
อบรมเชงิปฏบิตัิการเพื่อเตรียมความพร้อมฯ หลกัสูตรการพยาบาลผูป้วุยหวัใจลม้เหลว(Heart failure) 
โรงแรม โนโวเทล กรงุเทพ ฟวิเจอร ์พารค์ รังสติ 

วนัที ่27 – 28 มิถนุายน 2565 
วตัถปุระสงค ์

เพ่ือเตรียมความพร้อมและสนับสนุนการบริการวิชาการ หลักสูตรการพยาบาลผู้ปุวยหัวใจล้มเหลว 
(Heart failure) แก่วิทยาลัยในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก หลักสูตรฝึกอบรมการพยาบาลเฉพาะทาง
ต้นแบบสาขาการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว 
 
1. ชือ่หลักสตูร 
ชื่อภาษาไทย  :  การพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว 
ชื่อภาษาอังกฤษ   :  Program of Nursing Specialty in Heart Failure Nursing 
2. ชือ่ประกาศนยีบตัร 
ชื่อภาษาไทย     :  ประกาศนียบัตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว 
ชื่อภาษาอังกฤษ : Certificate of Nursing Specialty Program in Heart Failure Nursing 
3. ความเปน็มา/ ปรชัญาของหลักสตูร  
            ภาวะหัวใจล้มเหลวเป็นปัญหาส าคัญที่มีการกระจายตัวของผู้ปุวยในหลายประเทศ   ในส่วนของ
ประเทศไทยมีผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลวรายใหม่เข้ารับการรักษาเกือบสองแสนรายต่อปี จ านวนของผู้ปุวยภาวะ
หัวใจล้มเหลวมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนจากโรคต่างๆท่ีเสี่ยงต่อภาวะหัวใจล้มเหลวหลายล้านรายอาทิเช่น โรคความดัน
โลหิตสูง เบาหวาน  เส้นเลือดหัวใจตีบ เป็นต้น ผลของหัวใจล้มเหลวก่อเกิดการเปลี่ยนแปลงหลอดเลือด การ
ท างานของกล้ามเนื้อหัวใจลดลง ภาวะหัวใจเต้นผิดจังหวะและการเปลี่ยนแปลงของมวลกล้ามเนื้อหัวใจจนไม่
สามารถคืนกลับส่งผลให้เสียชีวิตสูงและประเทศชาติต้องใช้งบประมาณในการรักษาพยาบาลต่อปีเป็นจ านวน
มาก   การมีบุคลากรสุขภาพที่ช่วยปูองกันความรุนแรง ลดภาวะแทรกซ้อนและการเสียชีวิตในผู้ปุวยกลุ่มนี้จึง
เป็นสิ่งที่จ าเป็น  พยาบาลเป็นบุคลากรสุขภาพส าคัญในระบบสุขภาพเนื่องจากมีบทบาทชัดเจนในการประเมิน 
ค้นหาปัญหาและติดตามอาการผู้ปุวย ให้การพยาบาลและค าแนะน าในการดูแลตนเองตามปัญหาสุขภาพ 
ตลอดจนช่วยเชื่อมโยงให้ผู้ปุวยได้รับการรักษาตามแผนการรักษาที่เหมาะสมและทันเวลา ส่งผลให้ผู้ปุวยมี
สุขภาพที่ดีข้ึน เกิดความปลอดภัยและพึงพอใจต่อการบริการ การพัฒนาพยาบาลให้มีสมรรถนะการพยาบาล
ด้านการดูแลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลวและหลอดเลือดจึงมีความส าคัญ  
          การพัฒนาพยาบาลเฉพาะทางด้านโรคหัวใจและหลอดเลือดของประเทศไทยมีการพัฒนามาตั้งแต่ปี 
2512 โดยคณะพยาบาลศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ต่อมามีการรับรองหลักสูตรโดยสภาการ
พยาบาลตั้งแต่ปี 2547 รวมจ านวนพยาบาลที่ผ่านการอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางที่เก่ียวข้องกับ
การพยาบาลโรคหัวใจแล้วตั้งแต่อดีตถึงปัจจุบันทั้งสิ้นประมาณ 2,000 คน อย่างไรก็ตามพยาบาลที่ผ่านการ
อบรมมีขีดความสามารถเน้นทางด้านการดูแลผู้ปุวยโรคหัวใจและหลอดเลือดในระยะเฉียบพลันและวิกฤติ
ตลอดจนการใช้หัตถการในการประเมินและรักษาผู้ปุวยดังกล่าวซึ่งบุคลากรเหล่านี้จะปฏิบัติงานในโรงพยาบาล
ระดับตติยภูมิเป็นส่วนใหญ่ จึงอาจไม่ตอบสนองความต้องการบุคลากรพยาบาลในการดูแลผู้ปุวยหัวใจล้มเหลว
และหลอดเลือดในแง่มุมของการปูองกันความรุนแรง การฟ้ืนฟู การลดภาวะแทรกซ้อนและการเสียชีวิตใน
ผู้ปุวยที่เข้ารับบริการโรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชนซึ่งกระจายตัวทั่วประเทศไทย
เกือบ 1,000 แห่ง  สภาการพยาบาลในฐานะองค์กรวิชาชีพยาบาล เห็นความส าคัญของการพัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลเพ่ือการดูแลสุขภาพประชาชนที่ทันสมัยต่อการเปลี่ยนแปลง จึงได้ด าเนินการพัฒนาหลักสูตรต้นแบบ



การพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลผู้ปุวยหัวใจล้มเหลวและหลอดเลือดโดยการสนับสนุนกระบวนการ
จัดท าหลักสูตรจากคณะพยาบาลศาสตร์สถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข.เพ่ือช่วยให้มีพยาบาล
ที่มีสมรรถนะครอบคลุมการดูแลสุขภาพของผู้ปุวยหัวใจล้มเหลวและหลอดเลือดของประเทศไทยและส่งผลดี
ต่อสุขภาพของผู้ปุวยต่อไป 
4 วตัถปุระสงค์ทัว่ไป 
 เพ่ือให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับนโยบายสุขภาพ ระบบบริการและการพยาบาล 
จริยธรรม สิทธิการเข้าถึงการรักษา ประเด็นทางกฎหมายและจริยธรรมที่เกี่ยวข้องในการพยาบาล ประเมิน
และประมวลผลสุขภาพผู้ปุวยขั้นสูง สืบค้นข้อมูลสารสนเทศ การตัดสินใจทางคลินิกบนหลักฐานเชิงประจักษ์ 
บริหารยาที่ใช้รักษาพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลวและโรคเกี่ยวข้อง การดูแลผู้ปุวยที่รักษาด้วยอุปกรณ์
พิเศษ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพ่ือการปูองกันและควบคุมสภาวะของโรค ให้การพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจ
ล้มเหลวระยะวิกฤติ เฉียบพลัน ฟ้ืนฟู ประคับประคองและการบันทึกทางการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจ
ล้มเหลวได้ 
5 วตัถปุระสงค์เฉพาะ เพ่ือให้ผู้เข้ารับการอบรมมีสมรรถนะและทักษะเฉพาะดังนี้ 
สมรรถนะที ่1 ดา้นจรยิธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมาย  
ปฏิบัติการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลวในระยะวิกฤติ เฉียบพลัน ฟื้นฟูและ
การดูแลแบบประคับประคอง ภายใต้หลักจริยธรรม จรรยาบรรณ และกฎหมายวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง  ดังนี้ 
1) ปกปูองและพิทักษ์สิทธิให้ผู้ปุวยเข้าถึงการได้รับการวินิจฉัย การรักษาพยาบาล การฟ้ืนตัว ฟื้นฟูสภาพ
ร่างกายที่เหมาะสมกับสภาวะของโรคอย่างทั่วถึง เป็นธรรม โดยไม่เปิดเผยข้อมูลผู้รับบริการ 
2) ปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการพยาบาลเฉพาะโรคภายใต้พระราชบัญญัติวิชาชีพพยาบาลรวมถึง
จัดการและสนับสนุนให้ผู้ปุวยและญาติได้รับข้อมูลและมีสิทธิในการเลือกวิธีการรักษาตลอดจนสามารถแสดง
เจตนาไม่ประสงค์จะรับบริการสาธารณสุขตามมาตรา 12  
สมรรถนะที ่2 ดา้นการปฏบิตัิการพยาบาลและการผดงุครรภ ์ 
ปฏิบัติการพยาบาลด้วยองค์ความรู้ รวมทั้งประยุกต์ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ทางคลินิกในผู้ปุวยภาวะหัวใจ
ล้มเหลวเพ่ือให้เกิดความปลอดภัยแก่ผู้ปุวย (Patient safety) ดังนี้ 
1) สามารถประเมินปัญหา ภาวะสุขภาพของผู้ปุวยแบบเฉพาะเจาะจง (Focus Assessment)อ่านผลการตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการและการตรวจพิเศษเบื้องต้นที่เกี่ยวกับภาวะหัวใจล้มเหลวได้เช่น หัวใจโตหรือมีน้ าค่ังในปอด
จากผลตรวจ Chest X – ray  หัวใจโตหรือหัวใจเต้นผิดจังหวะจากผลตรวจ EKG  การบีบตัวของหัวใจจากผล
ตรวจ Echocardiography  น าเสนอข้อมูลกับทีมการรักษาพยาบาลเพ่ือการดูแลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว 
2) สามารถดักจับและจัดการอาการที่พบบ่อยในผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว ตั้งแต่ระยะแรกเริ่ม ระยะก้าวหน้า
ของโรค และการก าเริบของอาการ 
3) ปฏิบัติการพยาบาลผู้ปุวยโรคหัวใจล้มเหลวได้ตามมาตรฐานการดูแลในระยะวิกฤต เฉียบพลัน ฟ้ืนฟู และ
ประคับประคอง  
4) สามารถบริหารยาเพ่ือจัดการอาการและสร้างความสมดุลของการท างานของหัวใจ รวมถึงการปรับยาตาม
แผนการรักษาของทีม 
5) สามารถปฏิบัติการช่วยฟื้นคืนชีพขั้นสูงและให้การพยาบาลผู้ปุวยที่มีเครื่องมือหรืออุปกรณ์ช่วยการท างาน
ของหัวใจ เช่น Cardiac pacemaker), CRTD และ AICD เป็นต้น 
6) สามารถออกแบบกิจกรรมฟ้ืนตัวและฟ้ืนฟูสภาพผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลวได้เหมาะสมกับระยะของความ
เจ็บปุวยทั้งในโรงพยาบาลและที่บ้าน ตลอดจนออกแบบวิถีชีวิตผู้ปุวยให้สอดคล้องกับสภาวะสุขภาพ 



