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         ผู้เข้าร่วมกจิกรรม 
 

1. สุภาณี  ธรรมานนท์   ผู้จัดการความรู้ (KM Manager) 
2.  จิตรลดา  พูลศิลป์   คุณอ านวย (Facilitator) 
3. รวิวรรณ   ศรีสวย   คุณลิขิต (Note Taker) 
4. ชนาวัลย์  วงศ์อามาตย์   คุณกิจ 
5. อรพรรณ  กลิ่นหอม   คุณกิจ 
6. กชพร  วรรณพราหมณ์   คุณกจิ 
7. กฤติยา  สุภาวงษ์    คุณกิจ 
8. ณัฐนันท์  ศรีคุณ    คุณกิจ 
9. สุกัญญา  ประภาศรีเกตุ   คุณกิจ 
10. อัฉริยา  กิ่งของ    คุณกิจ 
11. อริสา   ศุภจินดา    คุณกิจ 
12. อนัญพร  สิทธิธรรม   คุณกิจ 
13. มนัสศวรร  ใจเย็น   คุณกิจ 
14. ศศินา  ตานี    คุณกิจ 
15. จันทิมา  พลนิยม    คุณกิจ 
16. นิติยา  วงศ์พระจันทร์   คุณกิจ 
17. ปิยฉัตร  เสนสอน    คุณกจิ 
18. สินีนารถ  ซาเฮาะ   คุณกิจ 
19. ศิริวรรณ  แว่นแก้ว   คุณกิจ 
20. จริยา  กันหาเรียง    คุณกิจ 

 
 
 
 
 
 
 

 
การจัดการความรู้ของหน่วยงาน การพยาบาลพเิศษ 12/1 

หัวข้อในการจัดการความรู้ (Knowledge Vision) 
 

      เร่ือง แนวทางการป้องกนัสาย Drain เล่ือนหลุดพร้อมกบักระเป๋าผ้าเกบ็ขวด Drain เม่ือผู้ป่วยกลบับ้าน 
วนั/เดือน/ปี ทีจั่ดการความรู้  3 มกราคม 2566 

แบบฟอรม์การจดัการ
ความรู้ 
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   1. หลกัการและเหตุผล 
 หอผูป่้วยพิเศษ 12/1 เป็นหอผูป่้วยท่ีดูแลผูป่้วยทางศลัยกรรม มีผูป่้วยมารับการผา่ตดั และส่วนใหญ่
มีสายระบายหรือขวดระบายเลือด (Drain) ท่ีติดมากบัผูป่้วยหลงัผา่ตดั เช่น Redivac drain, Jackson’s drain , 
สายระบายจากทรวงอก ICD เป็นตน้ ซ่ึงการดูแลท่อระบายต่างๆ ในผูป่้วยหลงัผ่าตดัให้มีการระบายเลือด 
สารคดัหลัง่ต่างๆ อยา่งสะดวกมีความส าคญัในการดูแลรักษา เพื่อป้องกนัภาวะแทรกซอ้นหลงัผา่ตดัจากการ
คัง่คา้งของเลือดและสารคดัหลัง่บริเวณแผลผา่ตดั ความปลอดภยัของผูป่้วย Patient Safety เป็นตวัช้ีวดัส าคญั
ขององคก์รท่ีบ่งช้ีถึงคุณภาพการรักษาพยาบาล จากการรายงานตวัช้ีวดัท่ีส าคญัของ CLT ศลัยกรรม พบว่า
หน่วยงานมีอุบติัการณ์การเกิดท่อระบายเล่ือนหลุดมีแนวโน้มท่ีสูงข้ึน ซ่ึงอาจท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนแก่
ผูป่้วยเช่น แผลบวม แผลติดเช้ือ มีความเจ็บปวดท่ีเพิ่มข้ึน ท าให้เกิดความไม่สุขสบาย การนอนโรงพยาบาล
นานข้ึนเม่ือเกิดภาวะแทรกซ้อนดงักล่าว และเม่ือผูป่้วยกลบับา้นไดรั้บอุปกรณ์การป้องกนั Drian หลุด ทาง
หน่วยงานจึงจดัท า KM เพื่อหาแนวทางป้องกนัการเกิดท่อระบายเล่ือนหลุด และ หากระเป๋าผา้เพื่อน าใส่ขวด 
Drain เม่ือผูป่้วยกลบับา้น และพฒันาระบบงานทางการพยาบาล 
   2. วตัถุประสงค์ 

