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การดแูลผิวหนงัและป้องกนัการเกิดแผลกดทบัหอผูป่้วยอายรุกรรมชายชั้น 2 โรงพยาบาลสระบุรี 
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ความเป็นมาและความส าคญั 

อุบตักิารณก์ารเกิด 1-3 ราย/เดือน (6เดือนก่อน

ด าเนินการ) 

พบอุบตักิารณใ์นกลุ่มท่ีมีปัญหา ไม่สามารถช่วยเหลือ

ตวัเองได ้ไม่สามารถกลั้นอุจจาระ ปัสสาวะได ้ทุกราย

มีความจ าเป็นตอ้งสวมผา้ออ้มส าเร็จรูป 

ภาระงานสูง มีกิจกรรมการพยาบาลตอ่เน่ือง  

ปัญหาจากการใชผ้า้ออ้ม ไม่สามารถประเมินผิวหนัง

ไดท้ัว่ถึง การท าความสะอาดล่าชา้ 

การจดัการผิวหนังไม่เหมาะสม (ขาดแนวทางการ

ปฏิบตัทิี่ชดัเจน) 
ตวัช้ีวดัการเกิดแผล IAD ต.ค.64 – พ.ค.65 



เป้าหมาย ลดการเกิด IAD ในผูป่้วยอายุรกรรมชายกลุม่ที่ใสผ่า้ออ้มส าเร็จรูป 

ใหเ้ป็น 0  ราย ภายในระยะเวลา 1 เดือน 

ผูป่้วยอายุรกรรมชายชั้น 2  ที่ใชผ้า้ออ้มส าเร็จรูป 

อายุรกรรมชายชั้น 2 โรงพยาบาลสระบุรี 

20 พฤษภาคม – 10 กรกฎาคม 2565 

กลุ่มเป้าหมาย 

สถานที่  

ระยะเวลาด าเนินงาน 



Plan Do Check Act 
คน้หาปัญหาในการ

ปฏิบตังิานที่มีผลตอ่การเกิด 

IAD 

 

● Gemba Walk 

●  สอบถามผูป้ฏิบตัิ 

● สรา้งแบบส ารวจปัจจยัการเกิด 
IAD  

(ตดิตามใชก้บัผูป่้วย 5 ราย ราย

ละ 48 ชม.) ทบทวนขั้นตอนการ

ดแูล 

●ขาดการประเมินกลุม่เสี่ยงท า
ใหไ้ม่สามารถดแูลไดท้ัว่ถึง 

●ขั้นตอนวิธีการท าความ
สะอาดไม่ถูกตอ้งตามมาตรฐาน

เพราะขาดแนวทางที่ชดัเจน 

● คน้หา Evidence Base  

● จดัท า นวตกรรมแนวทางการ

ปฏิบตังิานที่ศึกษาและปฏิบตัไิด้

ง่าย ในรูปแบบ Visaul “Action 

Card Skin care” 

● สรา้งแบบนิเทศประเมินการ
ปฏิบตัติามแนวทางของบุคลากร 

ทดลองใชแ้นวทางการปฏิบติั ● ประชุมทีมเตรียมความพร้อม
ทดลองน าแนวทางไปใช ้

● ช้ีแจงวิธีการใช้แนวทางปฏิบัติ 
Action Card และช้ีแจงแบบประเมิน

และเกณฑก์ารปฏิบติัตามแนวทางให้

บุคลากร ทุกระดับทราบและส่ ง

ลงไลน์หอผูป่้วย 

● ทดลองใชแ้นวทางปฏิบติักบัผูป่้วย
จ านวน 5 ราย ติดตามการเกิดแผล

โดยใชแ้บบเฝ้าระวงัการเกิด IAD 

● ผูป้ฏิบติัมีการเรียนรูจ้ากแนว
ทางการปฏิบัติดี แต่ยงัตอ้งคอย

ศึ กษาจาก ป้าย เ ก่ี ยวกับการ

เลือกใชผ้ลิตภันณฑ์เมื่อตอ้งท า

ความสะอาดผูป่้วย 

 

