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         ผู้เข้าร่วมกจิกรรม 

1. พรทิพย ์ไพศาลธรรม             ผูจ้ดัการความรู้ (KM   Manager) 

2. รุ่งฤทยั พลูศรี                                                         คุณอาํนวย ( Facilitator) 

3. จิตติมา เอกฉตัร                                                      คุณลิขิต (Note Taker) 

4. นภสักรณ์ กลา้หาญ                                                คุณกิจ  

5. จิรภทัร โพธิ� กฎ                                                       คุณกิจ 

6. วราภรณ์ พิชยักุล                                                     คุณกิจ  

7. ศศิธร หมนัตะบอน                                                 คุณกิจ  

8. ปทุมพร แสงทอง                                                    คุณกิจ  

9. พีร์เชิญ สมีกลาง                                                     คุณกิจ 

10. ธิดารัตน์ งามบุญคาํ              คุณกิจ 

11. ธนารีย ์ ธนบวรพล                            คุณกิจ 

12. อุทุมพร  สิงโต                             คุณกิจ 

13. ภาวนีิ  สมบูรณ์                             คุณกิจ 

14. อรทยั ประจวบมูล                                                  คุณกิจ 

15. สนธยา คงมนต ์                                                     คุณกิจ 

16. สิทธิชยั จทัรประสาท                                             คุณกิจ 

17. ธรรมาภรณ์ ปิ� นเงิน                                                 คุณกิจ 

18. ชูชาติ  บงัเกิด                 คุณกิจ 

19. อุเทน พลูสวสัดิ�                                                        คุณกิจ 

20. สุเมธ บุญชุ่ม                                                            คุณกิจ 
 

   1. หลกัการและเหตุผล 

การใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง เป็นวธีิการหนึ�งที�มีการนาํมาใชใ้นกระบวนการรักษาทั�ง

ผูป่้วยเรื� อรัง และผูป่้วยที�อยูใ่นภาวะวกิฤติ (พรพิลาศ, 2552) โดยส่วนใหญ่ตาํแหน่งที�ใชบ้่อยในการใส่สาย

สวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง คือ หลอดเลือดดาํ Internal jugular หลอดเลือดดาํ Subclavian และหลอดเลือด

 

การจัดการความรู้ของหน่วยงาน MICU 
 

หัวข้อในการจัดการความรู้ (Knowledge Vision) 
 

เรื�อง การป้องกนัสายสวนหลอดเลอืดดําส่วนกลางเลื�อนหลุด 

วนั/เดือน/ปี ที�จัดการความรู้ 17 ตุลาคม พ.ศ.2560 

แบบฟอรมการจัดการความรู 
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ดาํ Femoral โดยมีวตัถุประสงคเ์พื�อแกปั้ญหาในผูที้�มีปัญหาหลอดเลือดดาํส่วนปลาย ใหส้ารนํ�าลาํบาก เช่น 

ผูป่้วยที�ใหส้ารนํ�าบ่อยจนหลอดเลือดแตก บวม หรือตีบตนัไป ผูป่้วยที�อยูใ่นภาวะช็อค ทาํใหห้ลอดเลือด   

หดตวั หรือผูป่้วยอว้นหาหลอดเลือดดาํยาก, ใหส้ารอาหาร, ใหย้า, ยาเคมีบาํบดั, ใส่สายกระตุน้หวัใจแบบ

ชั�วคราว, ตลอดจนใชเ้พื�อประเมิน Hemodynamic ต่าง ๆ การวดั Central venous pressure (CVP), Pulmonary 

artery pressure (PAP) เป็นตน้ (ยาใจ, 2557) นอกจากนี�ยงัลดความทุกขท์รมานจากการเจาะเลือดบ่อยอีกดว้ย  

 แมว้า่การใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลางจะมีประโยชน์มาก ขณะเดียวกนัก็มีโอกาสเกิด

ภาวะแทรกซอ้นได ้เช่น การเกิด CABSI การอุตตนั และการเลื�อนหลุด ซึ� งหน่วยงานวกิฤตอายรุกรรมพบวา่

ภาวะแทรกซอ้นที�พบบ่อยมากที�สุดคือการเลื�อนหลุดของสายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลางจากสถิติการเกิด

ของหน่วยงานหอผูป่้วยวกิฤตอายรุกรรมปี 2559 พบร้อยละ 12 ของผูที้�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํ

ส่วนกลาง (สถิติความเสี�ยงหน่วยงาน MICU โรงพยาบาลศูนยก์ารแพทยส์มเด็จพระเทพ ฯ, 2560)  

