
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แนวทางปอ้งกนัและปฏิบัตเิมือ่ผู้ปว่ย  
เกดิภาวะฉุกเฉนิ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ทีม CPR โรงพยาบาล ม. นเรศวร ปี 2566 



 
 

 
 



 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 



แนวทางปฏบิตัทิางทันตกรรมในผูป้ว่ยที่มโีรคความดนัโลหติสงู 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ท าได ้

 

ใช่ 

 

ไม่ใช่ 

 

ไม่ม ี

 

หยุดท าฟัน  
นอนราบ ดม

แอมโมเนีย ปลอบโยน 
คลายกังวล 

 

หยุดท าฟัน  

นอนท่าสบาย  
คลายเสื้อผ้า เช็ดหน้า 
ปลอบโยน คลายกังวล 

 

หยุดท าฟัน  
ใช้ pressure กดห้าม
เลือด ปลอบโยน คลาย

กังวล 
 

เรียกทีม CPR (ทีมขนย้าย) เพื่อส่งต่อ
ห้องฉุกเฉิน 

 

กลับบ้าน 

ให้
ค าแนะน า

ปวดศีรษะ
รุนแรง

ผู้ป่วยท่ีมีโรคความดันโลหิตสูงหรอืสงสัย 

 

ภาวะฉุกเฉิน 

รักษาทางการแพทย์

ปรึกษาแพทย์  
control blood pressure 

 

ท าฟันได ้
1. ระวัง Bleeding 

 นัดท าช่วงเช้า 

2. ระวัง stress  

3. ยาชามี adrenalin  

 1:100,000 ไม่เกิน 2 

หลอด 

4. ระวังการเปลี่ยนท่า

ทันทีอาจเป็นลมได ้

Diastolic pressure > 90 

เลือดออก เป็นลม 

ม ี

วัดระดับความดัน หาก 
≥180/120 mmHg 



แนวทางการดแูลผูป้ว่ยกรณผีูป้ว่ยมภีาวะน้ าตาลในเลือดต่ า 
อาการขณะที่ผู้ป่วยมีภาวะน้ าตาลในเลือดต่ า ผู้ป่วยจะมีอาการอ่อนเพลีย วิงเวียน หน้ามืด ตาลาย      ใจ
หวิว ใจสั่น มือสั่น เหงื่อออก รู้สึกหิว บางคนอาจมีอาการปวดศีรษะ กระสับกระส่าย พูดอ้อแอ้ แขนขา
อ่อนแรง ปากชา มือชา ถ้าเป็นรุนแรงอาจมีอาการชักหมดสติ 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

เมื่อผู้ป่วยแจ้งอาการหรือสังเกตถึงอาการมีภาวะน้ าตาลในเลือดต่ า 
ให้หยุดท างานแล้วแจ้งอาจารย์และเจ้าหน้าท่ี supply ทันท ี

เจ้าหน้าท่ี supply เตรยีมน้ าผลไม ้1 กล่อง หรือ 

ผงกลูโคส 15 กรัม ต่อน้ า 1แก้ว น ามาให้ผู้ป่วยดื่มทันท ี

รอ 15 นาที ให้ตรวจเช็คระดับน้ าตาลในเลือดซ้ า  
ให้มีระดบัมากกว่า 70 mg/dL 

หากระดบัน้ าตาลในเลือดยังต่ ากวา่ 70 mg/dL 
ดื่มน้ าผลไม้หรือกลูโคสเพิ่มอีก 15 – 20 กรัม  

และให้ตรวจระดับน้ าตาลซ้ าอีกครัง้ในอีก 15 นาที  
จนกว่าระดับน้ าตาลในเลือดจะสูงกว่า 70 mg/dL 

 

เมื่อระดับน้ าตาลในเลือดกลับสู่ภาวะปกติ ผู้ป่วยควร 

รับประทานอาหาร เพื่อช่วยคงระดับน้ าตาลในเลือดต่อไป 

และนัดผู้ป่วยมารับการรักษาในวนัต่อไป 

วัดระดบัน้ าตาลปลายนิ้ว หากมีระดับน้ าตาล น้อยกว่า 70 
mg/dL 



 

แนวทางปฏบิตัใินกรณผีูป้ว่ยเกิดการชกั (convulsion) 
 

 
 
 

 
 
 
 
        ดีขึ้น       ไม่ดีขึ้น 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้ป่วยชัก 

clear airway 
ดูดเสมหะ น้ าลาย 
นอนราบเอียงหน้า 

หยุดการท างาน 

ส่งห้องฉุกเฉิน 
ปรึกษาแพทย ์

ฉีด diazepam 5-10 mg 
IV หรือ IM 

ให้ oxygen 

ให้ค าแนะน า 
กลับบ้าน 

ท าต่อเท่าที่จ าเป็น 

อาการทั่วไป 
การชัก 

เรียกทีม CPR เพื่อเตรียมย้าย
ไปห้องห้องฉุกเฉิน  



แนวทางปฏบิตัใินกรณผีูป้ว่ยเปน็ลม (syncope) 

