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รายงานการจัดการความรู 
 

ช่ือเรื่อง  พัฒนาแนวทางปฏิบัติการปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ(Phlebitis) จากการใหยาและสารน้ํา
ทางหลอดเลือดดํา 
หนวยงาน งานเด็กปวย กลุมการพยาบาล   
สมาชิกกลุม 1. นางจิตนิภา  ชัยติสกุล                  2. นางดวงใจ  มาละเงิน    
      3. นางภชัรินพร  แจมฟา                  4. นางสาวกัญญาภัทร  กระสินธุ     
      5. นางสาววรางคณา  สิทฺธิเกษร         6. นางสาวสายสุนี  จุนเนียง   
      7. นางสาวธนพร  ศรีอนุวัติพงศ          8. นางสาวพิชญากร  ดินเมืองชน   
      9. นางสาวอรสา  แกวทอง                10. นายเอกกวี  หอมขจร ผูรับผิดชอบโครงการ 
การทบทวนการจัดการความรู 
เหตุผลและท่ีมา(การบงชี้ความรู)        
 เนื่องดวยงานเด็กปวย มีเด็กปวยท่ีใหสารน้ําทางหลอดเลือดดําหรือการเปดหลอดเลือดดําเพ่ือฉีดยาฆา
เชื้อนั้นแทบทุกรายท่ีนอนโรงพยาบาล ซ่ึงเปนหัตถการท่ีจําเปนตอการรักษาและการประคับประครองอาการให
ผูปวยเด็กท่ีมีปญหาทางสุขภาพดีข้ึน ดังนั้นกอนท่ีจะใหสารน้ําและยาตามแผนการรักษาของแพทยและไมให
ผิดพลาดท่ีวางแผนไวนั้น  จะตองคํานึงถึงความปลอดภัยและภาวะแทรกซอนจากการฉีดยาและใหสารน้ําทาง
หลอดเลือดดําและตองปฏิบัติใหถูกตองตามหลักมาตรฐานวิชาชีพ ซ่ึงปจจุบันในหนวยงานเด็กปวยไมมีแนวทาง
ในการดูแลท่ีชัดเจน ไมมีการเก็บขอมูลการเกิดภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ เม่ือเดือนมกราคม2559ไดทดลอง
เก็บขอมูลการเกิดภาวะหลอดเลือดดําอักเสบคิดเปนรอยละ35.9และ21.9ในเกรด1และ2ตามลําดับ จึงคิดท่ีจะ
พัฒนาแนวทางปฏิบัติการปองกันการเกิดภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ(Phlebitis) จากการใหยาและสารน้ําทาง
หลอดเลือดดําเพ่ือไมใหเกิดเกรด3-4ตามมา 
 
วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหพยาบาลเขาใจและสามารถประเมินความรุนแรงของภาวะหลอดเลือดดําอักเสบได               
2. เพ่ือใหพยาบาลมีความรูและปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวยท่ีมีสารน้ําและฉีดยาเพ่ือปองการภาวะหลอด
เลือดดําอักเสบไปในแนวทางเดียวกัน 
 
กระบวนการจัดการความรู     
การเรียนรู  การแลกเปล่ียนเรียนรู 
กิจกรรมการแลกเปล่ียนเรียนรูท่ีครั้งท่ี1 ทบทวนปญหาหาสาเหตุท่ีทําใหเกิดภาวะหลอดเลือดดําอักเสบพบวา 

1. หนวยงานเด็กปวย  ไมมีแบบแผนการปองกันและดูแลภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ 
2. บุคคลากร  มีความรูในการดูแลปองกันการเกิดภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ และเทคนิคในการดูแล

ผูปวยท่ีใหสารน้ําและยาทางหลอดเลือดดําแตกตางกันไป   
3. ผูปวย: ไมใหความรวมมือ: หาเสนยาก  ไมรักษาความสะอาดบริเวณท่ีเปดเสนทางหลอดเลือดดํา 

จากกิจกรรมการแลกเปลี่ยนเรียนรูท่ีครั้งท่ี1 ไดมีการทบทวนปญหารวมกันโดยไดมีความเห็นรวมกันวา ควรมี
การปรับปรุงความรู วิธีการปฏิบัติและข้ันตอนในการปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ 



