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ความรู้้�คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุความรู้้�คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงฉบัับนี้้�หรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงฉบัับนี้้�

เป็็นแนวทางในการนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้สำำ�หรัับเป็็นแนวทางในการนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้สำำ�หรัับ

กิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงตามกฎหมายกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงตามกฎหมาย

ภายใต้้พระราชบััญญััติิสถานประกอบการเพื่่อสุุขภาพภายใต้้พระราชบััญญััติิสถานประกอบการเพื่่อสุุขภาพ

พุุทธศัักราช ๒๕๕๙พุุทธศัักราช ๒๕๕๙
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คำำ�นิิยมคำำ�นิิยมค ำนิยม 
นโยบายการพัฒนาและขับเคลื่อนสู่การปฏิบัติ กิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง           

แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ. 2559 และการบูรณาการขับเคลื่อนการด าเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุแบบไร้รอยต่อในชุมชนรองรับสังคมสูงอายุ กระทรวงสาธารณสุข ปี 2564–2565 การปฏิรูป
ระบบบริการสุขภาพผู้สูงอายุด้านการบริบาล การดูแลที่บ้าน ชุมชน และการดูแลสุขภาพตนเอง                     
ในระบบสุขภาพปฐมภูมิเชิงนวัตกรรมเป็นต้น ซึ่งกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง เกี่ยวเนื่องกับการ
ส่งเสริมฟ้ืนฟูสุขภาพผู้สูงอายุในสถานประกอบการ ดังนั้น เพ่ือเป็นการรองรับผู้สูงอายุที่จะเพ่ิมขึ้นในอนาคต 
จึงจ าเป็นต้องมีการส่งเสริมกิจการที่เกี่ยวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุให้ด าเนินการที่ถูกต้องตามกฎหมาย        
และสร้างโอกาสในการเข้าถึงบริการที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และความปลอดภัยที่ดี 

หนังสือเล่มนี้ เป็นส่วนหนึ่ งของการสร้างองค์ความรู้ด้ านการจัดการสุขภาพของผู้สู งอายุ                             
ในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ โดยได้รวบรวมเนื้อหาหลายส่วนที่มีความส าคัญ และได้รับเกียรติจาก
คณาจารย์และผู้เชี่ยวชาญด้านผู้สูงอายุจากหลายภาคส่วนร่วมจัดท า เพ่ือเป็นประโยชน์แก่ผู้ประกอบการ 
ผู้ด าเนินการ ผู้ให้บริการ รวมถึงผู้สนใจในการพัฒนาศักยภาพบุคลากรที่มีส่วนเกี่ยวข้องในการดูแลผู้สูงอายุ    
ตลอดจนสถาบันการศึกษา ส าหรับใช้เป็นแนวทางการจัดการเรียนการสอนให้มีประสิทธิภาพ ซึ่งประโยชน์ที่
เกิดขึ้นนี้ สามารถขับเคลื่อนธุรกิจดังกล่าวและสร้างมูลค่าเพ่ิมแก่กิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง   
ในประเทศไทย  

ขอขอบคุณคณาจารย์และผู้เชี่ยวชาญทุกท่านทั้งภาครัฐและภาคเอกชนที่ได้ถ่ายทอดองค์ความรู้
วิชาการด้านการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง รวมทั้งบรรณาธิการและคณะผู้จัดท า ที่มีความมุ่งมั่น วิริยะ 
อุตสาหะ ในการจัดท าหนังสือเล่มนี้ให้ส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี จึงหวังว่าหนังสือเล่มนี้จะสามารถเผยแพร่และ                     
ขยายองค์ความรู้การดูแลผู้สูงอายุอย่างมีคุณภาพตามหลักวิชาการ ส่งเสริมและสนับสนุนให้ผู้สูงอายุมี                  
คุณภาพชีวิตที่ดี สร้างคุณค่าต่อประเทศชาติต่อไป   

 
 

  
 
  (นายแพทย์ธเรศ  กรัษนัยรวิวงค์) 

                อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
                                5 พฤษภาคม 2565 
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คำำ�ปรารภคำำ�ปรารภค ำปรำรภ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้ด าเนินการมาอย่างต่อเนื่องในการพัฒนากฎหมายให้มีสาระส าคัญที่

สอดคล้องกับสถานการณ์ปัจจุบันของการให้บริการสุขภาพ  โดยสามารถปรับปรุ งความเหมาะสม                            
ตามการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาการทางเศรษฐกิจและสังคม จึงเป็นที่น่ายินดีและภาคภูมิใจเป็นอย่างยิ่งที่                     
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้ส่งเสริมสนับสนุนองค์ความรู้ด้านกฎหมายธุรกิจบริการสุขภาพ รวมถึงการพัฒนา
วิชาการความรู้ที่เกี่ยวกับสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ เพ่ือพัฒนาบุคลากรที่เกี่ยวข้องให้มีความรู้ความเข้าใจ
สาระส าคัญของพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ. 2559 และหลักวิชาการในด้านต่างๆ ที่ส าคัญ
ต่อการประกอบธุรกิจด้านการบริการเพ่ือสุขภาพ  

ดังนั้น หนังสือเล่มนี้ได้รวบรวมองค์ความรู้ที่มีความจ าเป็นส าหรับกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือ                
ผู้มีภาวะพ่ึงพิง โดยเฉพาะผู้ด าเนินการกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง โดยเรียบเรียงเนื้อหาตาม
โครงสร้างหลักสูตรผู้ด าเนินการกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง 130 ชั่วโมง ที่กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพให้การรับรอง เนื้อหาในเล่มประกอบด้วย ความรู้ทั่วไปของผู้สูงอายุ การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ      
การดูแลผู้สูงอายุ การประเมินภาวะวิกฤตการช่วยชีวิตการปฐมพยาบาลและการส่งต่อ  ปัญหาสุขภาพ                     
ที่พบบ่อยและกลุ่มอาการผู้สูงอายุ แนวคิดเกี่ยวกับการดูแลผู้ให้บริการ กฎหมายและจรรยาบรรณวิชาชีพ                      
การบริหารจัดการธุรกิจบริการสุขภาพ รวมถึงการบันทึกและการแปลผลทางห้องปฏิบัติการส าหรับผู้ประกอบ
กิจการให้บริการดูแลผู้สูงอายุ   ซึ่งเป็นประโยชน์ทั้งผู้ประกอบการ ผู้ด าเนินการ ผู้ ให้บริการ รวมถึง
สถาบันการศึกษา หน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนเพ่ือใช้เป็นแนวทางออกแบบการจัดการเรียนการสอน      
หลักสูตรนี้ เพ่ือพัฒนาและยกระดับบุคลากรให้มีประสิทธิภาพส าหรับการดูแลผู้สูงอายุในสถานประกอบการ
ของประเทศไทย และหวังว่าการประกอบกิจการจะได้รับผลตอบแทนที่ดีดึงดูดให้นักท่องเที่ยวชาวต่างชาติ      
มาใช้บริการกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงในประเทศไทยต่อไป 

 

                                                         

                                                                         (ทันตแพทย์อาคม ประดิษฐสุวรรณ) 
                                                              รองอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

                                                                                              5 พฤษภาคม 2565 
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คำำ�นำำ�คำำ�นำำ�

	 จากนโยบายการพััฒนาและขัับเคลื่�อนสู่่�การปฏิิบััติิของมาตรฐานกิิจการเพ่ื่�อสุุขภาพตามมาตรา 3 (3) กิจการ

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง แห่่งพระราชบััญญััติิสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ พ.ศ.2559 และ

การบููรณาการขัับเคลื่�อนการดำำ�เนิินงานดููแลผู้้�สููงอายุุแบบไร้้รอยต่่อในชุุมชนรองรัับสัังคมสููงอายุุ กระทรวงสาธารณสุุข

ปีี 2564–2565 ตามแนวทางการปฏิิรููประบบบริกิารสุุขภาพผู้้�สููงอายุดุ้้านการบริบิาล การรักัษาพยาบาลที่่�บ้้านและชุุมชน

และการดููแลสุุขภาพตนเองในระบบสุุขภาพปฐมภููมิิเชิิงนวััตกรรม ซึ่่�งกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง 

เกี่่�ยวเน่ื่�องกัับการส่่งเสริิมฟ้ื้�นฟููสุขภาพผู้้�สููงอายุุในสถานประกอบการ ดังนั้้�น เพ่ื่�อเป็็นการรองรัับผู้้�สููงอายุุที่่�จะเพิ่่�มขึ้้�น

ในอนาคต จึึงจำำ�เป็็นต้้องการส่่งเสริิมกิิจการที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการดููแลผู้้�สููงอายุุให้้ดำำ�เนิินการที่่�ถููกต้้องตามกฎหมายและ

คุุณภาพ และสร้้างโอกาสในการเข้้าถึึงบริิการที่่�มีีคุุณภาพมาตรฐานและความปลอดภัยที่่�ดีี

	 กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ มีีพัันธกิิจดำำ�เนิินการตามพระราชบััญญััติิสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ

พ.ศ. 2559 เพ่ื่�อให้้การดำำ�เนิินกิิจการสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพเป็็นไปอย่่างมีีมาตรฐานอัันเป็็นการส่่งเสริิมสุุขภาพ

ของประชาชนและคุ้้�มครองผู้้�บริิโภค ซึ่่�งตามมาตรา 3 (3) ได้้กำำ�หนดให้้กิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

เป็็นกิิจการอ่ื่�นตามที่่�กำำ�หนดในกฎกระทรวงสอดคล้้องกัับสถานการณ์์ปััจจุบัันที่่�ธุุรกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุุมีีอััตราการ

ขยายตััวอย่า่งรวดเร็็ว ทำำ�ให้้ประเทศไทยมีรีายได้้เพิ่่�มขึ้้�น และยังัส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพต่่อผู้้�รัับบริิการ กรมสนัับสนุุน

บริิการสุุขภาพเป็็นกรมที่่�มีีภารกิิจในการพััฒนาวิิชาการทั้้�งด้้านบริิหารจััดการและการบริิการในสถานประกอบการ

เพ่ื่�อสุุขภาพ รวมถึึงยกระดัับบุุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้้องโดยเฉพาะผู้้�ดำำ�เนิินการกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ให้้มีีองค์์ความรู้้�ที่่�จำำ�เป็็นต้้องมีีองค์์ความรู้้�และความสามารถด้้านต่่าง ๆ   ที่่�เท่่าทัันสถานการณ์์  เพื่่�อการแข่่งขััน

ในเชิิงธุุรกิิจทั้้�งในและต่่างประเทศ

	 กองสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ จึึงได้้จััดทำำ�คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการกิิจการ

การดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง โดยรวบรวมความรู้้�เบื้้�องต้้นจากคณาจารย์ผ้์ู้�เชี่่�ยวชาญในสาขาต่า่ง ๆ  ที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

เพ่ื่�อประโยชน์์สำำ�หรัับผู้้�ประกอบการ ผู้้�ดำำ�เนิินการกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง และเป็็นแนวทางปฏิิบััติิ

สำำ�หรัับสถาบัันการศึึกษา หน่่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนในการจััดการเรีียนการสอนหลัักสููตรผู้้�ดำำ�เนิินการกิิจการ

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้เข้้าใจในหลัักการและนำำ�ไปบููรณาการวางแผนการสอนตามกรอบองค์์ความรู้้�

เพื่่�อผลิิตบุุคลากรที่่�มีีคุุณสมบััติิตามที่่�กฎหมายกำำ�หนดและมีีศัักยภาพในการบริิหารจััดการสถานประกอบการ

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงต่่อไป

กองสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพ

5 พฤษภาคม 2565
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การเปลี่่�ยนแปลงด้้านร่่างกาย จิิตใจ สัังคมและเศรษฐกิิจในผู้้�สููงอายุุ

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

	 ใบนทนี้้�จะกล่่าวถึึงการเปลี่่�ยนแปลงในผู้้�สููงอายุุในด้้านต่่าง ๆ ดังนี้้� คืือ

	 	 1.	 ด้้านร่่างกาย 

	 	 2.	 จิิตใจ 

	 	 3.	 สัังคมและเศรษฐกิิจ 

การเปลี่่�ยนแปลงด้้านร่่างกายในผู้้�สููงอายุุ 
	 ผู้้�สููงอายุุมีีการเปลี่่�ยนแปลงด้้านร่่างกายในระบบต่่างๆ ดังต่่อไปนี้้�

ระบบ การเปลี่่�ยนแปลง ผลท่ี่�เกิิดขึ้้�น

ส่่วนประกอบของร่่างกาย1 -	 ส่่วนประกอบของร่่างกายที่่�เป็็นน้ำำ��ลดลง

-	 สััดส่วนไขมัันสููงขึ้้�น

-	 มวลกล้้ามเนื้้�อและมวลกระดููกลดลง

-	 ยาที่่�การละลายตััวในน้ำำ��ได้้ดีี จะทำำ�ให้้ระดัับยา

สููงกว่่าปกติิ

-	 ยาที่่�ละลายในไขมัันอยู่่�ตกค้้างในร่่างกาย

ยาวนานกว่่าปกติิ

ผิิวหนััง ผม เล็็บ2 -	 ในชั้้�นหนัังแท้้ (dermis) มีการลดลงของเซลล์์สร้้างเส้้นใย 

(fibroblasts) เส้้นใยคอลลาเจนและอิิลาสติินของผิิวหนััง

ผู้้�สููงอายุุจะลดลงและเรีียงตััวไม่่ดีี 

-	 ไขมัันชั้้�นใต้้ผิวหนัังลดลง และหลอดเลืือดฝอยใต้้ผิวหนััง

เปราะแตกง่่าย

-	 ต่่อมไขมัันและต่่อมเหง่ื่�อลดลง น้ำำ��ในชั้้�นผิิวหนัังลดลง 

-	 การไหลเวีียนของเลืือดในหลอดเลืือดฝอย ที่่�ผิิวหนัังลดลง

-	 เซลล์์สร้้างเม็็ดสีที่่�ผิิวหนัังลดลง 

-	 การสร้้างวิิตามิินดีีที่่�ผิิวหนัังเม่ื่�อได้้รับแสงแดดไม่่ดีีเท่่าคน

หนุ่่�มสาว 

-	 การทดแทนเซลล์์ลดลง 

-	 การงอกของเล็็บลดลง 

-	 เซลล์์สร้้างเม็็ดสีที่่�ช่ื่�อเมลาโนซััยต์์ (melanocyte) และ

เซลล์์ที่่�เกี่่�ยวกับภููมิคุ้้�มกัันของผิิวหนััง ชื่�อ เซลล์์แลงเกอร์์

ฮานส์์ (Langerhans cell) ลดลง 

-	 Dermal papillae แบนลง 

-	 การซ่่อมแซม DNA ลดลง 

-	 การควบคุุมอุุณหภููมิที่่�ผิิวหนัังลดลง 

-	 ผิิวหนัังบาง เหี่่�ยวย่่น สููญเสีียความยืืดหยุ่่�น

-	 เกิิดจ้ำำ��เลืือดตามผิิวหนัังได้้ง่ายจาก การกระ

ทบกระแทกเพีียงเบา ๆ หรืือเกิิดจ้ำำ��เลืือด        

เม่ื่�อรัับประทานยาที่่�ทำำ�ให้้เพิ่่�มความเสี่่�ยง    

ของเลืือดออก

-	 ผิิวแห้้ง คัน

-	 อาการผิิวหนัังอัักเสบหรืือผ่ื่�นแพ้้ที่่�ผิิวหนัังไม่่

ชััดเจน

-	 ผมหงอก

-	 ขาดวิิตามิินดีีได้้ 

-	 แผลหายช้้ากว่่าปกติิ และการลอกของชั้้�น

ผิิวหนัังและการงอกของเล็็บช้้ากว่่าคนหนุ่่�มสาว

-	 เพิ่่�มความเสี่่�ยงของการไหม้้ของผิิวหนัังจาก

แสงแดด และเกิิดมะเร็็งผิิวหนัังได้้ง่าย

-	 เกิิดตุ่่�มหรืือถุุงน้ำำ��ตามผิิวหนัังได้้ง่ายขึ้้�น 

-	 ร้้อนหรืือหนาวง่ายกว่่าปกติิ 

-	 เกิิดอุณหภููมิกายต่ำำ��ได้้ง่าย 
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ระบบ การเปลี่่�ยนแปลง ผลท่ี่�เกิิดขึ้้�น

ระบบหััวใจและหลอด

เลืือด3, 4

-	 เซลล์์กล้้ามเนื้้�อหััวใจลดลงแต่่ขนาดเซลล์์ใหญ่่ขึ้้�น มีพัังผืืด

และไขมัันแทรก 

-	 การทำำ�งานของระบบนำำ�กระแสประสาท ในหััวใจช้้าลง

-	 หลอดเลืือดเลี้้�ยงหััวใจและหลอดเลืือดแดงใหญ่่ และ

หลอดเลืือดแดงทั่่�วร่างกายมีีการหนาตััวจากการมีีการ

สะสมของไขมัันและหิินปููนตามผนังและเสีียการยืืดหยุ่่�น

-  กำำ�ลังสำำ�รองของการทำำ�งานของหััวใจและหลอดเลืือด   

     ในผู้้�สููงอายุุมีีความจำำ�กัด การตอบสนองต่่อการเปลี่่�ยนแปลง

   ต่างๆ มีจำำ�กัด

-  แรงดัันและขนาดหัวใจห้้องบนซ้้ายมากขึ้้�น 

-	 ผนังหััวใจหนาตััว 

-	 หััวใจจะเต้้นช้้ากว่่าคนหนุ่่�มสาว

-	 เกิิดโรคหลอดเลืือดหัวใจและความดัันโลหิิตสููง

-	 เกิิดภาวะช็็อกได้้ง่าย

-	 หััวใจเต้้นผิิดจังหวะ 

ระบบการหายใจ7 -	 ผนังทรวงอกแข็็งขึ้้�น มีหิินปููนเกาะตรงกระดููกอ่่อน 

-	 การพััดโบกสิ่่�งแปลกปลอมของขนของเซลล์์เย่ื่�อบุุ      

ทางเดิินหายใจลดลง 

-  ถุุงลมในปอดมีประสานกัันและขนาดใหญ่่กว่่าปกติิ 

   เยื่่�อบุุถุุงลงปอดหนาตััว 

-	 กล้้ามเนื้้�อช่่วยหายใจมีกำำ�ลังลดลง

-	 ค่่าความจุุปอดโดยที่่�ผู้้�สููงอายุุหายใจออกลึึกที่่�สุุดหลัังจาก

หายใจเข้้าลึึกที่่�สุุด 1 ครั้้�งมีีค่่าลดลง และปริิมาตรอากาศ

ที่่�ยัังเหลืืออยู่่�ในปอดหลัังจากหายใจออกเต็็มที่่�มีีค่่าลดลง

-	 ต้้องใช้้กล้้ามเนื้้�อกะบัังลมและกล้้ามเนื้้�อหน้้าท้้อง 

ช่่วยในการหายใจด้้วย

-	 กำำ�จัดเสมหะได้้ไม่่ดีี 

-	 ติิดเชื้้�อในระบบทางเดิินหายใจได้้ง่าย

-	 การแลกเปลี่่�ยนออกซิิเจนได้้ลดลง

-	 เม่ื่�อเกิิดปอดอักเสบหรืือน้ำำ��ท่วมปอด ทำำ�ให้้เกิิด

การหายใจล้้มเหลวได้้ง่าย

ระบบทางเดิินอาหาร1 -	 กล้้ามเนื้้�อของหลอดอาหารส่่วนบนอ่่อนแรง

-	 หููรููดด้้านล่่างของหลอดอาหารอ่่อนแรง 

-	 ผนังของลำำ�ไส้้อ่อนแรง 

-	 แรงบีีบตััวของหููรููดทวารหนัักลดลง 

-	 เซลล์์ประสาทที่่�ผนังลำำ�ไส้้ลดลง 

-	 การบีีบตััวของกระเพาะอาหารและลำำ�ไส้้ลดลง 

-	 การหลั่่�งกรดที่่�กระเพาะอาหารลดลง

-	 เยื่่�อบุุกระเพาะอาหารและลำำ�ไส้้บางลงและ มีพื้้�นที่่�ในการ

ดููดซึึมอาหารลดลง 

-	 กลืืนลำำ�บาก กรดไหลย้้อนง่่าย สำำ�ลักง่่าย 

-	 เกิิดกระเปาะที่่�ผนังลำำ�ไส้้ 

-	 ท้้องผููก

-	 กลั้้�นอุุจจาระไม่่อยู่่� 

-	 ท้้องอืืดง่าย อิ่่�มง่่าย 

-	 กระเพาะอาหารมีีแผลได้้ง่าย 

-	 เสี่่�ยงต่่อการเกิิดการขาดสารอาหาร 

ช่่องปากและฟััน1 -	 เยื่่�อบุุช่่องปากฝ่่อลง 

-	 ต่่อมรัับรสชาติิของอาหารลดลง 

-	 ฟัันโยกคลอนหรืือหลุุด 

-	 น้ำำ��ลายลดลง ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุปากคอแห้้งและรัับรสชาติิ

ได้้ไม่่ดีี 

-	 ปากคอแห้้ง 

-	 รับรสชาติิได้้ไม่่ดีี 

-	 ความอยากอาหารลดลง 

-	 เคี้้�ยวและกลืืนได้้ลำำ�บาก 

ตัับและทางเดิินน้ำำ��ดีี1 -	 จำำ�นวนเซลล์์ตัับลดลง ตับมีีน้ำำ��หนัักลดลง การไหลเวีียน

เลืือดไปตัับลดลง 

-	 กลไกการเปลี่่�ยนแปลงยาโดยตัับเปลี่่�ยนแปลงไป

-	 ยาที่่�ยัังออกฤทธิ์์�คั่่�งค้้างในร่่างกายมากขึ้้�น

-	 เกิิดนิ่่�วในถุุงน้ำำ��ดีีง่่ายขึ้้�น (สาเหตุุยัังไม่่ชััด)
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ระบบทางเดิินปััสสาวะ8 -	 หน่่วยไต ซ่ึ่�งทำำ�หน้้าที่่�ในการคััดกรองของเสีียออกจาก

ร่่างกาย มีจำำ�นวนลดน้้อยลง

-	 การไหลเวีียนเลืือดไปเลี้้�ยงที่่�ไตก็ลดน้้อยลง

-	 การผลิตสารครีเอติินีีนลดลงจากการที่่�มวลกล้้ามเนื้้�อ

ลดลง

-	 หลอดไตทำำ�งานถดถอย

-	 การสร้้าง renin และการตอบสนองของ 

aldosteroneและ antidiuretic hormone ลดลง 

-	 กระเพาะปััสสาวะไว 

-	 ผู้้�ชายมีีต่่อมลููกหมากโต 

-	 การกรองของเสีียและกำำ�จัดยาที่่�ไตลดลง

-	 เกิิดไตวายได้้ง่ายกว่่าคนหนุ่่�มสาว

-	 ค่่าครีเอติินีีนอาจไม่่สามารถบ่่งถึึงการทำำ�งาน

ของไตที่่�แท้้จริง

-	 การดููดกลัับของเกลืือแร่่และน้ำำ��ที่่�ไตลดลง 

-  เกิิดการเสีียสมดุุลของน้ำำ��และเกลืือแร่่ 

   และกรด ด่างได้้ง่าย 

-	 ปััสสาวะบ่่อย อาจกลั้้�นปััสสาวะ เล็็ดราด

-	 ต้้องเบ่่งปััสสาวะมากขึ้้�น ปัสสาวะ ไม่่ค่่อยพุ่่�ง 

ระบบกล้้ามเนื้้�อและกระดููก1 -	 มวลกล้้ามเนื้้�อและเส้้นใยกล้้ามเนื้้�อลายชนิิดหดตัวเร็็วลดลง 

-	 มีีไขมัันและเส้้นใยพัังผืืดแทรกในกล้้ามเนื้้�อมากขึ้้�น 

-	 เอ็็นกล้้ามเนื้้�อและเอ็็นยึึดข้้อมีีปริิมาณน้ำำ��ลดลงและมีีการ

ประสานกัันไม่่เหมืือนเดิิม 

-   กระดููกอ่่อนบุุข้้อมีีการเส่ื่�อม ถููกทำำ�ลายไปมากขึ้้�น 

     การสร้้างเซลล์์กระดููกอ่่อนและคอลลาเจนเปลี่่�ยนแปลงไป 

   ปริิมาณน้ำำ��ในผิิวข้้อลดลงและเยื่่�อบุุข้้อเกิิดพังผืืด 

-	 มวลกระดููกโดยเฉพาะในส่่วนแกนกระดููกจะลดลง 

-	 ทำำ�ให้้กำำ�ลังกล้้ามเนื้้�อลดลง

-	 ความยืืดหยุ่่�นของเอ็็นลดลง 

-	 องศาการขยัับของข้้อลดลง

-	 ข้้อเส่ื่�อม ปวดข้้อ

-	 กระดููกพรุุน หักง่่าย 

ระบบประสาทและสมอง5,6 -	 น้ำำ��หนัักของสมองจะลดลง โดยลดลงร้้อยละ 5 ต่อ 10 ปี

ที่่�อายุุมากขึ้้�นหลัังจากอายุุ 40 ปี และเม่ื่�อหลัังจากอายุุ 

70 ปี การลดลง ของน้ำำ��หนัักสมองจะยิ่่�งรวดเร็็วขึ้้�น

-	 เซลล์์สมองจะมีีการเส่ื่�อมสลายไปในสมองบางส่่วน เช่่น 

บริิเวณเปลืือกสมองส่่วน พรีีฟรอนทััล (prefrontal 

cortex) สมองน้้อย (cerebellum) และ ฮิปโปแคมปััส 

ซ่ึ่�งเป็็นสมองที่่�ทำำ�หน้้าที่่�บรรจุุความจำำ� 

-	 สารส่ื่�อประสาทชนิิดต่าง ๆ ในสมองลดลง เช่่น โดปามีีน 

อะเซติลโคลีน

-	 มีีการสููญเสีียสมองเนื้้�อสีีขาว (white matter) ของสมอง

โดยจะมีีการสููญเสีียไปมากกว่่าสมองส่่วนเนื้้�อสีีเทา (grey 

matter) 

-	 การไหลเวีียนเลืือดไปเลี้้�ยงสมองลดลง โดยมีีการหนาตััว

ของผนังหลอดเลืือดด้้านใน โดยร้้อยละ 50 เม่ื่�ออายุุราว 

40 ปี และ ร้้อยละ 80 เม่ื่�ออายุุ 80 ปี พบว่่า  หลอดเลืือด

สมองจะมีีการหนาตััวของผนังหลอดเลืือดด้้านใน 

-	 มีีการเส่ื่�อมของเส้้นประสาทและปลอกหุ้้�มเส้้นประสาท 

-	 ระบบประสาทอััตโนมััติิของผู้้�สููงอายุุมีีการเปลี่่�ยนแปลง

-	 มีีการเปลี่่�ยนแปลงของอุุณหภููมิกายได้้ง่าย

-	 ความจำำ�ลดลงโดยเฉพาะความจำำ�ระยะสั้้�น

-	 การคิิดประสานกัับการเคลื่�อนไหว 

(psychomotor speed) ช้้าลง

-	 การคิิด ตัดสินใจ บริิหารจััดการ (executive 

function) ลดลง

-  การแยกสมาธิิได้้ลดลง ทำำ�ให้้อาจทำำ�ให้้ความสามารถ

    ในการทำำ�อะไรพร้้อมกัันหลายอย่่างในเวลาเดีียว   

   (multi-tasking) ได้้น้้อยลง 

-	 มีีแนวโน้้มเกิิดอาการพาร์์กิินสัันและอาการซึึม 

สัับสนได้้ง่าย

-	 การไหลเวีียนเลืือดไปสมองไม่่ดีี

-	 การนำำ�กระแสประสาทเปลี่่�ยนแปลงไป การรัับ

รู้้�การสั่่�นและการสััมผััสลดลง

-	 อาจมีความดัันลดต่ำำ��ลงเวลาลุุกยืืน ทำำ�ให้้เกิิด

อาการเวีียนศีีรษะได้้ 

-	 อุุณหภููมิกายต่ำำ��ไปหรืือสููงไปได้้ง่าย
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การมองเห็็น1 -	 เปลืือกตาหย่่อน เปลืือกตาล่่างมีีโอกาสบิิดเข้้าหรืือออก 

-	 การผลิตน้ำำ��ตาลดลง 

-	 ขนาดของม่่านตาเล็็กลง 

-	 กระจกตาเริ่่�มขุ่่�น 

-	 การดููดกลัับของน้ำำ��เลี้้�ยงลููกตา (aqueous humor) 

ลดลง

-	 เลนส์์หนา และแข็็งขึ้้�น สููญเสีียความยืืดหยุ่่�นของเปลืือก

หุ้้�มเลนส์์ 

-	 ระดัับการมองเห็็น ความคมชััดของภาพ การรัับรู้้�ภาพที่่�

เห็็นว่่ามีีความลึึก ความเป็็นสามมิิติิและการรัับรู้้�แยกสีี

ลดลง 

-	 การกลอกตาในผู้้�สููงอายุุอาจมีการจำำ�กัดมากขึ้้�นโดย

เฉพาะในการมองขึ้้�น คืือ ไม่่สามารถเหลืือกตามองขึ้้�นได้้

เต็็มที่่� 

-	 ทำำ�ให้้ขนตาอาจทิ่่�มแทงลููกตาได้้

-	 ทำำ�ให้้ตาแห้้ง

-	 ต้้อกระจก ต้้อหิิน จอประสาทตาเส่ื่�อม

  -  เกิิดการเปลี่่�ยนแปลงเป็็นสายตาผู้้�สููงอายุุ 

    คืือ มองใกล้้ไม่่ชััด

-	 อาจเห็็นแสงที่่�จ้้า ทำำ�ให้้ปรัับตััวกับแสงสว่่าง

ได้้ไม่่ดีี

-	 การเปลี่่�ยนแปลงเหล่่านี้้�ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุมีีปััญหา

ในการมองเห็็น มีโอกาสเกิิดอุบััติิเหตุุได้้ง่ายขึ้้�น

การได้้ยิิน1 -	 เยื่่�อบุุแก้้วหููหนาตััวขึ้้�น 

-	 กระดููกหููในหููชั้้�นกลางมีีการเส่ื่�อม 

-	 มีีการลดลงของเซลล์์ที่่�อยู่่�ในอวััยวะการ รับเสีียง และมีี

การเปลี่่�ยนแปลงของหลอดเลืือดที่่�มาเลี้้�ยงหููชั้้�นใน 

-	 รููหููเล็็กลงและขี้้�หููมีความเหนีียวมากขึ้้�น 

-	 การได้้ยินลดลง โดยมัักเสีียเสีียงที่่�มีีความถี่่�สููงก่่อน

-	 ขี้้�หููอุดตันได้้ง่าย

การได้้กลิ่่�นและการรัับรส1 -	 เซลล์์ประสาทส่่วน olfactory bulb ที่่�การรัับกลิ่่�นลดลง

-	 การกระตุ้้�นการกระหายน้ำำ��ลดลง

-	 การรัับรสลดลง 

-	 การเคี้้�ยวได้้ลดลง 

-	 การหลั่่�งน้ำำ��ลาย ปริิมาณและคุุณภาพของน้ำำ��ลายลดลง 

-	 การได้้กลิ่่�นลดลง การแยกชนิิดของกลิ่่�นได้้

ลดลง

-	 ความอยากกระหายน้ำำ��ลดลง

-	 ความสามารถในการรัับรสเผ็็ดจัด รสเค็็ม

ได้้ลดลง ยัังรัับรสหวานได้้ตามปกติิ การรัับ

ประทานอาหาร ไม่่อร่่อย รสชาติิเปลี่่�ยน 

-	 น้ำำ��ลายน้้อยลง ปากแห้้ง 

-	 เคี้้�ยวอาหารลำำ�บากขึ้้�น 
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ระบบเมแทบอลิิซึึมและ

ฮอร์์โมน1

-	 ผู้้�หญิิงมีีฮอร์์โมนเพศหญิิงลดลง 

-	 ผู้้�สููงอายุุชายมีีฮอร์์โมนเทสโทสเตอโรน ซ่ึ่�งเป็็นฮอร์์โมน

เพศชายลดลง 

-	 มีีการดื้้�อต่่อการออกฤทธิ์์�ของฮอร์์โมนอิินซููลิน

-	 ต่่อมไทรอยด์์ฝ่่อลงและมีีพัังผืืดมากขึ้้�น มีโอกาสเกิิดการ

อัักเสบของต่่อมไทรอยด์์ จากภููมิคุ้้�มกัันได้้ง่ายขึ้้�น การ

เปลี่่�ยนของ thyroxine (T4) เป็็น triiodothyronine (T3)

-	 ลดลง และการ uptake ของไอโอดีีนลดลง 

-	 ต่่อมใต้้สมอง มี growth hormone ลดลง 

-	 ต่่อมหมวกไต รููปแบบการหลั่่�งของฮอร์์โมนคอร์์ติิซอล

เปลี่่�ยนแปลง เพิ่่�มขึ้้�นในช่่วงเย็็น 

-	 Epinephrine และ norepinephrine ลดการตอบสนอง

ต่่อการกระตุ้้�น 

-	 ผู้้�สููงอายุุหญิิงทำำ�ให้้มีอารมณ์์แปรปรวนง่่าย

ขึ้้�น มีอาการร้้อน วููบวาบ เหง่ื่�อออกของ 

vasomotor symptoms อวััยวะสืืบพัันธุ์์�และ

เต้้านมเหี่่�ยวเล็็กลง ผนังช่่องคลอดบางลงและ

แห้้ง กระดููกบางและพรุุน และมีีโอกาสเกิิดโรค

หลอดเลืือดตีบสููงขึ้้�นกว่่าวััยหมดประจำำ�เดืือน

-	 ผู้้�สููงอายุุชาย มีอาการจากการที่่�มีีระดัับ

ฮอร์์โมนเพศชายลดลงได้้ ได้้แก่่ ความต้้องการ

ทางเพศลดลง อวััยวะเพศไม่่แข็็งตััวและกำำ�ลัง

กล้้ามเนื้้�อลดลง.อารมณ์์เปลี่่�ยนแปลงไป

-	 ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููงขึ้้�น

-	 ระดัับฮอร์์โมนไทรอยด์์เปลี่่�ยนแปลงไป

-	 Lean body mass และ bone mass ลดลง 

-	 สััดส่วนของไขมัันในร่่างกายมากขึ้้�น 

-	 นอนหลัับในช่่วงเวลาเร็็วขึ้้�นของวัันและต่ื่�น

เร็็วขึ้้�น 

-	 เม่ื่�อร่่างกายมีีภาวะเครียด การตอบสนองของ

ระบบประสาทซิิมพาเทติิกลดลง 

ระบบภููมิคุ้้�มกััน1 -	 ภููมิคุ้้�มกัันชนิิดพึ่�งเซลล์์ลดลง (cell-mediated immunity) 

-	 การทำำ�งานของเซลล์์แมคโครฟาจ (macrophage) ลดลง 

-	 มีีภููมิคุ้้�มกัันของตััวเองทำำ�ปฏิิกิิริิยากัับแอนติิเจนของ

ตนเอง (autoantibody)

-	 ไขกระดููกผลิต  cell ลดลง 

-	 มีีการลดลงของ affinity antibody production 

-	 โอกาสติิดเชื้้�อที่่�ปกติิใช้้ภููมิคุ้้�มกัันชนิิดพึ่�งเซลล์์

ก�ำจัด เช่น วัณโรค โรคเรื้อน

-	 เกิิดโรคที่่�เกิิดจากภููมิคุ้้�มกัันตััวเอง เช่่น 

temporal arteritis, bullous pemphigoid

-	 การตอบสนองต่่อการฉีีดวัคซีนลดลง

-	 เกิิดการติิดเชื้้�อที่่�รุุนแรงได้้ง่าย

การเปลี่่�ยนแปลงทางด้้านจิตใจในผู้้�สููงอายุุ
	 เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�น จ ะมีีการเปลี่่�ยนแปลงหลายอย่่างทั้้�งด้้านสีีรวิิทยาทางร่่างกาย จิิตใจ สิ่่ �งแวดล้้อมและ

สััมพัันธภาพในครอบครัว ค นใกล้้ชิด ต ลอดจนการคิิดถึึงวาระท้้ายของชีีวิิต ทำ ำ�ให้้เกิิดความผิิดปกติิของอารมณ์์และ

จิิตใจได้้ง่าย ได้้แก่่ เครียด วิิตกกัังวล นอนไม่่หลัับ เหงา อ้้างว้้าง ซึึมเศร้้า เป็็นต้้น

ผู้้�สููงอายุุมีีโอกาสเกิิดการเปลี่่�ยนแปลงทางจิิตใจ จากหลายสาเหตุุ ดัังนี้้� 
	 1)	การเปลี่่�ยนแปลงของสารส่ื่�อประสาทในสมอง ทำำ�ให้้เกิิดโรคซึึมเศร้้าได้้ง่าย 

	 2)	การที่่�มีีโรคทางกายบางอย่่าง เช่่น ภาวะสมองเส่ื่�อม โรคหลอดเลืือดสมอง โรคมะเร็็ง โรคต่อมไทรอยด์์ 

เป็็นต้้น โดยโรคเหล่่านั้้�นอาจมีผลโดยตรงหรืือโดยอ้้อมที่่�ทำำ�ให้้เกิิดความเครียด ความวิิตกกัังวล อารมณ์์ซึึมเศร้้า หรืือ

อาการทางจิิต เช่่น

	 	 - ในผู้้�ที่่�มีีภาวะสมองเสื่่�อม อาจเกิิดอาการด้้านพฤติิกรรมและอารมณ์์ จากการเปลี่่�ยนแปลงของสมอง 

	 	 - ในขณะที่่�การเจ็็บป่่วยทางกายที่่�ไม่่ได้้มีีผลกระทบต่่อสมองโดยตรงแต่่ทำำ�ให้้เกิิดความทุุกข์์ทรมาน 

เจ็็บปวด  หรืือเกิิดความรู้้�สึึกว่่าร่่างกายไม่่แข็็งแรง  อาจทำำ�ให้้เกิิดอารมณ์์ซึึมเศร้้าได้้  เช่่น  ป่่วยเป็็นโรคหััวใจ  โรคไต 

ปวดข้้อ เป็็นต้้น
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	 3)	ยาหลายชนิิดอาจทำำ�ให้้มีอาการทางจิิตได้้เช่่นกััน เช่่น ยาลดความดัันโลหิิตสููงบางชนิิดอาจมีผลต่่ออารมณ์์เศร้้า 

ยาบางตััวอาจมีผลต่่อการนอนหลัับ เป็็นต้้น

	 4)	การเปลี่่�ยนแปลงทางด้้านจิิตใจ เช่่น ต้้องสููญเสีียคู่่�ชีีวิิตหรืือบุุคคลใกล้้ชิิด ความเหงา เปล่่าเปลี่่�ยว 

การที่่�ต้้องอยู่่�แยกจากสัังคม หรืือต้้องออกจากงานเน่ื่�องจากเกษีียณอายุกุารทำำ�งาน ทำำ�ให้้ต้้องปรัับตััวกับการดำำ�เนิินชีีวิิต

แบบใหม่่ ไม่่มีีเพ่ื่�อนร่่วมงาน เป็็นต้้น 

	 5)	การที่่�มีีทุุพพลภาพของร่า่งกาย การมองเห็น็ การได้้ยินิ การรับัประทานอาหาร ต้้องพึ่่�งพิิงผู้้�อ่ื่�นในการช่ว่ย

การดำำ�เนิินกิิจวัตรประจำำ�วัน 

	 6)	การเปลี่่�ยนแปลงทางด้้านสัังคมและรายได้้ ตัวอย่่างเช่่น 

	 	 - การต้้องเปลี่่�ยนบทบาทจากหััวหน้้า ผู้้�นำำ� ที่่�พ่ึ่�งของครอบครัวเป็็นผู้้�ตาม 

	 	 - ปัญหาความสััมพัันธ์์ในครอบครัว และคนใกล้้ชิด การที่่�ไม่่ได้้รับการยอมรัับนัับถืือ จากลููกหลานเนื่่�องจาก

เห็็นว่่าอายุุมากแล้้ว ไม่่ทัันต่่อเหตุุการณ์์ 

	 	 - การที่่�ต้้องอยู่่�บ้้านคนเดีียว ในกรณีีไม่่มีีบุุตรหลาน หรืือ บุตรหลานต้้องไปทำำ�งานในเวลากลางวััน หรืือ

แยกครอบครัวออกไป 

	 	 - การที่่�ขาดรายได้้จากการทำำ�งาน 

การเปลี่่�ยนแปลงของสัังคมและเศรษฐกิิจ
	 ในผู้้�สููงอายุุทั้้�งหมด ส่ วนใหญ่่ยัังช่่วยเหลืือตััวเองได้้  แต่่มีีผู้้�ป่่วยร้้อยละ 2 ที่่�ช่่วยเหลืือตััวเองไม่่ได้้เลย และ

ร้้อยละ 13.8 ช่วยเหลืือตััวเองได้้บางส่่วน9 จากการที่่�มีีทุุพพลภาพทำำ�ให้้เกิิดภาวะพ่ึ่�งพิิง ต้้องมีีคนช่่วยในการประกอบ

กิิจวัตรประจำำ�วัน ในขณะที่่�สมาชิิกครอบครัวมีจำำ�นวนลดลงในปััจจุบััน ขนาดครัวเรืือนลดลงเหลืือเฉลี่่�ยประมาณ 3 คน

ในครัวเรืือน ร้้อยละ 33.4 ของผู้้�สููงอายุุมีีสถานภาพสมรสเป็็นหม้้าย หย่่า แยกกัันอยู่่� ร้้อยละ 3.7 เป็็นโสด ผู้้�สููงอายุุ

สััดส่วนสููงขึ้้�นที่่�ต้้องอยู่่�อาศััยคนเดีียวประมาณร้้อยละ 10.410

	 อััตราส่่วนเกื้้�อหนุุน มีวััยแรงงานที่่�ดููแลผู้้�สููงอายุลุดลง ทำำ�ให้้ขาดผู้้�ดููแลที่่�เป็็นสมาชิิกของครอบครัวเอง รููปแบบ

ของครอบครััวที่่�มีีความแตกต่่างหลากหลายไปจากในอดีีตที่่�ผ่่านมา ทั้้ �งครอบครััวเลี้้�ยงเดี่่�ยว ค รอบครััวคนเดีียว 

ครอบครัวเพศเดีียวกัน ครอบครัวัรุ่่�นกระโดด รวมถึึงครอบครัวัสููงวััยตามลำำ�พัง หรืือคู่่�สมรสสููงวััย ซ่ึ่�งกำำ�ลังมีีอััตราเพิ่่�มขึ้้�น

อย่่างต่่อเน่ื่�อง  ทำำ�ให้้รููปแบบการดำำ�รงชีีวิิตตามลำำ�พังของผู้้�สููงอายุุที่่�ห่่างไกลจากลููกหลานและญาติิพี่่�น้้องเป็็น

ความเปราะบางที่่�ยากจะหลีีกเลี่่�ยงได้้

	 แหล่่งรายได้้หลัักที่่�ผู้้�สููงอายุุได้้รับจากบุุตรลดลงอย่่างมาก ในขณะที่่�รายได้้จากการทำำ�งานเอง มีแนวโน้้มสููงขึ้้�น

ในสังัคมสููงอายุจุะส่่งผลกระทบต่อ่การออม ซ่ึ่�งในปััจจุบัันแหล่่งรายได้้ของผู้้�สููงอายุจุากเงินิออมยังัเป็็นสััดส่วนน้้อยมาก

และแหล่่งรายได้้ของผู้้�สููงอายุุ จากการที่่�ยัังทำำ�งานคิิดเป็็นสััดส่่วนมากขึ้้�น ซึ่่�งหากเงิินออมในวััยเกษีียณไม่่เพีียงพอ

จะนำำ�ไปสู่่�ภาวะยากจนในผู้้�สููงอายุุ
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 สิิทธิิและสวััสดิิการสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ

กระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่่��นคงของมนุุ�ษย์์

เร่ื่�อง รััฐธรรมนููญแห่่งราชอาณาจัักรไทย พ.ศ. 2550

	รั ฐธรรมนููญแห่่งราชอาณาจัักรไทย 

	 เป็็นกฎหมายแม่่บทสููงสุุดที่่�ใช้้เป็็นแนวทางในการปกครองประเทศ โดยมีีบทบััญญััติิที่่�กำำ�หนดความสำำ�คัญ

เกี่่�ยวข้้องกัับผู้้�สููงอายุุไว้้อย่่างชััดเจน ดังนี้้�

	 หมวด 3 สิทธิิและเสรีีภาพของชนชาวไทย

	 	 มาตรา 40 บุคคลย่่อมมีีสิิทธิิในกระบวนการยุุติิธรรม ดังต่่อไปนี้้�

	 	 (6) เด็็ก เยาวชน สตรี ผู้้�สููงอายุุ หรืือผู้้�พิิการหรืือทุุพพลภาพย่่อมมีีสิิทธิิได้้รับความคุ้้�มครอง ในการดำำ�เนิิน

กระบวนพิิจารณาคดีีอย่่างเหมาะสมและย่่อมมีีสิิทธิิได้้รับการปฏิิบััติิที่่�เหมาะสมในคดีีที่่�เกี่่�ยวกับความรุุนแรงทางเพศ

	 หมวด 5 แนวนโยบายพื้้�นฐานแห่่งรััฐ

	 	 มาตรา 53 บุคคลซ่ึ่�งมีีอายุุเกิินหกสิิบปีีบริิบููรณ์์และไม่่มีีรายได้้เพีียงพอแก่่การยัังชีีพ มีสิิทธิิได้้รับสวััสดิิการ 

สิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกอัันเป็็นสาธารณะอย่่างสมศัักดิ์์�ศรีีและความช่่วยเหลืือที่่�เหมาะสมจากรััฐ

	 	 มาตรา 80 รัฐต้้องดำำ�เนิินการตามแนวนโยบายด้้านสัังคม การสาธารณสุุข การศึึกษา และวััฒนธรรม 

ดัังต่่อไปนี้้�

	 	 (1) รัฐต้้องคุ้้�มครองและพััฒนาเด็็กและเยาวชน  สนัับสนุุนการอบรมเลี้้�ยงดููและให้้การศึึกษาปฐมวััย 

ส่่งเสริิมความเสมอภาคของหญิิงและชาย เสริิมสร้้างและพััฒนาความเป็็นปึึกแผ่่นของสถาบัันครอบครัวและชุุมชน 

รวมทั้้�งต้้องสงเคราะห์์และจััดสวััสดิิการให้้แก่่ผู้้�สููงอายุุ ผู้้�ยากไร้้ ผู้้�พิิการหรืือทุุพพลภาพ และผู้้�อยู่่�ในสภาวะยากลำำ�บาก

ให้้มีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีขึ้้�นและพ่ึ่�งพาตััวเองได้้

	 	 มาตรา 84 รัฐต้้องดำำ�เนิินการตามแนวนโยบายด้้านเศรษฐกิิจ ดังต่่อไปนี้้�

	 	 ...(4) รัฐต้้องจััดให้้มีการออมเพ่ื่�อการดำำ�รงชีีพในยามชราภาพแก่่ประชาชนและเจ้้าหน้้าที่่�ของรััฐอย่่างทั่่�วถึึง...

เร่ื่�อง สิิทธิิและสวัสดิการสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

	 พระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุเป็็นกฎหมายเพ่ื่�อผู้้�สููงอายุุโดยเฉพาะ ต ราขึ้้�นเพ่ื่�อรองรัับสิิทธิิของผู้้�สููงอายุุตามที่่�

ระบุุไว้้ในรััฐธรรมนููญ และเป็็นเครื่�องมืือที่่�สำำ�คัญที่่�จะช่่วยให้้มีการนำำ�นโยบายและแผนด้้านผู้้�สููงอายุุไปปฏิิบััติิให้้เกิิด

ประสิิทธิิภาพ

	 สิิทธิิและสวัสัดิิการของผู้้�สููงอายุ ุเริ่่�มต้้นมาจากรัฐัธรรมนููญแห่ง่ราชอาณาจักัรไทยพุุทธศัักราช 2540 มาตรา 54

ที่่�ได้้บัญญััติิเกี่่�ยวกับเร่ื่�องสิิทธิิผู้้�สููงอายุุให้้มีีสิิทธิิได้้รับความช่่วยเหลืือจากรััฐ  เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุได้้รับการคุ้้�มครอง 

การส่่งเสริิม และการสนัับสนุุนสิิทธิิประโยชน์์ของผู้้�สููงอายุุ  แล้้วจึึงได้้มีการกำำ�หนดพระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ พ.ศ. 2546 ขึ้้�น 

มีีผลบัังคัับใช้้ตั้้�งแต่่วัันที่่�  1  มกราคม  พ.ศ.  2547  ซึ่่�งเป็็นการให้้บุุคคลที่่�มีีอายุุเกิิน  60  ปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไปและ

มีีสััญชาติิไทย มีีสิิทธิิได้้รับการคุ้้�มครอง ส่่งเสริิม สนัับสนุุนในด้้านต่่าง ๆ ตามมาตรา 11 และต่่อมาได้้มีีประกาศ

สำำ�นักนายกรััฐมนตรี พ.ศ. 2553 ซ่ึ่�งกำำ�หนดบทบาทหน้้าที่่�รัับผิิดชอบในการดำำ�เนิินการตามสิิทธิิและสวััสดิิการสำำ�หรัับ

ผู้้�สููงอายุุตามมาตรา 11
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	 สิิทธิิผู้้�สููงอายุุตามพระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ พ.ศ. 2546 และแก้้ไขเพิ่่�มเติิม พ.ศ. 2553 มาตรา 11 

แห่่งพระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ พ.ศ. 2546 กำำ�หนดให้้ผู้้�สููงอายุุมีีสิิทธิิได้้รับการคุ้้�มครองการส่่งเสริิม และการสนัับสนุุนในด้้าน

ต่่าง ๆ ดังนี้้�

สิิทธิิผู้้�สููงอายุุ บริิการท่ี่�จััดไว้้ตามสิทธิิผู้้�สููงอายุุ

มาตรา 11 (1) การบริิการทางการแพทย์์ การ

สาธารณสุุขที่่�จััดไว้้ โดยให้้ความสะดวกและรวดเร็็ว

เป็็นกรณีีพิิเศษ

- มีช่่องทางเฉพาะอำำ�นวยความสะดวก รวดเร็็ว

- มีเจ้้าหน้้าที่่�คอยให้้ความช่่วยเหลืือแก่่ผู้้�สููงอายุุ

- จััดอุปกรณ์์ให้้ความสะดวกแก่่ผู้้�สููงอายุุ ที่่�ศููนย์์บริิการสารณสุุข, สถานพยาบาลของรััฐ, 

โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพชุุมชน

มาตรา 11 (2) การศึึกษา การศาสนา และข้้อมููล

ข่่าวสารที่่�เป็็นประโยชน์์ ต่อการดำำ�เนิินชีีวิิต

- กระทรวงศึึกษาธิิการ มีการจััดศููนย์์การเรีียนรู้้�ในชุุมชนและให้้มีหลัักสููตรการศึึกษา

เกี่่�ยวกับผู้้�สููงอายุุตั้้�งแต่่การศึึกษาขั้้�นพื้้�นฐาน ถึึงขั้้�นอุุดมศึึกษาอย่่างต่่อเน่ื่�อง ทั้้�งในระบบ 

นอกระบบ 

- มีการจััดตั้้�งโรงเรีียนผู้้�สููงอายุุ ในศููนย์์พััฒนาคุุณภาพชีีวิิตและส่่งเสริิมอาชีีพผู้้�สููงอายุุ 

นอกศููนย์์พััฒนาคุุณภาพชีีวิิตและส่่งเสริิมอาชีีพผู้้�สููงอายุุโดยองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น 

ชมรมผู้้�สููงอายุุ โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล ศูู นย์์พััฒนาการจััดสวััสดิิการสัังคมผู้้�สููงอายุุ

จำำ�นวน และกรุุงเทพมหานคร

- การประชาสััมพัันธ์์ข่่าวสารในรููปแบบต่่าง ๆ บริิการด้้านข้้อมููลข่่าวสารและสิิทธิิ

ประโยชน์์แก่่ผู้้�สููงอายุุ เช่่น แจกแผ่่นพัับ เสีียงตามสาย และส่ื่�อออนไลน์์ รวมทั้้�งเผยแพร่่

การจััดกิจกรรมทางศาสนาผ่่านช่่องทางส่ื่�อโทรทััศน์์ ป้ายประชาสััมพัันธ์์ และเว็็บไซต์ 

ของกรมการศาสนา

- กิจกรรมส่่งเสริิมการศึึกษาตามอััธยาศััยและการเรีียนรู้้�ตลอดชีวิิต ในกรุุงเทพมหานคร 

เช่่น กิจกรรมขัับร้้อง กิจกรรมภาษาต่่างประเทศ กิจกรรมฝึึกอาชีีพ กิจกรรมศิิลปะ 

กิิจกรรมหััตถกรรม และกิิจกรรม คหกรรม

มาตรา 11 (3) การประกอบอาชีีพ หรืือฝึึกอาชีีพ

ที่่�เหมาะสม

- ให้้ข้้อมููล คำำ�ปรึึกษา ข่าวสารตลาดแรงงาน การจััดหางาน รับสมััครงาน บริิการข้้อมููล

ทางอาชีีพ ตำำ�แหน่่งว่่างงาน โดยมีีศููนย์์กลางข้้อมููลทางอาชีีพและตำำ�แหน่่งงานสำำ�หรัับ 

ผู้้�สููงอายุเุป็็นการเฉพาะที่่�สำำ�นักงานจััดหางานทุุกแห่่ง หรืือที่่�เว็็บไซต์ smartjob.doe.go.th 

และสายด่่วนกรมการจััดหางาน 1506 กด 2

- สถาบัันพััฒนาฝีีมืือแรงงานและสำำ�นักงานพััฒนาฝีีมืือแรงงานทั่่�วประเทศจััดอบรม

ทัักษะอาชีีพหรืือฝึึกอาชีีพให้้แก่่ผู้้�สููงอายุุ เช่่น การทำำ�ขนมไทย การประกอบอาหารว่่าง 

การทำำ�ผลิตภัณฑ์์ จากสมุุนไพร การทำำ�ไม้้กวาดดอกหญ้้า การเพ้้นท์์ผ้้าปาเต๊๊ะ  

การจัักสานผลิตภัณฑ์์จากไม้้ไผ่่ เป็็นต้้น

มาตรา 11 (4) การพััฒนาตนเองและการมีีส่่วนร่่วม

ในกิิจกรรมทางสัังคมการรวมกลุ่่�มในลัักษณะ

เครืือข่่ายหรืือชุุมชน

- การส่่งเสริิมและสนัับสนุุนกลุ่่�มหรืือชมรมผู้้�สููงอายุุ ให้้มีส่่วนร่่วมในกิิจกรรมทาง

สัังคมภายในชุุมชน และ/หรืือระหว่่างชุุมชน โดยสมาคมสภาผู้้�สููงอายุุฯ และสภา

สัังคมสงเคราะห์์

- คลังปััญญาผู้้�สููงอายุุ ส่งเสริิม สนัับสนุุนให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภููมิปััญญาสาขาต่่าง ๆ ได้้

ถ่่ายทอดความรู้้� ทักษะแก่่ชุุมชนและสัังคม ซ่ึ่�งติิดต่อ ได้้ที่่�สำำ�นักงานพััฒนาสัังคมและ

ความมั่่�นคงของมนุุษย์์จัังหวััดและ กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ

- มีการจััดงานวัันผู้้�สููงอายุุแห่่งชาติิ เพ่ื่�อเป็็นการรัักษาขนบธรรมเนีียมประเพณีีและ

วััฒนธรรมไทย แสดงความกตััญญููและยกย่่องผู้้�สููงอายุุ และทำำ�กิจกรรมร่่วมกััน
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มาตรา 11 (5) การอำำ�นวยความสะดวกและ

ความปลอดภัยในอาคาร สถานที่่� ยานพาหนะ

หรืือการบริิการสาธารณะอ่ื่�น

- การปรัับสภาพแวดล้้อมและสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกของผู้้�สููงอายุุ ให้้เหมาะสมและ

ปลอดภัย สามารถติิดต่อขอรัับบริิการได้้ที่่�สำำ�นักงานพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของ

มนุุษย์์จัังหวััด และศููนย์์พััฒนาการการจััดสวััสดิิการสัังคมผู้้�สููงอายุุ ปรัับปรุุง ซ่อมแซม 

โดยมีีค่่าใช้้จ่าย ในการดำำ�เนิินการ 

1) ซ่อมแซมบ้้านโดยไม่่ปรัับปรุุงโครงสร้้าง เช่่น เปลี่่�ยนฝาผนัง ฝ้า เพดาน ประตูู หน้้าต่่าง 

เปลี่่�ยนโถสุุขภััณฑ์์ และติิดราวจับ ทรงตััว เป็็นต้้น รวมทั้้�งค่่าบริิหารจััดการและ

ค่่าตอบแทนในอััตราเหมาจ่่ายหลัังละไม่่เกิิน 22,500 บาท โดยถััวจ่ายทุุกรายการ 

2) ซ่อมแซมบ้้านโดยจำำ�เป็็นต้้องปรัับปรุุง/เปลี่่�ยนแปลงโครงสร้้าง เช่่น การสร้้าง/

ย้้ายห้้องน้ำำ��หรืือห้้องนอนใหม่่ ทำำ�หลัังคาใหม่่ หรืือทางลาดพร้้อมราวจับ เป็็นต้้น 

รวมทั้้�งค่่าบริิหารจััดการและค่่าตอบแทนในอััตราเหมาจ่่ายหลัังละไม่่เกิิน 40,000 บาท 

โดยถััวจ่ายทุุกรายการ

รายละเอีียดตามรายการค่่าใช้้จ่าย ข้้อ 1 – 2 ดังนี้้�

- ค่าวััสดุุในการปรัับปรุุง/ซ่่อมแซม 

- ค่าตอบแทนผู้้�ช่่วยในการซ่่อมแซม

- ค่าตอบแทนผู้้�มีีวิิชาชีีพด้้านการก่่อสร้้างเป็็นผู้้�ประมาณ 

- ค่าบริิหารจััดการ ได้้แก่่ ค่าประชุุมชี้้�แจง ค่าป้้ายบ้้าน ค่าน้ำำ��มันเชื้้�อเพลิิง ค่าภาพถ่่าย

ก่่อนดำำ�เนิินการ และหลัังดำำ�เนิินการแล้้วเสร็็จ โดยเห็็นองค์์ประกอบของบริิเวณที่่�

ปรัับปรุุง/ซ่่อมแซม และป้้ายบ้้าน ฯลฯ

- การจััดที่่�นั่่�งสำำ�รองสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุจััด จัดเจ้้าหน้้าที่่�ไว้้คอยอำำ�นวยความสะดวกทั้้�ง 

ขสมก. บขส. การรถไฟ และเรืือ

- ให้้สิทธิิผู้้�โดยสารสููงอายุุได้้ขึ้้�นเครื่�องบิินเป็็นลำำ�ดับแรก

- จัดให้้มีลิิฟท์ ทางลาด ห้้องสุุขา ลานจอดรถยนต์์ อำำ�นวยความสะดวกและ

ความปลอดภัยสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ และคนพิิการ ซ่ึ่�งสามารถใช้้ร่วมกัันได้้ในอาคาร 

สถานที่่� แหล่่งเรีียนรู้้�ทางศิิลปะและวััฒนธรรม เช่่น พิพิิธภััณฑสถานแห่่งชาติิ 

โบราณสถานอุุทยานประวััติิศาสตร์ หอจดหมายเหตุุแห่่งชาติิ หอสมุุดแห่่งชาติิ หอศิิลป์์
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มาตรา 11 (6) การช่่วยเหลืือด้้าน 

ค่่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม

- ขสมก. ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีอายุุ 60 ปีขึ้้�นไปจะได้้รับส่่วนลดจากองค์์การขนส่่งมวลชนกรุุงเทพ 

สำำ�หรัับค่่าโดยสารครึ่�งราคา โดยแสดงบััตรประชาชนทุุกครั้้�งที่่�ใช้้บริิการ

- รถไฟฟ้า BTS ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีอายุุ 60 ปีขึ้้�นไป สามารถซื้้�อบััตรแรบบิิทสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุได้้ 

ซ่ึ่�งจะมีีสิิทธิิประโยชน์์ลดราคาโดยสารรถไฟฟ้า

- รถไฟ ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีอายุุตั้้�งแต่่ 60 ปีขึ้้�นไป จะได้้รับสิิทธิิโดยสารครึ่�งราคา สามารถซื้้�อตั๋๋�ว

โดยสารที่่�สถานีีรถไฟทั่่�วประเทศ ระหว่่างวัันที่่� 1 มิถุุนายน – 30 กันยายน ของทุุกปีี

- รถไฟใต้้ดิิน MRT ผู้้�สููงอายุุสามารถขึ้้�น MRT โดยได้้รับส่่วนลด 50% ของค่่าโดยสาร

ปกติิในทุุกเส้้นทาง สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีอายุุตั้้�งแต่่ 65 ปีขึ้้�นไป สามารถซื้้�อบััตรผู้้�สููงอายุุได้้

โดยจะต้้องออกบััตรขั้้�นต่ำำ�� ครั้้�งแรกราคา 180 บาท (ประกอบด้้วย มููลค่่าการเดิินทาง 

100 บาท ค่ามััดจำำ�บัตร 50 บาทและค่่าธรรมเนีียมการออกบััตร 30 บาท)

- เครื่�องบิิน บางกอกแอร์์เวย์์ส ผู้้�สููงอายุุจะได้้รับส่่วนลด 10% จากราคาบััตรโดยสาร

ราคาปกติิ สำำ�หรัับทุุกเส้้นทางบิินทั้้�งภายในและระหว่่างประเทศได้้เลยโดยไม่่ต้้องรอ

โปรโมชั่่�น นอกจากนี้้� ยัังสะดวกสบายขึ้้�นไปอีีกด้้วยการขอรัับเก้้าอี้้�รถเข็็ญแบบฟรีๆ 

เพีียงแค่่แจ้้งล่่วงหน้้า 24 ชั่่�วโมง ก่อนวัันที่่�ออกเดิินทาง

- รถไฟฟ้าแอร์์พอร์์ตเรลลิิงก์์ ผู้้�สููงอายุุ 60 ปีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไป ที่่�ถืือบััตร Senior Citizen 

Smart Pass จะได้้รับส่่วนลดค่าโดยสาร 50% จากราคาปกติิ 15 - 45 บาท

- รถทััวร์ (บขส.) ผู้้�สููงอายุุจะได้้รับส่่วนลด 50% ของราคาค่่าโดยสาร (ลดเฉพาะ

ค่่าโดยสารไม่่ลดค่าธรรมเนีียม) ที่่�ใช้้บริิการ รถโดยสารประจำำ�ทางหมวด 2 และหมวด 3 

เฉพาะรถโดยสารของ บขส.เท่่านั้้�น โดยผู้้�สููงอายุุจะต้้องแสดงบััตรประจำำ�ตัวต่อพนัักงาน

จำำ�หน่่ายตั๋๋�วเพ่ื่�อรัับสิิทธิิ

- เรืือ กรมเจ้้าท่่าได้้ลดหย่่อนค่่าโดยสารครึ่�งราคาสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ ผู้้�มีีอายุุเกิิน 60 ปีขึ้้�นไป 

สำำ�หรัับเรืือประจำำ�ทางในแม่่น้ำำ��เจ้้าพระยา ทั้้�งเรืือด่่วนเจ้้าพระยา เรืือในคลองแสนแสบ 

และเรืือข้้ามฟาก เพีียงแสดงบััตรประจำำ�ตัวประชาชน

มาตรา 11 (7) การยกเว้้นค่่าเข้้าชมสถานที่่�ของรััฐ - อุทยานแห่่งชาติิทุุกแห่่งไม่่เก็็บค่่าบริิการเข้้าชม

- ยกเว้้นค่่าชมสถานที่่�ท่่องเที่่�ยวขององค์์การอุุตสาหกรรมป่่าไม้้

- ยกเว้้นค่่าเข้้าชมสวนสััตว์ทั้้�ง 6 แห่่ง ได้้แก่่ สวนสััตว์เปิิดเขาเขีียว สวนสััตว์เชีียงใหม่่

สวนสััตว์นครราชสีีมา สวนสััตว์สงขลา สวนสััตว์อุุบลราชธานีี สวนสััตว์ขอนแก่่น

- ยกเว้้นค่่าเข้้าชมสวนพฤกษศาสตร์ จำำ�นวน 5 แห่่ง ได้้แก่่ สวนพฤกษศาสตร์

สมเด็็จพระนางเจ้้าสิิริิกิิติ์์� สวนพฤกษศาสตร์บ้้าน ร่มเกล้้า พิษณุุโลกในพระราชดำำ�ริ 

สวนพฤกษศาสตร์ระยอง สวนพฤกษศาสตร์ขอนแก่่น และสวนพฤกษศาสตร์

พระแม่่ย่่า สุโขทััย

- อุทยานแห่่งชาติิทุุกแห่่งไม่่เก็็บค่่าบริิการเข้้าชม

- ยกเว้้นค่่าชมสถานที่่�ท่่องเที่่�ยวขององค์์การอุุตสาหกรรมป่่าไม้้
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มาตรา 11 (8) ด้้านการช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุ ซ่ึ่�งได้้รับ

อัันตรายจากการถููกทารุุณกรรม หรืือถููกแสวงหา

ประโยชน์์โดยมิิชอบด้้วยกฎหมายหรืือถููกทอดทิ้้�ง

- การให้้ความช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุ ถููกทารุุณกรรมหรืือถููกแสวงหาประโยชน์์โดยมิิชอบ

ด้้วยกฎหมายหรืือถููกทอดทิ้้�ง ประสบปััญหาครอบครััว ด้้ านที่่�อยู่่�อาศััย อาหารและ

เครื่�องนุ่่�งห่่มช่่วยเหลืือตามความจำำ�เป็็นและเหมาะสมได้้ไม่่เกิินวงเงิินครั้้�งละ 3,000 บาท 

ได้้ไม่่เกิิน 3 ครั้้�ง/คน/ปี ี

- การให้้คำำ�แนะนำำ� ปรึึกษาทางกฎหมาย 

- ผู้้�สููงอายุุได้้รับการช่่วยเหลืือเยียีวยาจากรััฐ เร่ื่�องการย่ื่�นคำำ�ขอรัับค่่าตอบแทนผู้้�เสีียหาย 

ทดแทน และค่่าใช้้จ่่ายแก่่จำำ�เลยในคดีีอาญาตลอดรวมถึึงการให้้คำำ�ปรึึกษาต่่าง ๆ 

ทางกฎหมายจากการสอบถามของผู้้�สููงอายุุ

- การอุุปการะผู้้�สููงอายุุที่่�ประสงค์์เข้้าใช้้บริิการในศููนย์์พััฒนาการจััดสวััสดิิการสัังคม

ผู้้�สููงอายุุ โดยต้้องมีีคุุณสมบััติิของผู้้�รัับบริิการ ดังนี้้�

         1) อายุุ 60 ปีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไป และมีีสััญชาติิไทย 

         2) ไม่่เป็็นผู้้�ต้้องหาว่่ากระทำำ�ผิดอาญา และอยู่่�ระหว่่างการสอบสวนของพนัักงาน

สอบสวน หรืืออยู่่�ระหว่่างการพิิจารณาคดีี ของศาล

         3) ไม่่เป็็นโรคติดต่อ ตามพระราชบััญญััติิโรคติดต่อ พ.ศ. 2523

         4) มีีความสมััครใจ

         5) สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้ในกิิจวัตรประจำำ�วัน

         6) ไม่่มีีอาการทางจิิตที่่�รุุนแรง หรืือมีีพฤติิกรรมด้้านลบที่่�จะส่่งผลกระทบต่่อผู้้�อ่ื่�น

         7) ไม่่ติิดสารเสพติิด หรืือติิดสุรา

         8) กรณีีคนเร่่ร่่อน ถููกทอดทิ้้�ง หรืือไร้้ที่่�พ่ึ่�ง ต้้องผ่่านกระบวนการตามพระราช

บััญญััติิคุ้้�มครองคนไร้้ที่่�พ่ึ่�ง พ.ศ. 2557 ก่อน

         9) ต้้องเป็็นผู้้�ประสบปััญหาความเดืือดร้้อนอย่่างใดอย่่างหน่ึ่�ง ดังนี้้�

           - ฐานะยากจน

           - ไม่่มีีที่่�อยู่่�อาศััย

           - ขาดผู้้�อุุปการะ หรืือผู้้�ให้้ความช่่วยเหลืือดููแล

การสมััครเข้้ารัับบริิการ

 1. ผู้้�ที่่�มีีภููมิลำำ�เนาอยู่่�ในกรุุงเทพมหานคร ให้้ติดต่อยื่่�นใบสมััครได้้ที่่�กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ 

หรืือสำำ�นักงานเขต ในเขตที่่�ผู้้�สููงอายุุพัักอาศััย

 2. ผู้้�ที่่�มีีภููมิลำำ�เนาอยู่่�ในต่่างจัังหวััด ให้้ติดต่อยื่่�นใบสมััครได้้ที่่�สำำ�นักงานพััฒนาสัังคมและ

ความมั่่�นคงของมนุุษย์์จัังหวััด ในจัังหวััดที่่�ผู้้�สููงอายุุพัักอาศััย

มาตรา 11 (9) ด้้านการให้้คำำ�แนะนำำ� ปรึึกษา 

ดำำ�เนิินการอ่ื่�นที่่�เกี่่�ยวข้้องในทางคดีี

มาตรา 11 (10) การจััดที่่�พัักอาศััยอาหารและ

เครื่�องนุ่่�งห่่มให้้ตามความจำำ�เป็็นอย่่างทั่่�วถึึง
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มาตรา 11 (11) การจ่่ายเบี้้�ยยัังชีีพเป็็นรายเดืือน

อย่่างทั่่�วถึึง และเป็็นธรรม

ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์ สัญชาติิไทย ไม่่เป็็นผู้้�ได้้รับสวััสดิิการหรืือสิิทธิิประโยชน์์

อ่ื่�นใดจากหน่่วยงานของรััฐรััฐวิิสาหกิิจหรืือองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น (อปท.) 

ที่่�ได้้จัดให้้อย่่างเป็็นประจำำ� จะได้้รับการช่่วยเหลืือเงิินเบี้้�ยยัังชีีพเป็็นรายเดืือนตลอดชีวิิต 

โดยแบ่่งตามช่่วงอายุุแบบขั้้�นบัันได ดังนี้้�

             - อายุุ 60 – 69 ได้้รับเดืือนละ 600 บาท

             - อายุุ 70 – 79 ได้้รับเดืือนละ 700 บาท

             - อายุุ 80 – 89 ได้้รับเดืือนละ 800 บาท

             - อายุุ 90 ปีขึ้้�นไป ได้้รับเดืือนละ 1,000 บาท

สามารถลงทะเบีียนได้้ที่่�

- สำำ�นักงานเขต

- องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นที่่�ผู้้�สููงอายุุมีีภููมิลำำ�เนา

หลัักฐานประกอบการขอรัับเบี้้�ยยัังชีีพผู้้�สููงอายุุ

             - บัตรประจำำ�ตัวประชาชน หรืือบััตรอ่ื่�นที่่�ออกโดยหน่่วยงานของรััฐที่่�มีีรููปถ่่าย

             - ทะเบีียนบ้้านฉบัับเจ้้าบ้้าน

             - สมุุดบัญชีีเงิินฝากธนาคาร ในนามผู้้�มีีสิิทธิิ/ผู้้�ได้้รับมอบอำำ�นาจจากผู้้�มีีสิิทธิิ 

(สำำ�หรัับกรณีีประสงค์์รัับเบี้้�ยยัังชีีพผู้้�สููงอายุุผ่่านธนาคาร) (11/1) การจ่่ายเงิินสงเคราะห์์

เพ่ื่�อการยัังชีีพแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีรายได้้น้้อยตามโครงการลงทะเบีียนเพ่ื่�อสวััสดิิการแห่่งรััฐ

จากเงิินบำำ�รุงกองทุุนผู้้�สููงอายุุที่่�เก็็บจากสุุราและยาสููบตามกฎหมายว่่าด้้วยภาษีีสรรพ

สามิิต และจากโครงการบริิจาคเบี้้�ยยัังชีีพผู้้�สููงอายุุเข้้ากองทุุนผู้้�สููงอายุุ ผ่านทางบััตร

สวััสดิิการแห่่งรััฐ โดยพิิจารณาให้้จ่ายตามเกณฑ์์รายได้้ของผู้้�สููงอายุุที่่�ลงทะเบีียน

เพ่ื่�อสวััสดิิการแห่่งรััฐ ดังนี้้�

             - สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีรายได้้ ไม่่เกิิน 30,000 บาทต่่อปีี จ่ายเดืือนละ 100 บาท

             - สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�รายได้้เกิิน 30,000 บาท แต่่ไม่่เกิิน 100,00 บาท 

จ่่ายเดืือนละ 50 บาท

มาตรา 11 (12) การสงเคราะห์์ในการจััดการศพ

ตามประเพณีี

ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์ (1) มีอายุุเกิินหกสิิบปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไป (2) มีสััญชาติิไทย

(3) ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีบััตรสวััสดิิการแห่่งรััฐเว้้นแต่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์บััตร

สวััสดิิการแห่่งรััฐ แต่่ยังัไม่่มีีบััตรสวััสดิิการแห่่งรััฐหรืือยังัไม่่ได้้ลงทะเบีียนให้้ผู้้�อํํานวยการเขต

หรืือนายอํําเภอ หรืือกํํานััน หรืือผู้้�ใหญ่่บ้้าน หรืือนายกเทศมนตรีี หรืือนายกองค์์การ

บริิหารส่่วนตํําบล หรืือนายกเมืืองพััทยา หรืือประธานชุุมชน เป็็นผู้้�ออกหนัังสืือรัับรอง 

รวมถึึงผู้้�สููงอายุุซึ่่�งอยู่่�ในศููนย์์พััฒนาการจััดสวััสดิิการสัังคมผู้้�สููงอายุุ สถานสงเคราะห์ ์

สถานดููแล สถานคุ้้�มครอง หรืือสถานใด ๆ ของรััฐหรืือองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นที่่�

ดํําเนิินการในลัักษณะเดีียวกัน ซ่ึ่�งจััดการศพตามประเพณีี โดยมููลนิิธิิ สมาคม วัด มัสยิิด 

โบสถ์์ โดยยื่่�นคํําขอภายในกํําหนดหกเดืือนนัับตั้้�งแต่่วัันที่่�ออกใบมรณบััตรหากผ่่าน

คุุณสมบััติิจะได้้รับการช่่วยเหลืือรายละ 3,000 บาท
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สิิทธิิผู้้�สููงอายุุ บริิการท่ี่�จััดไว้้ตามสิทธิิผู้้�สููงอายุุ

มาตรา 11 

(13) การอ่ื่�นตามที่่�คณะกรรมการประกาศกำำ�หนด

(1) การจััดบริิการเพ่ื่�ออำำ�นวยความสะดวกด้้าน

พิิพิิธภััณฑ์์ โบราณสถาน หอจดหมายเหตุุแห่่ง

ชาติิ และการจััดกิจกรรมด้้านศาสนา ศิลปะ และ

วััฒนธรรม

1. การจััดบริิการเพ่ื่�ออำำ�นวยความสะดวกด้้านพิพิิธภัณฑ์์สถานแห่่งชาติ โบราณสถาน 

โบราณคดี หอจดหมายเหตุุแห่่งชาติ และการจััดกิจกรรมด้้านศาสนา ศิิลปะ และ

วััฒนธรรม ตามท่ี่�คณะกรรมการผู้้�สููงอายุุแห่่งชาติประกาศกำำ�หนด

- จัดบริิการโดยตรงสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ เช่่น ลิฟต์ พื้้�นเรีียบ ราวบันได ทางลาด 

ห้้องน้ำำ��สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุและผู้้�พิิการ ที่่�จอดรถ

- จัดเจ้้าหน้้าที่่�อำำ�นวยความสะดวกและปลอดภัยสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

- จัดบริิการรถเข็็น

(2) การจััดบริิการสถานที่่�ท่่องเที่่�ยว การจััดกิจกรรม

กีีฬาและนัันทนาการ

2. การจััดบริิการสถานท่ี่�ท่่องเท่ี่�ยว การจััดกิจกรรมกีฬาและนัันทนาการ 

ตามท่ี่�คณะกรรมการผู้้�สููงอายุุแห่่งชาติประกาศกำำ�หนด

                • ด้้านการท่่องเที่่�ยว การท่่องเที่่�ยวแห่่งประเทศไทยจััดกิจกรรมโครงการนัันทนาการ

สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ เช่่น นันทนาการสััญจรผู้้�สููงอายุุร่ื่�นรมย์์ (ไหว้้พระ 9 วัด) โครงการส่่งเสริิม

การท่่องเที่่�ยวสำำ�หรัับกลุ่่�มผู้้�สููงวััย กระตุ้้�นการออกเดิินทางท่่องเที่่�ยวในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ 

ในแคมเปญ “เก๋๋ายกก๊๊วนชวนเที่่�ยวไทย”

          สามารถติิดตามได้้ที่่�

          รายการโทรทััศน์์ “เก๋๋าไม่่แก่่” และบนส่ื่�อออนไลน์์ Facebook Page 

“เก๋๋าไม่่แก่่วาไรตี้้�วััยเก๋๋า” โทรศััพท์์ 02-2505500 ต่่อ 1368

          • ด้้านกีีฬาและนัันทนาการ การกีีฬาแห่่งประเทศไทย มีการให้้บริิการ ดังนี้้�

            - การบริิการตรวจสุขภาพ ทดสอบสรรถภาพ ทางร่่างกาย 

            - ใช้้บริิการในสนามฟุุตบอล สวนสุุขภาพ ลานกีีฬาแอโรบิิค สนามเปตอง ฟิตเนส 

ศููนย์์ฝึึกกีีฬาในร่่ม 

            - เข้้าร่่วมกิิจกรรมต่่าง ๆ เช่่น การแข่่งขัันกีีฬา การเต้้นลีีลาส

(3) การประชาสััมพัันธ์์ให้้ทราบเกี่่�ยวกับสิิทธิิที่่�ได้้รับ

(4) การได้้รับการดููแลระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

3. การประชาสัมพันธ์ให้้ทราบเกี่่�ยวกัับสิิทธิิท่ี่�ได้้รับ

- จัดทำำ�คู่่�มืือสิิทธิิผู้้�สููงอายุุ

- โปสเตอร์์สิิทธิิผู้้�สููงอายุุ

- Animation สิิทธิิผู้้�สููงอายุุ

- Gold application

4. การได้้รับการดููแลระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

            โดยได้้รับการดููแลจากอาสาสมััครบริิบาลท้้องถิ่่�นซ่ึ่�งทำำ�งานบููรณาการด้้านบริิการ

สัังคมและสุุขภาพโดยเน้้นให้้บริิการที่่�บ้้าน ประกอบด้้วย
- ช่วยเหลืือดููแลผู้้�สููงอายุุในการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วัน

- บริิการด้้านสุุขภาพขั้้�นพื้้�นฐาน

- การให้้คำำ�ปรึึกษาเบื้้�องต้้นกัับครอบครัวและประสานงานความช่่วยเหลืือกัับ

หน่่วยงานต่่าง ๆ

- ประเมิินปััญหาในการดููแลผู้้�สููงอายุุเบื้้�องต้้นและประสานงานส่่งต่่อ

- การให้้บริิการอ่ื่�น ๆ ตามแผนการดููแลรายบุุคคล
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	 นอกจากสิิทธิิผู้้�สููงอายุุทั้้�ง  13  อนุุมาตราแล้้วยังมีีสิิทธิิผู้้�สููงอายุุตามมาตรา  13  ด้้านกองทุุนผู้้�สููงอายุุ 

เป็็นการให้้บริิการเงิินทุุนสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ 2 ประเภท ได้้แก่ ่

	 1) การให้้บริิการเงิินทุุนกู้้�ยืืมประกอบอาชีีพ ประเภทรายบุุคคล คนละไม่่เกิิน 30,000 บาท และประเภท

รายกลุ่่�ม กลุ่่�มละไม่่เกิิน 5 คน ได้้กลุ่่�มละไม่่เกิิน 100,000 บาท โดยต้้องชำำ�ระคืืนเป็็นรายงวด ภายในระยะเวลาไม่่เกิิน 

3 ปี โดยไม่่มีีดอกเบี้้�ย

	 เอกสารที่่�ใช้้ประกอบในการยื่่�นกู้้�

	 	 - สำำ�เนาบััตรประชาชนของผู้้�กู้้�ยืืมฯ และผู้้�ค้ำำ��ประกััน

	 	 - สำำ�เนาทะเบีียนบ้้านของผู้้�กู้้�ยืืมฯ และผู้้�คำำ�ประกััน

	 	 - สำำ�เนาบััตรประจำำ�ตัวคู่่�สมรส และทะเบีียนบ้้าน (ถ้้ามีี)

	 	 - หนัังสืือรัับรองเงิินเดืือน (ซ่ึ่�งออกให้้ไม่่เกิิน 90 วัน) หรืือสลิิปเงิินเดืือน เดืือนล่่าสุุดของผู้้�ค้ำำ��ประกััน

	 2) ให้้การสนัับสนุุนเงิินอุุดหนุุนองค์์กรที่่�ดำำ�เนิินงานเกี่่�ยวข้้องกัับผู้้�สููงอายุุ โดยแบ่่งเป็็นโครงการขนาดเล็็ก

ในวงเงิินไม่่เกิิน 50,000 บาท โครงการขนาดกลางวงเงิินไม่่เกิิน 50,000 – 300,000 บาท และโครงการขนาดใหญ่่ 

วงเงิิน 300,000 บาท ขึ้้�นไป

	มา ตรา 17 การลดหย่่อนภาษี กรมสรรพากร ได้้มีการยกเว้้นภาษีีเงิินได้้บุคคลธรรมดาสำำ�หรัับผู้้�มีีอายุุตั้้�งแต่่ 

65 ปีขึ้้�นไป ที่่�อยู่่�ในประเทศไทยเฉพาะเงิินได้้ที่่�ได้้รับส่่วนที่่�ไม่่เกิิน 190,000 บาท ในปีีภาษีีนั้้�น ยกเว้้นภาษีีเงิินได้้บุคคล

ธรรมดาจากเงิินบำำ�เหน็็จดำำ�รงชีีพ มาตรการนี้้�ช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุที่่�รัับบำำ�นาญ แต่่ต้้องการใช้้เงิินที่่�เป็็นบำำ�เหน็็จตกทอด

ขณะที่่�ยังัมีีชีีวิิตอยู่่� ผู้้�สููงอายุุที่่�รัับบำำ�เหน็็จดำำ�รงชีีพตามกฎหมายว่่าด้้วยบำำ�เหน็็จบำำ�นาญข้้าราชการและกฎหมายว่่าด้้วย

กองทุุนบำำ�เหน็็จบำำ�นาญข้้าราชการ จำำ�ได้้รับการยกเว้้นภาษีีเงิินได้้บุคคลธรรมดาจาก เงิินบำำ�เหน็็จดำำ�รงชีีพนั้้�นลดหย่่อน

ภาษีีเงิินได้้บุคคลธรรมดาสำำ�หรัับบุุตรที่่�เลี้้�ยงดููบิดาหรืือมารดาที่่�มีีอายุุ 60 ปีขึ้้�นไป โดยบิิดาหรืือมารดาจะต้้องไม่่มีีเงิิน

ได้้พึึงประเมิินเกิิน 30,000 บาท ในปีีภาษีีนั้้�น ๆ และหัักค่่าลดหย่่อนเงิินหรืือทรััพย์์สิินที่่�บริิจาคให้้แก่่กองทุุนผู้้�สููงอายุุ
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เจตคติิต่่อผู้้�สููงอายุุ

กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ

กระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุษย์์

กรมกิจการผู้้�สููงอายุุ
	 เจตคติ ิ(Attitude) หมายถึึง ความรู้้�สึึก ความเช่ื่�อ และความคิิดเห็็นของบุุคคลต่่อสิ่่�งใดสิ่่�งหน่ึ่�งและแสดงออก

เป็็นพฤติิกรรมว่่ายอมรัับหรืือปฏิิเสธ โดยมีีผลมาจากความคิิด การวิิเคราะห์์ การเรีียนรู้้�และประสบการณ์์ของบุุคคลนั้้�น

เป็็นเครื่�องมืือในการตััดสินใจ โดยเป็็นสภาวะของความพร้้อมทางจิิตใจ ซ่ึ่�งเกิิดขึ้้�นจากประสบการณ์์ โดยเป็็นการกำำ�หนด

ทิิศทางของปฏิิกิิริิยาระหว่่างบุุคคลที่่�มีีต่่อบุุคคล สิ่่�งของและสถานการณ์์ที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

	 เจตคติิจึึงกำำ�หนดขึ้้�นได้้จากการเรีียนรู้้�  วัฒนธรรม  ขนบธรรมเนีียมในสัังคม  เป็็นการสร้้างความรู้้�สึึก

จากประสบการณ์์ของตนเอง  โดยประสบการณ์์ที่่�ได้้รับจากเดิิม  มีีทั้้�งทางบวกและลบ  จะส่่งผลถึึงเจตคติิต่่อสิ่่�งใหม่่

ที่่�คล้้ายคลึึงกัันและเป็็นการเลีียนแบบบุุคคลที่่�ตนเองให้้ความสำำ�คัญ และรัับเอาเจตคตินั้้�นมาเป็็นของตน 

	 ซ่ึ่�งบุุคคลแสดงความรู้้�สึึกทางด้้านพฤติิกรรม แบ่่งออกเป็็น 2 ลักษณะ คืือ 

	 	 1) พฤติิกรรมภายนอก เป็็นพฤติิกรรมที่่�สัังเกตได้้ เช่่น ท่าทางหน้้าตาบ่่งบอกความพึึงพอใจ 

	 	 2) พฤติิกรรมภายใน เป็็นพฤติิกรรมที่่�สัังเกตไม่่ได้้ เช่่น ชอบหรืือไม่่ชอบก็็ไม่่แสดงออก

	  องค์์ประกอบของเจตคติ 3 ประการ คืือ

 	 	 1) องค์์ประกอบด้้านความรู้้�ความเข้้าใจ (Cognitive Component) เป็็นองค์์ประกอบด้้านความรู้้�ความเข้้าใจ

ของบุุคคลที่่�มีีต่่อสิ่่�งเร้้านั้้�น ๆ เพ่ื่�อเป็็นเหตุุผลที่่�จะสรุุปความและรวมเป็็นความเช่ื่�อ โดยความรู้้�ความเข้้าใจของบุุคคล

ต่่อสิ่่�งใดสิ่่�งหน่ึ่�งที่่�ได้้รับมาจากการเรีียนรู้้� การพููดคุย การอ่่าน หรืือการรัับรู้้�จากส่ื่�อต่่าง ๆ  ซ่ึ่�งมีีผลต่่อเจตคติของคนนั้้�น ๆ

ต่่อสิ่่�งใดหรืือบุุคคลใด ในทางลบหรืือบวกก็็ได้้ ขึ้้�นอยู่่�กับข้้อมููลที่่�มีีในความทรงจำำ�ของบุุคคลนั้้�น ๆ โดยจะมีีสมองเป็็น

ตััวคิดวิิเคราะห์์

	 	 2) องค์์ประกอบด้้านความรู้้�สึึกและอารมณ์์  (Affective.Component)  เป็็นองค์์ประกอบด้้านความรู้้�สึึก

หรืืออารมณ์์ของบุุคคลที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับสิ่่�งเร้้า คืือ ผลที่่�เกิิดตามมาภายหลัังจากการได้้ข้้อมููล ความรู้้� ผู้้�รัับข้้อมููล

จะทำำ�การวิิเคราะห์์ และสัังเคราะห์์ข้้อมููลที่่�ได้้รับมาจากที่่�ต่่าง ๆ  แล้้วตัดสินจากประสบการณ์์ของตนเองที่่�สะสมมาในอดีีต 

	 	 3) องค์์ประกอบด้้านพฤติกิรรม (Behavioral Component) เป็็นองค์์ประกอบทางด้้านความพร้้อมหรืือ

ความโน้้มเอีียงที่่�บุุคคลประพฤติิปฏิิบััติิ หรืือตอบสนองต่่อสิ่่�งเร้้าในทิิศทางที่่�จะสนัับสนุุนหรืือคััดค้้าน ทั้้�งนี้้� ขึ้้�นอยู่่�กับ

ความเช่ื่�อหรืือความรู้้�สึึกของบุุคคลที่่�ได้้รับจากการประเมิินค่่าให้้สอดคล้้องกัับความรู้้�สึึกที่่�มีีอยู่่�เป็็นสิ่่�งที่่�แสดงออกมา

ให้้เราสามารถเห็็นได้้ด้้วยท่่าทางการแสดงออก

 	 กล่่าวโดยสรุุป คืือ เจตคติเป็็นลัักษณะทางจิิตวิิทยาของบุุคคลที่่�เป็็นแรงจููงใจของแต่่ละบุุคคล ซ่ึ่�งแสดงออก

ของความคิิดเห็็นทางพฤติิกรรมไปในทางต่่อต้้านหรืือสนัับสนุุนต่่อสิ่่�งนั้้�นหรืือสถานการณ์์นั้้�นที่่�เกิิดขึ้้�นโดยการแสดงออก

ดัังกล่่าวจะสอดคล้้องเป็็นในไปทิิศทางที่่�สอดคล้้องกัับเจตคติของบุุคคล 

มายาคติกัับความจริงบางประการของผู้้�สููงอายุุ
	 เจตคติต่่อการดููแลผู้้�สููงอายุุ เม่ื่�อกล่่าวถึึงการสููงอายุุคนบางกลุ่่�มอาจมีเจตคติทางลบเกิิดขึ้้�น เน่ื่�องจากคิิดว่า

เม่ื่�อสููงอายุุแล้้วจะมีีความเส่ื่�อมทางด้้านร่่างกาย  มีภาวะเจ็็บป่่วย  ความสามารถลดลงไร้้ประโยชน์์หรืือไร้้สมรรถภาพ
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ในการดำำ�เนิินชีีวิิต โดยผู้้�สููงอายุอุาจถููกเหมารวม (Stereotype) ว่าเป็็นบุุคคลที่่�เป็็นผู้้�อ่่อนแอ ยึึดติด ขาดความยืืดหยุ่่�น 

และล้้าสมััย ซ่ึ่�งมีีอิิทธิิพลต่่อการดููแลผู้้�สููงอายุุ อาจนำำ�ไปสู่่�การปฏิิบััติิที่่�ไม่่เหมาะสมต่่อผู้้�สููงอายุุ ทั้้�งจากครอบครัวหรืือ

ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ ก่อให้้เกิิดผลกระทบตามมาได้้ 

	 เจตคติทางลบต่่อผู้้�สููงอายุุ หรืือ Ageism หมายถึึง การรัังเกีียจ (Prejudices) และการเหมารวม (Stereotype)

ที่่�ใช้้กับผู้้�สููงอายุ ุซ่ึ่�งเป็็นพื้้�นฐานในการตััดสินหรืือการมีีเจตคติลบต่่อผู้้�สููงอายุเุป็็นผลลััพธ์์ของการเปลี่่�ยนแปลงจากสัังคม 

ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุถููกมองในทางลบ โดยผ่่านมาความเช่ื่�อว่่ามายาคติและการเหมารวมของสัังคมต่่อผู้้�สููงอายุุจะเป็็นส่่วนหน่ึ่�ง

ของเจตคติทางลบต่่อผู้้�สููงอายุุ กล่่าวคืือ มายาคติหรืือ ความเช่ื่�อที่่�ผิิด  (Myth) และความจริงบางประการ (Reality) 

เกี่่�ยวกับการสููงอายุุ (ผ่่องพรรณ อรุุณแสง, 2554) 

มายาคติหรืือความเช่ื่�อท่ี่�ผิิด (Myth) ความจริงบางประการ (Reality)

ผู้้�สููงอายุุไม่่สามารถเรีียนรู้้�ทัักษะใหม่่ ๆ ที่่�ซัับซ้้อน ผู้้�สููงอายุุสามารถเรีียนรู้้�สิ่่�งใหม่่ได้้ แต่่ช้้าลงกว่่าเดิิม

ผู้้�สููงอายุุมัักดื้้�อ ไม่่เห็็นด้้วย และไม่่เป็็นมิิตร การมีีพฤติิกรรมเช่่นนี้้�ในผู้้�สููงอายุุอาจเกิิดจาก กระบวนการปกป้้องตนเอง
หรืือการเผชิญปััญหา ในวััยหนุ่่�มสาวก็มีีลัักษณะเช่่นนี้้�ได้้

เม่ื่�อเข้้าสู่่�วัยสููงอายุุ บุคคลต้้องการแยกจากสัังคม เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุมีีลัักษณะเฉพาะแต่่ละบุุคคล จึึ งมีีการตอบสนองแตกต่่าง
กัันในแต่่ละสัังคม

การเป็็นหม้้าย และเหตุุการณ์์ในชีีวิิต มีผลกระทบ
ต่่อผู้้�สููงอายุุ

การให้้ความหมายต่่อเหตุุการณ์์ในชีีวิิตขึ้้�นอยู่่�กับ การประเมิินเหตุุการณ์์
ของแต่่ละบุุคคล และแหล่่ง ประโยชน์์ในการเผชิญความเครียด

เจตคติต่่อผู้้�สููงอายุุ
	 การสร้้างสััมพัันธภาพที่่�ดีี  เป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งในการดำำ�เนิินชีีวิิตและเป็็นการเรีียนรู้้�การอยู่่�ร่่วมกััน

โดยผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุควรตระหนัักถึึงความสำำ�คัญในการดููแลทางด้้านจิิตใจของผู้้�สููงอายุุ และยอมรัับเรีียนรู้้�ที่่�จะปรัับตััว

และมีีเจตคติิที่่�ดีีต่่อผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อสร้้างความเข้้าใจผู้้�สููงอายุุ รวมถึึงการดููแลอยู่่�ร่่วมกัันกัับผู้้�สููงอายุุอย่่างเป็็นปกติิสุุข

	 เจตคติของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุต่่อผู้้�สููงอายุุ มีดัังต่่อไปนี้้�

	 	 1) การยอมรับและเข้้าใจ

	 	 เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุมีีความเฉพาะและแตกต่่างจากบุุคคลอ่ื่�น ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุจึึงควรยอมรัับและเข้้าใจ

ในความแตกต่่างของผู้้�สููงอายุุ ทั้้�งในสภาวะทางร่่างกายและจิิตใจที่่�มีีความแตกต่่างจากบุุคคลอ่ื่�นทั่่�วไปโดยผู้้�ดููแล

ผู้้�สููงอายุุต้้องปรัับตััวเองให้้ยอมรัับและปรัับความคิิดทัศนคติของตนเองให้้เข้้าใจผู้้�สููงอายุุมากขึ้้�น ซ่ึ่�งจะส่่งผลดีีต่่อการ

ปรัับตััวของผู้้�สููงอายุุและการดููแลที่่�มีีประสิิทธิิภาพ

		  2) การเห็็นคุณค่่าและความสำำ�คััญผู้้�สููงอายุุ

	 	 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุคุวรมองเห็น็คุุณค่่าและให้้ความสำำ�คัญกัับผู้้�สููงอายุ ุเพ่ื่�อดำำ�รงความมีศัีักดิ์์�ศรีีและความภููมิใิจ

ของผู้้�สููงอายุุ โดยการสร้้างสััมพัันธภาพที่่�ดีี ซ่ึ่�งมีีการแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�อย่่างมีีส่่วนร่่วม เช่่น การขอคำำ�แนะนำำ� การรัับฟััง

ความคิิดเห็็น รวมทั้้�งการแสดงออกต่่อผู้้�สููงอายุุด้้วยความเคารพและให้้เกีียรติิผู้้�สููงอายุุ โดยหมั่่�นพููดคุยแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�

กัับผู้้�สููงอายุ ุซ่ึ่�งคำำ�ถามที่่�ดีีต้้องเป็น็คำำ�ถามปลายเปิดิที่่�ให้้ผู้้�สููงอายุสุามารถแสดงความคิดิเห็็นได้้และเป็น็การเห็็นคุุณค่่า

ในผู้้�สููงอายุุ

	 	 3) การดููแลเอาใจใส่่ผู้้�สููงอายุุ

	 	 ความต้้องการของผู้้�สููงอายุุ คืือ การได้้รับการดููแลเอาใจใส่่จากคนรอบข้้าง ซ่ึ่�งผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุควรเอาใจใส่่

ดููแลผู้้�สููงอายุุเป็็นอย่่างดีี ทั้้�งในเร่ื่�องของการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ และการดููแลทางด้้านจิิตใจ
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	 	 4) การสนัับสนุนการมีีคุุณภาพชีวิิตท่ี่�ดีี

	 	 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุควรสนัับสนุุนและส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุได้้มีโอกาสริิเริ่่�มทำำ�กิจกรรมที่่�ตนเองสนใจและถนััด 

รวมถึึงกิิจกรรมในรููปแบบใหม่่ ๆ ที่่�แตกต่่างไปจากเดิิม ซ่ึ่�งจะช่่วยสร้้างเสริิมความรู้้�สึึกที่่�ดีีและมีีคุุณค่่าต่่อตััวผู้้�สููงอายุุเอง

และผู้้�อ่ื่�น เพ่ื่�อไม่่ให้้ผู้้�สููงอายุุจมอยู่่�กับอดีีตหรืือมีีความวิิตกกัังวลกัับอนาคตที่่�ยัังมาไม่่ถึึงมากจนเกิินไป ซึ่่�งผู้้�ดููแล

ผู้้�สููงอายุุช่่วยสนัับสนุุนและอำำ�นวยความสะดวกในการทำำ�กิจกรรม เพ่ื่�อส่่งเสริิมการมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีของผู้้�สููงอายุุได้้ 

เช่่น การเรีียนรู้้�การใช้้เทคโนโลยีีของผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อเป็็นเข้้าถึึงข้้อมููลข่่าวสารที่่�รวดเร็็วและทัันสมััยมากขึ้้�น

		  5) ไม่่สร้้างปััญหามารบกวนจิตใจ 

		  ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุไม่่ควรนำำ�ปััญหาในเร่ื่�องต่่าง ๆ  ที่่�เกิิดขึ้้�น ทั้้�งปััญหาในครอบครัวหรืือปััญหาสัังคมมาทำำ�ให้้

ผู้้�สููงอายุเุกิดิความวิติกกัังวล  หรืือสร้้างความเครียีดให้้เกิดิกับผู้้�สููงอายุ ุ เพราะจะส่ง่ผลกระทบอย่า่งยิ่่�งต่อ่สภาพจิิตใจ

ของผู้้�สููงอายุุ โดยผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุควรคำำ�นึึงถึึงความสำำ�คัญของการเลืือกข้้อมููลที่่�ใช้้สื่�อสารให้้เหมาะสม โดยไม่่สร้้าง

ความวิิตกกัังวลกัับผู้้�สููงอายุุ

เจตคติต่่อการดููแลผู้้�สููงอายุุ
	 1) ความรับผิิดชอบ 

	 	 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุคุวรมีคีวามรับัผิิดชอบต่อ่การปฏิิบััติิหน้้าที่่�ในการดููแลผู้้�สููงอายุ ุโดยศรััทธาและมีคีวามตั้้�งใจ

ดููแลเอาใจใส่่ผู้้�สููงอายุุเป็็นอย่่างดีี การมีีวิินััยในตััวเอง ไม่่ละทิ้้�งการปฏิิบััติิหน้้าที่่� ดููแลผู้้�สููงอายุุโดยเห็็นแก่่ประโยชน์์

ของผู้้�สููงอายุุเป็็นสำำ�คัญ

	 2) ความซ่ื่�อสััตย์์ 

	 	 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุคุวรมีคีวามซ่ื่�อสััตย์ต่์่อการปฏิิบััติิหน้้าที่่�ในการดููแลผู้้�สููงอายุอุย่า่งตรงไปตรงมา ทั้้�งกาย วาจา 

และจิิตใจ โดยการประพฤติิตนตามระเบีียบแบบแผนอย่่างสม่ำำ��เสมอ และมีีความซ่ื่�อสััตย์ต่์่อผู้้�สููงอายุุ รวมถึึงครอบครัว

ของผู้้�สููงอายุุ 

	 3) ความเมตตากรุุณา

	 	 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุควรมีีความเข้้าใจและความปรารถนาที่่�ดีีต่่อการดููแลผู้้�สููงอายุุ

	 4) ความอุตสาหะ อดทน 

	 	 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุควรมีีความพยายามอย่่างเต็็มที่่�ในการดููแลผู้้�สููงอายุุ  เพ่ื่�อให้้การดููแลผู้้�สููงอายุุประสบผลสำำ�เร็็จ

ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุได้้รับการดููแลอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ เสริิมสร้้างสุุขภาพทางกายและใจให้้แข็็งแรง รวมถึึงผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ

ควรมีีความขยัันหมั่่�นศึึกษาหาข้้อมููลความรู้้�เพิ่่�มเติิมในการดููแลผู้้�สููงอายุุอย่่างสม่ำำ��เสมอ  เพ่ื่�อเพิ่่�มพููนทัักษะความรู้้�

ในการดููแลผู้้�สููงอายุุให้้มีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี
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 การอยู่่�ร่่วมกัันและความเข้้าใจซึ่่�งกัันและกััน

นางขจิิตรััตน์์ ชุนประเสริิฐ

	 ในการที่่�เราต้้องอยู่่�ร่วมกัันในครอบครัวในสัังคมเดีียวกันสิ่่�งที่่�ต้้องคำำ�นึึงถึึงประโยชน์์และความจำำ�เป็็นที่่�ต้้อง

อยู่่�ร่่วมกััน สิ่่�งสำำ�คัญคืือการที่่�คนในครอบครัวสามารถใช้้ชีีวิิตภายในบ้้านได้้อย่่างราบร่ื่�นและมีีความสุุข โดยเฉพาะ

การดููแลเอาใจใส่่ผู้้�สููงวััยภายในบ้้านซ่ึ่�งถืือว่่าอยู่่�ในช่่วงบั้้�นปลายของชีีวิิต  หลัังจากที่่�ต้้องเหน็็ดเหน่ื่�อยกัับการทำำ�งาน

เพ่ื่�อก่่อร่่างสร้้างตััวและเลี้้�ยงดููลููกหลานให้้เติิบโตจนสามารถดููแลตััวเองและสร้้างครอบครัวของตััวเองต่่อไปได้้ จึึงเป็็น

หน้้าที่่�ของคนในครอบครัวที่่�จะต้้องเรีียนรู้้�และปรัับตััวเข้้าหาผู้้�สููงวััยด้้วย

	 ข้้อคิิดสำำ�คัญในการที่่�อยู่่�ร่วมกัันที่่�อยู่่�ภายในบ้้าน การทำำ�ความเข้้าใจในลัักษณะนิิสััย ความคิิด ทัศนคติและ

ประสบการณ์์ที่่�มีีต่่อสิ่่�งต่่างๆ ตลอดจนความเส่ื่�อมถอยและเปลี่่�ยนแปลงทั้้�งทางร่่างกายและจิิตใจของ ผู้้�สููงวััยจึึงเป็็น

สิ่่�งจำำ�เป็็น เน่ื่�องจากปััจจัยเหล่่านี้้�ย่อ่มส่่งผลต่่ออารมณ์์ ความรู้้�สึึกและการแสดงออกที่่�มัักเต็็มไปด้้วย ความวิิตกกัังวลและ

ห่่วงใยต่่อสิ่่�งต่่างๆ มากจนทำำ�ให้้สมาชิิกเกิิดความรำำ�คาญใจและถอยห่่างออกมา เพ่ื่�อให้้บรรยากาศภายในครอบครัว

ที่่�ประกอบด้้วยสมาชิิกจากหลากหลายช่่วงวััยเป็็นไปด้้วยความเรีียบร้้อยและเป็็นพื้้�นที่่� ที่่�น่่าอยู่่�สำำ�หรัับสมาชิิกทุุกคน

มีีความรัักความอบอุ่่�น ไม่่เกิิดความรู้้�สึึกแปลกแยกและรู้้�สึึกเหิินห่่างต่่อกััน ต่่อไปนี้้� เป็็นวิิธีีที่่�จะทำำ�ให้้เราสามารถ

อยู่่�ร่วมกัับผู้้�สููงวััยภายในครอบครัวได้้อย่่างมีีความสุุข ดังนี้้�

	 1) การยอมรัับและเข้้าใจในความแตกต่่างของพื้้�นฐานแต่่ละคนไม่่เหมืือนกััน

	 2) ต้้องรู้้�จัักประนีีประนอม  เพราะแต่่ละครอบครัวก็็ถููกเลี้้�ยงดููมาแตกต่่างกััน  ขนาดพี่่�น้้องที่่�เกิิดจาก

ท้้องเดีียวกัน ยัังมีีนิิสััยที่่�แตกต่่างกััน จึึงทำำ�ให้้แต่่ละคนแตกต่่างกัันทั้้�งความคิิด ความชอบ และระเบีียบวิินััย

	 3) มองเห็็นคุุณค่่าและความสำำ�คัญ ผู้้�สููงอายุุส่่วนมากที่่�พ้้นจากชีีวิิตการทำำ�งานแล้้วอาจรู้้�สึึกหมดคุุณค่่าที่่�

ไม่่สามารถทำำ�ประโยชน์์ให้้กับใครได้้อีก คิ ดว่าตััวเองไม่่มีีค่่า จ นไปบั่่�นทอนสภาพจิิตใจและส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพ

ร่่างกายตามมา ซ่ึ่�งคนในครอบครัวสามารถช่่วยได้้ด้้วยการให้้ความสำำ�คัญโดยการ ขอคำำ�แนะนำำ� รับฟัังความเห็็นหรืือ

ให้้มีส่่วนร่่วมในการตััดสินใจในเร่ื่�องต่่างๆ รวมทั้้�งแสดงออกต่่อกัันด้้วยความเคารพเพื่่�อสร้้างบรรยากาศที่่�ดีีให้้กับ

ครอบครัว

	 4) อย่า่ตััดสินคนจากคำำ�พููดแต่่ให้้มองที่่�ใจเพราะการกระทำำ�คืือ ของที่่�จริงแท้้แน่่นอน เวลาได้้ยินใครพููดอะไร

หรืือใส่่ร้้ายผู้้�อ่ื่�น อย่่าเพิ่่�งไปปัักใจเช่ื่�อให้้พิสููจน์ด้้วยตััวเองเสีียก่่อน ต้้องฟัังความทั้้�งสองฝ่่ายอย่่างมีีเหตุุผล

	 5) ยึึด หลัักการทำำ�งานร่่วมกัับคนอ่ื่�น เพราะเราไม่่สามารถทำำ�ทุกอย่่างด้้วยตนเองได้้หมด ต้้ องพ่ึ่�งพาคนอ่ื่�น 

การใช้้คนอ่ื่�นให้้ทำำ�อะไร ต้้องรู้้�วิิธีีในการพููดขอร้้องด้้วยวิิธีีที่่�สุุภาพ อีกทั้้�งควรใจกว้้างหรืือมีีน้ำำ��ใจกับเพ่ื่�อน มีวิิธีีส่ื่�อสาร

ให้้คนอ่ื่�นเข้้าใจได้้ง่ายๆ

	 6) ให้้ความดููแลเอาใจใส่่อย่่างใกล้้ชิิด ความต้้องการของผู้้�สููงอายุุคืือการได้้รับความดููแลเอาใจใส่่จากคน

ในครอบครััวลููกหลาน การแสดงความรััก สร้้างความอบอุ่่�น และความสััมพัันธ์์ที่่�ดีีได้้โดยการถามไถ่่สารทุุกข์์สุุกดิิบ

และชวนพููดคุุยถึึงเร่ื่�องต่่างๆ คอยดููแลใกล้้ชิิดไม่่ปล่่อยให้้อยู่่�โดยลำำ�พัง ดููแลเร่ื่�องอาหารการกิิน ความสะอาดและ

การออกกำำ�ลังกาย พาไปตรวจสุขภาพและพบแพทย์์ตามนััดหมาย 

	 7) อย่่าตำำ�หนิิใครต่่อหน้้าคนอ่ื่�น เพราะจะทำำ�ให้้เขารู้้�สึึกเสีียหน้้า และจะเกิิดความรู้้�สึึกอัับอาย ไม่่พอใจ 

กลายเป็็นสร้้างปมเจ็็บฝัังลึึกในใจ  รวมทั้้�งอย่่านำำ�เร่ื่�องลัับไปพููดในที่่�แจ้้ง เม่ื่�อเราได้้รับฟัังความลัับของเพ่ื่�อนไม่่ว่่าจะ

เป็็นเร่ื่�องดีีหรืือไม่่ดีี ยิ่่ �งเป็็นเร่ื่�องไม่่ดีีเพ่ื่�อนต้้องยิ่่�งระวัังให้้มาก ถ้้าจะนำำ�มาเปิิดเผย ควรจะขออนุุญาตอีกฝ่่ายเสีียก่่อน 

มิิฉะนั้้�นจะถููกตำำ�หนิิ ว่าไม่่มีีมารยาท และเพ่ื่�อนจะเกิิดความไม่่ไว้้วางใจขึ้้�น

	 8) การยอมรัับรัับฟัังความคิิดเห็็นของผู้้�อ่ื่�น
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การสื่่อสารที่่�เหมาะสม

 	 ทัักษะการส่ื่�อสารเป็็นทัักษะที่่�สำำ�คัญมากในการใช้้ชีวิิต การอยู่่�ร่วมกัันในสัังคมในครอบครัว ถึึงแม้้ว่าเราจะมีี

ความคิิดดีีแค่่ไหน แต่่ไม่่รู้้�จัักส่ื่�อสารให้้มีประสิิทธิิภาพ ก็คงไม่่สามารถทำำ�ให้้ผู้้�อ่ื่�นรัับรู้้� และเข้้าใจได้้หลาย ๆ คนมัักมองว่่า

การส่ื่�อสารเป็็นเร่ื่�องที่่�ง่่าย เลยไม่่ได้้ให้้ความสำำ�คัญ หรืือใส่่ใจมากเท่่าที่่�ควร ทั้้�งที่่�ในความเป็็นจริิงแล้้วการส่ื่�อสาร

เพ่ื่�อให้้ได้้ในสิ่่�งที่่�ต้้องการนั้้�นไม่่ใช่่เร่ื่�องง่่ายเลย แต่่จะว่่ายาก ก็ไม่่ยากขนาดนั้้�น ขอเพีียงแค่่ต้้องใส่่ใจ ฝึึกฝนและคิิดตาม

ดัังข้้อแนะนำำ�ต่าง ๆ ต่อไปนี้้� 

	 	 1) ไม่่พููดแทรก คืือ ตั้้�งใจฟังผู้้�สููงอายุุพููดให้้จบ การพููดแทรกเป็็นพฤติิกรรมของคนใจร้้อน เสีียมารยาท 

และยัังแสดงให้้เห็็นว่่าผู้้�พููดไม่่ให้้เวลาสำำ�หรัับการฟัังหรืือไม่่ตั้้�งใจฟังนั่่�นเอง จะทำำ�ให้้เราพลาดข้้อมููลที่่�สำำ�คัญที่่�ผู้้�สููงอายุุ

ต้้องการจะส่ื่�อให้้เราทราบ ความไม่่รีีบร้้อนพููดแทรกจะทำำ�ให้้เรามีีลัักษณะของความอ่่อนโยน ใจเย็็น

	 	 2) ทบทวนสิ่่�งที่่�ส่ื่�อสารหรืือสิ่่�งที่่�จะพููดคุย เป็็นลัักษณะของการทวนคำำ� นอกจากจะช่่วยให้้เกิิดความเข้้าใจ

ตรงกัันแล้้ว ผู้้�พููดจะรู้้�สึึกว่่าเราสนใจในสิ่่�งที่่�เขากำำ�ลังพููด จะสร้้างความรู้้�สึึกที่่�ดีีในการสนทนายิ่่�งขึ้้�น เช่่น “คุุณตาบอก

ว่่าตอนนี้้�รู้้�สึึกเจ็็บที่่�ข้้อเข่่า อยู่่�ใช่่มั้้�ยคะ”

	 	 3) การจัับมืือไว้้ หรืือสััมผััสมืือของผู้้�สููงอายุไุว้้ขณะที่่�สนทนา จะเป็็นการบ่่งบอกถึึงความรััก เคารพ เห็็นใจ 

และการอ่่อนน้้อม

	 	 4) การส่ื่�อสารกัับผู้้�สููงอายุุต้้องระวัังเร่ื่�อง “ความคิิดที่่�ไม่่ลงลอย” คืือความคิิดเห็็นไม่่ตรงกััน ผู้้�ดููแลควร

เปลี่่�ยนประเด็็นการส่ื่�อสาร ไปพููดคุยเร่ื่�องที่่�เกี่่�ยวผู้้�สููงอายุุสนใจจะช่่วยสร้้างบรรยากาศการส่ื่�อสารได้้ดีีขึ้้�น แล้้วค่อยหา

โอกาสในการส่ื่�อสารใหม่่หากเร่ื่�องที่่�ต้้องการจะส่ื่�อสารนั้้�นเป็็นเร่ื่�องสำำ�คัญกัับผู้้�สููงอายุุ

	 	 5) แสดงออกถึึงความเข้้าใจ และรัับรู้้� สิ่่�งที่่�เราได้้สื่�อสารกัับผู้้�สููงอายุุ 

	 	 6) ไม่่ใช้้น้ำำ��เสีียงสููง การพููดกับผู้้�สููงอายุุให้้เราใช้้เสีียงพููดธรรมดา จงอย่่าตะคอก หรืือตลาดผู้้�สููงอายุุเด็็ดขาด

	 	 7) อย่่าใส่่อารมณ์์ตััวเองเข้้าไปในการพููดคุยกัับผู้้�สููงอายุุ เราต้้องมีีสติิในการส่ื่�อสาร

	ทั กษะการฟััง
	 	 1) มีสมาธิิกัับสิ่่�งที่่�ฟััง การมีีสมาธิิกัับสิ่่�งที่่�กำำ�ลังฟัังอยู่่�นั้้�นมีีความสำำ�คัญอย่่างมาก ฟังโดยมีีสมาธิิ หมายถึึง 

ฟัังด้้วยความตั้้�งใจมั่่�น จดจ่ออยู้้�กัับเร่ื่�องที่่�ฟััง ไม่่ปล่่อยจิิตใจให้้เล่ื่�อนลอยไปที่่�อ่ื่�น

	 	 2) ควรฟัังอย่า่มีีเหตุุผล ฟังโดยไม่่อคติ ผู้้�ฟัังโดยไม่่อคติต้้องพิิจารณาให้้ละเอีียดถี่่�ถ้้วน ไม่่เป็็นโทษแก่่ผู้้�อ่ื่�น

	 	 3) การตั้้�งใจฟังในสิ่่�งที่่�ได้้ยินจะช่่วยทำำ�ให้้เห็็นภาพชััดเจน รวมทั้้�งการฟัังที่่�ดีีทำำ�ให้้สามารถจัับประเด็็น

ใจความสำำ�คัญได้้ไม่่ตกหล่่น

	 	 4) การฟัังอย่่างกระตืือรืือร้้น ผู้้�ที่่�ฟัังด้้วยความกระตืือรืือร้้นมัักจะเป็็นผู้้�ฟัังที่่�มองเห็็นประโยชน์์หรืือ

เห็็นคุุณค่่าจึึงสนใจเร่ื่�องที่่�ตนจะฟััง 

	 	 5) รู้�จัักเก็็บอารมณ์์ระหว่่างฟััง อย่่าเผลอแสดงอาการโกรธ สงสััย เครียด หรืือ สีหน้้าที่่�แลคล้้ายดููหมิ่่�น

ความคิิดผู้้�พููดเพ่ื่�อรัักษาความสััมพัันธ์์ที่่�ดีีระหว่่างกัันเอาไว้้ ในโลกการทำำ�งานแม้้เราจะไม่่ชอบใจในความคิิดของเขา

	 	 6) รู้้�จัักเลืือกฟัังแต่่เร่ื่�องที่่�ดีี ในโลกการทำำ�งานมีีทั้้�งคนที่่�มัักพููดแต่่เร่ื่�องดีีๆ และคนที่่�พููดแต่่เร่ื่�องร้้ายๆ 

การให้้ความสำำ�คัญกัับการฟัังเร่ื่�องดีีๆ เข้้าหาคนที่่�พููดแต่่เร่ื่�องดีีๆ จะช่่วยให้้เรามีีความสุุข
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	 	 7) รู้�จัักมารยาทในการฟัังมารยาทในการฟัังเป็็นอีีกสิ่่�งที่่�เราควรรู้้� ผู้้�ฟัังที่่�ดีีต้้องทำำ�ให้้ ผู้้�พููดรู้�สึึกว่่ากำำ�ลังตั้้�งใจ

ฟัังสิ่่�งที่่�ผู้้�พููดต้้องการบอก ไม่่เหม่่อมองไปทางอ่ื่�นในขณะที่่�เขากำำ�ลังพููด ไม่่รัับโทรศััพท์์ในทัันทีีหากมีีสายเข้้ามา หากเป็็นสาย

ไม่่จำำ�เป็น็ควรตัดัสายทิ้้�งแล้้วสนทนาต่อ่ หากเป็น็สายสำำ�คัญจากเจ้้านายควรกล่า่วขออภัยัผู้้�พููดว่าเป็็นสายสำำ�คัญแล้้ว

จำำ�เนื้้�อหาสุุดท้้ายก่่อนรัับสาย อย่่ารัับสายในทัันทีีที่่�มีีสายเรีียกเข้้า

เอกสารอ้้างอิิง
	 1. สุุพาพร เทพยสุุวรรณ. 7 วิิธีีอยู่่�ร่่วมกัับผู้้�สููงวััยอย่่างมีีความสุุข [อิินเทอร์์เน็็ต]. 2563 [เข้้าถึึงเม่ื่�อ

29 เมษายน 2565]. เข้้าถึึงได้้จาก https://mgronline.com/qol/detail/9630000071266

	 2. 10 วิิธีีอยู่่�ร่่วมกัับผู้้�อ่ื่�นอย่่างปรองดอง [อิินเทอร์์เน็็ต]. 2560 [เข้้าถึึงเม่ื่�อ 29 เมษายน 2565]. 