 
 

 
 
 

 
 
ดีขึ้น      ไม่ดีขึ้น 
 
                                                                                                  ไม่หายใจ 

                หายใจ หัวใจเต้น             หัวใจไม่เต้น 
 
 
 

 
 
 
 
     ดีขึ้น               ไม่ดีขึ้น 
 
 
 
 
 

ผู้ป่วยเป็นลมหมดสต ิ

หยุดการท างาน 

vital sign 

นอนราบ ปลอบโยน 
ให้ดมแอมโมเนีย 

ท าต่อจนเสร็จ 

ให้ค าแนะน า 
กลับบ้าน 

ประเมินการหายใจ 
การเต้นของหัวใจ 

clear airway 

ให้ oxygen 

อาการทั่วไป 
vital sign 

ส่ง ER หรือ ICU 

เรียกทีม CPR 
และเริ่มท า Basic 

life support 



แนวทางปฏบิตัใินกรณผีูป้ว่ยหายใจเรว็หรือหายใจเกนิ (hyperventilation) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
              ดีขึ้น          ไม่ดีขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
    ดีขึ้น     ไม่ดีขึ้น 
     
 
 
 
 
 
 
 

Diazepam 5 mg, IM 

ปรึกษาแพทย ์

ผู้ป่วยหายใจเร็วหรือ 
หายใจเกิน 

หยุดการท างาน 

ปลอบโยน จัดท่านั่งสบาย 
ลดความวติกกังวล 

การหายใจ 
vital sign 

ท าต่อจนเสร็จ 

กลับบ้าน 

ให้หายใจในถุงปิดครอบจมูก
และปาก ให้หายใจช้า ๆ 

การหายใจ 
vital sign 



แนวทางปฏบิตัใินกรณผีูป้ว่ยแพ้ยา (allergy) 

 
 

 
 

 
 

 
 

หายใจ      ไม่หายใจ หัวใจไม่เต้น 
 
     
 
   หายใจล าบาก 

      
       ปกติ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้ป่วยแพ้ยา 

หยุดการท างาน 

นอนราบ ปลอบโยน 
คลายเสื้อผ้า 

อาการทั่วไป 
vital sign 

ประเมินภาวะการหายใจ 

basic life 
support 

ส่ง ER หรือ ICU 

ให้ CPM 4 mg 

กลับบ้าน 

ให้ oxygen 

Adrenalin 1:1000,  
0.3-0.5 CC, IM 

หรือ 
Aminophyllin 250 mg 

เรียกทีม CPR เตรียม
เคลื่อนย้ายผู้ป่วย 

เรียกทีม CPR เตรียม
เคลื่อนย้ายผู้ป่วย 



แนวทางปฏบิตัใินผู้ปว่ยแพย้าชาเฉพาะที่ 

 
 อาการแพ้แบบ allergy ได้แก่: 

- มีผื่นตามล าตัวเป็นจุดเล็ก ๆ หรือผื่น 
คล้ายลมพิษ 

- บวมที่ริมฝีปาก แก้ม แขน ขา 
- คัดจมูก หายใจล าบาก 

-ให้ antihistamine (diphenhydramine  
50 mg. IM (เด็กให้ 25 mg.)) 
- adrenaline 0.3-0.5 ml. (ในความเข้มข้น 
1 : 1,000) SC, หรือ IM ในกรณี 
immediate skin reaction หรือ 
bronchospasm หรือ laryngeal edema 

- จัดผู้ป่วยให้อยู่ใน supine position ยกขาสูง
เล็กน้อย 
- รีบให้ epinephrine (adrenaline) 1 : 1,000 
ในขนาด 0.3 – 0.5 ml. Subcu, หรือ IM ทัน 
ที (bronchodilation & increase systemic 
blood pressure) 
- ให้ Oxygen ตามด้วย 
- corticosteroid IM or IV (100 mg 
hydrocortisone sodium succinate (Solu-
Cortef) เพ่ือ inhibit & decrease edema 
and capillary dilation 
- antihistamine เช่น diphenhydramine 
(Benadryl) 50 mg. IM หรือ IV 

อาการแพแ้บบ anaphylactic shock 
ไดแ้ก:่ 
- ผื่นแดง คลื่นไส้ อาเจียน ท้องเสีย 

- หายใจล าบาก แน่นหน้าอก 

- ซีด หัวใจเต้นเร็ว ความดันโลหิตตก 


