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เปรียบเทียบการใช้ gauze, sponge และ swab ในการท�ำแผลแบบระบบสุญญากาศ 

ผู้ป่วยแผลเรื้อรัง Wound Center โรงพยาบาลนครพนม

อรรจจิมา ศรีชนม์, ยุพิน เชื้อพันธุ์, ชัญญานุช อินทร์ติยะ

หอผู้ป่วยศัลยกรรมเอื้ออารีย์ (Wound Center) กลุ่มการพยาบาล โรงพยาบาลนครพนม

บทคัดย่อ

วัตถุประสงค์ : เพื่อศึกษาอุปกรณ์ที่มีอยู่ในบริบทของโรงพยาบาล ซึ่งมี 3 ชนิด คือ gauze, sponge และ swab 

ใช้ในการ apply negative pressure wound therapy เพื่อเปรียบเทียบการงอกขยายของเนื้อแผล, ระยะเวลาการ

หายของแผล, ระดับความปวดขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่ายในการรักษา โดยใช้ gauze, sponge และ swab ในการ     

ท�ำแผลแบบระบบสุญญากาศ ในผู้ป่วยแผลเรื้อรัง Wound Center โรงพยาบาลนครพนม

วัสดุและวิธีการศึกษา : เป็นการศึกษา therapeutic research รูปแบบ randomized ที่ Wound Center โรง

พยาบาลนครพนม ในผู้ป่วยกลุ่ม chronic wound ที่ได้รับการ management wound ด้วย negative pressure 

wound therapy ระหว่างเดือน กันยายน 2560 ถึง มีนาคม 2561 จ�ำนวน 63 ราย ศึกษาในผู้ป่วยกลุ่ม chronic 

wound เปรียบเทยีบการใช้ gauze (จ�ำนวน 21 ราย), sponge (จ�ำนวน 21 ราย) และ swab (จ�ำนวน 21 ราย) วเิคราะห์

ลักษณะทั่วไปด้วย one-way ANOVA และ exact probability test วิเคราะห์การงอกขยายของเนื้อแผล, ระยะเวลา

การหายของแผล, ระดับความปวดขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่ายในการรักษาด้วย multivariable regression เพื่อปรับ

ความแตกต่างด้าน ชนิดของแผล และ โรคประจ�ำตัว

ผลการศกึษา : ภายหลงัปรบั type of wound ทีแ่ตกต่างกนั และโรคประจ�ำตวัทีม่แีนวโน้มต่างกนั การใช้ gauze 

apply negative pressure wound therapy ท�ำให้ผูป่้วยมคีวามปวดขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่ายในการรกัษาน้อยทีส่ดุ 

(p<0.001) ระยะเวลาการหายของแผลเฉลี่ย 13 วัน

ข้อสรุป : การใช้ gauze ท�ำแผลแบบระบบสุญญากาศ ท�ำให้ผู้ป่วยมีความเจ็บปวดขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่าย   

ในการรักษาน้อยที่สุด ในขณะที่ การใช้ sponge ใช้ระยะเวลาการหายของแผลน้อยที่สุด แต่มีความปวดขณะท�ำแผล

มากที่สุด การเลือกใช้อุปกรณ์ท�ำแผล จึงควรขึ้นอยู่กับบริบทของแต่ละโรงพยาบาล ควรรวบรวมข้อมูลเพิ่มเติมเพื่อให้

ได้ข้อสรุปที่ชัดเจนยิ่งขึ้น

ค�ำส�ำคัญ : Negative Pressure Wound Therapy, Gauze, Sponge, Swab, Wound, Granulation, Pain, 

Dressing
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Comparison between gauze, sponge and swab using 

for negative pressure wound therapy in patients with chronic wound 

at wound center, Nakhonphanom hospital.

Srichon A., RN, ET*, Chuapan Y., RN, ET**, Intiya C., RN.***  

*Surgical nursing department, Nakhonphanom Hospital.

Abstract

Objectives : To study materials in Nakhonphanom hospital, including gauze, sponge and swab 

which were applied for negative pressure wound therapy, in term of granulation growth, time to 

granulation, pain during dressing change and cost in chronic wound patients at wound center,        

Nakhonphanom hospital.

Materials and methods : This study was therapeutic research, randomized at wound center, 

Nakhonphanom hospital in 63 patients with chronic wound which were managed by negative           

pressure wound therapy between September 2017 to March 2018. The participants were divided 

into 3 groups, including gauze, sponge and swab using, 21 patients in each group. General data were        

analyzed by one-way ANOVA and exact probability test. Granulation growth, time to granulation, pain 

during dressing change and cost were analyzed by multivariable regression for type of wound and 

medical disease adjustment. 

Results : After adjustment of variation of wound type and medical disease, wound dressing by 

gauze applied negative pressure wound therapy was the most effective method to reduced pain 

and cost. (p<0.001) The average time of wound healing was 13 days. 