 ภาวะแทรกซอ้นจากการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง มีโอกาสเกิดไดต้ลอดเวลาที�ยงัมีการ

ใส่สาย ดงันั�นจึงเป็นสิ�งจาํเป็นที�บุคลากรทางคลินิกหรือผูดู้แล จะตอ้งมีความรู้ ความเขา้ใจ ทกัษะและ

ประสบการณ์ในการดูแลอุปกรณ์นี�  จะช่วยลดภาวะแทรกซอ้นที�อาจเกิดขึ�น ซึ� งจะสามารถแกไ้ขปัญหาไดดี้

และใหก้ารดูแลสายสวนไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพมากขึ�น (สมถวลิ ศิริเรือง, 2551; พรพิลาศ พลประสิทธิ� , 

2552) 

   2. วตัถุประสงค์ 

 2.1 แนวทางในการดูแลผูป่้วยเพื�อป้องกนัสายสวนหลอดเลือดดาํเลื�อนหลุด 

 2.2 มีแนวทางการดูแลผูป่้วยเมื�อมีการเกิดสายสวนหลอดเลือดดาํเลื�อนหลุด 

   3. เป้าหมาย/ตัวชี�วดั     

 3.1 มีคู่มือปฏิบติัการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

3.2 มีแนวทางในการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดส่วนกลาง 

3.2 อตัราผูป่้วยเกิดสายสวนหลอดเลือดดาํเลื�อนหลุด ร้อยละ 0 

      4. วธีิการ/รูปแบบการจัดการความรู้    ***(กรุณาระบุ)*** 
 

  Success Story Telling (SST)   (กรณีเลือกขอ้นี� ใหใ้ส่ขอ้มูลตามตารางขอ้ 5.1) 

  The World Cafe  (กรณีเลือกขอ้นี� ใหใ้ส่ขอ้มูลตามตารางขอ้ 5.2) 
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      5. กระบวนการจัดการความรู้  (Share & Learn) 

5.1 Success Story Telling (SST) 
 

ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

จิตติมา เอก

ฉตัร 

พบเหตุการณ์วา่บริเวณหมอนของ

ผูป่้วยเปียก เมื�อตรวจสอบตาํแหน่ง 

C-line พบวา่มีการเลื�อนหลุดของ C-

line ส่งผลใหมี้ IV และยา leak 

ออกมารอบ Excite site ซึ� งพบวา่ยา

ที�ใหเ้ป็นยา High alert drug ส่งผล

ใหบ้ริเวณที�มีการ Leak บวม แดง 

ผูป่้วย Complain วา่มีอาการแสบ

บริเวณตน้คอ ดงันั�นจึงไดห้ยดุใหย้า

และสารนํ�าทนัที จากนั�นไดแ้จง้

แพทยเ์จา้ของไขท้ราบ 

- มีการลงบนัทึกตาํแหน่งของ

สาย Central Line ใน Nurse Note 

Flow และใบแบบฟอร์มเก็บ

ขอ้มูลการใส่และดูแลสายสวน

ทางหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

Device day  

- มีการรับ-ส่งเวร พยาบาล

หวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของ

ไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย 

Central Line และตรวจสอบ

ตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร    

- เมื�อพบมีเลือดหรือสารนํ�าไหล

ซึมออกมาจากสายสวนหลอด

เลือดดาํส่วนกลางที�อยูด่า้นนอก 

หรือเห็นบริเวณที�เยบ็แผล ที� Exit 

site หรือสายเลื�อนหลุดออกมา

จากตาํแหน่งเดิม หรือกรณีที�รู้สึก

วา่บริเวณ Exit site บวม ปวด 

แสบร้อนหรือตามแนวสาย ให้

รีบปิดที�สาย (clamp) เหนือ

บริเวณที�รั�วหรือแตก แลว้ปิดดว้ย

ผา้ก๊อซปราศจากเชื�อ ใหก้ด

บริเวณ insertion site และ Exit 

site จนกวา่เลือดจะหยดุ ใหผู้ป่้วย

นอนตะแคงซา้ยในท่าศีรษะตํ�า 

(Trendelenburg position) เพื�อ

ป้องกนัไม่ใหฟ้องอากาศเขา้ไป

ในหลอดเลือดแดงที�ไปสู่ปอด 

- ผูป่้วยที� C-line เลื�อนหลุด

ไดรั้บการพยาบาลรวดเร็ว

ตามแนวทางการป้องกนัการ

เลื�อนหลุด (ตามคู่มือ) และ 

ไม่ไดรั้บอนัตรายจาก IV และ

ยา Leak 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

(pulmonary artery)  

