นวัตกรรม : “เครื่องมือยกต่อมลูกหมาก”
1. ชื่อผลงาน/โครงการพัฒนา : นวัตกรรม : “เครื่องมือยกต่อมลูกหมาก”
2. คำสำคัญ : เครื่องมือยกต่อมลูกหมาก
3. สรุปผลงานโดยย่อ : ความร่วมมือระหว่างศัลยแพทย์และพยาบาลห้องผ่าตัดในการนำข้อจำกัดของอุปกรณ์ยกต่อมลูกหมากที่ใช้แบบเดิมมาพัฒนาและออกแบบใหม่ให้มีความเหมาะสม เอื้อประโยชน์ต่อการทำผ่าตัด Laparoscopy Radical Prostatectomy ได้อย่างมีประสิทธิภาพ
4. ชื่อและที่อยู่ขององค์กร : ECT URO กลุ่มงานศัลยศาสตร์ สถาบันมะเร็งแห่งชาติ
5. สมาชิกทีม : 

1. นายแพทย์ดนัย 
มโนรมย์

2. นายแพทย์ศุภวัฒน์ 
ศิริคุปต์

3. พว.มาลัย 

สงฆ์ประสิทธิ์
6. เป้าหมาย : ใช้เป็นอุปกรณ์ยกต่อลูกหมากมาตรฐานในการผ่าตัด Laparoscopy Radical Prostatectomyห้องผ่าตัด สถาบันมะเร็งแห่งชาติ
7. ปัญหาและสาเหตุโดยย่อ : 

การใช้ Ureteric Dilator(เครื่องมือขยายท่อปัสสาวะเพศชาย) เป็นเครื่องมือยกต่อมลูกหมากในการผ่าตัดต่อมลูกหมากโดยการส่องกล้อง (Laparoscopy Prostatectomy)ทำให้ประสิทธิภาพในการช่วยผ่าตัดลดลง จากปลายที่เรียบโค้งมนและไม่มีด้ามจับ ส่งผลให้ผู้ช่วยแพทย์ไม่สามารถถือให้อยู่ในตำแหน่งที่ศัลยแพทย์ต้องการได้ตลอดเวลา ต้องสลับมือจากความเมื่อยและอ่อนล้า จึงพัฒนาเครื่องมือ ชื่อว่า เครื่องมือยกต่อมลูกหมาก ที่มีด้ามจับที่ถนัดมือและส่วนปลายมีรูเล็กๆ สำหรับรองรับปลายเข็ม เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการเย็บและยกต่อมลูกหมากขณะผ่าตัด
8. กิจกรรมการพัฒนา : 

นำแท่งสแตนเลสขนาดเส้นผ่าศูนย์กลางเท่ากับ Ureteric Dilator มาดัดงอขึ้นรูปตามต้นแบบอุปกรณ์ที่ใช้ยกต่อมลูกหมากแบบเดิม สร้างส่วนประกอบอื่นตามแบบที่วางไว้คือ เพิ่มแกนด้านมือถือเป็นรูปตัว T เพิ่มความสะดวกในการจับยก และเจาะรูด้านปลายด้านโค้งมนสำหรับรับปลายเข็มขณะเย็บทำให้เพิ่มประสิทธิภาพในการผ่าตัดในขั้นตอนการตัดเละแยกต่อมลูกหมากและการเย็บต่อเชื่อมต่อกระเพาะปัสสาวะ
9. การวัดผลและผลการเปลี่ยนแปลง :

