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Table 1.1 Process of corporate strategy and the TOWS analysis. (Appendix I)
S te p  1 Prepare an enterprise profile: (a) the kind of business; (b) geographic domain; (c) competitive situation; 
(d) top management orientation. _

S te p  4 Prepare a รพ audit in: (a) management and organization; (b) operation; 
(c) finance; (d) market; (e) other.

Internal Factors 

External Factors

S te p  5  Develop alternative. 
S te p  6 Make strategic 
choices, (consider; 
strategies, tactics, actions) 
S te p  7  Prepare contingency 
plans.

List internal strengths
(ร);
(1 )

List internal weaknesses
( พ ) ;
(1 )

S te p  2  Identify and evaluate the 
following;
(a) Economic,
(b) Social,
(c) Political,
(d) Demographic,
(e) Products and Technology,

’ (f) Market and Competition
S te p 3  Prepare a forecast, make 
predictions and assessment of the 
future.

List external opportunities 
(0):
(1) (consider risks also)

SO: Maxi-Maxi WO: Mini-Maxi

List external threats
(T ):
(1 )

ST: Maxi-Mini WT: Mini-Mini

(Dyson, Robert G., 1990, p.26.)



Table 1.2. Summary: Strategies and Tactics (Appendix II)
In te rn a l  F a c to rs  

E x te r n a l  F a c to r s

In te rn a l  S tre n g th s
1. E x p e r t is e  in  s p e c ia l iz e d  s u r g e ry  a n d  O .R . n u rs e s  in 
d is c ip l in e , p r a c t i c e  a n d  tra in in g .
2 . T h e re  a re  e x c e s s e s  s u rg ic a l  c a s e s  w h ic h  re q u ire  
v a r ia t io n  o f  s u r g e ry  p ro c e d u '- ''
3 . T h e r e  is c u r r e n t  t r a in in g .
4 . T h e  m a n a g e r s  o f  R a ja v ith i  H o s p ita l  a d v o c a te  th is  
p ro g ra m .
5. R a ja v ith i  H o s p i ta l  h a s  s t ro n g  f in a n c e s .
6 . R a ja v ith i  H o s p i ta l  r e g u la r ly  c o n ta c ts  th e  O .R . 
N u rs e s  A s s e m b ly  o f  T h a i la n d  a n d  fo re ig n  h o s p ita ls  
w h ic h  s u p p o r t  th e  id e a  o f  th e  R H O R N C D .

I n te r n a l  W e a k n e s s e s
1. S h o r ta g e  o f  O .R . n u r s in g  s ta ff .
2 . N o  c o o r d in a t io n  b e tw e e n  o p e ra t io n a l  n u rs e s  a n d  
th e  a c a d e m ic  s e c to r .
3. T h e  ro le  o f  O .R . n u rs e s  is n o t c le a r , an  o v e r lo a d  
o f  w o rk .

E x te rn a l  O p p o r tu n i t ie s
1 .  T h e  M e d ic a l  D e p a r tm e n t  o f  M o P H  

a d v o c a te s  th e  p ro g ra m .
2. P e o p le  e x p e c t  h ig h -q u a l i ty  s e rv ic e .
3 . S h o r ta g e  o f  s p e c ia l ty  O .R . n u rs e s  in T h a i la n d .

S t r e n g th s /O p p o r tu n i t ie s
] .  S 1 ,S 2 ,ร 6 / 0 3 ;  w e  c a n  p ro d u c e  m o re  s p e c ia l ty  O .R . 
n u rs e s  e a c h  y e a r .  T h is  s tr a te g y  w ill  s o lv e  th e  O .R . 
n u rs e  s h o r ta g e .
2 . S 2 ,ร 3 / 0 2 ;  w e  s h o u ld  m a in ta in  th e  r e p u ta t io n  a n d  
p re s s  f o r  f u r th e r  im p ro v e m e n ts .
3 . S 4 ,S 5 /0 1 ;  r e o rg a n iz e d  th e  s y s te m  o f  t r a in in g  0 .  R. 

n u rs e s .
T h e  s t r a te g y  2  a n d  3 w ill  d e v e lo p  th e  q u a li ty  o f  

p ro d u c t io n  th e  O .R . n u rs e s  in  o rd e r  to  c o m p e te  w ith  
o th e r  tr a in in g  r e s o u rc e .

W e a k n e s s /O p p o r tu n i t ie s
1. W l / 0 1 ;  p ro p o s e d  th e  n u m b e r  o f  O .R . p e rs o n n e l 
n o w  to  u p p e r  m a n a g e m e n t ,  a n d  c o n ta c te d  s ta k e  
h o ld e rs .
2 . พ 2 / 0 2 ;  c o n ta c te d  th e  s ta k e  h o ld e rs .
3 . พ 3 / 0 3 ;  c o n s u l t  th e  e x p e r t  o f  th e  s ta k e  h o ld e rs . 
T h is  s tr a te g y  fo r  d e v e lo p m e n t  th e  ro le  o f  th e  O .R . 
n u rs e s  to  b e  c la r i fy  a n d  d e c re a s e  th e  w o rk lo a d  fro m  
th e  u n n e c e s s a r y  j o b s  f o r  th e  n u rs e s .

E x te rn a l  T h re a ts S t re n g th s /T h r e a ts W e a k n e s s e s /T h re a ts
1. S o m e  p e o p le  in f lu e n t ia l  to  th e  O .R . o rg a n iz a t io n 1. S I ,  S 4 /T 1 ; r e a d ju s t  th e  ro le  o f  O .R . n u rs e s  w ith 1. พ ] ,  พ 2 , พ 3 /T 1 , T 2 ; r e a d ju s t  th e  ro le  o f  O .R .
d is a g re e d  w ith  th is  p ro je c t . fo c u s  o n  p a t ie n t  c a re . n u rs e s  b y  c o n s u l t in g  w ith  th e  e x p e r t  o f  th e  s ta k e
2 . K .K .บ . H o s p i ta l  m a y  b e c o m e  a  r iv a l  a s  o th e r 2 . S I ,  ร 2 , ร 3 /T 2 ;  c o n ta c t  th e  e x p e r t  o f  s ta k e  h o ld e r s h o ld e r .
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Appendix III

Interviews The seven key personnel

1. กรรมการคนหน่ี งของสภาพยาบาล

: OR.nurse หมายถง instrument nurse 
หรือเปล่า
: Core course อยู่ตรงไหน จำเป็นจะ 
ต้องเป็นพยาบาลปริญญาหรือไม่ เพราะ 
ขณะน้ีขาดแคลนพยาบาล ถ้าใช้พยาบาล 
เทคนิคทำไต้หรือไม่ มีความแตกต่างหรือเปล่า 
ทนพยาบาล 4 ปี ก็มีความรู้ต้าน Anatomy + 
Physiology ฮยู่แล้วรวมทัง sterile technic ด้วย 
: น่าจะเป็นการ'ฝึกอบรมแบบ Mental support or 
apprenticeship มากกว่า และเป็นการอบรมแบบ 
ระยะส้ันก็เพียงพอแล้ว
: ไม่อยากให้มีพยาบาลหลายระดับ อยากให้มีแค่ 
ระดับปริญญาตรีและโทเท่าน้ัน ไม่อยากให้มี
ระดับระหว่างตรีกับโท เพราะจะมีปิญหาเหมือน 
การผลิตพยาบาลเทคนิคข้ึนมาก็จะสร้างปิญหา 
เหมือนท่ีเกิดมาแล้วเป็นบทเรียน 
: การ‘ฝึกอบรมเฉพาะทางห้องผ่าดัดจะทำให้ภาย 
หลังจบแล้วมาแออัดอยู่ในโรงพยาบาลศูนย์หรือ 
โรงพยาบาลใหญ่ เๆท่าน้ัน และล้าออกไปอยู่ตาม

1. A committee member of the Nursing 
Association of Thailand:
: Does the term OR Nurse mean Instrument 
Nurse or not?
: What is the core course of this curriculum? 
Do they have to be graduated nurses as 
Thailand has a shortage of GNs. Can we use 
TNs instead? Is it different?
: Fourth-year student nurses have the basic 
knowledge of Anatomy and Physiology and 
sterile techniques.
ะ The training course should be in the form of 
Mental support or apprenticeship and it should 
be a short-term course.
: The nurses should have only two levels: 
Bachelor ร and Master’ร degrees. In the past, 
the mistake of producing nurses of many levels 
was learned.
: The specialty trained OR nurses will crowd 
the specialty OR nurses in only central or large 
hospitals. The specialty OR nurses after
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โรงพ ยาบ าลอำเภอก ็ครอบ คล ุมไม ่กว ้างพ อควร  
จะเป็นลักษณะ Broad specialist ซึ่งทางสภา 
พ ยาบ าลกำล ังวางโครงร ่างห ล ักส ูต รและศ ึกษ า  
ทางด้านกฎหมายอยู่ ซ ึ่งจะดูแลครอบคลุมทั้ง
ทางด้านอายุรกรรม ศ ัลยกรรมได้ โดยหลักสูตร  
นีมีห ้าแขนง
ะ หล ักสูตรนี้จะเน ้นด้าน Decision making ด้วย 
เน ื่องจากพยาบาลยังขาดทางด้านนี้อยู่มาก 
: ม ีพยาบาลบางกลุ่มพยายามจะผลักดันให ้ม ี
หล ักส ูตรแกอบรมเฉพาะทางระด ับ Certificate 
ซึ่งอาจารย์ไม ่เห ็นด้วย
: อาจารย์เน ้นถามว่าพยาบาลเทคนิคสามารถทํษ  
งานน ี้ได ้หรือไม ่ ให ้มองอย่างเป ็นกลางและอย่า 
คำนึงถึงศ ักดิศรีหรือหวงวิชา

training and working in district hospitals, 
could not cover rural areas adequately. They 
should be Broad specialists that the Nursing 
Association of Thailand had planned for the 
curriculum and studying about legislation.
: These Broad specialist curricula will address 
decision-making because nurses lack it.
ะ Some groups of nurses tried to push the 
specialty nurse curriculum in the certificate 
level that the professor disagreed.
: The professor asked if TNs could perform 
this work? Was it different? She suggested to 
be open-minded in justification.