●ผูป่้วยกลุ่มทดลองมีอุบติัการณ์
การเกิด IAD เป็น 0/5 ราย 

● จดัตะกรา้ผลิตภณัฑส์ะดวก
ส าหรบัการหยบิใชใ้ชส้ าหรบัผูป่้วย

กลุ่มเส่ียง High Risk และ Low Risk 

●ทบทวนแนวการปฏิบติัซ ้าๆ
ต่อเน่ือง ในช่วงประชุม Morning 

Talk 



Plan Do Check Act 
น าแนวทางปฏิบติัลงปฏิบติั

จริงขยายกลุ่มผูป่้วย 

● น าแนวทางปฏิบัติจริงกับผู้ป่วย
ทั้งหมดจ านวน 25 รายในรูปแบบ

แบ่งเป็น Case Assingment และเน้น

การมีส่วนร่วมของทีมการพยาบาลใน

การร่วมนิเทศและติดตาม และทีม

แกนน าสรุปการเกิดแผลในCase ท่ี

ได้รับมอบหมายตั้ งแต่แรกรับจน

ส้ินสุดการรกัษา 

●  ป ร ะ เมิ นผลกา รปฏิ บั ติ ต าม

แนวทางของเจ ้าหน้า ท่ีตามแบบ

ประเมินท่ีก าหนดใหท้ราบ 

● อุบติัการณ์การเกิด IAD ใน

กลุ่มผูป่้วยท่ีใส่ผา้ออ้มส าเร็จรูป

ในกลุ่มทดลองเป็น 0/25 ราย 

● ค ะ แ น น ก า ร ป ฏิ บั ติ ต า ม

แนวทางของบุคลากรร้อยละ 

80.37  

(เกณฑม์ากกวา่รอ้ยละ 80) 

● สรุปผลกิจกรรม 

● ติดตามการปฏิบติัต่อเน่ือง
ภายหลงัส้ินสุดระยะเวลาของ

โครงการ 

● ก าหนดใน Work Instruction 

เร่ืองการป้องกนัการเกิด IAD ของ

หน่วยงานและเสนอองคก์ร 



ส่ิงทีไ่ด้เรียนรู้ 

 การมีสว่นรว่มของสมาชิกทุกระดบัในการพฒันางาน มีผลตอ่ความส าเร็จของกิจกรรมสิ่งส  าคญัคือการ

สง่เสริมใหเ้กิดองคค์วามรู ้เขา้ใจ มีสว่นรว่มในการน าแนวทางสู่การปฏิบตัอิยา่งมีเป้าหมายรว่มกนัคือ เพื่อความ

ปลอดภยัของผูป่้วยเป็นหลกั  

Reference  
Beeckman D, et al. (2016). Interventions for preventing and treating incontinence-associated dermatitis in adults (Review). Retrived may 25, 2022, from        
https://www.cochranelibrary.com/cdsr/doi/10.1002/14651858.CD011627.pub2/epdf/full 

Beeckman D, et al. (2016). Interventions for preventing and treating incontinence-associated dermatitis in adults 
(Review). Retrived may 25, 2022, from        
https://www.cochranelibrary.com/cdsr/doi/10.1002/14651858.CD011627.pub2/epdf/full 

น าแนวทางการสู่การปฏิบตัทิี่ยัง่ยนื 

ปฐมนิเทศเจา้หนา้ท่ีใหม่ 

ระบุใน WI หน่วยงานและเสนอสูอ่งคก์ร 



เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการประเมิน : PAT Score 

Low risk : 4 - 6 คะแนน 

High risk : 7 -12 คะแนน 

การแปลผล 

ใช ้Action card แดง 

ใช ้Action card เหลือง 



ประเมินความเส่ียงตอ่การเกดิ IAD 

Low risk ( 4-6 ) High Risk ( 7-12 ) 

บันทกึการประเมินผิวหนัง ทุก 24 ชม.  บันทกึการประเมินผิวหนัง ทุก 8 ชม. 

ผู้ป่วยทีน่อน รพ. 

