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ตึกกุมารเวชกรรม � โรงพยาบาลศรีสะเกษ

บทคดัย่อ ผู้ ป่วยเดก็ที�ได้รับการใส่สาย Nasogastric (NG) เพื�อระบายลมและนํ�าย่อยจากกระเพาะอาหาร โดยต่อลงถุง-

พลาสตกิที�ใช้กนัทั�วไป มกัพบปัญหาการรั�วซึมเปรอะเปื� อนเสื�อผ้า เกดิกลิ�นรบกวน เดก็ไม่สามารถเล่นหรือทาํกจิกรรม

ต่างๆ ได้ ปรมิาตรของถุงพลาสตกิ สภาพถุงย่น การสงัเกตและการบนัทกึของเหลวเป็นการประมาณการโดยไม่ม ีscale

เป็นตวัชี� วัด ดงันั�นผู้วิจัยจึงได้พัฒนาถุงใส่นํ�าย่อยจากกระเพาะอาหารแบบใหม่ที�มปีระสทิธภิาพมากขึ�น และเพื�อเพิ�ม

ความพึงพอใจของผู้ป่วยและญาต ิเจ้าหน้าที� โดยทาํการศึกษาในช่วงเดอืนตลุาคม – มนีาคม ���� ในผู้ป่วยที�ได้รับ

การใส่สาย NG ต่อลงถุง จาํนวน �� ราย และให้ผู้ ป่วยและญาต ิเจ้าหน้าที� ตอบแบบสอบถามประเมนิความพึงพอใจ

ทั�งหมด �� ราย ใช้สถติคิวามถี�และร้อยละในการประเมินผล ผลการทดลองพบว่า การใช้ถุงใส่นํ�าย่อยจากกระเพาะ-

อาหารแบบใหม่ไม่พบการรั�วซึมหกเลอะที�นอน ผู้ป่วยสามารถเล่นและทาํกจิกรรมได้ สามารถบอกปริมาณ content

ได้ถกูต้องร้อยละ ���.� ผู้ป่วยและญาตพึิงพอใจต่อการใช้ร้อยละ ��.� เจ้าหน้าที�ผู้ดแูลมคีวามพึงพอใจ ร้อยละ ��.�

ถุงแขวนแบบใหม่ช่วยไม่ให้หกเลอะ เดก็สามารถทาํกจิกรรมได้ เจ้าหน้าที�ผู้ดแูลสงัเกตและบนัทกึปรมิาณ gastric content

โดยมี scale บอกชัดเจน แต่พบปัญหาถุงใส่ NG content มองเหน็ content ไม่สวยงาม จึงได้พัฒนาเป็นกระเป๋า

เพื�อใส่ถุงรองรับ gastic content ผู้ ป่วยและญาตทิุกคนมีความพึงพอใจเพิ�มขึ�นจากเดมิ แต่มข้ีอจาํกดัคอื การต่อสาย

NG เบอร์ � เข้ากบัถุงเนื�องจากรถุูงรองรับ gastic content กว้าง ต้องแก้ปัญหาโดยการพันสายไว้หลายรอบ ทาํให้

แกะยากเหมอืนเดมิ และสาย NG สั�นเวลานอนผู้ป่วยต้องนอนชิดขอบเตยีงด้านที�แขวนถุงรองรับ gastic content ซึ�งควร

มกีารพัฒนาต่อไป
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วารสารวิชาการสาธารณสุข

ปีที� �� ฉบบัที� �  พฤษภาคม - มิถนุายน ����

Journal of Health Science

Vol. 25 No. 3,  May - June 2016

บทนํา
หอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม � โรงพยาบาลศรีสะเกษ ให้

การบริการผู้ป่วยเดก็อายุ 4-14 ปี ที�มีปัญหาทางกุมาร-

เวชกรรม ศัลยกรรมกระดูก และศัลยกรรมทั�วไป ดังนั�น

ในหอผู้ป่วยกุมารเวชกรรม � จึงได้ให้การพยาบาลผู้ป่วย

ก่อนและหลังผ่าตัดทางศัลยกรรมทั� วไปและในผู้ ป่วย

กุมารเวชกรรมที�ต้องได้รับการรักษาโดยการใสส่าย naso-

gastric (NG) เพื�อระบายลมและนํ�าย่อยจากกระเพาะ-

อาหาร (NG content)(1) ซึ�งปกติแล้วเมื�อใส่สาย NG จะ

ต้องต่อสายลงถุงพลาสตกิธรรมดาเพื�อสงัเกตปริมาณ gas-

tric content ที�ระบายออกมา (ภาพที� �)

