
แบบฟอรม 2 

แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 

ดานสิ่งประดิษฐ (Invention) และนวัตกรรม 

(Innovation) (F-QF-002) 

สวนที่ 1 (เพื่อประโยชนของทาน กรุณากรอกขอมูลให

ครบถวน) 

การเผยแพรผลงานในทุกรูปแบบ 

 อนุญาต

 ไมอนุญาต

สถานภาพกลุม 

 เริ่มกิจกรรมครั้งแรก

  กลุมกิจกรรมตอยอด เรื่องท่ี...../ขยายผล 

 ผลงานเรื่องนี้เคยสงประกวด

และท่ีไดรับรางวัลมาแลว

จาก…………………………………… 

ประเภทกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 

CQI 

CQI              R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจัย) 

 ระบบบริการสุขภาพ   งานสนับสนุนบริการสุขภาพ

 การสรางเสริมสุขภาพ  การศึกษา

 วิทยาศาสตรทางการแพทยและเครื่องมือทางการแพทย 

 งานบริหารและธุรการ    อ่ืนๆ........................... .... .... ..... .. 

5.สหสาขาวิชาชีพที่

เก่ียวของ (แพทย

พยาบาล IT ฯลฯ)

สรุปปญหาเช่ือมโยงสอดคลองกับขอใด 
ดานคลินิก 

(Clinical) 

 Safe Surgery  Patient Care Process

 Infection Control  Line , Tube & Catheter

 Medication Safety  Emergency Response

 อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)................................................ 

ดานสนับสนุน 

(Non Clinical) 

 ความปลอดภัย

[Safety]

 คุณภาพ / สิ่งสูญเปลา

[Quality (waste)*]

 ตนทุน / ความคุมคา  

[Cost]

 ลดรอบเวลาการทำงาน / การสงมอบ 

[Delivery]

สําหรับงานพัฒนาคุณภาพงาน 
เลขท่ีกลุ่ม…………………….….. 
วันท่ีรับข้อมูล............................ 



    

ช่ือเรื่อง เอ๊ียมกันโป  

     รายละเอียดเก่ียวกับการประดิษฐคิดคนผลงาน 

     จุดเริ่มตนหรือที่มาของการประดิษฐคิดคนของสิ่งประดิษฐ/นวัตกรรม ( ใหระบุรายละเอียดใหมากที่สดุ ) 

 ทำซ้ำในสิ่งที่ผูอื่นทำมากอนโดยไมดัดแปลง             ดัดแปลงสิ่งที่มีผูทำมากอน  

        พัฒนาตอยอดสิง่ประดิษฐ                                  คิดคนเปนครัง้แรกในคณะฯ 

1.กรอบแนวคิด 

1.1  แนวคิดการประดิษฐคิดคน จุดเริ่มตนหรอืที่มาของการประดิษฐคิดคน 

หนวยหัตถการเฉพาะทาง งานการพยาบาลสนบัสนนุการบรบิาลผูปวย ศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรตัน ใหบริการทำหัตถการทาง

อายุรศาสตร เพ่ือการวินจิฉยั และการรักษา โดยแพทยอายรุกรรม เชน การเจาะไขกระดูก เจาะน้ำไขสันหลงั เจาะนำ้ในชองทอง เจาะน้ำใน

เยื่อหุมปอด เปนตน  ป 2563 มีผูมารับริการ เจาะน้ำในเยื่อหุมปอด 131 ราย (เปนผูปวยหญิง 60 ราย , ผูปวยชาย 80  ราย ) การทำหัตถการ

เจาะน้ำในเยือ่หุมปอด (Thoracentesis) จะตองจัดทาใหผูปวยนั่งขางเตียงใชแขน 2 ขางโอบโตะครอมเตียงแลวโนมตัวไปดานหนาเล็กนอย 

และเปดเสื้อดานหลงัของผูปวยขึน้ เพ่ือเปดบรเิวณที่ทำหตัถการ แตทำใหเสื้อดานหนาของผูปวยถูกดึงขึ้นไปดวย จึงทำใหสวนของหนาอกของ

ผูปวยถูกเปดเผย ไดแกไขโดยการใชพลาสเตอรยดึเสือ้ไวบนไหลผูปวยตลอดการทำหัตถการ และขณะทำหตัถการเสื้อที่ถูกยึดดวยพลาสเตอรที่

