
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เพิ่มประสิทธิภาพการดูแลแผลกดทับโดยใช้  

PUSH  Tool 

หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 2 กลุ่มภารกิจด้านการพยาบาล  

 

 เพิ่มประสิทธิภาพการพยาบาลผู้ป่วยที่มีบาดแผล ของหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 2 

1. วิเคราะห์สาเหตุของปัญหา:  
การเกิดแผลกดทับจะส่งผลกระทบต่อผู้ป่วยทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจและความพึงพอใจ

ในบริการรักษาพยาบาล อีกทั้งยังส่งผลท าให้ผู้ป่วยต้องรักษาในโรงพยาบาลนานขึ้น การเกิดแผลกดทับ เป็น
สิ่งที่ป้องกันได้และหากเกิดขึ้นในระยะแรก ๆ ปัจจุบันถึงแม้วิทยาการด้านการดูแลรักษา และอุปกรณ์ในการ
ป้องกันแผลกดทับได้พัฒนาไปอย่างมาก แต่ยังไม่สามารถป้องกันการเกิดแผลกดทับได้อย่างเด็ดขาด ยังคง
พบผู้ป่วยที่เกิดแผลกดทับทั้งในโรงพยาบาลอยู่เสมอ ปัญหาที่เกิดขึ้นในการดูแลผู้ป่วยที่มีแผลกดทับพบว่า
บุคลากรขาดความรู้ที่ทันสมัยในการดูแลแผลกดทับ ขาดการบันทึกในรายละเอียดของแผลที่ไม่ชัดเจน ไม่
ต่อเนื่อง และยังไม่มีเครื่องมือที่ช่วยในการบันทึกแผลที่แน่นอนท าให้ไม่สามารรถประเมินความก้าวหน้าของแผล
ได้อย่างชัดเจน ทางหอผู้ป่วยได้มีการประชุมทีมบุคลากรและสืบค้นงานวิจัยที่เกี่ยวข้องพร้อมทั้งประสบการณ์
ในการดูแลผู้ป่วยที่มีแผลกดทับ เพื่อจัดเรียนรู้เพิ่มเติมในเรื่องการดูแลแผลกดทับที่ทันสมัย ร่วมถึงการน า
แบบบันทึกความก้าวหน้าของแผลมาใช้ร่วมกับการบันทึกทางการพยาบาลเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแล
ผู้ป่วยที่มีแผลกดทับมากยิ่งขึ้น 
2. ก าหนดวัตถุประสงค์และขอบเขตการด าเนินงาน :  

ก าหนดโครงสร้างทีมงาน มอบหมาย ความรับผิดชอบ ก าหนดตัวชี้วัด และตั้งเป้าหมาย ส ารวจปัญหา 
ต่าง ๆ วางแผนการด าเนินการ 
      2.1. ประชุมทีมการพยาบาลเพื่อหาปัญหาและแนวทางแก้ไข 
      2.2. เพิ่มทักษะความรู้ในเรื่องการดูแลแผลกดทับที่ทันสมัย  
      2.3. จัดท าแบบบันทึกความก้าวหน้าของแผล โดยใช้ PUSH Tool version3 (Pressure Ulcer Scale 
for Healing) มาประยุกต์ใช้ในการให้การพยาบาล   



 

  

 

1. พยาบาลมีความรู้ในเรื่องการดูแลแผลกดทับและน ามาใช้ในการพยาบาลได้ 100% 
พยาบาลมีความรู้ในเรื่องการดูแลแผลกดทับ โดยใช้แบบประเมินความรู้เกี่ยวกับแผลกดทับก่อนและ

หลัง ให้ความรู้พบว่าผล Pre test พยาบาลมีความรู้เกี่ยวกับเรื่องแผลกดทับเฉลี่ยที่ 57.6% หลังการให้
ความรู้เรื่องแผลกดทับครั้งที่ 1 พบว่าผล Post test พยาบาลมีความรู้เกี่ยวกับแผลกดทับเฉลี่ย 83.76% 
และหลังการให้ความรู้เรื่องแผลกดทับครั้งที่ 2 พบว่าผล Post test พยาบาลมีความรู้เกี่ยวกับแผลกดทับ
เฉลี่ย 85% 

2. พยาบาลสามารถใช้แบบประเมินความก้าวหน้าของแผลได้อย่างถูกต้อง 100% 
จากกการประเมินผล พบว่า พยาบาลมีการส่งเวรในเรื่องการดูแลผู้ป่วยเพื่อป้องกันแผลกดทับเป็น

