
ชื#อหน่วยงาน หอผู้ป่วยวกิฤตศัลยกรรม /ภาควชิาศัลยศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี

ชื#อเจ้าของผลงาน นายวัทธิกร กติตภิคัธนกุล

ชื#อผลงาน ฝาปิดจุกระบายปัสสาวะหรือสารคัดหลั#ง

1.สภาพปัญหาก่อนปรับปรุง 1.กระบวนการปรับปรุง/สภาพหลังปรับปรุง

7.ผลที;ได้จากการปรับปรุง/ผลลัพธ์/ผลดาํเนินโครงการ G.การจดัทาํมาตรฐาน

K.หลังเสร็จสิ Mนโครงการท่านดาํเนินการในการขยายผลอย่างไร
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สภาพการทํางานเดมิ และปัญหาที8พบในการใช้งานกลอ่งตวงปัสสาวะ (Urine box), ถงุรองรับ
ปัสสาวะ (Urine bag) หรือถงุรองรับสารคดัหลั8งตา่ง ๆ (Silastic drain) เมื8อต้องเทปัสสาวะหรือสาร 
คดัหลั8งทิ Gงในแตล่ะครั Gง จําเป็นต้องมีฝาปิดจกุระบาย มกัมีปัญหาบริเวณฝาปิดจกุระบายไมแ่น่นพอ 
จึงหลดุงา่ย ซึ8งในหอผู้ ป่วยวิกฤตศลัยกรรม (TIC) พบ มากกวา่ร้อยละ TU ของจํานวนผู้ ป่วยที8ใช้ถงุ
รองรับสารคดัหลั8งมีฝาหลดุหาย หรือชํารุด ทําให้เป็นระบบเปิดมีโอกาสปนเปื Gอนเชื Gอโรคจาก
ภายนอกได้

ผลที%ได้จากการปรับปรุง/ผลลัพธ์

1. คณุภาพงานดีขึ Gน /บริการดีขึ Gน 

2. วสัดใุนการจดัทําหางา่ยในหน่วยงาน 

3. ลดต้นทนุ/ประหยดัคา่ใช้จ่าย 

4. เพิ8มความสะดวกในการใช้งานของผู้ปฏิบตังิาน 

5. งา่ยตอ่การจดัเก็บ เป็นระเบียบ พร้อมใช้งาน

ผลดาํเนินโครงการ (1ปี)

ตัวชี Aวัด เป้าหมาย ก่อน หลัง
1.อัตราการใช้สายดูดเสมหะปิดจุกระบาย 100% 0% 100%

2.อัตราความพงึพอใจต่อการใช้สายดูด

เสมหะปิดจุกระบาย
100% 50% 100%

2.1. ขั #นตอนการวางแผน (Plan) 

ปรับปรุงครั#งที61 ใช้ยางวงรัดฝาปิดจกุระบายยดึไว้กบัอปุกรณ์รองรับปัสสาวะหรือสารคดัหลั=ง ข้อด ีฝาปิดจกุระบายไมส่ญูหาย

ข้อด้อย เมื=อใช้งานพบวา่ฝาปิดชํารุดหรือแตกหกั หรือมีคราบสกปรกตดิสะสมในฝา ทําความสะอาดยาก เป็นแหล่งสะสมของเชื Mอโรค 

ปรับปรุงครั#งที62 (1-31 ม.ค.64) ใช้กระบอกฉีดยาขนาด 3 ml เป็นฝาปิดจกุระบายของอปุกรณ์รองรับปัสสาวะหรือสารคดัหลั=ง ข้อดี หาได้งา่ย

เพราะมีใช้อยูใ่นหอผู้ ป่วย สามารถเปลี=ยนได้เมื=อสกปรก ประหยดัต้นทนุ/คา่ใช้จ่าย สะดวกตอ่การใช้งาน ข้อด้อย ขนาดไมพ่อดีกบัจกุระบาย ทําให้หลดุได้บ่อย 

