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วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหผูปวยที่ตองไดรับสังเกตอาการที่หองอุบัติเหตุ – ฉุกเฉิน ไดรับการดูแลที่ถูกตองเหมาะสม และมี

ความปลอดภัยสูงสุด 
2. เพ่ือใหผูปวยไดรับการดูแลอยางตอเน่ือง และมีปะสิทธิภาพ 
 
แนวทางปฏิบัติ 
1.แพทย พยาบาล ผูตรวจรักษาสั่งใหสังเกตอาการที่หองอุบัติเหตุ – ฉุกเฉิน  

1.1 ใหขอมูลแกผูปวยและญาติ เพ่ือรวมตัดสินใจ 
   1.2 แพทยสั่งการรักษา ในโปรแกรม Hosxp หรือใบสั่งยา (F-PHA-001) หรือเวชระเบียน                             
(F-OPD-002/1) พยาบาลใหการรักษาพยาบาลตามคําสั่งการรักษาของแพทย ในกรณีที่ตองการตรวจทาง
หองปฏิบัติการ ใหปฏิบัติตาม ระเบียบปฏิบัติเรื่อง การบริการตรวจทางชันสูตร (SP-LAB-01) 

 1.3  พยาบาลลงบันทึก อาการ การรักษาพยาบาล อาการการเปลี่ยนแปลง ในเวชระเบียน 
(F-OPD-002/1) และโปรแกรม Hosxp  

1.4 ในกรณีที่แพทยสั่ง จําหนายคนไข เมื่ออาการทุเลา แพทยสั่งยาในโปรแกรม Hosxp และบันทึก
การรักษาใน เวชระเบียน หลังเสร็จสิ้นการรักษาพยาบาล   พยาบาลหองอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ดูแลใหผูปวยไดรับ
ยาและชําระเงินโดยปฏิบัติดังน้ี  

1.4.1  ในเวลาราชการ กรณีไมตองรับยาและไมตองชําระเงิน   แจงผูปวยใหกลับได กรณีผูปวย
ตองชําระเงินหรือรับยาใหสงผูปวยไปหองจายยา เจาหนาที่เก็บเงิน ปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติเรื่อง การเก็บ
เงิน (SP-MAN-01) และเจาหนาที่หองจายยาปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติเรื่อง การจัดและจายยาใหผูรับบริการ 
(SP-PHA-01) 

1.4.2   นอกเวลาราชการกรณีไมตองรับยา และไมตองชําระเงิน แจงผูปวยใหกลับได กรณีผูปวยตอง
ชําระเงินหรือรับยา พยาบาลหองอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน คิดคาบริการและคาเวชภัณฑตามคูมือ ‘บัญชีราคา
เวชภัณฑ และอัตราคาบริการโรงพยาบาลขุขันธ’ (RI-PHA-002) และปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง “การเขียน
ใบเสร็จรับเงิน” (WI-MAN-01.01) โดยการรับยา ใหปฏิบัติดังน้ี ในเวลา 16.30น.-24.00น. ให รับยาที่หอง
จายยา ในเวลา 24.00น.-8.30น.ใหรับยาที่หองอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน  โดยเจาหนาที่หองจายยาและพยาบาลหอง
อุบัติเหตุ-ฉุกเฉินปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง  “การจัดและจายยาผูปวยนอก” (WI-PHA-01.01) 

1.5  ในกรณีทีแพทยสั่งให Admit ใหปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติเรื่อง การรับเขาเปนผูปวยใน                       
(SP-OPD-04) 

1.6   ในกรณีสงผูปวยไปรักษาตอที่สถานบริการอ่ืน ใหปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติเรื่อง “การ   
สงรักษาตอ” (WI-EMR-03.02) และระเบียบปฏิบัติเรื่อง การบริการรถฉุกเฉิน (SP-EMR-03) 
2.   ขอบงช้ีในการรับผูปวยไวสังเกตอาการที่หองอุบัติเหตุ ฉุกเฉิน  
 2.1 ผูปวยที่ไดรับสารนํ้าและยาทางหลอดเลือดดํา  
 2.2 ผูปวยที่อาการไมรุนแรงและวางแผนจําหนาย  
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          2.3 ผูปวยที่แพทยมีคําสั่งใหมานอนสังเกตอาการ เชน HT ที่มีระดับความดันเลือด systolic มากกวา 
140 mmHg.  Diastolic มากกวา 90 mmHg และตองใหยาลดระดับความดัน 
          2.4  ผูปวยที่ไดรับยาที่มีความเสี่ยงสูง 
3.  หากผูปวยที่ไดรับการรักษาพยาบาลแลว อาการไมทุเลา ภายใน 1 ชม. หรือมีอาการรุนแรงขึ้น พยาบาล
ในเวรตองรายแพทยโดยปฏิบัติตามระเบียบปฏิบัติ การรายงานแพทย (WI-EMR-01.02)  
4.  หากผูปวยที่รับสังเกตอาการที่หองอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ไมมีอาการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้นและไมสามารถ
วางแผนจําหนายได ใหพยาบาลเวร รายงานแพทยเพ่ือวางแผนการรักษาหรือขอใหเปลี่ยนแผนการรักษา การ 
Admit การ Refer การอธิบายแผนการรักษาใหกับผูปวยและญาติ หรือ ผูดูแล  
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

      

ผูจัดทํา………………………………………                                                          ……28/2/2564…… 

                  หัวหนางานการพยาบาลอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน และนิติเวช                          วันท่ี                                                        
 

     ผูอนุมัติ …………………………………….                                                     ……28/2/2564…… 

                  หัวหนากลุมงานการพยาบาล                                                       วันท่ี                                       
                                                                 
 

สถานะเอกสาร  …………เอกสารควบคุม…………… 

 

เอกสารนีเ้ป็นสมบติัของโรงพยาบาลขขุนัธ์   ห้ามนําออกไปใช้ภายนอกหรือทําซํา้โดยไม่ได้รับอนญุาต 