1. ไม่เกิดอุบติัการณ์สายท่อระบาย เล่ือน/หลุด 
2. เพื่อพฒันาการดูแลผูป่้วยท่ีมีสายท่อระบาย /ขวดระบายเลือด ใหมี้ประสิทธิภาพ 
3. เพื่อพฒันารูปแบบการดูแลผูป่้วยท่ีมีขวดระบาย Drain กลบับา้น 

  
   3. เป้าหมาย/ตัวช้ีวดั     

1. อตัราการเกิดสายท่อระบายเล่ือน/หลุด =0 
2. มีแนวทางปฏิบติัในการป้องกนัการเกิดสายท่อระบายเล่ือน/หลุด เม่ือผูป่้วยอยูโ่รงพยาบาลและกลบั

บา้น 
 

   4. วธีิการ/รูปแบบการจัดการความรู้     
 

  Success Story Telling (SST)    
  The World Cafe   
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      5. กระบวนการจัดการความรู้  (Share & Learn) 
5.1 Success Story Telling (SST) 
 

ผู้เล่าเร่ือง 
(Narrator) 

เหตุการณ์ 
(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 
(Action) 

ผลลพัธ์ทีไ่ด้รับ 
(Result) 

สุภาณี ผูป่้วย agitate ติดตามผูป่้วยใกลชิ้ด สาย drain ไม่มีการเล่ือน
หลุด 

จิตรลดา -การดึงร้ังสายขณะเคล่ือนยา้ย ผูป่้วย 
-ผูป่้วยลุกเดิน โดยไม่ระมดัระวงั 
-ผูป่้วย post-op ท่ียงัไม่รู้สึกตวัเตม็ท่ี 

-แจง้ใหผู้ป่้วยรับทราบวา่มีขวดระบายเลือด  
ไม่ใหเ้ล่ือนหลุด อธิบายถึงความส าคญั  
-จดัหาอุปกรณ์ ใส่ขวดdrain ใหส้ะดวกเวลา
ลุกเดิน 

ผูป่้วยตระหนกัและ
ระมดัระวงัมากข้ึน ท าใหไ้ม่
เกิดการเล่ือนหลดุ 

ชนาวลัย ์ ท่อระบายตอ้งอยูต่  ่า เช่น RD ตอ้งยดึกบัขา้ง
เตียง บางคร้ังผูป่้วยลืมและลุกเดินจากเตียง ท า
ใหส้ายร้ังและหลุด 

การแนะน าส าคญั แต่ตอ้งมีนวตักรรมท่ีหอ้ย
คลอ้งสายกบัเตียงท่ีผูป่้วยหรือมองเห็นก่อน
ลุกจากเตียง 

ช่วยใหผู้ป่้วยรู้ตลอดเวลาวา่ 
มีสายระบายถูกผกูยดึไวก้บั
เตียง ตอ้งปลดก่อนจึงจะ
เดินจากเตียงได ้

อรพรรณ 1.ขณะเคล่ือนยา้ยผูป่้วยกลบัจากหอ้งผา่ตดัพบ
เพียง 1 คร้ังจากประสบการท างานท่ีผา่นมา 
2.ผูป่้วยหลงัผา่ตดัเร่ิมขยบัตวัในDay 1-2 ลืมวา่
มีสายระบายหอ้ยขา้งเตียง ท าใหผู้ป่้วยลุกข้ึน
ขยบัตวัอยา่งรวดเร็วเป็นผลสายดึงร้ัง(พบบ่อย) 
3.พยาบาลขาดความเขา้ใจท าการ milking สาย 
JDส่งผลสายขาด1คร้ัง(พบ1คร้ัง) 
 

ปัจจุบนัแนะน าญาติใหช่้วยดูระวงัดึงร้ังแต่
หากพบวา่มีการท าป้ายท่ีเป็นสญัลกัษณ์ภาพ 
ท่ีส่ือความหมายเขา้ใจง่าย  ท าใหส้ามารถ
เตือน ผูป่้วยและญาติไดอี้กทาง 

