
การพฒันาการให้สารนํ
าได้ถูกต้อง ด้วยกล่องเวลา 

ตึกผูป่้วยในหญิงโรงพยาบาลขขุนัธ์ ปีงบประมาณ 2554 

ชื�อโครงการ  ใหส้ารนํ&าถูกตอ้งดว้ยกล่องเวลา 

หลกัการและเหตุผล 

หอผูป่้วยในหญิง เป็นหอผูป่้วยที-ใหก้ารดูแลรักษาผูป่้วยสามญัหญิงที-ป่วยดว้ยโรคทุกระบบที-รักษา

ดว้ยยาและผูป่้วยที-ตอ้งนอนเพื-อรักษานั&น จะพบวา่ตอ้งไดรั้บสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํเกือบทุกราย ซึ- งการ

ทดแทนสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํ เป็นวธีิการหนึ-งที-สาํคญัที-สามารถช่วยรักษาชีวติทดแทนนํ&าเกลือแร่หรือ

สารอาหารใหก้บัผูป่้วยไดเ้ร็ววธีิหนึ-ง ซึ- งการทดแทนนั&นตอ้งใหใ้นอตัราที-เหมาะสมเพื-อใหเ้พียงพอและหรือ

พอเหมาะเพื-อป้องกนัการขาดนํ&าหรืออาจเกิดภาวะนํ&าเกิน  

ภาวะขาดนํ&า ไดแ้ก่ อาการปากแหง้ คอแหง้  เหนื-อยเพลียมากขึ&น  

ภาวะนํ&าเกิน ผูป่้วยจะมีอาการแน่นหนา้อก หายใจหอบ บวมตามร่างกาย lung : มี Crepitation  

วตัถุประสงคข์องการใหส้ารนํ&าทางหลอดเลือดดาํ 

1.เพื-อใหน้ํ&าและเกลือแร่ทดแทนส่วนที-สูญเสียออกจากร่างกาย เช่น  อาเจียน ทอ้งเดิน  เป็นตน้ 
2.เพื-อใหน้ํ&าและเกลือแร่  สารอาหาร  วติามิน และเป็นแหล่งพลงังานแก่ผูป่้วย ที-ไม่สามารถใหท้างปากได้
หรือไดไ้ม่เพียงพอกบัความตอ้งการของร่างกาย เช่นก่อนและหลงัผา่ตดั  
3.เพื-อรักษาสมดุลของกรด-ด่าง ภายในร่างกาย 
 4.เพื-อใหย้าบางชนิดเขา้ทางหลอดเลือดดาํ  
5.รักษาภาวะสมดุลของนํ&าและสารนํ&าในร่างกาย  
6.รักษาภาวะสมดุลและปริมาตรของเลือดและส่วนประกอบของเลือด  
ชนิดของสารนํ&า 

  สารนํ&าที-ใหท้างหลอดเลือดดาํทุกชนิด ประกอบดา้น ตวัถูกละลาย รวมทั&งอิเล็กโตไรต ์หรือ

ส่วนประกอบที-ไม่ใช่ไอออน เช่น ยเูรีย กลูโคส แบ่งออกตามความเขม้ขน้ได ้3 ชนิดดงันี&   

   1. สารละลายไอโซโทนิก ( isotonic solution )   จะมีความเขม้ขน้เท่ากนักบันํ&านอกเซลล(์extracellular 

fluid)ซึ- งมีออสโมลาริตี&ระหวา่ง 280-310 m0sm/l เมื-อใหท้างหลอดเลือดดาํจะไม่มีการเคลื-อนที-ของนํ&า เขา้

หรือออกจากเซลล ์ฉะนั&นการใหส้ารนํ&าชนิด isotonic   จึงช่วยเพิ-มปริมาตรของนํ&าที-อยูน่อกเซลล ์ไดแ้ก่ 



0.9% Normal saline ,Dextrose 5% in water ,Lactated Ringer's  

  2. สารละลายไฮโปโทนิก   ( hypotonic solution )    เป็นสารนํ&าที-มีโมเลกุลอิสระของนํ&ามากกวา่ในเซลล ์

จึงทาํใหเ้กิดการเคลื-อนของนํ& าเขา้สู่เซลล ์   ฉะนั&นการใหส้ารนํ&าชนิดนี&ตอ้งให้อยา่งชา้ๆ    เพื-อป้องการ