กิจกรรมการแลกเปล่ียนเรียนรูท่ีครั้งท่ี2 ไดมีการแลกเปลี่ยนเรียนรูกับเจาหนาท่ีในแผนกเด็กปวยใหมี
กระบวนการปฏิบัติปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบใหเปนแนวปฏิบัติรวมกัน โดย 
 1 คนควาหาความรูหาสาเหตุท่ีทําใหเกิดภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 2 คนควาหาความรูระดับความรุนแรงของภาวะหลอดเลือดดําและความเจ็บปวด จากคณะกรรมการ IC  
แบงระดับของภาวะหลอดเลือดดําอักเสบไดดังนี้ 

Grade 0 ไมมีอาการ        
 Grade 1 แดงบริเวณท่ีแทงไมมีอาการปวด      
 Grade 2 ปวดบริเวณท่ีแทง หรือมีบวม แดงรวมดวย     
 Grade 3 ปวดบริเวณท่ีแทง มีบวม แดง รวมกับเสนเลือดดําไดเสนแข็ง≤1นิ้ว   

Grade 4 ปวดบริเวณท่ีแทง มีบวม แดง รวมกับเสนเลือดดําไดเสนแข็ง≥1นิ้วอาจพบหนองไหลออกมา
ได 

สาเหตุการเกิดหลอดเลือดดําอักเสบ 

chemical 

mechanical 

Infection 

ความชํานาญใน
การOn IV fluid 

เวลาในการใหยา
 

ระยะเวลาในการสังเกตการ
อักเสบ 

วัสดุอุปกรณในการปดบริเวณท่ีให  
 IV fluid, on plug 

ยา 

PH 

Osmolarity 

โรคท่ีเปน 

อายุ   ระบบไหลเวยีนเลือด 

Sterile 

Hygiene 
care 



3 ระดับของความเจ็บปวดในเด็ก

 



                
 

4 คนควาหาความรูอัตราการใหยาและความเขมขนของยาท่ีตึกเด็กปวยมีการใชบอยครั้ง 
 
 

ช่ือยา ตัวทําละลาย การบริหารยา อัตราการใหยา คําแนะนํา 
Acyclovir inj.   
250 mg 

SWI  NSS 
หามผสมกับ BWFI 
เพราะจะทําให
ตกตะกอน 

-IV Infusion เทาน้ัน 
-IM ไมนิยม การ
ละลายนํ้าจํากัด 
-Rapid IV ทําใหเกิด 
phlebitis*** 

>1ชม. เพ่ือปองกัน acute 
renal failure (acyclovir 
crystal จะอุดตันใน renal 
tubules) 

-แนะนําใหใช infusion 
pump หรือ microdrip 
-สารละลายขุน/มผีลึกใหท้ิง
ไป 

Amoxycillin 1 g 
+ Clavulonic 
Acid 200 mg 

-SWI 
-ไมควรผสม
รวมกับสารละลาย
ท่ีมี glucose 
dextran หรือ
Bicarbonate 
เพราะความคงตัว
จะลดลง SWI   
NSS       RLS 

-IV, IV infusion 
-IM ไมเหมาะ 

-IV Push ฉีดอยางชาๆใชเวลา 
>3-4  นาที (ถาฉีดเร็วเกินไป
จะทําใหเจ็บ) 
-IV Infusion ใชเวลา     
ประมาณ 30-40นาที 

-หามผสมรวมกับยา กลุม
aminoglycosideใน
กระบอกฉีดยาเดียวกัน   
 -ในระหวางการละลายของ
ผงยา สีอาจเปลี่ยนเปนสี
ชมพูเล็กนอย ควรใชทันที
เมื่อเตรียมเสรจ็ 

Ampicillin inj. 
500 mg. 1g 

SWI  NSS   RLS - IV, IV infusion 
-IM 

-IV Push ใชเวลา 10-15นาที 
-IV Infusion ใชเวลา >30 
นาที 

-ไมควรใหรวมสารละลายท่ีมี 
dextrose หรือพรอมกับ 
Genta. 

Amikacin 
Sulphate inj. 500 
mg / 2 ml.    

