. ความรู้ในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพภายหลงัการพฒันา
ความสามารถเป็นอยา่งไร 

 2. ประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพภายหลังการ
พฒันาเป็นอยา่งไร 

นิยำมศัพท์  

 ควำมสำมำรถในกำรเฝ้ำระวังกำรติดเช้ือในโรงพยำบำล หมายถึง ความรู้และทกัษะของพยาบาล
วชิาชีพโรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั ในการวนิิจฉยัการติดเช้ือในโรงพยาบาลให้ส าเร็จ ประเมินไดจ้าก
ความรู้ของพยาบาลวิชาชีพในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและประสิทธิภาพการเฝ้าระวงั
การติดเช้ือในโรงพยาบาลโดยใช ้1) แบบวดัความรู้เร่ืองการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลและ
การวินิจฉัยการติดเช้ือในโรงพยาบาลที่ผูศึ้กษาสร้างขึ้น 2) แบบเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล
และแบบบนัทึกขอ้มูลตรวจสอบประสิทธิภาพการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาลที่สร้างขึ้นโดย 
งานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล โรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั (2559) 

 กำรพัฒนำควำมสำมำรถในกำรเฝ้ำระวังกำรติดเช้ือในโรงพยำบำล หมายถึง การปรับปรุงความรู้
และทกัษะของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยัในการเฝ้าระวงัการติดเช้ือในโรงพยาบาล
ให้ดีขึ้นโดยใชก้ระบวนการพฒันาบุคลากรประกอบดว้ย 6 ขั้นตอน ไดแ้ก่ 1) ประเมินความตอ้งการ  
2) พฒันาโครงการ 3) เสนอโครงการต่อผูบ้ริหารระดบัสูง 4) ด าเนินโครงการ 5) ประเมินผลโครงการ 
และ 6) ติดตามผลโครงการ (บุญใจ  ศรีสถิตยน์รากูร, 2550) 
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 พยำบำลวิชำชีพ หมายถึง พยาบาลที่ส าเร็จการศึกษาหลกัสูตรประกาศนียบตัรวิชาพยาบาลศาสตร์
และผดุงครรภ์ชั้นสูงหรือพยาบาลศาสตรบณัฑิตและได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพชั้น 1 จาก  
สภาการพยาบาล ปฏิบติังานต าแหน่งประจ าการหอผูป่้วยใน โรงพยาบาลศรีสงัวรสุโขทยั 13 หอผูป่้วย 
ไดแ้ก่ 1) หอผูป่้วยอายรุกรรมชาย 2) หอผูป่้วยอายรุกรรมหญิง 3) หอผูป่้วยศลัยกรรมชาย 4) หอผูป่้วย
ศลัยกรรมหญิง 5) หอผูป่้วยศลัยกรรมอุบตัิเหตุ 6) หอผูป่้วยกุมารเวชกรรม 7) หอผูป่้วยสูติกรรม  
8) ห้องผูป่้วยหนัก 9) หออภิบาลทารกแรกเกิด 10) หอผูป่้วยพิเศษเฉลิมพระเกียรติ 6 รอบชั้น 1  
11) หอผูป่้วยพิเศษเฉลิมพระเกียรติ 6 รอบชั้น 2 12) หอผูป่้วยพิเศษเฉลิมพระเกียรติ 6 รอบชั้น 3 และ 
13) หอผูป่้วยพเิศษเฉลิมพระเกียรติ 6 รอบชั้น 4 

 