รบกวนของเซลล ์ Sodium Chloride 0.45% ,  Sodium Chloride 0.33% 

  3. สารละลายไฮเปอร์โทนิก( hypertonic solution )  เป็นสารนํ&าที-มีโมเลกุลอิสระของนํ&านอ้ยกวา่นํ&าในเซลล ์

และจะทาํใหเ้กิดการดึงนํ&าจากเซลลสู่์ระบบการไหลเวยีน ไดแ้ก่ Dextrose 5% in N.S.S ,Dextrose 5% in 

Lactated Ringer's, Dextrose 10% in N.S.S ,Dextrose 10% in water ,Dextrose 20 % in water  

คําจํากดัความ ความคลาดเคลื-อนในการใหส้ารนํ&าทางหลอดเลือดดาํ  

1.ปริมาณของสารนํ&าที-ผูป่้วยไดรั้บ มากหรือนอ้ยกวา่ 100 มิลลิลิตร 

2.เวลาที-กาํหนดในการใหส้ารนํ&า มากหรือนอ้ยกวา่ 30 นาที  (ในCase สามญัที-ไม่ไดใ้หย้าหรือตอ้งควบคุม

สารนํ&าเป็นพิเศษ) 

ปัจจุบนัการใหส้ารนํ&าทดแทนทางหลอดเลือดดาํที-ใหก้บัผูป่้วยในหอผูป่้วยในหญิงเฉลี-ยมี195ราย/
เดือนคิดเป็นร้อยละ 86 ของผูป่้วยที-นอนรักษา ซึ- งมีการคลาดเคลื-อนของอตัราการใหส้ารนํ&าค่อนขา้งมาก  ดงั
เห็นจากขอ้มูลดงัต่อไปนี&  ซึ- งเป็นการเก็บขอ้มูล ปีงบประมาณ 2554 

 
เดือน 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
ทางหลอดเลือดดาํ(ราย) 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
คลาดเคลื-อน (ราย) 

 
คิดเป็นร้อยละ 

ตุลาคม 2553 250 112 44.8 
พฤศจิกายน 2553 204 92 45 
ธนัวาคม 2553 186 85 45 
มกราคม 2554 161 72 44.7 
กุมภาพนัธ์ 2554 214 95 44.3 
กราฟแสดงอตัราการความคลาดเคลื-อนของการใหส้ารนํ&าตึกผูป่้วยในหญิง 
              เดือน ตุลาคม2553- เดือนกุมภาพนัธ์ 2554 
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ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �าทั �งหมด 



จากกราฟจะพบวา่มีความคลาดเค
ตาํแหน่งของหลอดเลือดดาํที-ให ้ท่าทางของผูป่้วยที-ส่งผลต่ออตัราการไหลของสารนํ&าและการควบคุมอตัรา
การหยดโดยผูใ้หที้-ไม่ไดป้ระสิทธิภาพเพียงพอ รวมทั&งมีผูป่้วยในความดูแลในการใหส้ารนํ&าเป็นจาํนวนมาก
ทาํใหผู้ป้ฏิบติัหนา้ที-ดูแลในแต่ละเวร ดูแลได้
สิ&นเปลืองที-ภาครัฐตอ้งรับผดิชอบ เพื-อลดความคลาดเคลื-อนในการทดแทนสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํใหก้บั
ผูป่้วย ในบทบาทของพยาบาลเพื-อลดและป้องกนัภาวะแทรกซอ้นที-อาจ
สารนํ&าถูกตอ้ง ดว้ยกล่องเวลา ” ขึ&น 
วตัถุประสงค์ 
1.เพื-อป้องกนัภาวะแทรกซอ้นที-อาจเกิดกบัผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํ
2.เพื-อควบคุมอตัราการใหส้ารนํ&าแก่ผูป่้วยอยา่งมีประสิทธิภาพและตรงตามแผนการรักษา
3.เพื-อประหยดัเวลาและการทาํงานซํ& าซอ้น
ผู้รับผดิชอบโครงการ 

1.นางเสาวภา  ทองศรี   ตาํแหน่ง พยาบาลวชิาชีพ

2.นางสาวมทัรี   เลิศศรี ตาํแหน่ง พยาบาลวชิาชีพ

ดัชนีชี
วดั 

1.ผูป่้วยไดรั้บสารนํ&าทดแทนทางหลอดเลือดดาํใ
2.อุบติัการณ์การเกิดภาวะแทรกซอ้นในผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า 
 