อุบติัการณ์ของการ มีสาย
หลุดนั้นลดลง 

กชพร การเคล่ือนไหวร่างกายของผูป่้วย  และเกิดการ
ยดึตรึงของท่อระบายขวด drain 

ย  ้าเตือนผูป่้วยเสมอเก่ียวกบัการเคล่ือนไหว 
โดยใหร้ะวงัการยดึตรึงของสาย drain  และ
บอกผลกระทบท่ีจะเกิดหากสาย drain หลุด 
และใช ้micropore ติดสาย drain ไม่ใหส้าย 
drain ตึงจนเกินไป 

การย  ้าเตือนผูป่้วย  จะท าให้
ผูป่้วยตระหนกัมากข้ึน และ
ระวงัมากข้ึน   การติดสาย 
drain ของพยาบาล ก็จะช่วย
ลดโอกาสการเกิดเหตุการณ์
สาย drain หลุดไดเ้ช่นกนั 

อนญัพร สายจากท่อระบายตึงเกินไป 
ผูป่้วยท่ีเคล่ือนไหวร่างกายโดยไม่ไดร้ะวงัท่อ
ระบายท่ีติดอยูก่บัตวั 

แนะน าใหผู้ป่้วยระมดัระวงัทุกคร้ังท่ี
เคล่ือนไหวร่างกาย 
หากเคล่ือนไหวร่างกาย ควรถือขวด drain ไป
ดว้ย ในระดบัท่ีต ่ากวา่ตวั 

ลดความเส่ียงท่ีท าใหข้วด 
drain ต่างๆหลุดไดง่้ายมาก
ข้ึน 

มนสัศวรร การเคล่ือนยา้ยผูป่้วยและการจดัท่านอน 1.ควรตรวจเช็คสายระบายต่างๆใหค้รบถว้น
และน าออกมาวางใหม้องเห็น ปลอดภยัไม่
เก่ียวร้ัง ก่อนท าการเคล่ือนยา้ย 
2.ท าการเคล่ือนยา้ยอยา่งพร้อมเพียงกนั และมี

1.ท าใหล้ดความเส่ียงต่อ
การเล่ือนหลุดของสาย
ระบายระหวา่งการ
เคล่ือนยา้ย ตลอดการใส่
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ผู้เล่าเร่ือง 
(Narrator) 

เหตุการณ์ 
(Context) 

เทคนิค/วธีิการ 
(Action) 

ผลลพัธ์ทีไ่ด้รับ 
(Result) 

บุคลากรมากพอ 
3.หลงัเคล่ือนยา้ยเสร็จ ควรจดัท่าใหผู้ป่้วย 
และจดัสายระบายใหอ้ยูใ่นต าแหน่งท่ีถูกตอ้ง 
ไม่เส่ียงต่อการดึงร้ัง หลุดร่วง  
4.แนะน าผูป่้วยและญาติ เร่ืองสายระบายท่ีติด
อยูก่บัตวัผูป่้วย การปฎิบติัตวั การดูแล และ
ขอ้ควรระวงั 

สายระบายนั้น  
2.ท าใหผู้ป่้วยเขา้ใจ 
ระมดัระวงั และปฎิบติัตวั
ไดถู้กตอ้ง เม่ือใส่สาย
ระบายนั้นอยู ่

ศศินา Bed bath ควรปฏิบติังานดว้ยความระมดัระวงั หรือใช้
บุคลากรปฏิบติังานร่วมกนั 2 คน เพ่ือช่วยกนั
ดูแลขวด drain 

ท าใหล้ดความเส่ียงท่ีจะเกิด
ปัญหาข้ึนได ้

จนัทิมา คนไขห้รือญาติท่ีเฝ้าบางคร้ังไม่คอ่ยระมดัระวงั
ในเวลาขยบัตวัหรือตอ้งการจะเดินเขา้หอ้งน ้ า
บางเคสสายระบายเยอะ อาจท าใหส้ายหลุดได ้
และคนไขย้งัช่วยเหลือตวัเองไดน้อ้ย ขาดความ
เขา้ใจในการดูแล 