- รีบรายงานแพทยเ์จา้ของไข้

อยา่งเร่งด่วน พร้อมทั�งเตรียม

อุปกรณ์หากแพทยพ์ิจารณาเอา

สายออก หรือซ่อมแกไ้ขแต่ตอ้ง

ไม่มีความเสี�ยงจากการติดเชื�อ 

เตรียม X-ray  เพื�อยนืยนัตาํแหน่ง

ของสายสวน  

- หากแพทยพ์ิจารณาแลว้สาย

สวนหลอดเลือดดาํมีการเลื�อน

หลุดจริง ดูแลเตรียมช่วยแพทย์

ในการนาํสายออก 

- พยาบาลเจา้ของไขล้งบนัทึกใน  

Nurse Note และ เขียนใบรายงาน

อุบติัการณ์ความเสี�ยงที�เกิดขึ�น

เพื�อทบทวนอุบติัการณ์และ

แนวทางปฏิบติัเพื�อป้องกนัการ

เลื�อนหลุดของสายสวนหลอด

เลือดดาํส่วนกลางใหค้รอบคลุม

มากยิ�งขึ�น 

นภสักรณ์ กลา้

หาญ 

พยาบาลหวัหนา้เวรไดรั้บแจง้จาก

พยาบาลเจา้ของไขว้า่ผูป่้วยที�ไดรั้บ

การใส่สาย C-line วนัแรกมีปัญหา

วา่ภายหลงัปิดแผลดว้ย Tegaderm 

CHG มีปัญหาเลือดหยดุยากทาํใหมี้

เลือดซึมออกมาบริเวณ Exit side 

ปริมาณมาก Tegaderm เมื�อเปียกชุ่ม

จะหลุดร่อนง่ายตอ้งเปลี�ยนแผล

บ่อยครั� ง พยาบาลหวัหนา้เวรนิเทศ

การ Dressing แผลที�ถูกตอ้ง 

 

- หากเป็นวนัแรกของการใส่ C-

line ในผูป่้วยบางรายอาจพบ

ปัญหามีเลือดออกมากตอ้งเปลี�ยน

แผลบ่อยแนะนาํใหใ้ช ้gauze 

และปิดดว้ย fixomull ก่อน

จนกวา่จะไดรั้บการแกไ้ขจน

เลือดหยดุแผลแหง้ค่อย

เปลี�ยนเป็น Tegaderm CHG 

- ผูป่้วยไดรั้บการดูแลตาม

แนวทางป้องกนัการเลื�อน

หลุดของสาย C-line รวมถึง

ป้องกนัการติดเชื�อจากแผล 

C-line 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

จิรภทัร โพธิ� กฎ พยาบาลเจา้ของไขต้รวจเช็คแผล

ก่อนจะลงบนัทึกในแบบฟอร์มเก็บ

ขอ้มูลการใส่และดูแลสายสวนทาง

หลอดเลือดดาํส่วนกลาง Device day  

พบวา่ ผูป่้วยไม่ไดรั้บการปฏิบติัตาม

แนวทางการ Dressing แผลคือไม่

เปลี�ยนแผลตามระยะเวลา คือ 

Dressing แผลทุก 7 วนั และพบ

ตาํแหน่งสายมีการเลื�อนออก ไดแ้จง้

พยาบาลหวัหนา้เ และแพทยเ์จา้ของ

ไขท้ราบ  

- เขียนวนัเวลาที�จะตอ้งเปิดแผล 

Dressing ครั� งต่อไปอีก 7 วนั 

(กรณีปิดดว้ย gauze เปิด 

Dressing ครั� งต่อไปอีก 2 วนั) 

- Dressing แผลใหม่ทุกครั� ง เมื�อมี

การหลุดลอกของ Tegaderm 

CHG: Chlorhexidine Gluconate 

หรือแผลเปียกหรือมีเลือดซึม 

และเมื�อครบกาํหนดเปิดแผล 7 

วนั 

 

