
ความเสีย่งทางกฎหมาย 

กบัการรกัษาโรคเบื้องตน้ 

  



ประวตัวิิทยากร 

วุฒิการศึกษา - อนุปริญญาการพยาบาล/ประกาศนียบตัร

การผดงุครรภ ์

 - นิตศิาสตรบ์ณัฑิต/เนตบิณัฑิตไทย 

 - ประกาศนียบตัรชั้นสูงการบริหารงานภาครฐั

และกฎหมายมหาชน สถาบนัพระปกเกลา้ 

ประสบการณ ์ - อาจารยพ์ิเศษชุดวิชากฎหมายกบัการ

ประกอบวิชาชีพการพยาบาล 

 - ผูเ้ช่ียวชาญดา้นกฎหมาย               

โรงงานยาสูบ กระทรวงการคลงั 

                         - อดีตที่ปรึกษากฎหมาย สภาการพยาบาล 







    V/S 

การปฏรูิประบบสวสัดิการรกัษาพยาบาล 

30 บาท ช่วยใหค้นไทยห่างไกลโรค 



การแบ่งประเภทสถานพยาบาล 

สถานพยาบาลปฐมภมูิ 

สถานพยาบาลทตุิยภมิู 

สถานพยาบาลตติยภมู ิ



ประเด็นในการน าเสนอ 

1. ขอ้กฎหมายกบัการรกัษาโรคเบื้องตน้ 

2. การบรหิารความเสีย่งทางกฎหมาย 

 



กรณีศึกษา 

การรกัษาโรคเบื้องตน้เป็นเวชกรรมหรอืการพยาบาล 



พรบ.การประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภ ์

พ.ศ.2528 และที่แกไ้ขเพิ่มเติม 

“การพยาบาล” หมายความว่า การกระท าต่อมนุษยเ์กี่ยวกบั 

 การดูแลและการช่วยเหลอื

เม่ือเจบ็ป่วย 

 การฟ้ืนฟสูภาพ 

 การป้องกนัโรค 

 การสง่เสรมิสขุภาพ 

 การช่วยเหลอืแพทยก์ระท า

การรกัษาโรค 

ทัง้น้ี โดยอาศยัหลกัวทิยาศาสตรแ์ละศิลปะการพยาบาล 

 

มาตรา 4 



มาตรา 4 (ต่อ)  

หมายความว่า การปฏิบตัิหนา้ที่การพยาบาลต่อบคุคล ครอบครวั 

และชมุชน โดยการกระท าต่อไปน้ี 

1. การสอน การแนะน า การใหค้ าปรึกษา และแกป้ญัหาเกี่ยวกบั

สขุภาพอนามยั 

2. การกระท าต่อร่างกายและจิตใจของบุคคล รวมทัง้การจดัการ

สภาพแวดลอ้ม เพื่อการแกป้ญัหาความเจบ็ป่วย การบรรเทาอาการของ

โรค การลกุลามของโรค และการฟ้ืนฟสูภาพ 

“การประกอบวชิาชีพการพยาบาล” 



3. การกระท าตามวธิีที่ก าหนดไวใ้นการรกัษาโรคเบื้องตน้

และการใหภ้มูิคุม้กนัโรค 

4. การช่วยเหลอืแพทยก์ระท าการรกัษาโรค 

 

ทัง้น้ี โดยอาศยัหลกัวทิยาศาสตรแ์ละศิลปะการพยาบาล 

ในการประเมินสภาพ การวนิิจฉยัปญัหา การวางแผน การ

ปฏบิตั ิและการประเมิน 

 

“การประกอบวิชาชีพการพยาบาล”(ต่อ) 



ระเบยีบกระทรวงสาธารณสขุ  
ว่าดว้ยการประกอบวิชาชีพการพยาบาล ตามขอ้ก าหนดในการรกัษาพยาบาล

เบื้องตน้และการใหภ้มิูคุม้กนัโรค พ.ศ. 2545  

“การรกัษาโรคเบื้ องตน้” หมายความว่า การตรวจ การวินิจฉัย การ

บ าบดัรกัษาเบื้ องตน้ เพื่อการแกป้ญัหาการบาดเจ็บ ความเจ็บป่วย 

บรรเทาความรุนแรงหรืออาการของโรคใหผู้ป่้วยพน้ภาวะความ

เจ็บป่วย หรือภาวะวิกฤต ทั้งน้ีรวมถึงการประเมินผลการรกัษา

เบื้องตน้ดว้ย 

 

