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ຄໍານໍາ  
 

ອົງການອະນາໄມໂລກໄດ້ສ້າງປ້ືມຄູ່ມືປິ່ນປົວເດັກຢູ່ໃນໂຮງໝໍຂ້ືນ ເຊ່່ີງປະກອບມີບົດແນະນໍາສໍາລັບການຄຸ້ມຄອງເດັກທ່ີເປັນໄອ ແລະ
ຫາຍໃຈຍາກ.  ບົດຮຽນຝຶກອົບຮົມນີ້ ແມ່ນໄດ້ຖືກຮຽບຮຽງ ໃຫ້ແທດເໝາະກັບເນື້ອໃນທີ່ມີຢູ່ໃນປ້ຶມນ້ອຍຄູ່ມືປິ່ນປົວເດັກໃນໂຮງໝໍ 

ແລະ ລວມມີອຸປະກອນການສອນທ່ີມີລັກສະນະເປັນຮູບພາບ ແລະສຽງປະກອບໃສ່ນໍາ.   

 

ບົດຮຽນນີ້ຈະໄດ້ເອົາໄປທົດລອງໃຊ້ຢູ່ໂຮງໝໍເມືອງນໍ້າບາກ ເຊ່ີງເປັນສ່ວນໜຶ່ງຂອງການຈັດຕ້ັງປະຕິບັດແບບເຊ່ືອມສານ ເພ່ືອພັດທະນາ 
ການປ່ິນປົວໃນໂຮງໝໍ ຢູ່ແຂວງຫຼວງພະບາງ, ສປປລາວໃຫ້ໄດ້ດີຂ້ືນ.  

 

ວິທີການນໍາໃຊ້ 

- ບົດຮຽນນີ້ມີພາກສະເໜ ີ3 ພາກ:  

1. ວິທີໃຊ້ປ້ືມນ້ອຍອົງການອະນາໄມໂລກ ສໍາລັບປ່ິນປົວເດັກຢູ່ໃນໂຮງໝໍ  
2. ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງເດັກເຈັບຢູ່ໃນໂຮງໝໍ  
3. ວິທີການປະເມີນ ETAT (ຈັດລໍາດັບ, ປະເມີນ ແລະ ປ່ິນປົວກໍລະນີສຸກເສີນ)  

- ປະກອບມີກໍລະນີຕົວຢ່າງເພື່ອໃຊ້ໃນການຝຶກປະຕິບັດ.  

- ສາມາດນໍາເອົາໄປປະຕິບັດ ຢູ່ບອ່ນໃດໜຶ່ງຂອງໂຮງໝໍທ່ີໃຫ້ການຄຸ້ມຄອງເດັກມີບັນຫາລະບົບຫາຍໃຈ.  

- ຫັຼກສູດນີ້ສາມາດນໍາໃຊ້ໃນ ການຮຽນ-ການສອນ ທຸກເວລາຢູ່ໃນສະຖານທ່ີປ່ິນປົວຂອງທ່ານ ແລະ ສາມາດດັດປັບ ໃຫ້ແທດ   

ເໝາະກັບຄວາມຕ້ອງການຂອງນັກສໍາມະນາກອນ ຫືຼ ນັກຮຽນຂອງທ່ານ. 
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ວິທີໃຊ້ ປື້ມນ້ອຍອົງການອະນາໄມໂລກ ກ່ຽວກັບການປິ່ນປົວເດັກຢູ່ໃນໂຮງໝໍ  

ແຜນການສອນບົດຮຽນເຫົຼ່ານີ້ແມ່ນຖືກສ້າງຂ້ືນ ເພ່ືອຊ່ວຍຄູອາຈານໃນການຝຶກອົບຮົມຜູ້ຮຽນ ເພ່ືອໃຫ້ສາມາດຄູ້ມຄອງກໍລະນີເດັກເຈັບ
ໃຫ້ດີຂ້ືນ ໂດຍນໍາໃຊ້ປ້ືມນ້ອຍຄູ່ມືປ່ິນປົວເດັກ.  ກ່ອນອື່ນໝົດ, ນັກຮຽນຕ້ອງເຂ້ົາໃຈ ວິທີໃຊ້ປື້ມນ້ອຍຄູ່ມືປ່ີນປົວເດັກ.   

ກ່ອນການຝຶກອົບຮົມ ຕ້ອງໄດ້ແນະນໍານັກຮຽນຜູ້ທ່ີຈະຮຽນ ໃຫ້ຮູ້ຈັກກັບປ້ຶມນ້ອຍດັ່ງກ່າວ. ຈຸດສໍາຄັນຂອງປື້ມນ້ອຍ ທ່ີຄູຄວນເປີດຫາ 

ແລະ ສາທິດມີຄື:  

1. ວີທີຊອກຂ້ໍມູນໃນປ້ືມ  
ກ. ສາລະບານ, ໜ້າ iii  

ຂ. ສາລະບານຢູ່ໜ້າທໍາອິດຂອງແຕ່ລະບົດ  

ຄ. ສີສະເພາະຂອງແຕ່ລະບົດ ແມ່ນເພື່ອຊ່ວຍໃຫ້ການຊອກຫາຂ້ໍມູນງ່າຍຂື້ນ  

ງ. ສາລະບານຄໍາສັບ, ໜ້າ 405 (ທ່ີຖືກຈັດລຽງຕາມຕົວອັກສອນພາສາອັງກິດ, ສົມທົບກັບພາສາລາວ).  

2. ແຜນພູມເພື່ອງ່າຍ ແລະ ໄວໃນການຊອກຂ້ໍມຸນ  
ກ. ແຜນພູມການເຊີດຊູເດັກເກີດໃໝ່ ຢູ່ດ້ານໃນຂອງໜ້າປົກແຂງ  

ຂ. ແຜນພູມ ETAT ຢູ່ດ້ານໃນຂອງໜ້າປົກແຂງເມື່ອເປີດອອກ  

ຄ. ບົດທີ 1 ແຜນພູມການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີສຸກເສີນ ໜ້າ 5-17  

ງ. ຂະໜາດຂອງອຸປະກອນການແພດ ທ່ີໃຊ້ໃນເວລາສຸກເສີນ ໜ້າ 375  

ຈ. ຕາຕະລາງປະເມີນການເຕີບໃຫຍ່ຂະຫຍາຍຕົວຂອງເດັກ 379  

ສ. ຂະໜາດຂອງຢາທີ່ໃຊ້ໃນກໍລະນີສຸກເສີນ ຢູ່ດ້ານໃນຂອງຫັຼງປົກແຂງ  

3. ຖ້າບ່ໍເຄີຍໃຊ້ປື້ມນ້ອຍມາກ່ອນ ຄວນແນະນໍາຊ້ີໃຫ້ເຫັນແຕ່ລະບົດ ແລະ ຫົວຂໍ້ດ່ັງຕໍ່ໄປນີ້  
ກ. ບົດທີ 1: ການປ່ິນປົວກໍລະນີສຸກເສີນ 

ຂ. ບົດທີ 2: ສັງລວມການປະເມີນເດັກທ່ີມາກວດຢູ່ໂຮງໝໍ  

ຄ. ບົດທີ 3: ເດັກເກີດໃໝ່ ແລະ ເດັກອ່ອນໆ 

ງ. ບົດທີ 4: ໄອ  

ຈ. ບົດທີ 5: ຖອກທ້ອງ  

ສ. ບົດທີ 6: ໄຂ້  

ຊ. ບົດທີ 7: ຂາດສານອາຫານ  

ຍ. ບົດທີ 8: HIV/ເອສ໌ 

ດ. ບົດທີ 9: ບັນຫາກ່ຽວກັບພະຍາດພາຍນອກ  

ຕ. ບົດທີ 10: ການປິ່ນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ  

ຖ. ບົດທີ 11: ການຕິດຕາມ  

ທ. ບົດທີ 12: ກະກຽມອອກໂຮງໝໍ  

4. ຂະໜາດຂອງຢາ  
ກ. ເດັກເກີດໃໝ່ ໜ້າ 69 

ຂ. ເດັກ ໜ້າ 353 

ໃຫ້ ຖາມ ນັກຮຽນວ່າມີບັນຫາໃດ ສ່ິງອື່ນໃດ ທ່ີເຂົາເຈ້ົາສົນໃຈ ຫືຼ ມີອັນໃດທ່ີນັກຮຽນເຄິຍພະຍາຍາມ ຊອກຫາຢູ່ໃນປ້ືມຫົວນີ້ມາກ່ອນ.  
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ຂັ້ນຕອນການຄຸ້ມຄອງເດັກເຈັບຢູ່ໃນໂຮງໝໍ  
 

ຈຸດປະສົງ  

• ທວນຄືນກ່ຽວກັບ ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈັບ ແລະ ເຂົ້າໃຈວ່າເປັນຫຍັງມັນຈິ່ງສໍາຄັນ 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  

• ແຜນພູມທີ 1 ຢູ່ໃນປ້ືມນ້ອຍຄູ່ມືປິ່ນປົວອົງການອະນາໄມໂລກ  

ການນໍາສະເໜີ ຖາມ ຖ້າເດັກເຈັບຫາກມາພະແນກສຸກເສີນ ທ່ານຈະເລີ້ມເຮັດຫຍັງກ່ອນໝູ່? ທ່ານຈະເຮັດອັນໃດ

ອີກຕ່ໍໄປ? ສືບຕ່ໍກະຕຸກຊຸກຍູ້ຜູ້ເຂ້ົາຮ່ວມ ໃຫ້ບອກຂ້ັນຕອນ ທ່ີຄວນຈະເຮັດ ກ່ອນຈະສະເຫີຼຍຄໍາຕອບ

ຢູ່ແຜນພູມທີ 1. 

ຫັຼງຈາກໄດ້ຄໍາຕອບຄົບໝົດແລ້ວ ໃຫ້ເອົາແຜນພູມທີ 1 ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ ພ້ອມທັງອະທິບາຍແຕ່ລະ

ຂ້ັນຕອນ ວ່າມີຂ້ັນຕອນໃດແດ່ (ຕົວຢ່າງ ການປ່ິນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ) ແລະ ເປັນຫຍັງຂ້ັນຕອນ

ດັ່ງກ່າວຈິ່ງສໍາຄັນ.  

1. ການຈັດລໍາດັບ (ແລະ ການໃຫ້ການປ່ິນປົວກໍລະນີສຸກເສີນຖ້າຈໍາເປັນ) 

2. ປະຫວັດ ແລະ ການກວດກາຮ່າງກາຍ (ການກວດວີເຄາະເພ່ີມ ຖ້າຈໍາເປັນ)  

3. ບົ່ງບົງມະຕິຈໍາແນກ ແລະ ເລືອກມະຕິຫັຼກ (ບວກກັບບັນຫາອ່ືນໆ)  

4. ວາງແຜນການປິ່ນປົວ ແລະ ເລີ່ມໃຫ້ການປິ່ນປົວ ເຊ່ີງລວມທັງໃຫ້ການ ປ່ິນປົວແບບປະຄັບ
ປະຄອງ (ໃຫ້ຕັດສີນໃຈວ່າຈະຮັບເດັກເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ ຫືຼ ໃຫ້ປ່ິນປົວເຂດນອກ)  

5. ຕິດຕາມ ເບິ່ງວ່າມີ ອາການດີຂ້ືນ, ອາການສົນ, ການປ່ິນປົວບໍ່ໄດ້ຮັບຜົນ, ບັນຫາໃໝ່  

6. ປະເມີນຄົນເຈັບຄືນໃໝ່ ແລະ ປັບປຸງການປ່ິນປົວຄືນໃໝ່ ຖ້າຈໍາເປັນ. ໃຫ້ອອກໂຮງໝໍ ແລະ 

ວາງແຜນການກັບມາຕິດຕາມກວດຄືນ.  

ການສາທິດ, ຝຶກປະຕິບັດ 

ແລະ ໃຫ້ການແນະນໍາ  

ສາທິດໃຫ້ເບິ່ງ ວິທີການປະຕິບັດຕາມຂັ້ນຕອນ ໂດຍໃຊ້ກໍລະນີຕົວຢ່າງ (ໜ້າ 22-24). ກ່ອນອ່ືນ

ທ່ານອາດຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ທວນຄືນຂ້ັນຕອນທໍາອິດ (ETAT) ຢ່າງລະອຽດ (ໜ້າ 7) 

ກະຕກຸຊກຸຍູ ້ ຖາມ ນັກຮຽນເບິ່ງວ່າ ເຂົາເຈົ້າຄິດວ່າຂ້ັນຕອນທັງໝົດເຫ່ົຼານັນ້ແມ່ນມີຄວາມສໍາຄັນສໍາລັບຄົນເຈບັທຸກຄົນ 
ແລະ ເບິ່ງວ່າ ນັກຮຽນສາມາດຍົກຕົວຢ່າງກໍລະນ ີທ່ີບໍໄ່ດ້ປະຕິບັດໄປຕາມຂ້ັນຕອນ. ໂຕຢ່າງ:  

• ຖ້າບົ່ງມະຕິ ຫຼອດປອດນ້ອຍອັກເສບ (bronchiolitis) ແລະ ໃຫ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້

ຕິດຕາມຢ່າງເໝາະສົມ. 
• ຖ້າເບິ່ງບໍ່ອອກວ່າຄົນເຈັບເປັນຊ໋ອກ ແລະ ການໃຫ້ການປ່ິນປົວກ່ອນທ່ີຈະບງົມະຕິພະຍາດໄດ ້ແລະ 

ການປ່ິນປົວທ່ີໃຫ້ໄປກໍ່ຈະບໍ່ເຮັດໃຫ້ຄົນເຈບັມີອາການດີຂ້ືນ    
• ຖ້າໃຫ້ອົກຊີ ແຕ່ບໍ່ໄດ້ຕິດຕາມອາການຂອງຄົນເຈບັ ພາວະຂາດອົກຊີກໍຈະບໍ່ຖືກແກ້ໄຂ  

ຖາມ ເບິ່ງວ່າມີຂ້ໍຫຍຸ້ງຍາກ/ອຸປະສັກ ໃນການປະຕິບັດໄປຕາມທຸກຂ້ັນຕອນທັງໝົດດັງ່ກ່າວນີ້ບ ໍຢູ່ໃນໂຮງໝໍ 

ຂອງຜູ້ເຂ້ົາຮ່ວມ? ເປັນຫຍັງຈືງ່ມີ/ເປັນຫຍັງຈື່ງບໍ່ມີ?  

ຈົບບດົຮຽນ ໂດຍການປົກແຜນພູມ 1 ໄວ້ບໍ່ໃຫ້ເຫັນ ແລ້ວຖາມນັກຮຽນເບິ່ງວ່າ ເຂົາເຈົ້າຈະຈື່ຂ້ັນຕອນສໍາ

ຄັນ ໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນ ີຫືຼ ບໍ ່     
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ການປະເມີນ ETAT  
ຈຸດປະສົງ  

• ເຂ້ົາໃຈວິທີຈັດລໍາດັບ (ຄັດແຍກ) ຄົນເຈບັ  

• ເຂົ້າໃຈວິທີການປະເມີນແບບ ABCCD  

• ຮຽນວິທີການປະເມີນ ETAT ຢ່າງຄົບຖ້ວນ ໃນຄົນເຈັບ 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  

• ປ້ືມນ້ອຍຄູ່ມືປ່ິນປົວເດັກ  
• ແຜ່ນໂປສ໌ເຕີ ແຜນພູມ ‘ຈັດລໍາດັບເດັກເຈັບທຸກຄົນ’  

• ຕຸກກະຕາຟ້ືນຟູຊີບ (ຖ້າມີ)  

ກ່ອນທີ່ຈະເລ່ີມຕ້ົນການຮຽນການສອນ  

• ຖ້າຫາກມີ ໂປສ໌ເຕີແຜນພູມ 2 ທ່ານຄວນເອົາຕິດໃສ່ຝາບ່ອນທີ່ນັກຮຽນເຫັນໄດ້ງ່າຍ   

 

ການປະເມີນ ETAT ແລະ ວິທີການປະເມີນແບບ ABCCD  
 

ການນໍາສະເໜີ  ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງແຜນພູມ 2 ທ່ີຢູ່ດ້ານໃນໜ້າປົກຂອງປ້ືມ (ແລະ ໂປສ໌ເຕີຖ້າມີ)   

ຖາມ: ເປັນຫຍັງການຈັດລໍາດັບ, ການປະເມີນ ແລະ ປ່ິນປົວກໍລະນີສຸກເສີນ ຈິ່ງມີຄວາມຈໍາເປັນ? ຖ້າຮູ້ຈັກວ່າເດັກ

ເຈັບ ແລະ ເລີ່ມຕ້ົນໃຫ້ການປິ່ນປົວໂດຍບໍ່ຊັກຊ້າ, ທ່ານຈະສາມາດປ້ອງກັນ ບໍ່ໃຫ້ ເດັກເສຍຊີວິດຢູ່ໃນໂຮງໝໍ ແລະ 

ຫຸຼດຜ່ອນອາການສົນຮ້າຍແຮງທ່ີເກີດມາຈາກພະຍາດດັ່ງກ່າວ.  

 

ຖາມ: ພວກທ່ານສາມາດຈັດລໍາດັບຄົນເຈັບເຂ້ົາເປັນກຸ່ມໃດໄດ້ແດ່ ແລະ ເປັນຫຍັງຈິ່ງມີ ຄວາມສໍາຄັນ?  

ຈັດຄົນເຈັບທຸກຄົນເຂ້ົາເປັນ 3 ກຸ່ມ: ສຸກເສີນ, ບູລິມະສິດ ແລະ ບໍ່ດ່ວນ. ແນະນໍາພະນັກງານສາທາລະນະສຸກ ໃຫ້

ຮູ້ຈັກເລືອກເຟັ້ນລໍາດັບຄົນເຈັບ ທ່ີເຂ້ົາມາກວດ.  

 

ຖາມ: ABCCD ຫຍ້ໍມາຈາກຫຍັງ? ເປັນຫຍັງ ການປະຕິບັດຕາມລໍາດັບຈິ່ງມີຄວາມສໍາຄັນ? ເບິ່ງແຜນພູມ 2: 

Airway (ເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ), Breathing (ການຫາຍໃຈ), Circulation (ການໝູນວຽນເລືອດ), 

Coma/Convulsion (ເສຍສະຕິ/ຊັກ), Dehydration (ຂາດນໍ້າ). ການປະຕິບັດໃຫ້ຖືກຕາມລໍາດັບແມ່ນ ມີ

ຄວາມສໍາຄັນເພາະວ່າ ຖ້າພົບບັນຫາຢູ່ຈຸດໃດໜຶ່ງ, ທ່ານຕ້ອງປິ່ນປົວຈຸດນັ້ນ ກ່ອນທ່ີຈະຍ້າຍໄປປະເມີນຈຸດຕ່ໍໄປ.  

 

ຖາມ: ທ່ານຈະປະເມີນ ETAT ໃຫ້ຄົບຖ້ວນໃນຄົນເຈັບໄດ້ແນວໃດ?  