เข้้าถึึงได้้จาก https://40plus.posttoday.com/lifestyle/4226
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การส่่งเสริิมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุการส่่งเสริิมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ
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อาหารและโภชนาการสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

กรมอนามััย

กระทรวงสาธารณสุุข

	 เม่ื่�อเข้้าสู่่�วัยผู้้�สููงอายุุ จ ะมีีการเปลี่่�ยนแปลงทั้้�งทางร่่างกาย จิิตใจ  และสัังคม ประสิิทธิิภาพการทำำ�งานของ

อวััยวะต่่าง ๆ เริ่่�มเส่ื่�อมถอย เช่่น ปัญหาสุุขภาพช่่องปากและฟััน ภาวะกลืืนลำำ�บาก การรัับรู้้�กลิ่่�นรสชาติิของอาหาร

ลดลง ภาวะเบ่ื่�ออาหาร มักจะส่่งผลทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุกิินอาหารได้้ลดลง ซึ่่�งอาจนำำ�ไปสู่่�ภาวะขาดสารอาหารได้้ ดังนั้้�น

การได้้รับสารอาหารในสััดส่วนและปริิมาณที่่�เหมาะสมจึึงเป็็นส่่วนสำำ�คัญและจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งในการป้้องกัันภาวะ

โภชนาการขาดและเกิินของผู้้�สููงอายุุ ป้องกัันและควบคุุมโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรััง เพ่ื่�อส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุมีีสุุขภาพดีี ชะลอชรา 

ชีีวายืืนยาว แนะนำำ�แนวทางปฏิิบััติิการกิินอาหารตาม “ข้้อแนะนำำ�การบริิโภคเพื่่�อสุุขภาพที่่�ดีีของผู้้�สููงอายุุไทย 

(Food-based Dietary Guidelines for Elderly : FBDGs)” 

	 เป้้าหมายของการดููแลด้้านอาหารในผู้้�สููงอายุุ 

	 คืือ การสนัับสนุุนให้้ผู้้�สููงอายุุได้้รับสารอาหารในสััดส่่วนและปริิมาณที่่�เหมาะสม ซึ่่�งเป็็นส่่วนสำำ�คัญและ

จำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งในการป้้องกัันภาวะโภชนาการขาดและเกิินของผู้้�สููงอายุุ ป้้องกัันและควบคุุมโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง 

รวมถึึงส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุมีีภาวะโภชนาการที่่�ดีี เพิ่่�มภููมิต้้านทานของร่่างกาย และสุุขภาพแข็็งแรง 

	ข้้ อแนะนำำ�การบริิโภคเพ่ื่�อสุุขภาพท่ี่�ดีีของผู้้�สููงอายุุไทย (FBDGs)

	 เป็็นข้้อปฏิิบััติิการบริิโภคอาหารเพ่ื่�อสุุขภาพที่่�ดีี  โดยจะเน้้นการกิินอาหารให้้หลากหลายมีีความสมดุุล 

ด้้านการกระจายของปริิมาณที่่�เหมาะสม และได้้รับอาหารในปริิมาณที่่�เพีียงพอ 

	ข้้ อปฏิิบััติิการกิินอาหารเพ่ื่�อสุุขภาพท่ี่�ดีีของผู้้�สููงอายุุ

	 	 1)	กิินอาหารให้้ครบทุุกกลุ่่�ม  แต่่ละกลุ่่�มให้้หลากหลายในปริิมาณที่่�แนะนำำ�ตามธงโภชนาการและ

หมั่่�นดููแลน้ำำ��หนัักตััวและรอบเอว

	 	 2)	กิินข้้าวเป็็นหลััก เน้้นข้้าวกล้้อง ข้้าวขัดสีน้้อย สลัับกัับอาหารประเภทแป้้งเป็็นบางมื้้�อ

	 	 3)	กิินปลา ไข่่ เนื้้�อสััตว์ไม่่ติิดมัน ถั่่�วเมล็็ดแห้้งและผลิตภัณฑ์์เป็็นประจำำ�

	 	 4)	กิินผัักให้้มาก กินผลไม้้เป็็นประจำำ� และหลากหลายสีี หลีีกเลี่่�ยงผลไม้้รสหวานจััด

	 	 5)	ด่ื่�มนมรสจืืด และกิินอาหารที่่�เป็็นแหล่่งแคลเซีียมอ่ื่�น ๆ

	 	 6)	หลีีกเลี่่�ยงอาหารไขมัันสููง หวานจััด เค็็มจััด ให้้ใช้้เครื่�องปรุุงรสเค็็มเสริิมไอโอดีีน

	 	 7)	กิินอาหารที่่�สะอาด ปลอดภัย และปรุุงสุุกใหม่่ ๆ ไม่่กิินอาหารสุุก ๆ ดิบ ๆ

	 	 8)	ด่ื่�มน้ำำ��สะอาดให้้เพีียงพอ หลีีกเลี่่�ยงเครื่�องด่ื่�มรสหวาน ชา กาแฟ และน้ำำ��อัดลม

	 	 9)	งดหรืือหลีีกเลี่่�ยงอาหารหมัักดอง และเครื่�องด่ื่�มแอลกอฮอล์์

	 ใน 1 วัน ผู้้�สููงอายุุควรรัับประทานอาหารให้้ครบ 5 กลุ่่�ม มีความหลากหลายในสััดส่วนและปริิมาณที่่�เหมาะสม

ตามธงโภชนาการ เพ่ื่�อส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุมีีภาวะโภชนาการที่่�ดีี แข็็งแรง และเพิ่่�มภููมิต้้านทานของร่่างกาย
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กิิจกรรมเบามาก เช่่น อ่านหนัังสืือ เย็็บผ้้า นั่่�งเล่่นทำำ�งานในสำำ�นักงาน และไม่่ได้้ออกกำำ�ลังกาย

กิิจกรรมเบา เช่่น งานบ้้าน ดููแลเด็็ก ประกอบอาหาร และออกกำำ�ลังกาย 1-3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์

กิิจกรรมปานกลาง เช่่น กวาดใบไม้้ ทำำ�ความสะอาดบ้้าน ตัดหญ้้า และออกกำำ�ลังกาย 3-5 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์
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ปริิมาณของอาหารกลุ่่�มต่่างๆ ที่่�สามารถกิินแลกเปลี่่�ยนกัันได้้ปริิมาณของอาหารกลุ่่�มต่่างๆ ที่่�สามารถกิินแลกเปลี่่�ยนกัันได้้
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	 1.	กลุ่่�มข้้าว-แป้้ง: เลืือกกิินข้้าวไม่่ขัดสี หรืือขััดสีน้้อย ให้้สารอาหารคาร์์โบไฮเดรตเป็็นหลััก เช่่น ข้้าวกล้้อง

ข้้าวซ้้อมมืือ ข้้าวไรส์์เบอร์์รี่่� ข้้าวมันปูู  เป็็นแหล่่งของใยอาหาร วิิตามิิน แร่่ธาตุุต่่าง ๆ และมีีค่่าดััชนีีน้ำำ��ตาล (GI) ต่ำำ�� 

และควรสลัับอาหารประเภทแป้้งเป็็นบางมื้้�อ เช่่น ก๋วยเตี๋๋�ยว ขนมจีีน วุ้้�นเส้้น ขนมปัังโฮลวีีต หากร่่างกายได้้รับอาหาร

ประเภทข้้าวและแป้้งเกิินความต้้องการจะถููกเปลี่่�ยนเป็็นไขมัันเก็็บไว้้ตามส่่วนต่่าง ๆ ของร่่างกาย เม่ื่�อสะสมมากขึ้้�น 

ทำำ�ให้้เกิิดโรคอ้้วนได้้

	 2.	กลุ่่�มเนื้้�อสััตว์์: ให้้สารอาหารโปรตีีนเป็็นหลััก เลืือกปลา เนื้้�อสััตว์์ไม่่ติิดมัน ไข่่ ถั่่�วเมล็็ดแห้้ง แหล่่งของ

วิิตามิินบีี 12 และธาตุุเหล็็ก ควรหั่่�นอาหารเป็็นชิ้้�นขนาดเล็็ก ทำำ�ให้้อ่่อนนุ่่�มด้้วยการต้้ม นึ่่�ง ลวก เพ่ื่�อง่่ายต่่อการ

เคี้้�ยวและย่่อย 

	 	 -	 ปลา เป็็นแหล่่งโปรตีีนที่่�ดีีย่่อยง่่าย ไขมัันที่่�ดีีในปลา (กรดไขมัันโอเมก้้า 3 ช่วยต้้านการอัักเสบ ชะลอ

ความเส่ื่�อมของเซลล์์ในร่่างกาย) ปลาเล็็กปลาน้้อยเป็็นแหล่่งแคลเซีียม 

	 	 -	 ไข่่ มีีกรดอะมิิโนจำำ�เป็็น แร่่ธาตุุ และวิิตามิิน มีโคลีน วิิตามิินบีี ช่วยการทำำ�งานของสมองและความจำำ� 

แนะนำำ�ให้้กินไข่่สุุก ผู้้�สููงอายุทุี่่�ไม่่มีีโรคประจำำ�ตัว กินไข่่ได้้ 1 ฟองต่่อวััน สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีโรคประจำำ�ตัว เช่่น เบาหวาน 

หััวใจ ไขมัันในเลืือดสููง แนะนำำ�ให้้กินไข้้ได้้ 3 ฟองต่่อสััปดาห์์หรืือตามคำำ�แนะนำำ�ของบุุคลากรทางการแพทย์์

	 	 -	 ตัับหรืือเลืือด อย่่างน้้อยวัันเว้้นวััน แหล่่งของธาตุุเหล็็ก ลดความเสี่่�ยงของการเกิิดภาวะซีีด

	 	 -	 ถั่่�วเมล็็ดแห้้ง  เป็็นแหล่่งอาหารโปรตีีนที่่�ดีีหาง่่าย  ถั่่�วเมล็็ดแห้้งสามารถนำำ�มาประกอบอาหาร

ได้้ทั้้�งอาหารคาว-หวาน หรืือจะกิินในรููปของผลิิตภัณฑ์์ต่่าง ๆ เช่่น เต้้าหู้้� น้ำำ��เต้้าหู้้� อาหารที่่�ทำำ�จากถั่่�ว เช่่น ถั่่�วต้้ม 

ขนมไส้้ถั่่�วต่าง ๆ ควรกิินเป็็นประจำำ� (วัันละ 1 ช้้อนกิินข้้าว)

	 3.	กลุ่่�มผัก :ให้้สารอาหารวิิตามิินและแร่่ธาตุุเป็็นหลััก เลืือกผัักพื้้�นบ้้าน ผักหลากหลายสีีและสลัับชนิิดกันไป

นอกจากเป็็นแหล่่งของวิิตามิินและแร่่ธาตุุที่่�สำำ�คัญ  ยัังมีีใยอาหารและสารพฤกษเคมีีที่่�ดีีต่่อร่่างกาย  นอกจากนี้้�

ผัักหลากหลายสีี ยัังมีีส่่วนช่่วยทำำ�ให้้อาหารมีีสีีสัันน่่ารัับประทาน เพิ่่�มความอยากอาหารมากขึ้้�น

	 4.	กลุ่่�มผลไม้้ : ให้้สารอาหารวิิตามิินและแร่่ธาตุุเป็็นหลััก เลืือกผลไม้้ที่่�มีีความอ่่อนนุ่่�ม เคี้้�ยวง่าย รสไม่่หวานจััด

เช่่น กล้้วย ชมพู่่� มะละกอ โดยจััดผลไม้้วันละ 1-3 ส่วน โดยผลไม้้ 1 ส่วน จะประมาณ 6-8 ชิ้้�นคำำ� เลี่่�ยงผลไม้้กระป๋๋อง 

ผลไม้้แช่่อิ่่�ม

	 5.	กลุ่่�มนม: เป็็นแหล่่งของสารอาหารโปรตีีน แร่่ธาตุุ แคลเซีียม และวิิตามิินบีี 2 ดื่�มนมรสจืืด นมพร่่องมัันเนย

วัันละ 1-2 แก้้ว โยเกิิร์์ตรสธรรมชาติิ น้ำำ��เต้้าหู้้�หรืือนมถั่่�วเหลืืองที่่�มีีการเสริิมแคลเซีียมได้้ ในผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีปััญหาท้้องเสีีย

หรืือท้้องเดิินหลัังจากด่ื่�มนม แนะนำำ�ให้้ดื่�มนมหลัังอาหารหรืือด่ื่�มทีีละน้้อย อาจทดลองด่ื่�มประมาณ 1-2 สัปดาห์์ 

เพ่ื่�อให้้แบคทีีเรีียในร่่างกายปรัับตััวได้้และด่ื่�มนม 1 - 2 แก้้วต่่อวัันได้้ หรืือกิินอาหารที่่�เป็็นแหล่่งแคลเซีียมอ่ื่�น ๆ 

เพิ่่�มเติิม เช่่น ปลาเล็็กปลาน้้อย เต้้าหู้้�แข็็ง ผักใบเขีียวเข้้ม (ใบขี้้�เหล็็ก ตำำ�ลึึง คะน้้า ขึ้้�นฉ่่าย และกวางตุ้้�ง)

	 6.	ลดหวาน มััน เค็็ม (6 : 6 : 1) : น้ำำ��ตาล ไม่่เกิิน 6 ช้้อนชาต่่อวััน, น้ำำ��มัน ไม่่เกิิน 6 ช้้อนชาต่่อวััน, เกลืือ 

ไม่่เกิิน 1 ช้้อนชาต่่อวัันหรืือน้ำำ��ปลาไม่่เกิิน 4 ช้้อนชาต่่อวััน (เทีียบเท่่ากัับโซเดีียมไม่่เกิิน 2,000 มิลลิิกรััมต่่อวััน) แนะนำำ�

ดัังนี้้�

	 	 1) เน้้นอาหารที่่�ปรุุงสุุกใหม่่ โดยวิิธีีการปรุุงแบบต้้ม ตุ๋๋�น นึ่�ง ลวก 

	 	 2) กินเมนููผัดและกะทิิ อาหารทอด แต่่พอควร 

	 	 3) ลดอาหารแปรรููป อาหารหมัักดอง เช่่น ปลาเค็็ม ผักกาดดอง ไส้้กรอก

	 	 4) ลดการปรุุงอาหารรสจััด  ลดการใช้้เครื่�องปรุุงรสหวาน มัน เค็็ม โดยใช้้สมุุนไพรและเครื่�องเทศ เช่่น 

พริิก ตะไคร้้ ขิง กระเทีียม ในการปรุุงแต่่งเพิ่่�มรสชาติิแทน
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	 7.	ด่ื่�มน้ำำ��: ดื่�มน้ำำ�� วันละ 8 แก้้ว เพ่ื่�อป้้องกัันภาวะการขาดน้ำำ�� ลดหรืือเลี่่�ยงเครื่�องด่ื่�มรสหวาน ชา กาแฟ 

น้ำำ��อัดลม รวมถึึงควรงดเครื่�องด่ื่�มแอลกอฮอล์์และเครื่�องด่ื่�มชููกำำ�ลังด้้วย

การจััดอาหารสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุการจััดอาหารสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

การจััดอาหารสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ หมวดอาหาร แนะนำำ� ลด/เลี่่�ยง

1. เลืือกข้้าวไม่่ขััดสีเป็็นอาหารหลััก สลัับกัับ
อาหารประเภทแป้้งเป็็นบางมื้้�อ (ก๋๋วยเตี๋๋�ยว 
ขนมจีีน วุ้้�นเส้้น) ควรหุุงข้้าวให้้มีความอ่่อนนุ่่�ม 
เพ่ื่�อให้้ง่ายต่่อการเคี้้�ยวและย่่อยง่่าย 

ข้้าว-แป้้ง ข้้าวไม่่ขััดสี เช่่น ข้้าวกล้้อง 
ข้้าวซ้้อมมืือ 
ขนมปัังโฮลวีีต 
ธััญพืืชไม่่ขััดสี

ข้้าวขาว ขนมปัังขาว 
ข้้าวเหนีียวมููลน้ำำ��ตาลทราย 
ขนมอบเบเกอรี่่�

2. เลืือกปลา เนื้้�อสััตว์ไม่่ติิดมัน ไข่่ ถั่่�วเมล็็ดแห้้ง 
มาปรุุงประกอบอาหารเป็็นประจำำ� กินปลา ตับ 
สััปดาห์์ละ 3 ครั้้�ง

เนื้้�อสััตว์ ปลา ไก่่ ไข่่ 
เนื้้�อสััตว์ไม่่ติิดมัน
อาหารทะเล
ถั่่�วเมล็็ดแห้้ง

เนื้้�อสััตว์ติิดมัน 
อาหารทอด
เนื้้�อสััตว์แปรรููป เช่่น หมููยอ 
กุุนเชีียง

3. จัดเมนููผักให้้มีความหลากหลายสีีและชนิิด
สลัับกัันไป

ผััก ผัักพื้้�นบ้้าน 
ผัักหลากหลายสีี

ผัักชุุบแป้้งทอด 

4. จัดผลไม้้ตามฤดููกาล เลืือกรสไม่่หวานจััด 
ในทุุกวััน ในปริิมาณที่่�พอเหมาะ 

ผลไม้้ ผลไม้้ที่่�รสไม่่หวานจััด เช่่น 
กล้้วยน้ำำ��ว้้า ชมพู่่� ฝรั่่�ง 
มะละกอ

ผลไม้้ที่่�มีีรสหวานจััด เช่่น 
ทุุเรีียน ลำำ�ไย ขนุุน
ผลไม้้กระป๋๋อง ผลไม้้แช่่อิ่่�ม 
ผลไม้้กวน

5. ดื่�มนมรสจืืด วันละ 1-2 แก้้ว นม นมรสจืืด 
โยเกิิร์์ตรสธรรมชาติิ

นมปรุุงแต่่งรส 

เมนููชููสุขภาพ และ อาหารว่่างเพ่ื่�อสุุขภาพ (Healthy Break)
 	ลั กษณะทั่่�วไปของเมนููชููสุขภาพ ประกอบด้้วย

	 	 -	 เน้้นเนื้้�อปลา ไก่่ ไข่่ และเนื้้�อสััตว์ไม่่ติิดมัน

	 	 -	 เน้้นปรุุงประกอบอาหารด้้วยวิิธีีการต้้ม ปิ้้�ง นึ่�ง ย่่าง ยำำ� อบ และเมนููน้ำำ��พริิก 

	 	 -	 ปรุุงประกอบอาหารลดหวาน มัน เค็็ม

	 	 -	 ลดของทอด อาหารแปรรููป อาหารหมัักดอง ขนมหวาน

	 	 -	 เพิ่่�มผััก ผลไม้้รสไม่่หวานจััด

	 	 -	 เลืือกน้ำำ��เปล่่า นม นมจากธััญพืืช รสจืืด หรืือรสหวานน้้อย

	 	 -	 เลืือกวััตถุดิิบที่่�สด สะอาด ปลอดสารเคมี

	ตั วอย่่างเมนููชููสุขภาพ

	 	 -	 แกงจืืดเลืือดหมูู ปรัับลดปริิมาณการเติิมซีีอิ๊๊�วขาว และเพิ่่�มผัักลงไป

	 	 -	 ข้้าวผัดผักรวมมิิตร ปรัับจากข้้าวขาวเป็็นข้้าวขาวผสมข้้าวกล้้อง ลดปริิมาณซีีอิ๊๊�วขาว น้ำำ��ตาล 

	 	 	 และเพิ่่�มธััญพืืชลงไป

	 	 -	 แกงเขีียวหวานไก่่ ปรัับจากกะทิิเป็็นใช้้นมสดแทน ลดปริิมาณน้ำำ��ปลา น้ำำ��ตาล และเพิ่่�มผัักลงไป
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 	 หลัักในการเลืือกอาหารว่่างเพ่ื่�อสุุขภาพ (Healthy Break)

	 	 -	 คำำ�นึึงถึึงคุุณค่่าทางโภชนาการ

	 	 -	 พลัังงานไม่่เกิิน 100 กิโลแคลอรีีต่่อมื้้�อ กินวัันละไม่่เกิิน 2 มื้้�อ

	 	 -	 เลืือกผลไม้้สดที่่�ไม่่หวานจััด หลีีกเลี่่�ยงผลไม้้แปรรููป ประเภทฉาบ ดอง แช่่อิ่่�ม 

	 	 -	 เครื่�องด่ื่�ม เน้้นเลืือก 

	 	 	 •	 น้ำำ��ผลไม้้สดที่่�ไม่่เติิมน้ำำ��ตาล

	 	 	 •	 น้ำำ��ผลไม้้สำำ�เร็็จรููป เลืือกชนิิดที่่�มีีน้ำำ��ผลไม้้แท้้เป็็นส่่วนผสมไม่่น้้อยกว่่าร้้อยละ 50

	 	 	 •	 นม เลืือกนมขาดมันเนยหรืือนมพร่่องมัันเนย

	 	 -	 เมนููแนะนำำ�ประเภทเบเกอรี่่� เช่่น แซนด์์วิิช ขนมปัังไส้้ถั่่�ว โมจิิ คุกกี้้� ขนมเปี๊๊�ยะ เค้้กไม่่มีีหน้้า 

	 	 	 หรืือเลืือกชนิิดที่่�ทำำ�มาจากแป้้งโฮลวีีต

	 	 -	 เมนููแนะนำำ�ประเภทอาหารคาว ควรเลืือก ซาลาเปา ขนมจีีบ สาคููไส้้หมูู ข้้าวเกรีียบปากหม้้อ 

	 	 	 สลััดโรล ก๋วยเตี๋๋�ยวลุยสวน ปั้้�นสิิบน่ึ่�งไส้้ปลา

	 	 -	 เมนููจากธััญพืืช ถั่่�ว ผัก ผลไม้้เป็็นส่่วนประกอบ เน้้นเลืือกชนิิดที่่�มีีไขมัันต่ำำ�� และไม่่หวานจััด เช่่น 

	 	 	 ถั่่�วแปบ ขนมตาล ขนมกล้้วย ข้้าวโพดต้้ม มันต้้ม 

	ตั วอย่่างอาหารว่่างเพ่ื่�อสุุขภาพ

	 	 -	 สาคููไส้้หมูู 2 ลููกและผัักสด + แตงโม 2 ชิ้้�น + กาแฟดำำ�ร้้อน (ไม่่เติิมน้ำำ��ตาล) หรืือน้ำำ��เปล่่า

	 	 -	 ขนมกล้้วย 1 ชิ้้�น + มะละกอสุุก 4 ชิ้้�น + ชาร้้อน 

	 	 -	 ข้้าวเกรีียบปากหม้้อไส้้ผัก 2 ชิ้้�น + ชมพู่่� 2 ชิ้้�น + น้ำำ��เปล่่า
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ตััวอย่่างรายการอาหาร 1 สััปดาห์์ตััวอย่่างรายการอาหาร 1 สััปดาห์์

มื้้�ออาหาร วัันจัันทร์ วัันอังคาร วัันพุธ วัันพฤหััสบดีี วัันศุกร์์ วัันเสาร์ วัันอาทิตย์์

มื้้�อเช้้า - ข้้าวผักระเทีียม 

 กะเพรา

- แกงจืืดมะระ

 สอดไส้้

- ข้้าวกล้้อง 

- เต้้าหู้้�ขาวผัดขิง 

- ต้้มจืืดผักกาด

 ขาวไข่่น้ำำ��

- นมพร่่อง

 มันเนย 

- ข้้าวขาว

- เกาเหลาเลืือด

หมูู

ใบตำำ�ลึึง

- ข้้าวต้้มปลา

- มะละกอสุุก

- ข้้าวขาว

- แกงจืืดเต้้าหู้้�

 หมููสับ

- นมพร่่อง

 มันเนย

- ข้้าวผัดปูู

- น้ำำ��ซุปฟัักเขีียว

- นมสดรสจืืด

- ข้้าวกล้้องต้้ม 

 หมูู ทรงเครื่�อง 

- น้ำำ��ส้้มคั้้�นสด

ว่่างเช้้า เต้้าฮวยฟรุุตสลััด แก้้วมัังกร ขนมถั่่�วแปบ กล้้วยบวดชีี มะม่่วงสุุก สัับปะรด ถั่่�วแดงเย็็น

มื้้�อกลางวััน - ข้้าวยำำ�ปักษ์์ใต้้ 

- แกงจืืดมะระ

สอดไส้้

-เส้้นหมี่่�หมููสับ

น้ำำ��ใส

-กล้้วยน้ำำ��ว้้า

- ราดหน้้าทะเล

- แคนตาลููป

- ข้้าวกล้้อง

- เต้้าหู้้�ทรงเครื่�อง

- แอปเปิ้้�ล

- ขนมจีีนน้ำำ��ยา

-ส้้มเขีียวหวาน

- ข้้าวขาว

- ลาบปลาทัับทิิม

- ผัดมะเขืือยาว

- ชมพู่่�

- เซี่่�ยงไฮ้้ผัดขี้้�

เมากุ้้�ง

- ส้้มโอ

ว่่างบ่่าย แตงโม น้ำำ��เต้้าหู้้� 

หวานน้้อย

- นมพร่่องมัันเนย

- ฝรั่่�ง

ลููกเดืือย 

นมสด 

หวานน้้อย

ถั่่�วเขีียวต้้มน้ำำ��ตาล 

หวานน้้อย

สาคููเปีียกมะพร้้าว

อ่่อนใส่่นมพร่่อง

มัันเนย ลููกเดืือย

- น้ำำ��กระเจี๊๊�ยบแดง

- วุ้้�นนมสด

 หวานน้้อย

มื้้�อเย็็น - ข้้าวกล้้อง 

- ไข่่ตุ๋๋�นผัักสามสีี 

- แกงเหลืือง 

 มะละกอ 

- ข้้าวกล้้อง 

- ยำำ�ปลาทูู 

- ผัดผักบุ้้�ง

- ข้้าวกล้้อง

- ปลาทอดขมิ้้�น

- แกงส้้ม ผักรวม

- ข้้าวกล้้อง

- แกงเลีียงกุ้้�ง

- ไก่่ทอด

- ข้้าวกล้้อง

- บวบผััดไข่่

- ห่อหมก

 ปลาช่่อน

- ข้้าวกล้้องหุุงนิ่่�ม

- ฟักทองผััดไข่่

- ต้้มข่่าไก่่

- ข้้าวขาว

- ปลาดุุกทอด

- น้ำำ��พริิกมะขาม 

 สดผัด

- ผักต้้ม 

 (แตงกวา ถั่่�วพูู 

 แครอท 

 ข้้าวโพดอ่อน)
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การประเมิินภาวะโภชนาการ
	 การประเมิินดัชนีมวลกาย (BMI)

	 เป็็นค่่าที่่�แสดงความสมดุุลของน้ำำ��หนัักตััวต่อส่่วนสููงอยู่่�ในเกณฑ์์ที่่�เหมาะสมหรืือไม่่

การแบ่่งระดัับความอ้้วนตามค่่าดัชนีมวลกายของคนเอเชีีย

ค่่าดัชนีมวลกาย การแปลผล

น้้อยกว่่า 18.5 ผอม

18.5 – 22.9 ปกติิ

23.0 – 24.9 น้ำำ��หนัักเกิิน

25.0 – 29.9 โรคอ้้วน

มากกว่่าหรืือเท่่ากัับ 30 โรคอ้้วนอัันตราย

*เพ่ื่�อสุุขภาพดี ห่่างไกลโรค ควรควบคุุมให้้ค่่าดัชนีมวลกายอยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ 18.5 – 22.9 กิิโลกรััม/เมตร2

ดััชนีีมวลกาย (BMI) = น้ำำ��หนัักตััว (กิิโลกรััม)  

 ส่วนสููง (เมตร)2
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	 การประเมิินรอบเอว

	 เป็็นการวััดการกระจายของไขมัันและมวลกล้้ามเนื้้�อในร่่างกายบริิเวณช่่วงเอวหรืือช่่องท้้อง ซ่ึ่�งช่่วยในการ

ประเมิินภาวะโภชนาการเกิิน และอ้้วนลงพุุง ที่่�สััมพัันธ์์กัับการเกิิดโรคหัวใจและหลอดเลืือด โรคเบาหวาน โรคความดััน

โลหิิตสููง โรคไขมัันในเลืือดสููงได้้

	 รอบเอวท่ี่�เหมาะสมของท่่าน ไม่่ควรเกิินส่่วนสููง (เซนติเมตร) หาร 2

 

 

	วิ ธีีการวััดรอบเอว

	 	 1)	 อยู่่�ในท่่ายืืน ใช้้สายรััดวัดรอบเอว โดยวััดผ่านสะดืือ

	 	 2) วัดในช่่วงหายใจออก (ท้้องแฟบ) โดยให้้สายวััดแนบกัับลำำ�ตัว ไม่่รััดแน่่น และให้้ระดัับสายวััดที่่�รอบเอว

วางอยู่่�ในแนวขนานกัับพื้้�น

 

	รูู ปแบบการกิินอาหาร

	 กลุ่่�มน้ำำ��หนัักปกติิ

	 	 กิินอาหารยึึดหลัักโภชนบััญญััติิ 9 ประการ และธงโภชนาการ

	 กลุ่่�มน้ำำ��หนัักน้้อย

	 อาหารท่ี่�ควรเพิ่่�ม: อาหารที่่�มีีคุุณค่่าทางโภชนาการมากขึ้้�น เช่่น ปลา ไข่่ นม ถั่่�ว ผัก และ ผลไม้้เพิ่่�มอาหารว่่าง

ระหว่่างมื้้�อ

	 กลุ่่�มน้ำำ��หนัักเกิินและมีีภาวะอ้้วน

 	 อาหารท่ี่�ควรลด: อาหารที่่�มีีคาร์์โบไฮเดรต และไขมัันสููง เช่่น ของหวาน น้ำำ��อัดลม อาหารทอด 

	 	 งดอาหารว่่างและอาหารจุุบจิิบระหว่่างมื้้�อ

	 อาหารท่ี่�ควรเพิ่่�ม: อาหารที่่�มีีใยอาหารสููง เช่่น ผัก ผลไม้้ ข้้าวขัดสีน้้อย ถั่่�วเมล็็ดแห้้ง

สำำ�นัักโภชนาการ กรมอนามัย

สามารถดาวน์์โหลด
คู่มือ/เอกสาร/สื่อต่างๆ ด้านโภชนาการในผู้สูงอายุ

	 ได้ตาม QR code หรือ Link ด้านล่างนี้

https://nutrition2.anamai.moph.go.th/th/elderlybook/
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การออกกำำ�ลัังกายที่่�เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุ

กรมอนามััย

กระทรวงสาธารณสุุข

	 ประเทศไทยกำำ�ลังก้้าวเข้้าสู่่�สังคมผู้้�สููงอายุุ (Aging society) ตั้้�งแต่่ปีี 2560 เป็็นต้้นมา พบว่่าประเทศไทย

มีีประชากรเด็็กอายุุต่ำำ��กว่่า 15 ปีี น้้อยกว่่าผู้้�สููงอายุุที่่�มีีอายุุ 60 ปีีขึ้้�นไป เน่ื่�องด้้วยภาวะการเกิิดที่่�น้้อยลงและคนไทย

มีีแนวโน้้มที่่�อายุุยืืนมากขึ้้�น

	 จากข้้อมููลประชากรของประเทศไทยปีี 2559 มีประชากรไทย 65.9 ล้้านคน เป็็นผู้้�สููงอายุุ 9.9 ล้้านคน

คิิดเป็็นร้้อยละ 15.07 ของประชากรทั้้�งหมด และคาดว่่าในอีีก 20 ปีีข้้างหน้้าประเทศไทยจะเข้้าสู่่�สังคมผู้้�สููงอายุุ

อย่า่งเต็็มตััวเพราะมีีจำำ�นวนผู้้�สููงอายุุถึึงร้้อยละ 20 ของประชากรทั้้�งหมด ทำำ�ให้้ทั้้�งภาครัฐและเอกชนได้้ร่วมกัันรัับมืือ

เพ่ื่�อคุ้้�มครองและสนัับสนุุนคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุเพิ่่�มขึ้้�น การเพิ่่�มขึ้้�นของจำำ�นวนของผู้้�สููงอายุุทำำ�ให้้การบริิการ

ทางสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุอาจจะไม่่สามารถรองรัับปริิมาณความต้้องการได้้เพีียงพอ ซ่ึ่�งปััญหาเหล่่านี้้�ป้้องกัันเบื้้�องต้้นได้้

ด้้วยการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการใช้้ชีวิิต การรัับประทานอาหารและการออกกำำ�ลังกาย เพ่ื่�อช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุ

มีีสุุขภาวะที่่�ดีีและมีีความสุุขในการใช้้ชีวิิตได้้

การออกกำำ�ลัังกายสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุควรคำำ�นึึงถึึงอะไรบ้้าง
	 เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุจำำ�นวนมากไม่่ค่่อยออกกำำ�ลังกายหรืือไม่่ชอบออกกำำ�ลังกายตั้้�งแต่่วััยหนุ่่�มสาวทำำ�ให้้ขาด

ความเข้้าใจในเร่ื่�องการดููแลสุุขภาพร่่างกาย เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�นก็็ส่่งผลให้้ร่างกายอ่่อนแอหรืือมีีปััญหาทางสุุขภาพได้้ง่าย 

อย่า่งไรก็็ตามปััจจุบัันผู้้�สููงอายุสุ่่วนใหญ่่จะได้้รับคำำ�แนะนำำ�ทั้้�งจากแพทย์์ อาสาสมััครผู้้�นำำ�ชุมชน หรืือเจ้้าหน้้าที่่�เกี่่�ยวกับ

สุุขภาพ เกี่่�ยวกับการออกกำำ�ลังกาย ทำำ�ให้้หลายๆ ท่านเริ่่�มหัันมาสนใจสุขภาพของตนเองมากขึ้้�น อย่า่งในเร่ื่�องของการ

ออกกำำ�ลังกายสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุนั้้�นจะมีีสิ่่�งที่่�ควรคำำ�นึึงคืือ

 	 	ควรเริ่่�มจากการยืืดกล้้ามเนื้้�อและอบอุ่่�นร่่างกายก่่อนออกกำำ�ลังกายทุุกครั้้�ง เพราะเม่ื่�อเข้้าสู่่�วัยสููงอายุุ 

ร่่างกายจะเริ่่�มเส่ื่�อมสภาพลงทำำ�ให้้การออกแรงมากๆ เป็็นเร่ื่�องยากและก่่อให้้เกิิดอาการบาดเจ็็บของกล้้ามเนื้้�อได้้
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 	 	เลืือกสวมรองเท้้าออกกำำ�ลังกายที่่�เหมาะสมเพ่ื่�อช่่วยในการเคลื่�อนไหวร่างกาย

 	 	เลืือกกิิจกรรมที่่�ทำำ�ติดต่อกัันได้้ 10 - 15 นาทีี

 	 	เลืือกกิิจกรรมที่่�ไม่่ทำำ�ให้้เกิิดความเครียด

 	 	ควรมีีเพ่ื่�อนหรืือคนในครอบครัวร่วมออกกำำ�ลังกายอย่่างน้้อย 1 คน

รููปแบบการออกกำำ�ลัังกายท่ี่�เหมาะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุได้้แก่่
	 1. การเดิินหรืือวิ่่�งช้้าๆ

 	 ผู้้�สููงอายุุควรเริ่่�มออกกำำ�ลังกายจากเบาไปหนัักโดยเริ่่�มจากการเดิินช้้า ๆ  เพ่ื่�อให้้ร่างกายปรัับสภาพสัักระยะหน่ึ่�ง
จนร่่างกายเคยชิินกัับการเดิินแล้้วค่อยเพิ่่�มความเร็็วขึ้้�นเป็็นการเดิินเร็็วหรืือการวิ่่�ง สำ ำ�หรัับผู้้�ที่่�มีีปััญหาเกี่่�ยวกับข้้อเข่่า
หรืือข้้อเท้้าก็็ไม่่ควรวิ่่�งเน่ื่�องจากจะส่่งผลให้้เกิิดอาการบาดเจ็็บมากขึ้้�น
 	 การเดิินหรืือวิ่่�งสามารถทำำ�ได้้ที่่�สนามหรืือสวนสุุขภาพ ที่่�มีีอากาศปลอดโปร่่ง มีพื้้�นผิิวที่่�เรีียบเพ่ื่�อไม่่ให้้สะดุุดล้้ม

นอกจากนี้้�ควรเลืือกสวมรองเท้้าผ้้าใบที่่�กระชัับเพ่ื่�อรัักษาข้้อต่่อต่่างๆ ไม่่ให้้ได้้รับแรงกระแทกมากเกิินไป

	 2. กายบริิหาร

 	 ทางเลืือกสำำ�หรัับผู้้�ที่่�ต้้องการออกกำำ�ลังกายที่่�บ้้าน โดยสามารถออกกำำ�ลังกายได้้ทุกสััดส่วน พร้้อมทั้้�งฝึึกความ

อดทน การทรงตััว และความยืืดหยุ่่�นของร่่างกาย ซ่ึ่�งกายบริิหารมีีหลายท่่าให้้เลืือกตามความเหมาะสม เช่่น เหยีียดน่อง

เขย่่งปลายเท้้า ย่่อเข่่า โยกลำำ�ตัว เป็็นต้้น

 	 3. ว่่ายน้ำำ��หรืือเดิินในน้ำำ��

 	 การออกกำำ�ลังกายในน้ำำ��สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ เหมาะกัับผู้้�ที่่�มีีข้้อเข่่าเส่ื่�อมเพราะการว่่ายน้ำำ��ช่วยลดแรงกระแทก

โดยตรงกัับพื้้�นแข็็ง ช่วยในการฝึึกกล้้ามเนื้้�อในทุุกส่่วนของร่่างกายและฝึึกการหายใจอย่่างเป็็นระบบได้้ สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

ที่่�ว่่ายน้ำำ��ไม่่เป็็น สามารถออกกำำ�ลังกายได้้โดยการเดิินในน้ำำ��ไปมาเพ่ื่�อให้้กล้้ามเนื้้�อได้้ออกแรงมากขึ้้�น

 	 4. ขี่่�จัักรยาน

 	 การขี่่�จักัรยานเหมาะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีคีวามแข็็งแรง เน่ื่�องจากต้้องควบคุุมจัักรยานและออกแรงมากกว่่าปกติิ

การขี่่�จัักรยานช่่วยเสริิมความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อขามากขึ้้�น อี กทั้้�งยัังทำำ�ให้้ได้้รับความเพลิิดเพลิินจากการขี่่�ไปยััง

สถานที่่�ต่่างๆ และเหมาะกัับการไปเป็็นหมู่่�คณะ

 	 5. รำ��มวยจีน

 	 รำำ�มวยจีีนเป็็นการออกกำำ�ลังกายที่่�เหมาะกัับผู้้�สููงอายุุที่่�ให้้ทั้้�งความอดทน  ความแข็็งแรง  ความยืืดหยุ่่�น 

ซ่ึ่�งนอกจากทางด้้านทางกายแล้้วยังช่่วยในการฝึึกจิิตใจ และการหายใจให้้เป็็นไปตามธรรมชาติิ

 	 การรำำ�มวยจีีนทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุได้้เข้้าสัังคมมากขึ้้�น เน่ื่�องจากจะได้้มาร่่วมออกกำำ�ลังกายกััน เป็็นกลุ่่�ม และ

ช่่วยสร้้างสัังคมผู้้�สููงอายุุที่่�มีีความชอบในการดููแลตััวเองอีีกด้้วย

 	 6. โยคะ

 	 โยคะเป็็นวิิทยาศาสตร์์แขนงหนึ่่�งที่่�ส่่งผลให้้ผู้้�ที่่�ปฏิิบััติิมีีสุุขภาวะที่่�ดีีขึ้้�น ทั้้ �งด้้านร่่างกายและจิิตใจ  แต่่การ

ออกกำำ�ลังกายด้้วยโยคะจะต้้องมีีการฝึึกฝนอย่่างถููกวิิธีีถึึงจะได้้ผลดีีต่่อร่่างกาย

	 5. รำ��กระบอง

 	  ในส่่วนของการรำำ�กระบองนั้้�น เป็็นการออกกำำ�ลังกายที่่�ส่่งผลดีีต่่อกระดููกสัันหลััง จนนำำ�มาสู่่�การส่่งผลดีีต่่อ

อวััยวะต่่างๆ ที่่�อยู่่�ในส่่วนปลายของร่่างกาย ไม่่ว่่าจะเป็็นนิ้้�วเท้้าหรืือนิ้้�วมืือ อีกทั้้�งยังัช่่วยยืืดเอ็็นร้้อยหวายรวมถึึงกล้้ามเนื้้�อ

ในส่่วนของน่่องได้้เป็็นอย่่างดีี   ซึ่่�งกล้้ามเนื้้�อน่่องนั้้�นถืือเป็็นอวััยวะที่่�มีีส่่วนในการเคลื่�อนไหวและการโค้้งงอของ

ส่่วนปลายของร่่างกาย จึึงทำำ�ให้้ร่างกายสามารถยืืดหยุ่่�นได้้มากขึ้้�น
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ข้้อดีีจากการออกกำำ�ลัังกายสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ
	 1. ช่่วยต้้านทานโรคและรัักษาโรคได้้ 

	 	 การได้้ออกกำำ�ลังกายอย่่างต่่อเน่ื่�องและถููกวิิธีีส่่งผลให้้มีโอกาสการเกิิดโรคภัยไข้้เจ็็บลดลงได้้  เน่ื่�องจาก

ร่่างกายมีีความแข็็งแรงและระบบการทำำ�งานภายในร่่างกายที่่�ยัังทำำ�งานได้้เป็็นปกติิ นอกจากนี้้�การออกกำำ�ลังกาย

เป็็นประจำำ�ยัังช่่วยรัักษาในผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน โรคไขมัันในเลืือดสููง ให้้ระดัับน้ำำ��ตาลและไขมัันในเลืือดลดลงได้้

	 2. ชะลอการเส่ื่�อมของอวััยวะ

	 	 เม่ื่�อเข้้าสู่่�ช่วงวััยสููงอายุรุะบบการทำำ�งานของร่่างกายจะเริ่่�มมีีความอ่่อนแอลง รวมถึึงอวััยวะภายในที่่�อาจ

ทำำ�งานได้้ไม่่เป็็นปกติิ การออกกำำ�ลังกายจึึงช่่วยให้้ความแข็็งแรงของระบบการทำำ�งานร่่างกายได้้ทำำ�งานเป็็นปกติิอีีกครั้้�ง 

ทั้้�งนี้้�ก็็ขึ้้�นอยู่่�กับความเหมาะสมของการออกกำำ�ลังกายของแต่่ละบุุคคลด้้วย ถ้้าผู้้�สููงอายุอุอกกำำ�ลังกายอย่า่งเป็็นประจำำ�

ก็็จะช่่วยในการชะลอการเส่ื่�อมของอวััยวะได้้มากขึ้้�น

	 3. ช่่วยในการทรงตััวและมีีรููปร่่างดีีขึ้้�น

	 	 เม่ื่�อเข้้าสู่่�ช่วงวััยสููงอายุุจะมีีปััญหาในเร่ื่�องของกระดููกที่่�เริ่่�มไม่่แข็็งแรง ที่่ �อาจมาจากปััญหาการมีีน้ำำ��หนััก

ตััวมากเกิินไปส่่งผลให้้กระดููกอ่่อนแอและมีีอาการเจ็็บปวดตามข้้อต่่อร่่างกายได้้บ่่อยๆ รวมถึึงอาจเกิิดการทรงตััว

ที่่�ไม่่ค่่อยดีีการออกกำำ�ลังกายจะช่่วยเพิ่่�มการยืืดหยุ่่�นของกล้้ามเนื้้�อหรืือการฝึึกฝนกล้้ามเนื้้�อให้้แข็็งแรงจึึงเป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็น

ที่่�จะช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพของการทรงตััวให้้ดีีขึ้้�น ซ่ึ่�งนอกจากนั้้�นแล้้วผู้้�สููงอายุุควรรัับประทานอาหารที่่�ดีีต่่อสุุขภาพ

และครบ 5 หมู่่�ด้้วย เพ่ื่�อช่่วยในการลดน้ำำ��หนัักตััวที่่�จะทำำ�ให้้มีปััญหาเร่ื่�องการทรงตััวได้้

	 4. ช่่วยสร้้างสุุขภาพจิตท่ี่�ดีีขึ้้�น

	 	 การออกกำำ�ลังกายนอกจากจะช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุมีีร่่างกายและระบบภายในที่่�แข็็งแรงแล้้ว ยัังช่่วยในการ

สร้้างสุุขภาพจิิตที่่�ดีีขึ้้�นด้้วย เม่ื่�อไม่่มีีโรคภัยหรืืออาการเจ็็บป่่วยมารุุมเร้้าก็็จะช่่วยลดความกัังวลด้้านสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุด้้วย

นอกจากนี้้�แล้้วเม่ื่�อผู้้�สุุงอายุุได้้มาออกกำำ�ลังกายร่่วมกัันตามสวนสุุขภาพ ก็จะช่่วยสร้้างสัังคมผู้้�สููงอายุุที่่�ชอบดููแลตััวเอง 

ทำำ�ให้้เกิิดสังคมใหม่่ขึ้้�นมาได้้

	 5. ส่่งผลดีีต่่อการใช้้ชีวิิตประจำำ�วััน

	 	 เม่ื่�อเข้้าสู่่�วัยสููงอายุุสิ่่�งที่่�เคยทำำ�ได้้อย่่างรวดเร็็วในตอนที่่�ยังัหนุ่่�มก็็จะทำำ�ได้้ช้้าลง ไม่่ว่่าจะเป็็นการเดิิน การลุุก

การนั่่�ง หรืือกิิจกรรมที่่�อาศััยการเคลื่�อนไหวร่างกายมาก ๆ  ก็จะทำำ�ได้้ไม่่ไหว ดังนั้้�นการออกกำำ�ลังกายจึึงช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุ

ยัังสามารถทำำ�กิจกรรมในชีีวิิตประจำำ�วันได้้เป็็นปกติิหรืือลดความลำำ�บากในการ ทำ ำ�กิจกรรมเหล่่านั้้�นลงได้้  เน่ื่�องจาก

การมีีร่่างกายที่่�แข็็งแรงมากขึ้้�น การออกกำำ�ลังกายเป็็นประจำำ�จะช่่วยให้้มีสุุขภาพร่่างกายแข็็งแรง ไม่่ป่่วยง่่าย อีกทั้้�ง

ยัังช่่วยกระตุ้้�นการหลั่่�งสารเคมีในสมองทำำ�ให้้รู้�สึึกผ่่อนคลายและ มีความสุุขมากขึ้้�น บุคคลทั่่�วไปจึึงควรออกกำำ�ลังกาย

เป็็นประจำำ�อย่่างน้้อย 3 – 5 วันต่่อสััปดาห์์ แต่่สำำ�หรัับวััยสููงอายุุ ซึ่่�งเป็็นวััยที่่�มีีการเปลี่่�ยนแปลงในหลาย ๆ ด้้าน

โดยเฉพาะร่่างกายและสมรรถภาพที่่�เริ่่�มเส่ื่�อมถอย การออกกำำ�ลังกายจึึงเป็็นเร่ื่�องที่่�ต้้องเป็็นไปอย่่างเหมาะสมกัับวััย

และสภาพร่่างกายเพ่ื่�อป้้องกัันอุุบััติิเหตุุและปััญหาอ่ื่�นที่่�อาจตามมา

ประโยชน์ของการออกกำำ�ลัังกายในผู้้�สููงอายุุ
	 1.	ชะลอการเส่ื่�อมของอวััยวะและระบบต่่าง ๆ ในร่่างกาย

 	 การออกกำำ�ลังกายจะช่่วยให้้ระบบไหลเวีียนเลืือด ปอด หัวใจทำำ�งานดีีขึ้้�น ระบบต่่าง ๆ  ในร่่างกายทำำ�งานได้้

อย่่างปกติิ ช่วยชะลอความเส่ื่�อมของอวััยวะต่่าง ๆ ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ
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	 2.	รักษาและต้้านทานโรคบางชนิด

	 การออกกำำ�ลังกายอย่า่งต่่อเน่ื่�องและถููกวิิธีีจะช่ว่ยลดความเสี่่�ยงในการเกิดิโรค โดยเฉพาะผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน 

โรคไขมัันในเลืือดสููง เพราะการออกกำำ�ลังกายจะช่่วยให้้ระดัับน้ำำ��ตาลและไขมัันในเลืือดลดลง อีกทั้้�งช่่วยลดอัตราเสี่่�ยง

ต่่อการเสีียชีีวิิตด้้วยโรคหัวใจและโรคความดัันโลหิิตสููง

	 3.	ช่่วยในการทรงตััว

	 การออกกำำ�ลังกายจะช่่วยเพิ่่�มการยืืดหยุ่่�นของกล้้ามเนื้้�อและทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�อแข็็งแรงขึ้้�น ข้้อต่่อต่่าง ๆ  ทำำ�งาน

ได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น ทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�อกลุ่่�มต่่าง ๆ ประสานงานกัันได้้ดีี นำ ำ�ไปสู่่�การเคลื่�อนไหวอย่่างถููกต้้องและ มีประสิิทธิิภาพ 

สามารถทรงตััวได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น ป้องกัันอาการข้้อยืืดติด

	 4.	สุขภาพจิตดีี แจ่่มใส

	 นอกจากสุุขภาพกายแล้้ว  การออกกำำ�ลังกายจะช่่วยส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุมีีสุุขภาพจิิตที่่�ดีีขึ้้�นด้้วยเน่ื่�องจาก

เป็็นการกระตุ้้�นการหลั่่�งสารในสมอง ช่่วยผ่่อนคลายความเครียด ไม่่ซึึมเศร้้า ไม่่วิิตกกัังวล สุุขภาพจิิตดีีขึ้้�นและ

นอนหลัับสบาย

	 5.	ส่่งเสริมการเข้้าสังคม

	 หากผู้้�สููงอายุุได้้ออกกำำ�ลังกายตามสวนสาธารณะหรืือสวนสุุขภาพจะทำำ�ให้้ได้้พบปะเพ่ื่�อนใหม่่และเป็็นการ

ส่่งเสริิมการเข้้าสัังคม ลดความรู้้�สึึกเหงา ว้้าเหว่่ และได้้แลกเปลี่่�ยนความคิิดและประสบการณ์์ใหม่่ ๆ

	 6.	ใช้้ชีวิิตประจำำ�วัันได้้ดีขึ้้�น

	 การออกกำำ�ลังกายช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุเดิิน ลุก นั่่�ง ขยัับเขยื้้�อนร่่างกายได้้คล่องแคล่วยิ่่�งขึ้้�น ลดอัตราการหกล้้ม 

และยังัสามารถทำำ�กิจกรรมในชีวิีิตประจำำ�วันได้้เป็็นปกติิหรืือลดความลำำ�บากในการทำำ�กิจกรรมเหล่า่นั้้�นลงได้้ เน่ื่�องจาก

การมีีกล้้ามเนื้้�อและร่่างกายที่่�แข็็งแรงมากขึ้้�น
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การส่่งเสริิมสุุขภาพจิิตผู้้�สููงอายุุ

นางขจิิตรััตน์์ ชุนประเสริิฐ

	 ผู้้�สููงอายุุ เป็็นวััยของการเปลี่่�ยนแปลง มีการเปลี่่�ยนแปลงทั้้�งทางกาย มีความเส่ื่�อมของอวััยวะต่่างๆ เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�น

ผิิวหน้้า กล้้ามเนื้้�อ ปวดเมื่่�อยข้้อเข่่า การเดิินเหิินไม่่คล่่องตััว สายตาแย่่ลง ซึ่่�งนอกจาก การเปลี่่�ยนแปลงทางกายแล้้ว

ผู้้�สููงอายุุจะประสบกัับการเปลี่่�ยนแปลงของสถานภาพ บทบาททางสัังคม เศรษฐกิิจ การจากไปของคนใกล้้ชิิด สภาวะ

โรคเรื้้�อรัังที่่�ส่่งผลต่่อความทุุกข์์ทรมานจากสภาวะโรค  สภาพร่่างกายที่่�เปลี่่�ยนไป สิ่่ �งเหล่่านี้้�ล้้วนส่่งผลต่่อภาพลัักษณ์์ 

ความรู้้�สึึกมีีคุุณค่่าในตััวเอง ความเช่ื่�อมั่่�นในตนเอง ความภาคภููมิใิจในชีวิีิต ถ้้าผู้้�สููงอายุเุหล่่านี้้�ไม่่สามารถปรับัตััวให้้เข้้ากัับ

สภาพการณ์์ที่่�เปลี่่�ยนแปลงในชีีวิิตได้้มักจะมีีปััญหาสุุขภาพจิิตหลายอย่่างตามมาในชีีวิิต เช่่น ความรู้้�สึึกโดดเดี่่�ยว

วิิตกกัังวล เครียด ซึึมเศร้้าและฆ่่าตััวตาย อีกทั้้�ง การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรัังยัังเป็็นปััจจัยที่่�มีีผลต่่อสุุขภาพจิิตผู้้�สููงอายุุ 

ด้้วยการส่่งผลต่่อความรู้้�สึึกวิิตกกัังวล ความเครียด ผู้้�สููงอายุุมีีการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรัังเพิ่่�มขึ้้�นตามอายุุที่่�มากขึ้้�น 

บางครั้้�งทำำ�ให้้เกิิดข้้อจำำ�กัดในการพ่ึ่�งพาตนเอง กระทบต่อ่การทำำ�หน้้าที่่�ต่่าง ๆ  หรืือการดำำ�เนิินชีีวิิตประจำำ�วัน ในกรณีีที่่� 

การเจ็็บป่่วยทำำ�ให้้เกิิดความรู้้�สึึกสููญเสีีย โดดเดี่่�ยว ซึึมเศร้้า วิิตกกัังวล เครียด ถ้้าไม่่ได้้รับการแก้้ไขจะเป็็นสาเหตุุหน่ึ่�ง

ที่่�นำำ�ไปสู่่�การฆ่่าตััวตาย รวมทั้้�งเร่ื่�องของภาวะซึึมเศร้้าในผู้้�สููงอายุุก็็เป็็นเร่ื่�องสำำ�คัญ

สาเหตุุของปััญหาสุขภาพจิตของผู้้�สููงอายุุ
	 - เร่ื่�องของการสููญเสีีย เช่่น สููญเสีียคนในครอบครัวอันเป็็นที่่�รััก สููญเสีียคนใกล้้ชิด คู่่�ชีวิิต ทำำ�ให้้อารมณ์์ของ

ผู้้�สููงอายุุหวั่่�นไหวไปด้้วย รู้้�สึึกเศร้้าและเกิิดความรู้้�สึึกกลััวว่่าตนเองจะเสีียชีีวิิต กลััวการอยู่่�คนเดีียว กลััวการสููญเสีีย

จะเกิิดขึ้้�นอีีก

	 - ออกจากหน้้าที่่�การงาน ทำำ�ให้้รู้้�สึึกว่่าตนเองไม่่ได้้รับการยกย่่องเหมืือนเดิิม รู้้�สึึกว่่าตนเองด้้อยค่่า รวมทั้้�ง

มีีความกัังวลเร่ื่�องค่่าใช้้จ่่าย การเงิิน คิิดว่่าตนเองไร้้คุุณค่่า รู้้�สึึกไม่่เช่ื่�อมั่่�นในตััวเอง ต้้องพึ่่�งลููกหลาน กลััวถููกทอดทิ้้�ง 

กลััวไม่่มีีคนดููแล กลััวขาดความสามารถ ไม่่มีีคุุณค่่า กลััวว่าจะไม่่ได้้รับความรัักความดููแลจากลููกหลาน ทำำ�ให้้นอนไม่่หลัับ

มีีความเครียด อ่อนเพลีีย ไม่่มีีแรง เป็็นลมง่่าย เหน่ื่�อยหอบ หายใจไม่่ออก เบ่ื่�ออาหาร เป็็นต้้น

	 - การเก็็บตััว ชอบอยู่่�คนเดีียว ไม่่ชอบเข้้าสัังคม เพราะคิิดว่าตััวเองแก่่แล้้ว 

	 - ภาวะทุุกข์์ใจ เร่ื่�องในอดีีตที่่�ผ่่านมา เสีียดาย อยากย้้อนเวลา คิดซ้ำำ��   กังวลในเร่ื่�องของปััจจุบันั และอนาคต 

กลััวถููกทอดทิ้้�ง ในความคิิดมีแต่่ความยุ่่�งเหยิิงคิิดซ้ำำ��ๆวนๆในสมอง

	 - ความจำำ�น้้อยลง ผู้้�สููงอายุุจะจำำ�เร่ื่�องใหม่่ ๆ  ได้้ไม่่ดีีเท่่าเร่ื่�องเก่่าๆ ในอดีีต ต้้องถามซ้ำำ��ๆ ทำำ�ให้้รู้�สึึกไม่่ดีีกัับตนเอง

วิิธีีสัังเกตผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีปััญหาสุขภาพจิต
	 ปััญหาสุุขภาพจิิตของผู้้�สููงอายุุ เป็็นเร่ื่�องสำำ�คัญที่่�เราไม่่ควรมองข้้าม ดังนั้้�น คนในครอบครัวหรืือผู้้�ดููแล

ต้้องหมั่่�นสัังเกตอาการของผู้้�สููงอายุุ ดังนี้้�

	 - รับประทานอาหารมากขึ้้�น หรืือน้้อยลงกว่่าปกติิ

	 - นอนหลัับมากกว่่าปกติิ หรืือมีีอาการนอนไม่่หลัับ ตกใจตื่�นกลางดึึกแล้้วไม่่สามารถหลัับต่่อได้้

 	 - อารมณ์์เปลี่่�ยนแปลงบ่่อย มีหลายอารมณ์์

 	 - พฤติิกรรมเปลี่่�ยนไป เช่่น เคยเป็็นคนร่่าเริิงแจ่่มใส กลัับซึึมเศร้้า/ไม่่เคยด่ื่�มแอลกอฮอล์์ ก็หัันมาด่ื่�ม/ 
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เคยพููดน้้อย กลายเป็็นคนพููดมากขึ้้�น

 	 - มีอาการเจ็็บป่่วยทางร่่างกาย ซ่ึ่�งหาสาเหตุุไม่่พบ

ปััญหาทางสุุขภาพจิตท่ี่�พบบ่่อยในผู้้�สููงอายุุ
 	 - นอนไม่่หลัับ โดยธรรมชาติิคนเราเมื่่�ออายุุมากขึ้้�น ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีปััญหาการนอนมัักจะตื่่�นกลางดึึกบ่่อย ๆ 
หรืือต่ื่�นเช้้ามืืด แล้้วหลัับต่่ออีีกไม่่ได้้ อาจแอบงีีบตอนกลางวััน โรคทางกายหลายโรคอาจรบกวนการนอนได้้ เช่่น 
ปวดเม่ื่�อยตััว ปวดหลััง ท้้องอืืด หอบเหน่ื่�อย หายใจลำำ�บาก นอนราบไม่่ได้้ เป็็นต้้น
	 - วิิตก กังวล ผู้้�สููงอายุุจะรู้้�สึึกเครียดง่าย เน่ื่�องจากปรัับตััวกับการเปลี่่�ยนแปลงต่่าง ๆ  ได้้ยาก ความสามารถและ
ประสิทิธิิภาพลดลง มักัแสดงออกเป็น็ความกลัวัขาดความเช่ื่�อมั่่�นในตััวเอง ย้ำำ��คิดย้ำำ��ทำำ� ความวิิตกกัังวลอาจแสดงออก
ทางร่่างกาย โดยการเจ็็บป่่วยไม่่สบายก็็ได้้
	 - ภาวะเจ็็บป่่วยทางกายที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับจิิตใจ มีหลายโรคในผู้้�สููงอายุุที่่�เกิิดจากสาเหตุุ ทางจิิตใจโดยตรงหรืือ
โดยอ้้อม เช่่น อาการปวดต่าง ๆ วิิงเวีียน นอนไม่่หลัับ เป็็นต้้น มักตรวจไม่่พบสาเหตุุทางร่่างกายชััดเจนหรืือรุุนแรง
มากพอ บางครั้้�งการที่่�ผู้้�สููงอายุุเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรััง หรืือโรค ที่่�รัักษาไม่่หาย เช่่น เบาหวาน ความดัันโลหิิตสููง มะเร็็ง 
เป็็นต้้น ผู้้�สููงอายุุจะเกิิดปัญหาทางจิิตใจตามมา อาจรู้�สึึกเบ่ื่�อหน่่ายการบำำ�บัดที่่�ยืืดเยื้้�อยุ่่�งยาก 
	 - ภาวะทางจิิต ผู้้�สููงอายุุบางรายที่่�มีีโรคภัยไข้้เจ็็บรุุนแรง หรืือหลายโรค โดยเฉพาะมีีผลต่่อการทำำ�งาน
ของสมอง อาจเกิิดอาการทางจิิตเฉีียบพลััน เป็็นลัักษณะสัับสน วุ่่�นวาย เห็็นภาพหลอน จำำ�คนไม่่ได้้ หรืือบางราย
มีีอาการหลงผิิดระแวงคู่่�ครองมีีชู้้� หรืือคิิดว่ามีีใครปองร้้ายเอาชีีวิิต โดยทั่่�วไปแล้้วแม้้อาการจะดููรุนแรงน่่าตกใจในช่่วงแรก 
หากได้้รับการบำำ�บัดรักษาทางจิิตควบคู่่�กับโรคทางกายแล้้ว มักจะดีีขึ้้�น และอาจหายเป็็นปกติิได้้
 
วิิธีีการส่่งเสริมสุขภาพจิตของผู้้�สููงอายุุ
	 1. ให้้ความรัักและความอบอุ่่�น
	 หมั่่�นพููดคุุย ใกล้้ชิิด ให้้ความรััก ความอบอุ่่�น สร้้างเสีียงหััวเราะ รวมถึึงหาเวลาว่่างทำำ�กิิจกรรมร่่วมกััน
ในครอบครัว เช่่น รับประทานอาหาร ทำำ�บุญ ท่องเที่่�ยว ซ่ึ่�งจะช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุรู้้�สึึกอุ่่�นใจ รู้�สึึกว่่าตนเองยัังมีีคุุณค่่าและ
มีีความสำำ�คัญ
	 2. ให้้ความเคารพ นับถืือ ยกย่่อง
	 ให้้ความเคารพ ยกย่่อง นับถืือ จะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุรู้้�สึึกว่่าตนเองมีีคุุณค่่ากัับคนในครอบครัว หมั่่�นทำำ�กิจกรรม
ร่่วมกััน เพ่ื่�อส่่งเสริิมความสััมพัันธ์์ในครอบครัว คนในครอบครัวให้้ความสำำ�คัญกัับผู้้�สููงอายุุ กระตุ้้�นในผู้้�สููงอายุุรู้้�สึึกว่่า
ตนเองเป็็นที่่�ปรึึกษาของบุุคคลในครอบครััวได้้ เน่ื่�องจากเป็็นผู้้�ที่่�มีีประสบการณ์์ชีีวิิตมากกว่่า มีความสุุขุุมรอบคอบ
เป็็นหลัักให้้ความอบอุ่่�นแก่่ครอบครัว
	 3. สร้้างอารมณ์์ขััน
	 การหััวเราะจะช่่วยสร้้างสุุขภาพจิิตที่่�ดีี เน่ื่�องจากการหััวเราะช่่วยลดความดัันโลหิิต และช่่วยเสริิมสร้้างระดัับของ
ภููมิคุ้้�มกัันร่่างกาย ให้้เพิ่่�มขึ้้�นอีีกด้้วย และอารมณ์์ขัันทำำ�ให้้โลกสดชื่�น น่าร่ื่�นรมย์์ บุคคลที่่�มีีอารมณ์์ขัันจะมีีเสน่่ห์์และสามารถ
สร้้างบรรยากาศให้้ครึึกครื้้�น สนุุกสนาน เป็็นกัันเอง สิ่่�งเหล่่านี้้�ถ้้าผู้้�สููงอายุุ มีอารมณ์์ขัันจะทำำ�ให้้มีสุุขภาพจิิตที่่�ดีีด้้วย
	 4.การระมััดระวัังการเจ็็บป่่วยและการเกิิดอุุบััติิเหตุุ ซึ่่�งมัักเกิิดขึ้้�นง่่ายในผู้้�สููงอายุุ หากผู้้�สููงอายุุมีีปััญหา
เร่ื่�องสุุขภาพ ต้้องใช้้เวลาในการดููแลนานกว่่าคนทั่่�วไป ซ่ึ่�งอาจจะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุมีีความรู้้�สึึกแย่่กัับตนเอง เพราะฉะนั้้�น
การออกกำำ�ลังกายก็็เป็็น อี กแนวทางหนึ่่�งในการส่่งเสริิม สุ ขภาพจิิตของผู้้�สููงอายุุ เพราะนอกจากจะช่่วยให้้ร่่างกาย
แข็็งแรงกล้้ามเนื้้�อทำำ�งานดีีขึ้้�นยัังเป็็นการพัักผ่่อนหย่่อนใจ เพิ่่�มการหลั่่�งสารแห่่งความสุุข ทำำ�ให้้มีความสุุขมากขึ้้�น
รวมทั้้�งลดความเครียด และยัังทำำ�ให้้เซลล์์สมองทำำ�งานได้้ดีีขึ้้�นอีีกด้้วย นอกจากนี้้� อาหารที่่�มีีประโยชน์์ก็็ช่่วยให้้สุขภาพ
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ของผู้้�สููงอายุุแข็็งแรงเช่่นกััน
	 5. ตระหนัักและระวัังความรู้้�สึึก
	 ระมััดระวัังภาวะอารมณ์์หงุุดหงิิด ฉุนเฉีียว น้้อยใจสิ่่�งที่่�เกิิดขึ้้�นกัับผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อให้้ความสััมพัันธ์์กัับครอบครัว 
และลููกหลานเป็็นไปในทางที่่�ดีีเป็็นที่่�พ่ึ่�งทางใจของลููกหลาน
	 6. ทำำ�งานอดิิเรกที่่�ช่ื่�นชอบเพ่ื่�อผ่่อนคลาย
	 สนัับสนุุนผู้้�สููงอายุุให้้ทำำ�กิิจกรรมต่่าง ๆ เช่่น ปลููกต้้นไม้้ เลี้้�ยงสััตว์์ เล่่นดนตรี ฟัังวิิทยุุ ฟัังเพลง ร้้องเพลง
อ่่านหนัังสืือ เพ่ื่�อทำำ�ให้้ใจเพลิิดเพลิิน
	 7. ฝึึกระบบความคิิด
	 ส่่งเสริิมความสามารถของผู้้�สููงอายุุด้้านความจำำ� การฝึึก การวางแผน และการแก้้ไขปััญหาเพ่ื่�อชะลอ
ความเส่ื่�อมของสมองในด้้านต่่าง ๆ  เช่่น ฝึึกการเรีียนรู้้�สิ่่�งใหม่่ ๆ  ลองทำำ�กิจกรรมด้้วยมืือ ข้้างที่่�ไม่่ถนััด หรืือทำำ�กิจกรรม
ใหม่่ ๆ ที่่�ไม่่เคยทำำ�
	 8. ฝึึกสมอง
	 เล่่นเกมที่่�ช่่วยฝึึกฝนด้้านความจำำ�หรืือฝึึกสมองได้้เพ่ื่�อให้้เกิิดการแก้้ปัญหา การจััดลำำ�ดับความคิิด เช่่น หมากรุุก
อัักษรไขว้้ ต่อคำำ� ต่อเพลง คิดเลข หรืือการจดจำำ�ข้้อมููลต่่าง ๆ  เช่่น วัน เวลา สถานที่่� บุคคล หมายเลขโทรศััพท์์ เป็็นต้้น
	 9. คนในครอบครัวควรพุุดคุยกัับผู้้�สููงอายุุบ่่อย ๆ
	 คนในครอบครัวควรสอบถามสาเหตุุ ที่่�ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุเกิิดความวิิตกกัังวล พููดคุย และรัับฟััง แลกเปลี่่�ยนวิิธีี
แก้้ไขปััญหาร่่วมกััน ไม่่ควรให้้ผู้้�สููงอายุุเก็็บปััญหา หรืือความไม่่สบายใจไว้้เพีียงลำำ�พัง ทำำ�ความเข้้าใจ ความคิิดของผู้้�สููงอายุุ
ทั้้�งการพููดคุยกัับผู้้�สููงอายุุช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุคลายเหงาคลายกัังวลได้้
	 10. หลีีกเลี่่�ยงการให้้ผู้้�สููงอายุุอยู่่�คนเดีียวเพีียงลำำ�พัง
	 ครอบครัวไม่่ควรทอดทิ้้�งผู้้�สููงอายุใุห้้อยู่่�บ้้านเพีียงลำำ�พัง ควรสนัับสนุุนให้้ออกไปพบปะผู้้�คน เพ่ื่�อนฝููงหาสัังคม
ใหม่่ ๆ ทำำ�กิจกรรม หรืืองานอดิิเรกต่่าง หรืือจิิตอาสาในชุุมชนที่่�คิิดว่าผู้้�สููงอายุุร่่วมทำำ�ได้้
	 11. ดููแลสุุขภาพให้้แข็็งแรง  คล่่องแคล่่ว  ชะลอความเส่ื่�อมและคงสมรรถภาพทางกายให้้นานที่่�สุุด
โดยออกกำำ�ลังกายที่่�ใช้้กล้้ามเนื้้�อมััดใหญ่่ เช่่น การเดิิน รำำ�ไทเก๊๊ก ทำำ�ให้้ต่อเน่ื่�องไม่่น้้อยกว่่า 30 นาทีีต่่อครั้้�ง อย่่างน้้อย 
3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์หรืือวัันเว้้นวััน
	 12. ผู้้�สููงอายุุสามารถเข้้าใจและจััดการอารมณ์์เพ่ื่�อให้้เกิิดความสงบทางใจ ผ่านกิิจกรรมต่่าง ๆ เช่่น ฝึึกสติิ 
ฝึึกสมาธิิ บริิหารจิิต
	 13. หาสััตว์เลี้้�ยงเป็็นเพ่ื่�อนให้้ผู้้�สููงอายุุ
	 การเลี้้�ยงสััตว์ หรืือการให้้เวลากัับสััตว์เลี้้�ยงตััวโปรด  ได้้คุยเล่่น หยอกล้้อกัับมัันเสีียบ้้าง จ ะช่่วยให้้จิิตใจที่่�
ฟุ้้�งซ่่าน สงบลงได้้ รู้�จัักการให้้ มองโลกในแง่่ดีีมากขึ้้�น
	 14. จัดสถานที่่�ให้้เอื้้�ออำำ�นวยกัับการดำำ�เนิินชีีวิิต 
	 สถานที่่�และสภาพแวดล้้อมสำำ�หรัับคนทั่่�วไป อาจไม่่เหมาะกัับการใช้้งานของผู้้�สููงอายุุ และอาจก่่อให้้เกิิด
อุุบััติิเหตุุหรืือการหกล้้มในผู้้�สููงอายุุได้้ ดังนั้้�น จึึงควรจััดระเบีียบหรืือจััดสรรสิ่่�งแวดล้้อมให้้เอื้้�ออำำ�นวยต่่อผู้้�สููงอายุุ เช่่น 
ห้้องน้ำำ��ผู้้�สููงอายุุ ห้้องนอนผู้้�สููงอายุุ ทางเดิินในบ้้านรอบบ้้าน ราวจับ เป็็นต้้น

	 15. การให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกับการเปลี่่�ยนแปลงทางกายและจิิตใจของผู้้�สููงอายุุ

	 ควรให้้ความรู้้� ทั้้�งทางร่่างกายของผู้้�สููงอายุุ ความรู้้�เร่ื่�องอนามััย การดููแลรัักษาตััวเองและความรู้้�อ่ื่�น ๆ

ในการดููแลสุุขภาพกาย และใจของตนเองแก่่ผู้้�สููงอายุุ
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 การส่่งเสริิมสุขภาพจิิตผู้้�สููงอายุุด้้วยการสร้้างสุุข 5 มิิติิการส่่งเสริิมสุขภาพจิิตผู้้�สููงอายุุด้้วยการสร้้างสุุข 5 มิิติิ

	 กรมสุุขภาพจิิต ได้้วางแนวทางสำำ�หรัับยุุค 4.0 เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุไทย สามารถสร้้างความสุุข ความพึึงพอใจ

ในชีีวิิตให้้เกิิดขึ้้�นได้้อย่่างยั่่�งยืืน ด้้ว ยการยอมรัับ และปรัับตััวให้้ได้้กัับการเปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิิดขึ้้�นใช้้ชีีวิิตอยู่่�อย่่างพอดีี 

และมีีคุุณค่่ายึึดหลััก 5 สุขในการดำำ�เนิินชีีวิิต ได้้แก่่

	 ด้้านที่่� 1 : สุขสบาย (Health) หมายถึึง ความสามารถของผู้้�สููงอายุใุนการดููแลสุุขภาพร่่างกาย ให้้มีสมรรถภาพ

ร่่างกายที่่�แข็็งแรงคล่่องแคล่่ว  มีกำำ�ลัง สามารถตอบสนองต่่อความต้้องการทางกายภาพได้้ตามสภาพที่่�เป็็นอยู่่� 

มีีเศรษฐกิิจหรืือปััจจัยที่่�จำำ�เป็็นพอเพีียง ไม่่มีีอุุบััติิภััยหรืืออัันตรายมีีสภาพแวดล้้อมที่่�ส่่งเสริิมสุุขภาพ ไม่่ติิดสิ่่�งเสพติิด

	 กิิจกรรมเน้้นไปที่่�การเคลื่�อนไหวปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วัน (Functional mobility) โดยสมรรถภาพในการ

ปฏิิบััติิกิิจกรรม คืือ ความสามารถทางกายที่่�จะปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วันได้้อย่่างอิิสระและปลอดภััย โดยปราศจาก

ความอ่่อนล้้า  ซึ่่�งจะวััดความพร้้อมในการปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วันต่่อเน่ื่�องของกองออกกำำ�ลังกายเพ่ื่�อสุุขภาพ

กรมอนามััย (2552) ได้้แก่่

	 1.	ความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อ (Muscular Strength)

	 2.	ความอดทนด้้านแอโรบิิก (Aerobic endurance)

	 3.	ความอ่่อนตััว (Flexibility)

	 4.	ความว่่องไวและการทรงตััว (Agility/dynamic balance)

	 5.	ดััชนีีมวลกาย (BMI) และวััดพฤติิกรรมเสี่่�ยงด้้านสุุขภาพในผู้้�สููงอายุุ (กองการพยาบาล กระทรวง

สาธารณสุุข, 2536)

	 	 - สุขภาพร่่างกาย

	 	 - พฤติิกรรมเสี่่�ยงด้้านสุุขภาพ

	 ด้้านที่่� 2 : สุขสนุุก (Recreation) หมายถึึง ความสามารถของผู้้�สููงอายุใุนการเลืือกวิิถีีชีีวิิตที่่�ร่ื่�นรมย์ ์สนุุกสนาน 

ด้้วยการทำำ�กิิจกรรมที่่�ก่่อให้้เกิิดอารมณ์์เป็็นสุุข จิิตใจสดชื่�นแจ่่มใส กระปรี้้�กระเปร่่า มีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี ซึ่่�งกิิจกรรม

เหล่่านี้้�สามารถลดความซึึมเศร้้า ความเครียดและความวิิตกกัังวลได้้

 	 กิิจกรรมเน้้นไปที่่�การจััดกิจกรรมนัันทนาการที่่�สร้้างความสดชื่�น สร้้างพลััง ความมีีชีีวิิตชีวาอย่า่งสร้้างสรรค์์

และดีีงามในรููปแบบของการทำำ�กิจกรรม การแสดงออกในด้้านกีีฬา ดนตรี ศิลปะ งานอดิิเรก เป็็นต้้น และเป็็นกิิจกรรม

ที่่�ทำำ�ในเวลาว่่าง ทำำ�ด้้วยความสมััครใจ อาจทำำ�กิจกรรมได้้ทั้้�งเดี่่�ยวหรืือการรวมกลุ่่�ม

	 ด้้านที่่� 3 : สุขสง่่า (Integrity) หมายถึึง  ความรู้้�สึึกพึึงพอใจในชีีวิิต  ความภาคภููมิใจในตนเอง  ความเช่ื่�อมั่่�น

ในตนเอง เห็็นคุุณค่่าในตนเอง การยอมรัับนัับถืือตนเอง ให้้กำำ�ลังใจตนเองได้้ เห็็นอกเห็็นใจผู้้�อ่ื่�น มีลัักษณะเอื้้�อเฟ้ื้�อแบ่่งปััน

และมีีส่่วนร่่วมในการช่่วยเหลืือผู้้�อ่ื่�นในสัังคม

	 กิิจกรรมจะเน้้นไปที่่�กิิจกรรมที่่�ก่่อให้้เกิิดความภาคภููมิิใจ  และตระหนัักถึึงความมีีคุุณค่่าในตนเองการมีี

พฤติิกรรมช่่วยเหลืือผู้้�อ่ื่�นในสัังคมและเกิิดมุมมองต่่อการใช้้ชีวิิตในเชิิงบวก ซ่ึ่�งจะประเมิินจาก

	 	 - การช่่วยเหลืือกิิจกรรมต่่างๆ ของชุุมชน

	 	 - การมีีจิิตอาสา และให้้การช่่วยเหลืือผู้้�อ่ื่�น

	 	 - การช่่วยเหลืือคนในครอบครัว อาทิิการดููแลเด็็ก เป็็นต้้น

	 ด้้านที่่� 4 : สุขสว่่าง (Cognition) หมายถึึง ความสามารถของผู้้�สููงอายุุด้้านความจำำ� ความคิิดอย่่าง มีเหตุุมีีผล

การส่ื่�อสาร การวางแผน และการแก้้ไขปััญหา คว ามสามารถในการคิิดแบบนามธรรม รวมทั้้�งความสามารถในการ 

จััดการสิ่่�งต่่างๆ ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ 
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	 กิิจกรรมจะเน้้นไปที่่�กิิจกรรมที่่�ช่่วยในการชะลอความเส่ื่�อมทางสมอง เพิ่่�มไหวพริิบ ความจำำ�การมีีสติิ 

การคิิดอย่่างมีีเหตุุผล และจััดการกัับสิ่่�งต่่างๆอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ประเมิินจาก 

	 	 - ความจำำ�

	 	 - ความสามารถในการแก้้ปัญหา (problem solving) ด้้วยหลัักเกณฑ์์ที่่�มีีเหตุุผล 

	 	 - ความสามารถในเชิิงภาษา การติิดต่อส่ื่�อสารด้้วยคำำ�พููดและวาจา 

	 	 - มีความสามารถทางสัังคม มีความสนใจผู้้�อ่ื่�น และสามารถสร้้างปฏิิสััมพัันธ์์ต่่อกัันอย่่าง มีประสิิทธิิภาพ 

	 	 - ใส่่ใจเรีียนรู้้�ทัักษะใหม่่ๆ 

	 	 - การนำำ�ความรู้้�และประสบการณ์์ที่่�สั่่�งสมในอดีีต มาใช้้ให้้เกิิดประโยชน์์ต่่อผู้้�อ่ื่�นและต่่อชุุมชน

	 ด้้านที่่� 5 : สุขสงบ (Peacefulness) หมายถึึง ความสามารถของบุุคคลในการรัับรู้้�-เข้้าใจความรู้้�สึึกของตนเอง 

รู้้�จัักควบคุุมอารมณ์์ และสามารถจััดการกัับสภาวะอารมณ์์ที่่�เกิิดขึ้้�นได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ สามารถผ่่อนคลาย

ให้้เกิิดความสุุขสงบกัับตนเองได้้ รวมทั้้�งความสามารถในการปรัับตััวยอมรัับสภาพสิ่่�งที่่�เกิิดขึ้้�นตามความเป็็นจริง 

 	 กิิจกรรมจะเน้้นไปที่่�ความสามารถของบุุคคลในด้้าน 

	 	 1. การรู้้�อารมณ์์ตน หมายถึึง ตระหนัักรู้้�ตนเอง สามารถรัับรู้้�และเข้้าใจความรู้้�สึึก ความคิิดและอารมณ์์

ของตนตามความเป็็นจริง 

	 	 2. การควบคุุมอารมณ์์  หมายถึึง  ความสามารถในการจััดการกัับอารมณ์์ตนเองได้้อย่่างเหมาะสม

ตามสถานการณ์์ เพ่ื่�อไม่่ให้้เกิิดความเครียด สามารถคลายเครียด สลััดความวิิตกจริตรุนแรงได้้อย่่างรวดเร็็ว ไม่่ฉุุนเฉีียวง่าย

ทำำ�ให้้อารมณ์์ขุ่่�นมััวหายไปโดยเร็็ว 

	 	 3. การยอมรัับสิ่่�งต่่างๆที่่�เกิิดขึ้้�นตามความเป็็นจริง หมายถึึง ความสามารถในการยอมรัับสิ่่�งที่่�เกิิดขึ้้�น และ

สามารถเผชิิญกัับความจริิงในชีีวิิตได้้ มีความเข้้าใจในธรรมชาติิของชีีวิิตว่่าต้้องมีีสุุข-ทุุกข์์ สมหวััง-ผิิดหวััง สำำ�เร็็จ-

ล้้มเหลว ได้้มา-เสีียไป เป็็นต้้น ไม่่ยึึดมั่่�นกัับสิ่่�งใดมากเกิินไป สามารถมองสิ่่�งต่่าง ๆ  ทั้้�งในด้้านที่่�เป็็นความสุุขและความทุุกข์์

ในชีีวิิต ยอมรัับและกล้้าที่่�จะเผชิญกัับปััญหาหรืืออุุปสรรคต่าง ๆ ด้้วยจิิตใจที่่�มั่่�นคง

 

เอกสารอ้้างอิิง
	 1. สุขภาพจิิตของผู้้�สููงอายุ ุเร่ื่�องสำำ�คัญที่่�ไม่่ควรมองข้้ามความสุุข [อิินเทอร์์เน็็ต]. 2563 [เข้้าถึึงเม่ื่�อ 29 เมษายน 

2565]. เข้้าถึึงได้้จาก https://allwellhealthcare.com/elderly-mental-health/

	 2. สุดา วงศ์์สวััสดิ์์�, รัตน์ติิกาล วาเพชร, ขจิิตรัตน์ ชุนประเสริิฐ. คู่่�มืือความสุุข 5 มิติิสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ (ฉบัับ

ปรัับปรุุง) กรมสุุขภาพจิิต  กระทรวงสาธารณสุุข. พิ มพ์์ครั้้�งที่่� 6 นนทบุุรีี: โรงพิิมพ์์ชุุมนุุมสหกรณ์์การเกษตรแห่่ง

ประเทศไทย จำำ�กัด ; 2558. 

	 3. คู่่�มืือวิิทยากรจััดกิจกรรมสร้้างสุุข 5 มิติิ สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ (ฉบัับปรัับปรุุง ครั้้�งที่่� 1) กรมสุุขภาพจิิต



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

42

การจััดกิิจกรรมสัันทนาการและการชะลอความเสื่่อม

นางสาวอรวรรณ์์ คููหา 

นางสาวจารุุณีี วิิทยาจัักษุ์์� 

	 ในบทนี้้�จะกล่่าวถึึงเนื้้�อหา ดังนี้้� 

	 การป้้องกัันและชะลอสมองเส่ื่�อม

	 	 สมองเส่ื่�อมคืืออะไร

	 	 สาเหตุุ และสััญญาเตืือน

	 	 การป้้องกัันสมองเส่ื่�อม

	 กิิจกรรมนัันทนาการ 

	 	 ความหมาย

	 	 ตััวอย่่างกิิจกรรม

	 	 การฝึึกสมอง ช่วยชะลอความเส่ื่�อมของสมองได้้อย่่างไร

	 แนวคิดการจััดกิจกรรม brain exercise

	 	 แนวทางการจััดกิจกรรม

	 	 ตััวอย่่างการจััดกิจกรรม brain exercise

	 	 ข้้อเสนอแนะในการนำำ�สู่่�การปฏิิบััติิ

	 ภาวะสมองเส่ื่�อม เป็็นภาวะเส่ื่�อมของการทำำ�งานของสมองไปจากเดิิม ส่งผลทำำ�ให้้มีปััญหาสมาธิิจดจ่อ ความจำำ�

และการเรีียนรู้้� การใช้้ภาษา การรัับรู้้�ต่่อมิิติิสััมพัันธ์์ เช่่น การรัับรู้้�ทิิศทาง การวางตำำ�แหน่่งสิ่่�งของ มีปััญหาการบริิหาร

จััดการ/วางแผน/ตััดสินใจ และปััญหาการรัับรู้้�ทางสัังคมรอบตััว รวมทั้้�งการควบคุุมพฤติิกรรม โดยจะมีีอาการเกิิดขึ้้�น

หลายๆ อาการร่่วมกััน ความผิิดปกติิที่่�กล่่าวมานั้้�น อาการเริ่่�มต้้นผู้้�ป่่วยเอง มักไม่่รู้้�ตััว อาการดัังกล่่าวจะค่่อยเป็็นค่่อยไป

และเป็็นรุุนแรงมากจนกระทั่่�งผู้้�ป่่วยมีีปััญหาในการทำำ�งานและความสามารถในการดููแลตนเองในชีีวิิตประจำำ�วัน1 

	 2.4.2 โรคอัลไซเมอร์์ เป็็นสาเหตุุหน่ึ่�งของภาวะสมองเส่ื่�อม และเป็็นสาเหตุุที่่�พบได้้บ่อยที่่�สุุด มีผลต่่อสมอง

ส่่วนที่่�ควบคุุมความคิิด ความทรงจำำ� และการใช้้ภาษา อาการของโรคจะเริ่่�มต้้นจากการหลงลืืมที่่�ไม่่รุุนแรง และเพิ่่�มขึ้้�น

จนมีีอาการแย่่ลงเร่ื่�อยๆ ถึึงขั้้�นไม่่สามารถพููดโต้้ตอบหรืือตอบสนองต่่อสิ่่�งรอบข้้าง ได้้ส่งผลกระทบต่่อการใช้้ชีวิิตประจำำ�วัน

อย่่างมาก2

	สา เหตุุของภาวะสมองเส่ื่�อม3

	 1. กลุ่่�มที่่�เกิิดจากปััญหาของสมองโดยตรง เช่่น โรคอัลไซเมอร์์

	 2. กลุ่่�มที่่�เกิิดปัญหาจากโรคหรืือความผิิดปกติิของส่่วนอ่ื่�นๆ ในร่่างกาย และส่่งผลให้้ความสามารถของสมอง

บกพร่่องลง เช่่น สมองเส่ื่�อมจากปััญหาของหลอดเลืือดสมอง จากการบาดเจ็็บหรืือได้้รับการกระทบกระเทืือนทางศีีรษะ 

จากการขาดสารอาหารที่่�จำำ�เป็็นต่่อการทำำ�งานของสมอง 

	 โรคร่่วมในภาวะสมองเสื่่�อม ได้้แก่่ โรคความดัันโลหิิตสููง โรคเบาหวาน ภาวะไขมัันในเลืือดสููง โรคหัวใจ 

ฉะนั้้�นการดููแลสุุขภาพตนเองให้้ห่่างไกลจากโรคดังกล่่าว ที่่�จะส่่งผลต่่อการทำำ�งานของสมองทำำ�ให้้เพิ่่�มความเสี่่�ยง

ต่่อการเกิิดภาวะสมองเส่ื่�อมได้้ 3, 4
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สััญญาณแรกที่่�บ่่งบอกภาวะสมองเสื่่อม

	 อาการที่่�บ่่งบอกถึึงภาวะสมองเส่ื่�อม แม้้จะมองเห็็นได้้ยากมากและไม่่ชััดเจน จะมีีลัักษณะอาการจะค่่อย

เป็็นค่่อยไปจนไม่่สามารถมองเห็็นได้้ในทัันทีี ฉะนั้้�นผู้้�ดููแลและครอบครัวหรืือบุุคคลใกล้้ชิด รวมทั้้�งอาสาสมััครในชุุมชน

ที่่�ลงไปเยี่่�ยมบ้้านก็็สามารถสัังเกตได้้จากอาการได้้ดังต่่อไปนี้้�

	 1. หลงลืืมบ่่อยกว่่าเคย : จำำ�เร่ื่�องที่่�เพิ่่�งเกิิดขึ้้�นไม่่ได้้

	 2. รู้�สึึกยากลำำ�บากในการทำำ�งานที่่�ทำำ�อยู่่�ประจำำ� : รู้�สึึกว่่าสิ่่�งที่่�เคยทำำ�เป็็นเร่ื่�องยากเช่่น ลืืมขั้้�นตอนทำำ�อาหาร

ที่่�ทำำ�บ่อยๆ

	 3. ติดขัดในการใช้้ภาษา : สื่�อสารกัับผู้้�อ่ื่�นยากขึ้้�น พููดจาติิดขัด ลืืมคำำ�ศัพท์์ง่่ายๆ

	 4. สับสนในการลำำ�ดับเหตุุการณ์์ : รวมทั้้�งหลงวัันเวลา สับสนเร่ื่�องสถานที่่� 

	 5. ตัดสินใจช้้าหรืือผิิดพลาด : แก้้ปัญหาไม่่ได้้โดยเฉพาะเร่ื่�องยากๆ หรืือสถานการณ์์ที่่�ต้้องใช้้ความคิิด

	 6. สมาธิิสั้้�น วอกแวกง่่าย: ไม่่สามารถจดจ่อกัับเร่ื่�องอะไรนานๆ ได้้

	 7. วางของผิิดที่่�ผิิดทาง : และไม่่รู้้�สึึกว่่าเป็็นเร่ื่�องที่่�ผิิด เช่่น เอาโทรศััพท์์ไปใส่่ตู้้�เย็็น

	 8. บุคลิกภาพเปลี่่�ยนไป : บุคลิกภาพเปลี่่�ยนไปในทางตรงข้้าม หรืือมีีพฤติิกรรมที่่�ไม่่เคยเป็็นมาก่่อน

	 9. มีปััญหากัับการมองภาพเป็็นมิิติิ การกะระยะ (มิิติิสััมพัันธ์์) : งงกัับป้้ายสััญญาณที่่�เห็็นอยู่่�ประจำำ� ทำำ�ความ

เข้้าใจภาพได้้ยาก อ่านแผนที่่�ไม่่เป็็น ไม่่สามารถบอกทางผู้้�อ่ื่�นได้้ ไม่่เห็็นภาพสำำ�เร็็จที่่�ตนเอง กำำ�ลังลงมืือทำำ�

	 10. แยกตััวจากสัังคม : นั่่�งหรืือนอนทั้้�งวััน ไม่่อยากเจอผู้้�คน เก็็บตััว 

การป้้องกัันภาวะสมองเส่ื่�อม4

	 1. การรัับประทานอาหาร เลืือกรัับประทานอาหารที่่�มีีประโยชน์์และหลากหลายให้้เหมาะสมกัับร่่างกาย 

หลีีกเลี่่�ยงอาหารที่่�มีีรสเค็็ม หวาน มัน

	 2. การออกกำำ�ลังทางกายและสมอง เช่่น การออกกำำ�ลังทางกายและเคลื่�อนไหวของร่่างกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ

และเป็็นประจำำ� การออกกำำ�ลังสมองที่่�ใช้้ในชีีวิิตประจำำ�วัน เช่่น ฝึึกสรุุปใจความสำำ�คัญของข่่าว วิิทยุุ ที่่�ได้้รับฟััง 

หรืือการฝึึกสมองซ้้ายขวา รวมทั้้�ง ฝึึกสมาธิิ สติิ อย่่างสม่ำำ��เสมอ

	 3. หลีีกเลี่่�ยงพฤติิกรรมที่่�เพิ่่�มความเสี่่�ยง ได้้แก่่ การสููบบุุหรี่่� การด่ื่�มแอลกอฮอล์์ และการป้้องกัันและ

หลีีกเลี่่�ยงการบาดเจ็็บที่่�ศีีรษะโดยเฉพาะการบาดเจ็็บรุุนแรงจนสลบ

	 4. การคััดกรองและตรวจสุขภาพประจำำ� ประเมิินความเสี่่�ยงโรคความดัันโลหิิตสููง โรคเบาหวาน ไขมัันผิิดปกติิ 

ต้้องประเมิินและติิดตามเป็็นระยะ เพราะโรคดังกล่่าวเป็็นปััจจัยเสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะสมองเส่ื่�อม 

	 5. การเข้้าสัังคม เช่่น การพููดคุยกัับครอบครัว เพ่ื่�อนบ้้าน ไม่่เก็็บตััวอยู่่�โดดเดี่่�ยว การเข้้ากลุ่่�มสัังสรรค์์ตามที่่�สนใจ

เช่่น ชมรมสููงอายุุ โรงเรีียนผู้้�สููงอายุุ หรืือเป็็นอาสาสมััคร จิิตอาสาให้้กับสัังคม
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กิิจกรรมสันทนาการ 
	 คืือ กิจกรรมที่่�สมััครใจทำำ�ยามว่่าง เพ่ื่�อให้้เกิิดความเพลิิดเพลิินผ่่อนคลายความตึึงเครียดทั้้�งร่่างกายและจิิตใจ 

นัันทการ การเล่่น และความสนุกุสนานจะช่ว่ยพััฒนาทัักษะต่่างๆ โดยเฉพาะทักัษะการเคลื่่�อนไหวในวัยัเยาว์์ของมนุุษย์์ 

กิิจกรรมนัันทนาการส่่วนใหญ่่จะเกิิดหรืือจััดขึ้้�นในช่่วงสุุดสัปดาห์์ และวัันหยุุด เช่่น ดนตรี การเต้้นรำำ� กีฬา งานอดิิเรก 

เกมส์์ การท่่องเที่่�ยว การดููโทรทััศน์์และฟัังเพลง เป็็นรููปแบบสามััญของนัันทนาการ

	 การเคลื่่�อนไหวร่า่งกายหรืือกิิจกรรมทางกาย คืือ การเคลื่่�อนไหวร่า่งกายโดยถ้้าทำำ�สม่ำำ��เสมอ จะเป็น็พฤติกิรรม

ที่่�สร้้างเสริิมสุุขภาพและมีีผลต่่อการป้้องกัันโรคที่่�สำำ�คัญ เช่่น โรคหลอดเลืือดหัวใจ โรคหลอดเลืือดสมองผิิดปกติิ กระดููก

หัักง่่ายจากการหกล้้ม นอกจากนี้้�ยัังช่่วยลดภาวะซึึมเศร้้าและความวิิตกกัังวลได้้ด้้วย6 

	ตั วอย่่างกิิจกรรม

	 1.	กิิจกรรมตาราง 9 ช่่อง เช่่น การทำำ�กิิจกรรมตาราง 9 ช่่อง ประกอบเพลงลีีลาศในจัังหวะต่่าง ๆ เช่่น

จัังหวะซุุมบ้้า จังหวะวอลซ์์ จังหวะชะ ชะ ช่า เป็็นต้้น

	 2.	กิิจกรรมบริิหารสมอง เช่่น การฝึึกสมองซีีกซ้้าน-ขวา จี บ-แอล (L) การนัับเลข 1-10 แตะจมููก-แตะหูู 

เป็็นต้้น

	 3.	กิิจกรรมเคลื่�อนไหวตามเสีียงเพลง เช่่น พี่่�ช่ื่�ออะไร.. เป็็นกิิจกรรมฝึึกความจำำ�กับการเคลื่�อนไหว ท่าประกอบ

กิิจกรรม เป็็นต้้น 

	 4.	กิิจกรรมการยืืดเหยีียดกล้้ามเนื้้�อ เช่่น การออกกำำ�ลังกาย 10 ท่่า เพ่ื่�อเพิ่่�มช่่วงการเคลื่�อนไหวของข้้อต่่อ 

เพิ่่�มความยืืดหยุ่่�นของกล้้ามเนื้้�อ และป้อ้งกัันลดอันตรายจากการเคลื่่�อนไหวของกล้้ามเนื้้�อและข้้อต่่อในขณะทำำ�กิจกรรม

การฝึึกสมอง ช่่วยชะลอความเส่ื่�อมของสมองได้้อย่่างไร
	 ในช่่วงหลายปีีมานี้้� นักวิิจััยต่่างให้้ความสนใจเป็็นอย่่างมากในการวิิจััยเกี่่�ยวกับกิิจกรรมฝึึกสมองที่่�ช่่วย

ลดความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะสมองเส่ื่�อม จ ากผลศึึกษาการทำำ�กิจกรรมฝึึกสมอง พบว่่า ช่ วยลดความเสีียหายของ

เซลล์์ประสาทสมองที่่�ทำำ�ให้้เกิิดโรคอัลไซเมอร์์ ช่วยกระตุ้้�นให้้มีการสร้้างเซลล์์ประสาทสมองขึ้้�นใหม่่ และช่่วยกระตุ้้�น

ให้้เซลล์์ประสาทสมองทำำ�งานอย่่างเป็็นระบบและเช่ื่�อมต่่อกัันมากขึ้้�น

	 การฝึึกสมองคล้้ายกัับการออกกำำ�ลังกาย โดยทั่่�วไปคนเรามัักจะออกกำำ�ลังกาย เพ่ื่�อให้้ร่างกายแข็็งแรงมีีการ

สููบฉีีดเลืือดดีี การฝึึกสมองเป็็นลัักษณะการออกกำำ�ลังกายสมอง โดยการกระตุ้้�นสมองอย่า่งเป็็นระบบ ทำำ�กิจกรรมใหม่่ๆ

ที่่�ท้้าทายความสามารถ หางานอดิิเรกที่่�ชอบ เช่่น งานศิิลปะ งานจัักสาน อ่านหนัังสืือ และมีส่ี่วนร่่วมในกิิจกรรมทางสังัคม 

	 การฝึึกสมองอยู่่�เป็็นประจำำ� จะช่่วยกระตุ้้�นให้้มีการสร้้างเซลล์์ประสาทสมองขึ้้�นมาใหม่่ คงไว้้ซ่ึ่�งการทำำ�งาน

ของเซลล์์ประสาทสมองให้้เช่ื่�อมต่่อกัันอย่่างแข็็งแรงและมีีประสิิทธิิภาพ 

	 ในบทนี้้�จะกล่่าวถึึงการชะลอความเส่ื่�อมด้้านความจำำ� โดยมีีแนวคิดการจััดกิจกรรมดัังนี้้� 

แนวคิิดการจััดกิจกรรม brain exercise
	 “การออกกำำ�ลังสมอง” หรืือ “brain exercise” มีอยู่่�หลายรููปแบบสามารถทำำ�ได้้หลายวิิธีี โดยทั่่�วไป 

อาจนึึกถึึงกิิจกรรมหรืือเกมส์์ต่่างๆ เช่่น เกมส์์ต่่อจิ๊๊�กซอว์์ เล่่นดนตรี เรีียนรู้้�ภาษาอ่ื่�นๆ เป็็นต้้น7 
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	 นอกจากนี้้�ยัังมีีการออกกำำ�ลังสมองที่่�เรีียกว่่า นิิวโรบิิค (neurobic exercise) และ brain gym โดย 

นิิวโรบิิค เป็็นการใช้้ประสาทสััมผััสทางกาย คืือ มองเห็็น ได้้ยิิน ได้้กลิ่่�น ลิ้้�มรส สัมผััส ร่วมกัับการรัับรู้้� ทางอารมณ์์มา

เปลี่่�ยนแปลงกิิจวัตรประจำำ�วันโดยปกติิ เช่่น การใช้้มืือข้้างที่่�ไม่่ถนััดเขีียนหนัังสืือ หรืือจัับช้้อนทานข้้าว 2 ส่วน brain gym

ให้้ความสำำ�คัญกัับการปฏิิบััติิกิิจกรรมทางกายภาพที่่�มีีลัักษณะเฉพาะซ่ึ่�งไปกระตุ้้�นสมอง เช่่น การเคลื่�อนไหวของด้้าน

ซ้้าย-ขวาข้้ามเส้้นก่ึ่�งกลางลำำ�ตัว ด้้วยการใช้้มืือข้้างขวาเขีียนเลข 8 ขนาดใหญ่่ในแนวนอนดููคล้้ายเครื่�องหมาย infinity 

เสร็็จแล้้วเปลี่่�ยนไปใช้้มืือซ้้ายบ้้าง8

	 การออกกำำ�ลังสมองในลัักษณะของ brain gym เป็็นที่่�ได้้รับความสนใจและได้้มีการศึึกษประสิิทธิิภาพของ 

brain gym ต่อความสามารถทางการรู้้�คิิดในผู้้�ป่่วยอััลไซเมอร์์ พบว่่า กลุ่่�มที่่�ฝึึกกิิจกรรม brain gym มีคะแนนรวม

ในการทดสอบครั้้�งที่่� 2 เพิ่่�มมากขึ้้�นร้้อยละ 23 ส่วนกลุ่่�มควบคุุมมีีคะแนนเพิ่่�มมากขึ้้�นเพีียงร้้อยละ 3 เท่่านั้้�น 3 ใน

ประเทศไทยมีีกล่่าวถึึง การออกกำำ�ลังสมอง 9 ว่าเป็็นการฝึึกทัักษะการใช้้มืือ เท้้าและประสาทสััมผััสทั้้�ง 5 ให้้ได้้รับรู้้�ข้้อมููล

และเคลื่�อนไหวรููปแบบต่่างๆ ทั้้�งรููปแบบอยู่่�กับที่่� แบบเคลื่�อนที่่�หรืือแบบใช้้อุุปกรณ์์ประกอบการเคลื่�อนไหวโดยทำำ�

อย่่างต่่อเน่ื่�องจนเกิิดการเช่ื่�อมโยงของระบบกล้้ามเนื้้�อ ระบบประสาทและสมองส่่วนต่่างๆ ทำ ำ�งานประสานสััมพัันธ์์

อย่่างเป็็นระบบ ซ่ึ่�งมีีแนวทางดัังนี้้� 9

	 1.	การฝึึกให้้สมองส่่วนต่่างๆ มีการทำำ�งานประสานสััมพัันธ์์กััน

	 2.	ฝึึกกิิจกรรมที่่�ต้้องใช้้กระบวนการทำำ�งานของสมองอย่่างเป็็นระบบและผ่่อนคลาย

	 3.	ฝึึกออกกำำ�ลังสมองบ่่อยๆ สมองจะมีีการหลั่่�งสารที่่�เรีียกว่่า “นิิวโรโทรฟิินส์์” ทำำ�ให้้  “เดนไดรต์์” เช่ื่�อม

ระหว่่างเซลล์์ประสาททำำ�งานดีีขึ้้�น จึึงเป็็นปััจจัยที่่�ทำำ�ให้้เนื้้�อเยื่่�อเซลล์์เจริญเติิบโตและเซลล์์สมองแข็็งแรง

	 4.	ส่่งเสริิมให้้ประสาทสัมัผััสทั้้�ง 5 ได้้แก่่ การได้้ยินิ การมองเห็น็ การได้้กลิ่่�น ลิ้้�มรส และการสัมัผััส ได้้ทำำ�งาน

ประสานเช่ื่�อมโยงกัับความพึึงพอใจหรืือที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับอารมณ์์ ได้้ทำำ�งานเช่ื่�อมโยงกััน

	 5.	การทำำ�กิจกรรมที่่�ต้้องใช้้มืือทั้้�งสองข้้างทำำ�งานประสานกัันหรืือฝึึกทำำ�กิจกรรมต่่างๆที่่�ต้้องใช้้ร่างกายซีีกซ้้าย

และขวาทำำ�งานเข้้าด้้วยกััน ซ่ึ่�งเท่่ากัับช่่วยให้้สมองทั้้�งสองซีีกได้้รับการกระตุ้้�นและทำำ�งานอย่่างมีีประสิิทธิิภาพขึ้้�นด้้วย

	 จากแนวทางการออกกำำ�ลังสมองดังัที่่�กล่่าวมาข้้างต้้น มีความสอดคล้้องกับัการออกกำำ�ลังสมองทั้้�งแบบนิวิโรบิิค

และ brain gym โดยให้้ความสำำ�คัญกัับการใช้้ประสาทสััมผััสทั้้�ง 5 ร่่วมกัับอารมณ์์และการเคลื่�อนไหวร่่างกาย

ทั้้�งด้้านซ้้าย-ขวาประสานกัันเพ่ื่�อกระตุ้้�นการทำำ�งานของสมอง ทั้้�งนี้้�การออกกำำ�ลังสมองได้้ถููกนำำ�มาใช้้ ฝึึกกระตุ้้�นสมอง

ผู้้�สููงอายุุแพร่่หลาย เช่่น ท่าจีีบ-แอล ท่านัับ 1-10 ท่าโป้้ง-ก้้อย ท่าแตะจมููก-แตะหูู เป็็นต้้น10

แนวทางการจััดกิจกรรม brain exercise 
	 มีีเป้้าหมายเน้้นการบริิหารสมอง ผ่านการเคลื่�อนไหวที่่�มีีลัักษณะเฉพาะเพ่ื่�อกระตุ้้�นการทำำ�งานของสมองมีีรููปแบบ

ในการเรีียนรู้้�เป็็นกลุ่่�ม โดยการฝึึกปฏิิบััติิร่่วมกัันโดยไม่่เร่่งรีีบ ไม่่มีีข้้อจำำ�กัดในเร่ื่�องการจััดหาอุุปกรณ์์สามารถนำำ�มาใช้้

ในการกระตุ้้�นความสนใจ ความตื่่�นตััวของผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้าร่่วมกิิจกรรมก่่อนเข้้าสู่่�กิจกรรมอื่่�นๆได้้ โดยมีีองค์์ประกอบที่่�สำำ�คัญ

ในการจััดกิจกรรม ดังนี้้�

	 1. ทีีมงาน ประกอบด้้วยผู้้�นำำ�กิจกรรมและผู้้�ช่่วยผู้้�นำำ�กิจกรรมอย่า่งน้้อย 1 คน มีการเตรียีมตััว ฝึึกซ้้อมท่่าทาง

การเคลื่�อนไหว มีความรู้้�ความเข้้าใจในประโยชน์์ของการออกกำำ�ลังสมองในแต่่ละท่่า สามารถถ่่ายทอดความรู้้�คำำ�แนะนำำ�

และเป็็นต้้นแบบในการแสดงท่่าทางการเคลื่่�อนไหวได้้อย่่างถููกต้้อง นอกจากนี้้� ผู้้�ช่่วยผู้้�นำำ�กิิจกรรมยัังมีีความสำำ�คัญ

ในการให้้ความช่่วยเหลืือต่่อผู้้�สููงอายุทุี่่�ร่่วมกิิจกรรม หรืือพููดคุยกัับผู้้�สููงอายุ ุเม่ื่�อพบว่่าผู้้�สููงอายุทุำำ�ไม่่ได้้หรืือเคลื่�อนไหว

ได้้ลำำ�บากอาจปฏิิเสธการปฏิิบััติิในท่่านั้้�นๆ เพ่ื่�อให้้เกิิดความผ่่อนคลายและลงมืือปฏิิบััติิเท่่าที่่�จะทำำ�ได้้  เพ่ื่�อไม่่ให้้เกิิด

ผลกระทบต่่อร่่างกาย 
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	 ผู้้�นำำ�กิิจกรรม สามารถมีีได้้หลากหลาย ตามความสนใจและทัักษะ เช่่น อาจเป็็นพยาบาล สหวิิชาชีีพต่่างๆ 

นัักวิิชาการสาธารณสุุข อสม. นักกิิจกรรม จิิตอาสาที่่�ได้้รับการอบรมทัักษะในการให้้ความรู้้�และการนำำ�กิจกรรม

	 2. กลุ่่�มเป้้าหมาย คืือ ผู้้�สููงอายุุทั่่�วไป แม้้แต่่ผู้้�สููงอายุุกลุ่่�มอ่ื่�นๆ ก็สามารถนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ประกอบการดููแล 

เช่่น ในการดููแลรายบุุคคลผู้้�ที่่�ได้้รับการวิินิิจฉัยภาวะสมองเส่ื่�อม การจััดกิจกรรม จะดำำ�เนิินไปอย่่างช้้าๆ สื่�อสารด้้วยคำำ�พููดง่ายๆ

กระชัับ ให้้การดููแลอย่่างใกล้้ชิิด ซึ่่�งอาจมีการช่่วยจััดท่่าทางให้้ เป็็นต้้น ส่่วนการเตรียมความพร้้อมให้้กับผู้้�สููงอายุุ

ที่่�จะเข้้าร่่วมกิิจกรรมโดยการให้้ข้้อมููลที่่�เอื้้�อต่่อการร่่วมกิิจกรรม เช่่น การแต่่งกายด้้วยชุุดรัดกุุม ควรสวมกางเกง

ฝึึกปฏิิบััติิโดยปราศจากความเคร่งเครียด เป็็นต้้น

	 3. สถานท่ี่� ควรเป็็นห้้องที่่�มีีขนาดพื้้�นที่่�พอเหมาะกัับจำำ�นวนผู้้�เข้้าร่่วมกิิจกรรมโดยไม่่มีีความแออััด อากาศ

ถ่่ายเท แสงสว่่างเพีียงพอ ปราศจากเสีียงรบกวนเพ่ื่�อช่่วยคงความใส่่ใจจดจ่อ และจััดเก้้าอี้้�นั่่�งสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ หรืือ

อาจเป็็นลานอเนกประสงค์์ที่่�มีีการจััดสถานที่่�เป็็นสััดส่วน

	 4. อุุปกรณ์์ต่่างๆ สำ ำ�หรัับการจััดกิจกรรม เช่่น ภาพท่่าเคลื่�อนไหว  ไมโครโฟน เครื่�องขยายเสีียงเพ่ื่�อช่่วย

อำำ�นวยความสะดวกในการรัับข้้อมููล มองเห็็นและได้้ยิินอย่่างชััดเจน

	ตั วอย่่างการจััดกิจกรรม brain exercise

	 การฝึึก brain exercise สามารถดำำ�เนิินการในรููปแบบกลุ่่�ม โดยบุุคลากรในทีีมสุุขภาพ อาทิิ พยาบาลวิิชาชีีพ 

นัักกิิจกรรมบำำ�บัด นักจิิตวิิทยา อสม และจิิตอาสา เป็็นต้้น เป็็นผู้้�ดำำ�เนิินการร่่วมกัันในบทบาทผู้้�นำำ�กิจกรรมและผู้้�ช่่วย

ผู้้�นำำ�กิจกรรม ทำำ�หน้้าที่่�ในการสาธิิตท่าทาง อธิิบายวิิธีีการปฏิิบััติิและร่่วมทำำ�ไปพร้้อมกัับผู้้�สููงอายุุ โดยมีีการตกลงหรืือ

ซ้้อมปฏิิบััติิร่่วมกััน ซ่ึ่�งอาจผลัดเปลี่่�ยนกัันมาทำำ�หน้้าที่่�ผู้้�นำำ�กิจกรรมในแต่่ละครั้้�ง 

	 ผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้าร่่วมกิิจกรรมควรมีีความสมััครใจยิินดีีปฏิิบััติิ เม่ื่�อเริ่่�มฝึึกในแต่่ละท่่าจะมีีมีีภาพตััวอย่่างของ

ท่่าทาง ทำำ�การสาธิิตให้้ดูู บอกประโยชน์์ของท่่านั้้�นๆ 

	 การฝึึกเคลื่�อนไหวง่่ายๆ แล้้วจึึงปฏิิบััติิจริิง เช่่น การออกกำำ�ลังสมองในท่่าจีีบ-แอล มืือขวาเป็็นการจีีบ

(ปลายนิ้้�วโป้้งกัับนิ้้�วชี้้�บรรจบกััน ส่ วนนิ้้�วที่่�เหลืือกางออก) ส่ ่วนมืือซ้้ายเป็็นรููปตััวแอล (ให้้นิ้้�วชี้้�กัับนิ้้�วโป้้งเหยีียดออก

คล้้ายตััวอักษรแอลในภาษาอัังกฤษ [L] ส่วนนิ้้�วอื่�นๆพัับเก็็บลงมา) หลัังจากนั้้�นสลัับข้้างกััน คืือ มืือขวา เป็็นตััวแอล

และมืือซ้้ายเป็็นจีีบ

	 ในครั้้�งแรกผู้้�สููงอายุุขยัับมืือตามได้้ลำำ�บาก ดังนั้้�น การสอนโดยการให้้ผู้้�สููงอายุุฝึึกขยัับมืือและนิ้้�วทีละข้้าง

เป็็นจีีบและแอลเป็็นการ warm up และสร้้างความคุ้้�นชิิน แล้้วจึึงขยัับมืือทั้้�งสองข้้างพร้้อมกััน เพ่ื่�อกระตุ้้�นการ

เคลื่�อนไหวของมืือทั้้�งสองข้้าง เช่่น มืือขวาและมืือซ้้ายเป็็นจีีบทั้้�งสองมืือ แล้้วเปลี่่�ยนเป็็นการทำำ�ตัวแอลทั้้�งสองมืือ 

ฝึึกทำำ�ซ้ำำ��ๆ อย่่างช้้าๆ ค่อยเป็็นค่่อยไป เม่ื่�อเห็็นว่่าผู้้�สููงอายุุเริ่่�มเคลื่�อนไหวมืือได้้ถููกต้้องแล้้ว จึึ งเริ่่�มปฏิิบััติิการออกกำำ�ลัง

สมองในท่่าจีีบ- แอล ทำำ�สลัับมืือไปมา ซ่ึ่�งควรสัังเกตว่าผู้้�สููงอายุุทำำ�ได้้ถููกต้้องหรืือไม่่มีีความยากลำำ�บากในการปฏิิบััติิ

มากน้้อยเพีียงใด เม่ื่�อคล่องแล้้วอาจให้้สัญญาณเปลี่่�ยนเร็็วขึ้้�น เพ่ื่�อความสนุุกสนาน ทั้้�งนี้้� ผู้้�สููงอายุุอาจทำำ�ผิดหากสลัับ

มืือเร็็วขึ้้�น เช่่น จีบทั้้�งสองมืือหรืือแทนที่่�จะเป็็นตััวแอลกลัับกลายเป็็นสััญลัักษณ์์ I love You (นิ้้�วโป้้ง นิ้้�วชี้้�และนิ้้�วก้้อย

เหยีียดตรง แต่่นิ้้�วกลางและนิ้้�วนางพัับลง) เม่ื่�อทราบว่่าผิิดก็ไม่่เป็็นไร ให้้เริ่่�มกลัับมาขยัับในท่่าที่่�ถููก ส่วนท่่าผิิดกลาย

เป็็นที่่�ขบขัันในกลุ่่�มสร้้างรอยยิ้้�มให้้กับทุุกคน
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	 ในกรณีีการขยัับมืือด้้วยท่่าทางที่่�ถููกต้้องและเปลี่่�ยนสลัับไปมาได้้อย่่างรวดเร็็ว แม้้จะสร้้างความภููมิใจให้้กับ

ผู้้�สููงอายุุที่่�รู้้�สึึกว่่าตนเองสามารถทำำ�ได้้ มีความคล่องแคล่ว แต่่ความเร็็วเป็็นเพีียงองค์์ประกอบหน่ึ่�งที่่�ทำำ�ให้้เกิิดความสนุุก

ในผู้้�ที่่�ทำำ�ได้้ ในทางตรงข้้ามอาจทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�ทำำ�ไม่่ทัันรู้้�สึึกท้้อใจ ดังนั้้�นจึึงให้้ความสำำ�คัญกัับความถููกต้้องของท่่ากัับ

การเปลี่่�ยนสลัับที่่�ไม่่ช้้าหรืือเร็็วจนเกิินไป ซ่ึ่�งต้้องมีีความใส่ใ่จจดจ่อในสิ่่�งที่่�กำำ�ลังปฏิิบััติิเป็็นพื้้�นฐาน นอกจากนี้้�ควรเน้้น

ย้ำำ��ให้้นำำ�ไปฝึึกปฏิิบััติิต่่อแม้้อยู่่�ที่่�บ้้าน เพ่ื่�อการฝึึกสมองอย่่างต่่อเน่ื่�อง

การจััดกิิจกรรม brain exercise แบ่่งตามระดัับการดููแลการจััดกิิจกรรม brain exercise แบ่่งตามระดัับการดููแล

ระดัับการดููแล กลุ่่�มเป้้าหมาย การดำำ�เนิินการ

Primary care ผู้้�สููงอายุุทั่่�วไป /กลุ่่�มปกติิ จััดเป็็นกลุ่่�มกิิจกรรม และนำำ�มาฝึึกปฏิิบััติิด้้วยตนเอง

กลุ่่�ม MCI ฝึึกร่่วมกัับโปรแกรม TEAMV

กลุ่่�ม Dementia การฝึึกปฏิิบััติิแบบรายบุุคคล และผู้้�ดููแลร่่วมเรีียนรู้้�

Secondary care กลุ่่�มที่่�ผ่่านการคััดแยกและสงสััย

ภาวะสมองเส่ื่�อม

จััดเป็็นกลุ่่�มกิิจกรรม ส่งเสริิมการปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่าง

ผู้้�เข้้าร่่วมกิิจกรรม

กลุ่่�มที่่�ได้้รับการวิินิิจฉัยภาวะสมองเส่ื่�อม การฝึึกปฏิิบััติิแบบกลุ่่�มย่่อยหรืือรายบุุคคล

ในผู้้�ที่่�มีีความรุุนแรงของโรคระดัับ mild, moderate

ผู้้�ดููแลร่่วมสัังเกตการณ์์

Tertiary care กลุ่่�ม dementia การฝึึกปฏิิบััติิแบบกลุ่่�มย่่อยหรืือรายบุุคคล

ในผู้้�ที่่�มีีความรุุนแรงของโรคระดัับ mild, moderate

เปิิดโอกาสให้้ผู้้�ดููแลเข้้าร่่วมกิิจกรรมในลัักษณะของ

ผู้้�ร่่วมกิิจกรรม หรืือผู้้�สัังเกตการณ์์

ข้้อเสนอแนะในการนำำ�สู่่�การปฏิิบััติิ
	 1. ผู้้�นำำ�กิจกรรมและผู้้�ช่่วยผู้้�นำำ�กิจกรรมควรมีีความใส่่ใจและตระหนัักถึึงข้้อจำำ�กัดของผู้้�สููงอายุุซ่ึ่�งแต่่ละคน

