
หอผูป่้วยศลัยกรรมกระดูกและขอ้หญิง
อินทิรา     ไพนุพงศ์



5 อนัดบัโรคแรก
1. Arthroplasty

2. Spine
3. Fx femur

4. Pediatrics
5. Lower  knee include ankle



กราฟแสดงสถติผู้ิป่วย
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แผนปฏิบัตงิาน

• ยุทธศำสตร์ที ่1 : ควำมเป็นเลศิกำรบริกำรพยำบำล

• ยทุธศาสตรท่ี์ 2 : ความเป็นเลิศการบริหารทรพัยากร

• ยทุธศาสตรท่ี์ 3 : ความเป็นเลิศทางวิชาการและการเรียนรู้



ด้ำนบริกำร: ควำมเป็นเลศิกำรบริกำรพยำบำล

โครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน โอกำสพฒันำ

เพิม่ควำมเป็นเลศิใน
ด้ำนคุณภำพกำร
ดูแลผู้ป่วยออร์โธ
ปิดกิส์ Fracture 
femur

จ ำนวนผู้ป่วยทีเ่กดิ
ภำวะแทรกซ้อน
- DVT = 0
- PE  =  0
- Aspirate  pneumonia 

= 0
-wound infection = 0

-แผล bed sore ระดบั 2 =0
-Pain score ≤ 3/10 
คะแนน ก่อนจ ำหน่ำย

-ไม่เกดิภำวะ DVT 
PE Aspirate  
pneumonia 
wound infection 
-แผล bed sore ระดบั 
2 = 4 รำย/42 รำย
-Pain score = 2-3 
คะแนน ก่อนจ ำหน่ำย

-ประเมินแผล bed 
sore ทุกเวรดกึ 
-ประเมิน
ควำมก้ำวหน้ำของ
แผลทุกวนั
-พลกิตะแคงตวัทุก 
2 ชม อย่ำง
เคร่งครัด
-เตยีงลม 



ด้ำนบริกำร: ควำมเป็นเลศิกำรบริกำรพยำบำลโครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน
เพิม่ควำมเป็น
เลศิในด้ำน
คุณภำพกำรดูแล
ผู้ป่วย
Spine disease
(HNP, 
spondylosis, 
Spinal stenosis)

จ ำนวนผู้ป่วยทีเ่กดิภำวะแทรกซ้อน
-wound infection = 0
-ไม่เกดิภำวะขำอ่อนแรงมำกขึน้ 
-ปัสสำวะปกติก่อนกลบับ้ำน
-Pain score  ≤ 3/10 คะแนน ก่อน
จ ำหน่ำย
-ผู้ป่วยและผู้ดูแลสำมำรถใส่
L-S support และ Brace ได้ถูกต้องทุก
รำย
-ผู้ป่วยและผู้ดูแลมคีวำมรู้และทกัษะกำร
ดูแลตนเองเม่ือกลบับ้ำนสำมำรบอกได้
และเข้ำใจดี > 85%

--ไม่เกดิภำวะ wound infection 
- ปัสสำวะ ปกตก่ิอนกลบับ้ำน
-Pain score = 1-3 คะแนน ก่อน
จ ำหน่ำย
- ก่อนกลบับ้ำน ผู้ป่วยและญำติ
ต้องใส่ L-S support และ Brace 
ให้ถูกต้องทุกรำย หำกไม่ถูกต้อง
จะแนะน ำให้ปฏิบัตใิห้ถูกต้อง 
-ควำมรู้และทกัษะกำรดูแลตนเอง
เม่ือกลบับ้ำนสำมำรถบอกได้และ
เข้ำใจด ี34/40 รำย =85%
-เข้ำใจบำงส่วน 6/40 รำย =15 %



เพิม่ควำมเป็นเลศิในด้ำนคุณภำพกำรดูแลผู้ป่วยออร์โธปิดกิส์โครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน
เพิม่ควำมเป็นเลศิในด้ำน
คุณภำพกำรดูแลผู้ป่วย 
Arthoplasty
(TKA,THA)