ຊຸກຍູ້ໃຫ້ນັກຮຽນ ພັນລະນາເນື້ອໃນຢູ່ໃນຫອ້ງ “ປະເມີນ” ໃນແຜນພູມ 2, ແລ້ວຈິ່ງສາທິດໃຫ້ ເຂົາເຈົ້າເບິ່ງ. 
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ການສາທິດ  ສາທິດໃສ່ ຕຸກກະຕາຟ້ືນຟູຊີບ ຫືຼ ອາສາສະໝັກ. ສາທິດການປະເມີນຄົບຊຸດ ໃຫ້ໄດ້ຄືດັ່ງເຮັດກັບ ຄົນເຈັບໂຕຈິງ ແລະ 

ອະທິບາຍຫັຼງຈາກສາທິດວິທີການປະເມີນທັງໝດົແລ້ວ.  

• ປະເມີນເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ (Airway) ແລະ ການຫາຍໃຈ (Breathing) ດ້ວຍການເບິ່ງ, ຟັງ ແລະ ສໍາພັດ. ເບິ່ງເພ່ືອ

ຊອກຫາອາການຫາຍໃຈຕັນ ຫືຼ ບໍ່ຫາຍໃຈ, ກໍ່າແຫ້ຼສູນກາງ ແລະ ຫາຍໃຈຊຸດໂຊມຮ້າຍແຮງ 

• ປະເມີນການໝນູວຽນ (ກວດເບີ່ງມືເພ່ືອປະເມີນ ອຸນນະພູມວ່າ ອຸ່ນ/ເຢັນ, ການກັບຄືນຂອງສີຜີວ ແລະ ກໍາມະຈອນ) 

o ຈັບມື ເພ່ືອກວດເບິ່ງອຸນນະພູມມື ອຸ່ນ/ເຢັນ 
o ໄລຍະເວລາກັບຄືນສີຜີວ 
 ໃນປ້ືມຄູ່ມື ເພ່ິນແນະນໍາໃຫ້ກວດຢູ່ນີ້ວໂປ້ຕີນ ຫືຼ ນິ້ວມື. ຖ້າຫາກກວດຄົນເຈບັຢູ່ບ່ອນ ອາກາດເຢັນ, ການ

ກວດໄລຍະຄືນສີຜິວສູນກາງ (ຢູ່ເທິງກະດູກໜ້າເອິກ) ແມ່ນມີຄວາມ ແໝ້ນຢໍາກວ່າ. ວິທີກວດທ່ີຖືກຕ້ອງ

ແມ່ນ ກົດຢູ່ກະດູກໜ້າເອິກລົງປະມານ 5 ວິນາທີ.  

 ຖ້າໄລຍະເວລາຄືນສີຜິວຫາກດົນກວ່າ 2 ວິນາທີ: ມີຄວາມເປັນໄປໄດ້ສູງ ທ່ີຄົນເຈັບມີຊ໋ອກ. 
o ກວດກໍາມະຈອນ 
 ກວດກໍາມະຈອນ ເຣດີອອນ (radial) ຢູ່ຂ້ໍມື. ໃນເດັກແດງ <1ປີ, ຄໍາຊອກຫາ ກໍາມະຈອນ ເບຣຄິອອນ 

(brachial) ຢູ່ແຂນ ແລະ ຟີໂມຣອນ (femoral) ຢູ່ແອບແອຂາ ແມ່ນງ່າຍກວ່າໝູ່.  

 ບອກລັກຊະນະຂອງກໍາມະຈອນວ່າ: ຄໍາພົບ ຫືຼ ບໍ່ພົບ. ຖ້າພົບ  ຄ່ອຍ ຫືຼ ໄວ?  

• ປະເມີນລະດັບສະຕິ ໂດຍນໍາໃຊ້ວິທີປະເມີນ AVPU  

o ອະທິບາຍ AVPU: 

 A (Alert) – ຄົນເຈັບຕ່ືນດີບໍ?່ ຖ້າບໍ່ຕ່ືນ, 

 V (Voice) – ຄົນເຈັບຕອບຕ່ໍສຽງບໍ່ (ປະເມີນໂດຍການເວ້ົາກັບຄົນເຈບັ ແລະ ສ່ັນແຂນຄົນເຈບັ ຄ່ອຍໆ)? 

ຖ້າບໍ່ຕອບສະໜອງ,  

 P (Pain) – ຄົນເຈັບຕອບຕ່ໍຄວາມເຈັບປວດບໍ ່(ໂດຍການກດົເລບັມືແຮງໆ)? ຖ້າບໍ່ຕອບສະໜອງ,     

 U (Unconscious) – ຖ້າເດັກບໍ່ຕອບຕ່ໍຄວາມເຈັບປວດ ແລະ ສຽງ ໝາຍຄວາມວ່າເດັກ ເສຍສະຕິ.  
• ປະເມີນຊອກຫາການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  

o ຖາມແມ່ວ່າ: ເດັກມີອາການຖອກທ້ອງບໍ ່
o ກວດເບິງ່ວ່າເດັກອ່ອນເພຍບໍ່  
o ຖາມແມ່ວ່າ: ຕາເດັກຫຸຼບເຂ້ົາຜິດປົກກະຕິບໍ ່ 

o ກວດຄູຜິວໜງັໂດຍການດືງໜງັທາງຕ້ັງຂ້ືນ  ຢູ່ຈຸດເຄ່ິງກາງລະຫວ່າງສາຍບື ແລະ ດ້ານຂ້າງຂອງໜາ້ທ້ອງ, ບໍ່

ໃຫ້ໃຊ້ປາຍນີ້ວມື, ປະມານໜືງ່ວິນາທີແລ້ວປ່ອຍ (ຖ້າຄູຜິວໜັງມາຍຄືນຊ້າ ≥ 2 ວິນາທີ ແມ່ນອາການຂອງການ

ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ)  

• ໃຫ້ນັນ້ຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການກວດອາການທ່ີສໍາຄັນທັງສາມຂອງຊ໋ອກດັ່ງກ່າວ, ບໍ່ໃຫ້ອີງໃສ່ອຸນນະພູມມືຢ່າງດຽວ.  

• ໃຫ້ນັນ້ໜັກຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການປະເມີນ ETAT ໂດຍນໍາໃຊ້ ABCCD ໃຫ້ຖືກຕ້ອງຕາມລໍາດັບ, ເປັນຕ້ົນແມ່ນ, 

ຖ້າເຫັນຢ່າງຈະແຈງ້ ວ່າຄົນເຈັບເສຍສະຕິ, ແຕ່ກ່ອນອ່ືນໝດົກໍຍັງຈາໍເປັນຕ້ອງໄດ້ ກວດກາເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ, ການ

ຫາຍໃຈ ແລະ ການໝູນວຽນກ່ອນ.  
ຝກຶປະຕິບັດ 
ແລະ ແນະນໍາຄນື  

ໃຫ້ນັກຮຽນແບ່ງເປັນກຸ່ມນ້ອຍ ແລະ ຝຶກເຮັດການປະເມີນ ETAT ໃຫ້ຄົບຖ້ວນ ໂດຍຜັດປ່ຽນກັນເອງ ເປັນຄົນເຈບັ ຫືຼ 

ໃຊ້ຕຸກກະຕາຟ້ືນຟູຊີບ. ຄູຝຶກຕ້ອງໃຫ້ການແນະນໍາແກ່ນັກຮຽນແຕ່ລະຄົນຕ່ືມ. 
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ປອດອັກເສບ  
 

ຈຸດປະສົງ  

• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງປອດອັກເສບ  
• ເພ່ືອຝຶກປະຕິບັດໃຫ້ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບ  
• ເພ່ືອເຂ້ົາໃຈການປ່ິນປົວປອດອັກເສບ ໂດຍອີງຕາມຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງປອດອັກເສບ  

 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງການ  

• ປ້ືມຄູ່ມືອົງການອະນາໄມໂລກ ບົດທີ 4  

• ຕາຕະລາງ 7 ໜ້າ 81 ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງປອດອັກເສບ  

• ວິດິໂອປະກອບໃນເວລາສອນ (ຫືຼ ຮູບ ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ)  

ເຄັດລັບການສອນ 

• ໃຊ້ຫົວຂ້ໍທ່ີແຕກຕ່າງກັນໃນບດົນີ ້ອີງຕາມລະດັບຂອງນັກຮຽນ   
o ຖ້າທ່ານບໍ່ຮູ້ລະດັບຂອງນັກຮຽນ ຫືຼ ຄິດວ່າເຂົາເຈົ້າຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ຮັບການທວນຄືນ ທັກສະພ້ືນຖານ (ເປັນຕ້ົນແມ່ນ ການຮູ້ຈັກ

ອາການຂອງປອດອັກເສບ) ແມ່ນໃຫ້ເລີ່ມດ້ວຍການແນະນໍາບົດຮຽນກ່ຽວກັບ ອາການສະແດງ  

o ຖ້າທ່ານຄິດວ່າພວກເຂົາມີທັກສະພ້ືນຖານແລ້ວ ແຕ່ຢາກທົບທວນບົດຮຽນຄືນ ທ່ານອາດເລີ່ມຕ້ົນດວ້ຍ ບົດຝຶກປະຕິບດັທ່ີກ່ຽວກັບ
ການຈດັຂ້ັນຂອງປອດອັກເສບ  

o ຖ້າທ່ານຫາກມີນັກຮຽນທ່ີມີປະສົບການຫຼາຍແລ້ວ ທ່ານອາດເລີ່ມຕ້ົນດວ້ຍການສອນໂດຍໃຊ້ກໍລະນີຄົນເຈັບ. 

• ສາຍວິດິໂອກ່ຽວກັບອາການສະແດງ ແລະ ຖ້າເປັນໄປໄດ້ໃຫ້ນໍາໃຊ້ກໍລະນີຄົນເຈັບ ໃນເວລາເຮັດບົດເພ່ືອຝຶກປະຕິບດັ  
• ສໍາລັບກໍລະນີຄົນເຈັບ ນັກຮຽນຄວນເກັບກໍາຂ້ໍມູນຄົນເຈັບໃຫ້ຫຼາຍເທ່ົາທ່ີຈະຫຼາຍໄດ້ ຈາກວິດິໂອຄົນເຈັບ ແລະທ່ານກໍຕ້ອງໃຫ້ຂ້ໍມູນລາຍ

ລະອຽດກ່ຽວກັບຄົນເຈັບໃນສ່ີງທ່ີນັກຮຽນ ບໍ່ສາມາດເຫັນ, ໄດ້ຍີນ ຫືຼ ສໍາພັດໄດ້ ຈາກວິດິໂອ (ຕົວຢ່າງ: ອັດຕາການເຕ້ັນຂອງຫົວໃຈ, ຄວາມ

ແຮງຂອງກໍາມະຈອນ)  
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ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບ 

ການນໍາສະເໜີ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ຕັງ້ຄາໍຖາມ: ຖາມນັກຮຽນ ວ່າຈະສາມາດຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງປອດອັກເສບຕອນນີ້ເລີຍ ໄດ້ບໍ?່  
ຖ້າໄດ້, ໃຫ້ເຂົາເຈົ້າອະທິບາຍວ່າ ເຂົາເຈົ້າຈັດຂ້ັນແນວໃດ? (ຖ້າເຂົາເຈົ້າໃຊ້ການຈດັຂ້ັນຂອງອົງການອະນາໄມໂລກ ແບບ

ເກົ່າ, ໃຫ້ຮັບວ່າແມ່ນວິທີການທ່ີດີ ແຕ່ໃຫ້ເວ້ົາວ່າດຽວນີ້ວິທີການດັງ່ກ່າວ ໄດ້ຖືກປັບປຸງໃໝ່ແລ້ວ)  

ຖ້າບ່ໍໄດ້, ໃຫ້ສົນທະນາວ່າ  ມັນມີຄວາມສໍາຄັນທ່ີບໍ່ພຽງແຕ່ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບເທ່ົານັ້ນ ແຕ່ຍັງຕ້ອງໄດ້

ຮູ້ຈັກຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງພະຍາດດັ່ງກ່າວ ຈິ່ງຈະສາມາດໃຫ້ການປ່ິນປົວທ່ີເໝາະສົມທ່ີສຸດ.  

 

ເລີ່ມຕ້ົນດ້ວຍການເວ້ົາເຖິງ ປອດອັກເສບທໍາມະດາ - ໃນເດັກມີອາການໄຂ້ ແລະ ໄອ, ເນັ້ນຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການຮູ້ຈັກ

ອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບ.  

 

ຖາມ: ອາການຂອງປອດອັກເສບມີຫຍັງແດ່? (ຫາຍໃຈໄວ, ການຈ່ອງດືງຜ້ົງເອິກ). ຖ້ານັກຮຽນບໍ່ຮູ້ຄໍາຕອບ ບອກໃຫ້

ນັກຮຽນຊອກຄໍາຕອບໃນປ້ືມຄູ່ມື. ແນະນໍາໃຫ້ໄປຫາຕາຕະລາງ 7 ໜ້າ 81 ໃນປ້ືມຄູ່ມື “ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງ

ປອດອັກເສບ” ແລະ ຫົວຂ້ໍ 4.2.2 ໜ້າ 86.  

ຖາມ: ນັກຮຽນສາມາດຄ້ົນຫາບັນດາອາການດັ່ງກ່າວ ໃນເດັກໄດຢ່້າງສະບາຍບໍ່? ຖ້າໄດ້, ໃຫ້ຖາມວ່າ ເຂົາເຈົ້າກໍານົດໄດ້

ແນວໃດ?  
ອະທິບາຍ ການນັບອັດຕາການຫາຍໃຈ ແມ່ນຈະມິີຄວາມແໝ້ນຢໍາກວ່າ ຖ້ານັບໃນໄລຍະດນົ (ດີແທ້ແມ່ນນັບເປັນເວລາ 1 

ນາທີ). ຕ່ໍາສຸດແມ່ນໃຫ້ນັບເປັນເວລາ 15 ວິນາທີ ແລ້ວຄູນໃຫ້ 4.  

ພາກ 4.2.2 ໜ້າ 86 ສະແດງໃຫ້ເຫັນອັດຕາການຫາຍໃຈໄວ: ອາຍຸ 2-11ເດືອນ >50ເທ່ືອ/ນາທີ, ອາຍຸ 1-5ປີ >40

ເທ່ືອ/ນາທີ.  

ອະທິບາຍລກັສະນະ ຂອງການຈ່ອງດງືຜ້ົງເອິກ ໃນເວລາເດກັຫາຍໃຈເຂ້ົາ ຜ້ົງເອິກສ່ວນລຸ່ມແມ່ນຫຸຼບເຂ້ົາ (ໜ້າ 87), 

ປົກກະຕິແລ້ວຜ້ົງເອິກສ່ວນລຸ່ມຄວນຍະອອກ.  
 

ການສາທິດ  ສາທິດໃຫ້ເບິ່ງວິທີການປະເມີນອາການຫາຍໃຈໄວ ແລະ ການຈ່ອງດືງຜ້ົງເອິກ ໂດຍການສາຍວິດິໂອ ໃຫ້ເບິ່ງຖ້າມີ.  
- ວິດິໂອເດັກນ້ອຍລາວ: “ເດັກເກດີໃໝ່ທ່ີມີອາການຫາຍໃຈຊຸດໂຊມ” ແລະ “ເດກັຊາຍອາຍຸ 18ເດືອນ ທ່ີມີ

ອາການຫາຍໃຈຊຸດໂຊມ” 
 

ຝກຶປະຕິບັດ ແລະ 
ແນະນໍາຄນື  

ເປີດວິດິໂອໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ ແລະ ບອກໃຫ້ເຂົາເຈົ້າປະເມີນເດັກແຕ່ລະຄົນເພ່ືອຊອກເບິ່ງວ່າ:  

1) ເດັກຫາຍໃຈໄວບໍ່?  

2) ເດັກມີການຈ່ອງດງືຜ້ົງເອິກບໍ?່  

 

ຖ້າບໍມີ່ວິດິໂອໃຫ້ແບ່ງເປັນກຸ່ມນ້ອຍ ເພ່ືອຝຶກປະຕິບດັການນັບອັດຕາຫາຍໃຈ (ໃນໝູນ່ັກຮຽນດ້ວຍກນັ) ແລະ ໃຊ້ຮູບການ

ຈ່ອງດືງຜ້ົງເອິກ.  

ອີກວິທີໜື່ງແມ່ນໃຫ້ນໍາໃຊ້ຄົນເຈບັແທ້ທ່ີນອນຢູ່ໃນພະແນກ ຫືຼ ເຂດນອກ ຖ້າຄົນເຈັບຍິນຍອມ.  

  
ຖ້າຈໍາເປັນໃຫ້ແນະນໍາຄືນຕື່ມ  
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ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການຖາມ: 

• ຖ້າທ່ານບົງມະຕິປອດອັກເສບ ທ່ານຈະປ່ີນປົວແນວໃດ? (ໜ້າ 86)  

o ອະທິບາຍ ເປັນຫຍັງຈິ່ງເລືອກໃຊ້ຢາ amoxicillin ເຂ້ົາໃນການປ່ີນປົວ. Streptococcus pneumonia ແມ່ນເຊ້ືອຈຸລິນຊີ ທ່ີເປັນ

ສາເຫດທ່ີພົບເລື້ອຍທ່ີສຸດໃນປອດອັກເສບ ແລະ ສ່ວນໃຫ່ຍມິິີຄວາມຮູ້ສືກໄວຕ່ໍຢາ amoxicillin. ຖ້າອາການ ບໍໜ່ັກຫຼາຍ, ການປ່ີນ

ປົວດ້ວຍຢາຕ້ານເຊ້ືອຊະນດິກນິແມ່ນມີປະສິດທິຜົນດ.ີ  

o ອະທິບາຍ ເປັນຫຍັງຈິ່ງບໍ່ແນະນໍາໃຫ້ໃຊ້ຢາແກ້ໄອ. ຍ້ອນວ່າຢາດັ່ງກ່າວບໍ່ມີປະສິດທິຜົນ ແລະ ສາມາດເຮັດໃຫ້ມີ ຜົນຂ້າງຄຽງທ່ີຮ້າຍ
ແຮງຕ່ໍເດັກອາຍຸນ້ອຍ. ໃຫ້ເດັກດືມ່ນໍ້າອຸ່ນທ່ີຫວານເລັກນ້ອຍ ລ້າໆ ແມ່ນໄດ້ຮັບຜົນດ.ີ  

• ຖ້າເດກັມີອາການທ່ີບໍ່ເຂ້ົາກັບເງື່ອນໄຂຂອງປອດອັກເສບ ແລະ ທ່ານເຊ່ືອວ່າ ເດັກເປັນໄອທໍາມະດາ ຫືຼ ຫວັດ ທ່ານຈະເຮັດແນວໃດ? ເບ່ິງ

ຕາຕະລາງ 7 ໜ້າ 81 ຫືຼ ຫົວບົດ 4.4 ໜ້າ 90-91 

o ອະທິບາຍ ເປັນຫຍັງຈິ່ງບໍ່ແນະນໍາໃຫ້ໃຊ້ຢາແກ້ໄອ. ຍ້ອນວ່າຢາດັ່ງກ່າວບໍ່ມີປະສິດທິຜົນ ແລະ ສາມາດເຮັດໃຫ້ມີ ຜົນຂ້າງຄຽງທ່ີຮ້າຍ
ແຮງຕ່ໍເດັກອາຍຸນ້ອຍ. ໃຫ້ເດັກດືມ່ນໍ້າອຸ່ນທ່ີຫວານເລັກນ້ອຍ ລ້າໆ ແມ່ນໄດ້ຮັບຜົນດ.ີ  

• ຖ້າຍັງບໍ່ທັນໄດ້ເຮັດ ໃຫ້ສົນທະນາກ່ຽວກັບການຄຸ້ມຄອງກໍລະນ,ີ ແລະ ສ່ິງທ່ີແຕກຕ່າງຈາກການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີ ທ່ີເຂົາເຈົ້າປະຕິບັດໃນປະຈຸ

ບັນ? ສົນທະນາກ່ຽວກັບບັນຫາຕ່າງໆ ໃນເວລານໍາໃຊ້ການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີແບບໃໝດ່ັ່ງກ່າວ ເຊ່ັນ ການຕັດສິນໃຈເວລາໃດຄວນຮັບເອົາຄົນ

ເຈັບເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ, ການໃຊ້ຢາແກ້ໄອ ຫືຼ ການປ່ິນປົວຕາມອາການປະເພດ ອ່ືນໆ, ສ່ິງທ່ີຄອບຄົວຄາດຫວັງ.  
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ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ 

ການນາໍສະເໜ/ີສາທດິ 
 

 

ສົນທະນາ ກ່ຽວກັບຄວາມສໍາຄັນຂອງການຮູ້ຈັກອາການສະແດງ ຂອງຄົນເຈບັໜັກທ່ີເປັນປອດອັກເສບ.  