มีีความแตกต่่างกััน ยกตััวอย่่างเช่่น ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีปััญหานิ้้�วล็อก เป็็นผลให้้ทำำ�ตามต้้นแบบในการขยัับนิ้้�ว กำำ�มืือได้้ยาก

ลำำ�บาก เป็็นต้้น ซ่ึ่�งอาจมีผลทำำ�ให้้เคลื่�อนไหวตามต้้นแบบได้้ไม่่สมบููรณ์์ 

	 2. การออกกำำ�ลังสมองสามารถกลัับไปทำำ�ที่่�บ้้าน และมีีการปฏิิบััติิอย่่างสม่ำำ��เสมอ

	 3. การให้้ผู้้�ดููแลได้้มีส่่วนร่่วมในการเรีียนรู้้� เพ่ื่�อสามารถกลัับไปช่่วยกระตุ้้�นหรืือฝึึกไปพร้้อมกัับผู้้�สููงอายุุ
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การจััดสภาพแวดล้้อมให้้เหมาะสมและปลอดภััย

ดร.โกศล จึงเสถีียรทรััพย์์

	 สภาพแวดล้้อมอัันหมายถึึง สภาวะขององค์์ประกอบแวดล้้อมมนุุษย์์อัันเป็็นศููนย์์กลางที่่�สามารถส่่งผลต่่อ

มนุุษย์์ในมิิติิต่่างๆ ผ่านการรัับรู้้�ทาง ตา หูู จมููก ลิ้้�น กาย หรืือแม้้กระทั่่�งการรัับรู้้�ทางใจ ส่งผลให้้เกิิดความรู้้�สึึกทางจิิตใจ

เช่่น สุุข ทุุกข์์ หรืือเฉยๆ คืือ ไม่่สุุขไม่่ทุุกข์์ โดยอาจมีอิิทธิิพลต่่อสุุขภาพร่่างกายทั้้�งทางกายภาพและทางจิิตใจ

ซึ่่�งสามารถส่่งผลกระทบฝัังลึึกในจิิตใต้้สำำ�นึึก ทำำ�ให้้รู้้�สึึกประทัับใจ รู้้�สึึกหวาดหวั่่�น หวาดกลััว ระแวง ติิดตัวไป

ในระยะยาวได้้จนกว่่าจะได้้รับการบำำ�บัดเยียีวยา โดยจำำ�แนกประเภทของสิ่่�งแวดล้้อมออกเป็็น 3 ด้้าน คืือ สิ่่�งแวดล้้อม

ด้้านกายภาพ (Physical Environment) เช่่น วัตถุุ สิ่่�งของรอบตััว แสงสว่่าง เสีียง สี คุุณภาพอากาศ ภููมิิทััศน์์, 

สิ่่�งแวดล้้อมด้้านสัังคม (Social Environment) หมายถึึง คว ามสััมพัันธ์์และปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่างผู้้�คนรวมถึึงค่่านิิยม 

บทบาท หน้้าที่่�และการแสดงออกของผู้้�คนรอบตััว และสิ่่�งแวดล้้อมด้้านจิิตใจ (Mental Environment) คืือ สิ่่�งแวดล้้อม

ที่่�ส่่งผลต่่อปััจจัยภายในที่่�ทำำ�ให้้เกิิดความรู้้�สึึกผ่่านความทรงจำำ�และประสบการณ์์ที่่�เคยรัับรู้้�มาก่่อน

	 ความเหมาะสมและปลอดภัยในการจััดสิ่่�งแวดล้้อมของมนุุษย์ ์มีความจำำ�เป็็นที่่�จะต้้องถููกออกแบบและจััดการ

สิ่่�งแวดล้้อมทั้้�ง 3 ด้้าน ดังกล่่าวเป็็นอย่่างดีีให้้เหมาะสมกัับทุุกช่่วงวััย เพ่ื่�อป้้องกัันความเสี่่�ยง และความผิิดพลาดจาก

อุุบััติิเหตุุอัันเกิิดจากความเส่ื่�อมถอยของร่่างกายและจิิตใจในเชิิงป้้องกััน 

แนวคิิดการจััดสิ่่�งแวดล้้อมสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ 5 ด้้าน
	 ความเส่ื่�อมถอยของร่่างกายผู้้�สููงอายุุในหลากหลายมิิติิ มีผลต่่อการจััดการสิ่่�งแวดล้้อมรอบตััวผู้้�สููงอายุุ

ทั้้�งมิิติิทางกายภาพและมิิติิทางจิิตใจ การออกแบบจััดการสิ่่�งแวดล้้อมจึึงนอกจากอ้้างอิิงตามมาตรฐาน (Standards)

และหลัักฐานจากงานวิิจััย (Evidence-based) แล้้ว การเข้้าถึึงมิิติิทางสุุนทรีียภาพ และจิิตวิิญญาณก็็มีีความสำำ�คัญ

เป็็นอย่่างยิ่่�ง จึึงอาจแบ่่งแนวคิดการพิิจารณาจััดสิ่่�งแวดล้้อมสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุออกเป็็น 5 ด้้าน ดังนี้้�

	 ด้้านท่ี่� 1 สถานท่ี่�การใช้้งานและความปลอดภัย (Function and Safety)

	 พิิจารณาขนาด ระยะระดัับขององค์์ประกอบพื้้�นที่่�ใช้้สอยที่่�ผู้้�สููงอายุุใช้้ดำำ�เนิินกิิจกรรมในชีีวิิตประจำำ�วัน

ให้้มีความเหมาะสมและปลอดภัยลัักษณะการใช้้สอยของพื้้�นที่่� โดยจะต้้องคำำ�นึึงถึึงความกว้้างขวาง ระดัับความสว่่าง

การเลืือกใช้้สีสััน การเลืือกใช้้วัสดุุ รวมถึึงความล่ื่�น ความมัันวาว ทั้้�งนี้้� นอกจากจะออกแบบเลืือกใช้้เพ่ื่�อความสะดวก

แล้้วยังต้้องเน้้นเร่ื่�องความปลอดภัยของผู้้�สููงอายุุเป็็นสำำ�คัญ และต้้องมีีความเป็็นส่่วนตััวและความปลอดภัยสำำ�หรัับ

ผู้้�ใช้้งานทุุกคนอย่่างเท่่าเทีียมกััน

	ด้้าน ท่ี่� 2 สุุนทรียภาพและความสุขสบาย (Sense and Comfort)

	 การยกระดัับพื้้�นที่่�ใช้้สอยสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุนอกจากจะเป็็นพื้้�นที่่�ที่่�เหมาะสมและปลอดภััยแล้้ว สุ นทรีียภาพ

เป็็นความงดงามที่่�เสริิมให้้องค์์ประกอบพื้้�นที่่�เหล่่านั้้�นมีีคุุณค่่ามากขึ้้�น ซ่ึ่�งเกิิดจากผััสสะทางประสาทสััมผััสต่่างๆ เช่่น 

ภาพหรืือสีีสัันที่่�มองเห็็น เสีียงที่่�ได้้ยิิน จมููกที่่�ได้้กลิ่่�น ลิ้้�นที่่�รัับรสชาติิอาหาร ส่่วนของร่่างกายที่่�สััมผััสพื้้�นผิิวต่่างๆ

ซ่ึ่�งส่่งผลต่่อระดัับจิิตใจเกิิดสุนทรีียภาพแล้้วก่อเกิิดความรู้้�สึึกว่่าสุุขและความรู้้�สึึกสบาย

	ด้้าน ท่ี่� 3 ปฏิิสััมพันธ์และการสนัับสนุนทางสัังคม (Interaction and Social support)

	 สิ่่�งแวดล้้อมทางสัังคมที่่�เกิิดปฏิิสััมพัันธ์์ทั้้�งทางกาย ทางวาจา ย่อมส่่งผลต่่อผู้้�สููงอายุทุางจิิตวิิทยาสัังคม (Social 

Psychology) พฤติิกรรมการแสดงออกหรืืออััธยาศััยของคนรอบข้้าง การจััดพื้้�นที่่�ให้้มีความเป็็นสััดส่่วน การเคารพ 
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ในความเป็็นส่่วนตััว รวมถึึงการสร้้างสิ่่�งแวดล้้อมทางสัังคมที่่�เอื้้�อเฟ้ื้�อเอื้้�ออาทรต่่อผู้้�สููงอายุุ ล้้วนเป็็นสิ่่�งแวดล้้อมที่่�ต้้อง

ก่่อให้้เกิิดสุขภาวะและสร้้างความสนัับสนุุนทางสัังคม 

	ด้้าน ท่ี่� 4 การเสริมพลังและอำำ�นาจการตััดสินใจ (Empowerment and Informed Choice)

	 การจััดสิ่่�งแวดล้้อมเพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถดำำ�เนิินชีีวิิตได้้ใกล้้เคีียงกัับคนทั่่�วไปเสมืือนเป็็นการให้้อำำ�นาจ

การตััดสิินใจ ควบคุุมและจััดการกัับสิ่่�งแวดล้้อมรอบตััวในการดำำ�เนิินกิิจกรรมต่่างๆ ของชีีวิิตประจำำ�วัน การจััด

สิ่่�งแวดล้้อมที่่�เป็็นการเสริิมพลััง (Empowerment) โดยให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีความเสื่่�อมถอยของร่่างกายในระดัับต่่างๆ 

สามารถดำำ�เนิินกิิจกรรมประจำำ�วันได้้อย่่างเป็็นธรรมชาติิ โดยไม่่ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุต้้องรู้้�สึึกถึึงการต้้องพึ่่�งพิิงผู้้�ช่่วยใช้้ชีวิิต

โดยปราศจากอุุปกรณ์์ช่่วย หลีีกเลี่่�ยงการออกแบบสำำ�หรัับผู้้�ใช้้งานบางประเภทโดยเฉพาะ เช่่น ทำำ�ห้้องน้ำำ��สำำ�หรัับ

ผู้้�สููงอายุุใช้้เท่่านั้้�น เพราะบางครั้้�งอาจทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุเกิิดความรู้้�สึึกไม่่ดีีว่่าตนเองเป็็นภาระทำำ�อะไรไม่่ได้้เหมืือนคนอ่ื่�น

	 ด้้านท่ี่� 5 คุุณค่่าและความผาสุขทางจิิตวิิญญาณ (Value and Spirituality well-being)

	 สิ่่�งแวดล้้อมที่่�เสริิมการเคารพต่่อคุุณค่่าความเป็็นมนุุษย์์ตอบสนองต่่อศรััทธาและความหมายของชีีวิิต 

เข้้าใจความหมายและคุุณค่่าของการดำำ�รงชีีวิิต  ซึ่่�งไม่่เพีียงแต่่เกิิดจากการออกแบบในเชิิงสถาปััตยกรรมเท่่านั้้�น

หากแต่่ประกอบด้้วยการสร้้างบรรยากาศแวดล้้อมที่่�บุุคคลรอบข้้างผู้้�สููงอายุุ แล้้วบููรณาการโน้้มนำำ�ให้้พิจารณาคุุณค่่า

อัันสููงสุุดผ่านผััสสะต่่างๆ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุเกิิดความสุุข ความปิิติิและพบความผาสุุกทางจิิตวิิญญาณ

	 เม่ื่�อพิิจารณาแนวคิดการจััดสิ่่�งแวดล้้อมทั้้�ง 5 ด้้านข้้างต้้นแล้้ว จะพบว่่า ระดัับความซัับซ้้อนในการจััดสิ่่�งแวดล้้อม

จากด้้านที่่� 1 ไปถึึงด้้านที่่� 5 เป็็นการพััฒนาจากมิิติิทางกายภาพ (Physical dimension) ไปสู่่�มิติิทางจิิตวิิญญาณ (Spiritual 

dimension) ที่่�เป็็นนามธรรม ทั้้�งนี้้�แนวคิด 5 ด้้านนี้้� นอกจากจะใช้้เป็็นแนวคิดในการจัดัสิ่่�งแวดล้้อมที่่�พัักอาศััยของผู้้�สููงอายุุแล้้ว

ยังัสามารถพิิจารณาใช้้เป็็นเกณฑ์์ประเมิินคุุณภาพสิ่่�งแวดล้้อมที่่�อยู่่�อาศััยของผู้้�สููงอายุุได้้ด้้วย

	 แนวคิิด Independent Living สู่่�หลัักการ Universal Design

	 การดำำ�รงชีีวิิตอิสระ Independent Living (IL) หมายถึึง การดำำ�รงชีีวิิตประจำำ�วันได้้อย่า่งมีีคุุณภาพเช่่นเดีียว

กัับคนทั่่�วไป มีอำำ�นาจการตััดสินใจในเร่ื่�องที่่�กระทบต่่อชีีวิิตตน (Self-determination) มีสิิทธิิและโอกาสในการเลืือก

ดำำ�เนิินกิิจกรรมตามที่่�ต้้องการ โดยไม่่ต้้องพ่ึ่�งพิิงผู้้�อ่ื่�นรวมถึึงการมีีอิิสระเสรีีที่่�จะประสบความล้้มเหลวหรืือเรีียนรู้้�จาก

ความผิิดพลาดของคนอ่ื่�นเช่่นเดีียวกับคนทั่่�วไป โดยไม่่ถููกกีีดกันหรืือถููกเลืือกปฏิิบััติิให้้เป็็นพิิเศษ

	 แนวคิด Independent living concept ถึึงแม้้ว่าจะเป็็นแนวคิดสำำ�หรัับผู้้�พิิการ แต่่ต้้องเป็็นที่่�เข้้าใจให้้ตรงกััน

ว่่าผู้้�สููงอายุุที่่�มีีความเส่ื่�อมของอวััยวะต่่างๆ ในร่่างกาย จะพััฒนาจากการพึ่่�งพากายอุุปกรณ์์ และการพึ่่�งพาผู้้�อ่ื่�น

ซ่ึ่�งจะค่่อยๆ ก้้าวไปสู่่�ความพิิการของอวััยวะต่่างๆ ในที่่�สุุด การนำำ�แนวคิด IL มาใช้้กับผู้้�สููงอายุุ จึึงนัับเป็็นการทำำ�งาน

เชิิงป้้องกััน ทั้้�งนี้้� เพ่ื่�อป้้องกัันปััญหาที่่�คาดไม่่ถึึงของผู้้�สููงอายุุและเม่ื่�อผู้้�สููงอายุุมีีสภาพทางกายและทางใจเส่ื่�อมถอยลงไป 

สิ่่�งแวดล้้อมรอบตััวก็ได้้ถููกออกแบบล่่วงหน้้าไว้้รองรัับแล้้ว ซ่ึ่�งเป็็นการแสดงถึึงความไม่่ประมาทในการดำำ�เนิินชีีวิิต

	 แนวคิด “Independent Living หรืือ การดำำ�รงชีวิีิตอิสระ” เกิิดขึ้้�นจากเมืือง Berkeley ประเทศสหรัฐัอเมริกิา

เม่ื่�อเกืือบ 50 ปีมาแล้้ว (ประมาณ ค.ศ.1970) โดยเริ่่�มแพร่่เข้้าในประเทศญี่่�ปุ่่�นราวปี 1984 เป็็นประเทศแรกในเอเชีีย 

เกิิด Independent living center ในญี่่�ปุ่่�นภายใต้้องค์์กร Human Care Association ในกรุงุโตเกีียว ปัจจุบัันกระจาย

ไปทั่่�วประเทศมากกว่่า 200 แห่่ง โดยมีีความพยายามเผยแพร่่แนวความคิิดนี้้�ไปให้้ประเทศอ่ื่�นๆ ในเอเชีียด้้วยกััน

ถึึงแม้้ว่าแนวคิดการดำำ�รงชีีวิิตอิสระจะเป็็นแนวคิดสำำ�หรัับผู้้�พิิการแต่่ก็็นัับว่่าสามารถบููรณาการใช้้กับผู้้�สููงอายุุในมิิติิของการ

ป้้องกัันได้้เป็็นอย่่างดีี สำำ�หรัับประเทศไทยมีีการจััดการอบรมเร่ื่�อง  “การดำำ�รงชีีวิิตอิสระของคนพิิการ”  ขึ้้�นเป็็นครั้้�งแรก

ในประเทศไทยเม่ื่�อต้้นปีี พ.ศ. 2545 
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	 แนวคิิดการดำำ�รงชีีวิิตอิิสระ สามารถนำำ�มาแก้้ไขปััญหาที่่�ช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�พิิการลดการพึ่่�งพาคนอ่ื่�น

ให้้ได้้มากที่่�สุุด ซ่ึ่�งอาจเกิิดจากการแลกเปลี่่�ยนความรู้้�ในการช่่วยเหลืือตนเอง การเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์การดำำ�รงชีีวิิต

ประจำำ�วันเพ่ื่�อสร้้างเครื่�องมืือทั้้�งช่่วยเหลืือตนเอง และแม้้กระทั่่�งเม่ื่�อจำำ�เป็็นต้้องมีีผู้้�ช่่วยเหลืือ ก็็จะต้้องช่่วยเหลืืออยู่่�

บนพื้้�นฐานความต้้องการของผู้้�สููงอายุุหรืือคนพิิการ ไม่่ใช่่ผู้้�ให้้ความช่่วยเหลืือคิิดเอาเองอัันจะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือ

คนพิิการ มี ีอำำ�นาจและสามารถตััดสินใจเลืือกวิิถีีชีีวิิตของตนเองได้้  ซ่ึ่�งนัับเป็็นการตระหนัักถึึงคุุณค่่าของความเป็็น

มนุุษย์์อีีกด้้วย

	 Universal Design อารยสถาปัตย์์ : แนวคิิดการออกแบบเพ่ื่�อมวลมนุษยชาติ

	 อารยสถาปััตย์ มีช่ื่�อเรีียกที่่�ไม่่แพร่่หลายอีีกช่ื่�อหน่ึ่�งว่่า สถาปััตยาทร ซ่ึ่�งเป็็นการประกอบคำำ�บาลีีที่่�ใช้้ในภาษาไทย

นอกจากนี้้�ยังัมีีช่ื่�อเรีียกตามความหมาย เช่่น การออกแบบเพ่ื่�อคนทั้้�งมวล การออกแบบเพ่ื่�อมวลชน สำำ�หรัับภาษาอัังกฤษ

นอกจาก Universal Design ที่่�เป็็นช่ื่�อที่่�เรีียกกัันกว้้างขวางแล้้ว ยังมีีช่ื่�อเรีียกที่่�ส่ื่�อความหมายตรงไปตรงมาอ่ื่�นๆ

อีีก เช่่น Friendly Design, Inclusive Design, Barrier-free Design, Accessible Design, Design for All, Human 

Centered Design เป็็นต้้น

	 Ronald Lawrence Mace สถาปนิิกผู้้�ก่่อตั้้�ง The Center for Universal Design ที่่� North Carolina 

State University ได้้ให้้คำำ�นิยามว่่า “Universal design is the design of products and environments to be 

usable by all people, to the greatest extent possible, without the need for adaptation or special-

ized design.” อารยสถาปััตย์ ์คืือ การออกแบบผลิตภัณฑ์์และสิ่่�งแวดล้้อมเพ่ื่�อให้้ทุกคนในสัังคมสามารถใช้้ประโยชน์์

ได้้อย่่างเต็็มที่่�และเท่่าเทีียมกััน โดยไม่่จำำ�เป็็นต้้องมีีการดััดแปลงหรืือออกแบบเฉพาะเพ่ื่�อบุุคคลกลุ่่�มใดกลุ่่�มหน่ึ่�ง

	 อารยสถาปััตย์ หรืือ Universal Design เป็็นเร่ื่�องที่่�มีีการรณรงค์์ในประเทศไทยอย่่างแพร่่หลายในช่่วงระยะเวลา

มากกว่่า 5 ปี โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในพื้้�นที่่�สาธารณะ สถานประกอบการเชิิงสุุขภาพ เป็็นแนวคิดการออกแบบสภาพ

แวดล้้อมที่่�มีีมนุุษย์์เป็็นศููนย์์กลางด้้วยการสร้้างหรืือปรัับปรุุงพััฒนาโครงสร้้างพื้้�นฐาน สิ่่ �งแวดล้้อม การบริิการต่่างๆ 

และผลิติภัณฑ์์ให้้สามารถครอบคลุมและรองรับัสำำ�หรัับคนทุุกคนในสัังคมได้้อย่่างเท่่าเทีียม ไม่่ว่่าจะเป็็นเด็็ก ผู้้�ใหญ่่ ผู้้�สููงอายุุ

หญิิงตั้้�งครรภ์์  คนพิิการ  ผู้้�เจ็็บป่่วย  หรืือผู้้�ที่่�มีีความสามารถในการ ใช้้ชีวิิตประจำำ�วันแตกต่่างจากบุุคคลทั่่�วไปด้้วย

ข้้อจำำ�กัดทางร่่างกาย ซ่ึ่�งเป็็นแนวคิดที่่�สร้้างสรรค์์เพ่ื่�อประโยชน์์ส่่วนรวม

	 หััวใจสำำ�คัญของการออกแบบอารยสถาปััตย์์ คืือ สะดวก ปลอดภัย เป็็นธรรม ทั่่�วถึึง และเท่่าเทีียม

	 หลัักการพื้้�นฐานในการออกแบบ Universal Design

	 อารยสถาปััตย์์ หรืือการออกแบบเพ่ื่�อมวลชน (Universal Design) มีหลัักการพื้้�นฐาน 7 ประการ สำำ�หรัับ

ใช้้เป็็นแนวคิดในการออกแบบดัังนี้้� 1. ความเสมอภาค Equitability, 2. ความยืืดหยุ่่�น Flexibility, 3. เรีียบง่่าย ใช้้ง่าย 

เข้้าใจง่าย Simple intuitive use, 4. สื่�อสารข้้อมููลที่่�รัับรู้้�ได้้ง่าย Perceptible information, 5. ระบบป้้องกัันอัันตราย 

Tolerance for error, 6. ทุ่่�นแรงกาย Low physical effort และ 7. ขนาดและสถานที่่�ที่่�เหมาะสม Appropriate size 

and space for approach & use ซ่ึ่�งหลัักการดัังกล่่าว นอกจากจะนำำ�มาใช้้เป็็นพื้้�นฐานการออกแบบสภาพแวดล้้อม

และสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุและผู้้�พิิการแล้้ว ยั ังสามารถนำำ�หลัักการและแนวคิดมาประยุุกต์์ใช้้ เพ่ื่�อ

สร้้างสรรค์์นวััตกรรมใหม่่ๆ ได้้อีกด้้วย

	 1. ความเสมอภาค Equitability

	 หมายถึึง การออกแบบคำำ�นึึงถึึงความแตกต่่างของสมรรถภาพร่่างกายของคนทุุกประเภท ไม่่ว่่าจะเป็็นคนปกติิ

คนพิิการ เด็็ก หรืือผู้้�สููงอายุุ การออกแบบให้้ทุกคนในสัังคมสามารถใช้้งานได้้อย่่างเท่่าเทีียมกััน ไม่่มีีการแบ่่งแยกหรืือ

เลืือกปฏิิบััติิ ตัวอย่่างเช่่น การใช้้งานส่่วนต่่างๆ ของบ้้านต้้องสะดวกสำำ�หรัับคนทุุกประเภท เช่่น ทางเข้้าบ้้านไม่่ควรมีี
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ขั้้�นบัันไดอย่า่งเดีียว ควรมีีทางลาดที่่�ไม่่ชัันตามมาตรฐานเผื่่�อไว้้เป็็นทางเลืือกด้้วยหรืือการออกแบบประตููบานเลื่่�อนที่่�มีี

ตััวรับสััญญาณที่่�ทำำ�ให้้ประตููเล่ื่�อนเปิิดเม่ื่�อมีีคนเดิินเข้้าใกล้้ประตูู ไม่่ว่่าจะเป็็นเด็็ก ผู้้�ใหญ่่ ผู้้�ที่่�ใช้้รถเข็็น (Wheel chair) 

ก็็สามารถใช้้งานได้้อย่่างสะดวก

	 2. ความยืืดหยุ่่�น (Flexibility) 

	 การออกแบบและเลืือกใช้้วัสดุุต่่างๆ ภายในบ้้านต้้องรองรัับความต้้องการและสมรรถภาพของแต่่ละบุุคคล

ที่่�แตกต่่างกัันโดยสามารถปรัับเปลี่่�ยนรููปแบบการใช้้งานให้้เหมาะสมกัับความถนััดของแต่่ละคนได้้  การออกแบบ

อุุปกรณ์์ที่่�สามารถใช้้งานได้้ทั้้�งผู้้�ที่่�ถนััดซ้้ายและขวา เช่่น กรรไกร เม้้าส์์สำำ�หรัับคอมพิวิเตอร์ท์ี่่�ส่่วนมากออกแบบสำำ�หรับั

คนที่่�ถนััดมืือขวา ก๊อกน้ำำ��ที่่�อ่่างล้้างจานควรติิดไว้้ตรงกลางและใช้้วิิธีีการเปิิดปิดก๊อกด้้วยหััวโยกเพ่ื่�อเปิิดปิดน้ำำ��ทั้้�งด้้าน

ซ้้ายและขวาของตััวก๊อกน้ำำ��หรืือการออกแบบโต๊๊ะที่่�สามารถปรัับสภาพความสููง-ต่ำำ�� ขึ้้�น-ลงได้้ตามความสููง ความถนััด 

และความเหมาะสมตามลัักษณะทางกายภาพและบริิบทของผู้้�ใช้้

	 3. เรีียบง่่าย ใช้้ง่่าย เข้้าใจง่่าย (Simple, Intuitive use)

	 การออกแบบนั้้�นต้้องง่่ายต่่อการเข้้าใจโดยไม่่คำำ�นึึงถึึงประสบการณ์์ ความรู้้� ทักษะทางภาษา หรืือต้้องพยายามมาก

ขณะใช้้งานการส่ื่�อสารที่่�เลืือกใช้้รููปภาพหรืือสััญลัักษณ์์สากลเพ่ื่�อให้้เข้้าใจได้้ง่่ายแทนการใช้้ตัวอักษรที่่�อาจจะเป็็น

ข้้อจำำ�กัดของผู้้�ที่่�อ่่านหนัังสืือไม่่ออก เช่่น การใช้้รููปภาพสััญลัักษณ์์บอกเพศชาย-หญิิง หน้้าห้้องน้ำำ��  หรืือการปรัับน้ำำ��

อุ่่�น และน้ำำ��เย็็นที่่�ใช้้สีที่่�ทุุกคนเข้้าใจได้้ง่าย คืือ น้ำำ��ร้้อนสีีแดง น้ำำ��เย็็นสีีฟ้้า เป็็นต้้น

	 4. ส่ื่�อสารข้้อมููลท่ี่�รัับรู้้�ได้้ง่่าย (Perceptible Information) 

	 การออกแบบการสื่่�อสารที่่�จำำ�เป็็นและเข้้าใจได้้ง่่ายสำำ�หรัับผู้้�ใช้้งานไม่่ว่่าผู้้�ใช้้งานนั้้�นจะมีีความสามารถ

ในการรัับรู้้�ระดัับใด การนำำ�เสนอข้้อมููลที่่�สามารถใช้้งานได้้ง่าย การใช้้ภาพประกอบแสดงขั้้�นตอนการใช้้งาน เทคนิคการส่ื่�อสาร

ให้้รับรู้้�ได้้โดยสามััญสำำ�นึึก ไม่่ต้้องใช้้ความรู้้�ความสามารถพิิเศษในการทำำ�ความเข้้าใจในการใช้้งาน ใช้้รููปแบบส่ื่�อสาร

ข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นสำำ�หรัับผู้้�ใช้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ โดยคำำ�นึึงถึึงสภาพแวดล้้อมหรืือความสามารถทางประสาทสััมผััส

ของผู้้�ใช้้ทุุกกลุ่่�ม ใช้้การส่ื่�อสารหลายแบบทั้้�งภาพ เสีียงหรืือการสััมผััส สำำ�หรัับข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นต้้องใช้้บ่่อยๆ เช่่น

ในบ้้านที่่�มีีผู้้�พิิการทางสายตาหรืือเด็็ก อาจต้้องมีีทั้้�งตััวหนัังสืือ รููปภาพและอัักษรเบล หลีีกเลี่่�ยงการใช้้ภาษาที่่�ตอกย้ำำ��

หรืือบั่่�นทอนความรู้้�สึึก เช่่น ป้าย “ห้้องน้ำำ��สำำ�หรัับผู้้�พิิการ” ควรใช้้รููปภาพหรืือสััญลัักษณ์์แทน

	 5. ระบบป้้องกัันอันตราย (Tolerance for error) 

	 การออกแบบช่่วยลดอันตรายและผลกระทบที่่�ไม่่พึึงประสงค์์จากอุุบััติิเหตุุหรืือเหตุุการณ์์ที่่�ไม่่คาดคิิดและ

ลดความเสี่่�ยงจากการใช้้งานที่่�ผิิดพลาด เช่่น กรรไกรที่่�มีีปลอกสวม แต่่สามารถตััดกระดาษและใช้้งานได้้เป็็นปกติิ หรืือ

ครอบป้้องกัันสำำ�หรัับเครื่�องมืือต่่างๆ ที่่�จะเปิิดออกเองเม่ื่�อใช้้งานอย่่างถููกต้้อง

	 6. ทุ่่�นแรงกาย (Low Physical Effort) 

	 การออกแบบที่่�สามารถใช้้งานได้้อย่า่งสะดวกและมีีประสิิทธิิภาพ โดยไม่่ต้้องออกแรงมาก ใช้้ความพยายาม

และมีีความเหน่ื่�อยล้้าน้้อยที่่�สุุด เช่่น ลููกบิิดประตููที่่�มีีลัักษณะเป็็นก้้านที่่�สามารถใช้้ท่อนแขนหรืือข้้อศอกช่่วยในการเปิิด

ประตููขณะถืือของ และยัังช่่วยแก้้ปัญหาลููกบิิดลื่�น ไม่่สามารถหมุุนได้้เม่ื่�อมืือเปีียกรวมทั้้�งการออกแบบที่่�ช่่วยให้้ผู้้�ใช้้

รัักษาตำำ�แหน่่งของร่่างกายในท่่าที่่�เป็็นปกติิมากที่่�สุุด ไม่่ต้้องก้้ม เงย เอี้้�ยวตัว หรืือการเอื้้�อมไกลเกิิน ซ่ึ่�งอาจจะล้้มได้้

	 7. ขนาดและสถานท่ี่�ท่ี่�เหมาะสม (Appropriate Size and Space for Approach) 

	 พื้้�นที่่�การใช้้งานต่่างๆ  ควรมีีขนาดและพื้้�นที่่�ที่่�เหมาะสม  เพีียงพอสำำ�หรัับการเข้้าถึึง การจััดการและการใช้้งาน

ต้้องคำำ�นึึงถึึงขนาดร่างกาย ท่ าทางหรืือการเคลื่�อนไหวของผู้้�ใช้้  การออกแบบขนาดของห้้องน้ำำ��สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุหรืือ

พิิการที่่�เหมาะสมต่่อการใช้้รถเข็็น (Wheel Chair) มี ีระยะและขนาดพื้้�นที่่�เพีียงพอสำำ�หรัับหมุุนหรืือกลัับรถเข็็นได้้
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ภายในห้้องน้ำำ�� ทั้้�งนี้้� การออกแบบห้้องน้ำำ��ที่่�มีีขนาดกว้้างเกิินไปในกรณีีที่่�ไม่่ได้้ใช้้รถเข็็นก็็มีีความเสี่่�ยงในการล่ื่�นล้้ม

ในห้้องน้ำำ��เน่ื่�องจากผนังที่่�จะสามารถใช้้ค้ำำ��ยัันร่่างกายอาจจะอยู่่�ไกลเกิินไป

	 นอกจากหลัักการพื้้�นฐานในการออกแบบ  Universal  Design 7  ข้้อดัังกล่่าวแล้้ว  ในทางปฏิิบััติิจริิง

อาจจะต้้องคำำ�นึึงถึึงวััฒนธรรมในแต่่ละบริิบทของพื้้�นที่่� ออกแบบให้้สอดคล้้องกัับความคาดหวัังและความคุ้้�นเคยของผู้้�ใช้้

เช่่น ห้้องน้ำำ��ในเมืืองไทยต้้องมีีสายชำำ�ระ คำำ�นึึงถึึงประหยัดัหรืือต้้นทุุนที่่�ไม่่สููงเกิินไปและที่่�สำำ�คัญไม่่น้้อยไปกว่่าที่่�กล่่าวมาแล้้ว

คืือ ต้้องคำำ�นึึงถึึงความงามและสุุนทรีียภาพด้้วย

	 การจััดสภาพแวดล้้อมท่ี่�พัักอาศัยของผู้้�สููงอายุุ

	 ผู้้�สููงอายุเุป็็นวััยที่่�มีีความเสื่่�อมของร่า่งกายในด้้านต่่างๆ เช่่น การเส่ื่�อมถอยทางการมองเห็น็ เช่่น สายตายาว 

ตาพร่่ามััว จึึงต้้องการแสงสว่่างมากขึ้้�น การเส่ื่�อมถอยทางการได้้ยิน เช่่น หููตึึง ได้้ยินไม่่ชััด และความเส่ื่�อมถอยของกระดููก

เช่่น ข้้อเข่่าเส่ื่�อม กระดููกพรุุน หลัังโค้้งงอ นอกจากนี้้� ยังัอาจพบอาการทางประสาท การหลงลืืมหรืือสมองเส่ื่�อม ซ่ึ่�งเป็็นปััจจัย

ที่่�ส่่งผลให้้เกิิดความเสี่่�ยงต่่างๆ รวมถึึงอุุบััติิเหตุุการหกล้้มในผู้้�สููงอายุุ

	 ปััจจัยด้้านความเส่ื่�อมของร่่างกายบางอย่่างก็็ไม่่สามารถควบคุุมได้้ การจััดสภาพแวดล้้อมที่่�พัักอาศััย 

จึึงเป็็นการออกแบบเชิิงป้้องกัันที่่�จำำ�เป็็นจะต้้องถููกนำำ�มาพิิจารณา เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถใช้้ชีวิีิตประจำำ�วันได้้อย่่างเหมาะสม

มีีความสะดวกและปลอดภัยั เม่ื่�อนำำ�แนวคิดิทฤษฎี ีต่างๆ มาบููรณาการกัับการออกแบบทางสถาปัตัยกรรมให้้เป็็นหลััก

การที่่�เป็็นรููปธรรม เพ่ื่�อให้้สามารถนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้งานตามบริิบทของพื้้�นที่่� โดยการจััดเป็็นหมวด ดังนี้้�

หมวด 1 ทางสััญจร

	 เส้้นทางที่่�ใช้้สัญจรเช่ื่�อมต่่อพื้้�นที่่�ใช้้สอยในอาคารพัักอาศััย

ทางสััญจร ทางเดิิน ทางลาด บัันได

คุุณสมบัติิทั่่�วไป ปราศจากสิ่่�งกีีดขวาง เป็็นเส้้นทางตรง
ปราศจากสิ่่�งกีีดขวาง

มีีระยะ/ขนาด ที่่�สม่ำำ��เสมอ

ขนาด 0.90-1.80 ม.
ไม่่น้้อยกว่่า 0.90 ม.

มีีชานพัักทุุกช่่วง 6 ม.

ไม่่น้้อยกว่่า 1.50 ม.

มีีชานพัักทุุกความสููง 2 ม.

พื้้�น เรีียบ ไม่่ล่ื่�น ไม่่สะดุุด

ผนััง มีีผนังหรืือขอบกัันตก

สีี สบายตา

แสงสว่่าง 	เพีียงพอ มองเห็็นชััด ทั้้�งกลางวัันและกลางคืืน

อุุปกรณ์์ ราวจับ/ ราวกันตก

หมายเหตุุ ควรมีีป้้ายบอกทาง
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หมวด 2 พื้้�นท่ี่�ใช้้สอย 

	 การจััดการพื้้�นที่่�ใช้้สอยหลััก พิจารณาจากองค์์ประกอบของพื้้�นที่่�ที่่�จำำ�เป็็น ดังนี้้�

- ห้้องนั่่�งเล่่น รัับแขก

ห้้องนั่่�งเล่่น รัับแขก ห้้องรัับประทานอาหาร

คุุณสมบััติิทั่่�วไป โล่่ง โปร่่ง สบาย มองเห็็นวิิวธรรมชาติิภายนอกได้้

ขนาด
ไม่่อึึดอัด สามารถใช้้พื้้�นที่่�รัับแขก-นั่่�งเล่่น เช่ื่�อมกัับห้้องรัับประทานอาหารได้้

มีีพื้้�นที่่�ว่่างระหว่่างเครื่�องเรืือนสำำ�หรัับหมุุนกลัับตััวรถเข็็นอย่่างน้้อย Ø 2.00 ม.

พื้้�น เรีียบ ไม่่ล่ื่�น ไม่่เล่่นระดัับพื้้�น ทำำ�ความสะอาดง่าย

ผนัง เรีียบ ดููดซับเสีียงได้้ ทำำ�ความสะอาดง่าย

สีี สว่่าง สะอาด สบายตา

แสงสว่่าง
แสงธรรมชาติิเข้้าถึึงได้้ ปรัับความสว่่างได้้ 

เพีียงพอ มองเห็็นชััด ทั้้�งกลางวัันและกลางคืืน

อุุปกรณ์์
ราวจับ อุปกรณ์์พยุุงตััว

หลีีกเลี่่�ยงพรมเช็็ดเท้้าเพ่ื่�อป้้องกัันสะดุุด

หมายเหตุุ
หลีีกเลี่่�ยงการวางของขวางทาง เช่่น ถังขยะ อุปกรณ์์ทำำ�ความสะอาด

ระดัับความสููงของเฟอร์์นิิเจอร์์ สิ่่�งอำำ�นวยความสะดวก ตำำ�แหน่่งสวิิทช์์-ปลั๊๊�ก
ต้้องเหมาะสมกัับผู้้�ใช้้งานที่่�หลากหลาย
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ห้้องน้ำำ��-ห้้องอาบน้ำำ��

คุุณสมบััติิทั่่�วไป เข้้าถึึงสะดวก ประตููบานเล่ื่�อนน้ำำ��หนัักเบา

ขนาด
มีีพื้้�นที่่�ว่่างสำำ�หรัับหมุุนกลัับตััวรถเข็็นอย่่างน้้อย Ø 1.50 ม.
สำำ�รองพื้้�นที่่�ว่่างเพิ่่�มเติิมในกรณีีที่่�ต้้องมีีผู้้�ดููแลเข้้ามาด้้วย

พื้้�น เรีียบ ไม่่ล่ื่�น ระบายน้ำำ��ได้้ดีี ไม่่เล่่นระดัับพื้้�น ทำำ�ความสะอาดง่าย

ผนัง เรีียบ ทำำ�ความสะอาดง่าย

สีี สะอาด สบายตา

แสงสว่่าง เพีียงพอ มองเห็็นชััด ทั้้�งกลางวัันและกลางคืืน

อุุปกรณ์์
ราวจับ อุปกรณ์์พยุุงตััว

ก๊๊อกน้ำำ��ควรใช้้แบบก้้านโยก

หมายเหตุุ
อ่่างล้้างมืือควรเป็็นอ่่างลอย มีพื้้�นที่่�โล่่งใต้้อ่างให้้รถเข็็นเข้้าถึึงได้้

ระดัับของสุุขภััณฑ์์ต้้องเหมาะสมกัับผู้้�ใช้้งานที่่�หลากหลาย

- ห้้องนํ้้�า ห้้องอาบนํ้้�า
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- ห้้องนอน

ห้้องนอน

คุุณสมบััติิทั่่�วไป
เข้้าถึึงสะดวก ใกล้้ห้้องน้ำำ�� 

อยู่่�ใกล้้ประตููทางเข้้าออกของบ้้าน และใกล้้ห้้องพัักผู้้�ดููแล

ขนาด
มีีพื้้�นที่่�ว่่างสำำ�หรัับหมุุนกลัับตััวรถเข็็นอย่่างน้้อย Ø 1.50 ม.

เตีียงนอนควรมีีพื้้�นที่่�ว่่าง 3 ด้้าน อย่่างน้้อย 0.90 ม.
อาจสำำ�รองพื้้�นที่่�ว่่างเพิ่่�มเติิมในกรณีีที่่�ต้้องมีีผู้้�ดููแลเข้้ามานอนด้้วย

พื้้�น เรีียบ ไม่่ล่ื่�น ไม่่เล่่นระดัับพื้้�น ทำำ�ความสะอาดง่าย

ผนัง เรีียบ ดููดซับเสีียงได้้ ทำำ�ความสะอาดง่าย

สีี สว่่าง สะอาด สบายตา

แสงสว่่าง
แสงธรรมชาติิเข้้าถึึงได้้ ปรัับความสว่่างได้้ 

เพีียงพอ มองเห็็นชััด ทั้้�งกลางวัันและกลางคืืน

อุุปกรณ์์
ราวจับ อุปกรณ์์พยุุงตััว

หลีีกเลี่่�ยงพรมเช็็ดเท้้าเพ่ื่�อป้้องกัันสะดุุด

หมายเหตุุ
หลีีกเลี่่�ยงการวางของขวางทาง เช่่น ถังขยะ อุปกรณ์์ทำำ�ความสะอาด

ระดัับความสููงของเฟอร์์นิิเจอร์์ สิ่่�งอำำ�นวยความสะดวก ตำำ�แหน่่งสวิิทช์์-ปลั๊๊�ก 
ต้้องเหมาะสมกัับผู้้�ใช้้งานที่่�หลากหลาย



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

59

หมวด 3 เครื่�องเรืือน ของใช้้และพื้้�นท่ี่�พิิเศษอ่ื่�นๆ

	 ควรพิิจารณาคุุณสมบััติิ ดัังนี้้�

	 1.	ขนาด ระดัับ ระยะ ควรเหมาะสมกัับลัักษณะทางกายภาพของผู้้�ใช้้ ไม่่สููงหรืือต่ำำ��เกิินไป เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุ

สามารถใช้้ศักยภาพของร่่างกายตนเองได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

	 2.	เครื่�องเรืือน (เฟอร์์นิิเจอร์์) ควรออกแบบให้้มีความแข็็งแรง มั่่�นคง และมีีการลบมุุมทุุกชิ้้�น

	 3.	ควรเผื่่�อพื้้�นที่่�สำำ�หรับัผู้้�ช่่วยเหลืือในการทำำ�กิจกรรมต่่างๆ รอบพื้้�นที่่�นั้้�นให้้เพีียงพอ โดยไม่่ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุอึึดอัด

	 4.	หลีีกเลี่่�ยงการวางของในตำำ�แหน่่งที่่�ต้้องบิิดตัว เอี้้�ยวตัว หรืือเอื้้�อมมืือไกลเกิินไป ซึ่่�งอาจเกิิดอุุบััติิเหตุุ

จากสููญเสีียการทรงตััวได้้

	 5.	ติิดตั้้�งราวจับให้้ทั่่�วบริิเวณที่่�ใช้้งาน เพ่ื่�อลดภาระการถืือไม้้เท้้าและทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุไม่่รู้้�สึึกว่่าต้้องพึ่่�งพา

กายอุุปกรณ์์ส่่วนตััว

	 6.	ควรมีทีี่่�นั่่�งพัักระหว่่างทางเดิิน โดยจััดไม่่ให้้ขวางทางสัญัจร เพ่ื่�อลดความเสี่่�ยงจากอาการเหนื่่�อยล้้าระหว่่างทาง

	 7.	ควรจััดให้้มีมุุมพัักผ่่อนสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ เช่่น มุมสวนเล็็กๆ เฉลีียงหน้้าบ้้าน ศาลา หรืือสนามหญ้้า เพ่ื่�อให้้

ผู้้�สููงอายุุได้้ใช้้เวลาว่่างในการนั่่�งเล่่น เดิินออกกำำ�ลังกาย รดน้ำำ��ต้้นไม้้ มีปฏิิสััมพัันธ์์กัับสัังคมรอบบ้้านหรืือทำำ�กิจกรรมต่่างๆ

ร่่วมกัับครอบครัว

	 8.	ติิดตั้้�งสััญญาณขอความช่่วยเหลืือไว้้ตามจุุดต่างๆ ภายในบ้้าน เช่่น ห้้องนั่่�งเล่่น ห้้องรัับประทานอาหาร 

ห้้องนอน ห้้องน้ำำ�� ห้้องส้้วม มุุมพัักผ่่อน หรืือห้้องที่่�ผู้้�สููงอายุุใช้้เป็็นประจำำ� เพ่ื่�อลดความเสี่่�ยงและสามารถเข้้าไป

ช่่วยเหลืือได้้ทันเม่ื่�อเกิิดเหตุุจำำ�เป็็นต้้องการความช่่วยเหลืือ

	 ข้้อมููลมาตรฐานการออกแบบพื้้�นที่่�ใช้้สอยสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ สามารถสืืบค้้นจากระเบีียบราชการ กฎหมาย 

กฎกระทรวง รวมถึึงเอกสารทางวิิชาการต่่างๆ ดังนี้้�

	 1.	กฎกระทรวง เร่ื่�องสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกในอาคาร สำำ�หรัับผู้้�พิิการหรืือทุุพพลภาพและคนชรา พ.ศ. 2548

	 2.	กฎกระทรวง กำำ�หนดลักษณะหรืือการจััดให้้มีอุุปกรณ์์ สิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกหรืือบริิการในอาคารสถานที่่�

หรืือบริิการสาธารณะอ่ื่�นๆ เพ่ื่�อให้้คนพิิการสามารถเข้้าถึึงและใช้้ประโยชน์์ได้้ พ.ศ. 2555

	 3.	คู่่�มืือปฏิิบััติิวิิชาชีีพสถาปััตยกรรม การออกแบบสภาพแวดล้้อมและสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกสำำ�หรัับทุุกคน 

(Universal Design Code of Practice) พ.ศ. 2551

	 4.	คำำ�แนะนำำ�การออกแบบสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกสำำ�หรัับทุุกคน (Buildings and Environments Design 

Recommendation foe all) โดยสมาคมสถาปนิิกสยามในพระบรมราชููปถััมภ์์ร่่วมกัับสำำ�นักงานกองทุุนสนัับสนุุน

การสร้้างเสริิมสุุขภาพ (สสส.)

	 5.	มาตรฐานบ้้านพัักผู้้�สููงอายุุ โดยสำำ�นักส่่งเสริิมและพิิทัักษ์์ผู้้�สููงอายุุ สำำ�นักงานส่่งเสริิมสวััสดิิภาพและพิิทัักษ์์เด็็ก

เยาวชน ผู้้�ด้้อยโอกาสและผู้้�สููงอายุุ กระทรวงพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์ พ.ศ. 2555

	 6.	2110 ADA Standards for Accessible Design, Department of Justice (ADA)

	 7.	Universal Design Handbook, โดย Wolfgang F.E. Preiser สำำ�นักพิิมพ์์ McGraw-Hill, 2011

การใช้้ภููมิปััญญาไทยและการแพทย์์ทางเลืือกในการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ
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การใช้้ภููมิิปััญญาไทยและการแพทย์์ทางเลืือกในการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ

กองวิิชาการและแผนงาน

กรมการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก

การแพทย์แผนไทย
	 การแพทย์์แผนไทยเป็็นการแพทย์์แบบองค์์รวมเกี่่�ยวข้้องกัับวิิถีีชีีวิิตของคนไทยโดยอาศััยแนวทางของ

พระพุุทธศาสนาเป็็นหลัักและยัังเกี่่�ยวข้้องกัับพิิธีีกรรมตามธรรมชาติิมีีแบบแผนเป็็นวััฒนธรรมในการดำำ�รงชีีวิิต

ตามทฤษฎีีของการแพทย์์แผนไทยนั้้�น มิิได้้มองความเจ็็บป่่วยเป็็นเพีียงแค่่โรค แต่่เช่ื่�อว่่าความเจ็็บป่่วยไข้้ได้้ป่่วย

ของมนุุษย์์มาจากสิ่่�งที่่�เหนืือธรรมชาติิ โดยมีีสาเหตุุมาจากอิิทธิิพลดัังต่่อไปนี้้�

	 1.	มููลเหตุุธาตุทั้้�ง 4 (ธาตุสมุฏฐาน)

	 สิ่่�งมีีชีีวิิตที่่�เกิิดมาล้้วนประกอบด้้วยธาตุุทั้้�ง 4 อัน ได้้แก่่ ดิน น้ำำ�� ลม ไฟ ที่่�เรีียกว่่า สมุุฏฐานธาตุุซ่ึ่�งอยู่่�ในภาวะสมดุุล

เกี่่�ยวข้้องกัันและกัันโดยแบ่่งรายละเอีียดดังนี้้� ธาตุุดิิน 20 ประการ ธาตุุน้ำำ�� 12 ประการ ธาตุุลม 6 ประการ และธาตุุไฟ

4 ประการ

	ธาตุ ดิิน (ปถวีีธาตุ) คืือ องค์์ประกอบของสิ่่�งมีีชีีวิิตที่่�มีีลัักษณะเป็็นของแข็็งมีีความคงรููป เช่่น อวััยวะต่่าง ๆ

ธาตุุดิิน โดยส่่วนใหญ่่มีี 20 ประการ ได้้แก่่ ผม ขน เล็็บ ฟัน หนััง เนื้้�อ เส้้นเอ็็น กระดููกเยื่่�อในกระดููก ม้้าม หัวใจ ตับ 

พัังผืืด  ไต  ปอด  ไส้้ใหญ่่ ไส้้น้้อย อาหารใหม่่ อาหารเก่่า สมองศีีรษะ สิ่่ �งเหล่่านี้้�จััดเป็็นธาตุุดิิน ภายในส่่วนธาตุุดิิน

ภายนอกได้้แก่่ โต๊๊ะ เก้้าอี้้� ต้้นไม้้ ดิน เป็็นต้้น

	ธาตุ น้ำำ�� (อาโปธาตุ) คืื อ องค์์ประกอบของสิ่่�งมีีชีีวิิตที่่�มีีลัักษณะเป็็นน้ำำ��เป็็นของเหลวมีคุุณสมบััติิไหลไปมา 

ซึึมซัับทั่่�วไปในร่่างกายอาศััยธาตุุดิินเพ่ื่�อการคงอยููอาศััยธาตุุลมเพ่ื่�อการเล่ื่�อนไหล ธาตุุน้ำำ��ภายในมีี 12 ประการ ไดแก 

น้ำำ��ดีี  เสลด  น้ำำ��หนอง  น้ำำ��เลืือด  น้ำำ��เหง่ื่�อ  มันข�น  น้ำำ��ตา  มันเหลว  น้ำำ��ลาย  น้ำำ��มููก  น้ำำ��ไขข�อ  น้ำำ��ปัสสาวะหรืือน้ำำ��มููตร

ธาตุุน้ำำ��ภายนอก ไดแก น้ำำ��ฝน น้ำำ��ท่า น้ำำ��หรืือของเหลวในสิ่่�งแวดล�อมทั้้�งหลายภายในดิินมีีน้ำำ��ซึึมซัับอยู่่�ใหความชุ่่�มช่ื่�น

แกดินและตนไม

	ธาตุ ลม (วาโยธาตุ) คืือ องคประกอบของสิ่่�งมีีชีีวิิต มีลัักษณะเคลื่�อนไหวไดมีคุุณสมบััติิ คืือ ความเบาเป็นสิ่่�ง

ที่่�มีีพลัังทำำ�ให�ร่างกายมีีการเคลื่่�อนไหว  เดิินนั่่�งนอนคููเหยีียดไดธาตุุลมย่อมอาศััยดิินและธาตุุน้ำำ��เป็นเครื่่�องนำำ�พาพลััง 

และขณะเดีียวกันธาตุุลมพยุุงดิินและทำำ�ใหน้ำำ��เคลื่�อนไหวไปมาไดธาตุุลมที่่�สำำ�คัญมีี 6 ประการ จัดเป็นธาตุุลมภายใน

ไดแก ลมพััดจากเบื้้�องล่างสููเบื้้�องบน  ลมพััดจากเบื้้�องบนสููเบื้้�องต่ำำ�� ลมพััดอยููในท�องนอกลำำ�ไส ลมพััดในกระเพาะและ

ลำำ�ไส  ลมพััดทั่่�วร่างกาย ลมหายใจเข�าออก ลมภายนอก ไดแก  ลมตางๆ ลมบก ลมทะเล ลมที่่�พััดอันเป็นปกติิของ

โลก หรืืออากาศที่่�มีีการเคลื่�อนไหวไปมานั่่�นเอง

	 ธาตุไฟ (เตโชธาตุ) คืือ องคประกอบของสิ่่�งมีีชีีวิิต มีลัักษณะที่่�เป็นความร�อน มีคุุณสมบััติิเผาผลาญให�แหลกสลาย

ไฟทำำ�ให�ลมและน้ำำ��ในร่างกายเคลื่�อนที่่�ดวยพลัังแห่งความร�อนอัันพอเหมาะ ไฟทำำ�ใหดินอุุ่น คืือ อวััยวะ ตาง ๆ ไม่เน่า 

ไฟภายในมีี 4 ประการ ไดแก ไฟทำำ�ให�ร่างกายอบอุุ่น ไฟทำำ�ให�ร�อนระส่ำำ��ระสาย ไฟทำำ�ใหร่างกายเหี่่�ยวแห�งทรุุดโทรม

ไฟย่อยอาหาร ไฟภายนอก ไดแก ความร�อนตางๆ จากภายนอก เช่น ความร�อนจากดวงอาทิิตย ไฟที่่�จุุดขึ้้�นหรืือ

พลัังความร�อนอ่ื่�นๆ ที่่�มีีคุุณสมบััติิเผาผลาญตางๆ
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อิิทธิิพลของฤดููกาล (อุุตุุสมุฏฐาน)
	 อุุตุุสมุุฏฐาน คืือ ฤดููตางๆ มีผลทำำ�ให�ร่างกายแปรปรวน โดยชวงรอยตอระหวางฤดููกาล เช่น ฤดููหนาวตอ

ฤดููร้้อน ความเย็็นจะเจืือผานเข�าไปและความร�อนเริ่่�มเจืือผานเข�ามาฤดููร�อนตอฤดููฝน ความร�อนย่อมเจืือเข�า มีผลตอ

ธาตุุลมที่่�กำำ�ลังมามีีผลกระทบ และธาตุุลมย่อมเจืือเข�ากระทบร�อนดวย ฤดููฝนตอฤดููหนาว เม่ื่�อถึึงอากาศหนาวกำำ�ลังมา 

ละอองฝนปลายฤดููฝนและธาตุุลมเจืือเข�าสููความเย็็น ในขณะที่่�ความหนาวเย็็นตนฤดููหนาว เริ่่�มเจืือเข�ามารัับลมปลาย

ฤดููฝนสภาวะดัังกล่าวมนุุษยตองปรัับตััวเป็นอย่างมากปีแลวปีเล่าหากปรัับตััวไม่ได จะเกิิดเสีียสมดุุลทำำ�ให�เจ็็บปวยร่างกาย

จึึงตองพยายามปรัับตััวให�เข�ากัับฤดููกาลตางๆ ซ่ึ่�งมีี 3 ฤดููคืือ

 	 1. ฤดููร�อนเจ็็บปวยดวยธาตุุไฟ

 	 2. ฤดููฝนเจ็็บปวยดวยธาตุุลม

 	 3. ฤดููหนาวเจ็็บปวยดวยธาตุุน้ำำ��

 

อายุุท่ี่�เปลี่่�ยนไปสามวัย (อายุุสมุฏฐาน)
	 ร่างกายมนุุษยจะเปลี่่�ยนแปลงไปตามอายุุขััยแบ่งเป็น 3 วัยคืือ

	 •	ปฐมวััย (แรกเกิิด – 16 ป ) เกิิดโรคทางธาตุุน้ำำ��

	 •	 มััชฌิิมวััย (อายุุ 16 – 32 ปี) เกิิดโรคทางธาตุุไฟ

	 •	ปจฉิมวััย (อายุุตั้้�งแต 32 ปขึ้้�นไป) เกิิดโรคทางธาตุุลม

	 เรามัักไดยิินเสมอวาเลืือดจะไปลมจะมา เป็นอาการของผููที่่�จะย่างสููวัยปจฉิิมวััยบางคนอาจสงสััยวาเหตุุใด

จึึงแบ่่งวััยให�แก่เร็็ว คืือ 32 ทั้้�งนี้้�เพราะธาตุุทั้้�ง 4 จะทยอยกัันเส่ื่�อม แมจะยัังไม่แสดงอาการชััดเจน ซ่ึ่�งการแพทยแผนปจจุบันั

ก็็ยอมรัับวา ความแข็็งแรงของกล�ามเนื้้�อเริ่่�มเส่ื่�อมเม่ื่�ออายุุเกิิน 32 ป ปจจุบัันสวนใหญ เข�าใจวาผููสููงอายุุคืือผููมีอายุุ 60 ปีแลว

จึึงเริ่่�มส่งเสริิมสุุขภาพผููสููงอายุุซึ่่�งอาจสายเกิินไป การแบ่งวััยแบบไทย ๆ  เป็็นการเตืือนสติิไม่ให�ประมาทในการดำำ�รง

ชีีวิิตให�เริ่่�มรอบคอบในการกิินอยููหลัับนอน หลีีกเลี่่�ยงพฤติิกรรมที่่�ไมถููกตอง นอกจากนี้้�แพทย์แผนไทยยัังใช�อายุุ

สำำ�หรัับการจััดยาที่่�แตกตางกัันอีีกดวย เช่น วัยชราตองจััดยาที่่�คำำ�นึึงถึึงธาตุุลมมากกวาธาตุุอ่ื่�น เป็นตน

สถานท่ี่�ถิ่่�นท่ี่�อยู่่�อาศัย (ประเทศสมุฏฐาน) 
	 ที่่�อยููอาศัยัหรืือสิ่่�งแวดล�อมเรีียกวาประเทศสมุุฏฐานย่อมมีผีลตอชีีวิิตความเป็นอยููและสุุขภาพ ไดแก ประเทศร้้อน

สถานที่่�ที่่�เป็นภููเขาสููง  เนิินผามัักเจ็็บปวยด้้วยธาตุุไฟ  ประเทศอุุ่น  สถานที่่�ที่่�เป็นน้ำำ��ฝนกรวดทรายเป็นที่่�เก็็บน้ำำ��ไม่อยูู

มัักเจ็็บปวยดวยธาตุุน้ำำ�� ประเทศเย็น็ สถานที่่�ที่่�เป็นน้ำำ��ฝนโคลนตมมีฝีนตกชุกุ มักเจ็็บปวยดวยธาตุุลมและประเทศหนาว

สถานที่่�ที่่�เป็นน้ำำ��เค็็มมีีโคลนตมขึ้้�นชื้้�นแฉะ ได้้แก่่ ชายทะเล มักเจ็็บปวยดวยธาตุุดิิน

อิิทธิิพลของกาลเวลา (กาลสมุฏฐาน)
	 กาลสมุุฏฐาน คืือ สาเหตุุของการเกิิดโรคอันเน่ื่�องจากเวลา คืือ การเปลี่่�ยนแปลงทุุก 24 ชั่่�วโมง ในรอบ 1 วันั

การที่่�โลกหมุนุรอบตัวัเองทำำ�ให�เกิดิกลางวันัและกลางคืืน และน้ำำ��ขึ้้�นน้ำำ��ลงเกิดิดวยอิิทธิิพลจากแรงดึึงดููดของดวงจันัทร 

ยามใดเกิิดจันทรุุปราคาหรืือสุุริิยุุปราคามัักเกิิดปรากฎการณ์ทางธรรมชาติิบนโลกมนุุษย เช่น น้ำำ��ท่่วมแผนดิินไหว 

สิ่่�งมีีชีีวิิตจะไดรับผลกระทบเพีียงใดเป็นเร่ื่�องที่่�น่าศึึกษาอย่างยิ่่�งยัังมีีดวงดาวอื่�นๆ อีกมากมายที่่�คนโบราณไดสังเกต

สรุุปข�อมููลถึึงอิิทธิิพลไวในตำำ�ราสุุริิยยาตร
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การหมุุนรอบตััวเองของโลกใน 24 ชั่่�วโมง เกิิดการแปรปรวนของธาตุตาง ๆ แตกตางกัันไป คืือ
	 เวลา 06.00-10.00 น. 18.00-22.00 น. ธาตุุน้ำำ��กระทำำ�โทษ มักมีีอาการน้ำำ��มููกไหลหรืือท�องเสีีย

	 เวลา 10.00-14.00 น. 22.00-02.00 น. ธาตุุไฟกระทำำ�โทษ มักมีีอาการไข�หรืือแสบท�องปวดท�อง

	 เวลา 14.00-18.00 น. 02.00-06.00 น. ธาตุุลมกระทำำ�โทษ มักมีีอาการวิิงเวีียนปวดเม่ื่�อยอ่อนเพลีีย

เป็นลมในยามบ่าย

พฤติิกรรมมููลเหตุุก่่อโรค
	 ในปจจุบัันมีีผููปวยดวยโรคทางพฤติิกรรมมากขึ้้�น ทั้้�งนี้้�เกิิดขึ้้�นดวยการรููเท่าไมถึึงการณ์และเกิิดจากการตามใจ

ตนเอง ไมวาจะเป็นการกิินอาหาร การมีีพฤติิกรรมที่่�ก่อโรค เช่น การสำำ�ส่อนทางเพศ การติิดสิ่่�งเสพติิดตาง ๆ  ล้้วนเกิิด

จากความอ่อนแอทางจิิต การยึึดติดในกิิเลสตััณหา คนโบราณทราบวาการเจ็็บปวยมีีสาเหตุุจากพฤติิกรรมจึึงไดสอน

ใหยึึดหลัักมััชฌิิมาปฏิิปทา คืือ การเดิินสายกลางดัังในคััมภีีร์โรคนิทานและในตำำ�ราอ่ื่�น ๆ พอสรุุปไดดังนี้้�

	 1. กินอาหารมากหรืือน�อยเกิินไปกิินอาหารบููดหรืืออาหารที่่�ไม่เคยกิินกิินอาหารไมถููกกัับธาตุุไมถููกกัับโรค

	 2. ฝนอิิริิยาบถไดแก่การนั่่�งยืืนเดิินนอนไม่สมดุุลกัันทำำ�ให�โครงสร�างร่างกายเสีียสมดุุลและเส่ื่�อมโทรม

	 3. อากาศไม่สะอาดอยููในอากาศร�อนหรืือเย็็นเกิินไป

	 4. การอดไดแก่การอดข�าวอดนอนอดน้ำำ��ขาดอาหาร

	 5. การกลั้้�นอุุจจาระปัสสาวะ

	 6. ทำำ�งานเกิินกำำ�ลังมากหรืือมีีกิิจกรรมทางเพศมากเกิินไป

	 7. มีความโศกเศร�าเสีียใจหรืือดีีใจจนเกิินไปขาดอุเบกขา

	 8. มีโทสะมากเกิินไปขาดสติิ

การดููแลสุุขภาพด้้วยหลัักธรรมานามัย
	 หลัักธรรมานามััย โดย ศ.นพ.อวย เกตุุสิิงห เป็นผููคิดคน 

	 ธรรมานามััย คืือ การสาธารณสุุขมููลฐานของการแพทย์แผนไทย สามารถประยุุกตใช�ไดทุกชาติิทุุกศาสนา 

เพ่ื่�อกระจายความรููเร่ื่�องสุุขภาพสููชุุมชนและปจเจกชนให�สามารถพึ่่�งพาตนเองได ธรรมานามััย หมายถึึง ระบบการ

สร�างเสริิมสุุขภาพดวยวิิถีีธรรมชาติิใหความสำำ�คัญตอสิ่่�งที่่�มีีผลกระทบตอสุุขภาพในทุุกดานทั้้�งทางดานร่างกาย 

ดานจิิตใจ ดานอารมณ ดานสัังคม และสิ่่�งแวดล�อม

	 ธรรมานามััยมีีองคประกอบ 3 สวน ไดแก่่

	 1. กายานามััย คืือ การส่งเสริิมสุุขภาพทางกาย

 	 2. จิิตตานามััย คืือ การส่งเสริิมสุุขภาพทางจิิตใจ

 	 3. ชีวิิตานามััย คืือ การส่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตและครอบครัว
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กายานามััย

	 กายานามัย คืือ การส่งเสริิมสุุขภาพทางกาย 2 อย่าง ไดแก่่

	 1.1 การบริิโภคอาหาร ควรรับัประทานอาหารให�พอดีีไม่มากและน�อยเกิินไป ตามหลักัทฤษฎีีการแพทย์แผนไทย

ควรรัับประทานให�หลากหลายและครบทุุกรส เพ่ื่�อจะไดชวยปรัับธาตุุทั้้�ง 4 ให�สมดุุล สิ่่�งสำำ�คัญตองคำำ�นึึงถึึงความเหมาะสม

ของวััย เวลา ธาตุุและโรคที่่�เป็น เช่น บุุคคลที่่�อยููในวััยชรามัักเจ็็บปวยดวยโรคลม ท�องอืืด ท�องเฟอ จึึงไม่สมควร

รัับประทานอาหารรสมันัและอาหารที่่�ย่อยยาก ชวงเวลาเช�ามืืดเป็นเวลาที่่�มัักเกิิดเสมหะ ไมควรรัับประทานรสหวานมันั

เน่ื่�องจากจะทำำ�ใหมีเสมหะมาก

อาหารประจำำ�ธาตุเจ้้าเรืือน

	 อาหารของผููท่ี่�มีีธาตุดิินเปนธาตุเจาเรืือน

	 รสอาหาร ควรรัับประทานอาหารรสฝาด รสหวาน รสมััน รสเค็็ม เช่น ฝรั่่�งดิิบ หัวปลีี กลวย มะละกอ

เผืือก ถั่่�วพูู กะหล่ำำ��ปลีี ผักกะเฉดฯลฯ

	ส รรพคุณของอาหาร

	 อาหารรสฝาด	 ชวยสมานปดธาตุุหากรัับประทานมากเกิินไปทำำ�ใหฝดคอท�องอืืดท�องผููก

	 อาหารรสหวาน	 ซึึมซาบไปตามเนื้้�อ ทำำ�ใหชุมช่ื่�นบำำ�รุงกำำ�ลัง หากรัับประทานมากเกิินไป ทำำ�ใหกำำ�เริิบ 

	 	 งวงนอน เกีียจคร�าน

	 อาหารรสมััน	 แก�เส�นเอ็็นพิิการปวดเสีียว ขัดยอกกระตุุก

	 อาหารรสเค็็ม	 ซึึมซาบไปตามผิิวหนััง ประดง ชา คัน หากรัับประทานมากเกิินไป ทำำ�ใหมีอาการกระหายน้ำำ��

	ตั วอยางอาหาร

	 อาหารเช�า	 ข�าวตม ถั่่�วลิสงคั่่�วเกลืือ กุ�งหวาน ถั่่�วงอกผััดเตาหููเหลืือง

	 อาหารกลางวััน	 วุุ�นเส�นผััดไทย ขนมจีีนน้ำำ��พริิก หมี่่�กะทิิ ข�าวซอยไก่่

	 อาหารเย็็น	 แกงจืืดเตาหูู แกงเผ็็ดไก่ใสฟกทอง ปลากุุเลาเค็็มทอด แกงอ่อมไก ยำำ�ถั่่�วพูู แกงแคไก่่

	 	 หลนเตาเจี้้�ยว ยำำ�หัวปลีี 

	 ผัักจิ้้�ม	 หััวปลีี ยอดกระถิิน ใบบััวบก ยอดมะมวงหิิมพานต

	 ผลไม�	 ฝรั่่�ง กลวยน้ำำ��วา มะละกอ มะมวงสุุก มังคุุด เงาะ ลำำ�ไย

	 เครื่�องด่ื่�ม	 น้ำำ��ฝรั่่�ง น้ำำ��ฟกทอง น้ำำ��แตงโม น้ำำ��เตาหูู

	 ของหวาน	 ถั่่�วเขีียวตม กลวยน้ำำ��วาน่ึ่�ง มะพร�าวขููด กลวยหัักมุุกเผา ฟกทองน่ึ่�ง มะพร�าวขููด 

	 	 กลวยบวชชีี

	 อาหารของผููท่ี่�มีีธาตุน้ำำ��เปนธาตุเจาเรืือน

	 รสอาหาร 	 ควรรัับประทานอาหารรสเปรี้้�ยว เช่น มะเขืือเทศ ส�มโอ สับปะรด มะนาว ส�มเขีียวหวาน

 	 	 ยอดมะพร�าวอ่อนหลีีกเลี่่�ยงอาหารรสมัันจััด
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	ส รรพคุณของอาหาร 

	 อาหารรสเปรี้้�ยว	 แก�เสมหะพิิการ กัดฟอกเสมหะ กระตุุ�นน้ำำ��ลาย เจริญอาหาร หากรัับประทานมากเกิินไป

	 	 ทำำ�ให�ท�องอืืดแสลงแผลร�อนใน

	ตั วอยางอาหาร

	 อาหารเช�า	 ข�าวตม ยำำ�กุ�งแห�ง ซีเช็็กไฉ่่ กระเทีียมดองผััดไข

	 อาหารกลางวััน	 ไก่ย่างส�มตำำ� ลาบปลาดุุก ตมแซ่่บ ข�าวยำำ�ปักษ์ใต้้ ข�าวคลุกกะปิิ กวยเตี๋๋�ยวตมยำำ�สุโขทััย

	 อาหารเย็็น	 ตมยำำ�ไก่ใบมะขามอ่อน น้ำำ��พริิกปลาย่าง ผัดเปรี้้�ยวหวานปลากะพง แกงส�มผัักบุุ�ง 

	 	 มะขามสด ปลาทอด ยำำ�ทะเล

	 ผัักจิ้้�ม 	 ยอดมะขามอ่อน ยอดมะกอก ยอดผักแตว

	 ผลไม�	 สัับปะรด ส�มเขีียวหวาน ส�มโอ มะเฟอง ลางสาด มะมวงดิิบ

	 เครื่�องด่ื่�ม	 น้ำำ��ส�ม น้ำำ��มะนาว น้ำำ��กระเจี๊๊�ยบ น้ำำ��ระกำำ� น้ำำ��สับปะรด

	 ของหวาน 	 กระท�อนลอยแกว ส�มลอยแกว สับปะรดลอยแกว

	 อาหารของผููท่ี่�มีีธาตุลมเปนธาตุเจาเรืือน

	 รสอาหาร 	 ควรรัับประทานอาหารรสเผ็็ดร�อน เช่น กะเพรา โหระพา ตะไคร�ข่า กระเทีียม คื่�นช่่าย ขิง 

	 	 ยี่่�หร่่า ฯลฯ หลีีกเลี่่�ยงอาหารรสหวานจััด

	ส รรพคุณของอาหาร

	 อาหารรสเผ็็ดร�อน	 แก้้โรคในกองลม ลมจุุกเสีียด ปวดท�อง ลมปวง หากรัับประทานมากเกิินไป

		  ทำำ�ใหเกิิดอาการอ่อนเพลีียและเผ็็ดร�อน

	ตั วอยางอาหาร

	 อาหารเช�า	 ข�าวตม ขิงดอง เตาเจี้้�ยว ผัดผักบุุ�งไฟแดง ยำำ�ปลาทููน่าใส่หอมใหญ โจกหมููใสขิง

	 อาหารกลางวััน	 วุุ�นเส�นผััดขี้้�เมา ข�าวผัดน้ำำ��พริิกลงเรืือ ขนมจีีนน้ำำ��ยา ขนมจีีนแกงเขีียวหวาน

	 อาหารเย็็น	 แกงเลีียง ไกผัดขิงสด ปลาทอดราดพริิก แกงป่าใส่ปลาช่อน น้ำำ��พริิกลงเรืือ ผัดพริิกขิิง		

	 	 ปลาทูู ตมส�มปลาทููสด ยำำ�รวมมิิตรทะเล ไกผัดพริิกหยวก

	 ผัักจิ้้�ม	 ใบชะพลูู ขมิ้้�นขาว ผักแขยง ผักชีีล�อม ใบสะระแหน ใบแมงลััก ใบโหระพา

	 ผลไม�	 ชมพูู แตงโม แตงไทย

	 เครื่�องด่ื่�ม 	 น้ำำ��ขิง น้ำำ��ตะไคร

	 ของหวาน	 เตาฮวยน้ำำ��ขิง บัวลอยน้ำำ��ขิง มันตมน้ำำ��ตาลใสขิง ขนมเทีียนไส�เค็็ม

	 อาหารของผููท่ี่�มีีธาตุไฟเปนธาตุเจาเรืือน

	 รสอาหาร 	 ควรรัับประทานผััก และผลไมที่่�มีีรสขม รสเย็็น รสจืืด เช่น สะเดา แตงโม หัวผักกาด

 	 	 ฟกเขีียว แตงกวา คะน�า มะเขืือ ฯลฯ หลีีกเลี่่�ยงอาหารรสเผ็็ดร�อน
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	ส รรพคุณของอาหาร

	 อาหารรสขม	 แก�โลหิิตเป็นพิิษ ดีีพิิการ เพ�อคลั่่�งหากรัับประทานมากทำำ�ใหกำำ�ลังตก อ่อนเพลีีย

	 อาหารเย็็น	 แก�ไข แก�ร�อนใน แก�ไขพิษ แก�ไข�เพ่ื่�อกำำ�เดาดัับพิิษร�อน

	ตั วอยางอาหาร

	 อาหารเช�า	 ซุุปรากบััวเห็็ดหอม ตุุ๋นมะระซี่่�โครงหมููข�าวตม ใบปอผััด ปลาใบขนุุนน่ึ่�งจิ้้�มเตาเจี้้�ยว

 	 	 ตมจัับฉ่าย

	 อาหารกลางวััน	 ข�าวแช่่ ข�าวราดหน�าไก่่ กวยเตี๋๋�ยวน้ำำ��สุโขทััย

	 อาหารเย็็น	 แกงขี้้�เหล็็ก ห่อหมกใบยอ น้ำำ��ปลาหวานสะเดา ปลาดุุกย่าง แกงจืืดตำำ�ลึึงหมููสับ 

	 	 แกงปลาดุุก ใส่มะระ ปลาช่อนผััดขึ้้�นฉ่่าย ผัดมะเขืือยาว

	 ผัักจิ้้�ม	 ถั่่�วพููแตงกวา ถั่่�วฝกยาว ผักกาดขาว กะหล่ำำ��ปลีี ผักบุุ�ง ใบบััวบก กระเจี๊๊�ยบมอญ กุม 

	 	 ดอกขจร ชะอม บัวสาย ผักกะเฉด ผักกููด ผักขม ผักชีีฝรั่่�ง

	 ผลไม�	 ชมพูู แตงโม มะละกอ แตงไทย ลููกตาลอ่อน

	 เครื่�องด่ื่�ม	 น้ำำ��บัวบก น้ำำ��ใบเตย น้ำำ��เก๊กฮวย น้ำำ��มะตููม น้ำำ��แตงโม

	 ของหวาน	 เฉากวย รากบััวตมใส่เม็็ดบัว เตาฮวยฟรุตสลััด

เครื่�องด่ื่�มสมุนไพรตามธาตุเจ้้าเรืือน

	 น้ำำ��ดื่�มเป็นปจจัยสำำ�คัญตอการดำำ�รงชีีวิิตมนุุษยภููมิปัญญาพื้้�นบ�านไทย ไดนำำ�น้ำำ��สมุุนไพรมาเป็น เครื่�องด่ื่�มชวย

คลายร�อน ดับกระหาย และยัังชวยปรัับธาตุุบำำ�รุงสุุขภาพ และป้องกัันโรค หรืืออาการเจ็็บปวยบางอย่างได เน่ื่�องจาก

ในน้ำำ��สมุุนไพร มีวิิตามิิน และสารหลายชนิิดที่่�มีีฤทธิ์์�ในการป้องกัันโรค น้ำำ��สมุุนไพรไดรับความนิิยมมากขึ้้�นโดยมีีการปรัับ

ประยุุกตนำำ�ผักและผลไมทำำ�เป็นเครื่�องด่ื่�มเพ่ื่�อสุุขภาพ ตามทฤษฎีีการแพทย์แผนไทย 

	 1. ธาตุุดิิน ควรรัับประทานอาหารรสฝาดหวานมัันเค็็ม เครื่�องด่ื่�มสมุุนไพรที่่�เหมาะสมกัับคนธาตุุดิิน ไดแก

	 	 - รสฝาด เช่น น้ำำ��ฝรั่่�ง น้ำำ��มะตููม น้ำำ��มะกอก น้ำำ��มะขามป้อม น้ำำ��ลููกหวา

 	 	 - รสหวาน เช่น น้ำำ��แตงโม น้ำำ��มะละกอ น้ำำ��กลวยหอม น้ำำ��ขนุุน น้ำำ��เงาะ น้ำำ��น�อยหน่า น้ำำ��ละมุุด น้ำำ��ลำำ�ไย น้ำำ��อ�อย

 	 	 - รสมััน เช่น น้ำำ��กระเจี๊๊�ยบ น้ำำ��ข�าวโพด น้ำำ��ฟกทอง น้ำำ��แหว

	 2. ธาตุุน้ำำ�� ควรรัับประทานอาหารรสเปรี้้�ยวและขม เครื่�องด่ื่�มสมุุนไพรที่่�เหมาะสมกัับคนธาตุุน้ำำ�� ไดแก

	 	 - รสเปรี้้�ยว เช่น น้ำำ��มะขาม น้ำำ��มะนาว น้ำำ��กระเจี๊๊�ยบแดง น้ำำ��มะยม น้ำำ��ส�มโอ น้ำำ��มะเขืือเทศ น้ำำ��สับปะรด

น้ำำ��ส�ม น้ำำ��องุุ่น น้ำำ��ชมพูู น้ำำ��สตรอเบอรี่่� น้ำำ��มะปราง น้ำำ��มะเฟอง

 	 	 - รสขม เช่น น้ำำ��มะระขี้้�นก น้ำำ��เห็็ดหลิินจืือ น้ำำ��ใบบััวบก

	 3. ธาตุุลม ควรรัับประทานอาหารรสเผ็็ดร�อนเครื่�องด่ื่�มสมุุนไพร ที่่�เหมาะสมกัับคนธาตุุลม ไดแก่่ 

น้ำำ��กระเพรา น้ำำ��ขิง น้ำำ��ตะไครน้ำำ��กานพลูู

	 4. ธาตุุไฟ ควรรัับประทานอาหารรสขมหอมเย็็น (สุุขุุม) และจืืด เครื่�องด่ื่�มสมุุนไพรที่่�เหมาะสมกัับคน

ธาตุุไฟ ไดแก

	 	 - รสขม เช่น น้ำำ��มะระขี้้�นก น้ำำ��เห็็ดหลิินจืือ น้ำำ��ใบบััวบก

	 	 - รสหอมเย็็น เช่น น้ำำ��ใบเตย น้ำำ��เม็็ดแมงลััก น้ำำ��แตงไทย น้ำำ��มะพร�าว น้ำำ��รากบััว น้ำำ��ลููกจาก น้ำำ��ลููกตาลอ่อน

	 	 - รสจืืด เช่น น้ำำ��ผักคะน�า น้ำำ��ตำำ�ลึึง น้ำำ��แตงกวา น้ำำ��คื่�นช่่าย น้ำำ��ดอกคำำ�ฝอย น้ำำ��วานหางจระเข้้ น้ำำ��ผักกวางตุุ�ง
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การบริิหารกาย
	 การออกกำำ�ลัังกาย 

	 การบริิหารร่่างกายด้้วยท่่าฤาษีีดััดตนสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ เป็นการสร�างสุุขภาพทางกายดวยท่าบริิหารตาง ๆ  

จะทำำ�ให้้กล�ามเนื้้�อแข็็งแรง และชวยบรรเทาอาการของโรคบางอย่างไดเช่น การบริิหารร่างกายดวยท่าฤๅษีดััดตน 15 ท่า

ซ่ึ่�งสถาบัันการแพทย์แผนไทยส่งเสริิมใหนำำ�มาใช�ในการออกกำำ�ลังกายในชีีวิิตประจำำ�วัน เพ่ื่�อคลายความเม่ื่�อยล�าของร่างกาย

	 ประโยชน์การบริิหารร่่างกายด้้วยท่่าฤาษีีดััดตนสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

	 1. ช่วยให้้การเคลื่�อนไหวตามธรรมชาติิของแขนหรืือข้้อต่่อต่่างๆ เป็็นไปอย่่างคล่องแคล่ว มีการเน้้นการนวด 

โดยบางท่่าจะมีีการกดหรืือบีีบนวดร่วมไปด้้วย

	 2. ทำำ�ให้้โลหิิตหมุุนเวีียน เลืือดลมเดิินได้้สะดวก นับเป็็นการออกกำำ�ลังกายที่่�สามารถกระทำำ�ได้้ทุกอิิริิยาบถ

ของคนไทย

	 3. เป็็นการต่่อต้้านโรคภัย บำำ�รุงรัักษาสุุขภาพให้้มีอายุุยืืนยาว

	 4. มี การใช้้สมาธิิร่่วมด้้วยจะช่่วยยกระดัับจิิตใจให้้พ้้นอารมณ์์ขุ่่�นมััว  หงุุดหงิิด คว ามง่่วง คว ามท้้อแท้้ 

ความเครียด และช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพของการหายใจหากมีีการฝึึกหายใจให้้ถููกต้้อง

หมายเหตุุ การฝึึกปฏิิบััติิสามารถศึึกษาได้้ใน กายบริิหารฤาษีีดััดตน กรมการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก

การออกกำำ�ลังกายแบบโยคะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ ผู้้�สููงอายุุควรจะออกกำำ�ลังกายสม่ำำ��เสมอ เป็็นประจำำ�ตามสภาพร่่างกาย 

ท่่าบริิหารแบบโยคะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุนี้้�เราได้้นำำ�มาดััดแปลงให้้ง่่ายขึ้้�นและใช้้เก้้าอี้้�มีีพนัักช่่วยจะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถ

ฝึึกได้้ไม่่ยาก ในผู้้�สููงอายุุควรจะหลีีกเลี่่�ยงท่่าที่่�ยาก เพราะจะทำำ�ให้้เกิิดอาการบาดเจ็็บได้้จะต้้องดััดแปลงให้้เหมาะสม

	ข้้ อแนะนำำ�ก่่อนการฝึึก

	 •	 ผู้้�สููงอายุุควรฝึึกภายใต้้การควบคุุมดููแลของผู้้�ฝึึกสอนในระยะแรกจนเข้้าใจและสามารถฝึึกได้้เองที่่�บ้้าน

	 •	 ควรฝึึกท่่าต่่างๆ ช้้าๆ เท่่าที่่�จะทำำ�ได้้ ท่าไหนยากเกิินไปก็็ให้้งดไปก่่อน แล้้วค่อยๆ ฝึึกเพิ่่�มขึ้้�นในภายหลััง 

ในผู้้�สููงอายุุเราใช้้ท่าฝึึกง่่ายๆ ก็เพีียงพอที่่�จะทำำ�ให้้สุขภาพดีีได้้ การฝึึกเป็็นประจำำ�ทุกวัันอย่่างสม่ำำ��เสมอเป็็นเร่ื่�องสำำ�คัญ

	 •	 ในขณะฝึึกหากมีอีาการเหนื่่�อยให้้หยุดุนั่่�งพัักจนหายเหนื่่�อยแล้้วค่อ่ยฝึึกต่่อ ไม่่ควรฝึึกต่่อเน่ื่�องกัันไปตลอด

	 •	 ควรฝึึกก่่อนรัับประทานอาหาร หรืือหลัังรัับประทานอาหาร ประมาณ 2 – 3 ชั่่�วโมง สวมเสื้้�อผ้้าหลวม ๆ  

ไม่่ให้้รัด กางเกงยืืด เสื้้�อยืืด จะเหมาะสำำ�หรัับการฝึึก

	 •	 ถ่่ายอุุจจาระ ปัสสาวะ ก่อนการฝึึก ขณะฝึึกถ้้ามีีอาการปวดต้้องหยุุดฝึึกและขัับถ่่ายให้้เรีียบร้้อย

หมายเหตุุ	 1. ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีโรคประจำำ�ตัวควรจะฝึึกด้้วยความระมััดระวััง

	 	 2. การฝึึกปฏิิบััติิสามารถศึึกษาได้้ใน คู่่�มืือโยคะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ กองการแพทย์์ทางเลืือก 

	 	 	 กรมการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก

	 การบริิหารกายจิตแบบชี่่�กง ชี่่�กง หมายถึึง วิิธีีปฏิิบััติิเพ่ื่�อเร่่งหมุุนเวีียนและทำำ�งานกัับ “ชี่่�” หรืือพลัังชีีวิิต

ภายในร่่างกาย การปฏิิบััติิชี่่�กงนั้้�นเพ่ื่�อประโยชน์์ทางรัักษาสุุขภาพเพื่่�อฝึึกจิิตใจและเป็็นส่่วนหนึ่่�งของศิิลปะการต่่อสู้้�

ของประเทศจีีน
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	 ประโยชน์ของการฝึึกชี่่�กง ช่วงกว่่า 10 ปีที่่�ผ่่านมาได้้มีผลงานวิิจััยถึึงผลของการฝึึกฝนตนเองอยู่่�มากมาย ได้้แก่่ 

	 •	 ผลของจิิตใจ จิิตใจที่่�สงบสบายคลายเครียดและลดความวิิตกกัังวล อาการนอนไม่่หลัับ

	 •	 ผลของสมาธิิ สมาธิิที่่�เกิิดระหว่่างการฝึึกจะทำำ�ให้้สมองปลอดโปร่่งผ่่อนคลาย ปรัับการทำำ�งานของระบบประสาท

ลดการทำำ�งานของหััวใจ ความดัันเลืือดลดลง

	 •	 ผลของการฝึึกหายใจ ประสิิทธิิภาพการหายใจดีีขึ้้�นสามารถแลกเปลี่่�ยนออกซิิเจนและขัับคาร์์บอนไดออกไซด์

ได้้ดีีขึ้้�น

	 •	 ภููมิคุ้้�มกัันที่่�ทำำ�งานสมดุุล พบว่่า การฝึึกตนเองจะทำำ�ให้้มีการเพิ่่�มของเม็็ดเลืือดขาวในกระแสเลืือด

	 •	 ทำำ�ให้้ระบบฮอร์์โมนเกิิดการสมดุุลตั้้�งแต่่ต่่อมใต้้สมองไปจนถึึงต่่อมหมวกไต

	 •	 การออกกำำ�ลังกายที่่�ทำำ�พร้้อมกัันทั้้�งกายและจิิต จ ะทำำ�ให้้ระบบข้้อต่่อ กระดููก เส้้นเอ็็น มี ความยืืดหยุ่่�น 

ทนทาน และกล้้ามเนื้้�อแข็็งแรงมากยิ่่�งขึ้้�น

	ข้้ อควรระวััง 

	 •	 บางคนอาจจะมีีอาการคลื่�นไส้้ อาเจีียน ไข้้ขึ้้�น ท้้องเสีีย ซ่ึ่�งเราถืือว่่าเป็็นอาการปกติิ กระบวนการนี้้�เรีียกได้้ว่า

เป็็นกระบวนการของการขัับพิิษอย่่างหน่ึ่�ง (detoxification) 

	 •	 ปวดเม่ื่�อยตามตััวและเท้้า เป็็นอาการของคนที่่�ไม่่เคยออกกำำ�ลังกาย หากฝึึกต่่อเน่ื่�องประมาณ 4 – 6 ครั้้�ง 

อาการดัังกล่่าวจะหายไป

	 •	 ปวดศีรษะ เกิิดจากชี่่�ที่่�คั่่�งค้้างในบางตำำ�แหน่่งโดยเฉพาะที่่�ศีีรษะจากการเกร็็งและหายใจไม่่ถููกต้้อง

จึึงควรผ่่อนคลายขณะฝึึกและเรีียนรู้้�วิิธีีที่่�ถููกต้้อง

	 •	 สำำ�หรัับข้้อห้้ามนั้้�นที่่�สำำ�คัญ คืื อ ผู้้�ป่่วยซ่ึ่�งมีีอาการหููแว่่ว  ประสาทหลอน สั บสน ผู้้�ป่่วยเหล่่านี้้�อาจเกิิด

อัันตรายจาการฝึึกได้้

หมายเหตุ ุการฝึึกปฏิิบััติิสามารถศึึกษาได้้ในคู่่�มืือบริหิารชี่่�กงสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุ ุกองการแพทย์ท์างเลืือก กรมการแพทย์์

แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก

	 การพัักผอน การพัักผอนที่่�ดีีที่่�สุุดคืือการนอนหลัับ เป็นการผอนคลายทั้้�งร่างกายและจิิตใจแตการนอนหลัับ

พัักผอนก็็ตองคำำ�นึึงถึึงความพอดีีที่่�ร่างกายตองการ ไมควรนอนมากหรืือน�อยเกินิไป นอกจากการนอนหลับัพัักผอนแลว

วิิธีีพัักผอนและผอนคลายที่่�ดีียัังมีีอีีกหลายวิิธีีแลวแตความชอบและความพึึงพอใจของแตละคน แตที่่�จะกล่าวถึึงคืือ

วิิธีีผอนคลายกล�ามเนื้้�อร่างกายดวยภููมิปัญญาไทย คืือ การนวดผอนคลาย

	 การนวดผอนคลายและการนวดบำำ�บัดโรคเป็็นการนวดเพ่ื่�อสุุขภาพและการนวดบำำ�บัดโรคสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ 

ได้้แก่่ โรคลมจัับโปงเข่่าแห้้ง (เข่่าเส่ื่�อม) โรคอัมพฤกษ์์ อัมพาต เป็็นต้้น

	 การอบสมุุนไพร เป็นการใช�ไอน้ำำ��เดืือดที่่�ตมสมุุนไพรทำำ�ใหรููขุมขนขยาย ชวยขัับเหง่ื่�อและสิ่่�งสกปรกออกจาก 

ร่างกาย บรรเทาอาการผ่ื่�นคััน โรคผิวหนััง ทำำ�ใหผิวพรรณเปล่งปลั่่�งสดใส สมุุนไพรที่่�ใช�อบร่างกายใช�ไดทั้้�งสมุุนไพรสด

และสมุุนไพรแห�ง

	 การประคบสมุุนไพร เป็นการใชความร�อนนำำ�ตัวยาสมุุนไพรในลููกประคบไปใช�ในการคลายกล�ามเนื้้�อและ 

เส�นเอ็็น สมุุนไพรที่่�ใชทำำ�ลููกประคบใช�ไดทั้้�งสมุุนไพรสดและสมุุนไพรแห�ง ไดแก ไพล ขมิ้้�น ผิิวมะกรููด ตะไคร�บ�าน

ใบมะขาม ใบส�มป่อย เกลืือ การบููร
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จิิตตานามััย

	 การส่งเสริิมและพััฒนาจิิต 3 ประการ ไดแก่่

	 พััฒนาคุุณภาพจิิต คืือ การฝกจิิตใจใหมีคุุณธรรม มีศรััทธา มีพรหมวิิหาร 4 มีความกตััญญููกตเวทีมีีหิิริิโอตััปปะ

มีีความเคารพ อ่อนน�อมสุุภาพอ่อนโยนมีีจิิตใจกวางขวาง เสีียสละ โอบอ�อมอารีีย์์

 	 	 - คุณธรรมบุุคคล คืือ การพิิจารณาและจำำ�แนกระหวางสิ่่�งที่่�ถููกและผิิดตามเจตนาจููงใจหรืือการกระทำำ�

 	 	 - ศรััทธา คืือ ความเช่ื่�อที่่�ประกอบดวยปัญญา เช่ื่�อมั่่�นในการทำำ�คุณความดีี

	 	 - พรหมวิิหาร 4 คืือเมตตากรุุณามุุฑิิตาและอุุเบกขา

 	 	 - หิริิโอตััปปะ คืือ ความละอายและเกรงกลััวตอบาป

	 	 - พััฒนาสมรรถภาพจิิต คืือ การฝกจิิตใหมีสติิ มีสมาธิิ มีความเพีียรพยายาม บากบั่่�นอดทน มีความรัับผิิดชอบ

เข�มแข็็ง มีกำำ�ลังใจเด็็ดเดี่่�ยว ไม่หวั่่�นไหวตอโลกธรรม 8 ประการ

 	 	 - สติิ คืือ ความระลึึกไดนึึกไดความไม่เผลอ การคุุมใจไวกับกิิจหรืือกุุมจิิตไวกับสิ่่�งที่่�เกี่่�ยวข�องหรืือที่่�ปฏิิบััติิ

	 	 - สมาธิิ คืือ ความสงบ ตั้้�งมั่่�น ไมวอกแวกหวั่่�นไหว มีความใสกระจาง ราบเรีียบ มีพลััง มีความนุุ่มนวล

 	 	 - โลกธรรม 8 ประการ คืือ ลาภ-เส่ื่�อมลาภ ยศ-เส่ื่�อมยศ สรรเสริิญ-นิินทา ความสุุข-ความทุุกข์์

	 	 - พัฒนาสุุขภาพจิิต คืือ ฝกจิิตใหมีปติยิินดีีมีีความรััก มีความสุุข มองโลกในแง่ดีี ร่าเริิง เบิิกบาน สดชื่�นแจมใส

อิ่่�มใจ

	 	 - การฝกจิิต เป็นการพััฒนาเพิ่่�มความเข�มแข็็งใหกับจิิต จิิตที่่�เข�มแข็็งจะมีีพลัังตอตานสิ่่�งเลวร�ายตางๆ ได้้

แนวทางปฏิิบััติิในการฝกจิิตมหลายแนวทางสำำ�หรัับการแพทย์แผนไทยมีีแนวทางการฝก ดังนี้้�

 	 1. การสวดมนตแผเมตตา พิจารณาสัังขารและการไหวครููเพ่ื่�อพิิจารณาตามให�เกิิดศรััทธา ความเช่ื่�อมั่่�นความ

กตััญญููและความเมตตา อนิิสงคของการสวดมนต์์

	 	 - ชื่�อวาไดเข�าเฝาพระสััมมาสััมพุุทธเจา เพราะขณะสวดมนตจิิตรำำ�ลึึกถึึงพระพุุทธ พระธรรม และ

พระสงฆ์ขณะสวดมนตจิิตใจสงบปราศจากความโลภโกรธหลง

	 	 - จิิตเป็นสมาธิิเข�มแข็็งอดทน

 	 	 - ไดปัญญารููแจงเห็็นจริง ในสััจธรรมในการดำำ�เนิินชีีวิิต

 	 	 - เป็นการสั่่�งสมบุุญบารมีีจิิตใจสงบนอนหลัับไมฝนร�าย

	 	 - การสวดมนตเป็นการบริิหารร่างกายอย่างหน่ึ่�ง เช่น การยกมืือ ประนมมืือ การกราบ การเปล่งเสีียง

ทำำ�ให�ปอดขยายระบบทางเดิินหายใจดีีขึ้้�นสร�างภููมิคุุ�มกัันโรค

 	 	 - การสวดมนตเป็นหมู่่�คณะ สร�างระเบีียบและความสามััคคี

	 2. การปฏิิบััติิธรรม โดยใช�หลัักธรรมทางศาสนาที่่�สำำ�คัญ คืือ หลัักไตรสิิกขา อันเป็นที่่�พ่ึ่�งพิิงของชีีวิิต ไดแก 

ศีีล สมาธิิ และปัญญา

 	 	 - การรัักษาศีล คืือ การรัักษา กาย วาจา ใจ ให�งดเวนจากการกระทำำ� พููด หรืือคิิดในสิ่่�งที่่�เบีียดเบีียนตน

และคนอ่ื่�นอัันเป็นบาปกรรมทางกายวาจาและใจ

	 ศีีล จะมั่่�นคงดวยความคุุ�มครองของความละอายและเกรงกลััวตอบาป ศีลเป็นมาตรฐานชีีวิิต

	 สำำ�หรัับผููมุงเจริญในธรรม และเป็นรากฐานของการเจริญสมาธิิสััมมาสมาธิิย่อมเกิิดในผููมีศีีลอย่างน�อยตองมีี 

ศีีล 5 เป็นพื้้�นฐาน ไดแก่่
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	 1. เวนจากการฆ่าสััตวตัดชีวิิต ทำ ำ�ให�จิิตมีเมตตาระงัับโทสะ ซ่ึ่�งเป็นตนเหตุุแห่งการทำำ�ลายล�างกัันบุุคคล

ผููประพฤติิศีีลข้้อนี้้�จะมีีอานิิสงส์ส่งผลใหชีวิิตยืืนยาวสุขภาพแข็็งแรงปราศจากโรคภัยเบีียดเบีียน

	 2. เวนจากการลัักทรััพย์ไมยึึดเอาทรััพย์ของผููอื่�นที่่�เจาของมิิไดเต็็มใจให�มาเป็นของตนบุุคคลผููประพฤติิศีีล

ข�อนี้้�จะมีีอานิิสงส์ส่งผลให�เจริญรุุ่งเรืืองในโภคทรััพย์และสามารเก็็บรัักษาทรััพย์ไวไดโดยไมถููกผููอื่�นเบีียดเบีียนไป

	 3. เวนจากการประพฤติิผิิดในคููครองหรืือคนในปกครองของผููอื่�นบุุคคลผููประพฤติิศีีลข�อนี้้�จะมีีอานิิสงส์์

ส่งผลให�โชคดีีในความรัักเม่ื่�อมีีบุุตรธิิดาก็็วานอนสอนง่ายไมถููกผููอื่�นหลอกลวง

	 4. เวนจากการพููดปด พููดบิิดเบืือนความจริิง ทำำ�ใหผููอื่่�นเดืือดร�อน บุุคคลผููประพฤติิศีีลข�อนี้้�จะมีีอานิิสงส์์

ส่งผลให�เป็นผููมีวาจาหนัักแน่นเป็นที่่�เคารพเช่ื่�อถืือของบุุคคลทั่่�วไปและมีีไหวพริิบในการเจรจา

	 5. เวนจากการดื่่�มสุุรา เครื่�องดองของมึึนเมา บุคคลผููประพฤติศีิีลข�อนี้้�จะมีีอานิิสงส์ส่งผลให�เป็นผููมีมัีันสมอง

เปร่ื่�องปราชญมีปัญญาความคิิดแจมใสไม่หลงลืืมฟนเฟอน

 	 - การทำำ�สมาธิิ คืือ การฝกให�จิิตมีความตั้้�งมั่่�น

	สมา ธิิ หมายถึึง การมีีจิิตแนวแนต่อสิ่่�งที่่�กำำ�หนดอยููในอารมณ์ใดอารมณ์หน่ึ่�งจนหยุุดนิ่่�งและมีีจิิตใจจดจอ

ในสิ่่�งนั้้�น สมาธิิเป็นบัันไดขั้้�นตนที่่�จะก�าวไปสููการเจริิญปัญญา (วิิปัสสนา) วิิธีีที่่�นิิยมปฏิิบััติิกัันคืือการนั่่�งสมาธิิและ

เดิินจงกรม 

	 การเจริญสมาธิิภาวนาแบ่งออกเป็น 2 อย่างหลััก ๆ กล่าวคืือ

	 	 1. สมถภาวนา คืือ การฝกอบรมจิิตให�เกิิดความสงบเพ่ื่�อการดำำ�รงชีีวิิตอย่างมีีความสุุขในเบื้้�องตน

	 	 2. วิิปัสสนาภาวนา คืือ การฝกอบรมจิิตให�เกิิดปัญญาและรููแจงในความเป็นไปของสภาวะตางๆ ในโลก

ประโยชน์ของการทำำ�สมาธิิ

	 	 	 - ชวยให�จิิตใจผอนคลายสบายสงบ

	 	 	 - เสริิมประสิิทธิิภาพการทำำ�งานและการเล่าเรีียน

	 	 	 - เสริิมสุุขภาพทางกายบรรเทาอาการของโรคทางกาย ดังคำำ�กล่าวที่่�วา “สมาธิิทำำ�ให�จิิตใจแจมใส 

หััวใจเบิิกบาน ทำำ�งานผิิดพลาดน�อยลง ดำำ�รงความทรงจำำ� ทำำ�งานเสร็็จตามมุ่่�งหมายคลายความเครียดไม่เบีียดเบีียน

กัันยึึดมั่่�นในพระศาสนามีีใจเมตตากรุุณาตอสัังคม” ทำำ�ให�จิิตใจที่่�เคยวาวุุ่นกลัับมาสงบเยืือกเย็็น คนเคยเอาแตใจ

ตนเองเป็นคนอารมณ์ร�อนฉุุนเฉีียวก็ทำำ�ให�หนัักแน่นมีีเหตุุผลมากขึ้้�นไม่โกรธง่าย และรููจักระงัับอารมณ์ไดมีจิิตใจดีีงาม

ส่งผลให�สภาพจิิตปลอด โปร่งผองใสแก่ช�าลง เน่ื่�องจากการเผาผลาญพลังังานในร่างกายดำำ�เนิินไปดวยความมีีระเบีียบ

และทำำ�งานช�าลง ทำำ�ให�แลดููอ่อนเยาวกวาวััย ถ�าฝกไดในระดัับที่่�สููงขึ้้�นจะชวยรัักษาโรคภายใน ร่างกายไดทำำ�ให�ร่างกาย

แข็็งแรง เพราะสภาพจิิตที่่�ผานการฝกสมาธิิจะทำำ�ให�กระแสคลื่�นความถี่่�ในสมองมีีระเบีียบ

	 ปัญญา คืือ ความรููที่่�ดัับทุุกขดับกิิเลสไดปัญญาในเบื้้�องตน คืือ ความรููระดัับสััญญาไดแกความจำำ�ที่่�เกิิดจาก

การไดยิิน ไดฟง ไดอ่าน อารมณทั้้�งดีีและชั่่�วที่่�เราปรุุงแตงขึ้้�นดวยความเห็็นและความคิิดปัญญาในระดัับสููงขึ้้�น 

เป็นปัญญาที่่�ใหความรููความเข�าใจที่่�เกิิดขึ้้�นในจิิตของผููมีศีีลบริิสุุทธิ์์�และสมาธิิหนัักแน่น การเจริญปัญญาพััฒนาตอจาก

การทำำ�สมาธิิเพราะไม่ใช่ให�จิิตตั้้�งมั่่�นในอารมณ์เดีียวนิ่่�งอยููเช่นนั้้�น แตเป็นจิิตที่่�คิิดใครครวญหาเหตุุผลในสภาวธรรม

ทั้้�งหลายรููแจงวาสภาวธรรมทั้้�งหลายลวนแตเป็นไตรลัักษณคืือ

	 - อนิิจจัง ไดแก ความไม่เที่่�ยงจะตองเปลี่่�ยนแปลงไปไมวันใดก็วัันหน่ึ่�ง

	 - ทุกขััง ไดแก สภาพที่่�ทนอยููในสภาวะเดิิมไม่ไดมีการเปลี่่�ยนแปลงไป

	 - อนััตตา ไดแก คว ามไม่ใชตัวตน แม�แตร่างกายของเราก็็ไม่ใชตัวตนเป็นเพีียงธาตุุ 4 ที่่�มาประชุุมรวมกััน

สุุดท�ายย่อมสลายกลบไปเป็็นสภาวะเดิิม
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	 สมาธิิและปัญญาเป็นเหตุุผลของกัันและกััน อุุปการะซึ่่�งกัันและกััน จะมีีวิิปัสสนาปัญญาเกิิดขึ้้�นโดยขาด

กำำ�ลังสมาธิิสนัับสนุุนย่อมไม่ได้้

สมาธิิบำำ�บััดแบบ SKT
	 SKT คืือ ตัวย่่อที่่�มาจากช่ื่�อของ รศ.ดร.สมพร กันทรดุุษฎีี-เตรียมชััยศรีี ซ่ึ่�งเป็็นผู้้�พััฒนาเทคนิคนี้้�ขึ้้�นมาตั้้�งแต่่

ปีี พ.ศ.2541 ถึึงปััจจุบััน โดยอาจารย์์ได้้มีโอกาสศึึกษาเร่ื่�องสมาธิิและระบบประสาทของมนุุษย์์ ในระหว่่างการศึึกษา

ระดัับปริิญญาเอก จึึงเข้้าใจถึึงความเช่ื่�อมโยงของการปฏิิบััติิสมาธิิกัับการทำำ�งานของระบบประสาทมากขึ้้�นประกอบกัับ

เม่ื่�อได้้ทำำ�งานวิิจััย เร่ื่�อง สมาธิิเพ่ื่�อการสร้้างเสริิมสุุขภาพ  จึึงพบว่่าแม้้การทำำ�สมาธิิแบบสมถะ  หายใจเข้้าพุุทธ

หายใจออกโธ นั้้�น สามารถช่่วยให้้คลายเครียดได้้อย่่างดีี แต่่หากเราสามารถควบคุุมการฝึึกประสาทสััมผััสทั้้�ง 6 ได้้แก่่ 

ตา หูู จมููก ลิ้้�น การสััมผััส และการเคลื่�อนไหวด้้วยก็็จะทำำ�ให้้การทำำ�สมาธิินั้้�นมีีผลดีีต่่อการทำำ�งานของระบบประสาท

ส่่วนกลาง ระบบประสาทส่่วนปลาย ระบบประสาทอััตโนมััติิ ระบบอารมณ์์และพฤติิกรรม ระบบภููมิิต้้านทานของ

ร่่างกาย ระบบไหลเวีียนเลืือดและระบบอ่ื่�นๆ ในร่่างกายได้้เป็็นอย่่างดีี จึึงได้้นำำ�องค์์ความรู้้�ทั้้�งเร่ื่�องสมาธิิ โยคะ ชี่่�กง 

การออกกำำ�ลังกายแบบยืืดเหยียีด การปฏิิบััติิสมาธิิด้้วยเทคนิคิกายหายใจ และการควบคุมุประสาทสัมัผััสทางตาและหูู

ผสมผสานกัันจนพััฒนาเป็็นรููปแบบสมาธิิบำำ�บัดแบบใหม่่ขึ้้�น 7 เทคนิค หรืือเรีียกว่่า SKT 1 – 7 สอนผู้้�ป่่วยที่่�มีีปััญหาสุุขภาพ 

ช่่วยเยีียวยาผู้้�ป่่วยโรคเรื้้�อรัังและผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายให้้มีสุุขภาพและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีขึ้้�น ดังนี้้�

	 SKT 1 นั่่�งผ่่อนคลาย ประสานกาย ประสานจิิต

	 SKT 2 ยืืนผ่่อนคลาย ประสานกาย ประสานจิิต

	 SKT 3 นั่่�งยืืด-เหยีียดผ่อนคลาย ประสานกาย ประสานจิิต

	 SKT 4 ก้้าวย่่างอย่่างไทย เยีียวยากาย ประสานจิิต

	 SKT 5 ยืืดเหยีียดอย่่างไทย เยีียวยากาย ประสานจิิต

	 SKT 6 เทคนิคการฝึึกสมาธิิการเยีียวไทยจิินตภาพ 

	 SKT 7 เทคนิคสมาธิิเคลื่�อนไหวไทยชี่่�กง 

หมายเหตุุ การฝึึกปฏิิบััติิสามารถศึึกษาได้้ในคู่่�มืือการดููแลผู้้�สููงอายุุด้้วยการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ผสมผสาน 

กรมการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก
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ชีีวิิตานามััย 

	 เป็นการเสริิมสร�างคุุณภาพชีีวิิตและครอบครัวแบ่งออกเป็น 2 สวนไดแก การดำำ�เนิินชีีวิิต ดวยการทำำ�หน�าที่่�

ของแตละบุุคคลดวยความเหมาะสมถููกตองดีีงามตามภาวะที่่�เป็นอยูู 2 ภาวะ ไดแก่่

	 1. ภาวะที่่�เป็นตามธรรมชาติิ คืือ ความเป็นลููก หลาน พ่อ แม พี่่� ป้า น�า อา ปูู ย่า ตา ยาย เครืือญาติิฯลฯ

	 2. ภาวะที่่�ถููกกำำ�หนดขึ้้�นมาภายหลััง คืือ ความเป็นนัักเรีียน ครูู ข�าราชการ พนัักงานเจาหน�าที่่�ตาง ๆ  นักร�อง 

นัักแสดงนัักกฎหมาย นักบััญชีีฯลฯ

 	 โดยการนำำ�หลัักธรรมทางพุุทธศาสนามาใช�ในการดำำ�เนิินชีีวิิตซ่ึ่�งองคธรรมที่่�สำำ�คัญ คืือ มรรค 8 (หนทางอััน

ประเสริิฐ 8 ประการ) ทางนำำ�ชีวิิตให�บริิสุุทธิ์์�ถึึงซ่ึ่�งความหลุุดพ�นจากทุุกข ไดแก่่

 	 1. สัมมาทิิฐิิมีีศรััทธาที่่�ถููกทางมีีความเห็็นที่่�ถููกตองอัันเป็นมููลฐานที่่�ตองถึึงก่อนมรรคอื่�น

 	 2. สัมมาสังักััปปะ การดำำ�ริเพ่ื่�อผลอันัชอบ คืือ ผลที่่�เกิิดขึ้้�นไมทำำ�ลายประโยชน์ของตนและไมทำำ�ลายประโยชน์์

ของผููอื่�น

 	 3. สัมมาวาจา การปราศรััยถููกทาง คืือ พููดแตสิ่่�งที่่�เป็นจริง ไมพููดให�ร�ายส่อเสีียดใครเวนจากการพููด ดููหมิ่่�น

ผููใดไมพููดดวยความโกรธ ไม่ใชคำำ�พููดบิดเบืือนให�เข�าใจผิด พููดด้้วยวาจาอ่่อนหวานดวยเมตตากรุุณา

 	 4. สัมมากััมมัันตะ การทำำ�การงานที่่�ถููกทาง คืือ ให�งานที่่�ทำำ�นั้้�นเป็นไปดวยความสามััคคีให�เป็นไปตามแบบแผน

อัันถููกทาง

	 5. สัมมาอาชีีวะ การดำำ�เนิินอาชีีพถููกทาง คืือ ทุกคนตองมีีอาชีีพเลี้้�ยงตนและครอบครัวเลืือกอาชีีพที่่�ไม่เดืือดร�อน

และเป็นโทษภััยตอตนเองและผููอื่�น

	 6. สัมมาวายามะ ความพยายามอย่างถููกตอง คืือ อย่าพยายามทำำ�อะไรไปดวยความไมรููจริง และเม่ื่�อลงมืือทำำ�

สิ่่�งที่่�ถููกตองแลวตองเพีียรพยายามให�เกิดิผลสำำ�เร็็จ ซ่ึ่�งผลสำำ�เร็็จนั้้�นตองไม่ก่อให�เกิดิความเดืือดร�อนและความไมยุติุิธรรม

แกผููใด

 	 7. สัมมาสติิการมีีสติิระลึึกรููอยููเสมอ คืือ มีสติิรููวาเรากำำ�ลังจะทำำ�อะไรและกำำ�ลังทำำ�อะไรอยูู ไม่เป็นคนเผลอ

การรููตัวอยููเป็นนิิจเป็นทางให�หลีีกเลี่่�ยงจากการกระทำำ�ความชั่่�ว

 	 8. สัมมาสมาธิิความตั้้�งใจมั่่�นโดยถููกทาง คืือ การทำำ�ใจใหนิ่่�งอย่�ในกิิจกรรมนั้้�น ก็็จะทำำ�ให�เกิิดความสำำ�เร็็จ

เกิิดประโยชนสููงสุุดตอกิิจกรรมนั้้�นๆ เป็นสุุดยอดแห่งมรรคทั้้�งหลายเม่ื่�อมีีสััมมาสมาธิิจึึงจะสามารถบรรลุุถึึงสััมมาทิิฐิิ

สััมมาสัังกััปปะ สัมมาวาจา สัมมากััมมัันตะ สัมมาอาชีีวะและสััมมาวายามะ

	 การสรางสิ่่�งแวดล�อม ซึ่่�งเป็นสิ่่�งสำำ�คัญในการสร�างเสริิมสุุขภาพกายและจิิตใจ ประกอบดวย 2 สวน คืือ

การสร�างสิ่่�งแวดล�อมครอบครัว ครอบครัวนับวาเป็นรากฐานสำำ�คัญของบุุคคล ครอบครัวที่่�มีีสภาพแวดล�อมภายใน

ที่่�ดีีก็็จะส่งผลใหบุคคลในครอบครัวมีสุุขภาพกายและจิิตที่่�ดีีเป็นคนดีีของครอบครัวและพร�อมที่่�จะออกไปเป็นคนดีี

ของชุุมชนและสัังคม

 	 การสรางสิ่่�งแวดล�อมครอบครััว เริ่่�มจากที่่�อยููอาศััยจะตองสะอาด  อากาศถ่ายเทดีีมีีสิ่่�งแวดล�อมสวยงาม

สงบร่มร่ื่�น ที่่�อยููอาศััยจะเล็็กหรืือใหญ่ไม่ใชสิ่่�งสำำ�คัญ เพีียงขอใหมีสุุขลัักษณะที่่�ดีีตอผููอาศััย

 	 การแตงกายของบุุคคลในครอบครัวนับวาเป็นสิ่่�งสำำ�คัญตอความเจ็็บปวยของบุุคคลเครื่�องแตงกายควรสะอาด 

เหมาะสมกัับร่างกาย ฤดููกาล และสภาพอากาศ ครอบครัวที่่�มีีความสุุขสมบููรณ์ไมควรมีีบุุคคลที่่� เจ็็บปวย ดังนั้้�นการดููแลสุุขภาพ

และสุุขอนามััยที่่�ดีีจึึงเป็นสิ่่�งสำำ�คัญ ประการตอมาเร่ื่�องการบริิโภคอาหารที่่�มีี คุณคาและมีีประโยชนตอร่างกายก็็เป็น

สิ่่�งที่่�สำำ�คัญไมยิ่่�งหย่อนไปกวาอย่างอ่ื่�น
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 	 สุุดท�ายคืือความรัักความสามััคคีในครอบครัวเป็นสิ่่�งสำำ�คัญอย่างยิ่่�ง ครอบครัวที่่�มีีความสุุขย่อมตอง มีความรััก

ความสามััคคีของบุุคคลในครอบครัวความรัักย่อมจะแผขยายไปสููชุมชนและสัังคมตอไป

 	 การสรางสิ่่�งแวดล�อมในชุมชนและสัังคม ชุุมชนและสัังคมมีีสวนสำำ�คัญตอคุุณภาพชีีวิิตของบุุคคลในชุุมชน

และสัังคมนั้้�น ๆ  เป็นอย่างยิ่่�ง ชุมชนและสัังคมใดมีการพััฒนาอยููเสมอย่อมนำำ�ความเจริญมาสููชุมชนและบุุคคลในชุุมชน 

การสร�างสิ่่�งแวดล�อมที่่�ดีีดวยความรวมมืือรวมใจของบุุคคลในชุุมชน เพ่ื่�อให�เกิิดสภาพแวดล�อมที่่�ปราศจากมลภาวะ 

กำำ�จัดขยะ สิ่่�งปฏิิกููลที่่�ก่อให�เกิิดโรคดููแลสิ่่�งแวดล�อมให�สดชื่�นอยููเสมอ ถนนหนทางแมน้ำำ��ลำำ�คลองในเขตชุมชนสะอาด 

สวยงาม ทำำ�ให�เป็นชุุมชนและสัังคมที่่�น่าอยููอาศััย ปลอดภัยจากอัันตรายสามารถใช�เป็นสถานที่่�พัักผอนหย่อนใจ

คลายความเครียดย่อมเป็นชุุมชนและสัังคมที่่�สร�างเสริิมคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีใหกับบุุคคลในชุุมชนและสัังคมนั้้�นๆ

เอกสารอ้้างอิิง
	 1. กลุ่่�มงานฝึึกอบรมและพััฒนาบุุคลากรด้้านการแพทย์์แผนไทย สถาบัันการแพทย์์แผนไทย กรมพััฒนาการแพทย์์

แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก. 2553. ตำำ�ราผู้้�ช่่วยแพทย์์แผนไทย 372 ชั่่�วโมง. พิมพ์์ครั้้�งที่่� 1. กองทุุนภููมิปััญญา

การแพทย์์แผนไทย. สำำ�นักกิิจการโรงพิิมพ์์องค์์การสงเคราะห์์ทหารผ่่านศึึก ในพระบรมราชููปถััมภ์์.

	 2. กลุ่่�มงานส่่งเสริิมบริิการการแพทย์์แผนไทย สถาบัันการแพทย์์แผนไทย กรมการแพทย์์แผนไทยและ

การแพทย์์ทางเลืือก. 2560. คู่่�มืือการดููแลผู้้�สููงอายุุด้้วยการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ผสมผสาน. พิมพ์์ครั้้�งที่่� 1. 

