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ຄໍານໍາ 
 

ອົງການອະນາໄມໂລກສ້າງປ້ືມນ້ອຍປ່ິນປົວເດັກຢູ່ໃນໂຮງໝ,ໍ ເຊ່ິງລວມມີບັນດາຂ້ໍແນະນໍາ ສໍາລັບການປ່ິນປົວພະຍາດຖອກທ້ອງໃນເດກັ.  

ບົດເຝິກອົບຮົມນີ້ ແມ່ນໄດ້ເຮັດຂ້ືນເພ່ືອໃຫ້ສອດຄ່ອງກັນກບັ ເອກະສານອ້າງອີງດັງ່ກ່າວ ແລະ ມີອຸປະກອນທ່ີເປັນວິດິໂອ ແລະ ຮູບ ເພີືອນໍາໃຊ້
ຄຽງຄ່ ູກັນໄປນໍາ.  

ມັນຈະໄດ້ຖືກທົດລອງໃຊ້ຢູ່ໂຮງໝໍເມືອງນໍ້າບາກ ເຊ່ິງແມ່ນສ່ວນໜືງ່ຂອງການຈດັຕ້ັງປະຕິບດັ ແລະ ປະເມີນວິທີການປະຕິບດັ ແບບເຊ່ືອມສານ 
ເພ່ືອປັບປຸງການປ່ິນປົວເດັກນອນໂຮງໝໍ ຢູ່ແຂວງຫຼວງພະບາງ, ສປປ ລາວ. 

 

ແນະນໍາວິທີໃຊ້ຄູ່ມືນ້ີ 
• ຄູ່ມືນີ້ແມ່ນຕ່ໍເນື່ອງມາຈາກບົດ “ພາກສະເໜ”ີ 

• ລວມມີກໍລະນີຕົວຢ່າງເພ່ືອເຝິກປະຕິບັດ. 

• ຖ້າເປັນໄປໄດ,້ ບົດເຫ່ົຼານີ້ສາມາດນໍາເອົາໄປເຝິກປະຕິບັດຢູ່ພາກສ່ວນຂອງໂຮງໝໍ ບ່ອນທ່ີມີການດູແລເບິ່ງແຍງເດັກແດງ. 

• ສາມາດນໍາໃຊ້ບົດເຫ່ົຼານີ ້ເຂ້ົາໃນການຮຽນການສອນທຸກເວລາ ຢູ່ສູນປ່ິນປົວສາທາລະນະສຸກຂອງທ່ານ ແລະ ດັດປັບໃຫ້ເຂ້ົາກັບຄວາມ
ຕ້ອງການຂອງນັກຮຽນ ຫືຼ ນັກສໍາມະນາກອນຂອງທ່ານ.  

 

ເຄັດລັບການສອນ 
• ຄວນນໍາໃຊ້ພາກສ່ວນຕ່າງໆໃນບດົນີ ້ໃຫ້ສອດຄ່ອງກັນກບັລະດັບຂອງນັກຮຽນຂອງທ່ານ  

o ຖ້າທ່ານບໍ່ຮູ້ລະດັບຂອງນັກຮຽນ ຫືຼ ຄິດວ່າເຂົາເຈົ້າຕ້ອງໄດ້ທວນຄືນທັດສະພ້ືນຖານ (ຕົວຢ່າງ ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງເດັກແດງ 

ທ່ີມີຊືມເຊ້ືອເລືອດ), ໃຫ້ເລີ່ມຢູ່ບົດ “ຮູ້ຈັກອາການສະແດງ”  

o ຖ້າທ່ານມີນັກຮຽນທ່ີມີປະສົບການຫຼາຍຂ້ືນ ທ່ານອາດຈະເລືອກທ່ີຈະເລີ່ມຕ້ົນຢູ່ບດົ “ກລໍະນຄົີນເຈັບ”.  

• ຖ້າເປັນໄປໄດ ້ຄວນນໍາໃຊ້ວິດໂິອທ່ີມີອາການສະແດງ ແລະ ນໍາສະເໜີຄົນເຈບັຢູ່ໃນກໍລະນີຕົວຢ່າງ 
• ສໍາລັບກໍລະນີຕົວຢ່າງ ນັກຮຽນຄວນໄດ້ຮັບຂ້ໍມູນຫຼາຍເທ່ົາທ່ີຈະຫຼາຍໄດ້ ຈາກວິດິໂອຂອງຄົນເຈບັ ແລະ ທ່ານຄວນບອກເຂົາເຈົ້າ ຂ້ໍມູນລາຍ

ລະອຽດກ່ຽວກັບຄົນເຈັບ ທ່ີເຂົາເຈົ້າບໍ່ສາມາດ ເຫັນ, ໄດ້ຍິນ ຫືຼ ຮູ້ສຶກໄດ້ຈາກການເບິງ່ໃນວິດິໂອ (ຕົວຢ່າງ ອັດຕາເຕ້ັນຂອງຫົວໃຈ, ຄວາມ

ແຮງຂອງກໍາມະຈອນ).  
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ວິທີໃຊ້ ປື້ມນ້ອຍອົງການອະນາໄມໂລກ ກ່ຽວກັບ ການປິ່ນປົວເດັກຢູ່ໃນໂຮງໝໍ 
 

ແຜນການສອນບົດຮຽນເຫົຼ່ານີ້ແມ່ນຖືກສ້າງຂ້ືນ ເພ່ືອຊ່ວຍຄູເຝິກ/ອາຈານ ໃນການເຝິກອົບຮົມສໍາມະນາກອນ ເພ່ືອໃຫ້ສາມາດຄູ້ມຄອງ 
ກໍລະນີເດັກເຈັບໃຫ້ດີຂ້ືນ ໂດຍນໍາໃຊ້ປື້ມນ້ອຍປິ່ນປົວເດັກ. ກ່ອນອ່ືນໝົດ, ນັກຮຽນຕ້ອງເຂ້ົາໃຈວິທີໃຊ້ປ້ືມນ້ອຍປ່ິນປົວເດັກ. 
 

ກ່ອນການເຝິກອົບຮົມ ຕອ້ງໄດ້ແນະນໍານັກຮຽນຜູ້ທ່ີຈະຮຽນ ໃຫ້ຮູ້ຈັກກັບປ້ຶມນ້ອຍດັ່ງກ່າວ. ຈຸດສໍາຄັນຂອງປື້ມນອ້ຍທ່ີຄູຄວນເປີດຫາ 

ແລະ ສາທິດມີຄື:  

1. ວີທີຊອກຂ້ໍມູນໃນປ້ືມ  
ກ. ສາລະບານ, ໜ້າ iii  

ຂ. ສາລະບານຢູ່ໜ້າທໍາອິດຂອງແຕ່ລະບົດ  

ຄ. ສີສະເພາະຂອງແຕ່ລະບົດ ແມ່ນເພື່ອຊ່ວຍໃຫ້ການຊອກຫາຂ້ໍມູນງ່າຍຂື້ນ  

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

2. ແຜນພູມເພ່ືອງ່າຍ ແລະ ໄວໃນການຊອກຂ້ໍມູນ  
ກ. ແຜນພູມການເຊີດຊູເດັກເກີດໃໝ່ ຢູ່ດ້ານໃນຂອງໜ້າປົກແຂງ  

ຂ. ແຜນພູມ ETAT ຢູ່ດ້ານໃນຂອງໜ້າປົກແຂງເມື່ອເປີດອອກ  

ຄ. ບົດທີ 1 ແຜນພູມການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີສຸກເສີນ ໜ້າ 5-17  

ງ. ຂະໜາດຂອງອຸປະກອນການແພດ ທ່ີໃຊ້ໃນເວລາສຸກເສີນ ໜ້າ 375  

ຈ. ຕາຕະລາງປະເມີນການເຕີບໃຫຍ່ຂະຫຍາຍຕົວຂອງເດັກ ໜ້າ 379  

ສ. ຂະໜາດຂອງຢາທີ່ໃຊ້ໃນກໍລະນີສຸກເສີນ ຢູ່ດ້ານໃນຂອງຫັຼງປົກແຂງ  

3. ຖ້າບໍ່ເຄີຍໃຊ້ປື້ມນ້ອຍມາກ່ອນ ຄວນແນະນໍາຊ້ີໃຫ້ເຫັນແຕ່ລະບົດ ແລະ ຫົວຂ້ໍດັ່ງຕ່ໍໄປນີ້  
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/ເອດສ໌ 

ດ. ບົດທີ 9: ບັນຫາກ່ຽວກັບພະຍາດພາຍນອກ  

ຕ. ບົດທີ 10: ການປິ່ນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ  

ຖ. ບົດທີ 11: ການຕິດຕາມ  

ທ. ບົດທີ 12: ການກະກຽມໃຫ້ອອກໂຮງໝໍ  

4. ຂະໜາດຂອງຢາ  
ກ. ເດັກເກີດໃໝ່ ໜ້າ 69 

ຂ. ເດັກ ໜ້າ 353 

ໃຫ້ຖາມນັກຮຽນວ່າມີບັນຫາໃດ ສ່ິງອ່ືນໃດ ທ່ີເຂົາເຈົ້າສົນໃຈ ຫືຼ ມີອັນໃດທ່ີນັກຮຽນເຄີຍພະຍາຍາມ ຊອກຫາຢູ່ໃນປ້ືມຫົວນີ້ມາກ່ອນ.  
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ຂັ້ນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງເດັກເຈັບຢູ່ໃນໂຮງໝໍ  
 

ຈຸດປະສົງ 
• ເພ່ືອທວນຄືນຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈັບ ແລະ ສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈວ່າເປັນຫຍັງຈິ່ງມີຄວາມສໍາຄັນ  

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  
• ແຜນພູມທີ 1 ຢູ່ໃນປ້ືມນ້ອຍປ່ິນປົວອົງການອະນາໄມໂລກ  

ການນໍາສະເໜີ  ຖາມ ຖ້າມີເດັກເຈັບເຂ້ົາມາພະແນກສຸກເສີນທ່ານຈະເລີ່ມເຮັດຫຍັງກ່ອນໝູ່? ຕ່ໍໄປທ່ານຈະເຮັດສ່ິງໃດອີກ? ສືບຕ່ໍ

ກະຕຸກຊຸກຍູ້ຜູ້ເຂ້ົາຮ່ວມ ໃຫ້ບອກຂ້ັນຕອນທ່ີຄວນຈະເຮັດ ກ່ອນຈະສະເຫີຼຍຄໍາຕອບທີ່ຢູ່ໃນແຜນພູມ 1, ໜ້າ xxii. 

 

ຫັຼງຈາກໄດ້ຄໍາຕອບຄົບໝົດແລ້ວໃຫ້ເອົາແຜນພູມ 1 ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ ພ້ອມທັງອະທິບາຍແຕ່ລະຂ້ັນຕອນວ່າ ມີຂ້ັນ

ຕອນໃດແດ່ (ຕົວຢ່າງ ການປ່ິນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ) ແລະ ເປັນຫຍັງຂັ້ນຕອນດັ່ງກ່າວຈິ່ງມີຄວາມສໍາຄັນ.  

1. ການຈັດລໍາດັບ (ແລະ ການໃຫ້ການປ່ິນປົວກໍລະນີສຸກເສີນຖ້າຈໍາເປັນ) 

2. ການເອົາປະຫວັດ ແລະ ການກວດກາຮ່າງກາຍ (ການກວດວີເຄາະເພ່ີມຖ້າຈໍາເປັນ)  

3. ບົ່ງມະຕິຈໍາແນກ ແລະ ເລືອກມະຕິຫັຼກ (ບວກກັບບັນຫາອ່ືນໆ)  

4. ວາງແຜນການປິ່ນປົວ ແລະ ເລີ່ມໃຫ້ການປິ່ນປົວເຊ່ິງລວມທັງໃຫ້ການປິ່ນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ     
(ໃຫ້ຕັດສີນໃຈວ່າຈະຮັບເດັກເຂົ້ານອນໂຮງໝໍ ຫຼື ໃຫ້ການປ່ິນປົວແບບເຂດນອກ)  

5. ຕິດຕາມເບິ່ງວ່າມີອາການດີຂ້ືນ, ອາການສົນ, ການປ່ິນປົວບໍ່ໄດ້ຮັບຜົນ, ມີບັນຫາໃໝ່ເກີດຂ້ືນ 

6. ປະເມີນຄົນເຈັບຄືນໃໝ່ ແລະ ປັບປຸງການປ່ິນປົວຄືນໃໝ່ຖ້າຈໍາເປັນ.  

7. ໃຫ້ອອກໂຮງໝໍ ແລະ ວາງແຜນການນດັໃຫ້ກັບຄືນມາຕິດຕາມກວດຄືນ 
ການສາທິດ, 
ເຝກິປະຕິບັດ 
ແລະ ແນະນໍາຄນື 

ສາທິດ ແຕ່ລະຂ້ັນຕອນເປັນຄືແນວໃດ ໂດຍນໍາໃຊ້ກລໍະນີຕົວຢ່າງ (ໜ້າ 23-29). ກ່ອນອ່ຶນໝົດ ທ່ານອາດຈະຕ້ອງໄດ ້

ທວນຄືນ ຂ້ັນຕອນທໍາອິດ (ETAT) ໃຫ້ລະອຽດຕ່ືມ (ໜ້າ 7)  

ກະຕຸກຊກຸຍູ້  ຖາມ ນັກຮຽນເບິ່ງວ່າ ເຂົາເຈົ້າຄິດວ່າຂ້ັນຕອນທັງໝົດເຫ່ົຼານັນ້ ແມ່ນມີຄວາມສໍາຄັນສໍາລັບຄົນເຈບັທຸກຄົນ ແລະ ເບິ່ງວ່າ 
ນັກຮຽນສາມາດຍົກຕົວຢ່າງກໍລະນີ ທ່ີບໍໄ່ດ້ປະຕິບດັໄປຕາມຂ້ັນຕອນ ຕົວຢ່າງ:  

• ຖ້າບົ່ງມະຕິ ອັກເສບຫຼອດປອດນ້ອຍ (bronchiolitis) ໃຫ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອໂດຍທ່ີບໍ່ໄດ້ຕິດຕາມຢ່າງເໝາະສົມ. 
• ຖ້າເບິ່ງບໍ່ອອກວ່າຄົນເຈັບເປັນຊ໋ອກ ແລະ ການໃຫ້ການປ່ິນປົວກ່ອນທ່ີຈະບງົມະຕິພະຍາດໄດ ້ແລະ ການປ່ິນປົວ

ທ່ີໃຫ້ໄປກໍ່ຈະບໍ່ເຮັດໃຫ້ຄົນເຈັບອາການດີຂ້ືນ    
• ຖ້າໃຫ້ອົກຊີ ແຕ່ບໍ່ໄດ້ຕິດຕາມອາການຂອງຄົນເຈບັ ພາວະຂາດອົກຊີກໍຈະບໍ່ຖືກແກ້ໄຂ  

 

ຖາມ ເບິ່ງວ່າມີຂ້ໍຫຍຸ້ງຍາກ/ອຸປະສັກ ໃນການປະຕິບັດໄປຕາມທຸກຂ້ັນຕອນທັງໝົດດັງ່ກ່າວນີ້ບໍ ່ຢູ່ໃນໂຮງໝໍຂອງຜູ້ເຂ້ົາ

ຮ່ວມ? ເປັນຫຍັງຈື່ງມີ/ເປັນຫຍັງຈື່ງບໍ່ມີ?  