2, บุคลากร สำนักพัฒนาบุคลากรพยาบาล

: ป ็ญหาคืออะไร ทำไมต ้องสร้างหลักส ูตรน ี้ 
ตามต่างจังหวัดที่พ ี่ไปนิเทศน้งานเขาก็ได้ทำ 

การเยี่ยมผู้ป ่วยก่อนผ่าดัดทุกราย 
: ถ ้าม ีหลักสูตรนี้จะเป ็นการเพ ิ่มภาระหรือพอก
งานให ้ก ับพยาบาลมากข ็นหรือไม ่ เพราะเดิมก  ็
มีงานหนักอยู่แล ้ว
: ถ ้าม ีหลักสูตรได้จริงก ็น ่าจะเป ็นหลักส ูตรระยะ  
สั้นสามหรือหกเด ือน  
ะ ใครจะเป ็นคนสอน

พยาบาลขาดอยู่แล ้วจะเอาพยาบาลที่ไหนมา
เรียน
: งบประมาณจะเอามาจากไหน

2. The personnel officer of the nurse 
personnel development
ะ What ร the problem? Why does curriculum 
have to be created?
ะ I went to the supervisor at a provincial 
hospital where the OR nurses visit patients 
before surgery in every case.
: Will formulation of this curriculum increase 
the nurses’ load who already have a lot of 
duties?
: If this curriculum can be formulated, it 
should be a short course such as 3 or 6 
months.
: Who will teach?
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: ผ ู้ใหญ ่เห ็นดีด ้วยหรือไม ่
พยาบาลห้องผ่าต ัดของต่างประเทศทำหลัก 

ส ูตรน ี้ได ้เพราะเขาเป ็นท ี่ยอมร ับและแพทย์ยอม  
ให้ทำ
: พยาบาลวิส ํญญีม ีหลักส ูตรได้เพราะเขามีอ ิสระ 
สามารถใส ่ท ่อช ่วยหายใจได ้ สามารถบอกให ้
แพ ทย ์หย ุดทำผ ่าต ัดได ้ห ากผ ู้ป ่วยอาการไม ่ด ีแต ่ 
พยาบาลห้องผ่าตัดทำไม่ได้ 
ะ สถานที่เรยนและ'ฝึกปฏิบ ัต ิจะใช ้ท ี่ไหน  
: หลักการ เหตุผล และจ ุดประสงค ์ คืออะไร 
: กล ุ่มเป ้าหมายหรือผู้เช ้าอบรมคือใคร ใครจะ 
เป ็นผู้สอน
: ควรจะวิเคราะห์ด ูหลักสูตรพยาบาลปริญญาตรี

: Where will nurses come from to study as 
there is a shortage o f nurses?
: Where does the budget come from?
: Do higher authorities agree?
ะ Foreign countries can have this curriculum 
because others accept it and doctors have 
consented.
: The anesthetic nurse curriculum can be 
implemented because their work is 
independent. They can insert the endotrachial 
tube and they can tell surgeons to halt surgery 
if patients are suffering complications but OR 
nurses cannot.
: Where is the venue for study and practice?
: What are the concepts, reasons and 
objectives?
: The target group or trainees consist of 
whom?
: The Bachelor’s nursing curriculum should be 
analyzed previously.
: What about the content and duration of 
training?

3. กรรมการท่านหนี่งของชมรมพยาบาลห้องผ่า3, A committee member of the Thai
ตั ดแห' งประเทศไทย Operating Room Nurse Society.

: ป็ญหาคืออะไร มีหลักสูตรเพื่อแก้ปีญหาอะไร : What is the problem?
: มาตรฐานการพยาบาลของห้องผ่าตัดไม่เป็นอัน What does it solve?
หน้ีงอันเดียวกนของศรีราชก้มีของตัวเอง รามาก ะ The standard of OR nurses is not unique.
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มีของตัวเองและของกระทรวงสาธารณสุขก็ม ี 
: มาตรฐานพยาบาลไม่คงที่สามารถปรับเปลี่ยน  
ได ้ตามกาลสมัย
ะ งานพยาบาลที่ไม'ได้ทำตามมาตรฐานกำหนด 
เพราะอ ้างว ่างานหน ักทำไม ่ไหวและไม ่ทำก ัน  

ถ้าม ีหลักสูตรกลุ่มท ี่มาเรียนควรมุ่งเน ้นไปที่ 
พยาบาลจบใหม่
: ถ้ามีจะ implement ท ี่ไหน ใครจะเป็นผู้สอน  
และ!เกอบรม
: ชมรมห้องผ่าตัดกำลังพยายามจะทำมาตรฐาน
การพยาบาลห ้องผ ่าต ัดให ้เป ็นมาตรฐานเด ียวแต  ่
ยังไม่สำเร็จ

The Sirirat hospital has one, the Ramathibodi 
has one and the Ministry of Public Health has 
another one.
: The nursing standard is uncertain. It is 
adapted and changed according to the time.
ะ There should be an OR curriculum but we 
don’t have a leader and also lack experts.
: The nurses did not follow set nursing 
standards. They complained that they were 
overloaded so they could not.
: The target group of this curriculum should 
be graduate nurses.
: Where will this program be held? Who are 
the teachers and trainers?
: The Assembly of OR Nurses is trying to 
develop and formulate it to be unique.

4. หัวหน้าห้องผ่าตัดท่านหนึ่งของ ร.พ. ศรี4. A Head OR nurse of Srinakarin
นคริ นทร์ มหาวิ ทยาลัยขอนแก, น
: ม ี,ได้ก็ด ี แต ่ป ็จจ ุบ ันกำลังเป ็นท ี่มองของบุคคล 
ภายนอก ( แพทย์และพยาบาลอื่น) ว่าพยาบาล 
ห ้อ งผ ่าต ัด ให ้ก าร พ ย าบ าล อ ะ ไร ก ับ ต น ไข ้บ ้าง  
งานส ่งเคร ื่องม ือไม ่ใช ่งานพยาบาล สามารถใช ้ 
พยาบาลเทคนิคหรือใครก็ได ้ทำ และที่ปรากฎมา 
งานส ่งเคร ื่องม ือทำได ้ด ีหรือไม ่ ไม ่ได ้ข ึ้นกับว่า 
เป ็น พ ย า บ า ล ว ิช า ช ีพ ห ร ือ พ ย า บ า ล เท ค น ิค  
พยาบาลเทคนิคบางคนยังสามารถทำได้ด ีกว่าก็ม ี 
: พยาบาลห้องผ่าต ัดปีจจุบ ันละเลยงานพยาบาล 
ไป ส น ใจ ใน เร ื่อง เค ร ื่อ งม ือ เป ็น ส ่วน ให ญ ่จ น ล ืม

Hospital of Khon Kaen University.
: The curriculum is good, but outside people 
(doctors and other nurses) are unsure what the 
nurses providing patient care in the operating 
room. Handing instruments is not nursing 
care and technical nurses or others can do it. 
In the past, handing instruments could be done 
by other people better than nurses. It is not 
that professional nurses will do it better than 
others who are not professional nurses.
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ความสำคัญของงานพยาบาลที่ควรทำ 
ะ ควรจะเปลี่ยนทัศนคติและดึงความสำคัญของ 
ง าน พ ย าบ าล ท ี่ท ำให ้แ ก ่ผ ู้ป ่ว ย ใน ห ้อ งผ ่าต ัด ให  ้
เห็นเด็นชัด
: ป็จจุบ ันคณะพยาบาล มข. ได ้ประเม ินนัก 
ศ ึกษาพ ยาบาลท ี่ข ึ้น 'ฝ ึกปฏ ิบ ัต ิงานในห ้องผ ่าต ัด  
แ ล ้ว ล งค ว าม เห ็น ว าไม ่ม ีป ระ โย ช น ์ส ำห ร ับ น ัก  
ศึกษาที่ต ้องข ึ้น'ฝ ึกงานในห้องผ่าต ัดเพราะเมื่อจบ  
แล้วก็จำเป็นต้องแก ใหม ่อย ู่ด ี และคณะพยาบาล 
ศาสตร์ มข ก ็ไต ้ปร ับปร ุงหล ักส ูตรใหม ่โดยเร ียน  
แต ่พ ื้นฐานทางทฤษฎ ีและข ึ้นมาด ูงานห ้องผ ่าต ัด  
เพียง 1-2 วันเท่านั้น โดยม ิไต ้ลงม ือปฏ ิบ ัต  ิ
: และห ้องผ ่าต ัดโรงพยาบาล มข. ก็ไต ้ม ีการ 
ประเม ินนักศึกษาพยาบาลเช ่นคันพบว่าก ่อนและ 
หลังขึ้นแกปฏิบ ัต ิงานไม่ม ีความแตกต่าง

ะ งาน Infectious control ณปนงานทใครกไต้ทำ 
ไม่จำเป ็นต้องเป ็นพยาบาล

: ป็จจุบันพี่กำลังจะทำ program training หลัก 
สูตร 3- 6 เดือน เพ ื่อรองรับบ ุคคลากรใหม่ท ี่จะ 
เข ้ามาทำงานในห้องผ่าต ัด เพราะหลักสูตรของ 
คณะพยาบาล มข เปล ี่ยนแปลงไปซ ึ่งหล ักส ูตรน ี ้
จะเร ิ่มใช ้ในป ี 2540 น ี้ ฉะนั้นห้องผ่าตัดต้อง 
เด ือดร ้อน เพ ราะพ ยาบ าลจบ ให ม ่ต าม ห ล ักส ูต ร  
ใหม ่ พยาบาลจะมีพ ื้นฐานงานห้องผ่าต ัดน้อย
มากและไม ่เคยผ่านการแกปฏิบัติเลย แต่พี่ยังทำ 
ไม, ไต ้เน ื่องจากม ีบ ุคคลภ ายน อกย ังไม 1เห ็นงาน  
Nursing care ของพยาบาลห ้องผ ่าต ัดเลยทำให ้

