
ปการรายงานผลการดําเนินงาน ป 2556
หอผูปวยอุบัติเหตุ และ หอผูปวยไฟไหมน้ํารอนลวก

ปราณี นิพัทธกุศลกิจ

หัวหนาหอผูปวยอุบตัิเหตุและรักษาการในตําแหนงหวัหนา Burn unit



การบริหารอัตรากําลังโดยรวมบุคลากรทั้งหมด

ของ Truama และ Burn Unit
โดยมีการดําเนินการดังนี้โดยมการดาเนนการดงน

• Burn Unit ไมมีเสมียนวอรดจึงปรับภาระงานของพนักงานชวยการพยาบาลให

ํ  ี่ ี  ิ ั ป ํทําหนาทีเสมียนวอรด เสริมกับภาระงานประจํา 

• Burn Unit ไมมีแมบานเวรนอน ปรับงานใหใชแมบานเวรนอนรวมกับหอ

ผูปวยอุบัติเหตุ 

ใ ิ ั ํ ั   ป ิ ั ิ  ั • ในการบรหารอตรากาลงกลมุพยาบาล, ผูปฏบตงานพยาบาล และพนกงานชวย

การพยาบาลของหอผูปวยอุบัติเหตุ + Burn Unit หมุนเวียนผลัดเปลีย่นกันดูแล

่ผูปวย มีการบริหารจัดการภายในใหมีการเกลี่ยอัตรากําลังในแตละเวรให

เหมาะสมกับภาระงานฉุกเฉินเรงดวนของแตละหอผูปวยในขณะนั้นไดงายู

และคลองตัวเพื่อใหผูปวยไดรับการดูแลที่รวดเร็วและครบถวน 



การบริหารอัตรากําลังโดยรวมบุคลากรทั้งหมด

ของ Truama และ Burn Unit

ืมีขอดคีือ

• ทกคนเปนสวนหนึ่งของ 2 หอผปวย เมื่อหอผปวยใดตองการ• ทุกคนเปนสวนหนงของ 2 หอผูปวย เมอหอผูปวยใดตองการ

ความชวยเหลือเรงดวน เชน CPR ทําหัตถการฉุกเฉนิ A-line 

้หรือกรณีสถานการณปกติ เชน ยกผูปวยน้ําหนกัมาก ตองใช

กําลังคนมากกวา 4 คน ก็เอยปากใหเขามาชวยเหลือไดทันที ไมกาลงคนมากกวา 4 คน กเอยปากใหเขามาชวยเหลอไดทนท ไม

เกี่ยงวาเปนผูปวยของหอผูปวยใด

้• เกดิสัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคลากรทั้ง 2 หอผูปวย รักกันฉนัท

พี่นอง มีน้ําใจชวยเหลือซึ่งกันและกัน ฯลฯพนอง มนาใจชวยเหลอซงกนและกน ฯลฯ



หอผปวยอบัติเหตหอผูปวยอุบตเหตุ



สรปผลการดําเนินงานป 2556สรุปผลการดาเนนงานป 2556

้อตัราการติดเชอื ปงบประมาณ 2554 – 2556 ของหอผูปวยอุบตัิเหตุ

– NHSN 50 percentile VAP = 1.0 ครั้ง/ 1000 ventilator – days (2011)

– NHSN 50 percentile BSI = 1.1 ครั้ง/ 1000 ventilator – days (2011)

NHSN 50 til  UTI  1 6 ครั้ง/ 1000 til t  d  (2011)– NHSN 50 percentile UTI = 1.6 ครง/ 1000 ventilator – days (2011)



สรปผลการดําเนินงานป 2556สรุปผลการดาเนนงานป 2556

ตัวชี้วดัคณภาพอื่นๆตวชวดคุณภาพอนๆ



สรปผลการดําเนินงานป 2556สรุปผลการดาเนนงานป 2556

ั ี ้ ั ื่ตัวชีวดัคุณภาพอืนๆ



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

มีระบบการวางแผนจําหนายแบบองครวมในหอผปวยอบัติเหต  โดยมระบบการวางแผนจาหนายแบบองครวมในหอผูปวยอุบตเหตุ  โดย

