


• เพื่อใหเ้ขา้ใจพฤตกิรรมผูป่้วยฉุกเฉิน

• เพื่อใหบุ้คลากรประเมนิความเสีย่งได้

• เพื่อใหเ้จา้หน้าทีใ่ชก้ าลงัอย่างเหมาะสม

• เพื่อสรา้งความปลอดภยัแก่ผูป่้วย บุคลากร 
และประชาชน

วตัถปุระสงค์การอบรม





ผูป่้วยฉุกเฉินทีอ่าจมพีฤตกิรรม
รุนแรง



ผูป่้วยฉุกเฉินทีอ่าจมี
พฤตกิรรมรุนแรง

คนป่วยคุม้คลั่ง คอื บุคคลทีม่ี

อาการผดิปกตทิางอารมณ์หรอื

พฤตกิรรม จนไมส่ามารถควบคมุ

ตนเองได้



การประเมนิว่า

บุคคลน้ันมคีวามเสีย่งเพยีงใด

สามารถก่ออนัตรายไดห้รอืไม่

จ าเป็นตอ้งใชม้าตรการใด







ผูป่้วยไมใ่ช่อาชญากรทกุคน แต่
ทกุสถานการณ์ตอ้งไดร้บัการ
ประเมนิความปลอดภยั



สญัญาณเตอืนก่อนเกดิ

เหตุ















การระงบัเหตอุยา่งมปีระสทิธภิาพและปลอดภยัท าเป็นทมี อยา่งน้อย คนขึน้ไป

ชุดเจรจาต่อรอง คน ท าหน้าทีพู่ดคยุ ดงึดดูความสนใจ และเบีย่งเบนสายตาผูก่้อเหตุ

ชุดไมง้า่มส่วนบน คน ถอืไมง้่ามรปูตวั ขนาดใหญ่ มุ่งเน้นล็อกบรเิวณล าตวั หน้าอก หรอื

เอว เพื่อดนัผูก่้อเหตใุหต้ดิก าแพงหรอืจ ากดัทศิทางการเดนิ

ชุดไมง้า่มส่วนล่าง ไมต้ะขอ คน ถอืไมง้่ามขนาดเล็กหรอืไมต้ะขอ มุ่งเน้นเกี่ยว ขดั หรอื

บล็อกบรเิวณขอ้เทา้และขา เพื่อใหผู้ก่้อเหตเุสยีการทรงตวัและลม้ลง

ชุดจู่โจมและพนัธนาการ คน ถอืโล่ป้องกนัตวัคอยคมุเชงิ เมื่อผูก่้อเหตลุม้ลงหรอืถกูล็อก

จนขยบัไม่ได้ จะเขา้ชารจ์เพื่อปลดอาวธุและใส่กญุแจมอืทนัที

รูปแบบการจัดทีมปฏิบัติการ (ยุทธวิธีเป็นชุด)









แนวทางการดูแลผูป่้วยจิตเวช
และสารเสพติดฉุกเฉิน

นายแพทย ์อรรถชยั ศรบีญุยงค์

จิตแพทย ์โรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราชตะพานหิน





แบบประเมินพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรง [Overt Aggression 
Scale] หรือ OAS score





แบบประเมินพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรง [Overt Aggression 
Scale] หรือ OAS score

• ผูป่้วยมีพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรง เช่น พูดเสียงดงั แต่ยงัรับฟัง เตือนแล้วสงบลงได้

OAS = 1 

• ผูป่้วยมีพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรงเร่ิมควบคุมไม่ได้ มีท่าทีท่ีอาจเกิดอนัตรายต่อตนเองและผูอ่ื้น หรือ
ทรัพยสิ์น * 5 สัญญาณเตือน

OAS = 2 

• ผูป่้วยมีพฤติกรรมกา้วร้าวรุนแรงไม่สามารถควบคุมตวัเองได้ เกดิอนัตรายต่อตนเองและผู้อ่ืน หรือ
ทรัพย์สิน

OAS = 3





แผนผงัการดูแลผูป่้วยจิตเวชและสาร
เสพติดฉุกเฉินตามสถานท่ีต่างๆ















หลกัการส าคญั

• พดูคยุประเมินอาการ, OAS

• พจิารณาความปลอดภยัของบคุคลากรและคนไข้

• ประสานตาม ช่องทางด าเนินการ

• ลดการกระตุน้ ไม่เขา้คกุคาม หรอื ควบคมุตวั ติดต่อเจา้หนา้ท่ี

• เคลียร ์สภาพแวดลอ้ม รอเจา้หนา้ท่ี



ขอบคุณครับ



โรคจิตเวชทั่วไป และ การ
รกัษาเบือ้งตน้

เพ่ือการเขา้ใจและชว่ยเหลือกนัในชุมชน

นายอรรถชยั  ศรีบุญยงค ์ จิตแพทย ์โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชตะพานหิน 

