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Caring of Burn Patients in Air Transportation
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Moderate and severe bum patients without ploper caring may cause of death. Air transportation

is the best way of proper and fast caring them, which can save time and affects by ground transportation.

However, air transpodation of bum patients, Nu6es who caring them must have a good lqDwledge and

skills to prevent or solve the problem from stress of flight during at transportation
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แทรกซอ้นที�อาจเกดิขึ�นได ้ในปี พ.ศ. ���� สถาบนัการแพทย์
ฉุกเฉินแห่งชาติไดร้ิเริ�มโครงการเฮลิคอปเตอร์การแพทย์
ฉุกเฉินเพื�อช่วยชวีติประชาชนขึ�น โดยไดร้บัความร่วมมอืจาก
กระทรวงกลาโหม สาํนกังานตาํรวจแห่งชาติ และศูนยก์าร
แพทยโ์รงพยาบาลกรุงเทพ ใหน้าํเฮลคิอปเตอรท์ี�มอียู่มาใช ้
ประโยชนด์า้นการลาํเลยีงผูป่้วยจากถิ�นทรุกนัดาร ที�การเดนิทาง
ไม่สะดวกมายงัโรงพยาบาลที�มศีกัยภาพสูงกว่า ซึ�งในปจัจบุนั
การนาํอากาศยานแบบต่าง ๆ  มาใชใ้นการลาํเลยีงผูป่้วยนบัเป็น
แนวทางที�มแีนวโนม้ในการนาํมาใชง้านสูงขึ�น(1) อากาศยาน
ในการลาํเลียงผูป่้วยที�ใชอ้ยู่ในประเทศไทยมี � ประเภท
ประกอบดว้ย ประเภทแรกเป็นอากาศยานแบบปีกสูงและมี
ใบพดัหรอืเรยีกว่า อากาศยานแบบปีกตรงึ (Fixed wing)(2)

เช่น ATR72-200/500, C-130 HERCULES เป็นตน้
ซึ�งอากาศยานประเภทนี�ส่วนใหญ่สามารถจดับรรทกุผูป่้วยได ้
คร ั�งละมาก อกีท ั�งมพีสิยัการบนิไดใ้นระยะไกล แต่ตอ้งการ
ระยะทางในการขึ�น-ลงมาก(1) อากาศยานประเภทที� � เป็นแบบ
ปีกหมนุ (Rotor Aircraft) หรอืเรยีกว่า เฮลคิอปเตอร์(3) เช่น
Bell 205A/A-1, Blackhawk Sikorsky UH-60A เป็นตน้
ซึ�งอากาศยานประเภทนี� สามารถจดับรรทุกผูป่้วยไดค้ร ั�งละ
ไมม่ากนกั อกีท ั�งมพีสิยัการบนิไดใ้นระยะใกลก้ว่าแบบ Fixed
wing แต่สามารถขึ�น-ลงไดใ้นแนวดิ�ง มคีวามคล่องตวัสูง

สามารถเขา้ไปในพื�นที�ที�เขา้ถึงไดย้าก สามารถรบัผูป่้วยขึ�น
อากาศยานไดโ้ดยไม่ตอ้งลงจอด หรอืแมแ้ต่สามารถตดิอาวุธ
เพื�อใชใ้นการต่อตา้นขา้ศึก ซึ�งทาํใหเ้หมาะต่อการนาํมาใช ้
ลาํเลยีงผูป่้วยในพื�นที�สูร้บดว้ย(1) อย่างไรก็ตามการลาํเลยีง
ผูป่้วยแผลไหมด้ว้ยอากาศยานนั�น นอกเหนือจากพยาบาล
จะตอ้งมคีวามรูแ้ละทกัษะในการดูแลผูป่้วยแผลไหมโ้ดยท ั �วไป
แลว้ ยงัมีสิ�งที�ตอ้งคาํนึงถึงอีกหลายประการ เพราะสภาพ
บรรยากาศและสิ�งแวดลอ้มที�อยู่บนอากาศยานนั�นแตกต่าง
จากภาคพื�นดนิมาก รวมถงึมขีอ้จาํกดัอนัเกดิจากการบนิ และ
อากาศยานที�จะส่งผลกระทบต่อผูป่้วยอกีดว้ย ดงันั�นเพื�อให ้
การลาํ เลียงทางอากาศในผู ้ป่ วยแผลไหม เ้ป็นไปอย่างมี
ประสทิธภิาพ พยาบาลผูดู้แลการลาํเลยีงผูป่้วย ๆ  ควรมคีวามรู ้
เกี�ยวกบัเรื�องต่อไปนี�

ความรุนแรงของการเกดิแผลไหม้
ปัจจ ัยที� ส่ งผลต่อความรุ นแรงของแผลไหม ้

ประกอบดว้ย
�. ระดบัความลกึของแผลไหม ้ สามารถประเมนิ

โดยพจิารณาจากลกัษณะแผล รวมท ั�งอาการและอาการแสดง
ของผูป่้วย(4,5) มรีายละเอยีดดงัตารางที� �

ตารางที� � ระดบัความลกึของแผลไหม้

                  ความลกึของแผล    ระดบัการทาํลายเนื� อเยื�อ          ลกัษณะแผล / อาการและอาการแสดง

