
Primary care Stroke

อ ำเภออรญัประเทศ



สถานการณ์โรคหลอดเลือดสมอง อรัญประเทศ
อัตราป่วยและอัตราตาย โรคหลอดเลือดสมอง

(I60-I69) ต่อแสนประชากร อ.อรัญประเทศ

จ.สระแก้ว ปี พ.ศ. 2560-2563

จ ำนวนผู้ป่วยและตำยโรคหลอดเลือดสมอง 
อ.อรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว พ.ศ. 2562-2563

ประเภทโรคหลอดเลือดสมอง ปี พ.ศ. 2562

จ านวน/ร้อยละ

ปี พ.ศ. 2563

จ านวน/ร้อยละ

1 .  โ ร คหลอด เ ลื อ ดสมอ ง

ทั้งหมด (I60-I69)

- ป่วย 271 73

ตาย (เป้าหมาย ≤ ร้อยละ 7) 28 (10.33) 5 (6.85)

2. โรคหลอดเลือดสมองแตก

(I60-I62)

ป่วย 50 19

ตาย (เป้าหมาย ≤ ร้อยละ 25) 15(30.00) 4 (21.05)

3. โรคหลอดเลือดสมองตีบ (I63)

ป่วย 204 49

ตาย (เป้าหมาย ≤ ร้อยละ 5) 11 (12.38) 1 (2.04)
(จำก HDC : 27 มกรำคม 63)
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ป่วย ตาย Linear (ป่วย)



Stroke

ลดป่วย ลดตาย

“ยิ่งเร็ว  ย่ิงรอด”

พัฒนาศักยภาพบุคลากร
- ประชุม จนท.สธ.ที่เกี่ยวข้อง

- ประชุม/อบรม อสม./ผู้น ำ
ชุมชน

การส่งเสริม ป้องกัน
1. กำรสร้ำงกระแส
2. สร้ำงแกนน ำ 3อ 2ส 
3. ร่วม/สนับสนุนองค์กรภำคี
เครือข่ำย ร่วมด ำเนินกำรฯ
4.กำรคัดกรอง/ประเมินโอกำส
เสี่ยง
5. กำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
6. กำรสังเกตอำกำร signs 
alert stroke
7. EMS Members การฟื้นฟู

- Intermediate care / 
Palliative care
- Rehabitation Clinic
- Thai COC

ข้อมูล
- บันทึกผล CVD risk 
- บันทึกผลกำรปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
- ผู้ป่วยเข้ำรับกำรรักษำ

การจัดระบบการให้บริการ
1. Stroke Fast  track
2. Referal system
3. Stroke unit
4. Clinic DPAC

รพ.สต
รพ.

รพ.สต./รพ.

รพ.สต.
กำรด ำเนินงำนปี2562



เป้าหมายของการพฒันาปี 2563

1 ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจในโรคหลอดเลือดสมองไม่น้อยกว่า80 % 

2 ประชาชนกลุ่มเสี่ยงได้รับการคัดกรอง 100 %

3 มีการลดปัจจัยเสี่ยงในกลุ่มโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง หัวใจ ไม่น้อยกว่า 90 % 

4 ผู้ป่วย Stoke ได้รับการเข้าระบบ Stroke fast track ไม่น้อยกว่า 90 % 

5 ผู้ป่วย Stroke ได้รับการส่งต่อ และได้รับการรักษาภายใน 3 ชั่วโมง คิดเป็น 100 %



กระบวนการ

1 กลุ่มอายุ 35 ปีขึ้นไปได้รับการคัดกรองความเสี่ยงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง

2 การให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่ ประชาชน และผู้ป่วยโรคเรื้อรัง กลุ่มเสี่ยง ที่มีโอกาสเกิด

อาการเฉียบพลันของโรคหลอดเลือดสมอง

3 จัดอบรมให้ความรู้ อสม. ในการค้นหาผู้ป่วย

4 ประชาสัมพันธ์ให้รับบริการรถฉุกเฉิน 1669

การเข้าถึง การดูแล

ในชุมชน



กระบวนการ (ต่อ)

1 การคัดกรองโรคหลอดเลือดสมองในประชาชนกลุ่มเสี่ยง

2 การจัดบริการและแนะน าแนวทางลดปัจจัยเสี่ยง

3 ประชาสัมพันธ์ ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน 1669 ให้มีความเข้าถึงการรับผู้ป่วย และรักษา

เบื้องต้นให้มีความไวมากขึ้น

4 ด าเนินการขึน้ทะเบียนจัดท าแผนที่ (mapping) กลุ่มเสี่ยงเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 

ไขมัน

การดูแลโดย รพ. / รพ.สต.