อธิบายใหญ้าติหรือคนเฝ้าเขา้ใจเร่ืองการดูแล
สายระบายต่างๆท่ีต่อจากคนไขใ้หเ้ขา้ใจมาก
ท่ีสุด จะมีถุงใส่drainเวลาเขา้หอ้งน ้ าหรือท า
กิจกรรมใส่ใหเ้พ่ือความสะดวก หรือแนะน า
ใหญ้าติกดออดขอความช่วยเหลือ 

เป็นวธีิง่ายๆเบ้ืองตน้ท่ีจะ
สามารถส่ือสารใหค้นไข้
หรือญาติเขา้ใจไดง่้าย และ
เกิดผล ปัญหาก็จะลด
นอ้ยลง 

อฉัริยา ผูป่้วยลุกหรือไปเขา้หอ้งน ้ าเร็วโดยไม่ระวงัวา่มี
สายระบายหรือขวด drain อยูด่ว้ย 

ใหมี้กระเป๋าใส่สายระบายหรือขวด drain ผกู
ไวท่ี้เอว 

เวลาลุกไปเขา้หอ้งน ้ า สาย
จะถูกผกูไวก้บัเอวแลว้
สามารถลุกไดเ้ลย 

อริสา ผูป่้วยกลบับา้นไม่มีอุปกรณ์ป้องกนั Drain หลุด จดัท าถุงกระเป๋าผา้ป้องกนั Drain หลุด ผูป่้วยมีความพึงพอใจ มี
ความรู้เร่ืองการปฎิบติัตวั
หลงัผา่ตดั เม่ือกลบัไปบา้น 

 
6.สรุปความถี่  

เร่ือง จ านวนความถี่ 

อธิบายใหค้  าแนะน า แก่ผูป่้วยและญาติถึงความส าคญัในการดูแลสายท่อระบาย(Drain) 6 

ควรมีกระเป๋าผา้ส าหรับใส่ขวด (Drain) 2 
ในการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยควรใชบุ้คลากร≥ 2คนข้ึนไป เพื่อคอยระมดัระวงัเวลาเคล่ือนยา้ย
ผูป่้วยท่ีมีสายท่อระบาย 

2 

ควรมีการติดพลาสเตอร์ (Micropore) เพื่อป้องกนัสายดึงร้ัง 1 

ควรมีการติดป้ายสัญลกัษณ์ท่ีส่ือความหมายเขา้ใจง่าย เพื่อใหผู้ป่้วยตระหนกัและเฝ้าระวงั 1 
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7. Key Success Factor (ปัจจยัท่ีท าใหป้ระสบความส าเร็จ สรุปจากกระบวนการจดัการความรู้ในขอ้.6                          
(โดยเรียงจากความถ่ีท่ีไดจ้ากขอ้ 6 จากความถ่ีมากสุดไปหานอ้ยสุด)   

1. ควรให้ค  าแนะน าหรืออธิบายแก่ผูป่้วยและญาติ เพื่อให้เขา้ใจเร่ืองการดูแลสายท่อระบายต่างๆ 
และท าใหต้ระหนกัถึงการดูแล เพื่อไม่ใหส้ายเล่ือนหลุด 

2. เม่ือเคล่ือนยา้ยผูป่้วยจากท่ีหน่ึงไปยงัอีกท่ีหน่ึง หรือผูป่้วยลุกเดิน ให้น าขวดระบายเลือด (Drain) 
ใส่ถุง เพื่อการดูแลท่ีง่าย มองเห็นชดั และเพื่อป้องกนัสายดึงร้ัง 

3. การยกเคล่ือนยา้ยผูป่้วย ควรมีเจา้หน้าท่ียกตั้งแต่ 2 ข้ึนไป เน่ืองจากผูป่้วยมีสายต่างๆมากมาย 
ไม่ว่าจะเป็น สายน ้ าเกลือ สายสวนปัสสาวะ ขวดระบายเลือด สายให้อาหารทางสายยาง ฯลฯ 
เพื่อการเฝ้าระวงัอยา่งเพียงพอและทัว่ถึง 

4. ควรใชพ้ลาสเตอร์ (Micropore) แปะท่ีสายท่อระบายเพื่อป้องกนัการดึงร้ัง 
5. จดัท าป้ายสัญลกัษณ์เตือนว่าผูป่้วยมีขวดระบายเลือด หรือสายท่อระบายต่างๆ เพื่อย  ้าเตือน

