
แบบบันทึกข้อมูลบัญชีความเส่ียง (Risk Profile) 
ประจ าปีงบประมาณ...2560....... 

งาน.............อายุรกรรมหญิง11/2............ 
 

ล ำดบั รายการความเส่ียง และแหล่งทีม่าของความเส่ียง โอกาส ระดบัความรุนแรง ระดบัความเส่ียง 
1 กระบวนการหลกัของการท างาน (Core Process) 

- เตรียมของเขา้หอ้งผา่ตดัไม่ครบถว้น 
- เตรียมเอกสารส าหรับเขา้หอ้งผา่ตดัไม่ครบถว้น 
- ผูป่้วยไม่ไดเ้ซ็นใบยนิยอมก่อนเขา้หอ้งผา่ตดั 
- เตรียมผา่ตดัผูป่้วยผดิคน 
- เตรียมผา่ตดัผูป่้วยผดิขา้ง 
- ส่งผูป่้วยเขา้หอ้งผา่ตดัผิดคน 
- เตรียมตวัผูป่้วยเขา้หอ้งผา่ตดัไม่ครบถว้น 
- งดผา่ตดัโดยไม่ไดว้างแผน 
- เคล่ือนยา้ยผูป่้วยหลงัผา่ตดัไม่ถูกวธีิ 
- จดัท่าผูป่้วยหลงัผา่ตดัไม่ถูกตอ้ง 
- ผา่ตดัซ ้ าโดยไม่ไดว้างแผน 
- เกิดภาวะแทรกซอ้นอนัตรายหลงัผา่ตดั 
- ติดเช้ือแผลผา่ตดั 
- การติดเช้ือขณะอยูโ่รงพยาบาล 
- ประเมินอาการผูป่้วยไม่ครบถว้น 
- ประเมินอาการผูป่้วยไม่ถูกตอ้ง 
- รายงานอาการผิดปกติของผูป่้วยไม่ครบถว้น 
- รายงานอาการผิดปกติของผูป่้วยล่าชา้ 
- ไม่ไดร้ายงานอาการผิดปกติของผูป่้วย 
- ผูป่้วยเกิดภาวะแทรกซอ้นจากการท าหตัถการพิเศษ เช่น LP, 
เจาะทอ้ง,เจาะปอด,เจาะไขสนัหลงั 
- ผูป่้วยเกิดอาการ Shock 
- ผูป่้วย Arrest 
- การประเมินผูป่้วยไม่ถูกตอ้ง/ครอบคลุม 
- ขาดทีมCPRท่ีมีประสิทธิภาพ 
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2 จากการวเิคราะห์ JD,JS 
- สาย Drain จากแผลผา่ตดัเล่ือนหลุด 
- ท่อช่วยหายใจเล่ือนหลุด 
- สาย Central line เล่ือนหลุด 
- สาย ICD เล่ือนหลุด 
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ล ำดบั รายการความเส่ียง และแหล่งทีม่าของความเส่ียง โอกาส ระดบัความรุนแรง ระดบัความเส่ียง 
2 จากการวเิคราะห์ JD,JS (ต่อ) 