ะ The O.R. nurses now are interested more in 
the instruments and have forgotten the 
importance of nursing care.
ะ It should change the attitudes and prioritize 
the patient-focus care in the O.R. and expose 
it to other people.
ะ Now the Nursing Faculty of Khon Kaen 
University assured the practice of nursing 
students in O.R. and agreed that it was useless 
for nursing students after graduation; they 
have to be retrained before they work in the 
O.R. field. The Nursing Faculty of KKU 
developed the curriculum by cutting the time 
for practice in the O.R. to 1-2 days for 
observation.
: KKU Hospital also assessed nursing students 
before and after practice and found that 
performance was not different.
ะ Infection control can be done by anyone, not 
only nurses.
ะ I am going to formulate the training 
program. This program will last about 3-6 
months. This program will support new 
graduate nurses who complete the new 
nursing curriculum. But now I cannot 
formulate this program because the outside 
people haven’t seen the tasks of nursing care 
of O.R. nurses. They thought that other 
people should work in the O.R. instead of 
professional nurses which are in shortage.
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เก ิดป ีญ หาว ่าเอาพยาบาลเทคน ิคหร ือใครก ็ได ้มา 
'ฝ ึกทำแทนพยาบาลที่ขาดแคลน ฉะนั้นพี่จึงทำ 
เป ็นแบบพ่อรม Check list งานNursing cares 
สำหรับพยาบาลห้องผ่าต ัดเช ็ค ในการปฏิบ ัต ิงาน  
เพ ื่อให ้พยาบาลคำน ึงถ ึงงานNursing cares อย่าง 
แท ้จริงเส ียก ่อน(แบบฟอร์มกำล ังทำอยู่)

: ม ีการวิเคราะห์ประเภทของผู้ป ่วยที่ด ้องการการ 
พยาบาล มีการวิเคราะห์อ ัตรากำลังเพ ื่อปรับลด 
บ ุคคลากรส ่วนเก ิน มีการสร้างมาตรฐานควบคุม 
คุณภาพ
ะ คุณภาพสามารถตรวจสอบได้โดย ผู้ร ับบริการ 
พอใจ เน ้นบริการก ึ่งโรงแรม เน้นสร้างความ 
พอใจให ้ผ ู้ร ับบริการ

Therefore, I have to create the nursing care 
checklist form for staff nurses to use for 
operations on O.R. patients.
: This will show other people about nursing 
care in the O.R. and O.R. nurses will be more 
concerned about O.R. nursing care.
: Now the type of patients who need nursing 
care is being analyzed.
ะ There is analysis manpower in order to 
decrease excess personal by formulating a 
standard for quality control.
: The quality can evaluate by measuring client 
satisfaction with services and address the 
service as hotels assure customer satisfaction 
in service.

5. หัวหน้าพยาบาลห้องผ่าตัดโรงพยาบาล

เอกชนแห, งหน่ี ง (และเป็ นกรรมการคนหน่ี งของ 
ชมรมพยาบาลห้ องผ่ าตัดแห, งประเทศไทย. )

สมควรจะมีหลักสูตรอย่างยิ่ง เคยเปรยกับ 
อาจารย ์อรอนงค ์ว ่าทางรัฐน ่าจะเป ็นผ ู้จ ัดทำหล ัก  
ส ูตรน ี้ แต่อาจารย์อรอนงค์บอกว่ามันยากที่จะทำ

: ทางพีพยายามจะ set up, team OR. Nurses 
(ของเอกชน) โดยวางงานเป ็นลักษณะ
Professional OR Nurses โดยพี่จะเป ็นผู้ทำการ 
'ฝ ึกอบ รมเองตามแน วท างท ี่พ ยาบ าลห ้องผ ่าต ัด  
ในอเมริกาเขาทำก ันโดยเน ้นงานพยาบาลคนไข ้

5. The Head O.R. Nurse in a private 
hospital (and a committee member of Th^i 
Operating Room Nurse Society).
: There should be an O.R. curriculum. I have 
told Ajam Aomanong that the government 
should formulate this curriculum but she said 
it was difficult.
: I tried to set up a team of O.R. nurses at my 
hospital (a private hospital) through attempting 
to implement tasks as professional O.R. nurses 
in the US do.
ะ In the US, there is a one-year curriculum for 
O.R. nurses. This course will have two-year 
and four-year nurses. After they graduate, the
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ะ และกล่าวว ่าของอเมริกาจะมีหลักส ูตรฝ ึกอบ  
รม 1ปี โดยรับท ั้งพยาบาลที่จบ 2 ป ีและ 4 ป ี มา 
เรียน และภายหลังจบแล้วจึงสามารถเข้าทำงาน  
ในห ้องผ ่าต ัดได ้ แต่หน้าท ี่ร ับผิดชอบของ
พยาบาล 4 และ 2ปี จะต่างกัน แต่เป ็นพยาบาล 
ห้องผ่าตัดเหมือนกัน

: นอกจากนั้นยังม ีหลักส ูตร Assistant Nurses 
ทำหน้าท ี่เป ็นผู้ช ่วยผ่าต ัดของแพทย์อ ีกด้วย

: พบว่าจากการสัมภาษณ์ร ับพยาบาลเข้าทำงาน  
น ั้น ส ่วน ให ญ ่จ ะพ ูด แต ่ว ่า เข าส าม ารถ ส ่งผ ่าต ัด  
อะไรได ้บ ้าง เตรียม จัด และรู้เครืองม ืออะไร 
บ้าง แต่ไม,เคยพ ูดว ่าให ้การพยาบาลอะไรได ้บ ้าง 
แผู้ป ่วย ซ ึ่งแสดงถึงละเลยและลืมงานพยาบาลที่ 
ควรจะมีให ้แก ่ผ ู้ป ่วยในห้องผ ่าต ัด

: ว ัตถ ุประสงค์ของการมีหลักส ูตรนี้เพ ื่อผลิต
พยาบาลระดับวิชาชีพเฉพาะทางมาทำงานเฉพาะ 
พนทนัน(รpecialty area)

: หน้าที่ของพยาบาลห้องผ่าต ัดควรครอบคลุมถึง 
การบริหาร (administrator),Co-ordinator ซงม ี
ความสำคัญมาก งานจะราบรื่นด ีหรือไม ่ก ็จาก
พยาบาลห้องผ่าตัด จะทำให ้เละก ็ได ้ หมอใน  
อเมริกาจ ึงกลัวเร ื่องน ี้มากเขาRespect OR nurses

:ท าง ส ม าค ม พ ย าบ าล ห ้อ ง ผ ่าต ัด ข อ ง อ เม ร ิก า  
(AORN) เป ็นสมาคมที่แข ็งและช่วยคุ้มครองวิ 
ชาช ีพได ้
: เม ืองไทยปิจจุบ ันเรียกได้ว ่าเป ็นยุคมืดสำหรับ

responsibilities between four-year and two- 
year nurses are different but both are O.R. 
nurses.
ะ Moreover, there is an Assistant Nurse 
program. Their tasks are to assist surgeons.
: My experience in interviewing new nurses 
who apply for employment is that they talk 
only of the capability of handing instruments, 
how to prepare them, which surgical 
procedures they know, but nobody talks about 
the nursing care they can perform. This 
means that nurses lack nursing care which 
should be provided to O.R. patients.
: The objective of this curriculum is to 
produce professional specialist nurses to work 
in specialty areas.
: The task of O.R. nurses should cover 
administration and coordination which are 
very important. Whether the work goes 
smoothly or not is up to the O.R. nurses. 
Surgeons are afraid and respect O.R. nurses.
ะ The American Operating Room Nursing 
Association is very strong and can protect 
professional O.R. nurses.
: Now, it is a dark period for O.R. nurses 
which once occurred in the US during a nurse 
shortage by utilizing other staff instead of 
nurses. Most nurses thought that there was no 
nursing care in the O.R. and nobody wanted
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พยาบาลห ้องผ ่าต ัดคล ้ายท ี่เคยเก ิดข ึ้น ในอเมร ิกา 
ใน ช ่วงท ี่ข าดแคลน พ ยาบ าลโดยม ีการน ำบ ุคคล  
อ ื่นมาปฏ ิบ ัต ิงานแทนและพยาบาลส ่วนใหญ ่ค ิด  
ว่างานในห้องผ่าต ัดไม ่ม ีงานของ Nursing care 
และไม,ค ่อยมีใครอยากมาทำงานห้องผ่าต ัด จน 
ทำให ้ทาง AORN ต้องมาชี้แจงว่างานห้องผ่าตัด 
มีความสำคัญที่ต ้องใช ้พยาบาล และมีงาน
พยาบาลท ี่จำเป ็นและสำค ัญ ท ี่จำต ้องให ้แก ่ผ ู้ป ่วย  
ในระหว่างผ ่าต ัด ไม,ว ่าจะเป็นการจัดท่าเพื่อการ 
ผ่าตัดทํต ้องคำนงลง Anatomy-physiology ของ 
ผู้ป่วย และการด ูแลส ิ่งแวดล้อมขณะผ่าต ัด ความ 
ปลอดภัย และการต ัดส ินใจให ้ความช ่วยเหล ือใน  
ภาวะวิกฤต ซ ึ่งต ้องอาศัยความเความสามารถ
และประสบการณ ื นอกจากนั้นทาง A O R N ^  
วิ่ง Robby ทางกฎหมายออกกฎอนุญาติบ ุคคล 
อ ื่นท ี่ไม ่ใช ่พ ยาบาลส ่งไต ้แต ่เคร ื่องม ืออย ่างเด ียว  
คือเป ็นไต ้แต ่ Scrub nurses อย่างเดียวเป็น 
Circulating nurses ไม,ไต ้