- ผูป่้วยไดรั้บการดูแลตาม

แนวทางการดูแลเพื�อป้องกนั

การเลื�อนหลุดของ C- line 

พรทิพย ์

ไพศาลธรรม  

พยาบาลหวัหนา้เวรตรวจเยี�ยม Case 

ผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สาย C-line 

ไดรั้บแจง้วา่พยาบาลผูดู้แลไม่ทราบ

วา่ตาํแหน่งของสายสวน Fix ที�

ตาํแหน่งใดเนื�องจากขาดการรับส่ง

เวร พยาบาลหวัหนา้เวรไดนิ้เทศ

เรื�องใน Nurse Note Flow และใบ

แบบฟอร์มเก็บขอ้มูลการใส่และ

ดูแลสายสวนทางหลอดเลือดดาํ

ส่วนกลาง Device day พยาบาล

เจา้ของไขรั้บทราบปฏิบติัตาม 

- มีการลงบนัทึกตาํแหน่งของ

สาย Central Line ใน Nurse Note 

Flow และใบแบบฟอร์มเก็บ

ขอ้มูลการใส่และดูแลสายสวน

ทางหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

Device day  

- มีการรับ-ส่งเวร พยาบาล

หวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของ

ไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย 

Central Line และตรวจสอบ

ตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร     

- ผูป่้วยไดรั้บการดูแลตาม

แนวทางการดูแลเพื�อป้องกนั

การเลื�อนหลุดของ C- line 

วราภรณ์ พิชยั

กุล 

ขณะใหก้ารพยาบาล Complete bed 

bath พบวา่ตาํแหน่งของ C-line มี

การ ปิดแผลดว้ย Fixumull ซึ� ง ทาํให้

ตาํแหน่งของ C-line เลื�อนออกมา 

ไดห้ยดุใหย้าและสารนํ�า จากนั�น

รายงานแพทยเ์จา้ของไขท้ราบ 

- Dressing แผลเสร็จ เวน้ระยะให้

แน่ใจวา่บริเวณผิวหนงัแหง้สนิท

ดีแลว้ ปิดแผลดว้ย Tegaderm 

CHG: Chlorhexidine Gluconate 

รหสั 1660R, 1658R โดยคลุม

แบบแนบสนิทกบัผวิไม่มี

ฟองอากาศ จากนั�นปิดแผน่กาว 1 

เส้นที�มากบัผลิตภณัฑ ์ตรง

- ผูป่้วยไดรั้บการดูแลตาม

แนวทางการ Dressing แผล

ตามคู่มือ 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

บริเวณสายที�ติดขอบ Tegaderm 

CHG: Chlorhexidine Gluconate 

ธนารีย ์ธนบวร

พล 

พยาบาลนอ้งใหม่พบวา่ขณะ

เคลื�อนยา้ยผูป่้วยไปทาํการตรวจ

พิเศษ (CT scan) พบมีการดึงรั� งของ 

IV circuit ทาํใหมี้การเลื�อนหลุดของ 

C-line ไดมี้การแจง้หวัหนา้เวร และ

แจง้แพทยเ์จา้ของไขรั้บทราบ 

เพื�อใหม้าประเมินตาํแหน่งสายและ

ดูวา่สายสวนยงัสามารถใชง้านไดต่้อ

หรือไม่ 

- เมื�อมีเจา้หนา้ที�อื�น ๆ ที�เขา้มา

ปฏิบติักิจกรรม เช่น นกั

กายภาพบาํบดั เจา้หนา้ที� X-ray 

ญาติผูป่้วยและผูดู้แล เป็นตน้ 

ตอ้งไดรั้บการแนะนาํให้ระวงั

การเลื�อนหลุดของสาย Central 

line และพยาบาลตอ้งอยูก่บั

ผูป่้วย 

- ผูป่้วยไม่เกิดการเลื�อนหลุด

ของสายสวนหลอดเลือดดาํ

ส่วนกลางขณะมีการปฏิบติั

กิจกรรม  

ศศิธร หมนัตะ

บอน 

ขณะ Dressing แผล C-line พบวา่

บริเวณผวิหนงัมีความชื�นและเปื� อย 

และยงัพบวา่ Stiff ที�เยบ็ไว ้มีการ

หลุดออกมา ทาํให้ตาํแหน่งสาย C-

line ที� Fix ไวมี้การเลื�อนหลุด 

พยาบาลไดท้าํการหยดุยา และสาร

นํ�า แจง้แพทยเ์จา้ของไขรั้บทราบ 

แพทยย์นืยนัวา่มีการเลื�อนหลุดจริง

และตอ้ง Revise สายใหม่ ดูแลช่วย

แพทยใ์นการทาํหตัถการ 

- มีการรับ-ส่งเวร พยาบาล

หวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของ

ไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย 

Central Line และตรวจสอบ

ตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร    

- เมื�อพบมีเลือดหรือสารนํ�าไหล

ซึมออกมาจากสายสวนหลอด

เลือดดาํส่วนกลางที�อยูด่า้นนอก 

หรือเห็นบริเวณที�เยบ็แผล ที� Exit 

site หรือสายเลื�อนหลุดออกมา

จากตาํแหน่งเดิม หรือกรณีที�รู้สึก

วา่บริเวณ Exit site บวม ปวด 

แสบร้อนหรือตามแนวสาย ให้

รีบปิดที�สาย (clamp) เหนือ

บริเวณที�รั�วหรือแตก แลว้ปิดดว้ย

ผา้ก๊อซปราศจากเชื�อ ใหก้ด

บริเวณ insertion site และ Exit 

site จนกวา่เลือดจะหยดุ ใหผู้ป่้วย

นอนตะแคงซา้ยในท่าศีรษะตํ�า 

- ไดรั้บการพยาบาลที�ถูกตอ้ง

และรวดเร็วในการดูแลแผล 

C-line และไม่เกิดการเลื�อน

หลุด 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

(Trendelenburg position) เพื�อ

ป้องกนัไม่ใหฟ้องอากาศเขา้ไป

ในหลอดเลือดแดงที�ไปสู่ปอด 

(pulmonary artery)  