1. จัดระบบการดูแลผูปวยเฉพาะราย โดยเนนระบบพยาบาลเจาของไข 

รับผิดชอบกลุมผูปวยบาดเจ็บศีรษะรุนแรง, บาดเจ็บหลายระบบ, บาดเจบ็ไข

สันหลัง เริ่มตั้งแตแรกรับ, ระหวางการรักษา จนกระทั่งจําหนายออกจาก

โรงพยาบาล โดย

จัดพยาบาลเปนกลม กลมละ 3 คน รวมกัน 7 กลม แตละกลมรับผิดชอบ– จดพยาบาลเปนกลุม กลุมละ 3 คน รวมกน 7 กลุม แตละกลุมรบผดชอบ

ผูปวยไวดูแล 2-3 ราย/กลุม

– การจาย case ผูปวยใหแตละกลุมเปนหนาที่ของ HW, รอง HW, 

พยาบาล APN หรือ Incharge เวรg



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

ํ ป ิ ั ิใ ํ  ป 2. กําหนดแนวปฏิบัติในการวางแผนการจําหนายผูปวยทุกราย เชน 

– วันที่ 1 – 2 ของการ admit พยาบาลจะใหขอมูลเกี่ยวกับการเตรียมเอกสาร เพื่อใช

สิทธิตางๆ เชน สิทธิพ.ร.บ. บุคคลที่ 3 ฯลฯ

– วันที่ 3 ของการ admit เริ่มมีการหาญาติผูดูแลหลัก, พดูคุย, สอน และฝกทักษะญ ู ู , ู ุ ,

จนกระทั่งจําหนายออกจากรพ. และจะมีการประเมินความสามารถของผูดูแลเปน

ระยะโดยการสาธิตยอนกลับ ฯลฯ

– เวรเชาของทุกวัน จะมีพยาบาล 1 คน รับผิดชอบเปน Discharge Planner สอนและ

ใหคําแนะนําผปวยทกรายที่ไมมีพยาบาลเจาของไข ดแลเรื่องการใชสิทธิที่ถกตองใหคาแนะนาผูปวยทุกรายทไมมพยาบาลเจาของไข ดูแลเรองการใชสทธทถูกตอง

– มีวันพบญาติผูปวยที่ตองพึ่งพา โดย APN nurse ทุกวันอังคารเชา เพื่อใหขอมูลการ

ํ   ั  ฝ ํ ิ ป ี่ วางแผนการจาหนายรวมกน และฝกทากจกรรมการดูแลผูปวยทบาน



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

ํ ป ิ ั ิใ ํ  ป 2. กําหนดแนวปฏิบัติในการวางแผนการจําหนายผูปวยทุกราย เชน 

– มีกิจกรรม trauma round ซึ่งเปน interdisciplinary bedside ทุกวันอังคาร เวลา 12.30 

– 13.30น. และเปดโอกาสใหญาติผูปวยมีสวนรวมในการวางแผนจําหนาย

– หลังการจําหนาย

• มีการติดตามอาการผูปวยทางโทรศัพท หลังจากจําหนาย วันที่ 1, 3, 7 และทุก

เดือนเดอน

• มีการประสานงานกับทีมสุขภาพใน/ นอกโรงพยาบาล หรือแหลงประโยชนที่มี

ใ ี่ ป ั ศั    ส  ศ  ิ ส ส   ํ  อยูในชุมชนทผูปวยพกอาศย เชน อสม., ศูนยบรการสาธารณสุข, ผูนาชุมชน 

เพื่อชวยเหลือ/ ใหคําแนะนําญาติผูดูแล ใหสามารถดูแลผูปวยที่บานอยาง

 ื่ ปี สิ ิตอเนองและมประสทธภาพ



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

  ั ึ   ป ํ  ใ3. แตละกลุมบนัทึกความกาวหนาของการดูแลผูปวยและวางแผนจําหนายใน

บันทึกการพยาบาลแตละรายของหอผูปวย เพื่อใชเปนชองทางในการสื่อสาร,  

สงตอขอมูล

 



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

่ผลทีไดจากการวางแผนจําหนาย

1  เกิดสัมพันธภาพที่ดีระหวางผปวย ญาติ บคลากรในหอผปวย มีการ1. เกดสมพนธภาพทดระหวางผูปวย ญาต บุคลากรในหอผูปวย มการ

