
มหกรรมคุณภาพ ประจ าปี 2562 
ชื่อผลงาน : Good Lock 
ค าส าคัญ :  Clamp ,Reuse ,การไหลย้อนของ Content 
ปัญหา  หน่วยงานหอผู้ป่วยพิเศษ 6/2 เป็นหน่วยงานที่ให้การดูแลผู้ป่วยโดยเน้นให้การดูแลผู้ป่วย
ทางด้านอายุรกรรมนอกจากนี้ยังมีผู้ป่วยทั้งด้านศัลยกรรมทั่วไปและศัลยกรรมกระดูกที่มีโรคประจ าตัวทางอายุ
รกรรมร่วมด้วยปัจจุบันทางหน่วยงานจะมีผู้ป่วยด้านอายุรกรรมทีเ่ป็นผู้สูงอายุนอนติดเตียง ที่อยู่ระหว่างการ
เตรียมพร้อมญาติและผู้ป่วยก่อนกลับบ้าน หรือผู้ป่วย Palliative Care ที่ต้องการดูแลในระยะสุดท้ายเป็น
จ านวนมากขึ้นทุกๆวัน เฉลี่ย  2-3 ราย/เดือน ซึ่งจ านวนผู้ป่วยเหล่านี้ส่วนใหญ่จะมีปัญหาด้านการกลืนและมี
การให้อาหารทางสายยางประเภทต่างๆ ได้แก่ NG tube ,gastrostomy tube ,percutaneous endoscopic 
gastrostomy (PEG) เป็นต้น โดยการดูแลสายให้อาหารทางสายยางจ าเป็นต้องไม่ให้มี content ไหลย้อน
ออกมาจากสายเหล่านั้น เพ่ือผู้ป่วยจะได้รับอาหารตามแผนการรักษาอย่างถูกต้อง การเปลี่ยนสายให้อาหารจะ
เปลี่ยนทุก 1 เดือนหรือเมื่อสายตัน สายเลื่อนหลุดก่อนก าหนด ปัญหาที่พบส่วนใหญ่คือจุกปิดปลายสายให้
อาหารจะไม่คงทนและขาดง่าย (ร้อยละ 80) ก่อนครบก าหนดเปลี่ยนสาย ท าให้มีการไหลย้อนของ content 
(ร้อยละ 40) จึงได้มีนวัตกรรมเพ่ือป้องกัน content ไหลออกจากสายให้อาหารชื่อว่า “Good Lock”เพ่ือเพ่ิม
ประสิทธิภาพในการดูแลสายให้อาหาร 
เป้าหมาย  : เพ่ือป้องกัน content ไหลออกจากสายให้อาหาร 
แนวทางการพัฒนา : สามารถน าวัสดุเก่าน ากลับมาใช้ใหม่ ในการแก้ปัญหา content ไหลออกจากสาย
ให้อาหาร โดยผ่านการทดลองเพ่ือพัฒนาต่อยอดใช้ในหน่วยงานต่อไป 
สาระส าคัญของการพัฒนา: 
 จากการส ารวจข้อมูลโดยการสอบถามญาติผู้ป่วยและกลุ่มผู้ที่ดูแลผู้ที่ให้อาหารทางสายยางที่มีปัญหา
จุกปิดปลายสายให้อาหารจะหลุดก่อนก าหนด ส่วนใหญ่จะใช้วิธีการแก้ปัญหาโดยการขมวดสายให้อาหารแล้ว
น ามาเสียบอุดปลายจุกแทน ซึ่งวิธีนี้พบว่าสามารถป้องกันการไหลออกมาของ content ได้ (ร้อยละ70) แต่ก็
ยังมีไหลซึมออกมาบ้าง มีโอกาสที่สายจะหลุดออกจากปลายที่อุดไว้  และมีโอกาสที่สิ่งปนเปื้อนจากสิ่งแวดล้อม
จะเข้าสู่กระเพราะอาหารได้ง่าย จึงได้มีการคิดนวัตกรรมการป้องกันการไหลย้อนของ content ได้แก่ 
