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วตัถปุระสงค 

1. เพื่อใหผูปวยไดรับการเคลื่อนยายภายในโรงพยาบาลอยางถูกตอง ปลอดภัย 

2. เพื่อใหผูปวยไมเกิดภาวะแทรกซอนและความเสี่ยงระหวางการเคลื่อนยายภายในโรงพยาบาล 

3. เพื่อใชเปนวิธีปฏิบัติในการเคลื่อนยายผูปวยภายในโรงพยาบาลเปนระบบ และเปนในแนวทาง

เดียวกัน 

นโยบาย 

แพทย พยาบาลและบุคลากรทางการพยาบาลทุกคนมีความรูความเขาใจในเรื่องการเคลื่อนยาย

ผูปวยภายในโรงพยาบาลและปฏิบัติตามคูมือไดอยางถูกตอง 

ขอบขาย 

  ผูปวยในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 

คําจํากัดความ 

       การเคลื่อนยายผูปวยภายในโรงพยาบาล หมายถึง  การสงผูปวยจากที่หนึ่งไปยังอีกที่หนึ่งภายใน

โรงพยาบาล เชน จากหอผูปวยไปหองผาตัดหรือหอผูปวยอาการหนัก หรือการสงตรวจตาง ๆ และสงกลับ

หอผูปวย 

ผูรับผิดชอบ 

 แพทยเจาของไข  

- ประเมินอาการผูปวย 

- อธบิายเหตุผลและความจําเปนของการเคลื่อนยายผูปวย เพื่อการตรวจวินิจฉัย การรักษา

เพิม่เติม การผาตัด หรือยายหอผูปวย 

- กรณีผูปวยมีความจําเปนตองมีแพทยติดตามไป :  แพทยใหการดูแลผูปวยอยางใกลชิดขณะ

เคลื่อนยายดวยความระมัดระวัง โดยใหผูปวยไดรับความปลอดภัยและสะดวกสบายขณะ

เคลื่อนยายที่สุด 

พยาบาลประจําหอผูปวย 

- ประเมินอาการผูปวยและบันทึกแบบบันทึกการเคลื่อนยายผูปวยภายในโรงพยาบาลกอน

การเคลื่อนยายผูปวย 
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- เตรียมเครื่องมือและอุปกรณที่จําเปนในระหวางการเคลื่อนยายผูปวย รวมทั้งยาที่จําเปน

สําหรับการตรวจวินิจฉัย 

- อธบิายเหตุผลและความจําเปนของการเคลื่อนยายผูปวย เพื่อการตรวจวินิจฉัย การรักษา

เพิม่เติม การผาตัด หรือยายหอผูปวย 

- บันทึกขอมูลเพิ่มเติมในการบันทึกทางการพยาบาล เพื่อสรุปผลการเคลื่อนยายผูปวยและผล

การตรวจวินิจฉัย 

ผูชวยพยาบาล/นายสิบพยาบาล (ภายใตการกํากับดูแลของพยาบาล) 

- ชวยเตรียมเครื่องมือและอุปกรณที่จําเปนในระหวางการเคลื่อนยายผูปวย รวมทั้งสัมภาระของ

ผูปวยกรณียายหอผูปวย 

- ชวยประเมินอาการผูปวยกอนและระหวางการเคลื่อนยาย 

ข้ันตอนการปฏิบตัิ 

 กอนการเคลือ่นยาย 

1. เตรียมความพรอมของเปลนอนที่ใชเคลื่อนยายผูปวยโดยตรวจสอบสภาพใหพรอมใชงานดังนี ้

1.1 สภาพทั่วไปของเปลนอน รถนั่ง  ลอใชงานไดดีทุกลอ 

1.2 ราวกั้นเปลนอน 2 ขาง ม่ันคงแข็งแรงใชงานไดดี 

1.3 ที่นอนบนเปลนอนมีผาปูเรียบรอย พรอมหมอนและผาคลุมตัวผูปวย 

1.4 เสาแขวนชุดน้ําเกลือ 

2. เตรยีมความพรอมของเครือ่งมือและอุปกรณ เชน เครื่องชวยหายใจชนิดเคลื่อนที่ (Mobile 

Ventilator), ถัง O 2 

3. ตรวจสอบสภาพผูปวยใหพรอมกอนการเคลื่อนยาย  เชน  ชื่อ – สกุล ที่ถูกตอง / ดูแลทางเดิน