- รีบรายงานแพทยเ์จา้ของไข้

อยา่งเร่งด่วน พร้อมทั�งเตรียม

อุปกรณ์หากแพทยพ์ิจารณาเอา

สายออก หรือซ่อมแกไ้ขแต่ตอ้ง

ไม่มีความเสี�ยงจากการติดเชื�อ 

เตรียม X-ray  เพื�อยนืยนัตาํแหน่ง

ของสายสวน  

- หากแพทยพ์ิจารณาแลว้สาย

สวนหลอดเลือดดาํมีการเลื�อน

หลุดจริง ดูแลเตรียมช่วยแพทย์

ในการนาํสายออก 

- พยาบาลเจา้ของไขล้งบนัทึกใน  

Nurse Note และ เขียนใบรายงาน

อุบติัการณ์ความเสี�ยงที�เกิดขึ�น

เพื�อทบทวนอุบติัการณ์และ

แนวทางปฏิบติัเพื�อป้องกนัการ

เลื�อนหลุดของสายสวนหลอด

เลือดดาํส่วนกลางใหค้รอบคลุม

มากยิ�งขึ�น  

ปทุมพร แสง

ทอง 

ขณะให ้IV Fluid ทาง C-line พบวา่

สายยาวกวา่ปกติทาํการตรวจเช็ค 

พบวา่เวรก่อนหนา้นี�ทาํการ 

Dressing แผล แลว้ไม่ไดต้รวจเช็ค

ตาํแหน่งสายสวนหลอดเลือดดาํ

ส่วนกลางก่อนปิดแผล ซึ� งจากการ

ตรวจสอบพบวา่ C-line เลื�อนจาก

ตาํแหน่งเดิมที� Fix ไว ้พยาบาลแจง้

-  ลงบนัทึกตาํแหน่งของสาย 

Central Line ใน Nurse Note 

Flow และใบแบบฟอร์มเก็บ

ขอ้มูลการใส่และดูแลสายสวน

ทางหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

Device day ติดตามตาํแหน่งสาย

ร่วมกบั x-ray 

- ในการรับ-ส่งเวร พยาบาล

- ไดรั้บการพยาบาลตามแนว

ทางการป้องกนัการเลื�อน

หลุดของ C-line และไม่มีการ

เลื�อนหลุดของ C-line 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

แพทยเ์จา้ของไข ้ประเมินความ

จาํเป็นของการใช ้C-line ร่วมกบั

แพทยเ์จา้ของไขพ้บวา่ไม่จาํเป็นตอ้ง

ใช ้แพทยพ์ิจารณาให ้Off c-line 

ดูแลเตรียมอุปกรณ์เพื�อช่วยแพทย ์

Off C-line  

หวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของ

ไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย 

Central Line และตรวจสอบ

ตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร    

-  รีบรายงานแพทยเ์จา้ของไข้

อยา่งเร่งด่วน เมื�อพบมีการเลื�อน

หลุดของสายสวน พร้อมทั�ง

เตรียมอุปกรณ์หากแพทย์

พิจารณาเอาสายออก หรือซ่อม

แกไ้ขแต่ตอ้งไม่มีความเสี�ยงจาก

การติดเชื�อ เตรียม X-ray  เพื�อ

ยนืยนัตาํแหน่งของสายสวน - 

หากแพทยพ์ิจารณาแลว้สายสวน

หลอดเลือดดาํมีการเลื�อนหลุด

จริง ดูแลเตรียมช่วยแพทยใ์นการ

นาํสายออก 

- พยาบาลเจา้ของไขล้งบนัทึกใน  

Nurse Note และ เขียนใบรายงาน

อุบติัการณ์ความเสี�ยงที�เกิดขึ�น

เพื�อทบทวนอุบติัการณ์และ

แนวทางปฏิบติัเพื�อป้องกนัการ

เลื�อนหลุดของสายสวนหลอด

เลือดดาํส่วนกลางใหค้รอบคลุม

มากยิ�งขึ�น 

อุทุมพร สิงโต พยาบาลนอ้งใหม่พบเหตุการณ์วา่ 

ผูป่้วยมีอาการสับสนวุน่วาย ทาํให้