ຈົບບດົຮຽນ ໂດຍການປົກແຜນພູມ 1 ໄວ້ບໍ່ໃຫ້ເຫັນ ແລ້ວຖາມນັກຮຽນເບິ່ງວ່າ ເຂົາເຈົ້າຈະຈື່ຂ້ັນຕອນສໍາຄັນ ໃນການຄຸ້ມ
ຄອງກໍລະນ ີຫືຼບໍ ່     
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ການປະເມີນ ETAT  

 

ຈຸດປະສົງ  
• ເຂ້ົາໃຈວິທີຈັດລໍາດັບ (ຄັດແຍກ) ຄົນເຈບັ  

• ເຂົ້າໃຈວິທີການປະເມີນແບບ ABCCD  

• ຮຽນວິທີການປະເມີນ ETAT ຢ່າງຄົບຖ້ວນ ໃນຄົນເຈັບ 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  
• ປ້ືມນ້ອຍຄູ່ມືປ່ິນປົວເດັກ  
• ແຜ່ນໂປສ໌ເຕີ ແຜນພູມ ‘ຈັດລໍາດັບເດັກເຈັບທຸກຄົນ’  

• ຕຸກກະຕາຟ້ືນຟູຊີບ (ຖ້າມີ)  

ກ່ອນທ່ີຈະເລ່ີມຕ້ົນການຮຽນການສອນ  
• 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: ເດັກມີອາການຖອກທ້ອງບໍ່ 
o ກວດເບິງ່ວ່າເດັກອ່ອນເພຍບໍ່  
o ຖາມແມ່ວ່າ: ຕາເດັກຫຸຼບເຂ້ົາຜິດປົກກະຕິບໍ ່ 

o ກວດຄູຜິວໜງັໂດຍການດືງໜງັທາງຕ້ັງຂ້ືນ  ຢູ່ຈຸດເຄ່ິງກາງລະຫວ່າງສາຍບື ແລະ ດ້ານຂ້າງຂອງໜາ້ທ້ອງ, ບໍ່

ໃຫ້ໃຊ້ປາຍນີ້ວມື, ປະມານໜືງ່ວິນາທີແລ້ວປ່ອຍ (ຖ້າຄູຜິວໜັງມາຍຄືນຊ້າ ≥2 ວິນາທີແມ່ນອາການຂອງການ

ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ)  

• ໃຫ້ນັນ້ໜັກຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການກວດອາການທ່ີສໍາຄັນທັງສາມ ຂອງຊອ໋ກດັ່ງກ່າວ, ບໍ່ໃຫ້ອີງໃສ່ແຕ່ອຸນນະພູມມື

ຢ່າງດຽວ.  

• ໃຫ້ນັນ້ໜັກຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການປະເມີນ ETAT ໂດຍນໍາໃຊ້ ABCCD ໃຫ້ຖືກຕ້ອງຕາມລໍາດັບ, ເປັນຕ້ົນແມ່ນ, 

ຖ້າເຫັນຢ່າງຈະແຈງ້ ວ່າຄົນເຈັບເສຍສະຕິ, ແຕ່ກ່ອນອ່ືນໝດົກໍຍັງຈາໍເປັນຕ້ອງໄດ້ ກວດກາເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ, ການ

ຫາຍໃຈ ແລະ ການໝູນວຽນກ່ອນ.  
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ຝກຶປະຕິບັດ 
ແລະ ແນະນໍາຄນື  

ໃຫ້ນັກຮຽນແບ່ງເປັນກຸ່ມນ້ອຍ ແລະ ຝຶກເຮັດການປະເມີນ ETAT ໃຫ້ຄົບຖ້ວນ ໂດຍຜັດປ່ຽນກັນເອງ ເປັນຄົນເຈບັ ຫືຼ 

ໃຊ້ຕຸກກະຕາຟ້ືນຟູຊີບ. ຄູຝຶກຕ້ອງໃຫ້ການແນະນໍາແກ່ນັກຮຽນແຕ່ລະຄົນຕ່ືມ. 
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ການຂາດນ້ໍາໃນເດັກທີ່ ຖອກທ້ອງ (ຖ່າຍເປັນນ້ໍາ) ຮຸນແຮງ  
 

ຈຸດປະສົງ  
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈກ່ຽວກັບການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ ຂອງການຂາດນໍ້າໃນເດັກທ່ີມີຖອກທ້ອງ  
• ເພ່ືອເຝິກໃຫ້ຮູ້ຈັກອາການຂອງການຂາດນໍ້າ  
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈການປ່ິນປົວ ການຂາດນໍ້າອີງຕາມຄວາມຮຸນແຮງ  

 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  
• ປ້ືມນ້ອຍອົງການອະນາໄມໂລກ ບົດທີ 5  
• ໂປສ໌ເຕີ “ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ” ຂອງຕາຕະລາງ 12 ໜ້າ 128 (ຖ້າມີ) 
• ວິດິໂອ (ຫືຼ ຮູບ ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ) ໃຊ້ສາທິດໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ  

 

ເຄັດລັບໃນການສອນ 
• ຄວນນໍາໃຊ້ພາກສ່ວນຕ່າງໆໃນບດົນີ ້ໃຫ້ສອດຄ່ອງກັນກບັລະດັບຂອງນັກຮຽນຂອງທ່ານ  

o ຖ້າທ່ານບໍ່ຮູ້ລະດັບຂອງນັກຮຽນ ຫືຼ ຄິດວ່າເຂົາເຈົ້າຕ້ອງໄດ້ທວນຄືນທັດສະພ້ືນຖານ (ຕົວຢ່າງ ຮູ້ຈັກອາການສະແດງ ຂອງການ

ຂາດນໍ້າ), ໃຫ້ເລີ່ມຢູ່ບົດ “ຮູ້ຈັກອາການສະແດງ”  

o ຖ້າທ່ານຄິດວ່ານັກຮຽນມີຄວາມຮູ້ພ້ືນຖານແລ້ວ ແຕ່ວ່າທ່ານຢາກທວນຄືນບດົຮຽນ ທ່ານອາດຈະເລີມ່ຕ້ົນດ້ວຍການໃຊ້ ບດົເຝກິ
ຫັດ“ຖາມ-ຕອບໄວ “ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ” 

o ຖ້າທ່ານມີນັກຮຽນທ່ີມີປະສົບການຫຼາຍຂ້ືນ ທ່ານອາດຈະເລືອກທ່ີຈະເລີ່ມຕ້ົນຢູ່ບດົ “ກລໍະນຄົີນເຈັບ”.  

• ຖ້າເປັນໄປໄດ ້ຄວນນໍາໃຊ້ວິດໂິອທ່ີມີອາການສະແດງ ແລະ ນໍາສະເໜີຄົນເຈບັຢູ່ໃນກໍລະນີຕົວຢ່າງ 
• ສໍາລັບກໍລະນີຕົວຢ່າງ ນັກຮຽນຄວນໄດ້ຮັບຂ້ໍມູນຫຼາຍເທ່ົາທ່ີຈະຫຼາຍໄດ້ ຈາກວິດິໂອຂອງຄົນເຈບັ ແລະ ທ່ານຄວນບອກເຂົາເຈົ້າ ຂ້ໍມູນລາຍ

ລະອຽດກ່ຽວກັບຄົນເຈັບ ທ່ີເຂົາເຈົ້າບໍ່ສາມາດ ເຫັນ, ໄດ້ຍິນ ຫືຼ ຮູ້ສຶກໄດ້ຈາກການເບິງ່ໃນວິດິໂອ (ຕົວຢ່າງ ອັດຕາເຕ້ັນຂອງຫົວໃຈ, ຄວາມ

ແຮງຂອງກໍາມະຈອນ).  
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ຮູ້ຈັກອາການຂອງການຂາດນ້ໍາ  
ການນໍາສະເໜີ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ຖາມ ຖອກທ້ອງແມ່ນຫຍັງ? 

ຖາມ ຂາດນໍ້າແມ່ນຫຍັງ? 

 

ຖາມ ເປັນຫຍັງຄົນເຈບັທ່ີມີຖອກທ້ອງຈິ່ງເກດີມີການຂາດນໍ້າ? 

ອະທິບາຍ: ໂດຍທ່ົວໄປແລ້ວ ຖອກທ້ອງແມ່ນການຖາຍແຫຼວ > 3ເທ່ືອຕ່ໍມ້ື.  ການຂາດນໍ້າເກີດຂ້ືນ ໃນເວລາທ່ີມີການເສຍນໍ້າ 

ແລະ ເກືອແຮ່ໃນຮ່າງກາຍ. ມັນອາດເປັນຍ້ອນມີການເສຍນໍ້າ ແລະ ເກືອແຮ່ຫຼາຍເກີນໄປ ແລະ ການຂາດນໍ້າອາດຮຸນແຮງຂ້ືນ 

ຍ້ອນເດັກເຈັບກນິບໍ່ໄດດ້.ີ   

 

ຖາມ ນກັຮຽນຖ້າເຂົາເຈົ້າຮູ້ຈັກ ຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ ໃນເດກັທ່ີມີຖອກທ້ອງດຽວນີ້ເລີຍບໍ?່ 

ຖ້າຮູ້, ອະທິບາຍ ວິທີທ່ີເຂົາເຈົ້າໃຊ້ຈດັຂ້ັນ?  

ຖ້າບໍ່ຮູ້, ສົນທະນາວ່າ ມັນມີຄວາມສໍາຄັນໃນການຮູ້ຈັກ ຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ ເທ່ົາທຽມກັນກັບ ຮູ້ອາການ

ຂອງການຂາດນໍ້າ ເພ່ືອວ່າຈະໄດ້ໃຫ້ການປ່ິນປົວທ່ີດີທ່ີສຸດ. ແນະນໍາໃຫ້ນັກຮຽນເປີດປ້ືມຄູ່ມື “ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງ

ການຂາດນໍ້າໃນເດັກທ່ີມີຖອກທ້ອງ” ຕາຕະລາງ 12 ໜ້າ 128: ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ, ຂາດນໍ້າປານກາງ, ບໍຂ່າດນໍ້າ.   

 
ກ່ອນອ່ືນໝດົ ພວກເຮົາຈະສົນທະນາກ່ຽວກັບການຂາດນໍ້າທ່ີບ່ໍຮຸນແຮງ, ເອ້ີນວ່າ “ຂາດນໍ້າປານກາງ”  
ຖາມ: ອາການຂອງການ “ຂາດນໍ້າປານກາງ” ມີຫຍັງແດ່? 

• ຂາດນໍ້າປານກາງ: ຫົນຫວຍ/ກະວົນກະວາຍ, ຕາໂກນ, ດື່ມນໍ້າຢ່າງຟ້າວຟັ�ງ/ຫີວນໍ້າ, ຄູຜິວໜັງມາຍຄືນຊ້າ 

• ພ້ອມກັນນັນ້ ນັກຮຽນອາດຈະກ່າວເຖີງອາການຂອງການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ: ອ່ອນເພຍ/ເສຍສະຕິ, ຕາໂກນ, ດືີມບໍ່
ໄດ້/ດື່ມໄດໜ້້ອຍ, ຄູຜິວໜັງມາຍຄືນຊ້າຫຼາຍ (≥2 ວິນາທີ) 

ຖ້າເຂົາເຈົ້າບໍ່ຮູ້ ບອກໃຫ້ເຂົາເຈົ້າຊອກຂ້ໍມູນຢູ່ໃນປ້ືມນ້ອຍ: ຕາຕະລາງ 12 “ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ ຂອງການຂາດນໍ້າ ໃນ
ເດັກທ່ີມີຖອກທ້ອງ” ໜ້າ 128 ແລະ ບົດ 5.2.2 ໜ້າ 132. 
ຖ້າມີ ໃຫ້ເອົາໂປສ໌ເຕີຂອງຕາຕະລາງນີໃ້ຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ.  
 

ຖາມ: ພວກເຂົາເຈົ້າມີຄວາມໝັ້ນໃຈໃນການຊອກອາການດັງ່ກ່າວໃນເດກັບໍ?່ ຖ້າມີ, ທ່ານຈະຮູ້ວ່າເດັກມີອາການດັ່ງກ່າວ ໄດ້

ແນວໃດ? 
ອະທິບາຍ  
ຕ້ອງໄດ້ຖາມພ່ໍແມ່ກ່ຽວກັບອາການຫີວນໍ້າ ແລະ ພຶດຕິກໍາ. 

ຕາໂກນ ຈາກການກວດກາຄົນເຈບັ. 

 
ສາທິດ ສະແດງໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ ວິທີປະເມີນອາການຂອງ “ການຂາດນໍ້າປານກາງ”:  

• ການກວດຄູຜີວໜັງ: ຫຍິບຜິວໜງັໜ້າທ້ອງທ່ີຢູ່ເຄ່ິງກາງລະຫວ່າງສາຍບື ແລະ ຂ້າງຂອງທ້ອງ, ດືງຂ້ືນທາງຕ້ັງ, ໂດຍ
ໃຊ້ນີ້ວໂປ້ ແລະ ນີ້ວຊ້ີ (ບໍ່ໃຫ້ໃຊ້ປາຍນີ້ວມື), ດືງໄວ້ໜຶ່ງວິນາທີ ແລະ ປ່ອຍຊ້າໆ. 

• ສັງເກດເບິ່ງ: ຊອກຫາອາການ ຕາໂກນ, ຫົນຫວຍ ແລະ ກະວົນກະວາຍ. 
• ຢາກນໍ້າ: ເອົານໍ້າຈໍານວນໜຶງ່ໃຫ້ເດັກດື່ມ ແລະ ເບິງ່ວ່າເດັກດື່ມນໍ້າຢ່າງຟ້າວຟັ�ງບໍ່  

ໃຊ້ຮູບຈາກປ້ືມນ້ອຍ: ຕາໂກນ ໜ້າ 127, ຜິວໜງັມາຍຊ້າ ໜ້າ 128 ແລະ/ຫືຼ ໃຊ້ວິດິໂອ. 
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ເຝກິປະຕິບັດ 
ແລະ ແນະນໍາ
ຄນື 

ເອົາວິດິໂອໃຫ້ ນັກຮຽນເບິ່ງ ແລະ ບອກໃຫ້ນັກຮຽນປະເມີນຄົນເຈບັແຕ່ລະຄົນເພ່ືອຊອກຫາ  
1) ມີຕາໂກນບໍ່?                                                

2) ຄູຜິວໜັງມາຍຊ້າບໍ່? 

 

ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ ໃຫ້ແບ່ງເປັນກຸ່ມຫຼາຍກຸ່ມເພ່ືອເຝິກປະເມີນຊອກຫາອາການ “ຂາດນໍ້າປານກາງ”. ເຊ່ິງລວມມີການຝືກຫັດ ວິທີ

ການກວດຄູຜິວໜັງ. 

 

ອີກວິທີໜື່ງແມ່ນໃຫ້ເຝກິກັບຄົນເຈັບນອນ ຫືຼ ຄົນເຈັບຢູ່ເຂດນອກ ຖ້າພວກເຂົາອະນຸຍາດ. 

ໃຫ້ຄໍາແນະນາໍຄືນ ແລະ ນໍາພານັກຮຽນປະຕິບດັໃຫ້ຖືກຕ້ອງ ຖ້າຈໍາເປັນ. 

 

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ: 

• ຖ້າເດັກມີຖອກທ້ອງ ແລະ ຂາດນໍາ້ປານກາງ, ທ່ານຈະຄຸ້ມຄອງເດັກແນວໃດ? 

o ສົມທຽບຄໍາຕອບຂອງນັກຮຽນ ກັບແຜນພູມ 14, ໜ້າ 135, ປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຂ: ປ່ິນປົວອາການຂາດນໍ້າປານກາງ 

ດ້ວຍນໍ້າອໍຣາລິດ (ORS)  

o ສົນທະນາ ທ່ານຈະເຮັດແນວໃດຖ້າເດັກຮາກ (ເບ່ິງໜ້າ 132) ? 

• ຖ້າເດັກມີຖອກທ້ອງ ແຕ່ບໍ່ມີອົງປະກອບຂອງ “ຂາດນໍ້າປານກາງ”, ທ່ານຈະຄຸ້ມຄອງຄົນເຈັບແນວໃດ?  

o ນີ້ໝາຍຄວາມວ່າເດັກບໍ່ມີອາການທາງຄີຼນິກ ຂອງການຂາດນໍ້າ ແລະ ສາມາດໃຫ້ການຄຸ້ມຄອງຢູ່ເຮືອນຖ້າເດັກດື່ມໄດ.້ 

o ເບິ່ງແຜນພູມ 15, ໜ້າ 138, ປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ກ: ປ່ິນປົວຖອກທ້ອງຢູ່ເຮືອນ. 

o ສົນທະນາ ການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງທ່ີບໍ່ມີການຂາດນໍ້າດັ່ງກ່າວ ແຕກຕ່າງ ຫືຼ ຄືກນັແນວໃດ ກັບສ່ິງທ່ີທ່ານໄດ້ປະຕິບດັ ຢູ່ໃນສູນ
ປ່ິນປົວສຸຂະພາບຂອງທ່ານ?  

• ມີຢາໃດບໍ່ ທ່ີອາດມີພາລະບົດບາດນໍາໃຊ້ເຂ້ົາໃນການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ? 

o ຈຸລະສານອາຫານ: ທາດສັງກະສີ (Zinc) 

o ຈຸລນີຊີລໍາໄສ້: ລັກໂຕບາຊີລັດສ໌ (Lactobacillus), ຊັບຕຸລດີສ໌ (subtilis), ໂປຼໃບໂອຕິດສ໌ (probiotics) 

o ຢາຕຸດຖ່າຍ 
o ຢາຕ້ານເຊ້ືອ  
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ຮູ້ຈັກອາການສະແດງຂອງ “ການຂາດນ້ໍາຮ້າຍແຮງ”  
ນໍາສະເໜີ/ 
ສາທິດ  
 

 

ສົນທະນາ ວ່າມັນມີຄວາມສໍາຄັນທ່ີຕ້ອງຮູ້ຈັກເດັກ ຜູ້ທ່ີເປັນຖອກທ້ອງເຊ່ິງມີອາການໜັກກວ່າໝູ່ ເພາະມີການຂາດນໍ້າສົມທົບນໍາ.  

