
หน่วยงาน : หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย โรงพยาบาลสิรินธร ส านักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร 
ชื่อผลงาน : การพัฒนาแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกและนวัตกรรม ICD Step 
เครื่องมือในการพัฒนา  : PDCA  
       1.มูลเหตุจูงใจ   
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย โรงพยาบาลสิรินธร ให้บริการผู้ป่วยศัลยกรรมเพศชาย อายุตั้งแต่ 10 ปีขึ้นไป 
ทุกระบบ พบว่าผู้ป่วยที่ เข้ารับการรักษาหลายราย มีความจ าเป็นที่ต้องรับการใส่ท่อระบายทรวงอก 
(Intercostal Drainage : ICD) เพ่ือป้องกันภาวะแทรกซ้อนภายหลังการเจ็บป่วย เช่น ภาวะหายใจล้มเหลว 
ภาวะปอดแฟบ หลอดลมตีบ เป็นต้น ซึ่งภาวะเหล่านี้เกิดจากภาวะที่มลีมรั่ว เลือด น้ า หนองในช่องเยื่อหุ้มปอด 
ซึ่งเกิดจากพยาธิสภาพของปอดเองหรือจากการบาดเจ็บต่อทรวงอก  การใส่ท่อระบายทรวงอกเป็นการสอดใส่
ท่อระบายเข้าไปยังทรวงอกเพ่ือระบายเลือด น้ า หนอง ลม ออกสู่ภายนอก ซึ่งหากให้การพยาบาลที่ไม่ถูกต้อง
อาจท าให้เกิดการเลื่อน หลุด อุดตัน รั่วของท่อระบายทรวงอก น ามาซึ่งภาวะแทรกซ้อนต่างๆซึ่งเป็นอันตราย
ต่อชีวิตผู้ป่วยได้ 
 จากสถิติการให้บริการผู้ป่วยของหอผู้ป่วยศัลยกรรมชายที่ผ่านมา ในเดือน มิถุนายน กรกฎาคม 
สิงหาคม ปีงบประมาณ 2561 พบมีผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก จ านวน 5, 7, 6 ราย ตามล าดับ โดย
แบ่งเป็นการใสท่อระบายทรวงอกแบบ 1 ขวดจ านวน 2 ราย(ร้อยละ 11.11 ) แบบ 2 ขวดจ านวน 10 ราย( 
ร้อยละ 55.55 ) แบบ 3 ขวดจ านวน 6 ราย (ร้อยละ 33.33 ) จากสถิติการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวง
อกดังกล่าว หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย พบภาวะกาลักน้ า (ภาวะที่น้ าถูกดูดจากขวดที่สอง ซึ่งท าหน้าที่เป็น one 
way valve จนแท่งแก้วลอยอยู่เหนือน้ า เกิดภาวะ open pneumothorax ) ในผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก
แบบ 2 และ 3 ขวด  จ านวน 7 ครั้ง (ร้อยละ 43.75 ) พบท่อระบายทรวงอกเลื่อนหลุดจ านวน 1 ครั้ง ใน
เดือนสิงหาคม และพบอุบัติการณ์การเคลื่อนย้ายผู้ป่วยไม่ถูกวิธีจ านวน 1 ครั้งในเดือนมิถุนายน ทางหน่วยงาน
จึงได้ทบทวนการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกภายในหน่วยงานร่วมกับทีมศัลยแพทย์ 
 จากการสังเกตการปฏิบัติงานและการสอบถาม พบว่า ในโรงพยาบาลสิรินธร มีนวัตกรรม ICD box  
แบบ 1 ขวด ส าหรับใส่ขวดท่อระบายทรวงอก แบบ 1 ขวด ไม่มีนวัตกรรมส าหรับใส่ขวดท่อระบายทรวงอก 
แบบ 2 หรือ 3 ขวด เมื่อมีการใส่ท่อระบายทรวงอกที่มากกว่า 1 ขวด จะใช้กล่องกระดาษหรือตะกร้าส าหรับ
ใส่ขวดท่อระบายทรวงอก จากการปฏิบัติดังกล่าวท าให้พบว่าไม่สะดวก ในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วย เสี่ยงต่อการ
เลื่อนหลุดของสายท่อระบายทรวงอกหรือการแตกของขวดท่อระบายทรวงอก และพบภาวะกาลักน้ า ท าให้
เกิดผลกระทบต่อการดูแลรักษาผู้ป่วย ได้แก่ ระยะเวลานอนโรงพยาบาลเพ่ิมขึ้น ค่ารักษาพยาบาลเพ่ิมขึ้น  
เสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อนจากการใส่ท่อระบายทรวงอกดังที่กล่าวมา ดังนั้นหอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย จึงจัดท า
นวัตกรรม ICD Step และท าการศึกษา Evident Base Practice (EBP) แนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบาย
ทรวงอกเพ่ือน ามาประยุกต์ใช้ส าหรับการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกภายในหอผู้ป่วย  
