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บทคัดยอ 
 
 การเกิดทอชวยหายใจเล่ือนหลุดเปนภาวะแทรกซอนท่ีพบไดบอยในผูปวยวิกฤตและ
เปนภาวะคุกคามชีวิตได การปองกันทอชวยหายใจเล่ือนหลุดจําเปนตองปฏิบัติตามหลักฐานเชิง
ประจักษเพื่อใหบรรลุผลลัพธท่ีพึงประสงค การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาปฏิบัติการ มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาถึงประสิทธิผลของการใชแนวปฏิบัติทางคลินิกสําหรับการปองกันทอชวยหายใจเล่ือนหลุดใน
หอผูปวยหนักอายุรกรรม โรงพยาบาลลําปาง  กลุมตัวอยางในการศึกษาคร้ังนี้ประกอบดวย 2 กลุม 
คือ กลุมตัวอยางท่ีไดรับการใสคาทอชวยหายใจทางปากและเขารับการรักษาตัวในหอผูปวยหนัก
อายุรกรรม โรงพยาบาลลําปางกอนมีการใชแนวปฏิบัติทางคลินิกสําหรับการปองกันทอชวยหายใจ
เล่ือนหลุด ระหวางเดือนเมษายน ถึงเดือนมิถุนายน 2552 จํานวน 101 คน และกลุมตัวอยางท่ีไดรับ
การใสคาทอชวยหายใจทางปากและเขารับการรักษาตัวในหอผูปวยหนักอายุรกรรม โรงพยาบาล
ลําปางระหวางมีการใชแนวปฏิบัติทางคลินิกสําหรับการปองกันทอชวยหายใจเล่ือนหลุด ระหวาง
เดือนกรกฎาคม  ถึงเดือนกันยายน 2552 จํานวน 92 คน เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา คือ แนวปฏิบัติ
ทางคลินิกสําหรับการปองกันทอชวยหายใจเล่ือนหลุด ของโรงพยาบาลพุทธชินราช  พิษณุโลก 
(2549)  และแบบบันทึกอุบัติการณการเกิดทอชวยหายใจเล่ือนหลุด ดําเนินการศึกษาตามกรอบ
แนวคิดของสภาวิจัยการแพทยและสุขภาพแหงชาติประเทศออสเตรเลีย (NHMRC, 1999) วิเคราะห
ขอมูลโดยใช สถิติเชิงบรรยาย 
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 ผลการศึกษา พบวา กลุมตัวอยางกอนมีการใชแนวปฏิบัติทางคลินิกสําหรับการปองกัน
ทอชวยหายใจเล่ือนหลุดในหอผูปวยหนักอายุรกรรม มีอุบัติการณการเกิดทอชวยหายใจเล่ือนหลุด 
32.76 คร้ังตอ 1,000 วันคาทอชวยหายใจ ในขณะท่ีกลุมตัวอยางระหวางมีการใชแนวปฏิบัติทาง
คลินิกสําหรับการปองกันทอชวยหายใจเล่ือนหลุดในหอผูปวยหนักอายุรกรรม มีอุบัติการณการเกิด
ทอชวยหายใจเล่ือนหลุด 17.31 คร้ังตอ 1,000 วันคาทอชวยหายใจ  
 ผลการศึกษาคร้ังนี้แสดงใหเห็นวา การใชแนวปฏิบัติทางคลินิกสําหรับการปองกันทอ
ชวยหายใจเล่ือนหลุดในหอผูปวยหนักอายุรกรรม โรงพยาบาลลําปาง สามารถลดอุบัติการณการเกิด
ทอชวยหายใจเล่ือนหลุดได ควรนําแนวปฏิบัติทางคลินิกนี้ไปใชในการพัฒนาคุณภาพการดูแล
ผูปวยตอไป 
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ABSTRACT 
 
 Unplanned endotracheal  extubations (UEEs) among critically ill patients is a 
common problem and can be a life-threatening event. Prevention of UEEs based on evidence is 
needed in order to achieve positive outcomes. The purpose of this operational study was to 
determine the effectiveness of implementing clinical practice guidelines (CPGs) for prevention of 
UEEs in medical  intensive care  unit (MICU),  Lampang  hospital. Study participants included   
101 intubated critically ill patients who were confined  in MICU before implementation of CPGs 
and 92 intubated critically ill patients who were in MICU during implementing of CPGs. The 
instruments used in this study were CPGs for prevention of UEEs of Buddhachinaraj hospital, 
(2007) and incidence record form. This study was based on a framework of CPGs of the national 
health and medical research council (NHMRC, 1999). Data was analyzed by using  descriptive 
statistics. 
 The results of this study revealed that incidence rate of UEEs among subjects in 
before implementation group was 32.76 per 1,000 intubated days while incidence rate of UEEs 
among subjects in CPGs group was 17.31 per 1,000 intubated days.  
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 The findings of this study confirm that implementation of CPGs for prevention of  
UEEs in medical  intensive care  unit,  Lampang  hospital could reduce incidence rate of UEEs. 
Therefore, this CPGs should be used to improve the quality of care to patients.  
 
 
 
 
 
 