 

ຖາມ ອາການຂອງການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງມີຫຍັງແດ?່ ເວ້ົາເຖີງອາການແຕ່ລະອັນ ແລະ ຈະຖາມຄໍາຖາມຫຍັງ/ ກວດຊອກເບິ່ງ 

ຫຍັງ ຖ້າເດັກມີອາການດັ່ງກ່າວ? ເບິ່ງຕາຕະລາງ 12 ໜ້າ 128. 

• ອ່ອນເພຍ/ລະດບັສະຕິຫຸຼດລົງ 
• ຕາໂກນ  
• ດືີມບໍ່ໄດ້/ດື່ມໄດໜ້້ອຍ 
• ຄູຜິວໜັງມາຍຄືນຊ້າຫຼາຍ (≥2 ວິນາທີ)  
ເຕືອນນັກຮຽນວ່າແຕ່ລະອາການດັ່ງກ່າວແມ່ນອາການສຸກເສີນ ແລະ ເດັກຕ້ອງໄດ້ຮັບການປ່ິນປົວ ກອ່ນທ່ີຈະໄດ້ຮັບ ການປະ
ເມີນຢ່າງຄົບຖ້ວນຊອກຫາສາເຫດ. (ເບິ່ງແຜນພູມ ETAT ຢູ່ດ້ານໃນໜ້າປົກຂອງປ້ືມຄູ່ມື) 

 

ຖາມ: ຕ້ອງມີອາການ/ອາການສະແດງດັ່ງກ່າວຈັກອັນ ເພ່ືອຈະເອ້ີນວ່າເປັນ ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ? 

ອະທິບາຍ: ອາການ/ອາການສະແດງສອງອັນ ໃນເດັກທ່ີມີຖອກທ້ອງ. 

 

ຖາມ: ທ່ານຈະບົງມະຕິ ແລະ ຄຸ້ມຄອງຄົນເຈັບທ່ີມີຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ ແນວໃດຖ້າເຂົາເຈົ້າມີຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ? 

ອະທິບາຍ: ເບິງ່ພາກ 7.4.3 ໜ້າ 203–204 
• ໃນເດກັທ່ີຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ ການຄາດຄະເນການຂາດນໍ້າອາດເກີນຄວາມເປັນຈງິ ແລະຫຍຸ້ງຍາກ ຖ້າປະເມີນດ້ວຍ

ການກວດຄູຜິວໜັງ ແລະ ຕາໂກນ  
• ອາດສາມາດຈັດແບງ່ເປັນ “ຊ໋ອກ” (ມີການຄືນຂອງສີຜິວຊ້າ ແລະ ກາໍມະຈອນໄວຄ່ອຍ) ຫືຼ “ຂາດນໍ້າປານກາງ” ຖ້າເຂົາເຈົ້າ

ມີຖອກທ້ອງ ແຕ່ວ່າບໍ່ມີອາການຊ໋ອກ. 
• ປ່ິນປົວຊ໋ອກ ຄືດັງ່ໃນແຜນພູມ 8 ໜ້າ 14  
• ປ່ິນປົວຂາດນໍ້າປານກາງ ຄືດັ່ງໃນໜ້າ 204: ReSoMal 5mL/kg ທຸກໆ 30 ນາທີຜ່ານທ່ໍດັງກະເພາະ ຫືຼ ທ່ໍປາກກະເພາະ  

ເຝກິປະຕິບັດ 
ແລະ  ແນະນໍາ
ຄນື  

ຖ້າມີວິດິໂອ – ເອົາວິດິໂອ ຫືຼ ຮູບຂອງອາການແຕ່ລະອັນໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ (ຢ່າງຕ່ໍາສຸດຄ້ັງດຽວ) ແລະ ບອກໃຫ້ຜູ້ເຂ້ົາຮ່ວມ ໃຫ້
ອະທິບາຍອາການໃດໆທ່ີເຂົາເຈົ້າເຫັນ  
 

ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ ໃຫ້ໃຊ້ຮູບເພ່ືອສະແດງອາການໃຫ້ເບິ່ງ ຫືຼ ຊອກຫາຄົນເຈບັນອນທ່ີເໝາະສົມຢູ່ໃນພະແນກ. 

ໃຫ້ຄໍາແນະນໍາຄືນ ແລະ ນໍາພານັກຮຽນປະຕິບດັໃຫ້ຖືກຕ້ອງ ຖ້າຈໍາເປັນ. 

 

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ  
• ຖ້າທ່ານບົງມະຕິ ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວຫຍັງແດ?່ (ໜ້າ 131) 

o ເຕືອນສະຕິເຂົາເຈົ້າ: ຮັບເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ, ໃຫ້ສານນໍ້າທາງເສ້ັນ, ໃຫ້ ORS (Orasol) ທັນທີທ່ີເດກັສາມາດດື່ມໄດ້ ແລະ ໃຫ້ການດູ

ແລແບບປະຄັບປະຄອງ  
o ອະທິບາຍ ເປັນຫຍັງ ຈຶ່ງເລືອກໃຊ້ Ringer’s lactate ຫືຼ Normal Saline ສໍາລັບຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ (ເບ່ິງໜ້າ 129) – ນໍ້າດັ່ງກ່າວ

ແມ່ນນໍ້າທ່ີມີຄວາມເຂ້ັນຂຸ້ນໃກ້ຄຽງກັບນໍ້າເລືອດ (isotonic) ຍ້ອນແນວນັນ້ ຈິງ່ມີຄວາມເປັນໄປໄດ້ສູງ ທ່ີມັນຈະຢູ່ໃນເສ້ັນເລືອດ 
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ສະນັນ້ຈະຊ່ວຍໃຫ້ເດັກອາການດຂ້ືີນໄດ້ໄວຂ້ືນກວ່າເກົ່າ.  ນອກຈາກນັນ້ ສານນໍ້າດັງ່ກ່າວ ຍັງພາໃຫ້ເກີດມີ ພາວະເກືອໂຊດຽມຕ່ໍາໃນ

ເລືອດ (hyponatremia) ແລະ ສະໝອງບວມ ໜ້ອຍລງົ. 

o ອະທິບາຍ ຖ້າທ່ານຫາກບໍ່ສາມາດແທງເສ້ັນເດັກທ່ີຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງໄດ້, ທ່ານຈະເຮັດແນວໃດ? 

 ໃຫ້ ORS ໄວທັນທີທ່ີເດັກດື່ມໄດ້  

 ແຍ່ທ່ໍດັງກະເພາະ ແລະ ໃຫ້ ORS  

 ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s Lactate ຫືຼ 0.9% Saline ດ້ວຍເຄ່ືອງປ້ໍາ ຜ່ານແອ້ກະດູກ (ເບິ່ງໜ້າ 340)  

o ສົນທະນາ: ທາງເລືອກໃດທ່ີໄດ້ກ່າວມານີ້ ທ່ີສາມາດປະຕິບັດໄດ້ຢູ່ສູນສຸຂະພາບຂອງທ່ານ ແລະ ເວລາໃດທ່ີເຮົາ ຄວນພິຈາລະນາສ່ົງຄົນ
ເຈັບໄປບ່ອນທ່ີມີເງື່ອນໄຂ  

• ການຄຸ້ມຄອງດັ່ງກ່າວແມ່ນມີຄວາມແຕກຕ່າງ ກັບສ່ິງທ່ີທ່ານກໍາລັງປະຕິບັດໃນປະຈຸບນັແນວໃດ? ສົນທະນາຂ້ໍຫຍຸ້ງຍາກທ່ີເຂົາເຈົ້າເຫັນວ່າ

ອາດເກີດຂ້ືນ ຖ້າປະຕິບັດຄືດັ່ງໄດກ້່າວມາ. ຕົວຢ່າງ ການຕັດສິນໃຈເວລາທີຈະຮັບເຂ້ົານອນ, ການໃຊ້ທ່ໍດັງກະເພາະ ແລະ ແທງເສ້ັນ.  
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ບົດເຝິກຫັດ ຖາມ-ຕອບໄວ “ການຈັດຂັ້ນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນ້ໍາ”  
 

ຈຸດປະສົງ 
• ເພ່ຶອເຝິກວິທີຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ  

 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ ້ 
• ປ້ືມຄູ່ມືອົງການອະນາໄມໂລກ ບົດທີ 5, ຕາຕະລາງ 12  
• ວິດິໂອເພ່ືອສາທິດ (ຫືຼ ຮູບ ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ)  

 

ສ່ິງທ່ີຄວນປະຕິບັດກ່ອນທ່ີທ່ານຈະເລ່ີມບົດຮຽນ  
• ຄວນກວດເບິງ່ວ່າ ນກັຮຽນຂອງທ່ານມີຄວາມເຂ້ົາໃຈ ວິທີການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າຫືຼບໍ່  
• ຖ້າເຂົາເຈົ້າບໍ່ຮູ້, ໃຫ້ເລິ່ມຈາກບດົ “ຮູ້ຈັກອາການຂອງການຂາດນໍ້າ/ການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  

• ຖ້າເຂົາເຈົ້າຮູ້, ໃຫ້ແນະນໍາໃຫ້ເຂົາເຈົ້າເປິດຕາຕະລາງ 12 ແລະ ທວນຄືນບດົຮຽນໂດຍຫຍ້ໍ ກ່ຽວກັບການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ ຂອງ
ການຂາດນໍ້າ  

 

ເຄັດລັບການສອນ  
• ບອກນັກຮຽນ:  
• ກໍລະນີຄົນເຈັບທ່ີພວກເຮົາຈະເບິງ່ນໍາກັນຕອນນີ້ແມ່ນ ເດັກທ່ີມີຖ່າຍເປັນນໍ້າກະທັນຫັນ.  

• ຂ້າພະເຈົ້າຈະອ່ານຂ້ໍມູນຈໍານວນໜືງ່ໂດຍຫຍ້ໍ ກ່ຽວກັບອາການສະແດງ ແລະ ຫັຼງຈາກນັນ້ຈະເອົາວິດໂິອ (ຫືຼ ຮູບ) ຖ້າມີໃຫ້ເບິ່ງ  
• ພວກທ່ານສາມາດຖາມຄໍາຖາມເພ່ີມເຕີມກ່ຽວກັບຄົນເຈັບ ຫັຼງຈາກທ່ີທ່ານໄດ້ເບິ່ງວິດໂິອແລ້ວ 
• ທຸກໆກໍລະນ ີນັກຮຽນຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ຕັດສິນໃຈ ວິທີການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງໃຫ້ແກ່ເດັກ  

1. ບໍ່ຂາດນໍ້າ  
2. ຂາດນໍ້າປານກາງ  
3. ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
4. ຊ໋ອກ  

• ໃຫ້ແປງຄວາມເຂ້ົາໃຈຜິດ ກ່ຽວກບັອາການ ແລະ ການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ   
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ດັດປັບຄັ້ງສຸດທ້າຍວັນທີ 25/10/2016 
 

ກລໍະນີຄນົເຈັບ ຄາໍຕອບ ແລະ ສົນທະນາ  

1. ທ້າວ ບຸນມີ ອາຍຸ 18 ເດືອນ ມີຖອກທ້ອງມາໄດ້ໜື່ງອາທິດ. ເດັກອ່ອນເພຍ ແລະ ບໍ່ສາມາດດື່ມຫຍັງ 

ໄດ້ເລີຍ. ເວລາກວດກາຮ່າງກາຍລາວມີລັກສະນະແນວນີ.້ 

ເອົາວິດິໂອ ກໍລະນ ີ1 ຈາກບົດ “ຖາມ-ຕອບໄວຂອງການຂາດນໍ້າ” ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ  

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: ຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີແມ່ນ 95% ໂດຍບໍ່ໃສ່ອົກຊ້ີ, ກໍາມະຈອນ (PR) 160 ແລະ ບໍ່

ຄ່ອຍ, ອຸນນະພູມ 37.5   ໍC, ການຄືນຂອງສີຜິວ 1-2 ວິນາທີ  

ຕອບ: ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
ຖາມເປນັຫຍັງ: ເດກັບໍ່ສາມາດ ດືມ່
ໄດ້, ມີຕາໂກນ ແລະ ມີຄູຜິວໜັງ
ມາຍຄືນຊ້າຫຼາຍ (≥2ວິນາທີ) 
 

2. ນາງ ນ້ອຍ ອາຍຸ 2 ປີ ມີຖອກທ້ອງມາໄດ້ 3 ມ້ື.  ນ້ອຍສາມາດກິນ ແລະ ດື່ມໄດ້ປົກກະຕິ. ກວດກາ

ຮ່າງກາຍຄົນເຈັບເປັນຄືດັ່ງຕ່ໍໄປນີ.້ 

ເອົາວິດິໂອ ກໍລະນ ີ2 ຈາກບົດ “ຖາມ-ຕອບໄວຂອງການຂາດນໍ້າ” ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ  
ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: ຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີ 98% ໂດຍບໍ່ໃສ່ອົກຊ້ີ, ອຸນນະພູມ  37   ໍC, PR 100 ແລະ 

ບໍ່ຄ່ອຍ, ການຄືນສີຜິວແມ່ນ 1-2 ວິນາທີ  

ຕອບ: ບໍ່ມີອາການຂາດນໍ້າ  
ຖາມເປນັຫຍັງ: ເດກັຈຶງ່ຊ່ືນດ,ີ ມີຄູ

ຜິວໜັງມາຍປົກກະຕິ ແລະ ຕາ
ປົກກະຕິ, ຍັງສາມາດກິນດື່ມໄດ້ 

ປົກກະຕິ  

3. ນາງ ລດັດາວັນ ອາຍຸ 2 ປີ ມີຖອກທ້ອງປະມານ 3 ມ້ື. ກວດກາຮ່າງກາຍຄົນເຈັບເປັນຄືດັງ່ຕ່ໍໄປນີ້. 

ເອົາວິດິໂອ ກໍລະນ ີ3 ຈາກບົດ “ຖາມ-ຕອບໄວຂອງການຂາດນໍ້າ” ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ  
ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: ຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີແມ່ນ 95% ໂດຍທ່ີບໍ່ໃສ່ອົກຊີ, ອຸນນະພູມ  37.5   ໍC, PR 

130 ແລະ ບໍ່ຄ່ອຍ, ການຄືນສີຜິວແມ່ນ 1-2 ວິນາທີ  

ຕອບ: ຂາດນໍ້າປານກາງ  
ຖາມເປນັຫຍັງ: ມີຕາໂກນ ແລະ 
ກະວົນກະວາຍ. ຍັງສາມາດດື່ມໄດ້ 
ແລະ ຄູຜິວໜັງມາຍປົກກະຕິ. 

4. ນາງ ອານຸສອນ ອາຍຸ 11 ເດືອນ ມີຖອກທ້ອງປະມານ 4 ມ້ື. ພ່ໍແມ່ເດັກກັງວົນເພາະວ່າເດັກ ມີ
ລັກສະນະ ດັງ່ຕ່ໍໄປນີ.້ 

ເອົາວິດິໂອ ກໍລະນ ີ4 ຈາກບົດ ຖາມ-ຕອບໄວຂອງການຂາດນໍ້າ ໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ  
ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: ຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີ 98% ໂດຍທ່ີບໍ່ໃສ່ອົກຊີ, PR 150 ແລະ ບໍ່ຄ່ອຍ, ຫາຍໃຈ 

(RR) 40, ອຸນນະພູມ  37.6   ໍC, ການຄືນສີຜິວແມ່ນ 1-2 ວິນາທີ 

ຕອບ: ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ (ແລະ ມີ

ອາການສູກເສີນ: ເດັກບໍ່ໄດ້ສະຕິ) 
ຖາມເປນັຫຍັງ: ມີຕາໂກນ, ຄູຜິວ
ໜງັມາຍຊ້າຫຼາຍ (≥2ວິນາທີ) ແລະ 
ເສຍສະຕິ    

5. ທ້າວ ຄໍາ ອາຍຸ 9 ເດືອນ ມີຖອກທ້ອງມາໄດ້ 3 ມ້ືແລ້ວ.  ກໍາມະຈອນເດັກໄວ ແລະ ຄ່ອຍ.   

