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บทนำ ภาวะกระดูกสะโพกหักในผู้สูงอายุเป็นภาวะฉุกเฉินที่มีความเสี่ยงต่อภาวะแทรกซ้อนสูงและส่งผลต่อการพึ่งพิงระยะยาว จากข้อมูลโรงพยาบาลศรีสะเกษ พบผู้ป่วยเฉลี่ย 200–300 รายต่อปี โดยก่อนการพัฒนาระบบพบภาวะแทรกซ้อนสำคัญระหว่างนอนโรงพยาบาล เช่น แผลกดทับสูงถึง 7.72 ต่อ 1,000 วันนอน การฟื้นฟูล่าช้า ภาวะลิ่มเลือดอุดตัน และข้อสะโพกเทียมเคลื่อนหลุดเป็นความเสี่ยงที่ต้องเฝ้าระวังอย่างใกล้ชิด ในระยะหลังสามารถลดอัตราภาวะลิ่มเลือดอุดตัน และข้อเทียมเคลื่อนหลุดลงเป็นศูนย์ได้ แต่ยังขาดระบบการดูแลแบบบูรณาการที่ชัดเจนตั้งแต่ระยะเริ่มต้นถึงชุมชน ทีมสหสาขา Orthopedic จึงพัฒนา “ลำดวนคืนพลัง” นวัตกรรมการพยาบาลเชิงระบบ โดยมี Active Morning Sitting (AMS) Protocol เป็นกลไกหลักในการเร่งการฟื้นฟูตั้งแต่ระยะแรก เพื่อ 1) ลดภาวะแทรกซ้อนหลังผ่าตัดให้เป็นศูนย์อย่างยั่งยืน 2) เพิ่ม Early Mobilization ภายใน 24 ชั่วโมง และ 3) พัฒนาระบบดูแลต่อเนื่องเชื่อมโรงพยาบาลถึงชุมชน รองรับมาตรฐาน DSC Hip Fracture ปี 2570
วิธีการพัฒนานวัตกรรม ใช้แนวคิด CQI บูรณาการนวัตกรรม 4 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) Admission Advice Contract พยาบาลและญาติร่วมลงนามรับทราบแผนการรักษาตั้งแต่แรกรับด้วยใบแนะนำผู้ป่วยที่ออกแบบเฉพาะสำหรับ Hip Fracture 2) Visual Care Communication ป้ายแขวนเตียงแจ้งเตือนข้อควรระวังหลังผ่าตัด ป้องกันข้อสะโพกเทียมเคลื่อนหลุด และป้ายท่าบริหาร Ankle Pump สำหรับญาติกระตุ้นผู้ป่วยข้างเตียง 3) Active Morning Sitting (AMS) Protocol นวัตกรรมต้นแบบที่ทีมพัฒนาเฉพาะบริบท กำหนดให้ปรับเตียงนั่งและบริหารร่างกายตั้งแต่เช้าวันแรกหลังผ่าตัด (06.00-08.00 น.) Ankle Pump 100 ครั้ง/รอบ, Deep Breathing และการฝึกลุกนั่งขอบเตียงให้เร็ว การติดตามภาวะลิ่มเลือดอุดตันโดยใช้แบบฟอร์มติดตามต่อเนื่องที่ทีมสร้างขึ้นเอง และ         4) Digital Bridge เชื่อมต่อผ่าน Thai COC, Line OA "การฟื้นฟูผู้ป่วย IMC" และ E-book คู่มือกลับบ้านดิจิทัล
ผลการศึกษา ภายหลังการพัฒนานวัตกรรม พบผลลัพธ์เชิงประจักษ์ที่ครอบคลุมทั้งระยะสั้นและระยะยาว 1) อัตราการผ่าตัดภายใน 48 ชั่วโมงเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 48.7 (ปี 2563) เป็นร้อยละ 73.02 (ปี 2569) 2) ลดอัตราการเกิดภาวะลิ่มเลือดอุดตัน (DVT) และข้อสะโพกเคลื่อนหลุด ปี พ.ศ. 2569 = 0 3) อัตราการเสียชีวิตภายใน 30 วันในผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดอยู่ในระดับต่ำ (<3%) 4) ผู้ป่วยทุกรายมีคะแนน Barthel Index เพิ่มขึ้นอย่างน้อย 3-5 คะแนน และได้รับการส่งต่อการดูแลระยะกลาง (IMC) ครบ 100% 5) ความพึงพอใจของผู้ดูแลหลังใช้นวัตกรรมระดับสูงสุด 93.3% 6) อัตราการเกิดกระดูกหักซ้ำและการกลับมานอนโรงพยาบาลซ้ำภายใน 28 วัน = 0 7) อัตราการเกิด Implant/Prosthesis failure ภายใน 6 เดือนอยู่ในระดับต่ำ (ต่ำกว่า 5%) และด้านการสร้างคุณค่าเชิงเศรษฐศาสตร์ 8) สามารถลดค่าใช้จ่ายในกลุ่มที่ LOS 6-8 วัน ได้ประมาณ 21.46% 
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