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รายนามสมาชิกผูรวมดําเนินการ 

1 คุณวราภรณ  สรอยพวง หัวหนาโครงการ 

2 คุณศิริประภา  แพงทุย  หัวหนาโครงการ 

3 คุณสายชล  สัวขุนทด 

4 คุณสุธินี    มานสัจจธรรม 

5 คุณชนุพร  งามอาการ 

6 คุณชนากานต  มหาราช 

7 คุณอัญธิชา  คําพืช                        

8 คุณสุชาดา  อินทรบุตร     

9 คุณดวงใจ  พรมสิทธิ์                 

10 คุณนันทวัน  อารีชน                         

11 คุณอรณิช  เถลิงศักดาเดช 

12 คุณเฟองอาภรณ  โพธิ์ศรี 

13 คุณสุพัตรา  รัตนแสง 

14 คุณนัฏฐิตา  หอมนอย          

15 คุณกมลชนก  รองหาญแกว 

16 คุณอุษามณี  อายุวงศ 

17 คุณนุจรินทร  อินทสร 

18 คุณนิพัทธา  เรียนไธสง 

19 คุณสุพิชญา  บุษมงคล 

20 คุณเจนจิรา  เพ็ชรประยูร 

21 คุณพิสมัย  ยมสีดํา 

22 คุณชุติมา  เจริญสุข 

23 คุณวิชญาพร  ประดับกรณ 

24 คุณสายพิน  แสงหิรัญ 

25 คุณภาวินี  บัวเรียน 

26 คุณธนาพร  ภูทะวัง 

27 คุณวิมล   สังขสีแกว 

28 คุณรัชน ี  เหลาเทิม 

29 คุณธิดารัตน  เมืองแกว 

30 คุณวิภาดา  กอแกว 

31 คุณพรพิไล  แสะสาร 

32 คุณชมพูนุช  กาลจักร  

33 คุณยุภาพร  โททองดี 

34 คุณจุฑารัตน  มุทุสิทธิ ์

35 คุณมาดีนะ  รอมาลี      



36 คุณสกุลรัตน  หมัดรอด      

37 คุณเรไร   ครองทรัพย 

38 คุณนิศากร  ไพรจิตร 

39 คุณอัญชล ี  ปองภัย 

40 คุณแสนสุภรณ  ศรีแสน 

41 คุณลลิตา  ชอรักษ 

42 คุณปาริชาติ  บุญประกอบ 

43 คุณชลทิชา  สืบวงษ 

44 คุณชญานี  สินประเสริฐ 

45 คุณมินตา  ชมไพร 

46 คุณกมลพร  ตันพงษพานิช 

47 คุณภัทรา  มูลสาระ    

48 คุณกนกวรรณ  บุญจง 

49 คุณตรียะกุล  สวางพิทักษ 

50 คุณพลอยณภัสร  พานทอง 

 
5 ลําดับปญหาความเส่ียงสําคัญท่ีพบระดับหนวยงาน/ โรงพยาบาล 

 

ลําดับท่ี ปญหา ระดับความรุนแรง 

(A) 

ความถ่ี 

(B) 

สรุปคะแนน 

(A)X(B) 

1 ทอเลื่อนหลุดเกิด re-intubation 3 4 12 

2 การติดเชื้อด้ือยา 3 3 9 

3 การติดเชื้อ VAP 3 3 9 

4 การติดเชื้อ CAUTI 3 3 9 

5 เกิดแผลกดทับ 3 2 6 

 

โครงการท่ีเลือกมาดําเนินการ 

การพัฒนาแนวปฏิบัติการปองกันทอชวยหายใจเลื่อนหลุด(Phase 2) ในหอผูปวย 

 

หลักการและเหตุผล/ปญหาและสาเหตุโดยยอ (อางอิงขอมูลสถิติและผลการวิเคราะหสาเหตุของปญหา) 

 ผูปวยโรคทางอายุรกรรมท่ีไดรับการใสทอชวยหายใจและใสเครื่องชวยหายใจเกิดจากภาวะการหายใจ

ลมเหลว(respiratory failure)เปนภาวะท่ีเปนผลมาจากการเปนโรคตาง ๆมีท้ังชนิดท่ีเกิดข้ึนแบบเฉียบพลันและแบบ

