
In-situ 26/4/60 
สถานการณ์ 
 ผูป่้วยชายไทย 17 ปี ไม่มีโรคประจ าตวั ใหป้ระวติัวา่ชกั หมดสติชัว่ขณะ 10 นาที ขณะน้ีรู้ตวั ยงัสบัสน 
สถานท่ี 
 อาคารรังสีรักษาโรงพยาบาลขอนแก่น  
วตัถุประสงคก์ารประเมิน 

1. ประเมินบทบาทชอง Paramedics / pre-hospital care team 
2. ประเมินการช่วยฟ้ืนคืนชีพ ( Team  dynamic) 

ล าดบั การประเมิน / สถานการณ์ Good  Fair  Fail or 
undetermined 

หมายเหตุ 

1 การประเมินท่ี scene และ Ambulance 
1.1 response of dispatcher 
ทีมท่ีออกมามีความเหมาะสมดา้นบุคลากร 
1.2 เวลาการออกปฏิบติัการ 
      เวลาแจง้............ เวลาสัง่การ............... 
      เวลาออกเหตุ.................เวลามาถึง............  
      เวลาออกจากท่ีเกิดเหตุ............ 
1.3 การประเมิน scene 
1.4 personal protective device เหมาะสม 
1.5 initial assessment and primary survey for 
Life Threatening condition 
1.6  secondary survey and AMPLEs 
1.7  Basic investigate and monitor EKG during 
transfer 
 

   ญาติแจง้วา่ : นัง่อยูดี่ๆ มี
อาการชกัเกร็งกระตุกนาน 
30 วนิาที ปัสสาวะราด
หลงัจากนั้นต่ืน สบัสน 
ไม่มีด่ืมเหลา้ ไม่ใชย้า 

สถานการณ์ : มีเกร็งกระตุกบน Ambulance ระหวา่ง transfer  เขียว ไม่หายใจ 
2 2.1 การประเมินทกัษะการกูชี้พ BLS (เรียก,คล า

ชีพจร 
2.2 ความรวดเร็วในการตดัสินใจ Chest 
compression นอ้ยกวา่ 10 วนิาที 
2.3 request for Help, contact with command 
center for prepare of CPR 
2.4 Dynamic of team  (ventilation :compression) 
2.5 information เม่ือผูป่้วยมาถึง ER (ตามระบบ 
MIST) 
 

   คล า pulse ไม่ได ้ 
EKG เป็น VF 
DTx 122 mg% 



ล าดบั การประเมิน / สถานการณ์ Good  Fair  Fail or 
undetermined 

หมายเหตุ 

3 ประเมิน Team dynamic ในการ CPR 
3.1 การเตรียมพร้อมดา้นบุคลากรและอุปกรณ์
การแพทย ์เม่ือไดรั้บการแจง้บอก 
3.2 การจดัวางต าแหน่งทีมและอุปกรณ์ท่ี
เหมาะสมกบัการใชง้าน 
3.3 ความรู้และทกัษะของ team leader (แพทย)์ ท่ี
มีต่อการ CPR 
3.4 บทบาทของ team leader (แพทย)์ ต่อการ
ปรับปรุงหรือควบคุมเม่ือประสิทธิภาพของการ 
CPR ลดลง 
3.5 บทบาทของ med nurse เม่ือใหย้าและมีการ
ทวนค าสัง่ปฏิบติั ตลอดจนใหค้วามเห็นท่ีมี
ประโยชน์ต่อทีม 
3.6 บทบาทของ Recorder ในการใหจ้งัหวะ
ตลอดจนใหค้วามเห็นท่ีมีประโยชน์ต่อทีม ขณะ 
CPR 
3.7 บทบาทของ Airway ในการใส่ท่อช่วยหายใจ
และ ventilation  
 

   EKG เป็น VF ตลอดการ 
CPR 
ABG pH 7.35 pO2 321 
pCO2 35 
K 3.5 
DTx 118 mg% 
ETCO 11 
เม่ือปรับ chest 
compression แลว้เป็น 28 
 
พิจารณา ROSC  เม่ือเวลา
สมควร 

สถานการณ์ : หลงั ROSC  BP 96/55 mmHg pulse 112/min O2 sat 100% GCS E1VtM4 
4  ประเมินการช่วยเหลือ  post resuscitation care 

ประกอบดว้ยLAB, IV fluid, Inotropic Agent / 
Vasopressor และ consult specialist for TTM 
(therapeutic hypothermia) 
 

    

 
ออกโจทย ์โดย นายแพทยเ์ศรษฐพงษ ์ ธนูรัตน์ 
  
 



 