: การเรียนรู้และ'ฝึกความชำนาญในการทำงาน
พบว่าก็มี ท ี่ระดับพยาบาลเทคนิคทำงานไต้ด ี
ก ว ่าพ ย าบ าล ว ิช าช ีพ แ ต ่ระย ะย าว แ ล ้ว งาน ข อ ง  
พยาบาลวิชาชีพจะรtable กว่าและความรับผิด
ชอบมีมากกว่าซ ึ่งผลที่ไต ้อาจจะเห ็นช้ากว่า 
: โชคดีของพ ี่ท ี่อาจารย์ระดับบริหารให ้เก ียรต ิ 
และเห ็นความสำคัญเห ็นดีให ้ร ับเฉพาะพยาบาล  
วิชาช ีพปฏิบ ัต ิงานในห้องผ ่าต ัดและ Nurse aid 
ทำงานลักษณะผู้ช ่วยเหล ืองานในห้องผ ่าต ัดและ  
งานแม ่บ ้านท ี่ไม ่เก ี่ยวข ้องค ับคนไข ้

to work there. The AORN had to declare that 
the O.R. had nursing care which was 
important and needed nurses to provide care 
to patients in intra-operative care such as 
positioning the patient for surgery which 
required knowledge of anatomy, physiology of 
the patient and overseeing the patient’s 
environment between surgical procedures, the 
safety and decisions in crises. These must 
utilize knowledge, skills and experience. 
Moreover, the AORN lobbied legislation to 
permit others (not nurses) to work in handing 
instruments as scrub nurses and not as 
circulating nurses.
: For learning and skills, we can find that 
some technical nurses can work better than 
some professional nurses, but in the long­
term, the performance of professional nurses 
is stable and more responsible.
ะ It is fortunate that the doctor at the 

managerial level accepted my idea to have 
professional nurses work in O.R. and have 
nurses aides do tasks which do not include 
nursing care and do not involve patients.
: The core course of the curriculum include 
pre-operative, intra-operative 
(including the positioning of patients) and 
postoperative care. Moreover, the O.R. nurses 
can advise surgeons and team in using
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: Core course ของหลักส ูตรมีต ั้งแต ่งานพยาบาล 
ท ี่ทำให ้คนไข ้ก ่อน-ระหว ่าง( รวมการจัดท่าผ ู้
ป ่วยเพื่อการผ่าตัดด้วย) -หลังผ่าตัด นอกจากนัน  
ยังสามารถadvice แพทย์และท ีมงานได ้ท ังใน
ด้านการใช ้เครื่องม ือ, material, suture และอ ื่นๆ  
เป ็น การใช ้ส ม องท ำงาน ม ิใช ่ค อยให ้แพ ท ย ์บ อก  
หรือสั่ง
: ป ิจจุบ ันหน่วยไตเทียมซึ่งเพ ิ่งเริ่มก่อตังได้ไม, 
นานก็สามารถผลิตหลักส ูตรเฉพาะทางพยาบาล  
หน่วยไตเท ียมได้และม ีกฎหมายคุ้มครองว่า 
หน่วยไตเท ียมจะเปิดได ้ก ็ต ่อเม ื่อม ีพยาบาลที่ผ ่าน  
การอบรมและได ้ประกาศน ียบ ัตรแล้วเท ่าน ั้นถ ึง  
จะสามารถทำได้ ส ่วนการแก้ป ้ญหาพยาบาลที่ 
ได้รับการ'ฝึกอบรมแบบ Apprenticeship และมี 
ประสบการณ ์ก ่อนหน ้าน ี้แล ้วและทำงานอย ู่ใน  
หน่วยนี้อยู่ สามารถไปทำการสอบเท ียบเอา 
ประกาศนียบ ัตรน ี้ได ้ ซ ึ่งจะม ีเป ิดให ้สอบป ีละ 1 
ครั้ง

instruments, materials, sutures, etc. This work 
allows free-thinking, not only following 
surgeons’ orders.
: Now the dialysis unit, which is the next unit, 
can formulate and implement the curriculum 
and they have legislative backing. The health 
care center formulating this unit must have 
special dialysis-certified nurses. For solving 
the existing shortage of nurses in the dialysis 
unit, a yearly examination for this certificate 
is offered.

6. ศัลยแพทย์ หลอดเลื อดและหัวใจท' านหน่ี ง

: การม ีหล ักส ูตรม ีประโยชน ์, ความเป ็นไปได ้ 
แค ่ไหน การนำพยาบาลมาเข ้าหลักส ูตรนานถึง 
๑ ป ี มันยากเพราะาคนจำกัด

: แต ่ม ันควรจะมีในทุก Specialty เช่น ห้องผ่า 
ตัด, dialysis, Intensive care unit ควรเป็น 
พยาบาลอีกระดับหนึ่ง Specialist nurse 
: Nursing care ทางห้องผ่าตัดจะมีน ้อย ต้องเน้น 
ทางด้านการผ ่าต ัดควบคู่ก ับการใช ้เครื่องม ือ

6. A Vascular-cardiac surgeon.
: There is curriculum that is beneficial, but is 
it feasible? Because of the nurse shortage, it is 
difficult for nurses to participate in the year­
long curriculum.
ะ All specialty areas, such as O.R., Dialysis, 
and Intensive Care, should have nurses in 
specialized nurse levels.
ะ Nursing care in O.R. is minimal, surgical 
procedures together with use of instruments 
should be addressed. The curriculum should
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: ในไทยควรจะนำพยาบาลมา train ต่อ และ 
หลักส ูตรควรจะพ ัฒนาควบคู่ไปกับ procedure 
ของการผ่าตัด

: ในเร ื่องของ Budget ไม่ม ีป ีญหา โดยเขียน 
โปรแกรมย ื่นเสนอข ึ้นมา,เง ินใช ้ไม ่มาก เพราะผู ้
แกสอนก ็ใช ้พ ยาบาลประจำการ, materials!! อยู่ 
แล้ว การจ้างผู้สอนก็ควรจะต้องมี ฉะนั้นควร 
หลบมาจัดเป ็นภาคเอกชน เพราะล้าไม่ไต ้เง ินก็ 
ไม ่ม ีคนอยากสอนเน ื่องจากมีงานประจำอยู่แล ้ว

: ปิญหา คือ ด ึงพยาบาลออกมาtrainไม ่ไต ้, ใน  
ห้องผ่าตัด ล้าไม1ทำอะไรเลยก็อย ู่ไต ้แต ่ไม ่พ ัฒนา

: แต ่ล ้าโปรแกรมของหลักส ูตรด ีก ็จะม ีเอกชนส่ง 
มาเรียน

ะ โปรแกรมควรจะมีผ ู้มาเข ้าเร ียนอย่างน้อย ๑๐ 
คนขึ้นไป

: ข ้อเส ียของการ train แบบป๋จจุบ ันระบบไม  ่
เป ็น ร ูป ธรรม แล ้วแต ่คน ม าเร ียน และแล ้วแต ่คน  
สอนเพราะว่าไม,ม ีหล ักส ูตร, procedure ไม่มีการ 
ประเมิน

งานอย่างน้อยควรเอาคนจบระดับปริญญาตรี 
มาทำเพราะการพ ูดง ่ายกว ่าก ันเพราะม ีการศ ึกษา 
มาระด ับหน ึ่งแล ้วถ ้าใครพ ูดถ ึงเอาใครมาท ำก ็ไต  ้
น ั้นม ันก ็ไต ้แต ่จะเอาด ีแค ่ไหน ถ้าเอาคนไม่มี
ความรู้มาทำก็ปวดหัวกว่าจะรู้เร ื่อง

be developed simultaneously with surgery 
procedures.
: As for budget restraints, few problems are 
posed in writing the program and submitting a 
proposal to top authorities.
ะ The money required will do much because 
existing staff nurses will serve as trainers. We 
already have materials. Employees in the 
private sector should be targeted. If trainers 
were to train for free, nobody would want to 
teach because existing staff have their work.
: The problem is we cannot split the nurses 
from the work place to study or the O.R., if 
we didn t do anything it could continue, but it 
would not progress or develop further.
: If this program is good, it will have the 
nurses from the private sector to study.
: The program should have at least ten 
students.
: The drawback of training O.R. nurses in the 
present is that no system has been set up for 
trainers and trainees There is no curriculum 
and no evaluation of procedures.
ะ Every work field should have personnel 
possessing at least bachelors’ degrees. We can 
accept anyone to work but those who have no 
knowledge will give you a headache before 
completing the work.
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7. ห ัว หน้าภาควิชาวิสัญญีวิทยาท่านหนึ่ง
- อ าจ าร ย ์ส น ับ ส บ ุน  ให ้ผ ล ิต ให ้ม าก ๆ  เพ ราะ  พ ยาบ าล  

ห ้อ งผ ่าต ัด ย ังข าด แ ค ล น อ ีก ม าก

ป ็จ ช ุบ ัน ค น น ิย ม ม าเร ีย น พ ย าบ าล น ้อ ย ล ง  อ าจ เป ็น  

เพ ร าะ เส ือ ม ศ ร ัท ร า  ส ่ว น ห น ึ่ง เน ื่อ งจาก พ ยาบ าล ไม ่ได ้ท ำ  

ห น ้าท ี่ท ี่ค ีข อ ง พ ย าบ าล

- ป ้จ จ ุบ ัน พ บ ว ่าพ ย าบ าล ผ ล ัก ด ัน ผ ู้ช ่ว ย พ ย าบ าล

( N u rse  A id  )แ ล ะ พ ย าบ าล เท ค น ิค  ( T ech n ica l nu rse ; 

