
มาตรฐานการบันทึกอาการทางระบบประสาท (Neuro Sign) 
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การบันทึกระดับความรู้สึกตัว 

1.บันทึก ชื่อ  นามสกุล  เตียง HN (หรือติดสติกเกอร์) 

2.บันทึก วัน เดือน ปี เวลา 

3.บันทึกการลืมตา โดยจุดลงในช่องคะแนนดังนี้ 

- คะแนน 4 หมายถึง  การลืมตาได้เอง โดยดูว่ามีการ

เคลื่อนไหวหนังตาบนให้เห็นรวมทั้งการลืมตาแบบเลื่อน

ลอยไม่มีการรับรู้ ถ้าผู้ป่วยหลับตาไม่สนิท ถือว่าเป็นการ

หลับตา 

- คะแนน 3  หมายถึง  ลืมตาเมื่อเรียก คือใช้เสียงกระตุ้น

เป็นการเรียก ชื่อเสียงดัง หรือพูดซ้้าๆหลายครั้ง 

- คะแนน 2 หมายถึง  ลืมตาเมื่อเจ็บ คือใช้เสียงกระตุ้น

ด้วยการท้าให้เจ็บ โดยการกดที่เหนือกระบอกตาด้านใน  

หรือกดที่ Sternum  หรือกดที่โคนเล็บ  แล้วมีการ

เคลื่อนไหว 

- คะแนน 1  หมายถึง  ไม่ลืมตาเลย  คือกระตุ้นด้วยความ

เจ็บปวดที่แรงท่ีสุด  โดยการกดที่เหนือกระบอกตาด้านใน

หรือกดที่  Sternum   หรือกดที่โคนเล็บ   นาน 30 วินาท ี 

ก็ยังไม่ ลืมตา 

- C  หมายถึง ตาบวมปิดตลอดเวลา ให้ใช้อักษร C  ใส่ลง

ในช่อง คะแนน 1 แต่ไม่คิดคะแนน 

4. บันทึกการพูด  โดยจุดลงในช่องคะแนนดังนี้ 

 - คะแนน 5 หมายถึง  พูดคุยไม่สับสน คือสามารถบอก

เวลา  สถานที่ และ บุคคลได้ถูกต้อง 

- คะแนน 4  หมายถึง  พูดได้แต่สับสน คือพูดโต้ตอบได้ 

แต่ถูกบ้าง ผิดบ้าง ทั้งบุคคล  สถานที่และเวลา 
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- คะแนน  3 หมายถึง   พูดเป็นค้าๆ  คือการส่งเสียงเป็น

ค้าพูด ส่วนใหญ่เป็นอุทาน  หรือสบถสาบาน 

- คะแนน 2 หมายถึง  ส่งเสียงไม่เป็นค้าพูด คือการส่ง

เสียงครางหรือค้าราม  หรือเป็นเสียงอืออา 

- คะแนน 1 หมายถึง ไม่ออกเสียงเลย  คือการไม่ส่งเสียง

เลย  แม้ได้รับการกระตุ้นซ้้าเป็นเวลานานๆ 

- T หมายถึง  ผู้ป่วยที่ใส่ท่อทางเดินหายใจ ให้ใช้อักษร T 

ใส่ลงในช่องคะแนน 1 แต่ไม่คิดคะแนน 

5. บันทึกการเคลื่อนไหวที่ดีที่สุด  วัดโดยการท้าตามค้าสั่ง 

หรือกดที่ กระบอกตาบริเวณหัวคิ้ว หรือกดที่  Sternum 

หรือกดที่โคนเล็บ โดยจุดลงในช่องคะแนนดังนี้ 

- คะแนน 6  หมายถึง  ท้าตามค้าสั่ง คือ การที่สามารถท้า

ตามค้าสั่งที่ให้ท้าถูกต้อง 

- คะแนน 5  หมายถึง  ทราบต้าแหน่งที่เจ็บ คือการที่

สามารถยกมือข้างที่ไม่อ่อนแรงปัดต้าแหน่งที่ถูกกระตุ้นให้

เจ็บ หรือ ต้าแหน่ง ใกล้เคียงที่เจ็บได้ถูกต้อง 

- คะแนน 4 หมายถึง  ชักแขน ขาหนี คือการที่มีการ

เคลื่อนไหวของนิ้ว แขนขา ให้เห็น  เมื่อถูกกระตุ้นให้เกิด

ความเจ็บปวด  แต่ไม่สามารถยกข้ึนมาปัด  ต้าแหน่งที่ท้าให้

เจ็บได้ 

- คะแนน 3 หมายถึง   แขนมี Flexion(Decortication) 

คือ การที่มีการงอของข้อนิ้ว  ข้อมือ  ข้อศอก  และแขน จะ

งอเข้าหาตัวที่หัวไหล่ 

- คะแนน 2  หมายถึง  แขนมี  Abnormal  Extension  

(Deceleberation) คือการที่แขนมีการเกร็งเหยียดคว่้า 

หัวไหล่หมุนเข้าหาล้าตัว หลังจะแข็งแอ่น 
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- คะแนน 1 หมายถึง   ไม่มีการเคลื่อนคือ ไม่มีการ