เรื้อรัง (Kiekkas et al.,2012) ทําใหผูปวยตองอยูในภาวะวิกฤต มีปญหาท่ีตองไดรับการดูแลอยางใกลชิด มีความเสี่ยง

ท่ีจะเปนอันตรายถึงแกชีวิต มีความเสี่ยงท่ีเกิดจากภาวะแทรกซอนของการใสทอชวยหายและเครื่องชวยหายใจ รวมถึง

ความเจ็บปวดท่ีเกิดจากการใสทอชวยหายใจ ความรูสึกอึดอัดไมสุขสบาย ทําใหผูปวยเกิดความกระวนกระวาย 

กระสับกระสาย และท่ีสําคัญท่ีสุดคือ การเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ ซ่ึงเปนเหตุการณท่ีไมพึงประสงคท่ีพบไดบอย



ในหอผูปวยหนัก จากการศึกษาในประเทศไทยพบอุบัติการณการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจอยูระหวางรอยละ 2-41 

(น็อต เตชะวัฒนวรรณา และคณะ,2548;คะนึงนิตย บุรีเทศ และคณะ,2550) ซ่ึงผลจากการเลื่อนหลุดของทอชวย

หายใจ ทําใหเกิดการบาดเจ็บของกลองเสียง สายเสียง และหลอดลม เกิดความผิดปกติของระบบไหลเวียนโลหิต เกิด

ภาวะหัวใจเตนผิดจังหวะ และพบวาการใสทอชวยหายใจซํ้ามีผลทําใหเกิดภาวะพรองออกซิเจน ภาวะระบบหายใจ

ลมเหลวและหัวใจหยุดเตนได รวมถึงเกิดอุบัติการณการติดเชื้อปอดอักเสบจากการใสเครื่องชวยหายใจเพ่ิมข้ึน 1.8 

เทา ซ่ึงนําไปสูจํานวนวันนอนในหอผูปวยหนักและโรงพยาบาลนานข้ึน (Silva & Fonseca, 2012)    ซ่ึงจากการ

รวบรวมสถิติของหอผูปวยก่ึงวิกฤตอายุรกรรม (Semi-med) ในป2559 ถึงป 2562 พบวาอุบัติการณทอชวยหายใจ

เลื่อนหลุด มีอัตราการเกิดเพ่ิมข้ึนจากในป 2559   0 , 0.28 , 21.04 และ 16.44 ครั้งตอ1,000 วันใสทอชวยหายใจ 

ในป 2560 ,ป 2561 และ ป2562 ตามลําดับ พบวา มากกวารอยละ 80 ของผูปวยดึงทอชวยหายใจออกเอง

จําเปนตองใสทอชวยหายใจซํ้า  และจากการดําเนินการพัฒนาแนวทางการปองกันการเกิดทอชวยหายใจเลื่อนหลุดใน

ป2562 ท่ีผานมายังไมสามารถลดอัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจไดตามเปาหมาย และเนื่องจากสถานการณโค

วิด 19 ทําใหมีการจัดต้ัง cohort ward ข้ึนจึงทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงสถานท่ีทํางานตามสถานการณ เกิดการรวม

หนวยงานสามัญอายุรกรรมหญิง 11/2 กับหนวยงานการพยาบาลก่ึงวิกฤตอายุรกรรม ( Semi-med) ท้ังสอง

หนวยงานไดเล็งเห็นความสําคัญของปญหาดังกลาวจึงเปนท่ีมาในการวิเคราะหและวางแผนพัฒนาคุณภาพการ

พยาบาลอยางตอเนื่อง ในการปองกันทอชวยหายใจเลื่อนหลุดในหอผูปวย ลดอุบัติการณทอชวยหายใจเลื่อนหลุดใน

หอผูปวย  ซ่ึงจะเปนการเพ่ิมคุณภาพการดูแลผูปวยท่ีใสทอชวยหายใจและเครื่องชวยหายใจตอไป 

 

ผลการสํารวจสภาพขอมูลกอนแกปญหา  

ท่ี รายการ เปาหมาย ผลลัพธ 
ปงบประมาณ 2562 
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1 อัตราการเล่ือนหลุดของทอ