- ต่อICDผิด 
- สายสวนปัสสาวะเล่ือนหลุด 
- ผูป่้วยไดรั้บยาท่ีแพ ้
- การซกัประวติัการแพข้องผูป่้วยไม่ครบถว้น 
- การใหย้าสารน ้ าผิดคน 
- การใหย้าสารน ้ าผิดชนิด 
- การใหย้าสารน ้ าผิดปริมาณ 
- การใหย้าสารน ้ าผิดวถีิทาง 
- การใหย้าสารน ้ าผิดเวลา 
- การใหย้าสารน ้ าผิดวธีิ 
- การใหย้าสารน ้ าผิดอตัราเร็ว 
- การประเมินผูป่้วยหลงัไดรั้บยา HAD ไม่ครบถว้น 
- การแนะน าการปฏิบติัตวัหลงัไดย้า HAD ไม่ครบถว้น 
- การใหเ้ลือดผิดคน 
- การใหเ้ลือดผิดชนิด 
- การใหเ้ลือดผิดปริมาณ 
- การใหเ้ลือดผิดอตัราเร็ว 
- ผูป่้วยแพเ้ลือด 
- เก็บ Specimen ผูป่้วยส่งตรวจผดิคน 
- เก็บ Specimen ผูป่้วยส่งตรวจไม่ครบถว้น 
- เก็บ Specimen ผูป่้วยซ ้ า 
- ติดตามผล Lab ล่าชา้ 
- ไม่ไดติ้ดตามผล Lab ของผูป่้วย 
- น าผล Lab ผูป่้วยติด Chart ผิดคน 
- รายงานผล Lab ผิดคน 
- รายงานผล Lab ล่าชา้ 
- ไม่ไดร้ายงานผล Lab ของผูป่้วย 
- รายงานผล Lab ไม่ครบถว้น 
- อนัตรายจาการผกูมดั 
- อนัตรายจากการเคล่ือนยา้ยผิดวธีิ 
- ไม่ไดส่้งผูป่้วยตรวจพิเศษตามนดั 
- ไม่ไดเ้ตรียมผูป่้วยส าหรับส่งตรวจพิเศษ เช่น NPO 
- ผูป่้วยไม่ไดรั้บขอ้มูลการรักษา 
- ท าการรักษาและหตัถการโดยไม่มีใบยนิยอมจากผูป่้วย 
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ล ำดบั รายการความเส่ียง และแหล่งทีม่าของความเส่ียง โอกาส ระดบัความรุนแรง ระดบัความเส่ียง 
2 จากการวเิคราะห์ JD,JS (ต่อ) 

- ผูป่้วยกระโดดตึก 

- ผูป่้วยไม่สมคัรใจอยูใ่นโรงพยาบาล/ผูป่้วยไม่ยนิยอมรับการรักษา 
- ผูป่้วยไม่ยนิยอมท าหตัถการ 
- ผูป่้วยไม่พึงพอใจการรักษา 
- ผูป่้วยไม่ไดรั้บอาหารเฉพาะโรค 

- ผูป่้วยไดรั้บอาหารไม่ตรงศาสนา 
- การใหบ้ตัรนดัมาตรวจซ ้ าไม่ครบ/ไม่ไดใ้ห ้

- ไม่มีการวางแผนจ าหน่ายผูป่้วย 
- การรับค าสัง่การรักษาไม่ครบ 

- การรับค าสัง่การรักษาไม่ถูกตอ้ง 
- การรับค าสัง่การรักษาล่าชา้ 
- การคิดค่าใชจ่้ายไม่ครบ 

- ผูป่้วยเกิดภาวะแทรกซอ้นจากเคมีบ าบดั 

- การแพร่กระจายเช้ือ 

- ผูป่้วยไม่ไดรั้บยา Home med กลบับา้น 

- ผูป่้วยไดรั้บยา Home med ไม่ครบ 

- ผูป่้วยไดรั้บยา Home med ผิดชนิด 

- ผูป่้วยไดรั้บยา Home med ผิดขนาด 

- ผูป่้วยไดรั้บยา Home med ผิดปริมาณ 

- ผูป่้วยไม่ไดรั้บค าแนะน าการใหย้ากลบับา้น 

- ลืมของมีคมเช่น เขม็ไวบ้นเตียงผูป่้วย 
- ตรวจสอบสิทธิผูป่้วยผดิพลาด 

- ผูป่้วยไม่ไดต้รวจสอบสิทธิ 

- ยาหมดอาย ุ
- ยาเส่ือมคุณภาพ 

- อนัตรายจากน ้ าร้อนลวก 

- อตัราก าลงัเจา้หนา้ท่ีไม่เพียงพอ 

- การส่งเวรไม่ครอบคลุม 

- การส่งเวรไม่เป็นไปในแนวทางเดียวกนั 

- ไม่มีการตรวจสอบความพร้อมใชข้องเคร่ืองมือ/อุปกรณ์การแพทย ์
- บุคลากรขาดทกัษะของวชิาชีพ,ทกัษะในการดูแลผูป่้วย 
- การซกัประวติัผูป่้วยไม่ครบถว้น/ไม่ครอบคลุม 

