
 

 

Clinical  Tracer  
ชื่อเรื่อง การผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียม  ( Total  Knee  Arthroplasty )                          
 

บริบท 
เนื่องจากในปจจุบันการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมกําลังมีความสําคัญมากขึ้นและมีการทํา

อยางแพรหลาย  เพราะเปนการผาตัดที่ไดผลคอนขางดีสามารถชวยใหผูปวยหายปวดและแกไขการ

ผิดรูปได  การผาตัดใชเวลาประมาณ  1-3  ชั่วโมง   พักรักษาตัวในโรงพยาบาล  4-7  วัน มีอายกุารใช

งาน  10-15  ป  โดยมีการพัฒนาอยางตอเนื่องทั้งในดานเทคโนโลยีเชนใชคอมพิวเตอรนําวิถีมาชวย

ในการผาตัดเพื่อเพิ่มความแมนยําและเทคนิคการผาตัดแบบเนื้อเยื่อบาดเจ็บนอย   สามารถลด

อาการปวด  ทําใหเสียเลือดนอยลงและฟนตัวไดเร็วขึ้น   อีกทั้งมีการออกแบบขอเทียมเพื่อใหมีพิสัย

การงอไดมากขึ้นและแยกเฉพาะเพศหญิงและชาย 

จากขอมูลสถิติของโรงพยาบาลสิรินธรพบวาการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมเปนการผาตัดใหญ

แบบ Electiveมากเปนอันดับ 1  ของหนวยออรโธปดิกสและมากเปนอันดับ 4 ของโรงพยาบาล  และ

มีแนวโนมที่เพิ่มข้ีน  โดยในป  พศ. 2548  มีการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียมเปนจํานวน 62 ราย และป 

พ.ศ. 2549  จํานวน 65 ราย  คาใชจายเฉลี่ยประมาณเจ็ดหมื่นถึงหนึ่งแสนบาทตอขาง                                                 

โรงพยาบาลสิรินธรเปนรพ.ทุตติยภูมิขนาด 136 เตียง  อยูในเขตประชากรหนาแนนของ

กรุงเทพตะวันออกและเปนเขตที่มีการเติบโตในทุกดาน  มีแพทยทั้งหมด 23 คนเปนแพทยเฉพาะ

ทางดานออรโธปดิกส 4 คน  มีหองผาตัด 4 หอง  สามารถทําการผาตัดขนาดใหญไดครบทุกสาขา 

ทางโรงพยาบาลสิรินธรไดเล็งเห็นความสําคัญของหัตถการนี้จึงมีความคิดในการพัฒนา

คุณภาพการดูแลผูปวยในกลุมนี้ใหดีข้ึน  เพื่อใหผูปวยที่ไดรับการผาตัดขอเขาเทียมสามารถกลับไปใช

ชีวิตประจําวันไดเร็ว  มีอาการเจ็บปวดนอยและขอเขาเทียมมีอายุการใชงานไดนาน 
 

ประเด็นสําคัญ 
1. การติดเชื้อหลังผาตัด 

2. การผาตัดผิดขางผิดตําแหนง 
3. ภาวะผิดตําแหนงของขอเขาเทียม 

4. อาการปวดแผลหลังการผาตัด 

5. พิสัยการงอเขาหลังการผาตัด 

เปาหมาย 

1. อัตราการติดเชื้อหลังผาตัด  <  1% 

2. อัตราการผาตัดผิดขาง  0  % 

3. อาการปวดแผลหลังผาตัด 24 ชั่วโมง < 4 (pain score) 

4. ผูปวยงอเขาได  90  องศา ในวันที่ 3  หลังการผาตัด > 90 % 



 

 