ชวยหายใจ 

0 ครั้งตอ

1,000วันใสทอ

ชวยหายใจ 

 
34.01 39.68 27.78 13.99 7.19 15.27 0 12.82 21.98 16.95 0 7.58 16.44 

 จํานวนครั้งของทอชวย

หายใจเล่ือนหลุด 

 
ตัวตั้ง 5 5 5 2 1 2 0 2 2 2 0 1  

 จํานวนวันใสทอชวยหายใจ

รวม 

 
ตัวหาร 147 126 180 143 139 131 127 156 91 118 75  132 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



นําเสนอขอมูลผลการสํารวจสภาพขอมูลกอนแกปญหาในรูปกราฟ 

    กราฟแสดงขอมูล อัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ  
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การวิเคราะหสาเหตุของปญหา   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทอชวยหายใจเลื่อนหลุด 

Man บุคลากร/ผูปวย 

บุคลากรอายุการทํางานไมเกิน 5 ป 

Machine  
อุปกรณอํานวยความสะดวก 

Method /   Material         
 กระบวนการทํางาน/อุปกรณท่ีใชใน

กระบวนการ 

Environment 
สภาพแวดลอม สถานท่ี 

บรรยากาศ 

 

บุคลากรขาดความเขาใจในวิธีการผูกยึดที่เหมาะสม 

บุคลากรประสบการณการทาํงานนอย  
อุปกรณที่ใชในการผูกยดึไมเหมาะสม /ชํารดุ  

บุคลากรไมปฏิบตัิตามแนวทางการพยาบาล 

การสื่อสาร นิเทศการทาํงานโดยหัวหนายังไม

ตอเน่ือง 

บุคลากรไมสื่อสารแผนการรักษาใหผูปวยเขาใจ 

บุคลากรขาดความสม่ําเสมอในการตดิตามประเมิน

อาการของผูปวย/การผูกยึด/พฤติกรรมการเคลื่อนไหว

เพ่ือปองกันทอเลื่อนหลุด 

ปายเตือน/สัญลักษณ ทาํใหญาติเขาใจกรณีจําเปนตองผูกยึดผูปวย 

ไมมีแนวทางปฏบิัตทิี่ชดัเจน 

M - Man   คนงาน หรือพนักงาน หรือบุคลากร 

M - Machine เคร่ืองจักรหรืออุปกรณอํานวยความสะดวก 

M - Material วัตถุดิบหรืออะไหล อุปกรณอื่นๆ ท่ีใชในกระบวนการ 

M - Method กระบวนการทํางาน 

E - Environment อากาศ สถานท่ี ความสวาง และบรรยากาศการทํางาน 

 

พ้ืนที่คับแคบ / บรรยากาศวุนวาย มีผูปวยจํานวนมาก 

อุปกรณที่ใชผูกยดึไมเพียงพอ 

ผูปวยมีพยาธิสภาพของโรครุนแรง มีความวิตก

กังวล  กระสบักระสาย 

ผูปวยยังไมเขาใจแผนการรักษา / ไมให

ความรวมมือในการรักษา 

ญาติผูปวยไมทราบถึงความจําเปนในการผูกยึด 

ยังมีการประเมินความเสีย่งการเลื่อนหลุดของทอชวย

หายใจ/ การประเมินการเคลื่อนไหวของผูปวยที่ไม

ชัดเจน 

ผูปวยมีภาวะสับสนดวยพยาธิสภาพของโรค 

มีการเปลีย่นสถานที่ทํางานบอยครั้ง  



วัตถุประสงค  

เพ่ือลดอุบัติการณทอชวยหายใจเลื่อนหลุดในหอผูปวย 

ตัวช้ีวัดและเปาหมายของโครงการ 

อัตราทอชวยหายใจเลื่อนหลุดลดลง 20%  

(อัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ=13.15 ครั้ง/1,000วันใสทอชวยหายใจ) 

ระยะเวลาดําเนินการในโครงการ  เดือนตุลาคม 2562 – กันยายน 2563 

ระยะเวลา(เดือน) 

ข้ันตอน 

2562 2563 

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. 