Conclusion : Gauze applied negative pressure wound therapy was the most effective method 

to reduced pain and cost. Sponge applied method had the shortest time of granulation but pain the 

most. Materials selection should depend on hospital available. More data should be collected for 

more information. 

Keyword : Negative pressure wound therapy, Gauze, sponge, swab, wound, granulation, pain, 

dressing 
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ความส�ำคัญ
บาดแผลเร้ือรัง (Chronic Wound) หมายถึง 

บาดแผลทีไ่ม่สามารถหายได้เองตามระยะของกระบวนการ

หายของแผลตามปกต ิ(Whitney,2005) เป็นแผลทีห่ายช้า 

ไม่หาย หรือเกิดใหม่ซ�้ำๆ (Wysocki,1999) การหายของ

บาดแผลทีช้่าลง อาจเกดิจากภาวะแทรกซ้อน เช่น การตดิเชือ้ 

ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของผู้ป่วย เพ่ิมระยะเวลา   

การอยู่โรงพยาบาล (Betes-Jensen,1999) เพิ่มค่าใช้จ่าย 

สภาพจิตใจ ของผู ้ป ่วยจะได ้รับผลกระทบไปด ้วย       

(Wientses, 2002)

บริบท Wound Center โรงพยาบาลนครพนม ให้

บริการผู้ป่วยเพศชาย และหญิง ท่ีมีแผลเร้ือรัง แผลท่ีมี

ความยุ่งยากเป็นพิเศษ คือ แผลหนังเน่าขนาดใหญ่, แผล

ที่มีการรั่วซึมของ Discharge จากแผลหนังเน่า, ภาวะปิด

แผลหน้าท้องไม่ได้, แผลกดทับ ระดับ 3, 4 ในปี 2560 มี

ผู้มาให้บริการ Wound Center โรงพยาบาลนครพนม 

ระหว่างเร่ิมเปิดใช้บริการ ต้ังแต่เดือน มีนาคม ถึง 

กรกฎาคม 2560 จ�ำนวน 835 ราย โดยแบ่งเป็นผูป่้วย OPD 

จ�ำนวน 585 ราย ผู้ป่วย IPD จ�ำนวน 250 ราย พบว่า         

ค่าใช้จ่ายบางราย 125,000 บาท ระยะเวลาในการนอน  

โรงพยาบาลมากกว่า 90 วัน บางรายต้องตัดอวัยวะระดับ

นิ้วเท้าจนถึงระดับเหนือเข่า (เวชระเบียน โรงพยาบาล

นครพนม, 2560) ซึง่นอกจากจะเสยีโอกาสในการประกอบ

อาชีพ และยังมีค่าใช้จ่ายของญาติที่ใช้ในการเฝ้าไข้ หรือ

การมาเยี่ยม

Negative Pressure wound Therapy (NPWT) 