      2. สมมุติฐานและแนวความคิดที่น ามาใช้ 
 1. นวัตกรรม ICD Step และแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก ลดอุบัติการณ์การเกิด
ภาวะกาลักน้ าและภาวะแทรกซ้อนจากการใส่ท่อระบายทรวงอก 
 2. บุคลากรแพทย์ พยาบาลมีความพึงพอใจต่อการใช้นวัตกรรมและแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อ
ระบายทรวงอก 
 



      3. วัตถุประสงค์ 
 1. เพ่ือพัฒนานวัตกรรมและกระบวนการความคิดสร้างสรรค์ ให้สอดคล้องกับงานประจ าที่ปฏิบัติ 
 2. เพ่ือลดอุบัติการณ์การเกิดภาวะแทรกซ้อนจากการใส่ท่อระบายทรวงอกและภาวะกาลักน้ า 
 3. เพ่ือพัฒนาแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก 
      4. ขั้นตอนด าเนินการ 
 1. เขียนโครงการ 
 2. วางแผนด าเนินโครงการ ออกแบบนวัตกรรม ICD Step และแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบาย
ทรวงอก (ตรวจสอบความถูกต้องโดยศัลยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ) 
 3. ประสานงานหมวดซ่อมบ ารุงและจัดท านวัตกรรม และตรวจสอบความถูกต้องมีมาตรฐาน แข็งแรง
และปลอดภัยส าหรับการใช้งาน 
 4. น าแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกและนวัตกรรม ICD Step ทดลองใช้ในหน่วยงาน
ในเดือนกันยายน ถึงตุลาคม 2561 กับผู้ป่วยจ านวน 9 ราย พบว่านวัตกรรม ICD Step และแนวทางการ
ดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกดังกล่าวสามารถใช้งานได้ตามวัตถุประสงค์ที่ต้องการ แต่เนื่องจากนวัตกรรม 
ICD Step  มีน้ าหนัก 3 กิโลกรัม ท าให้น้ าหนักรวมของนวัตกรรมและขวดท่อระบายทรวงอกหนักถึง 7 – 10 
กิโลกรัม มีผลท าให้เกิดความเสี่ยงต่อการตกแตกของขวดท่อระบายทรวงอก ขณะเคลื่อนย้ายผู้ป่วย จึงได้
ปรึกษาประสานงานหมวดซ่อมบ ารุงเพ่ือจัดหาวัสดุที่มีน้ าหนักเบา แต่คงไว้ซึ่งมาตรฐานการใช้งานในการดูแล
ผู้ป่วย หลังจากการปรับปรุงนวัตกรรม ICD Step พบว่าน้ าหนักของนวัตกรรม เหลือ 1.4  กิโลกรัม (น้ าหนัก
รวมของนวัตกรรมและขวดท่อระบายทรวงอกเหลือ 3.5 – 6 กิโลกรัม) ได้เริ่มใช้นวัตกรรมอีกครั้งในเดือน
ธันวาคม 2561  กับผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก จ านวน  6 ราย 
 5. ประเมินความพึงพอใจ ต่อการใช้แนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกและนวัตกรรม ICD 
Step ภายในหน่วยงาน 
      5. ระยะเวลาด าเนินงาน : กันยายน – ธันวาคม 2561   
      6. งบประมาณ :   300   บาท  
      7. ผลการด าเนินงาน  
 1. บุคลากรหอผู้ป่วยศัลกรรมชายปฏิบัติตามแนวทาง   95 % 
 2. อุบัติการณ ์  ท่อระบายเลื่อนหลุด      0 ครั้ง 
          ภาวะกาลักน้ า              0  ครั้ง 
          ภาวะแทรกซ้อน            0  ครั้ง 
 3. ความพึงพอใจของบุคลากร 
         แนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอกร้อยละ   85  
         นวัตกรรม ICD step    ร้อยละ  100 
      8. กระบวนการเรียนรู้ : เกิดกระบวนการเรียนรู้ การคิดวิเคราะห์ การสร้างสรรค์และต่อยอดนวัตกรรมที่
เกิดจากปัญหาจากงานประจ า 



      9. ปัจจัยท่ีมีผลต่อความส าเร็จ 
 ความร่วมมือจากบุคลากรในหน่วยงาน บุคลากรจากหน่วยซ่อมบ ารุง ความร่วมมือจากแพทย์
ผู้เชี่ยวชาญในการตรวจสอบแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก 
     10. โอกาสในการพัฒนา 
 1. เผยแพร่นวัตกรรมไปหน่วยงานอื่น 
 2. ออกแบบให้มีงบประมาณน้อยลงแต่คงประสิทธิภาพ 
 3. พัฒนาในเรื่องรายละเอียดของการดูแลให้กระชับมากข้ึน เพ่ืออ านวยความสะดวกในการปฏิบัติ  
  