วางแผน  Plan             

ลงมือแกไข Do             

ตรวจสอบผล  Check             

แกไขปรับปรุง  Action 

และจัดทํามาตรฐาน 

            

1.เสนแผนงาน   แทนดวยเสน   

2.การดําเนินการจริง แทนดวยเสน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



การปรับปรุงพัฒนา 

ตารางสรุปวิธีการปรับปรุงแกไขและผลชองการปรับปรุงแกไขในแตละวิธีการท่ีกําหนด 

ปญหา สาเหต ุ วางแผนการปรับปรุงแกไข ผูรับผิดชอบ วัน/เดือน/ป        ประเมินผลการปรับปรุงแกไข 

เริ่ม สิ้นสุด 
Man บุคลากร/ผูปวย 

 

1.ประสบการณการทํางานนอย 

2.ไมปฏิบตัิตามแนวทางการ

พยาบาล 

3.ไมสื่อสารแผนการรักษาให

ผูปวยเขาใจ 

4.ขาดความสม่ําเสมอในการ

ติดตามประเมินอาการของ

ผูปวย/การผูกยึด/พฤติกรรมการ

เคลื่อนไหวเพ่ือปองกันทอเลื่อน

หลุด 

5.ผูปวยมีพยาธิสภาพของโรค

รุนแรง มีความวิตกกังวล 

กระสับกระสาย 

6.ผูปวยมีภาวะสับสนดวยพยาธิ

สภาพของโรค 

7.ผูปวยยังไมเขาใจแผนการ

รักษา / ไมใหความรวมมือใน

การรักษา 

8.ญาติผูปวยไมทราบถึงความ

จําเปนในการผูกยึด 

1.จัดใหมีแนวทางปฏิบตัิท่ีชัดเจนใน

การดูแลผูปวย และ ทําความเขาใจ

ในแนวทางปฏิบัติ พรอมนําไปใช 

2.จัดใหมีการใหความรูความเขาใจใน

เรื่องพยาธิสภาพของผูปวยความ

จําเปนในการผูกยึดใหแกผูปวยและ

ญาติไดเขาใจ 

3.มีการประเมินติดตามการปฏิบัติ

ตามแนวทางปฏิบัติของผูปฏิบัติงาน 

4.จัดการประชุมเพ่ือรวมกัน

แลกเปลีย่นเรยีนรูประสบการณ 

(KM)ในเรื่องการดูแลผูปวยท่ีใสทอ

ชวยหายใจและการดูแลผูปวยเพ่ือ

ปองกันทอชวยหายใจเลื่อนหลุด 

- หัวหนางาน/ผูชวยหัวหนางาน 

-หัวหนาเวร 

-พยาบาลผูดูแลผูปวยและทีม

ผูดูแล 

ตุลาคม  

2562 

กันยายน  

2563 

ผูปวยและญาติไดรับคําแนะนําและทํา

ความเขาใจตั้งแตแรกรับเขาโรงพยาบาล

เรื่องการผูกยึด โดยญาติมีความเขาดีใน

การผูกยดึและไมเกิดขอรองเรียนจาก

ความไมเขาใจในการผูกยึดผูปวย 



ปญหา สาเหต ุ วางแผนการปรับปรุงแกไข ผูรับผิดชอบ วัน/เดือน/ป        ประเมินผลการปรับปรุงแกไข 

เริ่ม สิ้นสุด 
Method   

กระบวนการทํางาน 

 

1.ไมมีแนวทางปฏิบตัิท่ีชัดเจน 

2.บุคลากรขาดความเขาใจใน

วิธีการผูกยดึท่ีเหมาะสม 

3.นิเทศการทํางานโดยหัวหนา

ยังไมตอเน่ือง 

1.จัดใหมีแนวทางปฏิบัติท่ีชัดเจนใน

การดูแลผูปวย และ ทําความเขาใจ

ในแนวทางปฏิบัติ พรอมนําไปใช 

2.จัดใหมีการใหความรูเรื่องการผกู

ยึดท่ีเหมาะสม 

 

