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บทคัดย่อ 
 
 ภาวะอุณหภูมิกายสูงเป็นอาการทางคลินิกท่ีพบได้บ่อยในผู ้ป่วยบาดเจ็บสมอง 
โดยเฉพาะในระยะแรกหลงัเกิดการบาดเจบ็สมอง โดยเป้าหมายส าคญัในการดูแลผูป่้วยบาดเจ็บสมองใน
ระยะแรกประการหน่ึงคือ การรักษาอุณหภูมิของร่างกายให้อยูใ่นเกณฑ์ปกติ เพื่อป้องกนัการท าลาย
เซลล์สมอง การศึกษาเชิงพฒันาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อพฒันาแนวปฏิบติัทางคลินิกในการจดัการ
ภาวะอุณหภูมิกายสูงในผูป่้วยบาดเจ็บสมอง กระบวนการพฒันาแนวปฏิบติัทางคลินิกอาศยักรอบ
แนวคิดท่ีเสนอโดยสภาการวิจยัดา้นสุขภาพและการแพทยแ์ห่งชาติ (National Health and Medical 
Research Council [NHMRC], 1999) ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ประกอบดว้ยบุคลากรทีมสุขภาพของ
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ท่ีให้การดูแลผูป่้วยบาดเจ็บสมอง จ านวน 7 คน แนวปฏิบติั
ทางคลินิกไดรั้บการตรวจสอบความตรงโดยผูเ้ช่ียวชาญ จ านวน 3 คน และไดรั้บการทดสอบความ
เป็นไปไดใ้นทางปฏิบติัและความเหมาะสมโดยทดลองใชก้บัผูป่้วยบาดเจบ็สมอง จ านวน 3 คน 
 ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวา่ แนวปฏิบติัทางคลินิกส าหรับการจดัการภาวะอุณหภูมิกายสูง
ในผูป่้วยบาดเจ็บสมอง ประกอบด้วย 5 องค์ประกอบคือ 1) การพิทกัษ์สิทธิผูป่้วยและจริยธรรม  
2) การประเมินภาวะอุณหภูมิกายสูง 3) การจดัการภาวะอุณหภูมิกายสูง 4) การใหข้อ้มูลและสุขศึกษา 
และ5) การติดตามและปรับปรุงคุณภาพการปฏิบติั 
 แนวปฏิบติัทางคลินิกท่ีพฒันามาจากการศึกษาคร้ังน้ีควรได้รับการเสนอต่อผูบ้ริหาร
ของโรงพยาบาลเพื่อการน าไปใชท้างคลินิกต่อไป ควรมีการศึกษาเพื่อทดสอบประสิทธิผลของการ
น าแนวปฏิบติัทางคลินิกต่อไปดว้ย 
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ABSTRACT 
 

Hyperthermia is the most common clinical symptom in patients with traumatic brain 
injury especially in the early stages of injury. The major goal of care for patients with traumatic brain 
injury is to maintain their body temperature to prevent the destruction of brain cells. This 
developmental study aimed to develop evidence-based clinical practice guidelines (CPGs) for 
hyperthermia management in patients with traumatic brain injury. The process of CPGs 
development was based on the framework proposed by the National Health and Medical Research 
Council (NHMRC, 1999) . The target population comprised of seven health care professionals who 
provided care for patients with traumatic brain injury in Chiangrai Prachanukroh Hospital. The 
draft of CPGs was validated by three experts and tested in clinical practice with three patients 
with brain injury for its feasibility and appropriateness.  

The results of this study revealed that the CPGs for hyperthermia management in 
patients with traumatic brain injury consisted of five components. They were: 1)  protection of 
patients' rights and ethics, 2) body temperature assessment, 3) management of hyperthermia,  
4) providing information and health education, and 5) monitoring and improving quality of practice. 

The CPGs developed from this study should be proposed to the administrators of the 
hospital for implementation in the clinical setting. Further study should be done to test for an 
effectiveness of CPGs implementation. 