หรือ Vacuum Assisted Closure (VAC System) จัด

เป็นนวัตกรรมใหม่ชิ้นหนึ่งในศัลยกรรมตกแต่ง ที่ได้รับผล

เป็นที่น่าพึงพอใจ และเป็นที่ยอมรับของทั่วโลก Argenta 

ได้น�ำอุปกรณ์ท�ำแผล ภายใต้ระบบสุญญากาศ ชนิดนี้ โดย

ได้รับอนุญาตจาก FDA ใน ค.ศ. 1995 เป็นระบบที่น�ำมา

ใช้ร่วมกบัการดแูลแผล ทีไ่ม่สามารถเยบ็ ปิดแผล Primary 

Closure ได้ มีทั้งชนิดที่เป็นเครื่องติดกับเตียง และเครื่อง

ท่ีสามารถพกพาได้ อย่างไรกต็ามการน�ำนวตักรรมใหม่ มา

ใช้ในการเตรียมความพร้อมของแผล ให้หายอย่างมี

ประสิทธิภาพ แต่ละวิธีมีข้อดีและข้อเสียที่แตกต่างกัน จึง

ต้องเลือกใช้ให้เหมาะสมกับแผล และสภาพของผู้ป่วย

แต่ละคน

จากการทบทวนวรรณกรรม Negative Pressure 

wound Therapy มีประโยชน์ในการลดอาการบวมของ

แผล และเนื้อเยื่อใกล้เคียง เพิ่มปริมาณเลือดมาสู่แผล 

กระตุ้นการงอกใหม่ของเซลล์ ลดจ�ำนวนแบคทีเรียในแผล 

การท�ำแผลด้วย Negative Pressure wound Therapy 

แต่ละครั้งจะอยู่ได้นาน 3-5 วัน ซึ่งจะช่วยลดจ�ำนวนครั้ง

ของการท�ำแผล อกีทัง้ยงัลดความปวดจากการการท�ำแผล 

เพิ่มความสุขสบาย สร้างความพึงพอใจให้กับผู้ป่วย

เนือ่งจากโรงพยาบาลนครพนมยงัไม่สามารถเบกิค่า

ใช้จ่ายในการใช้อุปกรณ์ Negative Pressure wound 

Therapy แบบต่างประเทศได้ และไม่สามารถเบิกค่า       

ใช้จ่าย การใช้ Open Cell Foam Dressing  หรือเรียกว่า 

Argen-Morykwas Method  นั้นมี Foam Dressing ให้

เลือกใช้หลากหลายรูปแบบ แต่ผู้ป่วยไม่สามารถเบิกค่า

อุปกรณ์ในส่วนนี้ได ้เช ่นกัน Wound Center และ

ศัลยแพทย์ จึงมีความต้องการศึกษาอุปกรณ์ ท่ีมีอยู่ใน

บริบทของโรงพยาบาล คือ Gauze, Sponge และ Swab 

ใช้ในการ Apply Negative Pressure wound Therapy 

โดยยังคงหลักการวิธีท�ำแผลด้วยระบบสุญญากาศ ที่เป็น

หลักการตามมาตรฐานสากล การศึกษาครั้ งนี้ มี 

วัตถุประสงค์ เพื่อเปรียบเทียบการงอกขยายของเนื้อแผล, 

ระยะเวลาการหายของแผล, ระดับความปวดขณะท�ำแผล 

และค่าใช้จ่ายในการรักษา โดยใช้ Gauze, Sponge และ 

Swab ในการท�ำแผลแบบระบบสุญญากาศ ในผู้ป่วย แผล

เรื้อรัง Wound Center โรงพยาบาลนครพนม เพื่อให้ผู้

ป่วยได้รับบริการ อย่างประสิทธิภาพ ระยะเวลาการหาย

ของแผลเรว็ขึน้ โดยใช้วสัดอุุปกรณ์ ทีม่อียูใ่นบรบิทของโรง

พยาบาลนครพนมอย่างคุ้มค่าคุ้มทุน และผู้ป่วยไม่เสียค่า

ใช้จ่ายเพิ่ม รวมท้ังลดระยะเวลาการนอนโรงพยาบาล ส่ง

ผลให้ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น
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วัตถุประสงค์
เพื่อเปรียบเทียบการงอกขยายของเนื้อแผล, ระยะ

เวลาการหายของแผล, ระดับความปวดขณะท�ำแผล และ

ค่าใช้จ่ายในการรักษา โดยใช้ Gauze, Sponge และ Swab 

ในการท�ำแผลแบบระบบสุญญากาศ ในผู้ป่วยแผลเร้ือรัง 

Wound Centerโรงพยาบาลนครพนม

วัสดุและวิธีการศึกษา
เป็นการศกึษาแบบ therapeutic research รปูแบบ 

randomized ที่ Wound  Center โรงพยาบาลนครพนม 

ในผู้ป่วยกลุ่ม chronic wound ทีไ่ด้รบัการ management 

wound ด้วย negative pressure wound therapy 

ระหว่างเดือน กันยายน 2560 ถึง มีนาคม 2561 จ�ำนวน 

63 ราย 

ตัวแปรที่ใช้ในการศึกษา
ตัวแปรต้น :   Gauze, Sponge และ Swab Apply 

Negative Pressure  wound Therapy

ตวัแปรตาม :  การงอกขยายของพืน้แผล,ระยะเวลา

การหายของแผล, ระดับความปวดขณะท�ำแผล และค่า   

ใช้จ่ายในการรักษาต่อคน

ตัวแปรรบกวน : โรคประจ�ำตัวของผู้ป่วย , ผลการ

ตรวจทางห้องปฏิบัติการ,อายุของผู้ป่วย ขนาดของแผล 

และต�ำแหน่งของแผล

ศึกษาในผู้ป่วยกลุ่ม Chronic Wound โดยเปรียบ

เทียบการใช้ Gauze, Sponge และ Swab ในการท�ำแผล

แบบระบบสุญญากาศ (Negative Pressure wound 

Therapy) มารักษาในโรงพยาบาลนครพนม ที่ได้รับการ

ปรึกษามายัง Wound Center และได้รบัการดูแลแผลด้วย

วธิ ีNegative Pressure Wound Therapy ระหว่างเดอืน 

ตุลาคม 2560 ถึง เมษายน 2561 จ�ำนวน 63 ราย  โดย

เปรียบเทียบการใช้ Gauzeจ�ำนวน 21 ราย, Sponge 

จ�ำนวน 21 รายและ Swab จ�ำนวน 21 ราย

การวิเคราะห์ข้อมูล รวบรวมข้อมูลท่ัวไปของผู้ป่วย 

ติดตามเพื่อบันทึกความก้าวหน้าของแผล (Wound        

Assessment ) การงอกขยายของพืน้แผล ระดบัความปวด

ขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่ายในการรกัษาต่อคน เปรยีบเทยีบ