ຖາມ: ອາການຂອງປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງມີຫຍັງແດ່? ເວ້ົາເຖີງແຕ່ລະອາການຂອງປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ ແລະ 

ອາການທ່ີເຂົາເຈົ້າເຫັນ/ໄດ້ຍິນ ໃນເວລາທ່ີຄົນເຈັບມີອາການດັງ່ກ່າວ. ເບ່ິງຕາຕະລາງ 7 ໜ້າ 81 ແລະ ຫົວຂ້ໍ 4.2.1 

ໜ້າ 80.   
- ກໍ່າແຫ້ຼ/ SpO2<90%  
- ຫາຍໃຈຊຸດໂຊມຮ້າຍແຮງ  

o ຄາງ 
o ຈ່ອງດືງຜ້ົງເອິກຮ້າຍແຮງ 

- ອາການອັນຕະລາຍ 
o ອ່ອນເພຍ/ສະຕິບໍດ່ ີ
o ຊັກ  
o ກິນບໍ່ໄດ ້

ເຕືອນສະຕິນກັຮຽນວ່າອາການສະແດງແຕ່ລະຢ່າງດັ່ງກ່າວແມ່ນອາການສຸກເສີນ ແລະ ມີຄວາມຈໍາເປັນ ທ່ີຈະຕ້ອງ
ໃຫ້ການປ່ິນປົວ ກ່ອນທ່ີຈະໄດ້ເຮັດການປະເມີນຢ່າງຄົບຖ້ວນ ເພ່ືອຊອກຫາສາເຫດ (ເບິ່ງ ແຜນພູມ ETAT)  

ຝກຶປະຕິບັດ ແລະ  
ແນະນໍາຄນື  

ຖ້າມີວິດິໂອ - ເປີດວິດິໂອ ຫືຼ ເອົາຮູບຂອງແຕ່ລະອາການໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ (ຢ່າງຕ່ໍາສຸດໜຶງ່ເທ່ືອ) ແລະ ບອກໃຫ້

ເຂົາເຈົ້າ ບອກລັກສະນະຂອງອາການທ່ີເຂົາເຈົ້າເຫັນ.  

ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ ໃຫ້ໃຊ້ຮູບທ່ີສະແດງອາການ ຫືຼ ຊອກຄົນເຈັບທ່ີມີອາການດັງ່ກ່າວຢູ່ໃນພະແນກແທນກໄໍດ້.  

ຖ້າຈໍາເປັນໃຫ້ການແນະນໍາ ແລະ ແປງ ການປະຕິບດັໃຫ້ຖືກຕ້ອງ.  

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການຖາມ:  

• ຖ້າທ່ານບົງມະຕິປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ີນປົວແນວໃດ? (ໜ້າ 82)  

o ເຕືອນສະຕິນັກຮຽນ: ຮັບຄົນເຈັບເຂ້ົານອນ, ໃຫ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອ, ອົກຊີເຈນ ຖ້າ SpO2<90% ແລະ ໃຫ້ການປ່ິນປົວແບບປະຄັບ

ປະຄອງອ່ືນໆ.  

o ອະທິບາຍ ວ່າເປັນຫຍັງ ການປ່ິນປົວປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ ດ້ວຍຢາ ampicillin (ຫືຼ benzylpenicillin) ແລະ gentamicin ຈິງ່

ເປັນການປ່ິນປົວທີດີທ່ີສຸດ. ສໍາລັບປອດອັກເສບທ່ີຮ້າຍແຮງກວ່ານັ້ນ ຄວນໃຊ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອ ທ່ີຄວບຄຸມເຊ້ືອພະຍາດໄດຢ່້າງກ້ວາງຂວາງ

ກວ່ານັ້ນ ເພ່ືອໃຫ້ຄຸມໄດ້ທັງກຼາມບວກ (ampicillin/penicillin) ແລະ ກຼາມລົບ (gentamicin). ການປ່ິນປົວດວ້ຍຢາຊະນດິສັກ

ເຂ້ົາເສ້ັນ ຈະເຮັດໃຫ້ໄດ້ລະດັບຢາໃນເລືອດສູງ.  

o ອະທິບາຍ ຖ້າທ່ານສົງໃສວ່າ ຊືມເຊ້ືອຍ້ອນສະຕາບຟີໂລໂຄກ (staphylococcus) ຄວນໃຊ້ຢາ cloxacillin ແລະ gentamicin. 

ຖາມ: ມີສ່ິງໃດ ທ່ີເຮັດໃຫ້ທ່ານຄິດເຖິງ ການຊືມເຊ້ືອຍ້ອນເຊ້ືອສະຕາບຟີໂລໂຄກ (staphylococcus)? (ຕົວຢ່າງ ຄົນເຈບັໜັກ, 

ມີຜ່ືນ, ລັງສີປອດ ເບິ່ງໜ້າ 85, ມີນໍ້າ ຫືຼ ໜອງ ຢູ່ເຫຍ່ືອຫຸ້ມປອດ).     

• ຄວນສົນທະນາກ່ຽວກັບການຄຸ້ມຄອງ ຖ້າຍັງບໍ່ທັນໄດ້ເຮັດເທ່ືອ, ແລະ ມັນມີຄວາມແຕກຕ່າງກັບສ່ິງທີເຂົາເຈົ້າເຮັດ ໃນປະຈບຸັນແນວໃດ? 

ສົນທະນາທຸກບັນຫາທ່ີເຂົາເຈົ້າເຫັນ ຖ້ານໍາໃຊ້ການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີແບບໃໝດ່ັ່ງກ່າວ. ຕົວຢ່າງ: ການຕັດສິນໃຈ ເວລາໃດຄວນເອົາຄົນເຈບັ

ເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ, ການໃຊ້ຢາແກ້ໄອ ຫືຼ ການປ່ິນປົວຕາມອາການປະເພດອ່ືນໆ, ສ່ິງທ່ີຄອບຄົວຄາດຫວັງ.   
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ບົດເຝິກຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ເພື່ອຝຶກປະຕິບັດການຈັດຂັ້ນ ປອດອັກເສບ/ຫວັດ  
 

ຈຸດປະສົງ  

• ເພ່ືອຝຶກປະຕິບັດ ຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງປອດອັກເສບ  

 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງການ  

• ປ້ືມນ້ອຍຄູ່ມືປ່ີນປົວອົງການອະນາໄມໂລກ ບົດທີ 4, ຕາຕະລາງ 7  

• ວິດິໂອເພ່ືອສະແດງໃຫ້ເບິງ່ (ຫືຼ ຮູບ ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ)  

ການກະກຽມກ່ອນການສອນ 

• ກວດສອບໃຫ້ແນ່ໃຈວ່າ ນັກຮຽນຂອງທ່ານເຂ້ົາໃຈວິທີການຈດັຂ້ັນປອດອັກເສບ  
• ຖ້ານັກຮຽນບໍ່ຮູ້, ໃຫ້ເລີ່ມຈາກການສອນບດົຮຽນ “ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບ/ ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ” 

• ຖ້ານັກຮຽນຫາກຮູ້, ກໍແນະນໍາໃຫ້ເຂົາເຈົ້າເປີດເບິ່ງຕາຕະລາງ 7 ແລະ ທວນຄືນບດົຮຽນໄວໆ ກ່ຽວກັບການຈັດຂ້ັນປອດອັກເສບ. 

ເຄັດລັບການສອນ 

• ບອກນັກຮຽນວ່າ ກໍລະນີຄົນເຈັບທ່ີພວກເຮົາຈະຮຽນນໍາກັນດຽວນີ ້ແມ່ນເດັກທ່ີມີໄຂ້ ແລະ ໄອ.  

• ທ່ານຈະໄດ້ອ່ານຂ້ໍມູນສ້ັນໆ ກ່ຽວກັບອາການຂອງຄົນເຈັບ ແລະ ຈາກນັນ້ກໍສາຍວິດິໂອ (ຫືຼ ເອົາຮູບ) ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ. 

• ສໍາລັບແຕ່ລະກໍລະນ ີນັກຮຽນຕ້ອງຕັດສີນໃຈວ່າ ຈະຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງໃຫ້ເດັກຄືແນວໃດ 
1. ໄອ/ຫວັດ  

2. ປອດອັກເສບ  
3. ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ  

• ກວດແກ ້ທຸກຄວາມເຂ້ົາໃຈທ່ີຜິດ ກ່ຽວກັບອາການສະແດງ ແລະ ການຈດັຂ້ັນ.  

• ຖ້ານັກຮຽນມີຄວາມຄ່ອງແຄ້ວແລ້ວກ່ຽວກັບບັນຫາຂ້າງເທິງ, ພາຍຫັຼງທ່ີເຂົາເຈົ້າໄດ້ບອກຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ ຂອງພະຍາດແລ້ວ ໃຫ້ຖາມ

ເຂົາເຈົ້າວ່າ ການປ່ີນປົວທ່ີໄດ້ຖືກແນະນໍາມີຫຍັງແດ່?   
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ກລໍະນີຄນົເຈັບ  ຄາໍຕອບ ແລະ ສົນທະນາ  

1. ທ້າວ ບນູມີ ອາຍຸ 18 ເດືອນ ມີອາການໄຂ້ ແລະ ໄອມາໄດ ້ໜືງ່ອາທິດ. ລາວດຶ່ມຫຍັງກໍບໍ່ໄດ້ເລີຍ. 

ເວລາກວດກາຮ່າງກາຍ ພົບອາການດັ່ງຕ່ໍໄປນີ ້ 
ເປດີວິດິໂອ ກລໍະນີທີ 1 ໃນບົດຝກືຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ຂອງປອດອກັເສບ  

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: ຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີເຈນ (SpO2) ແມ່ນ 88% ໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້ ໃສ່ອົກຊີ, ກໍາມະຈອນ 

(HR) 160, ອຸນນະພູມ (T) 37.5   ໍC (ໜື່ງຊ່ົວໂມງກ່ອນໜ້ານີ ້ແມ່ນ 39   ໍC), ສຽງເຄ່ືອນຖົງລົມຢູ່

ປອດເບື້ອງຊ້າຍຫຸຼດລົງ.  

ຕອບ: ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງເດັກຈຶງ່ບໍ່ສາມາດ

ດື່ມໄດ້? ວິດິໂອສະແດງໃຫ້ເຫັນ

ວ່າເດັກຫາຍໃຈໄວ ປະມານ 60 

ເທ່ືອ/ນາທີ ແລະ ມີອາການ ຈ່ອງ

ດຶງຜ້ົງເອິກຮ້າຍແຮງ  
2. ນາງ ນ້ອຍ ອາຍຸ 2 ປີ ມີໄອ, ໄຂ້ ແລະ ຂ້ີມູກຍ້ອຍ ມາໄດ ້3 ວັນ. ລາວສາມາດກິນດື່ມໄດ້ປົກກະຕິ. 

ເວລາກວດກາຮ່າງກາຍເຫັນວ່າລາວ ເປັນຄືດັ່ງຕ່ໍໄປນີ ້ 
ເປດີວິດິໂອ ກລໍະນີທີ 2 ໃນບົດຝກືຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ຂອງປອດອກັເສບ ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ.  

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: SpO2=98% ໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້ໃສ່ອົກຊີ, T=37   ໍC, HR=100, ປອດກ້ຽງດ.ີ  

ຕອບ: ໄອ/ ຫວັດ  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງເດັກຈຶງ່ບໍ່ມີ

ຫາຍໃຈໄວ ແລະ ຈ່ອງດືງຜ້ົງ
ເອິກ?  

3. ນາງ ລດັດາວັນ ອາຍຸ 2 ປີ ມີໄອ, ໄຂ້ ແລະ ນໍ້າມູກຍ້ອຍ ມາໄດ້ 3 ວັນແລ້ວ. ອັດຕາຫາຍໃຈ (RR) 

ແມ່ນ 45 ເທ່ືອ/ນາທີ.  

ເປດີວິດິໂອ ກລໍະນີທີ 3 ໃນບົດຝກືຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ຂອງປອດອກັເສບ ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ. 

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: SpO2=95%, T=37.5  ໍC, HR=130, ປອດມີສຽງຄາງແຕກກະຈາຍໄປທ່ົວປອດ.   

ຕອບ: ປອດອັກເສບ  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງເດັກຈຶງ່ມີ 

ຫາຍໃຈໄວ ແລະ ຈ່ອງດືງຜ້ົງ
ເອິກ? ບໍ່ມີອາການສະແດງຂອງ

ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ – ເດັກຍັງ

ສາມາດດື່ມໄດ້, SpO2 >90%  

4. ນາງ ອານຸສອນ ອາຍຸ 11 ເດືອນ ມີໄຂ້, ນໍ້າມູກຍ້ອຍ ແລະ ໄອ ມາໄດ ້4ມ້ືແລ້ວ. ພ່ໍແມ່ສັງເກດເຫັນວ່າ

ເດັກມີສຽງຜິດປົກກະຕິເວລາຫາຍໃຈ. 
(ເປດີວິດິໂອ ກລໍະນີທີ 4 ໃນບົດຝກືຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ຂອງ ປອດອກັເສບ ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ) ແລະ ຜິວ

ໜງັຂອງເດັກມີລັກສະນະ ດັ່ງໃນຮູບ (ເອາົຮູບຂອງກລໍະນີ 4 ໃຫ້ນກັຮຽນເບີ່ງ)  

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: SpO2=88% ໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້ໃສ່ອົກຊີ, HR=165, T=37.6   ໍC  

ຕອບ: ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງເດັກຈຶງ່ມີຄາງ 

ແລະ ກໍ່າແຫ້ຼ?  

 

 

5. ທ້າວ ສີງ ອາຍຸ 9 ເດືອນ ມີໄຂ້, ໄອ ແລະ ນໍ້າມູກຍ້ອຍ. ພ່ໍແມ່ພາເດັກມາຫາທ່ານມ້ືນີ້ ຍ້ອນຜ້ົງເອິກເດັກ 

“ເປັນສີຕ່າງໆ”. ທ່ານນັບ RR ປະມານ 55 ເທ່ືອ/ນາທີ.  

ເປດີວິດິໂອ ກລໍະນີທີ 5 ໃນບົດຝກືຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ຂອງ ປອດອກັເສບ ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ.  

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: SpO2=94% ໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້ໃສ່ອົກຊີ, HR=120, T=37.8  ໍC, ດື່ມໄດ້ດີປົກກະຕິ 

ແລະ ບໍ່ມີການຂາດນໍ້າ.  

ຕອບ: ປອດອັກເສບ  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງເດັກຈຶງ່ມີ: 

ຈ່ອງດືງຜ້ົງເອິກ ແລະ ຫາຍໃຈ
ໄວ?  

 

6. ທ້າວ ຄໍາ ອາຍຸ 9 ເດືອນ ມີໄຂ້, ໄອ ແລະ ນໍ້າມູກຍ້ອຍ ມາ 3 ມ້ືແລ້ວ. ລາວຍັງກິນດື່ມໄດ້ດີປົກກະຕິ. 

ເວລາກວດກາຮ່າງກາຍເຫັນວ່າລາວ ເປັນຄືດັ່ງຕ່ໍໄປນີ້:  
ເປດີວິດິໂອ ກລໍະນີທີ 6 ໃນບົດຝກືຫັດແບບ ຖາມ-ຕອບໄວ ຂອງ ປອດອກັເສບ ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ.  

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: SpO2=95% ໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້ໃສ່ອົກຊີ, HR=130, RR=35, T=37.9  ໍC, ບໍ່ມີການ

ຂາດນໍ້າ.  

ຕອບ: ໄອ/ ຫວັດ  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງເດັກຈຶງ່ ບໍ່ມີການ

ຈ່ອງດືງຜ້ົງເອິກ ຫືຼ ຫາຍໃຈໄວ? 

ສາມາດກິນດື່ມໄດ້ປົກກະຕິ.  
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ສະຫຸຼບທ້າຍບົດສອນ  

ຖາມ: ມີຄໍາຖາມກ່ຽວກັບການຈດັຂ້ັນ ຫືຼ ອາການສະແດງຂອງປອດອັກເສບ ຫືຼ ບໍ່?  

