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ภาวะเลือดออกในระบบทางเดินอาหารส่วนบนเป็นภาวะฉุกเฉินที่เป็นสาเหตุการเสียชีวิตและ          มีแนวโน้มอัตราการเจ็บป่วยที่สูงขึ้น สาเหตุหลักของเลือดออกในระบบทางเดินอาหารส่วนต้นยังคงเป็นแผลในกระเพาะอาหารและลำไส้เล็กส่วนต้น บางส่วนเกิดจากพฤติกรรมการดื่มสุราจนเกิดแผลในกระเพาะ สถิติโรงพยาบาลพยุห์พบว่ามีผู้ป่วยที่มีภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2565-2567 มีผู้ป่วย จำนวน 39 ราย, 41 ราย และ 48 ราย ตามลำดับ พบว่ามีผู้ป่วยที่มีอาการหนักต้องได้รับการส่งต่อรักษาตัวที่โรงพยาบาลศรีสะเกษ จำนวน 29 ราย, 24 ราย และ 33 ราย ตามลำดับ จึงได้จัดทำแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่มีภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบน เพื่อเป็นแนวทางการวินิจฉัยและดูแลรักษาผู้ป่วยที่มีภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบนเบื้องต้น
[bookmark: _Hlk229053816]วัตถุประสงค์ : เพื่อจัดทำแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่มีภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบน	
วิธีการศึกษา : การศึกษาเชิงพรรณนาแบบย้อนหลังโดยทบทวนข้อมูลผู้ป่วยที่มีภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบน
ผลการศึกษา : ผู้ป่วยชายไทยอายุ 60 ปี มารับการรักษาด้วยอาการอาเจียนเป็นเลือดสด ถ่ายปนเลือด เหนื่อยเพลีย 2 ชม.ก่อนมารพ. แจ้ง EMS ออกรับ at scene วัดความดันโลหิตวัดไม่ได้, DTX 141 mg/dl ณ ห้องฉุกเฉิน อุณหภูมิ 36.1 องศาเซลเซียส ชีพจร 106 ครั้ง/นาที หายใจ 20 ครั้ง/นาที ความดันโลหิต 76/65 mmHg แพทย์วินิจฉัยภาวะเลือดออกอย่างรุนแรงในทางเดินอาหารส่วนบน มีแผนการรักษาแก้ไขภาวะช็อก ให้สารน้ำและควบคุมปริมาตรน้ำ จนอาการดีขึ้น และจำหน่ายกลับบ้าน รวมระยะเวลาการรักษาตัวในรพ. 5 วัน มีการวางแผนการจำหน่ายผู้ป่วยโดยทีมสหวิชาชีพ และมีนัดติดตามอาการที่คลินิกอดสุรา อีก 2 สัปดาห์
	อภิปรายผล : ภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบนเป็นภาวะฉุกเฉินที่มีความรุนแรงและคุกคามต่อชีวิตได้อย่างรวดเร็ว โดยเฉพาะในกรณีศึกษาพบว่ามีประวัติดื่มสุราเป็นประจำจนเกิดแผลในกระเพาะ มีอาการอาเจียนเป็นเลือดสดร่วมกับถ่ายอุจจาระปนเลือด ทำให้เสียเลือดมากจนเกิดภาวะช็อก ซึ่งจำเป็นต้องได้รับการประเมิน วินิจฉัย และรักษาอย่างเร่งด่วน เพื่อป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนและการเสียชีวิต สะท้อนให้เห็นถึงความสำคัญของการมีแนวทางการดูแลผู้ป่วยที่ชัดเจนในโรงพยาบาลชุมชน เพื่อให้บุคลากรสามารถปฏิบัติได้อย่างเป็นมาตรฐานและลดความล่าช้าในการรักษา
ข้อเสนอแนะ
1. จัดทำแนวทางการดูแลผู้ป่วยภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบน
2. พัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์และพยาบาล โดยจัดอบรมเรื่องการดูแลผู้ป่วยภาวะเลือดออกในทางเดินอาหารส่วนบน 
3. ส่งเสริมการให้ความรู้แก่ประชาชน ผู้ป่วย และญาติ รวมถึงการเข้าถึงระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 1669 อย่างถูกต้องและรวดเร็ว เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาอย่างทันท่วงที
4. มีระบบติดตามดูแลต่อเนื่องหลังจำหน่าย 
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