ปรับปรุงครั#งที63 (1ก.พ.64-ปัจจุบัน) ใช้สายดดูเสมหะแทนฝาปิดจกุระบายของอปุกรณ์รองรับปัสสาวะหรือสารคดัหลั=ง ปิดจกุระบายได้แนน่ เป็น

ระบบปิด เปลี=ยนใหมไ่ด้ สะอาด ลดโอกาสในการตดิเชื Mอได้ และสะดวกในการใช้งาน หาได้งา่ยในหอผู้ ป่วย ราคาถกู

2.2. ขั #นตอนการปฏิบัต(ิDo ) 

: สํารวจความคดิเหน็ และข้อเสนอแนะในการใช้ฝาปิดจกุระบายแบบเดมิ 

: อธิบายให้พยาบาลได้รับทราบถึงการใช้สายดดูเสมหะแทนฝาปิดจกุระบาย

: เสนอตอ่หวัหน้างาน และให้พยาบาล และผู้ ช่วยพยาบาลทดลองใช้

: จดัทําแบบสอบถามความพงึพอใจตอ่การใช้งานสายดดูเสมหะปิดจกุระบาย 

: ประเมินผล และตดิตามผลความพงึพอใจของพยาบาล และผู้ ช่วยพยาบาล 

: รวบรวมข้อมลู และข้อเสนอแนะในการปรับปรุง 

2.3. ขั #นตอนการตรวจสอบ (Check) หวัหน้ามอบหมายงานให้พยาบาล และผู้ ช่วยพยาบาลเป็นผู้ดแูล และตรวจสอบ ประเมินผลการใช้งานทกุ 3 เดือน เป็นเวลา 1 ปี 

2.4. จัดทาํมาตรฐาน (Act ) นําสายดดูเสมหะใช้แทนฝาปิดจกุระบายของกล่องตวงปัสสาวะ ถงุรองปัสสาวะ หรือถงุรองรับสารคดัหลงัตา่ง ๆ ไปใช้จริง จดัทํามาตรฐานการ

ใช้งาน เพื=อให้เป็นแนวทางเดียวกนั

มาตรฐานการใช้งานสายดูดเสมหะ (Suction tube) แทนฝาปิดจุกระบายของอุปกรณ์รองรับปัสสาวะหรือ สารคัดหลั%ง 

1. ผู้ ป่วยที8มีกลอ่งตวงปัสสาวะ (Urine box), ถงุรองรับปัสสาวะ (Urine bag) หรือถงุรองรับสารคดัหลั8งตา่งๆ (Silastic drain) ใช้ 

สายดดูเสมหะแทนฝาปิดจกุระบายโดยพยาบาล และผู้ ช่วยพยาบาล 

2. เปลี8ยนสายดดูเสมหะแทนฝาปิดจกุระบายทกุสปัดาห์หรือเมื8อสกปรก โดยผู้ ช่วยพยาบาลเวรดกึ เพื8อลดการสะสมของเชื Gอโรค 

3. ล้างมือ และเปลี8ยนถงุมือ Dispose ทกุครั Gงก่อนเปลี8ยนฝาปิดจกุระบาย 

4. เช็ดทําความสะอาดจกุระบายทกุครั Gงด้วย 70% Alcohol ก่อนปิดจกุระบาย 

5. ประเมินความจําเป็นในการคาสายระบายตา่ง ๆ ร่วมกบัแพทย์ ทกุเวร โดยพยาบาลผู้ดแูล

ใช้ในหน่วยงาน และขยายผลการพฒันาคณุภาพงานไปยงัหน่วยงานอื8นภายในคณะฯ เช่น หอผู้ ป่วยกึ8งวิกฤตศลัยกรรม
ชาย-หญิง (5NW), หอผู้ ป่วยศลัยกรรมชาย (5SW), หอผู้ ป่วยศลัยกรรมหญิง (5SE) และหอผู้ ป่วยศลัยกรรมชาย-หญิง (9SE)
เป็นต้น