ครั้งที่ 1 ใช้วิธีปิดปลายสายให้อาหารด้วยการใช้ syring ขนาด 3 มิลลิลิตรอุดจุกปลายสายให้อาหารพบว่า
สามารถป้องกันการไหลออกมาของ content ได้ (ร้อยละ75) และมีโอกาสที่ syring จะเลื่อนหลุดออกจาก
ปลายจุกได้ง่ายหากผู้ป่วยมีลมหรือแรงดันในกระเพราะอาหารมาก นอกจากนี้ยังพบปัญหาสายให้อาหารถูกดึง
รั้งจากแรงถ่วงของ syring ที่หนักเกินไป ท าให้เสี่ยงต่อสายให้อาหารเลื่อนหลุดได้ง่าย และยังท าให้ผู้ป่วยรู้สึก
ร าคาญเมื่อม ีsyring มาอยู่ใกล้ใบหน้า 
ครั้งที่ 2 จากครั้งที่2 syring ปิดจุกมีน้ าหนักมากเกินไปจึงคิดหาวิธีการปิดปลายสายด้วยฝาพลาสติกอ่ืนๆที่เบา
กว่า syring จึงได้น าฝาปิดจุกจากสาย Nutrition line มาปิดจุกสายให้อาหารแทน พบว่าสามารถป้องกันการ
ไหลออกมาของcontent ได้ (ร้อยละ80) แต่ก็มีโอกาสที่ฝาพลาสติกจะหลุดออกจากปลายสายได้เช่นกันหาก
ผู้ป่วยมีลมหรือแรงดันในกระเพราะอาหารมาก 
ครั้งที่ 3 จากวิธีการที่ผ่านมาสามารถใช้แก้ปัญหา content ไหลย้อนออกมาจากสายได้ในเบื้องต้น แต่ยังพบ
ปัญหาจุกที่ใช้แทนนั้นมีโอกาสที่จะเลื่อนหลุดได้ง่ายอยู่จึงได้ประชุมหาแนวทางหรือหาอุปกรณ์ใหม่ๆ โดยการน า 
clamp ที่มากับเซตถุงน้ ายาล้างไตของผู้ป่วยล้างไตทางหน้าท้องที่ใช้แล้ว ซึ่งมี clamp อยู่ในชุดอุปกรณ์ที่ มี
ลักษณะบีบรัดสายยางได้แน่นหนา ขนาดกะทัดรัดกระชับมือ ใช้งานง่าย จึงได้น ามาประยุกต์ใช้ท าความสะอาด
ด้วยน้ ายา Sterex RTU Form และทดลองน ามาหนีบสายให้อาหารทางสายยาง พบว่าได้ผลดีกว่าวิธีอ่ืนๆ
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เปรียบเทียบการไม่ไหลย้อนของ content 
เมื่อใช้วิธีการต่างๆ

สามารถหนีบสายได้แน่นสนิท ไม่พบการการไหลย้อนของ content ออกจากสายให้อาหาร (ร้อยละ100) มี
ขนาดกะทัดรัด สะดวกต่อการใช้งาน และไม่มีสิ่งปนเปื้อนเข้าสู่กระเพาะอาหาร 
ผลลัพธ์: ไม่พบการไหลย้อนของ content ออกจากสายให้อาหาร 
บทเรียนที่ได้รับ : จากนวัตกรรม “Good Lock” นอกจากจะไม่
พบการการไหลย้อนของ content ออกจากสายให้อาหารผู้ป่วย
ได้รับอาหารตามแผนการรักษา อีกทั้งยังเป็นการน าวัสดุที่ไม่ได้ใช้
แล้วน ากลับมาใช้ใหม่ (Reuse) ญาติผู้ป่วยและบุคลากรมีความพึง
พอใจในการใช้ “Good Lock” (ร้อยละ99) 
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