จากการใช้งานมักพบปัญหาถุงใส่นํ�าย่อยจากกระ-

เพาะอาหารแบบต่อลงถุงพลาสติก มีการรั�วซึมเปรอะ-

เปื� อนเสื� อผ้าของผู้ป่วย ทาํให้เกิดความไม่สุขสบาย เกิด

กลิ�นรบกวนทั�งกับตัวผู้ป่วยและญาติที�มาเยี�ยมดูแล รวม

ทั�งผู้ป่วยอื�นที�อยู่บริเวณใกล้เคียง และอาจเกดิการแพร่-

กระจายของเชื� อโรคได้ บางครั� งผู้ป่วยนอนทับถุง NG

content ทาํให้หกเลอะเทอะ ดูไม่สวยงาม(2) จึงทาํให้
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ผู้ป่วยและญาติเกิดความกังวลเพราะต้องระวังไม่ให้นอน

ทบัถุงพลาสติกที�ใส่ NG content ผู้ ป่วยไม่สามารถเล่น

หรือทาํกจิกรรมต่างๆ ได้ตามต้องการ ต้องใช้มือจับถุงใส่

NG content ตลอดเวลา เดก็เกดิความเบื�อหน่ายและซมึ-

เศร้าที� ต้องถูกจาํกัดกิจกรรม เจ้าหน้าที� ผู้ ดูแลเองเกิด

ความยุ่งยากเวลาแกะเปลี�ยนถุงใส่ NG ใหม่ เนื�องจาก

พลาสเตอร์ติดถุงมือทาํให้แกะยาก เพราะเวลาต่อสายใส่

NG ลงถุงต้องใช้พลาสเตอร์พันหลายครั�งเพื�อป้องกนัการ

รั�วซมึหกเลอะเทอะของถุงใส ่NG content และ การระบาย

ลมจากกระเพาะอาหารยังมีข้อจาํกัดตามปริมาตรของ

ถุงพลาสติก สภาพถุงย่น การสงัเกตและการบันทกึของ-

เหลวเป็นการประมาณการโดยไม่มี scale เป็นตัวชี� วัด

ทาํให้การประมาณการของแต่ละบุคคลแตกต่างกนั ได้ผล

บันทกึที�ไม่แน่นอน

การศึกษานี� มีวัตถุประสงค์เพื�อพัฒนาถุงใส่นํ�าย่อย

จากกระเพาะอาหารแบบใหม่ที� มีประสิทธิภาพดีและ

ป้องกันปัญหาที� ไม่พึงประสงค์ที� เกิดจากการใช้ถุงใส่-

นํ�าย่อยแบบทั�วไป

วิธีการศึกษา
1. สืบค้นข้อมูลจากฐานข้อมูลต่างๆ ข้อจาํกดัต่างๆ

ที�พบ เช่น CQI ขวด � ส.(2) ในผู้ป่วยเดก็เคลื�อนไหว

ไม่สะดวก และหนัก

2. ทาํการศึกษาในเดือนตุลาคม ���� – มีนาคม

2556 ในผู้ป่วยที� on NG tube ต่อลงถุง �� ราย

3. ออกแบบถุงใส่ NG โดยใช้วัสดุอุปกรณ์ที�มีอยู่

เพื�อให้เกดิประโยชนส์งูสดุ โดยนาํข้อมูลต่างๆ มาประกอบ

การดาํเนินการ โดยมีวัสดุอุปกรณ์ ดังนี�

1) ถุง NG feed ที�ไม่ใช้แล้ว

2) ไม้แขวนเสื�อขนาดเลก็

3) คลิป � ตัว

4) พลาสเตอร์ผ้า

4. ทดลองใช้สิ�งประดิษฐ์ และประเมินความพึง-

พอใจของผู้ป่วย ญาติ และเจ้าหน้าที�

5. เกบ็รวบรวมข้อมูลและประเมินผล โดยใช้สถิติ

ความถี�และร้อยละ

วิธกีารประดิษฐ์ถุงใส่นํ�าย่อยจากกระเพาะอาหาร

1. นาํถุง NG feed ที�ไม่ใช้แล้วมาล้างให้สะอาด ต้ม

ด้วยนํ�าร้อน แล้วนาํไปผึ�งให้แห้ง

2. นาํไม้แขวนเสื� อขนาดเล็กตัดส่วนล่างออก เหลือ

เฉพาะส่วนบน

3. นาํไม้แขวนที�ได้คล้องเข้ากับรูถุง NG feed

4. ใช้คลิปหนีบไม้แขวนเสื�อกบัถุง NG feed อีกครั�ง

5. นาํ อุปกรณ์ที� เตรียมเรียบร้อยต่อกับสาย NG

และพันด้วยพลาสเตอร์ผ้าอกีครั�ง

ได้ถุงแขวนที�ประดิษฐ์ขึ�นตามภาพที� � และเรียกถุงนี�

ว่า “ถุงแขวนแสนสะดวก”

ขั�นทดสอบสิ�งประดิษฐ์ (ภาพที� �)

1. นาํถุงแขวนแสนสะดวกที�ประดิษฐ์ขึ� นต่อกับสาย

NG ของผู้ป่วย

2. ใช้พลาสเตอร์ผ้าพันสาย NG เข้ากับถุงใส่ NG

content

ภาพที� � ภาพถงุใส่ NG content แบบทั �วไป ภาพที� �  ถุงแขวนแสนสะดวก
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3. ให้ผู้ป่วยที�ใส ่NG ต่อลงถุงทดลองใช้

