
วิธีท ำงำนเรื่อง : การปฏิบัติงานในทีมกู้ชีพผู้ป่วยเด็ก รหัสเอกสำร  WI-PD-001 
วันเริ่มใช้………………………    

ฉบับที่  A  
หน้ำ    1/4 

ผู้จัดท ำ:        
 

……………………………………………….......... 
(ศ.น.อ.นพ.อนันต์ โฆษิตเศรษฐ) 

ต าแหน่ง : หัวหน้าสาขาวชิาเวชบ าบดัวิกฤติ 
 

…………………………………………………..... 
(อ.พญ.โรจนี เลิศบุญเหรียญ) 

ต าแหน่ง : อาจารย์ประจ าสาขาวิชาเวชบ าบัดวิกฤติ 
 

…………………………………………………...... 
(อ.นพ.มารุต จันทรา) 

ต าแหน่ง : อาจารย์ประจ าสาขาวิชาเวชบ าบัดวิกฤติ 
 

………………………………………………......... 
(ผศ.นพ.จรินทร์ แววพานชิ) 

ต าแหน่ง : อาจารย์ประจ าสาขาวิชาเวชบ าบัดวิกฤติ 
 

………………………………………………......... 
(รศ.นพ.ณัฐชัย อนันตสิทธิ)์ 

ต าแหน่ง : อาจารย์ประจ าสาขาวิชาเวชบ าบัดวิกฤติ 
 

………………………………………………......... 
(พว.อัมพร ถุงแก้วรุ่งเรือง) 

ต าแหน่ง : หัวหน้างานการพยาบาลกุมารเวชศาสตร์ 

ผู้ทบทวน  
 

……………………………………. 
     (อ.พญ.โรจนี เลิศบุญเหรียญ)  
ต าแหน่ง : ประธานทีมน าทางคลินิก   

ผู้อนุมัติ :  
 

…………………………………....                    
(ศ.นพ.อนันต์นติย์ วิสุทธิพันธ)์ 

ต าแหน่ง : หัวหน้าภาคกุมารเวชศาสตร์   

 
 
 
 
 



 

 

ทีมกู้ชีพผู้ป่วยเด็กคณะแพทยศำสตร์โรงพยำบำลรำมำธิบดี 

ต าแหน่งและหน้าที่ของสมาชิกในทีมกู้ชีพผูป้่วยเด็ก 

สถำนที่ – อาคาร 1  

– ศูนย์การแพทย์สิริกิติ ์
(ในอาคาร)  

– ผู้ป่วยสงัเกตอาการ 3 

– โรงพยาบาลรามาธบิด ี 

(นอกเหนือจากอาคาร 1)  

– ศูนย์การแพทย์สิริกิติ ์ 

– Skywalk 

– ศูนย์การแพทย์สมเด็จ
พระเทพรัตน์ฯ 

ทีม CPR ภาควิชากุมารฯ ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน อาคารศูนย์การแพทย์ฯ 

ต ำแหน่งและหน้ำที่ของสมำชกิในทีมกู้ชีพผู้ป่วยเด็ก  
ต ำแหน่ง หน้ำที่ 

1. หัวหน้ำทีม (แพทย)์ ควบคุมการท า CPR ทั้งหมดดังนี้ 
1. สั่งการรักษาต่างๆ ในขณะท า CPR 
2. ควบคุมการปฏิบัติของสมาชิกต าแหน่งอื่นๆในทีม 
3. ตัดสินใจหยุดปฏบิัติการช่วยฟื้นชีวิต 
4. ช่วยหรือทดแทนต าแหนง่อื่นๆ ตามความจ าเป็นและเหมาะสม 
5. ตรวจสอบ สรุปบันทึกและลงลายมือก ากับ ในแบบรายงานปฏบิตัิการช่วยฟื้น

ชีวิต (CPR record) 

ในเวลำ นอกเวลำ 
Fellow 
PICU 

Fellow 
เวร PICU 

*หากมีอาจารย์แพทยส์ามารถ
เปลี่ยนหัวหน้าทีมได้ตามความ
เหมาะสม 

2. ผู้ช่วยหำยใจ (แพทย์) ท าทางเดินหายใจให้โล่งและช่วยหายใจดังนี้ 
1. ท า mask ventilation ด้วย bag-valve-mask unit โดยใช้ FiO2 สูง ให้เร่ิม

ช่วยหายใจก่อนจ านวน 2 ครั้ง หลังจากนัน้ให้ CPR ในอัตราส่วนของการกด
หน้าอกและช่วยหายใจ 15:2  

2. ใส่ ETT ทันททีี่พร้อม แล้วตรวจสอบต าแหน่ง  

3. ช่วยหายใจทางท่อทางเดินหายใจ ในอัตรา 8-10 คร้ังต่อนาที 

4. ให้หลีกเลี่ยงการท า hyperventilation 

5. ประเมินความเพียงพอของการหายใจและภาวะแทรกซ้อน  

6. เปลี่ยนหรือช่วยต าแหนง่อื่นตามความจ าเปน็และตามค าสั่งของหัวหน้าทีม 

ในเวลำ นอกเวลำ 
R3  

รับปรึกษา 
นอกวอร์ด 

R2 
 เวรเด็กโต 

*วิสัญญีแพทย์ เป็นผูท้ าหนา้ที่ 
ในกรณีที่มี difficult airway  
และให้ Resident ท า IO แทน 



  