การดําเนินการและการเกบ็รวบรวมข้อมูล

เดิม  1. เมื-อรับคาํสั-งแพทย ์เขียนป้าย
        2.เวรดึกก่อนลงเวร รับผิดชอบดูแลสารนํ&าที-ไม่ไดใ้ชโ้ดยแกะป้าย 
การหรับเปลี�ยนครั
งที� 1.การใหส้ารนํ&าโดยมีป้ายชื-อผูป่้วย ชนิดของสารนํ&า วนัและเวลาที-ใหส้ารนํ&าและแถบ
เวลา แต่ยงัไม่ไดม้อบหมายผูรั้บผดิชอบในการตรวจสอบอยา่งชดัเจน
                           

 

จากกราฟจะพบวา่มีความคลาดเคลื-อนเฉลี-ยแลว้มากกวา่ ร้อยละ 40  อาจเนื-องมาจากการเลือก
ตาํแหน่งของหลอดเลือดดาํที-ให ้ท่าทางของผูป่้วยที-ส่งผลต่ออตัราการไหลของสารนํ&าและการควบคุมอตัรา
การหยดโดยผูใ้หที้-ไม่ไดป้ระสิทธิภาพเพียงพอ รวมทั&งมีผูป่้วยในความดูแลในการใหส้ารนํ&าเป็นจาํนวนมาก
ทาํใหผู้ป้ฏิบติัหนา้ที-ดูแลในแต่ละเวร ดูแลไดไ้ม่ทั-วถึง ซึ- งผลเสียที-อาจเกิดขึ&นกบัผูป่้วยและปัญหาการ
สิ&นเปลืองที-ภาครัฐตอ้งรับผดิชอบ เพื-อลดความคลาดเคลื-อนในการทดแทนสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํใหก้บั
ผูป่้วย ในบทบาทของพยาบาลเพื-อลดและป้องกนัภาวะแทรกซอ้นที-อาจเกิดขึ&นจึงไดจ้ดัทาํนวตักรรม    

ขึ&น  เพื-อพฒันาคุณภาพอยา่งต่อเนื-อง 

เพื-อป้องกนัภาวะแทรกซอ้นที-อาจเกิดกบัผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํ 
เพื-อควบคุมอตัราการใหส้ารนํ&าแก่ผูป่้วยอยา่งมีประสิทธิภาพและตรงตามแผนการรักษา

และการทาํงานซํ& าซอ้น 

พยาบาลวชิาชีพ 

นางสาวมทัรี   เลิศศรี ตาํแหน่ง พยาบาลวชิาชีพ 

ผูป่้วยไดรั้บสารนํ&าทดแทนทางหลอดเลือดดาํในอตัราและปริมาณ ตามแผนการรักษา 
อุบติัการณ์การเกิดภาวะแทรกซอ้นในผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า = 0 

การดําเนินการและการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

สั-งแพทย ์เขียนป้ายติดสารนํ&าและเตรียมสารนํ&า ใน 24 ชั-วโมง 

เวรดึกก่อนลงเวร รับผิดชอบดูแลสารนํ&าที-ไม่ไดใ้ชโ้ดยแกะป้าย พร้อมทั&งเก็บขวดสารนํ&า ไวที้-เดิม
การใหส้ารนํ&าโดยมีป้ายชื-อผูป่้วย ชนิดของสารนํ&า วนัและเวลาที-ใหส้ารนํ&าและแถบ

เวลา แต่ยงัไม่ไดม้อบหมายผูรั้บผดิชอบในการตรวจสอบอยา่งชดัเจน 

 

อาจเนื-องมาจากการเลือก 
ตาํแหน่งของหลอดเลือดดาํที-ให ้ท่าทางของผูป่้วยที-ส่งผลต่ออตัราการไหลของสารนํ&าและการควบคุมอตัรา
การหยดโดยผูใ้หที้-ไม่ไดป้ระสิทธิภาพเพียงพอ รวมทั&งมีผูป่้วยในความดูแลในการใหส้ารนํ&าเป็นจาํนวนมาก

ไม่ทั-วถึง ซึ- งผลเสียที-อาจเกิดขึ&นกบัผูป่้วยและปัญหาการ
สิ&นเปลืองที-ภาครัฐตอ้งรับผดิชอบ เพื-อลดความคลาดเคลื-อนในการทดแทนสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํใหก้บั

