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1.หลักการและเหตุผล 

           ยา HAD หมายถึงยาทีมีความเสี ่ยงสูงที ่จะเกิดอันตรายแก่ผู ้ป ่วยหากเกิดความผิดพลาดใน
กระบวนการบริหารยา อาจทำให้เกิดอันตรายแก่ผู้ป่วย หรืออาจรุนแรงถึงข้ันเสียชีวิตได้ ในหอผู้ป่วยห้องคลอด 
ให้บริการทางด้านสูติ - นรีเวชและทารกแรกเกิด ดูแลรักษาพยาบาลมารดาระยะตั้งครรภ์ รอคลอด ขณะคลอด 
และการดูแลทารกแรกเกิด  และในบางครั ้งมีมารดาตั ้งครรภ์มีภาวะเสี ่ยง เช่น ภาวะความดันโลหิตสูง  
เบาหวานขณะตั้งครรภ์  ซึ่งบางเคสพบว่ามีความจำเป็นที่ต้องใช้ยา  HAD ดังนั้นการบริหารยาอย่างถูกต้อง 
รวมถึงการเฝ้าระวังติดตามอาการของผู้ป่วยขณะให้ยาและหลังให้ยา HAD จึงมีความสำคัญ   เพราะหากพบ
ค ว า ม ผ ิ ด ป ก ต ิ ท ำ ใ ห ้ ส า ม า ร ถ ใ ห ้ ค ว า ม ช ่ ว ย เ ห ล ื อ ผ ู ้ ป ่ ว ย แ ล ะ ร า ย ง า น แ พ ท ย ์ ไ ด ้ ท ั น ที   
ทำให้ผู้ป่วยมีความปลอดภัย  และมารถป้องกันอันตรายที่จะเกิดจากยา HAD ได้  
           ปัจจุบันในหอผู้ป่วยแผนกห้องคลอด มีการบริหารยาโดยใช้ป้าย IV สีขาวและเขียนชื่อยาด้วยปากกาสี
แดง  นอกจากนี้จะมีการแขวนป้ายที่เสา ทุกเคสที่ได้รับยา HAD เป็นการระวังความเสี่ยงระดับหนึ่ง ซึ่ง
เจ้าหน้าที่ห้องคลอด เล็งเห็นว่าหากมีการเพิ่มรายละเอียดของการเฝ้าระวังความเสี่ยง เช่น ข้อบ่งชี้การใช้ยา สิ่ง
ที่ต้องติดตามระหว่างได้รับยา HAD อาการผิดปกติใดบ้างที่ต้องแจ้งแพทย์ทันที และการรักษาเบื้องต้นในกรณี
ฉุกเฉินติดที่ข้างขวดน้ำเกลือ จะทำให้พยาบาลทราบถึงอาการที่ต้องเฝ้าระวัง  จะทำให้ลดความรุนแรงจาก
ผลข้างเคียงของยา และทำให้ผู้ป่วยปลอดภัยจากการใช้ยามากขึ้น 
2.วัตถุประสงค์ 

1.เพ่ือทบทวนแนวทางการเฝ้าระวังการใช้ยา HAD 
2.เพ่ือป้องกันความคลาดเคลื่อนและเหตการณ์ไม่พึงประสงค์จากยา HAD 
3.เพื่อสามารถติดตามอาการไม่พึ่งประสงค์ขณะและหลังให้ยา HAD หากพบความผิดปกติจึงสามารถ
รายงานแพทย์ได้ทันที 

3.เป้าหมาย / ตัวชี้วัด 
1.อุบัติการณ์การบริหารยาผิดพลาดเป็น 0 ครั้ง 
2.อาการไม่พึงประสงค์ของผู้ป่วยขณะได้รับยาและหลังได้รับยา HAD เป็น 0 ครั้ง 
3.ความพึงพอใจของบุคคลากร ร้อยละ 80 
4.วิธีการ/รูปแบบการจัดการความรู้ 
5. กระบวนการจัดการความรู้ (Share & Learn) 
 
 
 
 



ผู้เล่าเรื่อง การแลกเปลี่ยนความรู้ 
(Share&Learn) 

เทคนิค/วิธีการ (Action) 

ฟาลินดา การรับ order 
- บุคคลกรคัดลอกคำสั่งในบันทึกการให้
ยา HAD แต่ไม่ได้เขียนชื่อยาด้วยปากกา
สีแดง  

-คัดลอกคำสั่งลงในบันทึกการให้ยา HAD ใน Med 
Record  
-การเขียนป้าย Iv ให้เขียนชื่อยาด้วยปากกาสีแดง
ทุกครั้ง 
-ตรวจสอบคำสั่งยาอย่างละเอียดทุกครังหากมีข้อ
สงสัยให้สอบถามแพทย์ผู้ออกคำสั่ง หรือหากสงสัย
เรื ่องอัตราส่วนการผสมยาให้โทรสอบถามเภสัช
โดยตรง 