ตัวช
ัด 

4. อัตราผูปวยที่สามารถงอเขาได 90 องศาในวันที่ 3 หลังการผาตัด 

วิธีด

1.1

เขาเทียมจะไดรับเอกสารแนะนํารายละเอียดการผาตัด  

ั้งกอนและหลังผาตัด 

ประจํา เชน  ใหงดแอสไพรินกอนผาตัด 5  วัน 

วย 

                - ัดเพื่อปองกันการ

-ตรวจรางกายตรวจเลือดและปรึกษาแพทยเพื่อประเมินผูปวยกอนผาตัดในกรณีที่มีโรค

                - จ็บนอย  ( minimally-invasive  surgery)  โดยแผล

                - าตัด ( computer-assisted  surgery)  ทําใหการผาตัด

น 

โมงแรกหลังการผาตัด 

               - orphine 3 mg IV q  4  hr ใน 24 ชัว่โมงแรกรวมกบั

ขา 

ี้วัด (KPI) 
1. อัตราการติดเชื้อหลังผาต
2. อัตราการผาตัดผิดขาง 
3. อาการปวดแผลหลังผาตัด 24 ชั่วโมง (pain  score) 

 

 

ําเนินการ 
1. กระบวนการดูแลผูปวย 

 การเขารับบริการ  ที่หองตรวจผูปวยนอก  ออรโธปดิกส 

    -ผูปวยที่จะรับการผาตัดเปลี่ยนขอ

    และการปฏิบัติตัวกอนการผาตัด 

    -สงปรึกษากายภาพบําบัดเพื่อสอนวิธีการบริหารกลามเนื้อตนขาท

    -ประเมินและเก็บขอมูล  knee  score ของผูปวยกอนผาตัด 

    -แนะนําเรื่องยาที่กิน

          1.2 การประเมินแรกรับ 

                -เยี่ยมผูปวยกอนผาตัดโดยพยาบาลดมยาและพยาบาลหองผาตัดเพื่อลดความกังวลของผูป

ทําเครื่องหมาย(mark site)ขางที่จะทําผาตัดโดยแพทยที่ทําการผาต

ผาตัดผิดขางผิดตําแหนง , verification  และ time  out กอนการผาตัด 

                

ประจําตัว 

           1.3 การผาตัด 

ใชเทคนิคการผาตัดแบบเนื้อเยื่อบาดเ

ผาตัดมีขนาด เล็กกวาเทคนิคดั้งเดิม 

ใชคอมพิวเตอรนําวิถีชวยในการผ

เที่ยงตรงแมนยํายิ่งขึ้

            1.4 การดูแลหลังผาตัด 

               -ใชความเย็นชวยลดอาการปวดแผลหลังผาตัดโดยใช cryocuff 48 ชั่ว

               -มีแนวทางปฏิบัติในการดูแลผูปวยหลังการผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียม 

ใหยาแกปวดหลังผาตัดทันที โดยให m

ยาแกปวดแบบรับประทาน              

               -ใชเครื่อง CPM  ในการบริหารขอเขาเพื่อเพิ่มพิสัยการงอเ

               -หัดเดินดวยเครื่องชวยเดินโดยเจาหนาที่กายภาพบําบัด 



 

 

ีปฏิบัติตัวที่ถูกตอง 

             -ฝกสอนการบริหารฟนฟูรางกาย 

อาการที่คลินิกออรโธปดิกส 

เนื่อง 
ด     

อรชวยในการผาตัด 

          -ลดระยะเวลาการใช TOUNIQUET  ที่รัดตนขาผูปวยระหวางผาตัดเพื่อหามเลือด 

การปฏ เมื่อออกจากโรงพยาบาล 
การ

ณ  10-14  วนัหลงัการผาตัด 

ัดไหม 1-2  วนั 

ถาม ไปนี้ใหรีบมาพบแพทย 

หลออกจากแผล 

วดแผลผาตัดมาก 

ีผ่าตัด 

               -ใหเอกสารแนะนําการดูแลแผลหลังผาตัด  วิธ

  