เกิดขึ&นจึงไดจ้ดัทาํนวตักรรม    “ให้

เพื-อควบคุมอตัราการใหส้ารนํ&าแก่ผูป่้วยอยา่งมีประสิทธิภาพและตรงตามแผนการรักษา 

ตามแผนการรักษา 100% 

พร้อมทั&งเก็บขวดสารนํ&า ไวที้-เดิม 
การใหส้ารนํ&าโดยมีป้ายชื-อผูป่้วย ชนิดของสารนํ&า วนัและเวลาที-ใหส้ารนํ&าและแถบ



เก็บขอ้มูลเดือน มีนาคม – เมษายน 
ผลการดําเนินงาน 

 
เดือน 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
ทางหลอดเลือดดาํ

มีนาคม 2554 
เมษายน 2554 
กราฟแสดงความคลาดเคลื-อนในการใหส้ารนํ&า
 

 

 

 

 

 

 

 

ปัญหาที�พบ มีผูป่้วยไดรั้บสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํคลาดเคลื-อน มากถึงร้อยละ
 

ปรับเปลี�ยนครั
งที� 2. 
1.เตรียมสารนํ&าเหมือนเดิม 
2.จดัใหมี้การติดแถบเวลาเพิ-มโดย มอบหมายผูรั้บผดิชอบในการ 
ใหมี้การสังเกตมากขึ&น 
เวรเชา้ เวลา 10.00 น. และ 14.00 น
เวรบ่ายเวลา 18.00 น.และ 22.00 น
เวรดึก เวลา 02.00 น. และ 06.00 น
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มี.ค54 เม.ย

เมษายน 2554 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
ทางหลอดเลือดดาํ(ราย) 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
คลาดเคลื-อน (ราย) 

184 73 
195 72 

กราฟแสดงความคลาดเคลื-อนในการใหส้ารนํ&า 

มีผูป่้วยไดรั้บสารนํ&าทางหลอดเลือดดาํคลาดเคลื-อน มากถึงร้อยละ39.6 และ 

จดัใหมี้การติดแถบเวลาเพิ-มโดย มอบหมายผูรั้บผดิชอบในการ Round ผูป่้วยที-ใหส้ารนํ&า และขีดเนน้เวลา 

น. 
น. 
น. 

 

ย54 

ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �าทั �งหมด

ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �า
คลาดเคลื�อน 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า  
คิดเป็นร้อยละ 

39.6 
36.9 

และ 36.9 ตามลาํดบั 

ผูป่้วยที-ใหส้ารนํ&า และขีดเนน้เวลา 

ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �าทั �งหมด 

ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �า



 
เก็บขอ้มูลเดือน มีนาคม – เมษายน 2554 
ผลการดําเนินงาน 

 
เดือน 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
ทางหลอดเลือดดาํ(ราย) 

จาํนวนผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&า
คลาดเคลื-อน (ราย) 

 
คิดเป็นร้อยละ 

พฤษภาคม 2554 169 55 32.5 
มิถุนายน 2554 172 52 30.2 
กราฟแสดงความคลาดเคลื-อนในการใหส้ารนํ&า 
 
 
 
 
 
 
 
ปัญหาที�พบ 

ยงัพบปัญหาความคลาดเคลื-อนในการใหส้ารนํ&าทางหลอดเลือดดาํ  เดือนพฤษภาคมและเดือน
มิถุนายน  คิดเป็น ร้อยละ32.5 และ 30.2 ตามลาํดบั 

พบผูป่้วย ที-ไดรั้บสารนํ&าแลว้ มีภาวะแทรกซอ้น ไดแ้ก่ภาวะนํ&าเกิน  2 ราย 
การแกไ้ข ผูป่้วยไดรั้บยาขบัปัสสาวะ และนอน รพ. นาน 2 สัปดาห์ 

วเิคราะห์สาเหตุ/ข้อบกพร่อง 

1.เจา้หนา้ที-ยงัมีการปฏิบติังานซํ& าซอ้นในการเตรียมสารนํ& า 
2.พบวา่ถึงมีขวด สารนํ&า ที-ระบุ เตียงชื-อผูป่้วยใวแ้ต่ขาดการระบุเวลาที-ชดัเจน 
3.การดูแลผูป่้วยของพยาบาล มีอตัราพยาบาล : ผูป่้วย 1:8 และ 1:12 ซึ- งอาจเกิดความคลาดเคลื-อนได ้
 