- หัวหนางาน/ผูชวยหัวหนางาน ตุลาคม 

2562 

กันยายน 

2563 

จากการจัดกิจกรรมKMบุคลากรไดมีการ

แลกเปลีย่นประสบการณ แลกเปลี่ยน

ความรู รวบรวมวิธีปฏิบตัิในการดแูลผูปวย

ท่ีใสทอชวยหายใจ และสรางความ

ตระหนักในการดูแลผูปวยอยางถูกตอง

และมมีาตรฐาน 

Material 

อุปกรณท่ีใชใน

กระบวนการ 

1.ยังมีการประเมินความเสี่ยง

การเลื่อนหลุดของทอชวย

หายใจ/ การประเมินการ

เคลื่อนไหวของผูปวยท่ีไมชัดเจน 

2.ปายเตือน/สัญลักษณ ทําให

ญาติเขาใจกรณีจาํเปนตองผูกยึด

ผูปวย 

1.จัดใหมีการปรับปรุงแบบประเมนิ

ความเสีย่งการเลื่อนหลดุของทอชวย

หายใจ/ การประเมินการเคลื่อนไหว

ของผูปวย 

2.จัดใหมีปายเตือน/สัญลักษณ ทําให

ญาติเขาใจกรณีจาํเปนตองผูกยึด

ผูปวย และติดใหชัดเจนมองเห็นงาย 

- หัวหนางาน/ผูชวยหัวหนางาน ตุลาคม 

2562 

กันยายน 

2563 

มีการประเมินผูปวยในทุกเวรโดยให In 

charge ประเมิน และทําความเขาใจกับ

ผูปวยและญาติในการผูกยึดผูปวยตั้งแต

แรกรับผูปวยเขาในหอผูปวย 

Machine 

อุปกรณอํานวยความ

สะดวก 

 

1.อุปกรณท่ีใชในการผูกยดึไม

เหมาะสม /ชํารุด  

2.อุปกรณท่ีใชผูกยึดไมเพียงพอ 

 

1.สํารวจความเพียงพอและพรอมใช

ของอุปกรณ 

2.จัดทําอุปกรณผูกยึดใหเพียงพอตอ

ความตอการใชงาน 

3.ดูแลอุปกรณใหพรอมใชงาน 

4.จัดเตรียมอุปกรณใหหยบิใชได

สะดวกเน่ืองจากมีการเปลี่ยนแปลง

สถานท่ีทํางานบอยครั้ง 

 

- หัวหนางาน/ผูชวยหัวหนางาน 

-หัวหนาเวร 

-พยาบาลผูดูแลผูปวยและทีม

ผูดูแล 

ตุลาคม 

2562 

กันยายน 

2563 

มีอุปกรณท่ีเพียงพอตอการใชงานและมี

ความพรอมตอการใชงาน     

 



ปญหา สาเหต ุ วางแผนการปรับปรุงแกไข ผูรับผิดชอบ วัน/เดือน/ป        ประเมินผลการปรับปรุงแกไข 

เริ่ม สิ้นสุด 
Environment 

สภาพแวดลอม สถานท่ี 

1.พ้ืนท่ีคับแคบ / บรรยากาศ

วุนวาย มีผูปวยจํานวนมาก 

2.มีการเปลี่ยนแปลงสถานท่ี

ทํางานบอยครั้ง 

 

1.จัดสิ่งแวดลอมใหเปนระเบียบ

เรียบรอยเหมาะสาํหรับการพักผอน 

2.ปรับสถานท่ีใหมีความเหมาะสม

มากท่ีสุดในการใหบริการ 

- หัวหนางาน/ผูชวยหัวหนางาน 

-หัวหนาเวร 

-พยาบาลผูดูแลผูปวยและทีม

ผูดูแล 

ตุลาคม 

2562 

กันยายน 

2563 

เน่ืองจากสถานการณโควิด 19 ทําให

หนวยงาน 11/2 และ semi-med ตอง

ปรับสถานท่ีเพ่ือรองรับสถานการณทําให

ตองยายสถานท่ีปฏิบตัิงาน ซึ่งพบปญหา

ความไมเหมาะสมของสถานท่ี ความคับ

แคบและบรรยากาศไมเหมาะสมตอการ

ดูแลผูปวยท่ีใสทอชวยหายใจ และจาก

แผนการปรับปรุงพ้ืนท่ีเดมิท่ีมีไดหยุดไป

ช่ัวคราว จึงไดมีการดําเนินการแกไข

สถานท่ีปฏิบัติงานใหมโดยพยายามปรับให

มีพ้ืนท่ีในการดูแลใหสะดวกมากท่ีสุด การ

จัดบรรยากาศใหเหมาะสําหรับการ

พักผอนมากท่ีสุด 



ผลการสํารวจสภาพขอมูลหลังแกปญหา 

ท่ี รายการ เปาหมาย ผลลัพธ 
ปงบประมาณ 2563 เฉลี่ย 

ต.ค.

62 

พ.ย.

62 

ธ.ค.

62 

ม.ค.

63 

ก.พ.

63 

มี.ค.

63 

เม.ย.

63 

พ.ค.

63 

ม.ิย.

