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● ผูปวยที่เคยมีประวัติพฤติกรรมรุนแรง

● ผูที่มีอาการแสดงที่เปนสัญญานพฤติกรรมรุนแรง  
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พฤติกรรมกาวราว ?



● ผูที่มีอาการแสดงที่เปนสัญญานพฤติกรรมรุนแรง
 
➢ การแสดงออกทางสีหนา/ทาทาง

■ สีหนาบึ้งตึง โกรธ แววตาไมเปนมิตร
■ กัดกรามแนน ดวงตาเปดกวาง
■ ทาทางเครียด ไมผอนคลาย 
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พฤติกรรมกาวราว ?



● ผูที่มีอาการแสดงที่เปนสัญญานพฤติกรรมรุนแรง

➢ การเคลื่อนไหว การกระทํา
■ กระวนกระวาย อยูไมนิ่ง เดินไปมา 
■ ตัวเกร็ง กํามือแนน กําหมัด
■ กระแทกหรือ กระทําดวยความรุนแรง 
■ หยุดการกระทําที่ทําอยูทันทีทันใด
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พฤติกรรมกาวราว ?



● ผูที่มีอาการแสดงที่เปนสัญญานพฤติกรรมรุนแรง 

➢ การแสดงออกทางคําพูด
■ เงียบเฉยผิดปกติ
■ โตตอบดวยนํ้าเสียงหวน
■ พูดกาวราว วิพากวิจารณ ตําหนิติเตียน 

ดาวาคําหยาบ สาปแชง 

➢ การเปลี่ยนแปลงความรูสึกอยางทันทีทันใด
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พฤติกรรมกาวราว ?



การพูดคุยกับผูปวย 
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● ทาทีเปนมิตร สงบ จริงใจ

● พูดคุยดวยนํ้าเสียงนุมนวล
 

● ใหผูปวยไดระบายความคิด

● แยกผูปวยออกจากสถานการณ 
ลดสิ่งแวดลอมกระตุนผูปวย



การเตรียมอุปกรณการผูกยึด 
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● ผาผูกยึด ควรเปนผาที่แข็งแรง เหนียว 
แตนุม และมีลักษณะพรอมใช 

● ตําแหนงขอมือขอเทา และลําตัว 

● เตียงที่สามารถใชผาผูกยึดได 



10

https://richardswsmith.files.wordpress.com/2020/11/437
bc5547cb05ce157c78439f200feeb_large.jpg
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https://o.quizlet.com/aBW7-FPuZvMipzm3xPE5SA.jpg

https://www.pinterest.com/pin/583497695449310990/



ทีมที่ดูแลรักษา
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● ควรมีอยางนอย 5-6 คน มีการตกลงรวมกัน ปฏิบัติ
ไปในแนวทางเดียวกัน 

● แพทย  หรือ พยาบาล หรือสมาชิกที่สามารถพูด
เบี่ยงเบนความสนใจ

● สมาชิกคนที่เขาจับผูปวย เมื่อผูปวยเผลอ

● สมาชิกทีช่วยจับแขนขาเพื่อการผูกยึด 



ขอควรปฏิบัติ
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● การเขาจับควรทําขณะผูปวยเผลอ

● ผูนําทีมตองใหสัญญาณในการเขาจับผูปวย

● การเขาจับควรยึดจับบริเวณขอพับใหญๆ 
ขอศอก เขา เปนตน 

● ควรผูกยึดผูปวยในทานอนหงาย



ขอควรปฏิบัติ
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● การผูกยึดที่ดีควรใชนิ้วมือ 2 นิ้ว
สอดใตผาผูกยึดได 

● ตรวจเยี่ยมประเมินทุก 15-30 นาที การเปลี่ยนทา 
การรับประทานนํา้ อาหาร การขับถาย

● เมื่อสงบลง พูดคุยรูเรื่องจึงยุติการผูกยึด



ยาทางจิตเวชเบื้องตนสําหรับสถานการณนี้
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Haloperidol 5 mg IM q 30 minutes EPS; dystonia, akathisia

Diazepam 10 mg IV, IM Respiratory repression 

Risperidone solution 2-4 cc oral  Sedative

First choice; antipsychotic
ระวัง alcohol intoxication 



ยาทางจิตเวชเบื้องตน
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Sertraline (50) 1 tab oral OD pc เย็น Loss appetite, N/V, palpitate 

Lorazepam 0.5-1 mg oral hs Sedative , daytime somnolence

….. ….

บุคคลากรผูเหนื่อยลา และหัวรอน หงุดหงิดมานานเหลือเกิน 
ควร work up baseline metabolic profile 



Thank you 
For your attention
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