-จ ำนวนผู้ป่วยทีเ่กดิ
ภำวะแทรกซ้อน
DVT=0

- ภำวะ PE=0
-แผลผ่ำตัดไม่ติดเช้ือ
-ไม่มีข้อสะโพกเคล่ือน หลุด 
-Pain score ≤ 3 คะแนน 
ก่อนจ ำหน่ำย
-ผู้ป่วยและผู้ดูแลมคีวำมรู้และ
ทกัษะกำรดูแลตนเองเม่ือกลบั
บ้ำนสำมำรถบอกได้และเข้ำใจ
ดี > 85%

-ไม่เกดิภำวะ DVT PE Aspirate  
pneumonia 
wound infection 
-ไม่มข้ีอสะโพกเคล่ือน หลุด
-Pain score = 1-3 คะแนน ก่อน
จ ำหน่ำย
ผู้ป่วยและผู้ดูแลมคีวำมรู้และ
ทกัษะกำรดูแลตนเองเม่ือกลบับ้ำน
สำมำรถบอกได้และเข้ำใจดี
=72/80 =90%
สำมำรถบอกได้และเข้ำใจดี
บำงส่วน 8/80 = 10 %



ด้ำนบริกำร: ควำมเป็นเลศิกำรบริกำรพยำบำล
โครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน

เพิม่ควำมเป็นเลศิใน
ด้ำนคุณภำพกำรดูแล
ผู้ป่วยเดก็ (เท้ำปุก 
CDH)

-ไม่เกดิภำวะ cast syndrome 
-ผู้ดูแลมคีวำมรู้และทกัษะใน
กำรดูแลผู้ป่วยเม่ือกลบับ้ำนใน
ระดบัด ี>85 %

-ผู้ป่วยทุกรำยไม่เเกดิภำวะ cast 
syndrome 
-ผู้ดูแลมคีวำมรู้และทกัษะในกำร
ดูแลผู้ป่วยเม่ือกลบับ้ำนในระดบัด ี
ร้อยละ 140/157 =89%
สำมำรถบอกได้และเข้ำใจดี
บำงส่วน 17/157 = 11 %

เพิม่ควำมเป็นเลศิใน
ด้ำนคุณภำพกำรดูแล
ผู้ป่วย Lower knee 
include ankle (Fx
tibia , Fx
ankle,Open Fx )

-แผลผ่ำตัดไม่ติดเช้ือ
-Pain score ≤ 3 คะแนน 
ก่อนจ ำหน่ำย

-เกดิแผลตดิเช้ือ ทั้ง MDR,
CRE  1 รำย
-Pain score = 3-4 คะแนน ก่อน
จ ำหน่ำย



ด้านบริการ: เพิ่มประสิทธิภาพในการบนัทกึทางการพยาบาล
โครงกำร ตัวช้ีวดั กำรด ำเนินงำน ผลกำรประเมิน

เพิม่
ประสิทธิภำพใน
กำรบันทึก
ทำงกำรพยำบำล

กำรบันทึก
ทำงกำรพยำบำล
ถูกต้อง ครบถ้วน
และเป็นปัจจุบัน  

-ตรวจสอบก ำรบันทึกโดย แกน
น ำกำรบันทึก 2 เดือนต่อคร้ัง
-ส่ง RN  เข้ำรับกำรอบรม Focus
charting อย่ำงต่อเน่ือง 2 รุ่น
-จัดอบรม เร่ือง กำรบันทึก
ทำงกำรพยำบำล ของ ward  2
รุ่น  จัดท ำ case ตัวอย่ำง ทีเ่ป็น 
Focus  charting
-จัดท ำ template โรคหลกั 5 โรค
แรก 
-รวบรวมปัญหำและข้อเสนอแนะ   
เพ่ือหำแนวทำงแก้ไข

-ข้อมูล continuous
D/C plan ยงัไม่
ครบถ้วน 
- หลงัอบรม RN มี
ควำมเข้ำใจหลกักำร
เขียน Focus  
charting ร้อยละ
78