ติดตอทางโทรศัพท สอบถามอาการผูปวยเปนระยะๆ จะมีการเยี่ยมทาง

โ ั  ี่ โทรศัพท และเยียมบาน



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

่ผลทีไดจากการวางแผนจําหนาย

2  สิ่งที่ไดจากการเยี่ยมทางโทรศัพทและการเยี่ยมบาน ทําใหทราบปญหาที่2. สงทไดจากการเยยมทางโทรศพทและการเยยมบาน ทาใหทราบปญหาท

พบบอยในการดูแลที่บาน เชน 

  ไ– ปญหาทองผูกแกปญหาอยางไร

– ไมทราบวิธีการกระตุนการรับรูของผูปวยบาดเจ็บศีรษะรุนแรง

– ไมสามารถจัดการกับอาการของผูปวยเมื่อผูปวยมีพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม 

เชน ดึงเสื้อผาออกจากรางกาย

– ซึ่งปญหาและขอมลูเหลานี้จะสะทอนกลับไปสูการพัฒนาการวางแผนจําหนาย

ผปวยใหครอบคลมปญหาที่อาจพบขณะพักฟนที่บานผูปวยใหครอบคลุมปญหาทอาจพบขณะพกฟนทบาน



การเยี่ยมทางโทรศัพทและการเยี่ยมบานการเยยมทางโทรศพทและการเยยมบาน



กิจกรรมคณภาพในหนวยงานกจกรรมคุณภาพในหนวยงาน

่ไผลทีไดจากการวางแผนจําหนาย

3  ป 2556 IPV ในหมวด “ผรับบริการไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับการปฏิบัติตัว3. ป 2556 IPV ในหมวด ผูรบบรการไดรบคาแนะนาเกยวกบการปฏบตตว

หรือการดูแลตนเองที่บานกอนออกจากโรงพยาบาล” ในระดับเขาใจดี – ดี

 ป ี่ ํ (≥ ) โ ไ มาก สูงกวาเปาหมายทีกําหนด (≥ 90%) โดยได 91.1 %

– IPV ในภาพรวมของหอผูปวยอุบัติเหตุสูงกวาปที่แลว และสูงกวา

เปาหมายที่กําหนด (≥ 4.43%) โดยได 4.51 %

้– การกลับมารักษาซ้ําของผูปวยหลังจําหนายภายใน 28 วัน เนื่องจากขาด

การดูแลทีถู่กตองในป 2555 = 3 ราย / ป และป 2556 = 0 ราย / ปู ู



ภาพคําชมเชยภาพคาชมเชย



ผลที่ไดรับผลทไดรบ

ไ  ่ • ไดรับสิงของสนับสนุนในการใชกิจวัตร

ประจําวันของผูปวยที่ยากไรและที่นอน

ลมจากญาติคุณ อารีย ชูสุวรรณ

• ไดรับบริจาคเตียงผูปวย ที่นอนลม ตียง

สระผมจากญาติคุณ คุนสูน แซปง



ผลที่ไดรับผลทไดรบ

ไ  ่  • ไดรับเงินบริจาคจากญาติคุณสมร ลิมอสันโน ใหทางหอผูปวยอุบัติเหตุ 

เปนจํานวนเงิน 100,000 บาท ในวันที่ 23 มกราคม 2557 เวลา 11.00น.



กิจกรรมการสงเสริมสขภาพ กจกรรมการสงเสรมสุขภาพ 

  รณรงคปองกันการเกิดอุบตัิเหตุจราจรในกลุมเปาหมายตางๆ มีการ

เผยแพรขอมูลขาวสารดานการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุในรูปแบบตางๆ 

รวมทั้งผลกระทบทีเ่กดิจากอุบัติเหตุ, ใหความรูเรื่องการขับขี่ปลอดภยั, 

วิธีการใชหมวกนิรภัย, การคาดเข็มขัดนิรภัย, เครื่องหมายจราจร เปนวธการใชหมวกนรภย, การคาดเขมขดนรภย, เครองหมายจราจร เปน

ตน โดยจัดรวมกับองคกรภายนอก เชน สํานักงานขนสงจังหวัดสงขลา, 

บริษัทฮอนดา  สํานักงานปองกันและบรรเทาสาธารณภัย ฯลฯ โดยจัดปบรษทฮอนดา, สานกงานปองกนและบรรเทาสาธารณภย ฯลฯ โดยจดป

ละ 2 – 4 ครั้ง



รณรงคปองกันการเกิดอบัติเหตจราจรรณรงคปองกนการเกดอุบตเหตุจราจร

• จัดกิจกรรมในงานมอ.วิชาการ ประจําป 2556 คณะแพทยศาสตร มอ. ณ 

ศูนยประชุมนานาชาติ ณ วันที่ 16 – 17 สิงหาคม 2556

• จัดกิจกรรมในวันพยาบาลแหงชาติ ประจําป 2556 ณ ชั้น 1 ของรพ.