- เจา้หนา้ท่ีขาดความรู้/ประสบการณ์ในการCPR 

- ผูป่้วยไม่ไดรั้บการประเมินอาการวา่อยูใ่นภาวะฉุกเฉิน 
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ล ำดบั รายการความเส่ียง และแหล่งทีม่าของความเส่ียง โอกาส ระดบัความรุนแรง ระดบัความเส่ียง 
2 จากการวเิคราะห์ JD,JS (ต่อ) 

- การวางแผนการพยาบาลไม่ครอบคลุม/ครบถว้น 

- เจา้หนา้ท่ีทางการพยาบาลขาดความรู้ในการวางแผนการพยาบาล 

- แผนการดูแลผูป่้วยไม่เป็นไปในทางเดียวกนักบัทีม 

- ไม่มีการวางแผนการรักษาร่วมกบัสหสาขาวชิาชีพ 

- ผูป่้วยขาดการดูแลดา้นจิตสงัคมจากบุคลากรทางการพยาบาล 

- การใส่ท่อช่วยหายใจโดยไม่มีการวางแผน 
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3 จากระเบียบปฏิบติั (WP),วธีิปฏิบติังาน (WI) 

- เกิดการอกัเสบ บวมแดงของ IV site 

- การเกิดแผลกดทบั 

- ผูป่้วยติดเช้ือระบบทางเดินปัสสาวะจากการคาสายสวนปัสสาวะ 

- ผูป่้วยติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ จากการใส่ท่อช่วยหายใจ 
- ผูป่้วยตกเตียง 
- ผูป่้วยล่ืน ,ลม้ในหอ้งน ้ า ,พ้ืนหอ้งผูป่้วย 
- บนัทึกทางการพยาบาลไม่ครบถว้นสมบูรณ์ 

- เจา้หนา้ท่ีไม่ไดล้า้งมือก่อน-หลงัท าหตัถการผูป่้วย 
- การเปิดเผยความลบัของผูป่้วย 
- ไม่มีการแยกขยะ/แยกขยะไม่ถูกตอ้ง 
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4 จากรายงาอุบติัการณ์ท่ีผา่นมา 
- ส่งผูป่้วยไปตรวจพิเศษผดิแผนก 

- ส่งผูป่้วยไปตรวจพิเศษผดิคน 

- ส่งผูป่้วยไปตรวจผิดเวลา, ล่าชา้ 
- ผูป่้วยท าร้ายตวัเองและเจา้หนา้ท่ี 

- ผูป่้วยหนีจากโรงพยาบาล 

- นดัผูป่้วยมาตรวจซ ้ าผิดวนั 

- นดัผูป่้วยมาตรวจซ ้ าผิดแพทย ์
- นดัผูป่้วยมาตรวจซ ้ าผิดแผนก 

- เวชระเบียนผูป่้วยหาย 
- ฟิลม์ผูป่้วยหาย 
- เจา้หนา้ท่ีถูกสารคดัหลัง่/สารเคมี 

- เจา้หนา้ท่ีถูกเขม็ต า  

- เจา้หนา้ท่ีติดเช้ือจากการท างาน 

- เจา้หนา้ท่ีไม่ปลอดภยัขณะข้ึนเวร-ลงเวร 
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ล ำดบั รายการความเส่ียง และแหล่งทีม่าของความเส่ียง โอกาส ระดบัความรุนแรง ระดบัความเส่ียง 
5 จากขอ้ร้องเรียนของผูรั้บบริการทั้งภายใน ภายนอก 

- ผูป่้วยไม่พึงพอใจบริการของเจา้หนา้ท่ี 

- เจา้หนา้ท่ีพฤติกรรมบริการบกพร่อง 
- การส่ือสารระหวา่งเจา้หนา้ท่ีผิดพลาด 
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6 ปัจจยัภายนอกท่ีเก่ียวขอ้ง 
ช่วงเวลา ปริมาณผูรั้บบริการ 
สภาวะเศรษฐกิจ สงัคม การเมือง เทคโนโลย ี
จากข่าวสาร ขอ้มูลส่ือต่างๆท่ีปรากฏตามส่ือ 
- อุปกรณ์เคร่ืองมือแพทยช์ ารุด 