การบริหารจดัการความเส่ียงและความปลอดภยัมีประสิทธิภาพ

โครงกำร /กจิกรรม ดชันีช้ีวดั

ติดตามผลการจดัการความเส่ียง
และความปลอดภยัของความ
เส่ียงทัว่ไป 

มีการปฏิบติัตามมาตรฐานการ
จดัการความเส่ียงและความ
ปลอดภยัของความเส่ียงทัว่ไป > 
90 %



ตวัช้ีวดัของหอผู้ป่วย
ตัวช้ีวดั เป้ำหมำย 2556 2557 ต.ค 57-ม.ิย 58

อตัรำกำรตกเตียง
ต่อ 1,000 วนันอน

0 0 0 0

อตัรำผู้ป่วยล่ืน หกล้ม
ต่อ 1,000 วนันอน

0 0.2 0 1.64

อตัรำกำรเกดิแผลกดทับ
ระดบั 3-4 ต่อ 1,000 วนันอน

0 0.2 0.1 -

อตัรำกำรเกดิแผลกดทับ
ระดบั2 ต่อ 1,000 วนันอน

ลดลง 10 % จำก
ปีก่อน

1.12 1.85 1.71

จ ำนวนผู้ป่วยตดิเช้ือ MRSA
(New case)

0 1 1 1



ตวัช้ีวดัของหอผู้ป่วย

ตัวช้ีวดั เป้ำหมำย ต.ค 57-ม.ิย 58

จ ำนวนผู้ป่วยตดิเช้ือ MDR 0 2

จ ำนวนผู้ป่วยตดิเช้ือ A.BRAUN 0 4

จ ำนวนผู้ป่วยตดิเช้ือ CRE 0 1



กรำฟแสดงอตัรำกำรเกดิแผลกดทับ
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กราฟแสดงติดเช้ือ MRSA
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ตวัช้ีวดัของหอผู้ป่วย
ตัวช้ีวดั เป้ำ 2556 2557 ต.ค57-

ม.ิย 58

จ ำนวนคร้ังของกำรระบุตวัผู้ป่วยผดิในกำรให้เลือด 0 0 0 0

จ ำนวนคร้ังของกำรระบุตวัผู้ป่วยผดิในกำรท ำหัตถกำร 0 0 0 0

จ ำนวนคร้ังควำมคลำดเคล่ือนจำกกำรให้ยำ (ระดบั C,D)
จ ำนวนคร้ังควำมคลำดเคล่ือนจำกกำรให้ยำ (ระดบั E)

0,0
0

0,0
0

0,1
1

1,3
1

จ ำนวนอุบัตกิำรณ์รับประทำนอำหำรในผู้ป่วยที่ NPO 0 1 0 1

ร้อยละผู้ป่วยทีม่คีะแนนควำมปวดก่อนจ ำหน่ำย ≤ 3/10 ≥95% 73 68 83.94

อตัรำกำรลำออก โอนย้ำยของพยำบำล ≤ 6 % 4.5 % 0 0



ตวัช้ีวดัของหอผู้ป่วย
ตัวช้ีวดั เป้ำ 2556 2557 ต.ค57-

ม.ิย 58

ควำมพงึพอใจต่อกำรบริกำร >4.45 4.53 4.4 4.35

กริิยำมำรยำทของพยำบำล >4.45 4.48 4.43 4.34

พยำบำลคอยสังเกต ตดิตำมอำกำรผู้ป่วยอย่ำง
สม ำ่เสมอ

>4.45 4.55 4.45 4.42



กรำฟแสดงร้อยละผู้ป่วยทีค่ะแนนควำมปวด≤3 ก่อนจ ำหน่ำย
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กราฟแสดงความพึงพอใจต่อการบริการ 
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สร้างระบบเตรียมความพร้อมภาวะฉุกเฉินด้านอัคคีภยั

โครงกำร กำรด ำเนินงำน

เจา้หนา้ท่ีมีความพร้อมเม่ือเกิดภาวะ
ฉุกเฉินดา้นอคัคีภยั 

ซอ้มอคัคีภยั 
27 สิงหาคม 2558 



บริหารจัดการทรัพยากรบุคคล

โครงกำร ตวัช้ีวดั ผลกำรประเมิน

โครงกำรพฒันำสมรรถนะ
เจ้ำหน้ำที่ ดงันี ้
1.ควำมรู้ในกำรดูแลผู้ป่วยออร์
โธปิดกิส์
(5 โรคหลกั)