  Partial thickness   First degree burn ช ั�นหนงักาํพรา้ ผวิหนงัสชีมพูถงึแดง  ไม่มตีุ่มพอง
ผูป่้วยรูส้กึปวดแสบปวดรอ้น
ลกัษณะแผลอ่อนนุ่ม
แผลไหมจ้ะหายไดเ้องใน � - � วนั

  second degree burn Superficial Partial แผลมกัเป็นสแีดง มตีุม่พองผนงับางใส
thickness ผูป่้วยจะปวดแผลมาก
หนงักาํพรา้ถงึหนงัแท ้ แผลหายไดเ้องใน � -�� วนั
ช ั�นตื�น ๆ ทาํใหเ้กดิแผลเป็นในภายหลงัได ้
Deep Partial thickness แผลมกัมสีขีาว ซดี มตีุ่มนํ �า
หนงักาํพรา้ถงึหนงัแท ้ แต่ไม่พองมาก แผลไม่ค่อยอ่อนนุ่ม
เกอืบท ั�งหมด ความเจบ็ปวดลดลง แต่ม ีpinprick

อยู่ใน ซึ�งอาจหายไดใ้น �� - �� วนั
ทาํใหเ้กดิแผลเป็นมาก





Vol. 64  No. 3  September - December  2018Royal Thai Air Force Medical Gazette80

การสง่ต่อผูป่้วยแผลไหม้
ขอ้บ่งชี�ที�ผูป่้วยแผลไหมค้วรไดร้บัการส่งต่อไปรบั

การรกัษาในศูนยดู์แลผูป่้วยแผลไหมห้รือใน รพ.ที�มหีน่วย
ดูแลผูป่้วยแผลไหมโ้ดยเฉพาะนั�น มดีงันี� (4,8)

�. ผู ป่้วยแผลไหม ้ ระดบั � มีความกวา้งของ
แผลไหม ้มากกว่า �� % TBSA

�. ผูป่้วยที�มแีผลไหมบ้ริเวณสาํคญั เช่น ใบหนา้
มอื เทา้ ขอ้เทา้ ฝีเย็บ อวยัวะสบืพนัธุ ์ การมแีผลไหมพ้าด
ผ่านขอ้ขนาดใหญ่ ๆ หรอืแผลไหมร้อบอวยัวะ (circumfer-
ential burns)

�.  ผูป่้วยแผลไหม ้ระดบั � ในทกุกลุม่อายุ
�. ผูป่้วยแผลไหมท้ี�เกิดจากกระแสไฟฟ้าแรงสูง

(>1000 V) หรอืฟ้าผา่ ซึ�งเราไมส่ามารถประเมนิปรมิาณสารนํ�า
ทดแทนโดยใช ้% TBSA ในการคาํนวณได ้เพราะกระแสไฟฟ้า
แรงสูงทาํใหม้กีารทาํลายเนื�อเยื�อช ั�นลกึ ๆ ไดโ้ดยมบีาดแผล
ที�ผวิหนงัไม่กวา้ง

�. ผูป่้วยแผลไหมท้ี�เกดิจากสารเคมี
�.  ผูป่้วยแผลไหมท้ี�เกดิจากการสูดดมกา๊ซรอ้นหรอื

ควนัพษิ
�. ผู ป่้วยแผลไหมท้ี�มีโรคทางอายุรกรรมหรือ

ความเจ็บป่วยเดมิที�จะทาํใหก้ารฟื� นตวัชา้ และมผีลต่ออตัรา
การเสยีชวีติ

�.  ผูป่้วยแผลไหมท้ี�มโีรคทางอายรุกรรมหรอืความ
เจ็บป่วยเดิมที�จะทาํใหก้ารฟื� นตวัชา้ และมีผลต่ออตัราการ
เสยีชวีติ

�. ผู ้ป่วยเด็กแผลไหม ้ ซึ� งอยู่ ใน รพ.ที� ไม่มี
ผูเ้ชี�ยวชาญดา้นเด็ก หรือไม่มเีครื�องมอือุปกรณ์ในการดูแล
รกัษาเดก็

��. ผูป่้วยแผลไหมท้ี�ตอ้งการการดูแลพเิศษทาง
ดา้นจติ-สงัคม หรอืตอ้งการการฟื� นฟูสภาพ

การส่งต่อผูป่้วยไปรบัการรกัษาในศูนยดู์แลผูป่้วย
แผลไหมห้รอืใน รพ.ที�มหีน่วยดูแลผูป่้วยแผลไหมโ้ดยเฉพาะ
นั�นอาจกระทาํไดโ้ดยใชร้ถพยาบาล หรือโดยอากาศยาน
แต่อย่างไรกด็กีารใชอ้ากาศยานในการลาํเลยีงหรอืสง่ต่อผูป่้วย
จาํเป็นตอ้งใชบุ้คคลากรทีมีความสามารถจาํเพาะ รวมท ั�ง
มค่ีาใชจ่้ายต่าง ๆ  สูงกว่าการขนสง่ทางภาคพื�น หากจะเลอืกใช ้
ก็ตอ้งคาํนึงถึงความคุ ม้ค่าในเรื�องของราคาค่าใชจ่้ายดว้ย
ดงัเช่นที� Arhana Chattopadhyay และคณะ(9) ไดท้าํการ