T .N . ) ข ึ้น ม าท ำง าน พ ย าบ าล  แ ล ้ว ต ัว เอ งก ็ไ ป น ั่ง เข ีย น  

ch a rt 1 ท ำงาน ข ีด เข ีย น ข อ ง เส ม ีย น  เม ื่อ ผ ู้ช ่ว ย พ ย าบ าล  

แ ล ะ พ ย า บ า ล เท ค น ิค ท ำ ง า น แ ท น พ ย า บ า ล ว ิช า ช ีพ เก ิด  

ค ว า ม ผ ิด พ ล า ด ข ึ้น ก ็ไ ม ่ม ีใ ค ร เค ด ว ่า เป ็น พ ย า บ า ล ว ิช า ช ีพ  

ท ำ เม ื่อ บ ่อ ย ค ร ั้ง เข ้าท ำใ ห ้เก ิด ค ว าม เส ือ ม ศ ร ัท ร า , เก ียรต ิ 

ก ็ล ด ล งค น จ ึง น ิย ม ม า เร ีย น น ้อ ย ล ง

ห ล ัก ส ูต รก าร 'ส ิก อ บ ร ม ค ว ร เป ิด แ บ ่งร ับ เป ็น จ าก ภ าค  

ร ัฐ ม ีด ้น ส ัง ก ัด ผ ่าน ส ำน ัก พ ัฒ น าบ ุค ค ล าก ร  ๕ 0  % และ 

เป ิด ร ับ จ าก เอ ก ช น อ ีก  ๕ 0  %

- ส ำ ห ร ับ ค น ท ี่จ ะ ม า เร ีย น น ั้น  จ ะ ต ้อ งม ีค น ม าเร ีย น แ น ่ 

เพ ร าะ เม ื่อ ใด ท ี่ม ีก าร ใ ห ้ป ร ะ ก าศ น ีย บ ัต ร

ก าร ม ีป ร ะ ก าศ น ีย บ ัต ร เป ็น ก าร เป ิด ท าง เล ือ ก ให ้เข า  

ท ำงาน ไ ด ้ม าก ข ึ้น แ ล ะ ใ น ภ าค เอ ก ช น  ล ้าม ี

ป ร ะ ก าศ น ีย บ ัต ร เข าก ็เพ ิ่ม เง ิน เด ือ น ใ ห ้เอ ง

- ก าร 'ฝ ึก พ ย าบ าล ห ้อ งผ ่าด ัด ค ว ร -ฝ ึก ให ้เข า เป ็น ท ุก แ ผ น ก  

ท ำ ไ ด ้ท ุก อ ย ่า ง แ ล ะ ต ้อ ง ท ำ ไ ด ้ด ีก ว ่า ผ ู้ช ่ว ย พ ย า บ า ล แ ล ะ  

พ ย า บ า ล เท ค น ิค ด ้ว ย ใ ห ้เถ ึง ค ว า ม แ ด ก ค ่าง ไ ด ้ด ้ว ย ศ ร ัท ร า  

จ ึง จ ะ เก ิด

- งาน น ั้น แ บ ่งให ้ค น อ ื่น ท ำไ ด ้ท ี่ไ ม ่ใช ่ง าน  n u rsin g  ca re  

โ ด ย ต ร ง แ ค ่แ ล ะ ต ้อ งจ ำก ัด แ ล ะ ค ว บ ค ุม

- ก าร ใ ห ้ค น อ ื่น ท ำแ ท น ไ ด ้จ ร ิง ใน บ าง เร ื่อ ง แ ล ะ ใ ห ้ด ูผ ิว  

เผ ิน เห ม ื่อ น ไ ม ่ค ่า ง ก ัน แ ค ่ใ น ค ว า ม เป ็น จ ร ิง แ ล ้ว ค ุณ ภ า พ  

งาน แ ล ะ ล ึก ๆ ล ง ไ ป บ ัน ค ่างก ัน

- อ าจ าร ย ์ข อ เน ้น ถ ึงศ ัก ด ิ'ศ ร ี, เก ีย ร ต ิแ ล ะ ศ ร ัท ร าท ี่ด ้อ ง  

เร ียก ก ล ับ ม า

ส ำ ห ร ับ ห ล ัก ส ูต ร ว ิส ัญ ญ ีพ ย าบ าล น ั้น เน ้น เน ื้อ ห า

7. The Head of Anesthetic unit
: I advocate to produce professional O.R.
nurses more because now there is a severe 
shortage of professional O.R. nurses.
: Currently people do not favor studying 
nursing because of the faith in nurses has 
weakened. Now, the professional nurses 
pressure nurses aids and technical nurses to 
perform the role of the professional nurses so 
they can sit down and do paperwork. So 
when the substitutes make mistakes, people 
attribute the faults to the professional nurses.
ะ The O.R. nursing curriculum should accept 
half of the applicants from incentive to study 
and will increase nurses possessing such 
certificates.
: Training should provide nurses with skills 
and experience in all specialty areas of 
surgery. Their performance must exceed that 
of nurses aides and technical nurses.
: Professional nurses should limit and control 
the tasks delegated to substitutes. Substitutes 
can perform some of those tasks but their 
depth of knowledge can affect the quality of 
their work.
ะ I would like to rebuild the trust, pride and 
honor people have in nurses.
: For anesthetist nurses, we emphasize
pharmacology, physics and a bit of anatomy. 
The tasks of anesthetist nurses are under the
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pharmachology, physic, และ anatomy!ลกนอย เพราะ responsibility of surgeons and can work only 
เป็นงานพูวยแพทย์มีกฎหมายรับรองสามารถทำไดฯน in government hospitals. In private hospitals,
รัจบาลโดยอยู่ภายใต้ความรับผิดชอบของศัลยแพทย์ , 1they have no rights except to assist
ในเอกชนไม่มีสิทธิทำยกเว้นช่วยเตรียมมจัคหา และ

. ร ุ J», 5 anesthesiologists.กอยช่วยเหลอวสญญแพทยเทานน ถาไนเอกชนทำเอง
หากจับไต้กฎหมายก็จะเล่นงานเองถึงเข้าคุกไต้ มีโรง
พยาบาลเอกชนบางแห่งพบป้ณูหานี้และมีเหตุผิดพลาด
เกิดขึ้นกับผู้ป่วย โรงพยาบาลต้องจ่ายเงินเป็นจำนวน
มากท้ายที่สุดต้องปิดโรงพยาบาลไป
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A p p e n d ix  IV

Interviews The two R.O.N.D. providers at Rajavithi Hospital.

«วท ้ITแว้ท’ค่าตั» 1«. l in วิถี

- ภาย«ทั!กา!ป!ะรุม»*บดีน»บ«มายไท้คา!สภา«ยาบาสรับร»*รบนำไป 
«จา!ร)แวมก ัมก ับก(นะอบ ุก!!พ กา!««นากา!ค ิกบา»«นธ!«ท ั!ป!ช ุ;ญ า 
ขร!วิ*า*«ทยาบาท แท่ทา!สภาขธไ•ว้ท่ทน «ะขททํแ!รบ:«ทักดูค!ไ«ม,ท่รน 
เป็นกา!นำส่ธ!ไท้ทา!ภพ.
(ท!!มกา!ร้า!า*กา!«ท!!ทน) ยรมรับใ»ย«ะ!«สามา!«นำไป ปรับ เวิน 
เดทน«วิ»ปรับรุ«ไ»

- กา!ส!า!«ทักดูค!น ํ่เา1»ไท้ป!ะโย*นํแท่ผู้มาเวิยนด้วย ได้ท! ผท!านทา! 
วิ*ากา!แทะทวามก้ท«น ้า'ไนรา*พ»วบภู่,ไป ด ้วยรา«เป ็น !ะ»บ ?«วิ01! น 
(«ทน
- ตทนนได้เสน»แท่!ตั๋!»าจา!ยแทะราจา!ย'กันยาเร้าเป็นสมา*ก เทท!,วนจ» 
ทำ«ทักดูค!
-ป็จรุบันสภา«ยาบาสยั!ไม,เจนฑํ่ย»มรับขท!กท. แท่ทา! ท่าน ท*บดี 
ก!มทา!แททย«ยายมทํ่จะคทัทด้นไท้สภา«ยาบาสเปินฑยรนรับข»!ทพ. แทะ 
ป็อำนา«ไนกา!«จา!รทกิ«ก!!ม แทะ«ทักดูค! ค่า!ๆข»!«ยาบาส»,รไปไน 
ทนาคค เร่นเดียวกับแ«ทยสภา

เน»«าข»!«ทักดู»วน»กจากคา!วิ»ากแแสวคว!จะด้»!รุ้ไน 1!8!กา1
ป!ะสาน!านแทะมา(ษยสม■ ทน*กับ«นวย!านทนๆด้วย

- ไน!!ท!ความ«รัรมท!»!«ยาขามจะสนับสบุนไท้นัร!ๆ ไป ดู!านทั๋!ไนแระ 
ค่า!ป!ะเทก เท»ท ํ่«ะ!»!รับ
ทา!มิ«ทักดู»! น่ํไน รนาคค ฉะนนความ«รัรมทา!
ด้านบุคทากน!าทำได้ทา! ด้านวิ*าทา!ทาจา!ยผู้สทน«ะ!,วนมิ»กับทา!*น!ม 
«ทาบาทท้ร!ผ ่าด้«ข!!!า«ะมิคร)ะก!!มกา!วิ*ากา!«ท!ค่า««ด้วย

- ส่า«รับกา!ขา»แกทน«ยาบาทท้»!ค่าด้«ขท!ว ท .

