
1. ช่ือโครงการ: เรื่อง “บูรณาการการปองกันการติดเช้ือทางเดินปสสาวะในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5” 

2. คําสําคัญ: การปองกันการติดเช้ือ, การติดเช้ือทางเดินปสสาวะ, การสวนปสสาวะแบบตอเน่ือง, การสวน

ปสสาวะดวยตนเอง, การทําความสะอาดอวัยวะสืบพันธที่ถูกวิธี 

3. สรุปผลงานโดยยอ: 

 การจัดทําโครงการน้ี มีวัตถุประสงคเพื่อลดการติดเช้ือทางเดินปสสาวะในผูปวยที่พักรักษาตัวในหอ

ผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5โดยมีเครื่องมือในการปฏิบัติดังน้ี 1) แนวทางการสวนปสสาวะเปนครั้งคราว

แบบตอเน่ืองในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 2)แบบประเมินการใหคําแนะนําการปองกันการติดเช้ือทางเดิน

ปสสาวะในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 3) รูปแบบการประชุมญาติผูปวย วิธีการปฏิบัติคือ 1) ผูปวยที่เขารับ

การรักษาในหอผูปวยทุกรายไดรับคําแนะนําการปองกันการติดเช้ือทางเดินปสสาวะทุกราย โดยใชแบบ

ประเมินการใหคําแนะนําการปองกันการติดเช้ือทางเดินปสสาวะเปนแนวทาง 2) เมื่อสวนปสสาวะใชแนว

ทางการสวนปสสาวะเปนครั้งคราวแบบตอเน่ืองในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 ในการปฏิบัติทุกครั้ง 3) 

ผูดูแลผูปวยทุกรายเขาประชุมญาติผูปวยทุกวันพุธที่ 3 ของเดือน โดยใชรูปแบบการประชุมญาติที่กําหนดไว

ของหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 4) บันทึก Incident report ทุกครั้งที่เกิดการติดเช้ือทางเดินปสสาวะทั้ง

การติดเช้ือในโรงพยาบาลและจากนอกโรงพยาบาล โดยพยาบาลเปนผูลงรายละเอียด หลังการดําเนินโครงการ 

พบวา อัตราการติดเช้ือทางเดินปสสาวะในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 ในป 2565 เทากับ 0 

4. หนวยงานเจาของผลงาน: หอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 กองเวชศาสตรฟนฟโูรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 

5. ช่ือ-นามสกุล ของสมาชิกในทีม: 

 พ.ต.หญิง เพ็ญนภา สมสุขจีระวัฒน(HN) 

 พ.ต.หญิง ฐิติชญาน  เมฆสุนทร(SH) 

 น.ส. ชนัญธิดา แกวรัตน(PN) 

 น.ส. สาริศา อื้อฮก (NA) 

6. ปญหาและสาเหตุโดยยอ: 

 การจัดทําโครงการน้ี มีวัตถุประสงคเพื่อลดการติดเช้ือทางเดินปสสาวะในผูปวยที่พักรักษาตัวในหอ

ผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 ซึ่งผูปวยสวนใหญเปนผูปวยโรคบาดเจ็บไขสันหลัง และโรคหลอดเลือดสมอง 

ผูปวยเหลาน้ีมักมีปญหาความบกพรองดานการเคลื่อนไหว ไมสามารถควบคุมระบบปสสาวะและระบบขับถาย

ได เมื่อผูปวยเขามาพักรักษาตัวจําเปนตองสวนปสสาวะเปนครั้งคราวแบบตอเน่ือง ในบางรายอาการดีข้ึน

ผูปวยสามารถปสสาวะไดดวยตนเองแตสวนใหญจําเปนตองสวนปสสาวะเปนครั้งคราวแบบตอเน่ือง จนกระทั่ง

กลับบาน ในป พ.ศ. 2562 ทางหอผูปวยพบการติดเช้ือทางเดินปสสาวะในผูปวยกลุมดังกสาวถึง 22 ครั้ง/

1,000 ครั้งของการสวนปสสาวะ ซึ่งถือเปนอุบัติการณที่เกิดข้ึนในระดับสูง และเปนอันตรายถึงชีวิตไดหาก