สมรรถนะที ่3 ดา้นคณุลักษณะเชิงวชิาชพีสาขาทางคลนิกิ 
แสดงออกถึงความรอบรู้และทักษะการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลวอย่างลุ่มลึก  ใฝุรู้ ค้นคว้า และพัฒนา
ตนเองอย่างต่อเนื่อง มีจริยธรรม จรรยาบรรณและเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพ ยอมรับในความแตกต่างของบุคคล 
สามารถท างานเป็นทีมร่วมกับผู้อื่นเพ่ือการดูแลผู้ปุวยได้ ตลอดจนมีส่วนร่วมและรับผิดชอบในการพัฒนา
วิชาชีพ   
สมรรถนะที ่4 ดา้นภาวะผูน้ า การจดัการ และการพฒันาคณุภาพ 
 ด ารงตนเป็นแบบอย่างในการพัฒนาคุณภาพการดูแลผู้ปุวย  ให้ทิศทางและสนับสนุนการท างานของทีมการ
รักษาพยาบาล เป็นต้นแบบและสร้างแรงบันดาลใจในการปฏิบัติการพยาบาล มีส่วนร่วมในการวิเคราะห์
สถานการณ์ สืบค้นข้อมูลที่ทันสมัยและน าข้อมูลมาวางแผนปรับปรุงพัฒนาคุณภาพการพยาบาล ตลอดจนมี
ส่วนร่วมในการออกแบบโครงสร้างการบริการที่เกี่ยวข้องกับการดูแลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว 
สมรรถนะที ่5 ดา้นวชิาการและการใชห้ลกัฐานเชงิประจักษ์ทางคลนิิก 
      1)  ประมวลหลักฐานทางคลินิกเพ่ือใช้วางแผนหรือปรับแผนการพยาบาลส าหรับผู้ปุวยแต่ละราย 
2) ออกแบบน าความรู้ด้านสุขภาพ ประสบการณ์และทักษะการพยาบาลไปประยุกต์ใช้และถ่ายทอดให้ผู้ปุวย 
ครอบครัวและทีมสุขภาพเข้าใจได้ 
    3)   ออกแบบประเมินผลลัพธ์ ประมวลและน าเสนอผลลัพธ์ที่ได้จากปฏิบัติการพยาบาล  
สมรรถนะที ่6 ดา้นการสื่อสารและสัมพนัธภาพ 
     1) สื่อสารกับผู้ปุวยและครอบครัว โดยใช้เทคนิคการสื่อสารที่เหมาะสม / หลากหลายเมื่อต้องแจ้งผลลัพธ์
การรักษาพยาบาล การเปลี่ยนแปลงอาการที่อาจเปลี่ยนแปลงได้ ตลอดจนจูงใจในการดูแลสุขภาพตนเองเพื่อ
สร้างสมดุลในการท างานของร่างกาย  
2) สื่อสารกับทีมการรักษาพยาบาลหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพื่อให้ได้ข้อมูลหรือส่งต่อข้อมูลที่เป็น 
ประโยชน์ต่อการรักษาพยาบาล 
3) ใช้เทคโนโลยีการสื่อสารทางไกลรับส่งข้อมูลและประสานการน าส่งไปยังโรงพยาบาลปลายทางได้ 
สมรรถนะที ่7 ดา้นเทคโนโลยดีจิิทลั 
1) บันทึกข้อมูลทางสุขภาพที่มีความชัดเจนถูกต้อง  
2) ประมวล วิเคราะห์และน าเสนอสารสนเทศทางคลินิกของผู้ปุวยให้กับผู้เกี่ยวข้อง เพื่อเป็นข้อเสนอ 
ในการพัฒนาคุณภาพการรักษาพยาบาล  
สมรรถนะที ่8 ดา้นสงัคม 
     มีบุคลิกภาพดี น่าไว้วางใจ และเป็นมิตรกับผู้เกี่ยวข้อง   
 