บริเวณไหลของผูปวยหลุดบอยครั้งทำใหเสื้อหลุดมาโดนสวนทีแ่พทยกำลงัทำหตัถการ จึงเสี่ยงตอการปนเปอน (contamination) เชื้อ เ ม่ือผา

เลื่อนหลุด ผูชวยแพทยจะตองคอยดึงผาขึ้นคลุมใหใหม ทำใหรบกวนการทำหตัถการของแพทย และมีโอกาสทำใหตำแหนงที่จะเจาะเกิดการ

เคลื่อนไปจากตำแหนงเดิมที่ไดกำหนดไว จากการสังเกตของทีมผูชวยแพทยทำหัตถการ พบวาเม่ือเกดิผาคลุมหนาอกเลื่อนหลุด โดยเฉพาะ

ผูปวยหญิง ผูปวยจะแสดงสีหนากงัวลอยางชัดเจนในการเปดเผยหนาอกใหผูอื่นเหน็ ทางหนวยฯไดเห็นความสำคัญในเรื่องสิท ธิผูปวย ที่วา  

“ผูปวยไดรับการดูแลดวยความเคารพความเปนสวนตัว  ศักด์ิศรีของความเปนมนุษย คานยิมและความเชื่อสวนบคุคล’’ และครอบคลุมถงึการ

ดูแลดานจิตใจของผูปวย ดังนั้น จงไดคิดประดิษฐ “เอี๊ยมกนัโป” และนำมาทดลองใชเพ่ือแกปญหาดังกลาว เพ่ือใหเกิดความปลอดภัย ความ

สะดวก และเพ่ิมความพึงพอใจแกผูใหบรกิารและผูรับบริการ 

วัตถุประสงคของส่ิงประดิษฐ 

1. เพ่ือปกปองการเปดเผยรางกายของผูปวยในการทำหัตถการเจาะนำ้ในชองเยื่อหุมปอด 

2. เพ่ือใหแพทยและทมีผูทำหัตถการเจาะน้ำในชองเยื่อหุมปอดพึงพอใจ ทำงานไดสะดวกขึน้  

1.2 กระแสงาน (Work flow) ซึ่งเปนภาพรวมของกระบวนการทำงาน (Work Process) 

      กระบวนการรับริการ การเจาะนำ้ในเยื่อหุมปอด (Thoracentesis) ของหนวยหัตถการเฉพาะทาง ( SDSI) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

พยาบาลคัดกรองตรวจสอบ

เอกสาร แลวคิดคาทำหัตถการ 

อุปกรณ และคาสงSpecimen 

ตรวจวินิจฉัย 

   ผูปวยยื่นบัตรนัด/เอกสาร 

การเจาะน้ำในเยื่อหุมปอด 

 

พยาบาลประจำหองหัตถการ

ตรวจสอบคำสั่งแพทยและ

เอกสารตางๆ 

 

ผูปวย/ญาติ ติดตอการเงิน ชำระ

คาตรวจวินิจฉัย และคาบริการ

หัตถการ 

 

แพทยผทำหัตถการตรวจสอบ

คำสั่ง อธิบายผูปวย และเซ็นตใบ

ยินยอมทำหัตถการ 

 

พยาบาล/ผูชวยพยาบาลประเมิน 

REWs ผูปวยและจัดทาใหพรอม

ทำหัตถการ (ถอดเสื้อ) 

 

แพทยทำหัตถการ โดยมี

พยาบาล/ผูชวยพยาบาล 

ชวยเหลือ 

 

ทำหัตการเรียบรอย พยาบาล/

ผูชวยพยาบาล  

ประเมินผูปวย+REWs 

แพทยประเมิน CXR หลังทำ

หัตถการ : ไมพบPneumothorax : 

จำหนายผูปวย/ตามแผนการกัษา

ของแพทยเจาของไข 

 

มีการเปดเผยรางกายผป.