1.เจ้ำหน้ำทีม่คีวำมรู้ในกำร
ดูแลผู้ป่วยออร์โธฯ > 85 %

สอบผ่ำน คดิเป็น 75 % 
ไม่ผ่ำน 25 %
สอบคร้ังที่ 2 ผ่ำนทั้งหมด

2.ควำมรู้ในกำรใช้เคร่ืองมือ
และหัตถกำรทำงออร์โธปิดกิส์
(on skeletal traction, VAC 
dressing)

2.เจ้ำหน้ำทีม่คีวำมรู้ด้ำน
เคร่ืองมือและหัตถกำรทำง
ออร์โธ > 85 %

สอบผ่ำน 100 %

3.ควำมรู้ในเร่ือง ยำ HAD 3.เจ้ำหน้ำทีม่คีวำมรู้ด้ำนยำ 
HAD > 85 %

สอบผ่ำน 100 %



บริหารจัดการทรัพยากรบุคคล
โครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน

โครงกำรเพิม่พูนควำมของผู้ช่วย
พยำบำลและพนักงำนช่วยพยำบำล
และพยำบำลใหม่เร่ือง
-อุปกรณ์ทำง orthopaedic
-กำรเตรียมหัตถกำรทำง orthopaedic

-ศัพท์ทำง orthopaedic
โดยใช้แบบทดสอบและทกัษะในกำร
ปฏิบัติ 

1.คะแนนควำมรู้อุปกรณ์
ทำง orthopaedic
-กำรเตรียมหัตถกำรทำง 
orthopaedic
-ศัพท์ทำง orthopaedic > 
85 %
2.ทกัษะด้ำนกำรเตรียม
เคร่ืองมือและหัตถกำรทำง
ออร์โธปิดกิส์ > 85 %

-หลงัอบรม เจ้ำหน้ำที่มี
ควำมรู้และควำมเข้ำใจ
ระดบัดี ร้อยละ 83
-ไม่เกดิหัตถกำรที่
ผดิพลำด



สร้างเสริมบรรยากาศที่สนับสนุนให้บุคลากรมีความสุข
ในการท างาน

โครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน

โครงกำรกจิกรรมสังสรรค์
ประจ ำปี 

เจ้ำหน้ำที่คลำยเครียดและ
ผ่อนคลำยจำกกำรท ำงำน

เจ้ำหน้ำที่มคีวำมพงึพอใจ 
90 %

โครงกำรสวสัดกิำรของหอ
ผู้ป่วย
-เยีย่มไข้/เยีย่มคลอด/งำนศพ
บุคลำกรและญำตสิำยตรง

เจ้ำหน้ำที่มีควำมพงึพอใจ > 
80 %

เจ้ำหน้ำที่ควำมพงึพอใจ 
85 %







ส่งเสริมกำรสร้ำงผลงำนวชิำกำรและกำรเรียนรู้
โครงกำร ตัวช้ีวดั ผลกำรประเมิน

ส่งเสริม
บุคลำกรให้
มีควำมก้ำว
หน้ำ

1. จ ำนวนคู่มือและงำนวจิัย
ทีท่ ำส ำเร็จ
พยำบำลช ำนำญกำรท ำ
ผลงำนวชิำกำร 1 เร่ือง/2 ปี
พยำบำลช ำนำญกำรพเิศษ
ท ำผลงำนวิชำกำร1 เร่ือง/2 
ปี
จ ำนวนผลงำนวชิำกำรที่
เพิม่ขึน้ 1 เร่ือง/ปี