การใช้ Gauze, sponge และ swab ในการท�ำแผลแบบ

ระบบสุญญากาศ วิเคราะห์ลักษณะทั่วไปของผู้ป่วย ด้วย 

One-way ANOVA และ exact probability test 

วิเคราะห์การงอกขยายของเน้ือแผล, ระยะเวลาการหาย

ของแผล, ระดับความปวดขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่ายใน

การรกัษาด้วย multivariable regression เพือ่ปรับความ

แตกต่างด้าน ชนิดของแผล และ โรคประจ�ำตัว การวิจัยนี้

ได้ผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการศึกษา

วิจัยในมนุษย์โรงพยาบาลนครพนมแล้ว 
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Study Flow 
 

ผู้ป่วย Chronic Wound รพ. นครพนม 
( Therapeutic Research ) 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

ผูป่้วย Chronic Wound  
รพ. นครพนม 

สง่ Consult Wound Center      
ตกึเอื�ออารยี ์รพ.นครพนม 

Management Wound 
By Negative Pressure Wound 

Therapy  
(NPWT) 

กลุม่  
NPWT Apply 

Gauze 

กลุม่  
NPWT Apply 

Sponge 

กลุม่  
NPWT Apply 

Swab 

Outcome 

Effective: Wound Bed, 100% Well 
granulation Pre- STSG 

Time: End (2- 5 week) 

Pain: Re-Dressing 

Cost: Per Case 

- Redressing ทกุ 
3-5 day / For 
Leakage  

- Control vacuum 

65-125 mmHg 

- ปิด Pressure 
15-20 นาท ีกอ่น 
Re-dressing 

- Record Content 
ทกุ 8 hr. 

Modern dressing 

Randomize dressing 

ขอ้หา้มในการทํา 
Vacuum Dressing 

1.แผล Fistula  
   Exposed Bowel 
2.แผลที�มเีนื�อตาย 
3. แผล Exposed 
arteries หรอื vein 
4.แผลที�เกดิจากมะเร็ง 

ถา้แผลมากกวา่ 1 แผล      
เลอืกแผลที�ใหญท่ี�สดุ 

ขอ้บง่ชี� 
1. Diabetic ulcer 
2. NF 
3. Pressure ulcer 
stage 3-4 ขึ�นไป 
4. Acute and 
traumatic wound ที�มี
การเปิดถงึอวยัวะสําคญั 
5. Dehisced incision 
6. Abdominal 
compartment 
syndrome 
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ผลการศึกษา
พบว่าผูป่้วยทีเ่ข้าเกณฑ์และได้รบัการท�ำแผลด้วยวธิี 

negative pressure wound therapy จ�ำนวน 63 คน 

โดยเปรียบเทียบการใช้ Gauze จ�ำนวน 21 ราย, Sponge 

จ�ำนวน 21 รายและ Swab จ�ำนวน 21 ราย

พบว่าลกัษณะท่ัวไปของผูป่้วยท่ีศึกษา เป็นผู้ป่วยเพศ

ชายมากกว่าเพศหญิง (P-Value=0.440) ส่วนใหญ่มีช่วง

อาย ุ15- 59 ปี ท้ัง 3 กลุม่ไม่แตกต่างกนั (P-Value=0.288) 

โรคประจ�ำตวัส่วนใหญ่ พบว่าเป็นโรคเบาหวาน ทัง้ 3 กลุม่

ไม่แตกต่างกัน (P-Value=0.134) ชนิดของแผลกลุ่มที่ใช้ 

Gauze applied negative pressure wound therapy 

ส่วนใหญ่เป็นแผล Leg ulcer, Diabetic ulcer (38.1%), 

Pressure ulcer (33.3%), Dehiscence Incision 

(23.8%), Necrotizing fasciitis (4.8%) ตามล�ำดับ กลุ่ม

ทีใ่ช้ Sponge apply negative pressure wound therapy 

ส่วนใหญ่เป็นแผล Leg ulcer, Diabetic ulcer (33.3%), 

Pressure ulcer (28.6%), Dehiscence Incision (23.8%), 

Acute & Traumatic wound (9.5%), Necrotizing 

fasciitis (4.8%) ตามล�ำดับ กลุ่มที่ใช้ Swab applied 

negative pressure wound therapy ส่วนใหญ่เป็นแผล 

Dehiscence Incision (80.9%), Pressure ulcer 

(14.3%), Necrotizing fasciitis (4.8%) ตามล�ำดับ ชนิด

ของแผลทัง้ 3 กลุม่แตกต่างกนั (P-Value<0.001) ต�ำแหน่ง

ของแผล ทั้ง 3 กลุ่ม ไม่แตกต่างกัน (P-Value=0.232)
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ตารางที่ 1   ลักษณะทั่วไปของผู้ป่วย   โรคประจําตัว  และตําแหน่งของแผล 

 
ข้อมูลพื้นฐาน 
 
 