สงขลานครินทร ในวันที่ 21 ตลาคม 2556สงขลานครนทร ในวนท 21 ตุลาคม 2556

• จัดกิจกรรมใหกลุมนักเรียนเรื่องการปฐมพยาบาล และการรณรงคการ

่ลดอุบตัิเหตุในวันที่ 22 พฤศจิกายน 2556 ณ โรงเรียนสุวรรณวงศ อ.

หาดใหญ จ.สงขลา เปนตนญ







การพัฒนา competency ของบคลากรการพฒนา competency ของบุคลากร

 ึ 1. สงบุคลากรเขาศึกษาตอระดับปริญญาโท สาขาการพยาบาลผูปวยวิกฤต ณ 

คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ในป 2556 จํานวน 1 คน

2. สนับสนุนใหบุคลากรทําวิจัยรวมกับหนวยงานภายนอก ซึ่งในป 2556 มี

งานวิจัย 2 เรื่อง คืองานวจย 2 เรอง คอ

– เรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธตอคุณภาพชีวิตของผูปวยบาดเจ็บศีรษะหลัง

จําหนาย : กรณีศึกษาในโรงพยาบาลสงขลานครินทร อยูในระหวางเก็บ

ขอมูลู

– เรื่อง ความชุกของความปวดและการจัดการความปวดในกลุมผูปวย

ั ิ  ใ  ิ  อุบตเหต ุอยูในระหวางวเคราะหขอมูล



การพัฒนา competency ของบคลากรการพฒนา competency ของบุคลากร

3 สนับสนนใหบคลากรทกคนไดมีโอกาสอบรมนอกหนวยงานในเรื่องตางๆที่3. สนบสนุนใหบุคลากรทุกคนไดมโอกาสอบรมนอกหนวยงานในเรองตางๆท

เกี่ยวของกับภาระงานในหอผูปวย เพื่อนําความรูมาใชในการพัฒนางานในหอ

ผูปวย

4. สนับสนนและสงเสริมให APN 2 คนไดเปนวิทยากรนอกหนวยงาน ไดแก คณ4. สนบสนุนและสงเสรมให APN 2 คนไดเปนวทยากรนอกหนวยงาน ไดแก คุณ

ดวงเพ็ญ/ คุณภินวนันทน

ี ี่  ใ   ิ ี่ ี่  ั ป5. มีการ conference case ทีนาสนใจ เชน สถานการณพิเศษทีเกียวของกับผูปวย

และไมเคยเกิดขึ้นในหอผูปวย จะมีการ conference ในวันประชุม ward เพื่อหา

แนวทางแกไขปญหา และใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานตอไป เชน ตัวอยาง

ผูปวยคา/ เสพยาเสพติด ทาํรายเจาหนาที่ ไมยอมจําหนายออกจากรพ.เมื่อู

ตํารวจรอจะรับไปทีคุ่มขัง



การพัฒนา competency ของบคลากรการพฒนา competency ของบุคลากร

6  จัดอบรมตามความตองการของบคลากรในเรื่อง6. จดอบรมตามความตองการของบุคลากรในเรอง

– โครงการเพิ่มความรูการบริหารยา LMWH (low molecular weight heparin) ในหอ

่ ่ผูปวยอุบัติเหตุโดยจัดอบรม 2 รุน โดย รุนที่ 1 วันที่ 29 พฤษภาคม 2556 เวลา 9.00 –

12.00น. และรุนที่ 2 ในวันที่ 10 มิถุนายน  2556 เวลา 10.00 – 12.00น. บรรยายโดย อ.