ຖາມ: ເປັນຫຍັງການຈັດຂ້ັນປອດອັກເສບຈຶ່ງມີຄວາມສໍາຄັນ? (ໃຫ້ຊ້ີແຈງວ່າ ຂ້ັນຕ່າງໆຂອງປອດອັກເສບ ແມ່ນຕ້ອງການໆປ່ີນປົວບໍ່ຄືກັນ. ຄົນ

ເຈັບທ່ີບໍ່ເຂ້ົາກັບເງື່ອນໄຂໃນການບົງມະຕິປອດອັກເສບ ແມ່ນບໍ່ຕ້ອງການຢາຕ້ານເຊ້ືອ)  
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ການໃຫ້ອົກຊີເຈນ 

ຈຸດປະສົງ  
• ໃຫ້ເຂ້ົາໃຈ ເວລາໃດຈຶ່ງຈໍາເປັນຕອ້ງໃຫ້ອົກຊີແກ່ເດັກ 
• ໃຫ້ເຂ້ົາໃຈ ວິທີໃຫ້ອົກຊີແກ່ເດັກຢ່າງປອດໄພ ແລະ ໄດ້ຮັບຜົນດ ີ 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງການ  
• ປ້ືມຄູ່ມືນ້ອຍ ຫົວຂ້ໍ 10.7 ແລະ ແຜນພູມ 5 (ໃຊ້ໂປດສະເຕີ ຖ້າມີ)   
• ຕຸກກະຕາ ຫືຼ ອາສາສະໝັກ  
• ທ່ໍແງ່ມດັງອົກຊີ  
• ໜ້າກາກອົກຊີ  
• ເຄ່ືອງແທກຄວາມເຂ້ັມຂຸ້ນອົກຊີໃນເລືອດ (Pulse oximeter) 

• ໂທລະສັບອາຍໂຟນ (iphone) ຫືຼ ໄອແພດ (ipad) ໃຊ້ SimMon app 

ການນໍາສະເໜີ 
 

 

ບອກນັກຮຽນ ໃຫ້ອະທິບາຍເວລາໃດຄວນໃຫ້ອົກຊີແກ່ເດັກທີເປັນປອດອັກເສບ:   
1. ຖ້າມີເຄ່ືອງແທກຄວາມເຂ້ັມຂຸ້ນອົກຊີໃນເລືອດ 
2. ຖ້າບໍ່ມີເຄ່ືອງແທກອົກຊີ ໃຫ້ເບີ່ງບົດຮຽນ 10.7, ໜ້າ 312-313 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ອົກຊີແກ່ເດັກແນວໃດ? ໃຫ້ເບີ່ງບົດ 10.7 ແລະ ແຜນພູມ 5  
ການສາທິດ  ຄວນນໍາໃຊ້ຕຸກກະຕາ ຫືຼ ອາສາສະໝັກ  

• ແທກລະດັບຄວາມເຂ້ັມຂຸ້ນອົກຊີໃນເລືອດ (SpO2) ນໍາໃຊ້ເຄ່ືອງແທກ (ປັບ SpO2 ຂອງ SimMon <90%).  
• ຈດົບນັທຶກຜົນທ່ີແທກໄດ້ໃສ່ໃນໃບຕິດຕາມ  
• ເອົາທ່ໍແງ່ມດັງອົກຊີ ໃສ່ໃຫ້ຕຸກກະຕາ/ຄົນເຈບັອາສາສະໝັກ  

• ເປີດອົກຊີ 0.5-1ລດິ/ນາທີ ສໍາລັບເດັກແດງ, 1-2ລດິ/ນາທີ ສໍາລັບເດັກທ່ີໃຫຍ່ກວ່າ 

• ກວດ SpO2 ຄືນອີກໂດຍນໍາໃຊ້ເຄ່ືອງແທກອົກຊີ (ເຄ່ືອງແທກອ່ານ >90%)  

o ຈດົອັດຕາໄຫຼຂອງອົກຊີ ແລະ SpO2 ໃສ່ໃນໃບຕິດຕາມ  
• ສືບຕ່ໍປະເມີນ ແລະ ປ່ີນປົວອາການສຸກເສີນອ່ືນໆ  

ຝກຶປະຕິບັດ 
ແລະ  
ແນະນໍາຄນື  

ໃຫ້ນັກຮຽນຝຶກປະຕິບັດ ເປັນກຸ່ມນ້ອຍ ຫືຼ ກຸ່ມໃຫຍ່ກຸ່ມດຽວ 
ໃຫ້ເລືອກເອົາ ຄົນເຈັບທ່ີມີຫຼາຍກຸ່ມອາຍຸ, ມີ SpO2 ແລະ ການຕອບສະໜອງຕ່ໍການປ່ີນປົວ ທ່ີແຕກຕ່າງກັນໄປ ເລີ່ມແຕ່ງ່າຍ

ຫາຍາກ ຈົນນັກຮຽນມິິີຄວາມໝັ້ນໃຈຫຼາຍຂ້ືນ. ຕົວຢ່າງ:  

• ເດັກອາຍຸ 2 ເດືອນ ທ່ີອາການດີຂ້ືນຫັຼງຈາກໃຫ້ອົກຊີ 0.5-1ລິດ/ນາທີ  

• ເດັກອາຍຸ 2 ເດືອນ ທ່ີມີ SpO2<90% ຫັຼງຈາກໃຫ້ອົກຊີ 0.5-1ລິດ/ນາທີ ໄປແລ້ວ ແລະ ນັກຮຽນຈໍາເປັນ ຕ້ອງເພີມ

ອົກຊີຂ້ືນຮອດ 2ລດິ/ນາທີ  

• ເດັກອາຍຸ 2 ເດືອນ ທ່ີມີ SpO2 ຕ່ໍາ ບໍ່ວ່າຈະໃຫ້ອົກຊີທາງແງ່ມດັງຫຼາຍຊ່ໍາໃດກໍ່ຕາມ ແລະ ຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ໃຫ້ອົກຊີທາງ

ໜ້າກາກ ເພ່ືອຮັກສາໃຫ້ SpO2>90%  

• ເດັກເຊ່ິງ SpO2 ບໍ່ຕອບສະໜອງຕ່ໍການເພ່ີມຂ້ືນຂອງອົກຊີເຈນ ແລະ ນັກຮຽນຕ້ອງໄດ້ ກວດເບີ່ງວິທີໃສ່ເຄ່ືອງແທກອົກຊີ 

ແລະ ເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ/ດູດຂ້ີສະເຫຼດອອກຈາກດງັ  

ຖ້າຈໍາເປັນໃຫ້ການແນະນໍາ ແລະ ແປງການປະຕິບດັໃຫ້ຖືກຕ້ອງ.  
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ລງົທ້າຍພາກສອນໂດຍການສົນທະນາບັນຫາ ຫືຼ ຕອບຄໍາຖາມທ່ີຍົກຂ້ືນມາ. ຖ້າບໍ່ມີຫຍັງໃຫ້ຖາມ:  

1. ທ່ານຈະຢຸດອົກຊີ ເວລາໃດ/ໄດ້ແນວໃດ? (ເບີ່ງຫົວຂ້ໍ10.7)  

2. ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່າງຈາກນີ້ບໍ ່ຖ້າຄົນເຈັບເປັນເດັກແດງ? (ເບີ່ງຫົວຂ້ໍ 3.10.3 ໜ້າ 58)  
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ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ປອດອັກເສບ  
ຂ້ໍມູນທ່ີນັກຝືກອົບຮົມຄວນປ້ອນໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ິງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 3 ປີ ຜ່ານມາມີສຸຂະພາບ ແຂງແຮງດີ. ນ້ອຍມາກວດຍ້ອນມີ

ອາການທາງລະບົບຫາຍໃຈສ່ວນເທິງ ມາໄດ້ 3 ມ້ືແລ້ວ. 1 ມ້ືກ່ອນມາໂຮງໝໍ ນ້ອຍ

ມີອາການ ເມ່ືອຍ, ເລີ່ມໄອ ແລະ ຫາຍໃຈໄວ. (ໃຫ້ສາຍວິດີໂອ ຫືຼ ເອົາຮູບຢູ່ໜ້າ 

87 ໃນປ້ືມຄູ່ມືນ້ອຍ ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ). 

ຖາມ: ສ່ິງທໍາອິດທ່ີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? 

ຖ້າຈໍາເປັນຄວນກະຕຸ້ນນັກຮຽນດ້ວຍຄາໍຖາມ: ນ້ອຍມີອາການສຸກເສີນໃດບໍ່? ຖ້າ

ນັກຮຽນຖາມ ກໍໃຫ້ ຂ້ໍມູນຕ່ໍໄປນີ້: 

SpO2= 92%. HR=110. ມືອຸ່ນ. CR 2 ວິນາທີ.  

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ? ສ່ິງທີຄວນກະຕຸ້ນນັກຮຽນຕ່ືມຖ້າຈໍາເປັນ: ນ້ອຍມີ

ອາການ ບູລິມະສິດບໍ່? ຖ້າສໍາມະນາກອນຖາມ, ອຸນຫະພູມຄົນເຈັບ (T) ແມ່ນ 

39.5   ໍC 

ຖາມ: ທ້າວ ນ້ອຍ ຄວນໄດ້ເຂ້ົາກວດນໍາແພດ ເວລາໃດ?  

• ຈັດລໍາດັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ິນປົວສຸກ

ເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ). ຖ້າມີຄວາມຈໍາເປັນ

ກໍໃຫ້ລື້ມຄືນ ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງ
ກໍລະນີ. 

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເບິ່ງແຜນພູມ 2 ໃນໜ້າ 5 

ຂອງປ້ືມນ້ອຍ. 

 

• ນ້ອຍ ບໍ່ມີອາການສຸກເສີນໃດໆ  
• ນ້ອຍ ມີອາການບຸລິມະສິດ ສອງຢ່າງ 

(ໄຂ້, ຫາຍໃຈຊຸດໂຊມ)  

 

• ນ້ອຍ ຕ້ອງໄດ້ຮັບການປະເມີນ ໄວເທົ່າ
ທ່ີຈະໄວໄດ້ (ລໍຖ້າຢູ່ຫົວຄິວ, ມີພຽງແຕ່

ເດັກທ່ີມີ ອາການສຸກເສີນເທົ່ານັ້ນທ່ີ
ຈະຕອ້ງໄດ້ເຂ້ົາພົບແພດກ່ອນ ທ້າວ 
ນ້ອຍ). 

ຖາມ: ສ່ີງທ່ີທ່ານຈະເຮັດຕ່ໍໄປແມ່ນຫຍັງ?  

ຖ້າຈໍາເປັນຄວນກະຕຸ້ນນັກຮຽນ: ທ່ານຢາກຮູ້ຫຍັງຕ່ືມ ແລະຈະຊອກຫາຫຍັງຕ່ືມ

ອີກ ໃນເວລາກວດກາຮ່າງກາຍ? ຈົ່ງໃຊ້ຂ້ໍມູນລຸ່ມນີ້ເພ່ືອຕອບຄໍາຖາມນັກຮຽນ.  

ປະຫວັດ: ລາວສາມາດດື່ມນໍ້າໄດ້ ແຕ່ 30% ຂອງປະລິມານ ທ່ີເຄີຍດື່ມປົກກະຕິ. 

ຄົນເຈັບບໍ່ມີປະຫວັດມີສຽງຫວີດ ເວລາເລີ່ມເຈັບໃນເທ່ືອນີ້ ຫືຼ ໃນອາດີດ. ພ່ໍເຖ້ົາທ່ີຢູ່

ໃນເຮືອນດຽວກັນເປັນໄອມາໄດ້ 4 ອາທິດແລ້ວ. ເດັກໄດ້ສັກວັກແຊ້ງ ຄົບຕາມ

ເກນອາຍຸ. ໄດ້ກິນຢາທ່ີຄີຼນິກເອກກະຊົນວາງໃຫ້ ແຕ່ບໍ່ ຮູ້ວ່າແມ່ນຢາຫຍັງ. ບໍ່ມີ

ໄຂ້ຍຸງມາເລເລຍຢູ່ເຂດທ່ີຢູ່ອາໄສ. 

ກວດກາຮ່າງກາຍ: ຟັງ ໄດ້ຍິນສຽງຄາງແຕກຢູ່ຕີນປອດເບື້ອງຊ້າຍ ແລະ ສຽງເຄ່ືອນ

ຖົງລົມຫຸຼດຢູ່ປອດເບື້ອງຊ້າຍ. ສຽງຫົວໃຈເຕ້ັນປົກກະຕິ. ອິດເມ່ືອຍແຕ່ຍັງມີສະຕິດີ. 

ຝາມືຈືດ. ຄໍແດງ, ບໍ່ມີໜອງ. ນໍ້າໜັກ 15kg.  

• ເກັບກໍາປະຫວັດ ແລະ ກວດກາ
ຮ່າງກາຍ (+/- ກວດເພ່ີມ)  

 

 

ຖາມ: ມະຕິຈໍາແນກຂອງທ່ານມີຫຍັງແດ່? (ເປີດເບິ່ງຕາຕະລາງ 6 ໜ້າ 77-79 

ແລະ ຖາມ: ເປັນໄປໄດ້ບໍ່ ທ່ີຄົນເຈັບເປັນປອດອັກເສບ, ຫືດ, ອ່ືນໆ…?) 

ຖ້າຈໍາເປັນຄວນກະຕຸ້ນນັກຮຽນ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນ ກ່ຽວກັບປະຫວັດ ແລະ 

ການກວດກາຮ່າງກາຍຕ່ືມບໍ່ ເພ່ືອຊ່ວຍໃນການຕັດສິນໃຈ? ທ່ານຢາກກວດເພ່ີມບໍ່?  

• ນັກຮຽນຕອ້ງສົນທະນາມະຕິຈໍາແນກຢູ່ 
ຕາຕະລາງ 6. ມະຕິແຕ່ລະຢ່າງສາມາດ 

ເຂ້ົາກັບ ທ້າວນ້ອຍບໍ່? ເປັນຫຍັງຈິ່ງ

ເຂ້ົາໄດ້, ເປັນຫຍັງຈິ່ງເຂ້ົາບໍ່ໄດ້?   
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ຖາມ: ທ່ານຄິດວ່າມະຕິພະຍາດທ່ີເປັນໄປໄດ້ທ່ີສຸດແມ່ນຫຍັງ? ທ່ານຕ້ອງການສ່ັງ

ກວດເພ່ີມອັນອ່ືນບໍ່ (ຖ້າຍັງບໍ່ທັນໄດ້ສົນທະນາເລື່ອງນີ້ເທ່ືອ)?  

 

• CBC (ຖ້າຖາມຫາ ກໍເອົາຜົນກວດໃຫ້

ເບີ່ງ)  

• CXR (ຖ້າຖາມຫາ ກໍເອົາຮູບໃຫ້ເບິ່ງ)  

 

• ປອດອັກເສບ  

ຖາມ: ຂ້ັນຕອນຕ່ໍໄປໃນການຄຸ້ມຄອງຄົນເຈັບ ແມ່ນຫຍັງ? • ໃຫ້ການປ່ິນປົວ ແລະ ການປ່ິນປົວແບບ 
ປະຄັບປະຄອງ  

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວຫຍັງແດ່?  

 

 

 

 

 

ຖ້າຈໍາເປັນຄວນກະຕຸ້ນນັກຮຽນ: ທ່ານຈະແນະນໍາແມ່ຄົນເຈັບຫຍັງແດ່ ກ່ຽວກັບ

ເວລາໃດທ່ີຄວນຈະກັບມາກວດຄືນ? 

ຖ້າຈໍາເປັນຄວນກະຕຸ້ນນັກຮຽນ: ທ່ານຈະ ຫືຼ ສາມາດ ກວດຄົນເຈັບຄືນມ້ືໃດ?  

ສົນທະນາ ກ່ຽວກັບການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີ ແລະ ຄວາມແຕກຕ່າງຂອງການຄຸ້ມຄອງ

ກໍລະນີນີ້ ກັບການປ່ິນປົວທ່ີກໍາລັງເຮັດໃນປະຈຸບັນ ມີຫຍັງແດ່? ຊອກຫາວິທີການ

ເພ່ືອແກ້ໄຂບັນຫາທ່ີອາດເກີດຂ້ືນ ໃນເວລານໍາໃຊ້ການປ່ິນປົວແບບໃໝ່ດັ່ງກ່າວ.  

• ເບິ່ງຕາຕະລາງ 7 ໜ້າ 81 ກ່ຽວກັບ 

ການຈັດລໍາດັບປອດອັກເສບ  
• ເບິ່ງຂ້ໍ 4.2.2 ໜ້າ 86 ກ່ຽວກັບການ

ຄຸ້ມຄອງກໍລະນີ  
• ການໃຫ້ການປ່ິນປົວຢູ່ເຮືອນ (ການ

ໃຫ້ນໍ້າ, ຢາອ່ືນໆ)  

• ຢາຕ້ານເຊ້ືອ (amoxicillin 

40mg/kg ແບ່ງເປັນສອງເທື່ອຕ່ໍມ້ື)  

• ຫີຼກລ້ຽງຢາແກ້ໄອ  
 

• ແນະນໍາແມ່ຄົນເຈັບ ເວລາທ່ີຄວນເອົາ
ລູກກັບມາກວດຄືນຖ້າ 
o ລູກບໍ່ສະບາຍຫຼາຍຂ້ືນ  
o ບໍ່ສາມາດດື່ມໄດ້ 

• ນັດກັບມາກວດຄືນອີກພາຍໃນ 3ມ້ື  

ຈົບການຮຽນການສອນບົດຮຽນພາກນ້ີ ດ້ວຍການໃຫ້ນັກຮຽນທວນຄືນ ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງເດັກເຈັບ ໃຫ້ຄູຝຶກ ແລະ ນັກຮຽນ
ດ້ວຍກັນ. ນັກຮຽນສາມາດເຮັດໂດຍການເວ້ົາອອກມາ ຫືຼ ຂຽນຄໍາຕອບໃສ່ເຈ້ຍຮ່ວມກັນເປັນກຸ່ມນ້ອຍ. 

