
APN วริศรา  ตุวยานนท์ 
งานการพยาบาลผ่าตัด โรงพยาบาลศิริราช 

 

Focus	
  char*ng	
  in	
  OR	




   - ใหบริการผาตัดชองทองโรคระบบทางเดินอาหาร 7

        - Open surgery !

       - Laparoscopic surgery !

       - Robotic Surgery!

  - ผูรับบริการประมาณ 7

     300 - 350 ราย/เดือน7

 
บริบทหนวยงาน7

7



OR Documentation 

   - สวนใหญเปนแบบ Checklist7

        - Perioperative Nursing record!

•  Pre-op in waiting area!

•  Intra-op in Operating room !

•  Post-op in Recovery room !

- มีความตอเนื่อง สามารถส่ือสารขอมูลได7

- ผสมผสานระหวาง OR documents and Focus charting7



￼ 

Perioperative Nursing Record 



A 
I


F 



E




￼ 

Perioperative Nursing Record 

บันทึกสิ่งที่นอกเหนือ 
จาก Record form!





￼ 

Post-op in Recovery room 



ตัวอย่างที่ 1 
Hepatectomy 



กรณีศึกษา7
ชายไทยอายุ 65 ป 7

อาการสำคัญ      แพทยนัดมาผาตัด Hepatectomy 7

ประวัติปจจุบัน7

-  มีอาการเบ่ืออาหาร ทองอืด ปวดทองเปนๆ หายๆ 7

        และทองเริ่มโตขึ้น7

    -  2 เดือนกอน U/S liver และ ทำ CT scan พบกอนที่ตับกลีบ  7

       ขวาขนาด 15 x 20 cm. และมี liver cirrhosis 7

    -  แพทยวินิจฉัยวาเปน Hepatocellular carcinoma [HCC]7

ประวัติในอดีต  -  20 ปกอนเคยเปน hepatitis B 7

                          -  สูบบุหรี่จัด ประมาณ 3-4 ซอง/ วัน7



CT scan of liver 



CT scan of liver 





Focus Hemodynamic change from active 
bleeding 

A	

8.45 น. 

CT scan พบกอนที่ตับกลีบขวาขนาด 15 x 20 cm. !

และมี Liver cirrhosis !

I	

9.00 น. 
 

- Confirm blood & component โดยประสานงานกับ

แพทยผาตัดและ blood bank !

- เตรียม blood tube และใบจองเลือดดวน กรณีที่ตองมี

การใชเลือดเพิ่มเติม!

E 
12.00 

- Hemodynamic stable ระหวางผาตัด BP 110/75 – 

125/80, pulse 80-90 bpm !

- Estimate blood loss 1500 cc.!



Focus  Risk for Deep vein thrombosis 

A	

9.00 น. 

- สูงอายุ 65 ป!

- มีแนวโนมใชเวลาผาตัดมากกวา 3 ชั่วโมง!

- มีประวัติสูบบุหร่ี 3-4 ซอง/ วัน!

I	

9.30 น. 

- ใสอุปกรณ pneumatic pumping !

  ที่ขาทั้งสองขางของผูปวย!

- สงตอขอมูลใหพยาบาลหองพักฟน!

!

E	

12.00 น. 

สำรวจขาทั้งสองขางไมมีอาการบวม สัมผัสที่ขาอุณหภูมิปกติ!

พยาบาลหองพักฟนรับทราบขอมูลและสงตอขอมูลให ward 

เพื่อ observe อาการตอ!



Focus lists 
No 
 

Focus Outcome active resolved 

1! Hemodynamic change 

from active bleeding!

ไมเกิดอันตราย
จากภาวะ active 
bleeding!

19 มี.ค. 56!

2! เสี่ยงตอการเกิด DVT! ไมเกิด DVT ใน
ระยะผาตัด และ
หลังผาตัด!

19 มี.ค. 56!
!



ตัวอย่างที่ 2 
Lap. Low Anterior Resection 



กรณีศึกษา7

ผูปวยหญิงอายุ 68 ป นับถือศาสนาฮินดู7

อาการสำคัญ      แพทยนัดมาผาตัด Lap LAR7

ประวัติปจจุบัน7
-  มีอาการเบ่ืออาหาร น้ำหนักลด มีทองผูกสลับทองเสีย7

-  1 เดือนกอน ทำ colonoscopy พบเนื้องอกบริเวณ Rectum ขนาด 7

    4 x 5 cm. แพทยวินิจฉัยวาเปน CA Rectum 7
ประวัติอดีต 7

-  เคยไดรับการผาตัดเปลี่ยนขอสะโพกขวา เม่ือ 1 ปกอนจากอุบัติเหตุ 7
-  ไดรับการผาตัดตา (Detached retina) เม่ือ 2 เดือนกอน7



Anatomy of Colon 

Rectum 



Lap. Low Anterior Resection 

²  ท่า Lithotomy  

²  ปรับเตียงศีรษะต่ํา 45 องศา  

²  ปรับเตียงเอียงด้านซ้ายขึ้น 45 องศา  

²  Pneumoperitoneum 

 



pneumoperitoneum 

Cardiovascular effect 
-  Cardiac output     20% 

-  Stroke volume      30%  

Respiratory effect 
-      Airway pressure 

-  Respiratory compliance        

       42%  

Organ perfusion 
 - Kidney    urine output      30% 

 - Liver    portal venous bl. Flow    53%  

Immunologic change 
- Inflammatory response 

less than open surgery  
Neurological effect!

