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การดูแลผู้ป่วยระยะประคบัประครองและครอบครัว 

(Palliative Care) 
1. วตัถุประสงค์ 

1. จดัระบบบริการการดูแลผูป่้วยระยะประคบัประคอง ท่ีเป็นศูนยก์ลางของโรงพยาบาล และเขา้ถึงบริการ
ไดอ้ยา่งสะดวกและรวดเร็ว 

2. เพิ่มประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการรักษาพยาบาล ผูป่้วยและครอบครัว 
3. เพิ่มความพึงพอใจของผูรั้บบริการ 
4. พฒันางานบริการใหเ้กิดความคล่องตวัและผูป้ฏิบติังานพึงพอใจ 
5. เป็นศูนยก์ลางการเรียนรู้ของทีมบุคลากรใหเ้ขา้ถึงการรักษาพยาบาลดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์
6. เพื่อใหผู้ป่้วยและครอบครัวมีคุณภาพชีวิตท่ีดีท่ีสุด ส่งเสริมใหผู้ป่้วยใชชี้วิตอยา่งปรกติท่ีสุดระหว่างการ

รักษาและทาํใหทุ้กฝ่ายรับรู้วา่การเสียชีวิตเป็นกระบวนการปรกติท่ีเกิดข้ึนกบัทุกคน 
7. เพื่อใหใ้หผู้ป่้วยยอมรับวา่ความตายเป็นส่ิงท่ีทุกคนเผชิญ และมีสติมองเห็นว่าเวลาท่ีเหลืออยูเ่ป็นโอกาส

ท่ีจะทาํส่ิงต่างๆ ท่ีคา้งคาอยูห่รืวา่ส่ิงท่ีอยากทาํ 
8. ให้ผูป่้วยและครอบครัวสามารถเผชิญกบัปัญหาเร่ืองความเจ็บไขแ้ละมีการปรับตวัปับใจท่ีเหมาะสม

จนถึงระยะสุดทา้ยของชีวิต 
9. ให้ผูป่้วยไดรั้บการดูแลแบบองคร์วม ลดภาวะความทุกขท์รมานจากความเจ็บป่วยจากอาการปวดและ

ความไม่สบายใจจากอาการต่างๆ 
10. ใหผู้ป่้วยและครอบครัวสามารถดูแลตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสมตามศกัยภาพ 
11. ใหผู้ป่้วยและครอบครัวไดว้างแผนร่วมกนัและมีการเตรียมตวัเก่ียวกบัการสูญเสียหรือการพลดัพรากใน

วาระสุดทา้ยของชีวิต 
 
2. ขอบข่าย 
 ระเบียบปฏิบติัเพื่อใชดู้แลผูป่้วยระยะประคบัประคอง (Palliative and End of Life) เช่น ผูป่้วยมะเร็งระยะ
สุดทา้ย ผูป่้วยกลุ่มโรคเร้ือรังทุกโรค, โรคเอดส์, โรคไตวายเร้ือรัง, stroke 
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3. คาํนิยามศัพท์ 
 WHO นิยาม Palliative case คือ แนวทางปฏิบติัในการพฒันาคุณภาพชีวิตของผูป่้วยและครอบครัว เพื่อ
เผชิญกบัปัญหาอนัเก่ียวเน่ืองกบัความเจบ็ป่วย ท่ีคุกคามชีวิตผา่นกระบวนการป้องกนัและบรรเทาความทุกขท์รมาน  
โดยใชก้ารตรวจผมแต่เน่ินๆ กระประเมินและการรักษาอาการเจบ็ปวด ครอบคลุมทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สงัคมและจิต
วิญญาณ 
 