D-5-S  NSS  
D5N/2         
D5W  RLS  100-
200 ml 

-IM   -IV infusion -IV Infusion ใชเวลา 30-60 
นาทีในผูใหญและเด็กโต,         
1-2 ชม.  ในเด็กทารก 

หลังผสมไดสารละลายสี
เหลืองออน หามใชถา
สารละลายมสีีดํา 
 

Cefotaxime inj. SWI  NSS   D5S   
D5W       D5N/2 

-IV, IV infusion    
-ฉีดเขาผานinfusion                 
-IM สะโพกลึกๆไม
เกินขางละ2 ml 

-IV Push ใชเวลา >3-5 นาที 
-IV Infusion ใชเวลา 20 นาที   
(2g/40ml ) ใชเวลา 50-60 
นาที(2g/100ml) 

-หามผสมกับ naHCO3        
-สารท่ีเตรียมใหมมสีีเหลือง
ออน ถาเปลี่ยนเปนเหลือง
เขม/ตองท้ิงไป 
-การใหรวมกับ Genta. ทํา
ใหโอกาสเกิดพิษตอไตสูงข้ึน 

Ceftriaxone inj. NSS      D5W -IV, IV infusion    
-IM ลึกๆ 

-IV Push ใชเวลา 2-4 นาที   
IV Infusion ใชเวลา  >15-30 
นาที (ผูใหญ)  
>10-30 นาที ในเด็ก 

-การใหรวมหรือพรอมกับ 
Genta จะทําใหโอกาสเกิด
พิษตอไตสูงข้ึน  การให iv 
push เสี่ยงตอโรคน่ิวในถุง
นํ้าด ี

Clindamycin    
600 mg/4 ml inj 

NSS         D5W -IV infusion 
แนะนํา 
-IM (ขนาดยาไมเกิน 
600 mg) 

IV Infusion ใชเวลา  60 นาที -ไมควรผสมกับยาอ่ืน ใน 
syringe 



Cloxacillin inj. 1 
g.          

D-5-W       NSS -IV, IV infusion     
-IM 

-IV Push ใชเวลา > 2-
4  นาที 
- IV Infusion ใชเวลา > 30-
40 นาที 

-หามผสมรวมกับGenta                            
–ยาท่ีผสมนํ้าแลวไมนิยมให
เก็บอาจเกิด Phlebitis 
ได*** 

Meropenem1 g NSS             
D5S      D5W 

-IV, IV infusion -Direct IV ใชเวลา >5 นาที 
-IV Infusion ใชเวลา 15-30 
นาที 

-ไมควรผสมกับยาอ่ืน ใน 
syringe 

Piperacillin 4 g + 
Tazobactam na 
0.5g         

NSS             
D5W      SWI 

-iv -IV Push ใชเวลา อยางนอย 
3-5 นาที 
-Intermittent IV Infusion 
ใชเวลา 20-30 นาที 

-ไมควรผสมกับยาอ่ืน ใน 
syringe 

Vancomycin HCL 
500 mg.     

NSS          D5W IV infusion IMจะ
ทําใหเกิดความ
เจ็บปวดและการตาย
ของเน้ือเยื่อบริเวณท่ี
ฉีด(ivรั่วอาจเกิด
Phleitis)*** 

ใชเวลา > 60 นาที -ควรเจือจางยา 500 mg 
ดวยของเหลวอยางนอยสุด 
100 ml  และหยดนานไม
นอยกวา  60นาที  เพ่ือ
หลีกเลี่ยงการรั่วของยาเขาสู
เน้ือเยื่อรอบๆ บริเวณท่ีฉีด  
หามใชถายามีตะกอนหรือมี
การเปลีย่นสีของยา ระวัง
การเกิด Red Man 
Syndrom(หนา  คอ  อก  
แขน มีผื่นข้ึนอยางรวดเร็ว) 
เมื่อ dripยาเร็วเกินไป 

  

5 คนควาหาความรูในการปฏิบัติการใหสารน้ําท่ีถูกตอง 

  พยาบาลผูเตรียมใหสารน้ําจะตองพิจารณาเลือกตําแหนงของหลอดเลือดดําท่ีจะแทงเข็มใหสารน้ํา  โดยมี

หลีกการดังตอไปนี้           

 1.เลือกหลอดเลือดดําของแขนขางท่ีผูปวยไมถนัดกอน  เพ่ือใหผูปวยสามารถใชแขนขางท่ีถนัดทํา

กิจวัตรตางๆไดดวยตนเอง          

 2.ใหเริ่มตนแทงเข็มท่ีใหสารน้ําท่ีหลอดเลือดดําสวนปลายของแขนกอน  เพ่ือใหหลอดเลือดดําสวนท่ี

