แบบสรุปโครงการพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง
Continuous Quality Improvement (CQI)
ชื่อเรื่อง/โครงการพัฒนา 
พัฒนาคุณภาพการพยาบาลป้องกันการเกิดแผลกดทับ ( Pressure Sore ) 
ในหอผู้ป่วยกึ่งวิกฤตอายุรกรรม(Semi-med)
ลำดับที่  1 ปี 2564
หน่วยงานการพยาบาลผู้ป่วยกึ่งวิกฤตอายุรกรรม(Semi-med)   


รายนามสมาชิกผู้ร่วมดำเนินการ
1 คุณวราภรณ์

สร้อยพวง
หัวหน้าโครงการ
2 คุณสุธินี  

มานสัจจธรรม
3 คุณชนุพร

งามอาการ
4 คุณอัญธิชา

คำพืช  
               

   
5 คุณสุชาดา

อินทรบุตร
   

6 คุณดวงใจ

พรมสิทธิ์                
7 คุณนันทวัน

อารีชน                    
   
8 คุณอรณิช

เถลิงศักดาเดช
9 คุณเฟื่องอาภรณ์

โพธิ์ศรี
10 คุณสุพัตรา

รัตนแสง
11 คุณนัฏฐิตา

หอมน้อย         
12 คุณกมลชนก

ร้องหาญแก้ว
13 คุณอุษามณี

อายุวงศ์
14 คุณนุจรินทร์

อินทสร
15 คุณนิพัทธา

เรียนไธสง
16 คุณสุพิชญา

บุษมงคล
17 คุณชนนิกานต์

นวลขาว
18 คุณมาดีนะ

รอมาลี

   
19 คุณสกุลรัตน์

หมัดรอด

   
20 คุณเรไร


ครองทรัพย์
21 คุณนิศากร

ไพรจิตร
22 คุณภัทรา

มูลสาระ   
23 คุณกนกวรรณ

บุญจง
5 ลำดับปัญหาความเสี่ยงสำคัญที่พบระดับหน่วยงาน/ โรงพยาบาล
	ลำดับที่
	ปัญหา
	ระดับความรุนแรง
(A)
	ความถี่
(B)
	สรุปคะแนน
(A)X(B)

	1
	ท่อเลื่อนหลุดเกิด re-intubation
	3
	3
	9

	2
	การติดเชื้อดื้อยา
	3
	3
	9

	3
	การติดเชื้อ VAP
	3
	3
	9

	4
	การติดเชื้อ CAUTI
	3
	3
	9

	5
	เกิดแผลกดทับ
	3
	3
	9


โครงการที่เลือกมาดำเนินการ
พัฒนาคุณภาพการพยาบาลป้องกันการเกิดแผลกดทับ ( Pressure Sore ) ในหอผู้ป่วยกึ่งวิกฤตอายุรกรรม(Semi-med)
หลักการและเหตุผล/ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ (อ้างอิงข้อมูลสถิติและผลการวิเคราะห์สาเหตุของปัญหา)