สวนบน(เห็นหนาอก) 



    

กระบวนการทำงาน ( Work Process ) ตามแนวทาง SIPOC 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.3 ขอดอยหรือขอบกพรองของวิธีการทีใ่ชในปจจุบัน 

  การเปดบริเวณหลังของผูปวยซึ่งบริเวณทีท่ำหตัถการเจาะนำ้ในเยื่อหุมปอด  แลวใชผาเขียวปดหนาอกใหผูปวยและยึดดวยพลา

สเตอรติดบริเวณไหลนัน้ พบวาผาเขยีวซึง่เปนผาขนาดใหญ มีน้ำหนัก มักหลุดลงมาแมจะใชเทปกาวติดยดึไวก็ตาม  

 ทาทางของผูปวยใหเหมาะสมกับการทำหตัถการ คือนั่งใหลำตัวโนมไปดานหนา จึงเปนอีกสาเหตุหนึง่ที่ทำใหผาหลดุไปตามแรงโนม

ถวง ซึ่งการเปดเผยรางกายของผูปวย โดยเฉพาะในผูปวยที่เปนผูหญิงซึ่งเห็นทรวงอก ผูปวยมีความกังวลและอาจขยบัตัวในขณะที่แพทยกำลัง

ทำหัตถการ ซึ่งอาจกอใหเกิดภาวะแทรกซอนจาการเจาะน้ำในชองเยื่อหุมปอดแกผูปวยได  

      จุดเดน ขอดีกวาของส่ิงประดิษฐของทาน   “เอ๊ียมกันโป”  

- มีน้ำหนักที่เบา  

- ประหยัด เพราะทำจากวัสดุเหลือใช ใชงานงาย  

- สะดวกในการใชงาน เพราะมีเชือกผูกรอบเอวของผูปวยและมีสายคลองคอ ทำใหผาไมสามารถเลือ่นหลุดลงมาได  

- สรางความม่ันใจและลดความกงัวลของผูปวย วารางกายจะไมถูกเปดเผยเกินความจำเปน ทำใหผูปวยอยูในทาทางทีถู่กตองและ

สะดวกตอการทำหตัถการของแพทย 

1.4 ความรูที่ใชหรือองคความรูที่ใชในการประดิษฐคิดคนผลงาน 

 การสังเกตและพบปญหา นำมาซึ่งการวิเคราะหและมีความคิดสรางสรรคในการนำวัสดุเหลอืใชมาประดิษฐและปรับปรงุใหเหมาะสม

ตอการใชงาน ภายใตการดูแลผูปวยแบบองครวม ดานสทิธิผูปวยและการเคารพความเปนสวนตัวในการเปดเผยรางกาย 

1.5 การวิเคราะหสาเหตุของปญหา (Root Cause Analysis) :  แผนภูมิกางปลา ( Fishbone Diagram ) 
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2. งบประมาณในการดำเนินการของโครงการ “เอ๊ียมกันโป”

1. ผาหอ Set ชั้นนอกที่ไดจากการเปด Setตางๆ นำมา reuse  ไมมีคาใชจาย

2. ดายเย็บผา 1 หลอด 8 บาท (สามารถเย็บได.ประมาณ 100 ชิ้นงาน)

3. คาแรงตัดเย็บ 15 บาท / 1 ตัว

3. ระยะเวลาในการดำเนินการและข้ันตอนการพฒันา / วงรอบการพัฒนาทีชั่ดเจน (PDCA ) ( Gantt’s Chart )

กิจกรรม ระยะเวลา ( ม.ค.2563 – มี.ค. 2564) ผูรับผิดชอบ 

มค. กพ มีค. เมย พค มิย. กค. สค. กย. ตค. พย. ธค. มค กพ มีค 

1.รวบรวม

ขอมูลและ

วิเคราะหปญหา

(Plan)

นงครัก กุลเผือก 

เบญจพร โพธิบุตร 

2. กำหนด

แนวทางการ

แกไขปญหา

ออกแบบและ

จัดทำ

นวัตกรรม

(Plan+Do)

 
นงครัก กุลเผือก 

เบญจพร โพธิบุตร

3.ทดลองใช

นวัตกรรม

(DO)