“การใหภ้มูิคุม้กนั” หมายความว่า การใหว้คัซีนป้องกนัโรค 



ระเบยีบกระทรวงสาธารณสขุ  
ว่าดว้ยการประกอบวชิาชีพการพยาบาล ตามขอ้ก าหนดในการ

รกัษาพยาบาลเบื้องตน้และการใหภ้มิูคุม้กนัโรค พ.ศ. 2545 

(ต่อ) 

ผูมี้สทิธิท าการรกัษาโรคเบื้องตน้ฯ 

1. เป็นผูป้ระกอบวชิาชีพการพยาบาลชัน้ 1 หรอืการพยาบาลและ

การผดงุครรภช์ัน้ 1  

2. ผ่านอบรมตามหลกัสูตรที่สภาการพยาบาลก าหนด 

3. ขัน้ทะเบยีนเป็นผูผ่้านการอบรมหลกัสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง

สาขาเวชปฏบิตัิท ัว่ไป (การรกัษาโรคเบื้องตน้) กบัสภาการ

พยาบาล 



หลกัเกณฑ ์วธิกีารและเงือ่นไขการรกัษาโรคเบื้องตน้ 

1. ตรวจวนิิจฉยัและบ าบดัโรคตามมาตรฐานของการประกอบ

วชิาชีพการพยาบาล 

2. ใหผู้ป่้วยไปรบัการบ าบดัจากผูป้ระกอบวชิาชีพอืน่ 

– อาการไม่บรรเทา 

– อาการรุนแรงเพิม่ข้ึน 

– เป็นโรคตดิต่อที่ตอ้งแจง้ความตาม พ.ร.บ โรคตดิต่อ 

– มีเหตอุนัควรเกี่ยวกบัการบ าบดัรกัษา เช่น เครื่องมือ อปุกรณ์ 

หรอืเวชภณัฑ ์

ระเบยีบกระทรวงสาธารณสขุ  
ว่าดว้ยการประกอบวชิาชีพการพยาบาล ตามขอ้ก าหนดในการ

รกัษาพยาบาลเบื้องตน้และการใหภ้มิูคุม้กนัโรค พ.ศ. 2545 

(ต่อ) 



หลกัเกณฑ ์วธิกีารและเงือ่นไขการรกัษาโรคเบื้องตน้ (ต่อ) 

3. ตอ้งใหย้าตามคู่มือยาที่สภาการพยาบาลก าหนด 

4. ตอ้งใหภ้มูิคุม้กนัโรคตามที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด 

5. ตอ้งบนัทึกรายงานเกี่ยวกบัประวตัขิองผูป่้วย หรอืผูร้บับรกิาร อาการ

ของโรค การรกัษาที่ให ้หรอืการใหบ้รกิารตามความเป็นจรงิ 

 

ระเบยีบกระทรวงสาธารณสขุ  
ว่าดว้ยการประกอบวชิาชีพการพยาบาล ตามขอ้ก าหนดในการ

รกัษาพยาบาลเบื้องตน้และการใหภ้มิูคุม้กนัโรค พ.ศ. 2545 

(ต่อ) 



ขอ้บงัคบัสภาการพยาบาล ว่าดว้ยขอ้จ ากดัและเงือ่นไขการ

ประกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภ ์พ.ศ. 2550 

 

“การเจบ็ป่วยฉุกเฉิน” หมายความว่า การเจบ็ป่วยที่เกดิข้ึนอย่าง

กะทนัหนั จ าเป็นตอ้งไดร้บัการช่วยเหลอืและดูแลทนัท ีรวมถงึการ

ปฐมพยาบาล การปฏบิตักิารเคลื่อนยา้ยผูป่้วยฉุกเฉินวกิฤต ตัง้แต่

จุดเกดิเหต/ุแรกพบ จนผูป่้วยไดร้บัการรกัษาที่ถกูวิธจีากแพทย ์

“การเจบ็ป่วยวกิฤต” หมายความว่า การเจบ็ป่วยที่มีความรุนแรงถงึขัน้

ท าใหผู้ป่้วยเสยีชีวติ หรอืพกิารได ้



ขอ้บงัคบัสภาการพยาบาล ว่าดว้ยขอ้จ ากดัและเงือ่นไขการ

ประกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภ ์พ.ศ. 2550 (ต่อ) 