จงัหวดัพิจิตร



• สุขภาพของ ใจ ความคิด และอารมณ์

• ทุกคนมีปัญหาสุขภาพใจได ้
สุขภาพจติคืออะไร



โรคจิตเวชคืออะไร

•ความผดิปกติของ ความคิด อารมณ์ 
พฤติกรรม และการรับรู้
•ส่งผลต่อการใชชี้วิต การเรียน การท างาน 
และความสมัพนัธ์
•ไม่ใช่ความอ่อนแอ และสามารถรักษาได้



สาเหตุของโรคจิตเวช

• ชีวภาพ : สารเคมีในสมอง พนัธุกรรม

• จิตใจ : ความเครียด การสูญเสีย บาดแผลทางใจ

• สงัคม : ครอบครัว ส่ิงแวดลอ้ม เศรษฐกิจ

•

มกัเกิดจากหลายปัจจยัร่วมกนั



กลุ่มโรคจติเวชทีพ่บบอ่ย

• โรคทางอารมณ์

• โรคซึมเศรา้ [Depression]

• โรควิตกกงัวล [Anxiety Disorder]

• โรคไบโพลาร ์[Bipolar Disorder]

• โรคท่ีมีอาการทางจิต

• โรคจิตเภท [Schizophrenia]

 โรคอาการทางจิต และ อารมณจ์ากสารเสพติด[substance 
induce  psychosis and mood disorder]

 โรคติดสารเสพติด [substance use disorder]



• เศรา้ เบ่ือ ทอ้

• ไมอ่ยากท ากิจกรรม

• นอนไมห่ลบั / หลบัมาก

• คิดวา่ตนเองไรค้า่

อาการโรคซมึเศร้า



• กงัวลมาก คิดมากตลอดเวลา

• ใจสั่น เหง่ือออก มือสั่น

• กลวัโดยไมมี่เหตุผลชดัเจน

อาการโรควิตกกังวล



• หูแวว่ เห็นภาพหลอน

• คิดหรือพูดสบัสน

• แยกความจริงกบัจินตนาการไมไ่ด ้

อาการโรคจติเภท



 เศรา้ เบ่ือหน่าย ทอ้แท ้ส้ินหวงั

 เครียด คิดมาก วิตกกงัวล

 หงุดหงิด ฉุนเฉียว

 หูแวว่ ภาพหลอน ระแวง

โรคอาการทางจิต และ อารมณ์
จากสารเสพติด



 มีอาการด้ือสาร : ตอ้งใชม้ากข้ึนเร่ือยๆ, แรงข้ึน เพ่ือใหไ้ดผ้ลเทา่เดิม

 มีอาการขาดยา : ตามชนิดของสาร

 มีความจะหาสารมาใชส้ม ่าเสมอ

 กระทบการใชชี้วิต การงาน ความสมัพนัธ์

โรคติดสารเสพติด



สัญญาณอันตรายทีค่วรพบแพทย์

• มีความคิด ท ารา้ยตนเองหรือผูอ่ื้น

• อาการรุนแรง รบกวนชีวิตประจ าวนั

• ไมส่ามารถควบคุมอารมณห์รือพฤติกรรมได ้

• ไมร่ับประทานอาหาร ไมน่อนหลายวนั



 การรกัษามกัใช ้ หลายวิธีร่วมกนั

• การใชย้า

• การบ าบดัทางจิตใจ

• การดูแลตนเองและสงัคมสนับสนุน

การรักษาโรคจติเวชเบือ้งตน้



การรักษาดว้ยยา

• ชว่ยปรับสมดุลสารเคมีในสมอง

• ตอ้งใชภ้ายใตก้ารดูแลของแพทย์

• หา้มหยุดยาเอง

• อาจมีผลขา้งเคียงในชว่งแรก



การบ าบัดทางจติใจ

• พูดคุยกบัแพทยห์รือนักจิตวิทยา

• ชว่ยระบายความเครียด

• เรียนรูก้ารจดัการอารมณ์



การดูแลตนเองเบือ้งต้น

• นอนหลบัพกัผอ่นใหเ้พียงพอ

• ออกก าลงักายสม ่าเสมอ

• หลีกเล่ียงแอลกอฮอลแ์ละสารเสพติด

• พูดคุยกบัคนท่ีไวใ้จ



บทบาทของ อสม. และคนรอบข้าง

• สงัเกตอาการผิดปกติ

• รับฟงั ไมต่ าหนิ

• แนะน าใหพ้บแพทย์

• เป็นก าลงัใจใหผู้ป่้วย



• โรคจิตเวช รกัษาได้

• เขา้ใจ = ลดการตีตรา

• ชุมชนชว่ยกนัดูแลสุขภาพใจได ้

• ไม่ท้ิงใครไวข้า้งหลงั

สรุป
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