- อุปกรณ์เคร่ืองมือแพทยท์ างานไม่มีประสิทธิภาพ 
- ภาวะสุขภาพของเจา้หนา้ท่ีไม่พร้อมต่อการท างาน 

- อนัตรายจากไฟฟ้าดูด 

- อนัตรายจากการสมัผสัสารเคมี 

- ไฟฟ้าดบั 

- น ้าไม่ไหล 

- สถานท่ีไม่สะดวก, ช ารุด 

- ลิฟทข์ดัขอ้ง 
- อคัคีภยัไม่สามารถควบคุมได ้

- ไม่มีระบบส ารองเคร่ืองมือ 

- เคร่ืองช่วยหายใจไม่เพียงพอ 

- เส้ือผา้ช ารุดและไม่เพียงพอ 
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สรุปความเส่ียงส าคัญ 3 ล าดบัแรกของงานทีไ่ด้รับจากบัญชีความเส่ียงทีว่เิคราะห์ ประจ าปี 2560 
 

 

ล ำดบั รายการ ความเส่ียงส าคญั สาเหตุของความเส่ียง 4M+1E (กลยุทธ์/แผนจดัการ
ความเส่ียง4T) 

แนวทางป้องกนั/ควบคุม/แก้ไข 

1 การเกิดหลอดเลือดด า
อกัเสบ 
 ( Phlebitis ) 

Man  
-บุคลากรไม่ปฏิบติัตามแนว
ทางการพยาบาล 

Material 
-ขาดอปุกรณ์ในการใหส้ารน ้ า
เช่น Tegaderm 

Mechanical 
-แนวทางการพยาบาลเพื่อ
ป้องกนัการ เกิด Phlebitis ไม่
ชดัเจน 

Method 
-ขาดการส่ือสารและนิเทศ
อยา่งสม ่าเสมอ 

Environment 
-น ้ายาลา้งมือไม่เพียงพอ 

 

   Treat -ปฏิบติังานโดยใชห้ลกั Aseptic 
technique  

- มีการตรวจประเมิน IV site ทุก
เวร 

- มีการลงบนัทึกวนัหมดอายท่ีุ IV 
site 

- มีการบนัทึกและแกไ้ขอาการเม่ือ

เกิด Phlebitis  
- มีการประชุมใหค้วามรู้กบั
บุคลากรในหน่วยงานเก่ียวกบัการ
ป้องกนัและแนวทางแกไ้ข
ประจ าเดือน 

2 การเกิดพลดัตกหกลม้ Man  
-บุคลากรไม่ปฏิบติัตามแนว
ทางการพยาบาล 

Mechanical 
-แนวทางไม่ชดัเจน 

Material 
-ขาดอปุกรณ์ในการผกูยดึ 

Method 
-ขาดการนิเทศอยา่งสม ่าเสมอ 

 
 

   Treat - มีการประชุมใหค้วามรู้กบั
บุคลากรในหน่วยงานเก่ียวกบัการ
ป้องกนัและแนวทางแกไ้ข
ประจ าเดือน 
-จดัอปุกรณ์ผกูยดึใหเ้พียงพอ 
-จดัใหมี้การตรวจเยีย่มผูป่้วยเพื่อ
คน้หาความเส่ียงในผูป่้วยท่ีมีความ
เส่ียงมากใหมี้การตรวจเยีย่มอยา่ง
นอ้ยเวรละ3คร้ัง 
-ใหบุ้คลากรใชแ้บบประเมินผูป่้วย
เพื่อตดัสินใจผกูยดึผูป่้วย 
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ล าดบั รายการ ความเส่ียงส าคญั สาเหตุของความเส่ียง 4M+1E  (กลยุทธ์/แผนจดัการความ
เส่ียง4T) 

แนวทางป้องกนั/ควบคุม/แก้ไข 

3 ผูป่้วยเกิดภาวะแทรกซอ้น
จากการติดเช้ือทางเดิน
ปัสสาวะ(CA-UTI) 

