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ความรับผิดชอบของหน่วยงานความรบผดชอบของหนวยงาน 



อัตราการครองเตียงอตราการครองเตยง
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Productivity 2556 = 106.89



 5 อันดับโรค ของหอผู้ป่วย

CA  Breast    คิดเป็น 13.2% ของผูป้ว่ยทั้งหมด1

Valve diseases2

Malignant neoplasm of colo-rectum3

Arterial embolism and thrombosis 4

Calculus of kidney and ureter5



ผลลัพธ์ทางการพยาบาล หอผูป้ว่ยศัลยกรรมหญิง

1. การบริการที่สร้างความพึงพอใจ



กราฟแสดงความรู้สึกของผู้มารับบริการผู้ปว่ยใน ของหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง
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ผลลัพธ์ทางการพยาบาล หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง

2. การบรรเทาทุกข์ทรมาน ของผู้รับบริการ -  Pain  post op.

ระดับความพงึพอใจ รายงาน ปี 2555 รายงาน ปี 2556

ความพงึพอใจโดยรวมต่อการจัดการความปวด (เป้าหมาย พอใจมาก-มากที่สุด > 80%

ระดบความพงพอใจ รายงาน ป 2555 รายงาน ป 2556

พอใจปานกลาง 8.3 % 0

พอใจมาก 83.33 % 80 %

พอใจมากทีสุ่ด 8.33 % 20%ุ

ระดับมาก-มากที่สุด >80% 91.66% 100

ค่าเฉลี่ยความพงึพอใจโดยรวม 3 (มาก) 3 20 (มาก)คาเฉลยความพงพอใจโดยรวม 3 (มาก) 3.20 (มาก)



ผลลัพธ์ทางการพยาบาล หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง

3 ผ้รับบริการได้รับความปลอดภัย3. ผูรบบรการไดรบความปลอดภย



ผลลัพธ์ ปี 2555 ผลลัพธ์ ปี 2556

ความคลาดเคลื่อนในการให้ยาและสารน้ํา

         ระดับ A-B 1 ราย 0 

ระดับ C-D 8 ราย 5 ราย          ระดบ C D 8 ราย 5 ราย

            ระดับ E-F 0 1 ราย

อุบัติการณ์การให้ยาผิดยากลุ่ม High Alert Drug 3 ราย (D) 2 ราย(D)

1 ราย(E)1 ราย(E)

ด้านความเสี่ยงของผู้ป่วยต่อการตกเตียง ลื่น ล้ม

- จํานวนผู้ป่วยตกเตียง 0 1 ราย(E)

- จํานวนผู้ป่วยลื่น หกล้ม 2 ราย(D) 1 ราย(D)



ั ์ ้ป่ ั ิผลลัพธ์ทางการพยาบาล หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง

ผลลัพธ์ ปี 2555 ผลลัพธ์ ปี 2556

อัตราการเกิดแผลกดทับ

อัตราการ กิด ผลกดทับ ร ดับ 2 1 0 / 1 000 วันนอน

1.074

ร ดับ 2 8 ราย

1.682

ร ดับ 2   -  อตราการเกดแผลกดทบ  ระดบ 2 = 1.0 / 1,000 วนนอน

   

ระดบ 2 =8 ราย ระดบ 2 

=15 ราย

-  อัตราการเกิดแผลกดทับ ระดับ 3 = 0.02  / 1,000 วันนอน ระดับ 3 = 0  ราย ระดับ 3 = 0  ราย

-  อัตราการเกิดแผลกดทับ  ระดับ 4 = 0 / 1,000 วันนอน ระดับ 4 = 0  ราย ระดับ 3 = 0  ราย

DTI = 1 ราย



กราฟแสดงอัตราการของการติดเชื้อของหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง
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CR -BSI ---- NHSN 50percentile CLA-BSI = 1.0 ครั้ง/1000 catheter-days (2010)

VAP --- NHSN 50 percentile VAP = 1.1 ครั้ง/1000 ventilator-days (2010)