1. ການຈັດລໍາດັບ (ແລະ ປ່ິນປົວກໍລະນີສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ)  

2. ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (ກວດເພ່ີມຖ້າຈໍາເປັນ)  

3. ຈົດລາຍການບົ່ງມະຕິຈໍາແນກ ແລະ ເລືອກເອົາມະຕິຫັຼກ (ບວກກັບມະຕິອ່ືນໆ)  

4. ການປ່ິນປົວ  
5. ການປ່ິນປົວແບບປະຄັງປະຄອງ  
6. ຕິດຕາມ (ແລະ ປະເມີນຄືນໃໝ່)  

7. ອອກໂຮງໝໍ ແລະ/ ຫືຼ ຕິດຕາມກວດຄືນ ຖ້າຈໍາເປັນ  
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ຜົນກວດເພ່ິມ:    ລັງສີປອດ (CXR) 

 
ຕໍາລາເມັດເລືອດ (CBC) 

WBC 18.1 x 109/L 6.00 – 8.00 

LYM 5 x 109/L 1.50 – 3.20 

MON 1.6 x 109/L 0.30 – 0.80 

GRA 14.1 x 109/L 1.20 – 6.70 

LYM% 24% 25.0 – 40.0 

MON% 6.9% 4.0 – 10.0 

GRA% 69.1% 45.0 – 70.0 

   

RBC 3.8 3.80 – 5.00 

HGB 11.1 g/dl 12.0 – 16.0 

HCT 37.30 % 37.00 – 47.00 

MCV 79 80 – 95 

MCH 27.5 26.0 – 34.0 

MCHC 36 g/dl 32.0 – 36.0 

RDW 15.3% 10.0 – 20.0 
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PLT 295 x 109/L 150 – 300 

ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ  

ຈຸດປະສົງ  
• ເພ່ືອຝຶກປະຕິບັດການນໍາໃຊ້ຂ້ັນຕອນດັງ່ກ່າວໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີເດກັທ່ີເປັນປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ  
• ເພ່ືອຝຶກປະຕິບັດການນໍາໃຊ້ຂ້ັນຕອນຂອງ ETAT  
• ເພ່ືອຝຶກປະຕິບັດການໃຫ້ອົກຊີເຈນ 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງການ  
• ປ້ືມຄູ່ມືນ້ອຍ ບົດທີ 4  

• ແຜ່ນໂປສເຕີ ຕາຕະລາງ 7 ໜ້າ 81 ກ່ຽວກັບການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງປອດອັກເສບ (ຖ້າມີ)  

• ຫົວຂ້ໍ 4.2.1 ໜ້າ 80  

• ວິດິໂອ ເພ່ືອສະແດງໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ (ຫືຼ ຮູບ ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ)  
• ເຈ້ຍຂຽນ ແລະ ບິກເຝິກ ສໍາລັບຂຽນຂະໜາດຂອງຢາ ຫືຼ ແຜນການຄຸ້ມຄອງ  
• ສາທິດໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງໂດຍນໍາໃຊ້ຕຸກກະຕາ (ຫືຼ ວິທີອ່ືນ)  

• ອຸປະກອນທ່ີຫາໄດ້ງ່າຍ: ສາຍແງ່ມດັງອົກຊີເຈນ, ເຄ່ືອງແທກອົກຊີ, ນໍ້າເຊຣອມຫວານ 10%, ເຄ່ືອງແທກນໍ້າຕານໃນເລືອກ (ຖ້າຕ້ອງການ

ໃຊ້ ແລະ ຖ້າມີ)  

ເຄັດລັບການສອນ 
• ບໍ່ໃຫ້ບອກວ່ານີ້ແມ່ນກລໍະນີຕົວຢ່າງປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ. ໃຫ້ບອກວ່າ “ນີ້ແມ່ນກໍລະນີເດັກມາດ້ວຍອາການໄອ ແລະ ຫາຍໃຈຍາກ”  

• ຖ້າເປັນໄປໄດ ້ໃຫ້ໃຊ້ຕຸກກະຕາ ຫືຼ ອຸປະກອນອ່ືນໆສົມມຸດວ່າເປັນເດັກ (ຕົວຢ່າງ ຜ້າເຊັດໂຕພັນເປັນກໍ້) ເປັນໂຕແທນຄົນເຈັບ ເພ່ືອໃຊ້

ສາທິດໃຫ້ເບີ່ງວ່າເຂົາເຈົ້າຊິໃຫ້ການປ່ີນປົວແນວໃດ (ຕົວຢ່າງ ອົກຊີເຈນ) ແທນທ່ີຈະເວ້ົາພຽງແຕ່ຢ່າງດຽວ.  
• ຖາມເພ່ືອໃຫ້ໄດ້ຄໍາຕອບສະເພາະເຈາະຈງົໃດໜືງ່ຈາກນກັຮຽນ  

o ຕົວຢ່າງ: ຖ້ານັກຮຽນເວ້ົາວ່າ, ໃຫ້ ampillicin ແລະ gentamicin ທາງເສ້ັນ, ໃຫ້ບອກເຂົາເຈົ້າໃຫ້ຄິດໄລ ່ແລະ ຂຽນຂະໜາດຢາ

ໃຫ້ຄົນເຈັບດັ່ງກ່າວອີງໃສ່ນໍ້າໜັກຂອງຄົນເຈັບ. 
• ເມ່ືອຕັດສີນໃຈກ່ຽວກັບການປ່ີນປົວແລ້ວ ນັກຮຽນຕ້ອງໄດ້ຂໍໃຫ້ນັກຮຽນຜູ້ໜື່ງຂຽນແຜນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນ ີລົງໃສ່ໃນເຈ້ຍ ຄືດັ່ງທ່ີ

ເຂົາເຈົ້າເຮັດໂຕຈິງໃສ່ໃນໃບຕິດຕາມ  
• ກໍລະນີດັງ່ກ່າວສາມາດຖືກດັດປັບ ໃຫ້ເປັນກໍລະນີຍາກ ຫື ຼ ງ່າຍຫຼາຍລະດບັແຕກຕ່າງກັນໄປ  

o ຮູບແບບທີ 1: ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ  

o ຮູບແບບທີ 2: ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ, ຫົວໃຈຊຸດໂຊມ ແລະ ເລືອດຈາງ (anaemia)  
• ຖ້ານັກຮຽນຖາມຄໍາຖາມ ຫືຼ ທ່ານຈໍາຕ້ອງໄດ້ໃຊ້ເວລາເພ່ີມໃສ່ຈຸດໃດໜື່ງ ຂອງກໍລະນີດັງ່ກ່າວ ທ່ານສາມາດກັບຄືນມາຫາກໍລະນີດັງ່ກ່າວ 

ໂດຍການສະຫຸຼບຄືນ ຂ້ັນຕອນທ່ີໄດ້ເຮັດຜ່ານມາແລ້ວ, ຈາກນັນ້ກໍ່ຖາມນັກຮຽນ “ຕ່ໍໄປທ່ານຕ້ອງການ ຢາກເຮັດຫຍັງຕ່ືມອີກ?”  
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ປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ ແບບທີ 1  
 

ຂ້ໍມນູທ່ີນັກຝກືອບົຮົມຄວນເອາົໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 16 ເດືອນ. ຜ່ານມາເປັນຄົນແຂງແຮງດີ ນ້ອຍມີ

ອາການໄອ ແລະ ໄຂ້ມາໄດ້ 5 ມ້ືແລ້ວ. ລາວມີອາການຫາຍໃຈຍາກມາ

ໄດ້ 1ມ້ື ແລະ ບໍ່ສາມາດກີນນົມໄດ.້  

ຖາມ: ສ່ີງທໍາອິດທ່ີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ?  

ຖາມ: ນ້ອຍມີບັນຫາກ່ຽວກັບ ເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ ແລະ ການຫາຍໃຈ 

ບໍ່? ຖ້ານັກຮຽນຖາມ ໃຫ້ປ້ອນຂ້ໍມູນດັງ່ຕ່ໍໄປນີ້: SpO2 = 87%, T 

= 39.7  ໍC, HR = 180, ມືອຸ່ນ. CR 2 ວິນາທີ. ຫາຍໃຈມີສຽງ

ຄາງ. ບໍ່ຕອບສະໜອງຕ່ໍສຽງ.  

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງແດ?່   

• ຈດັລໍາດບັຄົນເຈັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ). 

ຖ້າຈໍາເປັນໃຫ້ ທວນຄືນຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງຄົນເຈັບ.  

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເບີ່ງແຜນພູມ 2 ໜ້າ 5 ຂອງປ້ືມຄູ່ມື  

 

 

• ນ້ອຍມີບັນຫາລະບົບຫາຍໃຈສອງອັນ (ຫາຍໃຈຫອບຮ້າຍແຮງ, 

SpO2 < 88%) 

 

• ຄຸ້ມຄອງເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ (ແຜນພູມ 4, ໜ້າ 9) 

• ເລີ່ມໃຫ້ອົກຊີ 1ລິດ/ນາທີ  

• ກວດລະດບັອົກຊີໃນເລືອດ (SpO2 = 92%)  

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການເຮັດຫຍັງຕ່ໍ?  

ຂ້ໍມູນທາງຄີຼນິກ ດັ່ງກ່າວມາຂ້າງເທີງນີ ້ 

• ກວດກາການໝນູວຽນ (ບໍ່ມີບັນຫາ)  

• ກວດລະດບັສະຕິ (ບໍ່ດີ ເພາະລະດບັສະຕິຫຸຼດລງົ)  
• ໄດ້ເປີດເສ້ັນທາງຫາຍໃຈແລ້ວ  
• ກວດນໍ້າຕານໃນເລືອດ (ຖ້າກວດ ຜົນກວດແມ່ນ 35mg/dL 

(1.9mmol/L))  

• ໃຫ້ສານນໍ້າຫວານທາງເສ້ັນ (ແຜນພູມ 10 ໜ້າ 16)  

• ກວດນໍ້າຕານຄືນ (ຖ້າກວດໄດ້ ຜົນກວດແມ່ນ 70mg/dL 

(3.9mmol/L)) 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ?  

ຖາມ: ທ່ານຢາກຮູ້ ຫືຼ ຊອກຫາຫຍັງຕ່ືມອີກ? ຕອບຄໍາຖາມທ່ີ ນັກຮຽນ

ຖາມ ຕາມຂ້ໍມູນລຸ່ມນີ.້  
 

ປະຫວັດ: ໄອ ແລະ ໄຂ້ ມາໄດ ້5 ວັນ. ຫາຍໃຈຍາກຂ້ືນ ແລະ ດື່ມບໍ່ໄດ້

ມາ 1 ວັນ. ມ້ືເຊ້ົານີ້ນອນບໍ່ຕ່ືນຜິດປົກກະຕິ. ບໍ່ມີໃຜໃນຄອບຄົວມີ

ປະຫວັດເຈັບເປັນ, ບໍ່ເຄີຍເປັນແນວນີຈ້ັກເທ່ືອ, ສັກຢາວັກແຊ້ງຄົບ.  

 

ກວດການຮ່າງກາຍ: ນໍ້າໜັກ 9kg. ອາການຊີວິດອ່ືນໆຄືດັງ່ຂ້າງເທິງ. 

ຟັງປອດເຕັມໄປດ້ວຍສຽງຄາງແຕກກະຈາຍທ່ົວປອດ, ສຽງເຄ່ືອນຖົງລົມ

ຫຸຼດ ແລະເຄາະເປັນສຽງຕັນ ຢູ່ຕີນປອດເບື້ອງຊ້າຍ.  ຫັຼງຈາກໃຫ້ນໍ້າ

ຫວານແລ້ວ ເດັກກໍຕ່ືນຂ້ືນມາແຕ່ຍັງອິດເມ່ືອຍ. ຜິວໜັງຈດື. ສຽງ

ຫົວໃຈຕີປົກກະຕິ. ຕັບປ້າງບໍ່ໃຫຍ່.  

• ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ນັກຮຽນໃຊ້ຂ້ໍ 4.1 ແລະ ຕາຕະລາງ 6 ໜ້າ 77-79 

ເພ່ືອຊອກຂ້ໍມູນເພ່ີມເຕີມ.  
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ຖາມ: ມະຕິຈໍາແນກມີຫຍັງແດ?່ (ໃຫ້ເບີ່ງຕາຕະລາງ 6)  

ຄາໍອະທິບາຍ: ສາມາດເປັນອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ, ອັກເສບຫຼອດປອດ

ນ້ອຍ, ຫົວໃຈຊຸດໂຊມ ແລະອ່ືນໆ …ໄດ້ບໍ່? ເປັນຫຍັງຈິງ່ເປັນໄປໄດ/້ 

ເປັນຫຍັງຈິ່ງ ເປັນໄປບໍ່ໄດ້?   

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການສ່ັງກວດເພ່ີມບໍ່ ເພ່ືອຊ່ວຍໃນການບງົມະຕິ?   
ຖາມ: ທ່ານຄິດວ່າພະຍາດທ່ີເປັນໄປໄດ້ຫຼາຍທ່ີສຸດ ແມ່ນພະຍາດຫຍັງ?  

• ນັກຮຽນຄວນສົນທະນາມະຕິຈໍາແນກ ທ່ີຢູ່ຕາຕະລາງ 6.  

 

• CBC (ຖ້າຂໍໃຫ້ເອົາຜົນກວດ ຢູ່ໜ້າ 24 ໃຫ້ນັກຮຽນ ເບີ່ງ)  

• ລັງສີປອດ (ຖ້າຂໍໃຫ້ເອົາຮູບລັງສີຢູ່ໜ້າ 24 ໃຫ້ນັກຮຽນ ເບີ່ງ)  

 
• ອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ  

ຖາມ: ຂ້ັນຕອນຕ່ໍໄປໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີແມ່ນຫຍັງ?  
 
ອະທິບາຍ ເຫດຜົນໃນການເລືອກໃຊ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອ ແລະ ຂະໜາດຂອງຢາ
ແຕ່ລະຊະນດິ ສໍາລັບຄົນເຈບັຜູ້ນີ ້(ນໍ້າໜັກ 9kg)  

ຮັບເຂ້ົານອນ ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສໍາລັບປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ (ຂ້ໍ 

4.2.1).  
• ຢາຕ້ານເຊ້ືອທ່ີຄວນເລືອກ  

o  Amp/Gent ຫືຼ Pen/Gent, ຫືຼ Clox/Gent  

ຖາມ: ພວກເຮົາຈະຕ້ອງການເຮັດຫຍັງຕ່ືມບໍ່?  
ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ສານນໍ້າຊະນດິໃດ? ໃຫ້ສົນທະນາຄໍາຕອບຕ່າງໆ ທ່ີ
ອາດເປັນໄປໄດ ້ແລະ ສາເຫດເປັນຫຍັງສານນໍ້າແຕ່ລະຊະນິດ ຈິ່ງເໝາະ
ສົມ ຫືຼ ບໍ່ເໝາະສົມ. ສ່ົງເສີມໃຫ້ນັກຮຽນຕັດສິນວ່າ  

1) ໃຫ້ທາງໃດ 2) ໃຫ້ສານນໍ້າຊະນດິໃດ 3) ໃຫ້ຫຼາຍເທ່ົາໃດ?  

ໃຫ້ການປ່ີນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ ໜ້າ 83  

• ຢາ Paracetamol ເພ່ືອໃຫ້ຄົນເຈັບຮູ້ສຶກສະບາຍຂ້ືນ  
• ສືບຕ່ໍໃຫ້ອົກຊີເຈນ 
 

• ສານນໍ້າ (ທາງທ່ໍກະເພາະ ຫືຼ ທາງເສ້ັນ) ຂ້ໍ 10.2 ໜ້າ 304  

ຖາມ: ພວກເຮົາຕ້ອງໄດ້ເຮັດຫຍັງຕ່ືມອີກ?  
 

ແຕ່ລະມ້ືຄົນເຈັບມີອາການດີຂ້ືນ.  

ຕິດຕາມຄົນເຈັບ ໜ້າ 83  

ອະທິບາຍ ຄວາມຖ່ີຂອງການຕິດຕາມຄົນເຈັບ: ທຸກ 3 ຊ່ົວໂມງ ສໍາລັບ

ພະຍາບານ, 2 ເທ່ືອຕ່ໍມ້ືສໍາລັບທ່ານໝ ໍ 
ປະເມີນຄືນການຕອບຕ່ໍການປ່ີນປົວ 

• ຄາດວ່າອາການຄວນດີຂ້ືນພາຍໃນ 48 ຊ່ົວໂມງ  

• ຖ້າບໍ່ດີຂ້ືນໃຫ້ປະເມີນຄືນເພ່ືອຊອກຫາ ອາການສົນ,  
ບັນຫາໃໝ ່ 

ຖາມ: ຄົນເຈັບພ້ອມທ່ີຈະອອກໂຮງໝໍໄດ້ເວລາໃດ? ເດັກທ່ີມີອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ ສາມາດໃຫ້ອອກໂຮງໝໍໄດ້ ໃນເວລາ: 

(ໜ້າ 84 ແລະ 86) 
• ອາການຫາຍໃຈຫອບຫາຍໄປ  
• ບໍ່ມີການຂາດອົກຊີໃນຮ່າງກາຍ (SpO2 > 90%).  
• ກີນດ ີ 
• ສາມາດກີນຢາໄດ ້ຫືຼ ໄດ້ຮັບທາງເສ້ັນຄົບຖ້ວນແລ້ວ  

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການຖາມນັກຮຽນ 
1. ທ່ານໄດ້ບົດຮຽນອັນໃດແດຈ່າກກລໍະນີຄົນເຈັບຜູ້ນີ?້   

2. ຖ້າຍັງບໍ່ທັນໄດ້ຖາມໃຫ້ຖາມວ່າ ການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີໃນຄົນເຈັບແບບນີ້ທ່ີໄດ້ເຮັດມາ ແມ່ນແຕກຕ່າງກັບການປະຕິບດັໂຕຈິງ ທ່ີນັກຮຽນ
ກໍາລັງເຮັດໃນປະຈຸບນັ ຫືຼບໍ່?  

• ສົນທະນາທຸກບັນຫາທ່ີນກັຮຽນອາດຈະພົບ ຖ້າຫາກນໍາໃຊ້ການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີທ່ີໄດ້ກ່າວມານັ້ນ ແລະ ນັກຮຽນຈະເຮັດຫຍັງ
ແດ່ທ່ີຕ່າງຈາກເກົ່າໃນອະນາຄົດ. ຕົວຢ່າງ ການຕັດສີນໃຈວ່າ ເວລາໃດຈະຮັບຄົນເຈັບເຂ້ົານອນ, ການໃຊ້ຢາແກ້ໄອ ຫືຼ ການ

ປ່ີນປົວຕາມອາການແບບອ່ືນໆ, ຄວາມຄາດຫວັງຂອງຄອບຄົວພ່ໍແມ່ຄົນເຈບັ.  

3. ຖ້າຈໍາເປັນ ກໍໃຫ້ຖາມນັກຮຽນ ເພ່ືອລື້ມຄືນບົດຮຽນກ່ຽວກັບຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈບັ. 



24 
ບົດສອນຂອງ ປ້ືມນ້ອຍອົງການອະນາໄມໂລກ: ລະບົບຫາຍໃຈ, ພາສາລາວ 
ດັດປັບຄັ້ງສຸດທ້າຍວັນທີ 25/10/2016 

ຜົນກວດເພ່ີມ: ລັງສີປອດ CXR 

 
ກວດຕໍາລາເລືອດ CBC 

WBC 25.1 x 109/L 6.00 – 8.00 

LYM 5 x 109/L 1.50 – 3.20 

MON 1.6 x 109/L 0.30 – 0.80 

GRA 18.1 x 109/L 1.20 – 6.70 

LYM% 24% 25.0 – 40.0 

MON% 6.9% 4.0 – 10.0 

GRA% 69.1% 45.0 – 70.0 

   

RBC 3.8 3.80 – 5.00 

HGB 11.5 g/dl 12.0 – 16.0 

HCT 37.30 % 37.00 – 47.00 

MCV 79 80 – 95 

MCH 27.5 26.0 – 34.0 

MCHC 36 g/dl 32.0 – 36.0 

RDW 15.3% 10.0 – 20.0 

   

PLT 340 x 109/L 150 – 300 
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ອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ ແບບທີ 2  

ຂ້ໍມນູທ່ີນັກຝກືອບົຮົມຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ   ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 16 ເດືອນ. ຜ່ານມາເປັນຄົນແຂງແຮງດີ ນ້ອຍມີ

ອາການໄອ ແລະ ໄຂ້ມາໄດ້ 5 ມ້ືແລ້ວ. ລາວມີອາການຫາຍໃຈຍາກມາ

ໄດ້ 1ມ້ື ແລະ ບໍ່ສາມາດກີນນົມໄດ.້  

ຖາມ: ສ່ີງທໍາອິດທ່ີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ?  