4. จุดมุ่งหมายหลกั 
 คือการให้ผูป่้วยและครอบครัวมีคุณภาพชีวิตท่ีดีท่ีสุด ส่งเสริมให้ผูป่้วยใชชี้วิตอยา่งปรกติท่ีสุดระหว่างการ
รักษา และทาํใหทุ้กฝ่ายรับรู้วา่การเสียชีวิตเป็นกระบวนการปรกติท่ีเกิดข้ึนกบัทุกคน 
 Palliative care ไม่ไดมุ่้งหวงัในเร่ืองของการยืดชีวิตหรือการทาํให้ผูป่้วยเสียชีวิตเร็วข้ึน ส่ิงสาํคญัคือการ
ระงบัอาการปวดและความทุกขท์รมาน จึงผสาน Palliative care เขา้กบัการรักษาโรคตั้งแต่ระยะเร่ิมตน้โดยมิตอ้งรอ
จนถึงระยะท่ีทราบว่ารักษาโรคไม่หายแน่ๆ จึงค่อยเร่ิมตน้องคป์ระกอบท่ีสาํคญัของ Palliative care คือ การส่ือสาร
ระหวา่งฝ่ายแพทยก์บัฝ่ายผูป่้วย 
 
5. ความรับผดิชอบ (NURSES Roles on End-of-Life/Palliative case) 
 Palliative case : การดูแลแบบประคบัประคอง เพื่อให้บริการทางการแพทยแ์ก่ผูป่้วยท่ีโรคอยู่ในระยะ
สุดทา้ย โดยเน้นทางดา้นจริยธรรมและมนุษยธรรม  เพื่อให้ผูป่้วยเหล่าน้ีสามารถใชชี้วิตท่ีเหลืออยู่อย่างมีคุณภาพ 
และเสียชีวิตอยา่งสมศกัด์ิศรีของความเป็นมนุษย ์
 1.  ใหก้ารรักษาพยาบาลดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยแบบองคร์วม (Holistie care) โดยตอบสนองความตอ้งการ
ของผูป่้วยใหค้รอบคลุมในดา้นร่างกายและจิตใจ สงัคมและจิตวิญญาณ 
 2.  ให้คาํแนะนาํ ปรึกษาให้กบัญาติและผูป่้วยในการดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ยและให้กาํลงัใจญาติท่ีอยู่ใน
ภาวะเศร้าโศก เม่ือทราบวา่จะสูญเสียบุคคลท่ีรักไป 
 3.  ทาํหนา้ท่ีเปรียบเสมือนญาติของผูป่้วยระยะสุดทา้ย โดยใหก้ารดูแลผูป่้วยและญาติอยา่งเตม็ความสามารถ 
“รู้จกัเอาใจเขามาใส่ใจเรา” 
 4.  เป็นท่ีปรึกษาเก่ียวกับการรักษาและทางเลือกในการรักษาผูป่้วยระยะสุดทา้ยและคาํปรึกษาในด้าน
กฎระเบียบ ขอ้บงัคบัของโรงพยาบาล เช่น ลดหย่อนขอ้จาํกดัหรือเวลาในการเยี่ยมผูป่้วยระยะสุดทา้ย, ถา้ผูป่้วย
เสียชีวิตท่ีโรงพยาบาลในคาํแนะนาํในเร่ืองการแจง้ตาย การรับศพ การเคล่ือนยา้ยศพและพิธีกรรมทางศาสนา 
 5.  ใหข้อ้มูลผูป่้วยและญาติเก่ียวกบัแผนการรักษา อาการของโรคและความรุนแรงของโรค 
 6.  สนบัสนุนการพยาบาลทางจิตวิญญาณ วฒันธรรมประเพณี ความเช่ือ ศาสนา มาผสมผสานกบัการรักษา
ของแพทยแ์ผนปัจจุบนัและไม่ขดัต่อแผนการรักษาของแพทย ์
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6. วธีิปฏิบัติ 
 1.  ทีมแพทยร่์วมกนัวินิจฉยัและพยากรณ์โรค 
 2.  ใหข้อ้มูลแก่ผูป่้วยและ / หรือญาติ เก่ียวกบัอาการ ปัญหาและการดาํเนินโรค การรักษา และแผนการรักษา
จากแพทยผ์ูดู้แล 
 3.  ผูป่้วยและญาติจะไดรั้บการประเมินตามตอ้งการ การับรู้ ปฏิกิริยาทางอารมณ์และความรู้สึก พร้อมทั้ง
การให้ความช่วยเหลือจากทีมพยาบาล เช่น ผูน้บัถือศาสนาคริสต ์ตอ้งการให้ผูใ้ห้กาํลงัใจท่ีนบัถือศาสนาเดียวกนั ผู ้
นบัถือศาสนาตอ้งการตกับาตรทาํบุญ 
 4.  พยาบาลจะสอบถามขอ้มูลจากผูป่้วยและครอบครัว เพื่อวางแผนการดูแลและใหค้วามช่วยเหลือ 
  -  ใครคือผูดู้แลหลกั เม่ืออยูใ่นโรงพยาบาลและเม่ือกลบัไปอยูบ่า้น 
  -  มีอะไรบา้งท่ีผูป่้วยอยากทาํแต่ยงัไม่ไดท้าํ 
  -  ตอ้งการใหพ้ยาบาลช่วยเหลืออะไรบา้ง นอกเหนือจากการดูแลตามปกติ 
  -  ผูป่้วยตอ้งการกลบัไปเสียชีวิตท่ีบา้น หรือท่ีโรงพยาบาล 
 5.  ผูป่้วยจะไดรั้บการดูแลแบบประคบัประคองตามมาตรฐานวิชาชีพ 
 6.  เม่ือผูป่้วยตอ้งการกลบับา้น พยาบาลจะประสานงานกบัหน่วยเยีย่มบา้นเพ่ือติดตามดูแลต่อเน่ืองท่ีบา้นใน
กรณีท่ีผูป่้วยตอ้งการ (เฉพาะในเขตรับผดิชอบ) 