  ฐิติมา ดวงเงิน อาจารยคณะเภสัชสาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

– จัดอบรม “Anticoagulant in Trauma patient” โดยอ.ภญ.ฐิติมา ดวงเงิน คณะเภสัช

ศาสตร ในวันที่ 10 พฤศจิกายน 2556 เวลา 13.30 – 15.30น. 

– จัดอบรมการดูแลผูปวยที่ใชเครื่องชวยหายใจ และการหยาเครื่องชวยหายใจใหู ู

พยาบาลนองใหม และนักศึกษาพยาบาล elective ที่ขึ้นฝกปฏิบัติงาน โดยวิทยากรจาก

ภาควิสัญญี 2 ทาน ไดแก คุณ จันทรเพ็ญ อองแกว และ คุณสุภาวดี ชํานาญแทนญญ ุ ญ ุ ุ ญ



สนับสนนการทําวิจัยรวมสนบสนุนการทาวจยรวม

งานวิจัยรวมกับคณะพยาบาลสาสตร มีการทํางานประสานรวมกันงานวจยรวมกบคณะพยาบาลสาสตร มการทางานประสานรวมกน

ระหวางคณะพยาบาลศาสตร กับหอผูปวยอุบัติเหตุในการทําวิจัยรวมกัน 

ซึ่งเปนวิจัยที่เกี่ยวของกับการพัฒนาคณภาพงาน การดแลผปวยอบัติเหต ซงเปนวจยทเกยวของกบการพฒนาคุณภาพงาน การดูแลผูปวยอุบตเหตุ 

ลาสุดมีโครงการวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธตอคุณภาพชีวิตของ

 ็ ี ี ึ ใ โผูปวยบาดเจบ็ศีรษะหลังจําหนาย : กรณีศึกษาในโรงพยาบาลสงขลา
นครินทร โดย คุณปราณี, คุณภินวนันทน รวมกับ อ.ประณีต คณะ

พยาบาล

งานวิจัยรวมกับภาควิสัญญี เรื่อง ความชกของความปวด และการงานวจยรวมกบภาควสญญ เรอง ความชุกของความปวด และการ

จัดการความปวดในกลุมผูปวยอุบัติเหต ุโดย คุณดวงเพ็ญ แวววันจิตร 

   ั  ิ คุณสาคร เสงนนท รวมกับอาจารย ศศิกานต



Bladder และ Bowel Training ProgramBladder และ Bowel Training Program

 ใมีการสรางแนวปฏิบัตใินการทํา Bladder Training Program และ 

Bowel Training Program ใหบุคลากรในทีม และญาติผูดูแล ใชในการ

ทํากิจกรรมไปในทิศทางเดียวกัน



Bowel Training ProgramBowel Training Program

ภาพประกอบของโปรแกรมการนวดหนาทอง (abdominal massage) 4 ภาพประกอบของโปรแกรมการนวดหนาทอง (abdominal massage) 4 

ทา เพื่อกระตุนใหมีการเคลื่อนไหวของลําไส เรงใหเกิดการผอนคลายของ

 ื้ ั  ั ํ ไ กลามเนือหูรูดทวารหนัก และเรงการขับอุจจาระออกจากลําไส 



แผนการทํากิจกรรมคณภาพงานในอนาคตแผนการทากจกรรมคุณภาพงานในอนาคต

• แนวปฏิบัตใินการปองกันการเกิด DVT (Deep Vein 

ี่ ใ  ป ั ิ ี่ ี ี่ Thrombosis) ทีขา ในกลุมผูปวยอุบัตเิหตทุีมีความเสียงตอการ

เกดิ DVT

• การนําแนวทางปฏิบัตใินการประเมินสภาพแรกรับในหอผูปวย 

ในกลมผปวยที่ไดรับบาดเจ็บหลายระบบ ซึ่งใชคมือของคณภินวในกลมุผูปวยทไดรบบาดเจบหลายระบบ ซงใชคูมอของคุณภนว

นนัทนที่พัฒนาเสร็จแลวมาทดลองใช



Burn UnitBurn Unit



กิจกรรมคณภาพงานกจกรรมคุณภาพงาน
1. มีระบบการวางแผนจําหนายแบบองครวม มีการเยี่ยมบานและเยี่ยม1. มระบบการวางแผนจาหนายแบบองครวม มการเยยมบานและเยยม

