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แบบฟอร์ม 2 
แบบเสนอผลงานกิจกรรมพัฒนาคุณภาพงาน 
ส่ิงประดิษฐ์  

ส่วนที่ 1 (เพือ่ประโยชน์ของท่าน กรุณากรอกข้อมูลให้ครบถ้วน) 

*หมายเหตุ : กรณีท่ีผลงานผ่านเกณฑ์และไดร้ับเงินรางวลั คณะฯ จะโอนเงินรางวลัเขา้บญัชีเงินเดือนผ่านทางรหัสบุคคลท่ีท่านไดใ้ห้ไว ้โดยขอให้ระบุตัวแทนการ

รับเงินเพียง ๑ ท่าน 

❑ผลงานใหม่ 
 ผลงานเดิมต่อยอด/ขยายผล  
(พฒันา ปรับปรุง) 

ส าหรับงานพฒันาคุณภาพงาน 
เลขที่กลุ่ม…….……./………. 
วนัลงทะเบียน.......................... 

การเผยแพร่ผลงานในทุกรูปแบบ 
 อนุญาต 
❑ ไม่อนุญาต 

สถานภาพกลุ่ม 
เร่ิมกิจกรรมครั้ งแรก 
❑  กลุ่มกิจกรรมต่อยอด เร่ืองที่......./...  
❑   ผลงานเร่ืองน้ีเคยส่งประกวด 
        และที่ไดร้บัรางวลัมาแลว้
จาก…………………………………… 

ประเภทกิจกรรมพฒันาคุณภาพงาน 
CQI 
❑CQI              R2R   ( ระบุ ประเภทของโครงการวิจยั) 
 ❑ ระบบบริการสุขภาพ  ❑ งานสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 ❑ การสร้างเสริมสุขภาพ ❑ การศึกษา 
 ❑ วิทยาศาสตร์ทางการแพทยแ์ละเคร่ืองมือทางการแพทย ์
❑ งานบริหารและธุรการ   ❑ อื่นๆ.......................................... 

สรุปปัญหาเช่ือมโยงสอดคล้องกับข้อใด 
ดา้นคลินิก 
(Clinical) 

 Safe Surgery  Patient Care Process 
 Infection Control  Line , Tube & Catheter 
 Medication Safety  Emergency Response 
 อื่น ๆ (โปรดระบุ)................................................ 

ดา้นสนับสนุน 
(Non Clinical) 

 ความปลอดภยั  
      [Safety] 

 คุณภาพ / ส่ิงสูญเปล่า  
      [Quality (waste)*] 

 ตน้ทุน / ความคุม้ค่า  
      [Cost] 

 ลดรอบเวลาการท างาน / การส่งมอบ   
      [Delivery] 

95
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ส่วนที่ 2  
ช่ือเร่ือง / โครงการ Memory on top  

1. กรอบแนวคิดหรือส่ิงประดิษฐ์ต้นแบบที่น ามาดัดแปลง ในการประดิษฐ์คิดค้นผลงาน  
การให้บริการผูป่้วยที่เขา้รับการผ่าตดักระดกู ขอ้ เส้นเอ็น และเส้นประสาท เป็นบริบทส าคญัของการพยาบาลผ่าตดัดา้น

ออร์โธปิดิกส์ โดยเฉพาะการดูแลผูป่้วยที่เขา้รับการผ่าตดักระดูกสันหลงั ซ่ึงมีจ านวนมากใน 5 อนัดบัแรกของจ านวนผูป่้วย
ท่ีเขา้รับการผ่าตดัทั้งหมด การผ่าตดักระดกูสันหลงัเป็นการผ่าตดัที่มีความซับซ้อน ใชร้ะยะเวลาในการผ่าตดันาน และ
ผูป่้วยส่วนใหญ่ตอ้งไดร้ับการจดัท่าให้อยู่ในท่านอนคว ่า ในลกัษณะที่ช่องอกและช่องทอ้งไม่ถูกกดทบั โดยใชห้มอนรอง
บริเวณกระดกูหนา้อกและกระดกูเชิงกรานให้สูงขึ้น ซ่ึงพบว่าหลงัการจดัท่าดงักล่าวผูป่้วยส่วนใหญ่มีรอยแดงจากการทบั
บริเวณผิวหนงัหนา้อกและปุ่ มกระดกูเชิงกราน จากการเกบ็ขอ้มูลในปีพ.ศ.2562 มีผูป่้วยที่เขา้รับบริการผ่าตดักระดกูสัน
หลงัในท่านอนคว ่า จ านวน 224 ราย ใชเ้วลาผ่าตดัเฉล่ียรายละ 5–6 ชัว่โมง พบผูป่้วยมีรอยแดงบนผิวหนงับริเวณหนา้อก
และปุ่ มกระดกูเชิงกราน จ านวน 68 ราย คิดเป็นร้อยละ 30.3 ของผูป่้วยที่เขา้รับบริการผ่าตดักระดกูสันหลงัในท่านอนคว ่า  