หายใจใหโลงโดยการดูดเสมหะ / สัญญาณชีพ / สิ่งที่ติดตัวผูปวย เชน ทอระบายตาง ๆ สายให

น้ําเกลือ  สายสวนปสสาวะ ไมหักงอหรือพับพันกัน / ทอชวยหายใจอยูในตําแหนงที่ถูกตอง   

ไมเลื่อนหลุดหักงอ  เปนตน 

ที่มีออกซิเจนเต็มถัง, Regulator, AMBU bag , Portable Pulse 

Oxymetor เพือ่ดูระดับออกซเิจนในเลอืดในราย unconscious(ถามี) และเวชภัณฑตาม

แผนการรักษา  หนาปาย พรอมฟลมเอกซเรย 

4. กรณีผูปวยรูสึกตัว อธิบายใหผูปวยทราบถึงความจําเปนของการเคลื่อนยายและวิธีการ

เคลื่อนยาย เพื่อลดความวิตกกังวล และไดรับความรวมมือจากผูปวยขณะเคลื่อนยาย 

5. ติดตอประสานงานกับหนวยที่จะสงผูปวยไปเกี่ยวกับอาการของผูปวย และอุปกรณที่ตอง

เตรยีมรอรบั 
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6. โทรศัพทตามพลเปลหรือรถนั่งลวงหนา 15-30 นาท ีโดยแจงใหเตรียมพลเปล 2 คน (กรณีมี

อุปกรณไปหลายชนิดและ/หรือผูปวยมีทอชวยหายใจ)  ความพรอมของเปลนอน และอุปกรณ

ประจําเปลนอนใหครบถวน กรณีใหนําเปลมาดวย 

7. เตรียมเสนทางและ lock ลิฟตใหพรอม เพื่อใหระยะเวลาการเคลื่อนยายสั้นที่สุด 

 ขณะการเคลือ่นยาย 

1. บุคลากรผูที่ไดรับมอบหมายไปกับผูปวย  ใหติดตามดูแลผูปวยอยางใกลชิดโดย 

1.1 เคลื่อนยายผูปวยจากเตียงสูเปลนอนดวยความระมัดระวังและนุมนวล พรอมยกราวกั้น

เตียงขึ้นทั้ง 2 ขาง และตรวจสอบอุปกรณตาง ๆ ใหเรียบรอย 

1.2 ขณะเคลื่อนยายควรอยูใกลชิดผูปวย โดยเฉพาะในตําแหนงที่จะใหการชวยเหลือไดทันที

เม่ือผูปวยมีการผิดปกติเกิดขึ้น 

1.3 ประเมิน ตรวจสอบ สัญญาณชีพ ( ชีพจร , การหายใจ ) ของผูปวยเปนระยะ ๆ ตาม

ความเหมาะสม 

1.4 สังเกตลักษณะการหายใจที่แสดงวามีภาวะ Hypoxia เชน หอบเหนือ่ย Cyanosis     

กระสับ   กระสาย หรือระดับความรูสึกตัวลดลง เปนตน พรอมกับสังเกตตําแหนงของ 

ทอชวยหายใจรวมดวย 

1.5 ระมัดระวังทอระบายตาง ๆ สายใหน้ําเกลือ สายสวนปสสาวะ ไมใหหักงอหรือเลื่อนหลุด 

1.6 ผูปวยที่รูสึกตัว ควรพูดคุยอธิบายใหผูปวยไดรับรูวาขณะนี้ผูปวยไดรับการดูแลอยาง

ใกลชิด  ไมมีสิ่งผิดปกติเกิดขึ้น  เพื่อลดความวิตกกังวล และใหผูปวยมีความม่ันใจใน

ความปลอดภัย 

2. การเข็นเปลนอน หรือรถนั่ง ควรควบคุมใหพลเปล เข็นเปลดวยความระมัดระวัง ไมเร็วหรือชา

เกินไป 

3. ขณะทําการเคลื่อนยายผูปวย  ถาตรวจพบความผิดปกติเกิดขึ้นใหปฏิบัติดังนี ้

3.1 ถาทอชวยหายใจเลื่อนหลุด หรือผูปวยหยุดหายใจใหทําการชวยการหายใจของผูปวย 

โดย AMBU bag  with  mask ทันท ี

3.2 นําผูปวยเขาหอผูปวยที่ใกลที่สุด เพื่อขอความชวยเหลือ 

- ถาใกลหองฉุกเฉินใหไปหองฉุกเฉิน 

- ภายในตึกเฉลิมพระเกียรติ  ไปตามจุดที่มีอุปกรณชวยชีวิตพรอมใช ไดแก หอง

หัตถการ หองตรวจโรคเวชศาสตรครอบครัวชั้น 1   หองตรวจโรคอายุรกรรมชั้น 3                    

หออภิบาลอายุกรรมชั้น 17 
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- ตึกสมเด็จยา 90 ไปที่ ซ.ีซี.ยู. 