ถัดเขามาสามารถใชงานไดอีก          

 3.หลีกเลี่ยงการแทงเข็มใหสารน้ําท่ีหลอดเลือดดําของแขนขางท่ีผาตัดโดยเฉพาะบริเวณรักแรของแขน

ขางนั้น             

 4.ถาจําเปนตองผูกยึดแขนและขา  ใหหลีกเลี่ยงการแทงเข็มใหสารน้ํา     

 5.หลีกเลี่ยงการแทงเข็มบริเวณขอพับตางๆ  เพราะจะทําใหหลอดเลือดแตกทะลุงาย  หรือถา

จําเปนตองแทงบริเวณขอพับใหใชไมดามปองกันการงอพับ 

 



                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              

สรุปการแลกเปล่ียนเรียนรู  พัฒนาแนวทางปฏิบัติการปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ(Phlebitis) จากการ 

ใหยาและสารนํ้าทางหลอดเลือดดํา 

 
  
 
 

 

 
 
 
 
 
กระบวนการและเครื่องมือ 
1.ตารางการตรวจสอบภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ 
 

 
 
 
 
 

เวร/วันที�1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 0 1 1 1 2 1 3 1 4 1 5 1 6 1 7 1 8 1 9 2 0 2 1 2 2 2 3 2 4 2 5 2 6 2 7 2 8 2 9 3 0 3 1

เช้า
บ่าย
ดึก
รวม

                                                   หมายเหตุ: *I◌์ncharge ประเมินเวรละครั�ง

                                                                                         *ถ้าพบ Grade 1-4 ให้ระบุยาที�ใช้/สิ�งที�ทําให้เกิด
                                                                                                                    *ถ้ามGีrade 3-4 ให้รายงานอุบัติการณ์ความเสี�ยง/แจ้งICWN/หัวหน้างาน

                                                                                                                                                                      ยาที�ใช้              Clafaran……………………..............คน   Ceftri……………………………………………………..คน

                                                                                                                                                                              Ampicillin……………………………………........คน       Amikin……………………………………………..........คน อื�นๆ............ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

                     Phlebitis scale
                                                     Grade   0    ไม่มีอาการ

                                                                                                     1     แดงบริเวณที�แทงไม่มีอาการปวด
                                                                                                                   2     ปวดบริเวณที�แทง หรือมีบวม แดงร่วมด้วย

                                                                                                                                                                             3     ปวดบริเวณที�แทง มีบวม แดง ร่วมกับคลําเส้นเลือดดําได้เส้นเลือดแข็ง< 1 นิ�ว
                                                                                                                                                                                                                  4     ปวดบริเวณที�แทง มีบวมแดง ร่วมกับคลําเส้นเลือดดําได้เส้นแข็ง> 1นิ�ว อาจพบหนองไหลออกมาได้

r a d e /วันท1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 0 1 1 1 2 1 3 1 4 1 5 1 6 1 7 1 8 1 9 2 0 2 1 2 2 2 3 2 4 2 5 2 6 2 7 2 8 2 9 3 0 3 1

0
1
2
3
4

รวม

กําหนดการปด IV  PLUG ใหสามารถสังเกตไดงาย 
การพัฒนาแนวทางการปฏิบัติการ
ปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบ 

กําหนดวิธีปฏิบัติกอนและหลังใหสารน้ําและยาทางหลอด
ื  

กําหนดอัตราความเขมขนของยาท่ีให 

กําหนดระยะเวลาในการเปลี่ยนอุปกรณและเปลี่ยน
เสน 

กําหนดวิธีการเลือกเสนท่ีเหมาะสม 



2.แนวทางปฏิบัติการปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบท่ีผานกระบวนการเรียนรูและเปนขอสรปุของสมาชิก
ภายในงานเด็กปวย 
1. ยึดหลัก Aseptic technique  ในการ on IV  การใหยา 
2. การเตรียมหลอดเลือดกอนเริ่มใหสารน้ํา 

การเตรียมหลอดเลือดกอนเริ่มใหสารน้ํา หมายเหตุ 
การเลือกขนาดและตําแหนงของหลอดเลือดดํา 