ผูป่้วยในการเฝ้าระวงั 
6. จดัท าถุงกระเป๋าผา้ใส่ขวด Drain ใหก้ลบัผูป่้วยท่ีมีขวด Drain กลบับา้น 

 
8. นวตักรรมหรือส่ิงทีไ่ด้จากการจัดการความรู้ (กรุณาแนบหลกัฐาน)  
                คู่มือ 
                แผน่พบั 
  กระเป๋าผา้ใส่ขวด Drain 
 และ   มีการเผยแพร่ความรู้ผา่นโปรแกรมหรือระบบต่างๆ  เม่ือวนัท่ี 6 มกราคม 2566 
เพ่ือการตรวจสอบ (พร้อมปร้ินเอกสารแนบ หนา้ website KM หน่วยงานมาดว้ย)  
 
9. ผลจากการด าเนินการท ากิจกรรม KM  
 
                                         ก่อนด าเนินการ                                                                          หลงัด าเนินการ 
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จากกราฟก่อนด าเนินการจะเห็นไดว้า่ เดือนมกราคม 2565 - ธนัวาคม 2565 ยงัคงมีอุบติัการณ์การ
เล่ือนหลุดของสายท่อระบายเกิดข้ึน หลงัด าเนินการ KM  พบวา่ไม่มีอุบติัการณ์การเล่ือนหลุดของสายท่อ
ระบายอีก 

 
10. สรุปผลการน าเทคนิคไปปฏิบัติใช้     

      การให้ค  าแนะน าแก่ผูป่้วยถึงความส าคญัในการดูแลสายท่อระบาย เพื่อให้ผูป่้วยตระหนักและ
เห็นความส าคญัในการดูแลสายท่อระบาย มีส่วนท าให้ผูป่้วยเกิดการมีส่วนร่วมในการป้องกนัการเกิดสาย
ท่อระบายเล่ือนหลุด และท าให้ผูป่้วยเกิดความสุขสบายจากการท่ีสายไม่เกิดการดึงร้ัง การเคล่ือนยา้ย หรือ
ลุกเดิน พร้อมกระเป๋าผา้ใส่ขวดระบาย (Drain) ช่วยท าให้ผูป่้วยลุกเคล่ือนยา้ยได้อย่างสะดวก ไม่ตอ้งคอย
กงัวลในการถือขวด Drain  การติดพลาสเตอร์เพื่อป้องกนัสายดึงร้ัง และการท าป้ายเตือนให้ระวงัสายท่อ
ระบายหลุดมีส่วนช่วยให้เจา้หน้าท่ี ผูป่้วยและญาติคอยเฝ้าระวงัการเล่ือนหลุดของสายท่อระบายได้ การ
เคล่ือนยา้ยผูป่้วยหากมีสายท่อระบายควรใชผู้ช่้วยยกตั้งแต่ 2 คนข้ึนไป ในการช่วยกนัจบัสายขณะเคล่ือนยา้ย 
ส่ิงเหล่าน้ีมีผลท าใหอุ้บติัการณ์การเล่ือนหลุดของสายท่อระบายลดลง 
 
11. After Action Review (AAR)  

1. ท่านสามารถน าองคค์วามรู้ไปพฒันาหน่วยงานของท่านไดอ้ยา่งไร 
- องคค์วามรู้ท่ีไดจ้ากการท า KM การส่ือสารให้ผูป่้วยเขา้ใจและญาติให้ความร่วมมือเป็นส่ิง  
ส าคญั และช่วยให้ผูป่้วยปลอดภยัจากภาวะแทรกซ้อนท่ีท าให้เกิดสายระบายเล่ือน/หลุด เช่น 
การติดเช้ือ แผลผ่าตดับวม แผลไม่ติดหายช้า และจ าเป็นตอ้งมีอุปกรณ์ เช่นถุงใส่ขวด Drain
หรือวิธีการอ่ืนๆเช่น การติดพลาสเตอร์เพื่อป้องกนัสายดึงร้ังและหากตอ้งช่วยยกตวัควรช่วย
ยกตั้งแต่ 2 คนข้ึนไป 