 

เงือ่นไขการรกัษาโรคเบื้องตน้ 

1. ตรวจวนิิจฉยัและบ าบดัโรคตามมาตรฐานของการประกอบ

วชิาชีพฯ 

2. ใหผู้ป่้วยไปรบัการบ าบดัรกัษาจากผูป้ระกอบวชิาชีพอืน่เม่ือ 

– อาการไม่ทเุลา 

– อาการรุนแรงเพิม่ข้ึน 

– มีโรคหรอืภาวะแทรกซอ้นที่โรคตดิต่อที่ตอ้งแจง้ความตามกฎหมาย 

– มีเหตอุืน่ๆเกี่ยวกบัการบ าบดัรกัษา เช่น เครื่องมือ อปุกรณ์ หรอื

เวชภณัฑ ์ 



ขอ้บงัคบัสภาการพยาบาล ว่าดว้ยขอ้จ ากดัและเงือ่นไขการ

ประกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภ ์พ.ศ. 2550 (ต่อ) 

 
เงือ่นไขการรกัษาโรคเบื้องตน้ 

3. ตอ้งใชย้าตามคู่มือยาที่สภาฯก าหนด 

4. ตอ้งใหภ้มูิคุม้กนัโรคตามที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด 

5.   ตอ้งบนัทึกรายงานเกี่ยวกบัประวตัิผูป่้วย อาการของโรค การ

รกัษาพยาบาลหรอืบรกิารที่ไดร้บั ใหบ้นัทึกตามแบบของสภาฯ

และเกบ็ไวเ้ป็นหลกัฐาน (อย่างนอ้ย 5 ปี) 

 

 



การควบคมุมาตรฐานการปฏบิตักิารรกัษาโรคเบื้องตน้ 

คณุสมบตัขิองพยาบาล ที่รบัผิดชอบในการรกัษาโรคเบื้องตน้ 

1.  ไดร้บัใบอนุญาตเป็นผูป้ระกอบวชิาชีพการพยาบาลและการผดงุครรภช์ัน้ 1  

2.  มีประสบการณ์ในการปฏบิตักิารพยาบาลไม่นอ้ยกว่า 2 ปี 

3.  ผ่านการอบรมจากหลกัสูตรในหลกัสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาเวชปฏบิตัิ 

    ท ัว่ไป(การรกัษาโรคเบื้องตน้) และไดร้บัประกาศนียบตัรการพยาบาลเฉพาะ 

    ทางการรกัษาโรคเบื้องตน้จากสถาบนัที่ฝึกอบรม 

4.   ไดร้บัวฒุบิตัรความรูค้วามช านาญเฉพาะทางการพยาบาลและการผดุงครรภ ์

     สาขาเวชปฏบิตัชิุมชน 

5   ข้ึนทะเบยีนเป็นผูผ่้านการอบรมกบัสภาการพยาบาล 

 



ขอบเขตการรักษาโรคเบือ้งต้น 

1. สามารถตรวจ ประเมินสภาพ วนิิจฉัย แยกโรคว่าอยู่ในกลุ่มใด และ
ให้การรักษาช่วยเหลอืที่เหมาะสม ตามข้อก าหนดการรักษาโรค
เบือ้งต้น 

2. ให้การช่วยเหลอื ส่งต่อ การรักษาโรค  และท าหัตการที่ก าหนด 

3.ให้ยาเพือ่บรรเทาอาการ รักษาโรคตามแนวทางทีก่ าหนด และให้
ภูมิคุ้มกนัพืน้ฐาน 

4. ติดตามผล การให้การช่วยเหลอื รักษา 

5. รับดูแลผู้ป่วยต่อ  เพือ่ให้การดูแลทีต่่อเน่ือง รวมทั้งการให้ยา
เพิม่เติมตามค าส่ังแพทย์ในผู้ป่วยเร้ือรัง(refill)  



การควบคุมคุณภาพและมาตรฐานการปฏิบัต ิ

1. ต้องมีเครือข่ายทีส่ามารถปรึกษา หรือส่งต่อเม่ือเกนิความสามารถ 

2. มีแนวปฏิบัติทางคลนิิกที่ชัดเจน(clinical Practice 
Guideline) 