 7.  ผูป่้วยท่ี Admit และ/หรือ ญาติ จะไดรั้บการประเมินระดบัความเครียด (แบบประเมินความเครียด 2:O2 

 8.  ใหค้าํปรึกษาทางโทรศพัท ์
 9.  จดัสถานท่ีสาํหรับผูป่้วยระยะสุดทา้ย เพ่ือเปิดโอกาสใหญ้าติเฝ้าได ้24 ชม. (กรณีญาติตอ้งการอยูจ่นกวา่วาระสุดทา้ยของ
ผูป่้วย) 
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การดูแลผู้ป่วยแบบประคบัประคอง 
 การดูแลผูป่้วยนอกจากทีมผูรั้กษาโรคท่ีผูป่้วยเป็น ทีมผูรั้กษายงัใหก้ารดูแลผูป่้วยและครอบครัวดา้นอ่ืนๆ 
ร่วมดว้ย ถึงแมแ้พทยจ์ะไม่สามารถรักษาผูป่้วยใหห้ายขาดจากโรคได ้แต่ทีมผูรั้กษาจะช่วยกนัดูแลผูป่้วยและ
ครอบครัวใหผ้า่นพน้ช่วงสุดทา้ยของชีวิตอยา่งสงบ 
 

สหสาขาวิชาชีพ 
( แพทย ์พยาบาล จิตอาสา นกัโภชนาการ กายภาพบาํบดั พยาบาลเยีย่มบา้น ) 

 
  

การดูแลผูป่้วยและครอบครัวแบบองคร์วม ดว้ยหวัใจแห่งความเป็นมนุษย ์
( Holistie and Humanized care ) 

 
 

ระยะวินิจฉยั  ระยะรักษา  ระยะสุดทา้ยของชีวิต  หลงัผูป่้วยเสียชีวิต 
 
 
                             เยีย่มบา้นและติดตามทางโทรศพัท ์
 
 
การดูแลในโรงพยาบาล             การดูแลติดตามเยีย่มบา้น  การดูแลดา้นจิตสงัคม 
 
 
การรักษา     การดูแลดา้นจิตสงัคม      การจดัการอาการ  การจดัการดา้นอ่ืนๆ 
ทางการแพทย ์            /จิตวิญญาณ     - ค่าใชจ่้ายในการดูแล 
         - การบริการเวชภณัฑ ์
         - ค่าเดินทางกลงัไปเสียชีวิต 
           ท่ีบา้น/ค่ารถนาํศพกลบั 
 
 

ช่วยใหผู้ป่้วยมีคุณภาพชีวติท่ีดีและเสียชีวติอยา่งสงบ  “ Good Death ” 
 