โรงพิิมพ์์มหาจุุฬาลงกรณ์์ราชวิิทยาลััย.
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การดููแลผู้้�สููงอายุุการดููแลผู้้�สููงอายุุ
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การดููแลส่่วนบุุคคล

ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 การดููแลสุุขวิิทยาส่่วนของบุุคคลของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีความสํําคััญเน่ื่�องจากบุุคคลเหล่่านี้้� อาจมี

ข้้อจํํากััดในการช่่วยเหลืือตนเอง ซ่ึ่�งเป็็นผลจากความเส่ื่�อมของร่่างกายหรืือความเจ็็บป่่วยและความพิิการ ทํําให้้ไม่่สามารถ

ดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลของตนเองได้้หรืือได้้น้้อย จํําเป็็นต้้องได้้รับการช่่วยเหลืือจากบุุคคลอ่ื่�น ได้้แก่่ สมาชิิกในครอบครัว

หรืือผู้้�ดููแล เป็็นต้้น ดังนั้้�น ผู้้�ดํําเนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง จึึงมีีบทบาทสํําคััญในการดููแลสุุขวิิทยา

ส่่วนบุุคคลให้้กับผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ช่่วยเหลืือตััวเองได้้บางส่่วนหรืือไม่่สามารถช่่วยเหลืือตััวเองได้้ เพ่ื่�อช่่วยให้้

เกิิดความสะอาดของร่่างกาย ลดการติิดเชื้้�อ เกิิดความสุุขสบายและความปลอดภัยในการดํําเนิินกิิจกรรมการดููแล

สุุขวิิทยาของบุุคคลอีีกด้้วย

	 ในบทนี้้� จะมีีหััวข้้อการเรีียนการสอนเกี่่�ยวกับ

	 1. การดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคล (Personal hygiene care)

	 2. การปฏิิบััติิการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคล ได้้แก่่

 	 	 2.1 การทํําความสะอาดปากและฟััน (Oral hygiene care) 

	 	 2.2 การดููแลมืือและเท้้า

	 	 2.3 การทํําความสะอาดผม เล็็บ ตา หูู และจมููก

	 	 2.4 การอาบน้ำำ��เช็็ดตัวและการแต่่งตััว

การดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุคคล (Personal hygiene care)
	ค วามหมายของการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุคคล (Personal hygiene care)

	 การดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคล หมายถึึง การทํําความสะอาดร่างกาย ได้้แก่่ ผิวหนััง ผม มืือ เท้้า ตา หูู จมููก 

ช่่องปาก หลััง และอวััยวะสืืบพัันธุ์์�ภายนอก ทั้้�งนี้้� แต่่ละบุุคคลจะมีีการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลที่่�แตกต่่างกัันขึ้้�นอยู่่�กับ

ปััจจัยต่่างๆ ได้้แก่่ ความเจ็็บป่่วยหรืือข้้อจํํากััดด้้านร่่างกาย จิิตใจ เศรษฐกิิจ ประเพณีีและวััฒนธรรม

	 ประโยชน์ของการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุคคล

	 เม่ื่�อผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงได้้รับการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลจะเกิิดความรู้้�สึึกสุุขสบายมีีสุุขภาพดีี

ไม่่มีีกลิ่่�นตััวหรืือกลิ่่�นปาก คลายความกัังวล และส่่งเสริิมให้้เกิิดกระบวนการซ่่อมแซมร่่างกายและฟ้ื้�นหายจากโรคได้้

	ปั จจััยท่ี่�มีีอิิทธิิพลต่่อสุุขวิิทยาส่่วนบุคคล

	 1. ด้้านร่่างกาย ข้้อจํํากััดด้้านร่่างกายที่่�เกิิดจากการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรัังต่่างๆ หรืือได้้รับบาดเจ็็บ เช่่น 

มีีข้้อจํํากััดด้้านการเคลื่�อนไหว กระดููกหััก ไม่่รู้้�สึึกตััว ได้้รับการผ่่าตััด เป็็นต้้น จากสภาวะดัังกล่่าวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

อาจต้้องการการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลบางส่่วนหรืือทั้้�งหมดจากผู้้�ดููแล

	 2. ด้้านจิิตใจ โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�มีีปััญหาทางด้้านจิิตใจ เช่่น มีภาวะซึึมเศร้้า กลััวหลงลืืม

หรืือจํําไม่่ได้้จะมีีผลต่่อระดัับความสามารถและแรงจููงใจในการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลด้้วยตนเอง

	 3. ด้้ านเศรษฐกิิจและสัังคม ถ้้ าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีฐานะทางเศรษฐกิิจไม่่ดีีจะมีีข้้อจํํากััดในการ

จััดหาสิ่่�งของและอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้ในการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคล ได้้แก่่ สบู่่� ยาสีีฟััน แปรงสีีฟััน เป็็นต้้น
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	 4. แบบแผนวััฒนธรรม ประเพณีี และความเช่ื่�อ ปััจจัยเหล่่านี้้�มีีผลต่่อจะการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลด้้วย

เช่่น ความเช่ื่�อของบุุคคลบางกลุ่่�มที่่�เช่ื่�อว่่าห้้ามสระผมเม่ื่�อมีีไข้้ เป็็นต้้น

	 5. ภาพลัักษณ์์ของบุุคคล ขึ้้�นอยู่่�กับความสนใจดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคล ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง บางราย

อาจมีภาพลัักษณ์์เปลี่่�ยนแปลงจากการที่่�ไม่่สามารถดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลได้้ด้้วยตััวเอง

	 6. พัฒนาการของบุุคคล เม่ื่�อเข้้าสู่่�วัยรุ่่�นจะมีีการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลมากเป็็นพิิเศษ และจะลดลง

เม่ื่�อมีีอายุุมากขึ้้�น เน่ื่�องจากมีีข้้อจํํากััดด้้านต่่างๆ

	 7. ความชอบส่ว่นบุุคคล บุคคลมีีความพึึงพอใจในการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลที่่�แตกต่่างกััน เช่่น ผู้้�ชายชอบ

โกนหนวดก่อนอาบน้ำำ��

	 8. ระดัับการศึึกษา ผู้้�ที่่�มีีการศึึกษามีีแนวโน้้มที่่�จะดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลได้้ดีีกว่่าผู้้�ที่่�มีีการศึึกษาน้้อย

การปฏิิบััติิการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุคคล
	 การปฏิิบััติิการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลของผู้้�สููงอายุุและผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจะมีีความแตกต่่างกัันขึ้้�นอยู่่�กับ

ความสามารถในการช่่วยเหลืือตนเองด้้วย ดังนั้้�น ผู้้�ดํําเนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ต้้องประเมิิน

ความสามารถในการช่่วยเหลืือตนเองของผู้้�สููงอายุุและผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงก่่อน โดยมุ่่�งเน้้นให้้ช่วยเหลืือตนเองเท่่าที่่�จะทํําได้้

มากที่่�สุุด และดููแลช่่วยเหลืือในส่่วนที่่�ผู้้�สููงอายุุและผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ไม่่สามารถดํําเนิินการเองได้้ โดยต้้องคํํานึึงความพร้้อม

ของผู้้�สููงอายุุและผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง สภาวะความเจ็็บป่่วยหรืือความพิิการที่่�อาจส่งผลต่่อข้้อจํํากััดในการปฏิิบััติิการดููแล

สุุขวิิทยาส่่วนบุุคคล ความพร้้อมของอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้ในการดููแลสุุขวิิทยา ส่วนบุุคคลความปลอดภัยในการปฏิิบััติิการดููแล

สุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลและความสุุขสบาย

การทํําความสะอาดปากและฟััน (Oral hygiene care)
	 การทํําความสะอาดปากและฟัันผู้้�สููงอายุุและผู้้�ท่ี่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงท่ี่�ช่่วยเหลืือตนเองได้้ 

		อุ  ปกรณ์์ 

	 	 	 1. แปรงสีีฟัันที่่�มีีขนอ่่อนนุ่่�ม

	 	 	 2. ยาสีีฟััน

	 	 	 3. น้ำำ��ยาบ้้วนปาก (อาจพิจารณาใช้้หรืือไม่่ใช้้ก็ได้้ขึ้้�นอยู่่�กับผู้้�สููงอายุแุละผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงและแผนการ

รัักษาของแพทย์์)

	 	 	 4. แก้้วน้ำำ�� 

	 	 	 5. ชามรููปไต ผ้้ารองกัันเป้ื้�อน

	 	 	 6. วาสลีีนทาปาก 

	 	 	 7. ถุงมืือสะอาด
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ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีการปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบและ

อธิิบายจุุดประสงค์์

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

รวมทั้้�งเป็็นการเคารพสิิทธิิของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียง เพ่ื่�อประหยััดเวลาและแรงงาน

3. จััดท่านั่่�งศีีรษะสููงบนเตีียง เพ่ื่�อความสะดวกของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงและป้้องกััน

การสำำ�ลักน้ำำ��

4. ล้้างมืือและสวมถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

5. ปููผ้้ากัันเป้ื้�อนใต้้คาง ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ช่วยถืือชามรููปไต

ใต้้คาง หรืือวางบนโต๊๊ะคร่อมเตีียง (Over bed)

เพ่ื่�อป้้องกัันเสื้้�อผ้้าและที่่�นอนเปีียก

6. ให้้บ้้วนปากด้้วยน้ำำ��สะอาด และแปรงฟัันตามขั้้�นตอน คืือ 
6.1 แปรงฟัันบนด้้านนอกและด้้านใน วางแปรงหงายขึ้้�น วางขนแปรงที่่�รอย
ต่่อระหว่่างเหงืือกและฟััน เอีียงแปรงทำำ�มุม 45 องศาบนฟััน 2 - 3 ซี่่� และ
ปััด ขนแปรงลงล่่างผ่่านตลอดตัวฟัน ทำำ�จนครบทุุกซี่่� ด้้านนอกและด้้านใน
6.2 แปรงฟัันล่่างด้้านนอกและด้้านในวางแปรงคว่ำำ��ลงวางขนแปรงที่่�รอย
ต่่อระหว่่างเหงืือกและฟัันเอีียงแปรงทำำ�มุม 45 องศาบนฟััน 2 - 3 ซี่่� และ
ปััดขนแปรงขึ้้�นบนผ่่านตลอดตัวฟัน ทำำ�จนครบทุุกซี่่�ทั้้�งด้้านนอกและด้้านใน 
6.3 ว างขนแปรงบนด้้านบนของฟัันบดเคี้้�ยวขยัับแปรงถููไปมาทั้้�งฟัันบน
และฟัันล่่าง 
6.4 บ้้วนปากด้้วยน้ำำ��สะอาด 
6.5 ควรแปรงลิ้้�น ถ้้าผู้้�สููงอายุุทำำ�ได้้วางแปรงบริิเวณกลางลิ้้�นลากแปรง
มาตามยาวทางปลายลิ้้�นหลัังแปรงฟัันเสร็็จแล้้ว

เพ่ื่�อขจััดเศษอาหารและลดจำำ�นวนแบคทีเรีีย

7. ให้้บ้้วนปากและกลั้้�วคอด้้วยน้ำำ��ยาบ้้วนปาก เพ่ื่�อให้้ปากสะอาดสดชื่�น

8. ถ้้าริิมฝีีปากแห้้งให้้ทาวาสลีีน เพ่ื่�อให้้ริมฝีีปากชุ่่�มชื้้�น ไม่่แตก

9. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

10. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

11. บัันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล
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การทํําความสะอาดปากและฟัันผู้้�สููงอายุุท่ี่�ช่่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้
	อุ ปกรณ์์

	 	 1. ถาดสี่่�เหลี่่�ยมหรืือกล่่องบรรจุุถ้้วยสํําหรัับใส่่น้ำำ��ยา สํําลีีหรืือไม่่พัันสํําลีี ปากคีีบ (Forceps) (ใช้้ในกรณีี

ที่่�ใช้้สํําลีี) ผ้้าสี่่�เหลี่่�ยมปราศจากเชื้้�อ

	 	 2. น้ำำ��ยาบ้้วนปาก เช่่น น้ำำ��เกลืือ น้ำำ��ยาบ้้วนปากพิิเศษ

	 	 3. ไม้้กดลิ้้�นพัันด้้วยผ้้าก๊๊อซ

	 	 4. ในรายที่่�ปากและฟัันสกปรกมาก เตรียมกระบอกฉีีดยาขนาด 2-5 มิลลิิลิิตร สายยาง/ สายดููด เสมหะ 

1 เส้้น หรืือลููกยางแดง สํําหรัับฉีีดล้้างในช่่องปาก

	 	 5. วาสลีีนทาปาก 

	 	 6. ไม้้จิ้้�มฟััน หรืือแปรงสํําหรัับแปรงซอกฟััน

	 	 7. ชามรููปไต หรืือถุุงพลาสติิก

	 	 8. ถุงมืือสะอาด

	 	 9. เครื่�องดููดเสมหะ

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนํําตนเองและบอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ 
ทั้้�งนี้้� ผู้้�สููงอายุุสามารถรัับรู้้�ได้้จากการได้้

เป็็นการเคารพสิิทธิิของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

2. นํําอุุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อประหยััดเวลาและแรงงาน

3. ล้้างมืือและสวมถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

4. จััดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนในท่่าตะแคง หนุุนหมอนหััน

หน้้ามาทางผู้้�ดููแล ปููผ้้าสี่่�เหลี่่�ยมกัันเป้ื้�อนใต้้คาง คลุมอกและหมอน แก้้ม 

และคางอยู่่�นอกหมอน ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงรู้้�สึึกตััว จัดท่า

ศีีรษะสููงหรืือให้้อยู่่�ในท่่านั่่�ง วางชามรููปไตใต้้แก้้มและคาง

เพ่ื่�อป้้องกัันเสื้้�อผ้้าและหมอนเปีียก

5. ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่รู้้�สึึกตััวใช้้ไม้้กดลิ้้�นช่่วยอ้้าปาก 

แล้้วใช้้ปากคีีบ คีบสํําลีี หรืือใช้้ไม้้พันสํําลีีชุุบน้ำำ��ยาบ้้วนปากพอหมาด

เช็็ดฟัน เหงืือก กระพุ้้�งแก้้ม ลิ้้�น ให้้ทั่่�วจนสะอาด

เพ่ื่�อให้้ปากและฟัันสะอาดสดชื่�น

6. ถ้้ามีีเศษอาหารติิดตามซอกฟัันให้้ใช้้ไม้้จิ้้�มฟัันแคะออกหรืือใช้้แปรงสํําหรัับ

แปรงซอกฟัันทํําความสะอาด

เพ่ื่�อไม่่ให้้มีเศษอาหารตกค้้างในช่่องปาก

7. ถ้้าปากสกปรกมาก ใช้้กระบอกฉีีดยาต่่อสายยางฉีีดเข้้าในช่่องปากทีี

 ละน้้อยให้้น้ำำ��ไหลลงชามรููปไตเสร็็จแล้้วใช้้ลููกยางแดงดููดออกจากปาก

หรืือใช้้เครื่�องดููดเสมหะดููดน้ำำ��ออกจากปาก

เพ่ื่�อความสะอาดของช่่องปากโดยการช่่วยชะล้้างสิ่่�งสกปรก

ให้้ออกมาและป้้องกัันการสํําลััก

8. ทาริิมฝีีปากด้้วยวาสลีีนทาปาก เพ่ื่�อให้้ริมฝีีปากชุ่่�มชื้้�นไม่่แตก

9. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

10. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

11. บัันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแลหรืือพยาบาล
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การดููแลรัักษาฟัันปลอม
	 1. ควรทำำ�ความสะอาดฟันปลอมทุุกครั้้�งหลัังจากรัับประทานอาหาร 

	 2. สำำ�หรัับฟัันปลอมชนิิดติดแน่่นควรแปรงฟัันหลัังอาหาร และจำำ�เป็็นจะต้้องแปรงเป็็นพิิเศษบริิเวณคอฟััน 

โดยเฉพาะขอบฟัันซี่่�ที่่�ครอบด้้วยฟัันปลอม เพ่ื่�อขจััดแผ่่นคราบจุุลิินทรีีย์์และทำำ�ความสะอาดบริิเวณซอกและใต้้ฐาน

ฟัันปลอมชนิิดติดแน่่นให้้สะอาด

 	 3. ควรใช้้ไหมขััดฟัันอย่่างน้้อยวัันละครั้้�ง  รวมทั้้�งถ้้าเป็็นชนิิดถอดได้้จะต้้องถอดฟัันปลอมออกมาล้้าง 

ทำำ�ความสะอาด  ด้้วยน้ำำ��สะอาด  ยาสีีฟััน  หรืือน้ำำ��สบู่่�อ่่อน  โดยใช้้แปรงสีีฟัันชนิิดอ่่อนขนนิ่่�ม  เพ่ื่�อไม่่ให้้ฟัันปลอม 

สึึกกร่่อนเร็็ว แปรงทั้้�งด้้านนอกด้้านในแปรงหลายๆ รอบ 

	 4. การทำำ�ความสะอาดฟัันปลอมชนิิดถอดได้้ควรมีีภาชนะใส่่น้ำำ��รองรัับทุุกครั้้�ง เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้ฟันปลอม 

พลััดหลุุดจากมืือตกลงไปแตกหรืือบิิดเบี้้�ยว 

	 5. ควรทำำ�ความสะอาดช่องปากและฟัันธรรมชาติิที่่�เหลืืออยู่่�ด้้วยทุุกครั้้�ง 

	 6. ควรถอดฟัันปลอมก่่อนนอนทุุกวัันและแช่่ฟัันปลอมไว้้ในภาชนะบรรจุุน้ำำ��สะอาด ไม่่ควรทิ้้�งไว้้ข้้างนอก

ให้้โดนอากาศเพราะจะทำำ�ให้้ฐานพลาสติิกแห้้งและบิิดงอได้้และเป็็นการให้้เนื้้�อเย่ื่�อในช่่องปากได้้พัก ไม่่มีีสิ่่�งใดไปกดทับ

	 7. แต่่ในบางกรณีีถ้้าไม่่สามารถถอดฟัันปลอมออกในตอนกลางคืืนได้้ก็็ควรถอดตอนเช้้าหรืือตอนบ่่าย

อย่่างน้้อย 2-3 ชั่่�วโมง เพราะการใส่่ฟัันปลอมตลอด 24 ชั่่�วโมงอาจทำำ�ให้้เนื้้�อเยื่่�อใต้้ฟันปลอมเกิิดการอัักเสบขึ้้�นได้้

การดููแลมืือและเท้้า 
	 ผู้้�ดููแลจะดููแลความสะอาดมืือและเท้้าให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงที่่�ช่่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้ ไม่่รู้้�สึึกตััว

เป็็นอััมพาตหรืือเป็็นเบาหวานที่่�มีีการไหลเวีียนเลืือดมาที่่�อวััยวะส่่วนปลายไม่่ดีี 

	อุ ปกรณ์์ 

	 	 1. กะละมัังใส่่น้ำำ��อุ่่�นครึ่�งกะละมััง โดยน้ำำ��อุ่่�นมีีอุุณหภููมิประมาณ 43 องศาเซลเซีียส หรืือใช้้หลัังมืือแตะ

ทดสอบเพ่ื่�อไม่่ให้้น้ำำ��ร้้อนเกิินไป 

	 	 2. ผ้้าขนหนููเช็็ดตัว 1 ผืืน 

	 	 3. ผ้้ายางรองอ่่าง 1 ผืืน 

	 	 4. ครีมทาผิิว 

	 	 5. ถุงมืือสะอาด 



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

79

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อประหยััดเวลาและแรงงาน

3. ล้้างมืือและสวมถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

4. การดููแลทำำ�ความสะอาดมืือ นำำ�กะละมัังใส่่น้ำำ��มาวางข้้างตััวผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงบริิเวณเอว รองด้้วยผ้้าขนหนููแช่่มืือทีีละข้้างหรืือพร้้อมกััน

ทั้้�งสองข้้างในกะละมััง ใช้้ผ้้าถููตัวฟอกสบู่่� ถููให้้ทั่่�วทั้้�งมืือ ซอกนิ้้�วและเล็็บ 

ระวัังผ้้าฟอกสบู่่�จุ่่�มลงในกะละมัังน้ำำ��จะทำำ�ให้้น้ำำ��สกปรก ล้้างมืือให้้สะอาด

ซัับให้้แห้้งด้้วยผ้้าขนหนูู

เพ่ื่�อลดการสะสมสิ่่�งสกปรก

5. การทำำ�ความสะอาดเท้้า ด้้วยการแช่่เท้้าในกะละมัังน้ำำ�� ปฏิิบััติิดัังนี้้�

   5.1 ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงชัันเข่่าคลุุมขาทั้้�ง 2 ข้้าง ถึึงใต้้เข่่า

ให้้มิดชิด โดยการดึึงมุุมผ้้าทั้้�ง 2 ข้้าง สอดด้้านตรงข้้ามถึึงใต้้สะโพก

    5.2 ปููผ้้าเช็็ดตัวที่่�บริิเวณเท้้าทั้้�ง 2 ข้้าง วางกะละมัังน้ำำ��บนผ้้าเช็็ดตัว 

ยกเท้้าแช่่ที่่�ละข้้างหรืือพร้้อมกััน ฟอกสบู่่�บริิเวณเท้้า ส้้นเท้้า ซอกนิ้้�วเท้้า 

และเล็็บจนสะอาด ระวัังผ้้าฟอกสบู่่�จุ่่�มลงอ่่างน้ำำ��จะทำำ�ให้้น้ำำ��สกปรก ซับให้้แห้้ง

ด้้วยผ้้าขนหนูู

เพ่ื่�อหลีีกเลี่่�ยงการเปิิดเผยร่่างกายเกิินความจำำ�เป็็น

6. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

7. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

8. บัันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล
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การทำำ�ความสะอาดผม เล็็บ ตา หูู และจมููก
	 การสระผมผู้้�สููงอายุุบนเตีียง

	อุ ปกรณ์์

	 	 1. น้ำำ��อุ่่�นใส่่ถัังหรืืออ่่างและขัันสำำ�หรัับตัักน้ำำ��

	 	 2. ผ้้าเช็็ดตัว 2 ผืืน

	 	 3. ผ้้าถููตัว 1 ผืืน

	 	 4. ผ้้ายาง 1 ผืืน

	 	 5. สบู่่�หรืือแชมพููสระผม

	 	 6. หวีีและแปรงผมสาลีี 2 ก้้อน

	 	 7. ที่่�หนีีบผ้้า 4-5 อัน

	 	 8. ถังสำำ�หรัับรองรัับน้ำำ��สกปรก 1 ใบ (ในกรณีีที่่�มีีอ่่างสำำ�หรัับสระผม สามารถใช้้อ่างสระผมได้้)

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ อธิิบาย

วััตถุประสงค์์และวิิธีีการสระผมบนเตีียงอย่่างง่่ายๆ

เพ่ื่�อความร่่วมมืือและลดความวิิตกกัังวลของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะ

พ่ึ่�งพิิง

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงวางไว้้ในที่่�ที่่�เหมาะสมและ

หยิิบใช้้สะดวก

เพ่ื่�อประหยััดเวลาและแรงงาน

3. ปิิดประตููหรืือกั้้�นม่่าน เพ่ื่�อป้้องกัันผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหนาวสั่่�น

4. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

5. เล่ื่�อนตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ลำำ�ตัวเอีียงกัับที่่�นอนเล็็กน้้อย

ให้้ศีรษะอยู่่�ริมเตีียงสระ

เพ่ื่�อความสะดวกในการสระผม

6. พัับผ้้าเช็็ดตัว 4 ทบบริิเวณต้้นคอ ปููผ้้ายางที่่�ม้้วนเป็็นราง รองบน

ผ้้าเช็็ดตัว โดยให้้ชายผ้้าอ้้อมมาทางด้้านหน้้าอกหลัังจากวางผ้้ายางแล้้ว 

ปลายบนของผ้้ายางโอบมาด้้านหน้้าอก ใช้้เหล็็กหนีีบไว้้ ส่วนปลายล่่าง

ให้้อยู่่�ในถัังเปล่่า ใช้้เหล็็กหนีีบไว้้กับขอบถัังเปล่่าสาหรัับกรองน้ำำ��ใช้้แล้้ว

เพ่ื่�อทำำ�ให้้ไม่่เม่ื่�อยต้้นคอ และเพ่ื่�อความสะดวกในการสระผม

7. ใช้้ผ้้าเช็็ดตัวอีกผืืนคลุมหน้้าอก เพ่ื่�อให้้ร่างกายอบอุ่่�นและป้้องกัันเสื้้�อผ้้าเปีียก

8. หวีีหรืือแปรงผมให้้ถึึงหนัังศีีรษะ เพ่ื่�อให้้เศษผงและสิ่่�งสกปรกออก

9. ใช้้สาลีีอุุดหููทั้้�งสองข้้าง	 เพ่ื่�อป้้องกัันน้ำำ��เข้้าหูู

10. ใช้้ผ้้าถููตัวชุบน้้าพอหมาดปิดตาผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อป้้องกัันยาสระผมและน้ำำ��เข้้าตา

11. เทน้ำำ��จากด้้านหน้้าไปด้้านหลัังให้้ผมเปีียกทั่่�วศีรษะ เทแชมพููสระผม

ใส่่ฝ่่ามืือผสมน้ำำ��เล็็กน้้อยให้้เกิิดฟอง จ ากนั้้�นใช้้ปลายนิ้้�วนวดศีรษะเป็็น

วงกลมให้้ทั่่�วเพ่ื่�อกระตุ้้�นการไหลเวีียนโลหิิตและล้้างผมด้้วยน้ำำ��สะอาด ทำำ�

ซ้ำำ��อีกครั้้�งแล้้วล้้างผมจนสะอาด

เพ่ื่�อทำำ�ให้้ผมไม่่เหนีียวและไม่่คัันศีีรษะ

12. หยิิบสำำ�ลีที่่�หููและผ้้าปิิดตาออก ใช้้ผ้้าเช็็ดตัวที่่�คลุมหน้้าอกเช็็ดผมให้้แห้้ง 

กดที่่�หนีีบผ้้าออกดึึงผ้้ายางลงไป ไว้้ในถัังรองน้ำำ�� แล้้วดึึงผ้้าเช็็ดตัวที่่�รอง

ใต้้ต้้นคอปูู บนหมอน เล่ื่�อนตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงขึ้้�นให้้ศีรษะ

อยู่่�บนหมอน ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ลุกนั่่�งได้้ให้้นั่่�งบนเตีียง

แล้้วเช็็ดผมให้้แห้้ง

เพ่ื่�อป้้องกัันหมอนเปีียก
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วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

13. จััดให้้นอนในท่่าที่่�สุุขสบาย เพ่ื่�อความสุุขสบายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

14. หวีีหรืือแปรงผมให้้เรีียบร้้อย พ่ื่�อป้้องกัันผมเกาะติิดและมองดููสวยงาม

15. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป 

16. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

17. บัันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล

การดููแลเล็็บ 1

	 ผู้้�ดููแลจะดููแลความสะอาดมืือและเท้้าให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงที่่�ช่่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้  ไม่่รู้้�สึึกตััว 

เป็็นอััมพาตหรืือเป็็นเบาหวานที่่�มีีการไหลเวีียนเลืือดมาที่่�อวััยวะส่่วนปลายไม่่ดีี

	อุ ปกรณ์์

	 	 1. กะละมัังใส่่น้ำำ��อุ่่�นครึ่่�งอ่่างที่่�มีีอุุณหภููมิิประมาณ  43  องศาเซลเซีียส  หรืือใช้้หลัังมืือแตะทดสอบ 

เพ่ื่�อไม่่ให้้น้ำำ��ร้้อนเกิินไป

	 	 2. ผ้้าขนหนููเช็็ดตัว 1 ผืืน

	 	 3. ผ้้ายางรองกะละมัังน้ำำ�� 1 ผืืน

	 	 4. กรรไกรตััดเล็็บ

	 	 5. ครีมทาผิิว

	 	 6. ถุงมืือสะอาด

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อประหยััดเวลาและแรงงาน

3. ล้้างมืือและสวมถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

4. ประเมิินสภาพมืือ เล็็บมืือและเท้้า เพ่ื่�อดููลักษณะเล็็บของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

5. แช่่มืือและเท้้าในน้ำำ��อุ่่�นประมาณ 10-20 นาทีี เพ่ื่�อให้้เล็็บมีีความอ่่อนนุ่่�มขึ้้�น

6. การตััดเล็็บ เล็็บมืือให้้ตัดเป็็นรููปมน ส่วนเล็็บเท้้าให้้ตัดเป็็นแนวตรง   

ไม่่ตััดเนื้้�อข้้างเล็็บ ในกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วยเป็็นเบาหวานไม่่ตััดจมููกเล็็บ ไม่่ตััดเล็็บ

ให้้สั้้�นจนเกิินไป ให้้ปลายเล็็บเสมอปลายนิ้้�ว

เพ่ื่�อให้้เกิิดสุขลัักษณะที่่�ดีีของเล็็บ

7. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

8. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

9. บัันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสาหรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล
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การดููแลตา

	 ในสภาวะเจ็็บป่่วย ตาอาจมีการสร้้างสารคััดหลั่่�งมากกว่่าปกติิหรืือมีีตาแห้้งจึึงต้้องช่่วยทำำ�ความสะอาดตา

ให้้ผู้้�ป่่วยโดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััวหรืือลืืมตาตลอดเวลา

	อุ ปกรณ์์

	 	 1. สำำ�ลีสะอาดปราศจากเชื้้�อ 2 ถึึง 4 ก้้อน

	 	 2. น้ำำ��เกลืือความเข้้มข้้น 0.9 %

	 	 3. ผ้้าขนหนููเช็็ดหน้้า 1 ผืืน

	 	 4. กะละมัังใส่่น้ำำ��สะอาด ½ ของกะละมััง

	 	 5. ถุงมืือสะอาด

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบและอธิิบายจุุดประสงค์์ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและ

ให้้ความร่่วมมืือ

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง วางบนโต๊๊ะข้้างเตีียงหรืือบน

โต๊๊ะคร่อมเตีียง

เพ่ื่�อความสะดวกในการหยิิบใช้้

3. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

4. จััดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอยู่่�ในท่่านั่่�งหรืือท่่านอน เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงรู้้�สึึกสุุขสบาย

5. พัันมืือโดยพัันผ้้าถููตัว 4 นิ้้�ว และนิ้้�วหัวแม่่มืือแยกออกมาพัับเป็็นรููปสี่่�เหลี่่�ยมผืืน

ผ้้าหรืือพัันมืือเป็็นรููปสามเหลี่่�ยมแล้้วเหน็็บชายผ้้าให้้เรีียบร้้อย

- เพ่ื่�อสะดวกในการทำำ�ความสะอาด

- เพ่ื่�อป้้องกัันการเล่ื่�อนหลุุด

6. ทำำ�ความสะอาดตาก่่อนทำำ�ความสะอาดตาควรให้้ถอดคอนแทคเลนส์์ออกก่่อน 

(ถ้้ามีี) การทำำ�ความสะอาดให้้ใช้้ผ้้าถููตัวชุบน้ำำ��สะอาด บิดพอหมาด ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหลัับตา ใช้้มุมผ้้าด้้านหน่ึ่�งเช็็ดบริิเวณเปลืือกตาตามยาวจากด้้านหััวตา 

ไปหางตาหรืือจากด้้านในไปด้้านนอกและใช้้มุมผ้้าอีีกด้้านหน่ึ่�งเช็็ดเปลืือกตาอีีกข้้าง

เช่่นกััน ซับให้้แห้้ง

เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อไปตาอีีกข้้างหน่ึ่�ง

7. กรณีีที่่�ตาสกปรกมากให้้ใช้้สาลีีสะอาดปราศจากเชื้้�อชุุบน้ำำ��เกลืือความเข้้มข้้น 

0.9% บิิดพอหมาดเช็็ดจากหััวตาไปหางตาไม่่ใช้้สาลีีก้้อนเดิิมเช็็ดซ้ำำ��จนสะอาด

เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

8. กรณีีที่่�มีีสารคััดหลั่่�งหรืือขี้้�ตาติิดอยู่่�ไม่่สามารถลืืมตาได้้ ให้้ใช้้ผ้้าถููตัวชุบน้ำำ��อุ่่�น

ประคบตา 3-5 นาทีี

เพ่ื่�อให้้สารคััดหลั่่�งหรืือขี้้�ตาอ่่อนตััวและสามารถลืืมตาได้้

โดยไม่่เจ็็บ

9. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

10. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

11. บันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล
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การดููแลหูู

	 การทำำ�ความสะอาดหูู เป็็นการดููแลความสะอาดหููภายนอก สังเกตอาการผิิดปกติิของหูู การได้้ยิิน 

และการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงที่่�ใช้้เครื่�องช่่วยฟััง 

	อุ ปกรณ์์ 

	 	 1. ผ้้าขนหนููเช็็ดหน้้า 1 ผืืน 

	 	 2. กะละมัังใส่่น้ำำ��สะอาด 1/2 ของกะละมััง 

	 	 3. ถุงมืือสะอาด 

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบและอธิิบายจุุดประสงค์์ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและ

ให้้ความร่่วมมืือ

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อความสะดวกในการหยิิบใช้้

3. ล้้างมืือให้้สะอาดและใส่่ถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

4. ประเมิินสภาพหููทั้้�ง 2 ข้้างรวมทั้้�งการได้้ยิน เพ่ื่�อดููลักษณะหููและการได้้ยิินของผู้้�ป่่วย

5. ใช้้ผ้้าขนหนููทำำ�ความสะอาดใบหููและรููหูู เพ่ื่�อความนุ่่�มนวลในการทำำ�ความสะอาด

6. แนะนำำ�ไม่่ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงใช้้ ไม้้พันสาลีี หรืือไม้้จิ้้�มฟัันใส่่เข้้าไปในรููหูู เพ่ื่�อป้้องกัันอัันตรายที่่�อาจเกิิดขึ้้�นได้้

7. นำำ�ผ้้าขนหนููชุบน้้าบิิดพอหมาด โดยพัันผ้้ารอบมืือ 4 นิ้้�วและนิ้้�วหัวแม่่มืือแยกออกมา

เป็็นรููปสี่่�เหลี่่�ยมผืืนผ้้าหรืือพัันเป็็นรููปสามเหลี่่�ยมแล้้วเหน็็บชายผ้้าให้้เรีียบร้้อย จากนั้้�น

เช็็ดใบหููทั้้�งด้้านหน้้าและด้้านหลัังให้้สะอาดและซัับให้้แห้้ง

เพ่ื่�อรัักษาความสะอาดปราศจากเชื้้�อโรค

8. ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงใส่่เครื่�องช่่วยฟััง แนะนำำ�การตรวจสอบแบตเตอรี่่� 

การทำำ�ความสะอาด ส่วนที่่�เป็็นหููฟัง การปรัับระดัับเสีียงของเครื่�องช่่วยฟััง

เพ่ื่�อให้้เครื่�องช่่วยฟัังใช้้งานได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

9. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

10. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

11. บันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสาหรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล
 

การดููแลจมููก

	 การทำำ�ความสะอาดจมููกสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ไม่่สามารถทำำ�ได้้เอง เช่่น ผู้้�ที่่�ใส่่สายให้้อาหาร 

ใส่่สายออกซิิเจนทางจมููกหรืือในรายที่่�ได้้รับบาดเจ็็บที่่�ใบหน้้า มีเลืือดหรืือสารคััดหลั่่�งในจมููก

	อุ ปกรณ์์

	 	 1. ผ้้าขนหนููเช็็ดหน้้า 1 ผืืน

	 	 2. กะละมัังใส่่น้ำำ��อุ่่�น ½ กะละมัังที่่�มีีอุุณหภููมิประมาณ 43 องศาเซลเซีียส

	 	 3. ไม้้พันสาลีี

	 	 4. 0.9% น้ำำ��เกลืือสาหรัับชะล้้าง

	 	 5. ชามรููปไต 1 ใบ

	 	 6. ลููกสููบยางแดง 1 อัน

	 	 7. ถุงมืือสะอาด

	 	 8. ถุงพลาสติิกใส่่ขยะ 1 ใบ
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ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบและ

อธิิบายจุุดประสงค์์

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. นำำ�อุปกรณ์์ไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อความสะดวกในการหยิิบใช้้ 

3. ล้้างมืือให้้สะอาดและใส่่ถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

4. จััดท่านั่่�งหรืือท่่านอนให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงสุุขสบาย เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีความสุุขสบาย

5. ใช้้ผ้้าขนหนููชุบน้้าอุ่่�นบิิดพอหมาดโดยพัันผ้้ารอบมืือ 4 นิ้้�ว และ 

นิ้้�วหัวแม่่มืือแยกออกมาเป็็นรููปสี่่�เหลี่่�ยมผืืนผ้้า หรืือพัันมืือเป็็นรููป

สามเหลี่่�ยมแล้้วเหน็็บใส่่ผ้้าให้้เรีียบร้้อย จากนั้้�นทำำ�ความสะอาดจมููก

ด้้านนอกให้้สะอาด

เพ่ื่�อสะดวกในการทำำ�ความสะอาด

6. ใช้้ไม้้พันสาลีีชุุบน้้าเกลืือเช็็ดภายในโพรงจมููกเบาๆ ให้้สะอาดสังเกต

เยื่่�อบุุภายในโพรงจมููกสารคััดหลั่่�งหรืือรอยแผลในจมููก

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดและดููแลโพรงจมููกภายใน 

7. กรณีีที่่�ใส่่สายให้้อาหาร ตรวจและดููแลตำำ�แหน่่งของสายให้้อาหารให้้

อยู่่�ในตำำ�แหน่่งที่่�ถููกต้้อง หรืือติิดแน่่นดีีควรเปลี่่�ยนพลาสเตอร์์อย่่างน้้อย

วัันละ 1 ครั้้�ง

เพ่ื่�อไม่่ให้้สารให้้อาหารเกิิดการเล่ื่�อนหลุุด

8. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

9. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ 

10. บันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล

 

การอาบน้ำำ��หรืือการเช็็ดตัว

	 การอาบน้ำำ��หรืือการเช็็ดตัวเพ่ื่�อขจััดสิ่่�งสกปรกและของเสีียที่่�ขัับออกทางผิิวหนััง ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะ

พ่ึ่�งพิิงเกิิดความสดชื่�นและผ่่อนคลาย ช่วยกระตุ้้�นการไหลเวีียนโลหิิต ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�สามารถอาบน้ำำ��

ได้้เอง ต้้องอาศััยความช่่วยเหลืือจากผู้้�ดููแลในการพาไปอาบน้ำำ��ในห้้องนํ้้�า โดยใช้้รถเข็็นนั่่�งหรืืออุุปกรณ์์ช่่วยเดิิน ส่วนผู้้�

สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ไม่่สามารถเดิินไปอาบน้ำำ��ได้้เอง ผู้้�ดููแลจะเป็็นผู้้�ทำำ�ความสะอาดร่างกายให้้กับผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�เตีียงนอน

การอาบน้ำำ��

	 ผู้้�ดููแลให้้การช่่วยเหลืือที่่�เหมาะสม เช่่น ช่่วยพยุุงเดิินไปเข้้าห้้องน้ำำ�� จัดที่่�นั่่�งในห้้องน้ำำ��ให้้สะดวกปลอดภัย 

จััดเตรียมของใช้้ในการอาบน้ำำ�� ช่่วยเปิิดก๊๊อกน้ำำ�� ปรัับอุุณหภููมิิของน้ำำ��ให้้เหมาะสม ช่่วยทำำ�ความสะอาดหลัังและเท้้า 

ผู้้�ดููแลควรดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอย่่างใกล้้ชิด เพ่ื่�อเฝ้้าระวัังการพลััดตกหกล้้ม

	 การเช็็ดตัวบนเตีียงนอน

	 แบ่่งได้้ 2 แบบ คืือ

	 	 1. การเช็็ดตัวบนเตีียงนอนชนิิดสมบููรณ์์ เป็็นการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ไม่่สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้ ผู้้�ดููแล

ต้้องทำำ�ความสะอาดร่างกายให้้ทั้้�งหมด

	 	 2. การเช็็ดตัวบนเตีียงนอนบางส่่วน เป็็นการดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้บ้้างแต่่ไม่่สามารถ
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ทำำ�ความสะอาดตัวเองได้้ครบทุุกส่่วน

	อุ ปกรณ์์

	 	 1. กะละมัังเช็็ดตัว 2 ใบ ใส่่น้ำำ��อุ่่�นหรืือน้ำำ��อุณหภููมิปกติิ 2/3 ของกะละมััง

	 	 2. ผ้้าเช็็ดตัวผืืนใหญ่่ 1 ผืืน

	 	 3. ผ้้าขนหนููผืืนเล็็ก อย่่างน้้อย 2 ผืืน

	 	 4. ผ้้าคลุมตััว 1 ผืืน

	 	 5. ของใช้้ในการทำำ�ความสะอาด ได้้แก่่ สบู่่�

	 	 6. แป้้งสำำ�หรัับทาตััว

	 	 7. โลชั่่�น ในกรณีีที่่�ผิิวแห้้ง

	 	 8. เสื้้�อผ้้าสำำ�หรัับผลัดเปลี่่�ยน

	 	 9. ถุงมืือสะอาด 1 คู่่�

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. แนะนำำ�ตนเอง บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบและอธิิบาย

จุุดประสงค์์

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. เตรียมอุุปกรณ์์ให้้พร้้อม จัดวางในตำำ�แหน่่งที่่�หยิิบสะดวก เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้งาน

3. ปิิดประตููหน้้าต่่าง หรืือกั้้�นม่่านให้้มิดชิด เพ่ื่�อความเป็็นส่่วนตััวและป้้องกัันไม่่ให้้ลมโกรก

4. ล้้างมืือให้้สะอาดและใส่่ถุุงมืือ เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

5. จััดเก็็บเครื่�องนอนบนเตีียงให้้เหลืือเท่่าที่่�จำำ�เป็็น เพ่ื่�อความเป็็นระเบีียบ

6. เตีียงนอนถ้้ามีีล้้อเล่ื่�อนให้้ล็อคล้้อให้้เรีียบร้้อย ปลดราวกั้้�นเตีียงลง 

จััดระดัับเตีียง เล่ื่�อนตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมาชิิดริมเตีียงด้้านที่่�ผู้้�ดููแล

ยืืนอยู่่�และจััดท่านอนให้้ศีรษะสููงประมาณ 45-60 องศา

เพ่ื่�อความปลอดภัย

7. ควรให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงถ่่ายปััสสาวะและอุุจจาระก่่อนเช็็ดตัว 

และทำำ�ความสะอาดอวััยวะเพศภายนอกให้้สะอาด

เพ่ื่�อเตรียมความพร้้อมก่่อนการเช็็ดตัว และเพ่ื่�อดููแล

ความสะอาดของอวััยวะเพศ

8. ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงรู้้�ตััว สามารถแปรงฟัันเองได้้ 

ให้้ทำำ�ความสะอาดช่องปากโดยการแปรงฟัันก่่อนการเช็็ดตัว

เพ่ื่�อความสะอาดของปากและฟััน และส่่งเสริิม การช่่วยเหลืือ

ตนเองในการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันให้้มากที่่�สุุด

9. ใช้้ผ้้าคลุมตััว แล้้วถอดเสื้้�อผ้้าชุุดเก่่าออก ซ่ึ่�งตลอดการเช็็ดตัวต้้องไม่่เปิิดเผย

ร่่างกายหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเกิินความจำำ�เป็็น

เพ่ื่�อหลีีกเลี่่�ยงการเปิิดเผยร่่างกายเกิินความจำำ�เป็็น 

ลำำ�ดัับขั้้�นตอนการเช็็ดตัว

ทำำ�ความสะอาดใบหน้้า

10. นำำ�ผ้้าลููบตััวผืืนที่่� 1 ชุบน้้า บิดพอหมาดแล้้วพันกัับมืือให้้เรีียบร้้อย

เช็็ดบริิเวณใบหน้้าโดยเริ่่�มจากเช็็ดตาก่่อน ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

หลัับตา เช็็ดจากหััวตาไปหางตา จากนั้้�นเช็็ดหน้้าผากตรงกลางไปข้้างๆ 

เช็็ดแก้้ม จมููก รอบปาก หูู และคอ และซัับให้้แห้้ง

เพ่ื่�อรัักษาความสะอาดของใบหน้้า

ทำำ�ความสะอาดร่่างกายส่่วนบน ด้้านหน้้า

11. วางผ้้าคลุมตััวบริิเวณช่่วงอกของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง แล้้วถอดเสื้้�อ

ออกโดยไม่่เปิิดเผยผู้้�สููงอายุุ

เพ่ื่�อหลีีกเลี่่�ยงการเปิิดเผยร่่างกายเกิินความจำำ�เป็็น

12. วางผ้้าเช็็ดตัวอีกผืืนทัับผ้้าคลุม แล้้วเล่ื่�อนผ้้าคลุมลงมาจนถึึงเอว เพ่ื่�อป้้องกัันการเปิิดเผยผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

86

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

13. ทำำ�ความสะอาดบริิเวณทรวงอก โดยใช้้ผ้้าลููบตััวผืืนที่่� 1 ชุุบน้ำำ��ลููบตััวก่่อน 

แล้้วจึึงใช้้ผ้้าลููบตััวผืืนที่่�  2  ฟอกสบู่่�  เช็็ดบริิเวณทรวงอก  ท้้อง  จนถึึงขาหนีีบ 

แล้้วใช้้ผ้้าผืืนที่่� 1 ชุบน้ำำ��ในกะละมััง บิดพอหมาดแล้้วเช็็ดคราบสบู่่�ออก ซับให้้แห้้ง

แล้้วดึึงผ้้าคลุมปิิดช่วงอกตามเดิิม

เพ่ื่�อรัักษาความสะอาดของร่่างกายส่่วนบน

14. นำำ�ผ้้าลููบตััวไปซััก และเปลี่่�ยนน้ำำ��ในกะละมััง เพ่ื่�อให้้เกิิดความสะอาดของร่่างกาย

ทำำ�ความสะอาดร่่างกายส่่วนแขน และมืือทั้้�งสองข้้าง

15. ใช้้ผ้้าเช็็ดตัวรองใต้้แขนด้้านไกลตััว จับข้้อมืือยกขึ้้�น ใช้้ผ้้าผืืนที่่� 1 ที่่�ชุุบ

น้ำำ��สะอาดแล้้วเช็็ดจากปลายแขน เข้้ามาลาตััวจนถึึงรัักแร้้ ฟอกสบู่่�ให้้ทั่่�วแขน

ด้้วยผ้้าลููบตััวผืืนที่่� 2 จากนั้้�นใช้้ผ้้าชุุบน้ำำ��เปล่่าบิิดพอหมาดเช็็ดคราบสบู่่�ออก

จนสะอาด และซัับให้้แห้้ง

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดร่างกายส่่วนแขน 

16. ย้้ายมาเช็็ดแขนด้้านใกล้้ตัวด้้วยวิิธีีเดีียวกัน เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดร่างกายส่่วนแขน

17. เม่ื่�อเช็็ดแขน 2 ข้้างเสร็็จแล้้ว เปลี่่�ยนน้ำำ��ในกะละมัังเพ่ื่�อแช่่มืือด้้านไกลตััวก่อน

ฟอกซอกนิ้้�ว เล็็บ และล้้างมืือให้้สะอาด ยกมืือออกจากกะละมััง ซับให้้แห้้ง 

แล้้วแช่่มืือด้้านใกล้้ตัวทาเช่่นเดีียวกัน

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดมืือ นิ้้�ว และเล็็บ

18. นำำ�ผ้้าลููบตััวไปซััก เปลี่่�ยนน้ำำ��ในกะละมััง เพ่ื่�อให้้เกิิดความสะอาดของร่่างกาย

ทำำ�ความสะอาดร่่างกายด้้านหลััง

19. เล่ื่�อนผ้้าคลุมตััวขึ้้�นมาคลุมส่่วนบน นำ ำ�ผ้้าเช็็ดตัวออกจากหน้้าอกแล้้วพลิิก

ตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ใช้้ผ้้าเช็็ดตัววางตามยาวขนานลำำ�ตัว

ให้้ความยาวของผ้้าชิิดและขนานไปกัับความยาวของหลััง เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้

ผ้้าคลุมเตีียงเปีียก

20. เช็็ดหลัังตั้้�งแต่่ต้้นคอถึึงก้้นย้้อยทั้้�ง  2  ข้้าง  ให้้สะอาดด้้วยน้ำำ��และสบู่่� 

เช็็ดสบู่่�ออกให้้หมด ซับให้้แห้้ง แล้้วทาโลชั่่�น และนวดหลัังโดยใช้้ฝ่ามืือวน

เป็็นรููปก้้นหอยและทาแป้้ง

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดร่างกายส่่วนหลััง

21. พลิิกตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้นอนหงาย เพ่ื่�อความสะดวกในการใส่่เสื้้�อให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

22. ใส่่เสื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง โดยใส่่แขนที่่�อยู่่�ไกลตััวก่อน 

เม่ื่�อใส่่เสร็็จเรีียบร้้อยแล้้ว จึึงเล่ื่�อนผ้้าคลุมตััวมาคลุมร่่างกายส่่วนล่่าง

เพ่ื่�อแต่่งตััวให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

23. เปลี่่�ยนน้ำำ��ในกะละมัังอีีกครั้้�ง เพ่ื่�อให้้เกิิดความสะอาดของร่่างกาย

ทำำ�ความสะอาดร่่างกายส่่วนล่่าง

24. สอดมืือเข้้าไปใต้้ผ้้าคลุมตััว ถอดผ้้าถุุงหรืือกางเกงออก ปููผ้้าเช็็ดตัววางไว้้

ใต้้ขาด้้านไกลตััว ถ้้าผู้้�สููงอายุุสามารถตั้้�งขาได้้ขอให้้ช่วยตั้้�งขาแล้้วเช็็ดขาไล่่จาก

สะโพก ต้้นขา ขา จนถึึงข้้อเท้้าด้้วยนํ้้�าและสบู่่�ให้้สะอาด แล้้วเช็็ดสบู่่�ออกให้้หมด 

ซัับให้้แห้้ง ต่อจากนั้้�นเช็็ดขาด้้านใกล้้ตัวเช่่นเดีียวกัน

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดร่างกายส่่วนล่่าง

25. ปููผ้้าเช็็ดตัวรองบริิเวณใต้้เท้้าทั้้�ง 2 ข้้าง วางกะละมัังน้ำำ��บนผ้้าเช็็ดตัวที่่�ปููไว้้ จากนั้้�น

ให้้ผู้้�สููงอายุุช่่วยตั้้�งขา แช่่เท้้าในกะละมััง โดยแช่่ด้้านไกลตััวก่อน ฟอกสบู่่�ตาม

ซอกนิ้้�ว เล็็บ ส้้นเท้้า ล้้างคราบสบู่่�จนสะอาด เช็็ดเท้้าและง่่ามนิ้้�วให้้แห้้งสนิิท 

จากนั้้�นล้้างเท้้าด้้านใกล้้ตัวเช่่นเดีียวกัน

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดเท้้า นิ้้�วเท้้าและเล็็บเท้้า

26. ใส่่กางเกงหรืือผ้้าถุุงให้้เรีียบร้้อย เพ่ื่�อแต่่งตััวให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

27. นำำ�อุปกรณ์์ไปทำำ�ความสะอาดและเก็็บเข้้าที่่�เดิิม เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้ครั้้�งต่่อไป

28. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

29. บัันทึึกและรายงานความผิิดปกติิที่่�พบ เพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับส่ื่�อสารในทีีมผู้้�ดููแล
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การแต่่งตััว 

	 หลัักการสวมใส่่เสื้้�อผ้้าสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ท่ี่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

	 	 1. ต้้องทำำ�ด้้วยความนุ่่�มนวล ไม่่เคลื่�อนไหวแขน ขา เกิินความสามารถของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

เพราะอาจทำำ�ให้้เกิิดการบาดเจ็็บ กระดููกหัักหรืือหลุุดได้้ 

	 	 2. ใช้้แขน ขา ข้้างที่่�ปกติิเคลื่�อนไหวมากกว่่าข้้างที่่�ไม่่ปกติิ 

	 	 3. การใส่เ่สื้้�อผ้้าให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงที่่�อ่่อนแรงครึ่่�งซีีกให้้สวมข้้างที่่�อ่่อนแรงก่อ่นแล้้วค่อ่ยสวม

ข้้างที่่�ปกติิ 

	 	 4. การถอดเสื้้�อผ้้าให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงที่่�อ่่อนแรงครึ่่�งซีีกให้้ถอดข้้างที่่�ปกติิก่่อนแล้้วค่่อย

ถอดข้้างที่่�อ่่อนแรง 

	 	 5. การใส่่แขนเสื้้�อ หรืือขากางเกง ควรม้้วนหรืือพัับชายแขนเสื้้�อ ชายขากางเกงให้้เป็็นวงแล้้วจึึงสอดแขน ขา

แต่่ละข้้างให้้เข้้าที่่�หลัังจากนั้้�นให้้คลี่่�ชายผ้้าออกจััดแต่่งให้้เรีียบร้้อย 

	สิ่่ �งท่ี่�ควรคำำ�นึึงเกี่่�ยวกัับเสื้้�อผ้้าของผู้้�สููงอายุุ

	 	 1. เสื้้�อ กางเกง กระโปรง ชุดกระโปรง ควรเลืือกแบบมีีซิิปหรืือกระดุุมด้้านหน้้าทั้้�งหมด ไม่่รััดต้้นคอและ

สวมใส่่ขนาดที่่�เหมาะสมกัับตนเอง ถ้้าเล็็กเกิินไปอาจสวมใส่่ลำำ�บากหรืือถ้้าใหญ่่เกิินไปอาจเกิิดอุบััติิเหตุุได้้ 

	 	 2. ไม่่ใส่่เสื้้�อผ้้าบางหรืือหนาเกิินไป ร่ างกายของผู้้�สููงอายุุปรัับเปลี่่�ยนตามสภาพอากาศได้้ไม่่ดีีเท่่าที่่�ควร 

ดัังนั้้�นควรเลืือกสวมใส่่เสื้้�อผ้้าที่่�เหมาะสม 

	 	 3. คว รหลีีกเลี่่�ยงการใส่่เสื้้�อผ้้าที่่�มีีดีีไซน์แปลก สั้้ �นยาวไม่่เท่่ากัันหรืือตกแต่่งด้้วยเครื่�องประดัับมากมาย 

เพราะอาจสวมใส่่ยากและเกิิดอุบััติิเหตุุได้้ง่าย 

	 	 4. ควรเลืือกเสื้้�อที่่�ทนทานต่่อการซัักรีีด ฉีกขาดยาก เพ่ื่�อให้้เหมาะกัับการซัักบ่่อยๆ 

	 	 5. เนื้้�อผ้้าต้้องยืืดหยุ่่�นสููง เรีียบล่ื่�น สวมใส่่สบาย 

	 	 6. ผู้้�สููงอายุุมีีผิิวแพ้้ง่าย จึึงไม่่ควรใส่่เสื้้�อผ้้าที่่�ผลิตจากเส้้นใยสัังเคราะห์์ ซ่ึ่�งอาจทำำ�ให้้รู้�สึึกคัันเป็็นผ่ื่�นและ

ไม่่สบายตััว ถ้้าเป็็นคนผิิวแห้้งมาก แนะนำำ�ให้้ใส่่เสื้้�อผ้้าคอตตอนธรรมชาติิ 100 % 

	 	 7. เม่ื่�ออากาศเปลี่่�ยนแปลงร่่างกายของผู้้�สููงอายุอุาจปรัับตััวได้้ไม่่ดีีนััก เม่ื่�อเหง่ื่�อออกอาจเกิิดความอัับชื้้�น

ทำำ�ให้้ตัวเย็็นลงจนอาจเป็็นหวััดได้้  ดังนั้้�น ควรใส่่ชุุดชั้้�นในที่่�ระบายอากาศได้้ดีีแล้้วสวมเสื้้�อไหมพรมทัับอีีกชั้้�น

ควรเปลี่่�ยนชุุดชั้้�นในทุุกวััน 

	 	 8. ความยาวของกางเกง ควรยาวไม่่เกิินข้้อเท้้า เพ่ื่�อป้้องกัันการเหยีียบสะดุุดล้้ม 

สรุป 
	 การดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความสำำ�คัญในการรัักษาความสะอาด

ของร่่างกาย เพ่ื่�อลดการติิดเชื้้�อและเพิ่่�มความสุุขสบายให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ทั้้�งนี้้� ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแล

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงต้้องสามารถประเมิินความสามารถในการช่่วยเหลืือตนเองของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

และสนัับสนุุนให้้ช่วยเหลืือตนเองให้้มากที่่�สุุด ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่สามารถทำำ�เองได้้ ผู้้�ดำำ�เนิินการ

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงต้้องผู้้�ดำำ�เนิินการดููแลสุุขวิิทยาส่่วนบุุคคลให้้ทั้้�งหมด ทั้้�งนี้้� ในการดำำ�เนิินการ

ควรเคารพสิิทธิิส่่วนบุุคคล และคำำ�นึึงถึึงความปลอดภัยและความสุุขสบายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 
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 การวััดสััญญาณชีีพและการบัันทึึกอาการ  

ดร.เจีียมใจ ศรีีชััยรัตนกููล 

	 การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง จำำ�เป็็นที่่�จะต้้องประเมิินสััญญาณชีีพ เน่ื่�องจากเป็็นตััวบ่่งชี้้�ที่่�สำำ�คัญ

ที่่�แสดงถึึงความผิิดปกติิของระบบที่่�สำำ�คัญของร่่างกาย ถ้้ าสััญญาณชีีพมีีการเปลี่่�ยนแปลงจำำ�เป็็นที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีี

ภาวะพ่ึ่�งพิิงต้้องได้้รับการช่่วยเหลืืออย่่างถููกต้้องและเหมาะสม ซ่ึ่�งสััญญาณชีีพที่่�สำำ�คัญของร่่างกาย ได้้แก่่ อุ ณหภููมิ 

ชีีพจร อััตราการหายใจ  และความดัันโลหิิต  นอกจากนี้้�  ค่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในฮีีโมโกลบิินก็็มีีความสำำ�คัญ

ในการประเมิินความพร่่องของออกซิิเจนอีีกด้้วย  ดังนั้้�น  ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงรวมทั้้�ง

ผู้้�ดููแลจะต้้องมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับสััญญาณชีีพและสามารถวััดหรืือประเมิินสััญญาณชีีพได้้อย่่างถููกต้้องเพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การ 

ตััดสินใจให้้การช่่วยเหลืือหรืือส่่งต่่อผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงต่่อไป

สััญญาณชีีพ
	 สััญญาณชีีพ เป็็นสััญญาณที่่�ใช้้ในการประเมิินภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้ทราบ

การเปลี่่�ยนแปลงของภาวะสุุขภาพและเป็็นแนวทางในการวางแผนการดููแลสุุขภาพต่่อไป รายละเอีียดของสััญญาณ

ชีีพมีีดัังนี้้� 

	 1. อุณหภููมิของร่่างกาย หมายถึึง ความแตกต่่างระหว่่างความร้้อนที่่�ร่่างกายผลิตขึ้้�นกัับปริิมาณการสููญเสีีย

ความร้้อนไปสู่่�สิ่่�งแวดล้้อมภายนอก ซ่ึ่�งมีีกระบวนการควบคุุมโดยสมองส่่วนไฮโปทาลามััส (Hypothalamus) ร่วมกัับ

การทำำ�งานของระบบต่่าง ๆ ของร่่างกาย เช่่น ระบบประสาทอััตโนมััติิในการควบคุุมการหดรัดตัวหรืือขยายตััวของ

หลอดเลืือด การสั่่�นของกล้้ามเนื้้�อ การมีีเหง่ื่�อออก การไหลเวีียนโลหิิต อุณหภููมิของร่่างกาย มีหน่่วยเป็็นองศาเซลเซีียส

หรืือองศาฟาเรนไฮต์์ ซ่ึ่�งแบ่่งออกเป็็น 2 ชนิิด 1 ดังนี้้�

	 	 1.1 อุุณหภููมิิแกนกลาง (Core temperature) หรืืออุุณหภููมิิของเนื้้�อเย่ื่�อภายในร่่างกาย (Deep body 

tissues) อุณหภููมิชนิิดนี้้�จะคงที่่�อยู่่�เสมอ ไม่่ผัันแปรไปตามสิ่่�งแวดล้้อมสามารถวััดได้้จากบริิเวณเย่ื่�อแก้้วหููและทวารหนััก

	 	 1.2 อุุณหภููมิิพื้้�นผิิว  (Surface  temperature)  เป็็นอุุณหภููมิิบริิเวณผิิวหนัังและไขมัันใต้้ผิิวหนััง

ซึ่่�งจะเปลี่่�ยนแปลงได้้ง่ายตามสภาพแวดล้้อม อุณหภููมิชนิิดนี้้�สามารถวััดได้้จากทางผิิวหนััง รังแร้้และทางปาก อุณหภููมิ

ของร่่างกาย ค่าปกติิคืือ 36.0-37.5  ํํC หากอุุณหภููมิร่่างกายมากกว่่า 37.5  ํํC ถืือว่่ามีีไข้้ (Pyrexia, Fever, Hyperthermia) 

ซ่ึ่�งสามารถแบ่่งระดัับของไข้้ ได้้ดังนี้้� 1

อุุณหภููมิ ระดัับของใช้้

37.6-38.3  C ไข้้ต่ำำ��ๆ (Low fewer)

38.4-39.4  C ไข้้ปานกลาง (Moderate fever)

39.5-40.5  C ไข้้สููง (High fever)

สููงกว่่า 40  ํC ไข้้สููงมาก (Very high fever)
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ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการวััดอุณหภููมิทางปาก

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ก่่อนจัับเทอร์์โมมิิเตอร์์ ควรล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่าง ๆ  ที่่�จะติิดอยู่่�บริิเวณเทอร์์โมมิิเตอร์์ 

ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. ตรวจสอบสารปรอทในเทอร์์โมมิิเตอร์์ว่่าอยู่่�ต่ำำ��กว่่า 35 °C หรืือ

ไม่่ถ้้าไม่่ให้้สลััดเทอร์์โมมิิเตอร์์ เพ่ื่�อให้้ สารปรอทลดต่ำำ��กว่่า 35 °C

2. ทำำ�ให้้การวััดอุณหภููมิได้้ค่าที่่�ถููกต้้อง

3. ใช้้สำำ�ลีชุุบน้ำำ��หมาด ๆ หุ้้�มเทอร์์โมมิิเตอร์์ตรงบริิเวณปลายกระเปาะ 

หลัังจากนั้้�นให้้เช็็ดหมุุนจากปลายกระเปาะมาทางด้้านมืือจัับ

3. การใช้้สำำ�ลีชุุบน้ำำ��แล้้วเช็็ดเทอร์์โมมิิเตอร์์เป็็การป้้องกัันไม่่ให้้

เทอร์์โมมิิเตอร์์ติิดกับเยื่่�อบุุภายในปาก และการเช็็ดหมุุนวนจะทำำ�ให้้

สิ่่�งสกปรกหลุุดจากเทอร์์โมมิิเตอร์์ได้้ง่ายขึ้้�น

4. บอกผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงว่่าจะวััดอุณหภููมิทางปาก

โดยให้้อมนาน 2-3 นาทีี และไม่่กััดเทอร์์โมมิิเตอร์์

4. การบอกข้้อมููลจะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ความ

ร่่วมมืือในการวััดอุณหภููมิมากขึ้้�น และไม่่เกิิดอันตรายจากการกััด

เทอร์์โมมิิเตอร์์

5. ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอมเทอร์์โมมิิเตอร์์ไว้้ใต้้ลิ้้�น 

และปิิดปากให้้สนิิทนาน 2-3 นาทีีดููแลไม่่ให้้กัดเทอร์์โมมิิเตอร์์

5. ใต้้ลิ้้�นเป็็นบริิเวณที่่�มีีหลอดเลืือดฝอยมาเลี้้�ยงมาก ทำำ�ให้้ได้้อุณหภููมิ

ใกล้้เคีียงกัับอุุณหภููมิภายในร่่างกาย ถ้้าแท่่งแก้้วแตก อาจได้้รับ

บาดเจ็็บได้้

6. นำำ�เทอร์์โมมิิเตอร์์ออกจากปากผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงพร้้อมกัับ

ใช้้สำำ�ลีแห้้งหุ้้�มเทอร์์โมมิิเตอร์์ แล้้วเช็็ด โดยคว่ำำ��มืือเช็็ดหมุุนจากด้้าน

ที่่�มืือจัับ มาทางปลายกระเปาะ

6. เป็็นการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อโรคจากด้้านที่่�สกปรก

มากกว่่าไปด้้านที่่�สกปรกน้้อยกว่่า

7. ยกเทอร์์โมมิิเตอร์์ที่่�เช็็ดทำำ�ความสะอาดเรีียบร้้อย แล้้วให้้อยู่่�ในระดัับ

สายตา โดยผู้้�อ่่านยืืนหัันหลัังให้้แสง สว่่าง พร้้อมกัับหมุุนเทอร์์โมมิิเตอร์์ไปมา

เล็็กน้้อยจนสามารถอ่่านค่่าสููงสุุดของปรอทในหลอดเทอร์์โมมิิเตอร์์ได้้

7. การยกให้้เทอร์์โมมิิเตอร์์อยู่่�ในระดัับสายตาและหัันหลัังให้้แสงสว่่าง

จะทำำ�ให้้เห็็นตำำ�แหน่่งของสารปรอทได้้ชัดเจน ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้การอ่่านค่่า

อุุณหภููมิได้้ถููกต้้องป้้องกัันความผิิดพลาดที่่�อาจเกิิดขึ้้�น

8. เม่ื่�ออ่่านเสร็็จแล้้ว ให้้นำำ�เทอร์์โมมิิเตอร์์แช่่ในน้ำำ��ยา ฆ่่าเชื้้�อประมาณ 

30 นาทีี (ขึ้้�นอยู่่�กับชนิิดของน้ำำ��ยา) เม่ื่�อครบเวลา ให้้ล้้างทำำ�ความสะอาด 

และใช้้ผ้้าสะอาดเช็็ดให้้แห้้งก่่อนนำำ�ไปใช้้ในครั้้�งต่่อไป

8. เป็็นการกำำ�จัดเชื้้�อโรคต่าง ๆ ที่่�ติิดอยู่่�บริิเวณเทอร์์โมมิิเตอร์์

9. ก่อนเก็็บไว้้ในภาชนะสะอาด เพ่ื่�อเตรียมพร้้อมสำำ�หรัับการนำำ�ไปใช้้ 

ให้้สลััดเทอร์์โมมิิเตอร์์เพ่ื่�อให้้สารปรอทลดต่ำำ��กว่่า 35 °C
9. สะดวกในการหยิิบใช้้ครั้้�งต่่อไป

10. ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 10. ลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคที่่�อยู่่�บริิเวณมืือและฝ่่ามืือ

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการวััดอุณหภููมิทางรัักแร้้

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ก่่อนจัับเทอร์์โมมิิเตอร์์ ควรล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่าง ๆ  ที่่�จะติิดอยู่่�บริิเวณ เทอร์์โมมิิเตอร์์ 

ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. ตรวจสอบสารปรอทในเทอร์์โมมิิเตอร์์ว่่าอยู่่�ต่ำำ��กว่่า 35 °C หรืือไม่่ 
ถ้้าไม่่ให้้สลััดเทอร์์โมมิิเตอร์์ เพ่ื่�อให้้สารปรอทลดต่ำำ��กว่่า 35 °C

2. ได้้ค่าอุุณหภููมิที่่�ถููกต้้อง

 3. ใช้้สำำ�ลีชุุบน้ำำ��หมาด ๆ หุ้้�มเทอร์์โมมิิเตอร์์ตรงบริิเวณ ปลายกระเปาะ
หลัังจากนั้้�นให้้เช็็ดหมุุนจากปลายกระเปาะมาทางด้้านมืือจัับ

3. เป็็นการป้้องกัันการเกิิดความร้้อนจากการเสีียดสี ระหว่่าง
เทอร์์โมมิิเตอร์์และผิิวหนัังบริิเวณรัักแร้้



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

91

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

4. บอกผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงว่่าจะวััดอุณหภููมิทางรัักแร้้ 

โดยให้้หนีีบเทอร์์โมมิิเตอร์์ไว้้นานประมาณ 5 นาทีี และระมััดระวััง

ไม่่ให้้เทอร์์โมมิิเตอร์์หล่่นลงมา

4. การบอกข้้อมููลจะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ความร่่วมมืือ

ในการวััดอุณหภููมิมากขึ้้�นและเทอร์์โมมิิเตอร์์ไม่่หล่่นแตก

5. ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีรัักแร้้ชื้้�นให้้ใช้้ผ้้า สะอาดซับรัักแร้้
เบา ๆ ให้้แห้้ง

5. ทำำ�ให้้การวััดอุณหภููมิได้้ค่าตรงตามความเป็็นจริง

6. สอดเทอร์์โมมิิเตอร์์เข้้าไประหว่่างรัักแร้้ของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะ
พ่ึ่�งพิิง โดยให้้ปลายกระเปาะของเทอร์์โมมิิเตอร์์อยู่่�ในอุ้้�งรัักแร้้

6. เพราะเป็็นการวััดที่่�บริิเวณอวััยวะพื้้�นผิิวซ่ึ่�งบรรยากาศภายนอก

จะมีีผลต่่ออุุณหภููมิร่่างกายได้้

7. วัดอุณหภููมิทางรัักแร้้นาน 5-10 นาทีี (ทารกหรืือเด็็กเล็็กนาน 5 นาทีี) 

หลัังจากนั้้�นนำำ�เทอร์์โมมิิเตอร์์ ออกจากอุ้้�งรัักแร้้ใช้้สำำ�ลีแห้้งหุ้้�ม

เทอร์์โมมิิเตอร์์ตรงด้้านที่่�มืือจัับแล้้วเช็็ดหมุุนจากด้้านที่่�มืือจัับมาทาง 

ปลายกระเปาะ

7. ทำำ�ให้้ค่าที่่�อ่่านได้้ตรงตามความเป็็นจริง ส่วนวิิธีีทำำ�ความสะอาด
เทอร์์โมมิิเตอร์์จะเป็็นการป้้องกััน การแพร่่กระจายเชื้้�อโรคจากด้้านที่่�
สกปรกมากกว่่าไปด้้านที่่�สกปรกน้้อยกว่่า

8. ยกเทอร์์โมมิิเตอร์์ที่่�เช็็ดทำำ�ความสะอาดเรีียบร้้อยแล้้วให้้อยู่่�ในระดัับ

สายตา โดยผู้้�อ่่านยืืนหัันหลัังให้้แสงสว่่าง พร้้อมกับัหมุุนเทอร์์โมมิิเตอร์์ไปมา

เล็็กน้้อย จนสามารถอ่่านค่่าสููงสุุดของปรอทในหลอดเทอร์์โมมิิเตอร์์ได้้ 

8. การยกให้้เทอร์์โมมิิเตอร์์อยู่่�ในระดัับสายตา และหัันหลัังให้้แสง
สว่่างจะทำำ�ให้้เห็็นตำำ�แหน่่งของ สารปรอทได้้ชัดเจน ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้การ
อ่่านค่่าอุุณหภููมิได้้ถููกต้้องป้้องกัันความผิิดพลาดที่่�อาจเกิิดขึ้้�น

9. เม่ื่�ออ่่านเสร็็จแล้้ว ให้้นำำ�เทอร์์โมมิิเตอร์์แช่่ในน้ำำ��ยา ฆ่าเชื้้�อประมาณ 

30 นาที ี(ขึ้้�นอยู่่�กับชนิิดของน้ำำ��ยา)เมื่่�อครบเวลา ให้้ล้้างทำำ�ความสะอาด 

และใช้้ผ้้าสะอาดเช็็ดให้้แห้้งก่่อนนำำ�ไปใช้้ในครั้้�งต่่อไป

9. เป็็นการกำำ�จัดเชื้้�อโรคต่างๆ ที่่�ติิดอยู่่�บริิเวณเทอร์์โมมิิเตอร

10. ก่่อนเก็็บไว้้ในภาชนะสะอาด เพ่ื่�อเตรียมพร้้อมสำำ�หรัับการนำำ�ไปใช้้ 
ให้้สลััดเทอร์์โมมิิเตอร์์ เพ่ื่�อให้้สารปรอทลดต่ำำ��กว่่า 35 °C

10. สะดวกในการหยิิบใช้้ครั้้�งต่่อไป

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการวััดอุณหภููมิทางทวารหนััก 

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ก่อนจัับเทอร์์โมมิิเตอร์์ ควรล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่าง ๆ  ที่่�จะติิดอยู่่�บริิเวณ เทอร์์โมมิิเตอร์์ 

ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. ตรวจสอบสารปรอทในเทอร์์โมมิิเตอร์์ว่่าอยู่่�ต่ำำ��กว่่า 35 °C หรืือไม่่ 

ถ้้าไม่่ให้้สลััดเทอร์์โมมิิเตอร์์ เพ่ื่�อให้้สารปรอทลดต่ำำ��กว่่า 35 °C

2. ได้้ค่าอุุณหภููมิที่่�ถููกต้้อง

3. ใช้้สำำ�ลีชุุบน้ำำ��หมาด ๆ หุ้้�มเทอร์์โมมิิเตอร์์ตรงบริิเวณปลายกระเปาะ 

หลัังจากนั้้�นให้้เช็็ดหมุุนจากปลายกระเปาะมาทางด้้านมืือจัับ

3. เป็็นการป้้องกัันการเกิิดความร้้อนจากการเสีียดสี 

ระหว่่างเทอร์์โมมิิเตอร์์และผิิวหนัังบริิเวณทวารหนััก

4. บอกผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงว่่าจะวััดอุณหภููมิทางทวารหนััก 

โดยสอดไว้้นานประมาณ 2 นาทีี และไม่่ควรเกร็็ง

4. การบอกข้้อมููลจะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ให้้ความร่่วมมมืือในการวััดอุณหภููมิมากขึ้้�น และไม่่เกิิดการระคายเคืือง

ที่่�เยื่่�อบุุทวารหนััก

5. จัดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนในท่่า Sim’s position 

หรืือนอนตะแคง

5.การจััดท่าที่่�เหมาะสมจะช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะ

พ่ึ่�งพิิงสุุขสบาย ทวารหนัักไม่่หดเกร็็งหรืือเกิิดแรงต้้านเวลาสอด

เทอร์์โมมิิเตอร์์ ลดอาการระคายเคืือง และยัังทำำ�ให้้ได้้ค่าเที่่�ยงตรง

อีีกด้้วย

6. หล่่อล่ื่�นเทอร์์โมมิิเตอร์์จากปลายกระเปาะขึ้้�นมาประมาณ 1½ นิ้้�ว 6. สารหล่่อล่ื่�นจะช่่วยให้้สอดเทอร์์โมมิิเตอร์์ได้้ง่ายขึ้้�น 

ไม่่ระคายเคืืองเยื่่�อบุุทวารหนััก
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วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

7. สวมถุุงมืือทั้้�งสองข้้าง ยกแก้้มก้้นของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงขึ้้�น 

จนมองเห็็นทวารหนัักชััดเจนแล้้วจึึงสอดเทอร์์โมมิิเตอร์์เข้้าไปในทวารหนััก

ลึึก 1½ นิ้้�ว

7. การยกแก้้มก้้นทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�อหููรููดทวารหนัักคลายตััวจน

สามารถสอดเทอร์์โมมิิเตอร์์ได้้ง่ายขึ้้�น ไม่่ควรดัันเทอร์์โมมิิเตอร์์

เพราะอาจทำำ�ให้้เกิิดการระคายเคืืองเยื่่�อบุุทวารหนัักได้้ ในกรณีี

ที่่�ไม่่สามารถสอดเทอร์์โมมิิเตอร์์ ได้้อาจเกิิดจากมีีอุุจจาระแข็็ง

8. เม่ื่�อสอดเทอร์์โมมิิเตอร์์เรีียบร้้อยแล้้วให้้จับอยู่่�กับที่่�จนครบเวลา 2 นาทีี 8. การจัับเทอร์์โมมิิเตอร์์ตลอดเวลาของการวััดจะทำำ�ให้้ไม่่หลุุด
ออกมาจนค่่าที่่�วััดได้้คลาดเคลื่�อน

9. เม่ื่�อครบเวลาแล้้วให้้นำำ�เทอร์์โมมิิเตอร์์ออกจากทวารหนััก 

แล้้วทำำ�ความสะอาดทวารหนััก (ถ้้าจำำ�เป็็น) หลัังจากนั้้�นจััดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนในท่่าสุุขสบาย

9. ทำำ�ให้้ร่างกายผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง สะอาด และ

อยู่่�ในท่่าที่่�สุุขสบาย	

10. ใช้้สำำ�ลีแห้้งหุ้้�มเทอร์์โมมิิเตอร์์ตรงด้้านที่่�มืือจัับ แล้้วเช็็ดหมุุน

จากด้้านที่่�มืือจัับมาทางปลายกระเปาะ

10. ป้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อจุุลิินทรีีย์จ์ากด้้านที่่�สกปรกมากกว่่า

ไปด้้านที่่�สกปรกน้้อยกว่่า

11. ยกเทอร์์โมมิิเตอร์์ที่่�เช็็ดทำำ�ความสะอาดเรีียบร้้อยแล้้วให้้อยู่่�ในระดัับ

สายตา โดยผู้้�อ่่านยืืนหัันหลัังให้้แสงสว่่างพร้้อมกัับหมุุนเทอร์์โมมิิเตอร์์

ไปมาเล็ก็น้้อยจนสามารถอ่า่นค่่าสููงสุุดของปรอทในหลอดเทอร์โ์มมิิเตอร์์ได้้ 

11. การยกให้้เทอร์์โมมิิเตอร์์อยู่่�ในระดัับสายตาและหัันหลัังให้้แสง

สว่่างจะทำำ�ให้้เห็็นตำำ�แหน่่งของสารปรอทได้้ชัดเจน ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้การ

อ่่านค่่าอุุณหภููมิได้้ถููกต้้อง ป้องกัันความผิิดพลาดที่่�อาจเกิิดขึ้้�น

12. เม่ื่�ออ่่านเสร็็จแล้้ว ให้้นำำ�เทอร์์โมมิิเตอร์์แช่่ในน้ำำ��ยา ฆ่าเชื้้�อประมาณ 

30 นาทีี (น้ำำ��ยาขึ้้�นอยู่่�กับชนิิดของ) เม่ื่�อครบเวลา ให้้ล้้างทำำ�ความสะอาด 

และใช้้ผ้้าสะอาดเช็็ดให้้แห้้งก่่อนนำำ�ไปใช้้ในครั้้�งต่่อไป

12. เป็็นการกำำ�จัดเชื้้�อโรคต่างๆ ที่่�ติิดอยู่่�บริิเวณเทอร์์โมมิิเตอร์์

13. ก่อนเก็็บไว้้ในภาชนะสะอาด เพ่ื่�อเตรียมพร้้อม สำำ�หรัับการนำำ�ไปใช้้ ให้้

สลััดเทอร์์โมมิิเตอร์์เพ่ื่�อให้้สารปรอทลดต่ำำ��กว่่า 35 °C

13. สะดวกในการหยิิบใช้้ครั้้�งต่่อไป

14. ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 14. ลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคที่่�อยู่่�บริิเวณมืือและฝ่่ามืือ
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ชีีพจร 
	 ชีีพจร หมายถึึง จังหวะการหดรัดตัวและคลายตััวของหลอดเลืือดแดงที่่�กระทบไปยัังผนังหลอดเลืือดแดง 

ซ่ึ่�งสััมพัันธ์์กัับเลืือดที่่�ออกจากหััวใจตามแรงส่่งที่่�ออกมาจากหััวใจห้้องล่่างซ้้าย โดยนัับจำำ�นวนสััมผััสกระทบภายใน 1 นาทีี 

เป็็นอััตราการเต้้นของชีีพจร (Pulse rate) ชีพจรมีีหน่่วยเป็็นครั้้�ง/นาทีี ทั้้�งนี้้�ควรสัังเกตและบัันทึึกจัังหวะ (Rhythm) 

ความแรง (Strength) รููปแบบการเต้้น (Pattern) ชีพจร แบ่่งเป็็น 2 ชนิิด คืือ 

	 1) ชีพจรส่่วนปลาย (Peripheral pulse) เป็็นชีีพจรบริิเวณอวััยวะส่่วนปลายของร่่างกาย เช่่น บริิเวณแขน 

ขา ข้้อพัับ เท้้า คอ ขมัับ

	 2) ชีพจรที่่�หััวใจ (Apical pulse) ชีพจร บริิเวณ Apex ของหััวใจ

ค่่าปกติิในแต่่ละช่่วงวััย (Normal range) 

อายุุ ชีีพจร ค่่าเฉลี่่�ย (ช่่วง)

แรกเกิิด 130 (180-80)

1 ปีี 120 (140-80)

5-8 ปีี 100 (120-75)

10 ปีี 70 (90-50)

วััยรุ่่�น 75 (90-50)

วััยผู้้�ใหญ่่ 80 (100-60)

วััยผู้้�สููงอายุุ (>70.ปีี) 70 (100-60)

ตำำ�แหน่่งของหลอดเลืือดแดงท่ี่�ใช้้คลำำ�ชีีพจร ได้้แก่่

	 1) Temporal Artery 	 เป็็นตำำ�แหน่่งที่่�ใช้้ประเมิินชีีพจรได้้ง่ายในเด็็ก 

	 2) Carotid Artery 	 นิิยมใช้้คลำำ�ในระยะช็็อกหรืือหััวใจหยุุดเต้้น คลำำ�ตำำ�แหน่่งอ่ื่�นไม่่ได้้

	 3) Brachial Artery 	 ใช้้ประเมิินการไหลเวีียนเลืือดมาที่่�แขนท่่อนล่่างและใช้้ฟังความดัันโลหิิต 

	 4) Radial Artery 	 นิิยมใช้้ประเมิินชีีพจรและการไหลเวีียนเลืือดมาที่่�มืือด้้านนิ้้�วหัวแม่่มืือ 

	 5) Ulnar Artery 	 ประเมิินการไหลเวีียนเลืือดมาที่่�มืือด้้านนิ้้�วก้้อย

	 6) Femoral Artery 	 นิิยมใช้้คลำำ�ในระยะช็็อกหรืือหััวใจหยุุดเต้้น คลำำ�ตำำ�แหน่่งอ่ื่�นไม่่ได้้ 

	 	 	 	 และประเมิินการไหลเวีียนเลืือดไปที่่�ขา 

	 7) Popliteal Artery 	 ใช้้ประเมิินการไหลเวีียนเลืือดไปที่่�ขาท่่อนล่่าง 

	 8) Dorsalis Pedis Artery 	 ใช้้ประเมิินการไหลเวีียนเลืือดไปที่่�เท้้า

	 9) Posterior Tibial Artery	 ใช้้ประเมิินการไหลเวีียนเลืือดไปที่่�เท้้า 
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ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการจัับชีีพจรท่ี่�หลอดเลืือดส่่วนปลาย

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ล้้างมืือให้้สะอาด (ใส่่ถุุงมืือกรณีีจำำ�เป็็น)

ถ้้าตำำ�แหน่่งที่่�จัับชีีพจรของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงเป้ื้�อนเลืือด

หรืือสิ่่�งคััดหลั่่�ง

1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่าง ๆ ที่่ �ติิดอยู่่�บริิเวณมืือของผู้้�ดููแล 

ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. จัดท่าผู้้�ใช้้บริิการให้้เหมาะสมตามหลัักกายวิิภาคศาสตร์ 2. ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีความสุุขสบาย 

ผ่่อนคลาย ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้ค่าของชีีพจรที่่�วััดได้้ ไม่่คลาดเคลื่�อน

3. ใช้้นิ้้�วชี้้� นิ้้�วกลาง และนิ้้�วนาง วางเบาๆ ที่่�ตำำ�แหน่่ง ชีพจรของผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงนัับจำำ�นวนครั้้�งของการเต้้นชีีพจรโดยดููนาฬิิกาไป

พร้้อมกัันจนครบ 1 นาทีีและให้้สังเกตจังหวะความแรงของการเต้้นด้้วย 

3. การสััมผััสผิิวหนัังบริิเวณหลอดเลืือดแดงทอดผ่่านตื้้�น ๆ 

สามารถรัับความรู้้�สึึกสััมผััสของคลื่�นของเหลวจนสามารถนัับจัังหวะ

ของการเต้้นของชีีพจรได้้

4. เม่ื่�อจัับชีีพจรเสร็็จแล้้วให้้ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 4. ลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคที่่�อยู่่�บริิเวณมืือและฝ่่ามืือ

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการจัับชีีพจรท่ี่�ยอดอก

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่างๆ ที่่�ติิดอยู่่�บริิเวณมืือของผู้้�ดููแล 

ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. จัดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนในท่่านอนหงาย 2. ทำำ�ให้้ผู้้�ดููแลมีีความสะดวกในการฟัังชีีพจร

3. เล่ื่�อนเสื้้�อของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงออก เพ่ื่�อให้้เห็็น

ทรวงอกด้้านบนชััดเจน โดยไม่่เปิิดเผยร่่างกายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�

ในภาวะพ่ึ่�งพิิงเกิินความจำำ�เป็็น

3. จะทำำ�ให้้เห็็นตำำ�แหน่่งบริิเวณยอดหัวใจได้้ชัดเจน และลดความเขิินอาย

ของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง

4. ใช้้มืือคลำำ�บริิเวณช่่องซี่่�โครงที่่� 5 และ 6 และเล่ื่�อนไปทางซ้้ายของ

เส้้นที่่�ลากจากก่ึ่�งกลางกระดููกไหปลาร้้า

4. เป็็นบริิเวณที่่�จะได้้ยิินเสีียงหััวใจเต้้นชััดเจน

5. วางหููฟัง (stethoscope) ส่วนของแผ่่นรัับเสีียง (diaphragm) 

แนบกัับบริิเวณที่่�คลำำ�ได้้ในข้้อ 4 จะได้้ยินเสีียงดุุบของหััวใจ 

ให้้นับเป็็นการเต้้น 1 ครั้้�ง ทำำ�การฟัังจนครบ 1 นาทีีพร้้อมกัับ

สัังเกตจังหวะความแรงของการเต้้นหััวใจ

5. เสีียงที่่�ฟัังได้้  S1 (เสีียง lub) เกิิดจากลิ้้�นหััวใจระหว่่างเอเตรียม 

(atrium) และเวนตริเคิิล (ventricles) ปิ ดหลัังจากเลืือดไหลผ่่าน

เข้้าไปในเวนตริิเคิิลจนเต็็มส่่วนเสีียงที่่� 2 S2 (เสีียง dub) เกิิดจาก

ลิ้้�นของหััวใจปิด เม่ื่�อเลืือดไหลออกจาก ventricles จนหมด

6. เม่ื่�อฟัังเสร็็จเรีียบร้้อยแล้้วให้้ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 6. ลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคที่่�อยู่่�บริิเวณมืือและฝ่่ามืือ
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อััตราการหายใจ
	 หมายถึึง  กระบวนการแลกเปลี่่�ยนแก๊๊สออกซิิเจนกัับคาร์์บอนไดออกไซด์์ของร่่างกายระหว่่างเซลล์์

กัับสิ่่�งแวดล้้อมซ่ึ่�งเกิิดขึ้้�นโดยอััตโนมััติิและอยู่่�นอกอำำ�นาจจิิตใจ หน่่วยการนัับของอััตราการหายใจ คืือ จำำ�นวนครั้้�ง 

(rate)/นาทีีความลึึก (Depth) และจัังหวะ (rhythm)

ค่่าปกติิในแต่่ละช่่วงวััย (Normal range)

อายุุ การหายใจ ค่่าเฉลี่่�ย (ช่่วง)/นาที

แรกเกิิด 35 (80-30)

1 ปี 30 (40-20)

5-8 ปี 20 (25-15)

10 ปี 19 (25-15)

วััยรุ่่�น 18 (20-15)

วััยผู้้�ใหญ่่ 16 (20-12)

วััยผู้้�สููงอายุุ (>70ปีี) 16 (20-15)

 

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการนัับการหายใจ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. สังเกตการเคลื่�อนไหวของทรวงอกหรืือหน้้าท้้องในขณะที่่�มืือจัับชีีพจรอยู่่� 

โดยการนัับการเคลื่�อนไหวขึ้้�นลงตามจัังหวะการหายใจเข้้าและออกเป็็น 

1 ครั้้�ง จนครบ 1 นาทีีสัังเกตความลึึก เสีียง จังหวะ และความสม่ำำ��เสมอ

ของการหายใจ ระมััดระวัังไม่่ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง

รู้้�ตััวว่าถููกมองอยู่่�

1. การที่่�ไม่่ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงรู้้�สึึกตััวว่าถููกจ้้องมอง

เพราะจะทำำ�ให้้สามารถควบคุุมการหายใจได้้ระยะหนึ่่�ง 

ไม่่แกล้้งหายใจไม่่เป็็นจัังหวะจนทำำ�ให้้ค่าที่่�วััดได้้คลาดเคลื่�อน

จนบอกความผิิดปกติิไม่่ได้้

2. ถ้้านัับการหายใจได้้ไม่่ชััดเจนให้้วางแขนผู้้�ใช้้บริิการที่่�หน้้าท้้องหรืือ

ที่่�ทรวงอกส่่วนล่่างของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง

2. ช่ วยให้้พยาบาลสัังเกตการเคลื่่�อนไหวขึ้้�น-ลง ของการหายใจ

ได้้ชัดเจน

 

ความดันโลหิิต 
	 หมายถึึง แรงดัันของเลืือดที่่�เกิิดจากการบีีบตััวของหััวใจห้้องล่่างซ้้าย ทำ ำ�ให้้มีปริิมาณเลืือดเข้้าสู่่�เส้้นเลืือด

เอออร์์ต้้า (Aorta) กระทบกัับผนังหลอดเลืือดแดงเกิิดเป็็นความดัันสููงสุุด คืือ ความดัันชีีสโตลิ (Systolic pressure) 

และความดัันต่ำำ��สุดขณะหััวใจคลายตััว คืือ ความดัันไดแอสโตลิก (diastolic pressure) ความดัันโลหิิต มีหน่่วยเป็็น

มิิลลิิเมตรปรอท (millimeters of mercury: mmHg) 2 ค่าปกติิในแต่่ละช่่วงวััย (Normal range)1

อายุุ ความดันโลหิิต (mmHg)

แรกเกิิด ค่่าเฉลี่่�ย 30-40

1 ปี 65-95

6 ปี 65/105

10-13 ปี 65/110

14-17 ปี 75/120

วััยผู้้�ใหญ่่ 80/120

 วัยผู้้�สููงอายุุ (>70 ปี) ความดััน diastolic อาจสููงขึ้้�น
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ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการวััดความดันโลหิิต

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่างๆ ที่่�ติิดอยู่่�บริิเวณมืือของผู้้�ดููแล 
ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. ถ้้าวััดที่่�แขนให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงวางแขนอยู่่�ระดัับเดีียว
กัับหััวใจโดยให้้งอเล็็กน้้อยพร้้อมกัับหงายฝ่่ามืือขึ้้�น ถ้้าวััดที่่�ขาจััดให้้
ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพึ่่�งพิิงอยู่่�ในท่่านอนคว่ำำ�� ถ้้านอนคว่ำำ��ไม่่ได้้
ให้้นอนหงายพร้้อมกัับงอเข่่าเล็็กน้้อย

2. ถ้้าแขนอยู่่�สููงกว่่าระดัับหััวใจจะทำำ�ให้้การอ่่านค่่าความดัันโลหิิตได้้
ต่ำำ��กว่่าค่่าความเป็็นจริง และถ้้าวางแขนต่ำำ��กว่่าระดัับหััวใจจะทำำ�ให้้
การอ่่านค่่าความดัันโลหิิตสููงกว่่าค่่าความเป็็นจริง

3. ผู้้�ดููแลพัับแขนเสื้้�อให้้อยู่่�เหนืือข้้อศอกของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�
ในภาวะพ่ึ่�งพิิง

3. ทำำ�ให้้พัน Cuff ของเครื่�องวััดความดัันโลหิิตได้้สะดวกมากขึ้้�น
และเรีียบร้้อย นอกจากนี้้�ค่่าการวััดความดัันโลหิิตไม่่คลาดเคลื่�อน

4. คลำำ�หาชีีพจรตรงตำำ�แหน่่งที่่�ข้้อพัับแขน (brachial artery) หรืือ
ข้้อพัับขา (popliteal artery) ของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง

4. ทำำ�ให้้ค่าที่่�ได้้ไม่่คลาดเคลื่�อน

5. วางส่่วนกลางของ Cuff (ส่่วนที่่�เป็็นยางไม่่มีีลมค้้างอยู่่�) หรืือเครื่�องหมาย
ลููกศรอยู่่�เหนืือหลอดเลืือดแดงที่่�ข้้อพัับแขนด้้านในหรืือตำำ�แหน่่งที่่�ใช้้วัด
ความดัันโลหิิตอื่�นๆ ให้้ขอบล่่างของ Cuff อยู่่�เหนืือข้้อพัับประมาณ 2.5-5 
เซนติิเมตร (1-2 นิ้้�ว) โดยพัันให้้รอบอวััยวะที่่�จะทำำ�การวััดความดัันโลหิิต 
ถ้้าวััดที่่�ขาพัันให้้ส่วนกลางของ Cuff อยู่่�เหนืือหลอดเลืือดแดงหลัังเข่่าพััน
รอบส่่วนกลางของขาท่่อนบน

5. แรงดัันใน Cuff กดลงบนหลอดเลืือดแดง ซ่ึ่�งจะขััดขวางการไหล
ของโลหิิต ถ้้าพััน Cuff หลวมไปจะได้้ ค่าความดัันโลหิิตสููงกว่่า
ความจริงขอบผ้้าควรสููงพอวางหููฟังได้้เป็็นการป้้องกัันเสีียงรบกวน

6. วางเครื่�องวััดความดัันโลหิิตให้้ห่างจากผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง
ไม่่เกิิน 3 ฟุต และให้้สายตาของผู้้�ดููแลที่่�ทำำ�การวััดอยู่่�ระดัับเดีียวกับส่่วน
นููนของพื้้�นผิิวปรอท (Meniscus)

6. ทำ ำ�ให้้ดููระดัับปรอทที่่�อยู่่�ในเครื่�องวััดความดัันโลหิิตได้้ถููกต้้อง
แน่่นอน ถ้้าระดัับสายตาสููงกว่่าส่่วนนููนของพื้้�นผิิวปรอททำำ�ให้้
การอ่่านค่่าสููงกว่่าความเป็็นจริงหรืือถ้้าระดัับสายตาอยู่่�ต่ำำ��กว่่าทำำ�ให้้
การอ่่านค่่าต่ำำ��กว่่าความเป็็นจริง

7. ปิดเกลีียวลููกสููบของเครื่�องวััดความดัันโลหิิตให้้แน่่นพอประมาณ 7. ป้องกัันอากาศรั่่�วเวลาบีีบลมเข้้า Cuff

8. คลำ ำ�หาชีีพจรตรงตำำ�แหน่่งที่่�วััด บี บลููกสููบให้้ลมเข้้าในถุุงยางเหนืือ
ตำำ�แหน่่งที่่�คลำำ�ชีพจรไม่่ได้้ประมาณ 20-30 มิลลิิเมตรปรอทจึึงหยุุด

8. ความดัันซีีสโตลิคประมาณได้้จากตำำ�แหน่่งที่่�คลำำ�ชีพจรไม่่ได้้
การเพิ่่�มแรงดัันให้้เพีียงพอ ทำำ�ให้้อ่านค่่าความดัันซีีสโตลิคได้้ถููกต้้อง
และป้้องกัันภาวะไม่่สุุขสบาย

9. วางส่่วนรัับเสีียงของหููฟังแนบเหนืือบริิเวณหลอดเลืือดแดงที่่�คลำำ�ชีพจร
ได้้เปิิดเกลีียวลููกสููบปล่่อยลมออกจาก Cuff เป็็นจัังหวะสม่ำำ��เสมอ ประมาณ 
2-3 มิลลิิเมตรปรอทต่่อวิินาทีี

9. ป้องกัันการฟัังเสีียงผิิดพลาด การปล่่อยลมเร็็วมาก ทำำ�ให้้อ่าน
ค่่าผิิดพลาด การปล่่อยลมช้้ามาก อาจเกิิดการคั่่�งของเลืือดดำำ� 
ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่สุุขสบายได้้

10. อ่านค่่าความดัันโลหิิตทันทีีเม่ื่�อได้้ยิินเสีียงแรกและเสีียงที่่�เปลี่่�ยนจาก
ดัังเป็็นเสีียงเบาหรืือเสีียงที่่�หาย บางคนเสีียงเปลี่่�ยนและเสีียงหาย อาจ
ฟัังได้้ระยะใกล้้เคีียงกััน

10. การฟัังเสีียงความดัันโลหิิต เรีียกว่่า เสีียงโครอทคอฟ (Korotkoff 
Sound) ซ่ึ่�งเกิิดจากการสั่่�นสะเทืือนของผนังหลอดเลืือดแดงแบ่่ง
เป็็น 5 ระยะ คืือ 
- ระยะที่่� 1 (Phase I) เป็็นเสีียงแรกที่่�ได้้ยิินและเป็็นเสีียงที่่�เกิิด
จากการบีีบตััวของหััวใจ เรีียกว่่า เสีียงความดัันซีีสโตลิก 
- ระยะที่่� 2 (Phase II) เสีียงดัังเพิ่่�มขึ้้�น
- ระยะที่่� 3 (Phase III) เสีียงเปลี่่�ยนมาเป็็นเสีียงดััง ชัดเจน 
- ระยะที่่� 4 (Phase IV) เสีียงเปลี่่�ยนเบาลงและเป็็นเสีียงไดแอสโตลิค
เสีียงที่่� 1 
- ระยะที่่� 5 (Phase V) เสีียงสุุดท้้ายที่่�ได้้ยิินและเป็็นเสีียงไดแอส
โตลิคเสีียงที่่� 2

11. ปล่่อยลมออกจาก Cuff ให้้หมดโดยเร็็วและปลดออก ถ้้าต้้องการวััด
ซ้ำำ��ให้้รอ 30 วิินาทีี เพ่ื่�อรอให้้เลืือดที่่�คั่่�งอยู่่�ในหลอดเลืือดแดงไหลเวีียนปกติิ

11. ถ้้าปล่่อยลมค้้างไว้้ใน Cuff จะขััดขวางการไหลเวีียนของ
เลืือดแดง เป็็นผลให้้เกิิดอาการชาและเจ็็บได้้

12. เก็็บ Cuff และเครื่�องวััดความดัันโลหิิตให้้เรีียบร้้อยพร้้อมกัับจััดให้้
ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงอยู่่�ในท่่าที่่�สุุขสบาย

12. เป็็นการรัักษาเครื่�องวััดความดัันโลหิิตและสะดวกในการหยิบิใช้้
ครั้้�งต่่อไป
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ค่่าความเข้้มข้้นออกซิิเจนในเลืือดหรืือค่่าอิ่่�มตัวของออกซิิเจนในฮีโมโกลบิิน 

	 ค่่าความเข้้มข้้นออกซิิเจนในเลืือดหรืือค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในฮีีโมโกลบิินไม่่ใช่่หนึ่่�งในสััญญาณชีีพ 

แต่่ปััจจุบัันมีีความสำำ�คัญที่่�ผู้้�ดููแลควรต้้องเรีียนรู้้� เพ่ื่�อใช้้ในการประเมิินอาการเบื้้�องต้้นที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับระบบทางเดิิน 

หายใจและการไหลเวีียนโลหิิตของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพึ่่�งพิิงที่่�อยู่่�ในความดููแลเพ่ื่�อประกอบการตััดสิินใจ

ในการพาผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพึ่่�งพิิงไปพบแพทย์์ที่่�โรงพยาบาล ค่ ่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในฮีีโมโกลบิิน 

หมายถึึง ค่่าร้้อยละของฮีีโมโกลบิินที่่�จัับกัับออกซิิเจน (Oxygenated hemoglobin) การวััดค่่าความอิ่่�มตััวของ

ออกซิิเจนในฮีีโมโกลบิินใช้้เครื่�องมืือที่่�เรีียกว่่า pulse Oximetry ซึ่่�งจะเป็็นค่่า pulse Oxygen saturation (SpO2) 

หน่่วยวััดเป็็นเปอร์์เซ็็นต์์ ค่าปกติิของ Oxygen saturation (SpO2) เท่่ากัับหรืือมากกว่่าร้้อยละ 95 

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการวััดค่่าความเข้้มข้้นออกซิิเจนในเลืือด

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง 1. เป็็นการลดจำำ�นวนเชื้้�อโรคต่่างๆ ที่่�ติิดอยู่่�บริิเวณมืือของผู้้�ดููแล 

ซ่ึ่�งจะเป็็นการป้้องกัันการติิดเชื้้�อให้้ผู้้�สููงอายุ ุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้

2. ใช้้ pulse oximetry หนีีบบริิเวณปลายนิ้้�วอาจเป็็นบริิเวณนิ้้�วมืือ

หรืือติ่่�งหููของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง ซ่ึ่�งจะต้้องมีีลัักษณะ

ไม่่ซีีดมีเลืือดมาเลี้้�ยงอย่่างเพีียงพอ

2. เป็็นบริิเวณที่่�มีีหลอดเลืือดฝอยมาเลี้้�ยงและ sensor 

สามารถวััดความเข้้มข้้นของออกซิิเจนในเม็็ดเลืือดแดงได้้

3. จั ดให้้บริิเวณอวััยวะของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ใช้้  pulse 

oximetry หนีีบไว้้นิ่่�งอยู่่�กับที่่�ไม่่เคลื่�อนไหวและสามารถอ่่านค่่าที่่�ปรากฏ

หน้้าจอได้้ชัดเจน

3. ให้้ได้้ค่า oxygen saturation ที่่�ถููกต้้องเที่่�ยงตรง

4. เปิิดเครื่�อง pulse oximetry และรอจนมีีตััวเลขปรากฏบนหน้้าจอ 

อ่่านค่่าอย่่างถููกต้้อง

4. ได้้ข้้อมููลที่่�ถููกต้้องเที่่�ยงตรง

5. ปิดเครื่�องและนำำ�เครื่�อง pulse oximetry ออกจากอวััยวะ 

เก็็บเครื่�องให้้เรีียบร้้อย

5. สะดวกในการนำำ�มาใช้้ครั้้�งต่่อไป

การบัันทึึกรายงาน 

	 1. บันัทึึกค่่าอุุณหภููมิ ิ(T) ชีพีจร (P) อัตัราการหายใจ (R) ความดันัโลหิติ (BP) และค่า่ความเข้้มข้้น ออกซิเิจน

ในเลืือด (O2 Sat) ลงในสมุุดบันทึึกสััญญาณชีีพทัันทีี

	 2. นำำ�ค่าสััญญาณชีีพมาลงบัันทึึกในแบบบัันทึึก (graphic record) ตามนโยบายของสถานพยาบาล ตัวอย่่างเช่่น 

	 	 2.1	ค่่าอุุณหภููมิของร่่างกายบัันทึึกโดยใช้้หมึึกสีีน้ำำ��เงิินและบัันทึึกตำำ�แหน่่งที่่�วััดด้้วย เช่่น R คืื อ การวััด

ทางทวารหนััก (rectal) A คืือ การวััดทางรัักแร้้ (axillary) ส่วนการวััดทางปากไม่่ต้้องบอกตำำ�แหน่่งในการวััด 

	 	 2.2 ค่าชีีพจรบัันทึึกโดยใช้้หมึึกสีีแดง

	 	 2.3 ค่าการนัับการหายใจบันทึึกโดยใช้้หมึึกสีีน้ำำ��เงิิน 

	 	 2.4 ค่าความดัันโลหิิตบันทึึกโดยใช้้หมึึกสีีน้ำำ��เงิิน โดยบัันทึึกค่่า systolic pressure / diastolic pressure 

	 	 2.5 ค่าความเข้้มข้้นของออกซิิเจนในเลืือด บันทึึกด้้วยหมึึกสีีน้ำำ��เงิินมีีค่่าเป็็นร้้อยละ
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	 3. บันทึึกค่่าสััญญาณชีีพลงในใบบัันทึึกการดููแลหรืือบัันทึึกทางการพยาบาล (Nurse’s note) เพ่ื่�อบอกถึึง

สภาวะหรืืออาการที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสััญญาณชีีพ เช่่น อาการที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับอุุณหภููมิ คืือ ความรู้้�สึึกร้้อน หนาวสั่่�น กระหายน้ำำ��

มีีเหง่ื่�อออกผิิวหนัังซีีด แดง เป็็นต้้น อาการที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับชีีพจร คืือ อาการใจสั่่�น ชีพจรเบาเร็็วหรืือลึึก ตื้้�น จังหวะ

ไม่่สม่ำำ��เสมอ หรืือคลำำ�ได้้ไม่่ชััดเจน อาการที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัการหายใจ เช่่น หายใจเร็็ว ช้้า ตื่�น หายใจลำำ�บาก ไม่่สม่ำำ��เสมอ ฯลฯ

หรืือค่่าของความดัันโลหิิตที่่�สููงหรืือต่ำำ��กว่่าปกติิหรืือวััดค่าความดัันโลหิิตไม่่ได้้

เอกสารอ้้างอิิง 
	 1.	อััญชลีี ชููติิพร. การดููแลผู้้�รัับบริิการในการวััดและประเมิินสััญญาณชีีพ: The Care of the Client

in Obtaining and Assessing the Vital Signs. ใน: นิิตยา สมบััติิแก้้ว, เดืือนทิิพย์์ เขษมโอภาส, บรรณาธิิการ. 

การพยาบาล พื้้�นฐาน: หลัักการและแนวคิด. กรุุงเทพฯ: โรงพิิมพ์์แห่่งจุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย; 2558. หน้้า 125-47. 2. 