4. ทดสอบความถูกต้องของปริมาณ gastric content

ที�ได้โดยนาํไปเทยีบกับขวดตวง

5. ประเมินความพึงพอใจของผู้ป่วยและญาติหลัง

ใช้ถุงแขวนแสนสะดวก

ผลการศึกษา
จากการศึกษาและพัฒนาถุงใส่ NG เพื�อรองรับ gas-

tric content  สามารถที�จะประดิษฐ์ถุงแขวนแสนสะดวก

ซึ�งเป็นถุงใส ่NG content ที�ผู้ป่วยสามารถพกพาได้สะดวก

โดยไม่ต้องใช้มือถอืถุงใส ่NG ไม่ต้องกงัวลว่า จะหกเลอะ-

เทอะที�นอน เจ้าหน้าที�ผู้ดูแลสามารถบันทกึปริมาณ gastric

content โดยมี scale บอกชัดเจน และเมื�อทดสอบความ

ถูกต้องของประมาณ gastric content ที�ตวงได้จากถุงใส่

NG content กับขวดตวงพบว่าปริมาณ gastric content

ถูกต้องตรงกันร้อยละ ���.� และยังใช้ต้นทุนการผลิต

น้อย เนื�องจากเป็นการนาํถุง NG ที�ใช้แล้วนาํกลับมาใช้

ใหม่ ช่วยลดปัญหาด้านสิ�งแวดล้อม

จากการนาํไปใช้กบัผู้ป่วยจาํนวน �� ราย แล้วประเมิน

ผู้ป่วยและญาติ �� ราย พบว่ามีความพึงพอใจร้อยละ

��.� และเจ้าหน้าที�ผู้ดูแล �� ราย มคีวามพึงพอใจร้อยละ

��.� พบปัญหาถุงรองรับ gastic content มองเหน็ gas-

tric content ที�อยู่ภายในมองแล้วน่ากลัว เป็นภาพที�ไม่

สวยงาม จากปัญหาดังกล่าว เจ้าหน้าที�ผู้ดูแลจึงได้พัฒนา

ต่อเนื�อง โดยทาํเป็นกระเป๋าเพื�อใสถุ่งรองรับ gastic con-

ภาพที� � การทดลองใชถุ้งแขวนแสนสะดวก

tent (ภาพที� �) ทาํให้มองดูแล้วสวยงาม ผู้ป่วยและญาติ

ทุกคนมีความพึงพอใจเพิ�มขึ� นจากเดิม แต่ข้อจาํกัดของ

ถุงรองรับ gastic content คือการต่อสาย NG เบอร์ � กับ

ถุงรองรับ gastic content ไม่พอดเีนื�องจากรูปากถุงรองรับ

gastic content จะกว้างกว่า ต้องแก้ปัญหา โดยการพันสาย

ไว้หลายรอบ ทาํให้แกะยากเหมือนเดิม และสาย NG สั�น

เวลานอนผู้ป่วยต้องนอนชิดขอบเตียง ด้านที�แขวนถุง-

รองรับ gastic content

วิจารณ์
ในการประดิษฐ์ถุงแขวนแสนสะดวกในครั�งนี�  ทาํให้

สามารถสร้างถุงรองรับ gastic content ที� ช่วยลดการ

หกเลอะเปรอะเปื� อนได้และไม่ต้องกังวลเรื� องนอนทับ

ถุงพลาสติก สามารถลุกเดินทาํกิจกรรมโดยไม่ต้องใช้

มอืถอืถุงใส ่gastic content เจ้าหน้าที�ผู้ดแูลสามารถสงัเกต

ภาพที� � การพฒันาเพิ�มเป็นกระเป๋าใส่ถุงรองรบั gastric

content
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และบันทึกปริมาณ gastric content ได้ตามมาตรฐาน

เดียวกนั ได้ปริมาณ gastric content ที�ถูกต้อง และเมื�อ

ประเมนิข้อคิดเหน็จากผู้ป่วย ญาติ และเจ้าหน้าที� กพ็บว่า

ส่วนใหญ่มคีวามพึงพอใจต่อถุงแขวนแสนสะดวกที�ประ-

ดิษฐ์ขึ�นนี�

ขอ้เสนอแนะ

1. ควรมีการประเมินความพึงพอใจก่อนและหลัง

ใช้นวัตกรรม

2. ควรพัฒนาถุงรองรับ gastic content ที�สามารถ

ใช้ได้กบัสาย NG เบอร์ �

3. ควรพัฒนารูปแบบกระเป๋าที�ใส่ถุงรองรับ gastic

content ให้ปรับระดับขึ� นลงได้ตามความสูงของ

ผู้ป่วย

4. ควรสง่เสริมให้เจ้าหน้าที�แผนกอื�นที�มผู้ีป่วยใส ่NG