แผลกดทับ เป็นการบาดเจ็บของผิวหนังหรือเนื้อเยื่ออันเกิดจากแรงกดทับที่ผิวหนังเป็นเวลานาน เกิดขึ้นได้หลายจุด เช่น ท้ายทอย สะบัก ศอก สะโพก กระดูกก้นกบ ส้นเท้า เป็นต้น  ผลของแผลกดทับส่งผลให้เกิดการแตกทำลายของผิวหนัง และเนื้อเยื่อ การตายของเนื้อเยื่อจากการขาด ออกซิเจน และเลือดไปเลี้ยงไม่เพียงพอ โดยเป็น 1 ใน 5ของภัยคุกคามสำหรับผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยหนัก และในผู้ป่วยสูงอายุที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล  ปัจจัยที่เกิดทางกายภาพ เช่น แรงกดและระยะเวลาที่เนื้อเยื่อถูกกด มีแรงเฉือน แรง เสียดทานจากการพลิกตัวหรือเลื่อนตัวผู้ป่วยไม่สามารถเคลื่อนไหวร่างกายได้ หรือเคลื่อนไหวลำบาก และการรับรู้ ความรู้สึกตอบสนองไม่ดี ส่วนปัจจัยทางชีวภาพ เช่น การมีอายุที่มากขึ้น ภาวะทุพโภชนาการ โรคเดิมของผู้ป่วย ได้แก่เบาหวาน ความดัน ไตวาย นอกจากนั้นการมีผิวหนังที่เปียกชื้นตลอดเวลา ไม่สามารถกลั้นปัสสาวะอุจจาระได้ ทั้งหมดที่กล่าวมา ล้วนเป็นสาเหตุส่งเสริมให้เกิดแผลกดทับได้ง่าย  ซึ่งส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้ป่วยโดยตรงทั้งด้านร่างกาย จิตใจ การสูญเสียภาพลักษณ์ และยังส่งผลกระทบต่อผู้ดูแลในการรับภาระค่าใช้จ่าย สถานที่ และอุปกรณ์ เช่น ที่นอนลม ทำให้ ผู้ดูแลเกิดภาวะเครียดและเหนื่อยล้า ส่วนด้านการบริหารทรัพยากรในโรงพยาบาลพบว่าทำให้วันนอนเฉลี่ยของการนอน รักษาในโรงพยาบาลสูงขึ้น ค่าใช้จ่ายที่ต้องสูญเสียไปกับการดูแลแผล ค่ายาและอุปกรณ์สิ้นเปลือง ส่งผลให้ชั่วโมงการพยาบาลเพิ่มมากขึ้น มีภาระงานมากขึ้น   

อุบัติการณ์การเกิดแผลกดทับในประเทศไทย พบว่าในปี 2557 – 2560 มีอัตราการเกิดที่สูงตั้งแต่ ร้อยละ 1.7-47.6   และการเก็บข้อมูลตัวชี้วัดในหอผู้ป่วยกึ่งวิกฤตอายุรกรรม (semi-med) พบว่า มีอัตราการเกิดแผลกดทับที่มีแนวโน้มสูงขึ้น โดยในปี 2561 , 2562 ,2563 พบอัตราการเกิดแผลกดทับ ดังนี้  17.46  , 20.22 , 14.95  ตามลำดับ  การที่ทีมพยาบาลที่มีความรู้ ปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติการพยาบาลที่เหมาะสมกับผู้ป่วย จะสามารถช่วยลดอัตราการเกิดแผลกดทับได้ การเกิดแผลกดทับจึงเป็นตัวชี้วัดคุณภาพการทำงานที่สำคัญของบุคลากรทางการพยาบาล ดังนั้นทางหอผู้ป่วยกึ่งวิกฤตอายุรกรรม (semi-med) จึงตระหนักถึงความสำคัญในปัญหานี้จึงได้ดำเนินการจัดทำCQI นี้ขึ้นเพื่อพัฒนาคุณภาพทางการพยาบาลการดูแลแผลกดทับต่อไป
ผลการสำรวจสภาพข้อมูลก่อนแก้ปัญหา 
	ที่
	รายการ
	เป้าหมาย
	ผลลัพธ์
	ปีงบประมาณ 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
	มิ.ย.63
	ก.ค.63
	ส.ค.63
	ก.ย.63
	

	1
	อัตราการเกิดแผลกดทับ
	<5 ครั้ง/1000 วันนอน
	
	11.32
	25.09
	20.24
	19.93
	8.51
	11.54
	0
	22.22
	0
	12.01
	25.40
	23.12
	14.95

	
	จำนวนแผลกดทับ
	
	ตัวตั้ง
	3
	7
	5
	6
	2
	3
	0
	7
	0
	4
	8
	8
	

	
	จำนวนวันนอนรวม
	
	ตัวหาร
	265
	279
	247
	301
	235
	260
	105
	315
	304
	333
	315
	346
	


นำเสนอข้อมูลผลการสำรวจสภาพข้อมูลก่อนแก้ปัญหาในรูปกราฟ
    กราฟแสดงข้อมูล อัตราการเกิดแผลกดทับ
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การวิเคราะห์สาเหตุของปัญหา  