3. มีการท าบันทกึ  และท ารายงานเพือ่การตรวจสอบ และควบคุม
คุณภาพ 

4. สภาการพยาบาล จะจัดท าทะเบียน ผู้ผ่านการอบรมฯ ทีเ่ป็นปัจจุบัน
ทุก 6 เดือน 

5. มีกลไกในการประสานงานเพือ่ควบคุมคุณภาพติดตามประเมินผล
การปฏิบัติงานอย่างสม ่าเสมอ 

 



กรณศึีกษา    

 การรักษาโรคเบือ้งต้นและการให้ภูมิคุ้มกนัโรคใน
สถานพยาบาล 

   ค าวนิิจฉัยคณะกรรมการกฤษฎกีา ที ่ 520/2555 



ขอ้จ ากดัของพยาบาลทัว่ไปกบังานเวชกรรม 

1. การท าหนา้ที่เวชกรรมตอ้งปฏบิตัติามระเบยีนกระทรวง

สาธารณสขุฯ พ.ศ. 2539 

2. การใหย้าผูป่้วย – ตาม order แพทย ์หรอืแผนการรกัษา

หรอืเม่ือเป็นการปฐมพยาบาล 

3. เม่ือปฏบิตังิานในสถานพยาบาลราชการเท่านั้น 



ประกาศสภาการพยาบาล 

เรื่อง การก าหนดกจิกรรมการศึกษาต่อเน่ืองและการก าหนด

หน่วยคะแนนของพยาบาลเวชปฏบิตัทิ ัว่ไป พ.ศ. 2553 

1. เพิม่พูนความรูด้า้นเวชปฏบิตั ิ30 หน่วยคะแนน 

– เขา้ร่วมฟงับรรยาย 

– ศึกษาดว้ยตนเอง ผ่านสือ่ส าเรจ็รูป 

– อบรมเวชปฏบิตัิ 

– เขียนบทความแต่งต ารา 

– เพิ่มพูนความรูอ้ืน่ๆที่สภาฯพจิารณา 

2. เพิม่พนูความรูด้า้นการพยาบาลอืน่ๆ 20 หน่วยคะแนน 



การจ าแนกผูร้บับรกิารหรอืผูป่้วย 

แบ่งเป็น 3 กลุม่ คือ 

 กลุม่อาการฉุกเฉินที่ตอ้งช่วยเหลอืเบื้องตน้และสง่ต่อทนัท ี

 กลุม่อาการที่ตอ้งไดร้บัการรกัษาวนิิจฉยัเพิม่เติม 

 กลุม่อาการที่ตอ้งวนิิจฉยัแยกโรคและใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ 

การรกัษาโรคเบื้องตน้ 



กลุม่อาการฉุกเฉิน 

ตอ้งไดร้บัการดูแลเบื้องตน้ตามความเหมาะสมก่อนสง่ต่อ มี 35 อาการ 
 การหยดุหายใจและระบบไหลเวยีนโลหติไม่ท างาน 

 การหมดสต ิ

 ภาวะชอ๊ก 

 ชกั 

 การแพอ้ย่างรุนแรง 

 งูกดั  

 ถกูข่มขืน  

 ฯลฯ 

 



กลุ่มอาการที่ตอ้งไดร้บัการวินิจฉยัเพิ่มเติม 

ตอ้งปรกึษาแพทยใ์นเวลา 1-7 วนั มี 25 อาการ 

 มีไขเ้กนิ 7 วนั 

 ไขห้นาวส ัน่ 

 ดีซ่าน 

 บวม 

 ทอ้งมาน  

 ฯลฯ 



กลุม่อาการที่ตอ้งวนิิจฉยัแยกโรคและใหก้ารรกัษาโรคเบื้องตน้ 

แบ่งเป็น 8 กลุม่อาการ 

1. อาการในระบบทางเดินหายใจ 

 ไขห้วดั คดัจมูกหรอืน ้ามูกไหล 

 ไอ หอบ เสยีงแหบ 

2. อาการทางตา หู คอ จมูก 

 ตามวั คนัตา ตาแดงหรอืตาแฉะ 

 เจบ็คอ เจบ็ห ูหอูื้อ หตูงึ ฯลฯ  



     กลุม่อาการที่ตอ้งวนิิจฉยัแยกโรคและใหก้ารรกัษาโรคเบื้องตน้ (ต่อ) 

3. กลุม่อาการในระบบทางเดินอาหาร 

 ปวดฟนั รอยโรคในปาก 

 คลื่นไส ้อาเจยีน ปวดทอ้ง ทอ้งเดิน ทอ้งผูก เบื่ออาหาร 

4. กลุม่อาการทางโลหติวทิยา/ระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