นงครัก กุลเผือก 

เบญจพร โพธิบุตร

4. ประเมินผล

การใช (Check) 
  นงครัก กุลเผือก 

เบญจพร โพธิบุตร

5. นำไปใชงาน

จริง (Act)
    นงครัก กุลเผือก 

เบญจพร โพธิบุตร

Plan 1 

Plan+DO 1 

Check 1 

DO 1

Act. 1

Plan 2 

 
Plan 3

Plan+DO 2 
Plan+Do3 

DO2 DO 3

Check2 Check3

Act.2 Act.3

ทาการทำหัตถการเปนทาน่ังในการ 

ทำหัตถการ มีโอกาส 

เกิดการหลุดของผาคลุม 

ทีมผูใหบริการ 

วิธีการ 

ไมมีอุปกรณเฉพาะ 

สำหรับทำหัตถการ 

การเตรียมผป.ทำ

หัตถการมีการเปดเสื้อขึ้น

สูง ทำใหเปดเผยรางกาย

สวนหนา 

ผูรับบริการหัตถการเจาะ

น้ำในเย่ือหุมปอด ถูก

เปดเผยรางกายขณะทำ

หัตถการ 

เครื่องมือ 

ไมไดหาอุปกรณปกปด

รางกายผูปวย  

ใชอุปกรณปกปดรางกาย

ผูปวย ไมเหมาะสม 

ไมตระหนักถึงสิทธิผูปวย /

ผูปวยหญิง  



  วางแผนงาน    ปฏิบัติจริง 

3.1 วัสดุ / อุปกรณ / ขั้นตอนการประดิษฐ 

   วัสดุ / อุปกรณ 

- ผาหอ Set ชั้นนอกที่ไดจากการเปด Set ( นำมาจาก Set ที่หองผาตัด )

- ดายเย็บผา

- กรรไกร

 ขั้นตอนการประดิษฐ 

1. ออกแบบเอี๊ยมกนัโป โดยไดตนแบบมาจากผากันเปอนที่ใชในครัวเรือน

2. แสดงภาพ

3. ตัดขนาดของผาใหได 3 ขนาด คือ Size S, M, L

4. ทำการเย็บประกอบทัง้ 2 สวน

   3.2 วิธีการ / ขั้นตอนการใชงาน ความถีใ่นการใชงาน ขอจำกัด 

1. ถอดเสื้อผูปวยออก (เสื้อนอก , เสื้อชั้นใน) สวมเสื้อเอี๊ยมคลองคอ

2. เจาที่ชวยสวมเสื้อเอี๊ยมคลองคอและผูกเชือกที่เอวดานหลังของผูปวย

3. จัดทาผูปวยใหอยูในทาพรอมทำหตัถการเจาะน้ำในเยื่อหุมปอด

3.3 การเก็บรักษา วิธีทำความสะอาด อายุการใชงาน 

เปนผาเอี๊ยมกันโปแบบใชครัง้เดียว 

4. สภาพการปฏิบัติงานกอนและหลังการนำส่ิงประดิษฐ/นวัตกรรมไปใช

รอบการ

ปรับปรุง 

กอนปรับปรุง หลังปรับปรุง ส่ิงที่ไดเรียนรูจากการ

พัฒนา 

ปรับรอบที่ 1 

ม.ค.-พ.ค. 63 

พยาบาล / ผูชวยพยาบาล จัดทาผูปวยโดย

การดึงเสื้อดานหลังผูปวยขึ้นมา และใชพลา

สเตอรยึดติดไว 

พยาบาล / ผูชวยพยาบาล จัดทาผูปวยโดย

การดึงเสื้อดานหลังผูปวยขึ้นมา และใชพลา

สเตอรยึดติดไว และใชผาเขยีวปดดานหนา

ผูปวย 

ขอดี / ขอเดน 

1.ป กป ด รางก าย ผูป ว ย

ดานหนา ทำใหผูปวยไม

กังวล

ขอเสีย/ ขอดอย

1.พลาสเตอรมีโอกาสหลุด 

ทำใหเสื้อหลนถูกบรเิวณ

โซน sterilize

สรุปปญหาที่พบหลังจากการปรบัปรุง : พลาสเตอรมีโอกาสหลุด ทำใหเสือ้หลนถกูบริเวณโซน sterilize 

6.ประเมินผล

ซ้ำและติดตาม

การใชงาน

(Check)