ຖ້ານັກຮຽນຖາມ: ຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີ 95% ໂດຍທ່ີບໍ່ໃສ່ອົກຊີ, PR 170, RR 50, ອຸນນະພູມ  

36.9   ໍC, ການຄືນສີຜິວແມ່ນ 3-4 ວິນາທີ  

ຕອບ: ຊ໋ອກ  

ຖາມເປນັຫຍັງ: ກໍາມະຈອນຈິ່ງ

ຄ່ອຍ ແລະ ໄວ, ຄູຜິວໜງັມາຍຊ້າ 
(≥2ວິນາທີ) 

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ: 

• ຄໍາຖາມໃດແດທ່ີ່ທ່ານຈະຖາມ ກ່ຽວກັບການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ ຫືຼ ອາການສະແດງ? 

• ຖາມເປັນຫຍັງການຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າຈິ່ງມີຄວາມສໍາຄັນ? 

•  (ອະທິບາຍ ການຂາດນໍ້າແຕ່ລະຂ້ັນ ຕ້ອງການໆປ່ິນປົວທ່ີແຕກຕ່າງກັນ. ຄົນເຈບັທ່ີບໍ່ມີອາການທ່ີເຂ້ົາກັບການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ ບໍ່

ຕ້ອງການໆທົດແທນດ້ວຍສານນໍ້າທາງເສ້ັນ) 

• ຖາມ ຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ ແລະ ຊ໋ອກມີຫຍັງແດ?່  
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ບົດເຝິກຫັດ ຖາມ-ຕອບໄວ “ການຄິດໄລ່ສານນໍ້າ ສໍາລັບການປິ່ນປົວການຂາດນ້ໍາ” 

ຈຸດປະສົງ 
• ເພ່ືອເຝິກວາງແຜນການປ່ິນປົວການຂາດນໍ້າ  
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈບັນຫາກ່ຽວກັບ ການຄິດໄລນ່ໍ້າ ແລະ ການສ່ັງນໍ້າ  

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  
• ປ້ືມຄູ່ມືອົງການອະນາໄມໂລກ, ບົດ 5, ແຜນພູມ 13, 14 ແລະ 15  
• ເຈ້ຍ, ບິກ ແລະ ຈັກຄິດໄລ່ເລກ 

ສ່ິງທ່ີຄວນປະຕິບັດກ່ອນທ່ີທ່ານຈະເລ່ີມບົດຮຽນ  
• ຮັບປະກັນໃຫ້ນັກຮຽນເຂ້ົາໃຈວ່າ ການປ່ິນປົວການຂາດນໍ້າແມ່ນມີຫຼາຍວິທີທ່ີແຕກຕ່າງກັນ 
• ຖ້ານັກຮຽນບໍ່ຮູ້, ເລີ່ມບົດ “ຮູ້ຈັກອາການຂອງການຂາດນໍ້າ/ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ”  

• ຖ້ານັກຮຽນຮູ້, ແນະນໍາໃຫ້ນັກຮຽນເປິດເບິ່ງແຜນພູມ 13, 14 ແລະ 15  

ເຕືອນສະຕິໃຫ້ຄິດໄລ່ສານນ້ໍາທາງເສ້ັນເປັນຢອດ/ນາທີ   
ຊຸດສ່ົງສານນໍ້າມາດຕະຖານຢູ່ ສປປລາວ ສ່ວນຫຼາຍແລ້ວແມ່ນມີ “ດັດສະນຢີອດ” ເທ່ົາກັບ 20 (20 ຢອດ/1ມລ). ຄິດໄລ່ປະລິມານນໍາ້ທັງໝົດ 

(ເປັນ ມລ ຫືຼ mLs) ທ່ີຈະໃຫ້ພາຍໃນໜືງ່ຊ່ົວໂມງ ແລະ ຫານໃຫ້ 3. ນີ້ຈະໃຫ້ຄ່າຄວາມໄວຂອງນໍ້າທ່ີຈະໃຫ້ເປັນ ຢອດ/ນາທີ   

ເດັກ 5kg ຜູ້ໜືງ່ຕ້ອງການນໍ້າ 15mL/kg ພາຍໃນເວລາໜິຶງ່ຊ່ົວໂມງຜ່ານຊຸດສ່ົງສານນໍ້າມາດຕະຖານ. ຄວນຈະໃຫ້ຈກັຢອດ/ນາທີ? 

15x5 = 75 (mLs)
3

  = 25 ຢອດ/ນາທີ  

ແຕ່ວ່າ ຖ້າຊຸດໃຫ້ສານນໍ້າບໍ່ມີ “ດດັສະນຢີອດ” ເທ່ົາກັບ 20 ຫືຼ ທ່ານກໍາລງັຄິດໄລ່ນໍ້າທ່ີຈະໃຫ້ພາຍໃນໄລຍະເວລາໃດໜຶ່ງທ່ີບໍ່ແມ່ນ ພາຍໃນໜຶ່ງ

ຊ່ົວໂມງ ແມ່ນໃຫ້ໃຊ້ສູດດັງ່ຕ່ໍໄປນີ:້ 

 ບໍລິມາດນ້ໍາທັງໝົດທ່ີຕ້ອງໃຫ້  (mLs)
ເວລາ (ນາທີ)

 × ຄ່າຄູນ
1

 = ຢອດ/ນາທີ  

ເຄັດລັບການສອນ  
• ບອກນກັຮຽນວ່າ ກໍລະນີຄົນເຈັບທ່ີເຮົາຈະເຝິກນໍາກັນດຽວນີ້ ແມ່ນເດັກທ່ີມີຖອກທ້ອງ.  

• ສໍາລັບທຸກໆກໍລະນີ ນັກຮຽນຕ້ອງໄດ້ຕັດສີນວ່າຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວແນວໃດແດ່ແກ່ເດັກ  
• ແນະນໍາດັດແກ້ຄວາມເຂ້ົາໃຈຜິດ ກ່ຽວກັບແຜນການປ່ິນປົວ ແລະ ການຄິດໄລນ່ໍ້າ  

ເພ່ືອຊ່ວຍນັກຮຽນໃນເວລາເຮັດບົດເຝິກຫັດນີ້, ທ່ານອາດຈະຖາມຄໍາຖາມດັ່ງຕ່ໍໄປນີ້: 

• ໃຫ້ກໍລະນີຄົນເຈັບ, ເຊ່ັນ: ເດັກອາຍຸ 1 ປີ, 10ກິໂລ, ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ 
• ຖາມ: ເດັກມີຂາດສານອາຫານບໍ?່ 

• ຖາມ: ຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວແນວໃດ? 

• ຖາມ: ຈະໃຫ້ສານນໍ້າປະເພດໃດ? 

• ຖາມ: ຈະໃຫ້ສານນໍ້າຫຼາຍປານໃດ? 

• ຖາມ: ທ່ານຈະປ່ອຍນໍ້າລົງໄວຊ່ໍາໃດ? 

• ຖາມ: ທ່ານຈະປ່ອຍນໍ້າຈັກຢອດຕ່ໍນາທີ? 

• ບອກໃຫ້ນັກຮຽນຄິດໄລ່ໃສ່ກະດານຂາວ/ເຈ້ຍ? 

• ຖາມ: ທ່ານຈະປະເມີນຄືນເວລາໃດ? ຈະປະເມີນອາການ

ຫຍັງຄືນແດ່
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ກລໍະນີ   ຂະບວນການ ແລະ ການຄດິໄລ ່ 
 

ການປິນ່ປວົ  

ເດັກອາຍຸ 6ເດືອນ,  
ນໍາໜກັ 7kg  
ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
ບໍ່ມີຂາດສານອາຫານ  
 

ແຜນພູມ 13, ໜ້າ 131, ປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ 
ແຜນ ຄ: ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s Lactate  

ເດັກອ່ອນ <12 months,  
ໃຫ້  
30mL/kg ໃນຊ່ົວໂມງທໍາອິດ ແລະ 

70mL/kg ໃຫ້ໝົດ ພາຍໃນ 5 ຊ່ົວໂມງ   

30 x 7=210mLs  

(70 x 7)/5=98mLs 

ເປັນຢອດ/ນາທີ:  

210/3=70 ແລະ 98/3=33 
 

ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate 210mLs ພາຍໃນຊ່ົວໂມງ ທໍາ

ອິດ, ຫັຼງຈາກນັນ້ 98mLs/ຊ່ົວໂມງ ໃນຫ້າຊ່ົວໂມງຕ່ໍໄປ   
 

 

ຫືຼ ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate 70 ຢອດ/ນາທີ ໃນຊ່ົວໂມງ 

ທໍາອິດ, ຫັຼງຈາກນັນ້ 33 ຢອດ/ນາທີ ໃນຫ້າຊ່ົວໂມງຕ່ໍໄປ   
 

 

ປະເມີນກໍາມະຈອນເດັກ ທຸກໆ 15-30 ນາທີ. ຖ້າຄໍາກໍາມະຈອນ

ໄດ້, ປະເມີນຄືນຄູຜິວໜງັ, ລະດັບສະຕິ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນ

ການດື່ມ ທຸກໆຊ່ົວໂມງ. 

ເດັກອາຍຸ 10ເດືອນ,  

ນໍ້າໜກັ 9kg 
ຊ໋ອກ  
ບໍ່ຂາດສານອາຫານ  

ແຜນພູມ 7, ໜ້າ12, “ການໃຫ້ນໍາ້ແກ່

ເດັກຊ໋ອກ ທ່ີບໍ່ຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ” 

ໃຫ້ສານນໍ້າ Normal Saline (ຫືຼ Ringer’s 

lactate) 20mL/kg ປ່ອຍໄວເທ່ົາທ່ີຈະໄວ

ໄດ້. 

9 x 20 = 180mL 

 

ໃຫ້ສານນໍ້າ Normal Saline 180mLs ປ່ອຍໄວ ເທ່ົາທ່ີ ຈະໄວ

ໄດ້. 

 
ປະເມີນກໍາມະຈອນ ແລະ ການຄືນຂອງສີຜິວ ຫັຼງຈາກໃຫ້ ບໍລິມາດ
ສານນໍ້າທໍາອິດໄປແລ້ວ. 

ເດັກອາຍຸ 3 ປີ,  

ນໍ້າໜກັ 15kg 
ຂາດນໍ້າປານກາງ  

ແຜນພູມ 14: ການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຂ  

ໃຫ້ກີນນໍ້າໂອຣາລິດ (ORS) ພາຍໃນ 4 

ຊ່ົວໂມງ ຢູ່ຄີຼນກິ.  

 

ຄິດໄລ່ໂດຍໃຊ້ ນໍ້າໜັກເດກັ x 75mLs.  

15 x 75 = 1125mL 

 

ໃຫ້ກິນ ORS 1125mL ພາຍໃນ 4 ຊ່ົວໂມງ ໂດຍການປ້ອນ 
ດ້ວຍຈອກ ເທ່ືອລະໜ້ອຍເລື້ອຍໆ. ຖ້າເດັກຮາກ, ຖ້າປະມານ 10 
ນາທີ ແລ້ວສືບຕ່ໍປ້ອນເດັກ, ແຕ່ປ້ອນຊ້າລົງກວ່າເກົ່າ. 
 
ຫັຼງຈາກ 4 ຊ່ົວໂມງ, ປະເມີນເດັກ ແລະ ຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ 
ຂອງການຂາດນໍ້າຄືນ ໂດຍອີງຕາມ ລະດັບສະຕິ, ລະດັບຄວາມ
ຢາກນໍ້າ, ຄູຜິວໜັງ ແລະ ຕາ. 

ເດັກອາຍຸ 2ປີ,  

ນໍ້າໜກັ 12kg 
ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
ຂາດສານອາຫານ 
ກະທັນຫັນຮ້າຍແຮງ  

ເບິ່ງໜ້າ 203-206, ການຂາດນໍາ້ໃນເດັກ ຂາດ
ສານອາຫານກະທັນຫັນຮ້າຍແຮງ: ໃຫ້ດື່ມ 
ReSoMal (ຫືຼ ສ່ົງຜ່ານທ່ໍດັງກະເພາະ ຖ້າເດັກ

ກິນເອງທາງປາກບໍ່ໄດ້) 5mL/kg ທຸກໆ 30 

ນາທີ ໃນໄລຍະເວລາ 2 ຊ່ົວໂມງ.  

5 x 12 = 60mL 

 

 

ໃຫ້ ReSoMal 60mL ທຸກໆ 30 ນາທີ ສໍາລັບ 2 ຊ່ົວໂມງທໍາ

ອິດ. 

 

ຕິດຕາມ RR, PR, ປະລິມານນໍາ້ຍ່ຽວ, ການປ່ຽນແປງຂອງຕາ

ໂກນ, ຄູຜິວໜງັ ທຸກໆ 30ນາທີ. 
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ເດັກອາຍຸ 4ປີ,   

ນໍ້າໜກັ 18 kg, 
ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
ບໍ່ຂາດສານອາຫານ  

ແຜນພູມ 13, ໜ້າ 131, ການປ່ິນປົວ 

ຖອກທ້ອງ ແຜນ ຄ: ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s 

Lactate ທາງເສ້ັນ ເດັກ > 12 ເດືອນ,  

ໃຫ້ 30mL/kg ພາຍໃນ 30 ນາທີທໍາອິດ ແລະ 

2.5 ຊ່ົວໂມງ ຕ່ໍມາໃຫ້ 70mL/kg.   

30 x 18=540mL ພາຍໃນ 30ນາທີ ທໍາອິດ 

(70 x 18)/2.5 = 504mL/ຊ່ົວໂມງ  

ເປັນຢອດ/ນາທີ : 

  ບໍລິມາດນ້ໍາທັງໝົດທ່ີຕ້ອງໃຫ້  (540 mLs)
ເວລາ (30 ນາທີ)

 × ຄ່າຄູນ (20)
1

 

= 360 ຢອດ/ນາທີ  

504/3 = 168 ຢອດ/ນາທີ 

 

ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate ທາງເສ້ັນ, 540mL ພາຍໃນ 

30 ນາທີທໍາອິດ, ຫັຼງຈາກນັ້ນ 1260mL (504mL/ຊ່ົວໂມງ) 

ພາຍໃນ 2.5 ຊ່ົວໂມງ  ຕ່ໍມາ. ຫືຼ  

 

ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate ທາງເສ້ັນ, 360 ຢອດ/ນາທີ 

ພາຍໃນ 30 ນາທີທໍາອິດ ຫັຼງຈາກນັນ້ ປ່ຽນເປັນ 168 ຢອດ/ນາທີ 

ພາຍໃນ 2.5 ຊ່ົວໂມງຕ່ໍມາ. 
 
ປະເມີນກໍາມະຈອນເດັກຄືນ ທຸກໆ 15-30 ນາທີ. ຫັຼງຈາກມີກໍາມະ
ຈອນແລວ້, ປະເມີນຄູຜິວໜງັ, ລະດັບສະຕິ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນ
ການດື່ມນໍ້າ ທຸກໆຊ່ົວໂມງ. 

ເດັກອາຍຸ 1 ປີ, 11kg 
ຂາດນໍ້າປານກາງ  

ແຜນພູມ 14: ການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຂ  

ໃຫ້ສານນໍ້າ ORS ຢູ່ຄີຼນິກເປັນເວລາ 4 

ຊ່ົວໂມງ.  

ຄິດໄລ່ຕາມນໍ້າໜັກເດັກ x 75mLs. 

11 x 75 = 825mL  

 

ໃຫ້ສານ ORS 825mL ເປັນໄລຍະເວລາ 4 ຊ່ົວໂມງ ດ້ວຍການ
ປ້ອນເທ່ືອລະໜ້ອຍ ດ້ວຍຈອກ. ຖ້າເດັກຮາກ, ໃຫ້ຖ້າ 10 ນາທີ 
ຫັຼງຈາກນັນ້ ເອົາໃຫ້ກິນຊ້າກວ່າເກົ່າ. 

 
ຫັຼງຈາກ 4 ຊ່ົວໂມງ, ປະເມີນເດັກ ແລະ ຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ 
ຂອງການຂາດນໍ້າຄືນ ໂດຍອີງຕາມ ລະດັບສະຕິ, ລະດັບຄວາມ
ຢາກນໍ້າ, ຄູຜິວໜັງ ແລະ ຕາ. 