ศึกษา เรื�อง การใชก้ารลาํเลยีงทางอากาศที�มากเกนิไปที�ศูนย์
ดูแลผูป่้วยแผลไหมป้ระจาํภูมภิาค โดยทาํการศึกษายอ้นหลงั
เกี� ยวกบัการขนส่งผู ป่้วยแผลไหมจ้าํนวน �� ราย ดว้ย
เฮลิคอปเตอร์ไปยงัศูนย์ดูแลผู ป่้วยแผลไหมห้นึ� งแห่งใน
แคลฟิอรเ์นียต ั�งแต่ปี ����-���� พบว่ามกีารลาํเลยีงผูป่้วย
แผลไหมท้ี�ไดร้บัการคดักรองที�ไม่เหมาะสมมากถงึ �� ราย
(��.�� %) ซึ�งหากผูป่้วยเหลา่นี�ไดร้บัการลาํเลยีงทางภาคพื�น
ก็จะสามารถประหยดัค่าใชจ่้ายไดถ้ึง ���,��� ดอลลาร์
(ประมาณ � ลา้น � แสนบาทเศษ)

สาํหรบัในประเทศไทยเกณฑก์ารขอ ใชก้ารส่งต่อ
หรือลาํเลยีงผูป่้วยดว้ยอากาศยานนั�นยงัไม่ไดม้ีเกณฑก์าร
คดักรองที�เฉพาะเจาะจงสาํหรบัผูป่้วยกลุ่มใดกลุ่มหนึ�ง แต่
สถาบนัการแพทยฉุ์กเฉินแห่งประเทศไทย ไดก้าํหนดเกณฑ์
การขอใชก้ารสง่ต่อหรอืลาํเลยีงผูป่้วยดว้ยอากาศยานไวใ้นสว่น
ที�เกี�ยวขอ้งกบัผูป่้วย ซึ�งเป็นเกณฑก์วา้ง ๆ  พอสรุปได ้ดงันี� (10)

�. ตอ้งมแีพทยอ์าํนวยการปฏบิตักิารฉุกเฉินหรือ
แพทยท์ี�รกัษาผูป่้วย พจิารณาแลว้ใหก้ารรบัรองว่าการลาํเลยีง
ส่งต่อหรอืเคลื�อนยา้ยผูป่้วยดว้ยอากาศยาน จะเป็นประโยชน์
ต่อการป้องกนัการเสยีชวีติหรอืการรนุแรงขึ�นของการเจบ็ป่วย
ของผูป่้วยฉุกเฉินนั�น

�. ผู ป่้วยเป็นผู ป่้วยฉุกเฉินวิกฤติหรือฉุกเฉิน
เร่งด่วนที�เกินขีดความสามารถของหน่วยปฏิบตัิการฉุกเฉิน
หรอืสถานพยาบาลและหากปลอ่ยทิ�งไวอ้าจเป็นอนัตรายถงึแก่
ชวีติหรอืมอีาการรุนแรงขึ�น

�.  ผูป่้วยอยู่ในพื�นที�ที�ห่างไกลทรุกนัดาร หรอืพื�นที�
ประสบภยัหรอืพื�นที�เสี�ยงภยัอนัตราย

ผลของความเครยีดจากการบนิที�มีต่อผูป่้วยแผลไหม้
ผูป่้วยแผลไหมท้ี�ตอ้งไดร้บัการลาํเลยีงทางอากาศ

นั�น มคีวามเสี�ยงที�ตอ้งเผชญิกบัความเปลี�ยนแปลงความกดดนั
บรรยากาศ ความหนาแน่น อณุหภูม ิ ความชื�น และสภาพ
อากาศในช ั�นบรรยากาศที�สูงขึ�น ซึ�งทาํใหเ้กิดความเครียด
จากการบนิ (Stresses of flight) อนัจะสง่ผลใหเ้กดิปญัหากบั
ผูป่้วยแผลไหมใ้นขณะทาํการลาํเลยีงทางอากาศได ้(11) ดงันั�น
ผูท้ี�จะทาํหนา้ที�ดูแลผูป่้วยควรมีความรูแ้ละความเขา้ใจใน
ประเด็นดงักล่าว เพื�อใหส้ามารถวางแผนในการดูแลป้องกนั
หรอืใหก้ารพยาบาลผูป่้วยไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ



Royal Thai Air Force Medical Gazette 81Vol. 64  No. 3  September - December  2018

ความเครียดจากการบินที�มีต่อผู ป่้วยแผลไหม ้
ประกอบดว้ย(4,11)

�. ความกดดนัย่อยของออกซิเจนลดลง (De-
creased partial pressure of oxygen)

เมื�อเราทาํการบนิในระดบัสูง ๆ ความกดดนัย่อย
ของออกซิเจน (PaO

2
) จะลดลง ตามกฎของดาลต ันส์

(Dalton’s Law) เช่น พบว่าทาํใหค้วามอิ�มตวัของออกซเิจน
ในเลอืด (O

2
 Saturation : SpO

2
) ในคนปกตลิดลงเหลอืเพยีง

�� % ที�ความสูง ��,��� ฟตุ  ดว้ยเหตนุี�ผูป่้วยแผลไหมท้ี�ไดร้บั
อนัตรายต่อระบบทางเดนิหายใจ (Inhalation injury) ยิ�งจะมี
โอกาสเกดิภาวะพร่องออกซเิจนไดสู้ง