ผลลัพธ์ทางการพยาบาล หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง

4.ด้านบุคลากร

- บคลากรใหม่ พนักงานช่วยการพยาบาล 2 คน   - บุคลากรใหม   พนกงานชวยการพยาบาล 2 คน 

                          ผ่านการประเมิน 6 เดือน

ิ 1   - พยาบาล         อบรมเฉพาะทางบรหาร 1 คน

                          กําลังอบรมวิกฤต  1     คน



ผลงานที่ภาคภมิใจผลงานทภาคภูมใจ

     โครงการเฝ้าระวังการติดเชื้อทางเดินปัสสาวะในผู้ปว่ยู

     ทีค่าสายสวนปัสสาวะ

- แนวปฏิบตัิในการป้องกันการติดเชื้อในระบบทางเดินปัสสาวะฏ

ที่สัมพันธ์กับการคาสายสวนปัสสาวะ : CQI 

* KM ขั้นตอนการทําความสะอาดอวัยวะสืบพันธ์** KM ขนตอนการทาความสะอาดอวยวะสบพนธุ*



กราฟแสดงอัตรา UTI ของหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง
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ผลงานที่ได้รับการพฒันา

1. โครงการพัฒนาแนวปฏิบัติการดูแลชอ่งปากเพื่อป้องกันการเกิดปอดอักเสบฏ ู

จากเครื่องช่วยหายใจในหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง

ป ิ ั ิ ํ ่ ป ื่ ป้ ั ิ ป- แนวปฏิบัติการทําความสะอาดช่องปากเพือปอ้งกันการเกิดปอด

อักเสบจากเครื่องช่วยหายใจ 

- แบบประเมินสภาพช่องปาก ORAL ASSESSMENT GUIDE (OAG) 

ตาม แบบประเมินของ Ross & Crumpler 2007ตาม แบบประเมนของ Ross & Crumpler, 2007 

ซึ่งดัดแปลงมาจากการประเมินสภาพชอ่งปากของ Eilers, 1988

Check list 



แนวทางการเฝาระวังอาการเปลี่ยนแปลงและการปรึกษาทีมสุขภาพแนวทางการเฝาระวังอาการเปลี่ยนแปลงและการปรึกษาทีมสุขภาพแนวทางการเฝาระวังอาการเปลี่ยนแปลงและการปรึกษาทีมสุขภาพ

ผลงานที่ได้รับการพฒันา

2. แนวทางการประเมินและการดแลผ้ป่วย2. แนวทางการประเมนและการดูแลผูปวย

โดยใช้สัญญาณเตือนภาวะวิกฤติ

(M difi d l i t MEWS)(Modified early warning scores system: MEWS)



แนวทางการประเมินและการดูแลผูปวยโดยใชสัญญาณเตือนภาวะวิกฤติ 

(Modified early warning scores system: MEWS) 

Score 3 2 1 0 1 2 3 Score 3 2 1 0 1 2 
ระดับ 

ความรูสึกตัว 

 วุนวาย 

สับสน 

 รูสึกตัวดี ตอบสนองตอ

เสียง 

ตอบสนอง

ตอความ

เจ็บปวด 

ไมตอบสนอง 

T(.C) นอยกวา 34 34.5-35  35.1-37.5 37.6-38.5 38.6-40 มากกวา 40 

Pulse/HR 

(ครั้ง/นาที) 

  40-50 51-100 101-111 111-130 มากกวา 130 

RR  

(ครั้ง/นาที) 

นอยกวา 8   8-20 21-30  มากกวา 30 

Systolic BP 

( H ) 

นอยกวา 70 71-80 81-100 101-180 181-200 201-220 มากกวา 220 

(mmHg) 

Oxygen sat  

(ขณะให O2) 

นอยกวา 90% 91-93%  94-100%    

Urine Output  นอยกวา 30 ml  /       Urine Output  

(>2 ชม.) 

นอยกวา 30 ml. / 

ชม. 

      



แนวทางการเฝาระวังอาการเปลี่ยนแปลงและการปรึกษาทีมสุขภาพ  

ประเมินผูปวยทุกราย ใหคะแนนในขอตางๆ รวมคะแนนและเฝาระวังหรือปรึกษาทีมสุขภาพตามผังขางลาง 

 

 

Total Score ความถี่ในการเฝาระวัง การรายงานแพทย 

 

 

Score =1 

Extern หรือ 2nd.call มาดูอาการ 

ทุก 4 ชั่วโมง 

่  

 

ภายใน 30 นาที/สั่งการรักษา 
ทุกชั่วโมง 

 

Score =2 

 

 

 2nd.call/  3rd. Call มาดูอาการ 

อยางนอย 

ทุก 1 ชั่วโมง 

Score =3-5 

>5 หรือ 

เฝาระวังตามมาตรฐาน 

 ภายใน 30 นาที/สั่งการรักษา 
3 ใน score เดียว 

<5 แตมีแนวโนม 

ทุก 1 -1/2 ชั่วโมง 

เขาสูภาวะวิกฤติ 



แบบบันทึกการเฝาระวัง (MEWS) และอาการเปลี่ยนแปลง 

กลุมหอผูปวยศัลยกรรม โรงพยาบาลสงขลานครินทร               

วันที่........................................... 