6. โครงสร้างหลักสตูร  ระยะเวลาการอบรมตลอดหลกัสูตร 16 สปัดาห ์
8.1 จ านวนหนว่ยกติตลอดหลักสตูร     18      หนว่ยกติ       
 วิชาภาคทฤษฎี    13  หน่วยกิต       
  วิชาภาคปฏิบัติ    5  หน่วยกิต  
วิชาภาคทฤษฎี  1 หน่วยกิต  =  15 ชั่วโมง 
                       วิชาภาคปฏิบัติ  1 หน่วยกิต  =  60 ชั่วโมง 
 วิชาภาคทฤษฎี  1 หน่วยกิตบรรยาย =  15  ชั่วโมง ศึกษาด้วยตนเอง 30 ชั่วโมง 
หรือ 1 หน่วยกิตประชุมเชิงปฏิบัติการ = 30 ชั่วโมง ศึกษาด้วยตนเอง 15 ชั่วโมง 
          วชิาภาคปฏิบัติ 1 หน่วยกิต  =  60  ชั่วโมง  ศึกษาด้วยตนเอง 15 ชั่วโมง 



 วิชาการฝึกปฏิบัติในห้องปฏิบัติการ  1 หน่วยกิต = 30 ชั่วโมง ศึกษาด้วยตนเอง 15 ชั่วโมง 
a (b-c-d) โดยที่ a หมายถึง จ านวนหน่วยกิตรวมทั้งหมด 
    b หมายถึง จ านวนชั่วโมงสอนทฤษฎี 1 ชั่วโมง / สัปดาห์ เท่ากับ 1 หน่วยกิต 
    c หมายถึง จ านวนชั่วโมงการฝึกปฏิบัติ โดยก าหนด 
จ านวนชั่วโมงการประชุมเชิงปฏิบัติการในวิชาภาคทฤษฎีหรือ  
จ านวนชั่วโมงการฝึกในห้องปฏิบัติการ 
    d หมายถึง จ านวนชั่วโมงการศึกษาดวยตนเอง โดยก าหนด 
8.2 รายวชิาในหลกัสตูร  
8.2.1 วิชาแกน                    2   หน่วยกิต 
1 วิชานโยบายสุขภาพและระบบสุขภาพผู้ปุวยโรคหัวใจล้มเหลว    2(1-2-3) หน่วยกิต 
8.2.2 วิชาบังคับของสาขาทางคลินิก                2  หน่วยกิต 
2  วิชาการประเมินภาวะสุขภาพขั้นสูงและการตัดสินทางคลินิก   2 (1-2-3) หน่วยกิต 
8.2.3 วิชาความรู้ความช านาญเฉพาะสาขา                14 หน่วยกิต 
3 วิชาหลักการพยาบาลผู้ปุวยหัวใจล้มเหลว         3 (1-2-3) หน่วยกิต  
 4 วิชาเภสัชและวิทยาการบ าบัดปัญหาสุขภาพในผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว  2 (1-2-3) หน่วยกิต 
 5 วิชาการพยาบาลผู้ปุวยภาวะหัวใจล้มเหลว        2 (1-2-3) หน่วยกิต 
 6 วิชาการพยาบาลฟ้ืนฟูผู้ปุวยหัวใจล้มเหลวและหลอดเลือด             2 (1-1-4) หน่วยกิต 
 7 วิชาปฏิบัติการพยาบาลผู้ปุวยโรคหัวใจล้มเหลว                      3 (0-12-3) หน่วยกิต 
 8 วิชาทักษะการปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือฟ้ืนฟูสภาพผู้ปุวยหัวใจล้มเหลว    2 (0-8-3) หน่วยกิต 
 
การน ามาประยุกต์ใชใ้นองค์กร 
1. น ามาใช้เป็นแนวทางเตรียมความพร้อมและสนับสนุนการบริการวิชาการ หลักสูตรการพยาบาลผู้ปุวยหัวใจ
ล้มเหลว (Heart failure) แก่วิทยาลัยในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก 
2. น ามาปรับแผนการสอนการพยาบาลในคลินิกวิชาปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่ 2  แผนการสอนคลื่นไฟฟูา
หัวใจ 