นงครัก กุลเผือก 

เบญจพร โพธิบุตร
Check1 Check 2 Check 3 



รอบการ

ปรับปรุง 

กอนปรับปรุง หลังปรับปรุง ส่ิงที่ไดเรียนรูจากการ

พัฒนา 

ปรับรอบที่ 2 

มิ.ย.- ต.ค. 63 

พยาบาล / ผูชวยพยาบาล จัดทาผูปวยโดย

การดึงเสื้อดานหลังผูปวยขึ้นมา และใชพลา

สเตอรยึดติดไว และใชผาเขยีวปดดานหนา

ผูปวย 

พยาบาล / ผูชวยพยาบาล จัดทาผูปวยโดย

ถอดเสื้อผูปวยออก ใชผาเขยีวปดดานหนา

ผูปวย และใชพลาสเตอรยึดติดไว ใชผาเขยีว

ปดดานหนาผูปวย 

ขอดี / ขอเดน 

1.ไมมีโอกาสทีเ่สื้อดานหลัง

จะเลื่อนหลุดมาถูกตำแหนง

ที่จะเจาะ

2.รางกายสวนดานหนา

ผูปวยไดรับการปกปด

ขอเสีย/ ขอดอย

1.มีโอกาสพลาสเตอรที่ติด

ผาเขียวหลดุทำใหผาหลน

เปดเผยรางกายดานหนา

ผูปวย

2.สวนดานขางยังไมกระชับ

ทำใหเห็นหนาอกบางสวน

สรุปปญหาที่พบหลังจากการปรบัปรุง : พลาสเตอรทีติ่ดผาเขยีวหลุดทำใหผาหลน 

รอบการ

ปรับปรุง 

กอนปรับปรุง หลังปรับปรุง ส่ิงที่ไดเรียนรูจากการ

พัฒนา 

ปรับรอบที่ 3 

พ.ย.63 - มี.ค. 
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พยาบาล / ผูชวยพยาบาล จัดทาผูปวยโดย

ถอดเสื้อผูปวยออก ใชผาเขยีวปดดานหนา

ผูปวย และใชพลาสเตอรยึดติดไว ใชผาเขยีว

ปดดานหนาผูปวย 

จัดทำเอีย๊มปกปดในผูปวยทำหัตถการ 

Thoracentesis 3 ขนาด 

ขอดี / ขอเดน 

1.ไมเกิดการหลดุของ

อุปกรณมารบกวนการทำ

หัตถการ

2.อุปกรณกระชับ ปกปด

รางกายสวนหนาไดดี เพราะ

มี ชื อ ก ผู ก ที่ เ อ ว แ ล ะ

มี 3 ขนาด สามารถเลอืกให

เหมาะสมกับผูปวยได



5. ผลสำเร็จ/ผลดำเนินงานของส่ิงประดิษฐ (ระบุใหสอดคลองกับวัตถุประสงคที่ต้ังไวในรปูแบบตาราง)

ตัวช้ีวัด 

สอดคลองกับ

วัตถุประสงค (ขอ) 

เปาหมาย ผลดำเนินการ ( เดือน / ป ) 

กอน

ดำเนินการ 
หลังดำเนินการ 

1 2 ครั้งที่ 1 

มี.ค. - พ.ค.63 

ครั้งที่ 2 
ส.ค. –ต.ค. 63 

ครั้งที่ 3 
ธ.ค.63-มี.ค.64 

การปองกันการเปดเผยรางกาย

ของผูปวยในจุดทีไ่มไดทำ

หัตถการ 

√ 

100 % 50 % 50 % 80 % 100 % 

ความพึงพอใจของผูปวยในการ

ปกปดรางกาย 
√ 

90 % 50 % 60 % 70 % 90 % 

ความพึงพอใจของแพทย และ

เจาหนาทีผู่ใชงาน 
√ 

90 % 60 % 60 % 65 % 90 % 

6. ผลการปรับปรุง/ผลที่คาดวาจะไดรับเมื่อดำเนินงานเสร็จส้ิน

ผลของการปรับปรุงของโครงการนี ้โดยการใชมุมมองของ “มิติคุณภาพ” STEEEP

Safety: ผูปวยไดรับการใสเอี๊ยมกนัโป ไมเกิดความผดิพลาดที่เสื้อหรือผาคลมุจะหลุด/หลน ลง Contaminate Sterilize Zone 

ขณะทำหัตถการ 

Timely: เอี๊ยมกันโปใชงานงาย การใสใหผูปวยสะดวก ไมตองใชเวลานาน ลดเวลาการเตรยีมตัวผูปวยกอนทำหัตถการ 

Efficiency: อุปกรณเอี๊ยมกันโป มีประสิทธิภาพปกปดรางกายสวนหนาของผูปวยไดอยางมิดชดิ 

Effectiveness: ผูปวยที่ไดใสเอี๊ยมกันโป ขณะทำหตัถการ รูสึกพอใจมากที่ไมถูกเปดเผยรางกายขณะทำหตัถการ 

Equity: ผูปวยไดรับการดูแลโดยเทาเทยีมกนั 

Patient center: ผูปวยไดรับการดูแลโดยคำนงึถึงสิทธิผูปวย ดวยความเคารพความเปนสวนตัว ศักด์ิศรขีองความเปนมนษุย คานิยมและ