�. การขยายตวัของอากาศจากการเปลี�ยนแปลง
ความกดดนับรรยากาศ (Barometric pressure changes)

เป็นภาวะที�อากาศซึ�งขงัอยู่ในโพรงต่าง ๆ ของ
ร่างกาย  มกีารขยายตวัจากการที�ความกดดนับรรยากาศลดลง
เมื�อขึ�นไปสู่ช ั�นบรรยากาศสูง ๆ ตามกฎของบอยล ์ (Boyle’s
Law)  อวยัวะที�มกัไดร้บัผลกระทบจากการขยายตวัของอากาศ
ไดแ้ก่ กระเพาะอาหาร – ลาํไส ้ ปอด กะโหลกศีรษะ หูช ั�นกลาง
ไซนสั และฟนั  ภาวะดงักลา่วอาจทาํใหผู้ป่้วยแผลไหมม้อีาการ
ทอ้งอดื ไม่สุขสบาย ปวดแน่นในทอ้ง จนถงึหายใจลาํบากได ้

�. ความชื�นในอากาศลดลง (Decreased Humi-
dity)

ตามกฎของชารล์ (Charles’ Law) เมื�อทาํการบนิ
ในช ั�นบรรยากาศสูง ๆ อณุหภูมขิองอากาศจะลดลง � องศา
เซลเซยีสต่อความสูงทกุ �,��� ฟตุ การที�อากาศเย็นลงนั�น
ทาํใหค้วามชื�นในอากาศลดลงตามไปดว้ย จงึทาํใหเ้กดิภาวะ
อากาศแหง้หรือความชื� นในอากาศลดลงในการทาํการบิน
เดนิทางในช ั�นความสูงเหมอืนการบนิท ั �ว ๆ ไป พบว่าหากบนิ
นาน � ช ั �วโมงความชื�นในอากาศจะลดลงเหลอืนอ้ยกว่า � %
และถา้บินนานกว่า � ช ั �วโมง ความชื� นในอากาศจะลดลง
เหลอืเพียง � % นอกจากนั�นยงัพบว่าแมแ้ต่ผูท้ี�มีสุขภาพ
สมบูรณ์ก็อาจมีอาการริมฝีปากแหง้หรือแตก คอแหง้ได ้
หากตอ้งอยู่ในสภาพที�มีความชื� นในอากาศนอ้ยกว่า � %
สาํหรบัผูป่้วยแผลไหมแ้ลว้ภาวะอากาศแหง้จากการมคีวามชื�น
ในอากาศนอ้ยลงจะส่งผลใหป้ญัหาการขาดนํ�ารุนแรงขึ�นได ้

�. การส ั �นสะเทอืน (Vibration)
การส ั �นสะเทอืน เกดิจากการทาํงานของเครื�องยนต์

ปีกเครื� องบินแบบปีกตรึ งในส่ วนที� ขย ับขึ� นลง (Flap)

ลอ้เครื�องบิน ใบพดัหางและใบพดัหลกัของเฮลิคอปเตอร์
รวมท ั�งการเคลื�อนที�ของเครื� องบินท ั�งที�พื� นและในอากาศ
เมื�อร่างกายผูป่้วยไดส้มัผสัโดยตรงกบัการส ั �นสะเทอืน จะทาํ
ใหก้ลา้มเนื� อเกิดการส ั �นสะเทือนเพิ�มมากขึ�น อตัราการเผา
ผลาญจะเพิ�มขึ�น เปรยีบเหมอืนการออกกาํลงักายเบา ๆ   จงึอาจ
ทาํใหต้อ้งหายใจเร็วขึ�นเพื�อขบัคารบ์อนไดออกไซดอ์อกจาก
ร่างกาย : May increase pain.

สาํหรบัผูป่้วยแผลไหม ้การส ั �นสะเทอืนเหลา่นี�จะทาํ
ใหผู้ป่้วยมอีาการปวดแผลมากขึ�นได ้

�.  การเปลี�ยนแปลงอณุหภมู ิ(Thermal Changes)
เมื�อขึ�นสู่ที�สูงทกุๆ �,��� ฟตุ อณุหภูมขิองอากาศ

จะลดลง � องศาเซลเซยีส แต่ขณะทาํการบนิสาํหรบัเครื�องบนิ
ที�มหีอ้งปรบัความดนับรรยากาศ นกับนิจะปรบัอุณหภูมใิน
หอ้งโดยสารไวท้ี� ��-�� องศาเซลเซียส แต่เมื�อลงจอดที�
สนามบนิ อณุหภูมอิาจแตกต่างไปตามสภาพอากาศภายนอก
เครื�อง สาํหรบัผูป่้วยแผลไหมเ้ป็นผูป่้วยที�ผวิหนงัถูกทาํลาย
ทาํใหเ้กดิภาวะ Hypothermia และปวดแผลไดง้า่ย โดยเฉพาะ
อย่างยิ�งในผูป่้วยที�มแีผลไหมร้นุแรงจะนั�นการควบคมุอณุหภมูิ
ของร่างกาย ไม่สามารถทาํไดเ้หมอืนคนปกติอาจเกิดอาการ
หนาวส ั �นมาก จนทาํใหร่้างกายตอ้งการออกซเิจนเพิ�มขึ�นได ้