Man  
-บุคลากรไม่ปฏิบติัตามแนว
ทางการพยาบาล 

Mechanical 
-แนวทางการผกูยดึไม่ชดัเจน 

Material 
-ขาดน ้ ายาท าความสะอาด
อวยัวะเพศ 

Method 
-ขาดการนิเทศอยา่งสม ่าเสมอ 

Environment 
-น ้ายาลา้งมือไม่เพียงพอ 

 

Treat -ปฏิบติังานโดยใชห้ลกั Aseptic 
technique  
- ปฏิบติัตามแนวทางการป้องกนั
การติดเช้ือทางเดินปัสสาวะ 
-ทบทวนกบับุคลากรในการดูแล
ผูป่้วยร่วมกบัฝ่ายการพยาบาลใน
โครงการตามรอย UTI bundle  
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รายงานติดตามผลลพัธ์ตวัช้ีวดั  ความเส่ียงส าคญัของหน่วยงาน 

หน่วยงาน  อายรุกรรมหญิง 11/2 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

ที ่ รายการ KPI เป้าหมาย 
 

ก.ย-59 ต.ค-59 พ.ย-59 ธ.ค.-59 ม.ค.-60 ก.พ-60 มี.ค-60 เม.ย-60 พ.ค-60 ม.ิย-60 ก.ค-60 ส.ค-60 ก.ย-60 
ค่าเฉลีย่

ปีงบประมาณ 
2560 

1 อตัราการเกิด Phlebitis 0 % 6.67 0 0 0 11.67 0 0 0 0 
 

 
รอ
ขอ้มูล 

 
 

2 อตัราการเกิดพลดัตกหกลม้ 0 % 1.96 14.71 0 0 0 0 0 0 0 1.89 
 

 
 

 

3 อตัราการติดเช้ือทางเดินปัสสาวะ ≤ 5 คร้ัง/1000 11.77 0 11.54 9.62 0 16.67 0 
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รอขอ้มูล 

รอขอ้มูล 



 

แผนควบคุมความเส่ียงเชิงรุก หน่วยงาน อายุรกรรมหญงิ 11/2 ปี 2560 
 

กระบวนการ
หลกัการท างาน 

ตวัช้ีวดั ความเส่ียง/ปัญหา/
เหตุการณ์ 

 

แนวทางป้องกนั/ควบคุมความเส่ียง ระยะเวลา ผู้รับผดิชอบ 

การดูแลผูป่้วย อตัราการเกิด 
Phlebitis เป็น 
 0 % 

พบผูป่้วยเกิด Phlebitis 
ในหน่วยงาน 

-จดัท า KMเพ่ือหาแนวทางการป้องกนั
การเกิด Phlebitis 
-จดัท าแนวทางปฏิบติัการป้องกนัการเกิด 
Phlebitis เพ่ือใหทุ้กคนในหน่วยงาน
ปฏิบติัไปในทิศทางเดียวกนั 
 

1 ปี หวัหนา้หอ
ผูป่้วย 

 อตัราการเกิด
พลดัตกหกลม้ 
เป็น 0 % 

พบผูป่้วยเกิดพลดัตกใน
หน่วยงาน 

- จดัท าแนวทางการผกูยดึผูป่้วย 
-จดัท าแบบประเมินผูป่้วยเพื่อ
ตดัสินใจผกูยดึผูป่้วย 

 

1ปี หวัหนา้หอ
ผูป่้วย 

 อตัราการติดเช้ือ 
CA-UTI เป็น 
≤ 5 คร้ัง/1000 
วนันอน 

พบผูป่้วยติดเช้ือ VAP 
ในหน่วยงาน 

- จดัท าแนวทางการปฏิบติัการ
พยาบาลเพ่ือป้องกนัการติดเช้ือ
ทางเดินปัสสาวะ(CAUTI) 

- ทบทวนติดตามการปฏิบติัการป้องกนั
การติดเช้ือCA-UTI 
 

1ปี หวัหนา้หอ
ผูป่้วย 
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แนวทางการปฏบิัติเพือ่ป้องกนัการเกดิหลอดเลอืดด าอกัเสบ (Phlebitis) 
ในหอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง 11/2 