ຖາມ: ນ້ອຍມີບັນຫາກ່ຽວກັບ ເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ ແລະ ການຫາຍໃຈ 

ບໍ່? ຖ້ານັກຮຽນຖາມ ໃຫ້ປ້ອນຂ້ໍມູນດັງ່ຕ່ໍໄປນີ້: SpO2 = 87%, T 

= 39.7  ໍC, HR = 180, ມືອຸ່ນ. CR 2 ວິນາທີ. ຫາຍໃຈມີສຽງ

ຄາງ. ບໍ່ຕອບສະໜອງຕ່ໍສຽງ. ຕອບຕ່ໍ ູຄວາມເຈັບປວດ 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງແດ?່   

• ຈດັລໍາດບັຄົນເຈັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ). 

ຖ້າຈໍາເປັນໃຫ້ ທວນຄືນຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງຄົນເຈັບ.  

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເບີ່ງແຜນພູມ 2 ໜ້າ 5 ຂອງປ້ືມຄູ່ມື  

 

• ນ້ອຍມີບັນຫາລະບົບຫາຍໃຈສອງອັນ (ຫາຍໃຈຫອບຮ້າຍແຮງ, 

SpO2 < 88%) 

 

• ຄຸ້ມຄອງເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ (ແຜນພູມ 4, ໜ້າ 9) 

• ເລີ່ມໃຫ້ອົກຊີ 1ລິດ/ນາທີ  

• ກວດລະດບັອົກຊີໃນເລືອດ (SpO2 = 92%)  

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການເຮັດຫຍັງຕ່ໍ?  

ຂ້ໍມູນທາງຄີຼນິກ ທ່ີໄດ້ກ່າວມາຂ້າງເທີງນີ ້ 

ນໍ້າໜກັ 9kg (ຕ້ອງໄດ້ໃຫ້ສານນໍາ້ຫວານ) 

• ກວດກາການໝນູວຽນ (ບໍ່ມີບັນຫາ)  

• ກວດລະດບັສະຕິ (ບໍ່ດີ ເພາະລະດບັສະຕິຫຸຼດລງົ)  
• ໄດ້ເປີດເສ້ັນທາງຫາຍໃຈແລ້ວ  
• ກວດນໍ້າຕານໃນເລືອດ (ຖ້າກວດ ຜົນກວດແມ່ນ 35mg/dL 

(1.9mmol/L)) 

• ໃຫ້ສານນໍ້າຫວານທາງເສ້ັນ (ແຜນພູມ 10 ໜ້າ 16)  

• ກວດນໍ້າຕານຄືນ (ຖ້າກວດໄດ້ ຜົນກວດແມ່ນ 70mg/dL 

(3.9mmol/L)) 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ?  

 

ຖາມ: ທ່ານຢາກຮູ້ ຫືຼ ຊອກຫາຫຍັງຕ່ືມ? ຕອບຄໍາຖາມທ່ີນັກຮຽນຖາມ 

ອີງຕາມຂ້ໍມູນລຸ່ມນີ້.  

ປະຫວັດ: ໄອ ແລະ ໄຂ້ ມາໄດ ້5 ວັນ. ມ້ືວານນີ້ເດັກມີອາການຫາຍໃຈ

ຍາກ ແລະ ດື່ມບໍ່ໄດ້. ມ້ືເຊ້ົານີ້ນອນບໍ່ຕ່ືນດີຄືປົກກະຕິ. ບໍ່ມີໃຜໃນ

ຄອບຄົວມີປະຫວັດເຈບັເປັນ, ສັກຢາວັກແຊ້ງຄົບ. ຜ່ານມາເຄີຍມີ 

ບັນຫາກ່ຽວກັບການຫາຍໃຈ 3 ຫາ 4 ເທ່ືອ ຕ່ໍປີ ແລະ ບາງຄ້ັງກໍໄດ ້ເຂ້ົາ

ນອນໂຮງໝໍ.  

ກວດກາຮ່າງກາຍ: ນໍ້າໜັກ 9kg. ອາການຊີວິດອ່ືນໆຄືດັ່ງ ຂ້າງເທິງ. 

ຜິວໜັງຈດື. ປອດເຕັມແຕ່ສຽງຄາງແຕກ ກະຈາຍໄປທ່ົວ, ບໍ່ມີສຽງ

ຫວີດ. ຫັຼງຈາກໃຫ້ນໍ້າຫວານແລວ້ ເດັກສະຕິດີແຕ່ຍັງອິດເມ່ືອຍ. ຫົວໃຈ

ມີສຽງພັດຢູ່ເບື້ອງຊ້າຍ ຂອງກະດກູ ໜ້າເອິກ. ຕັບຄໍາພົບປະມານ 2cm.    

• ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

 

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ນັກຮຽນໃຊ້ຂ້ໍ 4.1 ແລະ ຕາຕະລາງ 6 ໜ້າ 76-79 

ເພ່ືອຊອກຂ້ໍມູນເພ່ີມເຕີມ.  
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ຖາມ: ມະຕິຈໍາແນກມີຫຍັງແດ?່ (ໃຫ້ເບ່ີງຕາຕະລາງ 6)  

ຄາໍອະທິບາຍ: ສາມາດເປັນອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ, ອັກເສບຫຼອດປອດ

ນ້ອຍ, ຫົວໃຈຊຸດໂຊມ, ອ່ືນໆ….ໄດ້ບໍ່? ເປັນຫຍັງຈິ່ງເປັນໄປໄດ/້ ເປັນ

ຫຍັງຈິ່ງເປັນໄປບໍ່ໄດ?້ 

 

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການສ່ັງກວດເພ່ີມຫຍັງແດ່ ເພ່ືອຊ່ວຍໃນການບງົມະຕິ?   
 
ຖາມ: ທ່ານຄິດວ່າພະຍາດທ່ີເປັນໄປໄດ້ຫຼາຍທ່ີສຸດແມ່ນພະຍາດ ຫຍັງ?  

• ນັກຮຽນຕ້ອງສົນທະນາມະຕິຈໍາແນກທ່ີຢູ່ ຕາຕະລາງ 6.  

 

 

 

• CBC (ຖ້າຂໍ ກໍໃຫ້ເອົາຜົນກວດ ຢູ່ໜ້າ 28 ໃຫ້ນັກຮຽນ ເບີ່ງ)  

• ລັງສີປອດ (ຖ້າຂໍ ໃຫ້ເອົາຮູບລັງສີຢູ່ໜ້າ 28 ໃຫ້ນັກຮຽນ ເບີ່ງ)  

 

• ອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ, ຫົວໃຈຊຸບໂຊມ, ເລືອດຈາງ 

(Anaemia) 

ຖາມ: ຂ້ັນຕອນຕ່ໍໄປໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີແມ່ນຫຍັງ?  
ອະທິບາຍ ການໃຊ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອແຕ່ລະຊະນດິກ່ຽວກັບ  
1) ຂະໜາດຂອງຢາ ສໍາລັບຄົນເຈບັຜູ້ນີ ້(ນໍ້າໜັກ 9kg)  

2) ໃຫ້ຈັກເທ່ືອຕ່ໍມ້ື  

3) ໃຫ້ດນົປານໃດ ແລະ  

4) ນັກຮຽນຈະຕິດຕາມການຕອບສະໜອງຕ່ໍຢາຕ້ານເຊ້ືອ ໄດ້ແນວໃດ?  

ຮັບເຂ້ົານອນປ່ິນປົວ ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສໍາລັບແຕ່ລະ ມະຕິພະຍາດ.  

• ອັກເສບປອດຮ້າຍແຮງ (ຂ້ໍ 4.2.1) 

o Ampillin/Gentamicin ຫືຼ Pen/Gent 

• ຫົວໃຈຊຸດໂຊມ (ບົດ 4.8)  

o ຢາໄລ່ຍ່ຽວ Frusemide/ Furosemide  

• ເລືອດຈາງ (Anaemia) 

o ໃຫ້ກິນທາດເຫັຼກ (2 ອາທິດ) ແລະ ຢາຂ້າແມ່ທ້ອງ 

mebendazole  

ຖາມ: ພວກເຮົາຕ້ອງການເຮັດຫຍັງຕ່ືມອີກບໍ່?  

 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ສານນໍ້າຊະນດິໃດ? ໃຫ້ສົນທະນາຄໍາຕອບ ຕ່າງໆ ທ່ີ

ສາມາດເປັນໄປໄດ້ ແລະ ເປັນຫຍັງຄໍາຕອບ ແຕ່ລະ ຄໍາຕອບຈຶ່ງ   ເໝາະ
ສົມ ຫືຼ ບໍ່ເໝາະສົມ. ສ່ົງເສີມໃຫ້ນັກຮຽນຕັດສິນວ່າ         1)ຈະໃຫ້

ເສ້ັນທາງໃດ 2)ໃຫ້ສານນໍ້າຊະນດິໃດ 3)ໃຫ້ຫຼາຍເທ່ົາໃດ?  

 

ຖາມ: ທ່ານຈະຄິດຫາຫຍັງໂດຍສະເພາະ ສໍາລັບການໃຫ້ສານນໍ້າແກ່ເດັກ

ທ່ີມີ ຫົວໃຈຊຸດໂຊມ?  

ໃຫ້ການປ່ີນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ ໜ້າ 83  

• ຢາ Paracetamol ເພ່ືອໃຫ້ຄົນເຈັບຮູ້ສຶກສະບາຍຂ້ືນ  

• ສືບຕ່ໍໃຫ້ອົກຊີເຈນ O2 

 

• ສານນໍ້າ (ທາງທ່ໍກະເພາະ ຫືຼ ທາງເສ້ັນ) ຂ້ໍ 10.2 ໜ້າ 304  

 

ຄວນ ຫີຼກລ້ຽງພາວະນໍ້າເກນີ, ຈໍາກັດນໍ້າເຂ້ົາໃນຊ່ວງ ທ່ີເດັກເລີ່ມຕ້ົນມີ

ອາການບໍ່ສະບາຍຢ່າງກະທັນຫັນ.  

ຖາມ: ພວກເຮົາຄວນຕ້ອງໄດ້ເຮັດຫຍັງອີກ?  

 

 

 

 

 

ຄົນເຈບັອາການດີຂ້ືນທຸກໆມ້ື.  

ໃຫ້ການຕິດຕາມຄົນເຈັບ ໜ້າ 83  

ອະທິບາຍ ກ່ຽວກັບການຕິດຕາມຄົນເຈບັແມ່ນຄວນເຮັດຖ່ີ ຫືຼ ຫ່າງຊ່ໍາ
ໃດ: ທຸກໆ 3 ຊ່ົວໂມງສໍາລັບພະຍາບານ, 2 ເທ່ືອຕ່ໍມ້ື ສໍາລັບທ່ານໝໍ  

ປະເມີນຄືນການຕອບຕ່ໍການປ່ີນປົວ  
• ຄາດວ່າອາການຈະດີຂ້ືນພາຍໃນ 48 ຊ່ົວໂມງ  

• ຖ້າບໍ່ດີຂ້ືນໃຫ້ປະເມີນຄືນ ຊອກຫາອາການສົນ, ບັນຫາໃໝ ່ 
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ຖາມ: ຄົນເຈັບພ້ອມທ່ີຈະອອກໂຮງໝໍໄດ້ເວລາໃດ?  ເດັກທ່ີມີປອດອັກເສບຮ້າຍແຮງ ສາມາດໃຫ້ອອກໂຮງໝໍໄດ້ເມ່ືອ (ໜ້າ 

84 ແລະ 86):  

• ອາການຫາຍໃຈຫອບຫາຍໄປ 
• ບໍ່ມີພາວະຂາດອົກຊີໃນກະແສເລອືດ (SpO2 > 90%).  

• ກີນດ ີ 
• ສາມາດກີນຢາໄດ ້ຫືຼ ໄດ້ຮັບຢາທາງເສ້ັນຢ່າງ ຄົບຖ້ວນ 

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການຖາມນັກຮຽນ  
1. ທ່ານໄດ້ບົດຮຽນອັນໃດຈາກກລໍະນີຄົນເຈັບຜູ້ນີ?້  

2. ຖ້າຍັງບໍ່ທັນໄດ້ຖາມໃຫ້ຖາມວ່າ ການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີໃນຄົນເຈັບແບບນີ້ທ່ີໄດ້ເຮັດມາ ແມ່ນແຕກຕ່າງກັບການປະຕິບດັໂຕຈິງ ທ່ີນັກຮຽນ
ກໍາລັງເຮັດໃນປະຈຸບນັ ຫືຼບໍ່?  

• ສົນທະນາທຸກບັນຫາທ່ີນກັຮຽນອາດຈະພົບ ຖ້າຫາກນໍາໃຊ້ການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີທ່ີໄດ້ກ່າວມານັ້ນ ແລະ ນັກຮຽນຈະເຮັດຫຍັງ
ແດ່ທ່ີຕ່າງຈາກເກົ່າໃນອະນາຄົດ. ຕົວຢ່າງ ການຕັດສີນໃຈວ່າ ເວລາໃດຈະຮັບຄົນເຈັບເຂ້ົານອນ, ການໃຊ້ຢາແກ້ໄອ ຫືຼ ການ

ປ່ີນປົວຕາມອາການແບບອ່ືນໆ, ຄວາມຄາດຫວັງຂອງຄອບຄົວພ່ໍແມ່ຄົນເຈບັ.  

3. ຖ້າຈໍາເປັນ ກໍໃຫ້ຖາມນັກຮຽນ ເພ່ືອລື້ມຄືນບົດຮຽນກ່ຽວກັບຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈບັ. 
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ຜົນກວດເພ່ີມ: ລັງສີປອດ CXR 

 

ກວດຕໍາລາເລືອດ CBC 

WBC 25.1 x 109/L 6.00 – 8.00 

LYM 5 x 109/L 1.50 – 3.20 

MON 1.6 x 109/L 0.30 – 0.80 

GRA 18.1 x 109/L 1.20 – 6.70 

LYM% 24% 25.0 – 40.0 

MON% 6.9% 4.0 – 10.0 

GRA% 69.1% 45.0 – 70.0 

   

RBC 3.8 3.80 – 5.00 

HGB 9.1 g/dl 12.0 – 16.0 

HCT 37.30 % 37.00 – 47.00 

MCV 76 80 – 95 

MCH 25 26.0 – 34.0 

MCHC 36 g/dl 32.0 – 36.0 

RDW 21% 10.0 – 20.0 

   

PLT 340 x 109/L 150 – 300 
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ບັນດາພະຍາດທີ່ມີ ສຽງສະໄຕຼດໍ (stridor) ແລະ ສຽງຫວີດ (wheeze)  

ຈຸດປະສົງ  
• ເພ່ືອໃຫ້ເຂ້ົາໃຈຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງ ສະໄຕຼດ ໍ(stridor) ແລະ ສຽງຫວີດ (wheeze) 
• ເພ່ືອໃຫ້ເຂ້ົາໃຈວິທີໃຫ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ (bronchodilators) ແກ່ເດັກ  
• ເພ່ືອທວນຄືນວິທີການຄຸ້ມຄອງກລໍະນ ີຫຼອດປອດນ້ອຍອັກເສບ (bronchiolitis) ແລະ ຫືດ (asthma) 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງການ  
• ຕຸກກະຕາ (ຫືຼ ສ່ີງຄ້າຍຄືອ່ືນໆ) 

• ຂວດນໍ້າເປົ�າ ຫືຼ ກ່ອງກັກຢາພ່ົນ 
• ກ່ອງພ່ົນຢາແລະຢາ (MDI) (ໃຊ້ຕົວຢ່າງ ຫືຼ ຂອງແທ້)  

• ສາຍແງ່ມດັງອົກຊີ ຫືຼ ໜ້າກາກໃສ່ອົກຊີເຈນ  
• ວິດິໂອກ່ຽວກັບສະໄຕຼດ ໍແລະ ສຽງຫວີດ  

ການນໍາສະເໜີ 
 

 

ຖາມ: ທ່ານຈະຮູ້ແນວໃດວ່າຄົນເຈັບມີສຽງຫວີດ? ມັນເປັນສຽງແນວໃດ? ສຽງຫວີດເກີດຂ້ືນມາໄດ ້ແນວໃດ? ປ່ອຍໃຫ້

ນັກຮຽນສົນທະນາກນັເອງ ແລະ ຊ້ີນໍາທາງໃຫ້ເຂົາເຈົ້າເບີ່ງ ບົດ 4.5, ໜ້າ 91-94 ແລະ ຕາຕະລາງ 8 ໜ້າ 93.   
 

ສຽງຫວີດ ແຕກຕ່າງຈາກ ສຽງສະໄຕຼດໍ ແນວໃດ? ສະໄຕຼດໍ ແມ່ນອາການສະແດງຂອງພະຍາດໃດແດ?່ ປ່ອຍໃຫ້ນັກຮຽນ

ສົນທະນາກັນເອງ ແລະ ຊ້ີນໍາທາງໃຫ້ເຂົາເຈົ້າເບີ່ງ ບົດ 4.6 ໜ້າ 102-103.  
 

ການສາທິດ, 
ຝກຶປະຕິບັດ  
ແລະ  
ແນະນໍາຄນື   
 

ເອົາວິດິໂອ ກ່ຽວກັບ ສຽງສະໄຕຼດ ໍແລະ ສຽງຫວີດ ໃຫ້ນັກຮຽນເບີ່ງ  
ຖາມ: ມີສຽງຜິດປົກກະຕິບໍ?່ ສຽງດັງ່ກ່າວແມ່ນເກີດຂ້ືນໃນເວລາຫາຍໃຈອອກ ຫືຼ ຫາຍໃຈເຂ້ົາ? ມັນແມ່ນສຽງສະໄຕຼດ ໍຫືຼ 
ສຽງຫວີດ  
 

ຖ້າມິີຄວາມຈໍາເປັນ ກໍໃຫ້ການແນະນໍາຕ່ືມ ແລະ ແປງການປະຕິບດັໃຫ້ຖືກຕ້ອງ.  
 