�. ความเหนื�อยลา้ (Fatigue)
ความเหนื�อยลา้ เกิดจากความเครียดจากการบนิ

ที�กล่าวมาแลว้ขา้งตน้ ซึ�งจะส่งผลไหผู้ป่้วยแผลไหมม้อีาการ
ทรุดลงไดง้า่ยยิ�งขึ�น

การดูแลผูป่้วยแผลไหมก้อ่นและขณะทาํการบนิลาํเลยีง
แนวปฏบิตัเิพื�อเตรียมความพรอ้มของผูป่้วยก่อน

การบนินั�นเริ�มจากการที�เจา้หนา้ที�ชุดลาํเลยีงตอ้งมกีารรบัส่ง
เวรจากพยาบาลตน้ทาง โดยในทางปฏบิตักิม็กัเป็นการรบัขอ้มลู
เบื�องตน้ทางโทรศพัท ์ เพื�อใหท้ราบขอ้มลูของผูป่้วยแผลไหม ้
ที�จะตอ้งทาํการลาํเลียงทางอากาศอย่างเพียงพอที�จะนาํมา
วางแผนการจดับรรทุก แผนการรบัมอืกบัภาวะฉุกเฉินของ
อากาศยาน แผนเผชญิภาวะฉุกเฉินที�อาจเกดิกบัผูป่้วยขณะบนิ
ลาํเลยีง แผนการเตรียมอุปกรณ์ดูแลผูป่้วยซึ�งมที ั�งอุปกรณ์
ประจาํ และอปุกรณท์ี�อาจตอ้งนาํไปเพิ�มเตมิตามสภาพผูป่้วย
ดว้ย นอกจากนั�นพยาบาลหวัหนา้ชุดลาํเลียงตอ้งทาํการ
ประเมนิสภาพผูป่้วยก่อนนาํผูป่้วยขึ�นเครื�องตามแผนการจดั
บรรทกุที�วางไว ้ซึ�งมขีอ้ควรคาํนงึในการดูแลใหก้ารพยาบาลกบั
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ผูป่้วยแผลไหมใ้นช่วงก่อนและขณะทาํการบนิลาํเลยีง ดงันี�
�. การดูแลทางเดนิหายใจและการหายใจ
หากมีขอ้บ่งชี� ทางคลินิกที�ทาํใหค้าดการณ์ไดว้่า

ผู ป่้วยแผลไหมอ้าจเกิดอาการบวมของหลอดลมหรือทาง
เดนิหายใจผูป่้วยกค็วรไดร้บัการใสท่อ่ช่วยหายใจมาก่อนทาํการ
ลาํเลยีง โดยท ั �วไปจะพจิารณาจากขอ้มลูที�ไดจ้ากการซกัประวตัิ
ว่าสภาพการณ์ในขณะเกิดแผลไหมน้ ั�นผูป่้วยมกีารสูดความ
รอ้นหรือควนัพษิดว้ยหรือไม่ ควรประเมนิอาการและอาการ
แสดงที�บ่งชี� ว่ าผู ป่้วยแผลไหมม้ีการบาดเจ็บของทางเดิน
หายใจร่วมดว้ย เช่น จมกูหรอืเยื�อบไุหมเ้กรยีม มกีารไหมห้รอื
พบเขมา่บรเิวณใบหนา้ในปากหรอืจมกูมสีารคารบ์อนในเสมหะ
(Carbonaceous sputum) และเสยีงแหบ เป็นตน้ นอกจากนี�
ควรประเมนิว่าผูป่้วยมอีาการ และอาการแสดงของการไดร้บั
พษิจากคารบ์อนมอนนอ๊กไซดด์ว้ยหรอืไม่ เช่น อาการหวัใจ
เตน้เร็ว หายใจเร็ว ปวดศีรษะ เวยีนศีรษะ คลื�นไส ้ และ
ผวิหนงัเป็นสชีมพจูนถงึสแีดงเชอรี� (Cherry-red skin) ผูป่้วย
กลุ่มนี�มคีวามเสี�ยงสูงที�จะมอีนัตรายจากภาวะทางเดนิหายใจ
อดุก ั�นอย่างเฉียบพลนั ร่วมกบัมภีาวะพร่องออกซเิจนจากภาวะ
ความกดดนัย่อยของออกซเิจนลดลงเมื�อเครื�องบนิบนิในระดบัสูง
ตามกฎของดาลตนัส ์(Dalton’s Law)(4)  จงึควรเตรยีมเครื�อง
ช่วยหายใจเคลื�อนที�ถงัออกซเิจนทนความดนัสูงขนาดตามการ
คาํนวณปริมาณออกซิเจนที�ตอ้งใชเ้ครื�องดูดเสมหะรวมท ั�ง
อปุกรณแ์ละยาที�ใชใ้นการดูแลผูป่้วยที�ใสท่อ่ช่วยหายใจ  รวมท ั�ง
อุปกรณ์เฝ้าติดตามสญัญาณชีพและเครื� องกระตุกหวัใจ
ดว้ยไฟฟ้าอตัโนมตัไิปดว้ย(12)