เวลา...........................................  

Bed ชื่อ Conscious 

 

Temp 

 

PR 

 

RR 

 

BP 

 

O2 Sat 

 

Urine 

 

Total 

score 

CVP หมายเหต ุ

   S  S  S  S  S  S  S    

                   

                   

                   

                   

                   

                   

                   

                                      

                   

                   

                   

วันที่........................................... 

เวลา...........................................  

                   

                   

                   

                   

                   

                   

                                      

                   

S = Score  ตาม MEWS 



ผลงานที่กําลังพัฒนา

1. Early warning sign ทางศัลยกรรม



 

 

            อาการและอาการแสดงที่อาจเกิดปญหาหรือความรุนแรงของโรค ( Early   warning signs ) ทางศัลยกรรม 

Score 3 2 1 0 1 2 3 

ระดับความรูสึกตัว  วุนวาย สบัสน  รูสึกตัวด ี ตอบสนองตอเสียง ตอบสนองตอ Pain ไมตอบสนอง 

T  (๐C) นอยกวา 34 34 5 35  35 1 37 5 37 6 38 5 38 6  40 มากกวา 40 

Sticker

Temp ( C) นอยกวา 34 34.5-35  35.1-37.5 37.6-38.5 38.6- 40 มากกวา 40 

Pulse/HR (ครั้ง/นาที)   40-50 51-100 101-111 111-130 มากกวา 130 

RR (ครั้ง/นาที) นอยกวา 8   8-20 21-30  มากกวา 30 

Systolic BP (mmHg) นอยกวา 70 71-80 81-100 101-180 181-200 201-220 มากกวา 220 

Oxygen sat (ขณะให O2) นอยกวา 90% 91-93%  94-100%    

Urine Output (>2 ชม.) <  30 ml./hr.       
 

AAA ruptures : มีอาการดังตอไปนี้รุนแรงและเฉียบพลัน 

 ปวดมากบริเวณทองและหลัง  

 คลื่นไสและอาเจียน 

 ทองผูกและมีปญหาเกี่ยวกับปสสาวะ 

 เหงื่อออก ตัวเย็น 

TAA ruptures  

 มีอาการปวดคลายมีของแหลมทิ่มแบบรุนแรง 

ทันทีทันใด  

โดยเริ่มจากบริเวณหลังราวมาบริเวณหนาทอง 

Colorectal surgery 

 วิงเวียนศีรษะ 

 หัวใจเตนเร็วตลอดเวลา 

Drain content    Volume  >  200 ml/hr   เลือด   

น้ํายอย     หนอง 

NG content        Volume > 500 ml/day  สี.................. 

Post-op   Day 3    BT > 38.3  °C    WBC  > 12,ooo  

Bowel sound       < 3 ครั้ง/นาที      Tenderness 

ี ึ

Arterial Occlusion 

1.ภาวะกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดและตายเฉียบพลัน (acute MI)  

 อาการไมสบายในอก เจ็บแนน บีบรัด เจ็บตื้อๆ 

ใ ไ  แผล              แผลแยก              มี pus ซึมจากแผล 

Content จากแผล (ml/day) 

     Low < 200    Moderate 200 – 500  High > 500  

 หายใจไมสะดวก 

อาการอื่น  เหงื่อออก  ตัวเย็น  เวียนหัว  หนามืด คลื่นไส /อาเจียน 

2.ภาวะเสนเลือดสมองตีบหรือตัน (stroke)  

 อาการชา ออนแรงที่แขน ขา ใบหนาซีกเดียว 

 สับสนทันที รูสึกลําบากหรือยากที่จะพูดหรือเขาใจ 

 การมองเห็นลําบาก (ขางเดียวหรือสองขาง)ทันทีทันใด 

Open heart surgery  

□ ใจสั่น ( palpitation ) □ หัวใจเตนเร็ว ( Tachycardia ) 

□ หัวใจเตนผิดจังหวะ ( Arrhythmias ): new AF  heart  การมองเหนลาบาก (ขางเดยวหรอสองขาง)ทนททนใด 

 ลําบากในการเดิน งุนงง เสียการทรงตัวทันทีทันใด 

 ปวดศีรษะรุนแรง อยางไมทราบสาเหต ุทันทีทันใด 

3.ภาวะลิ่มเลือดอุดตันในปอด (Pulmonary embolism)   