2. ท่านสามารถน าองคค์วามรู้ไปพฒันาองคก์รไดอ้ยา่งไร 
-เพื่อพฒันาบุคลากรในการปฏิบติัและตระหนกัถึงการดูแลผูป่้วยเพื่อความปลอดภยั ตาม
มาตรฐาน HAการระบุตวัผูป่้วยอยูใ่น Patient Safety Goal: SIMPLE ( L- Line Tube & 

 Catheter and Laboratory)  น าไปสู่องคก์รเพื่อความปลอดภยัตามเป้าหมายของโรงพยาบาล 
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12. ภาพประกอบการท ากจิกรรม  
 

                                                 
 
 
 
 
 
                                                      

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 

 
 
 

          ................................................................. 
            (นางสุภาณี ธรรมานนท์) 

     รกัษาการแทน หัวหน้างานการพยาบาลพิเศษ 12/1 
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แนวทางปฏบัิติการดูแลป้องกนัสาย/ท่อระบายไม่ให้เล่ือนหลดุ 

 

1. แจง้ผูป่้วยและญาติถึงความส าคญัในการดูแลสาย/ท่อระบายไม่ใหเ้ล่ือนหลุด 
2. ประเมินความเส่ียงท่ีท าใหผู้ป่้วยท าสาย/ท่อระบายเล่ือนหลุด 

 ภาวะ agitate  ของผูป่้วย 
 พฤติกรรมของผูป่้วยท่ีเส่ียงต่อการดึงสาย 
 ต าแหน่ง และการผกูยดึ 

3. ดูแลสาย/ท่อระบายไม่ให้เกิดการดึงร้ัง โดยหมัน่เปล่ียนพลาสเตอร์ เม่ือประสิทธิภาพของพลาสเตอร์
ลดลง 

4. ขณะเปล่ียนท่าผูป่้วย ให้จบัสาย/ท่อระบายทุกคร้ังเพื่อป้องกนัการดึงร้ัง ขณะท าการยกเคล่ือนยา้ย 
ควรมีผูช่้วยยกตั้งแต่ 2คนข้ึนไป 

5. หมัน่ตรวจสอบต าแหน่งของสาย/ท่อระบายทุกคร้ัง เม่ือเปล่ียนเวร 
6. น าป้ายสัญลกัษณ์ ระวงัสาย/ท่อระบายหลุด ไปแขวนไวข้า้งเตียง เพื่อใหส้ังเกตเห็นวา่ผูป่้วยมีสาย/ท่อ

ระบาย ทั้งผูป่้วย ,ญาติ และเจา้หนา้ท่ี 
7. หากผูป่้วยสามารถเคล่ือนไหวได้เอง ให้น าถุงใส่ขวด drain ไปให้ผูป่้วย เพื่อความสะดวกในการ

เคล่ือนยา้ย 
8.  

แนวปฏิบัติเม่ือเกดิเหตุการณ์ไม่พงึประสงค์  
1. หากพบวา่มีการเล่ือนหลุดของสายเช่ือมต่อจากระบบ ใหรี้บใช ้sterile gauze ปิดแผลหรือสาย 

เช่ือมต่อใหแ้น่น พร้อมทั้งแจง้แพทยเ์พื่อแกไ้ขปัญหาเบ้ืองตน้ 
2. กรณีขวดท่อระบายแตกหรือร่ัว ใหบี้บหรือหกัสายทนัทีแลว้ใชคี้มหนีบ พร้อมทั้งแจง้แพทยเ์พื่อ

แกไ้ขปัญหาเบ้ืองตน้ 
3. เฝ้าติดตามอาการ อาการแสดง และสัญญาณชีพ ของผูป่้วยอยา่งใกลชิ้ด  
4. วิเคราะห์สาเหตุและปัจจยัท่ีท าให้เกิดความผิดพลาด พร้อมก าหนดแนวทางป้องกนัและเฝ้า

ระวงัมิใหเ้กิดความผดิพลาดซ ้ า 
5. เขียนรายงานเหตุการณ์ไม่พึงประสงคต์ามแบบฟอร์มท่ีก าหนด และด าเนินการตามขั้นตอนการ

พิจารณาความเส่ียงของระบบพฒันาคุณภาพโรงพยาบาล 
 

 
 
 

 