การตรึงท่อช่วยหายใจดว้ยเชือกผา้หรือการเย็บ
จะดกีวา่การตดิดว้ยเทปเหนยีวซึ�งเสี�ยงต่อการเลื�อนหลดุไดง้า่ยกวา่
โดยเฉพาะขณะทาํการบินเพราะมีแรงส ั �นสะเทือนมากขึ� น
นอกจากนั�นควรตรวจสอบปรมิาณอากาศในถงุลมของทอ่ช่วยหายใจ
และตาํแหน่งของท่อช่วยหายใจและบนัทึกทุก � ช ั �วโมง
โดยเฉพาะในช่วง ��-�� ช.ม.แรกดว้ย แต่หากผูป่้วยยงัไมไ่ดใ้ส่
เครื�องช่วยหายใจก็ควรดูแลใหไ้ดร้บัออกซิเจนที�มคีวามเย็น
และความชื�นสูง ในปริมาณเพียงพอที�จะรกัษาระดบัความ
อิ�มตวัของออกซเิจนในเลอืดใหไ้ดม้ากกว่า �� %

�. การดูแลเกี� ยวก ับการใหผู้ ป่้วยไดร้บัสารนํ �า
ทดแทน

ใน �� ช ั �วโมงแรกผูป่้วยแผลไหมร้ะดบั � ขึ�นไป
ที�มคีวามกวา้งของแผลต ั�งแต่ �� % TBSA ควรไดร้บัสารนํ �า

ชนิด Ringer Lactate(4) ซึ�งเป็นกลุม่ Crystalloid solution
เพยีงอย่างเดยีว(5) เพื�อช่วยใหเ้ซลลต่์าง ๆ  ไดร้บัสารนํ �าเพยีงพอ
ต่อการรกัษาการทาํงานของอวยัวะสาํคญัต่อการดาํรงชพีไวไ้ด ้
ความตอ้งการสารนํ �าของผูป่้วยแผลไหมน้ ั�นสมัพนัธก์บันํ �าหนกัตวั
และความกวา้งของแผลไหม ้(ไม่รวมแผลไหมร้ะดบั �) ท ั�งนี�
ว ิธีที�รวดเร็วและง่ายต่อการคาํนวณสารนํ�าทดแทน ไดแ้ก่
วธิทีี�เรยีกวา่ “กฎเลขสบิ” (Rule of 10’s)  ซึ�งเป็นการผสมผสาน
ระหว่างการคาํนวณสารนํ�าตามสูตรของพารค์แลนดแ์ละสูตร
ของบรูคซ์(4) ซึ�งมแีนวปฏบิตัดิงันี�

�) ใชค้าํนวณในผูป่้วยแผลไหมท้ี�มคีวามกวา้งของ
แผลต ั�งแต่ �� % TBSA ขึ�นไป

�) ใหป้ระมาณขนาดของแผลไหมใ้หใ้กล ้�� % เช่น
แผลไหม ้�� % กค็ดิเป็น �� % หรอืถา้นอ้ยกวา่ �� % กใ็หค้ดิ
เป็น �� % เป็นตน้

�)  คูณขนาดของแผลไหมท้ี�กาํหนดไดใ้นขอ้ �) ดว้ย
�� มลิลลิติรต่อช ั �วโมง ก็จะไดอ้ตัราการใหส้ารนํ �าต่อช ั �วโมง
สามารถใชไ้ดก้บัผูป่้วยที�มนีํ �าหนกัตวั ��-�� กโิลกรมั

�) หากผูป่้วยนํ�าหนกัมากว่า �� กโิลกรมั ใหเ้พิ�ม
อตัราการใหส้ารนํ �าอีก ��� มิลลลิติรต่อช ั �วโมง ในทุก ๆ
นํ�าหนกัตวัที�เพิ�มขึ�นทกุ �� กโิลกรมั(13)

ขอ้บ่งชี� ทางคลนิิกที�แสดงว่ามกีารทดแทนสารนํ�า
ไดอ้ย่างเพียงพอ คือ การที�ผู ป่้วยมีระดบัความรูส้ึกตวัดี
อตัราการเตน้ของหวัใจไม่เกนิ ��� คร ั�งต่อนาท ี ค่าความดนั
เลอืดแดงเฉลี�ย (mean arterial pressure) มากกวา่หรอืเทา่กบั
�� มลิลเิมตรปรอท  ชพีจรสว่นปลายเตน้แรง ระดบัเกลอืแร่ใน
เลอืดปกต ิไม่มภีาวะกรดจากการเผาผลาญ การไหลเวยีนใน
ไตปกติโดยประเมินจากปริมาณปัสสาวะในผู ป่้วยผู ใ้หญ่
มีเป้าหมายใหไ้ดน้ํ �าปัสสาวะ ��-�� มิลลิลิตรต่อช ั �วโมง
โดยแต่ละช ั �วโมงสามารถปรบัปรมิาณนํ�าขึ�น �� % หรอืปรบัลด
ได ้ �� % เพื�อใหไ้ดป้ริมาณปสัสาวะตามเป้าหมายหากให ้
สารนํ �าทดแทนในอตัรามากกว่า � ลติรต่อช ั �วโมง แลว้ปรมิาณ
ปสัสาวะยงันอ้ยกวา่ �� มลิลลิติรต่อช ั �วโมง  นั�นแสดงวา่การให ้
สารนํ �าในกลุม่ crystalloid นี�ไมเ่ป็นผล ควรรายงานแพทยเ์พื�อ
พจิารณาปรบัเป็นใหส้ารนํ �ากลุม่ Colloid หรอืให ้Vasopressin
ต่อไป