 จุดแดง จ า้เขียว ซีด  

 เจบ็หนา้อก ใจส ัน่ 

 



     กลุม่อาการที่ตอ้งวนิิจฉยัแยกโรคและใหก้ารรกัษาโรคเบื้องตน้ (ต่อ) 

5. กลุม่อาการในระบบสบืพนัธแ์ละทางเดินปสัสาวะ 

 ปสัสาวะบ่อย ขดัเบา 

 ตกขาว ประจ าเดือนมาไม่ปกต ิ

6. กลุม่อาการทางผิวหนงั 

 ผด ผ่ืนคนั คนัศรษีะ 

 

 



     กลุม่อาการที่ตอ้งวนิิจฉยัแยกโรคและใหก้ารรกัษาโรคเบื้องตน้ (ต่อ) 

7.  กลุม่อาการในระบบประสาท กลา้มเน้ือ กระดูก ขอ้ 
 ปวดศรษีะ เวยีนศรษีะ ชาปลายมือ ปลายเทา้ 

 เกรง็ ปวดขอ้ ปวดหลงั 

8. กลุม่อาการอืน่ๆ 

 เป็นไข ้ออ่นเพลยี  

 ฯลฯ 

 

 



ขอ้จ ากดัและเงือ่นไขในการประกอบวชิาชีพการพยาบาล

และการผดุงครรภ ์

 ตอ้งรกัษามาตรฐานของการประกอบวิชาชีพในระดบัที่ดทีี่สดุ 

 ตอ้งค านึงถงึความปลอดภยัของผูร้บับรกิาร 

 ตอ้งไม่ปฏเิสธการช่วยเหลอืผูท้ี่อยูใ่นระยะอนัตราย 



กรณศึีกษา 

  Case  revisit 
    - Admit/Observe/Refer 

 



พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2550 

แนวคิดของกฎหมาย 
 เน้นการป้องกันมากกว่าการรักษา 
 สร้างความเข้าใจการดแูลสุขภาพ การสร้างเสริม

ส่ิงแวดล้อมที่น่าอยู่และสังคมที่เป็นสุข 
 รับรองสิทธิของประชาชนให้ได้รับการคุ้มครองสุขภาพ

อย่างทั่วถงึและเท่าเทยีม 
 ประชาชนมีหน้าที่ปกป้องดแูลสุขภาพตนเอง ครอบครัว 

ชุมชน และสังคม 



พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2550 (ต่อ) 

มาตรา 7 

 สิทธิในการปกปิดข้อมูลด้านสุขภาพ 
– ข้อมูลด้านสุขภาพเป็นความลับส่วนบุคคล ห้ามเปิดเผย เว้นแต่

เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของเจ้าของข้อมูล หรือมีกฎหมายก าหนดให้
เปิดเผย 

– ห้ามขอเอกสารข้อมูลด้านสุขภาพของบุคคลอ่ืนที่ไม่ใช่ของตนเอง 

 ฝ่าฝืนมีโทษจ าคุกไม่เกิน 6 เดือน หรือปรับไม่เกินหน่ึงหม่ืนบาท 
หรือทัง้จ าทัง้ปรับ 





พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2550 (ต่อ) 

มาตรา 8 
 สทิธิในการได้รับข้อมูลด้านสุขภาพเพ่ือประกอบการตัดสนิใจรับ/

ปฏิเสธการรับบริการสุขภาพ 
 เว้นแต่ 

– ภาวะเส่ียงอันตรายถงึชีวิต หรือจ าเป็นรีบด่วน 
– ไม่อยู่ในภาวะที่จะรับทราบข้อมูลได้ และไม่อาจแจ้งต่อทายาทโดยธรรม 

 กรณีผู้รับบริการให้ข้อมูลอันเป็นเทจ็ หรือปกปิดข้อเทจ็จริงที่ตนรู้
หรือควรบอกแก่ผู้ให้บริการเกดิความเสียหายหรืออันตราย  ผู้
ให้บริการไม่ต้องรับผิดชอบ เว้นแต่ผู้ให้บริการประมาทเลนิเล่อ
อย่างร้ายแรง 





พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2550 (ต่อ) 