สาย C-line ดึงรั� งและเกิดการเลื�อน 

พยาบาลไดแ้จง้พยาบาลหวัหนา้เวร 

และแพทยเ์จา้ของไขรั้บทราบ 

 

- มีการผกูยดึผูป่้วยในรายที�

สับสนและควบคุมการ

เคลื�อนไหวไม่ได ้ตามมาตรฐาน

การผกูยดึผูป่้วย  MAAS scale  

- ไม่พบการเลื�อนหลุดของ C-

line 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

ภาวนีิ สมบูรณ์ พยาบาลนอ้งใหม่พบเหตุการณ์

ผูป่้วยรู้สึกตวัดี ช่วยเหลือตวัเองได ้

พลิกตะแคงตวัไม่ระวงั ทาํให้สาย 

C-line มีการเลื�อน พยาบาลไดแ้จง้

พยาบาลหวัหนา้เวร และแพทย์

เจา้ของไขรั้บทราบ 

- มีการใหข้อ้มูลกบัผูป่้วยที�ไดรั้บ

การใส่สาย Central Line วา่สาย

อยูต่รงตาํแหน่งใด รวมถึง

ความสาํคญั และการดูแลอยา่งไร

เพื�อไม่ใหเ้ลื�อนหลุด ในรายที�

ผูป่้วยรู้สึกตวัดี แนะนาํให้

ระมดัระวงัการดึงรั� งของสาย 

ขณะขยบัหรือพลิกตะแคงตวั 

- ไม่พบการเลื�อนหลุดของ C-

line 

ธิดารัตน์ งาม

บุญคาํ 

พยาบาลนอ้งใหม่พบเหตุการณ์มี

การดึงรั� งของสาย C-line ขณะให้

กิจกรรมทางการพยาบาลเช่น การ

พลิกตะแคงตวั การอาบนํ�า การ 

Suction ไดแ้จง้พยาบาลหวัหนา้เวร

เช็คตาํแหน่งของ C-line พบวา่

ตาํแหน่ง C-line เลื�อนจากตาํแหน่ง

เดิมจริง จากนั�นไดแ้จง้แพทยเ์จา้ของ

ไขท้ราบ  

- มีการรับ-ส่งเวร พยาบาล

หวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของ

ไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย 

Central Line และตรวจสอบ

ตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร 

- จดัสาย Central Line ส่วนที�

ไม่ไดปิ้ดพลาสเตอร์ และอยูน่อก

ตวัผูป่้วย เก็บสายใหเ้รียบร้อย จดั

ใหเ้ป็นอิสระไม่พนักนัและไม่ดึง

รั� งกบัอุปกรณ์อื�น 

- ในขณะเปลี�ยนท่า พลิกตะแคง

ตวั หรือ ทาํกิจกรรมพยาบาลให้

ผูป่้วย ใหใ้ชมื้อจบัตรึงสายและ

ตรวจดูไม่ใหดึ้งรั� งอุปกรณ์ต่าง ๆ 

ขณะยกตวัผูป่้วย 

- ไม่พบการเลื�อนหลุดของ C-

line 

รุ่งฤทยั พลูศรี พยาบาลหวัหนา้เวรเช็ค Central line 

ใน Nurse note พบวา่ไม่มีการลง

ตาํแหน่งของสาย C-line จากนั�นได้

ซกัถามกบัพยาบาลเจา้ของไขพ้บวา่

เป็นผูป่้วยที�รับยา้ยจากหอผูป่้วยอื�น 

แลว้ไม่ไดส่้งเวรเรื�องตาํแหน่งของ

สายสวน จึงไดใ้ห ้Confirm Order 

- มีการลงบนัทึกตาํแหน่งของ

สาย Central Line ใน Nurse Note 

Flow และใบแบบฟอร์มเก็บ

ขอ้มูลการใส่และดูแลสายสวน

ทางหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

Device day  

- มีการรับ-ส่งเวร พยาบาล

ผูป่้วยไดรั้บการดูแลตาม

แนวทางและไม่เกิดการเลื�อน

หลุดของ C-line 
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ผู้เล่าเรื�อง 