โดยเลือกหลอดเลือดจากตําแหนงสวนปลายไปสวน
ตนและมีขนาดพอเหมาะ  มีความตรง  ไมงอ  และอยู
ในตําแหนงท่ีเสนไมแตกงาย  สะอาด  และไมมีสวนท่ี
เก่ียวของกับสวนท่ีมีพยาธิสภาพของรางกาย 

หลอดเลือดท่ีเห็นชัดเจน  ลักษณะตรง  ไมคดงอ  มี
การยืดหยุนไดดี  คลําไดงาย 

 หลีกเลี่ยงไมแทงเข็มบริเวณขาหรือบริเวณท่ีมีการหัก
งอของอวัยวะบริเวณท่ีมีบาดแผลและหลอดเลือดท่ี
บอบช้ําหรือบริเวณท่ีมีการไหลเวียนไมสะดวก 

 

รัดสายยางเหนือบริเวณท่ีจะแทงเข็ม2-3นิ้วปมสาย
ยางควรรัดอยูดานขาง  ไมควรอยูในแนวเสน  จะทํา
ใหเห็นเสนเลือดไดชัดเจน 

หลังการรัดสายยาง  สามารถหยุดการไหลเฉพาะ
หลอดเลือดดํา  และสามารถเห็นเสนเลือดไดชัดเจน 

ตรวจสอบสภาพผิวหนังบริเวณท่ีจะแทงเข็ม  ตองไมมี
แผล   

บริเวณท่ีจะใหสารน้ําสะอาดเหมาะสม 

3. ปดทับตําแหนงแทงเข็มดวยวัสดุคงทน  ปองกันการเลื่อนหลุดและสามาระสังเกตไดงายและเขียนวันท่ีตอง
ตรวจเช็คเพ่ิมอีก3 วันนับเพ่ิมจากวันท่ีคาเข็ม 
4. ตรวจสอบตําแหนงฉีดยาอยางนอยเวรละ 1 ครั้ง(ทุก 8 ชั่วโมง) เปลี่ยนตําแหนงการแทงเข็มอยางนอยทุก 
72 ชั่วโมง  เปลี่ยนตําแหนงทันทีท่ีเกิด phlebitis หรือถาแพทยมีคําสั่งใหเจาะเลือดซํ้าให On plug หรือ On 
IV fluid ใหเปลี่ยนเสนใหมทุกครั้ง 
5. เจือจาง ATB ตามตารางการบริหารยา ขณะฉีดยาใหสังเกตปฏิกิริยาของผูปวยและหลอดเลือดทุกครั้งท่ีฉีด
ยา 
6. แนะนําใหญาติมีสวนรวมในการดูแลผูปวยและสังเกตอาการผูปวยขณะฉีดยาเพ่ือเปนขอมูลในการตรวจสอบ
ภาวะ Phlebitis ไดเร็วข้ึน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



การวัดผล 
  จากการปฏิบัติตามแนวทางการจัดการเรียนรู จากการเก็บขอมูลและวิเคราะหการเกิดหลอดเลือดดําอักเสบ 
ในงานเด็กปวยตั้งแตเดือนกุมภาพันธ-พฤษภาคม 2559 พบการเกิดหลอดเลือดดําอักเสบ ระดับ1และ2ดัง
กราฟ  
 

 
 
 
การส่ือสาร 
1) เจาหนาท่ีทุกคนเซ็นรับทราบแนวทางการปฏิบัติในการปองกันภาวะหลอดเลือดดําอักเสบจากการใหสารน้ํา
และยาทางหลอดเลือดดํา และติดไวในหองรักษา      
 2) ทําปายชื่อกลุมยาท่ีมีความเขมขนสูงจัดไวท่ีเคานเตอรเตรียมยา   
  
 
การเผยแพร            
 1) เผยแพรผานfacebook-kmhpc3 และ lineกลุมเจาหนาท่ีเด็กปวย    
 2) Drive K 13-12/เด็กปวย/คลังความรูงานเด็กปวย/KM59
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การตอยอดความรู 
  มีการเก็บขอมูลและนํามาวิเคราะหอยางตอเนื่อง เพ่ือปองกันการเกิด phlebitis ในระดับ 3-4 และ
พัฒนาแนวทางปฏิบัติการใหสารน้ําและยาทางหลอดเลือดดําใหเปนปจจุบันและเทียบเคียงกับวิชาการท่ี
ทันสมัยอยูเสมอ 
            
รูปภาพกิจกรรม           
            
            
         

     
            
            

      
     

 

 