จากความรู้ ทกัษะ และประสบการณ์ตรงของผู้ร่วมท ากลุ่ม 
 

1. การเตรียมก่อนการให้สารน า้ 
 1.1 การเตรียมสารน ้า โดยตรวจดูชนิดของสารน ้าซ่ึงตอ้งเป็นสารน ้าปราศจากเช้ือ ไม่ใชส้ารน ้า

ท่ีมีลกัษณะขุ่น  ถุงร่ัว  แตก  หรือหมดอาย ุ ติดป้ายแสดงช่ือของผูป่้วย ชนิดของสารน ้าและยาท่ีผสม 
จ านวนหยดท่ีให ้วนัเวลาท่ีให้ 

1.2  เตรียมอุปกรณ์ในการให้สารน ้า ไดแ้ก่ ชุดใหส้ารละลาย (IV set), เขม็ ( Jelco),ส าลี 70% 
Alcohol หรือ 2% chlohexidine in alcohol สายยางรัดแขน และพลาสเตอร์ แผน่ฟิลม์ใสปราศจากเช้ือ
(Tegaderm) 
 1.3 เตรียมบุคลากรโดยการท าความสะอาดมือและสวมถุงมืออยา่งถูกตอ้ง และเหมาะสม 
2. การให้สารน า้ 
 2.1 อธิบายใหผู้ป่้วยและญาติทราบถึงเหตุผลและความจ าเป็นในการใหส้ารน ้าทางหลอดเลือด
ด า 
 2.2 ลา้งมือแบบ hygienic hand washing หรือ alcohol hands rub ใหส้ะอาดก่อนใหส้ารน ้ าทาง
หลอดเลือดด าทุกคร้ัง 
 2.3 เปิดชุดใหส้ารน ้าท่ีปราศจากเช้ือแลว้ปิด Roller clamp ต่อชุดใหส้ารน ้าเขา้กบัสารน ้ าดว้ย
เทคนิคปลอดเช้ือ และไล่สารน ้าใหจ้นถึงปลายเขม็ 
  2.4 ผสมน ้ายาหรือสารน ้าอ่ืนๆ ตามแผนการรักษาของแพทยด์ว้ยเทคนิคปลอดเช้ือ (ถา้มี) 
 2.5 เลือกต าแหน่งท่ีตอ้งการใหส้ารน ้าควรเลือกหลอดเลือดด าท่ีมีขนาดเล็กก่อนไดแ้ก่บริเวณ
หลงัมือหรือแขน 
 2.6 ใส่ถุงมือสะอาดในการแทงเขม็หลอดเลือดด า 
 2.7 ท าความสะอาดผวิหนงัก่อนใหส้ารน ้าดว้ยเทคนิคปลอดเช้ือทุกคร้ัง โดยเช็ดบริเวณผวิหนงั
ดว้ย 70%Alcohol หรือ 2% chlohexidine in alcohol รอจนระเหยแหง้ 
 2.8 ใชห้ลกั Aseptic   technique ในการแทงเขม็หา้มน้ิวแตะสัมผสับริเวณผวิหนงัหลงัทาน ้ายา
ฆ่าเช้ือก่อนแทงเขม็ 
 2.9 ต่อสายใหส้ารน ้ากบัเขม็โดยใชห้ลกัปลอดเช้ือ 
  2.10 ตรึงสายไวไ้ม่ให้  หกั พบั งอ และเล่ือนหลุด 
 2.11 ตรึงหวัเขม็และปิดบริเวณรอยต่อระหวา่งเขม็กบัผิวหนงัดว้ยแผน่ฟิลม์ใสปราศจากเช้ือ 
(Tegaderm) 



