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กระบวนการดแูลผู้ป่วย Syncope  
   
       
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 

                        ผูจ้ดัท า ผูร้บัรอง ผูอ้นุมตั ิ
         

                           
           ( นายธนกร วฒันวเิชยีร )  
             นายแพทยช์ านาญการ      

 

            
           ( นายพสุ จนัทรเ์พญ็ )  
     ประธานคณะอนุกรรมการทมีPCT 

  

  
(นาฐาปกรณ์ พรประภาศกัดิ)์ 

ผูอ้ านวยการโรงพยาบาลบา้นนา 
 

 

ผู้ป่วยหมดสติหรือไม ่

 

มีภาวะ Unstable , Vital Sign ผิดปกติหรือไม่ ? 
 

Admit ในโรงพยาบาลทุกราย 
 
 

สาเหตุของ Syncope คืออะไร ? 
 

Cardiac syncope 
 
 

Orthostatic 
hypotension 

 
 

Reflex syncope 
 
 
 

ไม่มีสาเหตุที่ชัดเจน
หรือแยกสาเหตุไม่ได้ 

 

Admit 
 

Discharge ถ้าตอบสนอง
ต่อการรักษาเบ้ืองต้น 

 
 

Discharge 
 
 

ประเมินความเสี่ยง 
 

Discharge 
 
 

              การวินิจฉยัแยกโรค  
 ล้ม /  อัมพฤต อัมพาต / เวียนศีรษะ 

เป็นชั่วคราวและหายเองได้หรือไม่? 
 

เกิดจากทั้งสมองขาดเลือด ชั่วคราว? 
 

ภาวะเป็นลม ( Syncope)  
 

สมองกระทบกระเทือน  
( Cerebral concussion )Xn 

. ได้ยา หรือ สารเคมีที่กดการ
ทำงานของสมอง                     
. อัมพฤต อัมพาต                      
. Survivor of cardiac arrest 

ชัก   
 

ประวัติ Syncope, Physical exam, Orthostatic BP,EKG 12 Leads, Trop T, Echocardiogram 

ผู้ป่วย Syncope หลังประเมินที ่ER แล้ว ห 
 

Admit /Observe นิ 
 
 

Low risk 

 
Intermedieat/High risk 

 

มี 

 ไม่มี 

 

ใช ่

ไม่ 

ไม่ 

ไม่ 

ไม่ 

หมดสติเองหรือไม่? 
 ใช ่

ใช ่

ใช ่