กลุ่มใช้NPWT  
Apply Gauze 

กลุ่มใช้NPWT  
Apply Sponge 

กลุ่มใช้NPWT  
Apply Swab 

 
P-value 
  

จํานวน
 

ร้อยละ 
 

จํานวน 
 

ร้อยละ 
 

จํานวน 
 

ร้อยละ 
1. เพศ 
   ชาย 
   หญิง 
2.อายุ 
   0 – 14 ปี 
   15 – 59 ปี 
   60 ปี ขึ้นไป 
3. underlying disease 
   No underlying   
   DM 
   HT     
   CKD  
 

 
14 
 7 
 
 0 
14 
 7 
 
17 
17 
 5 
 2 
 

 
66.7 
33.3 
 
 0.0 
66.7 
33.3 
 
80.9 
80.9 
23.8 
 9.5 

 
15 
 6 
 
 2 
12 
 7 
 
13 
12 
 3 
 2 

 
71.4 
28.6 
 
9.5 
57.1 
33.3 
 
61.9 
57.1 
14.3 
9.5 

 
18 
 3 
 
 0 
10 
11 
 
14 
11 
 5 
 6 

 
85.7 
14.3 
 
0.00 
47.6 
52.4 
 
66.7 
52.4 
23.9 
28.6 
 

 
 
0.440 
 
 
 
0.288   
 
0.478 
0.134 
0.791 
0.188 

4.Type of Wound 
   Pressure ulcer 
   Leg ulcer, Diabetic ulcer 
   Necrotizing fasciitis  
   Acute& Traumatic wound 
   Dehiscence Incision 
5. Location of Wound 
    Body 
    Extremities 
    Buttock 
 

 7 
 8 
 1 
 0 
 5 
 
 
 0 
13 
 8 
 

33.3 
38.1 
 4.8 
 0.0 
23.8 
 
 
 0.0 
61.9 
38.1 
 

 6 
 7 
 1 
 2 
 5 
 
 
 1 
12 
 8 
 

28.6 
33.3 
4.8 
9.5 
23.8 
 
 
4.8 
57.1 
38.1 
 

 3 
 0 
 1 
 0 
17 
 
 
 1 
17 
 3 
 

14.3 
0.00 
 4.8 
 0.0 
80.9 
 
 
 4.8 
80.9 
14.3     
 

 
 
 
0.000 
 
 
 
 
0.232 
 
 

 
ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบการใช้ Gauze Sponge Swab Management Wound by Negative 

Pressure Wound พบว่า การงอกขยายของเนื้อแผล 100% granulation of wound base กลุ่มทีใ่ช้ 
Sponge เปิดทําแผลค่าเฉลีย่ 2.1 ครั้ง ( Mean±SD, 2.1±0.4) กลุ่มทีใ่ช้ Gauze เปิดทําแผลค่าเฉลี่ย 2.6 ครั้ง 
( Mean±SD, 2.6±0.4) และกลุ่มทีใ่ช้ Swab เปิดทําแผลค่าเฉลี่ย 3.0 ครั้ง ( Mean±SD, 3.0±0.4) ตามลําดับ 
ทั้ง 3 กลุ่มไมแ่ตกต่างกัน (P-Value=0.288)   ระยะเวลาการหายของแผล Time to granulation (day) กลุ่ม
ที่ใช้ Sponge ค่าเฉลี่ย 10.9 วัน ( Mean±SD, 10.9±2.1) กลุ่มทีใ่ช้ Gauze ค่าเฉลี่ย 13.5 วัน ( Mean±SD, 
13.5±2.1) กลุม่ที่ใช้ Swab ค่าเฉลี่ย 16.5 วัน ( Mean±SD, 16.5±2.1) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุม่ไม่แตกต่างกัน 

ผลการวเิคราะห์เปรยีบเทยีบการใช้ Gauze Sponge 

Swab Management Wound by Negative Pressure 

Wound พบว่า การงอกขยายของเนื้อแผล 100%        

granulation of wound base กลุม่ทีใ่ช้ Sponge เปิดท�ำ

แผลค่าเฉลี่ย 2.1 ครั้ง ( Mean±SD, 2.1±0.4) กลุ่มที่ใช้ 

Gauze เปิดท�ำแผลค่าเฉลี่ย 2.6 ครั้ง ( Mean±SD, 

2.6±0.4) และกลุ่มที่ใช้ Swab เปิดท�ำแผลค่าเฉลี่ย 3.0 

ครั้ง ( Mean±SD, 3.0±0.4) ตามล�ำดับ ทั้ง 3 กลุ่มไม่แตก

ต่างกัน (P-Value=0.288)   ระยะเวลาการหายของแผล 

Time to granulation (day) กลุ่มที่ใช้ Sponge ค่าเฉลี่ย 

  