3.3 ในกรณีไมมีแพทยไปดวย ใหรีบตามแพทยประจําบานเจาของไข ดวยวิธีการสื่อสารที่เร็ว

ที่สุด 

3.4 ขณะรอแพทยเจาของไข ใหขอความชวยเหลือกับแพทยประจําหอผูปวยที่ไปขอความ

ชวยเหลือ ใหชวยชีวิตผูปวยทันท ี

 ภายหลงัการเคลือ่นยาย 

1. ตรวจสอบสภาพผูปวยภายหลังการเคลื่อยยาย เชน ดูแลทางเดินหายใจใหไดรับเครื่องชวย

หายใจตามแนวทางการรักษา ดูแลทางเดินหายใจใหโลงโดยการดูดเสมหะ/ สิ่งที่ติดตัวผูปวย

เชน ทอระบายตางๆ สายใหน้ําเกลือ สายสวนปสสาวะ/ ทอชวยหายใจ อยูในตําแหนงที่ถูกตอง 

เปนตน 

2. ประเมิน ตรวจสอบ สัญญาณชีพ ของผูปวยเปนระยะๆ ตามความเหมาะสม 

ขอควรระวงั  

1. การจัดระดับบุคลากรและจํานวนบุคลากรที่ติดตามไปกับผูปวย ควรพิจารณาตามสภาพความ

รุนแรงของผูปวย   

2. มีการประเมินสภาพผูปวยกอนการเคลื่อนยายทุกครั้ง  ถาพบความผิดปกติ ควรรายงานแพทย

เจาของไขทันที  และใหแพทยพิจารณาความจําเปนในการเคลื่อนยาย 

ตัวช้ีวัดคุณภาพ 

1. จํานวนครั้งของการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ หรือ Invasive Device ตาง ๆ ในขณะ

เคลื่อนยายผูปวย 

2. จํานวนครั้งของความผิดปกติที่เกิดขึ้นกับผูปวยขณะทําการเคลื่อนยาย  เชน ผูปวยหอบเหนื่อย

,หยุดหายใจ, Bleeding จาก Invasive Device เลื่อนหลุด,บาดเจ็บ เปนตน   

3. จํานวนผูปวยที่ มีความปลอดภัย 100 % ขณะเคลื่อนยาย 

เอกสารอางถึง 

- PMK – WND – 023 

- American Association of Critical Care Nurses: Guidelines for the transfer of Critically 

Ill Patients; available online:http://WWW.aacn.org. 

- Department of Health. Comprehensive Critical Care. A Review of Adult Critical Care 

Services.London: Department of Health, 2000. 



 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา หนา  : 5 / 5 

หนวย  :   กองการพยาบาล รพ.รร.6 ฉบับท่ี  :  28 แกไขคร้ังท่ี  :  - 

วิธีปฏิบัติท่ี  :   PMK-WND-028 วันท่ีเร่ิมใช    20   พฤษภาคม พ.ศ. 2552 

เร่ือง  : การเคลื่อนยายผูปวยภายในโรงพยาบาล ผูรับผิดชอบ  :  คณะกรรมการบริหาร 

                       การพยาบาล  กพย.รพ.รร.6 

ผูจัดทํา  : คณะกรรมการประกันคุณภาพการดูแลผูปวยใสทอชวยหายใจ ผูอนุมัติ   :  ผอ.กองการพยาบาล รพ.รร.6 

 

- Jonathan Warren, MD.et.al. Guidelines for the inter-and intrahospital transport of 

Critically ill patients: Critical Care Medicine,2004 

- WI   กองศัลยกรรม  เรือ่ง  แนวทางการปฏิบัติในการเคลื่อนยายผูปวยกองศัลยกรรม รพ.รร.6                                       

( 18 กุมภาพันธ 2545 )   

- เอกสารประกอบโครงการการเคลื่อนยายผูปวย ของหอผูปวยอาการหนัก กองศัลยกรรม 

รพ.รร.6 ( พฤศจิกายน 2545 ) 

 

 

 

ประกาศ ณ วันที่         พฤษภาคม พ.ศ. 2552 

พ.อ.หญิง 

                                           (อัญชัญ  ไพบูลย) 

                                        ผูอํานวยการกองการพยาบาล รพ.รร.6 
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