
AGS CoCare: HELP 

CAM-S DELIRIUM SEVERITY SCORING  
(แบบประเมินความรุนแรงของภาวะสับสนเฉียบพลัน CAM-S ฉบับภาษาไทย) 

แบบประเมิน CAM สามารถใชในการตัดสินรวมกับแบบประเมินความรุนแรงของภาวะสับสนเฉียบพลนั 

ท้ัง CAM-S ฉบับยาว และ CAM-S ฉบับสั้น 

 

ลักษณะของผูปวย คะแนนของความรุนแรง 

การใหคะแนน CAM-S: ประเมินแตละอาการของภาวะสับสนเฉียบพลันท่ีปรากฏใน CAM ดังนี้ ไมพบ (0), พบเล็กนอย (1), พบมาก (2)  

ในกรณีของคำถาม อาการเกิดขึ้นเฉียบพลันหรืออาการขึ้นๆลงๆ ใหประเมินเปน ไมพบ (0) หรือ พบ (1)  

รวมคะแนนเหลานี้ออกมาเปนคะแนนรวม คะแนนท่ีสูงกวาบงบอกถึงความรุนแรงของภาวะสับสนเฉียบพลันท่ีมากกวา 
 ไมพบ พบ (เล็กนอย) พบ (มาก) 

1. อาการเกิดขึ้นเฉียบพลันและ 

   อาการขึ้นๆ ลงๆ  

    (Acute onset & Fluctuating course) 

0 1 

 

2. ขาดสมาธิ (Inattention) 0 1 2 

3. ความคิดไมเปนระบบ 

    (Disorganized thinking) 
0 1 2 

4. ระดับความรูสึกตัวเปลี่ยนไป 

    (Altered level of consciousness) 
0 

ไวตอการกระตุน/ 

เซ่ืองซึม: 

1 

ซึมปลุกตื่นยาก/โคมา: 

2 

5. สับสนตอสภาวะแวดลอม 

    (Disorientation) 
0 1 2 

6. ความจำบกพรอง 

    (Memory impairment) 
0 1 2 

7. การรับรูผิดปกต ิ

    (Perceptual disturbance) 
0 1 2 

8. พฤติกรรมอารมณกระสับกระสาย 

    (Psychomotor agitation) 
0 1 2 

9. พฤติกรรมอารมณเฉื่อยชา 

    (Psychomotor retardation) 
0 1 2 

10. วงจรการหลับตื่นเปลี่ยนไป 

      (Altered sleep-wake cycle) 
0 1 2 

ฉบับสั้น 

คะแนนความรุนแรง: 

รวมคะแนนท่ีไดจากแถวท่ี 1-4 โดยคะแนนจะอยูในชวง 0-7 คะแนน 

 
ฉบับยาว 

คะแนนความรุนแรง: 

รวมคะแนนท่ีไดจากแถวท่ี 1-10 โดยคะแนนจะอยูในชวง 0-19 คะแนน 
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