
 
 

แนวทางการรักษาและส่งต่อ  
(Clinical Practice Guideline) 

 
 

  

เรื่องที่ 7 : แนวทางการรักษาและส่งต่อผู้ป่วย  
Acute Coronary Syndrome 

 

ผู้จัดท า : คณะกรรมการทีมน า
ทางคลินิก รพ.โคกศรีสุพรรณ 

 

 

หน่วยงานที่ใช้ :  
รพสต.ในอ าเภอโคกศรีสุพรรณ 

 

ฉบับที่ 2 
วันที่เริ่มใช้ 

1 กุมภาพันธ์ 2564 
 

 
ผู้ตรวจสอบ 

 
(นพ.ภาษิต พิพิธวณิชธรรม) 

นายแพทย์ปฏิบัติการ 
ประธานทีมน าทางคลินิก 

ผู้อนุมัติ 

 
(พญ.ณัฐปภัสร์ นวัตชัยศิริกุล) 

นายแพทย์ช านาญการ  
รักษาการผู้อ านวยการ 

โรงพยาบาลโคกศรีสุพรรณ 
 

 

บนัทกึการประกาศใช/้ปรบัปรงุ 

ฉบับที่ วัน/เดือน/ปี รายละเอียด แก้ไขโดย อนุมัติโดย 
1 1 เม.ย.61 - พญ.ณัฐปภัสร์ ผู้อ านวยการรพ. 
2 1 ก.พ.64 - นพ.ภาษิต ผู้อ านวยการรพ. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แนวทางการรักษาและส่งต่อผู้ป่วย  
Acute Coronary Syndrome ส าหรับ รพสต. 

ผู้ป่วยเจ็บหน้าอก 

          Typical Chest Pain มีครบทัง้ 3 ขอ้ 
     1. เจ็บหน้าอกแบบกดทบั/แบบบบีเคน้ 
         อาจร้าวไปกราม/ไหลด่้านซ้าย 
     2. เจ็บเมือ่ท ากจิกรรม 
     3. อาการดขีึน้เมือ่หยดุท ากจิกรรม 

วินิจฉัย ACS 
         มี Risk ขอ้ใดต่อไปนี ้
1. โรคเบาหวาน 
2.โรคความดันโลหิตสูง 
3.โรคไตวายเรื้อรัง 
4.โรคไขมันในเลือดสูง 
5.มีประวัติหลอดเลือดหัวใจตีบ 
6.ประวัติคนในครอบครัวเสียชีวิตจากโรคหัวใจ 
7.สูบบุหรี่ 
8.อายุ (ชาย>45 ปี หญิง >55ปี) 
9.Old CVA 
 

ใช่ 

1.  กรณยีงัเจบ็หน้าอก และ BP >90/60 
mmHg ให้ Isodill (5) 1 tab SL  
2. O2 cannula 2L/min Keep O2 sat >95% 
3.  โทร Consult แพทย์เวรรพ.โคกศรฯี 
 

ส่งต่อโรงพยาบาลทันที 
042-766105 หรอื 1669 

ส่งโรงพยาบาล 
เพื่อท า EKG 

แผนกฉุกเฉินรพ.โคกศรีสุพรรณ โทร. 042-766105             ปรับปรุงเมื่อวันที่ 1 กุมภาพันธ์ 2564 

ใช่ 

ไม่ใช่ 

รกัษาตามอาการ 
เช่น GERD/Costochondritis 

 

ไม่ใช่ 



 