63 

ก.ค.

63 

ส.ค.

63  
1 อัตราการเล่ือนหลุดของทอ

ชวยหายใจ 

0 ครั้งตอ

1,000วัน

นอน 

 

13.07 9.35 0 22.52 0 18.18 0 14.49 25.81 38.10 8.81 13.72 

 จํานวนครั้งของทอชวย

หายใจเล่ือนหลุด 

 
ตัวตั้ง 2 1 0 5 0 2 0 2 4 8 2  

 จํานวนวันใสทอชวยหายใจ

รวม 

 
ตัวหาร 146 107 161 222 131 110 49 138 155 210 227 

 

นําเสนอขอมูลผลการสํารวจสภาพขอมูลกอนแกปญหาในรูปกราฟ 

    กราฟแสดงขอมูล อัตราการเลือ่นหลุดของทอชวยหายใจ  

 

0 0.28

21.04

16.44

13.72

0
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ปี 2559 ปี2560 ปี2561 ปี2562 ปี2563

ผลลัพธ ์    เป้าหมาย 0 ครั �ง/1,000วันใสท่อ่ชว่ยหายใจ

 
 
 
 

สรุปวิเคราะหผลการดําเนินการและการบรรลุเปาหมายและตัวช้ีวัด 

 ผลการดําเนินการ พบวาอัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจลดลงจาก 16.44 ในป 2562 เปน 13.72 ในป 

2563   แตยังไมเปนไปตามเปาหมายของการดําเนินการครั้งนี้ท่ีต้ังเปาหมายอัตราทอชวยหายใจเลื่อนหลุดลดลง 20 %

(อัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจ=13.15 ครั้ง/1,000วันใสทอชวยหายใจ) โดยไดมีการทบทวนพบวา (1) ผูปวยบาง

รายมีความไมเขาใจในพยาธิสภาพของโรคและไมมีความประสงคท่ีจะใสทอชวยหายใจ (2)บุคลากรใชอุปกรณในการผูกยึด

ไมเหมาะสม (3)ยังไมมีการปฏิบัติตามแนวทางการหยาเครื่องชวยหายใจ (4) หนวยงานตองมีการเปลี่ยนแปลงสถานท่ี

ทํางานเนื่องจากสถานการณโควิด 19 ทําใหประสบกับปญหาเรื่องสถานท่ีทํางานท่ีไมสะดวกคับแคบ บรรยากาศแออัดไม



เหมาะสมกับการดูแลผูปวยท่ีมีทอชวยหายใจ จึงไดมีการปรับปรุงกระบวนการในข้ันตอนดังกลาว และดําเนินการติดตาม

อัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจตอไป 

บทเรียนท่ีไดรับ 

1.การแกปญหาในกระบวนการตาง ๆตองอาศัยความรวมมือจากบุคลากรทุกตําแหนงในหนวยงาน 

2.การทํางานประสานกันเปนทีมชวยใหงานท่ีทําประสบความสําเร็จงายข้ึน 

3.การวางแผนการทํางานตองมีการปรับเปลี่ยนใหเหมาะสมกับบริบทของหนวยงาน  

4.ตองมีการทบทวนใหเห็นถึงสาเหตุท่ีแทจริงเพ่ือหาวิธีการแกไขท่ีเหมาะสม 

การพัฒนาตอเนื่อง 

1. ติดตามผลอัตราการเลื่อนหลุดของทอชวยหายใจเพ่ือนํามาทบทวนกระบวนการดูแลอยางตอเนื่อง 

2. พัฒนานวัตกรรมเพ่ือชวยลดอุบัติการณทอชวยหายใจเลื่อนหลุด 

3. เรียนรู แลกเปลี่ยน กระบวนการและบทเรียนกับหนวยงานอ่ืน ๆท่ีมีการดําเนินการลดอัตราการเลื่อนหลุดของทอชวย

หายใจไดดี เพ่ือนํามาปรับปรุงการดูแลผูปวย 

 

นวัตกรรมท่ีไดจากการดําเนินโครงการ   -   

สรุปจัดทําเปนมาตรฐานการปฏิบัติงาน  -  เรื่อง 

 

กิจกรรม CQI จะทําตอไปในอนาคต 

กิจกรรมพัฒนากระบวนการดูแลผูปวยเพ่ือปองกันการเกิดแผลกดทับ
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