
แนวทางการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง Stroke onset ≤ 3.5 hr. (Stroke fast track) 
 

คัดกรองผู้ป่วย 
คัดกรองโดย BEFAST 

B: Balance เดินทรงตัวไม่ได้  
E: Eyes มองเห็นไม่ชัดทันทีทันใด เห็นภาพซ้อน 
F: Face ชาที่ใบหน้า หน้าเบี้ยว ปากเบี้ยว 
A: Arms แขน ขา อ่อนแรง ข้างใดข้างหน่ึง 
S: Speech พูดไม่ชัด พูดสับสน พูดล าบาก 
T: Time ระยะเวลาที่เริ่มมีอาการ  
 

Onset ≤ 3.5 hr. 

Stroke Fast Track 

In Charge Nurse 
1. รายงานแพทย์ทันที  
2. เตรียมเอกสาร Stroke fast track  
3. ประสาน Lab, Xray ขอผลด่วน 
4. ประสานแจ้ง CT ส่ง Stroke fast 
track  
5. เตรียมญาติสายตรง 
5. ประสาน ทีม Refer เตรียมพร้อม 

Leader/ Member Nurse 
1. ประเมิน Primary Secondary survey 
2. จัดผู้ป่วยนอนศีรษะสูง 30o 
3. ส่ง lab: CBC, BUN, Cr., Electrolyte, 
PT, INR 
4. EKG 12 leads, CXR 
5. NSS 1,000 ml. iv 80 ml./hr. 
6. re-assessment q 15 min. 
7. ชั่งน้ าหนักผู้ป่วย 

แพทย์ ER  
1. ประเมิน Primary 
Secondary survey 
2. ประเมิน NIHSS score 
3. ประสาน Refer  
4. อธิบายแผนการรักษากับญาติ 
 

ภายใน 30 นาที 

ส่ง CT brain non contrast Nurse 1: ย้ายผู้ป่วยไปท่ี ER ทันที ไม่ต้อง
รอผล CT 
Nurse 2: รอรูป CT และน ารูปไปให้
แพทย์ ER  แม่ข่าย Consult Med./  

Neuro surg. (hemorrhage) 

Refer รพ.แม่ข่าย Refer รพ.ที่มีศักยภาพ Admit 

แพทย์ ER: ประเมิน CHA2DS2VASc, 
HAS-BLED, Order Acute ischemic 
stroke 
พยาบาล Ward: รายงานเคสทีม IMC 

พยาบาล ER รายงานเคสทีม IMC 