1.พยำบำลช ำนำญกำรท ำวจิัย เร่ือง ผลของกำรใช้
ผลของกำรวำงแผนจ ำหน่ำยผู้ป่วยทีไ่ด้รับกำรผ่ำตัด
กระดูกสันหลงัส่วนล่ำงต่อกำรดูแลตนเอง  
ระยะเวลำกำรนอนโรงพยำบำลและต้นทุนกจิกรรม
กำรพยำบำล อยู่ในระหว่ำงกำรวเิครำะห์ข้อมูล
2.พยำบำลช ำนำญกำร ท ำคู่มือ 1 เล่ม  (รอรำยงำน
ผลมหำลยั)
3. พยำบำลปฏิบัตกิำร  ท ำคู่มือ 1 เล่ม (รอรำยงำน
ผลมหำวิทยำลยั ) , 1 เล่ม ( ส่งผู้ทรงคุณวุฒิ) 
4. Orderly ปรับต ำแหน่งเป็น PN   2  คน 
5. Orderly เรียน PN 2 คน 



ควำมภูมใิจ



แผนพัฒนาต่อเน่ือง
 เพิม่ควำมเป็นเลศิในด้ำนคุณภำพกำรดูแลผู้ป่วยออร์โธปิดกิส์

 เพิม่ประสิทธิภำพในกำรบันทกึทำงกำรพยำบำล

 เพิ่มประสิทธิภาพในการผูป่้วยแบบประคบัประคอง
 เพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลผูป่้วยออร์โธปิดิกส์ท่ีมีภาวะวิกตต



โครงกำรพฒันำงำน 
โครงกำร 

พฒันำสมรรถนะพยำบำลในกำรป้องกนั

ภำวะ Severe  sepsis ในผู้ป่วยออร์โธปิดกิส์





สถิติผู้ ป่วย

พ.ศ 2555 พ.ศ 2556 พ.ศ 2557

ผู้ป่วยทั้งหมด 1,488 1.499 1,596

ผู้ป่วยทีม่โีรคร่วมทำง
อำยุรกรรม

276 285 297

ผู้ป่วยทีม่ภีำวะ severe sepsis 30 32 35

ผู้ป่วยทีม่ภีำวะ septic shock 8 10 9



กราฟแสดงสถติผู้ิป่วย
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หลักการและเหตุผล
• ผู้ป่วยออร์โธปิดกิส์ทีม่ีโรคร่วมทำงอำยุรกรรมและผู้ป่วยที่มีภำวะ severe 

sepsis  มีจ ำนวนเพิม่ขึน้

• ภำวะแทรกซ้อนได้ทั้งในขณะรอกำรผ่ำตัด ขณะผ่ำตัดและหลงัผ่ำตัด

• หำกพยำบำลมีสมรรถนะในกำรประเมนิ early warning  signs ของsevere  
sepsis ได้อย่ำงรวดเร็ว ถูกต้องและแม่นย ำ

• สำมำรถช่วยป้องกนัไม่ให้ผู้ป่วยเข้ำสู่ภำวะวกิฤตและเส่ียงต่อกำรเสียชีวติ

• KM Sepsis ต้องกำรน ำแนวปฏิบัติ sepsis clinical  tracer มำใช้
• ผู้ป่วยได้รับกำรรักษำพยำบำลทีถู่กต้อง แม่นย ำและทนัท่วงท ีบนหลกัฐำนเชิงประจักษ์ 
(evidence based practice)



วัตถุประสงค์   เพ่ือให้พยำบำล

• สำมำรถใช้ sepsis clinical  tracer เพ่ือประเมนิสภำพผู้ป่วยทีม่ภีำวะเส่ียงต่อ
กำรเกดิภำวะ severe sepsis ได้อย่ำงรวดเร็ว ถูกต้องและแม่นย ำ

• ปฏิบัตติำม Sepsis clinical  tracer

• บริหารจดัการยาปฏิชีวนะอย่างมีประสิทธิภาพ

• พยำบำลใช้แนวปฏิบัตเิดียวกนั( sepsis clinical  tracer) ใน กำร
ประเมินภำวะ severe sepsis



ตัวชีว้ัด
• พยำบำลสำมำรถใช้ sepsis clinical  tracer เพ่ือประเมนิสภำพผู้ป่วยทีม่ี

ภำวะเส่ียงต่อกำรเกดิภำวะ severe sepsis ได้อย่ำงรวดเร็ว ถูกต้องและ
แม่นย ำ มำกกว่ำ ร้อยละ 80