รูปธรรมมากขึ้น โดยใช้ภาพถ่ายมาใช้ในการสื่อสารระหว่างแพทย์และพยาบาล ท าให้เข้าใจง่ายขึ้น ส่งผลให้
ผู้ป่วยได้รับการรักษาที่รวดเร็ว  พยาบาลส่วนใหญ่สามารถใช้แบบประเมินความก้าวหน้าของแผลได้อย่าง
ถูกต้อง 90% 

3. พยาบาลมีความพึงพอใจในการใช้แบบบันทึกความก้าวหน้าของแผล 100% 
จากกการสอบถามความคิดเห็น พบว่าพยาบาล ส่วนใหญ่ มีความพึงพอใจมากในการใช้แบบบันทึก

ความก้าวหน้าของแผล 80%  เพราะท าให้เห็นถึงการเปลี่ยนแปลงของแผลกดทับชัดเจนมากขึ้น สามารถ
น ามาใช้ประกอบในการส่งเวร การเขียนบันทึกทางการพยาบาลท าให้เพิ่มประสิทธิภาพทางการพยาบาล  

4. ผู้ป่วยไม่เกิดแผลกดทับเพิ่มขึ้น 100%  
ผู้ป่วยที่ได้รับการประเมินด้วย push tool เดือนสิงหาคม 2564 ไม่มีจ านวนผู้ป่วยเกิดแผลกดทับ

เนื่องจากจ านวนวันนอนของผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยงประมาณ 3 วัน และผู้ป่วยช่วยเหลือตัวเองได้ดี ส่วนเดือน
กันยายน 2564 มีจ านวนผู้ป่วยเกิดแผลกดทับ จ านวน1คน (palliative care)  
    

3. ด าเนินการตามระบบ : ดังนี้ 
       3.1. ประชุมช้ีแจงการใช้แบบบันทึกความก้าวหน้าของแผลในหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 2 
       3.2. น าแบบบันทึกความก้าวหน้าของแผลมาใช้ในหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 2 โดยการเขียนบันทึกใน
รายละเอียดของแผล จัดตั้งกลุ่ม line ในการส่งรูปแผล เพื่อติดตามประเมินแผลได้ 
4. ติดตามผลประเมินผล :   

หลังการเพิ่มความรู้ในการดูแลแผลกดทับที่ทันสมัยควบคู่กับการใช้แบบบันทึกความก้าวหน้าของ
แผลในหอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 2 ดังนี้ เดือนพฤษภาคม 2564 มีการติดตามประเมินผลสัปดาห์ละ 1 ครั้ง 
และเดือนมิถุนายน-กันยายน 2564 ประเมินผลเดือนละ 1 ครั้ง 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การลดความเสี่ยงจากการเกิดแผลกดทับ โดยการส่งเวรเรื่องแผลกดทับมีการระบุต าแหน่งที่เกิดแผล
กดทับร่วมถึงระดับของแผลกดทับที่ชัดเจน โดยใช้ภาพถ่ายและคะแนนความก้าวหน้าการหายของแผลเข้ามา
เพิ่มเติม ท าให้ผู้ปฏิบัติในเวรถัดไปสามารถให้การพยาบาลในเรื่องการท าแผลได้มากขึ้น หลังจากได้ปรับเรื่อง
การลงบันทึกการประเมินความก้าวหน้าของแผลเป็นทุกวันท าให้อัตราการเกิดแผลกดทับลดลงเพราะผู้ปฏิบัติ
เห็นถึงความส าคัญของการเกิดแผลกดทับ ดังต่อไปนี้   

รูปที่ 1 : แสดงอัตราการเกิดแผลกดทับต่อ 1000 วันนอน 
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จ านวนผู้ป่วยที่เกิดแผลกดทับ 

จ านวนผู้ป่วยที่แผลกดทับดีข้ึน 

รูปที่ 2 : แสดงจ านวนผู้ป่วยที่เกิดแผลกดทับและแผลกดทับดีขึ้น 

ดังกราฟที่แสดงการเฝ้าระวังการดูแลผู้ป่วยเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการดูแลแผลกดทับโดยใช้ PUSH  Tool 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 บุคลากรมีความรู้ในเรื่องการดูแลแผลกดทับที่ทันสมัยโดยใช้ PUSH Tool ในการบันทึกความก้าวหน้า
ของแผลได้ครบถ้วนต่อเนื่อง มีระยะเวลาการประเมินที่ชัดเจนใช้สื่อสารในทิศทางเดียวกัน 

 มีระบบบันทึกไว้เป็นหลักฐานเทียบเคียงถึงประสิทธิภาพในการพยาบาล   

การส่งเวร การให้ความรู้เรื่องแผลกดทับ 

การให้ความรู้เรื่องการใช้แบบประเมินความก้าวหน้าของแผล  PUSH Tool และการใช้แบบประเมิน ประกอบภาพถ่าย 


