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        การใส่สายสวนหัวใจและหลอดเลือด เพ่ือการตรวจวินิจฉัยและรักษาโรคหลอดเลือดหัวใจ
ตีบ สามารถทําได้โดยการใส่สายสวนผ่านหลอดเลือดแดงบริเวณขาหนีบหรือข้อมือ โดยวิธีที่
ได้รับความนิยม คือ การใส่สายสวนผ่านทาง Femoral Artery บริเวณขาหนีบ  ซึ่งอาจเกิด
ภาวะแทรกซ้อน Access  site  Bleeding และ Hematoma  นอกจากน้ียังก่อให้เกิดความไม่
สุขสบาย   เน่ืองจาก ผู้ป่วยถูกจํากัดการเคล่ือนไหวโดยต้องนอนราบและห้ามงอขาเป็นเวลา
อย่างน้อย 6 ชั่วโมง  ดังน้ัน จึงมีการนําวิธีการใส่สายสวนผ่านบริเวณข้อมือ (Radial  Artery) 
มาประยุกต์ใช้ในการรักษามากขึ้น      เน่ืองจากหลังการทําหัตถการผู้ป่วยสามารถลุกน่ังหรือยืน
ได้ทันที   โดยมีเพียงสายรัดข้อมือ  สําหรับห้ามเลือดรัดไว้เพียง 4 ชั่วโมง  แต่การใส่สายสวน
บริเวณน้ีก็อาจทําให้เกิดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ได้เช่นกัน  ดังน้ันเพ่ือเป็นการพัฒนาคุณภาพ
บริการทางพยาบาล โดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง ทางหอผู้ป่วยจึงร่วมกันคิดประดิษฐ์ ดัดแปลง
อุปกรณ์ประคองข้อมือเพ่ือลดการเกิดภาวะแทรกซ้อนจาก Access  site  Bleeding และ 
Hematoma รวมทั้งป้องกันการเล่ือนหลุดของอุปกรณ์กดห้ามเลือดจากบริเวณปากแผล  และ
เป็นการช่วยเตือนให้ผู้ป่วยระวังการใช้มือหรือแขนข้างที่ทําและทําให้เกิดความสุขสบายของ
คนไข้มากย่ิงขึ้น

 

 1. เพ่ือป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนของหลอดเลือดแดงตําแหน่งบริเวณข้อมือ
(Radial Artery) ที่ใส่สายสวนหัวใจ  ได้แก่  Bleeding/Hematoma  รวมถึงลด
อาการปวดแผล 
2.เพ่ือช่วยให้ผู้ป่วยได้รับความสุขสบาย  มีความพึงพอใจเพ่ิมมากข้ึน  
3. เพ่ือช่วยให้การปฏิบัติงานและการดูแลผู้ป่วยของเจ้าหน้าที่พยาบาล   มีความ
สะดวก  ปลอดภัยและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 

แบบท่ีหน่ึง 

แบบท่ีสอง 

ทีมงานประชุม วิเคราะห์ปัญหาและประเมินความเสี่ยงการเกิดภาวะแทรกซ้อนหลังทําหัตถการ 
จากน้ันร่วมกันคิดประดิษฐ์อุปกรณ์ประคองแขนและข้อมือแบบที่1  ทดลองใช้และสรุปประเมินผล
จากผู้ป่วยและผู้ใช้งาน    แล้วปรับปรุงเป็นอุปกรณ์ประคองแขนและข้อมือแบบที่2 นํามาทดลองใช้  
ประเมินผลการใช้งาน   
 

อุปกรณ์ท่ีใช้ในการประดิษฐ์เป็นอุปกรณ์ประคองแขนและ
ข้อมือแบบท่ี2โดยใช้แนวคิดการทําเฝือกอ่อน  
 อุปกรณ์ประกอบด้วย
1.เฝือกปูนธรรมดา ขนาด 4 นิ้ว จํานวน 1 อัน
2.Webril (สําลี) ขนาด 6 นิ้ว x 4 นิ้ว จํานวน 1 อัน
3.ผ้าบุนวมสําหรับใช้หุ้มเฝือก 

 