 

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ: 

ຖາມ: ຖ້າທ່ານປະເມີນເດັກທ່ີມີຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ ທຸກໆ 15 ນາທີ ແລະ ຄົນເຈັບບໍ່ດີຂ້ືນ, ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  
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ການແຍ່ທໍ່ດັງກະເພາະ (ທໍ່ອາຫານ)  
 

ຈຸດປະສົງ  
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈ ເວລາໃດຕ້ອງແຍ່ທ່ໍດັງກະເພາະ (Nasogastric tube - NGT) ໃຫ້ເດັກເກດີໃໝ່  
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈວິທີແຍ່ທ່ໍກະເພາະໃຫ້ປອດໄພ ແລະ ມີປະສິດທິພາບ  

 

ອຸປະກອນທ່ີຕອ້ງການ  
• ປ້ຶມນ້ອຍ ອົງການອະນາໄມໂລກ ພາກ A1.3, ໜ້າ 345 

• ຕຸກກະຕາເດັກເກດີກ່ອນກໍານດົ “ນາຕາລ”ີ (Preemie natalie model ) ພ້ອມດ້ວຍທ່ໍ, ເຊແຣ້ງ, ຢາງຕິດ, ໝວກ ແລະ ສະເຕ້ 

(stethoscope), ນໍ້າຫ່ໍຼລືນ້ ຫືຼ ວາຊາລີ້ນ (Vaseline)  

• ການກຽມອຸປະກອນ: 
o ເອົານໍ້າ 1.3L ຕ່ືມໃສ່ຕຸກກະຕາເດັກເກດີກ່ອນກໍານົດ “ນາຕາລ”ີ ແລະ ຫັຼງຈາກນັນ້ປະກອບຫົວ ແລະ ຄໍ.  

o ສີດນໍ້າ 8mL ເຂ້ົາໄປໃນ “ກະເພາະອາຫານ” ຂອງຕຸກກະຕາ 

o ກວດເບິງ່ວ່າອຸປະກອນທຸກອັນເຮັດວຽກປົກກະຕິຫືຼບໍ່ ແລະ ທ່ານສາມາດແຍ່ທ່ໍດັງກະເພາະກ່ອນທ່ີທ່ານຈະສາທິດວິທີແຍ່. ທ່ໍອາດຈະກ້ຽວ 
ຢູ່ຄໍ ຫືຼ ກະເພາະອາຫານຂອງຕຸກກະຕາ. ທ່ານອາດຕ້ອງໄດ້ໃຊ້ນໍ້າຫ່ໍຼລືນ້ຫຼາຍຂ້ືນ, ຫືຼ ຕ້ອງໄດ້ວາງກໍ້ຜ້າຢູ່ກ້ອງບ່າຂອງຕຸກກະຕາ ເພ່ືອປ້ອງ
ກັນບໍ່ໃຫ້ຄໍຢາງ (plastic) ຄົດ/ພັບ. 

o ຄວາມຍາວຂອງທ່ໍທ່ີຖືກຕ້ອງຂອງຕຸກກະຕາ ແມ່ນ 21-22cm 
 

ການນໍາສະເໜີ  
 

 

ບອກ ໃຫ້ຜູ້ເຂ້ົາຮວ່ມ ອະທິບາຍວ່າ ເວລາໃດເຂົາເຈົ້າຈິ່ງຈະແຍ່ທ່ໍກະເພາະໃຫ້ເດັກເກດີໃໝ?່ 
ອະທິບາຍ: ເດັກອ່ອນທ່ີບໍ່ສາມາດ ດູດນົມແມ່ ຫືຼ ກນິຈາກຈອກ ຫືຼ ປ້ອນດ້ວຍບ່ວງໄດ້ ຄວນຮັບອາຫານຜ່ານທ່ໍກະເພາະ (ອາດ
ແຍ່ຜ່ານດັງ ຫືຼ ປາກ ກໍໄດ້) (ເບິງ່ໜ້າ 60-63 ໃນປ້ຶມນອ້ຍຄູ່ມືອົງການອະນາໄມໂລກ). ເດັກເກດີໃໝ່ ທ່ີເປັນພະຍາດ ອັກເສບ
ລໍາໄສ້ແບບເນົ່າເປ່ືອຍ (Necrotising enterocolitis) ຄວນຕອ້ງໄດ້ຖືກແຍ່ທ່ໍດັງກະເພາະ ເພ່ືອລະບາຍນໍ້າກະເພາະ. 

 
ຖາມ ພວກເຂົາຈະແຍ່ທ່ໍດັງກະເພາະ ແນວໃດ?  
ເປີດໜ້າ 345, ພາກ A1.3 ໃນປ້ຶມນອ້ຍຄູ່ມືອົງການອະນາໄມໂລກ 

 
ສ່ິງທ່ີຄວນເອາົໃຈໃສ່: ຮູບທ່ີຢູ່ໃນປ້ືມຄູ່ມືແມ່ນເຮັດໃຫ້ສັບສົນ, ຮູບທ່ີຖືກຕ້ອງຄວນຈະສະແດງໃຫ້ເຫັນທ່ໍແທກຈາກຮູດັງ. 
ນັກຮຽນອາດຈະແປງຮູບໃຫ້ຖືກຕ້ອງຢູ່ໃນປ້ືມກໍໄດ້ 
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ສາທິດ   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ນໍາໃຊ້ ຕຸກກະຕາເດັກເກດີກ່ອນກາໍນົດ “ນາຕາລ”ີ (ພ້ອມກັນນັນ້ກໃໍຫ້ເບິ່ງຄໍາແນະນໍາການນໍາໃຊ້ ທ່ີມານໍາຕຸກກະຕາ) 
• ສະແດງໃຫ້ເຫັນອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໄດ້ໃຊ້ທຸກຢ່າງໃຫ້ຄົບ 
• ເລືອກໃຊ້ທ່ໍໃນຂະໜາດທ່ີເໝາະສົມ (ເບີ 6 ສໍາລັບຕຸກກະຕາດັ່ງກ່າວ)  
• ລ້າງມື ແລະ ໃສ່ຖົງມື 
• ແທກລວງຍາວຂອງທ່ໍທ່ີຕອ້ງການແຍ່ເຂ້ົາໄປ: ຮູດັງ  ຕ່ິງຫູ  ປາຍກະດູກໜ້າເອິກ, ແລ້ວໝາຍຈຸດນີ້ໃສ່ທ່ໍໄວ້  
• ທາປາຍທ່ໍດ້ວຍນໍ້າຫ່ໍຼລື້ນ 
• ແຍ່ທ່ໍເຂ້ົາໄປໃນຮູດັງໃດໜຶງ່, ຍູ້ເຂ້ົາໄປຊ້າໆຢ່າງລະມັດລະວັງ ຈນົກວ່າຈະຮອດຈຸດທ່ີໝາຍໄວ້ 
• ບອກໃຫ້ຜູ້ຊ່ວຍຈັບທ່ໍໄວ້ຢູ່ດັງໃຫ້ຄົງທ່ີ ເພ່ືອບໍ່ໃຫ້ທ່ໍຫຸຼດຖ້າເດັກເໜັງຕີງ ໃນຂະນະທ່ີທ່ານກໍາລງັກວດທ່ີຕ້ັງຂອງທ່ໍ 
• ກວດເບິງ່ວ່າທ່ໍຢູ່ໃນກະເພາະອາຫານແລ້ວບໍ່: ໃຊ້ເຊີແຣ້ງສີດອາກາດ 2 mL ເຂ້ົາໄປໃນທ່ໍ ແລ້ວຟັງຢູ່ເທິງກະເພາະ ຫືຼ ດດູນໍ້າ

ກະເພາະຈາກທ່ໍ 
• ໃຊ້ຢາງຕິດໆທ່ໍໃສ່ດັງໄວ້ ຢູ່ບອ່ນທ່ີໝາຍໄວ້ໃນເບື້ອງຕ້ົນ  
• ຖ້າຈະໃຊ້ທ່ໍອາຫານເພ່ືອໃຫ້ຂອງແຫຼວ (ຕົວຢ່າງ ນົມແມ່, ນົມຝູນ່ ຫືຼ ໂອເຣດາ -ORS) ແກ່ເດກັ, ຕ່ໍທ່ໍເຊີແຣ້ງ 20ມລ (ທ່ີບໍ່

ມີແກ່ນເຊີແຣ້ງ) ໃສ່ປາຍທ່ໍ, ແລະ ຖອກຂອງແຫຼວເຂ້ົາໄປໃນທ່ໍເຊີແຣ້ງ. ຮັກສາໃຫ້ທ່ໍເຊີແຣ້ງຢູ່ສູງກວ່າໂຕເດັກ ເພ່ືອໃຫ້ນໍ້າ
ໄຫຼອາໃສຄວາມແຮງດືງດູດຂອງໜ່ວຍໂລກ (ເບິງ່ປ້ືມນ້ອຍ ໜ້າ 346) 

ຝກຶປະຕິບັດ 
ແລະ ແນະນໍາ
ຄນື  

ໃຫ້ນັກຮຽນທົດລອງປະຕິບດັຕາມຂ້ັນຕອນ ໂດຍນໍາໃຊ້ທ່ໍດງັກະເພາະ ພອ້ມດວ້ຍວັດຖຸສົມມຸດ,  ອາສາສະມັກ ຫືຼ ຄົນເຈັບແທ້. 

ສົນທະນາຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງການແຍ່ທ່ໍດັງກະເພາະ ໃຫ້ແກ່ຕຸກກະຕາເດັກເກດີບໍ່ຖ້ວນເດືອນ “ນາຕາລ”ີ ແລະ ຄົນເຈບັ 
ແທ້. 

• ການນໍາໃຊ້ນໍ້າຫ່ໍຼລືນ້  
• ວິທີອ່ືນທ່ີອາດໃຊ້ເພ່ືອກວດທ່ີຕ້ັງຂອງທ່ໍ ຕົວຢ່າງ ການດດູນໍ້າກະເພາະ 

ສາທິດ/ສົນທະນາ ວິທີແຍ່ທ່ໍອາຫານຜ່ານປາກ: ແທກຈາກປາກ-ຕ່ິງຫູ ໄປຫາປາຍກະດູກໜ້າເອິກ 

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ: 

• ຢູ່ສະຖານທ່ີເຮັດວຽກຂອງທ່ານມີທ່ໍດັງກະເພາະຂະໜາດໃດແດ?່ ທ່ານໃຊ້ທ່ໍແຕ່ລະຂະໜາດກັບເດັກກ ຸ່ມອາຍຸເທ່ົາໃດແດ່? 

o 5Fr: ເດັກນ້ອຍເກີດໃໝ່ <1.5kg  

o 6Fr: ເດັກນ້ອຍເກີດໃໝ່ ແລະ ເດັກອ່ອນ  

o 8Fr: ເດັກອ່ອນທ່ີໂຕໃຫຍ່ ແລະ ເດັກອ່ືນໆ  

• ທ່ານຈະເຮັດແນວໃດຖ້າເດັກທ່ີຕ້ອງການທ່ໍດງັກະເພາະ ກໍາລງັມີອາການຮາກ? 

• ຖ້າການແຍ່ທ່ໍຍາກ, ທ່ານຈະເຮັດແນວໃດເພ່ືອເຮັດໃຫ້ມັນງ່າຍຂ້ືນ? 

o ໃສ່ນໍ້າຫ່ໍຼລືນ້ 
o ເອົາທ່ໍໃສ່ໄວ້ໃນຕູ້ເຢັນ (ຊ່ອງແຊ່ແຂງ) ກ່ອນທ່ີຈະໃຊ້ເພ່ືອເຮັດໃຫ້ທ່ໍຮັກສາຮູບຮ່າງຄົງທ່ີ/ບໍ່ງ ງໍ່າຍ (ແລະ ງ່າຍຂ້ືນໃນການແຍ່

ຜ່ານຮູດັງ/ປາກເພ່ືອໄປຫາກະເພາະອາຫານ) 
• ທ່ານຈະແຍ່ທ່ໍອາຫານຢູ່ໃສ ຖ້າເດັກຕ້ອງໄດ້ຮັບອົກຊີຜ່ານທ່ໍແງ່ມດັງ 

o ທ່ານສາມາດແຍ່ທ່ໍອາຫານໃສ່ປາກໄດ້ “ທ່ໍປາກກະເພາະ (orogastric tube)” ໂດຍໃຊ້ວິທີດຽວກັນກັບການແຍ່ເຂ້ົາທາງດັງ 
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ກໍລະນີຄົນເຈັບ: ປະເມນີ ແລະ ຄຸ້ມຄອງການຂາດນ້ໍາ  
 

ຈຸດປະສົງ 
• ເພ່ືອເຝິກການນໍາໃຊ້ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈັບ ທ່ີຂາດນໍ້າປານກາງ ແລະ ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
• ເພ່ືອເຝິກ ETAT  

 

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  
• ປ້ືມຄູ່ມືອົງການອະນາໄມໂລກ ບົດ 1 ແລະ 5 
• ໂປສ໌ເຕີຕາຕະລາງ 12 “ຈດັຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງຂອງການຂາດນໍ້າ” ໜ້າ 128 (ຖ້າມີ)  
• ວິດິໂອເພ່ືອສາທິດ (ຫືຼ ຮູບ ຖ້າບໍ່ມີວິດິໂອ)  
• ເຈ້ຍ ແລະ ບິກເຝກິ ສໍາລັບຂຽນຂະໜາດຢາ ຫືຼ ແຜນການຄຸ້ມຄອງ  
• ຕຸກກະຕາສາທິດ (ຫືຼ ສ່ິງອ່ືນທ່ີໃຊ້ແທນໄດ້)  
• ອຸປະກອນ: ເຂັມແທງເສ້ັນ, ສານນໍ້າໃຫ້ທາງເສ້ັນ (ລວມທັງ Ringer’s Lactate ແລະ 0.9% Sodium Chloride), ທ່ໍດັງ

ກະເພາະ   

 

ເຄັດລັບການສອນ  
• ບໍ່ໃຫ້ແນະນໍາກໍລະນີຕາມຫົວຂ້ໍວ່າ ຕົວຢ່າງ: “ການຂາດນໍ້າຮ້າຍ”. ໃຫ້ບອກວ່າ “ນີ້ແມ່ນກລໍະນີເດັກທ່ີມີຖອກທ້ອງ”. 

• ຖ້າເປັນໄປໄດ້ຄວນໃຊ້ ຫຸ່ນ ຫືຼ ສ່ິງອ່ືນທົດແທນ (ຕົວຢ່າງ ກໍ້ຜ້າເຊັດໂຕ) ເພ່ືອໃຊ້ເປັນຄົນເຈັບ ເພ່ືອໃຫ້ນັກຮຽນໄດ້ສະແດງ ໃຫ້ເບິ່ງວ່າ
ເຂົາເຈົ້າຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວແນວໃດ (ເຊ່ັນ ການເລືອກສານນໍ້າທາງເສ້ັນ) ແທນທ່ີຈະເວ້ົາພຽງຢ່າງດຽວ. 

• ຕ້ັງຄໍາຖາມຕ່ໍນັກຮຽນ ເພ່ືອຫາຄໍາຕອບສະເພາະເຈະຈົງ  
o ຕົວຢ່າງ: ຖ້ານັກຮຽນເວ້ົາວ່າ, ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate ທາງເສ້ັນ, ຄວນບອກໃຫ້ນັກຮຽນຄິດໄລ່ ແລະ ຂຽນປະລິມານທ່ີ

ຈະໃຫ້ສໍາລັບຄົນເຈບັຜູ້ນີ້ ອີງຕາມນໍ້າໜກັຄົນເຈັບ. 

• ເມ່ືອຕັດສີນໃຈທ່ີຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວ ພວກນັກຮຽນຄວນມອບໝາຍໃຫ້ນັກຮຽນຜູ້ໜຶງ່ ເປັນຜູ້ຂຽນແຜນການປ່ິນປົວລງົໃນເຈ້ຍ ຄືດັ່ງ
ເຂົາເຈົ້າປະຕິບັດ ໃນບົດບັນທຶກການປ່ິນປົວປະຈໍາວັນ  

• ຖ້ານັກຮຽນຫາກຖາມຄໍາຖາມ ຫືຼ ວ່າທ່ານຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ໃຊ້ເວລາຕ່ືມອີກ ກັບພາກໃດໜຶ່ງຂອງກໍລະນີຕົວຢ່າງ ທ່ານສາມາດ ກັບມາຫາ
ກໍລະນີດັງ່ກ່າວ ດ້ວຍການສະຫຸຼບຄືນຂ້ັນຕອນທ່ີທ່ານໄດ້ເຮັດຜ່ານມາແລ້ວ, ຫັຼງຈາກນັນ້ຈຶ່ງຖາມວ່າ “ພວກທ່ານຢາກເຮັດຫຍັງ ຕ່ໍໄປ?” 
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ກໍລະນີຕົວຢ່າງ 1: ຂາດນ້ໍາປານກາງ  
 

ຂ້ໍມນູທ່ີຄເູຝກິຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ 

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 3 ປີ, ຜ່ານມາແຂງແຮງດີ ມາກວດຢູ່ໂຮງໝໍຍ້ອນ 
ຖອກທ້ອງມາໄດ້ 3 ວັນ. ມ້ືໜຶ່ງກອ່ນມາໂຮງໝໍ ເດັກເລີ່ມກິນໜ້ອຍລົງ. 