RN&PN 

แบบประเมินผิวหนงั 

ดแูลตามหลกั High risk ดแูลตามหลกั Low risk 

RN 

RN 

PAT score 

ใส่ผ้าอ้อมหรือใช้ blue pad ไดแ้ละ
เปล่ียนทุก 12 ชม.หรือหลังขับถ่าย 

สามารถใส่/ไม่ใส่ ผ้าอ้อมได ้ถ้าใส่เปล่ียนวัน
ละ 1 คร้ังหรือเมื่อเป้ือน 

Red card Yellow card 



ท าความสะอาดดว้ยน า้เปลา่ปกติ ใชผ้ลติภณัฑท่ี์คา่ pH 5-5.9 

งดการขดัถ ูซบัใหแ้หง้ 
ใช ้Barier ครมีทาวนัละ2 ครัง้ เชา้ และ เย็น 
เปิดดผูา้ออ้มทกุ 4 ชม. และรายงานหวัหนา้ทีมทกุครัง้เม่ือพบ
ความผิดปกติ 

บนัทกึลกัษณะผิวหนงับรเิวณท่ีก าหนดใหใ้นแบบฟอรม์การบนัทกึ  
วนัละ 1 ครัง้ (เวรดกึ)  

ท าความสะอาดดว้ยน ้าเปล่าปกติหากอุจจาระหรือปัสสาวะ
มาก โดยใช ้Paper wipe หรือส าลี ค่อยๆ เช็ด จนคราบท่ีเป้ือน
มากลดลงก่อน 
ใชผ้ลิตภณัฑ ์no rinse skin cleanser ท าความสะอาด ใช้
กระดาษช าระซบัจนไม่มีคราบสีเหลืองติดมา  
ใช ้no string film พน่บริเวณผวิหนงัท่ีสมัผสัส่ิงขบัถ่าย 
(ก าหนด หลงัเช็ดตวัเวรดึก และ เวรบ่ายไม่เกิน 2 ชม. หลงัการ
รับเวร) 
 เปิดดูผา้ออ้มทุกคร้ังท่ีตะแคงตวั และรายงานหวัหนา้ทีมทุก
คร้ัง 
เปล่ียนผา้ออ้มวนัละ 2 คร้ัง (เวลาเช็ดตวัเวรดึกและช่วงหลงัรับ
เวรบ่ายพร้อมกบัการพน่สเปย ์
บนัทึกลกัษณะผวิหนงับริเวณท่ีก าหนดใหใ้นแบบฟอร์มการ
บนัทึก  
วนัละ 3 คร้ัง (ก่อนการส่งเวร) 

กิจกรรมการ
ดแูล 

การบนัทกึ 

High Risk Low Risk 

ประกันเวลา : ต้องท าความสะอาดภายใน 30 นาท ี

ในรายท่ีสามารถสื่อสารไดจ้ะใสผ่า้ออ้มเฉพาะเวลาท่ีผูป่้วย
ตอ้งการใสก็่ได ้โดยหลงัขบัถ่ายใหด้แูลตามกลุม่ Low risk 



Low Risk Action Gard 

ท าความสะอาดภายใน 30 นาท ี

 

- รอให้ผวิหนังแห้งแล้วทาครีม cavilon 
- ท าวนัละ 2 คร้ัง เช้าและเยน็ และทุกคร้ังหลงัการ

เปลีย่นถ่าย 
- ปริมาณที่ใช้ Cavilon เลก็น้อยปริมาณเมลด็ถัว่ ทา
ปาดไปทางเดยีวกนั ไม่วนไปมา 

   ประเมนิผวิหนังทุก 4 ชม.รายงานทันที    
      เม่ือพบความผกิปกต ิ



High  Risk Action Gard 

ท าความสะอาดภายใน 15 นาท ี

 

- รอให้ผวิหนังแห้งท าผวิหนังให้ตึงแล้วพ่น Spray 
- ท าวนัละ 2 คร้ัง เช้าและเยน็ 
- พ่นห่างจากผวิหนัง 1 ฝ่ามือ รอให้แห้งก่อนค่อย
ปล่อยมือออกจากผวิหนัง 

   ประเมนิผวิหนังทุก 2 ชม.รายงานทันที    
      เม่ือพบความผกิปกต ิ





แบบเฝ้าระวังการเกิด IAD  