	 2.	ชมพููนุท พงษ์์ศิิริิ, อัญชลีี ชููติธร. การวััดสัญญาณชีีพ: Obtaining the Vital Signs. ใน: อัจฉรา พุ่่�มดวง, 

บรรณาธิิการ. การพยาบาลพื้้�นฐาน: ปฏิิบััติิการพยาบาล. พิมพ์์ครั้้�งที่่� 3 (ปรัับปรุุงครั้้�งที่่� 1). กรุุงเทพฯ: โรงพิิมพ์์ 

แห่่งจุุฬาลงกรณ์์	 มหาวิิทยาลััย; 2555. หน้้า 56-71
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การฟื้้�นฟููสมรรถภาพและกิิจกรรมทางกาย

ดร.อภิิวรรณ ณัฐมนวรกุุล

การฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพ (Rehabilitation Medicine)
	 หมายถึึง การแพทย์์ที่่�มุ่่�งเน้้นการรัักษาและฟื้้�นฟููสมรรถภาพผู้้�ป่่วยจากผลของโรคหรืืออุุบััติิเหตุุต่่าง ๆ

ทั้้�งด้้านร่่างกาย ด้้านจิิตใจ ด้้านสัังคม และด้้านเศรษฐกิิจ เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยกลัับคืืนสู่่�สภาพใกล้้เคีียงปกติิ และสามารถ

ใช้้ส่วนของร่่างกายที่่�เหลืืออยู่่�อย่่างมีีประสิิทธิิภาพมากที่่�สุุด

การฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพผู้้�สููงอายุุ
	 เป้้าหมายสำำ�คัญของการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพร่่างกายผู้้�สููงอายุ ุคืือ การฟ้ื้�นฟููความสามารถทั้้�งทางร่่างกาย สังคม 

และจิิตใจ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุมีุีความสามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้มากที่่�สุุดเท่่าที่่�จะเป็็นไปได้้ มีความเป็็นตััวของตััวเองและ

กลัับไปใช้้ชีวิิตในสัังคมสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เคยอยู่่�ก่่อนการเจ็็บป่่วย ประกอบด้้วย การออกกำำ�ลังกายเพ่ื่�อการรัักษาและ

การใช้้อุปกรณ์์เครื่�องช่่วยต่่างๆ รวมถึึงการให้้คำำ�แนะนำำ�เกี่่�ยวกับโรคและการปฏิิบััติิตััว

การแบ่่งกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ 
	 การแบ่่งกลุ่่�มเป้้าหมายผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อที่่�จะเลืือกรููปแบบการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพและกิิจกรรมทางกาย 

ที่่�เหมาะสม การแบ่่งกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ พิจารณาจากความสามารถตามแบบประเมิินผู้้�สููงอายุุตามกลุ่่�มศัักยภาพและความสามารถ

ในการประกอบกิิจวัตรประจำำ�วัน (Barthel Activities of Daily Living: ADL) แบ่่งผู้้�สููงอายุุออกเป็็น 3 กลุ่่�ม ดังนี้้�

	 กลุ่่�มท่ี่� 1 คืือ กลุ่่�มผู้้�สููงอายุุที่่�ช่่วยเหลืือตนเองได้้ดีี ดำำ�เนิินชีีวิิตในสัังคมได้้อย่่างอิิสระ สามารถทำำ�กิจวัตรประจำำ�วัน

พื้้�นฐานและกิิจวัตรประจำำ�วันต่่อเน่ื่�องได้้ เป็็นผู้้�มีีสุุขภาพดีีทั่่�วไป ไม่่มีีโรคเรื้้�อรััง หรืือเป็็นผู้้�ที่่�มีีภาวะเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรค

หรืือเป็็นผู้้�ที่่�มีีโรคเรื้้�อรััง 1-2 โรคที่่�สามารถควบคุุมโรคได้้  สามารถช่่วยเหลืือผู้้�อ่ื่�น สั งคม ชุ มชนได้้  และมัักเข้้าร่่วม

กิิจกรรมในสัังคม (คะแนน ADL ตั้้�งแต่่ 12 คะแนนขึ้้�นไป)

	 กลุ่่�มท่ี่� 2 คืือ กลุ่่�มผู้้�สููงอายุุที่่�ช่่วยเหลืือตนเองได้้บ้้างหรืือต้้องการความช่่วยเหลืือจากผู้้�อ่ื่�นบางส่่วน มีความจำำ�กัด

ในการดำำ�เนิินชีีวิิตในสัังคมและเป็็นผู้้�สููงอายุุที่่�มีีโรคเรื้้�อรัังที่่�ควบคุุมไม่่ได้้ มีภาวะแทรกซ้้อน ด้้านร่่างกายหรืือจิิตใจ 

จนส่่งผลต่่อการรู้้�คิิด การตััดสินใจ และการปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วันพื้้�นฐาน (คะแนน ADL ระหว่่าง 5-11 คะแนน)

	 กลุ่่�มท่ี่� 3 คืือ กลุ่่�มผู้้�สููงอายุุที่่�ไม่่สามารถช่่วยเหลืือตนเองในการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันพื้้�นฐานได้้ ต้้องการความช่่วยเหลืือ

จากผู้้�อ่ื่�นในการเคลื่�อนย้้าย การปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วัน มีโรคประจำำ�ตัวหลายโรคที่่�ควบคุุมไม่่ได้้ มีกีารเจ็็บป่่วยเรื้้�อรััง

มายาวนานและมีีภาวะแทรกซ้้อนจากโรคที่่�เป็็นอยู่่� เป็็นกลุ่่�มที่่�ไม่่สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้ (คะแนน ADL ระหว่่าง 

0-4 คะแนน)

สมรรถภาพทางกาย (physical fitness)
	 หมายถึึง สภาวะความสมบููรณ์์ของร่่างกายที่่�จะประกอบกิิจกรรมทางกายต่่าง ๆ ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ 
และมีีพลัังงานเหลืือไว้้ใช้้ในสภาวะที่่�จำำ�เป็็น
	 สมรรถภาพทางกายเพ่ื่�อสุุขภาพ (Health – Related Physical Fitness) มี 4 องค์์ประกอบ ได้้แก่่ ความอดทน
ของระบบไหลเวีียนเลืือด (Cardiorespiratory Endurance) ความอ่่อนตััวหรืือความยืืดหยุ่่�น (Flexibility) ความแข็็งแรง
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ของกล้้ามเนื้้�อ (Muscular Strength) และสััดส่วนองค์์ประกอบของร่่างกาย (Body Composition)

	 การออกกำำ�ลังกายเพ่ื่�อเพิ่่�มสมรรถภาพทางกายมีีวััตถุประสงค์์ ดังต่่อไปนี้้�

	 	 1. เพ่ื่�อคงพิิสััยข้้อ

	 	 2. เพ่ื่�อเพิ่่�มความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อ

	 	 3. เพ่ื่�อเพิ่่�มความคงทนของระบบหััวใจและหลอดเลืือด

	 	 4. เพ่ื่�อพััฒนาการประสานงานของระบบประสาทและกล้้ามเนื้้�อ

	 	 โดยมีีตััวอย่่างการออกกำำ�ลังกายเพ่ื่�อการรัักษาฟ้ื้�นฟููตามกลุ่่�มเป้้าหมาย ดังนี้้�

	ตั วอย่่าง		  กลุ่่�มเป้้าหมาย

- การเคลื่�อนไหวของข้้อต่่อ (ROM exercise)	 ผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อ อัมพาตครึ่�งซีีก ครึ่�งท่่อน

- การเพิ่่�มความแข็็งแรง (Strengthening exercise)	 กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรงหลัังผ่่าตััด กล้้ามเนื้้�อลีีบ

- การเพิ่่�มความอดทน (Endurance)	 โรคหัวใจ โรคถุงลมโป่่งพอง

- การฝึึกลงน้ำำ��หนััก (Weight-bearing)	 ผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อ เอ็็น กระดููกหััก

- การฝึึกความไวในการตอบสนอง (Reaction time)	 โรคกล้้ามเนื้้�อ ระบบประสาท สมอง

- การฝึึกสมดุุลการทรงตััว (Balance)	 ภาวะหกล้้ม ภาวะผิิดปกติิในช่่องหูู-สมอง

- การฝึึกการทำำ�งานประสานงาน (Coordination)	 โรคกล้้ามเนื้้�อ ระบบประสาท

- การฝึึกความอ่่อนตััว ยืืดหยุ่่�น (Flexibility)	 ผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อ ข้้อยึึดติด

- การปรัับท่่าทางเคลื่�อนไหว (Posture and Body Mechanics) 	 ปวดหลััง ปวดคอ

- การควบคุุมการหายใจ (Breathing exercises)	 โรคปอด ถุงลมโป่่งพอง

- การผ่่อนคลายจิิตใจ (Relaxation exercise)	 ภาวะเครียด

กิิจกรรมทางกาย (Physical activity)
	 หมายถึึง การเคลื่�อนไหวของร่่างกายโดยกล้้ามเนื้้�อและกระดููกที่่�ทํําให้้เกิิดการเผาผลาญพลัังงาน ตั วอย่่าง

กิิจกรรม เช่่น การเดินิ ขี่่�จัักรยาน การเต้้นรํํา การทํําสวน เป็็นต้้น ซ่ึ่�งในแต่ล่ะช่่วงอายุมีุีความต้้องการระดับัของกิจิกรรม

ทางกายที่่�แตกต่่างกััน

	 ระดัับกิิจกรรมทางกาย (Physical activity level)

	 	 1. พฤติิกรรมการอยููนิ่่�งเฉย (Sedentary behavior) เป็นกิิจกรรมไม่ส่งผลให�เกิดิการเผาผลาญพลังังาน

ในระดัับที่่�เพีียงพอ เช่น การนั่่�งเฉย การนั่่�งทำำ�งาน การดููโทรทััศน ไม่รวมกัับเวลาที่่�ใช�ในการนอนหลัับในชีีวิิตประจํําวััน

เป็็นต้้น

	 	 2. กิิจกรรมทางกายระดัับเบา (Low physical activity) เป็นกิิจกรรมที่่�ทํําให�เกิิดการเผาผลาญ

พลัังงานในระดัับต่ำำ��  ซ่ึ่�งมีีการทํํากิิจกรรมเคลื่�อนไหวน�อยกวา 3 วั นตอสััปดาห  และมีีการเผาผลาญพลัังงาน 

น�อยกวา 1500 MET เช่น กิจกรรมงานบ�าน กิจกรรมการเดิินทางโดยรถยนต มอเตอร์ไซด์ เป็็นต้้น

	 	 3. กิิจกรรมทางกายระดัับปานกลาง (Moderate physical activity) เป็นกิิจกรรมทางกาย

ที่่�อยููในระดัับที่่�เพีียงพอ องคการอนามััยโลกในป ค.ศ. 2012 กํําหนดเกณฑของกิิจกรรมระดัับปานกลางไวดังนี้้� 

	 	 	 3.1 กิจกรรมระดัับหนัักที่่�ปฏิิบััติิติิดตอกัันอย่างน�อย 3 วัน และอย่างน�อย 20 นาทีีตอวััน

	 	 	 3.2 กิิจกรรมระดัับปานกลางที่่�ปฏิิบััติิติิดตอกัันอย่างน�อย 5 วัน หรืือการเดิินติิดตอกัันอย่างน�อย
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30 นาทีี

	 	 	 3.3 กิ จกรรมระดัับหนัักสลัับปานกลางที่่�ปฏิิบััติิติิดตอกัันอย่างน�อย 5 วั น เช่น การวิ่่�งเหยาะ

ติิดตอกัันอย่างน�อย 20 นาทีี การทํํางานบ�านติิดตอกัันอย่างน�อย 20 นาทีี

	 	 4. กิิจกรรมทางกายระดัับหนััก (Vigorous physical activity) เป็นกิิจกรรมทางกายระดัับสููงสุุด 

ที่่�พึึงประสงค์์ องคการอนามััยโลกในป ค.ศ. 2012 กํําหนดเกณฑของกิิจกรรมระดัับหนัักไวดังนี้้� 

	 	 	 4.1 กิ จกรรมระดัับหนัักอย่างน�อย 3 วั น และเกิิดการเผาผลาญพลัังงานอย่างน�อย 1500 MET-

นาทีีต่่อสััปดาห์์

	 	 	 4.2 กิ จกรรมระดัับหนัักสลัับปานกลางที่่�ปฏิิบััติิติิดตอกัันอย่างน�อย 7 วั น จ นทํําให�เกิิด 

การเผาผลาญพลัังงานอย่างน�อย 3000 MET - นาทีีต่่อสััปดาห์์ เช่น การเดิิน-วิ่่�ง หรืือขี่่�จัักรยานอย่างน�อย 3 วัน

ตอสััปดาห์์

	ข้้ อแนะนำำ�กิิจกรรมทางกาย สำำ�หรัับผู้้�ใหญ่่ช่่วงอายุุ 18-64 ปีี

	 	 1. ควรมีีกิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกในระยะเวลา 1 สัปดาห์์ ความหนัักระดัับปานกลางอย่่างน้้อย 150 นาทีี

หรืือความหนัักระดัับหนัักอย่า่งน้้อย 75 นาทีี หรืือความหนัักระดัับปานกลางผสมระดัับหนัักให้้ได้้สัดส่วนเวลาข้้างต้้น

	 	 2. กิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิกในแต่่ละครั้้�งควรทำำ�ไม่่น้้อยกว่่า 10 นาทีีขึ้้�นไปอย่่างต่่อเน่ื่�อง

	 	 3. เพ่ื่�อให้้ได้้ผลดีีต่่อสุุขภาพยิ่่�งขึ้้�น ใน 1 สัปดาห์์ ควรเพิ่่�มกิิจกรรมทางกายแบบแอโรบิิก ความหนัักระดัับ

ปานกลาง ถึึง 300 นาทีี หรืือความหนัักระดัับหนััก ถึึง 150 นาทีี หรืือความหนัักระดัับปานกลางผสมระดัับหนัักให้้ได้้

สััดส่วนเวลาข้้างต้้น

	 	 4. ควรทำำ�กิจกรรมเพิ่่�มความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อ โดยทำำ�ในกลุ่่�มกล้้ามเนื้้�อหลััก 2 วัน หรืือมากกว่่าต่่อ

สััปดาห์์

	ข้้ อแนะนำำ�กิิจกรรมทางกาย สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ ≥65 ปีี

	 เหมืือนผู้้�ใหญ่่ แต่่เพิ่่�มกิิจกรรมฝึึกการทรงตััวและป้้องกัันการล่ื่�นล้้ม ≥3 วัน/สััปดาห์์

	ค วามหนัักของกิิจกรรมทางกาย

	 หมายถึึง การที่่�ร่่างกายจะต้้องออกแรงพยายามทำำ�กิจกรรมนั้้�น มากน้้อยแค่่ไหน ซ่ึ่�งสามารถประเมิินหรืือวััดได้้

จากหลายค่่า เช่่น ค่าการใช้้ออกซิิเจน ค่าการเต้้นของหััวใจ ค่าความเหน่ื่�อย เป็็นต้้น
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ค่่าชีพจรสููงสุุด = 220 - อายุุ

ค่่าระดัับความเหน่ื่�อย

ค่่าประมาณ MET equivalents 

ของกิิจกรรมทางกายแบ่่งตามระดัับความแรง
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การเคลื่่อนย้้ายผู้้�สููงอายุุและการใช้้อุุปกรณ์์ช่่วยเดิิน

ดร.อภิิวรรณ ณัฐมนวรกุุล

หลัักการยกและการเคลื่�อนย้้าย
	 การยกและการเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยมีีหลายวิิธีีแต่่หลัักการเหมืือนกัันทุุกวิิธีี ดังนี้้�

	 1.	บอกแผนการให้้ผู้้�ยกหรืือเคลื่�อนย้้ายและผู้้�ป่่วยทราบว่่าจะทำำ�อย่่างไรบ้้าง

	 2.	ประมาณกำำ�ลังในการยกผู้้�ป่่วย ถ้้ าไม่่แน่่ใจให้้หาคนช่่วย ห้้ ามทดลองยกผู้้�ป่่วยเด็็ดขาด  เพราะอาจเกิิด

อัันตรายได้้

	 3.	ควรใช้้ท่ายกที่่�ถููกต้้องในการเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วย โดยให้้หลัังอยู่่�ในลัักษณะตรงเสมอ เพ่ื่�อป้้องกัันอาการปวดหลััง

หรืือหมอนรองกระดููกเคลื่�อนกดทับเส้้นประสาท

	 4.	ขณะยกผู้้�ป่่วยต้้องงอขาและหนีีบแขน กำำ�มืือที่่�จัับผู้้�ป่่วยให้้แน่่น โดยมืือและแขนอยู่่�แนบลำำ�ตัวมากที่่�สุุด

	 5.	ควรยกผู้้�ป่่วยอย่่างสมดุุลให้้น้ำำ��หนัักตกที่่�ศููนย์์กลางลำำ�ตัว เพ่ื่�อความปลอดภัยของผู้้�ยกและทำำ�ให้้ออกแรง

ได้้เต็็มที่่�

	 6.	เน้้นความปลอดภัยในการยกและเคลื่�อนย้้ายด้้วยความละมุุนละม่่อมที่่�สุุด

	 7.	อย่่าเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยโดยไม่่จำำ�เป็็น ยกเว้้นอาการไม่่ปลอดภัยหรืือสถานการณ์์ที่่�เกิิดเหตุุไม่่ปลอดภัย

	 8.	ห้้ามเคลื่�อนย้้ายผู้้�ที่่�ได้้รับบาดเจ็็บที่่�กระดููกสัันหลัังโดยไม่่ได้้ดามกระดููกก่่อน

	 9.	ห้้ามเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยโดยที่่�ยัังไม่่ได้้แก้้ไขส่่วนที่่�ได้้รับบาดเจ็็บ

	 10. ห้้ามทิ้้�งผู้้�ป่่วยที่่�หมดสติิอยู่่�เพีียงลำำ�พัง เพราะผู้้�ป่่วยจะแย่่ลงเม่ื่�อไหร่่ก็็ได้้

	 11. ห้้ามทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยบาดเจ็็บมากขึ้้�น

	 12. ห้้ามทำำ�ในสิ่่�งที่่�ไม่่รู้้�หรืือไม่่แน่่ใจ  ในกรณีีที่่�ไม่่แน่่ใจว่าควรจะทำำ�อย่่างไร อย่่าตััดสินใจกระทำำ�ในสิ่่�งที่่�ไม่่รู้้�

โดยเด็็ดขาด

กรณีีผู้้�ช่่วยเหลืือ 1 คน

	 การประคองเดิิน ใช้้สำำ�หรัับผู้้�ป่่วยรู้้�สึึกตััวดีีและพอจะช่่วยตััวเองได้้ไม่่มีีกระดููกหรืือกระดููกหลัังหัักและผู้้�ป่่วย

ตััวใหญ่่พอๆ กับผู้้�ช่่วยเหลืือ

	 การอุ้้�ม ถ้้าผู้้�ป่่วยตััวเล็็กกว่่าผู้้�ช่่วยเหลืือมากและไม่มี่ีกระดููกหัักที่่�ใดๆ การอุ้้�มจะเป็็นการเคลื่�อนย้้ายที่่�สะดวก 

รวดเร็็วและปลอดภัย



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

105

การช่่วยเหลืือผู้้�บาดเจ็็บรุุนแรงและ/หรืือไม่่รู้้�สึึกตััว 

	 •	 กรณีีผู้้�ช่่วยเหลืือ 1 คน

	 •	 การลาก

	 •	 การอุ้้�มแบก

กรณีีผู้้�ช่่วยเหลืือ 2 คน

	 การประคองเดิิน ผู้้�ป่่วยพอช่่วยตััวเองได้้ ไม่่มีีกระดููกขาหรืือกระดููกสัันหลัังหััก การอุ้้�มคนละข้้างของผู้้�ป่่วย 

ถ้้าผู้้�ป่่วยรู้้�สึึกตััวดีี ควรให้้ผู้้�ป่่วยเอามืือโอบบ่่าของผู้้�ช่่วยเหลืือทั้้�งสอง

 

กรณีีผู้้�ช่่วยเหลืือ 3 คน

	 การอุ้้�มสามคนเรีียง เหมาะสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยในรายที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััว ต้้องการอุ้้�มวางบนเตีียงหรืืออุ้้�มผ่่านทางแคบ
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การเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยจากเตีียงไปรถเข็็น

	 •	 ผู้้�ป่่วยลุุกขึ้้�นนั่่�งห้้อยขาลงข้้างเตีียง รถเข็็นตั้้�งอยู่่�ทางด้้านที่่�ปกติิของผู้้�ป่่วยโดยทำำ�มุมประมาณ 45 องศา 

และล็็อกล้้อรถเข็็นไว้้

	 • ผู้้�ป่่วยโน้้มตััวลุกขึ้้�นยืืนด้้วยความระมััดระวััง

	 • เม่ื่�อยืืนได้้มั่่�นคงดีีแล้้ว ใช้้มืือข้้างที่่�ปกติิจัับที่่�วางแขนของรถเข็็น (ที่่�อยู่่�ไกลตััว) ก้้าวขาข้้างที่่�ปกติิไปหารถเข็็น

พร้้อมกัับการหัันตััวและก้้มตััวนั่่�งลงในรถเข็็น
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การเคลื่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยจากรถเข็็นไปเตีียง

	 • ผู้้�ป่่วยนั่่�งในรถเข็็นที่่�ตั้้�งทำำ�มุมประมาณ 45 องศากัับเตีียง โดยให้้ด้้านที่่�ปกติิของผู้้�ป่่วยเข้้าหาเตีียง ล็อกล้้อ

รถเข็็น และวางเท้้าทั้้�งสองข้้างลงบนพื้้�น

	 • มืือข้้างที่่�ปกติิจัับที่่�วางแขนแล้้วโน้้มตััวลุกขึ้้�นยืืนด้้วยความระมััดระวััง

	 • ย้้ายมืือจากที่่�วางแขนไปยัังที่่�นอน แล้้วก้้าวขาข้้างที่่�ปกติิไปด้้านหน้้าเล็็กน้้อย

	 • หันลำำ�ตัวและย้้ายตััวก้้มลงไปนั่่�งบนเตีียง

เครื่�องช่่วยเดิิน (Gait Aids)
	 เป็็นอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้สำำ�หรัับผู้้�ที่่�มีีความบกพร่่องในการเดิิน การทรงตััว หรืือมีีการอ่่อนแรงของกล้้ามเนื้้�อขา

รวมทั้้�งผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อช่่วยพยุุงร่่างกายให้้สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้มากขึ้้�น ได้้แก่่ โครงเหล็็กช่่วยเดิิน ไม้้ค้ำำ��ยััน

ไม้้เท้้า เป็็นต้้น

	 กลุ่่�มหรืืออาการของโรคท่ี่�ต้้องใช้้เครื่�องช่่วยเดิิน

	 	 1. โรคทางกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ได้้แก่่

	 	 	 •	ภาวะบาดเจ็็บจากกระดููกหััก เอ็็นฉีีกขาด

	 	 	 •	การอัักเสบของข้้อ อาการปวดจากความเส่ื่�อมของข้้อเข่่า ข้้อสะโพก ข้้อเท้้า

	 	 	 •	อาการอ่่อนแรงของกล้้ามเนื้้�อจากภาวการณ์์ไม่่ได้้ใช้้งานนาน ๆ 

	 	 	 •	 ผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รับการเปลี่่�ยนข้้อเข่่า ข้้อสะโพก 

	 	 	 •	 ผู้้�ป่่วยที่่�ถููกตััดขาระดัับต่่าง ๆ
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	 	 2. โรคทางระบบประสาท ได้้แก่่

	 	 	 •	โรคหลอดเลืือดสมองอุุดตันหรืือหลอดเลืือดสมองแตก ทำำ�ให้้แขนขาอ่่อนแรงครึ่�งซีีก

	 	 	 •	 โรคไขสัันหลัังระดัับอกหรืือเอวบาดเจ็็บ ทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�อขาอ่่อนแรงครึ่�งท่่อนหรืือกล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรง

ทั้้�งตััวแบบไม่่สมบููรณ์์

	 	 	 •	โรคระบบประสาทที่่�ทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรงหรืือเสีียการทรงตััว  กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรงจาก

โรคระบบประสาทส่่วนปลายต่่าง ๆ

	 	 3. ผู้้�สููงอายุุ

	 	 	 •	ผู้้�ป่่วยสููงอายุุที่่�มีีสมรรถภาพถดถอย (functional decline) จากโรคเรื้้�อรััง โรคข้้อเข่่าเส่ื่�อม

โรคหลอดเลืือดสมอง 

	 	 	 •	โรคของการมองเห็็น กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรง การเดิินทรงตััวไม่่ดีีทำำ�ให้้หกล้้มได้้ง่าย 

	 	 	 •	โรคหัวใจและปอดทำำ�ให้้เหน่ื่�อยง่่าย

	 	 	 •	ผลจากการนอนรัักษาในโรงพยาบาลนาน ๆ ผู้้�สููงอายุุจะเกิิดภาวะ deconditioning ได้้เร็็วและ

รุุนแรงกว่่าผู้้�ป่่วยวััยอ่ื่�น

วััตถุุประสงค์์

	 1. เพ่ื่�อลดแรงกดหรืือแรงกระทำำ�ต่อข้้อต่่อของขาและลำำ�ตัวส่วนล่่างที่่�มีีรอยโรค 

	 2. เพ่ื่�อเพิ่่�มพื้้�นที่่�ฐานในการรัับน้ำำ��หนัักและเพิ่่�มความมั่่�นคงในการยืืน เดิิน

	 3. เพ่ื่�อช่่วยในการทรงตััว

ประเภทอุปกรณ์์ช่่วยเดิิน

	 1. ไม้้ค้ำำ��ยััน (crutches) เป็็นเครื่�องช่่วยเดิินที่่�มีีจุุดสัมผััสกัับร่่างกายผู้้�ใช้้ 2 จุด โดยมัักใช้้ในผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการ

อ่่อนแรงของขา มีการบาดเจ็็บหรืือรอยโรคที่่�ขา การเดิินโดยใช้้ไม้้ค้ำำ��ยัันต้้องใช้้แขนยัันลงบนไม้้ค้ำำ��ยัันพร้้อมกััน

ทั้้�ง 2 ข้้าง ผู้้�ป่่วยจึึงต้้องมีีกล้้ามเนื้้�อแขนที่่�แข็็งแรง แบ่่งออกได้้เป็็น 2 แบบ คืือ

	 	 1.1 ไม้้ค้ำำ��ยัันรัักแร้้ (Axillary crutches) ช่่วยรัับน้ำำ��หนัักตััวผู้้�ใช้้ได้้ถึึงร้้อยละ 80 ของน้ำำ��หนัักตััวและ

ช่่วยทรงตััวได้้ดีี ข้้อดีีคืือ ใช้้ง่าย หาซื้้�อได้้ทั่่�วไป ราคาไม่่แพง

	 	 1.2 ไม้้ค้ำำ��ยันัที่่�ความสููงต่ำำ��กว่่ารัักแร้้ ได้้แก่่ Lofstrand crutches หรืือ Forearm crutches,  Plateform 

crutches และ Canadian (Triceps) crutches
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การวััดความยาวของไม้้ค้ำำ�� ความยาวของไม้้ค้ำำ��ยัันมีีความสำำ�คัญต่่อลัักษณะการเดิินของผู้้�ป่่วยมาก

	 1. ถ้้าไม้้ค้ำำ��ยัันยาวเกิินไป ผลเสีีย คืือ ผู้้�ป่่วยเดิินยกไหล่่ ไม่่มั่่�นคง และยัันตััวพ้้นพื้้�นลำำ�บาก กดเส้้นเลืือดและ

เส้้นประสาทบริิเวณใต้้รักแร้้

	 2. ถ้้าไม้้ค้ำำ��ยัันสั้้�นเกิินไป ผลเสีีย คืือ ผู้้�ป่่วยต้้องก้้มหลัังขณะเดิิน ทำำ�ให้้ปวดหลััง อาจทำำ�ให้้ไม้้ค้ำำ��ยัันหลุุดจาก

รัักแร้้ เกิิดการหกล้้มได้้ง่าย

	 3. ถ้้าระดัับมืือจัับสููงเกิินไป ผลเสีีย คืือ ผู้้�ป่่วยต้้องงอศอกมากขึ้้�น ต้้องใช้้แรงมากในการยัันตััวให้้พ้้นพื้้�น

วิิธีีการวััดความยาวไม้้ค้ำำ��ยััน Axillary crutches

	วั ดในท่่ายืืน 

	 -	 ความสงูท่ีเหมาะสม วดัจากระยะของรกัแร้ถงึพื้นในจดุ

ทีห่่างจากด้านข้างนิ้วก้อยเท้าของผู้ป่วยประมาณ 6 นิ้วฟตุ ขณะยนื

นิ้วโป้งเท้าห่างกันประมาณ 4 นิ้วฟุต

	 -	 ระดัับความสููงของ Hand piece ที่่�เหมาะสมคืือ ระดัับ

ที่่�ผู้้�ป่่วยกำำ� Hand piece แล้้วข้้อศอกงอ 30 องศา และหััวไหล่่สองข้้าง

อยู่่�ในแนวระนาบ

	 -	 ถ้้ายัังทรงตััวไม่่ดีี  ให้้ยืืนในบาร์์คู่่�ขนาน  วัดจากจุุดต่ำำ��

จากขอบรัักแร้้ด้้านหน้้าประมาณ 2 นิ้้�วมืือ ไปยังัจุุดบนพื้้�นซ่ึ่�งห่่างจาก

ปลายนิ้้�วก้้อยออกมาด้้านข้้าง  6  นิ้้�วฟุต  และตั้้�งฉากไปด้้านหน้้า

6 นิ้้�วฟุต

	วั ดในท่่านั่่�ง 

	 โดยนั่่�งตััวตรงกางแขนสองข้้างขึ้้�นระดัับเดีียวกับหััวไหล่่ 

แขนข้้างหน่ึ่�งให้้ข้้อศอกและนิ้้�วเหยียีดตรง แขนอีีกข้้างหน่ึ่�งงอข้้อศอก 

90 องศาและกำำ�มืือในลัักษณะปลายนิ้้�วหัวแม่่มืือชี้้�ขึ้้�น ความยาวของ

ไม้้ค้ำำ��วัดจากจุดุปลายสุุดของข้้อศอก (Olecranon process) ข้้างที่่�งอ

ไปถึึงปลายสุุดของนิ้้�วที่่�ยาวที่่�สุุดของแขนข้้างที่่�เหยีียด

	วั ดในท่่านอน 

	 ให้้ผู้้�ป่่วยนอนหงาย ปลายเท้้าห่่างกััน

ประมาณ 4 นิ้้�วฟุต นอนตััวตรง ไหล่่ไม่่เอีียง วัดได้้ 

2 วิิธีี คืือ 

	 	 • วัดความยาวจากขอบรัักแร้้ด้้านหน้้า

ถึึงส้้นเท้้า แล้้วบวกเพิ่่�มอีีก 1-2 นิ้้�วฟุต

	 	 • วัดจากจุดที่ต�่ำจากขอบรักแร้ด้านหน้า กว้างประมาณ 2 นิ้วมือ ไปยังจุดซึ่งห่างจากปลายนิ้วก้อยเท้า

ออกมาด้านข้าง 6 นิ้วฟุต
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วิิธีีการเดิินโดยใช้้ไม้้ค้ำำ��ยััน

	 1. Four-point alternate crutch gait เป็็นการลงน้ำำ��หนััก 4 ครั้้�งใน 1 รอบการเดิิน จังหวะการก้้าวเป็็นลำำ�ดับ

คืือ ไม้้ค้ำำ��ยันัข้้างซ้้ายตามด้้วยขาขวา ไม้้ค้ำำ��ยันัข้้างขวาตามด้้วยขาซ้้าย ข้้อดีี คืือ เป็็นท่่าเดิินที่่�มีีความมั่่�นคงที่่�สุุด เน่ื่�องจาก

มีีจุุดรับน้ำำ��หนััก 3 จุดตลอดเวลา ข้้อเสีียคืือ เดิินได้้ช้้า ใช้้ในกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วยมีีรอยโรคที่่�ขาสองข้้างและเป็็นการลงน้ำำ��หนััก

ที่่�ขาสองข้้างเพีียงบางส่่วน (bilateral partial weight bearing)

	 2. Two-point alternate crutch gait มีการลงน้ำำ��หนััก 2 ครั้้�งใน 1 รอบการเดิิน จังหวะการเดิิน คืือ ไม้้ค้ำำ��ยันัซ้้าย

ไปพร้้อมกัับขาขวา ตามด้้วยไม้้ค้ำำ��ยัันขวาไปพร้้อมกัับขาซ้้าย ในแต่่ละช่่วงจะมีีจุุดรับน้ำำ��หนัักเพีียง 2 จุดเท่่านั้้�น ผู้้�ป่่วย

จึึงควรมีีการทรงตััวที่่�ดีีพอควร ข้้อบ่่งชี้้�ในการเดิินเหมืือนแบบ Four-point alternate crutch gait แต่่มัักจะเดิินได้้เร็็วกว่่า

	 3. Three-point crutch gait มีการลงน้ำำ��หนััก 3 ครั้้�งใน 1 รอบการเดิิน จังหวะการเดิิน คืือ ไม้้ค้ำำ��ยันัทั้้�งสองข้้าง

และขาข้้างที่่�มีีรอยโรคนำำ�ไปก่่อนพร้้อมกััน ตามด้้วยขาข้้างที่่�ปกติิมาเสมอกัับไม้้ค้ำำ��ยันัหรืือเลยไปเล็็กน้้อยใช้้ในกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วย

ที่่�มีีขาข้้างหน่ึ่�งแข็็งแรง และมีีรอยโรคที่่�ขาอีีกข้้างหน่ึ่�ง ซ่ึ่�งสามารถลงน้ำำ��หนัักที่่�ได้้ทั้้�งแบบบางส่่วนหรืือไม่่ลงน้ำำ��หนัักข้้างนั้้�นเลย

(unilateral partial-weight or non-weight bearing)

	 4. Tripod crutch gait แบ่่งเป็็น Tripod alternate gait กับ Tripod simultaneous gait ใช้้ในผู้้�ป่่วย

อััมพาตครึ่�งท่่อนล่่าง (paraplegia) ลักษณะการเดิิน คืือ ยกไม้้ค้ำำ��ยัันไปข้้างหน้้าพร้้อมกััน 2 ข้้าง (simultaneous) 

หรืือทีีละข้้าง (alternate) ออกแรงเหยีียดศอก กดไหล่่ ทิ้้�งน้ำำ��หนัักตััวลงบนไม้้แล้้วลากขา มาด้้านหน้้าจนอยู่่�ระดัับ

เดีียวกับไม้้ (drag to)

	 5. Swing crutch gait เป็็นการเดิินเหวี่่�ยงขาและลำำ�ตัว โดยอาศััยแรงจากแขนทั้้�งสองข้้างที่่�กดลง ไม้้ค้ำำ��ยััน 

ใช้้ในกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วยมีีกำำ�ลังขาสองข้้างอ่่อนแรงอย่่างมาก (paraplegia) ในการเดิินแบบนี้้�ผู้้�ป่่วยจะต้้องมีีกำำ�ลังแขนและ

การทรงตััวที่่�ดีีมาก แบ่่งได้้เป็็นแบบย่่อย คืือ 

	 	 5.1 Swing to crutch gait เป็็นการเดินิโดยเหวี่่�ยงลำำ�ตัวและขาไปด้้านหน้้าโดยให้้เท้้าวางตัวัในแนวเดีียว

กัับไม้้ค้ำำ��ยันัทั้้�งสองข้้างแตะพื้้�น จังหวะการเดินิ คืือ ยกไม้้สองข้้างไปข้้างหน้้าพร้้อมกันั ตามด้้วยใช้้กำำ�ลังแขนและลำำ�ตัว

ส่่วนบนกดไม้้ค้ำำ��ยัันแล้้วเหวี่่�ยงลำำ�ตัวตามไป 

	 	 5.2 Swing through crutch gait เป็็นการเดิินโดยเหวี่่�ยงลำำ�ตัวและขาไปด้้านหน้้าโดยให้้เท้้าวางเลยแนว

ไม้้ค้ำำ��ยัันทั้้�งสองข้้างแตะพื้้�นจะเดิินได้้เร็็วกว่่า Swing to crutch gait แต่่ต้้องใช้้กำำ�ลังของช่่วงแขนและลำำ�ตัวมากกว่่า
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การขึ้้�นบันได (กรณีีมีีราวบัันได)

	 •	 ผู้้�ป่่วยยืืนชิิดขอบบัันได

	 •	 มืือข้้างหน่ึ่�งจัับราวบันได ส่วนมืืออีีกข้้างหน่ึ่�งรวบไม้้ค้ำำ��ยัันทั้้�งสองข้้างมาไว้้ใต้้รักแร้้

	 •	 ออกแรงที่่�มืือทั้้�งสองข้้าง ยกตััวขึ้้�นพร้้อมกัับก้้าวขาข้้างที่่�แข็็งแรงขึ้้�นบัันไดขั้้�นถััดไป (ขาดีีขึ้้�น)

	 • 	 ถ่่ายน้ำำ��หนัักตััวไปขาข้้างที่่�แข็็งแรง ก้้าวขาข้้างที่่�มีีปััญหาพร้้อมกัับยกไม้้ค้ำำ��ยันัขึ้้�นไปวางบนบัันไดขั้้�นเดีียวกัน

	 •	 ขึ้้�นบัันไดขั้้�นต่่อไปด้้วยวิิธีีการข้้างต้้น

การลงบัันได (กรณีีมีีราวบัันได)

	 •	 ผู้้�ป่่วยขยัับขาให้้อยู่่�ชิดขอบบัันไดขั้้�นที่่�ยืืนอยู่่�
	 •	 ยกไม้้ค้ำำ��ยัันทั้้�งสองข้้างพร้้อมขาข้้างที่่�ปััญหาลงมาขั้้�นถััดไป
	 •	 มืือข้้างหน่ึ่�งกดที่่�ไม้้ อีกข้้างหน่ึ่�งกดราวบันได ก้้าวขาข้้างที่่�แข็็งแรงตามลงมาที่่�ชั้้�นเดีียวกัน

การขึ้้�นบันได (กรณีีไม่่มีราวบัันได)

	 •	 ผู้้�ป่่วยยืืนชิิดขอบบัันได
	 •	 ลงน้ำำ��หนัักที่่�มืือจัับทั้้�งสองข้้างของไม้้ค้ำำ��ยัันพร้้อมกัับก้้าวขาข้้างที่่�แข็็งแรงขึ้้�นบัันไดขั้้�นถััดไป (ขาดีีขึ้้�น)
	 •	 ถ่่ายน้ำำ��หนัักไปขาข้้างที่่�ดีีและที่่�มืือจัับทั้้�งสองข้้าง
	 •	 ก้้าวขาข้้างที่่�มีีปััญหาขึ้้�นมาบนบัันไดขั้้�นเดีียวกันพร้้อมกัับยกไม้้ค้ำำ��ยัันขึ้้�นมาด้้วย

	 •	 ขึ้้�นบัันไดขั้้�นต่่อไปด้้วยวิิธีีการข้้างต้้น
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การลงบัันได (กรณีีไม่่มีราวบัันได)

	 •	 ผู้้�ป่่วยขยัับขาให้้อยู่่�ชิดขอบบัันไดขั้้�นที่่�ยืืนอยู่่�

	 •	 ยกไม้้ค้ำำ��ยัันทั้้�งสองข้้างพร้้อมขาข้้างที่่�ปััญหาลงมาบัันไดขั้้�นถััดไป โดยลงน้ำำ��หนัักที่่�มืือจัับของไม้้ค้ำำ��ยััน

ทั้้�งสองข้้าง หรืืออาจลงน้ำำ��หนักัขาข้้างที่่�มีีปััญหาเล็ก็น้้อยในกรณีทีี่่�ขาข้้างนั้้�นสามารถลงน้ำำ��หนักัได้้บ้้าง (partial weight 

bearing)

	 •	 ก้้าวขาข้้างดีีตามลงมาที่่�ระดัับเดีียวกัน

 

	 2. ไม้้เท้้า (cane) เป็็นอุุปกรณ์์ช่่วยเดิินที่่�นิิยมใช้้กันมาก ให้้ความมั่่�นคงในการเดิินน้้อยที่่�สุุด ไม้้เท้้าช่่วยเพิ่่�ม

ฐานการรัับน้ำำ��หนััก เพิ่่�มความมั่่�นคงในการเดิินและลดการลงน้ำำ��หนัักที่่�ลงบนขาข้้างที่่�มีีรอยโรค โดยแบ่่งเบาน้ำำ��หนัักของ

ขาข้้างตรงข้้ามกัับข้้างที่่�ถืือไม้้เท้้าได้้ร้้อยละ 20-25 ของน้ำำ��หนัักตััว ในผู้้�ป่่วยแขนขาอ่่อนแรงครึ่�งซีีก (Hemiparesis) 

ไม้้เท้้ายัังสามารถช่่วยในการเดิินโดยทดแทนกำำ�ลังขาข้้างที่่�อ่่อนแรง (compensate for weakness muscle)

	 ประเภทของไม้้เท้้า

	 	 1. ไม้้เท้้าปุ่่�มเดีียว (Single cane) มีีจุุดรับน้ำำ��หนัักเพีียงจุุดเดีียว ไม่่เกะกะเวลาใช้้เดิิน แต่่ให้้ความมั่่�นคงน้้อย 

		  2. ไม้้เท้้า 3 ปุ่่�ม (Tripod cane) ให้้ความมั่่�นคงมากกว่่าไม้้เท้้าปุ่่�มเดีียว แต่่เกะกะอาจเกี่่�ยวขาโต๊๊ะหรืือ

เก้้าอี้้�เวลาเดิิน ควรเลืือกใช้้ในกรณีีที่่�ต้้องการความมั่่�นคงในการเดิินมาก ถ้้ากำำ�ลังกล้้ามเนื้้�อขาดีีขึ้้�น หรืืออาการปวดลดลง

จึึงให้้เปลี่่�ยนไปใช้้เป็็นไม้้เท้้าปุ่่�มเดีียว
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	 3. ไม้้เท้้า 4 ปุ่่�ม (Quadripod cane) มีความมั่่�นคงมาก มีฐานการรัับน้ำำ��หนัักหลายขนาด 

	 4. Walkane หรืือ Hemi-walker เป็็นเครื่�องช่่วยเดิินที่่�มีีลัักษณะผสมระหว่่างไม้้เท้้ากัับโครงโลหะช่่วยเดิิน 

ให้้ความมั่่�นคงสููงที่่�สุุดในกลุ่่�มนี้้� เน่ื่�องจากมีีฐานรัับน้ำำ��หนัักกว้้างและช่่วยพยุุงด้้านข้้างได้้ดีี

	 การวััดความยาวของไม้้เท้้า

	 ความยาวของไม้้เท้้าที่่�เหมาะสมคืือ ว างไม้้เท้้าห่่างจากปลายเท้้า (นิ้้�วก้้อย) ทางด้้านหน้้าเยื้้�องไปด้้านข้้าง 

ประมาณ 10 นิ้้�ว มืือจัับของไม้้เท้้าอยู่่�ที่่�ระดัับปุ่่�มกระดููกตรงข้้อสะโพก เม่ื่�อผู้้�ป่่วยยืืนถืือไม้้เท้้าข้้อศอกต้้องงอ 20-30 องศา

บ่่าทั้้�งสองข้้างอยู่่�ในระดัับเดีียวกัน

	 ถ้้าไม้้เท้้ายาวเกิินไป ข้้อศอกจะงอมากและไหล่่ข้้างที่่�ถืือไม้้เท้้าจะยกสููงขึ้้�นทำำ�ให้้รับน้ำำ��หนัักได้้ไม่่เต็็มที่่� 

ถ้้าไม้้เท้้าสั้้�นเกิินไปข้้อศอกข้้างที่่�ถืือไม้้เท้้าจะเยีียดมากเกิินและต้้องเดิินโน้้มตััวไปด้้านหน้้ามาก
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	 วิิธีีการเดิินด้้วยไม้้เท้้า ให้้ถืือไม้้เท้้าตรงข้้ามกัับขาข้้างที่่�มีีรอยโรค จังหวะการเดิิน คืือ ให้้ยกไม้้เท้้าตามด้้วย

ขาข้้างที่่�มีีรอยโรค และขาข้้างปกติิตามลำำ�ดับ แต่่ถ้้าต้้องการให้้เดิินได้้ไวขึ้้�นให้้ยกไม้้เท้้าไปพร้้อมกัับขาข้้างที่่�มีีรอยโรค

แล้้วตามด้้วยขาข้้างที่่�ปกติิ

	 การฝึึกเดิิน

	 •	 ใช้้มืือข้้างที่่�ปกติิจัับไม้้เท้้า 

	 •	 ยกไม้้เท้้าไปข้้างหน้้าก่่อน 

	 •	 ก้้าวเท้้าข้้างที่่�อ่่อนแรงก่่อน 

	 •	 ก้้าวเท้้าข้้างที่่�ปกติิตามมา

	 ชนิดของโครงโลหะช่่วยเดิิน

	 	 • แบบธรรมดา (Pick up walker หรืือ Standard 

walker) เป็็นโครงโลหะช่่วยเดิินมาตรฐาน มีขา 4 ขา เวลาใช้้ต้้อง

ยกโครงโลหะไปข้้างหน้้าก่่อนจะก้้าวตามไป ผู้้�ป่่วยมัักจะเดิินได้้ช้้า

แต่่มั่่�นคง ปัจจุบัันมีีแบบพัับเก็็บได้้ (Folding walker) เพ่ื่�อความสะดวก

ในการขนย้้ายขึ้้�นรถ

	 การขึ้้�น-ลงบัันได

	 การขึ้้�นบัันได ให้้ก้้าวขาข้้างที่่�ปกติิขึ้้�นก่่อนแล้้วตามด้้วยไม้้เท้้าพร้้อมขาข้้างที่่�มีีรอยโรค การลงบัันได ให้้ก้้าวขา

ข้้างที่่�มีีรอยโรคลงพร้้อมกัับไม้้เท้้าแล้้วตามด้้วยขาข้้างที่่�ปกติิ

	 โครงโลหะช่่วยเดิิน (walker) เป็็นเครื่�องช่่วยเดิินที่่�มีีลัักษณะคล้้ายราวคู่่� มีฐานการรัับน้ำำ��หนัักกว้้างที่่�สุุด

จึึงให้้ความมั่่�นคงได้้มากที่่�สุุด เหมาะสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุทุี่่�ไม่่ต้้องการลงน้ำำ��หนัักบนขาข้้างที่่�เจ็็บหรืือผู้้�ป่่วยที่่�มีีปััญหาในการ

ทรงตััวหรืือผู้้�ป่่วยหลัังจากการผ่่าตััดเปลี่่�ยนข้้อ ข้้อเสีีย คืือ เกะกะ โดยเฉพาะในเวลาขึ้้�นลงบัันได
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	 	 • แบบมีีล้้อ (Wheeled walker หรืือ Rolling walker) เป็็นโครงโลหะที่่�มีีล้้อ ใช้้เข็็นไปด้้านหน้้าแทน

การยก เหมาะกัับผู้้�ป่่วยที่่�มีีกล้้ามเนื้้�อแขนอ่่อนแรงที่่�ไม่่สามารถยกแบบธรรมดาได้้ มีทั้้�งชนิิด 2 ล้้อและ 4 ล้้อ ถ้้าแบบ 4 ล้้อ

ต้้องมีีเบรกเพ่ื่�อช่่วยห้้ามล้้อและขณะใช้้จะต้้องระวัังเร่ื่�องการล่ื่�นล้้ม

 

	 วิธีการเดินโดยโครงโลหะช่วยเดิน

	 ผู้ป่วยจะต้องยนืทรงตวัได้ดพีอควร เนื่องจาก

ขณะที่มือยกโครงโลหะไปวางข้างหน้าผู้ป่วยไม่มีหลัก 

ในการเกาะ ถ้าทรงตัวไม่ดีอาจจะล้มได้ 

	 ถ้้าเดิินแบบไม่่ลงน้ำำ��หนัักของขาข้้างใดข้้างหน่ึ่�ง

(unilateral non weight bearing) ผู้้�ป่่วยจะต้้องงอขา

ข้้างนั้้�นลอยไว้้แล้้วยกโลหะช่่วยเดิินไปวางไว้้ข้้างหน้้า

ประมาณ 12 นิ้้�ว หรืือ 1 ก้้าว แล้้วกดน้ำำ��หนัักลงที่่�มืือ

ทั้้�งสองข้้างในขณะก้้าวขาข้้างปกติิไปข้้างหน้้าคล้้าย

กัับการกระโดดขาเดีียว

	 การวััดความสููงของโครงโลหะช่่วยเดิิน

	 ให้้ผู้้�ป่่วยยืืนใน walker โดยให้้มืือจัับทั้้�งสองด้้าน

ของ walker อยู่่�ในระดัับเดีียวกับปุ่่�มกระดููก greater 

trochanter หรืืออยู่่�ในระดัับที่่�ข้้อศอกงอ 20 องศา 

บ่่าทั้้�งสองข้้างอยู่่�ในระนาบตรงเดีียวกัน
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	 ถ้้าผู้้�ป่่วยสามารถลงน้ำำ��หนัักได้้ทั้้�งสองขาให้้ยกโครงโลหะไปวางไว้้ข้้างหน้้าแล้้วก้้าวเท้้าใดเท้้าหน่ึ่�งไปอยู่่�ที่่�

ตำำ�แหน่่งประมาณก่ึ่�งกลางโครงโลหะ ตามด้้วยเท้้าอีีกข้้างไปวางในระดัับเดีียวกับเท้้าแรก ถ้้าผู้้�ป่่วยวางเท้้าเลยก่ึ่�งกลาง

โครงโลหะไปด้้านหน้้าผู้้�ป่่วยอาจเสีียการทรงตััวล้้มหงายหลัังได้้

	 รถเข็็นนั่่�ง (Wheelchair) 

	 ใช้้สำำ�หรัับผู้้�ป่่วยที่่�ไม่่สามารถเดิินหรืือเคลื่�อนที่่�ได้้

ด้้วยตนเอง เน่ื่�องจากสาเหตุุต่่าง ๆ ได้้แก่่ เป็็นอััมพาต ขาขาด 

เสีียการทรงตััว มีีข้้อห้้ามในการลงน้ำำ��หนััก เช่่น มีอาการปวด กระดููก

ขาหััก 2 ข้้าง เป็็นต้้น 

 

	 ประเภทของรถเข็็นนั่่�ง

	 1. Indoor wheelchair มีล้้อใหญ่่ (wheel) อยู่่�ด้้านหน้้า

ส่่วนล้้อเล็็ก (caster) อยู่่�ทางด้้านหลััง ทำำ�ให้้วงเลี้้�ยวแคบ เหมาะใช้้

ในพื้้�นที่่�จำำ�กัด เช่่น โรงพยาบาล เป็็นต้้น

	 2. Outdoor wheelchair มีล้้อใหญ่่อยู่่�ด้้านหลัังทำำ�ให้้

ผู้้�ป่่วยเข็็นเองได้้ง่าย ส่วนล้้อเล็็กอยู่่�ด้้านหน้้า มีหลายแบบ เช่่น
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		  2.1 Standard wheelchair รถเข็็นนั่่�งแบบธรรมดา 

เหมาะสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยผู้้�ใหญ่่โดยทั่่�วไปที่่�ใช้้แขน 2 ได้้ปกติิ ถ้้ามีี Sling 

type seat และ cross linkage bar จะสามารถพัับเก็็บได้้

		  2.2 Sport  wheelchair  มีหลายประเภทกีีฬา

โดยทั่่�วไปไม่่สามารถพัับเก็็บได้้ (rigid frame) ขนาดเล็็ก น้ำำ��หนัักเบา

ล้้อเล็็กขนาด 5 นิ้้�ว และล้้อทำำ�มุมเอีียง (camber) มากกว่่า เพ่ื่�อให้้

หมุุนง่่าย วงเลี้้�ยวแคบและมั่่�นคงเหมาะสำำ�หรัับผู้้�ที่่�มีีการทรงตััวดีี

		  2.3 Reclining wheelchair รถเข็็นนั่่�งประเภทนี้้� 

ปรัับพนัักพิิงได้้ เหมาะสำำ�หรับัผู้้�ที่่�มีีปััญหา orthostatic hypotension

ปรัับให้้หัวต่ำำ��เวลามีีอาการเวีียนศีีรษะ และใช้้สำำ�หรัับผู้้�ที่่�มีีปััญหา

เร่ื่�องการทรงตััว เช่่น ผู้้�ป่่วยอััมพาตทั้้�งตััว แบ่่งรถชนิิดนี้้�ได้้เป็็น 

2 ประเภท คืือ Semi-recliner ปรัับพนัักพิิงลงได้้ 30 องศา และ 

Full recliner ปรัับพนัักพิิงลงได้้ถึึง 90 องศา

		  2.4 One-arm drive wheelchair รถเข็็นนั่่�ง

ประเภทนี้้� hand rim 2 อันจะอยู่่�ข้้างเดีียวกัน hand rim อันใหญ่่

จะควบคุุมล้้อข้้างเดีียวกัน ส่วน hand rim อันเล็็กจะควบคุุมล้้อ

ด้้านตรงข้้าม ใช้้สำำ�หรัับผู้้�ป่่วยที่่�สามารถใช้้แขนได้้ข้้างเดีียวที่่�จำำ�เป็็น

จะต้้องใช้้รถเข็็นนั่่�ง เช่่น ผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง ผู้้�ป่่วยบาดเจ็็บ

ที่่�สมอง เป็็นต้้น แต่่เน่ื่�องจากว่่ามีีราคาแพงจึึงมัักแนะนำำ�ให้้ผู้้�ป่่วย

ใช้้ standard wheelchair และยก foot plate ของขาข้้างที่่�ดีีขึ้้�น 

แล้้วให้้ใช้้แขนข้้างที่่�ดีีควบคุุม hand rim ข้้างเดีียวกัน ร่วมกัับการใช้้

ขาข้้างที่่�ดีีในการควบคุุมทิิศทาง
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	 	 2.5 Standing wheelchair สามารถปรัับยืืนได้้ 

โดยใช้้แรงของแขนหรืือแรงมอเตอร์์ ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยทำำ�งานในท่่ายืืนได้้ 

เปลี่่�ยนจุุดลงน้ำำ��หนัักที่่�ก้้นช่่วยป้้องกัันแผลกดทับ มีการลงน้ำำ��หนัักที่่�ขา

ช่่วยชะลอการสููญเสีียมวลกระดููก

		  2.6 Motorized wheelchair สามารถขัับเคลื่�อน

โดยใช้้เครื่�องยนต์์ และใช้้มืือควบคุุมการขัับเคลื่�อนโดยโยกคัันบัังคัับ 

ส่่วนใหญ่่มีีราคาสููง

		  2.7 Amputee wheelchair ใช้้สำำ�หรับัผู้้�พิิการขาขาด

ทั้้�ง 2 ข้้าง รถประเภทนี้้�แตกต่่างจากมาตรฐาน คืือ ล้้อใหญ่่

ถููกปรัับถอยไปด้้านหลัังอีีก 1.5 นิ้้�ว เพ่ื่�อเพิ่่�มความมั่่�นคง ลดโอกาส

หงายหลัังล้้ม

	อุ ปกรณ์์เสริมรถเข็็นนั่่�ง

	 1. Chest strap (Safety belt) ใช้้เพ่ื่�อรััดลำำ�ตัวติดกับพนัักพิิง เหมาะสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยอััมพาตระดัับสููงที่่�มีี

ปััญหาการนั่่�งทรงตััว เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้ตัวไถลตกจากรถ 

	 2. Hand rim projection เพ่ื่�อทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยที่่�แขนและกล้้ามเนื้้�อมืืออ่่อนแรงสามารถเข็็นรถนั่่�งคนพิิการได้้ง่ายขึ้้�น

	 3. Anti-tipper ใช้้ติดกับ tipping lever เพ่ื่�อป้้องกัันรถล้้มหงายหลััง

	 4. เบาะรองนั่่�ง (Cushion) ใช้้ลดและกระจายแรงกดที่่�ก้้นเพ่ื่�อป้้องกัันแผลกดทับ แนะนำำ�ให้้ใช้้สำำ�หรัับ

ผู้้�ป่่วยทุุกคนที่่�ใช้้รถเข็็นนั่่�ง โดยเฉพาะอย่า่งยิ่่�งผู้้�ป่่วยบาดเจ็็บไขสัันหลััง เบาะรองนั่่�งมีีหลายชนิิด เช่่น air-filled villous, 

gel-filled, foam เป็็นต้้น ถ้้ าวััดแรงกดที่่�ปุ่่�มกระดููกก้้นย้้อยแล้้ว  แรงกดยัังสููงอยู่่�  แนะนำำ�ตัดฟองน้ำำ��ให้้เข้้ากัับรููปก้้น

เพ่ื่�อกระจายแรงกด
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หลัักการใช้้ยา และการบริิหารยาที่่�ถููกต้้อง

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

	 ผู้้�สููงอายุมีุีการเปลี่่�ยนแปลงทางธรรมชาติิที่่�ทำำ�ให้้อาจเกิิดผลข้้างเคีียงจากยาได้้ง่าย มีการทำำ�งานของอวััยวะต่่างๆ

ลดลงไม่่เหมืือนวััยหนุ่่�มสาว  นอกจากนั้้�นยัังเจ็็บป่่วยมีีโรคภััยไข้้เจ็็บหลายโรค ทำ ำ�ให้้ต้้องใช้้ยาหลายชนิิด ทั้้ �งที่่�ได้้ตาม

แพทย์์สั่่�ง ซ่ึ่�งอาจได้้จากแพทย์์หลายแห่่ง เน่ื่�องจากไปรัับการรัักษาหลายที่่�หรืือได้้จากการซื้้�อหามาเองรวมถึึงอาหารเสริมิ

และสมุุนไพร ซ่ึ่�งอาจมีผลเสีียต่่อการทำำ�งานของอวััยวะของร่่างกายหรืือมีีอัันตรกิิริิยากัับยาที่่�ได้้รับอยู่่� ผู้้�สููงอายุุ

จึึงเป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงของการเกิดิปัญหาจากการใช้้ยาได้้มาก โดยพบว่่าผู้้�ป่่วยที่่�เกิิดผลข้้างเคีียงจากยาถึึง 1 ใน 3 เป็็นผู้้�ป่่วย

สููงอายุุ และเป็็นสาเหตุุที่่�ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยต้้องนอนรัักษาในโรงพยาบาลถึึงร้้อยละ 10 -20 และที่่�สำำ�คัญคืือ 2 ใน 3 ของ

ผลข้้างเคีียงเหล่่านี้้�สามารถป้้องกัันได้้

สาเหตุุของการเกิิดปัญหาในการใช้้ยาในผู้้�สููงอายุุ
	 1.	ผู้้�สููงอายุุมีีโรคหลายชนิิดและได้้รับยาหลายอย่่าง ทำำ�ให้้ยาอาจมีผลต่่อกัันและยาที่่�เหมาะสำำ�หรัับโรคหน่ึ่�ง

อาจไม่่เหมาะกัับโรคร่่วมอ่ื่�น ๆ  ที่่�ผู้้�ป่่วยเป็็น นอกจากนั้้�นผู้้�สููงอายุุอาจมีการมองเห็็น การได้้ยิน ทุพพลภาพบางอย่่าง

หรืือความจำำ�ที่่�ไม่่ดีี ทำำ�ให้้มีโอกาสการใช้้ยาผิิดพลาดได้้มาก ตลอดจนอาจมีปััญหาในการกลืืนยาหรืือใส่่สายให้้อาหาร

ทางจมููกหรืือทางหน้้าท้้อง ทำำ�ให้้ต้้องบดยาและยาหลายชนิิดอาจไม่่ควรบด เน่ื่�องจากทำำ�ให้้การออกฤทธิ์์�ของยาเปลี่่�ยนไป 

	 2.	ผู้้�สููงอายุุมีีการเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกายที่่�มีีผลต่่อการทำำ�งานของยา ตั ับและไตทำำ�งานได้้ลดลง ทำ ำ�ให้้

เปลี่่�ยนแปลงยาและกำำ�จัดยาออกจากร่่างกายได้้ลดลง อาจเกิิดระดัับยาเกิินเป็็นพิิษได้้ เซลล์์สมองลดลง สารส่ื่�อประสาท

ลดลง ความสามารถสมองลดลงอาจมีอีาการสัับสนหรืืออาการพาร์์กิินสัันได้้จากการใช้้ยาที่่�คนหนุ่่�มสาวๆ รับประทาน

แล้้วไม่่เป็็นอะไร เป็็นต้้น

	 3.	ปััญหาด้้านพฤติิกรรมการใช้้ยาของผู้้�สููงอายุ ุเช่่น ผู้้�สููงอายุไุม่่ไปพบแพทย์์ อาจเน่ื่�องจากปััญหาด้้านร่่างกาย

และจิิตใจ  ไม่่มีีญาติิพาไป  ปััญหาด้้านการเดิินทาง ด้้านการเงิิน  ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุไม่่สามารถไปพบแพทย์์ได้้  เป็็นต้้น

โดยเฉพาะผู้้�ที่่�มีีปััญหาในการเคลื่�อนไหว ติดเตีียง หรืือมีีปััญหาด้้านพฤติิกรรมและอารมณ์์หงุุดหงิิดฉุนเฉีียวรอการตรวจ

ที่่�โรงพยาบาลนาน ๆ ไม่่ได้้ หรืืออาจเกิิดจากความเช่ื่�อที่่�ชอบซื้้�อยามารัับประทานเองหรืือเอายาเก่่าๆ ที่่�เคยได้้มา

รัับประทานเอง เป็็นต้้น 

	 4.	การสั่่�งใช้้ยาที่่�ไม่่เหมาะสมให้้แก่่ผู้้�สููงอายุุ เช่่น การใช้้ยากลุ่่�มที่่�ผู้้�สููงอายุุมีีโอกาสสููงต่่อการเกิิดผลข้้างเคีียง

จากยา ยาหลายชนิิดอาจไม่่เหมาะที่่�จะใช้้ในผู้้�สููงอายุุ เพราะโอกาสเกิิดผลข้้างเคีียงมาก ทางการแพทย์์มีีเกณฑ์์หลายเกณฑ์์

เช่่น Beers criteria ที่่�ระบุุว่่ายาใด ควรหลีีกเลี่่�ยงในผู้้�สููงอายุุ 
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การเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกายท่ี่�มีีผลต่่อการใช้้ยาในผู้้�สููงอายุุ
	 1.	การดููดซึึมยาลดลง แต่่มัักไม่่ค่่อยเกิิดปัญหามากนัักในผู้้�สููงอายุุ

	 2.	การกระจายตััวของยา ผู้้�สููงอายุุมีีสััดส่วนของไขมัันเพิ่่�มขึ้้�นและมีีน้ำำ��ลดลงในร่่างกาย ทำำ�ให้้ยาหลายชนิิด 

มีีระดัับยาสููงขึ้้�นในร่่างกาย อาจเกิิดพิษได้้ง่ายและยาออกฤทธิ์์�นานกว่่าปกติิ 

	 3.	เมแทบอลิิซึึมของยาหรืือการเปลี่่�ยนแปลงยาในร่่างกาย โดยเฉพาะที่่�ตัับเปลี่่�ยนแปลงไป จากการที่่�ตัับ

มีีขนาดเล็็กลง เลืือดมาเลี้้�ยงลดลง การทำำ�งานของเอนไซม์ที่่�จะเปลี่่�ยนแปลงยาลดลงหรืือมีีโรคตับ ทำำ�ให้้มีโอกาสที่่�จะ

มีียาคั่่�งค้้างสููง

	 4.	การกำำ�จัดยาทางไต ทำำ�ได้้ลดลงเน่ื่�องจากไตทำำ�งานลดลงตามอายุ ุจึึงอาจทำำ�ให้้ขับยาออกจากร่่างกายไม่่ได้้

นอกจากนั้้�นผู้้�สููงอายุุยังัมีีการเปลี่่�ยนแปลงทางร่่างกายอีีกหลายอย่่างที่่�ส่่งผลต่่อการใช้้ยา เช่่น มีความไวต่อยาบางชนิิด

เพิ่่�มขึ้้�น ในขณะที่่�ยาบางชนิิดผู้้�สููงอายุกุลัับมีีความไวต่อยาลดลง เป็็นต้้น สิ่่�งเหล่่านี้้�จึึงอาจก่อให้้เกิิดปัญหากัับการสั่่�งใช้้ยา

ในผู้้�สููงอายุุเป็็นอย่่างมาก

การบริิหารยาท่ี่�ถููกต้้อง 
	 1.	มีีช่ื่�อยาและช่ื่�อโรคที่่�เป็็นไว้้ ตลอดจนมีีช่ื่�อยาที่่�เคยแพ้้ไว้้กับตััวและแจ้้งให้้แพทย์์และเภสััชกรทราบ

	 2.	พยายามเริ่่�มต้้นการรัักษาแบบไม่่ใช้้ยาก่่อนเสมอ เช่่น ท้้องผููก ควรรัักษาด้้วยการด่ื่�มน้ำำ��มากๆ รับประทาน

อาหารที่่�มีีกากเส้้นใยมาก เป็็นต้้น 

	 3.	บริิหารยาตามแพทย์์สั่่�งอย่่างสม่ำำ��เสมอ และติิดตามการรัักษากัับแพทย์์เป็็นระยะ อย่่านำำ�ยาเดิิมไปซื้้�อ

มารัับประทานเอง เน่ื่�องจากบางครั้้�งต้้องมีีการปรัับเปลี่่�ยนยาตามสภาพร่่างกายและโรคที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป

	 4.	ยาบางชนิิดที่่�ลัักษณะการบริิหารยาที่่�พิิเศษ จึึงควรทราบรายละเอีียด ซ่ึ่�งมัักมีีคำำ�แนะนำำ�ในฉลากยาหรืือ

ซองยา แต่่หากไม่่ใส่่ในซองยาเดิิมอาจทำำ�ให้้บริิหารยาผิิดได้้ เช่่น ยารัักษากระดููกพรุุน อาจต้้องรัับประทานก่่อนอาหาร

และยาก่่อนการรัับประทานยาอ่ื่�นๆ และห้้ามนอนเอนหลัังหลัังรัับประทานยาอย่่างน้้อย 1 ชั่่�วโมง เป็็นต้้น 

	 5.	นำำ�ยาทั้้�งหมดที่่�รัับประทาน ไม่่ว่่าจะได้้จากที่่�ใดไปให้้แพทย์์ตรวจเช็็คเป็็นระยะ เพ่ื่�อดููความซ้ำำ��ซ้้อนของยา

หรืือยาที่่�อาจมีโอกาสเกิิดอันตรกิิริิยากัันเอง เน่ื่�องจากบางครั้้�งผู้้�ป่่วยได้้ยาจากหลายแหล่่งหรืือบางครั้้�งได้้ยาจากแหล่่ง

เดีียว  แต่่นานมาแล้้วและเปลี่่�ยนวิิธีีการรัับประทานยาแล้้ว  แต่่ผู้้�ป่่วยหรืือญาติิ ยั ังเก็็บยาเก่่าไว้้  หรืือบางครั้้�งเป็็นยา

ชนิิดเดิิมเพีียงแต่่เปลี่่�ยนลัักษณะของแผงยาหรืือเม็็ดยา ทำำ�ให้้เกิิดการใช้้ยาซ้ำำ��ซ้้อนได้้ จึึ งควรทราบช่ื่�อสามััญของยาด้้วย 

เน่ื่�องจากช่ื่�อการค้้าของยาอาจเป็็นคนละชนิิดกัน 

	 6.	หลีีกเลี่่�ยงการซื้้�อยาใช้้เอง และหลีีกเลี่่�ยงยาสมุุนไพร ยาหม้้อ ยาลููกกลอน เน่ื่�องจากยาเหล่่านี้้� อาจมีผลเสีีย

ต่่อร่่างกายได้้

	 7.	ตรวจดููวันหมดอายุุของยา  โดยทั่่�วไปยาที่่�ได้้รับจากจะยัังมีีระยะเวลาก่่อนยาหมดอายุุนานพอควร

แต่่อย่่างไรก็็ตามถ้้าใช้้ยาเก่่าที่่�เหลืืออยู่่� ควรมั่่�นใจว่ายายัังไม่่หมดอายุุ แต่่ทางที่่�ดีีที่่�สุุดคืือ พยายามอย่่าเก็็บยาเหลืือใช้้

ไว้้รับประทานในวัันหน้้า เน่ื่�องจากยาอาจหมดอายุุหรืือในวัันหน้้าที่่�ไม่่สบายอาจไม่่ควรใช้้ยาตััวเดิิมแล้้ว

	 8.	เก็็บยาในที่่�ที่่�เหมาะสม ยาบางชนิิดต้้องเก็็บในตู้้�เย็็น บางชนิิดเก็็บในอุุณหภููมิห้้อง แต่่ต้้องไม่่อยู่่�ในที่่�ร้้อน

หรืือโดนแสง เป็็นต้้น หรืือยาบางชนิิดจะชื้้�นง่่าย ไม่่ควรแกะออกจากแผงเป็็นปริิมาณหลายเม็็ดเผ่ื่�อวัันอ่ื่�นๆ 

	 9.	ก่่อนจะหยุดุยาที่่�ได้้รับมา ควรปรึึกษาและแจ้้งให้้แพทย์์ทราบถึึงสาเหตุุที่่�จะหยุุดยานั้้�น เช่่น เกิิดผลข้้างเคีียง

ยาไม่่ได้้ผล วิิธีีการรัับประทานยาซัับซ้้อนเกิินไปหรืือราคายาแพงเกิินไป เป็็นต้้น



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

122

	 10. ควรรัับการรัักษาและติิดตามกัับแพทย์์คนเดิิม เน่ื่�องจากจะทราบประวััติิการใช้้ยาตลอด แต่่หากต้้องรัักษา

กัับแพทย์์มากกว่่า 1 คน ต้้องนำำ�ประวััติิเก่่าและรายการยาที่่�ใช้้อยู่่�ให้้แพทย์์ทุุกคนทราบ

	 11. อาจใช้้กล่่องยาในการช่่วยจำำ� ทำำ�ให้้ง่ายต่่อการรัับประทานยามากขึ้้�น

	 12. ผู้้�ที่่�มีีปััญหาเร่ื่�องความจำำ� แพทย์์ควรแนะนำำ�ให้้ผู้้�ดููแลหรืือญาติิที่่�อยู่่�ด้้วยเป็็นผู้้�จััดยาให้้ผู้้�ป่่วย

	 13. ในผู้้�ที่่�มีีปััญหาด้้านการกลืืนยา เช่่น การกลืืนผิิดปกติิ หรืือไม่่ร่่วมมืือในการรัับประทานยา หรืือต้้องให้้ยา

ทางสายให้้อาหาร ควรปรึึกษาแพทย์ห์รืือเภสัชักรว่่ายาใดสามารถบดและให้้ทางสายให้้อาหารได้้ หรืือยาใดที่่�บดไม่่ได้้ 

อาจต้้องปรัับเปลี่่�ยนรููปแบบของยา เช่่น ใช้้เป็็นยาน้ำำ�� เป็็นต้้น 

เอกสารอ้้างอิิง
	 1.	 วีรศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้�จริงและเข้้าใจสุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซีเอ็็ด ยููเคชั่่�น; 2559.
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การป้้องกัันการติิดเชื้้�อและการแพร่่กระจายเชื้้�อ

กองสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ 

กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ

มาตรการป้้องกัันและควบคุุมโรคสำำ�หรัับกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

ในการป้้องกัันและควบคุุมการระบาดของโรคติดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 (COVID – 19)

	 จากการระบาดของโรคติดิเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 หรืือโรคโควิิด-19 เกิิดการแพร่ร่ะบาดอย่า่งหนัักไปทั่่�วโลก 

ผู้้�สููงอายุุถืือเป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�จะได้้รับเชื้้�อโควิิด-19 มากกว่่าช่่วงวััยอ่ื่�น ๆ  เน่ื่�องด้้วยสภาพร่่างกายที่่�ไม่่แข็็งแรง ภููมิคุ้้�มกััน

ลดลงตามวััย โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุที่่�มีีโรคประจำำ�ตัว เช่่น โรคเบาหวาน โรคความดัันโลหิิตสููง โรคปอด โรคมะเร็็ง กลุ่่�มนี้้�

เป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�จะรัับเชื้้�อโควิิด-19 ได้้ง่าย หากไม่่ได้้มีการดููแลและป้้องกัันอย่า่งดีี สถานดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

เป็็นสถานประกอบการที่่�มีีผู้้�สููงอายุุอยู่่�เป็็นจำำ�นวนมาก ทั้้�งช่่วยเหลืือตนเองได้้และไม่่สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้

ทำำ�ให้้เสี่่�ยงต่่อการเป็็นโรคติดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ ตระหนัักถึึงผลกระทบดัังกล่่าว

จึึงได้้ออกแนวทางการดำำ�เนิินการและการบริิหารจััดการสำำ�หรัับกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อให้้

สถานประกอบการสามารถเปิดิบริกิารได้้อย่า่งปลอดภัยั มีมาตรฐาน ถููกต้้องตามหลักัวิิชาการและควบคุมุการระบาด

ของโรคติดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิผล ซ่ึ่�งจะเป็็นการควบคุุมการระบาดของโรค ป้องกัันการเสีียชีีวิิต

ในผู้้�สููงอายุุ และการเพิ่่�มขึ้้�นของผู้้�ป่่วยรายใหม่่ได้้ในวงกว้้าง สนัับสนุุนการประคัับประคองเศรษฐกิิจของประเทศไทย

ให้้สามารถฟ้ื้�นตััวและพััฒนาได้้ต่อไป

องค์์ประกอบของการจััดบริิการในกิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง (สำำ�หรัับผู้้�ประกอบการ)

	 1. ผู้้�ประกอบการ มีีบทบาทหน้้าท่ี่� ดัังนี้้�

 		  1.1 การจััดเตรีียมสถานท่ี่�และอุุปกรณ์์

	 	 	 1) จัดพื้้�นที่่�ต้้อนรัับผู้้�รัับบริิการให้้เหมาะสม กำำ�หนดให้้มีช่่องทางเข้้าออกเพียีงทางเดีียว โดยให้้มีระยะห่่าง

1 เมตร ระหว่่างผู้้�รัับบริิการหรืือผู้้�มาติิดต่อแต่่ละท่่าน เพ่ื่�อความปลอดภัย และมีีระบบการซัักประวััติิความเสี่่�ยงควร

จััดให้้มีพื้้�นที่่�แยกออกจากส่่วนปฏิิบััติิงานของพนัักงาน โดยให้้พนัักงานต้้อนรัับ หรืือพนัักงานที่่�อยู่่�ในส่่วนสำำ�นักงาน 

สวมถุุงมืือ หน้้ากากอนามััย และกระจัังหน้้า (Face shield) หรืือแว่่นตา เพ่ื่�อป้้องกัันการติิดเชื้้�อ

	 	 	 2) จั ดเตรียมอุุปกรณ์์สำำ�หรัับตรวจวัดอุณหภููมิร่่างกาย เช่่น เครื่�องวััดอุณหภููมิร่่างกายแบบมืือถืือ 

(Hand-Held Thermometer) หรืือเครื่�องวััดอุณหภููมิอิินฟราเรด เป็็นต้้น โดยกำำ�หนดให้้มีจุุดคัดกรองอุุณหภููมิร่่างกาย

แก่่ผู้้�รัับบริิการและพนัักงานทุุกคนก่่อนเข้้าสถานประกอบการหรืือในที่่�เหมาะสม

	 	 	 3) จัดเตรียมหน้้ากากผ้้าหรืือหน้้ากากอนามััย และแอลกอฮอล์์หรืือแอลกอฮอล์์เจลอย่่างน้้อย 70% 

ล้้างมืือไว้้ในบริิเวณเคาน์์เตอร์์ เพ่ื่�อให้้บริิการแก่่ผู้้�สููงอายุุ ผู้้�มาติิดต่อและพนัักงาน เพ่ื่�อช่่วยลดความเสี่่�ยงในการแพร่่กระจายเชื้้�อ

ระหว่่างบุุคคล

	 	 	 4) จัดให้้มีบริิการชำำ�ระเงิินที่่�ปลอดภัย  เพ่ื่�อลดปริิมาณการพููดคุย  สัมผััส  ระหว่่างพนัักงานของ

สถานประกอบการกัับผู้้�รัับบริิการหรืือ Online Payment

	 	 	 5) เก้้าอี้้�พัักคอย จัดให้้มีระยะห่่างอย่า่งน้้อย 1 เมตร อยู่่�ในบริิเวณที่่�บริิเวณที่่�มีีอากาศถ่่ายเทได้้สะดวก

	 	 	 6) สถานประกอบการต้้องจััดให้้มีความกว้้างระหว่่างเตีียงไม่่น้้อยกว่่า 1 เมตร
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	 	 	 7) จั ดให้้มีพื้้�นที่่�สำำ�หรัับเยี่่�ยมญาติิแยกจากห้้องพัักผู้้�สููงอายุุ ด้้ านนอกอาคารหรืือบริิเวณที่่�มีีอากาศ

ถ่่ายเทได้้สะดวกแทนการใช้้ห้้องปรัับอากาศ และไม่่อนุุญาตให้้ญาติิเข้้าไปในบริิเวณของที่่�พัักผู้้�สููงอายุุ 

	 	 	 8) การเข้้าเยี่่�ยมของญาติิและผู้้�มาติิดต่อ กำำ�หนดเวลาและจำำ�กัดจำำ�นวนคนในการเข้้าเยี่่�ยมผู้้�สููงอายุไุด้้

ครั้้�งละ 1 คนเยี่่�ยมต่่อครั้้�ง และไม่่เกิิน 30 นาทีี เพ่ื่�อลดการแพร่่กระจายเชื้้�อ

	 	 	 9) หลีีกเลี่่�ยงการจััดกิจกรรมที่่�ต้้องรวมกลุ่่�มกัันเป็็นจำำ�นวนมาก หากจำำ�เป็็นให้้จัดระยะห่่างระหว่่าง

บุุคคลอย่่างน้้อย 2 เมตร เพ่ื่�อลดการแพร่่กระจายเชื้้�อ

		  	 10) จัดให้้มีระบบการส่่งต่่อในกรณีีผู้้�รัับบริิการเกิิดการเจ็็บป่่วยฉุุกเฉิิน  กรณีีที่่�ต้้องพาผู้้�สููงอายุุ

ไปพบแพทย์์ ต้้องจััดเตรียมหน้้ากากอนามััย และแอลกอฮอล์์เจลสำำ�หรัับให้้ผู้้�สููงอายุุและผู้้�ดููแลทุุกครั้้�ง

	 	 	 	11) กำำ�หนดจุดรับส่่งวััตถุดิิบปรุุงอาหารและดููแลการรัับส่่งวััตถุดิิบให้้สด สะอาด และปลอดภัย

	 	 	 12) จัดให้้มีอุุปกรณ์์ปฐมพยาบาลและคู่่�มืือการปฐมพยาบาลไว้้ในสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพและ

พร้้อมใช้้งานได้้ตลอดเวลา

	 	 	 13) กำำ�หนดให้้มีจุุดรับของจากญาติิและผู้้�ที่่�มาติิดต่อ โดยให้้มีการเช็็ดทำำ�ความสะอาดด้้วยน้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อ

ก่่อนทำำ�การแจกจ่่ายหรืือจััดเก็็บ

		  1.2 การจััดเตรีียมบุคลากร

	 	 	 1) ให้้ข้้อมููลความรู้้� คำำ�แนะนำำ� หรืือจััดหาส่ื่�อประชาสััมพัันธ์์การป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อโรคกับ

ผู้้�สููงอายุุ รวมทั้้�งพนัักงานในสถานดููแล เช่่น โปสเตอร์์ป้้ายประกาศ แนะนำำ�ให้้ล้้างมืือ และการสวมหน้้ากากอนามััย

		  	 2) ให้้พนัักงานทุุกคนสวมอุุปกรณ์์ป้้องกัันตนเองขณะปฏิิบััติิงาน ได้้แก่่ หน้้ากากอนามััย และกระจัังหน้้า

(Face shield) หรืือแว่่นตา เพ่ื่�อลดความเสี่่�ยงในการปนเป้ื้�อนเชื้้�อ 

	 	 	 3) ให้้พนัักงานที่่�ไม่่ใช่่ผู้้�ดููแลระมััดระวัังการสััมผััสใกล้้ชิิดกับผู้้�สููงอายุุ โดยเว้้นระยะห่่างในการติิดต่อ

กัับผู้้�สููงอายุุและพนัักงานด้้วยกัันเองอย่่างน้้อย 1 เมตร

	 2. ผู้้�ดำำ�เนิินการกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง มีีบทบาทหน้้าท่ี่� ดัังนี้้�

	 	 2.1 สอบถามบัันทึึกข้้อมููลสุุขภาพพื้้�นฐาน คัดกรองผู้้�สููงอายุุทุุกราย และจััดทำำ�ทะเบีียนประวััติิ เพ่ื่�อจััดบริิการ

ที่่�เหมาะสมแก่่สุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ หากผู้้�รัับบริิการมีีอาการไข้้ (อุุณหภููมิเกิิน 37.3 องศาเซลเซีียส) ไอ เจ็็บคอ มีน้ำำ��มููก 

หรืือเหน่ื่�อยหอบให้้แนะนำำ�ให้้รีบไปพบแพทย์์

	 	 2.2 ให้้ความรู้้�และชี้้�แจงเกี่่�ยวกับการแพร่่กระจายเชื้้�อโรคโควิิด-19 ให้้พนัักงาน ญาติิและผู้้�รัับบริิการทราบ 

จััดเป็็นระเบีียบปฏิิบััติิและระเบีียบข้้อบัังคัับ

	 	 2.3 การต้้อนรัับเว้้นระยะห่่างในการติิดต่อกัับผู้้�รัับบริิการ และพนัักงานด้้วยกัันอย่่างน้้อย 1 เมตร

	 	 2.4 ควบคุุมดููแลการบริิการ อุปกรณ์์ และเครื่�องมืือเครื่�องใช้้ต่าง ๆ ในการดููแลผู้้�สููงอายุุให้้ได้้มาตรฐาน

ถููกสุุขลัักษณะและใช้้ได้้อย่่างปลอดภัย

	 	 2.5 คัดกรองพนัักงานทุุกคนก่่อนเข้้าสถานประกอบการทุุกวัันและบัันทึึกไว้้เป็็นหลัักฐาน

	 	 2.6 จั ัดแยกสำำ�รับอาหารของผู้้�สููงอายุุและพนัักงานเฉพาะบุุคคลหรืือจััดให้้อุปกรณ์์สำำ�หรัับรัับประทาน

อาหารส่่วนตััว และทานอาหารที่่�อุ่่�นร้้อน

	 	 2.7 จัดเตรียมห้้องแยกสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุหลัังกลัับจากโรงพยาบาล หรืือผู้้�สููงอายุุที่่�ต้้องติิดตามสัังเกตอาการ 

ให้้พนัักงานติิดตามสัังเกตอาการอย่่างใกล้้ชิด

	 	 2.8 ให้้ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุล้้างมืือให้้สะอาดอยู่่�เสมอก่่อนและหลัังสััมผััสดููแลผู้้�สููงอายุุด้้วยน้ำำ��และสบู่่�  หรืือ

แอลกอฮอล์์เจลล้้างมืือ ไม่่นำำ�มืือมาสััมผััสตา จมููก ปาก นอกจากนี้้�ควรรัักษาร่่างกายให้้อบอุ่่�นอยู่่�เสมอ นอนหลัับพัักผ่่อน
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ให้้เพีียงพอ หากมีีอาการป่่วยให้้หยุุดงานและรีีบไปโรงพยาบาลที่่�อยู่่�ใกล้้เคีียงพร้้อมแจ้้งประวััติิการสััมผััสคลุกคลีกัับ

ผู้้�รัับบริิการให้้เจ้้าหน้้าที่่�ทราบเพ่ื่�อรัับการตรวจวิินิิจฉัยและรัักษาต่่อไป

	 3. ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุปฏิิบััติิตััว ดัังนี้้�

	 	 3.1 ระมััดระวัังการสััมผััสใกล้้ชิดขณะปฏิิบััติิหน้้าที่่�  ต้้องสวมหน้้ากากอนามััยและสวมกระจัังหน้้า

(Face shield) หรืือแว่่นทุุกครั้้�งที่่�สััมผััสผู้้�สููงอายุุ

	 	 3.2 หากพบว่่าผู้้�สููงอายุมีุีอาการผิิดปกติิในร่่างกาย เช่่น มีไข้้ (อุุณหภููมิเกิิน 37.3 องศาเซลเซีียส) ไอ เจ็็บคอ

มีีน้ำำ��มููก หรืือเหน่ื่�อยหอบให้้แจ้้งผู้้�ดููดำำ�เนิินการทราบ

	 	 3.3 ล้้างมืือให้้สะอาดอยู่่�เสมอทุุกครั้้�งก่่อนและหลัังสััมผััสดููแลผู้้�สููงอายุุด้้วยน้ำำ��และสบู่่� หรืือแอลกอฮอล์์

เจลล้้างมืือ ไม่่นำำ�มืือมาสััมผััสตา จมููก ปาก นอกจากนี้้�ควรรักัษาร่่างกายให้้อบอุ่่�นอยู่่�เสมอ นอนหลับัพัักผ่่อนให้้เพีียงพอ

หากมีีอาการป่่วยให้้หยุุดงาน และรีีบไปโรงพยาบาลที่่�อยู่่�ใกล้้เคีียง พร้้อมแจ้้งประวััติิการสััมผััสคลุกคลีกัับผู้้�รัับบริิการ

ให้้เจ้้าหน้้าที่่�ทราบเพ่ื่�อรัับการตรวจวิินิิจฉัยและรัักษาต่่อไป

	 	 3.4 หากมีีไข้้ (อุุณหภููมิเกิิน 37.3 องศาเซลเซีียส) ไอ เจ็็บคอ มีน้ำำ��มููก หรืือเหน่ื่�อยหอบ ให้้หยุุดให้้บริิการ 

และรีีบไปพบแพทย์์

	 	 3.5 สังเกตอาการทางสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ หากพบอาการผิิดปกติิในร่่างกาย เช่่น มีอาการไข้้ ไอ เจ็็บคอ 

มีีน้ำำ��มููก หรืือเหน่ื่�อยหอบ ควรแนะนำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุสวมหน้้ากากอนามััยให้้แจ้้งผู้้�ดำำ�เนิินการทราบ

	 	 3.6 ไม่่ใช้้สิ่่�งของร่่วมกัับผู้้�อ่ื่�น เช่่น แก้้วน้ำำ�� หลอดดููดน้ำำ�� ช้้อน ผ้้าเช็็ดมืือ ผ้้าเช็็ดหน้้า และผ้้าเช็็ดตัว เป็็นต้้น

	 	 3.7 เว้้นระยะห่่างในการปฏิิบััติิงานอย่่างน้้อย 1 เมตร ยกเว้้น กรณีีการพลิิกตััว เช็็ดตัว การเคลื่�อนย้้าย

ให้้ใช้้ความระมัดัระวังัการไอ จาม จากผู้้�รัับบริิการและใช้้อุปกรณ์์สำำ�หรับัการป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ เช่่น หน้้ากากอนามัยั

ถุุงมืือ และ Face shield ทุกครั้้�ง

	 	 3.8 สำำ�หรัับผู้้�ดููแลที่่�พาผู้้�สููงอายุุไปโรงพยาบาล หรืือออกนอกสถานดููแลผู้้�สููงอายุุก่่อนเข้้าไปบริิเวณที่่�มีี

การให้้บริิการให้้กับผู้้�สููงอายุุ ต้้องอาบน้ำำ�� สระผม และเปลี่่�ยนเสื้้�อผ้้าใหม่่ทัันทีี (โดยไม่่เข้้าไปในบริิเวณที่่�พัักผู้้�สููงอายุุ

ก่่อนการอาบน้ำำ��โดยเด็็ดขาด)

	 4. ผู้้�สููงอายุุในกิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงปฏิิบััติิตััว ดัังนี้้�

	 	 4.1 สวมหน้้ากากอนามัยัตลอดเวลาเมื่่�อมีีการทำำ�กิจกรรมหรืืออยู่่�ใกล้้ชิดบุคคลอื่่�นที่่�อยู่่�ในสถานประกอบการ 

หรืือกรณีีเดิินทางออกนอกสถานดููแลผู้้�สููงอายุุ

 	 	 4.2 ให้้ความร่่วมมืือในการตรวจวัดอุณหภููมิร่่างกายและสััญญาณชีีพต่่าง ๆ  ทุกวัันและมีีบัันทึึกไว้้เป็็นข้้อมููล 

	 	 4.3 ล้้างมืือเป็็นประจำำ�ด้้วยน้ำำ��สบู่่� หรืือแอลกอฮอล์์ หรืือแอลกอฮอล์์เจล

	 	 4.4 ปฏิิบััติิตามคำำ�แนะนำำ�ของสถานประกอบการอย่่างเคร่งครัด เพ่ื่�อช่่วยลดความเสี่่�ยงในการแพร่่กระจายเชื้้�อ 

	 	 4.5 หลีีกเลี่่�ยงการพบปะคนอ่ื่�น ๆ หรืือไปในสถานที่่�ที่่�มีีกลุ่่�มคนรวมตััวกัน

	 	 4.6 หากมีีอาการผิิดปกติิในร่่างกาย เช่่น มีไข้้  (อุุณหภููมิเกิิน 37.3 องศาเซลเซีียส) ไอ เจ็็บคอ มีน้ำำ��มููก 

หรืือเหน่ื่�อยหอบ ให้้แจ้้งผู้้�ดููแลให้้ทราบ

	 	 4.7 หากมีีความจำำ�เป็็นต้้องไปรัับยาที่่�โรงพยาบาลอย่่างต่่อเน่ื่�องให้้ญาติิหรืือเจ้้าหน้้าที่่�ไปรัับยาแทน
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	 5. การรัับผู้้�สููงอายุุรายใหม่่ ดัังนี้้�

	 	 5.1 หากผู้้�สููงอายุุถููกส่่งต่่อมาจากโรงพยาบาลต้้องมีีใบรัับรองแพทย์์ หรืือผลการตรวจโควิิด -19 และ

กรณีีที่่�มาจากบ้้านต้้องมีีผลการตรวจโควิิด-19 (ตามมาตรฐานที่่�กระทรวงสาธารณสุุขประกาศกำำ�หนด)

	 	 5.2 จัดพื้้�นที่่�สำำ�หรัับผู้้�รัับบริิการรายใหม่่ให้้มีระยะห่่าง  1  เมตร  เพ่ื่�อความปลอดภัยในการซัักประวััติิ 

การเจ็็บป่่วย การเดิินทางไปต่่างประเทศและประเมิินความเสี่่�ยงต่่อการได้้รับเชื้้�อ

	 	 5.3 ให้้ญาติิและผู้้�สููงอายุุสวมหน้้ากากอนามััยตลอด 14 วัน 

	 	 5.4 ตรวจวัดอุณหภููมิร่่างกายด้้วยเครื่�องวััดอุณหภููมิร่่างกายแบบมืือถืือ ล้้างมืือด้้วยแอลกอฮอลล์์ 70% ทุกคน 

เพ่ื่�อช่่วยลดความเสี่่�ยงในการแพร่่กระจายเชื้้�อระหว่่างบุุคคล

	 	 5.5 ให้้ความรู้้�และอธิบิายให้้ผู้้�รัับบริิการรายใหม่แ่ละญาติทิราบเกี่่�ยวกับการป้อ้งกััน การแพร่ก่ระจายเชื้้�อ

โควิิด-19

	 	 5.6 แยกห้้องสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุรายใหม่่หลัังกลัับจากโรงพยาบาลติิดตามอาการอย่่างใกล้้ชิด

	 	 5.7 อาบน้ำำ�� ทำ ำ�ความสะอาดร่างกาย เปลี่่�ยนเสื้้�อผ้้าผู้้�สููงอายุุรายใหม่่ทัันทีีที่่�ตรวจประเมิินทางร่่างกาย

เรีียบร้้อยแล้้วและใส่่หน้้ากากอนามััยให้้ผู้้�เข้้าพัักในรายที่่�ใส่่ได้้ (ในรายที่่�เป็็นอััลไซเมอร์์อาจงดเว้้นเป็็นกรณีีพิิเศษ)

	 	 5.8 จัดทีมพนัักงานสำำ�หรัับดููแลเฉพาะผู้้�สููงอายุุรายใหม่่ และใส่่อุุปกรณ์์ป้้องกัันตนเองขณะดููแล 14 วัน 

	 	 5.9 หลัังครบกำำ�หนดการติิดตาม 14 วัน ถ้้าอาการทั่่�วไปปกติิดีีให้้สามารถย้้ายเข้้าห้้องพัักในพื้้�นที่่�ปกติิได้้

	 6. ผู้้�มาติดต่่อและผู้้�เข้้าเยี่่�ยมปฏิิบััติิตััว ดัังนี้้�

	 	 6.1 หากมีีประวััติิเดิินทางมาจากพื้้�นที่่�เสี่่�ยงในระยะเวลา 14 วันก่่อนหน้้า ให้้งดการเข้้ามาในสถานประกอบการ

โดยเด็็ดขาด

	 	 6.2 หากมีีอาการไข้้ (อุุณหภููมิเกิิน 37.3 องศาเซลเซีียส) ไอ เจ็็บคอ มีน้ำำ��มููก หรืือเหน่ื่�อยหอบ ให้้งดเยี่่�ยม

ผู้้�สููงอายุุโดดเด็็ดขาด

	 	 6.3 ล้้างมืือให้้สะอาดอยู่่�เสมอทุุกครั้้�งก่่อนและหลัังสััมผััสดููแลผู้้�สููงอายุุด้้วยน้ำำ��และสบู่่� หรืือแอลกอฮอล์์

เจลล้้างมืือ ไม่่นำำ�มืือมาสััมผััสตา จมููก ปาก ของตนเองและผู้้�สููงอายุุ

	 	 6.4 เข้้าเยี่่�ยมเฉพาะญาติิของผู้้�สููงอายุ ุงดการทำำ�กิจกรรม งดการกอด หอม และการสััมผััสผู้้�สููงอายุคุนอ่ื่�น ๆ

	 	 6.5 งดการพาผู้้�สููงอายุุออกนอกสถานประกอบการ เว้้นแต่่พาไปพบแพทย์์ตามแผนการรัักษา

	 7. แนวทางปฏิิบััติิพิิเศษสำำ�หรัับการเฝ้้าระวัังในการดููแลผู้้�สููงอายุุ/ผู้้�เข้้าพัก

	 	 7.1 การสัังเกตอาการของผู้้�สููงอายุุอย่่างใกล้้ชิดเพราะการติิดเชื้้�ออาจมีอาการไม่่ชััดเจน เช่่น ไม่่มีีไข้้ 

แต่่มีีอาการอ่่อนเพลีีย เบ่ื่�ออาหาร หรืือรัับอาหารทางสายยางไม่่ได้้ ความสามารถในการช่่วยเหลืือตนเองลดลงอย่่างรวดเร็็ว 

ให้้รีบปรึึกษาแพทย์์

	 	 7.2 การป้้องกัันการติิดเชื้้�อภายในสถานดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงโดยการใช้้อุปกรณ์์ภาชนะอาหาร 

ส่่วนตััวของแต่่ละคน ล้้างมืือด้้วยสบู่่�บ่อย ๆ  เว้้นระยะห่่างระหว่่างกััน 1 เมตร ใส่่หน้้ากากอนามััยถ้้ามีีการพููดคุยส่ื่�อสาร

	 	 7.3 การจััดเตรียมสถานที่่�และแผนในการรองรัับ กรณีีเกิิดการแพร่่ระบาดของเชื้้�อไวรัส เม่ื่�อเกิิดการติิดเชื้้�อ ดังนี้้�

	 	 	 1) รายงานการติิดเชื้้�อไปยัังหน่่วยงานศููนย์์บริิหารสถานการณ์์การแพร่่ระบาดของโรคติดเชื้้�อไวรัส

โคโรนา 2019 (โควิิด-19) และส่่งต่่อผู้้�ติิดเชื้้�อไปโรงพยาบาล โดยประสานงานกัับ 1669
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	 	 	 2) เฝ้้าระวัังสัังเกตอาการและตรวจอุณหภููมิร่่างกายและสััญญาณชีีพของผู้้�สููงอายุุและผู้้�ดููแลที่่�มีี

ความเสี่่�ยงสััมผััสผู้้�ติิดเชื้้�ออย่่างสม่ำำ��เสมอ

	 	 	 3) ส่งต่่อผู้้�สููงอายุุเข้้ารัับการรัักษา เม่ื่�อสงสััยว่่ามีีการติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิิด-19)

โดยประสานงานกัับ 1669 

	 	 	 4) แยกผู้้�ที่่�มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้องกับัการสัมัผััสเชื้้�อ โดยประสานงานกับัศููนย์์บริิหารสถานการณ์์การแพร่่ระบาด

ของโรคติดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิิด-19) เพ่ื่�อส่่งตััวไปยัังสถานที่่�กัักตััว 14 วัน หรืือกัักตััวให้้สถานดููแลผู้้�สููงอายุุ

ในห้้องแยก

	 8. การทำำ�ความสะอาดเพ่ื่�อควบคุุมการแพร่่กระจายเชื้้�อ 

		  8.1 พนัักงานทำำ�ความสะอาดปฏิิบััติิตััว ดัังนี้้�

	 	 	 1) พนัักงานทำำ�ความสะอาดต้้องสวมเครื่�องป้้องกัันส่่วนบุุคคล ได้้แก่่ หมวกคลุมผม หน้้ากากอนามััย 

ถุุงมืือ และสวมกระจัังหน้้า (Face shield) หรืือแว่่นตา เป็็นต้้น

	 	 	 2) ทำำ�ความสะอาดหรืือเปลี่่�ยนอุุปกรณ์์หรืือสิ่่�งของที่่�ให้้บริิการอย่่างถููกสุุขลัักษณะทุุกครั้้�งหลัังให้้บริิการ 

เช่่น แก้้วน้ำำ�� ผ้้าปููเตีียง ผ้้าขนหนูู ปลอกหมอน เครื่�องมืือ อุปกรณ์์ทางการแพทย์์ เป็็นต้้น ไม่่ควรใช้้ซ้ำำ�� โดยใช้้สาร

ทำำ�ความสะอาดตามรายละเอีียดข้้อ 8.2

	 	 	 3) ทำ ำ�ความสะอาดบริิเวณที่่�มีีคนเดิินผ่่าน รวมถึึงบริิเวณที่่�มีีคนสััมผััสร่่วมกััน เช่่น ลูู กบิิดประตูู 

เคาน์์เตอร์์รัับบริิการ ราวบันได อ่างล้้างมืือ ห้้องน้ำำ�� โต๊๊ะ ห้้องเปลี่่�ยนเสื้้�อผ้้า ห้้องพัักผ่่อน รวมถึึงอุุปกรณ์์ต่่าง ๆ ที่่�ใช้้

ในการทำำ�งาน ด้้วยสารทำำ�ความสะอาดตามรายละเอีียดข้้อ 8.2 ทุก 2 ชั่่�วโมงหรืือทุุกครั้้�งหลัังมีีผู้้�ใช้้บริิการไม่่แนะนำำ�ให้้

พ่่นยาฆ่่าเชื้้�อ เน่ื่�องจากการฉีีดพ่นน้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อแบบละอองฝอย หากทำำ�ได้้ไม่่ถููกวิิธีีรวมถึึงไม่่มีีการใส่่อุุปกรณ์์ป้้องกัันตนเอง

จะก่่อให้้เกิิดความเสี่่�ยงติิดเชื้้�อแก่่ผู้้�ทำำ�ความสะอาด

	 	 	 4) การเก็็บผ้้าปููเตีียง ปลอกหมอน เสื้้�อผ้้าใช้้แล้้ว ผ้้าขนหนูู โดยให้้ม้้วนออกห่่างจากตนเอง ไม่่ควรสะบััดผ้้า

เพราะจะทำำ�ให้้เกิิดการฟุ้้�งกระจาย ซักล้้างทำำ�ความสะอาดหรืืออุุปกรณ์์หรืือสิ่่�งของภายในสถานประกอบการอย่่างถููก

สุุขลัักษณะ เช่่น ผ้้าม่่าน ผ้้าขนหนูู ปลอกหมอน ผ้้าปููเตีียง เสื้้�อผ้้า เป็็นต้้น โดยใช้้สารทำำ�ความสะอาดตามรายละเอีียด

ข้้อ 8.2

	 	 	 5) ควรมีีการจััดการขยะติิดเชื้้�อ สิ่่�งปฏิิกููล และน้ำำ��เสีียที่่�เหมาะสม เช่่น ผ้้าหรืือกระดาษชำำ�ระที่่�

ผ่่านการใช้้แล้้ว อาจปนเป้ื้�อนน้ำำ��มููก น้ำำ��ลายของผู้้�รัับบริิการ เป็็นต้้น ก่อนทิ้้�งขยะติิดเชื้้�อควรใส่่ถุุงปิิดให้้มิดชิดหรืือทิ้้�ง

ในถัังขยะติิดเชื้้�อ และล้้างมืือทำำ�ความสะอาดเพ่ื่�อป้้องกัันการตกค้้างของเชื้้�อโรค

		  	 6) ทำำ�ความสะอาดห้้องสุุขาสำำ�หรัับญาติิหรืือบุุคคลภายนอกทุุกครั้้�งหลัังมีีการใช้้บริิการ กรณีีห้้องสุุขารวม

ต้้องทำำ�ความสะอาดทุก 1 ชั่่�วโมง

	 	 	 7) ควรแยกห้้องน้ำำ��สำำ�หรัับบุุคคลภายนอกและบุุคคลภายในอย่่างชััดเจน

	 	 	 8) หากสถานประกอบการมีีให้้บริิการรัับ-ส่่งผู้้�สููงอายุุ ให้้ทำำ�ความสะอาดยานพาหนะด้้วยน้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อ

ทุุกครั้้�งหลัังมีีการให้้บริิการ
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 	 	 8.2 สารทำำ�ความสะอาดและน้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อ

	 	 	 เน่ื่�องจากเชื้้�อไวรัสสามารถอยู่่�บนพื้้�นผิิวของวัตัถุต่่าง ๆ  เป็็นเวลา 1 - 3 วัน พื้้�นผิิวที่่�อาจสัมผััสปนเป้ื้�อน

เชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 จึึงต้้องได้้รับการความสะอาดและฆ่า่เชื้้�อ โดยใช้้น้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อที่่�มีีประสิิทธิิภาพในการทำำ�ลายเชื้้�อ

ที่่�หาได้้ง่ายตามท้้องตลาด ดังนี้้�

	 	 	 1) น้ำำ��ยาฟอกขาวสามารถใช้้สำำ�หรัับทำำ�ความสะอาดพื้้�นผิิวได้้ โดยผสมในอััตราส่่วนดัังนี้้�

	 	 	 	- พื้้�นผิิวทั่่�วไป เช่่น พื้้�นที่่�เตรียมอุุปกรณ์์ โต๊๊ะ เก้้าอี้้� เป็็นต้้น ใช้้น้ำำ��ยาฟอกขาว เจืือจาง 1 ส่วนในน้ำำ�� 

99 ส่วน (ความเข้้มข้้น 0.05% หรืือเท่่ากัับ 500 ppm) หรืือไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ 0.5%

	 	 	 	- พื้้�นผิิวที่่�มีีน้ำำ��มููก น้ำำ��ลาย เสมหะ สารคััดหลั่่�ง เช่่น ห้้องสุุขา โถส้้วม อ่างล้้างมืือ ใช้้น้ำำ��ยาฟอกขาวเจืือจาง

1 ส่วนในน้ำำ�� 9 ส่วน (ความเข้้มข้้น 0.5%) ราดทิ้้�งไว้้อย่่างน้้อย 15 นาทีี	

	 	 	 2) สำำ�หรัับพื้้�นผิิวที่่�เป็็นโลหะ  สามารถใช้้แอลกอฮอล์์ 70%  หรืือไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์์ 0.5% 

ทำำ�ความสะอาดได้้ (รายละเอีียดตามภาคผนวก ข)

	 	 	 3) วัสดุุที่่�เป็็นผ้้าที่่�อาจปนเป้ื้�อนด้้วยเชื้้�อ เช่่น เสื้้�อผ้้าของผู้้�รัับบริิการ ผ้้าปููที่่�นอน ให้้ทำำ�ความสะอาด

โดยใช้้น้ำำ��ที่่�อุุณหภููมิสููงกว่่า 70 องศาเซลเซีียส หรืือแช่่ผ้้าในผงซัักฟอกที่่�เจืือจาง ผงซัักฟอก 1 ส่วน กับน้ำำ�� 99 ส่วน 

แล้้วแช่่ทิ้้�งไว้้เป็็นเวลา 30 นาทีี ก่อนซัักปกติิ

			   4) เครื่�องมืือและอุุปกรณ์์ทางการแพทย์์ที่่�ใช้้ในการดููแลผู้้�สููงอายุุให้้ดำำ�เนิินการให้้ถููกต้้องตามหลััก

การป้้องกัันและควบคุุมการติิดเชื้้�อ



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

129

ตััวอย่่างสารทำำ�ความสะอาดตััวอย่่างสารทำำ�ความสะอาด

นํ้้�ายาฆ่่าเชื้้�อและวิิธีีใช้้นํ้้�ายาฆ่่าเชื้้�อและวิิธีีใช้้
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ตััวอย่่างสารทำำ�ความสะอาด น้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อ และวิิธีีใช้้

	 1. โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 1, 2, 3 ความเข้้มข้้นท่ี่�แนะนำำ�คืือ 0.1% (1000 ppm)

ชื่อสินค้าในตลาด รูปภาพผลิตภัณฑ์ ความเข้มข้น วิธีใช้ตามฉลากผลิตภัณฑ์
วิิธีีใช้้เพ่ื่�อให้้ได้้
ความเข้้มข้้น 
1000 ppm

ไฮเตอร์ ซักผ้าขาว (ขวดสีฟ้า)

ขนาดบรรจุ 250 มล./600 มล.

โซเดียมไฮโปคลอไรท์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร ได้้ความ

เข้้มข้้น 600 ppm ซ่ึ่�งน้้อยกว่่า

ความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

ไฮเตอร์ ซ ักผ้าขาว  (ขวดสีฟ้า) 

ขนาด 1,500 มล./2,500 มล.

1 ฝา = 20 มิลลิลิตร

โซเดียมไฮโปคลอไรท์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร ได้้ความ

เข้้มข้้น 600 ppm ซ่ึ่�งน้้อยกว่่า

ความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

ไฮเตอร์ ซ ักผ้าขาว ผ สมน�้ำหอม 

(ขวดชมพู) ขนาดบรรจุ 250 

มิลลิลิตร / 600 มิลลิลิตร

โซเดียมไฮโปคลอไรท์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร ได้้ความ

เข้้มข้้น 600 ppm ซ่ึ่�งน้้อยกว่่า

ความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร

ไฮเตอร์์ ซักผ้้าขาว 

ผสมน้ำำ��หอม (ขวดชมพูู)

ขนาด 1,500 มล./2,500 มล.

1 ฝา = 20 มิลลิลิตร

โซเดียมไฮโปคลอไรท์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร ได้้ความ

เข้้มข้้น 600 ppm ซ่ึ่�งน้้อยกว่่า

ความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ��สะอาด 1 ลิตร 

ไฮเตอร์์ ซักผ้้าขาว 

กลิ่่�นเฟรช (ขวดเหลืือง) 

ขนาดบรรจุุ 250 มิลลิิลิิตร / 

600 มิลลิิลิิตร

โซเดียมไฮโปคลอไรท์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร ได้้ความ

เข้้มข้้น600 ppm ซ่ึ่�งน้้อยกว่่า

ความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร

ไฮเตอร์์ ซักผ้้าขาว 

กลิ่่�นเฟรช (ขวดเหลืือง)

ขนาด 1,500 มล./2,500 มล.

1 ฝา = 20 มิลลิลิตร

โซเดียมไฮโปคลอไรท์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร ได้้ความ

เข้้มข้้น 600 ppm ซ่ึ่�งน้้อยกว่่า

ความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

ไฮยีีน ซักผ้้าขาว 

ขนาดบรรจุุ 250 มิลลิิลิิตร / 

600 มิลลิิลิิตร

โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 15 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 150 มิลลิิลิิตร 

ได้้ความเข้้มข้้น 6,000 ppm 

ซ่ึ่�งมากกว่่าความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 15 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร
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ชื่อสินค้าในตลาด รูปภาพผลิตภัณฑ์ ความเข้มข้น วิธีใช้ตามฉลากผลิตภัณฑ์
วิิธีีใช้้เพ่ื่�อให้้ได้้
ความเข้้มข้้น 
1000 ppm

ไฮยีีน ซักผ้้าขาว กลิ่่�นไวท์ฟลอรััล โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 6% ผสมผลิตภัณฑ์์ 15 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 150 มิลลิิลิิตร 

ได้้ความเข้้มข้้น 6,000 ppm 

ซ่ึ่�งมากกว่่าความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ� 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 18 

มิิลลิิลิิตร ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร

มาร์์วิิน ผลิตภัณฑ์์ซัักผ้้าขาว โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 

5.2%

ผสมผลิตภัณฑ์์ 20 มิลลิิลิิตร 

ต่่อน้ำำ�� 1 ลิตร ได้้ความเข้้มข้้น 

1,040 ppm ซ่ึ่�งใกล้้เคีียงกัับความ

เข้้มข้้นที่่�แนะนำำ�

ผสมตามคำำ�แนะนำำ�

ในฉลาก

คลอร็็อกซ์์ เร็็กกููลาร์์ บลีีช โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 

5.7% 

ผสมผลิตภัณฑ์์ 180 มิลลิิลิิตร 

ต่่อน้ำำ�� 4 ลิตร ได้้ความเข้้มข้้น 

2,565 ppm ซ่ึ่�งมากกว่่าความเข้้ม

ข้้นที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 18 

มิิลลิิลิิตร ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร

โปรแมกซ์์ กลิ่่�นพิิงค์์พาวเวอร์์ โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 3% - ฉีดบริิเวณที่่�ต้้องการทำำ�ความ

สะอาด ทิ้้�งไว้้ 20 นาทีี เช็็ดหรืือ

ล้้างออกด้้วยน้ำำ��สะอาด

- ความเข้้มข้้น 30000 ppm 

ซ่ึ่�งมากกว่่าความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 33.5 

มิิลลิิลิิตร ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

โปรแมกซ์์ กลิ่่�นแอคทีฟบลูู โซเดีียมไฮโปคลอไรท์์ 3% - ฉีดบริิเวณที่่�ต้้องการทำำ�ความ

สะอาด ทิ้้�งไว้้ 20 นาทีี เช็็ดหรืือ

ล้้างออกด้้วยน้ำำ��สะอาด 

- ความเข้้มข้้น 30000 ppm 

ซ่ึ่�งมากกว่่าความเข้้มข้้นที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 

33.5 มิลลิิลิิตร 

ต่่อน้ำำ�� 1 ลิตร
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	 2. ไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ ความเข้้มข้้นท่ี่�แนะนำำ� 0.5%, 1, 2 (5,000 ppm)

ช่ื่�อสิินค้้าในตลาด รููปภาพผลิตภััณฑ์์ ความเข้้มข้้น วิิธีีใช้้ตามฉลากผลิตภััณฑ์์
คำำ�แนะนำำ�ให้้ได้้

ความเข้้มข้้นประมาณ 
5000 ppm

ไฮเตอร์์ คัลเลอร์์ ชนิิดน้ำำ�� 

กลิ่่�นสวีีท ฟลอรััล

-ขนาด 500 มล.

ไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ 

5%

ผสมผลิตภัณฑ์์ 80 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร 

ได้้ความเข้้มข้้น 2,000 ppm 

ซ่ึ่�งน้้อยกว่่าความเข้้มข้้น

ที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 

200 มิลลิิลิิตร (5 ฝา) 

ต่่อน้ำำ�� 2 ลิตร

ไฮเตอร์์ คัลเลอร์์ ชนิิดน้ำำ�� 

กลิ่่�นโรซี่่� พิงก์์

ขนาด 1000 มล.

ไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ 

5%

ผสมผลิตภัณฑ์์ 80 มิลลิิลิิตร 

(2 ฝา) ต่อน้ำำ�� 2 ลิตร 

ได้้ความเข้้มข้้น 2,000 ppm 

ซ่ึ่�งน้้อยกว่่าความเข้้มข้้น

ที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 

200 มิลลิิลิิตร (5 ฝา) 

ต่่อน้ำำ�� 2 ลิตร

ไฮเตอร์์ คัลเลอร์์ ฆ่าเชื้้�อ

แบคทีเรีีย และ ขจััดกลิ่่�น พลััส 

ชนิิดน้ำำ��

ขนาด 1000 มล.

ไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ 

3%

ผสมผลิตภัณฑ์์ 40 มิลลิิลิิตร 

(1 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

ได้้ความเข้้มข้้น 1,200 ppm 

ซ่ึ่�งน้้อยกว่่าความเข้้มข้้น

ที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 200 มล. 

(5 ฝา) ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

แวนิช ชนิิดน้ำำ��

ขนาด 500 มล

ไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ 

3%

ผสมผลิตภัณฑ์์ 40 มิลลิิลิิตร 

ต่่อน้ำำ�� 3 ลิตร ได้้ความเข้้มข้้น 

400 ซ่ึ่�งน้้อยกว่่าความเข้้มข้้น

ที่่�แนะนำำ�

ผสมผลิตภัณฑ์์ 200 

มิิลลิิลิิตร ต่อน้ำำ�� 1 ลิตร 

ไฮโดรเย่่น เพอร์์อ๊๊อกไซด์ ไฮโดรเจนเปอร์์ออกไซด์ 

3% ไฮโดรเจน

ผสมผลิตภัณฑ์์ 1 ส่วนต่่อ

น้ำำ��สะอาด 5 ส่วน หรืือ

ผสมผลิตภัณฑ์์ 200 มล. 

ต่่อน้ำำ�� 1 ลิตร

1 https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S2590088920300081?token=4885AD16624C397E3897A8

750C7EF37424838863D6CFEB0D2751114D8307F944E546476DA1DF295BE1845A05CBE60763

2 National Environmental Agency, Singapore: https://www.nea.gov.sg/our-services/public-

cleanliness/environmental-cleaning-guidelines/guidelines/interim-list-of-household-products-and-

active-ingredients-for-disinfection-of-covid-19

3 European Center for Disease Prevention and Control,2020 Interim guidance for Environmental 

Cleaning for non-health care facilities exposed to SARS-COV-2

รููปภาพประกอบจาก : บิ๊๊�กซีีช้้อปปิ้้�งออนไลน์์, เจดีี เซ็็นทรััล, Shopee, Tops
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การฝึึกพััฒนาศัักยภาพสมอง

นางสาวอรวรรณ์์ คููหา

นางสาวพลิินท์์ชฎา พัชราพิิสิิฐกุุล

รศ.พญ.ดาวชมพูู  นาคะวิิโร

	 ในบทนี้้�กล่่าวถึึงรายละเอีียดเนื้้�อหา ดังต่่อไปนี้้�

	 แนวทางการพััฒนาศัักยภาพสมอง

	 โปรแกรมกระตุ้้�นสมอง TEAMV 

	 	 กลุ่่�มเป้้าหมาย

	 	 การเตรียมความพร้้อมก่่อนจััดกิจกรรม

	 	 รายะเอีียดกิจกรรม

	 	 การประเมิินเข้้าร่่วมกิิจกรรม

แนวทางการพััฒนาศักยภาพสมอง
	 โรคสมองเสื่่�อมเป็็นโรคที่่�มีีสาเหตุุจากความเสื่่�อมของร่่างกาย เกิิดเป็็นอาการที่่�เป็็นความบกพร่่องของความสามารถ

ของสมอง (cognitive function) เช่่น หลงลืืม หลงทาง ความคิิด การตััดสินใจผิดปกติิ และเม่ื่�อการดำำ�เนิินโรคเป็็นมากขึ้้�น

จะส่่งผลต่่อพฤติิกรรม อารมณ์์ ซ่ึ่�งทำำ�ให้้การดููแลรัักษายากขึ้้�น การวิินิิจฉัยผู้้�ป่่วยโรคสมองเส่ื่�อมได้้ตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มต้้น

จึึงมีีความสำำ�คัญที่่�นำำ�ไปสู่่�การดููแลรัักษาที่่�เหมาะสม และอาจช่่วยชะลอความเสื่่�อมของสมองได้้ ในปััจจุบัันจึึงได้้มี

การเพิ่่�มเติิมเกณฑ์์การวิินิิจฉัยแบ่่งโรคสมองเส่ื่�อม เป็็น major และ minor neurocognitive disorder (NCD)1 

จากเดิิมที่่�มีีแต่่การวิินิิจฉัย dementia หรืือ major NCD อย่่างเดีียว 

	 ปััญหาที่่�พบบ่่อยของผู้้�ป่่วย minor NCD คืือ การจำำ�ชื่�อคนไม่่ได้้ ไม่่มีีสมาธิิจดจ่อ หลงทิิศทางความคิิดการแก้้ไข

ปััญหาช้้าลงหรืือผิิดพลาด ซ่ึ่�งเกิิดจากความบกพร่่องของ cognitive function ด้้านความจำำ� (memory) ความใส่่ใจ 

(attention) ความคิิดการตััดสินใจ (executive function) หรืือการรัับรู้้�ทางมิิติิสััมพััทธ์์ (visuospatial function)2 

การประเมิินอาการต่่าง ๆ เหล่่านี้้�จึึงช่่วยในการวิินิิจฉัย และนำำ�ไปสู่่�แนวทางการดููแลรัักษา cognitive function

ด้้านต่่างๆ ต่อไป

	 กิิจกรรมทางความคิิด  (Cognitive activities) นั้้ �นมีีรายงานว่่าสามารถป้้องกัันภาวะสมองเส่ื่�อมทั้้�งในการ

ป้้องกัันแบบปฐมภููมิและในผู้้�ที่่�มีีภาวะ mild NCD ได้้อย่่างมีีนััยสำำ�คัญ3 เช่่น จากการศึึกษาแบบสำำ�รวจในกลุ่่�มผู้้�ที่่�ทำำ�งาน

ซ่ึ่�งมีีความซัับซ้้อนจะมีีความเสี่่�ยงต่่อสมองเส่ื่�อมต่ำำ��กว่่ากลุ่่�มที่่�ทำำ�งานไม่่ซัับซ้้อน 0.88 เท่่า4 รวมถึึงการทำำ�กิจกรรม

ทางความคิิดมีรายงานว่่าลดความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดสมองเส่ื่�อมและโรคอัลไซเมอร์์ลงได้้ จากการศึึกษาแบบสำำ�รวจการ

ทำำ�กิจกรรมต่่างๆ ในผู้้�สููงอายุุพบว่่า ผู้้�ที่่�มีีกิิจกรรมทางความคิิดมากจะมีีความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะสมองเส่ื่�อมลดลง

เท่่ากัับ 0.71 เท่่า5 และมีีความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคอัลไซเมอร์์ลดลงเท่่ากัับ 0.58 เท่่าเม่ื่�อเทีียบกัับกลุ่่�มที่่�ไม่่มีีกิิจกรรมทาง

ความคิิด6 โดยกิิจกรรมที่่�มีีรายงานว่่าสามารถลดความเสี่่�ยงของสมองเส่ื่�อม ได้้แก่่ การอ่่านหนัังสืือ และการเล่่นเกมส์์ 7

	 การฝึึกสมองแบบ Cognitive training คืือ การฝึึกสมองที่่�มีีระเบีียบแบบแผน (structured practice)

ซ่ึ่�งเป็็นการฝึึกที่่�เฉพาะเจาะจงกัับด้้านต่่างๆ ของสมอง เช่่น ความจำำ� ความใส่่ใจ และภาษา เป็็นต้้น แบบแผนการฝึึก

อาจจำำ�เพาะแต่่ละบุุคคลหรืือเป็็นกลุ่่�มก็็ได้้  วิิธีีการฝึึกมีีความหลากหลาย เช่่น ปากกา-กระดาษ หรืือใช้้คอมพิิวเตอร์์ 
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ส่่วนความถี่่�และระยะเวลาในการฝึึกมีีความหลากหลายมาก ซ่ึ่�งมีีรายงานจากการรวบรวมงานวิิจััยอย่่างเป็็นระบบ 

(systematic review) ศึึกษาในประชากรสููงอายุุสุุขภาพดีีโดยมีีการฝึึกสมองแบบต่่างๆ เช่่น การฝึึกโดยคอมพิิวเตอร์์ 

(computer-based training) และฝึึกความจำำ�โดยกระดาษและปากกา (paper and pencil training on memory) 

ระยะเวลาฝึึกตั้้�งแต่่ 8 เดืือน ถึึง 72 เดืือนพบว่่า กลุ่่�มที่่�มีีการฝึึกจะมีีคะแนนที่่�ดีีกว่่ากลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รับการฝึึกเท่่ากัับ 1.07 เท่่า

อย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ 8

	 ทั้้�งนี้้�จึึงได้้เกิิดแนวคิดการพััฒนากิิจกรรมที่่�เป็็นลัักษณะ cognitive training เพ่ื่�อกระตุ้้�น cognitive function

ด้้านต่่างๆ โดยเลืือกการทำำ�งานของสมองที่่�สำำ�คัญในสมองที่่�สามารถฟ้ื้�นฟููได้้ ดังต่่อไปนี้้�คืือ 

	 1.	Attention ฝึึกให้้มีความใส่่ใจในด้้านต่่าง ๆ ดังนี้้�

	 	 1.1	 selective attention เลืือกที่่�จะให้้ความใส่่ใจกับสิ่่�งที่่�สนใจได้้

	 	 1.2	 sustained attention มีความใส่่ใจอย่่างต่่อเน่ื่�อง

	 2.	Executive function ฝึึกกระบวนการคิิด การตััดสินใจ การจััดกลุ่่�มเพ่ื่�อช่่วยให้้ความจำำ�ดีีขึ้้�น

	 3.	Memory ฝึึกความจำำ� ซ่ึ่�งมีีขบวนการดัังต่่อไปนี้้�

	 	 3.1	 มีความตั้้�งใจเวลารัับรู้้�ข้้อมููล

	 	 3.2	 มีการทบทวนซ้ำำ�� ๆ 

	 	 3.3	 ดึึงข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นมาใช้้ได้้

	 4.	Visuospatial function ฝึึกการมองเห็็นแบบมิิติิสััมพััทธ์์ กะระยะได้้

	 โดยมีีขบวนการที่่�จะกระตุ้้�นสมองอย่่างเป็็นระบบใน 4 ด้้านที่่�สำำ�คัญนี้้� ด้้วยโปรแกรมที่่�ช่ื่�อ Training of 

Executive function, Attention, Memory and Visuospatial function (TEAMV) ดำำ�เนินิการ ในรููปแบบกิิจกรรม

กลุ่่�มทั้้�งหมด 6 ครั้้�ง ครั้้�งละ 3 ชั่่�วโมง ทุก 2 สัปดาห์์ โดยในช่่วงชั่่�วโมงแรกเป็็นกิิจกรรมที่่�เน้้นการเคลื่�อนไหว เช่่น

การออกกำำ�ลังกายเน้้นการเหยีียดยืืดกล้้ามเนื้้�อ และการเคลื่่�อนไหวบนตาราง 9 ช่อง เป็็นต้้น เพ่ื่�อให้้ร่างกายต่ื่�นตััว และ 

2 ชั่่�วโมงหลัังเน้้นเป็็น cognitive training โดยโยงปััญหาที่่�พบบ่่อยในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มนี้้� เช่่น การลืืมช่ื่�อคน การวางของ

แล้้วลืืม การหลงทาง และการคิิดตัดสินใจช้้า เป็็นต้้น ร่่วมกัับการกระตุ้้�นความสามารถของสมองด้้านต่่างๆ

ให้้เหมาะสมกัับบริิบทของคนไทย นอกจากนี้้�ท้้ายกิิจกรรม มีการสรุุปประเด็็นสิ่่�งที่่�เรีียนรู้้�จากกิิจกรรมเพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วย

นำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ในชีีวิิตประจำำ�วันได้้ 12

	 หลัักการของ cognitive domain แต่่ละด้้านที่่�นำำ�มากระตุ้้�นในลัักษณะ cognitive training รวมถึึงตััวอย่า่ง

กิิจกรรม มีดัังนี้้�

		  1) ความสนใจใส่่ใจ (attention) คืือ ความสามารถในการตั้้�งใจจดจ่่ออยู่่�กับสิ่่�งกระตุ้้�นตรงหน้้าได้้

ในระยะเวลาหน่ึ่�ง ความสนใจใส่่ใจนี้้�เป็็นพื้้�นฐานที่่�สำำ�คัญของการรัับรู้้�ข้้อมููล เพ่ื่�อจะเก็็บเป็็นความจำำ�หรืือนำำ�มาใช้้ในการคิิด

ตััดสินใจ มีความสััมพัันธ์์อย่่างมากกัับความจำำ�ระยะสั้้�น หากความสนใจใส่่ใจดีี ความจำำ�ระยะสั้้�นก็็จะดีีด้้วย 

	 ชนิิดของความสนใจใส่่ใจที่่�ทำำ�ในรููปแบบกิิจกรรม คืือ การเลืือกสนใจเฉพาะอย่่าง (selective attention) 

และการใส่่ใจอย่่างต่่อเน่ื่�อง (sustained attention) 

	 การกระตุ้้�นความสนใจใส่่ใจมีหลัักการ คืือ ให้้ผู้้�เข้้ากลุ่่�มได้้เข้้าใจการเลืือกความสนใจเฉพาะอย่่างก่่อน

ด้้วยการให้้รู้�จัักสิ่่�งรบกวนที่่�ดึึงความสนใจออกไป คืื อ ปั จจัยภายนอก เช่่น เสีียงที่่�ดัังแทรกเสีียงที่่�กำำ�ลังสนใจฟังและ

ปััจจัยภายใน เช่่น ความคิิด อารมณ์์ที่่�รัับกวนความใส่่ใจ จากนั้้�นให้้มีการใส่่ใจอย่่างต่่อเน่ื่�อง โดยคงความสนใจไว้้ใน

การทำำ�กิจกรรมใดกิิจกรรมหนึ่่�งและรู้้�ทัันสิ่่�งรบกวนกลัับมาใส่่ใจต่อได้้จนจบกิิจกรรมนั้้�น ระหว่่างทำำ�กิจกรรมควรมีี

การจััดบรรยากาศแวดล้้อมที่่�เหมาะสม และทำำ�กิจกรรมเพีียงกิิจกรรมเดีียว ระหว่่างทำำ�หากรู้้�สึึกเหน่ื่�อยล้้าให้้พัก
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แล้้วกลัับมาทำำ�ใหม่่ ตัวอย่่างกิิจกรรม เช่่น

	 	 •	 การสำำ�รวจความรู้้�สึึกในร่่างกาย (body scan)

	 	 •	 ทำำ�กิจกรรมที่่�มีีขั้้�นตอนต่่อเน่ื่�อง เช่่น การพัับผ้้า การขััดเครื่�องเงิิน การปลููกต้้นไม้้

	 	 •	 นัับของที่่�มีีปริิมาณ เช่่น นับลููกแก้้วใส่่ขวด นับขนมใส่่ถุุง

	 	 •	 ให้้บวก - ลบเลขง่่ายๆ โดยใช้้การคิิดในใจ

	 	 •	 สวดมนต์์ หรืือบทสวดของแต่่ละศาสนา (สวดแบบออกเสีียง)

	 	 •	 เล่่นเกมส์์จัับผิิดภาพที่่�มีีความซัับซ้้อนจากน้้อยไปมาก (ตามระดัับความสามารถของผู้้�ป่่วย) เป็็นต้้น

	 	 การประยุกุต์์นำำ�ไปใช้้ในชีีวิิตประจำำ�วัน ฝึึกการใส่่ใจอย่่างต่่อเน่ื่�องในขณะทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันที่่�มีีระยะเวลา

ช่่วงหน่ึ่�ง เช่่น แปรงฟััน อาบน้ำำ�� รับประทานอาหาร เป็็นต้้น โดยให้้มีความรู้้�สึึกตััวกับประสาทสััมผััสที่่�รัับรู้้� เช่่น 

มืือที่่�กำำ�ลังขยัับเคลื่�อนไหว ผิวหนัังสััมผััสน้ำำ��ที่่�ไหลผ่่าน ลิ้้�นที่่�รัับรู้้�รสชาดอาหาร และถ้้ามีีสิ่่�งรบกวนความใส่่ใจ เช่่น 

ความคิิด อารมณ์์ หรืือเสีียงภายนอกก็็สามารถรู้้�ทัันและกลัับมารัับรู้้�สััมผััสในขณะนั้้�นต่่อได้้

	 	 2) ความจำำ�ระยะสั้้�น คืือ ความสามารถในการเก็็บข้้อมููลที่่�รัับรู้้�ไว้้ระยะเวลาหน่ึ่�ง เพ่ื่�อนำำ�มาใช้้ประโยชน์์

ในระยะเวลาสั้้�นๆ และถ้้าข้้อมููลนั้้�นมีีความสำำ�คัญ มีการทบทวนซ้ำำ�� จะเก็็บเป็็นความจำำ�ระยะยาวต่อไป โดยในผู้้�ป่่วย

โรคสมองเส่ื่�อมจะเสีียความจำำ�ระยะสั้้�นก่่อนความจำำ�ระยะยาว

	 	 การกระตุ้้�นความจำำ�ระยะสั้้�นมีีหลัักการ คืือ ให้้มีการทบทวนข้้อมููลที่่�ได้้เรีียนรู้้�ผ่่านมาแล้้วในระยะเวลาสั้้�น ๆ

ในการจำำ�ข้้อมููลที่่�สำำ�คัญ หากมีีการกระตุ้้�นการรัับรู้้�ด้้วยภาพ เสีียง และมีีการทบทวนข้้อมููลนั้้�นจะทำำ�ให้้ความจำำ�นั้้�น

อยู่่�ได้้นานขึ้้�น (ความจำำ�ระยะสั้้�น อาจถููกรบกวน หรืือถููกแทรกได้้ง่าย ซ่ึ่�งถ้้าไม่่ทบทวนจะคงอยู่่�สั้้�น ๆ  เป็็นช่่วงวิินาทีีถึึง

นาทีี และจะมีีข้้อมููลใหม่่มาแทนที่่�ข้้อมููลเก่่า)13 ตัวอย่่างกิิจกรรม เช่่น

	 	 •	 จำำ�ชื่�อคนในกลุ่่�มที่่�เข้้ากิิจกรรมด้้วยกััน โดยสัังเกตจุดเด่่นของใบหน้้า ช่วยกระตุ้้�นความจำำ�

		  •	 กิิจกรรมเล่่าถึึงข่่าวที่่�เพิ่่�งดููจบไป หนัังสืือพิิมพ์์ที่่�เพิ่่�งอ่่านจบไปว่่ามีีเหตุุการณ์์อะไรบ้้าง มีลำำ�ดับเหตุุการณ์์

อย่่างไร

	 	 •	 ดููภาพประมาณ 30 วิินาทีี จากนั้้�นปิิดภาพแล้้วให้้บอกรายละเอีียดของภาพนั้้�น

	 	 •	 ถามถึึงชนิิดอาหารที่่�เพิ่่�งรัับประทานในแต่่ละมื้้�อของวััน ว่ารัับประทานอะไรบ้้าง

	 	 •	 เล่่นเกมส์์ไพ่่จัับคู่่�

	 	 การกระตุ้้�นให้้ผู้้�ป่่วยฝึึกจำำ�หรืือคิิดอาจจะเกิิดความวิิตกกัังวลเม่ื่�อคิิดไม่่ออกควรจะมีีการให้้คำำ�ใบ้้และ

สร้้างบรรยากาศผ่่อนคลาย

		  3)	 การกระตุ้้�นความจำำ�ระยะยาว เป็็นเหมืือนคลังข้้อมููลในสมอง ซ่ึ่�งบรรจุุข้้อมููลที่่�เคยรัับรู้้� โดยแบ่่ง