(P-Value=0.246)  ความปวดขณะทําแผล Pain during dressing change กลุม่ที่ใช้ Gauze ค่าPain score 
เฉลี่ย 2.3 คะแนน ( Mean±SD, 2.3±0.1) กลุ่มทีใ่ช้ Swab ค่า Pain score เฉลี่ย 2.8 คะแนน ( Mean±SD, 
2.8±0.1) และกลุ่มทีใ่ช้ Sponge ค่า Pain score เฉลี่ย 6 คะแนน ( Mean±SD, 6.0±0.1) ตามลําดับ ทั้ง 3 
กลุ่ม มีความเจบ็ปวดขณะทําแผลแตกต่างกัน (P-Value<0.001)   ค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อครั้ง Cost of 
dressing (Baht)   Per one dressing กลุ่มที่ใช้ Gauze ราคาเฉล่ียครั้งละ 20.1 บาท  ( Mean±SD, 
20.1±4.1) กลุม่ที่ใช้ Sponge ราคาเฉล่ียครั้งละ 68.7 บาท  ( Mean±SD, 68.7±4.1) และกลุ่มที่ใช้ Swab 
ราคาเฉล่ียครั้งละ 84.6 บาท  ( Mean±SD, 84.6±4.1) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุ่มมีค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อครั้ง
แตกต่างกัน (P-Value<0.001)  ค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อคน Cost of dressing (Baht) Per case กลุ่มทีใ่ช้ 
Gauze ราคาเฉลี่ยครั้งละ 47.9 บาท  ( Mean±SD, 47.9±27.3) กลุ่มทีใ่ช้ Sponge ราคาเฉลี่ยครั้งละ 156.9 
บาท  ( Mean±SD, 156.9±27.4) และกลุม่ที่ใช้ Swab ราคาเฉลี่ยครั้งละ 226.9บาท  ( Mean±SD, 
226.9±30.0) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุม่มีค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อคนแตกต่างกัน (P-Value<0.001) และ
ค่าใช้จ่ายในการรักษาทั้งหมดที่อยู่โรงพยาบาล  Cost of hospitalization (Baht) กลุ่มที่ใช้ Gauze ราคา
เฉลี่ยครั้งละ 45,165 บาท  ( Mean±SD, 45165±14276) กลุม่ที่ใช้ Sponge ราคาเฉลี่ยครั้งละ 51,738 บาท  
( Mean±SD, 51738±14345) และกลุม่ทีใ่ช้ Swab ราคาเฉลี่ยครั้งละ 63,171บาท  ( Mean±SD, 
63171±15702) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุ่มมคี่าใช้จ่ายในการรกัษาทั้งหมดทีอ่ยู่โรงพยาบาล ไมแ่ตกต่างกัน (P-
Value=0.646)  

     
   ตารางที่ 2   ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบการManagement Wound by Negative Pressure Wound 
(NPWT) 

 

ดัชนีช้ีวัด 

Gauze 

(n=21) 

Sponge 

(n=21) 

Swab 

(n=21) 

 

 

P-valueMean±SD Mean±SD Mean±SD 

100% granulation of wound base 

Time to granulation (day) 

Pain during dressing change 

Cost of dressing (Baht) 

   Per one dressing 

   Per case 

Cost of hospitalization (Baht) 

2.6±0.4 

13.5±2.1 

2.3±0.1 

 

20.1±4.1 

47.9±27.3 

45165±14276

2.1±0.4 

10.9±2.1 

6.0±0.1 

 

68.7±4.1 

156.9±27.4 

51738±14345

3.0±0.4 

16.5±2.3 

2.8±0.1 

 

84.6±4.5 

226.9±30.0 

63171±15702 

0.288 

0.246 

<0.001 

 

<0.001 

<0.001 

  0.646 
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10.9 วัน ( Mean±SD, 10.9±2.1) กลุ่มที่ใช้ Gauze ค่า

เฉลี่ย 13.5 วัน ( Mean±SD, 13.5±2.1) กลุ่มที่ใช้ Swab 

ค่าเฉลี่ย 16.5 วัน ( Mean±SD, 16.5±2.1) ตามล�ำดับ ทั้ง 

3 กลุ่มไม่แตกต่างกัน (P-Value=0.246)  ความปวดขณะ

ท�ำแผล Pain during dressing change กลุ่มที่ใช้ Gauze 

ค่าPain score เฉลี่ย 2.3 คะแนน ( Mean±SD, 2.3±0.1) 

