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What is EEG 
(Electroencephalography) ?



An EEG might also be helpful for 
diagnosing or treating:
- การวนิิจฉยัโรคลมชกั  บอกชนิดของการชกั 
และ ช่วยแยกชนิดของโรคลมชกั ตลอด ถึง
การวางแผนการรักษา การหยดุยากนัชกั

- วนิิจแยแยก โรค ระหวา่ง non-
epileptic seizure หรือ อาการทาง
จิตเวช 

- บอกระดบัการต่ืนของสมอง ในผูป่้วยท่ีมี
ความรู้สึกตวัเปล่ียนแปลง เช่น ซึมลง  หรือ 
โคม่า 

- ช่วยวนิิจฉยัภาวะ Brain death ร่วมกบั
ลกัษณะทางคลินิกอยา่งอ่ืน



Recording strategy

• 1 Electrodes  ขัว้ไฟฟา้  
• Metal disc ชบุ  ทอง หรอื เงิน  มี
ขนาด 4-10 มม. สว่นมากจะมีรูตรงกลาง 

• ขัว้วดัสญัญาณจากผิวสมองโดยตรง  
• Subdural  Electrode  : Grid

• Depth Electrode :sEEG





Recording strategy

2.การวางขัว้ไฟฟา้ตามระบบ 10-20
• ใชร้ะยะหา่งระหวา่งต าแหนง่บนกระดกู 
เพื่อสรา้งตารางที่มกีารตดักนั ที่รอ้ยละ 
10-20 ของระยะแตล่ะ อนัท่ีวดัเพื่อวาง
ขัว้ไฟฟา้



ตวัอกัษรภาษาองักฤษแสดงต าแหน่งขั้วไฟฟ้าสมอง
ตวัอักษร

ภาษอังกฤษ
ต าแหน่งขัว้ไฟฟ้าสมอง

F Frontal

Fp Frontopolar

T Tempolar

C Central

P Parietal

O Occipital

A Auricular

ตวัอักษรภาษ
อังกฤษ

ต าแหน่งขัว้ไฟฟ้าสมอง

FT Frototemporal

Z Midline

Fpz Midline Frontopolar

Fz Midline Frontal

Cz Midline Central

Pz Midline Parietal

Oz Midline Occipital



การตรวจ EEG  10-20 System 
ตัวเล
ข

ต าแหน่งขั้วไฟฟ้า
สมอง

เลขคู่ สมองชีกขวา  Right 

Hemisphere

เลขค่ี สมองซีกซ้าย Left 

Hemisphere

สรุป จะใชข้ัว้ไฟฟา้  21 ขัว้   
ทกุครัง้ ตอ้ง มี ขัว้  Ground  และ  Reference
หากสามารถ ติด EKG ได ้ก็จะติด ขัว้ไฟฟา้เพิ่มที่หนา้อก อีก 2 ขัว้ 



การตรวจ EEG  10-20 System 



Recording strategy
3. รูปแบบการแสดงผล Montages 

จดัเรยีง ขัว้ไฟฟา้ เพื่อแสดงคลืน่ไฟฟา้ ใน
รูปแบบตา่งๆ

• Bipolar  การจดัเรยีงขัว้ไฟฟา้ จาก
หนา้ –ไปหลงั  หรอื  แนวขวาง 

• Reference การจบัคู ่ของขัว้ไฟฟา้ 
ของทกุจดุมาเปรยีบเทียบ กบั จดุใดจดุ
หนึ่ง สว่นใหญ่ ใช ้ ใชเ้ทียบกบั หู (A )





Preparing for an EEG

• อธิบายวธีิการตรวจ  - เพราะ ในบางราย มีการกระตุน้ ดว้ยเทคนิคตา่งๆๆ เช่น การท า
Photic  , Hyperventilation  การกระตุน้ทางประสาทสมัผสั ใชเ้วลาอย่างนอ้ย 30
นาที