ทีมกู้ชีพผู้ป่วยเด็กคณะแพทยศำสตร์โรงพยำบำลรำมำธิบดี 

ต ำแหน่ง หน้ำที่ 
3. ผู้กดหน้ำอก (แพทย์) ท าการกดหน้าอกให้เกิดการไหลเวียนเลือดดังนี้  

1. กดหน้าอก (chest compression) ทันทีที่วนิิจฉัยว่าผู้ป่วยอยู่ในภาวะหัวใจ
หยุดเต้นโดยท าอยา่งถูกต้อง ต่อเนื่องไปไม่หยุด จะมีการขัดจังหวะชั่วคราว
เฉพาะเมื่อมีข้อบ่งชี้ จะมีการเปลี่ยนต าแหน่งระหว่างผู้ช่วยหายใจ และผู้กด
หน้าอกทุก 2 นาที หรือ กรณีที่หัวหน้าทีมเป็นคนสั่งการเปลี่ยน 

2. Push had, push fast (100-120 คร้ังต่อนาท)ี, ให้หน้าอกมีการคลายตัว 
(fully recoil) และมีการหยุดการกดหน้าอกให้น้อยครั้งและสั้นที่สุด  

3. เปลี่ยนหรือช่วยต าแหนง่อื่น ตามความจ าเปน็และตามค าสั่งของหัวหน้าทีม  

ในเวลำ นอกเวลำ 
R1 
IW 

R1 
เวร เด็ก 5,7 

*หรือตาม Resident/extern คน
อ่ืนที่ว่างมาเปลี่ยนกดหน้าอกทกุ 2 
นาท ี

4. ผู้ช่วยวินิจฉัยและรักษำด้วย
ไฟฟ้ำ (แพทย ์& พยำบำล) 

 R3 PICU ท าหนา้ที่เปน็
คนท า defibrillation  

 RN PICU เตรียมเครื่อง 
defibrillator 

 
 

ท าการวินิจฉัยและรักษาทางคลืน่ไฟฟา้หัวใจดังนี้ 
1. น าเครื่อง defibrillator  จาก PICU ไปยังจุดที่เกิดเหตุการณ์  
2. ติด monitor ECG ให้ได้เร็วที่สุด โดยใช้ paddle lead หรือ ติด electrode 
3. เตรียมและใช้เคร่ือง defibrillator โดยเลือก paddle ที่เหมาะสมกับเด็ก ทา 

conduction gel ที่ paddle ตั้งพลังงาน charge ไฟ และ ท า defibrillation 
ตามค าสัง่ของหัวหน้าทีม  

4. ใช้ผ้าแห้งเช็ดบริเวณหน้าอกที่เปื้อน conductive gel หลังท า 
5. เปลี่ยนหรือช่วยต าแหนง่อื่น ตามความจ าเปน็และตามค าสั่งของหัวหน้าทีม 

5. ผู้ให้ยำและสำรน  ำ  
(พยำบำล) 

ท าการให้สารน้ าและยาตา่งๆ ในขณะ CPR ดังนี ้
1. ถ้ามีหลอดเลือดด าส าหรับให้ยาและสารน้ า ให้ใช้เส้นที่มีอยู่ไปกอ่น  
2. ถ้ามี central line ให้ใช้ central line แทน  
3. เปลี่ยนสารน้ าเป็น NSS 1000 มล. ต่อ 3-way, extension tube ให้พร้อม 
4. ถ้าไม่มี IV line อยู่ก่อนให้เปิด peripheral line ด้วย IV catheter ก่อน  
5. เตรียมยาและให้ยาตามค าสั่งการรักษาของหัวหน้าทีม  
6. เตรียมอุปกรณ์และช่วยแพทย์ในกรณีที่ต้องเปิด central line หรือ IO 
7. เปลี่ยนหรือช่วยต าแหนง่อื่น ตามความจ าเปน็และตามค าสั่งของหัวหน้าทีม 

 
 
 
 

ในเวลำ นอกเวลำ 

RN  
NICU & IW 

RN 
NICU & IW 

*R หรือ Fellow ท าหนา้ที่ในกรณี
ที่มีปัญหาเรื่องการ      access 
line โดยท า IO / central line 



 

ต ำแหน่ง หน้ำที่ 

6. ผู้จดบันทึกและช่วยเหลืออื่นๆ 
(พยำบำล) 

RN  Ward 

ท าการจดบนัทึกและรายงานดงันี้ 
1. จดบันทึกแบบรายงานปฏบิัติการช่วยฟื้นชีวิต (CPR record) โดยบันทึกข้อมูล

ให้ครบถ้วน บันทึก เวลาให้ถูกต้อง พร้อมลงลายมือชื่อผูบ้ันทึก circulating 
nurse  

2. เตรียมอุปกรณ์เกี่ยวกับ airway, ventilation และ suction bag-valve unit 
ต่อ O2 เปิด flow อย่างน้อย 10 LPM  

3. Oral airway, ETT, laryngoscope, style- Strapped tube 
4. Suction 
5. ช่วยแพทย์ใส่ท่อช่วยหายใจ  
6. ช่วยบบี bag ช่วยหายใจ 
7. ช่วยดูดเสมหะ ชว่ยเปิด IV line, เตรียมสารน้ า เตรียมยา 
8. รายงานผลการ monitor และการรักษาที่ให้ต่อหัวหน้าทีม  
9. ส่ง CPR record ให้หัวหน้าทีมตรวจสอบและลงลายมือชื่อก ากบัหลังเสร็จสิ้น

การปฏิบัติการชว่ยฟื้น 
 