Decrease brain out flow!

compress IVC   !

Abdominal pressure!

Headache!

Vasodilatation from CO2 !

blood Flow to brain!

Complications 
- Deep Vein Thrombosis 

- Subcutaneous emphysema 



Focus  Detached retina 

A 
8.00 น. 

-  ขณะผาตัดผูปวยตองนอนทาศีรษะต่ำ 45 องศา!
-  มีการคงสภาวะ pneumoperitoneum ขณะผาตัด และแนวโนมใช
เวลาผาตัดมากกวา 4 ชั่วโมง!

I	

8.15 น. 

-  ประสานงานกับแพทยเจาของไข เพื่อ consult จักษุแพทยมา
ประเมิน!

-  สงตอขอมูลใหพยาบาลหองผาตัดเร่ืองขอจำกัดในการจัดทา!

E	

8.45 น. 

- ศัลยแพทยปรับเปล่ียนการรักษาเปนการใช hand assisted Lap.!
- จักษุแพทยพิจารณาใหผาตัดไดแตศีรษะลงต่ำไดไมเกิน 30 องศา!
- พยาบาลหองผาตัดรับทราบขอมูล!



Hand assisted Lap. LAR 



Focus Deep vein thrombosis 

A 
9.00 น. 

- ผูปวยสูงอายุ 68 ป ขณะผาตัดผูปวยนอนทา Lithotomy !
-  มีการคงสภาวะ pneumoperitoneum และมีแนวโนมใชเวลาผาตัด
มากกวา 4 ชั่วโมง!

- ผูปวยมะเร็ง มีโอกาสเกิดภาวะ Hypercoagulabel stage !

I	

9.30 น. 

- หลังดมยาเสร็จแลวใสอุปกรณ pneumatic !
  pumping ที่ขาทั้งสองขางของผูปวย!
- สงตอขอมูลใหพยาบาลหองพักฟน!

E	

14.00 น. 

- สำรวจขาทั้งสองขางไมมีอาการบวม สัมผัสที่ขาอุณหภูมิปกติ!
- พยาบาลหองพักฟนรับทราบขอมูลและสงตอขอมูลให ward เพื่อ   !
  observe อาการตอ!



Focus การบาดเจ็บจากการจัดทา Lithotomy7

A 
9.00 น. 

- ขณะผาตัดผูปวยนอนทา Lithotomy กางแขนซาย !
- ผูปวยเคยไดรับการผาตัดเปล่ียนขอสะโพกขวา !
- มีแนวโนมใชเวลาผาตัดมากกวา 4 ชั่วโมง!

I!
9.30 น.!

!

!
!

14.00 น. 
 

- วาง stirrup insert ในแนวต่ำกวาสะโพกผูปวยประมาณ 10 cm.!
- ยกขาทั้ง 2 ขางขึ้นพรอมกันในแนวตรง และวางสนเทาลงใน  !

  stirrup boot !

- ปรับ stirrup ใหสะโพกและเขาทำมุมประมาณ 45 องศาและกาง

แขนซายทำมุมไมเกิน 90 องศา!
- หลังผาตัดยกขาทั้ง 2 ขาง ลงจาก stirrup พรอมกันในแนวตรง !
- สงตอขอมูลใหพยาบาลหองพักฟน!



45 องศา 



Focus การบาดเจ็บจากการจัดทา Lithotomy7

E!
14.00 น. 

- ผูปวยไมเกิดการบาดเจ็บจากการจัดทา ไมเกิดขอสะโพก

เทียมเล่ือนหลุด ไมเกิด foot drop !

- พยาบาลหองพักฟนรับทราบขอมูลและสงตอขอมูลให 

ward เพื่อ observe อาการตอ!
!



Focus มีโอกาสเกิดการบาดเจ็บจากการใชเครื่องจี้ไฟฟา7

A 
9.00 น. 
 

- นับถือศาสนาฮินดู มีหวงจมูก ผูปวยไมตองการถอดออก!

- ไดรับการเปล่ียนขอสะโพกเทียมขางขวา!

- มีการใชจี้ไฟฟาขณะผาตัด!

I 
9.45 น. 
 

- ติดแผน plate บริเวณ ตนขาซาย !

- เพื่อหลีกเล่ียงไมใหกระแสไฟ เคล่ือนผาน!

  บริเวณที่มีโลหะ (จมูก และสะโพกขวา)!

E 
14.00 น. 

ตามรางกายผูปวยไมเกิดการ burn !



Focus lists 
No. Focus Outcome active resolved 

1!
 

Detached retina!
 

ไมเกิด Detached 
retina!

20 มี.ค. 56!
 

2! บาดเจ็บจากการจัด
ทา Lithotomy!

ไมเกิดการบาดเจ็บ
จากการจัดทา !

20 มี.ค. 56!

3! บาดเจ็บจากการใช
เคร่ืองจี้ไฟฟา!

ตามรางกายผูปวย
ไมเกิดการ burn !

20 มี.ค. 56! 20 มี.ค. 56!

4! เสี่ยงตอการเกิด DVT! ไมเกิด DVT ใน
ระยะผาตัด และ
หลังผาตัด!

20 มี.ค. 56!



การปรับใช้ Focus charting ใน OR  

- Checklist ยังคงเหมาะกับบริบทของหองผาตัด!

- Focus charting สามารถเกิดไดใน OR!

- ปรับเปล่ียนวิธีคิด !

- การเปลี่ยนแปลงการทำงานทำเราพัฒนาขึ้น !