มาตรา 9 

 สิทธิในการถูกทดลองงานวิจัย 
– ต้องได้รับทราบข้อเทจ็จริงที่ครบถ้วน 

– ต้องให้ความยนิยอมเป็นลายลักษณ์อักษร 

– สามารถยกเลกิความยนิยอมเมื่อไหร่กไ็ด้ 

 ผู้ฝ่าฝืนมีโทษจ าคุกไม่เกิน 6 เดือน หรือปรับไม่เกินหน่ึง
หม่ืนบาท หรือทัง้จ าทัง้ปรับ 



พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2550 (ต่อ) 

มาตรา 10 

 ต้องเปิดเผยข้อมูลที่มีผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน รวมทัง้วธีิ
ป้องกันผลกระทบ 

 ระวังเร่ืองการละเมดิสทิธิส่วนบุคคล 

มาตรา 12 

 สิทธิขอยุตกิารรักษาเพื่อยืดการตายในวาระสุดท้าย เพื่อยุตคิวาม
ทรมานจากการเจบ็ป่วย 
– ให้แสดงเจตนาไว้เป็นลายลักษณ์อักษร 

– ผู้ให้บริการพ้นความรับผิด 





กฎกระทรวง 

ก าหนดหลกัเกณฑแ์ละวธิีการด าเนินการตามหนงัสอืแสดง

เจตนาไม่ประสงคจ์ะขอรบับรกิารสาธารณสขุที่เป็นไปเพยีงเพือ่

ยดืการตายในวาระสดุทา้ยของชีวติหรอืเพือ่ยตุกิารทรมานจาก

การเจบ็ป่วย พ.ศ. 2553  
(มีผลใชบ้งัคบัต ัง้แต่วนัที่ 20 พฤษภาคม 2554) 
 



ค านิยาม 

“หนงัสอืแสดงเจตนา” หมายความว่า หนังสอืซึ่งบคุคล

แสดงเจตนาไวล้ว่งหนา้ว่าไม่ประสงคท์ี่จะรบับรกิาร

สาธารณสขุที่เป็นไปเพยีงเพือ่ยดืการตายในวาระสดุทา้ย

ของชีวติตนหรอืเพือ่ยตุกิารทรมานจากการเจบ็ป่วย ทัง้น้ี

ผูท้ าหนังสอืแสดงเจตนายงัคงไดร้บัการดูแลแบบ

ประคบัประคอง 



ค านิยาม 

“วาระสดุทา้ยของชีวิต”หมายความว่า ภาวะบาดเจบ็หรอื

โรคที่ไม่อาจรกัษาหายตามมาตรฐานทางการแพทย์

ภาวะนั้นจะน าไปสูค่วามตายอย่างหลกีเลี่ยงไม่ไดใ้น

ระยะเวลาอนัใกลจ้ะถงึ รวมทัง้ภาวะเป็นผกัถาวร 

(PVS)  



ค านิยาม 

“การทรมานจากความเจบ็ป่วย”หมายความว่า ความทกุข์

ทรมานทางกายหรอืจติใจอนัเกดิจากการบาดเจบ็หรอื

โรคที่ไม่อาจรกัษาใหห้ายได ้ 



คุณสมบตัิของผูท้ าหนังสอืแสดงเจตนา 

 อาย ุ18 ปี บรบิรูณ์ 

 สตสิมัปชญัญะดี 

 กรณีอายตุ า่กว่า 18 ปี ใหข้อความยินยอมจากบิดามารดา ผูป้กครอง
หรอืผูอ้ปุการะเลี้ยงดูในการตดัสนิใจแทนโดยใหผู้เ้ยาวมี์สว่นในการ

ตดัสนิใจดว้ยเทา่ที่ท าได ้

 กรณีหญงิตัง้ครรภ ์ใหด้ าเนินการตามหนงัสอืแสดงเจตนาเม่ือผูน้ั้นพน้

จากสภาพตัง้ครรภ ์



การดูแลแบบประคบัประคอง 

1. Symptom control 

2. Relief pain 

3. Spiritual healing 

4. Support ญาตไิมใ่หเ้กิด guilt up the death 



การบรหิารความเสีย่งทางกฎหมาย 



หลกัเกณฑข์อง “ความยินยอม” 

