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Properly categorize the problem

• EMTALA
• the poor 
• the safety net
• The unnecessary visit – who else 

complains?
– Subtext – the poor
– SHOOT THE MESSENGER
– What’s the SCIENCE??

• Temporary problems

… or …..

• Too many inpatients in the ED !!!!
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Evaluating Severe Sepsis

•Q1: Suspected infection - clinical judgment to determine if there is a new potential site of 
infection.

•Q2: Signs of SIRS – two signs and symptoms of SIRS based on vitals and recent lab results.

•Q3: Organ dysfunction – often discovered by an abnormal serum lactate value 

http://www.google.co.th/url?url=http://www.idchula.org/?p=831&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0CCcQwW4wCTgUahUKEwiH2s2W4evHAhUSbY4KHbr6Ccs&usg=AFQjCNFWlTR2a-Y5jJ_A9ROdfBHFOA94Lg
http://www.google.co.th/url?url=http://www.chumontreal.com/laboratoires/index.php/component/content/article/35-contenants-sp-205/contenants/214-bactec-plus-aerobie&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0CCkQwW4wCWoVChMIrc-QpuHrxwIVlI6OCh15AAer&usg=AFQjCNEAw21VAna1H1BMNouJMwBmzm7TjQ
http://www.google.co.th/url?url=http://circuit.perfusion.com/2011/06/colloid-v-crystalloid/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0CCUQwW4wCGoVChMIssyOyOHrxwIVCgOOCh1UswZP&usg=AFQjCNHtfxFRkslL__gD6OcF_jELxPSapQ










Criteria for rapid transfer to ED using Emergency Services System
• Any deterioration in the injured person’s condition
• Unconsciousness, or lack of full consciousness††
• Any focal neurological deficit‡‡
• Any suspicion of a skull fracture or penetrating head injury§§
• Any seizure (i.e., ‘convulsion’ or ‘fit’) since the injury
• A high-energy head injury***
• Suspected neck injury
• The injured person or their carrer is unable to transport the injured 
person safely to the
ED.

ED review needed but could be transported by a Competent 

Adult
• Any loss of consciousness as a result of the injury, unless trivial, apparently resolved

and alternative observation available
• Amnesia for events before or after the injury
• Persistent headache since the injury
• Irritability or altered behaviour
• Any vomiting episodes since the injury
• History of bleeding or clotting disorder
• Current anticoagulant therapy
• Current drug or alcohol intoxication
• Any previous cranial neurosurgical interventions
• Suspicion of non-accidental injury
• Age 65 years and older; one year or younger
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Life threatening condition

• หยุดหายใจ      
(apnea)

A

• ภาวะหายใจล้มเหลว 

• เขียว

• หายใจช้า < 10 ครัง้

• หายใจเร็ว >35 ครัง้
• Sat O2   < 90

B

• ผู้ป่วยหวัใจหยุดเต้น
(cardiac arrest )

• ผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะชอ็ก 
• SBP < 90 mm.Hg

ในผู้ใหญ่
• SBP < 80 mm.Hg

ในเดก็อายุ < 5 ปี

C

• GCS  < 8

• ชัก หรือ ไม่รู้ตัว

D



ผู้ป่วยทางเดนิหายใจส่วนบนอุดกัน้ ( upper airway obstruction ) เช่น มี stridor หรือ drooling
ผู้ป่วยที่เส่ียงต่อการมีภาวะหายใจล้มเหลว ( severe respiratory distress )

หายใจเร็ว > 30 ครัง้/นาท ี
Sat O2 < 95
หายใจโดยใช้ accessory muscle หรือมี chest wall retraction*

ผู้ป่วยที่เส่ียงต่อการเกดิภาวะช็อก
ตัวลาย หรือ capillary refill > 2 วินาที
ชีพจร < 50 ครัง้/นาท ีหรือ ชีพจร > 150 ครัง้/นาท ีในผู้ใหญ่ 
เสียเลือดมาก( > 750 cc )

Glassglow coma score < 13
•ผู้ป่วยเจบ็หน้าอกที่สงสัยสาเหตุจากโรคหวัใจ 
•ผู้ป่วยที่มีอาการปวดรุนแรง( pain score > 7 ) ร่วมกับมี vital signs ผิดปกต ิ
•ผู้ป่วยที่มีภาวะน า้ตาลต ่า 
DTX < 60 mg% หรือ DTX < 80 mg% ร่วมกับมีอาการ 
•ผู้ป่วยที่มีอาการอ่อนแรง ปากเบีย้ว หรือ พูดไม่ชัด 
•ไข้สูง > 39 oc ในเดก็ต ่ากว่า 6 ปี * หรือ > 40 oc ในผู้ใหญ่
•ตัวเยน็ body temp.< 36 oc * 
•ผู้ป่วยถูกกรดด่างกระเดน็เข้าตา 
•ผู้ป่วยบาดเจบ็ตาที่มีปัญหากับการมองเหน็ 
•ผู้ป่วยอุบัตเิหตุ บาดเจบ็มากกว่า 2 ระบบขึน้ไป 
•ผู้ป่วยอุบัตเิหตุ บาดเจบ็เฉพาะที่แบบรุนแรง เช่น แขนขาขาด กระดูกชิน้ใหญ่หกั 
•ผู้ป่วยที่สงสัยได้รับพษิ หรือ กนิยาเกนิขนาด* 
•ผู้ป่วยที่ถูกสัตว์มีพษิรุนแรงกัด* 
•ผุ้ป่วยจติเวช หรือพฤตกิรรมเปล่ียนแปลงที่มี พฤตกิรรมรุนแรงเส่ียงต่อการบาดเจบ็ของตัวเองและผู้อ่ืน 



Hospital triage

Hospital 
triage

ED 
triage





ขอบคุณครับ