ประเภทของข้้อมููลดัังนี้้�

	 	 	 3.1) ความจำำ�เกี่่�ยวกับความรู้้�ทั่่�วไป เช่่น ข้้อมููลที่่�ศึึกษาเล่่าเรีียน คำำ�ศัพท์์ 

	 	 	 3.2) ความจำำ�อาศััยเหตุุการณ์์ (episodic memory) ซ่ึ่�งเป็็นข้้อมููลที่่�มีีความเกี่่�ยวข้้องกัับระยะเวลา

สถานที่่� ว่่าเกิิดอะไรขึ้้�นในช่่วงเวลาหน่ึ่�ง เช่่น ประวััติิส่่วนตััวในแต่่ละช่่วงเวลา พบว่่า โรคสมองเส่ื่�อมชนิิด อัลไซเมอร์์

จะมีีความจำำ�ชนิิดนี้้�บกพร่่องได้้ โดยเฉพาะเหตุุการณ์์ที่่�เพิ่่�งเกิิดขึ้้�น14 ความจำำ�ที่่�เกี่่�ยวกับทัักษะที่่�เกิิดจากการทำำ�ซ้ำำ��ๆ 

จนเป็็นความชำำ�นาญ เช่่น การขัับรถ การเล่่นดนตรี จะพบว่่าความจำำ�ชนิิดนี้้�อาจจะยัังคงอยู่่�ได้้ โดยเฉพาะในระยะเริ่่�มต้้น

ของอาการสมองเส่ื่�อม 

	 	 การกระตุ้้�นความจำำ�ระยะยาว มีหลัักการ คืือ ให้้มีการดึึงข้้อมููลจากความทรงจำำ�ออกมาใช้้ ไม่่ว่่าจะเป็็น

การเขีียน การเล่่าเร่ื่�อง ตัวอย่่างกิิจกรรม เช่่น
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	 	 •	 ทำำ�อัตชีวประวััติิของตนเอง โดยให้้เขีียนเล่่าเหตุุการณ์์ที่่�ประทัับใจในด้้านดีี

	 	 •	 ลำำ�ดับญาติิของตััวเอง ว่ ามีีใคร ชื่ �ออะไรบ้้าง ประมาณ 2-3 ลำ ำ�ดับ โดยอาจทำำ�เป็็นลัักษณะแผนภููมิิ

ครอบครัว (family tree)

	 	 •	 พููดคุยถึึงสุุภาษิิต ว่ามีีความหมายอย่่างไร ให้้ลองยกตััวอย่่าง

	 	 •	 ให้้ดมกลิ่่�นหรืือสััมผััสวััตถุต่่างๆ แล้้วทายว่่าคืืออะไร (ควรเป็็นกลิ่่�นที่่�ชอบและคุ้้�นเคย) เป็็นต้้น

	 	 4) กระตุ้้�นมิติิสััมพันธ์์ คืือ ความสามารถในการรัับรู้้�ตำำ�แหน่่งของร่่างกายสััมพัันธ์์กัับที่่�ว่่างและสามารถ

ที่่�จะรัับรู้้�ตำำ�แหน่่งของวััตถุสััมพัันธ์์กัับตนเองหรืือสััมพัันธ์์กัับวััตถุอ่ื่�นช่่วยให้้เกิิดการวางแผน การเคลื่�อนไหวที่่�ถููกต้้อง

การกระตุ้้�นมิิติิสััมพัันธ์์ มีหลัักการ คืือ กระตุ้้�นให้้รับรู้้�ตำำ�แหน่่งของตััวเอง การรัับรู้้�ทิิศทางและตำำ�แหน่่งของวััตถุ เข้้าใจ

ความหมายของคำำ�ว่า ล่าง หลััง ซ้้าย ขวา ทำำ�ให้้ทราบความแตกต่่าง การกะระยะความห่่างระหว่่างวััตถุกัับสิ่่�งอ่ื่�นๆ 

การรัับรู้้�ความลึึก การรัับรู้้�ระยะที่่�จะเอื้้�อมมืือออกไปคว้้าสิ่่�งของความสามารถในการรัับรู้้�เส้้นทาง การคิิดภาพแผนที่่� 

การเดิินทาง ดังตััวอย่่างกิิจกรรม เช่่น 

	 	 •	 อ่่านแผนที่่� สังเกตรายละเอีียดว่าการเดิินทางจากจุุดหน่ึ่�งไปอีีกจุุดหน่ึ่�งต้้องผ่่านอะไรที่่�สำำ�คัญบ้้างและ

บอกทางให้้ผู้้�ร่่วมกิิจกรรมคนอ่ื่�นได้้

	 	 •	 เล่่นรัับ-ส่่งลููกบอล โยนบอล

	 	 •	 เล่่นเกมส์์ต่่อลููกบาสก์์ให้้เป็็นภาพต่่างๆ ตามตััวอย่่าง

	 	 5) กระตุ้้�นการคิิด ตััดสินใจ การบริิหารจััดการ เป็็นการทำำ�งานของสมองระดัับที่่�เช่ื่�อมโยงประสบการณ์์

ในอดีีตกับสิ่่�งที่่�เรากำำ�ลังทำำ�ในปััจจุบััน ช่วยให้้เราควบคุุมอารมณ์์ความคิิด การตััดสินใจ และการกระทำำ� ส่งผลให้้เราลงมืือ

ทำำ�งาน และมุ่่�งมั่่�นทำำ�จนงานสำำ�เร็็จตามเป้้าหมายที่่�ตั้้�งไว้้ (Goal directed behavior)15 การกระตุ้้�นการคิิด ตัดสินใจ

การบริิหารจััดการมีีหลัักการ  คืือ  ให้้มีการวางแผน ลำำ�ดับความสำำ�คัญ  คำำ�นวณเวลาในการทำำ�งานให้้เสร็็จลุล่่วง

เล่่าเร่ื่�อง  (ทั้้�งปากเปล่่า และด้้วยการเขีียน)  จดจำำ�ข้้อมููลต่่างๆ  คิดริเริ่่�มกิิจกรรมต่่างๆ  และจดจำำ�ข้้อมููลในขณะที่่�

ต้้องใช้้ข้้อมููลนั้้�นๆ ได้้ ตัวอย่่างกิิจกรรม เช่่น 

	 	 •	 กิิจกรรมทำำ�อาหาร โดยวางแผนเครื่�องปรุุงและวิิธีีการทำำ�ร่วมกัันในกลุ่่�มย่่อย

	 	 •	 กิิจกรรมซื้้�อของ วางแผนใช้้เงิินในงบประมาณที่่�กำำ�หนดให้้

	 	 •	 เล่่นเกมส์์เศรษฐีี เกมส์์ซููโดกุ (Sudoku) 

โปรแกรมการฝึึกสมองในผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อย: TEAMV (Training of Executive function, 

Attention, Memory and Visuospatial function)

	 มีีรููปแบบในการจััดกิจกรรม ดังนี้้�

	 1.	กิิจกรรมกลุ่่�ม 

	 	 -	 ผู้้�ให้้บริิการอย่่างน้้อย 3 คน (ผ่่านการฝึึกอบรมการใช้้โปรแกรม TEAMV)

	 	 -	 ผู้้�รัับบริิการ 8 -15 คน (ได้้รับการวิินิิจฉัยว่่ามีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อย: MCI)

	 	 -	 จััดให้้ผู้้�รัับบริิการในแต่่ละกลุ่่�มมีีอายุุ การศึึกษา และความบกพร่่องของสมองใกล้้เคีียงกััน

	 	 -	 เป็็นกลุ่่�มปิิด ไม่่มีีการเปิิดรับสมาชิิกใหม่่ในระหว่่างทำำ�กิจกรรม	

	 2.	จำำ�นวนครั้้�งและเวลา

	 	 -	 กิิจกรรม 6 ครั้้�ง เรีียงตามลำำ�ดับกิิจกรรมในคู่่�มืือการทำำ�กิจกรรม

	 	 -	 ใช้้เวลา 3 ชั่่�วโมง/ครั้้�ง เวลาสามารถยืืดหยุ่่�นได้้ตามความเหมาะสม
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	 	 -	 จััดกิจกรรมทุุก 2 สัปดาห์์ (กิิจกรรม 6 ครั้้�ง จะใช้้เวลาประมาน 3 เดืือน)

	 3.	กิิจกรรมในแต่่ละครั้้�ง แบ่่งเป็็น 2 ช่วง คืือ

	 	 -	 ช่่วงที่่� 1 “กิิจกรรมการเคลื่�อนไหว” เพ่ื่�อปรัับระดัับการต่ื่�นตััวของผู้้�เข้้าร่่วมกิิจกรรม

	 	 -	 ช่่วงที่่� 2 “กิิจกรรมฝึึกสมอง” กิจกรรมในแต่่ละครั้้�งจะแตกต่่างกัันตามเป้้าหมายในการกระตุ้้�น

	 	 -	 ทุุกครั้้�งจะมีี “การบ้้าน” หรืือ “กิิจกรรมต่่อเน่ื่�อง” ให้้กลัับไปฝึึกสมองต่่อที่่�บ้้าน

การเลืือกใช้้กิจกรรม

	 TEAMV พัฒนาเพ่ื่�อให้้เหมาะสมกัับบริิบทของผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย แบ่่งเป็็น 2 ชุด คืือ สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

ที่่�มีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อยเขตเมืือง และสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อยชนบทหรืือก่ึ่�งเมืืองก่ึ่�งชนบท 

ซ่ึ่�งทั้้�ง 2 ชุดมีวััตถุประสงค์์เดีียวกันในการทำำ�กิจกรรมแต่่ละครั้้�ง ต่างกัันที่่�รายละเอีียด ขั้้�นตอน และอุุปกรณ์์ในการทำำ�

กิิจกรรมที่่�ได้้ปรัับให้้เหมาะสมตามกลุ่่�มเป้้าหมาย การนำำ�ไปใช้้ มีข้้อแนะนำำ�ดังต่่อไปนี้้�

	 1.	TEAMV สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อยเขตเมืือง ควรเลืือกใช้้เม่ื่�อ

	 	 -	 ผู้้�รัับบริิการอ่่านออกเขีียนได้้ ได้้รับการศึึกษาในระดัับหน่ึ่�ง เช่่น ผู้้�เกษีียณอายุุข้้าราชการ ค้้าขาย เป็็นต้้น

	 	 -	 อายุุยัังไม่่มาก ยัังสามารถเรีียนรู้้�สิ่่�งใหม่่ได้้ด้้วยตนเอง

	 	 -	 ผู้้�รัับบริิการมีีระดัับความบกพร่่องด้้านการรู้้�คิิดเล็็กน้้อย (บกพร่่องไม่่มาก จากคะแนน MoCA)

	 2.	TEAMV สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อยชนบทหรืือก่ึ่�งเมืืองก่ึ่�งชนบท (ขึ้้�นกัับลัักษณะกลุ่่�ม

ประชากรในพื้้�นที่่�แนวโน้้มเป็็นลัักษณะเมืืองหรืือชนบท) ควรเลืือกใช้้เม่ื่�อ

	 	 -	 ผู้้�รัับบริิการไม่่ถนััดอ่าน เขีียน (พออ่่าน เขีียนได้้บ้้าง) เช่่น เกษตรกร ไม่่ได้้อ่านเขีียนมานาน เป็็นต้้น

	 	 -	 อายุุมาก เรีียนรู้้�สิ่่�งใหม่่ได้้ช้้า ต้้องกระตุ้้�นระหว่่างทำำ�กิจกรรมค่่อนข้้างมาก

	 	 -	 ผู้้�รัับบริิการมีีระดัับความบกพร่่องด้้านการรู้้�คิิดเล็็กน้้อย (บกพร่่องค่่อนข้้างมาก จากคะแนน MoCA)

	 3.	เม่ื่�อเลืือกใช้้ชุดกิจกรรมแล้้ว ให้้ใช้้ชุดนั้้�นทั้้�ง 6 ครั้้�ง ไม่่ควรสลัับกิิจกรรมย่่อยในแต่่ละชุุด เช่่น หากท่่านเห็็น

สมควรแล้้วว่ากลุ่่�มผู้้�รัับบริิการของท่่านมีีความสามารถเข้้ากัับกิิจกรรม TEAMV สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีการรู้้�คิิดบกพร่่อง

เล็็กน้้อยเขตเมืือง ท่านต้้องดำำ�เนินิตามกิจิกรรมในคู่่�มืือการทำำ�กิจกรรมของกลุ่่�มเมืืองไปจนจบ ไม่่สามารถสลับัเอาของ

กลุ่่�มชนบทมาใช้้ได้้ ทั้้�งนี้้�ในแต่่ละกิิจกรรมท่า่นสามารถปรับัระดัับความยากหรืือง่่ายได้้ ยืืดหยุ่่�นตามความสามารถของ

ผู้้�รัับบริิการ โดยให้้ยึึดหลัักการในการทำำ�กิจกรรมนั้้�นไว้้

	 กลุ่่�มเป้้าหมาย 

	 	 1.	ผู้้�ที่่�อายุุ 50 ปีขึ้้�นไป (ทั้้�งนี้้�ขึ้้�นอยู่่�กับเกณฑ์์ในการคััดกรองของแต่่ละพื้้�นที่่�)

	 	 2.	ได้้รับการวิินิิจฉัยว่่ามีีการรู้้�คิิดบกพร่่องเล็็กน้้อย: MCI (mild cognitive impairment)

	 	 3.	ไม่่มีีภาวะซึึมเศร้้า ไม่่มีีข้้อจำำ�กัดทางด้้านการได้้ยิน มองเห็็น และเคลื่�อนไหว 

	 	 4.	สามารถอ่่านออกเขีียนได้้ในระดัับหน่ึ่�ง (เน่ื่�องจากบางกิิจกรรมต้้องใช้้การอ่่านเขีียน)

	 	 5.	มีีความสมััครใจในการเข้้าร่่วมกิิจกรรม 
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การจััดเตรีียมความพร้้อมก่่อนการทำำ�กิิจกรรม

	 1.	เจ้้าหน้้าท่ี่�ผู้้�ให้้บริิการ

	 	 -	 จััดตั้้�งคณะกรรมการดำำ�เนิินงานอย่่างน้้อย 3 คน แบ่่งหน้้าที่่�ในการดำำ�เนิินงาน (ผู้้�นำำ� ผู้้�ช่่วย ผู้้�ประสานงาน)

ทั้้�งนี้้�ผู้้�ให้้บริิการหากมีีจำำ�นวนไม่่พอ สามารถขอความร่่วมมืือจาก อสม. จิิตอาสา หรืืออาสาสมััครท้้องถิ่่�น

ที่่�มีีความสามารถในการดููแลผู้้�สููงอายุุให้้มาช่่วยดำำ�เนิินงานร่่วมกัันได้้

	 	 -	 นััดหมายวััน เวลา ในการจััดเตรียมอุุปกรณ์์ และการดำำ�เนิินกิิจกรรมทั้้�ง 6 ครั้้�ง 

	 	 -	 ประชุุมซัักซ้้อม สร้้างความเข้้าใจที่่�ตรงกัันก่่อนทำำ�กิจกรรมแต่่ละครั้้�ง (วางแผนกรณีีเกิิดปัญหาเฉพาะหน้้า)

	 	 -	 หลัังการจัดักิจกรรมแต่่ละครั้้�ง ควรมีกีารประชุมุสรุุปผลการทำำ�กิจกรรมเพื่่�อหาแนวทางในการแก้้ไขปััญหา

หากเกิิดความผิิดพลาดขึ้้�น หรืือแบ่่งปัันสิ่่�งที่่�สัักเกตได้้ในระหว่่างการทำำ�กิจกรรม

	 2.	ผู้้�รัับบริิการ

	 	 -	 คััดกรองและจััดกลุ่่�มตามความเหมาะสม 

	 	 -	 ในแต่่ละกลุ่่�มควรมีีสมาชิิก 8-15 คน (อายุุ การศึึกษา ความบกพร่่องใกล้้เคีียงกััน)

	 	 -	 สมััครใจและสะดวกมาตามนััดหมายในการทำำ�กิจกรรมทั้้�ง 6 ครั้้�ง

	 3.	สถานท่ี่�และอุุปกรณ์์

	 	 -	 ห้้องประชุุมหรืือศาลาเอนกประสงค์์ มีแสงสว่่างเพีียงพอ อากาศถ่่ายเทสะดวก ไม่่ร้้อนเกิินไป

	 	 -	 เครื่�องขยายเสีียงชััดเจน มีคอมพิิวเตอร์์และโปรเจคเตอร์์ เพ่ื่�อเปิิดสื่�อให้้ผู้้�รัับบริิการดููได้้

	 	 -	 โต๊๊ะ-เก้้าอี้้� เหมาะสมกัับการใช้้งานของผู้้�สููงอายุุ ควรจััดโต๊๊ะ-เก้้าอี้้�ตามรููปแบบที่่�กำำ�หนด

	 	 -	 ส่ื่�อสิ่่�งพิิมพ์์และแบบฝึึกหััด ควรจััดพิมพ์์ด้้วยปริ้้�นเตอร์์สีี ขยายตััวหนัังสืือขนาดใหญ่่ ผู้้�สููงอายุเุห็็นได้้ชัด

	 	 -	 เตรียมจำำ�นวนอุุปกรณ์์ในแต่่ละกิิจกรรมให้้เพีียงพอกัับจำำ�นวนของผู้้�สููงอายุุ เพ่ื่�อการกระตุ้้�นอย่่างทั่่�วถึึง
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รายละเอีียดกิจกรรมและการกระตุ้้�นความสามารถของสมองส่่วนต่่างๆ 

กิิจกรรม
ความใส่่ใจ

Attention

มิิติิสััมพัทธ์

visuospatial

ความจำำ�

memory

การให้้เหตุุผล/

การวางแผน

Executive 

function

การใช้้ภาษา

language

กิิจกรรมเคลื่�อนไหว

- ตาราง 9 ช่อง

- การออกกำำ�ลังกายใน

ผู้้�สููงอายุุ

- เพลงดั่่�งดอกไม้้บาน

- กระตุ้้�นสมองซีีกซ้้าย-ขวา

+

+

+

+

+ + +

1. แนะนำำ�ตัว  - ใส่่ใจชื่�อ จุดเด่่น 

ท่่าทาง 

- ฝึึกจำำ�ชื่�อคน โดยมีี

เทคนิคการจำำ�ที่่�เช่ื่�อม

โยงกัับตาราง 9 ช่อง

การพููดแสดง

ความคิิดเห็็น

ในแต่่ละกิิจกรรม

กระตุ้้�นการใช้้ภาษา 

การนึึกคำำ�พููด
การบ้้าน 1 - ทำำ�หนัังสืือ

อััตชีวประวััติิของตนเอง

- ทบทวนความจำำ�

ระยะยาวเกี่่�ยวกับ

ชีีวิิตของตนเอง

2.1 ชีวิิตของฉััน - แลกเปลี่่�ยนเร่ื่�องราว

ความจำำ�ระยะยาว

- เห็็นอารมณ์์ความ

รู้้�สึึกเกี่่�ยวข้้องกัับ

ความจำำ�

2.2 อยู่่�กับปััจจุบััน 

การบ้้าน 2 – ฝึึกการตั้้�งใจฟัง

- ฝึึกเลืือกความใส่่ใจ 

- รู้�ทัันตััวรบกวน

- ฝึึกความจำำ�เสีียง

3. การรัับรู้้�มิิติิสััมพััทธ์์

การบ้้าน 3 – เขีียนแผนที่่�

- สังเกตวัตถุสิ่่�งของ - เข้้าใจแผนที่่� 

เส้้นทาง

4.1 จิินตนาการสร้้างภาพ

- ผู้้�เล่่าคืือผู้้�บรรยายภาพ

- ผู้้�ฟัังคืือผู้้�ได้้ยินิรายละเอีียด

ภาพและเขีียนภาพของ

ตนเอง

- ใส่่ใจรายละเอีียดภาพ - ผู้้�ฟัังดึึงความทรงจำำ�

เก่่า จากการได้้ยิิน

คำำ�บรรยายภาพ

และเขีียนภาพจาก

จิินตนาการ

-ผู้้�เล่่าบรรยายองค์์

ประกอบที่่�สำำ�คัญ

ของภาพ

การพููดแสดง

ความคิิดเห็็นใน

แต่่ละกิิจกรรม

กระตุ้้�นการใช้้ภาษา 

การนึึกคำำ�พููด

4.2 ความจำำ�ภาพ - ใส่่ใจรายละเอีียด -เช่ื่�อมโยงมิิติิ

สััมพััทธ์์ในการจำำ�

ภาพ-แผนที่่�

- ฝึึกความจำำ�ภาพ

- แผนที่่�

4.3 ความจำำ�ตัวเลข

การบ้้าน 4 – ฝึึกจำำ�ตัวเลข

- ใส่่ใจรายละเอีียด - ฝึึกความจำำ�ตัวเลข เช่ื่�อมโยงตััวเลข

ให้้มีความหมาย 

หรืือจำำ�เป็็นกลุ่่�ม

5. จัดของ

การบ้้าน 5 – จัดของในบ้้าน

- ใส่่ใจรายละเอีียด - วางแผน 

จััดกลุ่่�มสิ่่�งของ 

6. ซื้้�อของ - ใส่่ใจรายละเอีียด - ฝึึกความจำำ�สิ่่�งของ - วางแผน คำำ�นวณ

ตััวเลข
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	 เครื่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการประเมิินและทดสอบการพััฒนาศักยภาพสมอง

	 โดยมีีวััตถุประสงค์์ของการทดสอบ เพ่ื่�อ 

	 1.	การสำำ�รวจศักยภาพของสมองในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุทั่่�วไป  หรืือในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุที่่�มีีปััจจัยเสี่่�ยงต่่อการเกิิด

ภาวะสมองเส่ื่�อม

	 2.	การคััดกรองผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะสมองเส่ื่�อม เพ่ื่�อนำำ�เข้้าสู่่�กระบวนการรัักษา

	 3.	ใช้้ประกอบการวิินิิจฉัย วางแผนการรัักษา และติิดตามการรัักษา

	 นอกจากนี้้� การประเมิินสมรรถภาพสมองเบื้้�องต้้นก่่อนเข้้าร่่วมกิิจกรรม มีวััตถุประสงค์์ ดังนี้้�

	 1.	เป็็นการคััดกรองผู้้�เข้้าร่่วมวิิจััยที่่�มีีคุุณสมบััติิตามเกณฑ์์การเข้้าร่่วมงานวิิจััย

	 2.	เปรีียบเทีียบศัักยภาพของสมองก่่อนเข้้าร่่วมกิิจกรรมพััฒนาศัักยภาพสมองกัับหลัังเข้้าร่่วมกิิจกรรม

	 3.	เปรีียบเทีียบศัักยภาพของสมองระหว่่างผู้้�เข้้าร่่วมกิิจกรรมกัับผู้้�ที่่�ไม่่เข้้าร่่วมกิิจกรรม

	 เครื่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดสอบความสามารถของสมองในครั้้�งนี้้�เป็็นแบบทดสอบเพ่ื่�อคััดกรองภาวะสมองเส่ื่�อม 

(Screening test) โดยมีีการประเมิินความสามารถในการรู้้�คิิด (Cognitive function) ในด้้านต่่างๆ เช่่น การรัับรู้้�

วััน เวลา สถานที่่� (orientation to time, place) ความจำำ�  (memory) ความสนใจจดจ่่อ (attention) ภาษา 

(language) มิติิสััมพััทธ์์ (visuospatial) และการบริิหารจััดการ (executive function) เป็็นต้้น 

	 ในการประเมินิเพ่ื่�อใช้้ประกอบการวิินิิจฉัย ว างแผนการรักัษาและติดิตามการรักัษานั้้�น คว รใช้้แบบประเมินิ

มาตรฐาน (standard test) เพ่ื่�อประเมิินความสามารถของสมองในแต่่ละด้้านอย่่างละเอีียด  ซ่ึ่�งทดสอบโดยนัักจิิตวิิทยา

คลินิิก เช่่น ด้้านความจำำ� ด้้ว ยแบบทดสอบ Wechsler memory scale (WMS) ด้้านการบริหิารจััดการ (Executive 

Function) ด้้วยแบบทดสอบ Stroop color and word test, Trail Making Test เป็็นต้้น แต่่ในบางพื้้�นที่่�มีีข้้อจำำ�กัด

ในการใช้้แบบประเมิินโดยนัักจิิตวิิทยา อาจใช้้แบบประเมิินที่่�มีีความครอบคลุมความสามารถในการรู้้�คิิดหลายๆ ด้้าน เช่่น 

MoCA (Montreal Cognitive Assessment) มาใช้้ประเมิินความสามารถของสมองก่่อนและหลัังทำำ�กิจกรรมได้้

	 โดยแบบทดสอบที่่�นำำ�มาใช้้คัดกรองในประเทศไทยมีีหลายแบบประเมิิน (ดัังปรากฏในตารางที่่� 1) ซ่ึ่�งแต่่ละ

แบบประเมิินมีีวิิธีีดำำ�เนิินการประเมิิน การให้้คะแนน และข้้อจำำ�กัดที่่�แตกต่่างกััน ผู้้�ทดสอบจึึงควรศึึกษาและทำำ�ความ

เข้้าใจแบบทดสอบนั้้�นๆ ก่อนดำำ�เนิินการประเมิิน 
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การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีความสำำ�คัญเน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงส่่วนมากจะมีีปััญหา

สุุขภาพซ่ึ่�งเป็็นผลจากความเส่ื่�อมตามวััยของอวััยวะต่่างๆ โรคประจำำ�ตัว หรืือโรคที่่�เป็็นในปััจจุบััน ซ่ึ่�งจะส่่งผลกระทบ

ต่่อระบบต่่างๆ ของร่่างกายที่่�พบบ่่อย ทั้้�งระบบทางเดิินอาหาร ทางเดิินหายใจ และระบบขัับถ่่าย  นอกจากนี้้�ผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงบางรายอาจมีข้้อจำำ�กัดในการเคลื่�อนไหว ช่่วยเหลืือตััวเองได้้น้้อยหรืือไม่่สามารถช่่วยเหลืือตััวเองได้้

ทำำ�ให้้เกิิดแผลกดทับได้้ ดังนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุแุละผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง รวมทั้้�งผู้้�ดููแลจึึงต้้องมีีความรู้้�และสามารถ

ให้้การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�มีีปััญหาในระบบดัังกล่่าวได้้ภายใต้้ขอบเขตที่่�กฎหมายกำำ�หนดไว้้ตามบทบาท 

ในกรณีทีี่่�ไม่่สามารถทำำ�ได้้ ต้้องปรึึกษาแพทย์ ์พยาบาลหรืือทีีมสหวิิชาชีีพ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเกิิดความ

ปลอดภัยอีีกด้้วย

	 หััวข้้อนี้้� ประกอบด้้วย 

	 	 1.	 การดููแลระบบทางเดิินอาหาร (การเตรียมอาหาร การให้้อาหารทางสายยาง) 

	 	 2 การดููแลทางเดิินหายใจ (การให้้ออกซิิเจน การพ่่นยา การเคาะปอด การดููดเสมหะ) 

	 	 3.	 การดููแลระบบขัับถ่่าย (การดููแลสายสวนปััสสาวะ การดููแลสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้อง

(Cystostomy) และการดููแลทวารเทีียม (Colostomy)

	 	 4.	 การดููแลป้้องกัันแผลกดทับ และการดููแลแผลผ่่าตััด 

	 	 5.	 การจััดท่า เปลี่่�ยนท่่า ท่านั่่�ง ท่านอน และการพลิิกตะแคงตััว 

การดููแลระบบทางเดิินอาหาร (การเตรีียมอาหาร การให้้อาหารทางสายยาง)

	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงบางรายจะมีีปััญหาเกี่่�ยวกับระบบทางเดิินอาหาร โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุ ซ่ึ่�งมีี

ความสัมัพัันธ์์กัับปััจจัยหลายอย่า่ง ดังันั้้�น การประเมินิและการจัดัการภาวะโภชนาการให้้สอดคล้้องกับัความต้้องการ

ในวััยสููงอายุแุละความเจ็็บป่่วยจึึงมีีความสำำ�คัญ สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ไม่่สามารถรัับประทานอาหารเองได้้

จำำ�เป็็นต้้องได้้รับอาหารทางสายยางจากจมููกสู่่�กระเพาะอาหาร ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

จึึงต้้องมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับภาวะโภชนาการ เพ่ื่�อให้้สามารถเตรียมอาหารได้้อย่่างถููกต้้องเหมาะสม รวมทั้้�งสามารถ

ให้้อาหารทางสายยางได้้อีกด้้วย

ปััจจััยท่ี่�มีีผลต่่อภาวะโภชนาการในผู้้�สููงอายุุ

	 การเปลี่่�ยนแปลงในวััยสููงอายุุที่่�เป็็นปััจจัยที่่�มีีผลต่่อภาวะโภชนาการมีีดัังนี้้�

	 	 1. ความบกพร่อ่งในการทำำ�งานของระบบทางเดินิอาหาร โดยฟัันที่่�ลดลงทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุไุม่่สามารถบดเคี้้�ยว

อาหารได้้ดีีเช่่นเดิิม ร่วมกัับน้ำำ��ลายที่่�ผลิตลดลงและกล้้ามเนื้้�อที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการกลืืนทำำ�งานลดลง ซ่ึ่�งส่่งผลให้้เกิิดภาวะ

กลืืนลำำ�บาก การรัับรสลดลงทำำ�ให้้อาหารไม่่อร่่อย ในส่่วนของหลอดอาหารมีีความสามารถในการหดตัวเพ่ื่�อเคลื่�อน

อาหารลดลง อาจทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุอุาหารติดิคอได้้ ในส่ว่นของกระเพาะอาหารมีหีน้้าที่่�สำำ�คัญในการย่อ่ยอาหารและดููดซึึม

อาหารบางส่่วนหลั่่�งน้ำำ��ย่อ่ยลดลง ทำำ�ให้้เกิิดอาการท้้องอืืดได้้ อาหารค้้างในกระเพาะอาหารนานทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุอิ่่�มนาน

จึึงรัับประทานอาหารได้้ลดลง ในส่่วนของลำำ�ไส้้ความสามารถในการหลั่่�งน้ำำ��ย่่อย การดููดซึึมอาหารและความสามารถ
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ในการเคลื่�อนไหวลดลง ส่งผลให้้อาหารไม่่ย่่อย อาหารที่่�ย่่อยแล้้ว ไม่่ถููกดููดซึึม ผู้้�สููงอายุุจึึงขาดสารอาหารบางชนิิดได้้ 

นอกจากนั้้�น ตั บและตัับอ่่อนเสื่่�อมสภาพส่่งผลต่่อภาวะพร่่องโภชนาการได้้อีีกด้้วย เน่ื่�องจากภาวะขาดโปรตีีนหรืือ

การย่่อยอาหารที่่�มีีไขมัันเป็็นส่่วนประกอบได้้ยาก

	 	 2. คว ามบกพร่่องในการทำำ�หน้้าที่่�ด้้านร่่างกายและความเจ็็บป่่วย คว ามบกพร่่อง ได้้แก่่ ต ามองไม่่เห็็น 

หรืือการเคลื่�อนไหวบกพร่่อง ส่่งผลต่่อการได้้รับอาหารไม่่เพีียงพอ เช่่นเดีียวกับความเจ็็บป่่วยหรืือความบกพร่่อง

ในการทำำ�งานของระบบทางเดิินอาหาร ได้้แก่่ กระเพาะอาหารอัักเสบเรื้้�อรััง มะเร็็งกระเพาะอาหาร ซ่ึ่�งจะส่่งผลต่่อ

การย่่อยและการดููดซึึมสารอาหาร ส่วนความเจ็็บป่่วยอ่ื่�นๆ เช่่น โรคปอดอุดกั้้�นเรื้้�อรััง ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุมีีอาการเหน่ื่�อย

เม่ื่�อรัับประทานอาหารจึึงทำำ�ให้้รับประทานอาหารได้้น้้อย

	 	 3. ผลจากยา ฤทธิ์์�ข้้างเคีียงของยารบกวนการดููดซึึมและการรัับประทานอาหาร ทำำ�ให้้เบ่ื่�ออาหาร การรัับกลิ่่�น

และรสเปลี่่�ยนแปลงไป ยาบางชนิิดส่งผลให้้ท้้องผููก ยาบางชนิิดทำำ�ให้้เชื้้�อประจำำ�ถิ่่�นลดลง ยาบางชนิิดทำำ�ให้้สููญเสีียเกลืือแร่่

นอกจากนั้้�นฤทธิ์์�ข้้างเคีียงของยาบางประเภทส่่งผลให้้ศักยภาพของผู้้�สููงอายุุในการเตรียมอาหารและรัับประทานอาหาร

ลดลง ได้้แก่่ ยาที่่�ทำำ�ให้้สับสน ซึึมเศร้้า

	 	 4. ปััจจัยด้้านแบบแผนการดำำ�เนิินชีีวิิต การด่ื่�มแอลกอฮอล์์รบกวนการดููดซึึมวิิตามิินบีีและซีีและทำำ�ให้้

ได้้รับสารอาหารไม่่เพีียงพอ การสููบบุุหรี่่�รบกวนการรัับรสและการรัับกลิ่่�น รวมทั้้�งลดการดููดซึึมวิิตามิินซีีและกรดโฟลิก

ดัังนั้้�น ผู้้�สููงอายุุที่่�ด่ื่�มสุุราหรืือสููบบุุหรี่่�เป็็นประจำำ�อาจส่งผลให้้มีภาวะพร่่องโภชนาการได้้

	 	 5. ปััจจัยด้้านจิิตสังคม  ภาวะเครียดและวิิตกกัังวลส่่งผลให้้การย่่อยและการดููดซึึมอาหารผิิดปกติิ 

การเคลื่�อนไหวลำำ�ไส้้ลดลง และมีีความผิิดปกติิในการดููดซึึมสารอาหาร นอกจากนั้้�นภาวะซึึมเศร้้ามีีผลทำำ�ให้้ความ

อยากอาหาร ความสนใจในอาหารและปริิมาณอาหารที่่�รัับประทานลดลง ส่วนปััจจัยด้้านสัังคม ได้้แก่่ การขาดการสนัับสนุุน

ทางสัังคมส่่งผลต่่อภาวะโภชนาการของผู้้�สููงอายุเุช่่นเดีียวกัน โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุทุี่่�ไม่่สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้  หรืือมีี

ภาวะพ่ึ่�งพิิง ต้้องพ่ึ่�งพาบุุคคลอ่ื่�นในการประกอบอาหารและเตรียมอาหารให้้ ซ่ึ่�งผู้้�สููงอายุุบางรายที่่�อาศััยอยู่่�เพีียงลำำ�พัง

หรืือไม่่มีีผู้้�ดููแลโดยเฉพาะช่่วงเวลากลางวัันที่่�บุุตรหลานต้้องไปทำำ�งาน ทำำ�ให้้ได้้รับอาหารไม่่เพีียงพอ

	 	 6. ปัจจัยด้้านวััฒนธรรมและฐานะทางเศรษฐกิิจ ความเช่ื่�อของแต่่ละวััฒนธรรมมีีผลต่่อการเลืือกอาหาร 

การปรุุงอาหาร และการรัับประทานอาหารโดยเฉพาะเม่ื่�อเกิิดความเจ็็บป่่วยและต้้องมีีการดััดแปลงอาหารให้้เหมาะสม

สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีฐานะทางเศรษฐกิิจยากจนโอกาสในการเลืือกอาหารลดลง นอกจากนี้้� ระดัับการศึึกษาก็็มีีผล

ต่่อภาวะโภชนาการของผู้้�สููงอายุ ุโดยผู้้�ที่่�มีีระดัับการศึึกษาต่ำำ��จะมีปัีัญหาสุุขภาพฟัันเน่ื่�องจากการปรึึกษาแพทย์เ์กี่่�ยวกับ

การดููแลรัักษาฟัันน้้อยเม่ื่�อเทีียบกัับผู้้�ที่่�มีีการศึึกษาสููง

	 	 7. ปัจจัยด้้านสิ่่�งแวดล้้อม การไม่่สามารถเข้้าถึึงแหล่่งอาหารเน่ื่�องจากสถานที่่�ซื้้�ออาหารหรืือส่่วนประกอบ

ในการปรุุงอาหารอยู่่�ไกล หรืือมีีปััญหาเร่ื่�องการเดิินทาง โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุที่่�ต้้องพ่ึ่�งพาผู้้�อ่ื่�นในการเดิินทาง สิ่่�งแวดล้้อม

ในบ้้านหรืือบ้้านพัักอาจขัดขวางต่อ่การรัับประทานอาหาร เช่่น กลิ่่�น ความไม่ส่ะอาด นอกจากนั้้�น ความลำำ�บากในการ

เข้้าถึึงอาหารที่่�บรรจุุภััณฑ์์ที่่�ยากต่่อการเปิิดก็เป็็นอุุปสรรคในการรัับประทานอาหารสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

	 	 8. ความเช่ื่�อที่่�ผิิด ความเช่ื่�อที่่�ว่่าผู้้�สููงอายุุต้้องขัับถ่่ายทุุกวััน ทำำ�ให้้อาจต้้องมีีการใช้้ยาระบาย เช่ื่�อว่่าการ

ด่ื่�มน้ำำ��มากทำำ�ให้้ปัสสาวะบ่่อยและนำำ�มาสู่่�การกลั้้�นปััสสาวะไม่่ได้้ เช่ื่�อว่่าการรัับประทานผัักดิิบหรืืออาหารแข็็งหรืือหยาบ

ทำำ�ให้้ท้้องผููก ซ่ึ่�งความเช่ื่�อเหล่่านี้้�มีีผลทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุขาดน้ำำ��และขาดอาหารได้้
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การประเมิินภาวะโภชนาการในผู้้�สููงอายุุ1

	 1.	การซัักประวััติิเกี่่�ยวกับอาหาร ได้้แก่่ ปริิมาณน้ำำ��ที่่�ด่ื่�ม อาหารที่่�บริิโภคประจำำ� อาหารที่่�แพ้้ อาหารที่่�ไม่่ชอบ

การประกอบอาหาร จำำ�นวนมื้้�ออาหาร ข้้อจำำ�กัดในด้้านการรัับประทานอาหาร ปัจจัยด้้านอ่ื่�นๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้อง

	 2.	การสำำ�รวจอาหารที่่�บริิโภค ได้้แก่่ ประเมิินโดยใช้้แบบสอบถามย้้อนหลััง หรืือการประเมิินโดยให้้ผู้้�สููงอายุุ

จดบันทึึกอาหารที่่�รัับประทานใน 24 ชั่่�วโมงหรืือ 3 - 7 วันข้้างหน้้า

	 3.	การประเมิินภาวะโภชนาการทางคลินิิก เป็็นการประเมิินโดยการตรวจร่างกาย ได้้แก่่ ผมแห้้งและกระด้้าง 

หลุุดร่วงง่่ายในผู้้�ที่่�ขาดโปรตีีน เยื่่�อบุุตาแดงในผู้้�ที่่�ขาดวิิตามิินเอ เยื่่�อบุุตาซีีด เล็็บเป็็นรููปช้้อน หักง่่าย ในผู้้�ที่่�ขาดธาตุุเหล็็ก

	 4.	การประเมิินโดยการวััดส่วนต่่างๆ ของร่่างกาย ได้้แก่่ การชั่่�งน้ำำ��หนัักตััว การวััดส่วนสููง แล้้วมาคำำ�นวณ

ดััชนีีมวลกาย การวััดเส้้นรอบวงของแขน ขา เอว สะโพก 

พลังงานและสารอาหารท่ี่�ผู้้�สููงอายุุควรได้้รับ1

	 1.	ความต้้องการพลัังงาน กองโภชนาการ กรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุขแนะนำำ�ให้้ทุกๆ อายุุ 10 ปีี 

ที่่�เพิ่่�มขึ้้�น ควรลดพลัังงานลง 100 กิโลแคลอรี่่� โดยเฉลี่่�ยผู้้�สููงอายุุควรได้้รับพลัังงานประมาณ 2,200 กิโลแคลอรี่่�ต่่อวััน 

แต่่ไม่่ควรน้้อยกว่่า 1,200 กิโลแคลอรี่่�ต่่อวััน

	 2.	โปรตีีน ผู้้�สููงอายุุควรได้้รับโปรตีีนประมาณ 0.9 - 1.1 กรััมต่่อน้ำำ��หนัักตััว 1 กิโลกรััมต่่อวััน และควรเป็็น

โปรตีีนที่่�ดีีมีีกรดอะมิิโนจำำ�เป็็น ได้้แก่่ ไข่่ ปลา และเนื้้�อสััตว์อ่ื่�นๆ

	 3.	คาร์์โบไฮเดรท ผู้้�สููงอายุุควรได้้รับปริิมาณคาร์์โบไฮเดรทต่่อวััน ร้้อยละ 55-60 ของพลัังงานทั้้�งหมด 

โดยคิิดเป็็น 300-400 กรััมต่่อวััน ควรเลืือกบริิโภคคาร์์โบไฮเดรทเชิิงซ้้อน ได้้แก่่ ข้้าว ธัญพืืช ขนมปััง ลดการบริิโภค

น้ำำ��ตาลลง ถ้้าเป็็นข้้าวควรเป็็นข้้าวซ้้อมมืือซ่ึ่�งมีีกากใยสููง 

	 4.	ไขมััน ผู้้�สููงอายุุควรรัับประทานไขมัันไม่่เกิินร้้อยละ 30 ของพลัังงานทั้้�งหมด เน้้นไขมัันจากพืืชมากกว่่าไขมััน 

จากสััตว์

	 5.	วิิตามิินและเกลืือแร่่ แหล่่งของวิิตามิินและเกลืือแร่่ คืือ ผักและผลไม้้ และควรได้้รับัแคลเซีียม ไม่่น้้อยกว่่า 

800 มิลลิิกรััมต่่อวััน ควรได้้รับแคลเซีียมควบคู่่�กันกัับวิิตามิินดีีเพ่ื่�อช่่วยในการดููดซึึม

	 6.	น้ำำ�� โดยปกติิแนะนำำ�ให้้ดื่�มน้ำำ�� 6-8 แก้้วต่อวััน

การจััดอาหารให้้แก่่ผู้้�สููงอายุุ1

	 1.	จััดอาหารให้้ผู้้�สููงอายุุได้้รับพลัังงานและสารอาหารตามความต้้องการของร่่างกาย สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�

รัับประทานอาหารได้้น้้อย คว รเน้้นอาหารที่่�มีีพลัังงานสููง และต้้องจััดอาหารให้้สอดคล้้องกัับโรคประจำำ�ตัวหรืือปััญหา

สุุขภาพของผู้้�สููงอายุดุ้้วย ได้้แก่่ ผู้้�สููงอายุทุี่่�เป็็นโรคหัวัใจ  ไต  และความดันัโลหิิตสููง คว รจัดัอาหารที่่�มีีเกลืือโซเดีียมน้้อย 

เป็็นต้้น

	 2.	เน้้นผัักพื้้�นบ้้านและอาหารประเภทถั่่�ว

	 3.	จำำ�กัดอาหารมื้้�อหลัักที่่�มีีเกลืือเป็็นส่่วนผสม

	 4.	แนะนำำ�อาหารพื้้�นบ้้านที่่�มีีประโยชน์์ เช่่น เต้้าหู้้� มะเขืือเทศ

	 5.	หลีีกเลี่่�ยงการให้้รับประทานลููกอมที่่�มีีน้ำำ��ตาล

	 6.	ให้้อาหารทดแทน เช่่น เลืือกใช้้มะเขืือเทศหวานแทนมะเขืือเทศสีีขาว หรืือเพิ่่�มมื้้�ออาหารเป็็น 6 มื้้�อและ

ลดปริิมาณอาหารแต่่ละมื้้�อลงเน่ื่�องจากการย่่อยและการดููดซึึมอาหารไม่่ดีี
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	 7.	ดััดแปลงรููปแบบอาหาร โดยดััดแปลงอาหารให้้เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุ เลืือกอาหารอ่่อนหรืืออาหารเหลว 

โดยพิิจารณาจากความสามารถในการเคี้้�ยวและกลืืน ได้้แก่่ ดัดแปลงอาหารให้้มีความอ่่อนนุ่่�มมากขึ้้�นโดยการต้้มหรืือ

ตุ๋๋�นอาหารให้้เปื่่�อยสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีปััญหาการเคี้้�ยว 

	 8.	ให้้อาหารทางสายยาง ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุุไม่่สามารถเคี้้�ยว กลืืนหรืือรัับประทานอาหารทางปากได้้

	 9.	ให้้อาหารทางหลอดเลืือดดำำ�  ใช้้ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุุมีีภาวะขาดอาหารรุุนแรง ทั้้ �งนี้้� ต้้ องมีีแผนการรัักษา

ของแพทย์์ และให้้อาหารทางหลอดเลืือดดำำ�โดยบุุคลากรด้้านสาธารณสุุขที่่�กฎหมายรองรัับเท่่านั้้�น ได้้แก่่ แพทย์์และ

พยาบาล

การให้้อาหารทางสาย (Enteral tube feeding)

	 ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ไม่่สามารถรัับประทานอาหารได้้ ช่วยเหลืือตััวเองไม่่ได้้ หรืือไม่่รู้้�สึึกตััวต้้องได้้รับอาหาร

ทางสายยางให้้อาหาร ส่วนใหญ่่จะได้้รับอาหารจากการให้้อาหารทางสายจากจมููกลงสู่่�กระเพาะอาหาร

	 ข้้อบ่่งชี้้�ในการให้้อาหารทางสายยาง 2 

	 1.	รัับประทานอาหารทางปากไม่่ได้้ 5-7 วัน และมีีภาวะทุุพโภชนาการ

	 2.	ไม่่รู้้�สึึกตััว 

	 3.	มีีปััญหาการกลืืน 

	 4.	มีีปััญหาเกี่่�ยวกับลำำ�ไส้้ล้้มเหลวบางส่่วน

	 5.	เป็็นโรคทางจิิตเวช เช่่น โรคเบ่ื่�ออาหารโดยมีีสาเหตุุมาจากจิิตใจหรืือโรคคลั่่�งผอม (anorexia nervosa)

	 6.	หลัังผ่่าตััดทางเดิินอาหาร แพทย์อ์าจใส่่สายยางลงสู่่�กระเพาะอาหารเพ่ื่�อระบายน้ำำ��ย่อ่ยในกระเพาะอาหาร

(gastric content) ลดการติดิเชื้้�อ และเช่ื่�อว่่าจะมีีผลลดระยะเวลาพักัฟ้ื้�น หรืือลดระยะเวลานอนรักัษาตััวในโรงพยาบาลได้้

เม่ื่�ออาการดีีขึ้้�นแพทย์์อาจเริ่่�มให้้อาหารทางสายยาง

สููตรอาหาร (Enteral Formula)

	 สููตรอาหารเหลวสำำ�หรัับให้้อาหารทางสายยางแบ่่งออกเป็็น 3 ประเภท3 ดังนี้้�

	 1.	สููตรน้ำำ��นมผสม (Milk base formula) อาหารสููตรนี้้�มีีน้ำำ��นมหรืือผลิตภัณฑ์์ของน้ำำ��นมเป็็นส่่วนประกอบ

สำำ�คัญ อาจมีอาหารอ่ื่�นเพิ่่�มเติิมได้้ เช่่น ไข่่ น้ำำ��ตาล น้ำำ��มันพืืช น้ำำ��ผลไม้้ เป็็นต้้น เพ่ื่�อให้้ได้้พลัังงานและสารอาหารเพีียงพอ

	 2.	สููตรอาหารปั่่�นผสม (Blenderized formula) อาหารสููตรนี้้�เตรียมมาจากอาหารหลััก 5 หมู่่� โดยนำำ�มา

ทำำ�ให้้สุกแล้้วปั่่�นผสมเข้้าด้้วยกััน

	 3.	สููตรอาหารสำำ�เร็็จรููป (Commercial formula) อาหารชนิิดนี้้�เป็็นอาหารที่่�มีีสููตรเฉพาะ เป็็นผลิตภัณฑ์์

จากบริษัิัทอุุตสาหกรรม ผลิติภัณฑ์์อาหารทางการแพทย์ ์มีมากมายหลายสููตรให้้เลืือกใช้้ตามสภาพความเจ็็บป่่วยและ

ความต้้องการของร่่างกายในขณะนั้้�น

	  ทั้้�งนี้้� ในการเตรียมอาหารทางสายยางสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ต้้องคำำ�นึึงถึึงความต้้องการพลัังงาน

และสารอาหารตามวััยและโรคที่่�เป็็นอีีกด้้วย รวมทั้้�งควรปรึึกษาแพทย์์และนัักโภชนบำำ�บัดเพ่ื่�อเตรียมอาหารได้้

อย่่างเหมาะสม
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อุุปกรณ์์ท่ี่�ใช้้ในการเตรีียมอาหารสููตรปั่่�นผสม4 

	 1.	ตาชั่่�ง

	 2.	เครื่�องปั่่�นอาหาร

	 3.	ถ้้วยตวง ช้้อนตวง

	 4.	ขวด/ถุุงสำำ�หรัับใส่่อาหาร

	 5.	กระชอนกรองอาหาร

	 6.	หม้้อและทััพพีี

สููตรอาหารปั่่�นผสม สููตรปกติิ 4

(1 cc ให้้พลังงาน 1 Kcal)

ท่ี่� รายการวััตถุุดิิบ หน่่วยนัับ 500 cc 1000 cc 1200 cc 1400 cc 1500 cc 1600 cc 1800 cc 2000 cc

1 ไข่่ไก่่ทั้้�งฟอง ฟอง 2 4 5 5 5 5 6 7

2 เนื้้�อไก่่สัันใน/อกไก่่สัับ ช้้อนกิินข้้าว 1 ½ 3 3 ½ 5 5 6 6 7

3 ฟัักทองและแครอท ทััพพีีพููน ½ 2 2 2 3 3 3 3

4 น้ำำ��ตาลทราย ช้้อนกิินข้้าว 3 6 ½ 7 8 ½ 9 ½ 10 12 11

5 น้ำำ��มันพืืช ช้้อนชา ½ 1 1 ½ 2 2 3 2 ½ 2 ½

6 กล้้วยน้ำำ��ว้้า (เนื้้�อ) ลููก 1 1 2 2 2 2 2 2 ½

7 เกลืือป่่นไอโอดีีน ช้้อนชา ½ 1 1 1 1 1 1 1

	วิ ธีีเตรีียมอาหารสููตรปั่่�นผสม4

	 1.	ชั่่�งตวงวััตถุดิิบให้้ครบตามจำำ�นวนที่่�กำำ�หนด

	 2.	นำำ�ส่วนผสมทั้้�งหมดใส่่ลงในหม้้อเติิมน้ำำ��ให้้ท่วม ต้้มให้้สุก ยกลงทิ้้�งพออุ่่�น

	 3.	ปั่่�นส่่วนผสมทั้้�งหมดให้้ละเอียีด กรองด้้วยกระชอน เติิมน้ำำ��ต้้มสุุกให้้ได้้ปริิมาณที่่�กำำ�หนดตวงให้้ได้้ปริิมาณ

ตามที่่�กำำ�หนด หากได้้ปริิมาณน้้อยกว่่าที่่�กำำ�หนดเติิมน้ำำ��ต้้มสุุกให้้ครบตามจำำ�นวนที่่�กำำ�หนด

	 4.	แบ่่งอาหารใส่่ถุุงให้้ครบตามจำำ�นวนมื้้�อที่่�กำำ�หนดเก็็บไว้้ในตู้้�เย็็นใช้้ภายใน 24 ชั่่�วโมง

	 5.	นำำ�อาหารอุ่่�นโดยการแช่่ขวดหรืือถุุง ลงในภาชนะที่่�ใส่่น้ำำ��ร้้อนอุ่่�นอาหารประมาณ 10-15 นาทีี

	 6.	เติิมผัักใบเขีียวครั้้�งละ 1-2 กำำ�มืือ เช่่น คะน้้า ตำำ�ลึึง ผักโขม กวางตุ้้�ง

	ข้้ อควรปฏิิบััติิในการเตรีียมอาหารทางสายยาง4

	 1.	ความสะอาด เป็็นสิ่่�งสำำ�คัญที่่�สุุดในการเตรียมอาหารประเภทนี้้� ภาชนะที่่�ใช้้ทุกชนิิดต้้องลวกหรืือต้้มในน้ำำ��ร้้อน

ก่่อนและหลัังการใช้้งานทุุกครั้้�ง เพ่ื่�อป้้องกัันมิิให้้อาหารมีีเชื้้�อโรค

	 2.	การชั่่�ง ตวงอาหาร ต้้องมีีการชั่่�งตวงอาหารและส่่วนผสมให้้ถููกต้้อง ตามสััดส่วนที่่�กำำ�หนดให้้ เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วย

ได้้คุณค่่าทางโภชนาการอย่่างครบถ้้วน

	 3.	การเก็็บรัักษาอาหารที่่�เตรียมให้้ผู้้�ป่่วยจะต้้องเตรียมไว้้ภายใน 24 ชั่่�วโมง

	 4.	การเตรียมอาหารและการให้้อาหาร คว รสอนให้้ญาติิฝึึกและเรีียนรู้้�วิิธีีการเตรียมอาหารและให้้อาหาร

ทางสายยางแก่่ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ต้้องได้้รับอาหารทางสายยาง เพ่ื่�อนำำ�กลัับไปปฏิิบััติิที่่�บ้้านได้้อย่า่งถููกต้้อง

อุุปกรณ์์สำำ�หรัับให้้อาหารทางสายให้้อาหาร3 อาหารเหลวตามแผนการรัักษาหากเป็็นอาหารสำำ�เร็็จรููป ต้้องตรวจสอบ
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วัันหมดอายุุ กรณีีที่่�เป็็นสููตรอาหารเหลวที่่�เตรียมเอง โดยแผนกโภชนาการของสถานประกอบการการดููแลผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหรืือโรงพยาบาล ไม่่ควรเก็็บไว้้นานเกิิน 24 ชั่่�วโมง

	 1.	กระบอกฉีีดยาสำำ�หรัับให้้อาหาร (Asepto syringe)

	 2.	เหยืือกสำำ�หรัับใส่่อาหาร

	 3.	ชามรููปไตใบใหญ่่

	 4.	แก้้วน้ำำ��พร้้อมน้ำำ��ดื่�ม

	 5.	สำำ�ลีชุุบน้ำำ��ต้้มสุุก 2 ก้้อน

	 6.	หููฟังทางการแพทย์์ (Stethoscope)

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการให้้อาหารผ่่านทางจมููกเข้้าสู่�กระเพาะอาหาร3 

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ตรวจสอบแผนการรัักษาเกี่่�ยวกับชนิิดและปริิมาณอาหารเหลว 
โดยไม่่มีีการงดน้ำำ��งดอาหาร

เพ่ื่�อให้้แน่่ใจว่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจะได้้รับอาหาร
ถููกต้้องตามแผนการรัักษา

2. ทักทายผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ต้้องได้้รับอาหารทางสายยาง 
ตรวจสอบ ชื่�อ-สกุุล ป้ายข้้อมืือกัับคำำ�สั่่�งการรัักษา และแนะนำำ�ตนเอง
พร้้อมทั้้�งอธิิบายจุุดประสงค์์ของการให้้อาหารทางสายให้้ทราบ

เพ่ื่�อระบุุตััวผู้้�ที่่�ได้้รับอาหารทางสายยางให้้ถููกต้้อง และ
คลายความวิิตกกัังวลของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

3. ประเมิินอาการท้้องอืืด แน่่นท้้อง และควรฟัังเสีียงการเคลื่�อนไหว
ของลำำ�ไส้้ (Bowel sound) ทุกครั้้�ง ก่อนเริ่่�มให้้อาหาร

เพ่ื่�อประเมิินการทำำ�งานของระบบทางเดิินอาหาร

4. ล้้างมืือด้้วยสบู่่�ให้้สะอาดหรืือใช้้แอลกอฮอล์์เจล เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

5. เตรียมอุุปกรณ์์ในการให้้อาหารและอาหารเหลวให้้พร้้อม 
จากนั้้�นกั้้�นม่่านเพ่ื่�อความเป็็นส่่วนตััว

เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้งาน

6. จัดท่าศีีรษะสููง (Fowler’s position) อย่่างน้้อย 30-45 องศา เพ่ื่�อป้้องกัันการสำำ�ลัก

7. พับปลายสายให้้อาหาร เปิิดจุกสายให้้อาหารออก เช็็ดรููเปิิดด้้านนอก
ของสายให้้อาหารด้้วยสำำ�ลีชุุบน้ำำ��ต้้มสุุก

เพ่ื่�อป้้องกัันอากาศจากภายนอกเข้้าสู่่�กระเพาะอาหาร
และเพ่ื่�อความสะอาด

8. สวมปลายกระบอกฉีีดยาสำำ�หรัับให้้อาหารกับัปลายสายให้้อาหารให้้แน่่น 
จากนั้้�นดููดดููปริิมาณและสีีของอาหารเหลวมื้้�อก่่อนที่่�เหลืือค้้าง
ในกระเพาะอาหารหรืือน้ำำ��ย่่อย
	 - กรณีีดููดไม่่ได้้อาหารเหลวเหลืือค้้างจากมื้้�อก่่อนหรืือ
น้ำำ��ย่่อย (Gastric content) จะต้้องตรวจสอบว่่าปลายสายให้้อาหาร
อยู่่�ในกระเพาะอาหารหรืือไม่่ โดยการฟัังเสีียงลมที่่�ผ่่านเข้้าสู่่�กระเพาะอาหาร 
โดยดููดลมเข้้ามาในกระบอกฉีีดยาสำำ�หรัับให้้อาหารจำำ�นวน 5–10 ซีซีี 
แล้้วต่อปลายกระบอกฉีีดยากัับสายยางให้้อาหาร ใช้้หููฟังทางการแพทย์์
วางไว้้ที่่�กระบัังลมด้้านซ้้าย และดัันลมเข้้ากระเพาะอาหาร หลัังจากนั้้�น
ต้้องดููดลมคืืนด้้วย ถ้้ามีีลมค้้างอาจทำำ�ให้้ท้้องอืืดได้้
	 - กรณีีดููดได้้อาหารเหลวเหลืือค้้างออกมาได้้น้้อยกว่่า 1/4 
ของอาหารเหลวมื้้�อก่่อน สามารถให้้อาหารเหลวมื้้�อนั้้�นได้้
	 - กรณีีดููดได้้อาหารเหลวเหลืือค้้างออกมาได้้มากกว่่า 1/4 
ของอาหารเหลวมื้้�อก่่อน เล่ื่�อนเวลาให้้อาหารเหลวมื้้�อนั้้�นออกไป 1 ชั่่�วโมง 
หลัังจากนั้้�น 1 ชั่่�วโมงประเมิินซ้ำำ�� หากปริิมาณอาหารเหลวเหลืือค้้าง
ไม่่ลดลง ให้้รายงานแพทย์์ เพ่ื่�อวางแผนการรัักษาต่่อไป
	 - กรณีีดููดได้้น้ำำ��ย่อยให้้อาหารทางสายยางได้้

เพ่ื่�อตรวจสอบให้้มั่่�นใจว่าสายยางอยู่่�ในกระเพาะอาหาร และ
ตรวจสอบการทำำ�งานของกระเพาะอาหาร



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

148

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

9. พับปลายสายให้้อาหาร พร้้อมทั้้�งปลดปลายกระบอกฉีีดยาสำำ�หรัับ
ให้้อาหารออกจากปลายสายให้้อาหาร ถอดลููกสููบออก จากนั้้�นสวมปลาย
กระบอกฉีีดยากัับปลายสายให้้อาหารให้้แน่่น และถืือกระบอกฉีีดยา
ให้้อยู่่�สููงกว่่าระดัับกระเพาะอาหารประมาณ 12 นิ้้�ว

เพ่ื่�อป้้องกัันอากาศเข้้าสู่่�กระเพาะอาหาร

10. ริ นอาหารเหลวใส่่ กระบอกฉีีดยาอย่่างต่่อเน่ื่�อง และควรปล่่อยให้้
อาหารเหลวไหลอย่่างช้้าๆ ไม่่ควรให้้ไหลเร็็วกว่่า 30 ซีซีีต่่อนาทีี

เพ่ื่�อป้้องกัันการสำำ�ลักจากการได้้รับอาหารเร็็วเกิิน

11. เม่ื่�ออาหารเหลวเกืือบหมดกระบอกฉีีดยาให้้น้ำำ��ตามปริิมาณ 50 ซีซีี
หรืือตามแผนการรัักษา

เพ่ื่�อล้้างสายให้้อาหารให้้สะอาด และเพ่ื่�อป้้องกัันการอุุดตัน
สายให้้อาหาร

12. พับสายให้้อาหาร จากนั้้�นปลดกระบอกฉีีดยาออกจากปลายสายให้้
อาหาร เช็็ดทำำ�ความสะอาดปลายสายให้้อาหารโดยสำำ�ลีชุุบน้ำำ��ต้้มสุุก และ
ปิิดจุกสายให้้อาหาร

เพ่ื่�อป้้องกัันอากาศจากภายนอกเข้้าสู่่�กระเพาะอาหารและ

เพ่ื่�อความสะอาด

13. จัดให้้ผู้้�ป่่วยนอนศีีรษะสููงอย่่างน้้อย 30-45 องศา อย่่างน้้อย 30-60 
นาทีีหลัังได้้รับอาหารเหลว

เพ่ื่�อป้้องกัันการสำำ�ลักจากการไหลย้้อนกลัับของอาหารเหลว

14. บันทึึกชนิิด ปริิมาณอาหารเหลวและปริิมาณน้ำำ��ที่่�ได้้รับ ลงในบัันทึึก
การดููแลหรืือบัันทึึกทางการพยาบาล พร้้อมทั้้�งสัังเกตภาวะแทรกซ้้อน
หลัังการให้้อาหาร

เพ่ื่�อให้้ทราบข้้อมููลและให้้การช่่วยเหลืือได้้ทันในกรณีีฉุุกเฉิิน

15. เก็็บอุุปกรณ์์และทำำ�ความสะอาดให้้เรีียบร้้อย เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้งานครั้้�งต่่อไป

การดููแลทางเดิินหายใจ (การให้้ออกซิิเจน การพ่่นยา การเคาะปอด การดููดเสมหะ)
	 การดููแลทางเดินิหายใจของผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความสำำ�คัญเน่ื่�องจากถ้้ามีีการอุุดกั้้�นทางเดินิหายใจ

หรืือหายใจไม่่สะดวก อาจทำำ�ให้้เป็็นอัันตรายถึึงแก่่ชีีวิิตได้้ โดยเฉพาะผู้้�ที่่�ไม่่สามารถไอออกเองได้้ ไม่่รู้้�สึึกตััว หรืือช่่วยเหลืือ

ตััวเองไม่่ได้้ ดังนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงต้้องมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับการดููแลทางเดิินหายใจและ

สามารถให้้การดููแลแก่่ผู้้�ที่่�มีีการหายใจในสภาวะคงที่่�ได้้ ทั้้�งนี้้�การปฏิิบััติิการดููแลทางเดิินหายใจ ได้้แก่่ การให้้ออกซิิเจน 

การพ่่นยา การเคาะปอด และการดููดเสมหะ ควรปรึึกษาแพทย์์หรืือปฏิิบััติิการภายใต้้บุคลากรทางการแพทย์์

ได้้แก่่ แพทย์์พยาบาล และนักักายภาพบำำ�บัด โดยคำำ�นึึงถึึงขอบเขต ในการปฏิิบััติิตามที่่�กฎหมายกำำ�หนดอย่่างเคร่งครัดด้้วย

และในกรณีทีี่่�ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีปััญหาในระบบทางเดินิหายใจหรืือการหายใจผิดปกติหิรืือมีีการเปลี่่�ยนแปลง 

ควรรีีบปรึึกษาแพทย์์หรืือนำำ�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงส่่งโรงพยาบาลโดยด่่วน

	ข้้ อบ่่งชี้้�ในการให้้ออกซิิเจน5

	 1.	 วััดค่าความเข้้มข้้นของออกซิิเจนในเลืือดจากปลายนิ้้�ว (SpO2) ได้้น้้อยกว่่า 88% ทั้้�งนี้้� สำำ�หรัับสถานประกอบการ

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ถ้้าวััดได้้ค่่าระดัับนี้้� ต้้องรีีบปรึึกษาแพทย์์และนำำ�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ส่่งโรงพยาบาล

	 2.	วััดค่าความเข้้มข้้นของออกซิิเจนในเลืือดจากปลายนิ้้�ว (SpO2) ได้้ 88-90% แต่่มีีภาวะหรืือโรคที่่�บ่่งบอก

ถึึงภาวะขาดออกซิิเจนเรื้้�อรัังจากการประเมิินของแพทย์์ ได้้แก่่ มีความดัันเลืือดปอดสููง หัวใจห้้องขวาโต หัวใจห้้องขวา

ล้้มเหลว หรืือเลืือดแดงข้้นกว่่าปกติิ 

	 การให้้ออกซิิเจน (Oxygen Administration)

	 การให้้ออกซิิเจนมีีหลายวิิธีีการขึ้้�นอยู่่�กับัความต้้องการออกซิเิจนและโรคทางระบบทางเดินิหายใจหรืืออ่ื่�นๆ 
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ที่่�เกี่่�ยวข้้องของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ทั้้�งนี้้� เนื้้�อหาในส่่วนนี้้�จะระบุุเฉพาะการให้้ออกซิิเจนเข้้าทางสายยางคู่่�

เข้้าจมููก (Nasal canular) เท่่านั้้�น ซ่ึ่�งการให้้ออกซิิเจนชนิิดนี้้� ต้้ องอยู่่�ภายใต้้แผนการรัักษาและการดููแลของแพทย์์

และพยาบาลด้้วย

	อุ ปกรณ์์การให้้ออกซิิเจนเข้้าทางสายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal canular)

	 	 1.	 สายยางคู่่�เข้้าจมููกสำำ�หรัับให้้ออกซิิเจน (Nasal canular)

	 	 2.	 กระบอกน้ำำ��สำำ�หรัับการให้้ออกซิิเจนชนิิดสายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal canular)

	 	 3.	 น้ำำ��กลั่่�นปราศจากเชื้้�อ (Sterile water)

	 	 4.	 อุปกรณ์์การจ่่ายออกซิิเจน 

	ขั้้ �นตอนการปฏิิบััติิการให้้ออกซิิเจนแบบสายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal Cannula)6, 5

	 ผู้้�ที่่�จะสามารถให้้ออกซิิเจนกัับผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้ ควรเป็น็บุุคลากรด้้านสาธารณสุขุหรืือผู้้�ที่่�ผ่่าน 

การอบรมและสามารถปฏิิบััติิได้้ตามกฎหมายเท่่านั้้�น

วิิธีีการปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ตรวจสอบแผนการรัักษาเกี่่�ยวกับชนิิดและปริิมาณการให้้ออกซิิเจนแบบสายยางคู่่�

เข้้าจมููก

เพ่ื่�อให้้แน่่ใจว่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจะได้้รับ

การรัักษาถููกต้้องตามแผนการรัักษา

2. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการนำำ�เชื้้�อเข้้าสู่่�ผู้้�ป่่วย

3. เตรียมอุุปกรณ์์ในการให้้ออกซิิเจน เติิมน้ำำ��กลั่่�นปราศจากเชื้้�อในกระบอกน้ำำ��ไม่่เกิิน 

2/3 และไม่่ต่ำำ��กว่่า 2/3 ของกระบอกน้ำำ��หรืือตามที่่�มีีระดัับกำำ�หนดไว้้ แล้้วนำำ�มาที่่�เตีียง

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อต่่ออุุปกรณ์์ให้้พร้้อมใช้้

เพ่ื่�อความสะดวกในการใช้้งาน

4. ทักทายผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ต้้องได้้รับออกซิิเจน ตรวจสอบช่ื่�อ-สกุุล ป้าย

ข้้อมืือกัับคำำ�สั่่�ง การรัักษา และแนะนำำ�ตนเอง พร้้อมทั้้�งอธิิบายจุุดประสงค์์ของการให้้

ออกซิิเจนให้้ทราบ

เพ่ื่�อระบุุตััวผู้้�ที่่�ได้้รับออกซิิเจนให้้ถููกต้้อง และคลาย

ความวิิตกกัังวลของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

5. ตรวจสอบสััญญาณชีีพและระดัับความรู้้�สึึกตััว เพ่ื่�อประเมิินอาการผู้้�ป่่วย

6. ต่อปลายสายของสายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal Cannula) กัับชุุดทำำ�ความชื้้�นที่่�ต่่อกัับ

ตััวควบคุุมอััตราการไหลของออกซิิเจน

เพ่ื่�อเป็็นทางให้้แก๊๊สออกซิิเจนผ่่านไปสู่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

7. เปิิดตัวควบคุุมอััตราการไหลของออกซิิเจนตามแผนการรัักษา ตรวจสอบว่่ามีี

ละอองฝอยใหญ่่ปุุดให้้เห็็นที่่�ในขวดทำำ�ความชื้้�น และเอามืืออัังบริิเวณรููเปิิดของสายยาง

คู่่�เข้้าจมููก (Nasal Cannula) ว่ามีีลมออกมาหรืือไม่่

เพ่ื่�อตรวจสอบการอุุดตันบริิเวณรููเปิิดของสายยางคู่่�

เข้้าจมููก (Nasal Cannula) และความพร้้อมใช้้งาน

ของระบบ

8. คล้้องสายนำำ�ออกซิิเจนของสายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal Cannula) กับใบหููทั้้�ง 2 ข้้าง 

แล้้วรวบลงมาไว้้ที่่�ใต้้คางของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

เพ่ื่�อให้้สาย Nasal Cannula อยู่่�ในตำำ�แหน่่งที่่�เหมาะสม

9. รููดปลายท่่อออกซิิเจนของสายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal Cannula) ที่่�ใต้้คางให้้กระชัับ เพ่ื่�อป้้องกัันการเล่ื่�อนหลุุด

10. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

11. บันทึึกการดููแลและรายงานทีีมการดููแลถ้้าพบความผิิดปกติิ เพ่ื่�อให้้ทราบข้้อมููลและให้้การช่่วยเหลืือได้้ทันในกรณีี

ฉุุกเฉิิน

12. ตามมาตรฐานสากล สายยางคู่่�เข้้าจมููกสำำ�หรัับให้้ออกซิิเจน (Nasal Cannula) 

เป็็นอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้ครั้้�งเดีียวทิ้้�ง แต่่ในโรงพยาบาลบางแห่่ง นำำ�ไปล้้างทำำ�ความสะอาด 

และใส่่ถุุงปิิดให้้สนิิทแล้้วส่งอบแก๊๊สเช่่นเดีียวกับสายต่่อออกซิิเจนขนาดเล็็กและนำำ�กลัับ

มาใช้้ใหม่่

เพ่ื่�อความสะอาดและป้้องกัันการติิดเชื้้�อตามแผน

การรัักษา
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การดููแลผู้้�ท่ี่�บำำ�บััดรักษาด้้วยออกซิิเจน6

	 ดููแลสภาพทางเดินิหายใจให้้โล่่งตลอดเวลา โดยจััดท่านอนหรืือให้้นั่่�งศีีรษะสููง หรืือนั่่�งฟุุบบนโต๊๊ะคร่อมเตีียง 

ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงรู้้�สึึกตััวดีี และไม่่มีีข้้อจำำ�กัดในการจััดท่า หากมีีเสมหะหรืือน้ำำ��คัดหลั่่�งบริิเวณท่่อ

ทางเดินิหายใจให้้ดููดออกตามวิิธีีการดููดเสมหะอย่า่งถููกเทคนิคิ เพ่ื่�อให้้ออกซิเิจนสามารถผ่า่นเข้้าสู่่�ถุงลมปอดได้้สะดวก 

และการแลกเปลี่่�ยนแก๊๊สเป็็นไปได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ หรืือช่่วยให้้เสมหะระบายออกได้้ง่ายขึ้้�นโดยกระตุ้้�นให้้ไอเอา

เสมหะออกอย่่างถููกต้้อง และให้้สารน้ำำ��อย่่างเพีียงพอเพ่ื่�อช่่วยละลายเสมหะ หมั่่�นดููแลความสะอาดของจมููก ปาก 

ใบหน้้า ทุก 2-4 ชั่่�วโมง เน่ื่�องจากผู้้�ที่่�ได้้รับการบำำ�บัดด้้วยออกซิิเจนจะมีีอาการคอแห้้ง ปากแห้้ง มีกลิ่่�นปาก เจ็็บคอ 

และไม่่สุุขสบาย จึึงควรกระตุ้้�นให้้บ้้วนปาก และจิิบน้ำำ��บ่อยๆ ใช้้กลีีเซอรีีนทาริิมฝีีปากเพ่ื่�อให้้ริมฝีีปากชุ่่�มชื้้�น สำำ�หรัับ

ผู้้�ที่่�ได้้รับออกซิิเจนแบบหน้้ากาก ใช้้ผ้้าชุุบน้ำำ��เช็็ดและทาแป้้งบริิเวณใบหน้้า สันจมููก เพราะอาจมีความชื้้�น ความร้้อน 

ทำำ�ให้้รู้�สึึกอึึดอัด และไม่่สุุขสบาย ดููแลความสะอาดบริิเวณรููจมููกโดยใช้้ไม้้สำำ�ลีพัันปลายไม้้ชุบน้ำำ��หมาดๆ เช็็ดทำำ�ความ

สะอาด โดยเฉพาะบริิเวณรอบๆ สายหรืือท่่อที่่�คาบริิเวณจมููก ดููแลไม่่ให้้สายให้้ออกซิิเจนหัักพัับงอ หรืือปลายสายอุุดตัน 

จากน้ำำ��มููก เสมหะ เช่่น สายยางคู่่�เข้้าจมููก (Nasal Cannula) และไม่่รััดออกซิิเจนชนิิดหน้้ากากแน่่นจนเกิินไป ตรวจดูู

ตำำ�แหน่่งของท่่อออกซิิเจน รอยต่่อต่่างๆ ให้้คงที่่� ไม่่หลุุดเล่ื่�อน เคลื่�อนที่่� เพ่ื่�อให้้ได้้รับออกซิิเจนอย่่างเพีียงพอ และดููแล

เติิมน้ำำ��ในขวดทำำ�ความชื้้�น เพ่ื่�อป้้องกัันทางเดินิหายใจแห้้ง  ติดตามประเมินิภาวะขาดออกชิเิจน และอาการแสดงที่่�ผิิด

ปกติิต่่างๆ ระดัับความรู้้�สึึกตััว สัญญาณชีีพ ความเข้้มข้้นของออกซิเิจนในเลืือดที่่�ปลายนิ้้�วทุก 2-4 ชั่่�วโมง ตามความจำำ�เป็็น

หากพบความผิิดปกติิ ของการการหายใจหรืือทางเดิินหายใจ ต้้องรีีบรายงานแพทย์์เพ่ื่�อตรวจหาสาเหตุุ ให้้การรัักษา

ได้้ทันทีี หรืือนำำ�ส่งโรงพยาบาล

	 ภาวะแทรกซ้้อนของการบำำ�บััดรักษาด้้วยออกซิิเจน6

	 	 1. เกิิดการติิดเชื้้�อแทรกซ้้อนจากการที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีภาวะร่่างกายที่่�อ่่อนแอ ระบบภููมิคุ้้�มกััน

ของร่่างกายผิิดปกติิจากพยาธิิสภาพของโรค การใช้้อุปกรณ์์ในการบำำ�บัดออกซิิเจนประกอบด้้วยน้ำำ��และความชื้้�น

จึึงก่่อให้้เกิิดโรคติดเชื้้�อได้้เป็็นอย่า่งดีี และผู้้�ที่่�ได้้รับการบำำ�บัดด้้วยออกซิิเจนเป็็นผู้้�ป่่วยเกี่่�ยวกับโรคระบบทางเดิินหายใจ 

ต้้องได้้รับการเจาะคอ ใส่่ท่่อ และต้้องนอนเป็็นเวลานาน จึึงเป็็นหนทางที่่�เชื้้�อโรคต่างๆ จะเข้้าสู่่�ร่างกายได้้โดยตรงและ

ง่่ายขึ้้�น ดังนั้้�น ต้้องปฏิิบััติิการดููแลอย่่างถููกเทคนิคและเคร่่งครัด รวมทั้้�งการทำำ�ความสะอาดอุปกรณ์์ต่่างๆ ให้้ได้้

ตามมาตรฐานที่่�กำำ�หนด

	 	 2. ภาวะเย่ื่�อบุุทางเดิินหายใจแห้้งและเกิิดระคายเคืือง เม่ื่�อต้้องให้้การบำำ�บัดด้้วยออกซิิเจนจึึงต้้องให้้อัตรา

การไหลที่่�เหมาะสม ไม่่แรงเกิินไป และให้้ความชื้้�นร่่วมด้้วยอย่่างเพีียงพอเสมอ

	 	 3. การทำำ�ลายเนื้้�อเยื่่�อภายในปอด  เม่ื่�อผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้รับออกซิิเจนที่่�มีีความเข้้มข้้นสููง

มากกว่่าร้้อยละ 60 เป็็นเวลานาน จะทำำ�ให้้เกิิดอันตรายต่่อเนื้้�อปอด ซ่ึ่�งถ้้าได้้รับการบำำ�บัดด้้วยออกซิิเจนในระยะเวลา 

24-48 ชั่่�วโมง จะทำำ�ให้้เกิิดการระคายเคืืองหรืือการอัักเสบของหลอดลม และมีีอาการไอตลอดเวลา ส่งผลให้้เกิิดการ

หายใจลำำ�บากได้้ ทำำ�ให้้ปอดมีคีวามจุุออกซิิเจนลดลง แต่่ความต้้องการออกซิเิจนของร่า่งกายเพิ่่�มมากขึ้้�น เนื้้�อเยื่่�อปอด

จะถููกทำำ�ลายได้้ 
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	 การพ่่นยา (Metered dose inhaler)

	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�มีีโรคประจำำ�ตัวเกี่่�ยวข้้องกัับโรคทางเดิินหายใจ ได้้แก่่ หอบหืืด โรคถุงลมปอด

เรื้้�อรััง อาจมีแผนการรัักษาของแพทย์์ให้้ใช้้ยาพ่่น ทั้้ �งนี้้� ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจะได้้รับคำำ�แนะนำำ�ในการพ่่นยา

จากแพทย์์หรืือพยาบาลและสามารถพ่่นยาเองได้้  ในกรณีีที่่�ไม่่สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้หรืือพ่่นยาเองไม่่ได้้  ผู้้�ดููแล

จะพ่่นยาให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ทั้้�งนี้้� ผู้้�พ่่นยาควรเป็็นบุุคลากรด้้านสาธารณสุุขหรืือผู้้�ที่่�ผ่่านการอบรมและ

สามารถปฏิิบััติิได้้ตามกฎหมายเท่่านั้้�น

อุุปกรณ์์สำำ�หรัับพ่่นยา7 

	 1. แบบบัันทึึกแผนการรัักษาหรืือแบบบัันทึึกการให้้ยา (Medical administration record: MAR)

	 2. ยาพ่่น

	 3. กระดาษทิิชชูู

	 4. ถาดใส่่ยา

ขั้้�นตอนการบริิหารยาพ่่น7

วิิธีีการปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ตรวจสอบแผนการรัักษาจากแบบบัันทึึกแผนการรัักษาหรืือแบบบัันทึึก

การให้้ยา

เพ่ื่�อยืืนยันัความถููกต้้องของแผนการรัักษา

2. ล้้างมืือให้้สะอาดตามเทคนิคการล้้างมืือหรืือ ใช้้แอลกอฮอล์์เจลก่่อนบริิหารยา

ทุุกครั้้�ง

เพ่ื่�อลดการแพร่่กระจายเชื้้�อ

3. แนะนำำ�ตัวและทัักทายผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ตรวจสอบความถููกต้้อง

โดยการถามช่ื่�อ  นามสกุุล  ตรวจสอบป้้ายข้้อมืือ  เปรีียบเทีียบกัับ

แบบบัันทึึกการให้้ยา

เพ่ื่�อระบุุตััวของผู้้�ที่่�จะได้้รับยาให้้ถููกต้้อง ลดการเกิิดความ

ผิิดพลาด และส่่งเสริิมความไว้้วางใจของผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

4. ก่อนจััดยา อ่า่นช่ื่�อ นามสกุลุ ชื่�อยา ขนาด วิิถีีทางที่่�ให้้และเวลาบนแบบบันัทึึก

การให้้ยาของผู้้�ที่่�จะได้้รับ อ่านฉลากยาเปรีียบเทีียบกัับแบบบัันทึึก 

การให้้ยาและตรวจสอบวัันหมดอายุุของยาด้้วย

เพ่ื่�อตรวจสอบความถููกต้้องตามหลัักการบริิหารยา

5. หยิบิยาพ่่นออกจากซองยาหรืือกล่่องยาที่่�บรรจุุตรวจสอบยากัับแบบบัันทึึก

การให้้ยา เม่ื่�อเตรียมยาเสร็็จ นำำ�อุปกรณ์์ใส่่ถาดไปที่่�เตีียงผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะ

พ่ึ่�งพิิงที่่�จะได้้รับยา

เพ่ื่�อตรวจสอบความถููกต้้องของการให้้ยา

6. ตรวจสอบโดยการถามช่ื่�อ นามสกุุล ของผู้้�ที่่�จะได้้รับยา ดููป้ายข้้อมืือ 

ตรวจสอบกัับแบบบัันทึึกการให้้ยาอีีกครั้้�ง

เพ่ื่�อตรวจสอบความถููกต้้องตามหลัักการบริิหารยา

7. จัดท่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้อยู่่�ในท่่านั่่�ง แหงนหน้้า หรืือ

ท่่านอนหงายรองหมอนหนุุนใต้้ไหล่่ ถ้้ าต้้องการให้้ยาไปสู่่�โพรงกระดููกด้้านใด

ด้้านหน่ึ่�ง ขจััดสิ่่�งคััดหลั่่�งในช่่องจมููกออกให้้หมด โดยใช้้สำำ�ลีพัันปลายไม้้

เช็็ดให้้สะอาด

เพ่ื่�อเตรียมให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงพร้้อมรัับยา
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8. พ่่นยา

 8.1 กรณีียาพ่่นจมููก

 - เขย่่าขวดทุกครั้้�งก่่อนใช้้ยา ในกรณีีที่่�เป็็นขวดใหม่่ที่่�เพิ่่�งซื้้�อ ก่อนใช้้พ่นจริงตั้้�ง

ขวดยาให้้ตรง และกดให้้ยาพ่่นออกมาในอากาศเป็็นละอองฝอยสััก 2-3 ครั้้�ง

 ในกรณีีที่่�พ่่นยาเป็็นประจำำ�ทุกวัันแล้้ว ไม่่จำำ�เป็็นต้้องกดยาให้้พ่นออกมา

ในอากาศก่่อนใช้้จริงทุุกครั้้�ง

 - ควรพ่่นยาในจมููก หลัังจากที่่�ทำำ�ให้้จมููกโล่่งแล้้ว โดยอาจจะพ่่นตามหลัังการ

สั่่�งน้ำำ��มููก หรืือการล้้างจมููกด้้วยน้ำำ��เกลืืออุ่่�น หรืือการอบจมููกด้้วยไอน้ำำ��เดืือด 

หรืือการออกกำำ�ลังกาย

 - การจัับขวดยา ควรใช้้นิ้้�วชี้้�และนิ้้�วกลาง วางอยู่่�ที่่�บริิเวณไหล่่ขวดยาและ

ใช้้นิ้้�วหัวแม่่มืือวางอยู่่�ที่่�ก้้นขวด แล้้วนำำ�ส่วนปลายของยาพ่่นจมููกหรืือหััว

ที่่�พ่่นยาใส่่เข้้าไปในโพรงจมููกด้้านหน้้าข้้างตรงข้้ามกัับมืือที่่�ถืือขวดยา

 - เม่ื่�อพร้้อมที่่�จะพ่่นยาเข้้าไปในโพรงจมููก ควรกดยาอย่่างเร็็วและแรง หลัังจาก

นั้้�นให้้เงยหน้้าขึ้้�น และเอีียงศีรีษะไปด้้านข้้างที่่�พ่น่เป็็นเวลาครึ่�งนาทีี หลัังจากนั้้�น

จึึงพ่่นยาในจมููกอีีกข้้างหน่ึ่�งในลัักษณะเดีียวกัน

 - หลัังจากพ่่นยาในจมููกเสร็็จแล้้ว ควรทำำ�ความสะอาดหัวที่่�พ่่นยาด้้วยผ้้าหรืือ

กระดาษทิิชชูู ล้้างน้ำำ��สะอาดแล้้วเช็็ดให้้แห้้งและครอบฝาปิิด

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้รับยาพ่่นครบตามแผนการ

รัักษา

เพ่ื่�อระบายทางเดิินหายใจได้้รับยาอย่่างเต็็มที่่�

เพ่ื่�อรัักษาความสะอาดของยา

 8.2 กรณีีใช้้ยาสููดพ่นทางปาก

 - เขย่่ากระบอกยาในแนวตั้้�งและเปิิดฝากระบอกออก

 - หายใจออกจนสุุด ใช้้ริมฝีีปากครอบปลายกระบอกยา

 - กดพ่นยา พร้้อมกัับหายใจเข้้าทางปากอย่่างช้้าๆ ลึึกๆ จากนั้้�นกลั้้�นลมหายใจ

ไว้้ประมาณ 10 วิินาทีี จึึงผ่่อนลมหายใจออกช้้าๆ ทางจมููก

 - หากต้้องพ่่นยาซ้ำำ�� ให้้พ่นห่่างกััน 1-2 นาทีี

 - ทำำ�ความสะอาดปากกระบอกยาด้้วยกระดาษทิิชชูู 

 - คว รดููแลให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงบ้้วนปากด้้วยน้ำำ��สะอาด  หลัังจาก

พ่่นยาทุุกครั้้�ง

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้รับยาพ่่นครบ

ตามแผนการรัักษา

เพ่ื่�อรัักษาความสะอาดของยา

9. ประเมิินอาการไม่่พึึงประสงค์์หลัังผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้รับยาทัันทีี

และภายใน 30 นาทีี

เพ่ื่�อให้้การช่่วยเหลืือในกรณีีที่่�เกิิดผลข้้างเคีียงจากยา

10. เก็็บยา อุปกรณ์์ และล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อให้้สะดวกในการให้้ยาครั้้�งต่่อไป และลดการแพร่่กระจายเชื้้�อ

11. ลงช่ื่�อในแบบบัันทึึกการให้้ยาในช่่องผู้้�ให้้ยา ให้้ถููกต้้อง เขีียนบัันทึึกเอกสาร

ทางการพยาบาล อาการของผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงขณะและ หลัังได้้รับัยา 

และอาการไม่่พึึงประสงค์์ที่่�อาจเกิิดขึ้้�น

เพ่ื่�อเป็็นการตรวจสอบการให้้ยาที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ได้้รับ และให้้การดููแลเม่ื่�อมีีอาการไม่่พึึงประสงค์์หลัังการ

ได้้รับยา

การเคาะปอด (Percussion)

	 การเคาะปอดเป็น็วิิธีีหน่ึ่�งที่่�ช่่วยระบายเสมหะให้้ขับัออกได้้ง่ายขึ้้�น นอกเหนืือจากการฝึึกหายใจและไอ ทั้้�งนี้้� 

ผู้้�ที่่�จะทำำ�การเคาะปอด ควรเป็็นบุุคลากรด้้านสาธารณสุุข ได้้แก่่ แพทย์ ์พยาบาล กายภาพบำำ�บัดหรืือผู้้�ที่่�ผ่่านการอบรม

และสามารถปฏิิบััติิได้้ตามกฎหมายเท่่านั้้�น
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	ข้้ อบ่่งชี้้�ในการเคาะปอด8

	 	 1. เสมหะมีีลัักษณะเหนีียวและ/หรืือมีีปริิมาณมาก 

	 	 2. ผู้้�ป่่วยไม่่สามารถไอขัับเสมหะเองได้้ 

	 	 3. ใช้้ร่วมกัับการจััดท่าระบายเสมหะ 

หลัักการทั่่�วไปในการเคาะปอด9

	 การเคาะปอด (Chest percussion) เป็็นการทำำ�ให้้เกิิดการสั่่�นสะเทืือนเป็็นจัังหวะสม่ำำ��เสมอต่่อปอดบริิเวณ

ที่่�มีีเสมหะคั่่�งอยู่่� เพ่ื่�อให้้เสมหะหลุุดออกจากหลอดลมเล็็ก ๆ การเคาะปอดสามารถกระทำำ�ได้้ทั้้�งในช่่วงจัังหวะหายใจ

เข้้าและหายใจออก

	 1. อธิิบายขั้้�นตอนการทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงรัับทราบ หากมีท่ี่อหรืืออุุปกรณ์ต่์่าง ๆ  ติดกับร่่างกาย 

ควรตรวจสอบก่่อนว่่าอุุปกรณ์์อยู่่�ในตำำ�แหน่่งที่่�เหมาะสมและไม่่มีีการเล่ื่�อนหลุุด นอกจากนี้้�ควรตรวจชีพีจร ความดันัเลืือด

อััตราการหายใจ ค่าความอิ่่�มตััวของออกชิิเจนในเลืือดก่อนและตรวจติดตามระหว่่างการเคาะปอด

	 2. ผู้้�เคาะต้้องทำำ�มืือเป็็นอุ้้�ง (cupped hand) ให้้นิ้้�วมืือทุุกนิ้้�วชิดกันแต่่ไม่่บีีบเข้้าหากััน ให้้เกิิดกระเปาะอากาศ

ในอุ้้�งมืือ เพ่ื่�อลดพื้้�นที่่�ผิิวสัมผััสของมืือกัับผิิวหนัังของผู้้�สููงอายุุ ไม่่ให้้เกิิดอาการเจ็็บ เสีียงที่่�ได้้ยินจากการเคาะที่่�ถููกต้้อง

ควรเป็็นเสีียง «เปาะ ๆ» หรืือ «โปะ ๆ» เน่ื่�องจากแรงที่่�เกิิดจากอากาศในอุ้้�งมืือ ไม่่ใช่่เสีียง «แปะ ๆ» จากการใช้้มืือตีี

	 3. การเคลื่�อนไหวเกิิดที่่�ข้้อมืือเป็็นจัังหวะสม่ำำ��เสมอ ที่่�สำำ�คัญควรปล่่อยข้้อมืือ ไม่่เกร็็งระหว่่างการเคาะ

เพ่ื่�อลดอาการปวดเม่ื่�อยของผู้้�บำำ�บัด โดยทั่่�วไปใช้้ความเร็็วในการเคาะประมาณ 3-5 ครั้้�ง/วิินาทีี การเคาะเร็็วเกิินไป

จะทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงกลั้้�นหายใจโดยไม่รู้่้�ตััว และหลอดลมอาจหดเกร็ง็หากทางเดินิหายใจของผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไวต่อการตอบสนอง (hyperreactive airway)

	 4. ผู้้�สููงอายุุอาจมีกระดููกบางหรืือกระดููกพรุุนร่่วมด้้วย จึึ งไม่่ควรเคาะไปบนผนัังหน้้าอกของผู้้�ป่่วยโดยตรง 

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในผู้้�สููงอายุุที่่�ผอมและมีีผนังหน้้าอกบาง ควรใช้้ผ้้าบาง ๆ เช่่น ปลอกหมอน หรืือเสื้้�อรองก่่อนเคาะ 

การใช้้ผ้้าที่่�มีีความหนามากเกิินจำำ�เป็็น เช่่น ผ้้าห่่ม หรืือผ้้าขนหนููหนา ๆ อาจทำำ�ให้้ประสิิทธิิภาพในการเคาะลดลงได้้ 

แนะนำำ�ให้้หลีีกเลี่่�ยงการเคาะบนกระดููกต่่าง ๆ ได้้แก่่ สะบััก ไหปลาร้้า กระดููกสัันหลัังและบริิเวณเต้้านม

	 5. ระยะเวลาในการเคาะปอดโดยทั่่�วไปใช้้เวลาประมาณ 2-5 นาทีีต่่อปอดแต่่ละส่่วน (lung segment) 

การดููดเสมหะ (Suctioning)

	ข้้ อบ่่งชี้้�ของการดููดเสมหะ10

	 	 1. หลัังการรัักษาทางกายภาพบำำ�บัดของทรวงอก เช่่น การเคาะปอด สั่่�นปอด การจััดท่าระบายเสมหะ

	 	 2. ก่อนการจััดท่าให้้กับผู้้�ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััว

	 	 3. ก่อนให้้อาหารทางสายยางเข้้าสู่่�กระเพาะอาหาร (Nasogastric tube)

	 	 4. หายใจเสีียงดััง 

	 	 5. กระสัับกระส่่าย สีหน้้า ท่าทางไม่่สุุขสบาย

	 	 6. อัตราชีีพจรและการหายใจเพิ่่�มขึ้้�น

	 	 7. มีอาการเขีียวคล้ำำ��จากการขาดออกซิิเจน

	 	 8. ผู้้�ป่่วยรู้้�สึึกมีีเสมหะและต้้องการให้้ดููดเสมหะ
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	อุ ปกรณ์์

	 	 1. เครื่�องดููดเสมหะ

	 	 2. หููฟังทางการแพทย์์ (Stethoscope)

	 	 3. ถุงมืือปลอดเชื้้�อ

	 	 4. สายดููดเสมหะ

	 	 5. ผ้้าปิิดปากและจมููก (mask)

	 	 6. สำำ�ลีปลอดเชื้้�อและ 70% แอลกอฮอล์์

	 	 7. ปากคีีบ (Forceps) ปราศจากเชื้้�อ

	 	 8. ถังขยะติิดเชื้้�อ

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิการดููดเสมหะ10

วิิธีีการปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อลดการติิดเชื้้�อ และการแพร่่กระจายเชื้้�อ

2. สวมผ้้าปิิดปากและจมููก เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อของละอองเสมหะ

3. ใช้้สำำ�ลีชุุบแอลกอฮอล์์ 70% เช็็ดบริิเวณปลายข้้อต่่อของสายดููดเสมหะ

ของเครื่�องดููดเสมหะ

เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดบริิเวณปลายข้้อต่่อของสายดููดเสมหะของ

เครื่�องดููดเสมหะ

4. สวมถุุงมืือปลอดเชื้้�อมืือข้้างที่่�ถนััด และหยิิบสายดููดเสมหะอย่่างถููกวิิธีี 

ด้้วยเทคนิคปลอดเชื้้�อ

เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อ

5. ต่อสายดููดเสมหะเข้้ากัับข้้อต่่อของสายเครื่�องดููดเสมหะ โดย

ระมััดระวัังไม่่ให้้ถุงมืือและสายดููดเสมหะปนเป้ื้�อน (contaminate) เปิิด

เครื่�องดููดเสมหะ โดยใช้้มืือข้้างที่่�ไม่่ถนััด และปรัับแรงดัันให้้เหมาะสม

กัับผู้้�ป่่วย

เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้เกิิดการระคายเคืือง หรืือการบาดเจ็็บของเซลล์์บุุ

ทางเดิินหายใจ

6. ใช้้หลัักเทคนิคปลอดเชื้้�อ (Aseptic technique) ในการใส่่สายดููด

เสมหะในตำำ�แหน่่งที่่�ต้้องการดููดเสมหะ

เพ่ื่�อให้้ปลายสายดููดเสมหะอยู่่�ในตำำ�แหน่่งที่่�เหมาะสมและสามารถ

ดููดเอาเสมหะออกมาได้้

7. เริ่่�มดููดเสมหะ โดยใช้้นิ้้�วหัวแม่่มืือข้้างที่่�ไม่่ถนััดปิดรููข้้อต่่อควบคุุมแรง

ดััน ขณะเดีียวกันใช้้นิ้้�วมืือข้้างที่่�สวมถุุงมืือ เริ่่�มจากการดููดน้ำำ��ลายภายใน

ช่่องปากบริิเวณลิ้้�น ใต้้ลิ้้�น กระพุ้้�งแก้้มทั้้�ง 2 ข้้างก่่อน จากนั้้�นเปลี่่�ยน

สายดููดเสมหะสายใหม่่ และเริ่่�มดููดเสมหะโดยการใส่่สายดููดเสมหะลงไป

ในท่่อ ปิดรููข้้อต่่อควบคุุมแรงดัันหมุุนสายดููดเสมหะหมุุนไปมาซ้้าย-ขวา

รอบท่่อ พร้้อมกัับค่่อยๆ ดึึงสายดููดเสมหะขึ้้�นอย่่างนุ่่�มนวล ใช้้ระยะเวลา

ในการดููดเสมหะแต่่ละครั้้�ง ไม่่เกิิน 10-15 วิินาทีี และในการดููดเสมหะ

แต่่ละครั้้�ง ควรเว้้นระยะให้้ผู้้�ป่่วยหยุุดพักนาน 20-30 วิินาทีี

เพ่ื่�อป้้องกัันภาวะขาดออกซิิเจน และการกระตุ้้�นเส้้นประสาทเวกัส 

(Vagus nerve) ซ่ึ่�งทำำ�ให้้หัวใจเต้้นผิิดจังหวะ

8. ขณะดููดเสมหะ ให้้สังเกตลักษณะ สี จำำ�นวนของเสมหะ และอาการ

แสดงของผู้้�ป่่วยด้้วย เช่่น อาการหายใจลำำ�บาก กระสัับกระส่่าย ปลายมืือ

ปลายเท้้าเขีียว

เพ่ื่�อสัังเกตภาวะการขาดออกซิิเจนของผู้้�ที่่�ป่่วยและสามารถช่่วย

เหลืือได้้ทันท่่วงทีี

9. หลัังการดููดเสมหะ ให้้ล้้างสายดููดเสมหะ โดยการดููดน้ำำ��สะอาดจาก

ขวดที่่�เตรียมไว้้

เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้เสมหะอุุดตันสายยาง และป้้องกัันการแพร่่กระจาย

เชื้้�อโรค

10. ปิดเครื่�องดููดเสมหะ ปลดสายดููดเสมหะ และถอดถุงมืืออย่่างถููกวิิธีี เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายของเชื้้�อโรค

11. เช็็ดข้้อต่่อของเครื่�องดููดเสมหะด้้วยสำำ�ลีชุุบแอลกอฮอล์์ 70% เพ่ื่�อทำำ�ความสะอาดและลดการแพร่่กระจายเชื้้�อ
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วิิธีีการปฏิิบััติิ เหตุุผล

12. ล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดให้้แห้้ง เพ่ื่�อป้้องกัันการแพร่่กระจายเชื้้�อโรค 

13. จัดให้้ผู้้�ป่่วยนอนในท่่าที่่�สุุขสบาย เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยได้้พักผ่่อนหลัังการปฏิิบััติิกิิจกรรม

14. ประเมิินผลและบัันทึึกลัักษณะ จำำ�นวน สีของเสมหะ อัตราการ

หายใจ รวมถึึงอาการของผู้้�ป่่วยในแบบบัันทึึกการพยาบาล 

เพ่ื่�อเป็็นหลัักฐานในการปฏิิบััติิ และเพ่ื่�อส่่งต่่อข้้อมููลให้้กับบุุคลากร

ทีีมสุุขภาพทราบ

การประเมิินผลการดููดเสมหะ

	 ข้้อบ่่งชี้้�ที่่�แสดงว่่า การดููดเสมหะได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ11 มีดัังนี้้�

	 1. ปริิมาณเสมหะลดลง

	 2. อัตราการหายใจ 12-20 ครั้้�ง/นาทีี และอััตราชีีพจร 60-80 ครั้้�ง/นาทีี

	 3. ไม่่มีีอาการหายใจลำำ�บาก

	 4. ไม่่มีีเสีียงเสมหะภายในหลอดลมของผู้้�ป่่วย

	 5. ผิวหนััง เล็็บมืือ หรืือเล็็บเท้้า มีสีีเขีียวคล้ำำ��จากการพร่่องออกซิิเจน

	 6. หลัังการดููดเสมหะ ดููแลให้้ผู้้�ป่่วยนอนในท่่าที่่�สบาย บันทึึกลัักษณะ จำำ�นวนเสมหะและปฏิิกิิริิยาของผู้้�ป่่วย

ลงในแบบบัันทึึกทางการพยาบาลเพ่ื่�อเป็็นหลัักฐานและเป็็นข้้อมููลสำำ�หรัับการดููแลอย่่างต่่อเน่ื่�อง 

การดููแลระบบขัับถ่่ายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

	 ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงบางรายอาจมีปััญหาเกี่่�ยวกับระบบขัับถ่่ายปััสสาวะและอุุจจาระ ได้้แก่่ ไม่่สามารถ

ควบคุุมการขัับถ่่ายปััสสาวะได้้ ไม่่สามารถปััสสาวะออกเองได้้หรืือออกได้้ไม่่หมด จำำ�เป็็นที่่�แพทย์์ต้้องให้้สวนปััสสาวะ

ซ่ึ่�งอาจจะสวนปััสสาวะแบบครั้้�งคราวหรืือแบบคาสายไว้้ รวมทั้้�งอาจมีการผ่่าตััดและใส่่สายเพ่ื่�อระบายน้ำำ��ปััสสาวะ

ที่่�หน้้าท้้องบริิเวณเหนืือหััวเหน่่า นอกจากนี้้� บางรายอาจมีปััญหาเกี่่�ยวกับลำำ�ไส้้และต้้องได้้รับการผ่่าตััดเอาลำำ�ไส้้ออกมา

เปิิดทางหน้้าท้้องเพ่ื่�อขัับถ่่ายอุุจจาระทางหน้้าท้้อง (Colostomy) ซ่ึ่�งหััตถการเหล่่านี้้�จำำ�เป็็นที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะ

พ่ึ่�งพิิงต้้องได้้รับการดููแลเน่ื่�องจากอาจเกิิดภาวะแทรกซ้้อนได้้ ดั งนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุและผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�ง

พิิงรวมทั้้�งผู้้�ดููแล จึึ งต้้องสามารถให้้การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�มีีปััญหาการขัับถ่่ายได้้  ซ่ึ่�งในบทนี้้�จะกล่่าว

ถึึง การดููแลสายสวนปััสสาวะทั้้�งการใส่่สวนปััสสาวะบริิเวณท่่อปััสสวะ และทางหน้้าท้้อง (Cystostomy) และการ

ดููแลทวารเทีียม (Colostomy)

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงท่ี่�ใส่่สายสวนปัสสาวะ

	 การสวนปััสสาวะ (Urinary Catheterization) หมายถึึง การสอดใส่่สายสวน (Catheter) ผ่ ่านทางท่่อ

ปััสสาวะออกสู่่�ภายนอก เพ่ื่�อทำำ�ให้้กระเพาะปััสสาวะว่่าง12

	ชนิ ดของการสวนปัสสาวะ12

	 การสวนปััสสาวะเป็็นครั้้�งคราว  (Intermittent Catheterization) เป็็นการสอดใส่่สายสวนปััสสาวะผ่่าน

ทางท่่อปััสสาวะเข้้าสู่่�กระเพาะปััสสาวะ เพ่ื่�อระบายน้ำำ��ปัสสาวะออกจากกระเพาะปััสสาวะลงสู่่�ภาชนะ เม่ื่�อกระเพาะ

ปััสสาวะว่่าง ไม่่มีีน้ำำ��ปัสสาวะไหลออกมาแล้้ว จึึงถอดสายสวนปััสสาวะออก

	ข้้ อบ่่งชี้้�การสวนปัสสาวะเป็็นครั้้�งคราว ทำำ�ในกรณีีต่่อไปนี้้�

	 - ไม่่สามารถปััสสาวะได้้เองภายใน 6-8 ชั่่�วโมง หลัังจากถ่่ายปััสสาวะครั้้�งสุุดท้้าย เน่ื่�องจากท่่อปััสสาวะได้้
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รัับความกระทบกระเทืือนภายหลัังการผ่่าตััด ผลจากยาระงัับความรู้้�สึึก หรืือยากดประสาท เป็็นต้้น

	 	 - ถ่ายปััสสาวะไม่่ได้้ ได้้แก่่ ได้้รับบาดเจ็็บบริิเวณไขสัันหลััง

	 	 - เก็็บปััสสาวะส่่งตรวจเพ่ื่�อเพาะหาเชื้้�อ (Urine Culture) ในกรณีีที่่�ไม่่สามารถปััสสาวะเองได้้

	 	 - หาปริิมาณของปััสสาวะเหลืือค้้างในกระเพาะปััสสาวะ ภายหลัังถ่่ายปััสสาวะเสร็็จทันทีี  (Residual 

Urine) เพ่ื่�อการตรวจวิินิิจฉัยของแพทย์์

	 2. การสวนคาสายสวนปััสสาวะ (Indwelling Catheterization or Retained Catheterization) เป็็นการ

สอดใส่่สายสวนปััสสาวะแบบโฟเลย์์ (Foley’s Catheter) ผ่่านทางท่่อปััสสาวะเข้้าสู่่�กระเพาะปััสสาวะแล้้วคาสาย

สวนปััสสาวะไว้้

	ข้้ อบ่่งชี้้�การสวนคาสายสวนปัสสาวะ ทำำ�ในกรณีีต่่อไปนี้้�

	 	 -	 มีีการอุุดกั้้�นของท่่อปััสสาวะ จากต่่อมลููกหมากโต หรืือท่่อปััสสาวะตีีบแคบ เป็็นต้้น

	 	 -	 ป้้องกัันการอุุดกั้้�นของท่่อปััสสาวะจากก้้อนลิ่่�มเลืือดภายหลัังการผ่่าตััดผ่านท่่อปััสสาวะ (Transurethral 

Resection) หรืือจากการมีีก้้อนเนื้้�องอกในกระเพาะปััสสาวะ 

	 	 -	 วััดปริิมาณปััสสาวะเพ่ื่�อประเมิินการทำำ�งานของไต เช่่น ในผู้้�ที่่�มีภีาวะช็็อกหลัังจากอุุบัติัิเหตุุ ไฟไหม้้ หรืือ

หลัังได้้รับการผ่่าตััด เป็็นต้้น

	 	 -	 ป้้องกัันการระคายเคืืองของผิิวหนัังจากปััสสาวะ ในผู้้�ที่่�กลั้้�นปััสสาวะไม่่ได้้หรืือไม่่รู้้�สึึกตััว

	 	 -	 สวนล้้างกระเพาะปััสสาวะ (Bladder Irrigation)

การดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�สวนคาสายสวนปัสสาวะ12

	 1. ดููแลให้้ปัสสาวะไหลสะดวก 

 	 	 1.1	 กระตุ้้�นให้้ดื่�มน้ำำ��มากๆ อย่า่งน้้อย 2 ลิตรต่่อวััน เพ่ื่�อเป็็นการชะล้้างภายในทางเดิินปััสสาวะ (Internal 

Irrigation) หากผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่มีีโรคที่่�มีีข้้อห้้าม 

	 	 1.2 ดููแลไม่่ให้้สายสวนปััสสาวะหัักพัับงอหรืือดึึงรั้้�งท่่อปััสสาวะ 

	 	 1.3 ดููแลให้้ถุงเก็็บปััสสาวะอยู่่�ต่ำำ��กว่่ากระเพาะปััสสาวะเสมอ เพ่ื่�อให้้การไหลของปััสสาวะสะดวก ไม่่ไหล

ย้้อนเข้้าสู่่�กระเพาะปััสสาวะ 

	 	 1.4 ดููแลบีีบรีีดสาย (Milking) บ่อยๆ เพ่ื่�อป้้องกัันตะกอนหรืือลิ่่�มเลืือดอุดกั้้�นอยู่่�ภายในสายยาง

 	 2. ป้้องกัันการติิดเชื้้�อ

 	 	 2.1 ดููแลให้้อยู่่�ในระบบปิิด (Closed Drainage System) ตลอดเวลา หากจำำ�เป็็นต้้องเก็็บปััสสาวะ 

ส่่งตรวจหรืือเทน้ำำ��ปัสสาวะออกจากถุุงต้้องเช็็ดท่อทางออกที่่�ถุุงด้้วยแอลกอฮอล์์ 70% ทั้้�งก่่อนและหลัังเททุุกครั้้�ง

 	 	 2.2 เทปััสสาวะออกจากถุุงเม่ื่�อมีีปริิมาณ 3 ใน 4 ของถุุง การเทน้ำำ��ปััสสาวะออกจากถุุง ต้้องไม่่ให้้

ท่่อทางออกสััมผััสกัับภาชนะรองรัับและภายหลัังเทให้้ปิดท่อทางออกทุุกครั้้�ง

 	 	 2.3 ล้้างมืือก่่อนและหลัังให้้การพยาบาล พร้้อมทั้้�งใส่่ถุุงมืือเม่ื่�อมีีโอกาสสััมผััสปััสสาวะของผู้้�สููงอายุุ

 	 	 2.4 ทำ ำ�ความสะอาดอวััยวะสืืบพัันธุ์์�ภายนอก โดยเฉพาะบริิเวณเปิิดท่อปััสสาวะและสายสวนปััสสาวะ

อย่่างน้้อยวัันละ 2 ครั้้�งและทุุกครั้้�งหลัังถ่่ายอุุจจาระ

	 	 2.5 แขวนถุุงเก็็บปััสสาวะไว้้กับขอบเตีียง ไม่่แขวนที่่�ราวกั้้�นข้้างเตีียงหรืือวางกัับพื้้�น กรณีีที่่�จำำ�เป็็นต้้อง

ยกสููงกว่่าระดัับกระเพาะปััสสาวะต้้องหนีีบ (Clamp) หรืือหัักสายก่่อนยกถุุง เพ่ื่�อป้้องกัันการไหลย้้อนกลัับของ

น้ำำ��ปัสสาวะ และต้้องรีีบปลดที่่�หนีีบหรืือหยุดุการหัักสายเม่ื่�อวางถุุงเก็็บปััสสาวะในระดัับต่ำำ��กว่่ากระเพาะปััสสาวะแล้้ว

 	 	 2.6 ไม่่เปลี่่�ยนถุุงเก็็บปััสสาวะทุุกวััน ยกเว้้นมีีปััญหา ได้้แก่่ สายสวนหลุุด ถุ งขาดหรืือรั่่�ว  หากถุุงเก็็บ
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ปััสสาวะหรืือสายสวนปััสสาวะรั่่�ว ให้้รายงานแพทย์์และพยาบาลเพ่ื่�อสวนปััสสาวะและเปลี่่�ยนถุุงเก็็บปััสสาวะใหม่่ทั้้�งชุุด

 	 	 2.7 แนะนำำ�อาหารที่่�ทำำ�ให้้ปััสสาวะเป็็นกรด ได้้แก่่ เนื้้�อสััตว์์ ไข่่ ถั่่�ว ขนมปััง ลููกพรุุน น้ำำ��ส้้ม เป็็นต้้น

เพ่ื่�อช่่วยลดโอกาสเจริญเติิบโตของเชื้้�อแบคที่่�เรีีย

 	 	 2.8 สังเกตและประเมิินอาการและอาการแสดงของการติิดเชื้้�อระบบทางเดิินปััสสาวะ ได้้แก่่ มีไข้้ ปัสสาวะ

กะปริิบกะปรอย แสบขััดและเจ็็บเสีียวเม่ื่�อปััสสาวะใกล้้สุด ปัสสาวะมีีสีีขุ่่�น มีตะกอน หรืือมีีกลิ่่�นเหม็็น เป็็นต้้น

	 การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงท่ี่�ใส่่สายสวนปัสสาวะทางหน้้าท้้อง (Cystostomy)

 	 การสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้อง (Cystostomy) หรืือการสวนปััสสาวะบริิเวณเหนืือหััวหน่่าว  (Suprapubic 

Cystostomy) คืือ การผ่่าตััดเช่ื่�อมต่่อระหว่่างกระเพาะปััสสาวะและผิิวหนัังที่่�ใช้้ในการระบายน้ำำ��ปัสสาวะจากกระเพาะ

ปััสสาวะในผู้้�ที่่�มีีการอุุดตันของการไหลของปัสัสาวะ การใส่ท่่่อสายยางออกมาข้้างนอกมีวัีัตถุประสงค์์เพ่ื่�อให้้เลืือดหรืือ

นํ้้�าปััสสาวะรั่่�วซึึมออกมาได้้หรืือมีีการไหลออกได้้สะดวก ไม่่ขัังอยู่่�ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้เกิิดการอุุดกั้้�นและมีีภาวะติิดเชื้้�อตามมา13,14 

จึึงต้้องได้้รับการดููแลอย่่างถููกต้้อง.