ทางโทรศัพท

ป ี่ โ ั  ี่ – ป 2555 เยียมทางโทรศัพท 8 ราย , เยียมบาน 5 ราย

– ป 2556 เยี่ยมทางโทรศัพท 18 ราย , เยี่ยมบาน 0 ราย,



กิจกรรมคณภาพงานกจกรรมคุณภาพงาน

 ื่ ่  ไ  ้ 2. การสรางนวัตกรรมเพือเพิมคุณภาพในการดูแลผูปวยแผลไหม – นํารอน

ลวก

2.1โครงการยางยืดบริหารขอ เพื่อใหผูปวยแผลไหม – น้ํารอนลวก ใชในการออก

กําลังกาย เพื่อใหขอตางๆสามารถยืดเหยียดไดดี ลดการเกิดภาวะแผลดึงรั้ง กาลงกาย เพอใหขอตางๆสามารถยดเหยยดไดด ลดการเกดภาวะแผลดงรง 

และผูปวยสามารถทํากิจวัตรประจําวันไดดวยตนเองในระดับหนึ่ง เชน 

รับประทานอาหารเอง  



กิจกรรมคณภาพงานกจกรรมคุณภาพงาน

2 การสรางนวัตกรรมเพื่อเพิ่มคณภาพในการดแลผปวยแผลไหม น้ํา2. การสรางนวตกรรมเพอเพมคุณภาพในการดูแลผูปวยแผลไหม – นา

รอนลวก

 ไ  ่ ไ  ึ่2.2 โครงการสงเสริมการทํากิจวัตรประจําวันในผูปวยแผลไหม เพือคงไวซึงความ

มีคุณคาในตนเอง โดยลดการพึ่งพิงผูอื่น เนนการทํากิจวัตรประจําวันดวย

่ตนเองใหมากที่สุด



กิจกรรมคณภาพงานกจกรรมคุณภาพงาน

 ื่ ่  ไ  ้2. การสรางนวัตกรรมเพือเพิมคุณภาพในการดูแลผูปวยแผลไหม – นํา

รอนลวก

2.3 โครงการจัดทาในผูปวยแผลไหม เพื่อลดการดึงรั้งของอวัยวะ ซึ่งเปนสาเหตุ

ที่ทําใหอวัยวะเสียหนาที่ในการทํางานททาใหอวยวะเสยหนาทในการทางาน



กิจกรรมคณภาพงานกจกรรมคุณภาพงาน

็ ื่  3. การพัฒนาคุณภาพการตัดเย็บ pressure garment เพือใชในการฟนฟู

สภาพในกลุมผูปวยแผลไหม – น้ํารอนลวก

– ซึ่งหอผูปวยไฟไหม – น้ํารอนลวก ไดใหบริการตัดเย็บ pressure 

garment ใหผปวยสวมใส เพื่อปองกันแผลเปนดึงรั้ง หรือแผลเปนนน garment ใหผูปวยสวมใส เพอปองกนแผลเปนดงรง หรอแผลเปนนูน 

และชวยตัดเย็บใหผูปวยมะเร็งที่มีอาการแขนบวม ปจจุบันผูปวยที่ใช

ิ ั ็ ี ํ ิ่ ึ้ ป ี่  โบริการตัดเย็บ pressure garment มีจํานวนเพิมขึนจากปทีแลว โดย

เฉลี่ย 15 ราย/ เดือน และเปนกลุมลูกคาจากรพ.มอ., รพ.ในจังหวัด

ใกลเคยีง เชน ยะลา ปตตานี นครศรีธรรมราช



pressure garmentpressure garment

้เกดิปญหาในการบริการ ดังนี 

– ความลาชาในการตัดเย็บ เนือ่งจากมีผตัดเย็บ 2 คน คือ แมบาน 1 คน – ความลาชาในการตดเยบ เนองจากมผูตดเยบ 2 คน คอ แมบาน 1 คน 

และผูปฏิบัติงานพยาบาลทีเ่กษียณอายุ 1 คน ซึ่งผูตัดเย็บจะใชเวลา

 ป ํ  ั ็    ป   ใ ี่วางจากงานประจา มาตดเยบ pressure garment เปนชวงๆ ในขณะท

ความตองการ pressure garment เพิ่มขึ้น 

– คะแนนความพึงพอใจตอคุณภาพของ pressure garment ที่ตัดเย็บ

เสร็จแลว อยในระดับปานกลางเปนสวนใหญ จากการวิเคราะหหาเสรจแลว อยูในระดบปานกลางเปนสวนใหญ จากการวเคราะหหา