ความเชื่อสวนบุคคล  

   6.1 ประโยชนที่ไดรับจากการนำสิ่งประดิษฐไปใชเพ่ือการพัฒนาคุณภาพบริการดานใดบาง 

- สะดวกตอการใชงาน

- สนับสนุนทางดานจิตใจของผูปวยเรื่องการปกปดรางกายขณะทำหตัถการ

   6.2 กลุมคนหรือผูทีไ่ดรับผลประโยชนจากการใชสิง่ประดิษฐ/นวัตกรรม 

- ผูปวยที่ถูกสงมาเจาะนำ้ในชองเยือ่หุมปอด

- พยาบาลและผูชวยพยาบาลในหนวยงานหตัถการเฉาะทาง

7. การควบคุม / ติดตาม / ประเมินผล / การปองกันปญหาเกิดซำ้

7.1 อธิบายปญหา และวัตถุประสงค ใหกับเจาหนาที่ในหนวยงานรบัทราบ

7.2 สาธิตวิธีการใชงาน เอี๊ยมกันโป ใหกับเจาหนาที่ในหนวยงานรับทราบ

7.3 ติดตามการใชงาน และวิเคราะหปญหา หาแนวทางแกไข ทุก 3 เดือน

7.4 ประเมินความพึงพอใจจากแบบสอบถามความพึงพอใจจากการใชงาน (เอกสารแนบ 1 ) ทุก 3 เดือน

8. การเรียนรูที่ไดรบัจากการทำโครงการ

เรียนรูจากปญหาที่พบจากการทำงาน และไดนำมาวิเคราะหคิดหาวิธีการแกปญหาอยางเปนระบบ รวมถึงไดเรยีนรูถึงการทำงานทีไ่ด

เอาใจใสในดานจติใจของผูปวย เรื่องการเปดเผยรางกายขณะทำหตัการการพิทกัษสทิธิผูปวย 



9. โครงการ/กิจกรรม/โอกาสพฒันาในครัง้ตอไป

9.1 สามารถขยายผลนำไปใชงานในหนวยงาน / หอผูปวยตาง ๆ  ที่มีการทำหัตถการเจาะนำ้ในเยื่อหุมปอดได 

9.2 หลังจากนำไปใชในหนวยงาน / หอผูปวยตาง ๆ  ที่มีการทำหตัถการเจาะน้ำในเยือ่หุมปอดได มิถุนายน – ธันวาคม 2564 พัฒนา

ปรับปรุงเพ่ิมใหสมบรูณยิ่งขึ้น มีโอกาสนำไปสูการผลิตในเชิงพาณิชย และยื่นขอสทิธิบตัรตอไป 

    รับผิดชอบโตรงการโดย นางนงครัก กุลเผอืก , นางสาวเบญจพร โพธิบุตร 

  9.3 สามารถเก็บสถิติ ความพึงพอใจตอสิง่ประดิษฐของผูปวยและทมีผูใชงาน นำไปถายทอดความรูสึกในรูปแบบบทความหรอืเรือ่งเลาเรา

พลัง เปนการสรางความภาคภมิูใจในการดูแลผูปวย “แบบองครวม” 

เอกสารแนบ 

แบบประเมินความพึงพอใจผูใหบรกิาร โครงการ “ เอ๊ียมกันโป ” 

ประเด็นวัดความพึงพอใจ ระดับความพึงพอใจ หมายเหตุ 



    

มากที่สุด มาก 
ปาน

กลาง 
นอย 

ไมพึง

พอใจ 

5 4 3 2 1 

       

1.อุปกรณเพ่ิมความสะดวกในการทำหตัถการ       

2. ขั้นตอนการใชอปุกรณ ไมซับซอน         

3.. ความพึงพอใจในการใชอปุกรณ       

 

 

 

แบบสอบถามความพงึพอใจของผูรับบริการหัตถการเจาะนำ้ในเยื่อหุมปอด 

ประเด็นหัวขอ 
ระดับความพึงพอใจ 

มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

1.รูสึกไมเปดเผยรางกายขณะทำหตัถการเจาะน้ำในเยื่อหุม

ปอด 
     

2.ความพึงพอใจของเสือ้เอี๊ยมกันโป      

ขอเสนอแนะ........................................................................................................................................................................ 

.......................................................................................................................................................................................... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         

 

 