	 การดููแลโดยทั่่�วไป 13, 14

	 	 1. รักษาให้้บริิเวณสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้อง (Cystostomy) สะอาดอยู่่�เสมอ

	 	 2. ล้้างมืือให้้สะอาดก่อนและหลัังการเปลี่่�ยนผ้้าก๊๊อซ หรืือถุุงรองรัับน้ำำ��ปัสสาวะ

	 	 3. เปลี่่�ยนผ้้าก๊๊อซที่่�ปิิดสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้องทุุกวััน หรืือเม่ื่�อก๊๊อซหลุุดออก

	 	 4. เปลี่่�ยนพลาสเตอร์์ที่่�ติิดยึึดสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้องไว้้กับผิิวหนัังเม่ื่�อสกปรก  หรืือหลุุดออก

เม่ื่�อปิิดพลาสเตอร์์บนผิิวหนัังต้้องไม่่ทำำ�ให้้สายสวนรััดเป็็นปม หรืือหััก พับ งอ 

	 	 5. ไม่่ดึึงรั้้�งสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้อง

	 	 6. ไม่่หนีีบ (Clamp) สวนปััสสาวะทางหน้้าท้้องหรืือไม่่ทำำ�ให้้สายเกิิดการอุุดตัน

	 	 7. ถ้้าสัังเกตว่ามีีคราบอยู่่�บริิเวณรอบท่่อด้้านนอก ให้้ทำำ�ความสะอาดรอบท่่อด้้วย 0.9% NSS หรืือ

น้ำำ��สะอาดไม่่ให้้ใช้้แอลกอฮอล์์ เพราะอาจทำำ�ให้้ผิวหนัังแห้้งหรืือระคายเคืืองได้้

	 การเปลี่่�ยนผ้้าก๊อซ

	 	 1. ล้้างมืือให้้สะอาด

	 	 2. เตรียมอุุปกรณ์์ ประกอบด้้วย 0.9% NSS หรืือสบู่่�ที่่�มีีส่่วนผสมของยาฆ่่าเชื้้�อ ไม้้พันสำำ�ลี ผ้้าก๊๊อซ 

พลาสเตอร์์ ถุงมืือสะอาด และถุุงใส่่ขยะ

	 	 3. สวมถุุงมืือสะอาด

	 	 4. นำำ�ผ้้าก๊๊อซผืืนเก่่าออกและทิ้้�งลงชามรููปไตหรืือภาชนะที่่�เตรียมไว้้

	 	 5. ทำำ�ความสะอาดบริิเวณรอบสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้องโดยใช้้ไม้้พันสำำ�สีชุุบด้้วย 0.9% NSS 

	 	 6. ล้้างน้ำำ��ให้้สะอาด

	 	 7. ใส่่ผ้้าก๊๊อซรอบท่่อสานสวนปััสสาวะ 

	 	 8. ติดพลาสเตอร์์ให้้เป็็นรููปตััว T เพ่ื่�อให้้สายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้องอยู่่�กับที่่�ไม่่เล่ื่�อนหลุุดและติิด

พลาสเตอร์์เพ่ื่�อยึึดสายสวนปััสสาวะไว้้กับผิิวหนัังเพ่ื่�อไม่่ให้้ดึึงรั้้�ง

	 	 9. ตรวจสอบสายสวนปััสสาวะทางหน้้าท้้องให้้อยู่่�ในตำำ�แหน่่งที่่�ถููกต้้องและมั่่�นคง
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	คำ ำ�แนะนำำ�ในการปฏิิบััติิตน 13, 14

	 	 1. รับประทานผััก ผลไม้้ หรืืออาหารที่่�มีีกากใย เพ่ื่�อช่่วยลดอาการท้้องผููก เน่ื่�องจากภาวะท้้องผููกจะทำำ�ให้้

เกิิดการอุุดตันบริิเวณสาย และเพิ่่�มแรงดัันในกระเพาะปััสสาวะ ทำำ�ให้้เกิิดการรั่่�วซึึมของปััสสาวะได้้

	 	 2. ให้้ถุงรองรัับน้ำำ��ปัสสาวะอยู่่�ในระดัับต่ำำ��กว่่ากระเพาะปััสสาวะเพ่ื่�อป้้องกัันน้ำำ��ปัสสาวะไหลย้้อนกลัับ

	 	 3. เม่ื่�อน้ำำ��ปัสสาวะ มีปริิมาณ 2/3 ของถุุง ให้้ทำำ�การเปลี่่�ยนถุุงรองรัับน้ำำ��ปัสสาวะใหม่่ และควรเปลี่่�ยนถุุง

รองรัับน้ำำ��ปัสสาวะสััปดาห์์ละ 1 ครั้้�ง หรืือเม่ื่�อสกปรก

	 	 4. ดื่�มน้ำำ��อย่่างน้้อย 8-10 แก้้วต่อวััน หลีีกเลี่่�ยงการด่ื่�มสุุราและเครื่�องด่ื่�มที่่�มีีส่่วนผสมของคาเฟอีน เพราะ

จะทำำ�ให้้กระเพาะปััสสาวะเกิิดการระคายเคืืองได้้

	 	 5. ป้องกัันการติดิเชื้้�อของระบบทางเดินิปััสสาวะ โดยทำำ�ความสะอาดผิวิหนังับริิเวณรอบสายสวนปัสัสาวะ

ทางหน้้าท้้องทุุกวััน และควรล้้างมืือให้้สะอาดก่อนที่่�จะสััมผััสสายสวนปััสสาวะ 

	 	 6. สังเกตสีน้ำำ��ปัสสาวะ หากปัสัสาวะมีีสีีขุ่่�น หรืือมีีตะกอน รวมทั้้�งมีีอาการและอาการแสดงของการติดิเชื้้�อ

ได้้แก่่ มีไข้้ มีหนองที่่�บริิเวณรอบรููท่อปััสสาวะ ให้้รีบรายงานแพทย์์

การดููแลทวารเทีียม (Colostomy) ของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

	ท วารเทีียม (Colostomy) หมายถึึง การผ่่าตััดเอาลำำ�ไส้้ให้้ออกมาเปิิดทางหน้้าท้้อง เพ่ื่�อเป็็นทางออกของ

อุุจจาระ โดยบริิเวณช่่องเปิิดลำำ�ไส้้ส่วนที่่�โผล่ออกมาจากหน้้าท้้องเรีียกว่่าสโตมา (Stoma)15

	 ข้้อบ่่งชี้้�การทำำ�การผ่่าตััดเอาลำำ�ไส้้ให้้ออกมาเปิิดทางหน้้าท้้อง (Colostomy)15

	 	 1.	ลำำ�ไส้้ส่วนล่่างมีีการอุุดตัน 

	 	 2.	ลำำ�ไส้้มีความผิิดปกติิตั้้�งแต่่เกิิด ได้้แก่่ ทวารหนัักไม่่มีีรููเปิิดในเด็็ก การตีีบของทวารหนััก 

	 	 3.	ลำำ�ไส้้ได้้รับบาดเจ็็บ ได้้แก่่ จากการถููกยิิง ถููกแทง

	 	 4.	ลำำ�ไส้้ทะลุุหรืือมีีการติิดเชื้้�อ 

	 	 5.	มะเร็็งของลำำ�ไส้้

	 การดููแลและควบคุุมการขัับถ่่ายของทวารเทีียม (Colostomy) 15, 16

	 	 1.	อาหาร ควรรัับประทานอาหาร 3 มื้้�อปกติิ รับประทานอาหารที่่�มีีประโยชน์์ได้้ทุกประเภท ยกเว้้นมีีโรค

ประจำำ�ตัวที่่�มีีข้้อจำำ�กัดเกี่่�ยวกับอาหาร รับประทานอาหารที่่�มีีกากใยเพีียงพอ หลีีกเลี่่�ยงอาหารพวกที่่�ทำำ�ให้้ท้้องเสีียได้้ง่าย

หรืือท้้องผููก อาหารย่่อยยาก อาหารรสจััดและเกิิดแก๊๊สมากผิิดปกติิ ได้้แก่่ กะหล่ำำ��ปลีี แตงกวา หอม กระเทีียม และ

ถั่่�วต่างๆ เป็็นต้้น 

	 	 2.	การออกกำำ�ลังกาย หลัังการผ่่าตััด 2 – 3 เดืือน ควรออกกำำ�ลังกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ ได้้แก่่ เดิิน วิ่่�ง 

เพ่ื่�อกระตุ้้�นให้้ลำำ�ไส้้ได้้เคลื่�อนไหว  หลีีกเลี่่�ยงกีีฬาหรืือการออกกำำ�ลังกายที่่�หัักโหมและรุุนแรง  รวมทั้้�งเสี่่�ยงต่่อ

การกระทบกระแทกทวารเทีียม

	 	 3.	การอาบน้ำำ�� สามารถอาบน้ำำ��ได้้แต่่ควรอาบน้ำำ��โดยตัักอาบหรืือให้้ฝัักบััว อาบน้ำำ��ได้้ทั้้�งขณะใส่่หรืือ

ถอดถุงออก ถ้้าใช้้ถุงรองรัับอุุจจาระแบบมีีแป้้นให้้ใช้้พลาสเตอร์์ติิดรอบแป้้นก่่อน เม่ื่�ออาบน้ำำ��เสร็็จแล้้ว ให้้ซับผิิวหนััง

รอบทวารเทีียมให้้แห้้งก่่อนติิดแป้้นใหม่่

	 	 4.	การแต่่งตััว หลีีกเลี่่�ยงไม่่ให้้ขอบกางเกง ขอบประโปรง หรืือเข็็มขััดไปกดทับหรืือเสีียดสีบริิเวณทวารเทีียม 

	 	 5.	ความสมบููรณ์์ของทวารเทีียม  สังเกตจากสีีของทวารเทีียม  ปกติิจะมีีสีีแดงหรืือชมพูู มีความตึึงตััว 

มีีความชุ่่�มชื้้�น ผิวเป็็นมัันเรีียบ นุ่่�ม ถ้้ามีีสีีแดงคล้ำำ�� แสดงว่่าอาจขาดเลืือด แต่่ถ้้ามีีสีีซมพููจางมากแสดงว่่าอาจมีภาวะซีีด

ถ้้าพบสีีผิิดปกติิควรรายงานแพทย์์
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	 	 6. 	ระดัับความสููงของทวารเทีียม ปกติิควรยื่่�นออกมา 2.5 เซนติิเมตร ช่่องเปิิดอยู่่�ตรงกลาง เพ่ื่�อสะดวก

ต่่อการปิิดถุง และดููแลรัักษาผิิวหนัังรอบๆ ถ้้าทวารเทีียมอยู่่�ระดัับเดีียวกับผิิวหนัังหรืือต่ำำ��กว่่าจะมีีปััญหา เน่ื่�องจาก

สิ่่�งคััดหลั่่�งจะซึึมเซาะผิิวหนัังเกิิดการระคายเคืืองอัักเสบ ถ้้ายื่่�นออกมามากเกิินไป อาจเกิิดการกระแทก ช้ำำ�� เสีียดสีกัับ

อุุปกรณ์์เสื้้�อผ้้าเกิิดเป็็นแผลบนทวารเทีียม

	 	 7.	 ผิวหนัังรอบทวารเทีียม ควรปราศจากการระคายเคืือง ไม่่มีีอาการผ่ื่�นแดง ผิวหนัังเปื่่�อย เป็็นตุ่่�มหนอง 

หรืือลอกเป็็นแผลมีีน้ำำ��เหลืือง ถ้้ามีีความผิิดปกติิควรรายงานแพทย์์

	 	 8.	 สังเกตอาการผิิดปกติิ ได้้แก่่ ลำำ�ไส้้ไม่่ทำำ�งาน ลำำ�ไส้้อุดตัน มีไข้้ เป็็นต้้น ถ้้ามีีอาการดัังกล่่าว ควรรายงาน

แพทย์์

	 	 9.	 ผู้้�ที่่�ทำำ�การผ่่าตััดเอาลำำ�ไส้้ให้้ออกมาเปิิดทางหน้้าท้้องชนิิดถาวรโดยเฉพาะตำำ�แหน่่งลำำ�ไส้้  ลงด้้านขวา

และลำำ�ไส้้ส่วนซิิกมอยด์์ สามารถควบคุุมการขัับถ่่ายอุุจจาระให้้เป็็นเวลาได้้

	ถุ งรองรัับอุุจจาระ มีี 2 ชนิิด คืือ 

	 	 1.	 ชนิิดชิ้้�นเดีียว มีทั้้�งแบบถุุงปลายปิิดและปลายเปิิด บริิเวณที่่�ยึึดติดมีทั้้�งแบบที่่�เป็็นชนิิดกาวและชนิิด

มีีแป้้นป้้องกัันผิิวหนัังระคายเคืือง

	 	 2.	 ชนิิด  2  ชิ้้�น  จะมีีส่่วนของแป้้นที่่�ป้้องกัันผิิวหนัังระคายเคืืองยึึดติดกับผิิวหนัังแยกต่่างหากจากถุุง

โดยแป้้นสามารถติิดได้้อย่่างน้้อย 7 วัน

	 การเปลี่่�ยนถุงเก็็บอุุจจาระ15

	 	 1.	 ในระยะแรกอุุจจาระที่่�ออกมาจากทวารเทีียมจะออกมาตลอดเวลา ควรสวมถุุงรองรัับอุุจจาระ ไว้้ตลอดเวลา

	 	 2.	 ถุงรองรัับอุุจจาระ ควรจะว่่างและเปลี่่�ยนก่่อนที่่�จะเต็็ม หรืือเริ่่�มจะหลุุดจากรููเปิิดเพ่ื่�อป้้องกัันผิิวหนััง

ของผู้้�สููงอายุุระคายเคืืองจากการที่่�เปลี่่�ยนถุุงบ่่อย ๆ  ถุงเก็็บอุุจจาระอาจเป็็นแบบที่่�มีีรููเปิิดให้้อุจจาระออกด้้านล่่าง

ให้้แกะสิ่่�งผููกมััดบริิเวณปลายถุุง แล้้วตลบปลายถุุงด้้านล่่าง เพ่ื่�อไม่่ให้้อุจจาระเป้ื้�อนปลายถุุง ระบายอุุจจาระลงในชักัโครก 

ฉีีดน้ำำ��ล้้างทำำ�ความสะอาดได้้จากปลายถุุง ซับปลายถุุงให้้แห้้งก่่อนนำำ�มาปิิดที่่�รอบรููทวารหนััก

	 	 3.	 ถุงรองรัับอุุจจาระชนิิดที่่�มีีแป้้นติิดกับผิิวหนััง ควรเปลี่่�ยนแป้้นถุุง 7 วัน หรืือเม่ื่�อเห็็นมีีการเซาะของ

น้ำำ��อุจจาระเข้้าใต้้แป้้น

	 	 4.	 ก่อนจะปิดิถุงรองรับัอุุจจาระ ควรทำำ�ความสะอาดบริเิวณรููเปิิดเบาๆ ด้้วยสบู่่�และน้ำำ�� ถ้้าจำำ�เป็น็อาจต้้อง

โกนขนรอบ ๆ รููเปิิด เพ่ื่�อป้้องกัันการดึึงรั้้�งและขนอาจก่อให้้เกิิดการติิดเชื้้�อ

	 	 5.	 การสวมถุุงรองรัับอุุจจาระ ต้้องวััดขนาดของรููเปิิด และตััดให้้พอดีีกัับรููเปิิดของทวารเทีียม 

	 	 6.	 ใส่่ถุุงรองรัับอุุจจาระโดยครอบปากถุุงลงบนรููเปิิดแล้้วค่อย ๆ รี ดปากถุุงจากรููเปิิดออกให้้แน่่นติิดกับ

ผิิวหนััง ตั วถุงควรจะชี้้�ลงด้้านล่่าง เพ่ื่�อให้้อุจจาระไหลลงสะดวกตามแรงโน้้มถ่่วงของโลก ถ้้าจะให้้ขอบถุงุติิดแน่่นยิ่่�งขึ้้�น 

อาจใช้้เทปแบบไมโครพอร์์ (Microspore) ติดริมขอบอีีกครั้้�ง

	 	 7.	 การดููแลผิิวหนััง ควรพยายามเปลี่่�ยนถุุงเก็็บอุุจจาระด้้วยความระมััดระวััง ควรล้้างผิิวหนัังด้้วยสบู่่�และ

เช็็ดให้้แห้้ง

	 	 8.	 การควบคุุมกลิ่่�นของอุุจจาระ อาจใช้้น้ำำ��ยาปรัับกลิ่่�นฉีีดภายในห้้องพััก

	 	 9.	 สังเกตการเปลี่่�ยนแปลงของรููเปิิด เช่่น มีเลืือดออกซึึมรอบ ๆ รููเปิิด การเปลี่่�ยนแปลงของการขัับถ่่าย 

กลิ่่�นของอุุจจาระไม่่สััมพัันธ์์กัับอาหารที่่�รัับประทาน อาจเป็็นสิ่่�งที่่�แสดงว่่ามีีการผิิดปกติิเกิิดขึ้้�น ควรแจ้้งพยาบาล

ให้้ทราบ 
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การดููแลแผลกดทับ
	 แผลกดทับเกิิดจากบริิเวณผิิวหนัังและเนื้้�อบริิเวณใต้้ผิวหนัังถููกทำำ�ลาย ทำำ�ให้้เกิิดเนื้้�อตายเน่ื่�องจากมีีการกดทับ 

ทำำ�ให้้เลืือดไหลมาเลี้้�ยงเนื้้�อเยื่่�อบริิเวณนั้้�นไม่่ได้้17

สาเหตุุของการเกิิดแผลกดทับ17

	 1.	การกดทับ (Pressure)

	 	 -	 กดทับบริิเวณที่่�มีีกระดููกยื่่�นกดที่่�นอน

	 	 -	 มีีเลืือดมาเลี้้�ยงบริิเวณที่่�กดทับน้้อย

	 	 -	 ส่่วนที่่�รองรัับระหว่่างกระดููกและผิิวหนััง คืือ เนื้้�อเยื่่�อไขมัันและกล้้ามเนื้้�อ

	 	 -	 ความรู้้�สึึกทางประสาทเส่ื่�อม ทำำ�ให้้ไม่่รู้้�สึึกเจ็็บ หรืือไม่่รู้้�สึึกว่่ามีีการกดทับ

	 	 -	 เกิิดจากการเสีียดสีผ้้าปููที่่�นอนหรืือผ้้าขวางเตีียงที่่�ปููไม่่เรีียบ มี รอยย่่นและการเปีียกชื้้�นจากปััสสาวะ 

อุุจจาระ เหง่ื่�อ ผ้้าทำำ�แผลและท่่อระบายต่่าง ๆ

	 	 -	 เกิิดจากแรงกด ในรายที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนนานและเตีียงยกหััวสููงกว่่า 30 องศา

	 2.	ภาวะทุุพโภชนาการ ทำำ�ให้้เกิิดการทำำ�ลายของเนื้้�อเยื่่�อ ร่างกายไม่่สามารถสร้้างเนื้้�อเยื่่�อได้้  เกิิดการบวม 

การยืืดหดตัวของกล้้ามเนื้้�อ เนื้้�อเยื่่�อ และผิิวหนัังลดลง จึึงเกิิดแผลได้้ง่าย หรืือเกิิดจากโลหิิตจาง ขาดธาตุุเหล็็ก ทำำ�ให้้

ออกซิิเจนไปเลี้้�ยงเนื้้�อเยื่่�อลดลง

	 3.	การติิดเชื้้�อ

	 4.	การนอนนาน ไม่่เคลื่�อนไหว

	 5.	การทำำ�งานของระบบประสาทที่่�รัับความรู้้�สึึกเส่ื่�อม

	 6.	การเปลี่่�ยนแปลงของผิิวหนััง

การป้้องกัันการเกิิดแผลกดทับ17

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. จัดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเคลื่�อนไหวร่างกายและทำำ�กิจกรรมต่่าง ๆ 

ตามความเหมาะสม

เพ่ื่�อป้้องกัันการกดทับ

2. ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่สามารถเคลื่�อนไหวร่างกายเองได้้ ดููแล

พลิิกตััวหรืือเปลี่่�ยนท่่าอย่่างน้้อยทุุก 2 ชั่่�วโมง หรืือตามความเหมาะสม โดยไม่่ขััด

ต่่อแผนการรัักษา

เพ่ื่�อลดการกดทับบริิเวณที่่�เดิิมเป็็นเวลานาน

3. จัดท่านอนให้้ถููกต้้อง ใช้้โฟมหรืือผ้้าเช็็ดตัวผ้้านุ่่�ม ๆ รองบริิเวณที่่�กดทับ เพ่ื่�อช่่วยลดแรงกดทับ

4. หลีีกเลี่่�ยงการจััดท่านอน โดยการไขหััวเตีียงให้้สููงเกิินกว่่า 30 องศาเป็็นระยะ

เวลานาน

เน่ื่�องจากทำำ�ให้้บริิเวณช่่วงเอวเกิิดการกดทับ

5. ดููแลผ้้าปููที่่�นอน ผ้้าขวางเตีียง ให้้สะอาดแห้้งตึึงอยู่่�เสมอ เพ่ื่�อลดความชื้้�น และป้้องกัันการเกิิดแผลกดทับ

6. หลีีกเลี่่�ยงที่่�นอนที่่�มีีการถ่่ายเทของอากาศไม่่ดีี เช่่น ที่่�นอนที่่�หุ้้�มด้้วยพลาสติิก เพราะจะทำำ�ให้้เกิิดความร้้อนและมีีเหง่ื่�อออก

7. เวลาจะยกหรืือย้้ายผู้้�สููงอายุุ ควรใช้้ผ้้ารอง เพ่ื่�อลดการเสีียดสี

8. การดููแลสุุขภาพอนามััยผิิวหนัังให้้แห้้ง สะอาดอยู่่�เสมอ อาจใช้้ครีมทาผิิวทา

บริิเวณที่่�แห้้ง แตก นวดเบา ๆ

เพ่ื่�อป้้องกัันผิิวหนัังแห้้งและแตก

9. ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงออกกำำ�ลังกายตามความเหมาะสม เพ่ื่�อส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีการขยัับร่่างกาย
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	 การดููแลแผลกดทับ สามารถดููแลตามระดัับความรุุนแรงของแผลกดทับ แบ่่งเป็็น 4 ระดัับ18 ทั้้�งนี้้� การทำำ�

แผลกดทับ ควรทำำ�แผลโดยแพทย์์หรืือพยาบาล การดููแลแผลกดทับดัังนี้้� 

	 แผลกดทับระดัับ 1 ผิวหนัังบริิเวณที่่�ถููกกดทับเป็็นรอยแดง ผิวหนัังยังัไม่่เกิิดการฉีีกขาด ทั้้�งนี้้� รอยแดงเหล่่านี้้�

จะไม่่หายไปภายในประมาณ 30 นาทีี เม่ื่�อมีีการพลิิกตะแคงตััวหรืือเปลี่่�ยนอิิริิยาบถ ใช้้นิ้้�วมืือกดพบว่่ารอยแดงยัังคงอยู่่�

	 การดููแล 

	 	 1.	พลิิกตะแคงตััวบ่อยๆ อย่่างน้้อยทุุก 2 ชั่่�วโมง โดยใช้้ผ้้ารองยกตััว หลีีกเลี่่�ยงการลากดึึง ร่วมกัับยกส้้นเท้้า

ลอยจากพื้้�นผิิวเตีียงโดยใช้้หมอนหรืือผ้้ารองใต้้น่อง ห้้ ามใช้้ห่วงยางหรืือถุุงมืือยางใส่่น้ำำ��รองตามปุ่่�มกระดููก เพราะจะ

ทำำ�ให้้เกิิดการกดหลอดเลืือดใต้้ผิวหนัังทำำ�ให้้เนื้้�อเยื่่�อถููกทำำ�ลายหรืือตายได้้

	 	 2.	จััดผ้้าปููที่่�นอนให้้เรีียบตึึง แห้้ง และสะอาดอยู่่�เสมอ เพราะรอยย่น่ของผ้้าปููที่่�นอนจะทำำ�ให้้ผิวหนัังที่่�แดง

แล้้วเกิิดเป็็นแผลกดทับได้้ง่าย 

	 	 3.	ห้้ามนวดหรืือประคบด้้วยความร้้อนบริิเวณผิิวหนัังที่่�มีีรอยแดง เพราะการนวดหรืือการประคบด้้วย

ความร้้อนจะเพิ่่�มการอัักเสบของผิิวหนัังส่่วนนั้้�น เสี่่�ยงต่่อการฉีีกขาดของผิิวหนััง 

	 	 4.	ทำำ�ความสะอาดทุกครั้้�งหลัังการขัับถ่่ายด้้วยสำำ�ลีชุุบน้ำำ��เปล่่าโดยไม่่ขััดถูู  และซัับให้้แห้้ง ใส่่ผ้้าอ้้อม

สำำ�เร็็จรููปหรืือผ้้ารองเป้ื้�อนแบบหนาและเปลี่่�ยนทุุกครั้้�งที่่�มีีการขัับถ่่าย 

	 	 5.	ดููแลผิิวหนัังให้้สะอาด ใช้้โลชั่่�นหรืือครีมบำำ�รุงผิิวทาผิิวหนัังบ่่อยๆ เพ่ื่�อช่่วยให้้ผิวหนัังมีีความชุ่่�มชื้้�น

	 แผลกดทับระดัับ 2  มีการสููญเสีียชั้้�นผิิวหนัังบางส่่วนจนมองเห็็นชั้้�นหนัังแท้้  ลักษณะพื้้�นแผลมีีสีีชมพููหรืือ

สีีแดงหรืืออาจพบลัักษณะของตุ่่�มน้ำำ��ใสหรืือเป็็นตุ่่�มน้ำำ��ใสที่่�แตก 

	 การดููแล 

	 	 1.	ทำำ�แผลโดยใช้้น้ำำ��เกลืือปราศจากเชื้้�อทำำ�ความสะอาดรอบแผลและภายในแผล แล้้วปิดด้้วยผลิตภัณฑ์์

ปิิดแผลเพ่ื่�อควบคุุมความชุ่่�มชื้้�นให้้กับแผล ได้้แก่่ วัสดุุปิิดแผลชนิิดแผ่่นตาข่่ายที่่�เคลืือบด้้วยสารที่่� ให้้ความชุ่่�มชื้้�น หรืือ

กลุ่่�มโพลีียููริเทนโฟม ช่วยดููดซับและควบคุุมสิ่่�งขัับหลั่่�งจากแผลที่่�มีีปริิมาณปานกลาง เป็็นต้้น 

	 	 2.	พลิิกตะแคงตััวผู้้�ป่่วยทุุก 2 ชั่่�วโมง เพ่ื่�อลดการกดทับแผลและส่่งเสริิมการไหลเวีียนเลืือดมาเลี้้�ยงแผล

กดทับ

	 แผลกดทับระดัับ 3 มีการสููญเสีียชั้้�นผิิวหนัังทั้้�งหมดมองเห็น็ชั้้�นไขมัันในแผล อาจมีเีนื้้�อตายสีีเหลืือง สีน้ำำ��ตาล 

หรืือสีีดำำ�

	 การดููแล 

	 	 1.	ทำำ�แผลโดยใช้้น้ำำ��เกลืือปราศจากเชื้้�อทำำ�ความสะอาดแผล 

	 	 	 - แผลตื้้�น ใช้้สำำ�ลีชุุบน้ำำ��เกลืือปราศจากเชื้้�อเช็็ดทำำ�ความสะอาดพื้้�นแผลอย่่างเบามืือโดยเช็็ดจากข้้างใน

แผลออกนอกข้้างนอกแผล 

	 	 	 - แผลลึึกมีีโพรงแผล ทำำ�โดยใช้้กระบอกฉีีดยาบรรจุุน้ำำ��เกลืือปราศจากเชื้้�อฉีีดล้้างทำำ�ความสะอาดแผล 

2-3 ครั้้�ง จนกระทั่่�งน้ำำ��ยาทำำ�ความสะอาดแผลที่่�ใช้้มีความใส 

	 	 2.	ใช้้ผลิตภัณฑ์์ปิิดแผลตามคำำ�แนะนำำ�ของแพทย์์และพยาบาล 

	 	 3.	ถ้้ามีีไข้้ หรืือแผลเป็็นหนอง แผลมีีเนื้้�อตายที่่�มีีกลิ่่�นเหม็็น แผลมีีขนาดกว้้างขึ้้�น ควรรีีบไปโรงพยาบาล

เพ่ื่�อรัับการรัักษาและให้้การดููแลแผลที่่�เหมาะสม

	 แผลกดทับระดัับ 4 มีการสููญเสีียชั้้�นผิิวหนัังทั้้�งหมดและชั้้�นเนื้้�อเย่ื่�อใต้้ผิวหนััง มองเห็็นพัังพืืด กล้้ามเนื้้�อ 

เส้้นเอ็็น กระดููกอ่่อน หรืือกระดููกในบริิเวณแผลได้้
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	 การดููแล 

	 	 1.พลิิกตะแคงตััวบ่อยๆ อย่่างน้้อยทุุก 2 ชั่่�วโมง โดยใช้้ผ้้ารองยกตััว หลีีกเลี่่�ยงการลากดึึง ร่วมกัับยกส้้น

เท้้าลอยจากพื้้�นผิิวเตีียงโดยใช้้หมอนหรืือผ้้ารองใต้้น่อ่ง กรณีีนอนตะแคงตัวัให้้จัดท่านอนตะแคงกึ่่�งหงายเพื่่�อหลีีกเลี่่�ยง

แรงกดโดยตรงกัับปุ่่�มกระดููกบริิเวณไหล่่และสะโพก ใช้้หมอน ผ้้า หรืือเบาะสอดคั่่�น ระหว่่างเข่่าและขาทั้้�งสองข้้าง 

เพ่ื่�อป้้องกัันการเสีียดสีและลดแรงกดทับระหว่่างปุ่่�มกระดููก 

	 	 2. จั ัดผ้้าปููที่่�นอนให้้เรีียบตึึง แห้้ง และสะอาดอยู่่�เสมอ เพราะรอยย่่นของผ้้าปููที่่�นอนจะทำำ�ให้้ผิวหนัังที่่�

แดงแล้้วเกิิดเป็็นแผลกดทับได้้ง่าย 

	 	 3. ปิดแผลด้้วยผลิตภัณฑ์์ปิิดแผลตามคำำ�แนะนำำ�ของแพทย์์หรืือพยาบาล

การดููแลแผลผ่่าตัด
	 บาดแผล (Wound) คืือ การที่่�เนื้้�อเย่ื่�อได้้รับบาดเจ็็บ ถููกทำำ�ลายหรืือมีีการฉีีกขาดเกิิดขึ้้�นจากสาเหตุุใดก็ตาม 

เช่่น การบาดเจ็็บอาจเกิิดจากอุุบััติิเหตุุ หรืือโดยตั้้�งใจ เช่่น บาดแผลผ่่าตััด เป็็นต้้น15

	 หลัักการทำำ�แผล15

	 	 1.	ต้้องสะอาดและปลอดภัย

	 	 2.	ประหยััดสิ่่�งของเครื่�องใช้้และเวลา

	 	 3.	ใช้้หลัักเทคนิคปลอดเชื้้�อ (aseptic technique)

	 	 4.	ต้้องทำำ�แผลสะอาดก่อนทำำ�แผลสกปรกหรืือแผลติิดเชื้้�อเสมอ

	 ทั้้�งนี้้� แพทย์์หรืือพยาบาลควรเป็็นผู้้�ทำำ�แผลผ่่าตััด เน่ื่�องจากถ้้าแผลติิดเชื้้�ออาจนำำ�ไปสู่่�การติิดเชื้้�อได้้

	ขั้้ �นตอนปฏิิบััติิการทำำ�แผลผ่่าตัดแบบแห้้ง15

		  1.	การประเมิินสภาพแผล 

	 	 	 -	 แนะนำำ�ตัวเอง บอกผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง จัดท่า จัดสิ่่�งแวดล้้อมให้้ปลอดภัย เพ่ื่�อป้้องกัันการ

เปิิดเผยเกิินความจำำ�เป็็น

	 	 	 - ล้้างมืือให้้สะอาด

	 	 	 - แกะพลาสเตอร์์ที่่�ปิิดแผลออก

	 	 	 -	 เปิิดแผลโดยไม่่ให้้มืือสััมผััสแผลและด้้านในของผ้้าปิิดแผล พร้้อมสัังเกตลักษณะแผล ขนาด จำำ�นวน

และสีีของสิ่่�งคััดหลั่่�ง เพ่ื่�อจััดเตรียมเครื่�องใช้้ในการทำำ�แผลให้้เหมาะสม

	 	 	 - ปิดแผลด้้วยผ้้าก๊๊อซปิดแผลผืืนเดิิมไว้้ เพ่ื่�อป้้องกัันการติิดเชื้้�อจากอากาศหรืือแมลงตอม

			   - ล้้างมืือให้้สะอาดภายหลัังการประเมิินแผล

	 2.	การเตรียมเครื่�องใช้้ในการทำำ�แผล

			   - ชุดทำำ�แผล น้ำำ��ยาทำำ�ความสะอาดแผล เครื่�องใช้้ต่าง ๆ ที่่�จำำ�เป็็น

			   -	 วางชุุดทำำ�แผลบริิเวณที่่�สะอาด เปิิดชุดทำำ�แผลและใช้้ปากคีีบกลาง (transfer forceps) หยิบิของเพิ่่�มเติิม

เช่่น สำำ�ลี ผ้้าก๊๊อช จัดเครื่�องใช้้ในชุุดทำำ�แผลให้้พร้้อมที่่�จะหยิิบใช้้ได้้สะดวก

			   - เทน้ำำ��ยาตามแผนการรัักษาใส่่ถ้้วยน้ำำ��ยา โดยคีีบสำำ�ลีออกจากถ้้วย

			   - ปิดชุดทำำ�แผล

			   - เตรียมชามรููปไต พลาสเตอร์์หรืือเครื่�องยึึดติดแผลตามความเหมาะสมกัับแผล
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ขั้้�นตอนการทำำ�แผลแห้้ง 15

วิธีปฏิบัติ เหตุุผล

การทำำ�แผลแบบแห้้ง (dry dressing)

1. ล้้างมืือให้้สะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการปนเปื้้�อนเชื้้�อ

2. เปิิดแผลโดยใช้้มืือหยิิบผ้้าปิิดแผลโดยพัับส่่วนที่่�สััมผััสแผลอยู่่�ด้้านใน

ทิ้้�งลงในภาชนะรองรัับหรืือชามรููปไต เพ่ื่�อเป็็นการประเมิินบาดแผล

3. เปิิดชุดทำำ�แผล หยิิบปากคีีบให้้มืือข้้างที่่�ถนััด จับปากคีีบมีีเขี้้�ยว

กรณีีใส่่ถุุงมืือปลอดเชื้้�อให้้ใช้้มืือหยิิบได้้เลย

เป็นการปฏิบัติตามหลักเทคนิคปลอดเชื้อ (aseptic technique)

4. ใช้้ปากคีีบไม่่มีีเขี้้�ยว คีบสำำ�ลีชุุบแอลกอฮอล์์ 70% ส่งต่่อให้้ปากคีีบมีีเขี้้�ยว

ที่่�อยู่่�ต่ำำ��กว่่า นำำ�ไปเช็็ดชิดขอบแผลและวนออกนอกแผลประมาณ 2-3 นิ้้�ว 

หากยัังไม่่สะอาด ใช้้สำำ�ลีชุุบแอลกอฮอล์์ 70% เช็็ดซ้ำำ�� ลำำ�ลี ที่่�ใช้้ทำำ�ความ

สะอาดแล้้วให้้ทิ้้�งลงในภาชนะรองรัับหรืือชามรููปไต โดยที่่�ปากคีีบไม่่สััมผััส

ภาชนะรองรัับหรืือชามรููปไตและไม่่ข้้ามชุุดทำำ�แผล

เพ่ื่�อเป็็นการทำำ�ความสะอาดผิวหนัังรอบบาดแผล

และเป็็นการลดการแพร่่กระจายเชื้้�อ

5. ปิดแผลด้้วยผ้้าก๊๊อซและติิดพลาสเตอร์์ตามแนวขวางของลำำ�ตัว เพ่ื่�อป้้องกัันเชื้้�อโรคจากภายนอกเข้้าสู่่�บาดแผล

และป้้องกัันผ้้าก๊๊อซเล่ื่�อนหลุุด

6. เก็บอุปกรณ์ ล้างมือให้สะอาด เพื่อความสะดวกในการใช้งาน และลดการแพร่กระจายเชื้อ

7. บันทึกลักษณะแผล และการปฏิบัติในแบบบันทึก เพื่อวางแผนการดูแลแผลอย่างเหมาะสม

	 การดููแลแผลผ่่าตัด15

	 	 1.	 ระวัังไม่่ให้้แผลถููกน้ำำ�� หรืือเปีียกขึ้้�น หากแผลชุ่่�มมาก ผู้้�ดููแลควรแจ้้งพยาบาลให้้ทราบ

	 	 2.	 รับประทานอาหาร ให้้ครบ 5 หมู่่�และพอเพีียง ดููแลให้้ได้้รับน้ำำ�� โปรตีีน วิิตามิินและเกลืือแร่่ เช่่น วิิตามิินซีี

วิิตามิินเอ วิิตามิินอีี เป็็นต้้น เพ่ื่�อสร้้างเนื้้�อเยื่่�อและเสริิมความแข็็งแรงให้้กับแผล

	 	 3. 	หากเกิิดอาการคัันหรืือแพ้้พลาสเตอร์์ คว รแจ้้งเจ้้าหน้้าที่่�พยาบาลให้้รับทราบ ไม่่ควรแคะ แกะ เกา 

เพราะจะทำำ�ให้้ผิวหนัังรอบแผลถลอกเกิิดการอัักเสบติิดเชื้้�อ ลุกลามขยายเป็็นแผลกว้้างได้้

	 	 4.	 ทำำ�ความสะอาดแผลผ่่าตััด ทั้้�งนี้้� แพทย์์หรืือพยาบาลควรเป็็นผู้้�ทำำ�แผลผ่่าตััด เน่ื่�องจากถ้้าแผลติิดเชื้้�อ

อาจะนำำ�ไปสู่่�การติิดเชื้้�อได้้

การจััดท่่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง จำำ�เป็็นต้้องได้้รับการดููแลจััดท่า และพลิิกตะแคงตััวอย่่างเหมาะสม สอดคล้้อง

กัับโรคที่่�เป็็นหรืือสภาพของปััญหาสุุขภาพในขณะนั้้�น ซ่ึ่�งจะช่่วยลดอันตรายจากโรคที่่�เป็็นและส่่งเสริิมความสุุขสบาย

อีีกด้้วย

	จุ ดมุ่่�งหมายของการจััดท่่าให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง19

	 	 1.	เพ่ื่�อความสุุขสบายและผ่่อนคลาย การเจ็็บป่่วยทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงต้้องใช้้เวลาเกืือบทั้้�งหมด

อยู่่�บนเตีียง บางคนอ่่อนเพลีียมาก ไม่่สามารถเคลื่�อนไหวได้้ตามปกติิ ต้้องอยู่่�ในท่่าเดิิมเป็็นเวลานานทำำ�ให้้เกิิดความ

ไม่่สุุขสบาย จึึงเป็็นหน้้าที่่�ของผู้้�ดููแลที่่�จะต้้องช่่วยจััดท่าทางให้้เหมาะสม และเปลี่่�ยนท่่าให้้บ่อยๆ ช่วยขยัับเขยื้้�อนหรืือ

ออกกำำ�ลังกายให้้ เป็็นต้้น
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	 	 2.	 ช่่วยให้้การตรวจและหรืือการรัักษาพยาบาลเป็็นผลดีี ท่่านอนบางท่่าจำำ�เป็็นต้้องจััดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเป็็นกรณีีพิิเศษ เพ่ื่�อให้้เกิิดผลดีีต่่อการตรวจ และสะดวกต่่อการรัักษาหรืือการปฏิิบััติิการดููแล เช่่น

จััดท่านอนศีีรษะสููงหรืือท่่านั่่�งเพ่ื่�อช่่วยให้้หายใจได้้สะดวกลดอาการหอบเหนื่่�อย จั ดท่านอนตะแคงเพ่ื่�อให้้หนองไหล

ออกจากแผลได้้ดีีขึ้้�น จัดท่านอนราบให้้กับผู้้�ที่่�มีีอาการช็็อค เป็็นต้้น

	 	 3.	 ป้องกัันอัันตรายที่่�อาจเกิิดขึ้้�นจากการอยู่่�ในท่่าเดิิมเป็็นเวลานาน

	 	 4.	 ป้องกัันการเกิดิการผิดิรููปของกล้้ามเนื้้�อ กระดููก และการกดทับัของปุ่่�มกระดููกและส่ว่นอื่่�นของร่่างกาย 

	 การช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนั่่�งบนเตีียง และนั่่�งห้้อยเท้้า17

	 การนั่่�งบนเตีียงหรืือนั่่�งห้้อยเท้้าจะทำำ�ในรายที่่�ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีอาการดีีขึ้้�นและต้้องไม่่ขััดกับโรค 

ที่่�เป็็น ทั้้�งนี้้� ในระยะแรกของการจััดท่านี้้� ไม่่ควรทิ้้�งให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนั่่�งนานเกิิน การจััดท่าปฏิิบััติิดัังนี้้�

	 	 1.	 ถ้้าเป็็นเตีียงชนิิดที่่�ปรัับระดัับได้้ ให้้เล่ื่�อนผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้อยู่่�ในระดัับเตีียงที่่�ถููกต้้องแล้้ว

จึึงปรัับระดัับเตีียงให้้อยู่่�ในท่่านั่่�ง

	 	 2.	 ถ้้าเป็็นเตีียงธรรมดาให้้ใช้้หมอนสามเหลี่่�ยมแทน โดยพยาบาลหรืือผู้้�ดููแลยืืนก้้าวเท้้าไปข้้างหน้้าพร้้อม

กัับย่่อเข่่าลง มืือหน่ึ่�งสอดเข้้าใต้้หลัังผู้้�สููงอายุุอ้้อมไปจัับใต้้ไหล่่ด้้านไกลตััวของผู้้�สููงอายุุ อีกมืือหน่ึ่�งจัับมืือผู้้�สููงอายุุด้้าน

ใกล้้ตัวไว้้แล้้วจึึงค่่อยๆ พยุุงให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนั่่�ง

	 	 3.	 ในรายที่่�ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหายใจไม่่สะดวกและต้้องการอยู่่�ในท่่านั่่�ง อาจจัดหาโต๊๊ะคร่อมเตีียง 

(Overbed) วางขวางเตีียง เอาหมอนรองแล้้วให้้นอนฟุุบท่่านั่่�ง 

ขั้้�นตอนปฏิิบััติิการช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนั่่�งบนเตีียง20

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุผล

1. ผู้้�ดููแลบอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบว่่าจะให้้ช่วยให้้

นั่่�งบนเตีียง

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมั่่�นใจ และให้้ความร่่วมมืือ

ในการลุุกนั่่�ง

2. ผู้้�ดููแลตรวจสอบสััญญาณชีีพและสัังเกตอาการทั่่�วไปของผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบอาการเปลี่่�ยนแปลงที่่�อาจเกิิดขึ้้�น และประเมิิน

ความสามารถของร่่างกายที่่�จะทนต่่อการเปลี่่�ยนท่่า

3. ผู้้�ดููแลยืืนข้้างเตีียงบริิเวณสะโพกของผู้้�สููงอายุุหรืือ ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

โดยหัันหน้้าและก้้าวเท้้าไปทางด้้านปลายเตีียงด้้านศีีรษะ

ทำำ�ให้้ร่างกายของผู้้�ดููแลสมดุุล และมั่่�นคงในการยืืน

4. ผู้้�ดููแลย่่อเข่่าและสะโพก  โดยสอดแขนข้้างใกล้้ศีรษะ  โอบไหล่่

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ส่่วนมืือข้้างไกลศีีรษะ จับบริิเวณต้้นแขน

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงข้้างใกล้้ตัวผู้้�ดููแล

เป็็นการใช้้กล้้ามเนื้้�อมััดใหญ่่ในการช่ว่ยพยุงุผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ไม่่ให้้หงายหลััง

5. ผู้้�ดููแลให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงใช้้มืือด้้านไกลตััวผู้้�ดููแล 

ยัันที่่�นอนและดัันตััวเองขึ้้�น พร้้อมกัับผู้้�ดููแลเอนตััวไปด้้านหลััง 

โดยลดสะโพกลง และดึึงผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ขึ้้�นอยู่่�ในท่่านั่่�งอย่่างช้้าๆ

การที่น�้ำหนักตัวเลื่อนจากขาหน้าไปขาหลัง ท�ำให้ช่วยพยุงให้ผู้สูงอายุ

หรือผู้มีภาวะพึ่งพิงลุกนั่งได้ง่ายมากขึ้น

6. ผู้้�ดููแลสัังเกตอาการเปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิิดขึ้้�นทัันทีีทัันใด คืือ หน้้ามืืด 

วิิงเวีียนศีีรษะ ใจสั่่�นคล้้ายจะเป็็นลม ชีพจรเต้้นผิิดปกติิ ถ้้ามีีให้้ประคองตััว

ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไว้้ก่อน ซ่ึ่�งถ้้าอาการยัังไม่่ดีีขึ้้�นให้้ประคองตััว

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงลงนอนอย่่างช้้า ๆ และให้้การดููแลต่่อไป

การเปลี่่�ยนท่่าอย่่างรวดเร็็ว จะทำำ�ให้้เกิิดภาวะความดัันโลหิิตต่ำำ�� 

เน่ื่�องจากการเปลี่่�ยนท่่าได้้ จึึงต้้องมีีการสัังเกตอาการของผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงในระหว่่างการเปลี่่�ยนท่่า
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7. ถ้้ าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงไม่่มีีอาการผิิดปกติิใดๆ มืื อของผู้้�ดููแล

ยัังคงจัับบริิเวณต้้นแขนผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไว้้ ส่ วนอีีกมืือหน่ึ่�ง

จััดหมอนตั้้�ง พิงพนััก แล้้วให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงค่่อย ๆ ขยัับตััว

มาพิิงหมอน พร้้อมกัับจััดท่่าให้้ถููกต้้องและ สุขสบาย และให้้ผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง บอกผู้้�ดููแลถ้้ารู้้�สึึกมีีอาการหน้้ามืืด เวีียนศีีรษะ

เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีความปลอดภัยและรู้้�สึึกสุุขสบาย 

และจะทำำ�ให้้สามารถให้้ความช่่วยเหลืือได้้ทันท่่วงทีี

ขั้้�นตอนการช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้นั่่�งห้้อยเท้้า20

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. เตีียงธรรมดาท่ี่�ไขหััวเตีียงขึ้้�นไม่่ได้้

 1.1 ผู้้�ดููแลช่่วยผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้นั่่�งบนเตีียง 

 1.2 ถ้้าผู้้�สููงอายุุไม่่มีีอาการผิิดปกติิใดๆ ผู้้�ดููแลใช้้มืือข้้างหน่ึ่�งโอบไหล่่ผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง โดยผู้้�ดููแลหัันหน้้าเข้้าหาผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

และสอดมืืออีีกข้้างหน่ึ่�งเข้้าใต้้ข้้อพัับเข่่า ก้้าวเท้้าด้้านหััวเตีียงไปข้้างหน้้า 

พร้้อมกัับหมุุนตััว ยกขาและเท้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงลงจากเตีียง

ทำำ�ให้้ร่างกายของผู้้�ดููแลสมดุุล มั่่�นคงในการยืืน

 1.3 ถ้้าเท้้าผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่ถึึงพื้้�น ให้้ผู้้�ดููแลหาที่่�รองรัับเท้้า 

และควรสวมรองเท้้าให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

เพ่ื่�อป้้องกัันการกดทับบริิเวณข้้อพัับเข่่า ซ่ึ่�งอาจทำำ�ให้้เลืือดไหลเวีียน

ไม่่สะดวก และการสวมรองเท้้าเป็็นการป้้องกัันความรู้้�สึึกเย็็นเท้้า

 1.4 ผู้้�ดููแลจััดท่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ให้้ถููกต้้องและสุุขสบาย 

จััดเสื้้�อผ้้าให้้เรีียบร้้อยและดููแลความอบอุ่่�นของร่่างกาย

ทำำ�ให้้ร่างกายอยู่่�ในแนวร่างกายที่่�ถููกต้้อง และสุุขสบาย

2. เตีียงท่ี่�ไขปรัับระดัับได้้ (Fowler’s)

 2.1 ผู้้�ดููแลบอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมั่่�นใจ และให้้ความร่่วมมืือ

ในการลุุกนั่่�ง

 2.2 ผู้้�ดููแลตรวจสอบสััญญาณชีีพและสัังเกตอาการทั่่�วไปของผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

เป็็นการเปรีียบเทีียบอาการเปลี่่�ยนแปลงที่่�อาจเกิิดในระหว่่าง

การเปลี่่�ยนท่่า และประเมิินความสามารถของร่่างกายของผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�จะทนต่่อการเปลี่่�ยนท่่า

 2.3 ผู้้�ดููแลล็็อกเตีียงให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเล่ื่�อนตััวมาชิิดริม

เตีียงใกล้้ผู้้�ดููแล

เป็็นการป้้องกัันมิิให้้เตีียงเล่ื่�อนและประหยััดแรงงานในการช่่วยเหลืือ

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงของผู้้�ดููแล

 2.4 ผู้้�ดููแลไขหััวเตีียงสููงประมาณ 45-60 องศา อย่่างช้้า ๆ เป็็นการช่่วยผ่่อนแรงผู้้�ดููแล และช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือ ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

คุ้้�นเคยกัับการเปลี่่�ยนแปลงท่่านอน เป็็นท่่านั่่�ง

 2.5 ผู้้�ดููแลยืืนบริิเวณสะโพกของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง พร้้อมกัับ

หัันหน้้าไปทางด้้านปลายเตีียงมุุมตรงข้้าม แล้้วก้้าวเท้้าด้้านใกล้้ปลายเตีียง

ไปข้้างหน้้า 

ทำำ�ให้้ร่างกายของผู้้�ดููแลสมดุุล ยืืนได้้มั่่�นคง 

 2.6 ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่มีีอาการผิิดปกติิ โดยให้้มืือข้้างหน่ึ่�ง

โอบไหล่่ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง โดยผู้้�ดููแลหัันหน้้าเข้้าหาผู้้�สููงอายุหุรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงพร้้อมกัับสอดมืืออีีกข้้างหน่ึ่�งเข้้าใต้้ข้้อพัับเข่่า แล้้วก้้าวเท้้า

ด้้านหััวเตีียงไปข้้างหน้้า และผู้้�ดููแลหมุุนตััวยกขาและเท้้าผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ลงจากเตีียง

ทำำ�ให้้ร่างกายของผู้้�ดููแลมีีความสมดุุล การเคลื่�อนย้้ายผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทำำ�ได้้อย่่างมั่่�นคง

 2.7 ถ้้าเท้้าผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงไม่่ถึึงพื้้�น ผู้้�ดููแลควรหาที่่�รองรับัเท้้า

และควรสวมรองเท้้าให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

เป็็นการป้้องกัันการกดบริิเวณข้้อพัับเข่่า ทำำ�ให้้เลืือดไหลเวีียน

ไม่่สะดวก ให้้อยู่่�ในท่่าที่่�ถููกต้้องกล้้ามเนื้้�อผ่่อนคลาย
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 2.8 ผู้้�ดููแลจััดท่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ถููกต้้อง พร้้อมกัับจััด

เสื้้�อผ้้าให้้เรีียบร้้อยและดููแลความอบอุ่่�นของร่่างกายของผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ทำำ�ให้้ร่างกายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอยู่่�ในแนวตรง

และสุุขสบาย

การจััดท่่านอน
	 การจััดท่านอนมีีความสำำ�คัญสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีภีาวะพ่ึ่�งพิิงเพ่ื่�อช่่วยให้้เกิิดความสุุขสบายหรืือมีีประโยชน์์

ในการตรวจและการรัักษา ทั้้�งนี้้� ผู้้�ดููแลควรเปลี่่�ยนท่่านอนให้้กับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ไม่่สามารถเคลื่�อนไหว

ร่่างกายเองได้้ทุก 2 ชั่่�วโมง เพ่ื่�อลดการเกิิดแผลกดทับอีีกด้้วย ท่านอนมีีหลายท่่า เนื้้�อหาในส่่วนนี้้� จะกล่่าวถึึงท่่านอนหงาย

นอนตะแคง นอนหงายศีีรษะสููง นอนคว่ำำ�� และนอนตะแคงก่ึ่�งคว่ำำ��

	 การจััดท่านอนหงาย (Supine Position หรืือ Dorsal Position) มีจุุดประสงค์์19 เพ่ื่�อ

	 	 1. เตรียมตรวจอวััยวะด้้านหน้้าของร่่างกาย ได้้แก่่ ศีรษะ หน้้า แขน ขา หน้้าอก ท้้อง และการตรวจรีเฟลกซ์์

(Reflex) ทำำ�ได้้โดยให้้ผู้้�ป่่วยนอนหงายราบบนเตีียง การจััดท่่านอนหงายเพ่ื่�อเตรียมตรวจนี้้�ไม่่ต้้องหนุุนหมอนและ

ไม่่ต้้องหนุุนแขนขาด้้วยหมอนหรืือผ้้า เพีียงแต่่ห่่มผ้้าให้้และเปิิดเฉพาะตำำ�แหน่่งที่่�ต้้องการตรวจเท่่านั้้�น

	 	 2. ความสุุขสบายสำำ�หรัับผู้้�ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััว เป็็นอััมพาต หรืืออ่่อนเพลีียมาก ไม่่สามารถเคลื่�อนไหวได้้

	 	 3. เป็็นท่่านอนสำำ�หรัับผู้้�ที่่�ได้้รับการผ่่าตััดบริิเวณกระดููกสัันหลััง และหลัังจากได้้รับยาระงัับความรู้้�สึึก

เข้้าทางไขสัันหลััง (Spinal anesthesia) ทำำ�ให้้ส่วนหลัังได้้พักหรืือผ่่อนคลาย 

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ17

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. จัดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนหนุุนหมอน ให้้ความกว้้างของหมอน

รองรัับส่่วนศีีรษะและไหล่่และสููงพอเหมาะ

เพ่ื่�อความสบายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

3. สอดผ้้าหรืือหมอนเล็็กๆ ใต้้เอว เพ่ื่�อให้้หลัังตรง

4. จัดให้้เข่่าอยู่่�ในท่่างอเล็็กน้้อย เพ่ื่�อให้้กล้้ามเนื้้�อหน้้าท้้องและขาคลายตััว 

โดยการหมุุนปลายเท้้าเตีียงขึ้้�นหรืือหนุุนผ้้าหรืือหมอนเล็็กๆ ใต้้เข่่าเหนืือข้้อพัับ

เพ่ื่�อหลีีกเลี่่�ยงการกดทับหลอดเลืือดบริิเวณข้้อพัับเข่่า

5.หนุุนข้้อเท้้าด้้วยผ้้าหรืือของนุ่่�ม เช่่น ฟองน้ำำ�� หมอนเล็็กๆ หรืืออาจใช้้ถุงมืือ

บรรจุุน้ำำ��รองไว้้ใต้้สันเท้้าแทนก็็ได้้

เพื่อป้องกันการกดทับของส้นเท้า 

6. หนุนปลายเท้าให้ตั้งขึ้น โดยใช้หมอน ผ้าห่ม หรือกล่องกระดาษ เพื่อป้องกันปลายเท้าตก (foot drop)

7. มอืผู้สงูอายุหรอืผู้มภีาวะพึ่งพิงก�ำผ้านุ่ม (hand rol) เพื่อให้นิ้วมืออยู่ในท่างอเข้า

8. วางหมอนทรายหรืือผ้้าห่่มม้้วนกลมขนานกัับต้้นขาผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ทั้้�งสองข้้าง พร้้อมกัับจััดขาให้้อยู่่�ในท่่าปกติิ

เพื่อไม่ให้กระดูกต้นขาหมุนออกด้านนอก

การจััดท่่านอนตะแคง (Lateral Position)

	 เป็็นท่่าเตรียมตรวจอวััยวะด้้านข้้าง เช่่น ศีรษะ หูู ลำำ�ตัว โดยใช้้ผ้้าคลุมเปิิดเฉพาะส่่วนที่่�ต้้องการ ตรวจเป็็น

ท่่านอนที่่�จััดให้้เพ่ื่�อความสุุขสบายสำำ�หรัับผู้้�ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััว เป็็นอััมพาต ท่านี้้�ช่ว่ยลดการกดทับบริิเวณส่่วนหลัังของร่่างกาย 

เช่่น ศีรษะ สะบััก ก้้นกบ ส้้นเท้้า จึึงเป็็นท่่านอนที่่�ควรจััดเปลี่่�ยนให้้ภายหลัังจากที่่�นอนหงายมาระยะหน่ึ่�งแล้้ว



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
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ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. ให้้ผู้้�สููงอายุุนอนตะแคงข้้างใดข้้างหน่ึ่�งก็็ได้้ ศีรษะหนุุนหมอน เพ่ื่�อป้้องกัันคอเอีียงไปด้้านข้้าง

3. จัดแขนให้้อยู่่�ในท่่างอเล็็กน้้อยและอยู่่�ด้้านหน้้าของลำำ�ตัว เพ่ื่�อให้้อยู่่�ในท่่าที่่�เหมาะสม

4. สอดหมอนหนุุนที่่�ไหล่่และแขนด้้านบนของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ให้้อยู่่�ในระดัับเดีียวกับข้้อไหล่่

เพ่ื่�อป้้องกัันข้้อไหล่่หุุบและหมุุนเข้้าด้้านใน

5. สอดหมอนหนุุนขาที่่�อยู่่�ด้้านบนของผู้้�สููงอายุุหรืือ ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้อยู่่�ใน

ระดัับเดีียวกับสะโพก

เพ่ื่�อป้้องกัันต้้นขาหุุบและหมุุนเข้้าด้้านใน

6. วางหมอนหรืือผ้้าห่่มม้้วนกลมหนุุนด้้านหลัังผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อป้้องกัันพลิิกหงายมาด้้านหลััง

7. ใช้้หมอนทรายดัันปลายเท้้าให้้ข้้อเท้้าอยู่่�ในท่่าปกติิ เพ่ื่�อป้้องกัันปลายเท้้าตก

8. มืือผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงกำำ�ผ้้านุ่่�ม เพ่ื่�อป้้องกัันข้้อนิ้้�วเหยีียด

การจััดท่่านอนหงายศีรษะสููง (Fowlers position)

	 เป็็นท่่านอนที่่�สุุขสบายและเพ่ื่�อการดููแลรัักษาพยาบาลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง โดยจััดให้้นอนหงาย 

ศีีรษะสููงหรืืออยู่่�ในท่่าครึ่�งนั่่�ง ครึ่�งนอน สำำ�หรัับผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะต่่าง ๆ  เช่่น หลัังผ่่าตััดช่่องท้้องหรืืออุ้้�งเชิิงกราน ทำำ�ให้้

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหายใจสะดวกขึ้้�น ลดอาการเหน่ื่�อยหอบเน่ื่�องจากช่่องอกกว้้างขึ้้�นทำำ�ให้้ปอดขยายตััวได้้เต็็มที่่�

เน่ื่�องจากกะบัังลมไม่่ถููกกดทับโดยอวััยวะช่่องท้้อง ผนังหน้้าท้้องหย่่อนตััว ลดการเจ็็บตึึงแผลผ่่าตััดหน้้าท้้อง และ

ยัังช่่วยให้้ลำำ�ไส้้เคลื่�อนตััวได้้ตามปกติิ ทำำ�ให้้ลดอาการแน่่นอึึดอัดภายในช่่องท้้อง ทำำ�ให้้หนองที่่�อยู่่�ภายในช่่องท้้องไหล

มารวมกััน ไหลออกจากแผลหรืือท่่อระบายได้้สะดวก ลดอาการอัักเสบภายในช่่องท้้อง17

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. ให้้ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนหงายหนุุนหมอนที่่�ศีีรษะและไหล่่ ยกศีีรษะสููง

ประมาณ 45 – 60 องศา และเข่่าสููง 20-30 องศาโดยการหมุุนเตีียงที่่�ปรัับระดัับได้้ 

กรณีีเป็็นเตีียงธรรมดาให้้ใช้้หมอนสามเหลี่่�ยมหนุุนศีีรษะและใช้้ผ้้าห่่มม้้วนให้้กลมรอง

ใต้้เข่่าเหนืือข้้อพัับ

เพ่ื่�อให้้อยู่่�ในท่่าศีีรษะสููง

3. ในผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�อััมพาตร่วมด้้วย ให้้วางหมอนทรายหรืือผ้้าม้้วนกลม

ข้้างต้้นขาทั้้�งสองข้้าง

เพื่อป้องกันข้อสะโพกหมุนออกด้านนอก

4. ใช้้หมอนหรืือผ้้าห่่มหนุุนปลายเท้้า ให้้ข้้อเท้้าอยู่่�ในท่่าปกติิและ ใช้้ผ้้าหรืือฟองน้ำำ��

หนุุนข้้อเท้้าหรืืออาจใช้้ถุงมืือบรรจุุน้ำำ��รองไว้้ใต้้ส้้นเท้้าก็็ได้้

เพ่ื่�อป้้องกัันการกดทับของส้้นเท้้า

5. วางหมอนรองใต้้แขนทั้้�งสองข้้างและมืือกำำ�ผ้้าม้้วนกลม เพ่ื่�อให้้นิ้้�วมืืออยู่่�ในท่่างอเข้้า



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
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ท่่านอนคว่ำำ�� (Prone position)

	 เป็็นท่่าเตรียมตรวจอวััยวะด้้านหลััง เช่่น ศีรษะ หลััง สะโพก โดยใช้้ผ้้าห่่มคลุมเปิิดเฉพาะส่่วนที่่�ต้้องการตรวจ

เป็็นท่่าที่่�ปลอดภัยสำำ�หรัับผู้้�ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััวที่่�มีีการหายใจปกติิ ชีพจร ความดัันโลหิิตคงที่่� ท่านี้้�ช่่วยลดการกดทับส่่วนหลััง

ของร่่างกายและให้้ผลดีีเกี่่�ยวกับการหายใจ เพราะช่่วยให้้เสมหะในปาก จมููกไหลออกและลิ้้�นของผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงห้้อยลง จึึงไม่่ปิิดทางเดิินลมหายใจ17

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ17

วิิธีีปฏิิบััติิ เหตุุผล

1. บอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. จัดให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนคว่ำำ��ในท่่าที่่�สบาย ศีรษะตะแคงไป

ด้้านใดด้้านหน่ึ่�ง

เพ่ื่�อความสุุขสบาย

3. หนุุนผ้้าหรืือหมอนเล็็ก ๆ ใต้้กะบัังลมและหน้้าท้้อง เพ่ื่�อช่่วยลดการกดทับบริิเวณหน้้าอก ทำำ�ให้้หายใจได้้สะดวกขึ้้�น

4. วางแขนแนบลำำ�ตัวหรืืองอข้้อไหล่่แล้้ววางแขนข้้างศีีรษะ เพ่ื่�อป้้องกัันลำำ�ตัวกดทับแขน

5. ใช้้หมอนหรืือผ้้าห่่มหนุุนปลายขาจากเข่่าถึึงข้้อเท้้าให้้สููง จนปลายเท้้าสููง

พ้้น จากที่่�นอนหรืือเล่ื่�อนผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมาที่่�ปลายเตีียง เพ่ื่�อให้้

เท้้าพ้้นขอบที่่�นอน

เพ่ื่�อให้้ปลายเท้้าห้้อยลงและข้้อเท้้าอยู่่�ในท่่าปกติิ

6. มืือผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงกำำ�ผ้้านุ่่�ม ป้้องกัันข้้อนิ้้�วเหยีียด

ท่่านอนตะแคงก่ึ่�งคว่ำำ�� (Semiprone Position)

	 เป็็นท่่านอนคล้้ายกัับท่่านอนตะแคงต่่างกัันตรงที่่�ท่่านอนนี้้�แขนท่่อนล่่างจะอยู่่�ด้้านหลัังของลำำ�ตัว และ

น้ำำ��หนัักตััวจะค่่อนมาทางด้้านหน้้าของลำำ�ตัวบริิเวณสะโพกและไหล่่บน ท่่านอนนี้้�ให้้ประโยชน์์มากสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ

ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััว เพราะเป็็นท่่านอนที่่�ช่่วยให้้น้ำำ��ลายและสิ่่�งแปลกปลอมไหลออกจากปาก จมููกได้้สะดวก เป็็นท่่านอนที่่�

สุุขสบายสำำ�หรัับคนปกติิ หญิิงตั้้�งครรภ์์ในระยะใกล้้คลอด และผู้้�สููงอายุุ17

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ17
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1. บอกผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้รับทราบ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเข้้าใจและให้้ความร่่วมมืือ

2. ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงนอนตะแคงก่ึ่�งคว่ำำ��ข้้างซ้้ายหรืือ

ขวาก็็ได้้ ให้้แขนข้้างที่่�อยู่่�ชิดที่่�นอนวางอยู่่�ด้้านหลัังของลำำ�ตัว

เพ่ื่�อความสุุขสบาย

3. ศีรษะหนุุนหมอน สอดหมอนหนุุนที่่�แขนข้้างบนของผู้้�สููงอายุหุรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้อยู่่�ในระดัับเดีียวกับข้้อไหล่่เพ่ื่�อรองรัับน้ำำ��หนัักตััว

ที่่�กดลงที่่�ไหล่่และแขน

ป้้องกัันหน้้าอกกดทับที่่�นอนทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

หายใจได้้สะดวก

4. หนุุนขาข้้างที่่�อยู่่�ด้้านบนด้้วยหมอนหรืือผ้้าห่่ม ให้้อยู่่�ในระดัับ

เดีียวกับข้้อสะโพก

เพ่ื่�อรองรัับน้ำำ��หนัักบริิเวณขา
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5. จัดปลายเท้้าทั้้�งสองข้้างให้้ข้้อเท้้าอยู่่�ในท่่าปกติิ ผู้้�ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััวให้้

วางหมอนทรายดัันปลายเท้้าให้้ข้้อเท้้างอในลัักษณะเดีียวกับเม่ื่�ออยู่่�

ในท่่ายืืน

เพ่ื่�อป้้องกัันการเกิิดภาวะเท้้าตก (foot drop)

6. ถ้้าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่รู้้�สึึกตััว ให้้มืือกำำ�ผ้้านุ่่�ม เพ่ื่�อป้้องกัันข้้อนิ้้�วเหยีียด

การพลิกตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุ

	 การพลิิกตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เป็็นกิิจกรรมที่่�มีีความสำำ�คัญในการป้้องกัันการเกิิดแผลกดทับ

โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ช่่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้และต้้องนอนบนเตีียงนานๆ การพลิิกตััวผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงติิดเตีียงอย่่างช้้าที่่�สุุดควรทำำ�ทุก 2 ชั่่�วโมง โดยเฉพาะถ้้าไม่่ได้้นอนบนที่่�นอนที่่�ช่่วยลดแรงกดทับหรืือ

มีีการกระจายแรงกดทับโดยเฉพาะ เน่ื่�องจากถ้้าเซลล์์ใต้้ปุ่่�มกระดููกขาดเลืือดไปเลี้้�ยงเนื้้�อเยื่่�ออาจตายได้้และเกิิดเป็็น

แผลกดทับได้้ 

ขั้้�นตอนการปฏิิบััติิ 20
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1. ผู้้�ดููแลบอกให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทราบ เพ่ื่�อทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมั่่�นใจ และให้้ความร่่วมมืือใน

การพลิิกตะแคงตััว

2. ผู้้�ดููแลล็็อกเตีียง ถ้้าเตีียงไม่่อยู่่�ในแนวราบให้้ไขหััวเตีียงให้้อยู่่�ในแนวราบ เพ่ื่�อป้้องกัันมิิให้้เตีียงเล่ื่�อน และการไขเตีียงราบเพ่ื่�อลดการออกแรง

ต้้าน ทำำ�ให้้พลิิกตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้ง่ายขึ้้�น

3. การพลิกตะแคงตัวผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิง ปฏิบัติ ดังนี้ -

 3.1 การพลิกตะแคงตัวผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงเข้าหาตัวผู้ดูแล -

 1) ผู้ดูแลเลื่อนตัวผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงชิดริมเตียงด้านตรงข้าม

กับด้านที่ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงจะตะแคงตัวไป

ทำำ�ให้้เม่ื่�อตะแคงตััวแล้้วผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจะอยู่่�กลางเตีียง

พอดีี ไม่่อยู่่�ชิดขอบเตีียงมากเกิินไป ซ่ึ่�งอาจจะทำำ�ให้้หล่่นเตีียงได้้

 2) ผู้ดูแลจัดแขนผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงข้างใกล้ผู้ดูแลให้กางออก 

พร้อมกับจัดให้งอศอกและหงายมือไว้บนหมอนหรือกางแขนออกให้

ห่างจากตัว ส่วนแขนข้างไกลตัวจับให้วางพาดไว้บนอก และจับขาข้าง

ไกลตัวผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงให้วางพาดบนขาอีกข้างหนึ่ง

ทำำ�ให้้สะดวกและง่่ายต่่อการพลิิกตะแคง และผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะ

พ่ึ่�งพิิงไม่่พลิิกมาทัับแขน

 3) ผู้ดูแลยืนข้างเตียงด้านที่ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงจะตะแคงมา 

โดยหันหน้าไปทางผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงและก้าวเท้าข้างหนึ่งไป

ด้านหน้าเล็กน้อย

เพ่ื่�อป้้องกัันผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงตกจากเตีียงและทำำ�ให้้ผู้้�ดููแล

สมดุุล สามารถทรงตััวได้้ดีี 

 4) ผู้ดูแลวางมือข้างหนึ่งที่ไหล่ อีกมือหนึ่งวางที่สะโพกของผู้สูงอายุ

หรือผู้มีภาวะพึ่งพิงด้านไกลตัว ให้ผู้ดูแลค่อยๆ พลิกตะแคงตัวผู้สูงอายุ

เข้าหาตัวผู้ดูแลอย่างช้าๆ โดยผู้ดูแลโยกตัวไปด้านหลัง พร้อมกับลด

สะโพกลงจนข้อศอกของผู้ดูแลวางบนที่นอนบริเวณขอบเตียง

เป็็นการใช้้น้ำำ��หนัักช่่วยในการพลิิกตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะ

พ่ึ่�งพิิง ไม่่ต้้องออกแรงมาก และข้้อศอกของผู้้�ดููแลจะป้้องกัันผู้้�สููง

อายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงพลิิกคว่ำำ��หน้้าได้้

 5) ผู้้�ดููแลจััดท่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ถููกต้้องและสุุขสบาย 

ถ้้าไม่่มีีผู้้�ใดอยู่่�ด้้วยควรยกไม้้กั้้�นเตีียงขึ้้�น

ทำำ�ให้้ร่างกายอยู่่�ในแนวตรง สมดุุล ไม่่เกิิดอาการปวด และป้้องกััน

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงตกจากเตีียง 

 3.2 การพลิกตะแคงตัวผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงออกจากตัวผู้ดูแล -
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 1) ผู้ดูแลกั้นเตียงด้านที่ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงจะตะแคงตัวไป เป็็นการป้้องกัันผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงตกเตีียง 

 2) ผู้ดูแลเลื่อนตัวผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงชิดริมเตียงด้านตรงข้าม

กับที่จะตะแคงตัวไป

ทำำ�ให้้เม่ื่�อตะแคงตััวแล้้วผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจะอยู่่�กลางเตีียง 

ไม่่ชิิดเตีียงมากเกิิน จนอาจจะเกิิดการหล่่นเตีียงได้้ 

 3) ผู้้�ดููแลยืืนตรงระดัับเอวผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง พร้้อมกัับก้้าวเท้้า

ข้้างหน่ึ่�งไปด้้านหน้้า

ทำำ�ให้้ให้้ร่างกายสมดุุล และมีีความมั่่�นคง

 4) ผู้้�ดููแลวางมืือข้้างหน่ึ่�งที่่�ไหล่่ของผู้้�สููงอายุุหรืือ ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง 

ส่่วนอีีกมืือหน่ึ่�งวางที่่�สะโพกด้้านใกล้้ตัว หลัังจากนั้้�นผู้้�ดููแลค่่อย ๆ 

ดัันผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง พร้้อมกัับพลิิกตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอย่่างช้้า ๆ

มีีการถ่่ายโอนของน้ำำ��หนัักตััว โดยจะเล่ื่�อนจากขาหลัังไปขาหน้้า 

ทำำ�ให้้พลิิกตะแคงตััวผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้ง่ายขึ้้�น ไม่่ต้้อง

ใช้้แรงมาก 

 5) ผู้้�ดููแลจััดท่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงให้้ถููกต้้องและสุุขสบาย 

ถ้้าไม่่มีีผู้้�ใดอยู่่�กับผู้้�สููงอายุุหรืือ ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงควรใช้้ไม้้กั้้�นเตีียง

ทำำ�ให้้ร่่างกายของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอยู่่�ในแนวตรง 

ป้้องกัันอาการปวดเม่ื่�อย และป้้องกัันผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

ตกจากเตีียง

	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�มีีปััญหาสุุขภาพ เคลื่�อนไหวตัวเองไม่่ได้้ หรืือช่่วยเหลืือตััวเองไม่่ได้้ จะมีีความ

ต้้องการการดููแลทั้้�งระบบทางเดินิอาหาร ทางเดินิหายใจ การขัับถ่่าย การป้้องกัันแผลกดทับั รวมทั้้�งการจัดัท่า เปลี่่�ยนท่่า

และการพลิิกตะแคงตััว  ซ่ึ่�งผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง และผู้้�ดููแลจะต้้องให้้การช่่วยเหลืือหรืือ

ดููแลตามความต้้องการทางสุขุภาพอย่า่งเหมาะสม โดยคำำ�นึึงถึึงขอบเขตหน้้าที่่�ทางกฎหมาย และพิิจารณาขอคำำ�ปรึึกษา

หรืือส่่งต่่อผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไปรัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาลเม่ื่�อจำำ�เป็็น เพ่ื่�อผลลััพธ์์การดููแลที่่�ดีี	 	
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แนวคิิดการดููแลแบบประคัับประคองและการประยุุกต์์ใช้้ในการจััดบริิการ

วาสิินี วิิเศษฤทธ์ิ์� *
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ด้้วยเช่่นกััน ผู้้�ป่่วยสููงอายุุระยะสุุดท้้ายจำำ�นวนไม่่น้้อยที่่�ตกอยู่่�ในสภาพไร้้ความสามารถไม่่รู้้�สึึกตััว ต้้ องตายอย่่างทุุกข์์
ทรมาน และไร้้ซ่ึ่�งศัักดิ์์�ศรีีแห่่งความเป็็นมนุุษย์์ ดังนั้้�นการดููแลแบบประคัับประคองจึึงจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งที่่�จะต้้องเริ่่�มเร็็ว
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ดููแลอย่่างเป็็นระบบ ซ่ึ่�งการดำำ�เนิินการดัังกล่่าวจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งที่่�จะต้้องมีีความรู้้�ความเข้้าใจในแนวคิด ปรััชญา หลัักการ
ของการดููแลเพื่่�อที่่�จะสามารถนำำ�ความรู้้�ความเข้้าใจไปประยุกุต์์ใช้้ได้้อย่า่งมีีประสิิทธิิภาพ ทั้้�งการจััดการและการพัฒันา
คุุณภาพการดููแลที่่�ตอบสนองความต้้องการและส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยและครอบครัว 
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รัักษาดููแลที่่�มีีคุุณภาพมากขึ้้�น ทั้้�งนี้้�เพราะที่่�ผ่่านมาผู้้�ป่่วยและครอบครัวยัังถููกละเลย ไม่่ได้้รับการดููแลอย่่างมีีคุุณภาพ
ตั้้�งแต่่ในระยะแรก ส่่วนใหญ่่จะได้้รับการดููแลเม่ื่�อเข้้าสู่่�ระยะใกล้้จะเสีียชีีวิิตแล้้ว จากการทบทวนวรรณกรรมคำำ�ว่่า 
การดููแลแบบประคัับประคองในภาษาไทย หรืือคำำ�ว่า “ Palliative care” ในภาษาอัังกฤษ ที่่�ใช้้กันอย่่างแพร่่หลายทั่่�วโลก
ในประเทศต่่างๆ นั้้�นส่่วนใหญ่่มัักจะอ้้างอิิง จากคำำ�นิยามขององค์์การอนามััยโลก (WHO) ซ่ึ่�งได้้ระบุุไว้้ว่่า การดููแล
แบบประคัับประคองเป็็นการดููแลที่่�มีีแนวทางในการพััฒนาคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยและครอบครัวที่่�ประสบปััญหาหรืือ
ภาวะคุุกคามชีีวิิตโดยการป้้องกัันและบรรเทาความทุุกข์์ทรมานตั้้�งแต่่ในระยะเริ่่�มแรก มีการประเมิินที่่�ครอบคลุมครบ
ถ้้วนและการรักัษาความเจ็็บปวดและปัญัหาอ่ื่�น ๆ  ทั้้�งด้้านร่่างกาย จิิตใจ สังคมและจิิตวิิญญาณ (WHO, 2014) ลักัษณะ
สำำ�คัญของการดููแลแบบประคัับประคองมีีดัังนี้้�
	 ●	เป็็นการจััดการความปวดและอาการรบกวนต่่างๆ 
	 ●	ให้้การยืืนยัันและนัับถืือว่่าการตายเป็็นส่่วนหน่ึ่�งของกระบวนการธรรมชาติิของชีีวิิต
	 ●	ไม่่ปฏิิเสธหรืือยืืดเยื้้�อความตาย
	 ●	บููรณาการการดููแลผู้้�ป่่วยด้้านจิิตสังคมและจิิตวิิญญาณ
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ดููแลทั้้�งหมด

ทีีมสหวิิชาชีีพ กาสนัับสนุุน 
ครอบครัว

การส่ื่�อสารที่่�มีี
ประสิิทธิิภาพ

	 ●		มีีระบบสนัับสนุุนที่่�ช่่วยชีีวิิตผู้้�ป่่วยให้้เข้้มแข็็งเท่่าที่่�จะทำำ�ได้้จนกระทั่่�งเสีียชีีวิิต 
	 ●		มีีระบบสนัับสนุุนที่่�ช่่วยให้้ครอบครัวปรัับตััวในระหว่่างการเจ็็บป่่วยของบุุคคลในครอบครัวตลอดจนกระทั่่�ง
	 	 ระยะเสีียชีีวิิต
	 ●		ส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตตลอดระยะของการเจ็็บป่่วย
	 ●		ควรได้้รับตั้้�งแต่่ในระยะแรกของการเจ็็บป่่วย ร่วมกัับการรัักษาแบบอ่ื่�นๆ เพ่ื่�อที่่�จะให้้มีชีีวิิตได้้ยาวนาน
	 	 และรวมถึึงการวิินิิจฉัยเพ่ื่�อช่่วยให้้มีความเข้้าใจที่่�ดีีขึ้้�นและจััดการกัับอาการรบกวนจากภาวะแทรกซ้้อน
 
	 	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า ในแต่่ละประเทศที่่�นำำ�แนวคิดและหลัักการดููแลแบบประคัับประคอง
ไปจััดการดููแลในระบบสุุขภาพได้้มีการปรัับให้้เข้้ากัับบริิบทในประเทศนั้้�นๆ เพ่ื่�อให้้การดููแลแบบประคัับประคองมีีเป้้า
หมายและทิศิทางในการดููแลสอดคล้้องกััน ทั้้�งนี้้�เน่ื่�องจากก่่อนหน้้าที่่�คำำ�ว่า “Palliative care” จะถููกนำำ�มาใช้้อย่า่งแพร่่
หลายนั้้�น มีคำำ�ที่่�นำำ�มาใช้้ด้้วยความหมายใกล้้เคีียงกัันอยู่่�หลายคำำ� เช่่น “Hospice care” “End of life care” ตัวอย่่าง
เช่่น Meghani (2004) ได้้วิิเคราะห์์แนวคิดการดููแลแบบประคัับประคองที่่�ใช้้กันในประเทศสหรััฐอเมริิกา จากประวััติิ
และวิิวััฒนาการของการดููแลแบบประคัับประคองพบว่่าได้้รับมาจาก แนวคิด (Modern hospice care) ในประเทศอัังกฤษ
โดย Dame Cicely Saunders ในปีีค.ศ. 1960 และเริ่่�มแพร่่หลายไปทั่่�วประเทศตั้้�งแต่่ ปีีค.ศ. 1967 เป็็นต้้นมา
การใช้้คำำ�ว่า Palliative care ในความหมายที่่�เหมืือนกัันกัับคำำ�ว่าการดููแลระยะสุุดท้้าย end of life หรืือ terminal 
care ทำำ�ให้้เกิิดความสัับสนว่่าแนวคิดการดููแลแบบประคัับประคองเน้้นเฉพาะการดููแลระยะสุุดท้้ายเท่่านั้้�น ซ่ึ่�งจากการ
ทบทวนวรรณกรรมนั้้�นได้้มีการเสนอแนะว่า่ การดููแลแบบประคับัประคองเป็น็การดููแลที่่�ต่่อเน่ื่�องเม่ื่�อมีีภาวะเจ็็บป่่วย
ที่่�คุุกคามชีีวิิตก้้าวหน้้าขึ้้�นและเริ่่�มต้้นได้้ทุกระยะของวิิถีีการเจ็็บป่่วย (illness trajectory) และให้้การดููแลร่่วมกัับการ
รัักษา ซ่ึ่�งจากการสัังเคราะห์์ความหมายของการดููแลแบบประคัับประคองสรุุปได้้ดังนี้้� (Meghani, 2004)
	 	 คุุณลัักษณะของการดููแลแบบประคัับประคอง 
	 	 	 1. เป็็นการดููแลผู้้�ป่่วยเฉพาะรายอย่่างครบถ้้วน
	 	 	 2. ให้้การสนัับสนุุนครอบครัว
	 	 	 3. เป็็นการดููแลแบบทีีมสหวิิชาชีีพ
	 	 	 4. การส่ื่�อสารที่่�มีีประสิิทธิิภาพ
 

ก่่อนหน้้าการดููแลแบบประคัับประคอง 	 คุุณลัักษณะการดููแลแบบประคัับประคอง  	ผลของการดููแลแบบประคัับประคอง

ภาพท่ี่� 1 ลัักษณะการดููแลแบบประคัับประคอง ดัดแปลงจาก The antecedents, attributes and consequences 
of palliative care (Meghani, S.H., 2004) 

ระยะสุุดท้้ายแบบเฉีียบพลัน 
หรืือก้้าวหน้้า หรืือการเจ็็บป่่วย
ท่ี่�เกิิดขึ้้�น

- การวางแผนการดููแลล่่วงหน้้า

- ปรัับตััวดีีขึ้้�น

- บรรเทาความทุุกข์์ทรมาน

- เพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิต

- เยีียวยาความสััมพัันธ์์

- การจบลงอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

- เพิ่่�มคุุณภาพผลลััพธ์์การสููญเสีีย
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	 1.1 ลัักษณะผู้้�ป่่วยและครอบครัวท่ี่�ต้้องการการดููแลแบบประคัับประคอง : แนวคิิดวิถีีของการเจ็็บป่่วย 
		    (Illness trajectories) 
	 	  ปั ญหาสำำ�คัญประการหน่ึ่�งของการดููแลแบบประคัับประคองในอดีีตคืือการถกเถีียงหรืือไม่่มั่่�นใจว่าจะ
ตััดสินว่่าผู้้�ป่่วยที่่�ต้้องการการดููแบบประคัับประคองและอยู่่�ในระยะสุุดท้้ายเม่ื่�อไร และส่่วนใหญ่่มัักจะกำำ�หนดระยะ
เวลาไว้้ไม่่เกิิน 6 เดืือนก็็จะเข้้าสู่่�ระยะใกล้้เสีียชีีวิิต การกำำ�หนดระยะเวลาดัังกล่่าวอาจส่งผลให้้ผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายยังัไม่่
ได้้รับการดููแลแบบประคัับประคอง หากการดำำ�เนิินของโรคก้้าวหน้้าไปอย่า่งรวดเร็็ว อาจส่งผลต่่อกระบวนการรัักษาที่่�
พึึงได้้รับและคุุณภาพการดููแลทั้้�งด้้านการเข้้าถึึงบริิการที่่�เหมาะสมสอดคล้้องกัับเง่ื่�อนระยะเวลา ตลอดจนมีีการวางแผน
การดููแลล่่วงหน้้าอย่่างเหมาะสมและส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตตามความต้้องการ 
	 	  จากรายงานขององค์์การอนามััยโลก (WHO, 2014) ระบุุว่่า กลุ่่�มผู้้�ป่่วยที่่�ต้้องการได้้รับบริิการรัักษาดููแล
แบบประคัับประคองมีีจำำ�นวนมากถึึง 40 ล้้านคนในแต่่ละปีี ได้้แก่่ กลุ่่�มผู้้�ป่่วยโรคหัวใจและหลอดเลืือด (Cardiovascular
disease) ร้้อยละ 39 กลุ่่�มผู้้�ป่่วยโรคมะเร็็ง (Cancer) ร้้อยละ 34 กลุ่่�มผู้้�ป่่วยโรคปอดอุดกั้้�นเรื้้�อรััง (Chronic lung 
disease) ร้้อยละ 10 กลุ่่�มผู้้�ป่่วยโรคเอชไอวีี/เอดส์์ ร้้อยละ 6 และกลุ่่�มผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานร้้อยละ 5 นอกจากนี้้�
ยัังพบว่่าผู้้�ป่่วยร้้อยละ 86 ที่่�ต้้องได้้รับการดููแลแบบประคัับประคองไม่่ได้้รับการดููแล ผู้้�ป่่วยร้้อยละ 83 เข้้าไม่่ถึึง
ยาแก้้ปวด ร้้อยละ 93 ของกลุ่่�มผู้้�ป่่วยเด็็กที่่�ต้้องได้้รับการดููแลแบบประคัับประคองอาศััยอยู่่�ในประเทศที่่�รายได้้น้้อย
และปานกลาง และปััญหาสำำ�คัญได้้แก่่ ประชาชนยัังขาดความตระหนัักถึึงความสำำ�คัญของการดููแลแบบประคัับประคอง 
อุุปสรรคด้้านความเช่ื่�อทางสัังคมและวััฒนธรรมเกี่่�ยวกับความปวดและการตาย บุคลากรทางสุุขภาพขาดทักษะและ
ศัักยภาพ กฎระเบีียบที่่�เข้้มงวดในการให้้ยาระงัับความปวด  (opioid pain relief) จึึ งสนัับสนุุนให้้นานาประเทศได้้
กำำ�หนดนโยบายการดููแลแบบประคัับประคองในระบบบริิการสุุขภาพ เพ่ื่�อให้้ประชาชนเข้้าถึึงบริิการที่่�มีีคุุณภาพได้้
มากขึ้้�น 
	 	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า่ แนวคิดวิิถีีของการเจ็็บป่่วย (Illness trajectories) ช่ว่ยให้้ทีมสุุขภาพ
สามารถระบุุลัักษณะผู้้�ป่่วยที่่�ต้้องการการดููแลแบบประคัับประคองได้้ชััดเจนขึ้้�นกว่่าในอดีีต  ผู้้�ป่่วยที่่�ควรได้้รับการ
บริิการรัักษาดููแลแบบประคัับประคองตั้้�งแต่่ระยะแรกวิินิิจฉัย สามารถเข้้าถึึงบริิการที่่�มีีประสิิทธิิภาพได้้ไม่่ขึ้้�นอยู่่�กับ
เง่ื่�อนไขทั้้�งสิิทธิิการรัักษา อายุุ เพศ เศรษฐานะ รายได้้ การศึึกษาหรืืออาชีีพ เป็็นต้้น ไม่่ควรรอจนกระทั่่�งเข้้าสู่่�ระยะ
สุุดท้้ายเพราะจะยิ่่�งส่่งผลกระทบตามมาอีีกมากมาย ทั้้�งนี้้�สามารถประเมิินและคััดกรองผู้้�ป่่วยที่่�ควรได้้รับการดููแลแบบ
ประคัับประคองได้้เร็็วขึ้้�นเพ่ื่�อเพิ่่�มผลลััพธ์์การดููแลด้้านคุุณภาพชีีวิิตเพ่ื่�อสามารถวางแผนชีีวิิตและเตรียมตััวเข้้าสู่่�ระยะ
สุุดท้้ายได้้ดีีขึ้้�น ในอดีีตการตายของประชาชนโดยทั่่�วไปมีีลัักษณะเฉีียบพลัันจากแบบแผนของโรคและความเจ็็บป่่วย
แต่่ในปััจจุบัันแบบแผนของโรคและความเจ็็บป่่วยเปลี่่�ยนไปเป็็นแบบเรื้้�อรััง สาเหตุุการตายที่่�สำำ�คัญในประเทศตะวัันตก
ได้้แก่่ คนส่่วนใหญ่่มีีโรคที่่�ก้้าวหน้้าก่่อให้้เกิิดปัญหาที่่�กระทบต่่อกิิจวัตรประจำำ�วันไปจนกระทั่่�งเสีียชีีวิิต จาก โรคหัวใจ
และหลอดเลืือด โรคมะเร็็ง และความผิิดปกติิของระบบทางเดิินหายใจ โดยแนวคิดวิิถีีการเจ็็บป่่วยและการดููแลแบบ
ประคัับประคอง (Illness trajectories and palliative care) (Murray et al, 2005) ได้้แบ่่งลัักษณะผู้้�ป่่วยเป็็น 
3 กลุ่่�ม ได้้แก่่
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Short period of evident decline

ส่่วนมากเป็็นมะเร็็ง

Low

High
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จุุดเริ่่�มต้้นการรัักษา

   ระยะเวลา

ตาย

Long term limitations with intermittent serious episodes
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บางครั้้�งมีีการเข้้ารับการรัักษา
ในโรงพยาบาลแบบฉุุกเฉิิน

   ระยะเวลา

2-5 ปีี แต่่การตายดููเหมืือน
เป็็นลักษณะ “เฉีียบพลัน”

	 	 กลุ่่�มที่่� 1 กลุ่่�มผู้้�ป่่วยที่่�อยู่่�ในระยะเวลาสั้้�นที่่�มีีการแย่่ลงอย่่างเห็็นได้้ชััดโดยเฉพาะกลุ่่�มผู้้�ป่่วยมะเร็็ง 
(Short period of evident decline, typically cancer) การลดลงของสภาพร่่างกายที่่�คาดการณ์์ได้้ล่วงหน้้า 
นัับตั้้�งแต่่ เป็็นสััปดาห์์ เป็็นเดืือน หรืือในบางรายเป็็นปีี อาการที่่�แย่่ลงมากที่่�สุุดได้้แก่่ น้ำำ��หนัักลดลงสภาพร่่างกาย
แย่่ลง ดังนั้้�นการจััดบริิการการดููแล/โปรแกรม แบบระยะสุุดท้้ายของชีีวิิตจะมีีความเหมาะสม ดังภาพ

 				  
		
	 	 กลุ่่�มท่ี่� 2 มีีข้้อจำำ�กััดการดููแลระยะยาวท่ี่�รุุนแรงเป็็นระยะๆ (Long term limitation with intermittent 
serious episodes) ลักษณะของกลุ่่�มนี้้�ได้้แก่่ กลุ่่�มผู้้�ป่่วยโรคหัวใจล้้มเหลว โรคปอดอุดกั้้�นเรื้้�อรััง ผู้้�ป่่วยจะมีีอาการ
เจ็็บป่่วยหลายเดืือนหรืือหลายปีี มีโอกาสเกิิดอาการเฉีียบพลััน เจ็็บป่่วยบ่่อย หายใจหอบเหน่ื่�อย ระยะเวลาในการเสีียชีีวิิต
ไม่่แน่่นอน  จากการศึึกษาพบว่่าผู้้�ป่่วยโรคหัวใจล้้มเหลวระยะก้้าวหน้้าส่่วนใหญ่่เสีียชีีวิิตลง  ทั้้�งที่่�คาดว่่าจะมีีชีีวิิต
อยู่่�อย่่างน้้อยที่่�สุุดในระยะเวลา 6 เดืือน ดังภาพ

ส่่วนมากระยะเวลาไม่่กี่่�ปีีแต่่อาการแย่่ลง

ในช่่วงไม่่กี่่�เดืือน
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	 	 กลุ่่�มที่่� 3 เป็็นผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการค่่อยๆแย่่ลงเป็็นเวลานาน (Prolonged dwindling) ในกลุ่่�มที่่�ไม่่ใช่่
โรคมะเร็็งหรืือระบบอวััยวะล้้มเหลว  จะเสีียชีีวิิตในวััยสููงอายุุ  จากภาวะสมองล้้มเหลว  เช่่น  พวกโรคสมองเส่ื่�อม 
ซ่ึ่�งกลุ่่�มนี้้�จะมีีความสามารถในการทำำ�งานของสมองและด้้านร่่างกายลดลง เช่่น มี น้ำำ��หนัักลดส่งผลให้้ความสามารถ
ด้้านกายภาพลดลงทำำ�ให้้ประสบความยากลำำ�บากในการดำำ�เนิินชีีวิิต  การเสีียชีีวิิตเกิิดขึ้้�นภายหลัังจากมีีภาวะกระดููก
สะโพกหัักหรืือปอดอักเสบเฉีียบพลััน ดังภาพ 

 

ภาพท่ี่� 3-5 แนวคิดวิิถีีการเจ็็บป่่วยเรื้้�อรััง ดัดแปลงจาก Typical illness trajectories for people with prognosis 
chronic illness (Murray et al, 2005)

	 	 โดยสรุุปแนวคิดนี้้� จะช่่วยให้้ทีมีสุุขภาพ สามารถนำำ�ไปประยุกุต์์ใช้้เพ่ื่�อการวางแผนการรัักษาโดยสามารถ
ประเมิินผู้้�ป่่วยในแต่่ละกลุ่่�มได้้และให้้การรัักษาได้้อย่่างเหมาะสม  เช่่น  การคััดกรองและประเมิินความต้้องการ
การดููแลแบบประคัับประคองของผู้้�ป่่วยที่่�มีี 3 ลักษณะข้้างต้้น และเริ่่�มต้้นให้้การดููแลแบบประคัับประคองร่่วมกัันกัับ
กระบวนการรัักษา ตั้้�งแต่่การวิินิิจฉัย โดยพััฒนาระบบการบริิการดููแลแบบประคัับประคองและกลไกต่่างๆ  มา สนัับสนุุน
อย่่างเป็็นระบบ ร่วมกัันกัับการวางแผนการดููแลล่่วงหน้้า (Advance care planning) เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยและครอบครัวได้้
รัับบริิการที่่�เหมาะสมเฉพาะรายครอบคลุมทุุกมิิติิ ตั้้�งแต่่ระยะแรก ระยะคงที่่� เข้้าสู่่�ระยะเปลี่่�ยนผ่่าน และระยะสุุดท้้าย 
เป้้าหมายสำำ�คัญคืือการส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตให้้เกิิดขึ้้�นมากที่่�สุุดก่อนที่่�เวลาจะมาถึึง การเคารพศัักดิ์์�ศรีีและการตายดีี
เป็็นเป้้าหมายที่่�สำำ�คัญของการดููแลแบบประคัับประคอง 

Prolonged dwindling

Low
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ส่่วนมากเปราะบางและสมองเส่ื่�อม

เริ่่�มต้้นจากความบกพร่่อง ความสามารถ

ของร่่างกาย การพููดและความจำำ�
   ค่่อนข้้างแปรปรวน 6-8 ปีี 

ระยะเวลา



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

178

2. แนวคิิดการดููแลแบบประคัับประคองในบริิบทประเทศไทย 
	 ประเทศไทยเริ่่�มนำำ�แนวคิดการดููแลแบบประคัับประคองสมััยใหม่่ (Modern palliative care) ที่่�เป็็นทางการ
มาประยุุกต์์ใช้้ประมาณ 20 กว่่าปีี โดยในช่่วงแรก เป็็นการประยุุกต์์สำำ�หรัับการดููแลในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มโรคมะเร็็งที่่�มีีอาการ
ปวดและอาการทุุกข์์ทรมาน ยังไม่่ได้้ครอบคลุมปรััชญาการดููแลแบบองค์์รวมซ่ึ่�งความรู้้�ความเข้้าใจในแนวคิดการดููแล
ผู้้�ป่่วยก่่อนหน้้านี้้� คล้้ายคลึึงกัับในประเทศต่่างๆ โดยมัักจะมุ่่�งไปที่่�การดููแลในระยะสุุดท้้ายของชีีวิิตเป็็นหลัักตาม
การศึึกษาจากในต่่างประเทศ เช่่น ในประเทศสหรััฐอเมริิกา แคนาดาอัังกฤษ ออสเตรเลีีย และมีีคำำ�ที่่�ใช้้และส่ื่�อสาร
มายาวนาน เช่่น end of life care, hospice care, terminal care ส่วนมากการให้้ความหมายคืือการดููแลโรคเรื้้�อรััง 
ร้้ายแรงรัักษาไม่่หาย กลุ่่�มโรคมะเร็็งเป็็นหลััก โดยกำำ�หนดระยะเวลา ประมาณ 6 เดืือนก่่อนเสีียชีีวิิต ต่ อมาแนวคิด
การดููแลแบบประคัับประคอง (Palliative care) ได้้แพร่่หลายจากผู้้�ที่่�สนใจเฉพาะกลุ่่�มมากขึ้้�นโดยคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิิทยาลััยสงขลานครินทร์์จััดประชุุมวิิชาการและเชิิญผู้้�เชี่่�ยวชาญจากประเทศออสเตรเลีีย มาบรรยายแลกเปลี่่�ยน
เรีียนรู้้� และมีีความพยายามที่่�จะขยายแนวคิดลงสู่่�การปฏิิบััติิในสัังคมไทย  เกิิดกลุ่่�มผู้้�สนใจการดููแลโดยแนวคิดนี้้�
อย่่างเป็็นรููปธรรมโดยมีีการบรรจุุการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายโดยแนวคิดแบบใหม่่นี้้�ในระบบบริิการสุุขภาพทั้้�ง
ในโรงพยาบาลและที่่�บ้้าน สถาบัันการศึึกษาทั้้�งแพทย์ ์พยาบาลและด้้านกฎหมาย และการขัับเคลื่�อนโดยกลุ่่�มประชาชน
ที่่�สนใจ จนกระทั่่�งเกิิดการผลักดัันจััดทำำ�เป็็นยุุทธศาสตร์การดููแลแบบประคัับประคองของประเทศไทย พ.ศ. 2557-
2559 (สำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ, 2558) 

3. สถานการณ์์ปััญหาของบุุคลากรทางสุุขภาพในการบริิหารจััดการดููแลผู้้�ป่่วยในวาระสุุดท้้ายของชีีวิิต
	 จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่่�ยวกับการบริิหารจััดการดููแลผู้้�ป่ว่ยในวาระสุุดท้้ายของชีีวิิตส่วนใหญ่่เป็็นการ
ศึึกษาในกลุ่่�มพยาบาลวิิชาชีีพ พบปััญหาสำำ�คัญได้้แก่่ ด้้านความรู้้�และทัักษะในการดููแล ไม่่มีีเวลาเพีียงพอรู้้�สึึกเครียด
และไม่่มีีความสุุขในการดููแล ไม่่มีีประสบการณ์์ การส่ื่�อสารไม่่มีีประสิิทธิิภาพ และไม่่ได้้รับการฝึึกอบรมอย่่างเพีียงพอ 
มีีความรู้้�ไม่่เพีียงพอเกี่่�ยวกับด้้านกฎหมายและสิิทธิิผู้้�ป่่วยในการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้าย มีเวลาไม่่เพีียงพอในการดููแล
ผู้้�ป่่วย ไม่่สามารถจัดัสถานที่่�ในการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายให้้สงบเป็น็ส่่วนตััวได้้ ไม่่สะดวกใจ เครียดและไม่่มีีความสุุข
ในการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้าย ร่่วมกัับรู้้�สึึกคัับข้้องใจ ไม่่พึึงพอใจ เกี่่�ยวกับระบบและการสนัับสนุุนที่่�ไม่่เพีียงพอ
ในการฝึึกฝนการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุดุท้้ายที่่�ควรมีกีารกระตุ้้�นให้้มากกว่า่นี้้� มีทััศนคติใินเชิิงลบต่อ่การดููแลผู้้�ป่่วยเน่ื่�องจาก
รู้้�สึึกกลััวเกี่่�ยวกับความตายและคิิดที่่�จะหลีีกเลี่่�ยงเกี่่�ยวกับความตายให้้มากที่่�สุุดเท่่าที่่�จะทำำ�ได้้ มี การส่ื่�อสารที่่�ไม่่มีี
ประสิิทธิิภาพกัับผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้าย นอกจากนี้้�พบว่่าพยาบาลหน่่วยฉุุกเฉิินเพีียงร้้อยละ 36 ที่่�ผ่่านหลัักสููตรเกี่่�ยวกับ
การดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายโดยตรง และไม่่ได้้รับการอบรมมาก่่อนเลยร้้อยละ 11.8 
	 ส่่วนการศึึกษาในประเทศไทย สุธารััตน์ กุลรััตนมาศ และวาสิินีี วิิเศษฤทธิ์์� (2560) ศึึกษาประสบการณ์์ในการ
บริิหารจััดการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายในโรงพยาบาลตติยิภููมิแห่่งหน่ึ่�งพบว่่า ปัญหาสำำ�คัญของพยาบาลไทยในประเด็น็ 
พยาบาลมีีความรู้้�เร่ื่�องการดููแลแบบประคัับประคองยัังไม่่ทั่่�วถึึง เช่่น 1) ผู้้�ป่่วยไม่่ได้้รับการดููแลให้้มีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี
ในระยะเวลาที่่�เหลืืออยู่่�  โดยมุ่่�งเน้้นการรัักษาเพ่ื่�อยืืดชีวิิตหรืือการรัักษาให้้หายมากกว่่าการมุ่่�งเน้้นไปที่่�คุุณภาพชีีวิิต 
และการบรรเทาทุกุข์์ทรมานจากอาการต่า่งๆของโรค 2) บุคลากรทางสุขุภาพส่ว่นใหญ่มี่ีทัักษะและความรู้้�ไม่่เพีียงพอ
ในการดููแลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคองยัังเน้้นการดููแลทางด้้านร่่างกายมากกว่่าด้้านจิิตใจ  สังคมและจิิตวิิญญาณ
3) สถานบริิการสุุขภาพของรััฐมีีการจััดระบบบริิการที่่�ไม่่ชััดเจนสำำ�หรัับกลุ่่�มผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้าย 4) ผู้้�ป่่วยและครอบครัว
ไม่่ได้้รับการวางแผนการดููแลล่่วงหน้้าถึึงแนวทางการดููแลผู้้�ป่่วยในระยะสุุดท้้ายทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยและครอบครัวไม่่สามารถ
ปรัับตััวและเผชิิญกัับภาวะความเจ็็บป่่วยที่่�กำำ�ลังคุุกคามชีีวิิตรวมถึึงภาวะพลััดพรากสููญเสีีย และ 5) ปั ญหาความ
ขััดแย้้งด้้านกฎหมายและจริยธรรมในการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้าย นอกจากนี้้�การฝึึกอบรมต่่อเน่ื่�องภายหลัังจบการ
ศึึกษาในระดัับปริิญญาตรียัังไม่่แพร่่หลายและเอื้้�อให้้พยาบาลวิิชาชีีพเข้้ารัับการศึึกษาอบรม อุ ปสรรคสำำ�คัญที่่�ผู้้�ป่่วย
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และครอบครััวไม่่ได้้รับข้้อมููลอย่่างเพีียงพอเนื่่�องจากเวลาที่่�จำำ�กัดภาระงานมาก การส่ื่�อสารระหว่่างทีีมผู้้�ดููแลไม่่มีี
ประสิิทธิิภาพ พยาบาลระดัับผู้้�บริิหารไม่่สามารถจััดการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ยั ังขาดแนว
ปฏิิบััติิการดููแลร่่วมกัันกัับสหวิิชาชีีพ และมีีข้้อเสนอแนะคืือการเพิ่่�มศัักยภาพของทีีมพยาบาลในด้้านความรู้้� ความเข้้าใจ
ในหลัักการดููแลและทััศนคติเกี่่�ยวกับชีีวิิตและความตาย  เพ่ื่�อลดปััญหาอุุปสรรคในการดููแลผู้้�ป่่วยและครอบครัว
ช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยและครอบครัวสามารถปรัับตััวและเผชิญกัับระยะสุุดท้้ายของชีีวิิตและตายดีีในที่่�สุุด

4. แนวทางการประยุุกต์์ใช้้ในการออกแบบระบบการดููแลท่ี่�เหมาะสม 
	 ผลการศึึกษาที่่�ผ่่านมาสะท้้อนให้้เห็็นว่่าการที่่�ทีีมสุุขภาพ เช่่น กลุ่่�มพยาบาลวิิชาชีีพยัังไม่่สามารถจััดบริิการ
ให้้การดููแลที่่�สอดคล้้องกัับความต้้องการ ปัญหา และบริบิทของผู้้�ป่่วยและครอบครัวัเน่ื่�องจากเง่ื่�อนไขปััจจัยต่่างๆ ข้้างต้้น
ดัังนั้้�น การมีีความรู้้�ความเข้้าใจแนวคิดและปรััชญาการดููแลแบบประคัับประคอง จ ะช่่วยให้้การนำำ�ไปออกแบบหรืือ
ประยุุกต์์ใช้้ในการบริิหารจััดการมีีประสิิทธิิภาพและผลลััพธ์์ที่่�ดีีขึ้้�น โดยเป้้าหมายสำำ�คัญคืือการที่่�แนวคิดการดููแลนี้้�
เน้้นคุุณภาพชีีวิิต  ไม่่เน้้นกระบวนการรัักษา เช่่น การจำำ�แนกผู้้�ที่่�ต้้องการการดููแลแต่่ละกลุ่่�มและปรัับปรุุงการดููแลให้้
เหมาะสม เช่่น กลุ่่�มผู้้�ที่่�เป็็นโรคมะเร็็ง กลุ่่�มผู้้�ที่่�เป็็นโรคเรื้้�อรััง กลุ่่�มผู้้�สููงอายุุที่่�เปราะบาง สมองเส่ื่�อมมีีโรคร่วมเป็็นต้้น 
และเพ่ื่�อให้้การดููแลมีีมาตรฐานมากยิ่่�งขึ้้�นควรนำำ�ความรู้้�ด้้านการดููแลแบบประคัับประคองมิิติิอ่ื่�นๆ มาเป็็นแนวปฏิิบััติิ
หรืือวิิธีีการส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตครอบคลุมุมิิติิอ่ื่�นๆ เช่่น ด้้านจิิตใจ ด้้านสัังคม ด้้านจิิตวิิญญาณและช่่วยให้้เกิิดการตายดีี
เม่ื่�อเวลามาถึึง 

	 กล่่าวโดยสรุุป ปั จจุบัันการนำำ�แนวคิดการดููแลแบบประคัับประคองมาปรัับใช้้ในบริิบทประเทศไทย กล่่าว
ได้้ว่ามีีวิิวััฒนาการที่่�ดีีขึ้้�นเป็็นลำำ�ดับ ด้้ว ยการกำำ�หนดเป็็นนโยบายและยุุทธศาสตร์ที่่�ชััดเจนของกระทรวงสาธารณสุุข
ได้้กำำ�หนดนโยบายการดููแลแบบประคัับประคองในระบบบริิการสุุขภาพทุุกระดัับ และผู้้�ที่่�มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้องต่่างขานรัับ
และอยู่่�ในระยะพััฒนาระบบบริิการให้้ครอบคลุมและมีีประสิิทธิิภาพมากยิ่่�งขึ้้�น นับเป็็นโอกาสอัันดีีที่่�ผู้้�บริิหารและ
ทีีมการดููแลจะได้้นำำ�ไปเป็็นแนวทางในการพััฒนาระบบการจััดการดููแลระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุใุห้้มีประสิิทธิิภาพยิ่่�งขึ้้�น
และพััฒนาสมรรถนะทีีมผู้้�ให้้การดููแลให้้มีความเหมาะสมมากยิ่่�งขึ้้�นซ่ึ่�งสมรรถนะด้้านความรู้้�ความเข้้าใจแนวคิดการดููแล
แบบประคองเป็็นสมรรถนะที่่�สำำ�คัญและควรส่่งเสริิมให้้บุคลากรทุุกระดัับมีีความรู้้�ความเข้้าใจให้้มากขึ้้�น อย่่างต่่อเน่ื่�อง 
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การประเมิินภาวะวิิกฤต การช่่วยชีีวิิต การปฐมพยาบาล และการส่่งต่่อ

ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอาจเกิิดภาวะวิิกฤตทางด้้านร่่างกาย จิิตใจ และสัังคมได้้ โดยเฉพาะภาวะวิิกฤติิ

ทางด้้านร่่างกายหรืือปััญหาสุุขภาพ เน่ื่�องจากความเส่ื่�อมทางด้้านร่่างกาย โรคประจำำ�ตัว และอาจได้้รับบาดเจ็็บ ส่งผล

ให้้เกิิดภาวะหััวใจหยุดุเต้้น หยุดุหายใจ เลืือดออก และกระดููกหัักได้้ ดังนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

รวมทั้้�งผู้้�ดููแลจำำ�เป็็นต้้องมีีความรู้้�ในการดููแลช่่วยเหลืือเบื้้�องต้้นได้้ สามารถประเมิินภาวะวิิกฤต ให้้การปฐมพยาบาล 

รวมทั้้�งส่่งต่่อหรืือขอคำำ�ปรึึกษาหรืือความช่่วยเหลืือจากหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องได้้อย่่างถููกต้้องและเหมาะสม เพ่ื่�อลด

การเกิิดภาวะแทรกซ้้อนกัับผู้้�สููงอายุุและผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง และลดอันตรายที่่�นำำ�ไปสู่่�ความพิิการหรืือการเสีียชีีวิิตได้้

	 ในบทนี้้� มีหััวข้้อการเรีียนการสอน ดังนี้้�

	 1. การดููแลการบาดเจ็็บหรืืออุุบััติิเหตุุที่่�พบบ่่อย (แผลฟกช้ำำ�� แผลถลอก แผลไฟไหม้้ มีดบาด สัตว์กััดต่อย 

หกล้้ม และข้้อเคล็ด)

	 2. การประเมิินภาวะวิิกฤต

	 3. การช่่วยชีีวิิต และการใช้้เครื่�องกระตุุกหรืือเครื่�องช็็อกไฟฟ้าหััวใจอัตโนมััติิ

	 4. การห้้ามเลืือด

	 5. การปฐมพยาบาลเม่ื่�อกระดููกหัักก่่อนส่่งต่่อ

	 6. การส่่งต่่อและขอรัับคำำ�ปรึึกษาแหล่่งให้้ความช่่วยเหลืือ (แหล่่งเบอร์์ที่่�ควรรู้้�)

การดููแลการบาดเจ็็บหรืืออุุบััติิเหตุุท่ี่�พบบ่่อย (ฟกช้ำำ�� แผลถลอก แผลไฟไหม้้ มีีดบาด สััตว์์กััดต่่อย)
	 การบาดเจ็็บหรืืออุุบััติิเหตุุที่่�พบบ่่อยในชีีวิิตประจำำ�วัน ได้้แก่่ การเกิิดแผลฟกช้ำำ�� แผลถลอก แผลไฟไหม้้ 

มีีดบาด สัตว์์กััดต่่อย หกล้้ม และข้้อเคล็ด ซ่ึ่�งผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีโอกาสเกิิดการบาดเจ็็บเหล่่านี้้�ได้้บ่่อย

โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุเุน่ื่�องมาจากการเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกาย และสภาวะโรคร่วมต่่าง ๆ  ดังนั้้�น การดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีี

ภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�ได้้รับการบาดเจ็็บเหล่่านี้้� ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงจำำ�เป็็นต้้องเข้้าใจถึึงสรีีรวิิทยา

ของการเปลี่่�ยนแปลงเม่ื่�อได้้รับบาดเจ็็บ  สามารถให้้การดููแลเบื้้�องต้้นหรืือการปฐมพยาบาลเพ่ื่�อช่่วยลดอันตราย

หรืือภาวะแทรกซ้้อนที่่�เกิิดขึ้้�นได้้ก่อนนำำ�ส่งโรงพยาบาลในกรณีีที่่�มีีการบาดเจ็็บรุุนแรงขึ้้�น1 รวมทั้้�งเตรียมความพร้้อม

สำำ�หรัับการให้้การปฐมพยาบาลได้้อย่่างเหมาะสม นอกจากนี้้� ควรสัังเกตสิ่่�งแวดล้้อมที่่�อาจส่งผลให้้เกิิดการบาดเจ็็บ

เพ่ื่�อการป้้องกัันแก้้ไขต่่อไป2

	 แผลฟกช้ำำ�� 

	 ผู้้�สููงอายุุมัักพบปััญหาในเร่ื่�องการฟกช้ำำ��  ซ่ึ่�งเกิิดจากการกระทบกระแทก ทำำ�ให้้เส้้นเลืือดที่่�เปราะมีีการแตก

ได้้ง่าย มีเลืือดคั่่�งอยู่่�ใต้้ผิวหนััง เป็็นบาดแผลที่่�ไม่่มีีการฉีีกขาดของผิิวหนััง จะเห็็นเป็็นสีีแดงคล้ำำ��1

	  การปฐมพยาบาล 

 	 	 1. ให้้บริิเวณแผลอยู่่�นิ่่�งๆ ประคบความเย็็นทัันทีีหลัังจากได้้รับบาดเจ็็บภายใน 24 ชั่่�วโมงแรก เพ่ื่�อเป็็นการ

ห้้ามเลืือด ลดบวมและความเจ็็บปวด1 การประคบเย็็นสามารถทำำ�ได้้โดยการใช้้น้ำำ��แข็็งหรืือเจลสำำ�หรัับประคบเย็็นห่่อ

ด้้วยผ้้าแล้้วนำำ�ไปวางบริิเวณที่่�มีีแผลฟกช้ำำ��นานประมาณ 20 – 30 นาทีี ทั้้�งนี้้� ต้้องหมั่่�นประเมิินผิิวหนัังของผู้้�บาดเจ็็บ

เพ่ื่�อไม่่ให้้มีความเย็็นเกิินไป และเม่ื่�อความเย็็นลดลงแล้้วสามารถทำำ�ซ้ำำ��ได้้
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	 	 2. หลัังจาก 24 ชั่่�วโมงแล้้ว ถ้้ามีีรอยช้ำำ��เขีียว ให้้ใช้้การประคบอุ่่�นโดยการใช้้กระเป๋๋าน้ำำ��ร้้อน ขวดน้ำำ��ร้้อน 

หรืือเจลสำำ�หรัับประคบอุ่่�นห่่อด้้วยผ้้า เพ่ื่�อให้้ยุุบบวม ลดอาการปวด และลิ่่�มเลืือดละลาย1 ทั้้�งนี้้� ต้้องประเมิินผิิวหนััง

ของผู้้�บาดเจ็็บเพ่ื่�อไม่่ให้้ความร้้อนทำำ�ลายผิิวหนัังของผู้้�บาดเจ็็บ

	ข้้ อควรจํํา

	 ห้้ามคลึึง ขยี้้�หรืือนวดด้้วยความร้้อน เช่่น ยาหม่่อง ยาแก้้เคล็ดขัดยอก ข้้าวสุก ไข่่ต้้ม เป็็นต้้น เพราะจะทำำ�ให้้

เลืือดออกมากขึ้้�น1

แผลถลอก (Abrasion wound) 
	 แผลถลอก เป็็นบาดแผลที่่�เกิิดกับผิิวหนัังชั้้�นตื้้�น โดยการฉีีกขาดของหนัังกำำ�พร้้า อาจมีน้ำำ��เหลืืองหรืือเลืือดซึึม 

ถ้้าไม่่มีีการติิดเชื้้�อจะกลายเป็็นสะเก็็ดสีน้ำำ��ตาลแข็็งและแห้้ง ถ้้ามีีการติิดเชื้้�อหรืืออัักเสบจะมีีหนองเป็็นคราบสีีเหลืือง

ติิดอยู่่� 3

	 การปฐมพยาบาล 3

	 	 1.	 ล้้างแผลด้้วยน้ำำ��สะอาดและสบู่่�เพ่ื่�อชำำ�ระสิ่่�งสกปรกที่่�ติิดอยู่่� ได้้แก่่ เศษดิิน เศษไม้้ 

	 	 2.	 ถ้้าแผลถลอกไม่่มาก ปิดด้้วยผ้้าก๊๊อซหรืือสะอาด แผลก็็อาจจะหายได้้เอง 

	 	 3.	 ในกรณีีที่่�มีีอุุปกรณ์์น้ำำ��ยาสำำ�หรัับทำำ�แผล เช็็ดรอบๆ แผลด้้วยแอลกอฮอล์์ 70% แล้้วใช้้ยาฆ่่าเชื้้�อโรค

อ่่อนๆ ทาไว้้ หลัังจากนั้้�น ใช้้ผ้้าก๊๊อซที่่�สะอาดปิดบาดแผลไว้้ แต่่ไม่่ควรปิิดตลอด ควรปล่่อยให้้ถููกอากาศและแสงแดดบ้้าง 

	ข้้ อควรจำำ�

	 อย่่าให้้แผลเปีียกน้ำำ�� เพราะจะทำำ�ให้้แผลอัักเสบง่่าย1 และเม่ื่�อแผลแห้้งแล้้ว ไม่่ต้้องปิิดผ้้าก๊๊อซ

แผลไฟไหม้้น้ำำ��ร้้อนลวก 
	 ผู้้�ที่่�ได้้รับบาดเจ็็บไฟไหม้้ น้ำำ��ร้้อนลวก อาจเกิิดอาการบาดเจ็็บที่่�ร้้ายแรง ก่อให้้เกิิดความพิิการและเสีียชีวิีิตได้้ 

โดยอาการและความรุุนแรงขึ้้�นอยู่่�กับอวััยวะที่่�ได้้รับบาดเจ็็บ ความกว้้างและความลึึกของบาดแผล สามารถแบ่่งระดัับ

ความรุุนแรงได้้ 3 ระดัับ 1 ดังนี้้� 

	 ระดัับท่ี่� 1 ระดัับตื้้�น รุนแรงน้้อย ผิวหนัังเป็็นสีีแดง ปวดแสบปวดร้้อนเล็็กน้้อย

	 ระดัับท่ี่� 2 รุนแรงปานกลาง ผิวหนัังเป็็นสีีแดง ผิวหนัังพองมีีน้ำำ��ใส ๆ อยู่่�ข้้างใน ปวดแสบปวดร้้อนมาก 

ถ้้าตุ่่�มพองไม่่ใหญ่่ แผลจะหายและแห้้งไปเอง ภายใน 3 – 7 วัน

	  ระดัับท่ี่� 3 รุนแรงมาก หนัังกำำ�พร้้าหลุุดไปจนเห็็นเนื้้�อสีีขาว แผลอาจลึึกถึึงกล้้ามเนื้้�อและกระดููก ร่างกาย

อาจเสีียน้ำำ��และเกลืือแร่่จำำ�นวนมากทำำ�ให้้เกิิดอาการขาดน้ำำ�� หมดสติิ และเสีียชีีวิิตในที่่�สุุด 

	 ผู้้�บาดเจ็็บจากไฟไหม้้น้ำำ��ร้้อนลวกท่ี่�ต้้องนำำ�ส่่งโรงพยาบาลทัันที 1

	  	 - ผู้้�ที่่�ถููกไฟไหม้้ น้ำำ��ร้้อนลวกบริิเวณใบหน้้า คอ หน้้าอก อวััยวะเพศ มืือ และเท้้า

	  	 - แผลไหม้้ น้ำำ��ร้้อนลวกมากกว่่า 15 ฝ่ามืือของผู้้�บาดเจ็็บ (15% ของร่่างกาย)

	 การปฐมพยาบาล1

	  	 บาดแผลไฟไหม้้น้ำำ��ร้้อนลวกลึึกระดัับท่ี่� 1-2 

	 	 1.	 ระบายความร้้อนออกจากแผล โดยใช้้ผ้้าชุุบน้ำำ��ประคบบริิเวณบาดแผล หรืือนำำ�แช่่ลงในน้ำำ��หรืือเปิิดน้ำำ��

ไหลผ่่านบริิเวณที่่�ได้้รับบาดเจ็็บ นานอย่่างน้้อย 10 นาทีี หรืือจนกว่่าอาการปวดแสบปวดร้้อนลดลง

	 	 2.	 ถ้้าเกิิดบาดแผลบริิเวณมืือหรืือแขน ให้้ถอดเครื่�องประดัับออก เช่่น แหวน กํําไล นาฬิิกา 
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	 	 3.	 ปิดหรืือพัันแผลด้้วยผ้้าสะอาด เพ่ื่�อป้้องกัันการติิดเชื้้�อ 

	 	 4.	 ถ้้าแผลไหม้้ บริิเวณกว้้าง หรืือบาดเจ็็บอวััยวะที่่�สำำ�คัญ ต้้องรีีบนำำ�ส่งโรงพยาบาล

	  	 บาดแผลไฟไหม้้น้ำำ��ร้้อนลวกลึึกระดัับท่ี่� 3 

	 	 1.	 ไม่่ต้้องระบายความร้้อนจากแผล เพราะจะทำำ�ให้้แผลติิดเชื้้�อ 

	 	 2.	 ใช้้ผ้้าสะอาดห่อตััวผู้้�บาดเจ็็บ เพ่ื่�อป้้องกัันสิ่่�งสกปรกให้้ความอบอุ่่�น รีบนำำ�ส่งโรงพยาบาล 

	ข้้ อควรจํํา1

	 	 1.	 ห้้าม! ทาขี้้�ผึ้้�ง โลชั่่�น น้ำำ��ปลา ยาสีีฟัันหรืือน้ำำ��มันลงบนบาดแผล 

	 	 2.	 ห้้าม! ดึึงสิ่่�งที่่�ติิดแน่่นอยู่่�กับบาดแผลออก 

	 	 3.	 ห้้าม! ถอดเสื้้�อผ้้า ถ้้าจำำ�เป็็นให้้ใช้้วิิธีีตััดออกเท่่านั้้�น 

	 	 4.	 ห้้าม! ใช้้ผ้้าที่่�มีีขนหรืือสำำ�ลีปิิดแผล

	 	 5.	 ห้้าม! ทำำ�ให้้แผลที่่�พองน้ำำ��แตก

แผลถููกของมีีคมบาด 
	 แผลถููกของมีีคมบาดอาจเกิิดจากเครื่�องมืือหรืืออาวุุธที่่�มีีคม เช่่น มีด แก้้วแตก เป็็นต้้น ลักษณะของแผลมััก

เป็็นแผลขอบเรีียบ อาจมีเลืือดออกมากหรืือน้้อยขึ้้�นกัับขนาดของแผล1

	 การปฐมพยาบาล1

	 แผลขนาดเล็็ก

	 	 1. แผลขนาดเล็็กใช้้นิ้้�วมืือ หรืือใช้้ผ้้าสะอาดกดที่่�แผลเพ่ื่�อห้้ามเลืือด

	 	 2.	 ล้้างแผลด้้วยน้ำำ��สะอาดและสบู่่�จนสะอาด

	 	 3.	 ใช้้ผ้้าสะอาดปิดแผล

 	 แผลขนาดใหญ่่ ถ้้ามีีเลืือดออกมาก จำำ�เป็็นต้้องเย็็บแผล

	 	 1.	 ห้้ามเลืือดก่อน โดยใช้้ผ้้าหนา ๆ กดที่่�แผลและพัันผ้้าทัับ ถ้้าเลืือดยังัออกมากซึึมผ้้าออกมา ให้้พันผ้้าทัับอีีก 