วัตถุประสงค์ 
1.เพื่อลดอุบัติการณ์การเกิดแผลกดทับในหอผู้ป่วยกึ่งวิกฤตอายุรกรรม (Semi-med)
2.เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลตามแนวปฏิบัติทางการพยาบาลในการป้องกันและดูแลผู้ป่วยที่มีแผลกดทับ
3.เพื่อให้เจ้าหน้าที่ได้ปฏิบัติตามแนวทางที่กำหนดไว้อย่างถูกต้องครบถ้วน
ตัวชี้วัดและเป้าหมายของโครงการ
อัตราการเกิดแผลกดทับลดลง 30% 
ระยะเวลาดำเนินการในโครงการ  เดือนตุลาคม 2563 – กันยายน 2564
	ระยะเวลา(เดือน)
ขั้นตอน
	2563
	2564

	
	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
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ลงมือแก้ไข Do
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ตรวจสอบผล  Check
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	แก้ไขปรับปรุง  Action

และจัดทำมาตรฐาน
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


1.เส้นแผนงาน   แทนด้วยเส้น  
2.การดำเนินการจริง แทนด้วยเส้น 
QMS-000-4-001-04
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Machine 


อุปกรณ์อำนวยความสะดวก





Man บุคลากร/ผู้ป่วย





Environment สภาพแวดล้อม สถานที่ บรรยากาศ











การสื่อสาร นิเทศการทำงานโดยหัวหน้ายังไม่ต่อเนื่อง





ที่นอนลมมีปริมาณไม่พียงพอ





บุคลากรอายุการทำงานไม่เกิน 5 ปี





ผู้ป่วยเป็นผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงของผิวหนัง 





บุคลากรไม่ปฏิบัติตามแนวทางการพยาบาล





บุคลากรไม่ระมัดระวังในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วย 





ในกรณีที่ต้องผูกยึดผู้ป่วย อุปกรณ์ที่ใช้ในการผูกยึดไม่เหมาะสม 





ผู้ป่วยมีพยาธิสภาพของโรครุนแรง 





บุคลากรไม่ได้พลิกตัวผู้ป่วยทุก 2 ชม. ตามแนวทางปฏิบัติ





ผู้ป่วยมีภาวะทุพโภชนาการ ขาดโปรตีน ขาดอัลบูมิน ต้อง NPO มีปัญหาการรับประทานอาหาร





ผ้าปูเตียงไม่เรียบตึง  เสื้อผ้ามีขนาดไม่พอดี ทำให้เกิดรอยพับ ยับ ย่น ได้ 





บุคลากรขาดความสม่ำเสมอในการติดตามประเมินอาการของผู้ป่วย การดูแลผิวหนัง 





ผู้ป่วยมีโรคเดิม เช่น เบาหวาน มะเร็ง 





การเกิดแผลกดทับ





ผู้ป่วยขาดความสนใจในตนเอง การเคลื่อนไหวตัวลดลง ผู้ป่วยน้ำหนักตัวเยอะพลิกตัวเองไม่ไหว








Method /   Material        


 กระบวนการทำงาน/อุปกรณ์ที่ใช้ในกระบวนการ





ผู้ป่วยบางท่านต้องได้รับการจัดท่าให้อยู่ในท่า Fowler’ position ทำให้เกิดแรงไถล แรงเสียดสี ส่งผลต่อการบาดเจ็บของผิวหนัง





พื้นที่คับแคบ / อากาศร้อนมากๆ ทำให้เกิดการอับชื้นของร่างกายผู้ป่วย





ขาดความสม่ำเสมอในการใช้เครื่องมือในการประเมินความเสี่ยงในการเกิดแผลกดทับ





มีการกดจากอุปกรณ์ในการรักษาบางประเภท





ผู้ป่วยมีอุปกรณ์ต่างๆที่ใช้ในการรักษาทำให้ไม่สามารถขยับตัวได้





M - Man   คนงาน หรือพนักงาน หรือบุคลากร


M - Machine เครื่องจักรหรืออุปกรณ์อำนวยความสะดวก�M - Material วัตถุดิบหรืออะไหล่ อุปกรณ์อื่นๆ ที่ใช้ในกระบวนการ�M - Method กระบวนการทำงาน�E - Environment อากาศ สถานที่ ความสว่าง และบรรยากาศการทำงาน








บุคลากรขาดความเข้าใจในวิธีการดูแลที่เหมาะสม