แมม้ีการเฝ้าระวงัเป็นอย่างดี ทั้งการดูแลทาครีมให้ความชุ่มช้ืนของผิวหนงับริเวณท่ีมีการกดทบั เช่น หนา้ผาก โหนก
แกม้ คาง หนา้อก และผิวหนงับริเวณกระดกูเชิงกราน และจดัเตรียมอุปกรณ์รองรับน ้าหนกับริเวณปุ่มกระดกูดว้ยฟองน ้า
และแผ่นเจล แต่ยงัพบรอยแดงบริเวณหนา้อกและเชิงกรานในผูป่้วยที่เขา้รับการผ่าตดันานมากกว่า5ชัว่โมง นอกจากน้ียงั
ไดม้ีการทดลองใชห้มอนนอนคว ่ารูปแบบเจลที่ผลิตโดยบริษทั แต่หมอนดงักล่าวไม่เหมาะกบับางเทคนิคการผ่าตดัของ
แพทย ์ เพราะพ้ืนผิวมีความล่ืนท าให้ตวัผูป่้วยขยบัขณะผ่าตดั และวสัดุท ามาจากซิลิโคน(silicone) ซ่ึงเป็นวตัถุทบัรังสี
(Radiopaque) เมื่อใชเ้คร่ืองฉายภาพรังสี (Fluoroscope) ท าให้ภาพเห็นกระดกูไม่ชดัเจน หมอนนอนคว ่าท่ีใชม้าตั้งแต่อดีต
เป็นนวตักรรมที่ผูช้ว่ยพยาบาล คุณรตกิร ยุทธารักษณ์ ประดิษฐ์ขึ้น ซ่ึงตรงกบัความตอ้งการของแพทยม์ากกว่า และมขีนาด
พอเหมาะกบัสรีระผูป่้วย มีความแข็งแรง ไม่ยุบตวั แตด่ว้ยลกัษณะที่แข็งและมีความยืดหยุ่นนอ้ย ท าให้กระจายแรงกดทบั
ไดไ้ม่ดี เป็นสาเหตุหน่ึงท่ีท าให้เกิดแผลกดทบั คณะผูจ้ดัท าจึงคิดคน้น าเมโมร่ีโฟม(Memory form) ซ่ึงเป็นวสัดุที่หนาแน่น 
อ่อนนุ่ม มาประดษิฐ์เป็นส่วนบน (topper)หมอนนอนท่าคว ่าเดิม ท าให้ไดส่ิ้งประดษิฐ์ใหม่ท่ีมีฐานท่ีหนาแน่นมัน่คง มี
ส่วนบนที่มีผิวสัมผสัอ่อนนุ่มและสามารถลดแรงกดทบัได ้ จากคุณสมบตัิพิเศษของเมโมร่ีโฟมท่ีสามารถปรับเปล่ียน
รูปทรงตามแรงกดทบัของสรีระและคนืตวัอย่างชา้ๆ ท าให้ช่วยลดแรงตา้นทานและกระจายแรงกดทบัไดเ้ป็นอย่างดี และมี
ราคาตน้ทนุต ่ากว่าหมอนนอนคว ่าท่ีจดัจ าหน่ายโดยบริษทัอีกดว้ย 
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การพยาบาลผูป่้วยผ่าตดักระดกูสันหลงัและเส้นประสาท 

 

  

 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

Preoperative Nursing  Intraoperative Nursing Postoperative Nursing 

• Pre op visit เตรียมความพร้อมผุป่้วยด้านร่างกาย จิตใจ สังคม 
และตรวจสอบความถูกต้อง การผ่าตัด ต าแหน่งที่ท าผ่าตัด 
เอกสารการผ่าตดั อุปกรณ์ และ ยา   