 การดําเนินงานปรับเปลี�ยนครั
ง ที�3 

1.ประชุมเจา้หนา้ที-ในหน่วยงานเพื-อหาทางแกไ้ข จึงไดมี้การจดัทาํการพฒันาคุณภาพอยา่งต่อเนื-อง  
“ใหส้ารนํ&า ไดถู้กตอ้ง ดว้ยกล่องเวลา” ขึ&น และยงัใชว้ธีิการเดิมของการปรับเปลี-ยนครั& งที- 2 ไวค้งเดิม ไดแ้ก่ 
การขีดแถบเวลา และการ Round ตามแต่ละเวรแลว้ ผูป้ฏิบติัหนา้ที-จะแบ่งตามความรับผิดชอบในแต่ละเตียง 
ดงันี&  
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ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �าทั �งหมด 

ผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ �าคลาดเคลื�อน 



 ในเวรเชา้ 
Member 1 รับผดิชอบเตียงที- 1-8 
 Member 2 รับผดิชอบเตียงที- 9-16 
Member 3 รับผดิชอบเตียงที- 17-24 
Incharge  รับผดิชอบหอ้งพิเศษ 1-5 , หอ้งแยกโรคและเตียงแทรก 
ส่วนในเวรบ่าย และเวรดึก แบ่งหนา้ที- 
Member 1 รับผดิชอบเตียงที- 1-12 
 Member 2 รับผดิชอบเตียงที- 13-24 
Incharge  รับผดิชอบหอ้งพิเศษ 1-5 , หอ้งแยกโรคและเตียงแทรก 
 
2.จดัทาํกล่องเวลาและแถบสีในการกาํหนดเตียง ดงันี&  
               เตียง 1 – 8       สี ฟ้า  
  เตียง  9 – 16    สี เหลือง 
  เตียง  17 – 24   สี ขาว 
  เตียง พ.1-5 ,ท.1-8, ย1-2     สีชมพ ู
 
3.การนาํไปใช ้
              เมื-อแพทยมี์คาํสั-งการรักษา โดยใหส้ารนํ&า ผูรั้บคาํสั-งเขียนป้ายติด ชื-อผูป่้วย ชนิดสารนํ&า อตัราการ
ใหส้ารนํ&า เวลาที-เริ-มตน้ และครบกาํหนดเปลี-ยนอยา่งชดัเจนแลว้นํ&าใบสอดไวใ้นกล่อง พร้อมทั&งแนบแถบสี
ไวเ้พื-อจะไดท้ราบแน่ชดัเกี-ยวกบัเตียงที-รับผดิชอบ 
 

 
 



4.แบบการเก็บขอ้มูลการใหส้ารนํ&า ดงันี&  

ผลการดาํเนินงาน 

 
1.ผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&าตรงตามเวลา ตามแผนการรักษา มากขึ&นคิดเป็น ร้อยละ    85.5  ของผูป่้วยทั&งหมดที-

ไดรั้บสารนํ&า     ของวนัที-1 กรกฎาคม2554 – 15  สิงหาคม 2554  

2. ผูป่้วยที-ไดรั้บสารนํ&าทดแทนไม่เกิดภาวะแทรกซอ้นคิดเป็นร้อยละ 100 %  

โอกาสพฒันา 

1.มีการเก็บขอ้มูลอยา่งมีประสิทธิภาพมากขึ&น เพื-อนาํไปสู่การปรับเปลี-ยนให้ดียิ-งขึ&น 

2.เผยแพร่ใหห้น่วยงานอื-น ที-สนใจ 

 

วนัที- 

 

เวร 

 

จาํนวนpt.ที-ไดรั้บ IVทั&งหมด

(ราย) 

 

จาํนวนPt.ที-ไดรั้บ IV

คลาดเคลื-อน(ราย) 

 

หมายเหต ุ

  

ดึก 

      

 

 

เชา้ 

   

 

 

บ่าย 

   

 

 

เดือน 

จํานวนผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ
าทาง

หลอดเลอืดดํา(ราย) 
จํานวนผู้ป่วยที�ได้รับสารนํ
า

คลาดเคลื�อน (ราย) 
 

คิดเป็นร้อยละ 

1กรกฎาคม- 

15 สิงหาคม 
2554 

 

245 

 

48 

 

19.5 


