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1. วัตถุประสงค์  

 เพื่อป้องกันความคลาดเคลื่อนในการติด sticker ในเอกสารต่าง ๆ ของผู้ป่วย ที่อาจเป็นผลท าให้มีการคลาดเคลื่อน
ของข้อมูล ท าให้มีการสูญหายของข้อมูลหรือมีข้อมูลที่ไม่ถูกต้องแก่ผู้ป่วย 
 

2. ขอบข่าย  
2.1 บุคลากรทางวิสัญญ ี
2.2 ศัลยแพทย์ แพทย์ส่องกล้อง 
2.3 พยาบาลห้องผ่าตัด พยาบาลส่องกล้อง 
2.4 แพทย์ประจ าบา้นสาขาศัลยศาสตร์ 
2.5 แพทย์ประจ าบา้นต่อยอดศัลยกรรม อายุรกรรม หรือศัลยกรรมระบบทางเดินอาหาร 

 
3. อุปกรณ์/เครื่องมือ 

3.1 sticker ป้ายชื่อผูป้่วย  
 

4. ความรับผิดชอบ 
4.1 วิสัญญีแพทย์/วสิัญญีพยาบาล 

 
5. ค าจ ากัดความ 

5.1  ห้องผ่าตัด หมายถึง ห้องผ่าตัด ตึกสยามินทร์ชั้น 3, 4, 5 ตึกสูติ-นรีเวช ตึกอุบัติเหตุ หรือ Outside OR และ
ศูนย์ส่องกล้องระบบเดินอาหาร หมายถึง ศูนย์ส่องกล้องระบบทางเดินอาหารวีกิจ วีรานุวัตต์ ตึก 84 ปี ชั้น  

5.2 บุคลากรทางวิสัญญี หมายถึง ผูป้ฏิบัติงานที่ให้การดูแลผู้ป่วย ระหว่างการระงบัความรู้สึกที่มารบัการผ่าตดัที่ 
ตึกสยามินทร์ ชั้น 3, 4, 5 ตึกสูติ-นรีเวช ตึกอุบัติเหตุ หรือ Outside OR หรือมารับการตรวจ โดยการส่องกล้อง-
ทางเดินอาหารที่ ศนูย์ส่องกล้องระบบทางเดินอาหารวีกิจ วีรานวุัตติ์ ได้แก่ 
5.2.1  วิสัญญีแพทย ์
5.2.2  วิสัญญีพยาบาล 
5.2.3  แพทย์ประจ าบา้นวสิัญญีวิทยา 
5.2.4 บุคลากรอ่ืนๆ ที่เก่ียวข้อง เช่น นักศึกษาวสิัญญีวิทยา 

5.3 Sticker ปา้ยชื่อผูป้่วย หมายถึง กระดาษที่มีชื่อผูป้่วย HN ของผู้ป่วยพิมพ์ตดิอยู่ 
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6. เอกสารอ้างอิง 

Who surgical safety checklist 
Available at: www.who.int/patientsafety/safesurgery/ss_checklist/ 

 
7. รายละเอียด 

7.1 ข้อมูลที่เก่ียวข้อง 
เอกสารในการด าเนินการของผู้ป่วยที่มาระงับความรู้สึกมีจ านวนมาก จึงอาจเกิดการคลาด เคลื่อนใน

การติด sticker ลงในเอกสารต่างๆ ท าให้เกิดความผิดพลาดในข้อมูล ที่มีความส าคัญแก่ผู้ป่วยและโรงพยาบาล 
7.2 ปัจจัยที่มีผลต่อการติด sticker ผิด  

7.2.1 การผลัดเปลี่ยนเวรโดยไม่มีการส่งต่อ  
7.2.2 มีบุคลากรจ านวนมากที่เก่ียวข้องกับผู้ป่วย  
7.2.3 มีเอกสารที่ต้องลงรายละเอียดจ านวนหลายหน้า  

7.3 ปัจจัยที่ช่วยป้องกันการติด sticker ผิด 
7.3.1 Patient identification 

 ตรวจเช็ค sticker ที่มาจากหอผู้ป่วย หรือที่ติดมาในเวชระเบียน ให้ตรงกับป้ายข้อมือผู้ป่วย
และแฟ้มผู้ป่วยนอก 

7.3.2 Surgical safety checklist 
 การท า Surgical safety checklist ก่อนการเริ่มให้การระงับความรู้สึกหรือการท าหัตถการ

ทุกราย โดยผู้เกี่ยวข้องทุกฝ่าย ทั้งศัลยแพทย์ แพทย์ส่องกล้อง วิสัญญีแพทย์ วิสัญญีพยาบาล พยาบาล
ผู้ช่วยพยาบาล โดยวิสัญญีแพทย์หรือวิสัญญีพยาบาล ต้องตรวจเช็คชื่อผู้ป่วยกับ sticker ที่ติดลงใน
เอกสารต่าง ๆ ให้ตรงกัน 

7.3.3 Double check system 
ก่อนเสร็จหัตถการทุกครั้งบุคลากรทางวิสัญญี ควรตรวจเช็คความเรียบร้อยของเอกสารทาง

วิสัญญีให้ครบทุกหน้า และน า sticker ที่เหลือของผู้ป่วยรายนั้น คืนให้กับพยาบาลห้องผ่าตัด เพื่อ
ป้องกันความผิดพลาดในการน า sticker ของผู้ป่วยรายเก่าไปติดให้กับผู้ป่วยรายต่อไป 

7.4 วิธีปฏิบัติ 
 เมื่อผู้ป่วยเข้าไปในห้องตรวจ/ห้องผ่าตัด ก่อนจะเร่ิมให้ยาระงับความรู้สึก หรือท าหัตถการให้พยาบาล

หรือผู้ช่วยพยาบาลประจ าห้องนั้น ท า surgical safety checklist โดยบุคลากรทางวิสัญญีในห้องนั้นเป็น
ผู้รับผิดชอบในการตรวจเช็ค sticker ที่ติดลงในเอกสารต่างๆ ว่าตรงกับผู้ป่วย 

 ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
1. เป็นแนวทางปฏิบัติในการลดความคลาดเคลื่อนของการติด sticker 
2. อุบัติการของการติด sticker ผิดลดลง 

http://www.who.int/patientsafety/safesurgery/ss_checklist/
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 ตัวชี้วัดและการประเมินผล 
1. Process indicator: การปฏิบัติตามแนวทางที่ก าหนด 
2. Outcome indicator: รายงานจาก Occurrence report และศูนย์เก็บข้อมูลของภาควิชา-

วิสัญญีวิทยา 
 

8.  ภาคผนวก 
ไม่มี  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Expiry date : 31-01-2570