• ปฏิบัตติำม sepsis clinical  tracer มำกกว่ำ ร้อยละ 80

• บริหำรจัดกำรยำปฏิชีวนะอย่ำง มีประสิทธิภำพ มำกกว่ำร้อยละ 80

• พยำบำลใช้แนวปฏิบัตเิดียวกนั (sepsis clinical  tracer) ใน กำร
ประเมินภำวะ severe sepsis มำกกว่ำ ร้อยละ 80



Sepsis clinical  tracer 

 sepsis\hightlight sepsis tacer[1].pdf

sepsis/hightlight sepsis tacer[1].pdf


แผนกำรด ำเนินงำน

เชิญวทิยากรมาใหค้วามรู้เร่ือง การ early assessment ผูป่้วยเพ่ือป้องกนัการเกิด 

severe sepsis วธีิการบริหารจดัการยาฆ่าเช้ือ

น าแนวปฏิบติั Sepsis clinical  tracer มาประชุมช้ีแจง

ส ำรวจและระดมสมองถึงปัญหำและควำมต้องกำรในกำรพฒันำสมรรถนะพยำบำล



แผนกำรด ำเนินงำน

เจา้หนา้ท่ีปฏิบติัตาม  Sepsis clinical  tracer 

ประเมินผลการใช ้Sepsis clinical  tracer 

ประเมินควำมพงึพอใจและปัญหำในกำรใช้

Sepsis clinical  tracer  

สรุปรายงานการใช ้Sepsis clinical  tracer 



ผลที่คำดว่ำจะได้รับ

• ผูป่้วยปลอดภยัจากภาวะ severe sepsis

• ลดจ านวนวนันอนโรงพยาบาล

• ประหยดัค่ำใช้จ่ำยในกำรรักษำพยำบำล                                                                                            
(ซ้ือยำฆ่ำเช้ือที่มรีำคำแพงและค่ำ ICU)

• ผู้รับบริกำร (ผู้ป่วยและครอบครัวและผู้รับบริกำรภำยใน) มีควำมพงึพอใจ



ผลการด าเนินการ
 จดัอบรมพัฒนำสมรรถนะพยำบำลในกำรป้องกัน ภำวะ Severe  sepsis ในผู้ป่วย

ออร์โธปิดกิส์ วนัที่ 3 เมษำยน 2558  เวลำ 9-11 น

 พยาบาลทั้งหมด 22 คน เขา้ร่วม 15 คน  คิดเป็น 70 %  
 ประเมินความรู้ก่อนและหลงัอบรม 

เลก็น้อย 
(ร้อยละ)

ปำนกลำง 
(ร้อยละ)

มำก
(ร้อยละ)

มำกทีสุ่ด 
(ร้อยละ)

ก่อนอบรม 20 80

หลงัอบรม 93.3 6.67

ควำมรู้  ควำมเข้ำใจ
ในภำพรวม

93.3 6.67

ควำมพงึพอใจ 93.3 6.67



ผลการด าเนินการ
 ใหค้วามรู้ RN อ่ืน โดยผา่นการประชุม ward 
 ใชแ้นวปฏิบติั Sepsis clinical  tracer เร่ิม เมษายน – กรกฎาคม 2558 
 ใบแจง้เสมียน/แม่บา้น ใหรั้บยาด่วน (ยา ATB) ภายใน 20 นาที 
 จากการเก็บขอ้มูลเร่ืองแม่บา้นหรือเสมียน รับยาด่วน  ตั้งแต่เมษายน 2558 –
กรกฎาคม 2558 เป็นระยะเวลาเฉล่ีย   21 นาที  ระยะเวลาตั้งแต่แพทย ์order 
ยา จนกระทัง่ผูป่้วยไดรั้บยา ประมาณ  45-90 นา ที

 ผูป่้วยท่ีมี case  severe sepsis  ประมาณ 12 ราย ใช ้Sepsis clinical tracer 
6 ราย 
 เจา้หนา้ท่ีมีความพึงพอใจในการใช ้แนวปฏิบติั ประมาณ ร้อยละ 87 แต่ดว้ย
ภาระงานยุง่ ท าใหไ้ม่ไดใ้ชใ้นผูป่้วยทุกราย



ขอบคุณค่ะ