 เจ็บหนาอกตรงกลางบริเวณ substernum และสัมพันธกับการหายใจ  

 อาการเหนื่อย    ไอเปนเลือด   ภาวะหัวใจเตนเร็ว 

□ หวใจเตนผดจงหวะ ( Arrhythmias ): new AF, heart 

block 

□ ปสสาวะออกนอยกวา 0.5 ซีซี/กก/ชม 

□ การหายใจลําบาก ( dyspnea )    □ O2 sat ต่ํา 

□ กระสับกระสาย ( restlessness ) □ สับสนเฉียบพลัน 

□ Decreased peripheral pulses □ Decreased peripheral pulses 

□ ผิวหนังเย็นชื้น ( cold clammy skin ) 

การตอบสนองการรายงานของแพทย  

 เวลาที่พยาบาลรายงาน  ครั้งที่ 1 ....................... ครั้งที่ 2....................... ครั้งที่ 3.................................  

 แพทยมาตรวจรักษา เวลา .......................น.                  

แพทยใหการรักษาโดยวิธี      On Oro-ET tube                     CPR                  สั่งยายลง SICU      ใหสังเกตอาการตอ 

 On Oxygen……………  เจาะ Lab……………………  chest X-ray      อื่นๆ ระบ…ุ…………………………………… 

พยาบาลผูบันทึก............................... ....... Incharge เวร………………วันที่...../............/...........เวลา...........น. 

สรุปขอมูลภายหลังรายงาน  48 ชั่วโมง  ผูติดตามขอมูล ...................................  Incharge เวร………………วันที่ .........../............../.............   

  End of Life Care                                                                          Dead วันที่ ......../........../.........เวลา .... .......... น.   

  ยังรักษาตอที่หอผูปวย ...............................................                  จําหนายกลับบานวันที่ ......./............./............เวลา....... ......... น. 



ผลงานที่กําลังพัฒนา

2. ผลลัพธ์ด้านผู้รับบริการ 

• ติดตามวัดผลลัพธ์ด้านในการให้บริการพยาบาล

ิ ใ ้ ้ ่ ํ ่และตดตามผลการใหความรูกอนการจาหนาย

และติดตาม ความรู้ความเข้าใจ การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับภาวะสุขภาพและ

ความสามารถในการด ลตน องของผ้รับบริการหลงัออกจากโรงพยาบาลความสามารถในการดูแลตนเองของผูรบบรการหลงออกจากโรงพยาบาล



ผลงานที่กําลังพัฒนา

3. ผลลัพธ์การดูแลผู้ป่วยผ่าตัดมะเร็งเต้านม 

• ติดตามวัดผลลัพธ์ด้านในการให้บริการพยาบาล

ิ ใ ้ ้ ํและติดตามผลการใหค้วามรู้ก่อนการจําหนา่ย

และติดตาม ความรู้ความเข้าใจ การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับภาวะสุขภาพและ

ใ ้ ั ิ ั โความสามารถในการดูแลตนเองของผู้รับบริการหลงัออกจากโรงพยาบาล

* Specific Clinical risk



 

เรียนทานผูรับบริการพยาบาล 

              ฝายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร ขอความรวมมือจากทานในการตอบแบบสอบถาม เพื่อ

ป  ใ ั ั ใ ใ  ิ ิ ใ    ํ เปนขอมูลในการพัฒนาผลลัพธในการใหบริการพยาบาล     และติดตามผลการให ความรูกอนการจําหนายและ

ติดตาม ความรูความเขาใจ การปฏิบัติตัวเกี่ยวกับภาวะสุขภาพและความสามารถในการดูแลตนเองของผูรับบริการ

หลังออกจากโรงพยาบาล  ขอมูลคําตอบของทานจะนําไปพัฒนาคุณภาพการบริการพยาบาลในภาพรวมตอไป 

  ขอขอบพระคุณในความรวมมือ 

                                                      ฝายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร 

 

ผลลัพธการบริการพยาบาลและการผดุงครรภ หอผูปวย/คลินิก........................... 