9.1 การใช้เครื่องมือขยายท่อปัสสาวะเพศชายหรือ Ureteric Dilator มาประยุกต์ในการใช้ยก ต่อมลูกหมากขณะการผ่าตัดแบบเดิม มีผลดังนี้
· ผู้ช่วยแพทย์เกิดความอ่อนล้าจากการถือ เนื่องจากปลายที่จับยกลักษณะแบนและเล็กต้องจับและยกด้วยปลายนิ้วเกิดความไม่ถนัดต้องขยับและเปลี่ยนมือบ่อยครั้งทำให้การผ่าตัดไม่ราบรื่น
· ศัลยแพทย์มีความยากในการกำหนดทิศทางของปลายเข็ม ในขั้นตอนเย็บต่อกระเพาะปัสสาวะ เนื่องจากอุปกรณ์ไม่ได้ออกแบบมาเพื่อวัตถุประสงค์นี้ 

9.2 ทดสอบการทำงานของ เครื่องมือยกต่อมลูกหมากที่ผลิตขึ้น ตามแบบที่ตอบรับวัตถุประสงค์การใช้งานดังนี้
· แกนด้านมือจับออกแบบเป็นรูปตัว T ที่มีความเหมาะกับการจับถือและยกได้สะดวก
· ปลายด้านโค้งมนออกแบบเพิ่มรูในจุดกึ่งกลางของแกนแท่งสแตนเลส เพื่อรองรับปลายเข็มสามารถกำหนดทิศทางการโพล่ของเข็มขณะเย็บผ่านเนื้อเยื่อในขั้นตอนการเย็บต่อกระเพาะปัสสาวะ

9.3 เปรียบเทียบความแตกต่างของความสะดวกในการจับยกเครื่องมือยกต่อมลูกหมากทั้ง ๒ จากผู้ช่วยแพทย์

9.4 ประเมินประสิทธิภาพการทำงานของเครื่องมือยกต่อมลูกหมากทั้ง ๒ ชนิด โดยศัลยแพทย์
10. บทเรียนที่ได้รับ : 

การพัฒนาเครื่องมือยกต่อมลูกหมากเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการผ่าตัด โดยศัลยแพทย์และพยาบาลห้องผ่าตัด เนื่องจากเป็นผู้ใช้เครื่องมือย่อมมีความเข้าใจถึงความต้องการ การใช้งานของเครื่องมือที่จะสร้างขึ้น จึงกำหนดแบบได้ตรงความต้องการทำให้ผู้ช่วยแพทย์จับและยกเครื่องมือยก  ต่อมลูกหมากสะดวกสบายไม่เมื่อย ไม่อ่อนล้ามือ ช่วยผ่าตัดได้อย่างราบรื่น ศัลยแพทย์มีความสะดวกในขั้นตอนการเย็บต่อกระเพาะปัสสาวะผู้ป่วยได้รับการผ่าตัดตามมาตรฐานมีความปลอดภัย 
11. การติดต่อทีมงาน : พว.มาลัย สงฆ์ประสิทธิ์  งานการพยาบาลห้องผ่าตัด 



  Email : malaiornci@gmail.com.





การล้างเครื่องมือผ่าตัด


ที่ไม่มีระบบ





บุคลากร





ขั้นตอนการปฏิบัติ





ผู้ใช้บริการ





ทรัพยากร





ขาดทักษะและความชำนาญ





ทำงานแบบสบายๆ อิสระ





ไม่รู้จักเครื่องมือผ่าตัด





เครื่องมือผ่าตัดมีหลายชนิด





ความซับซ้อนของเครื่องมือผ่าตัด





ขาดอุปกรณ์ช่วยล้าง





มีเครื่องล้างUltrasonic 1 เครื่อง





ต้องล้างเครื่องมือจำนวนมาก





ล้างเครื่องมือด้วยเครื่อง Ultrasonic





ต้องเลือกวิธีการล้างตามประเภทเครื่องมือให้เหมาะสม





ต้องระมัดระวังในการดูแลเครื่องมือ





ความแตกต่างของวิธีการล้าง





ส่งเครื่องมือมาหลายๆ ชุด


ในรอบการล้างเดียวกัน





ต้องการเครื่องมือด่วน





ต้องการเครื่องมือที่สะอาด





ส่งเครื่องมือมาล้างจำนวนมาก