าา*วิถี «ทยายามเร้าไปเวิยกว้ร!เพรขรบุกทาก!เทมขํ่!ปิฑํ่แทัวได้มา en คน 
จา)จะได้มา»ก ๒ คน ร้!คามท!»บทัค!ากำทั!ขท!!พ.
วา*วิถี ย!ขา»แคสน«ยาบาส»ผู้»ทมาก แค่เม ํ่»«ไปภู!'ทเท!ท. ข»นแท่นทบ 
ว่าเขาไร้คนทำ!านเ«ย! b  คน ค่ทท้ท!ค่า»» « ท ้»! เป็น«ขาบาร«คนแสะผู้ 
ขวยI«รททน'ไร้ ( nurse aid ) •  กนร้!เขาจะไท้ผู้*วขเ«ร»คนไร้ทำ!านธุก 
ทย่แคไม'ไข่!าม «ยาบาส เข่น ทา!เควิยมขท!ไร้ ทา!เก ิรุไแเท!»!ม ิ»แค่ข»! 
ท ้»!ค ่าค»!พ. าา*วิถีไร้คนทำ!านถี! ๔ คนค่» •  ท้0!ค่าค้»ข!เฑทบกัน!เทัว 
เ!าไร้คนมาก

The Head O.R. nurse:
- A f t e r  m e e t in g ,  th e  D i r e c to r  o f  M e d i ^  

S e r v ic e  D e p a r tm e n t  d e le g a te d  th e  

r e s p o n s ib i l i t y  to  N .A .O .T . a n d  th e  c o m m i t te e  

o f  p o s t - g r a d u a te  c o n t i n u i n g  s tu d y  d e v e lo p m e n t  

f o r  th e  n u r s e ,  b u t  th e  N .A .O .T . w o u ld  l ik e  to  

f in i s h  f iv e  b ro a d  c u r r i c u lu m  o f  n u r s in g  e a r ly ,  

i t  is  to  b e  th e  p i lo t  p r o j e c t  in  o r d e r  to  m a k e  

th e  O f f ic e  o f  th e  C iv i l  S e r v ic e  C o m m is s io n  

a c c e p t .

-  T h is  c u r r i c u lu m  a l s o  b e n e f i t s  th e  le a r n e r  

w i th  p r o g r e s s i o n  in  a c a d e m ic s  a n d  th e i r  

c a r e e r  b y  r a i s in g  u p  th e  s a l a r y  l e v e l .

- A ja m  A o m a n o n g  a n d  A ja m  K u n y a  a re  

s e l e c t e d  to  p a r t i c ip a te  in  th e  f o r m u la t io n  o f  

th e  O .R . n u r s e  c u r r i c u lu m  w i th  th e  N .A .O .T .

-  N o w , th e  N .A .O .T . h a s  n o t  b e e n  a c c e p te d  b y  

th e  O f f ic e  o f  th e  C iv i l  S e r v ic e  C o m m i s s io n ,  

b u t  th e  D i r e c to r  o f  M e d ic a l  S e rv ic e  

D e p a r tm e n t  is  t r y in g  to  p u s h  h e r  u p  to  b e  

a c c e p t e d  a n d  h a v e  p o w e r  to  c o n s id e r  th e  

a c t iv i t i e s  a n d  n u r s i n g  c u r r i c u lu m -  th e  s a m e  a s  

t h e  M e d ic a l  S o c ie ty  o f  T h a i l a n d .

- T h e  c o n te n t  o f  O .R .  n u r s i n g  c u r r i c u lu m  h a s
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.ท่าทรับทางน้านผู้!ทนวยกาวแทะหน้าท่าขอัทฃทวามพ๊เคยปาะา(มนท::ไน้า!ด 
รงหร้ทสู»)วน้องท่าทั«เทนอโน้ท่านฟ้งท่านเหิม ายแทะ»!ง้อมอะทนับท!(ม

n ot e v e n  th e  a c a d e m ic  but in c lu d in g  in  

c o o r d in a t io n  and  r e la t io n s h ip  w ith  o th e r  u n it.

ส่วนทางน้านกาวเงิน เฆ่ํอเวาทำโควงกาวณ!!!นอบ่ํนไปแร้วทางกวนกาว 
แ«ฑยจะเป็นผู้อา(นัดิเงินโน้

- N o w , 1 try  to  p u sh  u p  a n d  a d v o c a te  th at th e  

O .R . s t a f f  n u rses  g o  to  s tu d y  a n d  s e e  s ig h ts  

b oth  in s id e  and  o u t s id e  th e  c o u n tr y . T h is  is  

p rep a ration  fo r  th e  O .R . n u rse  c u r r ic u lu m  

w h ic h  w il l  h a v e  r e c e n t ly . F o r  th e  te a c h e r  w e  

w il l  c o o r d in a te  w ith  N .A .O .T .

- T h e  p r o b le m  o f  th e  O .R . n u rse  s h o r ta g e , I 

tr ied  to  p r o p o s e  to  th e  to p  a u th o r ity  th is  y ea r . 

W e  g o t tw o  n e w  s t a f f  n u r se s  but it is  nor 

e n o u g h . I w en t o n  a  to u r  to  s e e .

K h o n  K aen  H o sp ita l a n d  k n o w  that th e y  h ad  

tw o  p e o p le s  p er  o n e  O .R . w e r e  1 w a s  a 

p r o fe s s io n a l n u rse  a n o th e r  o n e  w a s  n u rse  a id . 

T h e  n u rse  a id  p rep a red  h e  m a te r ia ls  and  k ep t-  

c le a n  th e in s tr u m e n ts . R a ja v ith i H o sp ita l h as  

fo u r  p e o p le s  p er  1 O .R . w h ic h  c o m p a r e d  w ith  

K h o n  K a en  H o s p ita l , w e  u se  to o  m a n y  p e o p le .

- T h e  D ir e c to r  o f  R a ja v ith i H o sp ita l a n d  the  

H ea d  o f  M e d ic a lu  n it h a v e  a c c e p te d  th e  

fo r m u la tio n  th e  O .R . n u r s in g  c u r r ic u lu m .

-T h e  b u d g e t , w h e n  w e  p r o p o s e  th e  p r o je c t , th e  

a u th o r ity  o f  M .S .D . w il l  p er m it.
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หัวหน้าฝ่ายวิชาการห้องผ่าดัด Academic team leader of the O. R.:

ะ «ววจะรหรักทุคว!พวาะกาวมิ ก#บวมข#ง!วาไม่รกาวกำหนค!น#หาแระวิเ 
ทาวมิ ก#ย่างแน่»ค ขึ้น#ยู่กับ#าวมร)ข#งดู้ส#'นแระ«วาม!ส่ไ!)ข#งดู้มามิ ก 
ค้วน ขึ้งไมแ่น่น#น!นปวะสิทเภา»!ทํ่ไค้แระไม่รมาควรานฑํ่คิ

-The 0 .  R. nurse curriculum is needed. Our 
current training does not clearly set the 
content and methods o f training. It is up to 
the trainer ร mood and the level of interest

: |«ยไป#8|1 โวง!«ทบารห่างรังหวัด แททยบ่นขาค!!«รนพยานารทึ่ร«วาม 
{ค้านห้#งห่า«ด ขึ้ง!ปีนทํ่พํ่งข#งนพฑข!ม่าค้ แระนพ»าขก็ไห้ทำแนะนำไม่ไค้ 
ทงๆทํ่รห้#งห่า«คอยู่!!รัว!เห่!ปี คบวิทาวไม่ไค้ ร่าเจนค้#งส่งห่#ไปวับทาวห่า 
«ควักบาท#น ข้ึง!ว#งนแททย่ทำพรทวา'ชดิ

shown by the traiทee. Results are therefore 
uncertain.
-1 went to different provinces and found that

; Core course ของหรักดูควอยู่ทํ่ไหน ร#ะไวบน เวาไม่ไค้ทำแห่ส่ง!«ว#งมิอ 
อข่างเดยวเวาจะค้#ง{แระทำไค้ไน!ว่ํองของกาวควบทุมทาวคิด!»# วิ»กาว 
ทำราย!»#กาวทำ!ห้ปว1««1ก|»8 กฬดูแร!กํบวักบาทง!«วองมิ#ห่าคัด 
ทุปกวถ!»’วยกาววักบา ขึ้งรวาทาแ»!ง ทวาม{ทางค้านกาขภา»!-สวิววิทยาข#ง 
ทน «วาม{ท#งแระวิเกาว+ขึ้'นค#นกาวห่า«คค้วย

surgeons complained of the shortage of nurses 
who had O. R. experience. They couldn’t rely 
on nurses and couldn t make 
recommendations to the nurses. In the end, 
O.R. services could not be offered and

: แห่'ปีณฺหารอยู่ดวงทํ่คอนนํ่ห้#งห่า«คทาขา««นมาท แท่ทำงานไปวันๆกํ 
หมค!วรา!!รัว ทำ!ห้ปีกรงปีญหาว่า!«วจะเข้ามาวับมิค»#บไนงานกาวร กอบ 
วมน่ํ แระกาว!วิยกปวะ!(มกววมกาววิ»าทาแพ#ปวิทบาขงแห่ระ«นทรงานวับ 
มิด»อบรันมิอ#ยู่!!รัวนั๋นยากมาทแฑบหา!วรากันไม่ไค้ต้องขอมรัดกันบ่#ยๆ

patients had to be referred to other hospitals. 
Dr. Aumpon was well aware of this problem. 
-What is the core course? Our work consists

: ทนทิจะมา!วิขนร#ยู่!!รัว |»ทาะฟ้จทุบันทากํรคนมาวับกาว3 ก#บวน»]กปี not only of handing instruments, but requires 
knowing methods of sterilization, infection 
control, and maintenance of the facility and 
equipment. A thorough knowledge of 
anatomy, physiology and surgery procedures 
are essential.
-Presently we are plagued by personnel 
shortages allowing us to perform only daily 
routine duties. Who would administer the 
program if  it existed? Because of the heavy 
workload, we have no time to meet with the 
academic committee for discussions.



1 4 1

-There are students prepared to apply to this 
program, evidenced by the nurses from 
different hospitalร who come for training at 
Rajavithi Hospital every year.