ລງົທ້າຍບົດສອນ ໂດຍການສົນທະນາກ່ຽວກັບຄວາມສໍາຄັນຂອງການຮູ້ຈັກການບງົມະຕິ ສະໄຕຼດ ໍແລະ ສຽງຫວີດ. ອະທີບາຍວ່າ: ສະໄຕຼດໍ ແລະ 

ສຽງຫວີດ ແມ່ນມີສາເຫດທ່ີບໍ່ຄືກັນ ແລະ ຕ້ອງການໆປ່ີນປົວທ່ີແຕກຕ່າງກັນ.   
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ການນໍາສະເໜີ 
 

 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວຕ່ໍສຽງຫວີດຄືແນວໃດ? ນັກຮຽນຄວນສົນທະນາກ່ຽວກັບ ການປ່ິນປົວທ່ີເຂົາເຈົ້າໃຊ້ ແລະ 

ການປ່ິນປົວອ່ືນທ່ີເຂົາເຈົ້າຮູ້ຈັກ. ເບິ່ງໃນບົດ 4.5 ສໍາລັບການ ນໍາໃຊ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ ເພ່ືອຊ່ວຍຊອກສາເຫດຂອງ

ສຽງຫວີດ.  ຄວນທົດລອງໃຊ້ຢາ ຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ (ຖ້າເຫັນວ່າເໝາະສົມ) ເພ່ືອເປັນການຊ່ວຍບົງມະຕິສາເຫດຂອງສຽງ

ຫວີດ. 
ການສາທິດ  ສາທິດການນໍາໃຊ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ ໂດຍໃຊ້ກ່ອງຢາພ່ົນ MDI ແລະ ກ່ອງກັກຢາພ່ົນ/ຕຸກນໍ້າ ບົດ 4.5.2 ຂ້ັນຕອນທ່ີ

ສໍາຄັນມີ: 
- ກ່ອນອ່ືນໝດົໃຫ້ສ່ັນກ່ອງຢາ 
- ພ່ົນຢາ 2 ເທ່ືອ ຕ່ໍການຫາຍໃຈ 4 ເທ່ືອ  

- ພ່ົນຢາ 6 ເທ່ືອ ຖ້າເດັກອາຍຸ < 6 ປີ, 12 ເທ່ືອ ຖ້າ > 6 ປີ 

- ຄວນປະເມີນການຫາຍໃຈຄືນ 10-15 ນາທີ ຫັຼງຈາກໃຫ້ຢາ  
- ອາການສະແດງທ່ີບົງ່ບອກວ່າເດັກດີຂ້ືນມີ  

o ຫາຍໃຈຍາກຫຸຼດຜ່ອນລົງ  
o ອາກາດເຂ້ົາປອດໄດ້ດີຂ້ືນ  
o ການຈ່ອງດງືຂອບລຸ່ມຜ້ົງເອີກ ຫຸຼດຜ່ອນລງົ  

- ບັນທືກເວລາ ແລະ ປະລິມານຢາທ່ີໃຫ້ ແລະ ການຕອບສະໜອງຕ່ໍການປ່ີນປົວ (ດີ, ບໍ່ຕອບສະໜອງ, ຕອບສະໜອງ

ໜ້ອຍໜື່ງ)  
ຝກຶປະຕິບັດ ແລະ 
ແນະນໍາຄນື  

ໃຫ້ແບ່ງເປັນກຸ່ມນ້ອຍ ເພ່ືອໃຫ້ນັກຮຽນຝຶກປະຕິບດັ ແລະ ໃຫ້ການແນະນໍາຄືນ ຖ້າມິິີຄວາມຈໍາເປັນ.   

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການໂຮມກຸ່ມນັກຮຽນເຂ້ົາກັນຄືນ ແລະ ຕອບທຸກຄໍາຖາມ ຫືຼ ບັນຫາທ່ີໄດ້ຕ້ັງຂ້ືນ.  
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ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ສຽງຫວີດ (wheeze) 1  
ຂ້ໍມນູທ່ີນັກຝກືອບົຮົມຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ   ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 16 ເດືອນ ເຂ້ົາມາໂຮງໝໍຍ້ອນໄອ ແລະ ຂ້ີມູກຍ້ອຍ

ມາໄດ ້3 ມ້ື. ເດັກມີຫາຍໃຈ ຜິດຍາກປົກກະຕິຫຼາຍຂ້ືນ ແລະ ມີສຽງ

ດັງມາໄດ ້2ມ້ື ແລ້ວ.  

ເປດີວິດິໂອ ໃຫ້ນັກຮຽນເບ່ິງ  

ຖາມ: ສ່ີງທໍາອິດທີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? ຖ້ານັກຮຽນຖາມ ໃຫ້

ປ້ອນຂ້ໍມູນດັ່ງຕ່ໍໄປນີ:້ T=37  ໍC, SpO2=93%, HR=100, ມື

ອຸ່ນ, ສະຕິດ.ີ  

• ຈດັລໍາດບັຄົນເຈັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ). 

ຖ້າມີຄວາມຈໍາເປັນ ກໍໃຫ້ທວນຄືນ ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງ
ກໍລະນີຄົນເຈັບ   

• ກະຕຸ້ນນັກຮຽນໃຫ້ເບິ່ງແຜນພູມ 2 ໜ້າ 5 ຂອງປ້ືມນ້ອຍ  

 

• ເດັກບໍ່ມີອາການເຕືອນ ແຕ່ມີອາການບູລິມະສິດ (ຫາຍໃຈ ຫອບ) 

ດັ່ງນັນ້ຕ້ອງໄດ້ຮັບການປະເມີນກວດກາ ໄວເທ່ົາທ່ີຈະໄວໄດ.້  

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ? 

 

ຖາມ: ທ່ານຢາກຮູ້ ຫືຼ ຊອກຫາຫຍັງຕ່ືມ? ຕອບຄໍາຖາມທ່ີນັກຮຽນ

ຕ້ັງຂ້ືນ ຕາມຂ້ໍມູນລຸ່ມນີ້.   

ປະຫວັດ: ເຄີຍເປັນແບບນີ້ມາກ່ອນສອງຄ້ັງເຊ່ີງໄດ້ຮັບຢາກີນ ແຕ່ບໍ່ແນ່

ໃຈວ່າແມ່ນຢາຫຍັງ. ສຸຂະພາບດບີໍ່ມີບັນຫາຫຍັງ ໃນຊ່ວງເວລາ

ລະຫວ່າງການເຈັບເປັນທັງສອງຄ້ັງນັນ້. ຄົນໃກ້ຄຽງບໍ່ມີໃຜເປັນຫຍັງ, 

ພ່ໍສູບຢາ. ເດັກສາມາດກິນດື່ມໄດ້ເລັກນ້ອຍ.   

ກວດກາຮ່າງກາຍ (ຄືດັ່ງເຫັນໃນວິດິໂອ) ແລະ ອາການສະແດງທ່ີໄດ້

ກ່າວມາຂ້າງເທີງ. ຟັງປອດມີສຽງຫວີດເວລາຫາຍໃຈອອກ ບວກສຽງ

ຄາງແຕກຈໍານວນ ໜືງ່ຢູ່ຕີນປອດທັງສອງເບື້ອງ. ນໍ້າໜັກເດັກ 10kg  

• ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

 
• ກະຕຸ້ນໃຫ້ນັກຮຽນຕັດສິນໃຈຖ້າເຂົາເຈົ້າຄິດວ່າ ອາການນີ ້ແມ່ນ

ສຽງຫວີດ (ບົດ 4.5 ໜ້າ 91-93, ຕາຕະລາງ  8) ຫືຼ ສະໄຕຼດ ໍ

(ບົດ 4.6, ໜ້າ 102-104, ຕາຕະລາງ 9) ແລະ ຫັຼງຈາກນັ້ນ ກໍ

ໃຫ້ເຂົາເຈົ້າຕັດສິນໃຈວ່າ ເຂົາເຈົ້າຕ້ອງການຂ້ໍມູນອັນອ່ືນອີກບໍ.່  

 

 

 

ຖາມ: ມະຕິຈໍາແນກມີຫຍັງແດ?່ (ເບ່ີງຕາຕະລາງ 8 ໜ້າ 93)  

ຖາມ: ກ່ຽວກັບມະຕິພະຍາດແຕ່ລະຢ່າງ, ມັນເປັນໄປໄດ້ບໍ່? ເປັນຫຍັງ

ຈິ່ງເປັນໄປໄດ/້ເປັນຫຍັງ ຈິງ່ເປັນໄປບໍ່ໄດ້?  

 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ? ຕ້ອງການກວດເພ່ີມຫຍັງບໍ່ ເພ່ືອຊ່ວຍໃນ

ການບົງມະຕິ?  

 

 

 

ສຽງຫວີດດງັຄ່ອຍລົງ ແຕ່ການຫາຍໃຈຂອງຄົນເຈັບ ບໍ່ມີການ
ປ່ຽນແປງ ຫັຼງຈາກໃຫ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດໄປແລ້ວ.  

• ຫຼອດປອດນອ້ຍອັກເສບ (Bronchiolitis), ຫືດ (asthma), 

ເປັນໄປໄດ້ໜ້ອຍທີສຸດທ່ີຄົນເຈບັ ຈະສະໝັກສ່ີງແປກປອມ 
(foreign body aspiration)  

 

• ລອງປົວດ້ວຍຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ (ໜ້າ 92, ລາຍລະອຽດ

ແມນ່ໃຫ້ເບ່ີງໜ້າ 98)  

• ພ່ົນຢາ 6 ເທ່ືອຜ່ານ MDI ແລະ ກ່ອງກັກຢາພ່ົນ (ຫືຼ ອຸປະກອນ

ຄ້າຍຄືກັນ) 

• ປະເມີນກວດກາຄົນເຈັບຄືນຫັຼງຈາກໃຫ້ຢາໄປແລ້ວ 15 ນາທີ.  

• ປະເມີນການຕອບສະໜອງຕ່ໍຢາ  
 

• ບໍ່ຕອບສະໜອງຕ່ໍຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ (ເດັກບໍດ່ີຂ້ືນ)  
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ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ? ຖາມກະຕຸ້ນວ່າ ຕອນນີ້ບງົມະຕິ

ທ່ີເປັນໄປໄດ້ທ່ີສຸດແມ່ນຫຍັງ?  

 

ຖາມ: ຂ້ັນຕອນຕ່ໍໄປໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນ ີຄົນເຈບັຜູ້ນີ້ແມ່ນຫຍັງ?  

 

 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງໃຫ້ເດັກອີກ?  

 

 

 

 

 

• ຫຼອດປອດນ້ອຍອັກເສບ (Bronchiolitis) (ບໍ່ມີອາການ ສະແດງ

ຂອງປອດອັກເສບ ຫືຼ ບໍ່ມີການຕອບສະໜອງຕ່ໍຢາຂະຫຍາຍຫຼອດ
ປອດ) ໜ້າ 94-95.  

 

• ໃຫ້ການປ່ີນປົວ/ປ່ີນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ  

• ການຕິດຕາມອາການ/ການນັດມາກວດຄືນ  

 

• ສາມາດໃຫ້ໄປປ່ີນປົວຕ່ໍຢູ່ເຮືອນໄດ ້(ບໍ່ມີອາການຂອງປອດ

ອັກເສບຮ້າຍແຮງ)  

• ບໍ່ຈໍາເປັນຕ້ອງໃຫ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອ (ບໍມີ່ອາການຂອງປອດອັກເສບ)  

• ແນະນໍາໃຫ້ກັບມາກວດຄືນ ຖ້າອາການຫາຍໃຈຫອບ ເພ່ີມຂ້ືນ, 

ດື່ມບໍໄດ ້ຫືຼ ມີໄຂ້.  

• ແນະນໍາວ່າຄົນເຈັບອາດໄອຈົນຮອດ 3 ອາທິດ  

ລງົທ້າຍບົດສອນດ້ວຍການຖາມວ່າ ການປ່ີນປົວດັ່ງກ່າວມີຄວາມແຕກຕ່າງ ຫືຼ ຄ້າຍຄືກັນກັບ ສ່ິງທີເຂົາເຈົ້າເຮັດໃນປະຈຸບນັແນວໃດ? ນັກຮຽນຈະ

ມິີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກບໍ່ໃນການນໍາໃຊ້ການປ່ີນປົວດັງ່ກ່າວຢູ່ໃນໂຮງໝຂໍອງນັກຮຽນ?  
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ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ສຽງຫວີດ (wheeze) 2  
 

ຂ້ໍມນູທ່ີນັກຝກືອບົຮົມຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ   ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍອາຍຸ 18 ເດືອນ ເຂ້ົາມາໂຮງໝໍ ຍ້ອນໄອ ແລະ ນໍ້າມູກຍ້ອຍ 

ມາໄດ ້3 ມ້ື ພ້ອມກັບ ອາການຫາຍໃຈຍາກ ແລະ ຫາຍໃຈດັງຫຼາຍຂ້ືນ

ມາໄດ ້2ມ້ື  

ເປດີວິດິໂອໃຫ້ນັກຮຽນເບ່ິງ  

ຖາມ: ສ່ີງທໍາອິດທີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? ຖ້ານັກຮຽນ ຖາມໃຫ້

ປ້ອນຂ້ໍມູນດັ່ງຕ່ໍໄປນີ:້ SpO2=87% ບໍ່ໃສ່ອົກຊີ, HR=140, ມືອຸ່ນ

, CR ແມ່ນ 1 ວິນາທີ.  

ກະຕຸ້ນ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ີນປົວແນວໃດ? ທ່ານຈະໃຫ້ອົກຊີ 

ແນວໃດ?  

• ຈດັລໍາດບັຄົນເຈັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ). ຖ້າ

ມີຄວາມຈໍາເປັນ ກໍທວນຄືນຂ້ັນຕອນ ໃນການຄຸ້ມຄອງກລໍະນີຄົນ
ເຈັບ   

• ກະຕຸ້ນຄົນເຈັບໃຫ້ເບິ່ງແຜນພຸມ 2 ໜ້າ 5 ຂອງປ້ືມນ້ອຍຄູ່ມື  

 

• ເດັກມີອາການສຸກເສີນ (SpO2 < 90%, ຫາຍໃຈຫອບຮ້າຍແຮງ)  

• ເລີ່ມໃຫ້ການປ່ິນປົວກ່ອນຈະກ້າວໄປຫາຂ້ັນຕອນອ່ືນຢ່າງຄົບຖ້ວນ.  

• ໃຫ້ອົກຊີເຈນ 1-2 ລດິ/ນາທີ ໂດຍຜ່ານສາຍແງ່ມດັງ  

• ກວດ SpO2 ຄືນ (94% ຫັຼງຈາກໃຫ້ອົກຊີ 1 ລິດ)  

• ກວດອາການສຸກເສີນອ່ືນໆ (ບໍ່ມີ) 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ?  

 

ຖາມ: ທ່ານຢາກຮູ້ ຫືຼ ຊອກຫາຫຍັງຕ່ືມ? ຕອບຄໍາຖາມ ທ່ີນັກຮຽນ

ຖາມອີງຕາມຂ້ໍມູນລຸ່ມນີ້.  

 

ປະຫວັດ: ຜ່ານມາເຄີຍເປັນລັກສະນະນີ້ມາກ່ອນສາມຄ້ັງ ເຊ່ີງໄດ້ຮັບຢາ

ກີນ ແຕ່ບໍ່ແນ່ໃຈວ່າແມ່ນຢາຫຍັງ. ແຕ່ເທ່ົາທ່ີຈື່ໄດ້ ຢາບາງອັນກໍແມ່ນ

ຢານໍ້າ ແລະ ບາງອັນກໍ່ແມ່ນຢາຮົມ. ໃນຊ່ວງເວລາລະຫວ່າງການ

ເຈັບເປັນທັງສາມຄ້ັງນັນ້ເດັກມີສຸຂະພາບດ ີບໍ່ມີບັນຫາຫຍັງ. ຄົນໃກ້

ຄຽງບໍ່ມີໃຜເປັນຫຍັງ. ອ້າຍອາຍຸ 5 ປີ ເຄີຍມີສຽງຫວີດມາກ່ອນ.  

 

ກວດກາຮ່າງກາຍ (ຄືດັງ່ໃນວິດິໂອ) ແລະ ອາການດັ່ງທ່ີໄດ້ກາ່ວມາຂ້າງ

ເທິງ. ຟັງປອດມີສຽງຫວີດເວລາຫາຍໃຈອອກ ກັບສຽງຄາງແຕກຈໍາ

ນວນໜື່ງ ຢູ່ຕີນປອດທັງສອງເບື້ອງ. ນໍ້າໜັກ 10kg. 

• ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

 

 

 

ຖາມ: ມະຕິຈໍາແນກມີຫຍັງແດ?່ (ເບ່ີງຕາຕະລາງ 8 ໜ້າ 93)  

ຖາມ: ກ່ຽວກັບແຕ່ລະມະຕິພະຍາດ ວ່າເປັນໄປໄດ້ບໍ່? ເປັນຫຍັງຈຶ່ງເປັນ

ໄປໄດ/້ ເປັນຫຍັງຈິ່ງເປັນໄປບໍ່ໄດ?້  

ຖາມ: ທ່ານຢາກເຮັດຫຍັງອີກຕ່ໍໄປ? ກວດເພ່ີມບໍ່?  

ໃຫ້ຄວາມກະຈ່າງແຈ້ງ: ສາທິດໃຫ້ເບີ່ງ/ ເວ້ົາໃຫ້ຟັງ ວິທີໃຫ້ຢາ

• ຫືດ (asthma), ຫຼອດປອດນ້ອຍອັກເສບ (Bronchiolitis) 

 

 

• ທົດລອງໃຊ້ ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ (ໜ້າ 92, ລາຍລະອຽດໃຫ້
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ຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ.  

 

ອາການຂອງ ນ້ອຍ ດີຂ້ືນຫັຼງຈາກໃຫ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ. ຫາຍໃຈ

ດີຂ້ືນ ແຕ່ຍັງມີອາການຫາຍໃຈຫອບຢູ່. SpO2 ຍັງຄືເກົ່າ.  

ເບີ່ງ ໜ້າ 98)  

• ພ່ົນຢາ 6 ເທ່ືອຜ່ານ MDI ແລະ ກ່ອງກັກຢາພ່ົນ (ຫືຼ ອຸປະກອນ

ຄ້າຍຄືກັນ)  

• ປະເມີນຄົນເຈັບຄືນຫັຼງຈາກໃຫ້ຢາໄປແລ້ວ 15 ນາທີ.  

• ປະເມີນການຕອບສະໜອງຕ່ໍຢາ  
 

• ຕອບສະໜອງຕ່ໍຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດ (ເດັກດີຂ້ືນ) ແຕ່ຍັງຫາຍໃຈ

ຍາກຢູ່.  

ຖາມ: ມະຕິພະຍາດແມ່ນຫຍັງ? ທ່ານຕ້ອງການເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?   

 

 

 

ນ້ອຍສືບຕ່ໍມີອາການດີຂ້ືນ. SpO2 100% ຫັຼງຈາກໃຫ້ອົກຊີ. ນ້ອຍ

ຫາຍໃຈຍາກໜ້ອຍໜື່ງ ແລະ ຫາຍໃຈໄວໜ້ອຍໜື່ງ.  

• ພະຍາດຫືດ ເບີ່ງບົດ 4.5.2 ໜ້າ 96-101  

 

• ຮັບເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ  
• ໃຫ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດຕ່ືມ (ໃຫ້ຮອດ 3 ເທ່ືອໃນຊ່ົວໂມງ ທໍາ

ອິດ ໜ້າ 98)  

• ໃຫ້ຢາ prednisolone 1mg/kg (ໜ້າ 99)  

• ປະເມີນຄົນເຈັບຄືນພາຍຫັຼງໃຫ້ການປ່ີນປົວ  

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

 

• ໃຫ້ການປ່ີນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ  
• ຮ້ວຍ/ ຢຸດອົກຊີເຈນ ຖ້າເຮັດໄດ.້  

• ຢາຕ້ານເຊ້ືອບໍ່ມີຜົນດີຫຍັງ ໜ້າ 100  

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເດກັດື່ມ ໜ້າ 101  

• ຕິດຕາມ (ຖ່ີເທ່ົາທ່ີຈໍາເປັນ ເພ່ືອຊ່ວຍໃນການຕັດສີນໃຈວ່າ ຊິໃຫ້ 

ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດລົມຕ່ືມບໍ່) ໜ້າ 101  

ຖາມ: ເດັກຈະສາມາດກັບບ້ານໄດເ້ວລາໃດ?  