ผลการปฎิบัติการ

        เพ่ือป้องกันและลดภาวะแทรกซ้อน Access  site  Bleeding /Hematoma ภายหลังการทําหัตถการสวนหัวใจผ่านทางหลอดเลอืดแดงตําแหน่งบรเิวณข้อมือ(radial 
artery) ซึ่งเป็นภาวะแทรกซ้อนที่เป็นอนัตราย  อาจทําให้ระยะเวลาการนอนโรงพยาบาลของผู้ป่วยนานขึ้น เสียค่าใชจ้่ายมากขึ้น    ทางหอผู้ป่วยหลังทําหัตถการหัวใจ(VA04) 
จึงร่วมกันระดมความคิดประดิษฐ์อปุกรณ์ประคองขอ้มือมาใช้กับผู้ป่วย พร้อมประเมินผลการใชแ้ละปรบัปรุงอุปกรณใ์ห้มีประสทิธิภาพในการใชง้านมากย่ิงขึน้ เพ่ือประโยชน์สงูสุด
ในการลดภาวะแทรกซ้อนและเพ่ิมความสุขสบายให้กับผู้ป่วย    จะเห็นได้ว่าการร่วมกันทํางานครั้งนี้   เกิดจากการสังเกต  ใส่ใจ   และเรียนรู้รว่มมือกันในการปรบัปรุงคุณภาพ
งานการพยาบาลให้ดีย่ิงขึน้  และยังเป็นก้าวแรกในการปูพ้ืนฐานนําไปสู่การวิจยัในงาน (R2R) ต่อไป   ทางหอผู้ป่วยขอขอบคุณหนว่ยบริการผ้าที่ให้คําปรกึษาในสว่นของการตดั
เย็บ จนได้ผลงานสิ่งประดิษฐ์ที่สวยงาม น่าใช้ และเป็นประโยชน์แก่ผู้ป่วย

  สรุป

การใช้อุปกรณ์ประคองแขนและข้อมือแบบที่1 การใช้อุปกรณ์ประคองแขนและข้อมือแบบที่2

- หลังจากแพทย์ดึงท่อนําสายสวน (sheath) ออก

จากหลอดเลือดและกดแผลห้ามเลือดด้วยอุปกรณ์ 

TR band เป็นเวลา 4 ช่ัวโมง เพ่ือให้Heparin 

หมดฤทธ์ิแล้วจึงคลายและ Off TR band  ใน

ระหว่างนี้ผู้ป่วยจะต้องไม่งอข้อมือข้างท่ีทําและงด

กิจกรรมต่างๆท่ีใช้แขนหรือมือข้างท่ีทํา  จึงได้นํา

อุปกรณ์ประคองแขนและข้อมือท่ีทําจากไม้เนื้อแข็ง

มาใช้กับผู้ป่วย ซ่ึงหลังจากนําแขนและข้อมือไปวาง 

แขนจะอยู่ในลักษณะค่อนข้างสูง แม้ว่าจะช่วยเร่ือง

ปลายมือบวม  แต่ถ้าป่วยผู้อยู่ในท่านี้นานๆ ทําให้

เกิดความไม่สุขสบาย เพราะอุปกรณ์ค่อนข้างหนัก 

ขยับแขนไม่ได้ หรือถ้าขยับแขน จะทําให้โค่นล้มลง

ได้ มีผลทําให้อุปกรณ์เลื่อนหลุด   อาจทําให้เกิด

ภาวะแทรกซ้อนต่างๆขึ้นได้ 

 

 - หลังจาก Off Sheath  และกดแผลห้ามเลือดด้วย

อุปกรณ์ TR band ได้นําอุปกรณ์ประคองแขนและ

ข้อมือแบบใหม่มาใช้จะเห็นได้ว่า รูปทรงรองรับกับ

แขนและข้อมือได้พอดี   สามารถขยับแขนได้อย่าง

อิสระ  ไม่ทําให้เกิดการเม่ือยล้าจากการใช้งาน

นานๆ ทําให้เกิดความสุขสบายมากข้ึน    รวมท้ัง

ถ้าผู้ป่วยต้องการเข้าห้องน้ํา    ยังสามารถเดินเข้า

ห้องน้ํ าโดยไม่ต้องถอดอุปกรณ์ออกจากแขน 

อุปกรณ์กระชับรองรับแขนและข้อมือได้พอดี   ไม่

เลื่อนหลุดได้ง่าย  ป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อน

ละมีประสิทธิภาพ

ตัวชี้วัด เป้าหมา
ย

ผลการดําเนินการ
N=50

ครั้งท่ี1
(ส.ค-ต.ค56)

ครั้งท่ี 2
( ต.ค-ธ.ค 56)  

1.อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน
(Hematoma/Bleeding) ของหลอดเลือด
แดงตําแหน่งข้อมือ( Radial artery) ท่ีใส่สาย
สวนหัวใจ

< 2% 2% 2%

2.pain   scale  (ช่วงคะแนน) ≤ 3 
คะแนน

0-5 0-3

3.ผู้ป่วยสุขสบาย มีความพึงพอใจโดยรวม
เฉล่ีย

   >4.5   
 คะแนน

3.7 4.53

4.ผู้ปฏิบัติงาน  มีความพึงพอใจโดยรวมเฉล่ีย    >4.5   
คะแนน

2.66( N=15) 4.73 (N=15)

อุปกรณ์ประตองแขนและข้อมือแบบท่ี1 ใช้แนวคิดหลักการของโต๊ะ
รีดผ้าปรับระดับได้ 
 อุปกรณ์ประกอบด้วย
1. เขียนแบบและกําหนดขนาด    วัสดุใช้ไม้ขนาด   4 นิ้ว x 25 นิ้ว 
2. จ้างช่างไม้ในการทํา 
3. ทํา ผ้าบุนวมพร้อมสายรัดสําหรับหุ้มไม้ 