• แนะน า ใหส้ระผม โดยไม่ใช ้ครีมนวด งด การ ทาน า้มนั 
• เน่ืองจาก เป็น การท า แบบ Sleep deprivation แนะน าใหผู้ป่้วยนอนดกึตื่นเชา้ 
ระหวา่งเดนิทางหา้มหลบั 

• ไม่ตอ้งงดยากนัชกั หากแต ่ผูป่้วย ทานยา เช่น ยาคลายกลา้มเนือ้ ยานอนหลบั ยากล่อม
ประสาท ควรแจง้แพทย ์เพ่ือ พิจารณางดยา 

• ในกรณี ท่ีเป็นเดก็เล็ก/ ผูป่้วย ไม่ใหค้วามรว่มมือ แพทยอ์าจพิจารณา ให ้ยา
chloralhydrate syrupตอ้งเฝา้ระวงัอาการผิดปกต ิ

• คา่บรกิารเบกิตามสิทธ์ิ







Rountine EEG in IPD



การพยาบาลผูป่้วย on EEG monitor

• ตรวจเช็ค electrode ใหต้ิดตรงตาม ต าแหนง่ ที่ mark ไว้
• ติดตาม คลืน่ไฟฟา้สมอง เพื่อ แยกแยะ  สญัญาณที่ผิดปกติของคลืน่ไฟฟ้าสมอง  และ 

Artifact 

• ติดตาม v/s 

• เตรยีมรถ Emergency เมื่อเกิดเหต ุอาการชกัตอ่เนื่อง (status 
epilepticus, SE ) จากการกระตุน้













การดูแลผูป่้วยหลงัตรวจ

• ท าความสะอาดหนงัศีรษะโดยสระผมใหส้ะอาด

• ถา้ผูป่้วยมีอาการออ่นเพลยี ปวดสรีษะ มรึงง ควรใหพ้กัผอ่นก่อนจนกวา่จะไมม่ีอาการ 
สามารถท ากิจวตัรประจ าวนัได้

• กรณี ผูป่้วยไดร้บัยานอนหลบั วดั สญัญาณชีพ และเฝา้ระวงัอาการผิดปกต ิ



การพยาบาลผู้ป่วย on Long term EEG monitoring
• ซกัประวติัการเจ็บป่วย  การชกั  การรับประทานยากนัชกั 

ต่างๆ เพื่อวางแผนในการดูแลผูป่้วย การกระตุน้ชกั                                                                                 
ไดแ้ก่ 1. การอดนอน 2.การกระตุน้หายใจเขา้ออก  3. ลด 

หรือ หยุดยากนัชกัหรือ อ่ืนๆๆ
• ติด electrode ท่ี ศีรษะ ตามมาตรฐาน 10-20 และ

ตรวจเช็คคล่ืนรบกวนต่างๆๆ
• ตรวจเช็ค electrode ท่ีศีรษะ คลายผา้พนัศีรษะ เพื่อ

ประเมิน pressure sore ท่ีจะเกิดบริเวณหนงัศีรษะ
ของผูป่้วย ทุก เชา้ 

• ติดตามความผิดปกติของคล่ืนไฟฟ้าสมอง พร้อมลงรายงาน
ใน nurse’s note

• เตรียมอุปกรณ์ช่วยป้องกนัอนัตรายจากการชกั เช่น  
ออกซิเจน  อุปกรณ์ดูดเสมหะ ตรวจสอบความแขง็แรงของ
ราวกั้นเตียงเบาะกนักระแทก 

• ในกรณีท่ีผูป่้วยชกั ตอ้งบนัทึกลกัษณะการชกั ระยะเวลา 
และช่วงเวลาท่ีชกั จ านวนคร้ังพร้อมลงรายงานใน 
nurse’s note

• บนัทึกสญัญาณชีพ ความรู้สึกตวั อาการทางระบบประสาท 
ทุก 8 ชัว่โมง







Long term Video EEG monitoring  
(VEEG)