ຖາມ: ສ່ິງທໍາອິດທ່ີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? 

ກະຕຸ້ນຖ້າຈໍາເປນັ: ເດັກມີອາການສຸກເສີນບໍ່? ຖ້ານັກຮຽນຖາມກໍ່ ໃຫ້ຂໍ້ມູນ

ດັ່ງຕ່ໍໄປນີ:້ SpO2 ແມ່ນ 95%. HR 110. ມືອຸ່ນ. CR <2ວິນາທີ.  

ເດັກບໍ່ມີຕາໂກນ, ຄູຜິວໜັງມາຍພາຍໃນໜຶ່ງວິນາທີ ແລະ ດື່ມນໍ້າຢ່າງຟ້າວ

ຟັ�ງ. (ເອາົຮູບ/ວິດິໂອໃຫ້ເບ່ິງຖ້າມ)ີ 

ຖາມ: ເຮົາຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? ກະຕຸ້ນຖ້າຈໍາເປນັ: ນ້ອຍມີອາການບູລິມະສິດ

ບໍ່?  

ນ້ອຍຫົນຫວຍ. 

ຖາມ: ນ້ອຍຄວນຈະໄດ້ພົບແພດເວລາໃດ? 

• ຈດັລໍາດບັ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ິນປົວສຸກເສີນຖ້າຈໍາເປັນ). 

ທວນຄືນ ຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈັບ ຖ້າຈໍາ
ເປັນ. 

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເບິ່ງປ້ືມຄູ່ມື ແຜນພູມ 2 ໜ້າ 5  

 

 

 

• ນ້ອຍບໍ່ມີອາການສຸກເສີນໃດໆ. 

 
• ນ້ອຍມີອາການບູລິມະສິດອັນໜື່ງ (ຫົນຫວຍ)  
 

 
• ແພດຕ້ອງໄດ້ກວດນ້ອຍໄວເທ່ົາທ່ີຈະໄວໄດ້ (ຢູ່ໜ້າຄິວ, ເດັກ

ທ່ີມີອາການສຸກເສີນເທ່ົານັ້ນ ທິ່ີຄວນໄດ້ພົບແພດ ກ່ອນລາວ) 

 
ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

ກະຕຸ້ນ: ທ່ານຢາກຮູ້ຫຍັງ ຫືຼ ຊອກຫາຫຍັງ? ປ້ອນຄໍາຕອບໃຫ້ແກ່ ຄໍາຖາມ/

ຄໍາຮ້ອງຂໍ ທ່ີເຂົາເຈົ້າຢາກໄດ້ ໂດຍນໍາໃຊ້ຂ້ໍມູນລຸ່ມນີ.້  

ປະຫວັດ: ລາວມີຖອກທ້ອງມາໄດ້ 3 ມ້ື. ຖ່າຍປະມານ 5-6 ເທ່ືອຕ່ໍມ້ື.  

ອາຈົມບໍ່ມີເລືອດ. ລາວດື່ມໄດ້ພຽງແຕ່ເຄ່ິງໜື່ງຂອງປະລິມານປົກກະຕິ. ບໍ່ໄດ້

ຮັບຢາຫຍັງມາກ່ອນ. ບໍ່ມີໄຂ້. ສັກວັກແຊງຄົບຕາມເກນອາຍຸ. ບໍ່ມີອະຫິວາຢູ່

ເຂດທ່ີຢູ່ອາໄສ.  ບໍ່ມີເຫດການຈດືມ້ານເກີດຂ້ືນ. 

 

ກວດກາ: ຫົນຫວຍ ແຕ່ຊ່ືນ.  ທ້ອງອ່ອນດີ ບໍ່ເບງັ ບໍ່ມີກ້ອນ.  ບໍ່ຈດື.  ຄູຜິວ

ໜງັມາຍພາຍໃນໜືງ່ວິນາທີ.  ຕາບໍ່ໂກນ.  CR <2 ວິນາທີ. ນໍ້າໜກັ 

15kg.  ບໍ່ມີອາການສະແດງຂອງການຂາດສານອາຫານ. 

• ເອົາປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

 

• ນ້ອຍຖອກທ້ອງມາດົນປານໃດແລ້ວ? 

• ເດັກຖ່າຍເປັນນໍ້າຈັກເທ່ືອ/ມ້ື? 

• ອາຈົມລາວມີເລືອດປົນຢູ່ນໍາບໍ?່ 

• ເດັກກນິ ແລະ ດື່ມໄດ້ບໍ?່ 

•  ມີຢາປະຈໍາບໍ່ ຫືຼໄດ້ຮັບຢາຫຍັງມາກ່ອນບໍ່? 

• ມີໄຂ້ບໍ່? 

• ສັກຢາກັນພະຍາດຄົບບໍ?່ 

• ມີເຫດການທ່ີມີອາການຈດືມ້ານກະທັນຫັນບໍ?່ 
• ທ້ອງລາວເປັນແນວໃດໃນເວລາລບູຄໍາ (ຄວນໃຫ້ນັກຮຽນ

ສະແດງໃຫ້ເຫັນນໍາວ່າລາວກໍາລັງຄໍາທ້ອງຢູ່) ? 

• ກວດຊອກຫາອາການຂາດສານອາຫານ? 

• ຊ່ັງນໍ້າໜັກເດັກ? 
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ຖາມ: ບງົມະຕິຈໍາແນກຂອງທ່ານມີຫຍັງແດ?່ (ເບິ່ງຕາຕະລາງ 11 ໜ້າ 127 

ແລະ ຖາມ: ສາມາດເປັນ ຖອກທ້ອງ (ຖ່າຍເປັນນໍ້າ) ຮຸນແຮງ, ທ້ອງບດິ, ໄສ້
ສຸບໄສ້ ແລະ ອ່ືນໆ ໄດ້ບໍ?່) 

ກະຕຸ້ນ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນ ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາເພ່ີມ ບໍ່ເພ່ືອຊ່ວຍໃນ
ການຕັດສິນໃຈ?  

ຖາມ: ທ່ານຄິດວ່າ ບງົມະຕິທ່ີເປັນໄປໄດ້ຫຼາຍທ່ີສຸດແມ່ນຫຍັງ? ທ່ານ

ຕ້ອງການສ່ັງກວດເພ່ິມອັນໃດບໍ?່ 

• ນັກຮຽນຄວນສົນທະນາມະຕິຈໍາແນກ ຢູ່ຕາຕະລາງ 11. ສ່ິງ
ດັ່ງກ່າວເປັນໄປໄດ້ກັບ ທ້າວ ນ້ອຍ ບໍ່? ເປັນຫຍັງຈຶ່ງເປັນໄປ

ໄດ້, ເປັນຫຍັງຈຶ່ງເປັນໄປບໍ່ໄດ?້ 

 

• ຖອກທ້ອງ (ຖ່າຍເປັນນໍ້າ) ຮຸນແຮງ ພ້ອມທັງຂາດນໍ້າປານ
ກາງ  

• ພິຈາລະນາກວດນໍ້າຕານໃນເລືອດ ຫືຼ ເກືອແຮ່ (ຫືຼ ໃຫ້

ສານນໍ້າຕານທາງປາກ) ຍ້ອນວ່າເດັກຫົນຫວຍ (ເບິ່ງ ໜ້າ 

133) 

 

ຖາມ: ການຄຸ້ມຄອງຂ້ັນຕ່ໍໄປແມ່ນຫຍັງ? • ໃຫ້ການປ່ິນປົວ ແລະ ການປ່ິນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ  
 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວແນວໃດ? 

 

 

 

ເດັກດື່ມ ORS ໄດ້ທັງໝົດ. 

 

ຖາມ: ທ່ານຈະ/ສາມາດປະເມີນເດັກຄືືນເວລາໃດ ແລະ ທ່ານຈະປະເມີນຫຍັງ

ແດ່? 

 

ເດັກຊ່ືນດ,ີ ສາມາດດື່ມໄດ້, ບໍ່ມີຕາໂກນ ແລະ ການມາຍກັບຄືນຂອງຄູຜິວ
ໜງັແມ່ນປົກກະຕິ 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ຄໍາແນະນໍາຫຍັງແດ່ແກ່ແມ່? 

 

ສົນທະນາ ການຄຸ້ມຄອງ, ແລະ ຄວາມແຕກຕ່າງຂອງບົດຮຽນ ກັບສ່ິງທ່ີ
ເຂົາເຈົ້າປະຕິບັດໃນປະຈບຸັນແນວໃດ? ແນະນໍາວິທີ ແກ້ໄຂບັນຫາໃດໆທ່ີອາດ

ມີ ຖ້າປະຕິບັດຕາມຄໍາແນະນໍາດັ່ງກ່າວ.  

ເບິ່ງຕາຕະລາງ 2 ໜ້າ 128 ສໍາລັບການຈັດຂ້ັນຄວາມຮຸນແຮງ 

ຂອງການຂາດນໍ້າ  
• ເບິ່ງພາກ 5.2.2 ໜ້າ 132-135 ສໍາລັບການຄຸ້ມຄອງ 

• ເບິ່ງການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຂ (ໜ້າ 135): ການ
ປ່ິນປົວຂາດນໍ້າປານກາງ  

• ເອົານໍ້າໂອຣາລິດ (ORS) ປ້ອນດ້ວຍຈອກເທ່ືອລະໜ້ອຍ 

ທຸກໆ 4 ຊ່ົວໂມງ ອີງຕາມນໍ້າໜັກ: 75 x 15mL = 

1125mL  

 

• ຫັຼງຈາກ 4 ຊ່ົວໂມງ, ຫືຼ ໄວກວ່າຫ້ັນ ຖ້າແມ່ມິີຄວາມກັງວົນ. 

ກວດອາການຂອງການຂາດນໍ້າ: ຄວາມສາມາດໃນການດື່ມ, 
ຕາໂກນ, ການມາຍກັບຄືນຂອງຄູຜິວໜັງ, ອາການອ່ອນເພຍ 
 

• ທ່ານສາມາດເອົາລູກກັບບ້ານໄດ້  
• ເບິ່ງໜ້າ 133:  

• ໃຫ້ສືບຕ່ໍດື່ມນໍ້າທົດແທນອີກ  
• ແນະນໍາແມ່ ວ່າຄວນເອົາເດັກກັບມາກວດຄືນຖ້າເດັກ:  

o ອາການໜັກຂ້ືນ  
o ບໍ່ສາມາດດື່ມໄດ້  
o ມີໄຂ້  
o ອາຈົມມີເລືອດ  
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ດັດປັບຄັ້ງສຸດທ້າຍວັນທີ 25/10/2016 
 

ກໍລະນີຕົວຢ່າງ 2: ຂາດນ້ໍາຮ້າຍແຮງ  
ຂ້ໍມນູທ່ີຄເູຝກິຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ 

ແມ່ພາລູກອາຍຸ 8 ເດືອນມາກວດ. ແມ່ເປັນຫ່ວງ ເພາະລູກກນິນົມບໍ່

ໄດ້ດ ີ
ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງແດ່? 

ກະຕຸ້ນ: ມັນມີຄວາມສໍາຄັນໃນການປະເມີນ ETAT ກັບເດັກທຸກໆ

ຄົນ  

ປະເມີນເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ ແລະ ການຫາຍໃຈ  
• ເບິ່ງ, ຟັງ, ສໍາພັດ  
ກວດຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີ (SpO2) (ຖ້າມີເຄ່ືອງແທກອົກຊີ) 

ເດັກຫາຍໃຈປົກກະຕິ  
SpO2=98% 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນການໝູນວຽນ  
• ສໍາພັດມືວ່າ ອຸ່ນ ຫືຼ ເຢັນ  
• ກວດການຄືນຂອງສີຜີວ (CR)  

• ກວດກໍາມະຈອນ  

ມືອຸ່ນ, CR< 2 ວິນາທີ ແລະ ກໍາມະຈອນແຮງ, ບໍ່ໄວ. 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນລະດັບສະຕິໃຊ້ AVPU  

• ຖາມຕົນເອງວ່າເດັກຜູ້ນີ້ຕ່ືນຊ່ືນດ ີ(Alert) ບໍ?່ 

• ເວ້ົານໍາເດັກເພ່ືອປະເມີນວ່າເດັກຕອບສະໜອງຕ່ໍສຽງ (Voice) ບໍ?່ 

ເດັກມືນຕາເອງ ແລະ ຕອບຕ່ໍສຽງ. 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນຫາການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
• ຖາມ ແມ່ຖ້າເດັກມີຖອກທ້ອງ  
• ກວດເບິງ່ວ່າເດັກອ່ອນເພຍບໍ່  
• ຖາມ ແມ່ຖ້າຕາເດັກໂກນຜິດປົກກະຕິບໍ ່ 
• ຄູຜິວໜັງ  ເຄ່ິງກາງລະຫວ່າງສາຍບື ແລະ ຂ້າງທ້ອງ, ດືງທາງຕ້ັງ, 

ບໍ່ໃຫ້ໃຊ້ປາຍນີ້ວມື, ດືງໄວ້ປະມານໜື່ງວິນາທີ ແລະ ປ່ອຍ (ຖ້າຄູຜີວ
ໜງັມາຍ≥ 2 ວິນາທີ, ແມ່ນອາການຂອງການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ)  

• ຖາມ ຖ້າເດັກສາມາດດື່ມໄດ້. 

ເດັກມີຖອກທ້ອງ.  ແມ່ເວ້ົາວ່າ ຕາເດັກໂກນຜິດປົກກະຕິ.  ຄູຜີວໜງັ

ມາຍພາຍໃນ 3 ວິນາທີ. ເດັກບໍ່ສາມາດດື່ມຫຍັງໄດ້ເລີຍ. ເດັກ

ອ່ອນເພຍເລັກນ້ອຍ 
ຖາມ: ເດັກເປັນພະຍາດຫຍັງ? 

• ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນອ່ືນອັນໃດແດ?່ • ມີອາການຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ  
• ກວດຊອກຫາອາການຂອງການຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ – ແກ້

ເຄ່ືອງນຸ່ງອອກ, ເບິງ່ຜິວໜັງ, ບບີຫັຼງຕີນ  
• ຊ່ັງນໍ້າໜັກເດັກ  

ບໍ່ມີຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ. 

ເດັກໜັກ 7kg. 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວເດກັຜູ້ນີ້ແນວໃດ? 

• ຮັກສາເດັກໃຫ້ໂຕອຸ່ນ  
• ແທງເສ້ັນກາເຕແຕ້  
• ເບິ່ງການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຄ, ແຜນພູມ 13, ໜ້າ131 

• ເດັກອາຍຸ 8 ເດືອນ: ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate 

30mLs/kg (210mLs) ເປັນເວລາ 60 ນາທີ (ອາດຈະໃຊ້ 

0.9% Sodium Chloride ຖ້າບໍ່ມີ Ringer’s Lactate) 
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ຖາມ: ທ່ານຈະສ່ັງສານນໍ້າທ່ີຈະໃຫ້ເປັນ ຢອດ/ນາທີ ແນວໃດ? ເປັນ ຢອດ/ນາທີ : ເດັກຜູ້ນີ້ນໍ້າໜກັ 7kg. 

ພວກເຮົາຢາກໃຫ້ 30mLs/kg (210mLs) ພາຍໃນ ໜື່ງຊ່ົວໂມງ. 

ຖ້າວ່າພວກເຮົາໃຊ້ຊຸດສ່ົງສານນໍ້າມາດຕະຖານ. 
210 (mLs)

3
 = 70 ຢອດ/ນາທີ  ໃນໜື່ງຊ່ົວໂມງທໍາອິດ  

ຖາມ: ທ່ານຈະປະເມີນເດກັຄືນຖ່ີຊ່ໍາໃດ ແລະ ທ່ານຈະຊອກຫາຫຍັງ? • ທໍາອິດ, ທຸກໆ 15-30 ນາທີ   

• ກວດກໍາມະຈອນ, ຄູຜິວໜງັ, ລະດັບສະຕິ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນ
ການດື່ມ  
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ດັດປັບຄັ້ງສຸດທ້າຍວັນທີ 25/10/2016 
 

ກໍລະນີຕົວຢ່າງ 3: ຂາດນ້ໍາຮ້າຍແຮງ  
 

ຂ້ໍມນູທ່ີຄເູຝກິຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ 

ແມ່ພາລູກອາຍຸ 8 ເດືອນມາກວດ. ແມ່

ເປັນຫ່ວງ ເພາະລູກກນິນົມບໍ່ໄດດ້ ີ
ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງແດ່? 