 ตอ้งยนิยอมโดยบรสิทุธิ์ใจ หรอืดว้ยความสมคัรใจ ปราศจากการ

ข่มขู่ หลอกลวง หรอืส าคญัผิด 

 ความยนิยอมตอ้งมีอยู่กอ่นการกระท าผิด และมีอยู่จนถงึปจัจุบนั 

 ไม่ขดัต่อความสงบเรยีบรอ้ยและศีลธรรมอนัดขีองประชาชน เช่น 

ยอมใหฆ้่า 

 ไม่มีบทกฎหมายบญัญตัิเป็นความผิดตอ้งรบัโทษ 



ความยินยอมที่สมบูรณ์ตามกฎหมาย 

 ตอ้งรบัรูข้อ้เทจ็จรงิอย่างครบถว้น 

 มีสตสิมัปชญัญะครบถว้น 

 ไม่มีความบกพร่องเรื่องความสามารถ 

 ผูย้นิยอมแทนเป็นผูม้ีอ านาจตามกฎหมาย 



กรณีศึกษา 

มะเร็งท่ีจอตา 



เหตจุ าเป็น  (ป.อ.มาตรา 67) 

“ผูใ้ดกระท าความผิดดว้ยเหตจุ าเป็น 

 เพราะอยู่ในที่บงัคบัหรือภายใตอ้ านาจซึ่งไม่อาจหลีกเลี่ยงหรือขดัขืน

ได ้หรอื 

 เพราะเพื่อใหต้นเองหรือผูอ้ื่นพน้จากภยนัตรายที่ใกลจ้ะถึง และไม่

สามารถหลกีเลี่ยงใหพ้น้โดยวธิีอืน่ใดได ้ 

 เม่ือภยนัตรายนั้นตนมิไดก้่อข้ึนเพราะความผิดของตน ถา้การกระท า

นั้นไม่เกนิสมควรแกเ่หตแุลว้ ผูน้ั้นไม่ตอ้งรบัโทษ” 



กรณีศึกษา 

การรบัผูป่้วยจติเวชไวร้กัษาพยาบาล 



การกระท าโดยงดเวน้ 

ป.อ. มาตรา 59 วรรคทา้ย 

 การกระท า ใหห้มายความรวมถงึการใหเ้กดิผลอนัหน่ึงอนัใด

ข้ึนโดยงดเวน้การที่จกัตอ้งท าเพือ่ป้องกนัผลนั้นดว้ย 



พยาบาลกบัการบนัทกึรายงาน 

 การเขียนบนัทกึทางการพยาบาล (Nurse’s Note) 

 การเขียนบนัทกึทางการแพทยแ์ละสาธารณะสขุ 

–ใบรบัรองแพทย/์ใบรบัรองการรกัษาพยาบาล 

–ใบรบัรองการเกดิ ตาย 

–รายงานการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 

–รายงานทางนิตเิวช 



การบนัทกึรายงาน 

วตัถปุระสงค ์

 เป็นขอ้มูลแสดงขอ้เทจ็จรงิในการตรวจรกัษาหรอื

ปฏบิตักิารใดๆ ตลอดจนผลของการปฏบิตันิั้นๆ 

 เป็นพยานหลกัฐานในทางคดีความประเภท พยาน

เอกสาร 



บนัทกึทางการพยาบาลที่มีคุณภาพ 

 ตอ้งเป็นความจรงิที่สมบูรณ์ 

 มีความชดัเจน 

 เป็นความลบั 

 มีความต่อเน่ือง 

 มีล าดบัวนัที่ เวลา ก ากบัอย่าง

ชดัเจน 

 ใชอ้กัษรย่อที่เป็นสากล 

 ลงนามผูบ้นัทึก หากแกไ้ขตอ้ง

มีลายเซ็นก ากบั 

 สามารถตดิตามผลการรกัษา

พยาบาลได ้รูป้ญัหาและ

ความกา้วหนา้ของผูป่้วย 



กรณศึีกษา 

การเขียนบนัทึกรายงาน Hos xp 



ปจัจยัที่ท าใหเ้กดิความพงึพอใจในบรกิาร 

 สมรรถนะของผูใ้หบ้รกิาร 

– ความรู ้ทกัษะ เหมาะสมกบัหนา้ที่ 

– มีการตดิตามประเมินผล 

 กจิกรรมตอ้งตอบสนองต่อความคาดหวงัของผูร้บับรกิาร มีความ

เหมาะสมและถกูตอ้ง 

 ประสทิธิภาพของบรกิารท าใหอ้ตัราการรอดชีวติ หรอืคณุภาพชีวติ

เพิ่มข้ึน 

 มีความปลอดภยั 




