
รายการ No No No No No รายการ No No No No No
1. การประเมินสภาพผูป่้วย         3) การวดัสญัญาณชีพทุก 4  ช.ม. 5 5 5 5 5
    1.1 การประเมินสภาพผูป่้วยใหม่ 5 5 5 5 5         4) การวดัสญัญาณชีพหลงัผ่าตดัหรือการวดัสญัญาณชีพทุก 1-2 ช.ม. รวมทั้งการวดัสญัญาณชีพทุก 15-30 นาที 9 9 9 9 9
    1.2 การประเมินสภาพผูป่้วยแต่ละผลดั 1 1 1 1 1   3.6 การช่วยพลิกตะแคงตวั/การช่วยเหลือในการท ากิจกรรม (เลือกขอ้ใดขอ้หน่ึง)
2. การวางแผนการพยาบาล         1) การช่วยเหลือในการเดินหรือช่วยในการนัง่ วนัละคร้ัง 2 2 2 2 2
    2.1 การวางแผนการพยาบาลผูป่้วยใหม่ 2 2 2 2 2         2) การช่วยเหลือในการเดินหรือช่วยในการนัง่วนัละ 2-3 คร้ัง 4 4 4 4 4
    2.2 การวางแผนการพยาบาลแต่ละผลดั 1 1 1 1 1         3) การช่วยพลิกตะแคงตวัทุก 2 ช.ม. 16 16 16 16 16
3. การปฏิบติัการพยาบาล   3.7 การให้ยาและสารน ้าทางหลอดเลือดด า  (เลือกไดม้ากกวา่ 1 ขอ้)
   3.1 การสอน/การให้ค  าปรึกษา  (เลือกไดม้ากกวา่ 1 ขอ้)          1) การให้ยารับประทาน, หยอด, เหน็บ, ยาป้ายตา 2 2 2 2 2
         1) การสอนผูป่้วย 2 2 2 2 2          2) การฉีดยาเขา้กลา้มหรือชั้นใตผิ้วหนงั 3 3 3 3 3
         2) การให้ค  าแนะน าปรึกษา/การดูแลดา้นจิตใจ 5 5 5 5 5          3) การให้ยาทาง IV fluid 4 4 4 4 4
   3.2 อาหาร (เลือกขอ้ใดขอ้หน่ึง)          4) การให้เลือด 6 6 6 6 6
         1) การท่ีผูป่้วยรับประทานอาหารไดด้ว้ยตนเอง/หรือผูป่้วยท่ี NOP 1 1 1 1 1          5) การให้อาหารทางหลอดเลือดด า (TPN) / การให้เคมีบ าบดัทางหลอดเลือดด า 12 12 12 12 12
         2) การช่วยเหลือในการรับประทานอาหารบางส่วน 8 8 8 8 8          6) การดูแลการให้  IV  fluid อยา่งต่อเน่ือง 14 14 14 14 14
         3) การให้อาหารทางสายยางเป็นระยะทุก 4 ชัว่โมง 12 12 12 12 12    3.8 การดูดเสมหะ/การดูแลระบบการหายใจ (เลือกไดม้ากกวา่ 1 ขอ้)
         4) การช่วยเหลือในการรับประทานอาหารทั้งหมด 14 14 14 14 14           1) การดูดเสมหะจากท่อหลอดคอหรือจากช่องปากวนัละ 4 คร้ัง 5 5 5 5 5
   3.3 การขบัถ่าย (เลือกขอ้ใดขอ้หน่ึง)           2) การดูดเสมหะจากท่อหยอดคอ ทุก 1-4 ช.ม. 8 8 8 8 8
         1) การไปห้องน ้าดว้ยตนเอง 1 1 1 1 1           3) การกระตุน้ให้ไอ  และการฝึกให้หายใจลึก ๆ / การบริหารขา 9 9 9 9 9
         2) การดูแลสายสวนปัสสาวะ (รวมทั้งการให้หมอ้นอนวนัละ 1 คร้ัง) 4 4 4 4 4    3.9 กิจกรรมการพยาบาลอ่ืน ๆ (เลือกไดม้ากกวา่ 1 ขอ้)
         3) การช่วยเหลือในการขบัถ่ายโดยให้ commode, หมอ้นอนขา้งเตียงหรือบนเตียงและผูป่้วย 6 6 6 6 6           1) การท าแผลธรรมดา / การเตรียมบริเวณผิวหนงัเฉพาะ, การท าแผลกดทบั 3 3 3 3 3
             สามารถท าความสะอาดดว้ยตนเองได้           2) การเก็บส่ิงส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ 3 3 3 3 3
         4) การช่วยเหลือในการขบัถ่ายตลอด 10 10 10 10 10           3) การใช ้ Isolation  Technique 5 5 5 5 5
         5)  การดูแล colostomy และสวนลา้ง 16 16 16 16 16           4) การท าแผลท่ียุง่ยากซบัซอ้น (ทุก 6-8 ช.ม.) 10 10 10 10 10
         6) การดูแลผูป่้วยท่ีไม่สามารถควบคุมการขบัถ่ายได้ 23 23 23 23 23           5) การดูแลผูป่้วยท่ีตอ้งใชก้ารผูกยดึ 12 12 12 12 12
   3.4 การท าความสะอาดร่างกาย (เลือกขอ้ใดขอ้หน่ึง)    3.10 กิจกรรมการพยาบาลท่ีไม่ไดป้ฏิบติัโดยตรงต่อผูป่้วย 6 6 6 6 6
         1) การท าความสะอาดร่างกายไดด้ว้ยตนเอง 3 3 3 3 3 4. การประเมินผล
         2) การช่วยเหลือในการท าความสะอาดร่างกายบางส่วน 4 4 4 4 4      ทบทวน/ประเมินผล/เอกสารท่ีไดบ้นัทึกในการให้การพยาบาลไป 1 1 1 1 1
         3) การช่วยเหลือในการท าความสะอาดร่างกายทั้งหมด 7 7 7 7 7       ระดบั  1   =   0 - 2  ช.ม.                   คะแนนรวมทั้งหมด
   3.5 การวดัสญัญาณชีพ/การตรวจวดัทางระบบประสาท (เลือกขอ้ใดขอ้หน่ึง)       ระดบั  2   =   2.1 - 4   ช.ม.               หาร 10 ได ้ช.ม. ความตอ้งการ
         1) การวดัสญัญาณชีพตามปกติ (TPR,BP) วนัละ 1-2 คร้ัง 2 2 2 2 2        ระดบั 3   =   4.1 - 10 ช.ม.               การพยาบาลของผูป่้วย
         2) การวดัสญัญาณชีพวนัละ 4 คร้ัง หรือการสงัเกตอาการอยา่งใกลชิ้ด 3 3 3 3 3        ระดบั 4   =   10 ช.ม. ข้ึนไป           ระดบัประเภทผูป่้วย
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