 2.12 บนัทึก วนั เวลา ท่ีหมดอายบุริเวณดา้นบนพลาสเตอร์ท่ีปิดทบับริเวณท่ีแทงเขม็และบนัทึก
การใหส้ารน ้าทางหลอดเลือดด า  อตัราการหยด ของสารน ้ า ลงในแบบฟอร์มท่ีเป็นมาตรฐาน 
 2.13 กรณีท่ีใหย้า ใหท้  าความสะอาดบริเวณท่ีเป็นขอ้ต่อและจุกยางใหส้ารน ้าดว้ย 70% Alcohol 
หรือ 2% chlohexidine in alcohol โดยเช็ดใหแ้หง้ก่อน เติมยาเขา้สายใหส้ารน ้าทุกคร้ัง 
 2.14 การฉีดยาทางสายใหส้ารน ้า ควรฉีดอยา่งชา้ๆและสังเกตอาการขณะใหย้าวา่มีอาการปวด 
บวม  มี Blood clot เกิดข้ึนใน IV set หรือไม่ถา้พบวา่ดนัต่อไปไม่ไดค้วรรีบถอดสายให้สารน ้าทนัที 
3. การดูแลผู้ป่วยขณะให้สารน า้ทางหลอดเลอืดด า 
 3.1 ตรวจสอบบริเวณขอ้ต่อต่างๆของสายใหส้ารน ้า และเขม็ใหอ้ยูใ่นสภาพท่ีแน่น ไม่หลวม
หลุดง่าย มีการสวมปิดขอ้ต่อต่างๆ ทุกคร้ัง 
 3.2 ควรถอดขอ้ต่อต่างๆท่ีใชร่้วมกบัสารน ้าท่ีไม่จ  าเป็นตอ้งใชแ้ลว้ออกทนัที 
 3.3 ตรวจสอบบริเวณท่ีใหส้ารน ้าอยา่งนอ้ยเวรละ 1 คร้ัง โดยสังเกตอาการบวมแดงและการไหล
ของสารน ้าเม่ือพบวา่มีอาการบวมแดง ควรมีการเปล่ียนต าแหน่งใหม่ 
 3.4 ลา้งมือและสวมถุงมือสะอาดเม่ือเปล่ียน Dressing 
 3.5 เปล่ียนต าแหน่งท่ีแทงเข็ม เม่ือเขม็ออกนอกหลอดเลือดหรือเม่ือมีการติดเช้ือในต าแหน่งท่ี
แทงเขม็ หรือเกิด Phlebitis 
4. การเปลีย่นสารน า้และชุดให้สารน า้ 
 4.1 การเปล่ียนชุดสายใหส้ารน ้า ใหร้ะบุวนัท่ีเปล่ียนสายชุดใหส้ารน ้าดว้ยแถบสี บริเวณ
กระเปาะ set IV และท่ีบริเวณต าแหน่งแทง IV ในวนัท่ีครบเปล่ียน 
 4.2 เปล่ียนสายใหส้ารน ้า ทุก 72 ชัว่โมง กรณีท่ีผสมยา KCL เปล่ียนทุก 24 ชัว่โมง 
 4.3 ชุดใหเ้ลือดหรือผลิตภณัฑข์องเลือดดูแลเปล่ียนทุก 4 ชัว่โมง 
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แนวทางการดูแลและป้องกนัการพลดัตกหกล้ม 
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แนวทางการป้องกนัการติดเช้ือในผู้ป่วยทีใ่ส่สายสวนปัสสาวะ(CA-UTI) 
ในหอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง 11/2 

จากความรู้ ทกัษะ และประสบการณ์ตรงของผู้ร่วมท ากลุ่ม 
 

มาตรการหลกั 
1. Hand  Hygiene   ท าความสะอาดมือทุกคร้ังก่อนและหลงัสัมผสัผูป่้วย 

       2.   One Way Flow ปัสสาวะไหลลงถุงรองรับไดส้ะดวก สายไม่หกัหรืออุดตนั 
       3.   Alcohol เช็ดปลายท่อของถุงปัสสาวะดว้ย 70% Alcohol ก่อน-หลงัเทปัสสาวะ 
       4.   Clean ท าความสะอาด Perineum เชา้-เยน็ และหลงัถ่ายอุจจาระ 
       5.  Transfer By Clamp ปิดสายสวนปัสสาวะทุกคร้ังก่อนเคล่ือนยา้ยผูป่้วย 

 

มาตรการเสริม 
1.  ประเมินลกัษณะ สี ปริมาณของปัสสาวะทุกเวร ถา้มีการเปล่ียนแปลงใหร้ายงานแพทยท์นัที 

     2.  ถา้พบสัญญาณชีพผดิปกติเช่น มีไข ้ให้รายงานแพทยท์นัที 
 

 เอกสารอ้างองิ 
      1. เอกสารจากงานป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
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