• พยาบาลประจ า Holding room ตรวจวดั v/s ประเมิน REWs และ 
Clinical warning signs 

• พยาบาลประจ าห้องผ่าตดัเตรียม ตรวจสอบความพร้อมห้องผ่าตดั 
ส่ิงแวดลอ้ม เคร่ืองมือ เคร่ืองมือพิเศษเคร่ืองผา้ เวชภณัฑ ์ ยา และ
อุปกรณ์จดัท่า 

แพทย ์พยาบาล และวิสัญญี ท า Sign in ร่วมกนัตามหลกั 
Surgical safety checklist 

• ประเมินผูป่้วยหลงัผ่าตดัวดั Vital signs และประเมินผูป่้วยโดยใช้ 
Modified Aldrete score และ Clinical early warning signs 

• การประเมินการบาดเจ็บของผิวหนงัจากการจดัท่า 
• การดูแลเคล่ือนยา้ยผูป่้วยอย่างปลอดภัย และส่งต่อข้อมูลเพื่อ

เตรียมการรักษาต่อที่หอผูป่้วย 
 
 

ปัญหาที่พบ:ผูป่้วยที่ไดร้ับการผ่าตดัใน
ระยะเวลานานเกิดแผลกดทบับริเวณ
ผิวหนงัและปุ่ มกระดูก 

ไดพ้ฒันาเร่ือง : คน้หาวสัดุที่รองรับที่
ช่วยกระจายแรงกดทบัจากการจดัท่า
ผ่าตดัในท่านอนคว ่า 

พยาบาลส่งเคร่ืองมือผ่าตดั 

 (Scrub nurse) 
• จดัเตรียมความพร้อม ตรวจสอบ

เคร่ืองมือ เคร่ืองใช ้เพื่อให้การ
ผ่าตดัด าเนินไปอย่าง ถูกตอ้ง
รวดเร็ว                                         

• ส่งเคร่ืองมือผ่าตดัตาม surgical 
technic ดว้ยเทคนิคปลอดเช้ือ
ตลอดการผ่าตดั 

 
 

พยาบาลช่วยรอบนอก  
(Circulating nurse) 

• ดูแลผูป่้วยขณะอยู่ในห้องผ่าตดั 
• ช่วยเคล่ือนยา้ยผูป่้วยและจดัท่าให้ผูป่้วยอยู่ในท่านอน

คว ่า 
• ดูความเรียบร้อยรอบนอกการผ่าตดั และเอ้ืออ านวยให้

การผ่าตดัด าเนินไปอย่างราบร่ืน      
•  ลงบนัทึก PNR ,SSI bundles และอ่ืน ๆ                                   
 

หมอนนอนคว ่าเดิมที่ใช ้
ท าให้เกิดรอยแดงที่
ผิวหนงับริเวณหน้าอก
และปุ่ มกระดูกเชิงกราน 
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วัตถุประสงค์เกี่ยวกับการประดิษฐ์คิดค้นผลงาน 

1. เพื่อลดอุบตัิการณ์การเกิดแผลกดทบัในผูป่้วยที่เขา้รับการผา่ตดักระดกูสันหลงั 
2. เพื่อพฒันาอุปกรณ์เสริมส าหรับจดัท่าผูป่้วยให้เหมาะกบัลกัษณะการผ่าตดั สะดวกต่อการใชง้านและตรงตาม

ความตอ้งการของแพทยผ์่าตดั 
2.งบประมาณที่ใช้ในการประดษิฐ์ (ระบงุบประมาณและรายละเอยีดค่าใช้จ่าย) ความคุ้มค่าของส่ิงประดิษฐ์/นวัตกรรม 
 ตน้ทุนค่าวสัดุที่ใชใ้นการประดษิฐ์  

1. เมโมร่ีโฟม(Memory form) ขนาดกวา้ง6 ฟตุxยาว6.5ฟตุ ราคา 500 บาท ใชแ้บ่งตดัประดษิฐ์ส่วนบนหมอนนอน
คว ่าได1้0ช้ินงาน โดยเฉล่ีย 1ช้ิน = 50 บาท 