กลุ่มที่ใช้ Swab ค่า Pain score เฉล่ีย 2.8 คะแนน              

(Mean±SD, 2.8±0.1) และกลุ่มที่ใช้ Sponge ค่า Pain 

score เฉลีย่ 6 คะแนน ( Mean±SD, 6.0±0.1) ตามล�ำดบั 

ทั้ง 3 กลุ่ม มีความเจ็บปวดขณะท�ำแผลแตกต่างกัน   

(P-Value<0.001) ค่าใช้จ่ายในการท�ำแผลต่อครัง้ Cost of 

dressing (Baht) Per one dressing กลุ่มที่ใช้ Gauze 

ราคาเฉล่ียคร้ังละ 20.1 บาท (Mean±SD, 20.1±4.1) กลุ่ม

ที่ใช้ Sponge ราคาเฉลี่ยครั้งละ 68.7 บาท  ( Mean±SD, 

68.7±4.1) และกลุ่มที่ใช้ Swab ราคาเฉลี่ยครั้งละ 84.6 

บาท  ( Mean±SD, 84.6±4.1) ตามล�ำดับ ทั้ง 3 กลุ่มมีค่า

ใช้จ่ายในการท�ำแผลต่อครัง้แตกต่างกนั (P-Value<0.001)  

ค่าใช้จ่ายในการท�ำแผลต่อคน Cost of dressing (Baht) 

Per case กลุ่มที่ใช้ Gauze ราคาเฉลี่ยครั้งละ 47.9 บาท  

( Mean±SD, 47.9±27.3) กลุ่มที่ใช้ Sponge ราคาเฉลี่ย

ครั้งละ 156.9 บาท  ( Mean±SD, 156.9±27.4) และ   

กลุ ่มที่ ใช ้  Swab ราคาเฉลี่ ยครั้ งละ 226.9บาท                            

( Mean±SD, 226.9±30.0) ตามล�ำดับ ทั้ง 3 กลุ่มมีค่าใช้

จ่ายในการท�ำแผลต่อคนแตกต่างกัน (P-Value<0.001) 

และค่าใช้จ่ายในการรักษาทั้งหมดที่อยู่โรงพยาบาล  Cost 

of hospitalization (Baht) กลุ่มที่ใช้ Gauze ราคาเฉลี่ย

ครัง้ละ 45,165 บาท  ( Mean±SD, 45165±14276) กลุม่

ท่ี ใช ้  Sponge ราคาเฉลี่ยครั้ งละ 51,738 บาท                            

( Mean±SD, 51738±14345) และกลุ่มที่ใช้ Swab ราคา

เฉลี่ยครั้งละ 63,171บาท  ( Mean±SD, 63171±15702) 

ตามล�ำดับ ทั้ง 3 กลุ่มมีค่าใช้จ่ายในการรักษาทั้งหมดที่อยู่

โรงพยาบาล ไม่แตกต่างกัน (P-Value=0.646)

  

(P-Value=0.246)  ความปวดขณะทําแผล Pain during dressing change กลุม่ที่ใช้ Gauze ค่าPain score 
เฉลี่ย 2.3 คะแนน ( Mean±SD, 2.3±0.1) กลุ่มทีใ่ช้ Swab ค่า Pain score เฉลี่ย 2.8 คะแนน ( Mean±SD, 
2.8±0.1) และกลุ่มทีใ่ช้ Sponge ค่า Pain score เฉลี่ย 6 คะแนน ( Mean±SD, 6.0±0.1) ตามลําดับ ทั้ง 3 
กลุ่ม มีความเจบ็ปวดขณะทําแผลแตกต่างกัน (P-Value<0.001)   ค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อครั้ง Cost of 
dressing (Baht)   Per one dressing กลุ่มที่ใช้ Gauze ราคาเฉล่ียครั้งละ 20.1 บาท  ( Mean±SD, 
20.1±4.1) กลุม่ที่ใช้ Sponge ราคาเฉล่ียครั้งละ 68.7 บาท  ( Mean±SD, 68.7±4.1) และกลุ่มที่ใช้ Swab 
ราคาเฉล่ียครั้งละ 84.6 บาท  ( Mean±SD, 84.6±4.1) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุ่มมีค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อครั้ง
แตกต่างกัน (P-Value<0.001)  ค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อคน Cost of dressing (Baht) Per case กลุ่มทีใ่ช้ 
Gauze ราคาเฉลี่ยครั้งละ 47.9 บาท  ( Mean±SD, 47.9±27.3) กลุ่มทีใ่ช้ Sponge ราคาเฉลี่ยครั้งละ 156.9 
บาท  ( Mean±SD, 156.9±27.4) และกลุม่ที่ใช้ Swab ราคาเฉลี่ยครั้งละ 226.9บาท  ( Mean±SD, 
226.9±30.0) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุม่มีค่าใช้จ่ายในการทําแผลต่อคนแตกต่างกัน (P-Value<0.001) และ
ค่าใช้จ่ายในการรักษาทั้งหมดที่อยู่โรงพยาบาล  Cost of hospitalization (Baht) กลุ่มที่ใช้ Gauze ราคา
เฉลี่ยครั้งละ 45,165 บาท  ( Mean±SD, 45165±14276) กลุม่ที่ใช้ Sponge ราคาเฉลี่ยครั้งละ 51,738 บาท  
( Mean±SD, 51738±14345) และกลุม่ทีใ่ช้ Swab ราคาเฉลี่ยครั้งละ 63,171บาท  ( Mean±SD, 
63171±15702) ตามลําดับ ทั้ง 3 กลุ่มมคี่าใช้จ่ายในการรกัษาทั้งหมดทีอ่ยู่โรงพยาบาล ไมแ่ตกต่างกัน (P-
Value=0.646)  

