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เพือ่การพฒันาทีย่ ัง่ยนื...สูก่ารเป็นองคก์รแห่งนวตักรรม

CQI

ชื่อเร่ือง การพัฒนากระบวนการ การประเมินและจัดการภาวะสับสนกระสับกระส่าย (Agitation) 

ของผู้ป่วยหลังผ่าตดัสมอง ในหอผู้ป่วยวกิฤตศัลยกรรม (RA5IC) โรงพยาบาลรามาธิบดี
ผู้น าเสนอ นายวทัธิกร กิตติภคัธนกลุ งานการพยาบาลวิกฤต 1 ฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลรามาธิบดี

064

วัตถุประสงค์

ลักษณะโครงการ

ผลการปฏบิัตกิาร

หอผูป่้วย RA5IC ดแูลผูป่้วยวิกฤตทางศลัยกรรมท่ีมีความซบัซอ้น มากกวา่รอ้ยละ 50 เป็นผูป่้วยหลงัผา่ตดัสมอง มกัพบภาวะ Agitation ตัง้แตร่อ้ยละ 24 – 41 จากการศกึษาเรือ่งความชกุ
การรกัษา และผลลพัธข์องภาวะ Agitation ของผูป่้วยบาดเจ็บสมองที่เขา้รบัการรกัษาในหอผูป่้วยวิกฤต พบวา่ผูป่้วยท่ีมีภาวะ Agitation จะมีระยะเวลาการพกัรกัษาตวัในโรงพยาบาลนาน
กวา่ผูท่ี้ไม่มีภาวะ Agitation เฉลี่ย 5 วนั (สรุยิะ ปิยผดงุกิจ, 2562).

ประโยชน/์การขยายผล

สรุป

1.เพื่อลดระยะเวลาการเกิดภาวะ Agitation ของผูป่้วยหลงัผา่ตดัสมองใน RA5IC
2.เพื่อใหผู้ป่้วยหลงัผา่ตดัสมองได้รับการประเมินภาวะ Agitation เหมาะสมตามมาตรฐาน
3.เพื่อใหผู้ป่้วยหลงัผา่ตดัสมองได้รับการจัดการภาวะ Agitation เหมาะสมตามมาตรฐาน

ผลประโยชน/์ output/ outcome: พยาบาลสามารถประเมินและจดัการผูป่้วยท่ีมีภาวะ Agitation ไดต้ามมาตรฐาน
ความสอดคล้องมิตคุิณภาพ STEEEP: Safety ผูป่้วยปลอดภยัลดการเกิดภาวะแทรกซอ้นจาก Agitation และลด
อตัราการเสียชีวิต, Timely& Efficiency ท าใหเ้ขา้สูก่ระบวนการดแูลจดัการภาวะ Agitation ไดอ้ยา่งรวดเรว็ สง่ผลให้
การดแูลรกัษามีประสทิธิภาพมากขึน้, Effectiveness ลดระยะเวลาการนอนโรงพยาบาล ลดคา่รกัษาพยาบาลขัน้ต ่า 
2,200 บาท/วนั/คน (คา่หอ้ง 1,000 บาท/วนั คา่บรกิารทางการพยาบาล 1,200 บาท/วนั) มีการหมนุเวียนของ
ผูร้บับรกิารมากขึน้ และลดภาระงานของสหสาขาวิชาชีพ, Equality ผูป่้วยหลงัผา่ตดัสมองทกุรายไดร้บัการประเมิน
และจดัการภาวะ Agitation อยา่งเท่าเทียม, Patient center ค านึงถงึผูป่้วยเป็นศนูยก์ลางของทกุกระบวนการพฒันา
โครงการทีม่ีแผนจะพฒันา ช่ือโครงการ: การพฒันาแนวทางการขยบัขอ้ตอ่รา่งกาย Mobilization ในผู้ป่วย: หลงั
ผา่ตดัสมอง/เหตุผล: เพราะผูป่้วยมีโอกาสเกิดภาวะแทรกซอ้นหลงัผา่ตดัสมองจากการนอนนาน/ ระยะเวลา: 
ทบทวนวรรณกรรม/ งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ด าเนินโครงการ ปรบัปรุงแกไ้ข และสรุปผลทกุ 1 เดือน เป็นเวลา 1 ปี/ 
ผู้รับผิดชอบ: นายวทัธิกร กิตติภคัธนกลุ รว่มกบัสหสาขาวิชาชีพ
ใชเ้ฉพาะในหอผูป่้วยวิกฤตศลัยกรรม (RA5IC) มีแผนการขยายผลประยกุตใ์หเ้ขา้กบับรบิทของหอผูป่้วยไปยงั RA9SE
งานวิชาการ: จากการด าเนินการครัง้นีมี้แผนต่อยอดไปสู ่R2R เรือ่ง To develop alternative solutions of physical 
restraint in Postoperative neurosurgical agitated patients. 

ทีม่าและเหตุผล

ผลการด าเนินโครงการ 
การพฒันารอบที ่1 – 4 
พบวา่ ผูป่้วยหลงัผา่ตดัสมอง
ไดร้บัการประเมินภาวะ 
Agitation รอ้ยละ 51, 61, 76 
และ 100 ตามล าดบั และไดร้บั
การจัดการ ภาวะ Agitation 
รอ้ยละ 36, 41, 52 และ 100 
ตามล าดบั สง่ผลใหร้ะยะเวลา
เฉลี่ยของการเกิดภาวะ 
Agitation เหลือ 7, 6, 5 และ 3
วนั ตามล าดบั

ตัวอย่าง แบบประเมินภาวะสบัสนในผูป่้วยหลงัผา่ตดัสมอง (Agitated Behavioral Assessment Scales; 
ABS) และ แบบบนัทกึการพยาบาล: การจดัการภาวะสบัสนเฉียบพลนั