                                                                                                                       ติด   sticker pt   

กรุณาใสเครื่องหมาย      /       สงในชองที่ตรงกับที่ทานมากที่สุด 

หัวขอ 

ระดับความรูความเขาใจ 

ดีมาก ดี 
ปาน

กลาง 
นอย 

นอย

ที่สุด 

1.  ดานความรูความเขาใจเกี่ยวกับภาวะสุขภาพการรักษาพยาบาลของ      

ผูรับบริการ 

  1. 1 พยาบาลใหความรู เกี่ยวกับโรค / อาการ  / การรักษา / การผาตัด / 

การปฏิบัติตัว / โรคที่ทานเปนอยูกอนออกจากโรงพยาบาล 

   1.2 ทานมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับ 

่

     

   1.2.1  โรค / อาการ / การรักษา หรือ การผาตัดที่ทานไดรับ    

   1.2.2  ยาที่ทานรับประทานอยู      

   1.2.3  แหลงชวยเหลือเกี่ยวกับปญหาทางเศรษฐกิจ และภาวะสุขภาพ      

   1.2.4  การดูแลตนเองเมื่อมีอาการผิดปกติ และการจัดการเมื่อมีอาการ      

ผิดปกติ / ภาวะฉุกเฉิน 

   1.2.5  การดูแลตนเองเพื่อฟนฟูสุขภาพ และการปองกัน

ภาวะแทรกซอนตางๆ 

     

   1.2.6  การรักษาตอเนื่อง / การมาตรวจตามแพทยนัด      

   1.2.7  การรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับทาน        

โดยภาพรวมทาน ดานความรูความเขาใจเกี่ยวกับภาวะสุขภาพการ

รักษาพยาบาลของทาน 

     

พลิก 



 

หัวขอ 

ระดับที่ทานสามารถทําได 

ดีมาก ดี 
ปาน

กลาง 
นอย 

นอย

ที่สด กลาง ทสุด 

 ความสามารถในการดูแลตนเองเกี่ยวกับ 

2.1  ทานสามารถปฏิบัติตัว ไดถูกตองตามภาวะของโรค/ อาการ/หรือการผาตัดของ

คที่เปนอยู 

     

 ป ั ั ใ ํ ิ ี ิ ไ   ี2.2  ทานสามารถปรับตัว ในการดําเนินชีวิตไดอยางเหมาะสมและมีความสุขตาม

ถานะภาพ 

     

2.3  ทานสามารถงดหรือหลีกเลี่ยงการรับประทานอาหาร ที่มีผลตอโรค / อาการของ

นได 

     

2.4  ทานสามารถออกกําลังกายใหเหมาะสมกับโรคหรืออาการของทานและสามารถ

เกตอาการผิดปกติที่อาจเกิดขึ้นจากการออกกําลังกาย เชน หอบ เหนื่อย เวียนศีรษะ 

นามืด เปนตน 

     

2.5  เมื่อมีความเครียดทานสามารถผอนคลาย ได โดยการ อานหนังสือ ฟงวิทยุ ดูทีวี 

ิ ื 

     

สมาธิ หรือสวดมนตฯลฯ  

2.6  เมื่อมีเรื่องไมสบายใจหรือมีปญหาทาน สามารถปรึกษาหรือหาแหลงชวยเหลือ   

กผูใกลชิด เชน  สามี / ภรรยา ญาติพี่นอง เพื่อนบาน หรือจากหนวยงานได 

     

2.7  ทานสามารถรับประทานยาไดตามเวลา และจํานวนที่แพทยสั่งไดอยางถูกตอง      

.8  ทานสามารถไปตรวจตามแพทยนัดทุกครั้งหรือมาพบแพทยกอนแพทยนัดเมื่อมี

การผิดปกติ 

     

2.9  ทานสามารถสังเกตอาการผิดปกติของตนเองได      

2.10 ทานสามารถควบคุมน้ําหนักตัวใหอยูในเกณฑปกติ      ุ ู

2.11 ทานสามารถควบคุมผลการตรวจเลือดใหอยูในเกณฑปกติ      

2.12 ทานสามารถพักผอนอยางนอยวันละ 8-10 ชั่วโมง      

2.13 ทานสามารถในการดูแลตนเอง เกี่ยวกับผลของการรักษาเชน แผลตางๆ /อาหาร

งสายยาง /สายระบายตางๆ/ ผลจากการฉายแสง /เคมีบําบัด/อาการปวด เปนตน 

     

งสายยาง /สายระบายตางๆ/ ผลจากการฉายแสง /เคมบาบด/อาการปวด เปนตน 

ยภาพรวมทานมีความสามารถในการดูแลตนเอง      

 

ขอเสนอแนะ…………………………………………………………………………………………… 



ผลงานที่กําลังพัฒนาผลงานทกาลงพฒนา

4.พฤติกรรมบริการ : แม่บ้าน( IPV 3.66 )

              พนักงานช่วยการพยาบาล( IPV 4.00)   