2. แผ่นชนวนความเยน็ของเคร่ืองปรับอากาศ 1000 บาท ใชป้ระดิษฐ์ฐานหมอนคว ่าได ้2 ช้ิน โดยเฉล่ีย 1ช้ิน = 500 
บาท 

3. ผา้ส าหรับท าปลอกหุ้ม 100 บาท โดยเฉล่ีย 1ช้ิน = 50 บาท 
ราคาตน้ทนุเฉล่ียต่อ1ช้ิน = 750 บาท 
การใชอุ้ปกรณ์ในการจดัท่าตอ้งใช ้2 ช้ินต่อการผ่าตดั 1 ครั้ ง คิดเป็นราคาตน้ทุน 1,500 บาท เมื่อเทียบกบัราคา
อุปกรณ์จดัท่าจากบริษทั ท่ีมีราคาต่อช้ินมากกว่า 20,000 บาท จึงประหยดัตน้ทุนไดม้ากกว่า 30,000-40,000 บาท 
และตรงตามความตอ้งการของแพทยผ์ูผ้่าตดัไดม้ากกว่า เพราะมีขนาดพอเหมาะกบัผูป่้วยและความสูงอยู่ในระดบั
ทีพ่อดีช่วยให้การผ่าตดัสะดวกขึ้น 

3.ระยะเวลา และขั้นตอนการพัฒนา (วธิี/ขั้นตอนทีใ่ช้ในการประดิษฐ์ผลงาน) 
 
 
 
 
 
 

                (workflow) 

 

 

 

 

 

 

 

         

2. ตดัแผ่นชนวนความเยน็ขนาด 3.5 x17.5 นิ้ว (ช้ินB) และ 6.5x 

17.5 นิ้ว (ช้ินC) มว้นเป็นคร่ึงวงกลม 3 ชั้น ทากาวอดัแน่นทั้ง3ช้ิน
เขา้ดว้ยกนั 

1. ตดัแผ่นชนวนความเยน็ให้ไดข้นาด 6.5 x 17.5 นิ้ว ท าเป็นฐาน
ส่ีเหลี่ยมผืนผา้ (ช้ินA) 
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4. สภาพการปฏบิัติงานก่อนและหลังการน าส่ิงประดิษฐ์/นวัตกรรมไปใช้
 (แสดงรูปภาพก่อนและหลงั เปรียบเทียบให้เห็นเป็นล าดับขั้นตอนอย่างเป็นระบบ และชัดเจน)  

ก่อน                                                                                      หลัง 

3. ตดัแผ่นเมโมร่ีโฟมให้ไดข้นาด 8 x17.5 นิ้ว พ่นกาวสเปร์ยลงบน
แผ่นชนวนความเยน็ เพ่ือติดแผ่นเมโมร่ีโฟมไวด้า้นบนของหมอน
เขา้ดว้ยกนั

ภาพแสดงดา้นขา้ง

4. สอดสายรัดเขา้ไปช่องกลางของหมอน เพ่ือรัดหมอนกบัเตียง
ผ่าตดัให้ไดต้ าแหน่งท่ีคงท่ี

5. หุ้มดว้ยปลอกหมอนลามิเมต(Laminate)กนัน ้า เพ่ือป้องกนั
การซึมเป่ือนของน ้ายาและสารคดัหลัง่ในระหว่างการผ่าตดั

6. เยบ็ผา้ท าปลอกหุ้ม มีเชือกผูกส่วนหัวและส่วนทา้ยแบบหมอน
หมอนขา้ง ดึงให้เรียบตึงเพ่ือป้องกนัไม่เกิดรอยกดทับจากรอยยบั
ของผา้

7.การผ่าตดัท่าคว ่าใชห้มอนรองทั้งหมด 2ใบ เพ่ือใชร้องบริเวณ
หน้าอก และ กระดูกเชิงกราน 

ใชส้ าลีหุ้มหมอนดา้นบนเพื่อให้ผิวสัมผสันุ่มข้ึน Memory on top ที่ประดิษฐ์ข้ึน หุ้มดว้ยผา้ท่ีเรียบตึง 
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      ก่อน          หลัง 

วิธีการท างาน/ขั้นตอนการท างาน ปัญหา ขอ้จ ากดั 
วิธีการท างานแบบเดิม(ก่อนการพฒันา) ใชส้ าลีรองเฝือก