content ได้ทดลองนาํไปใช้เพื�อพัฒนาถุงรองรับ

gastic content ต่อไป

สรุป

ถุงแขวนแสนสะดวกมีประสทิธภิาพมากกว่าถุงรองรับ

gastric content แบบเดิม โดยผู้ป่วยสามารถทาํกจิกรรม

ต่างๆ แบบไม่ต้องกงัวล เจ้าหน้าที�ผู้ดูแลสงัเกตและบนัทกึ

ปริมาณ gastric content โดยมี scale ชัดเจน สะดวกต่อ

การใช้งานมากกว่าถุงรองรับ gastic content แบบเดมิ และ

ตรงตามวัตถุประสงค์ของการใช้ถุงรองรับ gastic content
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Nasogastric (NG) drainage plastic bags often have problems with bad odor and leakage causing

discomfort among pediatric patients and limiting participation of them in recreational activities. Further-

more, it is quite difficult to measure the amount of gastrcit drainage due to wrinkle or folding of the bags,

resulting in the records of inconsistent amount of the fluid. To address the problems, the author had

developed a model of new NG drainage bags that are more convenient to use. The objective of this study

was to test the feasibility of the use of this convenient NG bags as well as to assess the satisfaction of

patients, relatives and medical personnel toward the utilization. The study was conducted during October

2012-March 2013 among 20 pediatric patients who were on NG tube. Data were collected by through a

set of questionnaire, and were analyzed by using frequency and percentage. It was found that the conve-

nient NG bags were effective. There was no leakage detected. The patients were able and comfortable to

join recreational activities. Consistent measurement of gastrict content (100.0%) was also obtained. Ninty

five percent of patients and relatives and 90.0% of personnel were satisfied with the use of the bags.

However, the initial model of the bags was transparent and, as a result, not so aesthetic. This was managed

by putting each plastic bag into an outer bag made of cloth. This new development had gain even more

satisfaction among all patients and their relatives. The only limitaion of these convenient bags was the

smaller size of NG tube (number 8) when compared to the connecting hole of the bag, and thus, several

layers of sealing tape were needed causing some difficulty in subsequent removal of the bag. In additon,

each NG tube was also too short which restricted patient’s movement. Further improvement of the conve-

nient bags was recommended.
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