
คู่มือการให้บริการประชาชน 

ชื่องาน : แนวทางการปฏิบัติผู้ป่วยห้องฉุกเฉินโรงพยาบาลพระนั่งเกล้า  

หน่วยงานที่รับผิดชอบ : กลุ่มงานเวชศาสตร์ฉุกเฉิน โรงพยาบาลพระนั่งเกล้า  

ระเบียบ กฎหมายที่เกี่ยวข้อง : พระราชบัญญัติการแพทย์ฉุกเฉิน ๒๕๕๑ 

ระยะเวลา : ตลอด 24 ชัว่โมง  

ขั้นตอน วิธีการ และ กระบวนงาน : 

1. เมื่อผู้ป่วยทุกรายมาถึงโรงพยาบาล หน้าห้องอุบัติเหตุและฉุกเฉินจะได้รับการคัดกรอง ณ จุด คัดกรอง 

2. ผู้ป่วยได้รับการคัดกรองจากพยาบาลวิชาชีพที่อยู่ ณ จุดคัดกรอง 

3. ผู้ป่วยควรได้รับการประเมินจากพยาบาลคัดกรองทันที 

4. พยาบาลใช้วิธีประเมิน โดยสังเกตลักษณะอาการที่ต้องการดูแลเร่งด่วน ดังนี้ 

Look  - ดูว่าผู้ป่วยมีอาการดังต่อไปนี้ กระสับกระส่าย สับสน, ปวด ชักเกร็งหรือไม่  

- ลักษณะที่ผู้ป่วยมาโรงพยาบาลเช่น เดิน นอน หรือนั่งรถเข็นผู้ป่วยมา 

- ระดับความรู้สึกตัวของผู้ป่วย 

- ลักษณะการหายใจและจังหวะการหายใจ มีการดึงรั้งของกล้ามเนื้อระหว่างกระดูกซ่ีโครง 

- มีอาการซีด เขียว เหงื่อออก ผิวหนังชุ่มชื้น 

Listen 

- ผู้ป่วยบอกว่าหายใจเหนื่อยและปวดระหว่างหายใจมีอาการไอหรือเสียง หายใจดัง 

- ผู้ป่วยไม่พูด หรือพูดเป็นคำ ๆ หรือพูดไม่เป็นประโยค  

- - ทรวงอกเคลื่อนไหวผิดปกติ 

Feel 

- ชีพจรเต้นผิดปกติ 

5. วัดสัญญาณชีพเมื่อแรกรับ  

6. ซักประวัติผู้ป่วยเกี่ยวกับอาการสำคัญที่มาโรงพยาบาล 

7. ดูสภาพร่างกายทั่วไปขณะที่ได้รับการคัดกรองว่ามีร่างกายบริเวณใดที่ได้รับบาดเจ็บ 



8. ประเมินระดับความรู้สึกตัวของผู้ป่วยที่เข้ามารับการรักษายังห้องอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

9. พยาบาลแบ่งระดับการคัดกรองตามความเร่งด่วนของผู้ป่วยโดยใช้เครื่องมือ MOPH Triage 

10. ทำเครื่องหมายลงบนแบบฟอร์ม MOPH Triage ว่าผู้ป่วยรายนี้จัดอยู่ในความรุนแรงระดับใน และเนื่องจาก

สาเหตุอะไร 

11. แนบแบบฟอร์ม MOPH Triage (Sate ER) ติดไปกับเวชระเบียนผู้ป่วย 

12. ผู้ป่วยที่ผ่านระบบคัดกรองเข้ามารอรับการตรวจรักษาจากแพทย์ ณ บริเวณ Active area 13. แพทย์ห้อง

ฉุกเฉินให้การดูแลรักษาผู้ป่วยตามความเร่งด่วนของผู้ป่วย 

14. พยาบาลคัดกรองต้องมาประเมินผู้ป่วยอีกครั้งว่าได้รับการตรวจรักษาจากแพทย์ภายในระยะเวลาตามระดับ

ที่ได้รับการคัดกรอง 

15. ในระหว่างการรอตรวจหรือสังเกตอาการภายในห้องฉุกเฉิน ผู้ป่วยอาจมีอาการดีขึ้นหรือแย่ลง พยาบาล

ภายในห้องฉุกเฉินที่เป็นผู้ประเมินจะทำเครื่องหมายและลงเวลาที่ประเมินในแบบฟอร์ม MOPH Triage ว่าในขณะนั้น

ผู้ป่วยถูกเปลี่ยนไปอยู่ในระดับความรุนแรงมากข้ึนหรือน้อยลง เพียงใด เพราะเหตุอะไร 

 

 

 