สาํหรบัผูป่้วยแผลไหมท้ี�เกดิจากไฟฟ้าชอ๊ต อาจพบ
ว่ามปีสัสาวะสแีดงสนิม (rusty red) ตอ้งรีบทดแทนสารนํ�า
ใหพ้อที�จะทาํใหไ้ดน้ํ �าปสัสาวะ ��-�� มิลลลิิตรต่อช ั �วโมง
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เพื�อป้องกนัการเพิ�มของระดบั myoglobin ในไต แต่หากวา่เกดิ
ภาวะ pigment urea แลว้ ตอ้งทดแทนสารนํ�าใหไ้ดน้ํ �าปสัสาวะ
��-��� มลิลลิติรต่อช ั �วโมง

ในผูป่้วยเด็กแผลไหมท้ี�มนีํ �าหนกัตวันอ้ยกว่า ��
กิโลกร ัม ใหใ้หส้ารนํ �าทดแทนจนกว่าจะไดป้ ัสสาวะ �-�
มลิลลิติรต่อนํ �าหนกัตวัหนึ�งกโิลกรมัต่อช ั �วโมง

ผูป่้วยแผลไหมท้ี�มคีวามกวา้งของแผลตั�งแต่ �� %
TBSA ขึ�นไป (ไม่รวมแผลไหมร้ะดบั �) จงึควรไดร้บัการเปิด
เสน้ใหส้ารนํ �าทางหลอดเลอืดดาํ โดยเขม็ที�ใชเ้ปิดเสน้เพื�อให ้
สารนํ �าทางหลอดเลอืดดาํควรมขีนาดใหญ่ เช่น ต ั�งแต่เบอร ์��
ขึ�นไป หรอืบางรายอาจมกีารใสส่ายใหส้ารนํ �าเขา้สู่หลอดเลอืดดาํ
ส่วนกลาง รวมท ั�งควรใส่สายใหอ้าหารทางจมกูหรอืปาก และ
สวนคาสายปสัสาวะต ั�งแต่ก่อนทาํการบนิ(4) ควรจดัอุปกรณ์
ดงันี� ไดแ้ก่ สารนํ �าที�ใหท้างหลอดเลอืดดาํ Asepto-syringe
ถุงระบายแก๊สจากกระเพาะอาหาร และถงุเก็บปสัสาวะจาก
สายสวนไปดว้ย(12) เพื�อใหเ้กดิความแม่นตรงในการใหส้ารนํ �า
ควรนาํ Infusion Pump ไปใชข้ณะทาํการบนิดว้ย

�. การดูแลบาดแผลไหม ้
ก่อนขึ� นบินผู ป่้วยควรไดร้บัการทาํความสะอาด

แผลมาก่อน เพื�อใหแ้ผลสะอาด แหง้ ไมม่สีิ�งคดัหลงัซมึออกมา
นอกผา้ปิดแผล โดยปกตจิะไมม่กีารเปลี�ยนผา้ปิดแผลขณะทาํ
การบนิ แต่หากแผลซมึก็ปิดกอ๊ซเพิ�มได ้หรอือาจใชผ้า้รองซบั
รองแผลดา้นหลงัหรอืแผลที�แขน ขาได ้ ดงันั�นจงึควรเตรยีม
อปุกรณ์ในการดูแลแผลไปใหเ้พยีงพอ ส่วนเรื�องอาการปวด
แผล ก็ควรมกีารประเมนิระดบัความเจบ็ปวดเป็นระยะต ั�งแต่
ช่วงที�ประเมนิผูป่้วยก่อนบนิ จนตลอดระยะเวลาในการบนิและ
บริหารยาแกป้วดตามแผนการร ักษาของผู ป่้วยแต่ละราย
หากผู ป่้วยมียาแกป้วดชนิดใหท้างหลอดเลือดดาํ ก็ตอ้ง
ประเมนิการว่าตาํแหน่งที�แทงเขม็ที�เปิดหลอดเลอืดดาํไว ้ไม่มี
การอุดตนั การขึ�นไปเปิดหลอดเลอืดดาํขณะทาํการบินนั�น
ทาํไดอ้ยากมากเพราะบนเครื�องบนิมคีวามส ั �นสะเทอืนสูง

�. การดูแลระบบหวัใจและการไหลเวยีนเลอืด
ในผู ้ ป่ วยแผลไหม ้ที� มีประว ัติ เป็ นโรคห ัวใจ

โรคความดนัเลอืดสูง ผูท้ี�มแีผลไหมจ้ากการถูกไฟฟฟ้าชอ๊ต
หรอือายมุากกวา่ �� ปี ควรไดร้บัการตดิตามการเปลี�ยนแปลง
คลื�นไฟฟ้าหวัใจ รวมท ั�งปริมาณออกซเิจนในเลอืดและชพีจร
ส่วนปลายตลอดเวลาที�ทาํการบนิ  จึงควรนาํเครื�อง EKG
Monitor และ pule oximeter ไปดว้ย