• สนบัสนนุการวินิจฉยัโรคลมชกั 
• ประเมนิก่อนผ่าตดัก่อนและหลงั

ผ่าตดั
• Brain SPECT

หน่วยตรวจวนิิจฉยัโรคลมชกั  
Epilepsy Monitoring Unit : EMU 



SZ 1P: Eyes to R -> impaired 
awareness



SZ 1P: EEG onset



+ 10 sec



+ 20 sec



+ 30 sec



+ 40 sec



SZ 2P Eyes twitching



SZ 2P: EEG onset



+ 10 sec



+ 20 sec



+ 30 sec



Grid implantation( Subdural electrode 
placement )



SEEG  (Stereoelectroencephalography)
Strip electrode placement 



Strip electrode 

50,000-70,000 บาท / เสน้ 

















ความแตกต่าง ของ Grid และ SEEG 

ความแตกต่าง Grid SEEG
ระยะเวลาในการผา่ตดั 4-5 ชม . ข้ึนอยู ่กบั จ  านวน electrode ท่ีใช ้

ระยะ ในการรักษา 
1 st operation day
วนัท่ี 2 -13  

2 nd operation day

14 วนั 
on Grid นอน  ICU 

: monitor VEEG  at  EMU
Stimulation

off Grid  Lesionectomy
นอน  ICU 

14 วนั
on SEEG    นอน  ICU 

: monitor VEEG  at  EMU  
Stimulation

Off SEEG นอน ห้องพกัผูป่้วย
นดั กลบัมา ผา่ Lesionectomy
ประมาณ 30-45 วนั 

การเสียเลือด มากกวา่ นอ้ย

การฟ้ืนตวัของคนไข้ โดยส่วนใหญ่ 1-2 วนั ฟ้ืนตวัเร็วกวา่ Grid

ค่าใชจ่้าย เบิกไดต้ามสิทธิ ราคาแพง



การพยาบาลผูป่้วยหลงัใส่ Grid implantation            
( Subdural electrode placement ) และ SEEG 

• นบัตัง้แตว่นัแรกที่ยา้ย เขา้หอ้ง EMU ผูป่้วยตอ้งไดร้บัการเช่ือมตอ่การ สาย 
electrode เครือ่ง EEG  Recorder   โดยแพทยจ์ะเริม่ลดยากนัชกั  เพื่อ
กระตุน้ใหผู้ป่้วย ชกั และ สามารถเก็บขอ้มลูการชกัไดค้รบสมบรูณ ์ประมาณ 5 ครัง้ขึน้
ไป 

• ใชแ้นวทางการดแูลผูป่้วยโรคลมชกัที่ไดร้บัการตรวจคลืน่ไฟฟา้สมองระยะยาว on 
Long term EEG monitoring

• เตรยีมผูป่้วย ท า cortical stimulation

• ปอ้งกนัอนัตรายเมื่อเกิดการชกั เกรง็ กระตกุ

• ใหค้  าแนะน า  แนวทางการรกัษา ขัน้ตอน ตา่ง ใหแ้ก่ ญาติ  



การพยาบาลผูป่้วย ท า cortical stimulation

• อธิบายใหผู่ป่้วยและญาติ เขา้ใจในขัน้ตอนการท าcortical stimulation

• เตรยีมความพรอ้มของเครือ่งมอื ท า stimulation

• เตรยีม Oxygen  และ O2 sat

• เตรยีมยากนัชกั Valium injection ตามแผนการรกัษา
• เฝา้ติดตามดอูาการและกราฟ คลืน่ไฟฟา้ สมอง ท่ีผิดปกติ ขณะท าการทดสอบ พรอ้ม
จดบนัทกึอาการและต าแหนง่ที่เกิด



Discharge plan

• แนะน าเรือ่งการดแูลแผลผา่ตดั 

• แนะน า เรือ่ง จดบนัทกึการชกั  รูปแบบ ความถ่ี   และการรบัประทานยากนัชัก 

• วางแผนการเยี่ยมบา้น  



กจิกรรมเยีย่มบ้าน 
ของผู้ป่วยโรคลมชักทีไ่ด้รับการผ่าตดั









Thank you