การรักษาและการส่งต่อ 

1. มีการจัดท า CPG ในการดูแลผู้ป่วย Stroke และปรับปรุงให้ได้กับบริบทของ

โรงพยาบาล

2. เพิ่มศักยภาพด้านความรู้ความช านาญของบุคลากร สามารถประเมินอาการผู้ป่วย

ให้ทันเวลาที่โรงพยาบาลชุมชน

3. เพิ่มศักยภาพเกี่ยวกับการดูแลผู้ป่วยที่มีประสิทธิภาพ

4. พัฒนาเครือข่ายระบบการดูแลผู้ป่วย โดยมีโรงพยาบาลอรัญประเทศเป็นแม่ข่าย 

มีการพัฒนาระบบการปรึกษา แพทย์เฉพาะทางโรคหลอดเลือดสมอง มีการประสาน

การส่งต่อ จัดท าแนวทางในการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองในระยะเฉียบพลัน



การรักษาและการส่งต่อ (ต่อ) 

5. ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองได้รับการส่งต่ออย่างรวดเร็วภายใน 30 นาที

6. ก าหนดแนวทางการส่งต่อ ระหว่างการส่งต่อมีการประสานงาน และมีพยาบาลใน

การน าส่ง 

7. พัฒนาการเฝ้าระวังและดูแลระยะเฉียบพลัน ให้เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องแบ่งเป็น ER 

IPD OPD รพ.สต. เพื่อให้ระบบ Stroke fast track มีประสิทธิภาพ



1. CVD Risk Score

เสีย่งต ่า เสีย่งปานกลาง



2. Mapping



แนวทางพัฒนาต่อเนื่อง (ต่อ)

6. พัฒนาระบบ IT การใช้ GPS  ในการก าหนดกลุ่มเสี่ยงและสามารถ
เข้าถึงผู้ป่วยได้เร็วยิ่งขึ้น

7. พัฒนาการเฝ้าระวัง CVD Risk Score ให้สามารถปรับปรุงใช้ได้ ตาม
บทบาทของโรงพยาบาลในการเฝ้าระวังกลุ่มเสี่ยง

8. พัฒนาระบบประสานงานส่งต่อผู้ป่วยให้มีความรวดเร็ว ลดขั้นตอนให้
ผู้ป่วยได้รับการรักษาเร็วขึ้น

9. พัฒนาระบบการดูแลต่อเนื่องแก้ผู้ป่วย โดยทีมสหสาขาวิชาชีพ เช่น 
แพทย์ พยาบาล กายภาพบ าบัด Care giver และโภชนากร



เป้าหมาย
Golden Period ในการให้

ยา rt-PA ภายใน 270 นาที

หรือ 4 ช่ัวโมงคร่ึง

ถ้ามีอาการในข้อ 1–3 ข้อใดข้อหน่ึง ต่อไปนี ้(FAST)

1. ปากเบีย้ว หนังตาตก เห็นภาพซ้อน หรือมองไม่เห็นข้างใดข้างหน่ึง (F : Face)

2. แขนขาชา/อ่อนแรงข้างใดข้างหน่ึง/เดนิเซ (A : Arm/Leg)

3. พูดไม่ชัด/พดูไม่ได/้ฟังไม่เข้าใจ (S : Seepd)

ระยะเวลา (T : Time หมายถงึ ระยะเวลาตั้งแต่เกิดเหตุการณ)์ 



การติดตามข้อมูล
• 1. ทะเบยีนผูป่้วย กลุ่มเสีย่ง CVD Risk 

• 2. ทะเบยีนผูป่้วย Stroke

• 3. ทะเบยีนการเยีย่มบา้น COC

• 4. ทะเบยีน รายชือ่ อสค. Stroke 

• 5 .ขอ้มลูการขึน้ทะเบยีน EMS member 



Thank You 