�. การควบคุมอณุหภูมร่ิางกายผูป่้วยแผลไหม ้
การสูญเสียผิวหนังจากการเกิดแผลไหมท้าํให ้

ผูป่้วยมแีนวโนม้จะเกดิภาวะอณุหภมูร่ิางกายตํ �า จงึตอ้งมกีาร
ตรวจตดิตามระดบัอณุหภมูร่ิางกาย และประเมนิวา่ผูป่้วยรูส้กึ
สุขสบาย ไม่หนาวหรอืรอ้นจนเกนิไป หากเป็นไปไดพ้ยาบาล
หวัหนา้ชดุลาํเลยีงควรประสานกบันกับนิ หรอืเจา้หนา้ที�ขนส่ง
ที�ประจาํในหอ้งโดยสารในการปรบัใหอ้ณุหภูมใินหอ้งโดยสาร
อยู่ในระดบัที�เหมาะสม รวมท ั�งอาจใชผ้า้หม่ที�ช่วยรกัษาอณุหภมูิ
ไดห้่มใหผู้ป่้วย เช่น ผา้ห่มอวกาศ (space blanket) ซึ�งทาํ
จากพลาสตกิที�บางมาก  นํ �าหนกัเบา เคลอืบดว้ยฟิลม์อลูมเินยีม
สามารถเกบ็อณุหภมูภิายในไดด้จีงึสามารถป้องกนัผูป่้วยสูญเสยี
ความรอ้นจากร่างกายไดด้ ีแต่สะทอ้นความรอ้นจากภายนอก
ไดถ้งึ �� %(14)  แต่หากไมม่กีอ็าจใชถ้งุนอนหรอืผา้หม่สะอาดได ้
แต่ตอ้งเตรยีมไปใหเ้พยีงพอ

�. การดูแลระบบทางเดนิอาหาร
ผูป่้วยแผลไหมท้ี�ไดร้บัการใส่สายใหอ้าหาร ควรทาํ

การใหอ้าหารทางสายยางก่อนทาํการบนิอย่างนอ้ย � ช ั �วโมง
ขณะทาํการบนิไม่ควรทาํการใหอ้าหารเพราะเสยีงต่อการเกิด
สูดสาํลกัและทอ้งอดืงา่ย  ควรประเมนิวา่ผูป่้วยมอีาการทอ้งอดื
แน่นทอ้งหรือไม่ หากมคีวรเปิดปลายสายต่อลงถงุพลาสตกิ
โดยปิดไม่ใหม้ีลมเขา้ในสาย เพื�อช่วยระบายแก๊สใหผู้ป่้วย
ดว้ย(11)

�. การดูแลสภาพจติใจของผูป่้วยแผลไหม ้
        ผูป่้วยแผลไหมน้ ั�นนอกจากจะไดร้บัความเจบ็ปวด
ทกุขท์รมานจากบาดแผลทางกายแลว้ ภาวะจติใจของผูป่้วย
ก็อาจไดร้บัความกระทบกระเทอืนจากเหตุการณ์ที�ทาํใหเ้กิด
แผลไหมด้ว้ย เช่น การสูญเสียทรพัยส์ิน เสียผู เ้ป็นที�รกั
อกีท ั�งผูป่้วยอาจกลวัการที�ตอ้งเดนิทางโดยเครื�องบนิ เหลา่นี�
ลว้นทาํใหผู้ป่้วยเกดิความเครียดสูงได ้ พยาบาลจงึควรใส่ใจ
และใหก้ารพยาบาลดว้ยความนุ่มนวล ช่วยปลอบขวญัและ
คอยใหก้าํลงัใจผูป่้วย การใชย้าคลายเครียดและการใชย้า
แกป้วดตอ้งอยู่ภายใตค้าํส ั �งการรกัษาของแพทย ์ ซึ�งผูป่้วย
บางรายแพทย์อาจพิจารณาส ั �งใหห้ยดทางหลอดเลือดดาํ
ตลอดเวลาในการเดินทาง แต่ยา Diluted ที�ใชห้ยดทาง
หลอดเลอืดดาํเพื�อบรรเทาอาการปวดระดบัปานกลางถงึรนุแรง
นั�น พยาบาลเวชศาสตร์การบินจะไม่เป็นผูบ้ริหารยาเอง(4)
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บทสรุป
การลาํเลยีงผูป่้วยแผลไหมท้างอากาศจะมีความ

ปลอดภยัมากนอ้ยเพยีงใดนั�น ปจัจยัสาํคญัประการหนึ�งเกดิ
จากการที�พยาบาลผูดู้แลผูป่้วยตอ้งมีความรูเ้กี�ยวกบัระดบั
ความรนุแรงของแผลไหม ้ความเครยีดจากการบนิ  ซึ�งสมัพนัธ์
กบัเรื�องต่าง ๆ  เช่น สภาพอากาศ อากาศยานที�ใช ้กฎของกา๊ซ
เป็นตน้ รวมท ั�งตอ้งมีท ั�งความรู แ้ละทกัษะในดูแลผูป่้วย
แผลไหมท้ ั�งก่อนและขณะทาํการบนิอย่างเพยีงพอกจ็ะสามารถ
ดูแลส่งต่อผูป่้วยไดอ้ย่างปลอดภยั
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