 การเตรียมยา  
 พยาบาลไม่ได้ตรวจสอบการให้ยาจาก

พยาบาลอีกบุคคลหนึ่ง Double check 
ก่อนให้ยาอย่างเป็นประจำ 
 

- ในการเตรียมยาให้อ่านคำสั ่งและขนาดยาให้
ชัดเจนและตรวจสอบการให้ยาจากพยาบาลอีก
บุคคลหนึ ่ง และควรอ ่านฉลากยาอย ่างน ้อย  
3 ครั้ง คือระหว่างการเตรียมยาหรือจัดยา ก่อนให้
ยาและขณะที่จะทิ้งภาชนะบรรจุยาหรือนำกลับคืน
ที่เก็บยา 
- การเตรียมยา แบ่งยา คำนวณขนาดยา และจัด
ยาที่ต้องระมัดระวังสูง ต้องบันทึกขนาดยา อัตรา
ส่วนผสม 
ต้องมีการตรวจสอบความถูกต้องโดยให้พยาบาล
อีกคนเป็นผู้ทบทวนความถูกต้องกับคำสั่งแพทย์ 
หรือมีการตรวจสอบ 
- กำหนดให้ยา HAD form iv fluid ต้องใช้  
infusion pump ทุกครั้ง 
- ยาHAD  ที่ต้องให้โดยการหยดเข้าหลอดเลือดให้
ติดฉลากที่ระบุถึงข้อบ่งใช้การให้ยา ,สิ ่งที ่ต้อง
ติดตามระหว่างได้รับยา HAD , การผิดปกติใดบ้าง
ที่ต้องแจ้งแพทย์ทันที และการรักษาเบื้องต้นใน
กรณีฉุกเฉิน 

 การบริหารยา 
พยาบาลไม่ได้ตรวจสอบชื ่อ-นามสกุล
ผู้ป่วยก่อนให้ยา HAD ทุกครั้ง  
-พยาบาลไม่ได้แจ้งอาการข้างเคียงของ
ยาหรืออาการผิดปกติที่ผู้ป่วยต้องแจ้งให้
พยาบาลทราบทุกครั้ง 
-พยาบาลมีการตรวจสอบบริเวณ iv  
site เวรละ 1 ครั้ง 

- ก่อนให้ยาต้องมีการยืนยันความถูกต้องของ
ผู้ป่วยอย่างน้อย 2 ข้อบ่งชี้ โดยการถามชื่อ-สกุล
ผู้ป่วย พร้อมดูป้ายข้อมือ  
- ควรแจ้งอาการที ่เกิดขึ ้นหลังการได้รับยาและ
อาการที ่ผ ู ้ป ่วยต้องรีบแจ้งแพทย์และพยาบาล
รับทราบทันที 



 เจ้าหน้าที่พยาบาลจัดกิจกรรมทบทวน
ความรู้เกี่ยวกับข้อบ่งใช้ของการใช้ยา  

- ติดบอร์ดให้ความรู้เกี่ยวกับข้อบ่งใช้การใช้ยาสิ่งที่
ต้องติดตามระหว่างได้รับยา 

 เช็ควันหมดอายุอย่างสม่ำเสมอ - เช็ควันหมดอายุของยาที่มีอยู่ภายแผนกทุกครั้งที่
มีการเบิกจ่าย รับยาจากฝ่ายเภสัชกรรม เข้ามา
สำรองไว้ใช้ในแผนกบริการและตรวจสอบซ้ำทุก
ครั้งก่อนให้ยากับผู้รับบริการ ตรวจสอบยาสำรอง
ต่อเนื่องทุกเดือนเพื่อตรวจสอบวันหมดอายุและ
ส่งคืนแจ้งแลกเปลี่ยนกับทางเภสัชกรรมก่อนวัน
หมดอายุอย่างน้อย 6 เดือน 

 

ปัจจัยสู่ความสำเร็จ 
1.มีการรับคำสั่งการรักษาอย่างถูกต้อง และลงบันทึกในใบ Med record อย่างถูกต้อง 
2.มีการติดป้าย IV สีแดงแขวนไว้ที่เสาน้ำเกลือ 
3.มีการติดป้ายที่บอกถึงข้อบ่งใช้การยา,สิ่งที่ต้องติดตามระหว่างได้รับยา HAD, อาการผิดปกติใดบ้างที่ต้องแจ้ง 
แพทย์ทันทีและการรักษาเบื้องต้นในกรณีฉุกเฉิน 
4.การมี Double check ยาก่อนให้ยา HAD ทุกครั้ง 
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