(Webril)วางบนหมอนนอน
ท่าคว ่า เมื่อผูป่้วยผ่าตดั
ระยะเวลานาน พบรอยแดง
บนผิวหนงับริเวณหนา้อก
และปุ่ มกระดกูเชิงกราน 

ส าลีรองเฝือก(Webril) ที่
ใชร้องบนหมอนนอนท่า
คว ่า ไม่มีความหนาและ
นุ่มมากพอในการกระจาย
แรงกดทบัได ้

หมอนรองนอนคว ่าแบบเดิม หลงัจากผูป่้วยผ่าตดั
ท่านอนคว ่า มีรอยแดงชดัเจนบริเวณราวนม
บางครั้ งเป็นถุงน ้า  และหน้าทอ้งบริเวณปุ่มกระดูก
เชิงกราน 

เม่ือนอนคว ่ารองดว้ย นุ่มน่ิม memory on top

หลงัจากผูป่้วยผ่าตดัท่านอนคว ่า ไม่มีรอยแดง
บริเวณอราวนมและหน้าทอ้งบริเวณปุ่ มกระดูกเชิง
กราน 



F-QF-002 rev. 5/05-02-62 หน้า 7 / 11 

วิธีการท างาน/ขั้นตอนการท างาน ปัญหา ขอ้ด ี
หลงัการพฒันารอบท่ี 1 

น า Memory foam ท่ีมี ความหนา 1 น้ิว วางบน
หมอนนอนท่าคว ่าแทนส าลีรองเฝือก 

การน า Memory foam ที่มีความ
หนา 1 น้ิว 1 ชั้น มาวางบน
หมอนนอนท่าคว ่า ยงัพบว่าใน
ผูป่้วยที่ใชเ้วลาในการผ่าตดันาน 
ยงัพบรอยแดงบริเวณหนา้อก
และปุ่ มกระดกูเชิงกราน แต่จาง
ลงหรือหายไปภายใน 30 นาที
หลงัจากผูป่้วยนอนหงาย 

พบอุบตัิการณ์ในการเกดิ
แผลกดทบัลดลง 

วิธีการท างาน/ขั้นตอนการท างาน ปัญหา ขอ้ด ี
หลงัการพฒันารอบท่ี 2 

เพ่ิมความหนาของ Memory foam จาก 1 น้ิว เป็น 
2 น้ิว 

-เพ่ิมความหนาของ Memory 
foam จาก 1 น้ิว เป็น 2 น้ิว ความ
สูงของหมอนท่ีสูงขึ้น ท าให้
ผูใ้ชง้านมีความรู้สึกว่าหมอนไม่
มัน่คง 
-เม่ือปนเป้ือนส่ิงสกปรกท าให้
ความสะอาดไดย้าก 

ไม่พบอุบตัิการณ์ในการ
เกิดแผลกดทบั 

วิธีการท างาน/ขั้นตอนการท างาน ปัญหา ขอ้ด ี
หลงัการพฒันารอบท่ี 3 

- เพ่ิมสายรัดเพ่ือรัดหมอนกบัเตียงผ่าตดัให้
ไดต้ าแหน่งท่ีคงท่ี 

- ท าปลอกหุ้มใส่หมอนเพ่ือป้องกนัส่ิง
สกปรกปนเป้ือนระหว่างใชง้าน 

- -ไม่พบอุบตัิการณ์ในการ
เกิดแผลกดทบั 
-นุ่มน่ิม Memory on top 
ไม่สกปรก ท าความ
สะอาดไดง้่าย เพียงซัก
ปลอกหุ้มและน ากลบัมา
ใชซ้ ้าไดห้ลายๆครั้ ง 
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5.ตัวช้ีวัดความส าเร็จของส่ิงประดิษฐ์ / นวัตกรรม (ระบุ ให้สอดคล้องกบัวัตถปุระสงค์ที่ตั้งไว้ ในรูปแบบตารางหรือกราฟ) 

6. ผลที่คาดว่าจะได้ รับเม่ือเสร็จส้ินโครงการ / ผลจากการน าส่ิงประดษิฐ์ไปปรับใช้
หมอนจดัท่านอนคว ่ารูปแบบใหม่ท่ีพฒันาขึ้น สามารถลดอุบตัิการณก์ารเกดิแผลกดทบัในผูป่้วยที่เขา้รับการผ่าตดั