(Narrator) 

เหตุการณ์ 

(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 

(Action) 

ผลลพัธ์ที�ได้รับ 

(Result) 

แพทยแ์ละสอบถามจากแพทย์

เจา้ของไขอี้กครั� งเพื�อยนืยนัตาํแหน่ง

จากนั�นไดล้งบนทึกในฟอร์มเก็บ

ขอ้มูล  

หวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของ

ไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย 

Central Line และตรวจสอบ

ตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร    
 

6.สรุปความถี� (ข้อมูลที�ได้มาจากข้อ 5.1 หรือ 5.2) 
 

เรื�อง จํานวนความถี� 

การรับ-ส่งเวร พยาบาลหวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สาย

ประเมินการเลื�อนหลุดของสาย Central Line และตรวจสอบตาํแหน่งสายและบนัทึก 

ทุกเวร 

10 

Dressing และปิดแผลตามแนวทางการป้องกนัการเลื�อนหลุดของสาย Central Line 8 

จดัสายและเก็บสาย Central line ใหเ้รียบร้อย จดัใหเ้ป็นอิสระไม่พนักนัและไม่ดึงรั� ง

กบัอุปกรณ์อื�น 
8 

เพิ�มความระมดัระวงัในขณะเปลี�ยนท่า พลิกตะแคงตวั หรือ ทาํกิจกรรมพยาบาลให้

ผูป่้วย  
7 

ใหข้อ้มูลกบัเจา้หนา้ที�อื�น ๆ ที�เขา้มาปฏิบติักิจกรรม เช่น นกักายภาพบาํบดั เจา้หนา้ที� 

X-ray ญาติผูป่้วยและผูดู้แล เป็นตน้ ตอ้งไดรั้บการแนะนาํใหร้ะวงัการเลื�อนหลุดของ

สาย Central line และพยาบาลตอ้งอยูก่บัผูป่้วย 

6 

ใหข้อ้มูลกบัผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สาย Central Line วา่สายอยูต่รงตาํแหน่งใด รวมถึง

ความสาํคญั และการดูแลอยา่งไรเพื�อไม่ให้เลื�อนหลุด ในรายที�ผูป่้วยรู้สึกตวัดี  
6 

ผกูยดึผูป่้วยในรายที�สับสนและควบคุมการเคลื�อนไหวไม่ได ้ตามมาตรฐานการผกูยดึ

ผูป่้วย  MAAS scale 
6 

การใหค้วามรู้กบัพยาบาลนอ้งใหม่เกี�ยวกบัการดูแลผูป่้วยที�ใส่ C-line 5 

 

7. Key Success Factor (ปัจจยัที�ทาํใหป้ระสบความสาํเร็จ สรุปจากกระบวนการจดัการความรู้ในขอ้.6                          

(โดยเรียงจากความถี�ที�ไดจ้ากขอ้ 6 จากความถี�มากสุดไปหานอ้ยสุด)   

1. มีการรับ-ส่งเวร พยาบาลหวัหนา้เวรหรือพยาบาลเจา้ของไขป้ระเมินตาํแหน่งที�ใส่สายประเมินการ

เลื�อนหลุดของสาย Central Line และตรวจสอบตาํแหน่งสายและบนัทึก ทุกเวร 

2. Dressing และปิดแผลตามแนวทางการป้องกนัการเลื�อนหลุดของสาย Central Line 
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3. จดัสายและเก็บสาย Central line ใหเ้รียบร้อย จดัใหเ้ป็นอิสระไม่พนักนัและไม่ดึงรั� งกบัอุปกรณ์อื�น 

4. เพิ�มความระมดัระวงัในขณะเปลี�ยนท่า พลิกตะแคงตวั หรือ ทาํกิจกรรมพยาบาลใหผู้ป่้วย 

5. ใหข้อ้มูลกบัเจา้หนา้ที�อื�น ๆ ที�เขา้มาปฏิบติักิจกรรม เช่น นกักายภาพบาํบดั เจา้หนา้ที� X-ray ญาติ

ผูป่้วยและผูดู้แล เป็นตน้ ตอ้งไดรั้บการแนะนาํให้ระวงัการเลื�อนหลุดของสาย Central line และ

พยาบาลตอ้งอยูก่บัผูป่้วย 

6. ใหข้อ้มูลกบัผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สาย Central Line วา่สายอยูต่รงตาํแหน่งใด รวมถึงความสาํคญั 