Appendix V

Questionnaires on the Opportunity Assessment : Operating Room 
Nursing Curriculum Development At Rajavithi Hospital

The 4th year nursing students and the nurses.

1. Sex
1. Male 2. Female

2. Age .............................
3. Career

1. Nursing students 2. Nurses ( specify working area...... )
4. Where do you work ?

1. Private hospital 2. Government hospital 3. Study
5. H ow many years have you worked ?

1. Studying 2. less than one year
3. one-three years 4. more than three years

6. How much your incomt
1. Below 5,000 Baht. 2. 5,001- 10,000 Baht
3. 10,001 - 15,000 Baht 4. Above 15,001 Baht

7. Have you had experience in the OR ?
1. Yes. ( from where............. ) 2. N o.( specify working area....... )

8. Do you want to work in the OR ?
1. Yes. 2. No.

9. What is the role that you want to serve in ?
1. O R. nurse 2. Anesthetic nurses
3. Both o f  1 or 2 4. other ( specify............. )



10. If O.R. nursing curriculum is formulated , would you want to study ?
1. Yes, i f  its certificate is used to gain a higher sal ary.
2. Yes, even its certificate is not used for a higher sal ary.
3. No, i f  its certificate is not used to gain a higher sal ary.
4. N o, even its certificate is used to gain a higher salary.

11. Would you want to study the OR nurse curriculum, if  its certificate will
allow you to gain a higher salary?

1. Yes., why................ 2. No., why..............................
12. I f  you รณdy the OR curriculum, where will you have get the funds ?

1. Government sector 2. Private sector 3. By yourself.
13. If  you have to pay for this รณdy on your own, would you want to รณdy ?

1. Yes. ( W h y ? .....) 2. No. (W hy?...... )
14. From no. 10, how much could you pay, i f  you have to pay for the รณdying 

on your own ?
1. Below 5,000 Baht 2. 5,001-10,000 Baht 3 . 10,001-15,000 Baht

15. What would you like the OR nurse’s role to be?
1. The nurse can manage and provide good nursing care to toe patient in 

the operating room.
2. The nurse can serve instruments and assist in surgery.
3. Both o f  above
4. Other...............................

16. What should be the content o f  the O.R. nurse curriculum ?
1. Anatomy and physiology, the steps o f  surgery procedure and instruments 

technique.
2. Nursing care in pre-operative, intra-operative and post-operative, 

decision-making process and administrator.
3. Both o f  the above
4. other.........................

17. How long would you prefer the course duration o f  this O.R. curriculum to be ?
1. 3 months 2 . - 6  months 3. one year
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18. I f  Rathavithi General Hospital formulates this program, would you want to study ?
1. Yes. 2. No.

19. Other suggestions ...............................................................................................................



1 4 5

แเบบสอบถามความคิดเห็นและความต้องการการเข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลห้องผ่าตัด

คำจำกัดความของพยาบาลห้องผ่าตัด หมายถึง ผู้ที่ทำหน้าที่ให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยในระยะก่อน
ผ่าตัด ระหว่างผ่าตัด และระยะหลังผ่าตัด

แบบสอบถามสำหรับนักเรียนพยาบาลปีที่ ๔ และ พยาบาลที่'วไป
ที่อยู่ โรงพยาบาล..............................  อำเภ อ................................ จ ังหว ัด................................

คำชีแจง โปรดเขียนเครื่องหมายวงกลม ลงบนข้อคำตอบ และเติมข้อความในช่อง''',1ซื่งตรงกับความ 
จริง ความคิดเห็น และความต้องการของท่านมากที่ชุด

ด. เพศ
®. ชาย ๒. หญิง

๒. อายู ..................
«ท. อาชีพ

๑ นักศึกษา ๒ .พยาบาล(ระบุหน่วยงาน...................... ).
๔. ขณะนี้ท ่านทำงานอยู่ท ี่ไหน ?

a โรงพยาบาลเอกชน ๒. โรงพยาบาลรัฐบาล ๓. กำลังศึกษาอยู่
๕. ท่านมีประสบการณ์ในการทำงานนานเท่าไหร่ ?

® กำลังเป็นนักศึกษาอยู่ ๒ น้อยกว่า a ปี «ท. a -  «ทปี ๔. มากกว่า ๓  ปี 
๖. ท่านมีรายไต้โดยประมาณ เคื๋อนละเท่าไหร่ ?

®. น ้อยกว ่า๕ ,๐ ๐ ๐ บาท/เค ึ๋อน  ๒. ๕,๐0 ® - a ,๐ ๐ ๐ ๐ บ าท/เด ือน
«ท. ®๐,๐ ๐ ® -®๕,๐ ๐ ๐ บาท/เด ื่อน  ๔. มากกว่า®๕ ,๐๐® บ าท /เด ึ๋อน

๗. ท่านเคยมีประสบการณ์ใน งานห้องผ่าตัดหรือไม่ ?
a. เคย ( จากที่ไหน................................ ) ๒. ไม่เคย (ระบุหน่วยงานที่ทำอยู.่...............)

๘. ท่านต้องการจะทำงานในห้องผ่าตัดหรือไม่ ?
๑. ต้องการ ๒. ไม่ต้องการ

ร . ถ้าท่านต้องการ อยากจะทำในหน้าที่ของ
๑. พยาบาลห้องผ่าตัด ๒. พยาบาลวัสัญญี

«ท. ข้อ®. หรือ ข ้อ๒. ก ็ไต ้
๔. อึ่นๆ ระบ ุ........................................................



1 4 6

๑ 0 .  ถ้าม ี หลักสูตรพยาบาลห้องผ่าตัดท่านต้องการจะเรียนหรือไม่ า 

๑. ต้องการถ้าสามารถนำไปปรับเงินเดือนไต้
๒. ต้องการแม้ว่าจะไม่สามารถนำไปปรับเงินเดือนไต้ (.เพราะ.............................................. )
«ท. ไม่ต้องการ ถ้าไม่สามารถนำไปปรับเงินเดือนไต้ ( เพราะ................................................... )
๔ .ไม ่ต ้องการแม้ว ่าจะสามารถนำไปปรับเง ินเด ือนไต้(เพราะ..............................................)

( ถ้าตอบข้อ «ท. หรือ ข้อ ๔ ไห้ข้ามไปตอบข้อ ๑๔ .)
๑® ถ้าท่านมาเรียนคิดว่าจะมีอุปสรรคหรือปิญหาอะไรหรือไม่ ?

๑ มี เพราะ..................................................................................................................................
๒. ไม่มี เพราะ...............................................................................................................................

๑๒. ท่านจะเรียนโดยแหล่งทุนจาก ไห น 9
๑. จากต้นสังกัดรัฐบาล ๒. จากต้นสังกัดเอกชน «ท. ทุนฺส่วนตัว

๑«ท. ถ้าเรียนโดยทุนส่วนตัวท่านจะ เรียนหรือไม่ ?
๑. เรียน ๒. ไม่เรียน

๑๔. จากข้อ ๑0 . ถ้าเรียนท่านยินดี จ่ายไต้สุงสุดเท่าไหร่ ?
๑. ไม ่เก ิน ๕ ,0๐0 บาท ๒. ๔ ,00๐ - ๑ 0 ,0๐0 บาท «ท ๑ 0 ,0 0 ๑ - ๑๕,00 0  บาท

๑๕. ท่านคิดว่า พยาบาลห้องผ่าตัดควรมีลักษณะอย่างไร ?
๑. เป็นพยาบาลที่สามารถบริหารและให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยผ่าตัดไต้เป็นอย่างด  ี
๒. เป็นพยาบาลที่สามารถส่งเครื่องมือผ่าตัดไต้อย่างคล่องแคล่วและช่วยผ่าตัดไต  ้
«ท. ท ังข ้อ ® แ ล ะ ๒.
๔. อ ึ่นๆ.............................................................................................................

๑๖. ท่านคิดว่าเนื๋อหาหลักสูตรหลักควรจะมีอะไรห้าง ?
๑. กายภาพและสรีระวิทยา 1 ขั้นตอนการผ่าตัดต่างๆ 1 เทคนิคการส่งเครื่องมือ 
๒. เทคนิคการพยาบาลผู้ป่วยในระยะก่อน-ระหว่าง-หลังผ่าตัด, ขบวนการตัดสินไจ 

และการบริหารงาน 
«ท. ทัง้ข้อ ๑ และ ๒.
๔. อึ่นๆ ร ะ บ ุ.....................................................................................................

๑๗. ระยะเวลาที่ท่านคิดว่าเหมาะสม สำหรับหลักสูตรนี้คอ
๑. «ท เดือน ๒. ๖ เดือน « ท . ®  ปี

๑๘. ถ้าโรงพยาบาลราชวิถีผลิตหลักสูตรพยาบาลห้องผ่าตัดท่านคิดว่าจะไปเรียนหรือไม่ ?
๑. เรียน ๒. ไม่เรียน

๑ ร . ข ้อเสนอแนะอื่นๆ..........................................................................................................................
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Appendix VI

Questionnaires on the Opportunity Assessment ะ Operating Room 
Nursing Curriculum Development At Rachavithi Hospital.

The authorities ( doctors or the nurse ) and surgeons

1. Sex
1. Male 2. Female

2. Age ..................................
3. Career

1. Nurse 2. Doctor
4. Where do you work ?

1. Private hospital. 2. Government hospital. 3. Your own practice.
5. What is your position ?

1. The chief o f  unit ( specify............ ) 2. The owner ( specify........ )
3. Other ( specify...)

6. How much is your income ?
1. Below 10,000 Baht. 2. 10 ,001-20 ,000  Baht 
3. 20,001 - 30,000 Baht 4. Above 30,001 Baht

7. Do the nurses have to be trained before commencing work in the OR ?
1. Yes, because the discipline from the 4th year curriculum nurse is not enough.
2. N o, because die discipline from the 4th year curriculum nurse is enough.
3. Others, specify............................................. .............................................................