               -นัดตรวจติดตาม

 
แผนการพัฒนาตอ
            -นําเครื่อง PCA มาใชกับผูปวยหลังผาตัดเพื่อลดอาการปวดซึ่งผูปวยสามารถกําหนดขนา

              ยาไดเอง 

            -ใชเทคนิคการผาตัดแบบเปดแผลขนาดเล็กรวมกับการใชคอมพิวเต

  

            -ใชขอเขาเทียมแบบแยกเพศหญิงชายเพื่อใหไดขนาดที่เหมาะสม 

 
ิบัติตัวหลงัผาตัดเปลี่ยนขอเขาเทียม

ดูแลแผลผาตัด 

1. ลางแผลทกุวนัและอยาใหแผลถูกน้าํ 

2. รับประทานยาปฏิชีวนะตามแพทยส่ัง 
3. มาตัดไหมตามแพทยนัด  ประมา

4. ในกรณีที่ตัดไหมแลว  สามารถอาบน้ําไดหลังจากต

ีอาการดังตอ

1. แผลผาตัดบวมแดงหรือมนี้าํไ
2. มีไขสูง 
3. มีอาการป
4. มีอาการชาขาหรือเทาขางท
5. ขาบวม 

การบริหารขอเขาหลงัการผาตัด 

          ในชวงแรกควรหัดเดินโดยใชเคร่ืองชวยเดนิชนิด 4  ขาจนสามารถเดินไดดีและบริหารขอเขา

โดยการนั่งเกาอี้และหอยขาหลังพิงพนกั  ฝกงอและเหยยีดเขาใหสุดโดยสามารถใชขาอีกขางชวยกด

ลงเพื่อเพิ่มพิสัยการงอเขาใหเพิ่มข้ึนทีละนอยจนถงึ  120  องศาหรือมากกวา  และบริหารโดยการ

เหยียดเขาใหตรงไปขางหนาพรอมกับเกร็งกลามเนื้อตนขาทางดานหนานับ 1-10  หลังจากนั้นคอยงอ

าลงโดยทําเปนชุดๆละ 10  คร้ังวนัละ 10-15  ชุด  โดยปกติทานจะสามารถเดนิไดดีภายใน 3  เข

สัปดาหหลังการผาตัด 

 



 

 

ือนพฤษ 2550–เดือนเมษายน2551 

ะยะเวลา ขอมูล 

ผลลัพธ     เกบ็ขอมูลต้ังแตเด ภาคม
 

ร ที่เก็บตัวช้ีวัด เป ย 

พ.ค. – ก.ค. 2550 ส.ค. – ต.ค. 2550 พ.ย. – ม.ค. 2550 

าหมา

1. อัตราการติดเชื้อหลังผาตัด <1% 0% 0% 0% 

2. อัตราการผาตัดผิดขาง 0 % 0% 0% 0% 

3. อาการปวดแผลหลังผาตัด 24 < 4 ยังไมเริ่มเก็บขอมูล 4.3 4.5 

ช่ัวโมง (pain score) 

5.อัตราผูปวยที่งอเขาได 90 องศา > 90% 91.6

ในวนัที่ 3 หลังผาตัด 

 % 89.2 % 92.8 % 

 

หมายเหตุ  ในระหวางเดือนพฤษภาคม-กรกฎาคม 2550 มีผูปวยที่รับการผาตัดขอเขาเทียม  12  ราย 

                 เร่ิมเก็บ pain  score ตั้งแตเดอืนสิงหาคม 2550 

ูรับผิดชอบ   นายทรงเกียรติ  ปญญจเร  ตําแหนง นายแพทย 8 วช.  สาขาศัลยกรรมกระดูก   

                    โรงพยาบาลสิรินธร  สํานกัการแพทย  กรุงเทพมหานคร 

 
 
 

                                      

  
 
ผ

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


	ผลลัพธ์     เก็บข้อมูลตั้งแต่เดือนพฤษภาคม2550–เดือนเมษายน2551 