กระดกูสันหลงัได ้ โดยพบอุบตัิการณ์การเกิดแผลเกดิทบัไม่เกิน10% ของผูป่้วยที่เขา้รับการผ่าตดัในท่านอนคว ่า และช่วย
ให้แพทยผ่์าตดัสามารถผ่าตดัไดส้ะดวกขึ้น ช่วยลดแรงกดทบับริเวณช่องอกและช่องทอ้งผูป่้วยในท่านอนคว ่าไดเ้ป็นอย่าง
ดี เทียบเท่าอุปกรณ์จดัท่าท่ีบริษทัจดัจ าหน่าย แต่สามารถประหยดังบประมาณในการจดัซ้ือไดม้ากกว่า 
7. การเรียนรู้ที่ได้รับจากการท าโครงการและการขยายผล

การประเมินผูป่้วยในทุกระยะการผ่าตดั ทั้งก่อนผ่าตดั ขณะผ่าตดั และหลงัผ่าตดั ท าให้เราทราบและเขา้ใจปัญหา  
ที่ท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนจากการจดัท่าผ่าตดั การผ่าตดัที่จ าเป็นตอ้งใชร้ะยะเวลานาน แรงกดทบัจากการการจดัท่า ปัจจยั
ภายในจากผูป่้วย เช่น น ้ าหนัก อายุ และสภาพผิวหนัง และปัจจยัส่ิงแวดลอ้มภายนอก เช่น อุณหภูมิ ความช้ืน และวสัดุ
อุปกรณ์ที่ใช้ในการจดัท่า เป็นสาเหตุที่อาจท าให้เกิดรอยกดทบัและการบาดเจ็บบริเวณผิวหนงั ในผูป่้วยบางรายสามารถ
รักษาหายได้เอง บางรายตอ้งใช้ระยะเวลานานในการบรรเทารักษา คณะผูจ้ดัได้ตระหนักถึงปัญหาที่พบ จึงได้คิดคน้
ประดิษฐ์ช้ินงานน้ีขึ้น เพ่ือช่วยป้องกันและลดปัจจัยสาเหตุที่ท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนดังกล่าว ซ่ึงหลงัจากทดลองใช้
หมอนรองท่าคว ่าท่ีประดิษฐ์ขึ้นมาใหม่แลว้ พบว่าสามารถลดอุบตัิการณ์การเกิดแผลกดทบัไดเ้ป็นอย่างดี สร้างความพึง
พอใจให้ผูป่้วยและทีมผ่าตัด ท าให้คณะผูจ้ ัดวางแผนปรับขยายต่อยอดผลงานไปสู่ผลงานประดิษฐ์ช้ินงานใหม่ ใน
อุปกรณ์เสริมการจดัท่าอ่ืนๆต่อไป   
8. การควบคุม/ติดตาม/ประเมินผล/การป้องกันปัญหาเกดิซ ้า

แสดงผลงานส่ิงประดิษฐ์ใหม่ให้ผูร่้วมปฏิบตัิงานเขา้ใจ และในน าไปใชใ้นการปฏิบตัิงานอย่างถูกวิธี พร้อมลง
บนัทึกผลลพัธ์ทุกครั้ งหลงัใชง้าน  ติดตามผลทุก 6 เดือน เพื่อประเมินประสิทธิภาพของส่ิงประดษิฐ์ 
9. โครงการ/กิจกรรม/โอกาสพัฒนาในคร้ังต่อไป

ปรับขยายต่อยอดผลงานไปสู่ผลงานประดิษฐ์ช้ินงานใหม่ ในอุปกรณ์เสริมการจดัท่าอ่ืนๆต่อไป 

ตัวช้ีวัด 
เป้าหมาย 

ผลด าเนนิการ (เดือน/ ปี) 
ก่อน

ด าเนินการ 
หลัง 

คร้ังที่1 คร้ังที่2 คร้ังที่3 

อุบัติการณ์การเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยที่เข้ารับการผ่าตัดกระดูก
สันหลัง 

< 5% 30.3% 10% 0% 0% 

ความพึงพอใจต่อส่ิงประดิษฐ์(แพทย์ผ่าตัด) 
- ช่วยให้การผ่าตัดสะดวกขึน้ 
- หมอนคงรูปไม่ยุบตัว ลดแรงกดบริเวณช่องอกและช่อง