     
   ตารางที่ 2   ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบการManagement Wound by Negative Pressure Wound 
(NPWT) 

 

ดัชนีช้ีวัด 

Gauze 

(n=21) 

Sponge 

(n=21) 

Swab 

(n=21) 

 

 

P-valueMean±SD Mean±SD Mean±SD 

100% granulation of wound base 

Time to granulation (day) 

Pain during dressing change 

Cost of dressing (Baht) 

   Per one dressing 

   Per case 

Cost of hospitalization (Baht) 

2.6±0.4 

13.5±2.1 

2.3±0.1 

 

20.1±4.1 

47.9±27.3 

45165±14276

2.1±0.4 

10.9±2.1 

6.0±0.1 

 

68.7±4.1 

156.9±27.4 

51738±14345

3.0±0.4 

16.5±2.3 

2.8±0.1 

 

84.6±4.5 

226.9±30.0 

63171±15702 

0.288 

0.246 

<0.001 

 

<0.001 

<0.001 

  0.646 
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อภิปรายผล
ภายหลังปรับ type of wound ที่แตกต่างกัน และ

โรคประจ�ำตัวที่มีแนวโน้มต่างกัน การใช้ gauze apply 

negative pressure wound therapy ผูป่้วยมคีวามปวด

ขณะท�ำแผล และค่าใช ้จ ่ายในการรักษาน้อยท่ีสุด 

(p<0.001) ระยะเวลาการหายของแผลเฉลี่ย 13 วัน การใช ้

sponge apply negative pressure wound therapy 

ระยะเวลาการหายของแผลและการงอกขยายของเนือ้แผล

ใช้เวลาน้อยที่สุด จ�ำนวนครั้งในการเปิดแผลเฉลี่ย 2 ครั้ง

และระยะเวลาการหายของแผลเฉลี่ย 10 วัน แต่มีความ

ปวดขณะท�ำแผลมากท่ีสุด และการใช้ swab apply     

negative pressure wound therapy มีประสิทธิภาพใน

แผลท่ีมีขนาดใหญ่ และมีพ้ืนที่กว้างเน่ืองจาก swab มี

ลักษณะผืนใหญ่ ขนาด กว้าง 21 เซนติเมตร ยาว 29 

เซนติเมตร แต่ใช้ระยะเวลาในการหายของแผลนานที่สุด 

และทั้ง 3 กลุ่มไม่เกิดภาวะแทรกซ้อน และไม่เกิดแผลติด

เชือ้ ทกุคร้ังทีเ่ปลีย่น dressing เก็บ Pus Culture ส่งตรวจ

และติดตามผลทางห้องปฏิบัติการ

ข้อสรุป
การใช้ gauze ท�ำแผลแบบระบบสุญญากาศ ท�ำให้

ผู้ป่วยมีความเจ็บปวดขณะท�ำแผล และค่าใช้จ่ายในการ

รักษาน้อยที่สุด ในขณะที่ การใช้ sponge ใช้ระยะเวลา

การหายของแผลน้อยทีส่ดุ แต่มคีวามปวดขณะท�ำแผลมาก

ที่สุด การเลือกใช้อุปกรณ์ท�ำแผล จึงควรขึ้นอยู่กับบริบท

ของแต่ละโรงพยาบาล ควรรวบรวมข้อมูลเพิ่มเติมเพื่อให้

ได้ข้อสรุปที่ชัดเจนยิ่งขึ้น

กิตติกรรมประกาศ 
งานวิจัยชิ้นนี้ได้ส�ำเร็จลุล่วงด้วยดี เนื่องจาก      ได้

รับความกรุณาให ้ค�ำปรึกษา ค�ำแนะน�ำและแก ้ไข                

ข้อบกพร่องต่างๆ จากผู้ทรงคุณวุฒิทุกท่าน ขอขอบคุณ 

นพ.ยุทธชัย ตริสกุล ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลนครพนม, 

ศ.ดร.นพ.ขยันต์ธร ปทุมานนท์ ภาควิชาระบาดวิทยาทาง

คลินิกและสถิติศาสตร ์คลินิก คณะแพทย ์ศาสตร ์

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์,  นพ.เกรียงไกร ประเสริฐคุณ, 

คณุรามยั สตูรสวุรรณ รวมถึงขอบคุณท่านอืน่ๆ ทีไ่ม่ได้เอ่ย

นามที่ได้ให้ความช่วยเหลือจนงานวิจัยเสร็จสมบูรณ์ 
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