 

 

ທ່ານຈະບອກແມ່ເດັກແນວໃດກອ່ນເດັກອອກໂຮງໝ?ໍ 

• ເວລາທ່ີບໍ່ມີຫາຍໃຈຍາກ.  

• ຕ້ອງການຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດຫ່າງອອກ (> 3ຊ່ົວໂມງ)  

 

• ໃຫ້ prednisolone ຄົບ 3 ມ້ື  

• ໃຫ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດໃນເວລາຫາຍໃຈຍາກ  
• ສອນໃຫ້ແມ່ຮູ້ວິທີໃຫ້ຢາຂະຫຍາຍຫຼອດປອດແກ່ລູກ  
• ກັບມາກວດຄືນຖ້າການຫາຍໃຈຍາກເປັນຫຼາຍຂ້ືນ  

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການໂຮມກຸ່ມນັກຮຽນເຂ້ົາກັນຄືນ ແລະ ຕອບທຸກຄໍາຖາມ ຫືຼ ບັນຫາທ່ີໄດ້ຕ້ັງຂ້ືນ. ໃຫ້ສົນທະນາວ່າ ການປ່ີນປົວດັ່ງກ່າວ 

ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ກັບສ່ິງທີເຂົາເຈົ້າເຮັດໃນປະຈຸບນັແນວໃດ ແລະ ບັນຫາທ່ີອາດເກີດຂ້ືນໃນໂຮງໝໍ ຖ້າເຂົາເຈົ້ານໍາໃຊ້ວິທີການປ່ີນປົວດັ່ງກ່າວ.    
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ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ສະໄຕຼດໍ (stridor) 1  
ຂ້ໍມນູທ່ີນັກຝກືອບົຮົມຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ   ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 18 ເດືອນ ມາໂຮງໝໍຍ້ອນ ໄອ ແລະ ນໍ້າມູກຍ້ອຍ ມາ

ໄດ້ 3 ມ້ື ພ້ອມກັບອາການຫາຍໃຈຍາກ ແລະ ຫາຍໃຈດັງມາໄດ ້2 ມ້ື. 

ເປດີວິດິໂອໃຫ້ນັກຮຽນເບ່ິງ (ສຽງສະໄຕຼດໍໃນເວລາເດັກສະຫງບົ) 

ຖາມ: ສ່ີງທໍາອິດທີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? ຖ້ານັກຮຽນຖາມໃຫ້ ປ້ອນຂ້ໍ

ມູນດັງ່ຕ່ໍໄປນີ:້ Temp=37, SpO2=97%, HR=100, CR ແມ່ນ 

2 ວິນາທີ, ມືອຸ່ນ, ເດັກສະຕິດ.ີ  

ຖ້າຖາມ: ບໍ່ມີປະຫວັດສະໝັກສ່ີງແປກປອມ.  

ສົນທະນາ ເຖີງຄວາມສໍາຄັນໃນຄົນເຈບັມີສຽງສະໄຕຼດໍ:  

• ບໍ່ຄວນດດູຂ້ີສະເຫຼດ ຫືຼ ເບີ່ງໃນຮູປາກ 
• ໃຫ້ອົກຊີ ໃນເວລາທ່ີເດັກບໍ່ຕ້ອງການ ອາດເຮັດໃຫ້ອາການ 

ຂອງເດັກໜັກຂ້ືນ.  

• ຈດັລໍາດບັຄົນເຈັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາ

ເປັນ). ຖ້າຈໍາເປັນ ທວນຄືນຂ້ັນຕອນ ໃນການຄຸ້ມຄອງກລໍະນ ີ

ຄົນເຈບັ   
• ກະຕຸ້ນຄົນເຈັບໃຫ້ເບິ່ງແຜນພຸມ 2 ໜ້າ 5 ຂອງປ້ືມນ້ອຍ  

 

• ຄົນເຈບັມີອາການສຸກເສີນ (ສຽງສະໄຕຼດ ໍ= ເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ

ຖືກອຸດຕັນ).  

• ເລີ່ມໃຫ້ການປ່ິນປົວກ່ອນຈະກ້າວໄປຫາຂ້ັນຕອນອ່ືນ ຢ່າງຄົບ
ຖ້ວນ. 

• ຄຸ້ມຄອງເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ (ແຜນພູມ 4): ເດັກສະຕິດ,ີ ປ່ອຍ

ໃຫ້ເດັກຢູ່ໃນທ່າທ່ີເດັກມັກ ແລະ ບໍ່ຄວນບັງຄັບເດັກ ເພາະທ່າ
ທ່ີເດັກເລືອກເອງ ແມ່ນທ່າທ່ີເດັກຮູ້ສືກວ່າ ຫາຍໃຈງ່າຍທ່ີສຸດ  

• ຈາກນັນ້ປະເມີນຫາອາການສຸກເສີນອ່ືນໆ (ບໍ່ມີ)  

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍ?  

ປະຫວັດ: ປະມານ 2 ມ້ືທ່ີຜ່ານມາ ເດັກມີສຽງແຫບ, ສຽງໄອ ປ່ຽນເປັນ

ສຽງຄ້າຍຄືສຽງ “ໝາເຫ່ົາ” ແລະ ມ້ືນີ້ຫາຍໃຈມີສຽງດັງຜິດປົກກະຕິ. ບໍ່

ດື່ມນໍ້າ.  

ກວດກາຮ່າງກາຍ: ຄືດັງ່ເຫັນຢູ່ໃນວິດິໂອ. ນໍ້າໜັກ 12 kg.  

• ເອົາປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

 

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ນັກຮຽນຄິດເຖີງມະຕິຈາໍແນກ (ບົດ 1.5.1, 

ຕາຕະລາງ 1 ໜ້າ 21 ແລະ ບົດ 4.6.1, ຕາຕະລາງ 9 ໜ້າ 

103)  

ຖາມ: ບົງມະຕິຈໍາແນກຂອງທ່ານມີຫຍັງແດ່? (ເບີ່ງຕາຕະລາງ 9)  

 

ຖາມ: ຖາມກ່ຽວກັບມະຕິແຕ່ລະຢ່າງວ່າເປັນໄປໄດ້ບໍ່? ຖ້າເປັນໄປໄດ້

ແມ່ນຍ້ອນຫຍັງ/ ຖ້າເປັນໄປບໍ່ໄດ້ແມ່ນຍ້ອນ ຫຍັງ?  

• ໝວດອາການກຼູບ (Croup) ເຊ່ີງລວມມີ ອັກເສບເອປີກຼອດ

ຕິດສ (Epiglottitis), ຄໍຕີບ (Diphtheria), ຝີ 

(Abscess) ແລະ ອ່ືນໆ.  

ຖາມ: ທ່ານຍາກເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

 

ຄວນເປີດເບີງ່ບດົຮຽນກ່ຽວກັບກຼູບ ບົດ 4.6.1 ໜ້າ 102-104 

ຖ້າເປັນໄປໄດ້ຄວນໃຊ້ຕຸກກະຕາ/ຫຸ່ນ ແລະ ອຸປະກອນທ່ີຫາງ່າຍ ເພ່ືອໃຫ້

ນັກຮຽນສາທິດໃຫ້ເບີ່ງ ວິທີການປ່ີນປົວຂອງເຂົາເຈົ້າ.  

 

ສໍາລັບຢາແຕ່ລະຢ່າງໃຫ້ນກັຮຽນ ອະທິບາຍຂະໜາດຢາ ສໍາລັບນໍ້າໜັກ
ຂອງຄົນເຈັບດັ່ງກ່າວ.  

• ກຼູບຮ້າຍແຮງ (Severe Croup)  

• ຮັບເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ  
• ຖ້າບໍ່ຈໍາເປັນ ບໍ່ຄວນເຮັດຫັດຖະການທ່ີພາໃຫ້ ເດັກເຈັບ/ຢ້ານ  

• ໃຫ້ເດັກກນິຢາ dexamethasone (0.6 mg/kg) ຫືຼ ຢາ

ອ່ືນທ່ີໃກ້ຄຽງ.  

• ໃຫ້ຮົມຢາ adrenaline 0.5mL/kg ຂອງ ຢານໍ້າຂະໜາດ 

1:1000 (ສູງສຸດແມ່ນ 5mL), ເບີ່ງບດົກ່ຽວກັບຢາ ໜ້າ 

355 

• ປະເມີນການຕອບສະໜອງຕ່ໍການປ່ີນປົວ.  
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ດັດປັບຄັ້ງສຸດທ້າຍວັນທີ 25/10/2016 

ຖາມ: ທ່ານຍາກເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

 

 

 

 

 

• ໃຫ້ການປ່ີນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ, ການຕິດຕາມ ແລະ ການ

ນດັກວດຄືນ.  

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເດກັດື່ມ  
• ຢາລົດໄຂ້ Paracetamol ຖ້າຈໍາເປັນ  

• ຄວນຫີ ຼກລ້ຽງການແທງເສ້ັນ ຫືຼ ຫັດທະການຕ່າງໆ ທ່ີເຮັດໃຫ້
ເດັກອາລົມເສຍ.  

• ຕິດຕາມຢ່າງໃກ້ຊິດ (ທຸກໆ 3 ຊ່ົວໂມງ ແລະ ໃຫ້ເດັກນອນຢູ່

ໃກ້ພະຍາບານ)  

ຖາມ: ເດັກຈະສາມາດກັບບ້ານໄດເ້ວລາໃດ? ທ່ານຈະໃຫ້ ການແນະນໍາ 

ແມ່ເດັກແນວໃດກ່ອນເດກັອອກໂຮງໝໍ?  

• ຖ້າບໍ່ມີສຽງສະໄຕ໌ດໍໃນເວລາເດັກສະງບົ ຫືຼ ດື່ມນໍ້າ.  

• ຄວນກັບມາກວດຖ້າເດັກຫາຍໃຈ/ສະໄຕຼດໍ ໜັກຂ້ືນ.  

 

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການໂຮມກຸ່ມນັກຮຽນເຂ້ົາກັນຄືນ ແລະ ຕອບທຸກຄໍາຖາມ ຫືຼ ບັນຫາທ່ີໄດ້ຕ້ັງຂ້ືນ. ໃຫ້ສົນທະນາວ່າ ການປ່ີນປົວດັ່ງກ່າວ 

ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ກັບສ່ິງທີເຂົາເຈົ້າເຮັດໃນປະຈຸບນັແນວໃດ ແລະ ບັນຫາທ່ີອາດເກີດຂ້ືນໃນໂຮງໝ ໍຖ້າເຂົາເຈົ້ານໍາໃຊ້ວິທີການປ່ີນປົວດັ່ງກ່າວ.     
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ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ສະໄຕຼດໍ (stridor) 2  
ຂ້ໍມນູທ່ີນັກຝກືອບົຮົມຄວນເອາົໃຫ້ນັກຮຽນ   ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ  

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 3 ປີ ກີນໝາກຖົວດີນ ແລະ ແມງໄມ້ຈໍານວນ

ໜືງ່ ປະມານ 2 ຊ່ົວໂມງກ່ອນໜາ້ນີ້. ຫັຼງຈາກກນິໄດ ້15 ນາທີ 

ນ້ອຍເກີດມີຜ່ືນຄັນຢູ່ຕາມຕົນໂຕ, ໄອແຫ້ງ ແລະ ຫັຼງຈາກນັນ້ກໍ

ຫາຍໃຈຍາກມີສຽງດັງ.  

ເອາົວິດິໂອໃຫ້ນັກຮຽນເບ່ີງ (ສຽງສະໄຕຼດໍທ່ີເກດີຂ້ືນໃນເວລາສະງບົ) 

ແລະ ຮູບຜ່ືນມຸນ່ມາ່ນ (urticaria).  

ຖາມ: ສ່ີງທໍາອິດທີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? ຖ້ານັກຮຽນຖາມໃຫ້ 

ປ້ອນຂ້ໍມູນດັ່ງຕ່ໍໄປນີ:້ Temp=37, SpO2=97%, HR=100, 

CR 2 ວິນາທີ, ມືອຸ່ນ, ເດັກສະຕິດ.ີ  

ສົນທະນາ ຄວາມສໍາຄັນເມ່ືອຄົນເຈັບມີສຽງສະໄຕຼດ:ໍ  

• ບໍ່ຄວນດດູຂ້ີສະເຫຼດ ຫືຼ ເບີ່ງໃນຮູປາກ  
• ໃຫ້ອົກຊີ ໃນເວລາທ່ີເດັກບໍ່ຕ້ອງການ ອາດເຮັດໃຫ້

ອາການຂອງເດັກໜັກຂ້ືນ.  

• ຈດັລໍາດບັຄົນເຈັບ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ີນປົວສຸກເສີນ ຖ້າຈໍາເປັນ). ຖ້າຈໍາ

ເປັນ ທວນຄືນຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈັບ. 

• ກະຕຸ້ນຄົນເຈັບໃຫ້ເບິ່ງແຜນພຸມ 2 ໜ້າ 5 ຂອງປ້ືມຄູ່ມື  

 

• ຄົນເຈບັມີອາການສຸກເສີນ (ສຽງສະໄຕຼດ ໍ=ຫາຍໃຈຕັນ).  

• ເລີ່ມໃຫ້ການປ່ິນປົວກ່ອນຈະກ້າວໄປຫາຂ້ັນຕອນອ່ືນ ຢ່າງຄົບຖ້ວນ.  

• ຄຸ້ມຄອງເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ (ແຜນພູມ 4): ເດັກສະຕິດ,ີ ປ່ອຍໃຫ້ເດັກຢູ່

ໃນທ່າທ່ີເດັກມັກ ແລະ ບໍ່ຄວນບັງຄັບເດັກ ເພາະທ່າທ່ີເດັກເລືອກເອງ 
ແມ່ນທ່າທ່ີເດັກຮູ້ສືກວ່າໂຕເອງຫາຍໃຈງ່າຍທ່ີສຸດ  

• ປະເມີນການໝນູວຽນ (ດ)ີ  

• ປະເມີນລະດັບສະຕິ (ດ)ີ 

ຖາມ: ມະຕິພະຍາດ/ ບົງມະຕິຈໍາແນກຂອງທ່ານ ມີຫຍັງແດ່? (ເບີ່ງ

ຕາຕະລາງ 9)  

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນເພ່ີມເຕີມຫຍັງອີກບໍ່ ກ່ຽວກັບປະຫວັດ 

ຫືຼ ການກວດກາຮ່າງກາຍ?  

ຊັກປະຫວັດ ຫືຼ ການກວດກາຮ່າງກາຍ ບໍ່ພົບສ່ິງຜິດປົກກະຕິເພ່ີມ.  

ຜ່ານມາບໍ່ເຄີຍເປັນແບບນີ້ຈັກເທ່ືອ. ນໍ້າໜັກ 15 kg.  

• ການແພ້ຮ້າຍແຮງ (Anaphylaxis) 

 

 

ຖາມ: ທ່ານຢາກເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

ຄວນເປີດເບີງ່ບດົ 4.6.4 ໜ້າ 108  

ຖ້າເປັນໄປໄດ້ຄວນໃຊ້ຕຸກກະຕາ/ຫຸ່ນ ແລະ ອຸປະກອນທ່ີຫາງ່າຍ 

ເພ່ືອໃຫ້ນັກຮຽນສາທິດໃຫ້ເບີ່ງ ວິທີການປ່ີນປົວຂອງເຂົາເຈົ້າ.  

 

ສໍາລັບຢາແຕ່ລະຢ່າງໃຫ້ນກັຮຽນອະທິບາຍຂະໜາດຢາສໍາລັບນໍ້າ
ໜັກຂອງຄົນເຈັບດັງ່ກ່າວ.  

• ໃຫ້ຢາ adrenaline 1:1000 ປະມານ 0.15mL ສັກເຂ້ົາກາມຊ້ີນ.  

• ຕິດຕາມ/ປະເມີນຄືນ.  

• ຖ້າຈໍາເປັນອາດໃຫ້ຢາຕ່ືມອີກພາຍໃນ 5-15 ນາທີ  

• ໃຫ້ອົກຊີຖ້າ SpO2<90%  

• ອາດໃຫ້ຢາ prednisolone ແລະ antihistamine (ໃຫ້ຫັຼງຈາກໄດ້

ໃຫ້ adrenaline ໄປແລ້ວເທ່ົານັ້ນ).  

ຖາມ: ທ່ານຢາກເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

 

 

 

• ໃຫ້ການປ່ີນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ, ໃຫ້ການຕິດຕາມ ແລະ ແນະນາໍນັດ

ກວດຄືນ.  

• ໃຫ້ເດັກດື່ມ  
• ຕິດຕາມຢ່າງໃກ້ຊິດ (ທຸກໆ 3 ຊ່ົວໂມງ ແລະ ໃຫ້ເດັກນອນຢູ່ໃກ້

ພະຍາບານ) ເພາະອາການຂອງເດັກ ອາດກັບມາໜັກຄືນອີກເທ່ືອໜືງ່  
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ຖາມ: ເດັກຈະສາມາດກັບບ້ານໄດເ້ວລາໃດ? ທ່ານຈະແນະນໍາແມ່

ເດັກແນວໃນກ່ອນເດກັອອກໂຮງໝໍ?  

 

• ຖ້າບໍ່ມີສຽງສະໄຕ໌ດໍໃນເວລາເດັກສະງບົ ຫືຼ ດື່ມນໍ້າ.  

• ໃຫ້ກັບມາກວດຄືນຖ້າ ເດັກຫາຍໃຈ/ສະໄຕຼດ ໍໜັກຂ້ືນ.  

• ແນະນໍາໃຫ້ຫີຼກລ້ຽງສ່ີງທ່ີພາໃຫ້ແພ້.  

ລງົທ້າຍບົດສອນ ດ້ວຍການໂຮມກຸ່ມນັກຮຽນເຂ້ົາກັນຄືນ ແລະຕອບທຸກຄໍາຖາມ ຫືຼ ບັນຫາທ່ີໄດ້ຕ້ັງຂ້ືນ. ໃຫ້ສົນທະນາວ່າ ການປ່ີນປົວດັ່ງກ່າວ ມີ

ຄວາມແຕກຕ່າງກັບສ່ິງທີເຂົາເຈົ້າເຮັດໃນປະຈຸບນັແນວໃດ ແລະ ບນັຫາທ່ີອາດເກີດຂ້ືນໃນໂຮງໝ ໍຖ້າເຂົາເຈົ້ານໍາໃຊ້ວິທີການປ່ີນປົວດັ່ງກາ່ວ.    
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