ท้อง 
- ใช้งานได้ดี เม่ือเทียบกับจากอุปกรณ์ที่บริษัทจัด

จ าหน่าย 
- ช่วยแก้ปัญหาการเกิดแผลกดทับในผู้ป่วยที่เข้ารับการ

ผ่าตัดกระดูกสันหลังได้ 

>90% - 85% 90% 96% 
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เอกสารแนบ  
บทความ : เมโมร่ีโฟมคอือะไร 
Memory Foam คืออะไร ? 
     Memory Foam ถูกพฒันาขึ้นโดย นกัวิทยาศาสตร์ชาวญี่ปุ่ นที่ท างานอยู่ในองคก์ร NASA ในช่วงแรกนั้นเมโมร่ีโฟถูก
น ามาใชส้ าหรับในผลิตเบาะท่ีนัง่ของนกับินอวกาศ นัน่ก็เพ่ือลดแรงกระแทกและอาการบาดเจ็บขณะยานอวกาศท าการ
ออกตวัหรือลงจอด ในเวลาต่อมาไดม้กีารน า Memory Foam มาประยกุตใ์ชอ้ย่างหลากหลาย ซ่ึงในทางการแพทยไ์ดน้ าเม
โมร่ีโฟมมาใชก้บัผูป่้วยอมัพาต ที่ไม่สามารถเคล่ือนไหวตวัเองได ้เพื่อช่วยป้องกนั การเกดิแผลกดทบั 

  
     คุณลกัษณะของ Memory Foam นั้นตวัมนัสามารถปรับตวัให้รองรับพอดีกบั สรีระของทุกคน จึงช่วยลดแรงกดทบั และ
สามารถ คืนตวักลบัสู่สภาพเดิม ไดอ้ย่างรวดเร็ว นอกจากน้ี ยงัมีคุณสมบตัิในการระบายอากาศสูง ช่วยระบาย ความรอ้นได้
ดี จึงไม่เกดิความอบัช้ืน 

  
  Memory Foam เป็นโฟมที่มีความหนาแน่นสูงกว่าโฟมชนิดอื่นๆ ซ่ึงวดัค่าความหนาแน่นของโฟมจาก ค่า
Indentation Force Deflection (IFD) โดยค่า IFD มาตรฐานของ Memory Foam อยู่ระหว่าง 16-80 กก./ลบ.ม. ยิ่งค่า IFD สูง 
หมายความว่ามีความหนาแน่นสูง ท าให้มีอายุการใชง้านทีย่าวนานมากกว่า ไม่ยุบตวัง่าย เป็นวสัดุที่มีคณุสมบตัิในการคืน
ตวัชา้ๆ เมื่อสัมผสัอุณหภูมิในร่างกาย หมอนจะอ่อนนุ่มลง และปรับเปล่ียนรูปเป็นเสมือนเบา้รองรับคอและศีรษะไดอ้ย่าง
พอดี ท าให้เกิด พ้ืนผิวสัมผสัสูงสุด กระจายแรงกดทบั อย่างสมบูรณ์ และคลายแรงกดทบัไดม้ากสุด ทั้งหมดน้ีส่งผลให้ ผูใ้ช้ 
สัมผสัถึง ความนุ่มสบาย ท าให้กลา้มเน้ือและเส้นประสาท บริเวณต่างๆ ไดผ้่อนคลายเต็มที่ หมดปัญหาการปวดเมื่อย 
พกัผ่อนไดอ้ย่างเต็มที ่
     และเมื่อถูกน ามาเป็นวสัดุที่ใชท้างการแพทย ์ส าหรับผูท้ี่มีอาการปวดเมื่อย , ปวดคอ , นอนกรน , ผูท่ี้พกัฟ้ืนหลงัผ่าตดัมี
แผลกดทบั , ผูป่้วยอมัพาต , ผูป่้วยโรคเบาหวาน และโดยเฉพาะส าหรับผูท้ี่ใส่ใจสุขภาพ ที่ตอ้งการปกป้องอาการปวดเมื่อย
ที่จะเกิดจากการใชห้มอนที่ไม่ถูกสุขลกัษณะ 
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สมุดบนัทึก การเปลี่ยนแปลงของผิวหนัง ในผู้ป่วยผ่าตดัท่านอนคว ่า 

 
 

 