สาเหตุของปญหาพบวา ไมมีปญหาในการใชงาน แตไมสวยงาม ไม

ประณีต เนื่องจากประณต เนองจาก



pressure garmentpressure garment

• ผูตัดเย็บไมไดชํานาญในการวัด, รางแบบ และตัดเย็บ pressure garment 

  ่ ื ็ใหเขากับทกุสวนของรางกาย และทีมีปญหาคือการเย็บ pressure 

garment สวนศีรษะ และนิ้วมือ 

• ผูตัดเย็บไมไดรับการฝก/ อบรมจากผูชํานาญโดยตรง จะใชวิธีฝกเย็บ 

pressure garment  แบบเรียนรดวยตนเอง pressure garment  แบบเรยนรูดวยตนเอง 

• จักรที่ใชเย็บ pressure garment เปนรุนเกา คุณภาพในการเย็บผายืดไมดี

่เทาที่ควร 



ทาง ward แกไขปญหา pressure garmentทาง ward แกไขปญหา pressure garment

1. จัดหาบคลากรที่มีทักษะในการตัดเย็บเสื้อผาทั่วไปเพิ่มอีก 1 คนรวมเปน 3 คน 1. จดหาบุคลากรทมทกษะในการตดเยบเสอผาทวไปเพมอก 1 คนรวมเปน 3 คน 

ไดแก orderly จาก OPD ศัลยกรรม, แมบาน Burn unit, PN ที่เกษียนแลว และ

เจาหนาที่เคหะบริการเจาหนาทเคหะบรการ

2. พัฒนาศักยภาพของผูตัดเย็บโดย

– ติดตอทีมเวชศาสตรฟนฟูโรงพยาบาลหาดใหญ ซึ่งรับผิดชอบในการเย็บ 

pressure garment จํานวน 2 คน เปนวิทยากรบรรยาย และฝกผอบรมตั้งแต pressure garment จานวน 2 คน เปนวทยากรบรรยาย และฝกผูอบรมตงแต 

การรางแบบ, การฝกตัดเยบ็ และวิธีคิดคาใชจายในการตัดเย็บ pressure 

โ ั ั  ิ  ี่ ัgarment โดยจัดวันเสาร – อาทตยที 7 – 9 กันยายน 2556 ณ Burn unit 

– มีการสื่อสารผานทาง line เพื่อปรึกษาและขอคําแนะนําในชวงแรกๆหลัง

เสร็จสิ้นการอบรม



ภาพการอบรมการตัดเย็บ pressure garmentภาพการอบรมการตดเยบ pressure garment



ทาง ward แกไขปญหา pressure garmentทาง ward แกไขปญหา pressure garment

3. ปรับเวลาใหเอื้อตอผูตัดเย็บในการตัดเย็บ pressure garment โดย อาจใชเวลา

สวนตัวหลังเสร็จสิ้นภารกิจประจํา เชน เวลา 16 00 20 00น  หรือวันหยด สวนตวหลงเสรจสนภารกจประจา เชน เวลา 16.00 – 20.00น. หรอวนหยุด 

เสาร – อาทิตย ในการเย็บ pressure garment และจายคาตอบแทนใหตาม rate 

ี่ ํ ไ  ป ั่ ไปทีคํานวณไวเปนมาตรฐานทัวไป





ผลลัพธผลลพธ

่ไ  ไ• สามารถการันตเีวลาทีไดรับ pressure garment ไมเกนิ 14 วัน

หลังการวัดตัว (อดตีใชเวลาประมาณ 2 เดือน)หลงการวดตว (อดตใชเวลาประมาณ 2 เดอน)

• ประเมินความพึงพอใจ และคุณภาพการใชงานของ pressure 

t อยในเกณฑดี โดยประเมินหลังจากผปวยทดลองใชgarment อยูในเกณฑด โดยประเมนหลงจากผปูวยทดลองใช

แลวอยางนอย 1 เดือน และมา F/U ที่ O.P.D ศัลยกรรมในวัน

อังคารเชา