เคลื่อนไหวของอวัยวะส่วนใดให้เห็น   

 เมื่อจุดคะแนนในข้อ 3, 4,  5 แล้ว ให้รวมคะแนนทั้งหมด

ในช่อง Total Score ในกรณีผู้ป่วยใส่ท่อทางเดินหายใจ  

ให้ลงคะแนนที่รวมได้ต่อท้ายด้วย T เช่น 2 T,  5T  เมื่อมี

การบันทึก Coma score  ในครั้งต่อไปให้ลากเส้นต่อจุด

เป็นกราฟในแต่ละหัวข้อคะแนนด้วยหมึกสีน้้าเงิน 

6. การบันทึกขนาดของรูม่านตา และปฏิกิริยาต่อแสง 

การดูรูขนาดม่านตา 

6.1  ใช้ไฟฉายที่มีจุดสว่างตลอดดวง  การฉายไฟควรจะ

ค่อยๆฉายจากหางตามาหยุดตรงกลางสักครู่  แล้วผ่านเลย

ไปทางหัวตา 

6.2 การดูขนาดของรูม่านตานั้น  ให้ดูก่อนที่รูม่านตา

ตอบสนองต่อการกระตุ้นด้วยแสง 

6.3 บันทึกความยาวเส้นผ่าศูนย์กลางเป็นมิลลิเมตร  ลงใน

ช่องที่ก้าหนดทั้งตาซ้ายละตาขวา โดยเทียบกับขนาดของรู

ม่านตาตามแบบบันทึก 

6.4 การประเมินขนาดรูม่านตาจะต้องประเมินทีละข้าง 

แล้วน้ามาเปรียบเทียบว่าเท่ากันหรือไม่ 

6.5 การดูปฏิกิริยาต่อแสงของรูม่านตา  ให้ดูขณะที่รูม่าน

ตาตอบสนองต่อการกระตุ้นด้วยแสง 

- รูม่านตามีปฏิกิริยาต่อแสงดี ให้ลงบันทึก N (Normal 

Reacting) ลงในช่องที่ก้าหนดให้ 

-รูม่านตามีปฏิกิริยาต่อแสงช้า  ให้ลงบันทึก S (Sluggish  

หรือ Slowly  Reacting) 

- รูม่านตาไม่มีปฏิกิริยาต่อแสงเลย  ให้บันทึก F (Fix) ถ้าดู

ไม่ชัดในครั้งแรก เมื่อส่องไฟดูใหม่อีกครั้ง  ควรปิดตาผู้ป่วย
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ไว้ชั่วขณะหนึ่งเพ่ือให้รูม่านตามีการคลายตัวเสียก่อนแล้ว

ส่องดูใหม่ 

7. บันทึกก้าลังของกล้ามเนื้อแขนและขาทั้ง 2 ข้าง โดย 

- ข้างขวาให้เขียนตัวอักษร R (Right) 

- ข้างซ้ายให้เขียนตัวอักษร L (Left) 

- ถ้ากระดูกหักหรือเข้าเฝือกให้เขียน F (Fracture) 

- ข้างซ้ายให้เขียนตัวอักษร L (Left) 

- ถ้ากระดูกหักหรือเข้าเฝือกให้เขียน F (Fracture) ให้

บันทึก R  หรือ  L หรือ  F  ลงในช่องแบ่ง Grade  ก้าลัง

ของกล้ามเนื้อ  โดย 

- Grade  5  แขนหรือขาก้าลังปกติ หมายถึง ผู้ป่วย 

สามารถเคลื่อนไหวแขนหรือขาได้ตามปกติและสามารถต้าน

แรงผู้ประเมินได้ดี 

-Grade  4  แขนหรือขาอ่อนแรงเล็กน้อย  หมายถึง   

ผู้ป่วยสามารถ เคลื่อนไหวแขนหรือขาได้  แต่สามารถต้าน

แรงผู้ประเมินได้ 

-Grade 3   แขนหรือขาอ่อนแรงมาก  หมายถึง ผู้ป่วย

สามารถเคลื่อนไหวแขนหรือขาได้ในแนวราบ   แต่ไม่

สามารถต้านแรงผู้    ประเมินได้ 

-Grade 2   มีกดซ้้าแขน  งอศอกเข้าหาตัว (abnormal   

Flexion) น้อยกว่าปกต ิ

-Grade 1 มีกดซ้้าแบบเหยียดของแขนหรือขา 

(abnormal extension)    หมายถึง แขนเหยียด ตรงชิด

ล้าตัว  ข้อไหล่หมุนเข้าหาล้าตัวและคว่้ามือ   ส่วนแขนมี

การเกร็งเหยียดตรงของ ขา   ปลายเท้าเหยียดตรงไป

ข้างหน้า 
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-Grade 0  ไม่มีการเคลื่อนไหว  หมายถึง  ไม่มีการ

เคลื่อนไหวของแขน  ขา แม้ว่าจะกระตุ้น   ด้วยความ

เจ็บปวดอย่างมาก 
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