ผูปวยติดเช้ือทางเดินปสสาวะและไดรับการดูแลรักษาไมทันทวงทีการติดเช้ือทางเดินปสสาวะจึงเปนปญหา

สําหรับหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 เปนอันดับ 1 ดังน้ันจึงจําเปนตองจัดทําโครงการเพื่อแกปญหาดังกลาว

เพื่อความปลอดภัยของผูปวยเปนสําคัญ และเกิดคุณภาพการพยาบาล 



7. เปาหมาย/วัตถุประสงค: 

 1. เพื่อลดอัตราการติดเช้ือทางเดินปสสาวะ UTI (CIC) ในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 

 2. เพื่อใหผูปวยปลอดภัย ไมเกิดอันตรายถึงแกชีวิต 

8. กิจกรรมการพัฒนา: 

 ในระยะแรก ป 2562-2563 

 1) อบรมพยาบาลและผูชวยพยาบาลในหอผูปวย ในการปฏิบัติ CIC อยางถูกวิธี 

 2) จัดทําแนวทางในการ CIC ในผูปวยที่แพนํ้ายาสวนปสสาวะ (Savlon) 

 ในระยะที่ 2 ป 2563-2564 

 1) อบรมพยาบาลและผูชวยพยาบาลในแผนกเวชศาสตรฟนฟู เกี่ยวกับการ CIC อยางถูกวิธี 

 2) Monitor การปฏิบัติของบุคลากร โดยสรางแบบประเมิน มีรายละเอียดดังน้ี 

  1. การสอนการลางมือ 6 ข้ันตอน การทําความสะอาดอวัยวะสืบพันธอยางถูกวิธี โดย

พนักงานชวยการพยาบาลเปนผูสอนต้ังแตแรกรับเขานอนในหอผูปวยทุกราย 

  2. การสอนการด่ืมนํ้าอยางนอย 2,000 cc./วัน กระตุนใหผูปวยและญาติเห็นความสําคัญ 

โดยพยาบาลเปนผูรับผิดชอบ 

  3. การสอนสาธิตการลางมือ 6 ข้ันตอน การทําความสะอาดอวัยวะสืบพันธอยางถูกวิธี โดย

ผูชวยพยาบาลในการประชุมญาติทุกวันพุธที่ 3 ของทุกเดือน 

 3) ไดรูปแบบการประชุมญาติผูปวยในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 

 ในระยะที่ 3 ป 2565จนถึงปจจุบัน 

  ไดแนวทางการสวนปสสาวะ CIC ในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 โดยออกแบบ Check list 

ในการปฏิบัติในระยะแรก ตอมาเมื่อบุคลากรปฏิบัติอยางเครงครัดและถูกตองจึงยกเลิกการ Check listไป 

ปจจุบันใชแนวทางดังกลาวในการปฏิบัติงาน 

9. การประเมินผลการเปลี่ยนแปลงและผลลัพธ: 

 1. อัตราการติดเช้ือทางเดินปสสาวะ (CIC) ในหอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน 5 เทากับ 0 

 2. ในป 2565 อัตราการเสียชีวิตจาก UTI(CIC) เทากับ 0 

10. บทเรียนที่ไดรับ: 

 - พยาบาลผูเปนสมาชิกในทีมไดความรูเพิ่มเติมจากการคนควาตําราและงานวิจัยที่เกี่ยวของ และได

เผยแพรความรูของตนเองผานการประชุม ปรึกษากันในหอผูปวยเมื่อเกิดอุบัติการณข้ึน ไดฝกทักษะการ

วิเคราะหตางๆ และหาวิธีแกปญหาใหตรงประเด็นอยางแทจริง 

 - บุคลากรทุกระดับเปนสวนหน่ึงในการปฏิบัติในโครงการ ลวนมีความสําคัญในการทําโครงการให

ลุลวงและเกดิผลลัพธที่ดีกับผูปวย 

 - เกิดความภาคภูมิใจในการปฏิบัติโครงการ ที่เปนสวนหน่ึงในการดูแลผูปวยใหปลอดภัย 

11. การติดตอกับทีมงาน: พ.ต.หญิง เพ็ญนภา สมสุขจีระวัฒน หน.หอผูปวยเวชศาสตรฟนฟูช้ัน ๕  

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา, โทร: 0963243519, Email: sweet4649@gmail.com 