8. Do you have experienced in the operating room ?
1. Yes, 1 have. 2. Yes, I have had. 3. No, I have.not.
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9. What are the O.R. nurse’s qualification that you want as the first choice ?
1. The professional nurse with the certificate o f  O.R. nurse.
2. The professional nurse with experience but no certificate.
3. The newly graduated professional nurse.
4. The technical nurse who has experience in the O.R.

10. Will you allow the staff nurse to study in this course, i f  you have the power for 
permission?

1. Yes. 2. No. ( Why ?............ )
11. H ow much can you pay for your subordinate nurse to study in this program ?

1. Below 5,000 Baht 2. 5,001- 10,000 Baht 3. 10,001-15,000 Baht
12. How long would you prefer the course duration o f  this O.R. nursing curriculum to be?

1. 3 months 2. 6 months 3. one year
13. .What should be the OR nurse’s role?

1. The nurse can manage and provide good nursing care to the patient in 
the operating room.

2. The nurse can influently serve instrument and assist in surgery.
3. Both o f  above.
4. Others................................

14 What should be the main content o f  the O.R. nurse curriculum ?
1. Anatomy and physiology, the steps o f  surgery procedure and instruments

technique.
2. Nursing care in pre-operative, intra-operative and post-operative, 

decision-making process and administration.
3. Both o f  the above.
4. O thers......................................................................................................

15. Other suggestions...................................................................................................................................
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แบบสอบถามความคิดเห็นและความต้องการการเข้าอบรมหลักสูตรพยาบาลห้องผ่าตัด

ข้อมูลนี้ใข้เป็นส่วนหนํ่งของการศึกษาวิทยานิพนธ์ของ นางสาวประภาวัลย์ ประไพตระกูล 
นิสิตปริญญามหาบันฑิต สาขาพัฒนาระบบสาขารฌชุข วิทยาลัยการสาขารณชุข จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย

ในหัวข้อเรื่อง “ การศึกษาความเป็นไปไต้ในการจัดตั้งหลักสูตรพยาบาลห้องผ่าตัดของโรงพยาบาลราช
C V

ว ิถ ่ ”

คำจำกัดความของพยาบาลห้องผ่าตัด หมายถึง ผู้ที่ทำหน้าที่ให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วยในระยะก่อนผ่า
ตัด ระหว่างผ่าตัด และระยะหลังผ่าตัด

แบบสอบถามสาหรับแพทย์และผู้บริหาร
ที่อยู่ โรงพยาบาล..............................  อำเภ อ.................................จ ังหว ัด................................

คำชีแจง โปรดเขียนเครื่องหมายวงกลม ลงบนข้อคำตอบ และเติมข้อความในช่องว่างซํ่งตรงกับความ 
จริง ความคิดเห็น และความต้องการของท่านมากที่ชุด

ร!. เพศ
๑. ชาย ๒. หญิง

๒. อายุ ....................
๓. อาชีพ

๑. พยาบาล ๒. แพทย์ (ระบ ุสาขา............................................)
๔. ขณะนิทานทำงานอยู่ที่ไหน ?

๑. โรงพยาบาลเอกชนอย่างเดียว ๒. โรงพยาบาลรัฐบาลอย่างเดียว (สังกัด......................... )
๓. เจ้าของกิจการสถานบริการทางการแพทย์
๔. โรงพยาบาลของรัฐบาล (สังกัด .....................  ) และทำพิเศษในโรงพยาบาลเอกชน

๕. ขณะนิท่านทำงานอยู่ในตำแหน่งอะไร?
๑. หัวหน ้าหน ่วยงาน(ระบ ุ.................................... ..........................)
๒. เจ้าของกิจการ (ร ะ บ ุ.................................................................... )
«ท. อื๋นๆ ระบุ..........................................................................................
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๖. ท่านมีรายไค้โดยประมาณเดือนละเท่าไหร่ °

๑ นอยกว่า ๑๐,๐00 บาท ๒ ๑๐,๐0® - ๒๐,๐๐๐ บาท
รท. ๒๐,๐๐®- 0)๐,๐": ''บาท ๔. มากกว่า 0)๐,๐๐๐ บาท

๗ ท่านคิดว่าก่อนที่พยาบาลจะทำงานในห้องผ่าตัดไค้จะต้องผ่านการฝักปฏิบัติ ก่อนหรือไม่ ?
๑. ต้องผ่านการฝักปฏิบัติก่อนเพราะการฝักปฏิบัติจากพยาบาลปริญญาตรีย้งมีไม่เพียงพอ 
๒. ไม่จำเป็นต้องผ่านการฝักปฏิบัติเพราะการฝักปฏิบัติจากพยาบาลปริญญาตรีมี่พอแล้ว
๓ อื่นๆ ะบุ............................................................................................................................

๘ ท่านเคยมีหรือมีประสบการณงานห้องผ่าตัดหรือไม่ ว

๑. มี ระบุ.............  ปี ๒ เคยมี ระบุ .............  ปี ๓. ไม่มี
G ท่านจะริบเจ้าหน้าที่พยาบาล่ที่มาสบัครงานห้องผ่าตัด ประเภทใดเป็นอันดับแรก

๑. พยาบาลวิชาชีพที่มีประกาศนียบัตรริบรองการฝักปฏิบัติงานห้องผ่าตัดแล้ว 
๒. พยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณงาน ห้องผ่าตัดแต่ไม่มีใบประกาศนียบัตร 
๓. พยาบาลวิชาชีพจบใหม่
๔. พยาบาลเทคนิคที่มีประสบการณ์งานห้องผ่าตัดแล้ว 

๑๐ ท่านจะอนุญาตให้เจ้าหน้าที่ พยาบาลในหน่วยงานท่านมา เรียนในหลักสูตรนี้หรือไม่ ?
๑. อนุญาต
๒. ไม่อนุญาต ( เพราะ................................................................................................. )

๑® ท่านยินดีจะจ่ายเงินให้สำหรับบุคลากรที่จะมาเรียนในหลักสูครนี้สูงชุดไต้เท่าไหร่ ?
๑ 1ม่เกน ๕,๐๐๐ บาท ๒ ๕,๐๐๐-®๐,๐๐๐ บาท ๓. ๑๐,๐๐® -® ๕ ,000บาท 

๑๒. ท่านคิดว่าระยะเวลาที่เหมาะ สมสำหรับหลักสูตรนี้ควรใช้เวลานานเท่าไหร่ ?
๑. ๓  เดอน ๒. ๖ เดอน ®). ๑ ปี

๑®). พยาบาลห้องผ่าตัดลักษ{นะอย่างไรที่ท่าน ต้องการ ?
๑. พยาบาลที่สามารถบริหารและให้การพยาบาลแก่ผู้ป่วย ผ่าตัดไต้เป็นอย่างด  ี
๒. พยาบาลที่สามาร" ส่งเครื๋องมือผ่าตัดไต้อย่างคล่องแคล่วและช่วยผ่าตัดไต้ 
๓. ทังขอ ๑. และ ๒.
๔. อ ื่น ๆ..........................................................................................................................



๑๔ ท่านคิดว่าเนื้อหาหลักสูตรหลักควรจะมีอะไรบ้าง ?
๑. กายภาพและสรีระวิทยา, ขั้นตอนการผ่าตัดต่างๆ 1 เทคนิคการส่งเครื่องมือ 
๒. เทคนิคการพยาบาลผู้ป่วยในระยะก่อน-ระหว่าง-หลังผ่าตัด, ขบวนการตัดสินใจ 

และการบริหารงาน 
«ท ทัง,1ข้อ ๑ และ ๒
๔. อื่นๆ ร ะ บ ุ............................................................................................................

๑๕. ข ้อเสนอแนะอื่นๆ............................................................................................................
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บัณฑิตวิทยาลัย ธุฬาลงกรณ'มหาวิทยาลัย

๒๓ มีนาคม ๒๕๔0

เรื่อง ขอความอนุเคราะห์ในการใช้แบบสอบถามกับเจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาล

เรียน

ดิฉันนางสาวประภาวัลย์ประไพตระกล นิสิตปริญญามหาบัณฑิต หลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์ 
สาขาพัฒนาระบบสาธารณสุขศาสาตร์ จฬาลงกรณีมหาวิทยาลัย ไค้ทำการศึกษาวิจัยเรื่อง 
■ การวิเคราะห์สถานการณีและ ความเป็นไปไค้ของหลักสูตรพยาบาลห้องผ่าตัดเพื่อเตรียมการจะสร้าง 
หลักสูตรของ รพ. ราชว ิถ ี”

ในการนีจึงขออนุเคราะห์ในการใช้แบบสอบถามกับศัลยแพทย์และพยาบาลในโรงพยาบาล 

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะห์และขอกราบขอบพระคุณเป็นอย่างสูง

ขอแสดงความนับถือ

(นางสาวประภาวัลย์ประไพตระกูล )



Curriculum Vitae

Name
Sex
Date of Birth 
Nationality 
Education 
Area of Interest

Work experience 
1980-1988

1984

1988

1988-1997

Praphawal Prapaitrakul 
Female
14th July, 1956 
Thai
B. Sc. in Nursing
Health System Development
Health Management

Registered Nurse, (Operating Theater Nurse) 
Srinakarintr Hospital, Khon Khane University, 
Khonkane Province,Thailand.
Acting the Head Nurse of Operating Theater , 
Srinakarintr Hospital, Khon Kane University,
Khon Kane Province, Thailand.
A Head Nurse of the Operating Theater 5 Srinakarintr 
Hospital, Khon Kane University, Khon Kane Province, 
Thailand.
Registered Nurse, PC. 7. (Operating Theater Nurse), 
The Institution of Cardio-Vascular-Thoracic Disease, 
(Rajavithi Hospital) Medical Service Department, 
Ministry of Public Health, Bangkok, Thailand.
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