ກະຕຸ້ນ: ມັນມີຄວາມສໍາຄັນໃນການປະເມີນ 

ETAT ກັບເດັກທຸກໆຄົນ  

ປະເມີນເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ ແລະ ການຫາຍໃຈ  
• ເບິ່ງ, ຟັງ, ສໍາພັດ  
ກວດຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີ (SpO2) (ຖ້າມີເຄ່ືອງແທກອົກຊີ) 

ເດັກຫາຍໃຈປົກກະຕິ  
SpO2=98% 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນການໝູນວຽນ  
• ສໍາພັດມືວ່າ ອຸ່ນ ຫືຼ ເຢັນ  
• ກວດການຄືນຂອງສີຜີວ (CR)  

• ກວດກໍາມະຈອນ  
 

ມືອຸ່ນ, CR< 2 ວິນາທີ ແລະ ກໍາມະຈອນ

ແຮງ, ບໍ່ໄວ. 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

 

ປະເມີນລະດັບສະຕິໃຊ້ AVPU  

• ຖາມຕົນເອງວ່າເດັກຜູ້ນີ້ຕ່ືນຊ່ືນດ ີ(Alert) ບໍ?່ 

• ເວ້ົານໍາເດັກເພ່ືອປະເມີນວ່າເດັກຕອບສະໜອງຕ່ໍສຽງ (Voice) ບໍ?່ 

ເດັກມືນຕາເອງ ແລະ ຕອບຕ່ໍສຽງ. 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

 

 

 

 

 

ປະເມີນຫາການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
• ຖາມ ແມ່ຖ້າເດັກມີຖອກທ້ອງ  
• ກວດເບິງ່ວ່າເດັກອ່ອນເພຍບໍ່  
• ຖາມ ແມ່ຖ້າຕາເດັກໂກນຜິດປົກກະຕິບໍ ່ 
• ຄູຜິວໜັງ  ເຄ່ິງກາງລະຫວ່າງສາຍບື ແລະ ຂ້າງທ້ອງ, ດືງທາງຕ້ັງ, ບໍ່ໃຫ້ໃຊ້ປາຍນີ້ວມື, ດງື

ໄວ້ປະມານໜື່ງວິນາທີ ແລະ ປ່ອຍ (ຖ້າຄູຜີວໜັງມາຍ ≥ 2 ວິນາທີ, ແມ່ນອາການຂອງການ
ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ)  

• ຖາມ ຖ້າເດັກສາມາດດື່ມໄດ້. 

ເດັກມີຖອກທ້ອງ.  ແມ່ເວ້ົາວ່າ ຕາເດັກ

ໂກນຜິດປົກກະຕິ.  ຄູຜີວໜັງມາຍພາຍໃນ 

3 ວິນາທີ. ເດັກບໍ່ສາມາດດື່ມຫຍັງໄດ້ເລີຍ. 

ເດັກອ່ອນເພຍເລັກນ້ອຍ 
ຖາມ: ເດັກເປັນພະຍາດຫຍັງ? 

 

 

 

• ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
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ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນອ່ືນອັນໃດແດ?່ 

 

 

 

• ມີອາການຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ  
• ກວດຊອກຫາອາການຂອງການຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ – ແກ້ເຄ່ືອງນຸ່ງອອກ, ເບິ່ງຜິວໜັງ, 

ບີບຫັຼງຕີນ  
• ຊ່ັງນໍ້າໜັກເດັກ  

ບໍ່ມີຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ.ໜັກ 7kg. 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວເດກັຜູ້ນີ້

ແນວໃດ? 

 

 

• ຮັກສາເດັກໃຫ້ໂຕອຸ່ນ  
• ແທງເສ້ັນກາເຕແຕ້  
• ເບິ່ງການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຄ, ແຜນພູມ 13, ໜ້າ131 

• ເດັກອາຍຸ 8 ເດືອນ: ໃຫ້ສານນໍ້າ Ringer’s lactate 30mLs/kg (210mLs) ເປັນເວລາ 

60 ນາທີ (ອາດຈະໃຊ້ 0.9% Sodium Chloride ຖ້າບໍ່ມີ Ringer’s Lactate) 

ບ່ໍສາມາດແທງເສ້ັນໃສ່ຄາເຕແຕ້ເດັກໄດ້ 
(ແທງຍາກເກນີໄປ ແລະ ເດັກເໜັງຕີງຫຼາຍ
ເກນີໄປ). 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

 

• ເບິ່ງການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຄ, ແຜນພູມ 13, ໜ້າ131 

• ໃຫ້ນໍ້າໂອຣາລິດ (ORS) ກິນ 20ml/kg/ຊ່ົວໂມງ ຜ່ານທ່ໍ  

• ໃນກລໍະນນີີ ້ແມ່ນໃຫ້ 140mLs/ຊ່ົວໂມງ ເປັນເວລາ 6ຊ່ົວໂມງ  

ຖາມ: ທ່ານຈະປະເມີນເດກັຄືນຖ່ີຊ່ໍາໃດ 

ແລະ ທ່ານຈະຊອກຫາຫຍັງແດ?່ 

 

• ທໍາອິດ, ທຸກໆ 1-2 ຊ່ົວໂມງ   

• ກວດກໍາມະຈອນ, ຄູຜິວໜງັ, ລະດັບສະຕິ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນການດື່ມ  
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ກໍລະນີຕົວຢ່າງ 4: ຂາດນ້ໍາຮ້າຍແຮງ  
ຂ້ໍມນູທ່ີຄເູຝກິຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ 

ແມ່ພາລູກອາຍຸ 8 ເດືອນມາກວດ. ແມ່ເປັນຫ່ວງ ເພາະລູກກນິ

ນົມບໍ່ໄດ້ດ ີ
ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງແດ່? 

ກະຕຸ້ນ: ມັນມີຄວາມສໍາຄັນໃນການປະເມີນ ETAT ກັບເດັກ

ທຸກໆຄົນ  

ປະເມີນເສ້ັນທາງຫາຍໃຈ ແລະ ການຫາຍໃຈ  
• ເບິ່ງ, ຟັງ, ສໍາພັດ  
ກວດຄວາມອ່ີມໂຕຂອງອົກຊີ (SpO2) (ຖ້າມີເຄ່ືອງແທກອົກຊີ) 

ເດັກຫາຍໃຈປົກກະຕິ  
SpO2=98% 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນການໝູນວຽນ  
• ສໍາພັດມືວ່າ ອຸ່ນ ຫືຼ ເຢັນ  
• ກວດການຄືນຂອງສີຜີວ (CR)  

• ກວດກໍາມະຈອນ  

ມືອຸ່ນ, CR< 2 ວິນາທີ ແລະ ກໍາມະຈອນແຮງ, ບໍ່ໄວ. 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນລະດັບສະຕິໃຊ້ AVPU  

• ຖາມຕົນເອງວ່າເດັກຜູ້ນີ້ຕ່ືນຊ່ືນດ ີ(Alert) ບໍ?່ 

• ເວ້ົານໍາເດັກເພ່ືອປະເມີນວ່າເດັກຕອບສະໜອງຕ່ໍສຽງ (Voice) ບໍ?່ 

ເດັກມືນຕາເອງ ແລະ ຕອບຕ່ໍສຽງ. 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? 

ປະເມີນຫາການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  
• ຖາມ ແມ່ຖ້າເດັກມີຖອກທ້ອງ  
• ກວດເບິງ່ວ່າເດັກອ່ອນເພຍບໍ່  
• ຖາມ ແມ່ຖ້າຕາເດັກໂກນຜິດປົກກະຕິບໍ ່ 
• ຄູຜິວໜັງ  ເຄ່ິງກາງລະຫວ່າງສາຍບື ແລະ ຂ້າງທ້ອງ, ດືງທາງຕ້ັງ, ບໍ່ໃຫ້

ໃຊ້ປາຍນີ້ວມື, ດງືໄວ້ປະມານໜື່ງວິນາທີ ແລະ ປ່ອຍ (ຖ້າຄູຜີວໜັງມາຍ 
≥ 2 ວິນາທີ, ແມ່ນອາການຂອງການຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ)  

• ຖາມ ຖ້າເດັກສາມາດດື່ມໄດ້. 

ເດັກມີຖອກທ້ອງ.  ແມ່ເວ້ົາວ່າ ຕາເດັກໂກນຜິດປົກກະຕິ.  ຄູຜີວ

ໜງັມາຍພາຍໃນ 3 ວິນາທີ. ເດັກບໍ່ສາມາດດື່ມຫຍັງໄດ້ເລີຍ. 

ເດັກອ່ອນເພຍເລັກນ້ອຍ 
ຖາມ: ເດັກເປັນພະຍາດຫຍັງ? 

• ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  

ຖາມ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນອ່ືນອັນໃດແດ?່ • ມີອາການຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ  
• ກວດຊອກຫາອາການຂອງການຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ – ແກ້

ເຄ່ືອງນຸ່ງອອກ, ເບິງ່ຜິວໜັງ, ບບີຫັຼງຕີນ  
• ຊ່ັງນໍ້າໜັກເດັກ  

ເດັກມີຂາດສານອາຫານຮ້າຍແຮງ. ເດັກໜັກ 5kg. 

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວເດກັຜູ້ນີ້ແນວໃດ? 

ກະຕຸ້ນ: Refer to ໜ້າ 19 and ໜ້າ 204 

• ຖ້າເປັນໄປໄດ້ຄວນຫີຼກລ້ຽງການໃຫ້ສານນໍ້າທາງເສ້ັນ  
• ໃຫ້ກິນ ReSoMal 5mL/kg (25 mls) (ຫືຼ ຜ່ານທ່ໍດັງກະເພາະ) 

ທຸກໆ 30 ນາທີ  

ຖາມ: ທ່ານຈະປະເມີນເດກັຄືນຖ່ີຊ່ໍາໃດ ແລະ ທ່ານຈະຊອກຫາ

ຫຍັງແດ່? 

• ທໍາອິດ, ທຸກໆ 30 ນາທີ  

• ກວດກໍາມະຈອນ, ລະດບັສະຕິ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນການດື່ມ  
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ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ  
1. ພວກເຂົາໄດ້ຮຽນຫຍັງແດ່ຈາກກລໍະນດີັງ່ກ່າວ? 

2. ຖ້າຍັງບໍ່ທັນຖາມ ໃຫ້ຖາມວ່າການຄຸ້ມຄອງທ່ີເຂົາເຈົ້າໄດ້ປະຕິບັດຕ່ໍກໍລະນີດັງ່ກ່າວແມ່ນແຕກຕ່າງຫຍັງກັບ ສ່ິງທ່ີເຂົາເຈົ້າໄດ້ປະຕິບັດປະຈຸບນັ?  

• ສົນທະນາຂ້ໍຫຍຸ້ງຍາກທ່ີອາດເກີດຂ້ືນ ຖ້າປະຕິບັດຄືດັງ່ໄດ້ກ່າວມາ ແລະ ສ່ິງທ່ີເຂົາເຈົ້າອາດຈະປະຕິບດັຕ່າງເກົ່າໃນອານາຄົດ. 
ຕົວຢ່າງ ການຕັດສິນໃຈເວລາທີຈະຮັບເຂ້ົານອນ, ການໃຊ້ສານນໍ້າທາງເສ້ັນ, ຄວາມຄາດຫວັງຂອງຄອບຄົວຄົນເຈັບ. 

3. ຖ້າຈໍາເປັນ ບອກນັກຮຽນໃຫ້ທວນຄືນ/ບອກທ່ານ ກ່ຽວຂ້ັນຕອນໃນການຄຸ້ມຄອງກລໍະນີ (ເບິງ່ປ້ືມຄູ່ມື ໜ້າ xxii)  
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ພະຍາດທ້ອງບິດ (Dysentery) 

 

ຈຸດປະສົງ 
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈ ຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງຖອກທ້ອງ ແລະ ພະຍາດທ້ອງບິດ  
• ເພ່ືອສ້າງຄວາມເຂ້ົາໃຈວິທີບົງມະຕິ ແລະ ປ່ິນປົວພະຍາດທ້ອງບິດ  

ອຸປະກອນທ່ີຕ້ອງໃຊ້  
• ຕຸກກະຕາເພ່ືອໃຊ້ສົມມຸດຖານ (ຫືຼ ສ່ິງທ່ີຄ້າຍຄື)  
• ປ້ືມຄູ່ມືປ່ິນປົວເດັກ  

ການນໍາສະເໜ ີ
 

 

ຖາມ: ພະຍາດທ້ອງບິດແມ່ນຫຍັງ? 

ອະທິບາຍ: ເບິ່ງພາກ 5.4, ໜ້າ143.  ຖອກທ້ອງທ່ີມີຖ່າຍເປັນນໍ້າປົນເລືອດຫຼາຍເທ່ືອ. 

 

ຖາມ: ເປັນຫຍັງມັນຈິ່ງມີຄວາມສໍາຄັນ ໃນການຮູ້ຈັກວ່າເດກັຜູ້ໜຶງ່ ເປັນພະຍາດທ້ອງບິດ? 

ອະທິບາຍ: ພະຍາດທ້ອງບດິຕ້ອງໃຊ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອໃນການປ່ິນປົວ (ແຕ່ວ່າຖອກທ້ອງບໍ່ຕ້ອງການ).   

 

ຖາມ: ມະຕິຈໍາແນກທ່ີສໍາຄັນທ່ີຄວນຄິດຫາ ໃນເດັກທ່ີມີເລືອດຢູ່ໃນອາຈົມແມ່ນຫຍັງ? 

ອະທິບາຍ: ໄສ້ສຸບໄສ້ (intussusception) 

 

ຖາມ: ການປ່ິນປົວເດັກທ່ີເປັນພະຍາດທ້ອງບິດມີຫຍັງແດ່ ແລະ ເປັນຫຍັງຈິງ່ໃຫ້ການປ່ິນປົວດັງ່ກ່າວ? 

ອະທິບາຍ: ພະຍາດທ້ອງບິດສ່ວນຫຼາຍແລ້ວແມ່ນເກີດມາຈາກຈລຸນິຊີ ຊ່ື “ຊິເກລາ” (Shigella).  ສ່ວນຫຼາຍແລ້ວຕ້ອງໄດ້

ໃຫ້ການປ່ິນປົວດ້ວຍຢາຕ້ານເຊ້ືອ ciprofloxacin. 

  

ຖາມ: ທ່ານຈະຕັດສິນໃຈໄດ້ແນວໃດ ວ່າຄວນຮັບເອົາເດັກທ່ີເປັນທ້ອງບິດເຂ້ົານອນໂຮງໝໍ ຫືຼບໍ?່ 

ອະທິບາຍ: ເດັກທ່ີຄວນເຂ້ົານອນໂຮງໝໍແມ່ນ: 

• ເດັກອ່ອນ (<2 ເດືອນ) 
• ເດັກເຈັບໜກັ, ຜູ້ທ່ີອ່ອນເພຍ, ມີທ້ອງເບັງ ແລະ ເຈັບໃນເວລາລູບຄໍາ ຫືຼ ຊັກ 
• ເດັກທ່ີມິພະຍາດອ່ືນທ່ີຕ້ອງໄດ້ຮັບເຂ້ົານອນໂຮງໝໍເພ່ືອປ່ິນປົວ 
• ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງຍ້ອນຖອກທ້ອງ 

ສາທິດ 
 

ເອົາຮູບ ແລະ ວິດິໂອຂອງອາການ ແລະ ອາການສົນ ຂອງພະຍາດທ້ອງບິດໃຫ້ນັກຮຽນເບິ່ງ  
• ຕາໂກນ 
• ຄູຜິວໜັງມາຍຊ້າ 
• ໃສ້ສຸດຢ່ອນ (rectal prolapse) 

ເຝກິປະຕິບັດ 
ແລະ ແນະນໍາ
ຄນື 

ໃຫ້ເຝິກປະຕິບດັໃຊ້ກລໍະນີຕົວຢ່າງດັງ່ຕ່ໍໄປນີ:້ 
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ກໍລະນີຕົວຢ່າງ: ພະຍາດທ້ອງບິດ  
ຂ້ໍມນູທ່ີຄເູຝກິຄວນປອ້ນໃຫ້ນັກຮຽນ ສ່ີງທ່ີນັກຮຽນເຮັດໄດ້ຖືກຕ້ອງ 

ທ້າວ ນ້ອຍ ອາຍຸ 3 ປີ, ຜ່ານມາແຂງແຮງດີ ມາກວດຢູ່ໂຮງ
ໝໍຍ້ອນ ຖອກທ້ອງມາໄດ້ 3 ວັນ. ມ້ືໜຶ່ງກ່ອນມາໂຮງໝໍ 

ເດັກເລີ່ມກນິ ໜ້ອຍລົງ. 