และการดูแลอยา่งไรเพื�อไม่ใหเ้ลื�อนหลุด ในรายที�ผูป่้วยรู้สึกตวัดี 

7. ผกูยดึผูป่้วยในรายที�สับสนและควบคุมการเคลื�อนไหวไม่ได ้ตามมาตรฐานการผกูยดึผูป่้วย  MAAS 

scale 

8. การใหนิ้เทศและใหค้วามรู้กบัพยาบาลนอ้งใหม่เกี�ยวกบัการดูแลผูป่้วยที�ใส่สายสวนหลอดเลือดดาํ

ส่วนกลาง 

8. นวตักรรมหรือสิ�งที�ได้จากการจัดการความรู้ (กรุณาแนบหลกัฐาน)  

                คู่มือ 

   แผน่พบั 

 และ   มีการเผยแพร่ความรู้ผา่นโปรแกรมหรือระบบต่างๆ..เมื�อวนัที� 17 ตุลาคม พ.ศ.2560  

เพื�อการตรวจสอบ (พร้อมปริ�นเอกสารแนบ หนา้ website KM หน่วยงานมาดว้ย)  

9. ผลจากการดําเนินการทาํกิจกรรม KM . 

 9.1 มีคู่มือแนวทางการดูแลผูป่้วยที�ใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

 9.2 มีแนวทางการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง 

 9.3 อตัราสายสวนหลอดเลือดดาํเลื�อนหลุด 

ลาํดบั เดือน อตัราสายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลางเลื�อนหลุด/จาํนวนผูป่้วยที�ใส่ C-line 

1 กรกฏาคม 60 13.33% (15 คน) 

2 สิงหาคม 60 11.11 % (18 คน) 

3 กนัยายน 60 9.09 % (11 คน) 

4 ตุลาคม 60 0 (13 คน) 

5 พฤศจิกายน 60 0 (13 คน) 

6 ธนัวาคม 60 0 (8 คน) 

 

10. สรุปผลการนําเทคนิคไปปฏิบัติใช้ 

หลงัมีแนวทางการดูแลผูป่้วยทาํใหบุ้คลากรเก่านาํไปปรับใชใ้นการดูแลผูป่้วยเพื�อป้องกนัสายสวน

หลอดเลือดดาํส่วนกลางเลื�อนหลุดไดเ้ป็นไปในแนวทางเดียวกนั สามารถเป็นแนวทางในการสอนนอ้งใหม่

ที�ยงัไม่มีประสบการณ์ในการดูแลผูป่้วยที�ใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลางใหมี้แนวทางในการดูแลผูป่้วย
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ที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลางไดอ้ยา่งถูกตอ้งและครบถว้น นอกจากนี�ยงัสามารถนาํไป

เผยแพร่หน่วยงานอื�นที�ดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลางไดมี้ความรู้เพิ�มมากขึ�น 

11. After Action Review (AAR)  

1. ท่านสามารถนาํองคค์วามรู้ไปพฒันาหน่วยงานของท่านไดอ้ยา่งไร 

เพิ�มศกัยภาพการดูแลผูป่้วยกลุ่มที�ไดรั้บสายสวนหลอดเลือดส่วนกลาง ทาํใหผู้ป่้วยมีความ 

มั�นใจในความรู้ความสามารถของบุคลากร ผูป่้วยมีความไวว้างใจขณะรับบริการที�หน่วยงาน 

2. ท่านสามารถนาํองคค์วามรู้ไปพฒันาองคก์รไดอ้ยา่งไร 

สร้างแนวปฏิบติัในการป้องกนัการเลื�อนหลุดของสายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง และพฒันา 

แนวปฏิบติั เป็น WI และ CQI ของหน่วยงาน ตลอดจนสามารถเผยแพร่ไปยงัหน่วยงานอื�น ๆ ของ

โรงพยาบาลเพื�อใชใ้นการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดดาํส่วนกลาง เพื�อเป็นการเพิ�มประ

สิทธภาพการดูแลผูป่้วยที�ไดรั้บการใส่สายสวนหลอดเลือดส่วนกลาง ผูป่้วยปลอดภยั ไม่เกิดภาวะแทรกซอ้น 

ลดระยะเวลาในการนอนโรงพยาบาล รวมถึงสามารถลดค่าใชจ่้ายที�โรงพยาบาลตอ้งจ่ายในการรักษา

ภาวะแทรกซอ้นที�เกิดขึ�น  
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12. ภาพประกอบการทาํกจิกรรม  

 

  
 

 
 

 

 

                                                                             .................................................................... 

                                                                                                          (นางรุ่งฤทยั พลูศรี) 

                                                                             รักษาการแทนหวัหนา้งานหวัหนา้หน่วยงาน MICU 
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