ຖາມ: ສ່ິງທໍາອິດທ່ີທ່ານຈະເຮັດແມ່ນຫຍັງ? 

ກະຕຸ້ນຖ້າຈໍາເປນັ: ເດັກມີອາການສຸກເສີນບໍ່? ຖ້ານັກຮຽນຖາມ

ກໍ່ ໃຫ້ຂໍ້ມູນດັງ່ຕ່ໍໄປນີ້: SpO2=95%. HR=110. ມືອຸ່ນ. 

CR <2ວິນາທີ.  ເດັກບໍ່ມີຕາໂກນ, ຄູຜິວໜັງມາຍພາຍໃນໜຶ່ງ 

ວິນາທີ ແລະ ດື່ມນໍ້າຢ່າງຟ້າວຟັ�ງ. (ເອາົຮູບ/ວິດິໂອໃຫ້ເບ່ິງຖ້າມ)ີ 

ຖາມ: ເຮົາຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ? ກະຕຸ້ນຖ້າຈໍາເປນັ: ນ້ອຍມີ

ອາການບູລິມະສິດບໍ?່  

ນ້ອຍຫົນຫວຍ. 

ຖາມ: ນ້ອຍຄວນຈະໄດ້ພົບແພດເວລາໃດ? 

• ຈດັລໍາດບັ (ແລະ ໃຫ້ການປ່ິນປົວສຸກເສີນຖ້າຈໍາເປັນ). ທວນຄືນ ຂ້ັນຕອນ

ໃນການຄຸ້ມຄອງກໍລະນີຄົນເຈັບ ຖ້າຈໍາເປັນ. 

• ກະຕຸ້ນໃຫ້ເບິ່ງປ້ືມຄູ່ມື ແຜນພູມ 2 ໜ້າ 5  

 

 

 

• ນ້ອຍບໍ່ມີອາການສຸກເສີນໃດໆ. 

 

 
• ນ້ອຍມີອາການບູລິມະສິດອັນໜື່ງ (ຫົນຫວຍ)  
 

 
• ແພດຕ້ອງໄດ້ກວດນ້ອຍໄວເທ່ົາທ່ີຈະໄວໄດ້ (ຢູ່ໜ້າຄິວ, ເດັກທ່ີມີອາການ

ສຸກເສີນເທ່ົານັ້ນ ທິ່ີຄວນໄດ້ພົບແພດກ່ອນລາວ) 

ຖາມ: ທ່ານຈະເຮັດຫຍັງຕ່ໍໄປ?  

ກະຕຸ້ນ: ທ່ານຢາກຮູ້ຫຍັງ ຫືຼ ຊອກຫາຫຍັງ? ປ້ອນຄໍາຕອບ 

ໃຫ້ແກ່ ຄໍາຖາມ/ຄໍາຮ້ອງຂໍ ທ່ີເຂົາເຈົ້າຢາກໄດ້ ໂດຍນໍາໃຊ້ຂ້ໍມູນ

ລຸ່ມນີ.້  

ປະຫວັດ: ລາວມີຖອກທ້ອງມາໄດ້ 3 ວັນ. ຖ່າຍປະມານ 5-6 

ເທ່ືອຕ່ໍມ້ື.  ອາຈົມມີເລືອດ. ລາວດື່ມຢ່າງຟ້າວຟັ�ງ. ບໍ່ໄດ້ຮັບຢາ

ຫຍັງມາກ່ອນ. ເດັກມີໄຂ້. ສັກວັກແຊງຄົບ ຕາມເກນອາຍຸ. ບໍ່

ມີອະຫິວາຢູ່ເຂດທ່ີຢູ່ອາໄສ.  ບໍ່ມີເຫດການຈດືມ້ານກະທັນຫັນ

ເກີດຂ້ືນ. 

 

ກວດກາ: ຫົນຫວຍ ແຕ່ຕ່ືນຊ່ືນ.  ທ້ອງອ່ອນດີ ບໍ່ເບງັ ບໍ່ມີ

ກ້ອນ.  ບໍ່ຈດື.  ຄູຜິວໜັງມາຍພາຍໃນໜືງ່ວິນາທີ. ຕາບໍ່ໂກນ.  

CR <2 ວິນາທີ. ນໍ້າໜັກ 15kg. ບໍ່ມີອາການສະແດງຂອງ 

ການຂາດ ສານອາຫານ. ບໍ່ມີໃສ້ສຸດຢ່ອນ (rectal 

prolapse). ເວລາທ່ີເອົານໍ້າໃຫ້ດື່ມ ເດັກດື່ມຢ່າງຟ້າວຟັ�ງ ແລະ 

ເບິ່ງຄືຫິວນໍ້າ 

• ເອົາປະຫວັດ ແລະ ກວດກາຮ່າງກາຍ (+/-ກວດເພ່ີມ) 

• ນ້ອຍຖອກທ້ອງມາດົນປານໃດແລ້ວ? 

• ຖ່າຍເປັນນໍ້າຈັກເທ່ືອ/ມ້ື? 

• ອາຈົມລາວມີເລືອດປົນຢູ່ນໍາບໍ?່ 

• ກິນ ແລະ ດື່ມໄດ້ບໍ?່ 

•  ມີຢາປະຈໍາບໍ່ ຫືຼໄດ້ຮັບຢາຫຍັງມາກ່ອນບໍ່? 

• ມີໄຂ້ບໍ່? 

• ສັກຢາກັນພະຍາດຄົບບໍ?່ 

• ມີເຫດການທ່ີມີອາການຈດືມ້ານກະທັນຫັນບໍ?່ 
• ທ້ອງລາວເປັນແນວໃດໃນເວລາລບູຄໍາ (ຄວນໃຫ້ນັກຮຽນສະແດງໃຫ້

ເຫັນນໍາວ່າລາວກໍາລງັຄໍາທ້ອງຢູ່) ? 

• ກວດຊອກຫາອາການຂາດສານອາຫານ? 

• ຊ່ັງນໍ້າໜັກເດັກ? 
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ຖາມ: ບງົມະຕິຈໍາແນກຂອງທ່ານມີຫຍັງແດ່? (ເບ່ິງຕາຕະລາງ 

11 ໜ້າ 127 ແລະ ຖາມ: ສາມາດເປັນ ຖອກທ້ອງ (ຖ່າຍ
ເປັນນໍ້າ) ຮຸນແຮງ, ທ້ອງບິດ, ໄສ້ສຸບໄສ້ ແລະ ອ່ືນໆ ໄດ້ບໍ?່) 

ກະຕຸ້ນ: ທ່ານຕ້ອງການຂ້ໍມູນກ່ຽວກັບ ປະຫວັດ ແລະ ກວດກາ
ເພ່ີມບໍ່ເພ່ືອຊ່ວຍໃນການຕັດສິນໃຈ?  

ຖາມ: ທ່ານຄິດວ່າບົງມະຕິທ່ີເປັນໄປໄດ້ຫຼາຍທ່ີສຸດແມ່ນຫຍັງ? 

ທ່ານຕ້ອງການກວດເພ່ິມໃດບໍ?່ 

• ນັກຮຽນຄວນສົນທະນາມະຕິຈໍາແນກ ຢູ່ຕາຕະລາງ 11. ສ່ິງດັງ່ກ່າວເປັນ
ໄປໄດ້ກັບ ທ້າວ ນ້ອຍ ບໍ?່ ເປັນຫຍັງຈິ່ງເປັນໄປໄດ້, ເປັນຫຍັງຈິ່ງເປັນໄປ

ບໍ່ໄດ້? 

 

• ພະຍາດທ້ອງບິດ ພ້ອມທັງຂາດນໍ້າປານກາງ  
• ພິຈາລະນາກວດນໍ້າຕານໃນເລືອດ ຫືຼ ເກືອແຮ່ (ຫືຼ ໃຫ້ສານນໍ້າຕານທາງ

ປາກ) ຍ້ອນວ່າເດັກຫົນຫວຍ (ເບິ່ງ ໜ້າ 133) 

ຖາມ: ການຄຸ້ມຄອງຂ້ັນຕ່ໍໄປແມ່ນຫຍັງ? • ໃຫ້ການປ່ິນປົວ ແລະ ການປ່ິນປົວແບບປະຄັບປະຄອງ  

ຖາມ: ທ່ານຈະໃຫ້ການປ່ິນປົວແນວໃດແດ?່ 

 

 

 

 

 

 

ຖາມ:  ແມ່ນຫຍັງແດ່ທ່ີເປັນຂ້ໍບົ່ງຊ້ີວ່າເດັກຕ້ອງໄດ້ເຂ້ົານອນ 

ໂຮງໝໍ? 

 

 

ກະຕຸ້ນ: ທ່ານຈະ/ສາມາດກວດເດກັຄືນເວລາໃດ ແລະ ທ່ານຈະ 

ປະເມີນຫຍັງແດ?່ 

ໃນເວລາທ່ີປະເມີນເດັກ ການຄືນຂອງສີຜີວ (CR) ແມ່ນ 1 

ວິນາທີ, ເດັກຕ່ືນຊ່ືນ ແລະ ດື່ມໄດ,້ ຕາບໍ່ໂກນ, ການມາຍຄືນ
ຂອງຄູຜິວໜັງແມ່ນປົກກະຕິ (ໝາຍຄວາມວ່າ ບໍ່ມີອາການ
ຂາດນໍ້າ)  

 

• ຕ້ອງໄດ້ປ່ິນປົວ ການຂາດນໍ້າ ແລະ ໃຫ້ຢາຕ້ານເຊ້ືອ  
• ເບິ່ງ ການປ່ິນປົວພະຍາດທ້ອງບດິ ໜ້າ 144-145   

• Ciprofloxacin 15mg/kg ສອງເທ່ືອຕ່ໍມ້ື ປະມານ 3 ວັນ 15 x 15 = 

225mg (ມີຢາເມັດ 250mg). 250mg ສອງເທ່ືອຕ່ໍມ້ື. 

• ເບິ່ງພາກ 5.2.2 ໜ້າ 132-135 ສໍາລັບການຄຸ້ມຄອງການຂາດນໍ້າ ປານ

ກາງ   
• ເບິ່ງການປ່ິນປົວຖອກທ້ອງ ແຜນ ຂ (ໜ້າ 135): ການປ່ິນປົວ ຂາດນໍ້າ

ປານກາງ  
• ໃຫ້ນໍ້າໂອຣາລິດ (ORS) ດື່ມຈາກຈອກເທ່ືອລະໜ້ອຍ ໃນໄລຍະ 4 

ຊ່ົວໂມງ ອີງຕາມນໍ້າໜັກ: 75 x 15mL = 1125mL  

 

• ອາຍຸ< 2 ເດືອນ ມີເລືອດຢູ່ອາຈົມ  

• ທ້ອງເບັງ/ເຈັບ  

• ອ່ອນເພຍ  
• ຊັກ  
• ຂາດນໍ້າຮ້າຍແຮງ  

 

• ຫັຼງຈາກ 4ຊ່ົວໂມງ, ຫືຼ ໄວກວ່ານັນ້ຖ້າແມ່ເປັນຫ່ວງ. ຊອກຫາອາການ

ຂອງການຂາດນໍ້າ. 
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ຖາມ: ທ່ານຈະບອກແມ່ແນວໃດ ວ່າເວລາໃດຄວນເອົາເດັກ ມາ

ກວດຄືນ? 

 

ຖາມ: ທ່ານຈະກວດຄືນຫຍັງແດ່ເມ່ືອເດັກກັບມາກວດພາຍໃນ 

2ມ້ື? 

ສົນທະນາ ການຄຸ້ມຄອງ, ແລະ ມັນຕ່າງຫຍັງກັບການປະຕິບດັ 
ຂອງເຂົາເຈົ້າ ໃນປະຈຸບນັ? ແນະນໍາວິທີແກ້ໄຂບັນຫາໃດໆທ່ີ

ອາດເກີດຂ້ືນ ຖ້າປະຕິບັດຕາມ ສ່ິງທ່ີໄດ້ແນະນໍາດັ່ງກ່າວ.  

 

• ເດັກສາມາດກັບບ້ານໄດ້  
• ແນະນໍາໃຫ້ກັບມາກວດຄືນພາຍໃນ 2ມ້ື 
• ຄວນກັບມາກວດຄືນໄວກວ່າທ່ີນດັໄວ້ ຖ້າເດັກມີອາການດັ່ງລູ່ມນີ້  

o ເດັກອາການໜກັຂ້ືນ  
o ບໍ່ສາມາດດື່ມໄດ້  
o ເປັນໄຂ້  

 

• ກວດເບິງ່ອາການເດັກທ່ີດີຂ້ືນ: ບໍມີ່ໄຂ້, ຖອກທ້ອງ ແລະ ມີ ເລືອດປົນ 
ໜ້ອຍລົງ, ຢາກອາຫານຫຼາຍຂ້ືນ. 

• ຕ້ອງໄດ້ປະເມີນການຂາດນໍ້າອີກ: ເບິ່ງວ່າເດັກອ່ອນເພຍ, ຕາໂກນ, ຄູຜິວ
ໜງັມາຍຊ້າບໍ່ ແລະ ສາມາດດື່ມໄດ້ບໍ ່

 

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ: 

• ເປັນຫຍັງຈິ່ງມີຄວາມຈໍາເປັນ ທ່ີຕ້ອງໄດ້ຮູ້ຈັກ ຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງ ຖອກທ້ອງ (ຖ່າຍເປັນນໍ້າ) ຮຸນແຮງ ແລະ ພະຍາດທ້ອງບິດ? 

o  ອະທິບາຍ: ພະຍາດດັ່ງກ່າວເກດີຂ້ືນຍ້ອນສາເຫດ (ພະຍາດ) ທ່ີບໍ່ຄືກັນ ແລະ ຕ້ອງການໆປ່ິນປົວທ່ີແຕກຕ່າງກັນ. 

• ສາເຫດອ່ືນທ່ີພາໃຫ້ເກີດມີເລືອດໃນອາຈົມເດັກມີຫຍັງແດ?່ 

o ອະທິບາຍ: ເບິງ່ປ້ືມຄູ່ມື ໜ້າ 145 

o ພະຍາດພາຍນອກ ເຊ່ັນ: ໄສ້ສຸບໄສ້. ຊືມເຊ້ືອເລືອດຍ້ອນຈລຸີນຊີ.  

o ພະຍາດທ້ອງບິດ ແມ່ນບໍ່ຄ່ອຍພົບໃນເດກັເກີດໃໝ່ ແລະ ເດັກອ່ອນ, ສະນັນ້ ມັນຈິ່ງຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ຄິດຫາ ຊືມເຊ້ືອເລືອດຍ້ອນຈຸ
ລີນຊີ ແລະ ພະຍາດພາຍນອກ ໃນເດກັດັງ່ກ່າວ  

• ອາການສົນຂອງພະຍາດທ້ອງບິດມີຫຍັງແດ່ ແລະ ທ່ານຈະປ່ິນປົວແນວໃດ? 

o ອະທິບາຍ: ເບິງ່ປ້ືມຄູ່ມື ໜ້າ 146 

o ອາການສົນທ່ີພົບຫຼາຍກວ່າໝູ່ແມ່ນ ການຂາດນໍ້າ.  ນອກຈາກນັນ້ຕ້ອງພິຈາລະນາ “ໄສ້ສຸດຢ່ອນ” (rectal prolapse) ແລະ ໝ

ວດອາການຮ່ວມໄຂ່ຫັຼງ-ເມັດເລືອດແດງແຕກ (Haemolytic Uraemic Syndrome -HUS). 

• ທ່ານຈະເຮັດແນວໃດ ຖ້າເດັກທ່ີເປັນທ້ອງບິດອາການບໍດ່ີຂ້ືນ ຫັຼງຈາກໃຫ້ການປ່ິນປົວປະມານ 2 ມ້ື? 

o ອະທິບາຍ: ເບິງ່ປ້ືມຄູ່ມື ໜ້າ 145 

o ຄວນຄິດຫາ ພະຍາດອາໂມເອບີອາຊີສ໌ (amoebiasis) ແລະ ໃຫ້ຢາ metronidazole 10mg/kg ສາມເທ່ືອ/ມ້ື ເປັນເວລາ 5 

ມ້ື  

ຈົບບົດຮຽນດ້ວຍການຖາມ: ສ່ິງດັງ່ກ່າວນີ້ແຕກຕ່າງ ຫືຼ ຄືກັບສ່ິງທ່ີທ່ານກໍາລັງປະຕິບດັໃນປະຈຸບນັແນວໃດ? ທ່ານຈະມີບນັຫາໃດບໍ່ໃນການ

ປະຕິບັດຄືດັງ່ແຜນດັ່ງກ່າວໃນໂຮງໝໍຂອງທ່ານ? 
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