ยกส่่วนที่่�มีีเลืือดออกให้้สููงกว่่าหััวใจในกรณีีที่่�สามารถทำำ�ได้้

	 	 2.	 ไม่่ต้้องล้้างแผล

	 	 3.	 รีบนำำ�ส่งโรงพยาบาล

	ข้้ อควรจำำ�1

	 	 อย่่าให้้แผลเปีียกน้ำำ�� เพราะจะทำำ�ให้้แผลอัักเสบง่่าย

บาดแผลถููกสััตว์์กััดต่่อย 
	 การบาดเจ็็บจากการถููกสััตว์์กััดหรืือต่่อยที่่�พบบ่่อย ได้้แก่่ สุนััข ผึ้้�ง (Apis mellifica) แตน (Vespula 

maculiforms) ต่อ (Vespoidea) แมงป่่อง (Scorpion) และ ตะขาบ (Centipede) 

	 บาดแผลสุุนััขกััด 

	 แผลที่่�ถููกสุุนััขกััด นอกจากทำำ�ให้้เกิิดอักเสบแล้้ว อาจเป็็นโรคพิษสุุนััขบ้้าได้้ เม่ื่�อถููกสุุนััขบ้้ากััด ในน้ำำ��ลายของ

สุุนััขบ้้ามีีเชื้้�อไวรัสพวกแร็็บโด (Rhabdo virus) จะทำำ�ให้้เกิิดโรคกลััวน้ำำ�� (Hydrophabia) หรืือโรคพิษสุุนััขบ้้า (Rabies) 

เชื้้�อไวรัสที่่�อยู่่�ในน้ำำ��ลายของสุุนััขที่่�เป็็นโรคกลััวน้ำำ�� และจะเข้้าสู่่�บาดแผลที่่�ถููกกััดไปสู่่�สมองได้้ ทำำ�ให้้สมองอัักเสบ 

เม่ื่�อเป็็นโรคพิษสุุนััขบ้้าแล้้ว ไม่่มีีวิิธีีการใด ๆ ที่่�จะสามารถช่่วยชีีวิิตได้้ 3



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

187

	 ระยะฟัักตััวของเชื้้�อไวรัส อาจเกิิดตั้้�งแต่่ 7 วัน ถึึง 4 ปี ส่วนมากพบหลััง 10 วันและไม่่เกิิน 1 ปี สัตว์ที่่�เป็็น

โรคกลััวน้ำำ�� ได้้แก่่ สุนััข แมว วัว แพะ แกะ หรืือสััตว์เลี้้�ยงลููกด้้วยนมอ่ื่�น ๆ เช่่น ค้้างคาว ในประเทศไทย สุนััขและแมว

เป็็นสััตว์เลี้้�ยงที่่�สำำ�คัญที่่�นำำ�โรคนี้้�มาสู่่�คน ถ้้ าน้ำำ��ลายของสุุนััขบ้้าถููกกัับผิิวหนัังซ่ึ่�งเป็็นรอยถลอก เป็็นแผล ถูู กกััด  หรืือ

สััมผััสกัับเย่ื่�อบุุเช่่น เยื่่�อบุุตา เชื้้�อไวรัสอาจเข้้าสู่่�ร่างกายทำำ�ให้้เป็็นโรคพิษสุุนััขบ้้านี้้�ได้้3

	 สุุนััขแบ่่งออกเป็็น 2 ประเภท3

	 	 1. สุนััขทั่่�วไป หมายถึึง สุนััขที่่�ไม่่ได้้เป็็นโรคพิษสุุนััขบ้้า

	 	 2. สุนััขบ้้า หมายถึึง สุนััขที่่�เป็็นโรคกลััวน้ำำ�� หรืือโรคพิษสุุนััขบ้้า (Hydrophobia or Rabies) คนและสััตว์

เม่ื่�อเป็็นโรคนี้้�แล้้ว ไม่่มีีทางรัักษาหายได้้ทั้้�งคนและสััตว์จะต้้องตายทุุกราย

	 อาการของสุุนััขบ้้า มีี 2 ชนิด3 คืือ

	 	 1. ชนิิดดุร้้าย (Furious type) สุนััขพวกนี้้�ดุุมาก กัดไม่่เลืือก วิ่่�งพล่่านตลอดเวลา กระสัับกระส่่าย 

ต่ื่�นตกใจง่าย ไม่่กิินน้ำำ��และอาหาร ลิ้้�นห้้อย น้ำำ��ลายไหล สุนััขจะตายภายใน 4-7 วัน 

	 	 2. ชนิิดเงีียบหรืือมีีอาการซึึม (Dump type) สุนััขพวกนี้้�จะซุุกตััวอยู่่�ในที่่�มืืดๆ ตามมุุมตู้้� ใต้้โต๊๊ะ เก้้าอี้้� 

นอนนิ่่�ง ๆ ไม่่ยอมกิินอาหารและน้ำำ�� มี ขย้้อนหรืืออาเจีียน เห่่าไม่่ได้้ สุ ดท้้ายจะเป็็นอััมพาต  หายใจขัดและตาย 

ภายใน 1-3 วัน

	 อาการของผู้้�ป่่วยโรคพิษสุุนััขบ้้า3

	 	 1. ผู้้�ป่่วยจะมีีอาการแสบร้้อน และคัันบริิเวณแผลที่่�ถููกกััด ความรู้้�สึึกคัันจะขยายกว้้างออกไป มีอาการ

รุุนแรงขึ้้�น และไม่่ทุุเลาโดยยาแอนตี้้�อิิสตามิิน (Antihistamine) ทั้้�งนี้้�อาการคััน มีต้้นเหตุุมาจากปลายประสาท

	 	 2. บาดแผลมัักจะหาย ถ้้ายัังไม่่หายมัักจะเจ็็บแข็็งและบวมเพีียงเล็็กน้้อย

	 	 3. มีอาการกระสัับกระส่่าย ตื่�นตกใจง่าย ปวดศีรษะ มีน้ำำ��ลายมากกว่่าปกติิ กระหายน้ำำ��มาก แต่่ไม่่อาจ

ด่ื่�มน้ำำ��และกลืืนอาหารได้้ เน่ื่�องจากมีีการเกร็็งของกล้้ามเนื้้�อเกี่่�ยวกับการกลืืน ต้้องบ้้วนน้ำำ��ลายบ่่อย ๆ

	 	 4. มีอาการชัักกระตุุกเป็็นพััก ๆ ไวต่่อสิ่่�งกระตุ้้�นเช่่น แสง และเสีียง พููดรู้�เร่ื่�องในบางครั้้�ง ผู้้�ป่่วยควรอยู่่�

ที่่�เงีียบๆ เพราะแม้้แต่่ลมแรงหรืือเสีียงคนก็็อาจทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยชัักได้้ ต่อมาจะมีีอาการหายใจขัด หมดความรู้้�สึึกและเสีียชีีวิิต

ส่่วนใหญ่่ผู้้�ป่่วยมัักจะเสีียชีีวิิตหลัังจากเริ่่�มมีีอาการดัังกล่่าว ภายใน 2-3 วัน

	 การปฐมพยาบาลเม่ื่�อถููกสุุนััขทั่่�ว ๆ ไปกััด

	 รีีบล้้างแผลด้้วยสบู่่�และน้ำำ��จำำ�นวนมากเพ่ื่�อล้้างน้ำำ��ลายให้้หมดไปจากบาดแผล หรืือถ้้าถููกกััดไม่่มีีบาดแผล

ก็็ควรล้้างด้้วยสบู่่�และน้ำำ��เช่่นกััน ถ้้ ามีีเลืือดออกควรบีีบแผลให้้เลืือดออกด้้วย คว รไปโรงพยาบาล เพ่ื่�อฉีีดยาป้้องกััน

บาดทะยััก3

	 การปฐมพยาบาลเม่ื่�อถููกสุุนััขบ้้ากัดหรืือสงสััยว่่าสุนััขบ้้ากัด3 ควรปฏิิบััติิ ดังนี้้�

	 	 1. รีบชำำ�ระล้้างแผลด้้วยสบู่่�และน้ำำ��มาก ๆ เป็็นเวลานาน เพ่ื่�อล้้างน้ำำ��ลายให้้หมดไปจากแผล ถ้้าไม่่มีีแผล

ก็็ควรล้้างด้้วยสบู่่�และน้ำำ��มาก ๆ เช่่นกััน

	 	 2. ทำำ�ความสะอาดรอบ ๆ บาดแผลด้้วยแอลกอฮอล์์ 70% แล้้วใช้้ยาฆ่่าเชื้้�อโรคอ่อน ๆ ทาไว้้ 

	 	 3. ถ้้าเป็็นบาดแผลฉีีกขาด ให้้ตัดเนื้้�อรุ่่�งริ่่�งและฉีีกขาดออกเสีียก่อ่น เพราะเชื้้�อไวรัสจะกระจาย เข้้าสู่่�ระบบ

ประสาทได้้เร็็วขึ้้�น

	 	 4. อย่่าฆ่่าสุุนััขที่่�กััด ให้้ขังไว้้ 10 วัน โดยให้้อาหารและน้ำำ��ตามปกติิ ถ้้าสุุนััขตััวนั้้�นบ้้าจะตายภายใน 5 วัน 

ถ้้าไม่่ตายใน 10 วัน แสดงว่่าสุุนััขไม่่เป็็นบ้้า

	 	 5. รีบไปโรงพยาบาลเพื่่�อรัับยาปฏิิชีีวนะป้อ้งกัันการติิดเชื้้�อ ฉีดวัคซีนป้้องกัันบาดทะยักั และวัคัซีนป้้องกััน

โรคพิษสุุนััขบ้้า
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บาดแผลจากการถููกแมลงต่่อย
	 ผึ้้�ง แตน ต่อ เป็็นแมลงจำำ�พวกที่่�มีีเหล็็กใน หรืือเข็็มในฝัังอยู่่� เม่ื่�อต่่อยแล้้วจะปล่่อยเหล็็กในออกมาฝัังในเนื้้�อ 

ถ้้าถููกต่่อยหลายแห่่งหรืือมีีอาการแพ้้ อาจทำำ�ให้้ช็อคและหมดสติิได้้3

	 อาการของพิิษจากแมลงต่่อย อาการไม่่รุุนแรง จะมากหรืือน้้อยขึ้้�นอยู่่�กับจำำ�นวนแมลงที่่�ต่่อยและจำำ�นวนครั้้�ง

ที่่�ถููกต่่อย บริิเวณที่่�ถููกต่่อย ภููมิแพ้้ ซ่ึ่�งคนที่่�แพ้้จะมีีอาการรุุนแรงเม่ื่�อถููกต่่อย มีอาการปวด บวม ถ้้าถููกต่่อยมากและแพ้้ 

อาจมีอาการแน่่นหน้้าอก หายใจไม่่ออก3

	 การปฐมพยาบาล3

	 	 1.	รีีบเอาเหล็็กในออก โดยใช้้สก๊๊อตเทปปิิดทาบบริิเวณที่่�ถููกต่่อยแล้้วดึึงออก เหล็็กในจะตามออกมาด้้วย 

หรืือใช้้ใบมีีดขููดออก หรืือใช้้กุญแจที่่�มีีรููกดตรงบริิเวณที่่�ถููกต่่อย เหล็็กในจะโผล่ออกมา และคีีบออกได้้

	 	 2.	ประคบด้้วยความเย็็น เพ่ื่�อระงัับความเจ็็บปวด ถ้้าปวดมากให้้ยาแก้้ปวดช่วย

	 	 3.	พิิษของสััตว์มีีฤทธิ์์�เป็็นกรด ต้้องใช้้สำำ�ลีชุุบน้ำำ��ยาที่่�มีีฤทธิ์์�เป็็นด่่างอย่่างอ่่อน เช่่น น้ำำ��ปููนใส แอมโมเนีีย 

ทาบริิเวณที่่�ได้้รับบาดเจ็็บ แล้้วปิดแผลไว้้ 

	 	 4.	ถ้้ามีีอาการมากรีีบปรึึกษาแพทย์์

	

บาดแผลจากแมงป่่องและตะขาบ
	 แมงป่่อง (Scorpion) เป็็นสััตว์ที่่�มีีลัักษณะลำำ�ตัวยาวเป็็นปล้้องๆ มีก้้ามคล้้ายก้้ามปูู 1 คู่่� ส่วนหััวและลำำ�ตัวรวมกััน

มีีขาเป็็นปล้้องๆ 4 คู่่�ติดิอยู่่�ห้้อยยาวออกไปเป็็นปลายหาง มีอวััยวะสำำ�หรัับต่่อย (Stinger) ซ่ึ่�งมีีเหล็็กในและพิิษ3

	  ตะขาบ (Centipede) ลักษณะมีีหััวเห็็นได้้ชัดเจน ประกอบด้้วยหนวด 1 คู่่� มีลำำ�ตัวยาวขนาด 5-25 เซนติิเมตร 

เป็็นปล้้องมีีลัักษณะแบน และมีีขาอยู่่�คู่่�หน่ึ่�งประจำำ�ปล้้องแต่่ละปล้้อง มีเขี้้�ยวอยู่่�คู่่�หน่ึ่�งที่่�ปล้้องแรกต่่อจากหััว ตะขาบ

เวลากััดคนจะใช้้เขี้้�ยวทั้้�ง 2 นี้้� ฝังลงไปในเนื้้�อคล้้ายคีีมหนีีบ3

	 การปฐมพยาบาล3

	 	 1.	ใช้้น้ำำ��แข็็งวางประคบบรรเทาอาการปวด  ลดการดููดซึึมของพิิษ ถ้้ าปวดมากให้้ยาแก้้ปวด  อาการปวด

ส่่วนใหญ่่มัักจะหายหรืือทุุเลาภายใน 15 นาทีี

	 	 2.	ใช้้แอมโมเนีียหอมชุุบปิิดแผลไว้้ ถ้้าบวมแดงมากใช้้ครีมที่่�มีีฮีีสตามิิน หรืือสเตีียรอยด์์ทา

	 	 3.	ถ้้าอาการมาก นำำ�ส่งโรงพยาบาล

 	 ภาวะหกล้้ม เป็็นหน่ึ่�งในภาวะที่่�เรีียกว่่า กลุ่่�มอาการที่่�พบบ่่อยในผู้้�สููงอายุุ (Geriatric syndromes)

มัักเกิิดจากหลายสาเหตุุร่่วมกััน และเป็็นอาการนำำ�ของการเจ็็บป่่วยของโรคทางกายต่่าง ๆ ซ่ึ่�งมีีตั้้�งแต่่บาดเจ็็บ

เล็็กน้้อย เช่่น ฟกช้ำำ�� ปวดเมื่่�อยกล้้ามเนื้้�อ บาดเจ็็บรุุนแรงจนทำำ�ให้้เกิิดกระดููกหัักเลืือดออกภายในสมอง โดยสาเหตุุ

แบ่่งเป็็น 2 ปััจจัย4 คืือ

		  1. ปััจจััยเสี่่�ยงภายนอก คืือ สภาพแวดล้้อมภายนอก เช่่น มีของเกะกะบนพื้้�น พื้้�นล่ื่�น ระดัับพื้้�นที่่�แตก

ต่่างกััน แสงสว่่างไม่่เพีียงพอ เป็็นต้้น

		  2. ปััจจััยเสี่่�ยงภายใน คืือ การเปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิิดขึ้้�นต่่อระบบต่่าง ๆ ของร่่างกายที่่�มีีผลต่่อการควบคุุม

ร่่างกายของผู้้�สููงอายุุ เช่่น ความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อ โรคประจำำ�ตัว การรัับประทานยาบางชนิิด เป็็นต้้น
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	 การดููแลผู้้�สููงอายุุเพ่ื่�อป้้องกัันการหกล้้ม4

	 	 - การฝึึกการเดิิน และการใช้้อุปกรณ์์ช่่วยเดิินที่่�เหมาะสม

	 	 - ออกกำำ�ลังกาย โดยเฉพาะชนิิดที่่�มีีผลต่่อความสมดุุลในการทรงตััว เช่่น การรำำ�ไทเก๊๊ก โยคะ เป็็นต้้น

	 	 - การปรัับปรุุงสภาพแวดล้้อมบ้้านเพ่ื่�อลดความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้ม

	ข้้ อเคล็ด เป็็นการฉีีกขาดของเส้้นเอ็็น หรืือกล้้ามเนื้้�อรอบ ๆ  ข้้อ ซ่ึ่�งพบบ่่อยบริิเวณข้้อเท้้า ข้้อมืือและ ข้้อเข่่า4

	สา เหตุุ เกิิดจากมีีการเคลื่�อนไหวอย่่างรวดเร็็ว มีการบิิดหรืือการเหวี่่�ยงอย่่างแรงบริิเวณข้้อต่่อ เช่่น เดิินสะดุุด 

หกล้้ม ทำำ�ให้้มีอาการปวดมาก กดเจ็็บ บวม โดยเฉพาะเม่ื่�อมีีการเคลื่�อนไหว

	 การดููแลผู้้�สููงอายุุข้้อเคล็ด4

	 	 1.	 ให้้ข้้อที่่�บาดเจ็็บอยู่่�นิ่่�ง ๆ หรืือเคลื่�อนไหวน้้อยที่่�สุุด โดยใช้้ผ้้ายืืดพันรอบข้้อให้้แน่่นพอควร

	 	 2.	 ประคบด้้วยความเย็็นใน 24 ชั่่�วโมงแรก หลัังจากนั้้�นให้้ประคบด้้วยความร้้อน และยกข้้อ ที่่�บาดเจ็็บให้้สููง

	 	 3.	 ถ้้าเป็็นข้้อมืือ ข้้อไหล่่ ใช้้ผ้้าสามเหลี่่�ยมคล้้องคอ เพ่ื่�อลดการบวม

	 	 4.	 นำำ�ส่งโรงพยาบาลเพ่ื่�อตรวจให้้แน่่ใจว่าไม่่มีีกระดููกหััก
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	 ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอาจเกิิดภาวะวิิกฤตที่่�เป็็นอัันตรายต่่อชีีวิิต ได้้แก่่ การหยุดุหายใจและหัวัใจหยุดุเต้้น

ซ่ึ่�งจำำ�เป็็นต้้องได้้รับการช่่วยเหลืืออย่่างเร่่งด่่วน ดังนั้้�น การประเมิินภาวะวิิกฤตมีความสำำ�คัญมากสำำ�หรัับผู้้�ดำำ�เนิินการ

การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงและผู้้�แลที่่�จะต้้องสามารถประเมิินได้้อย่่างรวดเร็็ว  เพราะดำำ�เนิินการช่่วยชีีวิิต

ขั้้�นพื้้�นฐานด้้วยการช่่วยหายใจ และช่่วยให้้หัวใจเต้้นใหม่่ได้้โดยรวดเร็็ว ต้้องรีีบทำำ�ทันทีีภายใน 4 นาทีีหลัังจากที่่�หยุุด

หายใจและหััวใจหยุุดเต้้น เพราะอวััยวะต่่าง ๆ จะถููกทำำ�ลายอย่่างรวดเร็็วหลัังจากหััวใจหยุุดเต้้น โดยเฉพาะสมอง

ไม่่สามารถทนต่่อการขาดออกซิิเจนเป็็นเวลานานได้้ 5

	 สาเหตุุที่่�ทำำ�ให้้เกิิดการหยุุดหายใจและหััวใจหยุุดเต้้น มีสาเหตุุใหญ่่3 สาเหตุุ5 คืือ

	 	 1. สาเหตุุจากทางเดิินหายใจอุดตัน หรืือการหายใจถููกกด 

	 	 	 1.1 ผู้้�บาดเจ็็บ/ผู้้�ที่่�ไม่่รู้้�สึึกตััว ลิ้้�นตกอุุดลำำ�คอ หรืืออาจมีเศษอาหารหรืือเสมหะอุุดกั้้�นทางเดิินหายใจ

	 	 	 1.2 มีสิ่่�งแปลกปลอม เช่่น เมล็็ดผลไม้้ กระดุุม ตกลงไปอุุดหลอดลม

	 	 	 1.3 ภาวะขาดออกซิิเจนจากการสููดดม หรืือสำำ�ลักควันพิิษสารเคมี

	 	 	 1.4 มีการกดหรืือบีีบ ทำำ�ให้้หายใจไม่่ออก เช่่น ถููกรััดคอ

	 	 2. สาเหตุุจากหัวัใจโดยตรง เช่่น โรคหลอดเลืือดเลี้้�ยงหััวใจตีบตััน กล้้ามเนื้้�อหััวใจขาดเลืือดและตายอย่า่ง

เฉีียบพลััน มีความผิิดปกติิของหััวใจโดยกำำ�เนิิด สิ่่�งต่่างๆ เหล่่านี้้�ทำำ�ให้้เกิิดเลืือดไปเลี้้�ยงหััวใจลดลง จำำ�นวนเลืือดที่่�ออก

จากหััวใจ (Cardiac output) ลดลง หัวใจเต้้นไม่่เป็็นจัังหวะ และกล้้ามเนื้้�อหััวใจทำำ�งานเลวลง

	 	 3. สาเหตุุอ่ื่�น ๆ เช่่น

	 	 	 3.1 แพ้้ยาบางอย่่าง

	 	 	 3.2 เสีียเลืือดมาก

	 	 	 3.3 เสีียดุุลกรดด่างในเลืือด

	 	 	 3.4 จากอุุบััติิเหตุุ เช่่น จมน้ำำ�� ถููกไฟฟ้าดููด หรืืออุุบััติิเหตุุรุุนแรงบริิเวณทรวงอกและปอด

	 	 	 3.5 ภาวะติิดเชื้้�ออย่่างรุุนแรง โรคหืืด ปอดบวมจากเชื้้�อไวรัส

	 อาการนำำ�ก่อนการเสีียชีีวิิต อาการที่่�พบก่่อนที่่�การทำำ�งานของหััวใจ หรืือการหายใจจะหยุุดลง5 ได้้แก่่

	 	 1. ขยัับ แขน ขา และร่่างกายส่่วนอ่ื่�น ๆ ไม่่ได้้

	 	 2. พููดไม่่ได้้หรืือพููดลำำ�บาก

	 	 3. งุนงง มองไม่่เห็็น

	 	 4. หมดสติิอย่่างสิ้้�นเชิิง

	 	 5. หายใจลำำ�บาก หอบ (Air hunger) หรืือหายใจกระตุุกนาน ๆ ครั้้�ง ตามด้้วยหยุุดหายใจ

	 	 6. คลำำ�ชีพจรที่่�ข้้าง ๆ คอและขาหนีีบไม่่ได้้ ไม่่มีีชีีพจร

	 	 7. รููม่านตาขยาย เริ่่�มเกิิดเม่ื่�อหััวใจหยุุดไป 45 วิินาทีี และขยายกว้้างสุุดเม่ื่�อถึึง 1 นาทีี
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	 การประเมิินปฐมภููมิ (Primary survey) เป็็นการประเมิินความผิิดปกติิที่่�เป็็นอัันตรายเร่่งด่่วนและอาจทำำ�ให้้

ผู้้�บาดเจ็็บเสีียชีีวิิตได้้อย่่างรวดเร็็ว จะประเมิินพร้้อมกัับการแก้้ไขความผิิดปกติินั้้�น ๆ หลัังจากนั้้�นจึึงมีีการประเมิินซ้ำำ��

และให้้การดููแลตามปััญหา6 โดยมีีรายละเอีียดดังนี้้� 

	 A = Airway การประเมิินทางเดิินหายใจ เป็็นการประเมิินที่่�ต้้องกระทำำ�เป็็นอัันดัับแรก ซ่ึ่�งในการประเมิิน

ทางเดิินหายใจต้้องมีีการจำำ�กัดการเคลื่�อนไหวของคอ โดยประเมิินทางเดิินหายใจตั้้�งแต่่ปาก จมููก ลำำ�คอ กล่่องเสีียง 

และหลอดลม ร่ วมกัับการสัังเกตการพููด ถ้้ าผู้้�บาดเจ็็บพููดได้้เสีียงไม่่แหบแสดงว่่าทางเดิินหายใจไม่่มีีปััญหา หากพบ

สิ่่�งแปลกปลอมอุุดกั้้�นทางเดิินหายใจ  เช่่น ลิ้้�นตก ฟันปลอม6 หรืือฟัันแท้้หักจากการกระแทก ควรนำำ�ฟันปลอมหรืือ

ฟัันแท้้ที่่�หัักออก ถ้้าฟัันปลอมยังัคงมีีสภาพสมบููรณ์์ควรใส่่ไว้้เพ่ื่�อให้้ใบหน้้าประกอบกัันพอดีี ทั้้�งนี้้� การตรึึงกระดููกสัันหลััง

บริิเวณคออาจทำำ�ให้้กระดููกคอของผู้้�บาดเจ็็บขยัับได้้น้้อย  ซ่ึ่�งถ้้าผู้้�บาดเจ็็บมีีภาวะหลัังโก่่ง  (kyphosis)  ร่่วมด้้วย

อาจทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุไุม่่สามารถนอนหงายบนกระดานรองหลังั (spinal board) ได้้ ดังนั้้�น ควรเสริิมด้้วยผ้้าพัับเพ่ื่�อช่่วยให้้

สามารถรัดัตรึึงกระดููกคอของผู้้�สููงอายุไุด้้อย่า่งเหมาะสมและป้อ้งกัันการเหยียีดของคอไปด้้านหลังัมากเกินิไป สำำ�หรับั

ผู้้�ได้้รับบาดเจ็็บที่่�หน้้าอก หรืือซึึมลง ควรสังัเกตอาการอย่า่งใกล้้ชิด2 ในกรณีทีี่่�ทางเดิินหายใจของผู้้�บาดเจ็็บมีีการอุุดกั้้�น

ควรรีีบช่่วยเหลืือให้้ทางเดิินหายใจโล่่ง ติดต่อขอรัับการช่่วยเหลืือฉุุกเฉิินและรีีบนำำ�ส่งโรงพยาบาลโดยเร็็ว 

	 B = Breathing and ventilation การประเมิินการหายใจและการระบายอากาศ เป็็นการประเมิินและดููแล

ให้้ผู้้�บาดเจ็็บได้้รับออกชิิเจนเพีียงพอ โดยประเมิินจากอััตราและรููปแบบการหายใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกชิิเจน

เสีียงลมเข้้าปอด การเคลื่�อนไหวของทรวงอก สังเกตท่อหลอดลมคอเอีียง หรืือหลอดเลืือดดำำ�ที่่�คอโป่่ง เม่ื่�อพบว่่าผู้้�บาดเจ็็บ

มีีความผิิดปกติิของการหายใจ ต้้องรีีบประเมิินอาการ ค้้นหาสาเหตุุที่่�ทำำ�ให้้ผู้้�บาดเจ็็บหายใจผิดปกติิและคุุกคามต่่อชีีวิิต

ติิดต่่อขอรัับการช่่วยเหลืือและรีีบนำำ�ส่่งโรงพยาบาล6 ทั้้�งนี้้�  ผู้้�ดููแลอาจจำำ�เป็็นต้้องให้้การช่่วยเหลืือโดยการช่่วยชีีวิิต

ขั้้�นพื้้�นฐานเบื้้�องต้้น ถ้้าเคยผ่่านการอบรมการช่่วยชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐาน

	 C = Circulation and hemorrhage control การประเมิินการไหลเวีียนเลืือดและการห้้ามเลืือด

โดยการประเมิินการเปลี่่�ยนแปลงของระดัับความรู้้�สึึกตััว ความดัันเลืือด ชีพจร สีผิิวหนัังซีีดเย็็น รวมถึึงปริิมาณเลืือดที่่�

ออกจากแผล6 การดููแลระบบไหลเวีียนในผู้้�สููงอายุุ ทั้้�งนี้้� ต้้องคำำ�นึึงถึึงความดัันโลหิิตเดิิมของผู้้�สููงอายุุด้้วย เช่่น ผู้้�สููงอายุุ

ที่่�บาดเจ็็บและมีีความดัันโลหิิต 100/60 มิลลิิเมตรปรอท อาจแสดงถึึงภาวะความดัันโลหิิตต่ำำ�� เน่ื่�องจากความดัันโลหิิต

เดิิมเท่่ากัับ 150/90 มิลลิิเมตรปรอท เป็็นต้้น ทั้้�งนี้้� การประเมิินการไหลเวีียนของเส้้นเลืือดฝอยที่่�บริิเวณส่่วนปลาย 

(capillary refill time) สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุอาจไม่่แม่่นยำำ� เน่ื่�องจากการไหลเวีียนส่่วนปลายที่่�ไม่่ดีีในผู้้�สููงอายุุ2

	 D = Disability : Neurological status การประเมิินความพิิการและกำำ�ลังของกล้้ามเนื้้�อ การผิิดรููปของ

แขนขาและอวััยวะต่่าง ๆ  รวมถึึงการประเมิินระดัับความรู้้�สึึกตััวและปฏิิกิิริิยาตอบสนองของรููม่านตาต่่อแสง เป็็นต้้น6 

ควรพิิจารณาถึึงสรีีระของผู้้�สููงอายุุในการยึึดตรึึงผู้้�บาดเจ็็บบนแผ่่นกระดานรองหลััง (spinal board) ควรใช้้พับผ้้า

รองใต้้ศีรษะและคอ ในกรณีีที่่�หลัังโก่่งจนนอนราบไม่่ได้้ ใช้้ผ้้ารองในส่่วนที่่�เป็็นปุ่่�มกระดููกเพ่ื่�อป้้องกัันแผลกดทับ และ

ใช้้ผ้้ารองใต้้เข่่ากรณีีที่่�ไม่่สามารถเหยีียดขาได้้สุด และเอาออกโดยเร็็วที่่�สุุด เม่ื่�อประเมิินแล้้ว พบว่่า ไม่่มีีภาวะบาดเจ็็บ

ต่่อกระดููกคอหรืือกระดููกสัันหลััง2

	 การควบคุุมอุณหภููมิร่่างกาย (Temperature control) เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุสุููญเสีียความร้้อนได้้ง่าย การนำำ�ส่ง

โรงพยาบาลจึึงต้้องห่่มผ้้าและปรัับอุุณหภููมิเครื่�องปรัับอากาศในรถพยาบาลและในห้้องตรวจ ให้้เหมาะสม2
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การช่่วยชีีวิิต และการใช้้เครื่่องกระตุุกหรืือเครื่่องช็็อกไฟฟ้้าหััวใจอััตโนมััติิ 

(Automatic External Defibrillator: AED)

	 ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 ภาวะหััวใจหยุุดเต้้นเฉีียบพลัันเป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิตอันดัับต้้น ๆ ของประเทศไทย สามารถเกิิดขึ้้�นได้้

กัับทุุกคน ทุุกเวลา และทุุกสถานที่่� ส่่วนใหญ่่มัักจะเกิิดขึ้้�นนอกโรงพยาบาล แต่่ก็็สามารถเกิิดได้้ในโรงพยาบาลและ

สถานประกอบการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ดั งนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง

และผู้้�ดููแลจึึงเป็็นผู้้�ที่่�มีีความสำำ�คัญในการเตรียมการและให้้ความช่่วยเหลืือเบื้้�องต้้นแก่่ผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงที่่�มีี

ภาวะหััวใจหยุุดเต้้นเฉีียบพลััน เน่ื่�องจาก เป็็นทั้้�งผู้้�พบเห็็น ผู้้�ช่่วยชีีวิิตเบื้้�องต้้น หรืือโทรศััพท์์เรีียกใช้้บริิการระบบ

การแพทย์์ฉุุกเฉิินผ่่านหมายเลขโทรศััพท์์ 1669 เม่ื่�อหััวใจหยุดุเต้้นจะไม่่มีีเลืือดไปเลี้้�ยงอวััยวะใด ๆ ในร่่างกาย และเม่ื่�อ

สมองขาดเลืือดมาเลี้้�ยงจะหยุุดทำำ�งานในทัันทีี ดังนั้้�นผู้้�ที่่�สมองขาดเลืือดจากภาวะหััวใจหยุุดเต้้นเฉีียบพลััน จะหมดสติิ

ในระยะเวลาเพีียง 10 วิินาทีี ซ่ึ่�งผู้้�ที่่�หมดสติิควรได้้รับการช่่วยเหลืือในทัันทีี เน่ื่�องจากถ้้าสมองขาดเลืือดไปเลี้้�ยง 4 นาทีี 

เนื้้�อสมองจะเริ่่�มเสีียหาย ถ้้าผู้้�ให้้ความช่่วยเหลืือทำำ�การกดหน้้าอกในทัันทีีที่่�พบว่่าผู้้�ป่่วยหมดสติิไม่่หายใจ ไม่่ตอบสนอง

สมองจะยัังได้้รับเลืือด แม้้ว่าจะยัังไม้้ได้้ช่วยการหายใจ เพราะว่่าในช่่วง 6 นาทีีแรก ที่่�หััวใจหยุุดเต้้นยัังพอมีีออกซิิเจน

อยู่่�ในเลืือด  และหากผู้้�ป่่วยได้้รับการติิดเครื่�องกระตุุกหรืือเครื่�องช็็อกไฟฟ้าหััวใจอัตโนมััติิ (Automatic External 

Defibrillator: AED) จะช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพ หรืือการวางแผนให้้การรัักษาต่่อไปได้้ 7

	 ดัังนั้้�น เพ่ื่�อให้้การช่่วยชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีประสิิทธิิภาพ และไม่่เกิิดอันตรายจากการช่่วย

ชีีวิิตที่่�ไม่่ถููกต้้องของผู้้�ช่่วยเหลืือ ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงรวมทั้้�งผู้้�ดููแลควรได้้รับการอบรมการ

ช่่วยชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐานสำำ�หรัับประชาชนทั่่�วไปและเข้้ารัับการอบรมอย่่างต่่อเน่ื่�องเป็็นประจำำ�เพ่ื่�อเตรียมความพร้้อมกัับ

เหตุุการณ์์ฉุุกเฉิินที่่�อาจเกิิดขึ้้�น โดยสามารถดููรายละเอีียดของการอบรมได้้ที่่�เวบไซต์ของสมาคมแพทย์์โรคหัวใจแห่่ง

ประเทศไทยในพระบรมราชููปถััมภ์์ (https://www.thaicpr.org/)

	  การช่่วยชีวิิตขั้้�นพื้้�นฐาน

	  เม่ื่�อเกิิดภาวะหััวใจหยุดุเต้้นและภาวะหยุดุหายใจ ผู้้�ช่่วยเหลืือสามารถใช้้หลัักการจำำ�ขั้้�นตอนที่่�สำำ�คัญ 4 หลัักการ7 

ดัังนี้้�

	 1. ประเมิินการตอบสนองของผู้้�ป่่วยว่่ามีีสติิหรืือไม่่ โดยการปลุุก เรีียกและดููการเคลื่�อนไหวที่่�หน้้าอกว่่า

หายใจหรืือไม่่

	 2. ขอความช่่วยเหลืือจากทีีมแพทย์์ฉุุกเฉิิน ตามเครื่�องช็็อกไฟฟ้าหััวใจอัตโนมััติิ: เครื่�องเออีีดีี (Automated 

External Defibrillator: AED)

	 3. ปฏิิบััติิตามขั้้�นตอน

	 	 - การช่่วยกดหน้้าอก

	 	 - การเปิิดทางเดิินลมหายใจให้้โล่่ง

	 	 - การช่่วยหายใจ

	 4. การช็็อกไฟฟ้าหััวใจอัตโนมััติิ โดยใช้้เครื่�องเออีีดีี
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	 การช่่วยชีวิิตขั้้�นพื้้�นฐาน7 มีขั้้�นตอนดัังนี้้�

	 1.	เรีียกดููว่าหมดสติิจริงหรืือไม่่

	 ควรมองดููสภาพรอบตััว ผู้้�หมดสติิว่่าบริิเวณนั้้�นปลอดภัยก่่อน แล้้วจึึงเข้้าไปยังัข้้างตััว ผู้้�หมดสติิทำำ�การกระตุ้้�น

โดยการตบแรงๆ ที่่�บริิเวณไหล่่ทั้้�งสอง ข้้างผู้้�หมดสติิพร้้อมกัับตะโกนถามว่่า “คุุณๆ…. เป็็นอย่่างไรบ้้าง?”

	 ในกรณีทีี่่�ผู้้�หมดสติถิููกไฟฟ้าช็็อต ให้้ร้้องขอความช่ว่ยเหลืือในการตัดัไฟหรืือปิิดสวิิตซ์ไฟฟ้าก่่อนเข้้าไปสัมัผััส

ตััวผู้้�หมดสติ ิและในกรณีทีี่่�สงสััยว่่าจะมีีการบาดเจ็็บของศีีรษะและคอ ให้้พยายามขยับัตััว ผู้้�หมดสติิให้้น้้อยที่่�สุุด เพราะ

การขยัับตััวมากอาจจะทำำ�ให้้ผู้้�หมดสติิที่่�มีีการบาดเจ็็บของกระดููกสัันหลัังเป็็นอััมพาตได้้

	 2.	เรีียกหาความช่่วยเหลืือ

	 หากหมดสติิหรืือหายใจเฮืือก  (เกิิดจากการเกร็็งของกล้้ามเนื้้�อ ไม่่ใช่่หายใจตามปกติิ)  ให้้ร้้องขอความ

ช่่วยเหลืือจากผู้้�ที่่�อยู่่�ในบริิเวณนั้้�นและขอให้้คนใดคนหน่ึ่�งโทรศััพท์์หมายเลข 1669 ซ่ึ่�งสามารถเรีียกรถพยาบาลได้้

ทุุกจัังหวััด หรืืออาจเรีียกรถพยาบาลหรืือทีีมงานของโรงพยาบาลที่่�เคยใช้้อยู่่�ประจำำ�ก็ได้้ ให้้โทรศัพัท์์เรีียกความช่่วยเหลืือ

ทัันทีีก่่อนลงมืือปฏิิบััติิการช่่วยชีีวิิต (Phone first) เพราะผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุที่่�หมดสติิมัักเกิิดจากหััวใจห้้องล่่างเต้้นพลิ้้�ว

(ventricular fibrillation: VF) ซ่ึ่�งมีีโอกาสรอดชีวิิตมากที่่�สุุดหากได้้รับการช็็อกไฟฟ้้าจากทีีมงานช่่วยชีีวิิตขั้้�นสููง

โดยเร็็ว ภายใน 3 - 5 นาทีี ผู้้�ที่่�ทำำ�หน้้าที่่�โทรศััพท์์เรีียกรถพยาบาลต้้องเตรียมข้้อมููลให้้ครบถ้้วน ได้้แก่่ สถานที่่�

ที่่�เกิิดเหตุุการณ์์ (ช่ื่�อบริิษััท หมู่่�บ้้าน ถนน ซอย ใกล้้กับสถานที่่� สำำ�คัญใด) หมายเลขโทรศััพท์์ที่่�กำำ�ลังใช้้พููดอยู่่� เหตุุการณ์์

ที่่�เกิิดขึ้้�น  (อุุบััติิเหตุุรถยนต์์ หัวใจวาย จมน้ำำ��)  จำำ�นวนผู้้�ที่่�ต้้องการความช่่วยเหลืือ  เช่่น  คนจมน้ำำ�� 3 คน  หรืือ

คนถููกไฟฟ้าช็็อต 2 คน สภาพของผู้้�หมดสติิ การให้้ความช่่วยเหลืือที่่�ทำำ�อยู่่� มีเครื่�องช็็อกไฟฟ้าหััวใจอัตโนมััติิ (เครื่�อง 

AED) หรืือไม่่ และข้้อมููลอ่ื่�น ๆ ที่่�คิิดว่าจำำ�เป็็น อย่่าวางหููโทรศััพท์์ ให้้แจ้้งเบอร์์โทรกลัับและทบทวนให้้ถููกต้้อง จึึงค่่อย

วางหููโทรศััพท์์ หรืือถ้้าใช้้มืือถืือให้้เปิิดลำำ�โพงเสีียง แล้้ววางไว้้ข้้างตััวเพ่ื่�อส่ื่�อสารกัับเจ้้าหน้้าที่่�

	 การติิดต่อขอความช่่วยเหลืือ ควรมีีเบอร์์โทรศััพท์์สำำ�หรัับติิดต่อ เช่่น เบอร์์โรงพยาบาล เบอร์์สถานีีตำำ�รวจ 

และเบอร์์ที่่�จำำ�เป็็นไว้้ข้้าง ๆ  โทรศััพท์์ มีหลายกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วยได้้รับความช่่วยเหลืือไม่่ทัันต่่อเหตุุการณ์์จึึงควรโทรขอความ

ช่่วยเหลืือ เช่่น ผู้้�ป่่วยมีีอาการแน่่นหน้้าอก เหน่ื่�อย หายใจไม่่ออก แขนขาอ่่อนแรง ซ่ึ่�งถ้้าผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหรืือผู้้�ดููแลไม่่แน่่ใจว่าจะทำำ�อย่่างไรในกรณีีฉุุกเฉิินควรขอความช่่วยเหลืือทัันทีี

	 3.	จััดท่าให้้พร้้อมสำำ�หรัับการช่่วยชีีวิิต

	 จััดท่าให้้ผู้้�หมดสติิมาอยู่่�ในท่่านอนหงายบนพื้้�นราบและแข็็ง แขนสองข้้างเหยีียดอยู่่�ข้้างลำำ�ตัว  กรณีีผู้้�ป่่วย

อุุบััติิเหตุุหรืือสงสััยการบาดเจ็็บที่่�คอและหลังั การจััดท่าต้้องระมััดระวัังอย่่างที่่�สุุด โดยให้้ศีรษะ คอ ไหล่่ และลำำ�ตัวตรึึง

เป็็นแนวเดีียวกัน ไม่่บิิดคอไปมา มิฉะนั้้�นผู้้�หมดสติิอาจกลายเป็็นอััมพาต  เพราะกระดููกสัันหลัังที่่�หัักอยู่่�แล้้วจะไปกด

ทัับไขสัันหลััง

	 4.	หาตำำ�แหน่่งวางมืือบนหน้้าอก

	 ในกรณีีผู้้�หมดสติิเป็็นผู้้�ใหญ่่และผู้้�สููงอายุุ ถ้้าผู้้�หมดสติิไม่่ไอ ไม่่หายใจ ไม่่ขยัับส่่วนใดๆ ของ ร่างกายให้้ถืือว่่า 

หััวใจหยุุดเต้้น ไม่่มีีสััญญาณชีีพ ต้้องช่่วยกดหน้้าอกทัันทีี ให้้หาตำำ�แหน่่งการวางมืือที่่�ครึ่�งล่่างของกระดููกหน้้าอกเพ่ื่�อ

กดหน้้าอก โดยใช้้ส้้นมืือข้้างหน่ึ่�งวางบนบริิเวณครึ่�งล่่างกระดููกหน้้าอก แล้้วเอามืืออีีกข้้างหน่ึ่�ง วางทาบหรืือประสาน

ไปบนมืือแรก

	 5.	กดหน้้าอก 30 ครั้้�ง

	 การกดหน้้าอกเป็็นการทำำ�ให้้ระบบไหลเวีียนโลหิิตคงอยู่่�ได้้แม้้หัวใจจะหยุุดเต้้น สามารถทำำ�ได้้โดยกดหน้้าอก

แล้้วปล่่อย กดแล้้วปล่่อย ทำำ�ติดต่่อกัันไป 30 ครั้้�ง ให้้ได้้ความถี่่�ของการกดอย่่างน้้อย 100 -120 ครั้้�งต่่อนาทีีโดย 
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นัับ “หน่ึ่�ง และสอง และสาม และสี่่� และห้้า และหก และเจ็็ด และแปด และ เก้้า และสิิบ สิบเอ็็ด สิบสอง สิบสาม

สิิบสี่่� ....... สิบิเก้้า ยี่่�สิิบ ยีบีเอ็็ด (ยี่่�สิิบ เอ็็ด) ยีบีสอง (ยี่่�สิิบสอง) ยีบีสาม........ ยีบีเก้้า สามสิบิ” โดยให้้ฝึึกนัับและจับัเวลา

จากหน่ึ่�งและสองและสาม...ไปจนถึึงสามสิิบ จะใช้้เวลาอยู่่�ในช่่วง 15-18 วิินาทีี  จึึงจะได้้ความเร็็วในการกดอย่่างน้้อย

100-120 ครั้้�งต่่อนาทีี (โดยที่่�ความเร็็ว 100 ครั้้�งต่่อ 1 นาทีี หรืือ 60 วิินาทีี, 10 ครั้้�ง ต่อ 6 วิินาทีี, 30 ครั้้�ง ต่อ 18 วิินาทีี)

	 เทคนิคในการกดหน้้าอก 

	 -	วางมืือลงบนตำำ�แหน่่งที่่�ถููกต้้อง ระวัังอย่่ากดลงบนกระดููกซี่่�โครง เพราะจะเป็็นต้้นเหตุุ ให้้ซี่่�โครงหััก

	 - 	แขนเหยีียดตรงอย่า่งอแขน โน้้มตััวให้้หัวไหล่่อยู่่�เหนืือผู้้�หมดสติิ โดยทิิศทางของแรงกดดิ่่�งลงสู่่�กระดููกหน้้าอก

	 - 	กรณีีผู้้�ใหญ่่หรืือผู้้�สููงอายุุ กดหน้้าอกให้้ยุุบลงไปอย่่างน้้อย 2 นิ้้�ว หรืือ 5 เซนติิเมตร ไม่่เกิิน 2.4 นิ้้�ว หรืือ 

6 เซนติิเมตร 

	 - 	ในจัังหวะปล่่อยต้้องคลายมืือขึ้้�นมาให้้สุุด  เพ่ื่�อให้้หน้้าอกคืืนตััวกลัับมาสู่่�ตำำ�แหน่่งปกติิก่่อนแล้้วจึึงทำำ�การ

กดครั้้�งต่่อไป อย่่ากดทิ้้�งน้ำำ��หนัักไว้้เพราะจะทำำ�ให้้หัวใจคลายตััวได้้ไม่่เต็็มที่่� ห้้ ามคลายจนมืือหลุุดจากหน้้าอก เพราะ

จะทำำ�ให้้ตำำ�แหน่่งของมืือเปลี่่�ยนไป

	 6.	เปิิดทางเดิินหายใจให้้โล่่ง

	 ในผู้้�ที่่�หมดสติิกล้้ามเนื้้�อจะคลายตััวทำำ�ให้้ลิ้้�นตกลงไปอุุดทางเดิินหายใจ การเปิิดทางเดิินหายใจทำำ�โดยวิิธีี

ดัันหน้้าผากและยกคาง (head tilt chin lift) โดยการเอาฝ่่ามืือข้้างหน่ึ่�งดัันหน้้าผากลง นิ้้�วชี้้�และนิ้้�วกลางของมืือ

อีีกข้้างหน่ึ่�งยกคางขึ้้�น ใช้้นิ้้�วมืือดึึงเฉพาะกระดููกขากรรไกรล่่างโดยไม่่กดเนื้้�ออ่่อนใต้้คางให้้หน้้าผู้้�หมดสติิเงยขึ้้�น

	 7.	ช่่วยหายใจ

	 เม่ื่�อเห็็นว่่าผู้้�หมดสติิไม่่หายใจหรืือไม่่มั่่�นใจว่าหายใจได้้ ให้้เป่่าลมเข้้าปอด 2 ครั้้�ง แต่่ละครั้้�งใช้้เวลา 1 วิินาทีี 

และต้้องเห็็นผนังทรวงอกขยัับขึ้้�น วิิธีีช่่วยหายใจแบบปากต่่อปากพร้้อมกัับดัันหน้้าผากและยกคาง ให้้เล่ื่�อนหััวแม่่มืือ

และนิ้้�วชี้้�ของมืือที่่�ดัันหน้้าผากอยู่่�มาบีีบจมููกผู้้�หมดสติิให้้รููจมููกปิิดสนิิท สููดลมหายใจเข้้าตามปกติิแล้้วครอบปากผู้้�ช่่วย

เหลืือเข้้ากัับปากของผู้้�หมดสติิ ตาชำำ�เลืืองมองหน้้าอกผู้้�หมดสติิพร้้อมกัับเป่่าลมเข้้าไปจนหน้้าอกของผู้้�หมดสติิขยับัขึ้้�น 

เป่่านาน 1 วิินาทีี  แล้้วถอนปากออก ให้้ลมหายใจของผู้้�หมดสติิผ่่านกลัับออกมาทางปาก

	 ถ้้าเป่่าลมเข้้าปอดครั้้�งแรกแล้้ว ทรวงอกไม่่ขยัับขึ้้�น (ลมไม่่เข้้าปอด) ให้้จัดท่าโดยทำำ�การดัันหน้้าผาก ยกคาง

ขึ้้�นใหม่่ (พยายามเปิิดทางเดิินหายใจให้้โล่่งที่่�สุุด) ก่อนจะทำำ�การเป่่าลมเข้้าปอดครั้้�งต่่อไป

	 การเป่่าลมเข้้าปอด ถ้้าทำำ�บ่อยเกิินไปหรืือใช้้เวลานานเกิินไป จะเป็็นผลเสีียต่่อการไหลเวีียนโลหิิตและทำำ�ให้้

อััตราการรอดชีวิิตลดลง หลัังการเป่่าลมเข้้าปอด 2 ครั้้�ง ให้้เริ่่�มกดหน้้าอกต่่อเน่ื่�อง 30 ครั้้�ง ทันทีีสลัับกัับการเป่่าลม

เข้้าปอด 2 ครั้้�ง (หยุุดกดหน้้าอกเพ่ื่�อช่่วยหายใจ 2 ครั้้�ง ต้้องไม่่เกิิน10 วิินาทีี) ให้้ทำำ�เช่่นนี้้�จนกระทั่่�ง

	 -	 ผู้้�หมดสติิมีีการเคลื่�อนไหว หายใจ หรืือไอ

	 -	มีีคนนำำ�เครื่�องช็็อกไฟฟ้าหััวใจอัตโนมััติิ (เครื่�องเออีีดีี) มาถึึง

	 -	 มีีบุุคลากรทางการแพทย์์มารัับช่่วงต่่อ

	 8.	กดหน้้าอก 30 ครั้้�ง สลัับกัับเป่่าลมเข้้าปอด 2 ครั้้�ง

	 เม่ื่�อผ่่านขั้้�นตอนการช่่วยเหลืือมาตั้้�งแต่่ขั้้�นที่่� 1 ถึึงขั้้�นที่่� 8 แล้้ว ผู้้�หมดสติิจะได้้รับการเป่่าลมเข้้าปอด 2 ครั้้�ง 

สลัับกัับกดหน้้าอก 30 ครั้้�ง (นัับเป็็น 1 รอบ) ให้้ทำำ�ต่อไปเร่ื่�อยๆ จนกว่่าผู้้�หมดสติิมีีการเคลื่�อนไหว ไอ หรืือหายใจ หรืือ

เครื่�องเออีีดีีมาถึึง หรืือมีีบุุคลากรทางการแพทย์์มารัับช่่วงต่่อไป ในกรณีีที่่�มีีผู้้�ปฏิิบััติิการช่่วยชีีวิิตมากกว่่า 1 คน สลัับ

หน้้าที่่�ของผู้้�ที่่�กดหน้้าอกกัับผู้้�ที่่�ช่่วยหายใจ ทุก 2 นาทีี (5 รอบ) ถ้้าผู้้�ปฏิิบััติิการช่่วยชีีวิิต ไม่่ต้้องการเป่่าปากผู้้�หมดสติิ 

หรืือทำำ�ไม่่ได้้ ให้้ทำำ�การช่่วยชีีวิิตด้้วยการกดหน้้าอกอย่่างเดีียว
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	 เครื่�องกระตุุกหรืือเครื่�องช็็อกไฟฟ้าหัวใจอัตโนมัติิ หรืือเออีีดีี (Automatic External Defibrillator : AED) 

เป็็นอุุปกรณ์์ที่่�สามารถ “อ่่าน” และ “วิิเคราะห์์” คลื่�นไฟฟ้าหััวใจของผู้้�หมดสติิได้้อย่่างแม่่นยำำ� รวมทั้้�งให้้การรัักษา

ได้้โดยปล่่อยกระแสไฟฟ้้าออกไปทำำ�การช็็อกหััวใจที่่�สั่่�นพลิ้้�วให้้หยุุดลงทัันทีี เพ่ื่�อให้้เนื้้�อหััวใจชนิิดพิเศษปล่่อยกระแส

ไฟฟ้้าที่่�ปกติิไปกระตุ้้�นหััวใจให้้กลัับมาบีีบตััวตามปกติิอีีกครั้้�งหน่ึ่�ง โอกาสที่่�จะรอดชีีวิิตของผู้้�หมดสติินั้้�นขึ้้�นอยู่่�กับว่่า 

ผู้้�ช่่วยเหลืือสามารถใช้้เครื่�องเออีีดีีร่่วมกัับการช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพด้้วยการกดหน้้าอกได้้อย่่างรวดเร็็วและมีีประสิิทธิิภาพเพีียงใด 

และควรตระหนัักไว้้ว่าเวลาทุุกๆ นาทีีที่่�ผ่่านไปนั้้�นมีีค่่าอย่่างยิ่่�งต่่อการรอดชีวิิตของผู้้�หมดสติิ8

ตาราง วิิธีีการใช้้เครื่�องเออีีดีี7

วิิธีีการใช้้เครื่�องเออีีดีี (AED)

1. เปิิดเครื่�อง ในเครื่�องเออีีดีี บางรุ่่�นผู้้�ใช้้ต้้องกดปุ่่�มเปิิดเครื่�อง ในขณะที่่�

เครื่�องบางรุ่่�นจะทำำ�งานทัันทีีที่่�เปิิดฝาครอบออก เม่ื่�อเปิิดเครื่�องแล้้วจะมีี

เสีียงบอกให้้ทราบขั้้�นตอนต่่อไป

2. ติิดแผ่่นนำำ�ไฟฟ้าของเครื่่�องเออีีดีี เข้้ากัับหน้้าอกของผู้้�หมดสติิให้้

เรีียบร้้อย โดยต้้องแน่่ใจว่าหน้้าอกของผู้้�หมดสติิแห้้งสนิิทดีี ไม่่เปีียกชื้้�น 

เริ่่�มด้้วยการลอกแผ่่นพลาสติิกด้้านหลัังออก เครื่�องบางรุ่่�นมีีรููปแสดง

ที่่�ตััวแผ่่นนำำ�ไฟฟ้า บางรุ่่�นก็็มีีรููปแสดงที่่�ตััวเครื่�อง ต้้ องติิดให้้แนบสนิิท

กัับหน้้าอกของผู้้�หมดสติิด้้วยความรวดเร็็ว  แผ่่นหน่ึ่�งติิดไว้้ที่่�ใต้้กระดููก

ไหปลาร้้าด้้านขวา และอีีกแผ่่นหน่ึ่�งติิดไว้้ที่่�ใต้้ราวนมซ้้ายด้้านข้้างลำำ�ตัว

ตรวจดููให้้แน่่ใจว่าสายไฟฟ้าจากแผ่่นนำำ�ไฟฟ้าต่่อเข้้ากัับตััวเครื่�องเรีียบร้้อย

3. ให้้เครื่่�องเออีีดีี วิิเคราะห์์คลื่�นไฟฟ้้าหัวใจ ระหว่่างนั้้�นห้้ามสััมผััสถููก

ตััวผู้้�หมดสติิโดยเด็็ดขาด ให้้ร้้องเตืือนดัังๆ ว่่า «เครื่�องกำำ�ลัังวิิเคราะห์์

คลื่�นไฟฟ้้าหัวใจ ห้้ามแตะต้้องตััวผู้้�ป่่วย» เครื่�องเออีีดีีส่่วนใหญ่่จะเริ่่�ม

วิิเคราะห์์คลื่�นไฟฟ้้าหััวใจทันทีีที่่�ติิดแผ่่นนำำ�ไฟฟ้้าเสร็็จ เครื่�องบางรุ่่�นต้้อง

ให้้กดปุ่่�ม «ANALYZE” ก่่อน

4. ห้้ามแตะต้้องตััวผู้้�หมดสติ  ถ้้าเครื่�องเออีีดีี  พบว่่าคลื่�นไฟฟ้้าของ 

ผู้้�หมดสติิเป็็นชนิิดที่่�ต้้องการรัักษาด้้วยการช็็อกไฟฟ้าหััวใจ เครื่�องจะบอก

ให้้กดปุ่่�ม «SHOCK» และก่่อนที่่�จะกดปุ่่�ม «SHOCK» ต้้ องให้้แน่่ใจว่่า

ไม่่มีีใครสััมผััสถููกตััวของผู้้�หมดสติิ ร้้องบอกดัังๆ ว่่า «คุุณถอย ผมถอย

และทุุกคนถอย» ก่ ่อนกดปุ่่�ม «SHOCK” ให้้มองซ้ำำ��อีกครั้้�งเป็็นการ

ตรวจสอบครั้้�งสุุดท้้าย
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	วิ ธีีการใช้้เครื่�องเออีีดีี (AED)

	 	 1. เปิิดเครื่�อง ในเครื่�องเออีีดีี บางรุ่่�นผู้้�ใช้้ต้้องกดปุ่่�มเปิิดเครื่�อง ในขณะที่่�เครื่�องบางรุ่่�นจะทำำ�งานทัันทีี

ที่่�เปิิดฝาครอบออก เม่ื่�อเปิิดเครื่�องแล้้วจะมีีเสีียงบอกให้้ทราบขั้้�นตอนต่่อไป

	 	 2. ติ ดแผ่่นนำำ�ไฟฟ้าของเครื่�องเออีีดีี เข้้ากัับหน้้าอกของผู้้�หมดสติิให้้เรีียบร้้อย โดยต้้องแน่่ใจว่าหน้้าอก

ของผู้้�หมดสติิแห้้งสนิิทดีี ไม่่เปีียกชื้้�น เริ่่�มด้้วยการลอกแผ่่นพลาสติิกด้้านหลัังออก เครื่�องบางรุ่่�นมีีรููปแสดงที่่�ตััวแผ่่น

นำำ�ไฟฟ้า บางรุ่่�นก็็มีีรููปแสดงที่่�ตััวเครื่�อง ต้้องติิดให้้แนบสนิิทกัับหน้้าอกของผู้้�หมดสติิด้้วยความรวดเร็็ว แผ่่นหน่ึ่�งติิดไว้้

ที่่�ใต้้กระดููกไหปลาร้้าด้้านขวา และอีีกแผ่่นหน่ึ่�งติิดไว้้ที่่�ใต้้ราวนมซ้้ายด้้านข้้างลำำ�ตัว ต รวจดููให้้แน่่ใจว่าสายไฟฟ้้าจาก

แผ่่นนำำ�ไฟฟ้าต่่อเข้้ากัับตััวเครื่�องเรีียบร้้อย

	 	 3. ให้้เครื่่�องเออีีดีี วิิเคราะห์์คลื่�นไฟฟ้าหััวใจ  ระหว่่างนั้้�นห้้ามสััมผััสถููกตััวผู้้�หมดสติิโดยเด็็ดขาด  ให้้ร้้อง

เตืือนดัังๆ ว่ า “เครื่�องกำำ�ลังวิิเคราะห์์คลื่�นไฟฟ้าหััวใจ ห้้ ามแตะต้้องตััวผู้้�ป่่วย” เครื่�องเออีีดีีส่่วนใหญ่่จะเริ่่�มวิิเคราะห์์

คลื่�นไฟฟ้าหััวใจทันทีีที่่�ติิดแผ่่นนำำ�ไฟฟ้าเสร็็จ เครื่�องบางรุ่่�นต้้องให้้กดปุ่่�ม “ANALYZE” ก่อน

	 	 4. ห้้ามแตะต้้องตััวผู้้�หมดสติิ ถ้้าเครื่�องเออีีดีี พบว่่าคลื่�นไฟฟ้าของผู้้�หมดสติิเป็็นชนิิดที่่�ต้้องการรัักษาด้้วย

การช็อ็กไฟฟ้าหััวใจ เครื่�องจะบอกให้้กดปุ่่�ม “SHOCK” และก่่อนที่่�จะกดปุ่่�ม “SHOCK” ต้้องให้้แน่่ใจว่าไม่่มีีใครสััมผััส

ถููกตััวของผู้้�หมดสติิ ร้้องบอกดัังๆ ว่า “คุุณถอย ผมถอย และทุุกคนถอย” ก่อนกดปุ่่�ม “SHOCK” ให้้มองซ้ำำ��อีกครั้้�ง

เป็็นการตรวจสอบครั้้�งสุุดท้้าย

	 	 เม่ื่�อเครื่�องบอกว่่า ไม่่ต้้องช็็อก หรืือ “No shock is needed” หรืือ “start CPR” ให้้เปิิดเครื่�องเออีีดีี 

ไว้้ก่อนและให้้เริ่่�มช่่วยฟ้ื้�นชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐานทัันทีี

	 	 ทำำ�การกดหน้้าอก 30 ครั้้�ง  สลัับกัับช่่วยหายใจ 2 ครั้้�ง  ประมาณ 2 นาทีี  หรืือจนกว่่าเครื่�องเออีีดีี

จะวิิเคราะห์์คลื่�นไฟฟ้าหััวใจอีกครั้้�ง แล้้วกลัับไปยังัข้้อ 3 และ 4 สำำ�หรัับขั้้�นตอนที่่� 1 และ 2 ไม่่ควรใช้้เวลาเกิิน 30 วิินาทีี

และทำำ�การช่่วยเหลืือรอจนกว่่าความช่่วยเหลืืออ่ื่�น ๆ จะตามมา7
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การห้้ามเลืือด

	 ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีโอกาสที่่�จะมีีภาวะเลืือดออกภายนอกร่่างกายได้้ จากการหกล้้ม หรืือได้้รับบาดเจ็็บ

ต่่าง ๆ  ซ่ึ่�งจำำ�เป็็นต้้องได้้รับัการช่ว่ยเหลืือโดยการห้้ามเลืือด ซ่ึ่�งถ้้าแผลมีขีนาดใหญ่แ่ละมีเีลืือดออกมาก ถ้้าไม่ไ่ด้้รับการ

ช่่วยเหลืืออย่่างทัันท่่วงทีี อาจมีอัันตรายต่่อชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงได้้ ดังนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแล

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง และผู้้�ดููแลจำำ�เป็็นต้้องสามารถให้้การห้้ามเลืือดเบื้้�องต้้นได้้

	 การห้้ามเลืือด (Control hemorrhage) หมายถึึง การทำำ�ให้้เลืือดที่่�ไหลหยุุดทันทีีทัันใด การห้้ามเลืือด

โดยทั่่�วไปจะกระทำำ�ในรายที่่�ได้้รัับบาดเจ็็บจากการตกเลืือดภายนอกเป็็นส่่วนใหญ่่ และอาจทำำ�ได้้หลายวิิธีี ขึ้้ �นอยู่่�กัับ

ตำำ�แหน่่งหรืือปริิมาณเลืือดที่่�ออก ในการห้้ามเลืือดแต่่ละครั้้�ง อาจใช้้วิิธีีการหลายอย่่างเข้้าด้้วยกััน เพ่ื่�อให้้การห้้ามเลืือด

ประสบผลสำำ�เร็็จ9

	 การห้้ามเลืือดในระยะก่่อนถึึงโรงพยาบาล (Prehospital Hemorrhage Control) 

	 การบาดเจ็็บที่่�มีีเลืือดออกจากอวััยวะภายในทรวงอก ช่องท้้อง หรืือศีีรษะไม่่สามารถห้้ามเลืือดในที่่�เกิิดเหตุุได้้

ต้้องนำำ�ผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลให้้เร็็วที่่�สุุด  โดยในรายที่่�สงสััยกระดููกเชิิงกรานหัักจะมีีความเสี่่�ยงต่่อการมีีเลืือดออก

และเกิิดภาวะช็็อกจากการเสีียเลืือด ต้้องใส่่อุุปกรณ์์พยุุงเชิิงกราน (Pelvic binder) ถ้้าไม่่มีีอุุปกรณ์์ดามเชิิงกราน

ให้้ใช้้ผ้้าพัันสะโพก (Sheet/pelvic binder) เช่่น ผ้้าห่่มหรืือผ้้าปููเตีียงและคีีมหนีีบผ้้าไว้้และใช้้ผ้้ารััดเข่่าให้้ขา 2 ข้้าง

หมุุนเข้้าข้้างในเพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้กระดููกเคลื่�อน  แล้้วรีบนำำ�ส่่งโรงพยาบาล  ทั้้�งนี้้�  ผู้้�ช่่วยเหลืือควรใส่่ถุุงมืือสะอาด

ก่่อนดำำ�เนิินการห้้ามเลืือดให้้กับผู้้�บาดเจ็็บ การช่่วยเหลืือมีีหลัักพิิจารณา10 ดังนี้้� 

	 1. เลืือดออกจากแผลท่ี่�มีีขนาดเล็็ก อาจใช้้นิ้้�วมืือ (Digital pressure) หรืือฝ่่ามืือ (Manual pressure) กดลง

บนแผลที่่�มีีเลืือดออกโดยตรง โดยต้้องกดอย่่างน้้อย 5 นาทีี ถ้้าแขนหรืือขาหัักให้้ดามอวััยวะ ที่่�หัักไว้้ไม่่ให้้เคลื่�อนไหว 

ถ้้ามีีแผลที่่�แขนหรืือขาอาจยกให้้ส่วนที่่�บาดเจ็็บสููงกว่่าหััวใจ เพ่ื่�อให้้เลืือดไหลไปบริิเวณนั้้�นช้้าและน้้อยลง 

	 2. เลืือดออกจากแผลท่ี่�มีีขนาดใหญ่่ การใช้้นิ้้�วมืือหรืือฝ่่ามืือกดต้้องระวััง เพราะอาจมีสิ่่�งแปลกปลอมหรืือ

ของมีีคมอยู่่�ในแผล ดังนั้้�นจึึงให้้ใช้้ผ้้าสะอาดพับวางลงบาดแผลแล้้วจึึงกด แล้้วสังเกตว่าเลืือดหยุุดหรืือไม่่ ถ้้าเลืือดไหล

ไม่่หยุุดหรืือมีีเลืือดซึึมผ้้ามากห้้ามเปิิดแผลเพ่ื่�อทิ้้�งผ้้าเก่่า ให้้ใช้้ผ้้าผืืนใหม่่ปิิดและกดทับผ้้าผืืนเก่่า เน่ื่�องจากการเอาผ้้า

ซัับเลืือดออกบ่่อย ๆ จะเป็็นการรบกวนการแข็็งตััวของเลืือด นอกจากนี้้�ต้้องระวัังไม่่กดแรงเกิินไป เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้

เลืือดไหลเวีียนผิิดปกติิ

	 3. เลืือดออกจากแผลต่ำำ��กว่่าข้้อศอกหรืือข้้อเข่่า ให้้ใช้้ผ้้าหรืือสำำ�ลีม้้วนวางที่่�ข้้อพัับ พับข้้อศอกหรืือข้้อเข่่า

นั้้�นไว้้ แล้้วใช้้ผ้้าพัันรอบ ๆ  ข้้อพัับให้้แน่่น ส่่วนแผลให้้ใช้้ผ้้าก๊๊อซวางบนแผลแล้้วกด ถ้้าเลืือดออกไม่่หยุุดให้้ปิิดแผล

ให้้แน่่นและยกส่่วนที่่�บาดเจ็็บให้้สููง

	 4. กรณีีแผลมีีเลืือดออกมาก อาจกดหลอดเลืือดแดงเหนืือแผล (Indirect pressure) โดยการใช้้สันมืือหรืือ

นิ้้�วมืือกดลงไปบนหลอดเลืือดแดงที่่�มาเลี้้�ยงบริิเวณเหนืือบาดแผลที่่�มีีเลืือดออกและต้้องกดลงไปติิดกับกระดููกที่่�รองรัับ 

ถ้้าได้้ผลหลัังจากกดเลืือดจะออกน้้อยลง

	 5. กรณีีมีีอาวุธปักคาแผลและมีีเลืือดออก ห้้ามนำำ�อาวุุธออกเอง เน่ื่�องจากจะทำำ�ให้้เลืือดออกมาก ควรหาผ้้า

หรืือก๊๊อซวางรอบอาวุุธนั้้�นและปิิดแผลให้้แน่่น เพ่ื่�อป้้องกัันอาวุุธขยับัไปมาในระหว่่างนำำ�ส่งโรงพยาบาล ซ่ึ่�งศััลยแพทย์์

จะทำำ�การผ่่าตััดเอาอาวุุธออกในห้้องผ่่าตััด
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	 6. ตำำ�แหน่่งท่ี่�ใช้้กดห้้ามเลืือด การห้้ามเลืือดในแต่่ละอวััยวะจะมีีคำำ�แนะนำำ�ในการกดห้้ามเลืือดที่่�แตกต่่างกััน

ขึ้้�นอยู่่�กับตำำ�แหน่่งของบาดแผล  ทั้้�งนี้้�  ผู้้�ที่่�จะทำำ�การกดเส้้นเลืือดเพ่ื่�อห้้ามเลืือดควรเป็็นบุุคลากรด้้านสาธารณสุุข 

ที่่�มีีความรู้้�เกี่่�ยวกับตำำ�แหน่ง่ของเส้้นเลืือด และสามารถสังัเกตภาวะขาดเลืือดได้้ เน่ื่�องจากการกดเส้้นเลืือดที่่�ไม่่ถููกต้้อง 

อาจะทำำ�อันตรายให้้กับผู้้�บาดเจ็็บได้้

การพัันผ้้า (Bandaging)
	 การพัันผ้้าเป็็นสิ่่�งสำำ�คัญและจำำ�เป็็นมากในการปฐมพยาบาล เพราะจะช่่วยให้้ผู้้�ที่่�ได้้รับบาดเจ็็บในส่่วนต่่าง ๆ

ของร่่างกายได้้พักัอยู่่�นิ่่�ง หรืือช่่วยยึึดพยุงุหรืือประคองส่ว่นที่่�บาดเจ็็บไม่่ให้้เคลื่่�อนไหว เพ่ื่�อลดความเจ็็บปวด และลดบวม

นอกจากนี้้� ยัังใช้้เพ่ื่�อเพิ่่�มแรงกดต่อตำำ�แหน่่งหรืือบริิเวณที่่�เกิิดบาดแผลเพ่ื่�อเป็็นการ ห้้ามเลืือด และปิิดแผลด้้วย11

	 ประโยชน์ของการพัันผ้้า11

	 1. ป้องกัันบาดแผลจากการติิดเชื้้�อ (Infection) คืือ ป้องกัันไม่่ให้้สิ่่�งสกปรกเข้้าบาดแผล

	 2. ช่วยยึึดผ้้าปิิดแผลให้้แน่่นพอสมควรและอยู่่�คงที่่�

	 3. เพิ่่�มแรงกดบริิเวณแผล เพ่ื่�อช่่วยในการห้้ามเลืือด ป้องกัันการคั่่�งของเลืือดและลดการบวม

	 4. ช่วยดามข้้อ ยึึดข้้อ และให้้ข้้อที่่�บาดเจ็็บมีีความมั่่�นคง

	 5. ช่วยรองรัับและพยุุงหรืือคล้้องแขนเป็็นการจำำ�กัดการเคลื่�อนไหว (Immobilization) ในกรณีีกระดููกหััก 

กล้้ามเนื้้�อฉีีก เพ่ื่�อไม่่ให้้มีการบาดเจ็็บเพิ่่�มขึ้้�นหรืือพิิการ

การใช้้ผ้้าพันแผลชนิดม้้วน (Roll bandage)11 ขนาดของผ้้าพัันต้้องสััมพัันธ์์กัับอวััยวะที่่�พััน ดังนี้้�

กว้้าง ยาว อวััยวะสำำ�หรัับการพัันผ้้า

1 นิ้้�ว 2 หลา พัันนิ้้�วมืือ นิ้้�วเท้้า

2 นิ้้�ว 3-5 หลา พัันมืือ เท้้า และตา

2-4 นิ้้�ว 5-8 หลา พัันศีีรษะ แขน และน่่อง

2½-3 นิ้้�ว 5-10 หลา พัันคอ ตัว และไหล่่

4-6 นิ้้�ว 12 หลา พัันสะโพก และโคนขา

วิิธีีการใช้้ผ้้าพันแผล11

	 1. การพัันรอบ (Circular) คืือ การพัันทัับกัันเป็็นรอบ ๆ ใช้้สำำ�หรัับการขึ้้�นต้้น และการจบของการพัันผ้้า

ในแบบต่่าง ๆ ใช้้พันข้้อมืือ ข้้อเท้้า และศีีรษะ 

	 2. การพัันเป็็นเกลีียว (Spiral) เริ่่�มต้้นด้้วยการพัันรอบ (Circular turn) ก่อน แล้้วตามด้้วยการพัันเหล่ื่�อมกััน

เล็็กน้้อยให้้เหล่ื่�อมประมาณ 2/3 ของผ้้าพััน การพัันผ้้าชนิิดนี้้� เหมาะสำำ�หรัับอวััยวะรููปทรงกระบอก เช่่น แขนส่่วนต้้น

หรืือขา ลำำ�ตัว เม่ื่�อจะจบการพัันผ้้าให้้จบด้้วยการพัันรอบ

	 3. การพัันพับกลัับเป็็นเกลีียว (Spiral reverse) เริ่่�มด้้วยการพัันรอบแล้้ว พันพัับกลัับเป็็นเกลีียว 

พัันเหล่ื่�อมตลบเล่่นลาย วิิธีีการพัันคล้้ายการพัันเป็็นเกลีียว  (Spiral) แต่่หลบผ้้าพัันกลัับพองามเพ่ื่�อป้้องกัันช่่องโหว่่ 

และจะทำำ�ให้้แนบเนีียนสวยงามยิ่่�งขึ้้�น ทำำ�ให้้แนวมุุมรอบพัับอยู่่�ตรงกลางเป็็นเส้้นตรงเดีียวกัน เหมาะสำำ�หรัับอวััยวะ

ที่่�มีีปลายเล็็กโคนใหญ่่ เช่่น แขน ขาส่่วนปลาย
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	 4. การพัันผ้้าแบบเฉีียง (Oblique bandage) เป็็นการพัันผ้้าโดยที่่�ริิมผ้้าไม่่เกยกััน แต่่ริิมผ้้าขนานกััน 

การพัันผ้้าแบบเฉีียงบริิเวณขากรรไกร (Oblique bandage of jaw) ใช้้ในรายบาดแผลที่่�ขากรรไกรหรืือหน้้าผาก

เริ่่�มด้้วยการพัันรอบ (Circular turn) ที่่�ใบหน้้าแล้้วพันอ้้อมมาที่่�ใต้้คางพัันวกกลัับไปด้้านบนของศีีรษะ ผ้้าพัันข้้างหน่ึ่�ง

อยู่่�ที่่�หน้้าหููอีกข้้างหน่ึ่�งอยู่่�หลัังหูู

	 5. การพัันทแยง (Spica bandage) เหมาะสำำ�หรัับพัันตามข้้อต่่าง ๆ และพัันอวััยวะ 2 ส่วนพร้้อมๆ กัน 

ส่่วนหน่ึ่�งเล็็ก ส่วนหน่ึ่�งใหญ่่ เช่่น หัวแม่่มืือกัับข้้อมืือ ต้้นขากัับลำำ�ตัว การพัันแบบนี้้�ใช้้พันเป็็นรููปเลข 8

	 6. การพัันเป็็นรููปเลข 8 (Figure of eight) พันไขว้้ขึ้้�นลงให้้ตัดกันคล้้ายเลข 8 ส่วนมากใช้้พันปิิดบริิเวณ

ข้้อพัับหรืือข้้อต่่าง ๆ ได้้แก่่ ข้้อศอก ข้้อเข่่า ข้้อเท้้า และยัังเหมาะสำำ�หรัับบาดแผลที่่�ฝ่่าเท้้า หลัังเท้้า หลัังมืือ และไหล่่

	 7. การพัันกลัับไปกลัับมา (Recurrent bandage) เหมาะสำำ�หรัับการพัันอวััยวะที่่�อยู่่�ปลายของร่่างกาย 

เช่่น ศีรษะ ปลายนิ้้�ว ปลายมืือ ปลายแขน ปลายขา
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การปฐมพยาบาลเมื่่อกระดููกหัักก่่อนส่่งต่่อ

		  	 ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีโอกาสที่่�จะเกิิดกระดููกหัักได้้เม่ื่�อได้้รับบาดเจ็็บ โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุเน่ื่�องจาก

มีีภาวะกระดููกพรุุนร่่วมด้้วย ดังนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง และผู้้�ดููแลจำำ�เป็็นต้้องมีีความรู้้�

เกี่่�ยวกับกระดููกหััก สามารถประเมิินภาวะกระดููกหัักและให้้การปฐมพยาบาลผู้้�บาดเจ็็บที่่�มีีภาวะกระดููกหััก เพ่ื่�อให้้การ

ดููแลเบื้้�องต้้นได้้อย่่างถููกต้้องและเหมาะสมกัับอวััยวะต่่าง ๆ ที่่�หัักก่่อนที่่�จะนำำ�ส่งโรงพยาบาล

	 กระดููกหััก (Fracture) หมายถึึง การเสีียความต่่อเน่ื่�องอย่่างหน่ึ่�งอย่่างใดของกระดููก การหัักนี้้�อาจหัก 

ไม่่สมบููรณ์์ (Incomplete) คืือ กระดููกเป็็นรอยร้้าวเท่่านั้้�น หรืือหัักชนิิดสมบููรณ์์ (Complete) เช่่น หักออกจากกััน

เป็็นสองท่่อน ซ่ึ่�งแรงกระแทกอาจทำำ�ให้้เนื้้�อเยื่่�อรอบกระดููกที่่�หัักได้้รับอัันตรายด้้วย12

	สา เหตุุ ของการเกิิดกระดููกหััก12

	 1. ถููกแรงกระแทก

	 	 1.1 แรงที่่�มากระแทกโดยตรงและกระดููกหัักบริิเวณที่่�ถููกกระแทก เช่่น ถููกตีีที่่�แขนจนแขนหััก

	 	 1.2 แรงที่่�มากระแทกทางอ้้อม เป็็นเหตุุให้้กระดููกหัักเกิิดขึ้้�นที่่�อ่ื่�น ซ่ึ่�งไม่่ใช่่ที่่�ถููกกระแทก เช่่น หกล้้มเอา

มืือยัันพื้้�น แรงกระแทกโดยตรงที่่�ฝ่่ามืือ แต่่กระดููกแขนหััก หรืือตกจากที่่�สููงลงมาในท่่านั่่�งก้้นกระแทก แรงจะผ่่านขึ้้�นไป

อาจทำำ�ให้้กระดููกสัันหลัังหัักได้้ เป็็นต้้น

	 	 1.3 เน่ื่�องจากกล้้ามเนื้้�อหดตัว กระตุุกอย่่างแรง เช่่น การหัักของกระดููกสะบ้้าหััวเข่่า (Patella)

	 2. โรคของกระดููก เช่่น โรคเนื้้�องอกของกระดููก โพรงกระดููกอัักเสบเรื้้�อรััง โรคเหล่่านี้้�มีีพยาธิิสภาพในกระดููก 

ทำำ�ให้้กระดููกเปราะ เม่ื่�อถููกแรงกระแทกเพีียงเล็็กน้้อยก็็หัักได้้ง่าย

ชนิดของกระดููกหััก12

	 1. กระดููกหัักชนิดปิด (Closed fracture) คืือ กระดููกหัักแล้้วไม่่แทงทะลุุผิิวหนัังออกมาและไม่่มีีบาดแผล

บนผิิวหนัังตรงบริิเวณที่่�หััก

	 2. กระดููกหัักชนิดเปิิด (Opened Fracture) หรืือเรีียกว่่ากระดููกหัักชนิิดผสม (Compound Fracture) 

คืือกระดููกหัักแล้้วทิ่่�มแทงทะลุุผิิวออกมา เห็็นแผลได้้ชัดเจน และมีีเลืือดออก

	 อาการและอาการแสดงของกระดููกหััก ผู้้�บาดเจ็็บที่่�กระดููกหัักสามารถประเมิินอาการและอาการแสดงได้้13 ดังนี้้�

	 	 1. มีอาการปวดบวม หรืืออาจมีรอยฟกช้ำำ��บริิเวณที่่�หััก

	 	 2. กดเจ็็บบริิเวณที่่�หััก

	 	 3. รููปร่่างและความยาวของส่่วนที่่�หัักเปลี่่�ยนแปลงไป

	 	 4. สููญเสีียหน้้าที่่�หรืือการทรงตััว การเคลื่�อนไหวผิดปกติิ

	 	 5. มีเสีียงกรอบแกรบ (Crepitus) จากการเสีียดสีของปลายกระดููกที่่�หัักเวลาเคลื่�อนไหว

	 	 6. อาจพบปลายกระดููกที่่�หัักหรืือชิ้้�นส่่วนของกระดููกที่่�หััก

	 	 7. อาจมีอาการอ่ื่�นร่่วม เช่่น มีบาดแผลในกรณีีที่่�มีีกระดููกหัักแบบเปิิด มีไข้้สููง จากการติิดเชื้้�อ ช็อคจาก

การเสีียเลืือด หรืือชาจากการที่่�เส้้นประสาทถููกกด
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	 การปฐมพยาบาล 

	 กระดููกหัักสามารถเกิิดขึ้้�นได้้กับกระดููกทุุกชิ้้�น ซ่ึ่�งความรุุนแรงจะขึ้้�นอยู่่�กับแรงที่่�มากระทำำ� ทำำ�ให้้ผู้้�บาดเจ็็บ

มีีอาการและอาการแสดงแตกต่่างกััน13 ดังนี้้�

	 1. กะโหลกศีีรษะแตก

	 กะโหลกศีีรษะเป็็นอวััยวะที่่�ป้้องกัันสมอง การที่่�กะโหลกศีีรษะแตกอาจมีผลกระทบกระเทืือนต่่อการทำำ�งาน

ของสมอง ผู้้�บาดเจ็็บอาจหมดสติิได้้

	สา เหตุุ จากการหกล้้มศีีรษะกระแทกพื้้�น ถููกตีีที่่�ศีีรษะโดยตรง หรืืออุุบััติิเหตุุบนท้้องถนน

	 อาการและอาการแสดง ถ้้ามีีกระดููกแตกหรืือร้้าวเพีียงอย่่างเดีียว มักจะมีีอาการปวดศีรษะ มึึนงง คลื่�นไส้้ 

อาเจีียน แต่่ถ้้ากระดููกแตกแล้้วกดบุ๋๋�มไปกดเนื้้�อสมอง ก็จะมีีอาการทางสมอง ได้้แก่่ ซึึมลง อาเจีียนพุ่่�ง พฤติิกรรมเปลี่่�ยนไป

ขนาดของรููม่านตาไม่่เท่่ากััน แขนขาไม่่มีีแรงซีีกใดซีกหน่ึ่�ง อาจมีเลืือดหรืือน้ำำ��ไขสัันหลัังออกทางจมููกหรืือหูู ไม่่รู้้�สึึกตััว 

หยุุดหายใจและหััวใจหยุุดเต้้น

		  การปฐมพยาบาล

	 	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 	 2. ประเมิินบาดแผล กรณีีที่่�กะโหลกศีีรษะแตกเล็็กน้้อย มีเลืือดซึึมไม่่มาก หลัังจากทำำ�แผลแล้้วแนะนำำ�ให้้

ญาติิสัังเกตอาการทางสมองต่่ออีีก 24-48 ชั่่�วโมง โดยในระยะนี้้�ไม่่ควรให้้ยาแก้้ปวด เพราะอาจทำำ�ให้้การประเมิินอาการ

ทางสมองไม่่ถููกต้้องได้้ และถ้้ามีีอาการทางสมองให้้รีบนำำ�ผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลโดยด่่วน เพ่ื่�อการรัักษาในขั้้�นต่่อไป

	 	 	 3. การเคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บ กรณีีที่่�ผู้้�บาดเจ็็บรู้้�สึึกตััวให้้จัดอยู่่�ในท่่าครึ่�งนั่่�งครึ่�งนอน หาเบาะรองศีีรษะ

และไหล่่ไว้้ ถ้้ามีีเลืือดหรืือน้ำำ��ไขสัันหลัังออกจากหูู ให้้เอีียงศีีรษะมาทางด้้านที่่�บาดเจ็็บ โดยใช้้ผ้้าสะอาดปิดหููไว้้แต่่อย่่า

อุุดหูู ถ้้าผู้้�บาดเจ็็บไม่่รู้้�สึึกตััวให้้จัดอยู่่�ในท่่านอนราบศีีรษะเอีียงไปทางด้้านที่่�บาดเจ็็บ พร้้อมทั้้�งตรวจนับอััตราการหายใจ 

การเต้้นของชีีพจร ระดัับความรู้้�สึึกตััวของผู้้�บาดเจ็็บ ถ้้าหยุุดหายใจและหััวใจหยุุดเต้้นให้้เริ่่�มช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพทัันทีี

	 2. กระดููกขากรรไกรหััก

	 สาเหตุุ จากการถููกตีี ถููกต่่อย หกล้้มคางกระแทกพื้้�น หรืืออุุบััติิเหตุุบนท้้องถนน

	 อาการและอาการแสดง  เจ็็บปวดบริิเวณคาง  คางผิิดรููป  อ้้าปากไม่่ขึ้้�น  เคี้้�ยวอาหารไม่่ได้้  ฟัันไม่่สบกััน

กลืืนน้ำำ��ลายไม่ส่ะดวก จะมีนี้ำำ��ลายไหลย้้อย เวลาโยกคางมีเีสีียงดัังกรอบแกรบ อาจมีเีลืือดซึึมจากเหงืือกปนกับัน้ำำ��ลาย 

และอาจมีแผลบริิเวณคางหรืือภายในช่่องปาก

		  การปฐมพยาบาล

	 	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 	 2. ดููแลทางเดิินหายใจให้้โล่่ง เน่ื่�องจากทางเดิินหายใจอาจถููกปิิดกั้้�นจากน้ำำ��ลาย เลืือด หรืือฟัันที่่�หััก		

หลุุดลงหลอดลม

	 	 	 3. ดามหรืือพยุุงขากรรไกรด้้วยผ้้าพััน เพ่ื่�อบรรเทาความเจ็็บปวด

	 	 	 4. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาล

	 3. กระดููกไหปลาร้้าหัก

	สา เหตุุ จากการถููกตีีที่่�กระดููกไหปลาร้้าโดยตรง หรืือหกล้้มท่่าแขนเหยีียดตรงใช้้ฝ่ามืือยัันพื้้�น หรืือหััวไหล่่

กระแทกพื้้�น

	 อาการและอาการแสดง เจ็็บปวดบริิเวณกระดููกไหปลาร้้าข้้างที่่�หััก คลำำ�พบปลายกระดููกที่่�หัักโก่่งนููน

ยกแขนข้้างที่่�หัักไม่่ได้้ หัวไหล่่ตกและงุ้้�มมาทางด้้านหน้้า ถ้้าเคลื่�อนไหวแขนข้้างที่่�หัักจะได้้ยินเสีียงกรอบแกรบ
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	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ยกปลายแขนข้้างที่่�หัักขึ้้�นอย่่างนุ่่�มนวล โดยวางทาบบนหน้้าอกให้้ปลายนิ้้�ววางอยู่่�บนหััวไหล่่ แล้้วใช้้

ผ้้าสามเหลี่่�ยมคล้้องพยุุงแขนผู้้�บาดเจ็็บไว้้  หรืือใช้้ผ้้ายึึดพันเป็็นรููปเลข 8 ที่่ �หััวไหล่่ทั้้�ง 2 ข้้ าง เพ่ื่�อไม่่ให้้บริิเวณที่่�หััก

เคลื่�อนไหว

	 	 3. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาล

	 4. กระดููกซี่่�โครงหััก

	สา เหตุุ เกิิดจากอุุบััติิเหตุุบนท้้องถนน พวงมาลััยรถกระแทกหน้้าอก หรืือจากการเล่่นกีีฬา

	 อาการและอาการแสดง ถ้้ากระดููกซี่่�โครงหัักแบบธรรมดา ปลายกระดููกที่่�หัักไม่่ไปทิ่่�มแทงอวััยวะภายในช่่องอก

จะมีีอาการเจ็็บหน้้าอกบริิเวณที่่�ถููกกระแทก และจะเจ็็บมากขึ้้�นเวลาหายใจเข้้าออกแรง ๆ  ลักษณะการหายใจจะถี่่�และตื้้�น

แต่่ถ้้ากระดููกซี่่�โครงหัักแล้้วปลายกระดููกที่่�หัักไปทิ่่�มแทงอวััยวะภายในช่่องอก ได้้แก่่ ปอด หัวใจ และเส้้นเลืือดในช่่องอก

ผู้้�บาดเจ็็บจะมีีอาการรุุนแรงขึ้้�น คืือ หน้้าซีีด เหง่ื่�อออก ตัวเย็็น ชีพจรเบาเร็็ว ซ่ึ่�งบ่่งบอกถึึงอาการตกเลืือดภายใน

ไอเป็็นเลืือด หรืือมีีบาดแผลเปิิดบริิเวณหน้้าอกเป็็นแบบปากแผลดููดขณะหายใจเข้้า

	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ดามโดยใช้้ผ้้าพัันแขนข้้างใดข้้างหนึ่่�งแนบกับัลำำ�ตัว เพ่ื่�อให้้บริิเวณที่่�ได้้รับบาดเจ็็บอยู่่�นิ่่�งไม่่เจ็็บปวดมากขึ้้�น

ขณะที่่�พัันผ้้าให้้ผู้้�บาดเจ็็บหายใจออกเต็็มที่่� โดยใช้้ผ้้าสะอาดปิดบาดแผลให้้มิดชิด และใช้้ผ้้าพัันให้้แน่่น

	 	 3. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลในท่่านั่่�ง ยกเว้้นผู้้�บาดเจ็็บไม่่รู้้�สึึกตััวให้้เคลื่�อนย้้ายในท่่านอน

โดยทัับด้้านที่่�กระดููกซี่่�โครงหััก และเอีียงหน้้าเพ่ื่�อให้้ทางเดิินหายใจโล่่ง

	 5. กระดููกต้้นแขนหัก

	สา เหตุุ เกิิดจากการถููกแรงกระแทกโดยตรงที่่�ต้้นแขน ตกจากที่่�สููงต้้นแขนกระแทกพื้้�น ล้้มในท่่าเหยียีดแขนยัันพื้้�น

	 อาการและอาการแสดง ปวดบริิเวณต้้นแขนที่่�หัักและปวดมากเวลาขยัับ กดเจ็็บบริิเวณกระดููกหัักและ

มีีเสีียงกรอบแกรบ บริิเวณต้้นแขนที่่�หัักจะโก่่งนููน ยกไม่่ได้้ และเหยีียดข้้อศอกไม่่ได้้ ถ้้ากระดููกหัักแบบเปิิดจะเห็็นปลาย

กระดููกหัักโผล่ออกมา และถ้้ามีีการกดประสาทที่่�มาเลี้้�ยงบริิเวณแขน จะทำำ�ให้้ข้้อมืือตก กระดกนิ้้�วมืือขึ้้�นไม่่ได้้ มืือชา

	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ถ้้ ามีีบาดแผลให้้ใช้้ผ้้าสะอาดปิดแผลไว้้  และถ้้ามีีปลายกระดููกโผล่ห้้ามดัันกระดููกให้้เข้้าที่่�เดิิม เพราะ

อาจเกิิดอันตรายต่่อเส้้นเลืือดและเส้้นประสาทได้้ง่าย รวมถึึงการติิดเชื้้�อจากภายนอก

	 3. ดามบริิเวณที่่�หัักโดยใช้้ผ้้าพัันต้้นแขนข้้างที่่�หัักกัับลำำ�ตัว แล้้วพยุุงแขนด้้วยผ้้าสามเหลี่่�ยม

	 4. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลในท่่านั่่�งหรืือท่่านอนหงาย ขณะเคลื่�อนย้้ายต้้องสัังเกตปลายมืือข้้าง

ที่่�กระดููกต้้นแขนหัักว่่ามีีอาการเย็็น ซีด เขีียว จากการขาดเลืือดไปเลี้้�ยงหรืือไม่่ หรืือสอบถามอาการชาที่่�ปลายนิ้้�วมืือ

จากการถููกกดของเส้้นประสาท ถ้้ าพบอาการดัังกล่่าวต้้องรีีบคลายปมที่่�ผููกไม่่ให้้แน่่นเกิินไป พร้้อมทั้้�งสัังเกตอาการ

ช็็อคจากการเสีียเลืือดมาก จึึงควรให้้ผู้้�บาดเจ็็บงดน้ำำ��และอาหารทางปากไว้้ก่อน เพ่ื่�อการรัักษาในขั้้�นต่่อไป

	 6. กระดููกปลายแขนหัก ประกอบด้้วย กระดููก 2 ชิ้้�น การหัักอาจจะเกิิดที่่�กระดููกชิ้้�นเดีียวหรืือทั้้�งสองชิ้้�นก็็ได้้

	สา เหตุุ มักเกิิดจากแรงกระแทกโดยตรง หรืือหกล้้มในท่่ามืือยัันพื้้�นแขนเหยีียดตรง

	 อาการและอาการแสดง ถ้้ ากระดููกหัักเพีียงชิ้้�นเดีียวก็จะไม่่พบอาการแขนโก่่งคด  หรืือผิิดรููปร่่าง เพราะ
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กระดููกอีีกชิ้้�นหน่ึ่�งจะทำำ�หน้้าที่่�เป็็นตััวดามโดยธรรมชาติ ิและถ้้ากระดููกหัักบริิเวณใกล้้ข้้อมืือจะพบรููปร่่างผิิดปกติอิย่า่ง

ชััดเจน คืือ ลักษณะมืือและปลายแขนจะมีีรููปร่่างคล้้ายช้้อนส้้อม ซ่ึ่�งมีีช่ื่�อเฉพาะว่่า Colles’ fracture จะมีีอาการชา

มืือและอ่่อนแรง เคลื่�อนไหวนิ้้�วมืือได้้จำำ�กัด

	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ดามกระดููกปลายแขนด้้วยเผืือกชั่่�วคราว แล้้วพยุุงแขนข้้างที่่�หัักด้้วยผ้้าสามเหลี่่�ยม

	 	 3. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บนำำ�ส่งโรงพยาบาลโดยทำำ�นั่่�งหรืือท่่านอนหงาย

	 7. กระดููกข้้อมืือและมืือหััก

	สา เหตุุ เกิิดจากการหกล้้มโดยใช้้ฝ่ามืือยัันพื้้�นในท่่าเหยีียดมืือ หรืือถููกแรงกระแทกโดยตรง

	 อาการและอาการแสดง  จะมีีอาการปวด  บวม  และกดเจ็็บบริิเวณที่่�หััก  เคลื่�อนไหวข้้อมืือและมืือไม่่ได้้ 

มืือมีีรููปร่่างผิิดปกติิ

	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดง

	 	 2. ดามและพยุุงนิ้้�วมืือ ฝ่ามืือ และปลายแขน เพ่ื่�อบรรเทาความเจ็็บปวด

	 	 3. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลโดยท่่านั่่�งหรืือเดิิน

	 8. กระดููกต้้นขาหัก

	สา เหตุุ เกิิดจากการหกล้้ม อุบััติิเหตุุบนท้้องถนน 

	 อาการและอาการแสดง ถ้้ากระดููกต้้นขาส่่วนกลางหัักจะสัังเกตเห็็นบริิเวณที่่�หัักโก่่งนููน และขาสั้้�นกว่่าปกติิ 

ปลายเท้้าจะชี้้�ออกจากแนวลำำ�ตัว จะปวดมากเพราะบริเิวณนี้้�มีีกล้้ามเนื้้�อมััดใหญ่ ่เม่ื่�อกระดููกหัักกล้้ามเนื้้�อจะหดรั้้�งมาก 

ทำำ�ให้้มีความเจ็็บปวดมาก อาจถึึงช็็อคได้้ สำำ�หรัับการหัักที่่�บริิเวณส่่วนต้้นของกระดููกต้้นขา ผู้้�ได้้รับบาดเจ็็บมัักจะช็็อค

ตกเลืือดภายในต้้นขา

	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ดามบริิเวณที่่�หัักกัับขาข้้างดีี หรืือใช้้ไม้้กระดานรอง และสอดวัสดุุนุ่่�ม ๆ ไว้้ด้้วย

	 	 3. เคลื่่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลในท่า่นอนหงายราบ และในขณะเคลื่่�อนย้้าย ต้้องสังัเกตปลายเท้้า

ว่่ามีีอาการเขีียว คล้ำำ�� บวม ซีด หรืือชา จากการขาดเลืือดไปเลี้้�ยงหรืือเส้้นประสาทถููกกดหรืือไม่่ ตลอดจนสัังเกตอาการช็็อค 

จึึงควรงดอาหารและน้ำำ��ทางปากไว้้ก่อน เพ่ื่�อการรัักษาในขั้้�นต่่อไป

	 9. กระดููกสัันหลัังหััก

	สา เหตุุ เกิิดจากการตกจากที่่�สููงในท่่าก้้นกระแทก ซ่ึ่�งความสููงมัักเกิิน 2 เมตร จากอุุบััติิเหตุุบนท้้องถนน 

แรงกระแทกทำำ�ให้้กระดููกสัันหลัังถููกเหวี่่�ยงอย่่างรวดเร็็ว หรืือถููกตีี บริิเวณกระดููกสัันหลัังอย่่างแรง

	 อาการและอาการแสดง กระดููกสัันหลัังหัักเป็็นการบาดเจ็็บที่่�มีีความสำำ�คัญมาก เพราะถ้้ากระดููกที่่�หัักยุบุลงไป

กดทับประสาทไขสัันหลััง จะทำำ�ให้้ผู้้�บาดเจ็็บเป็็นอััมพาตอย่่างถาวรได้้ กรณีีที่่�กระดููกสัันหลัังส่่วนคอหัักจะมีีอาการปวดคอ

หลััง แขนขาชาหรืืออ่่อนแรง อาจมีอาการหายใจขัด อึึดอัด หายใจลำำ�บาก หรืือถ้้ากระดููกสัันหลัังส่่วนเอวหักจะมีีอาการ

ปวดเอว ขาทั้้�งสองข้้างชาหรืืออ่่อนแรง กลั้้�นอุุจจาระหรืือปััสสาวะไม่่ได้้ จะถ่่ายอุุจจาระหรืือปััสสาวะโดยไม่่รู้้�สึึกตััว
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	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ดามกระดููกสัันหลัังโดยให้้คอและหลัังอยู่่�ในแนวตรง และควรดามก่่อนการเคลื่�อนย้้ายเสมอ

	 	 3. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลในท่่านอนหงายราบ

	 10. กระดููกเชิิงกรานหัก

	สา เหตุุ เกิิดจากอุุบััติิเหตุุบนท้้องถนน ตกจากที่่�สููง หรืือถููกแรงกระแทกโดยตรง 

	 อาการและอาการแสดง จ ะปวดมากบริิเวณสะโพกหรืือหลััง และขาหนีีบ อาจมีีอาการช็็อคจากกระดููก

เชิิงกรานหัักทะลุุกระเพาะปััสสาวะ ทำำ�ให้้เลืือดตกภายใน และอาจพบว่่าปััสสาวะมีีเลืือดปน ยกสะโพกไม่่ได้้

	 การปฐมพยาบาล

	 	 1. ประเมิินอาการและอาการแสดงของผู้้�บาดเจ็็บ

	 	 2. ดามกระดููกเชิิงกรานบนแผ่่นไม้้กระดาน โดยวางผ้้านุ่่�ม ๆ  ไว้้ระหว่่างขา ทั้้�งสองข้้างตั้้�งแต่่หััวเข่่าจนถึึงเท้้า

	 	 3. เคลื่�อนย้้ายผู้้�บาดเจ็็บส่่งโรงพยาบาลในท่่านอนหงาย



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

205

การส่่งต่่อและขอรัับคำำ�ปรึึกษาแหล่่งให้้ความช่่วยเหลืือ

(แหล่่งเบอร์์โทรศััพท์์ติิดต่่อที่่�ควรรู้้�)

ดร.พนารััตน์์ วิิศวเทพนิิมิิตร

	 การดููแลผู้้�สุุงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เป็็นการดููแลแบบองค์์รวม ซ่ึ่�งผู้้�สุุงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงอาจ มีปััญหา

ด้้านสุุขภาพ ด้้านจิิตใจ ด้้านสัังคม หรืือถููกทำำ�ร้้าย ทารุุณกรรมหรืือทอดทิ้้�ง ดังนั้้�น ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง และผู้้�ดููแลจำำ�เป็็นต้้องดำำ�เนิินการส่่งต่่อหรืือขอรัับคำำ�ปรึึกษาจากหน่่วยงานอ่ื่�นที่่�เกี่่�ยวข้้องได้้

การส่่งต่่อ1

	 1. ปััญหาด้้านสุขภาพ เม่ื่�อผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเกิิดการเจ็็บป่่วยที่่�ไม่่สามารถดููแลได้้ หรืือได้้รับบาดเจ็็บ

ควรนำำ�ส่งสถานพยาบาลที่่�ใกล้้ที่่�สุุดที่่�เป็็นหน่่วยบริิการหลัักของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง การเลืือกสถานพยาบาล 

ถ้้าเจ็็บป่่วยเล็็กน้้อย เช่่น ท้้องเสีียมาก เกิิดบาดแผลที่่�ต้้องเย็็บ โดนสุุนััขกััดให้้นำำ�ส่งโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล

หรืือสถานบริิการสาธารณสุุขระดัับปฐมภููมิ กรณีีเจ็็บป่่วยรุุนแรงหรืือฉุุกเฉิินเช่่น เกิิดการเสีียเลืือดมาก แพ้้ยา กระดููก

หัักให้้นำำ�ส่งโรงพยาบาลทันัทีี ในการส่่งควรนำำ�บัตรประจำำ�ตัวประชาชนไปด้้วย เพ่ื่�อความสะดวกในการตรวจสอบสิทิธิิ

การรัักษา สำำ�หรัับปััญหาด้้านจิิตใจที่่�เกิินความสามารถของผู้้�ดููแลให้้ส่งต่่อผู้้�สููงอายุุที่่�มีีปััญหาให้้พยาบาลหรืือเจ้้าหน้้าที่่�

สาธารณสุุข 

	 2. ปััญหาการถููกทอดทิ้้�ง/ทารุณกรรม เม่ื่�อพบว่่าผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงถููกทอดทิ้้�งหรืืออยู่่�คนเดีียว

ไม่่สามารถดููแลตนเองได้้และเกิินความสามารถของผู้้�ดููแล คว รดำำ�เนิินการส่่งต่่อตามขั้้�นตอนของโครงการให้้บริิการ

สงเคราะห์์ผู้้�สููงอายุุในภาวะยากลำำ�บากของกรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ กระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์ 

ซ่ึ่�งสามารถศึึกษารายละเอีียดเพิ่่�มเติิมได้้ที่่�คู่่�มืือดำำ�เนิินโครงการให้้บริิการสงเคราะห์์ผู้้�สููงอายุ ุในภาวะยากลำำ�บากประจำำ�

ปีีงบประมาณ 2563 (ฉบัับปรัับปรุุง)14 (http://www.chainat.m-society.go.th/work/คู่่�มืือโครงการให้้บริิการ

สงเคราะห์์ผู้้�สููงอา.pdf) 

	 3. ปััญหาด้้านท่ี่�อยู่่�อาศัย เม่ื่�อพบผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงไม่่มีีที่่�อยู่่�อาศััย ที่่�อยู่่�อาศััยไม่่ปลอดภัย ให้้ส่งต่่อ

องค์์การบริิหารส่่วนตำำ�บล/เทศบาลที่่�รัับผิิดชอบ หรืือดำำ�เนิินการส่่งต่่อตามขั้้�นตอนของโครงการให้้บริิการสงเคราะห์์

ผู้้�สููงอายุุในภาวะยากลำำ�บากของกรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ กระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์

	 4. ปััญหาด้้านเศรษฐกิจิ เม่ื่�อพบผู้้�สููงอายุุไม่่ได้้รับสิิทธิิสวััสดิิการเร่ื่�องเบี้้�ยยังัชีีพ เบี้้�ยคนพิิการให้้ส่งต่่อองค์์การ

บริิหารส่่วนตำำ�บล/เทศบาลที่่�รัับผิิดชอบ 
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	 ขั้้�นตอนของโครงการให้้บริิการสงเคราะห์์ผู้้�สููงอายุุในภาวะยากลำำ�บากของกรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ กระทรวง 

การพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์14

 

แหล่่งอ้้างอิิง: กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ กระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์. คู่่�มืือดำำ�เนิินโครงการ

ให้้บริิการสงเคราะห์์ผู้้�สููงอายุุในภาวะยากลำำ�บากประจำำ�ปีงบประมาณ 2563 (ฉบัับปรัับปรุุง) หน้้า 2 14 

(http://www.chainat.m-society.go.th/work/คู่่�มืือโครงการให้้บริิการสงเคราะห์์ผู้้�สููงอา.pdf)
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แนวทางในการปฏิิบััติิ 1

	 1. อธิิบายความจำำ�เป็็นในการส่่งต่่อให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง และญาติิเข้้าใจ 
	 2. ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงและผู้้�ดููแลควรมีีเบอร์์โทรศััพท์์ของมููลนิิธิิสถาบัันที่่�ให้้
บริิการรัับ-ส่่งผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงในกรณีีฉุุกเฉิินในพื้้�นที่่�รัับผิิดชอบ 
	 3. ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงหรืือผู้้�ดููแลเป็็นผู้้�ติิดต่อประสานงานกัับหน่่วยงานต่่าง ๆ 
เพ่ื่�อการส่่งต่่อ 
	 4. ช่วยปฐมพยาบาลเบื้้�องต้้นในกรณีีเกิิดปัญหาสุุขภาพ 
	 5. ประสานงานกัับญาติิเพ่ื่�อให้้ทราบถึึงปััญหาของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
	 การแจ้้งขอความช่่วยเหลืือ ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงและผู้้�ดููแลสามารถแจ้้ง
ขอความช่่วยเหลืือจากหน่่วยบริิการ การแพทย์์ฉุุกเฉิิน (EMS) และหน่่วยกู้้�ภััยต่่าง ๆ โดยเร็็วที่่� 1669 หรืือ 191 
ในขณะแจ้้งขอความช่่วยเหลืือ ตั้้�งสติิให้้ดีี พููดให้้ชัดเจน อย่่าต่ื่�นเต้้น และแจ้้งข้้อมููล15 ดังนี้้�
	 - สถานที่่�เกิิดเหตุุ บอกจุุดที่่�สัังเกตได้้ง่าย
	 - ชื่�อผู้้�แจ้้ง และเบอร์์โทรศััพท์์ติิดต่อกลัับ
	 - เหตุุการณ์์ที่่�เกิิดขึ้้�น จำำ�นวนผู้้�บาดเจ็็บ/ผู้้�ป่่วย
	 ขณะรอการช่่วยเหลืือ ให้้ปฐมพยาบาลไปตามความรุุนแรง และความจำำ�เป็็นของการบาดเจ็็บ ตามลำำ�ดับ 
ถ้้าในกรณีีมีีผู้้�บาดเจ็็บ/ผู้้�ป่่วยหลายคนพร้้อมกััน ควรประเมิินผู้้�บาดเจ็็บ/ผู้้�ป่่วยคร่าว   ทุกคน เพ่ื่�อคััดแยกและพิิจารณา

จััดลำำ�ดับความสำำ�คัญในการให้้ความช่่วยเหลืือต่่อไป
	

เบอร์์โทรศััพท์ติิดต่่อในกรณีีฉุุกเฉิิน 

เบอร์์โทรศััพท์ติิดต่่อ หน่่วยงาน

1669 เจ็็บป่่วยฉุุกเฉิิน

8222-2354-0 ศููนย์์กู้้�ชีีพนเรนทร โรงพยาบาลราชวิิถีี กรุุงเทพมหานคร

1646 ศููนย์์เอราวััณ สำำ�นักการแพทย์์ กรุุงเทพมหานคร

1555 หน่่วยแพทย์์กู้้�ชีีพ กรุุงเทพมหานคร

1300 ศููนย์์ช่่วยเหลืือสัังคม กระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์ ประสานความช่่วย

เหลืือกัับหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง ได้้แก่่   การแสวงหาผลประโยชน์์ทางเพศ ถููกกระทำำ�ความรุุนแรง 

ปััญหาสัังคมต่่างๆ

191 แจ้้งเหตุุด่่วนเหตุุร้้าย

1330 สายด่่วน สำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ (สปสช) บริิการข้้อมููลสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพ

1667 สายด่่วน กรมสุุขภาพจิิต

1367 ศููนย์์พิิษวิิทยา โรงพยาบาลรามาธิิบดีี

	 โดยสรุุป  ผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีบทบาทสำำ�คัญในการเตรียมความพร้้อม

ในการรัับมืือกัับภาวะฉุุกเฉิินที่่�อาจเกิิดขึ้้�นกัับผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง เพ่ื่�อให้้การดููแลได้้อย่่างเหมาะสมและทัันท่่วงทีี
โดยต้้องเตรียม ทั้้ �งด้้านกายภาพและสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เหมาะสมเพ่ื่�อช่่วยลดการบาดเจ็็บ การเตรียมอุุปกรณ์์ในการ
ปฐมพยาบาล การเตรียมและทบทวนความรู้้�เกี่่�ยวกับการประเมิินภาวะวิิกฤต  การปฐมพยาบาล และการส่่งต่่อหรืือ
การขอความช่่วยเหลืือกัับหน่่วยงานต่่างๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้องให้้กับผู้้�ดููแล เพ่ื่�อความปลอดภัยของผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
ทั้้�งนี้้� ต้้องคำำ�นึึงถึึงขอบเขต กฎหมาย และระเบีียบปฏิิบััติิที่่�สถานประกอบการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
และผู้้�ดููแลสามารถทำำ�ได้้ตามบทบาทอย่่างเคร่งครัดด้้วย
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 ปััญหาสุุขภาพที่่�พบบ่่อยและกลุ่่�มอาการสููงอายุุ ปััญหาสุุขภาพที่่�พบบ่่อยและกลุ่่�มอาการสููงอายุุ
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โรคเรื้้�อรัังในผู้้�สููงอายุุที่่�พบบ่่อย

(Common chronic diseases in the older adults)

อ.นพ. หฤษฎ์์ ปัณณะรััส, ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล 

	 โรคเรื้้�อรััง หมายถึึง โรคที่่�รัักษาไม่่หาย การรัักษาเป็็นเพีียงการพยุงุไม่่ให้้มีการสููญเสีียการทำำ�งานของร่า่งกาย

มากขึ้้�น ข้้อมููลจากสำำ�นักโรคไม่่ติิดต่อ กรมควบคุุมโรค พบว่่าโรคเรื้้�อรัังส่่งผลทั้้�งต่่อสุุขภาพทางกายและจิิตใจของผู้้�ป่่วย 

เคยมีีการศึึกษาพบว่่าประชากรสููงอายุุราว 250,000 คน จะมีีโรคเรื้้�อรัังอย่่างน้้อย 1 ชนิิด ถึึงร้้อยละ 86 เช่่น โรคหัวใจ

และหลอดเลืือด โรคความดัันโลหิิตสููง โรคไขมัันในเลืือดสููง โรคเบาหวาน อีกทั้้�งโรคเรื้้�อรัังต่่าง ๆ จะติิดตัวผู้้�ป่่วยไปจนถึึง

ระยะท้้ายของชีีวิิต แม้้จะอยู่่�บ้้านหรืือไปอยู่่�ในสถานประกอบการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง จึึงจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�ง

ที่่�ผู้้�ดููแล บุคลากร เจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�ดำำ�เนิินการในสถานประกอบการควรทราบถึึงแนวทางการตรวจคัดกรอง  การพยาบาล

เบื้้�องต้้น และข้้อควรระวัังที่่�ควรส่่งพบแพทย์์โดยเร็็ว สำำ�หรัับโรคเรื้้�อรัังที่่�พบได้้บ่่อยในผู้้�สููงอายุุมีีหลายโรค ในบทนี้้�

จะกล่่าวถึึงในโรคที่่�พบได้้บ่อย ประกอบด้้วย

โรคความดันโลหิิตสููง
	 โรคความดัันโลหิิตสููงในผู้้�สููงอายุุไทยพบได้้ประมาณร้้อยละ 50 และพบได้้มากขึ้้�นเม่ื่�อมีีอายุุมากขึ้้�น มีเพีียง

ร้้อยละ 40 ที่่�สามารถควบคุุมระดัับความดัันได้้ดีี 

	 โรคความดัันโลหิิตสููงมัักไม่่ค่่อยมีีอาการ หรืือหากมีีอาการก็็มัักมีีอาการแสดงจำำ�เพาะ อาจจะมาด้้วยอาการ 

ปวดศีรษะ เวีียนศีีรษะ คลื่�นไส้้อาเจีียน ส่่วนใหญ่่มัักจะตรวจพบเม่ื่�อไปตรวจรักษาด้้วยปััญหาอ่ื่�นหรืือบางครั้้�งอาจ

ไม่่ทราบว่่ามีีความดัันโลหิิตสููงจนเกิิดหลอดเลืือดสมองแตก หรืือ หากเป็็นความดัันโลหิิตสููงระยะยาวที่่�คุุมไม่่ดีี 

อาจเกิดิหลอดเลืือดหัวัใจตีบ หลอดเลืือดสมองตีบี การทำำ�งานของไตเสื่่�อม เป็็นต้้น ดังนั้้�นเจ้้าหน้้าที่่�ในสถานประกอบการฯ

จึึงควรตระหนัักถึึงปััญหานี้้�และให้้ความสำำ�คัญในการตรวจคัดกรองเบื้้�องต้้น

	 สำำ�หรัับการวิินิิจฉัยโรคความดัันโลหิิตสููง ได้้แก่่ การวััดความดัันโลหิิตได้้ตั้้�งแต่่ 140/90 มิลลิิเมตรปรอท1

โดยวิิธีีการวััดความดัันโลหิิตที่่�ถููกต้้อง แสดงในรููปที่่� 1 ข้้ อแนะนำำ�สำำ�หรัับการดููแลผู้้�ที่่�มีีโรคความดัันโลหิิตสููงสำำ�หรัับ

สถานประกอบการฯ ได้้แก่่

	 1.1) ควรวััดความดัันโลหิิต วันละ 2 ช่วงเวลา คืือช่่วงเช้้าและช่่วงเย็็นอย่่างน้้อยสััปดาห์์ละ 3 วัน 

	 1.2) แนะนำำ�ให้้มีการซัักประวััติิผู้้�ที่่�ตรวจพบว่่ามีีความดัันโลหิิตสููงใน 4 ประเด็็น ได้้แก่่ ปัจจัยเสี่่�ยงของโรค

ความดัันโลหิิตสููง เช่่น ประวััติิการใช้้แอลกอฮอล์์ บุหรี่่� โรคไต การนอนกรน

	 1.3) ควรรัับประทานยาลดความดัันโลหิิตที่่�ได้้รับจากแพทย์์อย่่างต่่อเน่ื่�อง 

	 1.4) หลีีกเลี่่�ยงกิิจกรรมที่่�ต้้องมีีการกลั้้�นหายใจหรืือเบ่่ง 

	 1.5) หากมีีอาการผิิดปกติิที่่�สงสััยภาวะความดัันโลหิิตสููงควรได้้รับการตรวจเพิ่่�มเติิม

	 1.6) ให้้การป้้องกัันและควบคุุมโรคความดัันโลหิิตสููงโดยการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม ทั้้�งการเลิิกแอลกอฮอล์์

และบุุหรี่่� การลดน้ำำ��หนััก ปรัับรููปแบบอาหาร ลดปริิมาณเกลืือ ออกกำำ�ลังกายอย่่างถููกต้้องเหมาะสม โดยอาจจะทำำ�

เป็็นกิิจกรรมที่่�ทำำ�ร่วมกัันในสถานประกอบการฯ
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	 1.7) สถานประกอบการฯ  ควรมีีความรู้้�เบื้้�องต้้นเกี่่�ยวกับผลข้้างเคีียงของยาแต่่ละชนิิดของผู้้�ที่่�รัับไว้้ในการดููแล

	 สิ่่�งที่่�ต้้องพึึงระวัังในการวััดความดัันโลหิิต คืือ ความดัันโลหิิตอาจสููงเทีียม จากการที่่�ไปวััดตอนผู้้�ป่่วยเพิ่่�งทำำ�

กิิจกรรม อารมณ์์หงุุดหงิิด ตื่�นเต้้น เป็็นต้้น สำำ�หรัับความดัันโลหิิตที่่�ควรให้้การรัักษาหรืือพบแพทย์์โดยเร็็ว คืือความดััน

โลหิิตที่่�มีีค่่าตั้้�งแต่่ 180/110 มิลลิิเมตรปรอท ส่วนการติิดตามระดัับความดัันโลหิิตในผู้้�สููงอายุุ แนะนำำ�ให้้อยู่่�ในระดัับ

น้้อยกว่่า 150/90 มิลลิิเมตรปรอท

รููปท่ี่� 1 แสดงวิิธีีการวััดความดัันโลหิิตที่่�ถููกต้้อง

โรคเบาหวาน
	 โรคเบาหวานในผู้้�สููงอายุุไทยพบได้้ประมาณร้้อยละ 18.1 ผู้้�ป่่วยเบาหวานที่่�สามารถควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดได้้ดีีเพีียงร้้อยละ 18.5 – 38.4 โดยอาการนำำ�ของโรคเบาหวาน เช่่น หิวบ่่อย รับประทานจุุ แต่่น้ำำ��หนัักลด 

ด่ื่�มน้ำำ��บ่อย ปัสสาวะบ่่อยหรืือปััสสาวะกลางคืืน ชาปลายมืือปลายเท้้า ตาพร่่ามััว หรืืออาจจะมีีแผลเรื้้�อรัังที่่�หายช้้า 

	 สำำ�หรัับเกณฑ์์การวิินิิจฉัยจากแนวทางเวชปฏิิบััติิสำำ�หรัับโรคเบาหวาน พ.ศ. 25602 แนะนำำ�ให้้มีการตรวจคัดกรอง

ในผู้้�ที่่�อายุุ 35 ปี ีขึ้้�นไป ดั ังนั้้�น ผู้้�สููงอายุุจึึงควรได้้รัับการตรวจคััดกรองทุุกคน สำ ำ�หรัับสถานประกอบการการดููแล

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง อาจทำำ�การติิดต่อสถานพยาบาลใกล้้บ้้านมาทำำ�การตรวจคัดกรอง หรืือใช้้วิิธีีการตรวจ

น้ำำ��ตาลในเลืือดโดยวิิธีีเจาะจากปลายนิ้้�ว  โดยทำำ�การงดเครื่�องด่ื่�มและอาหารเพ่ื่�อทำำ�การตรวจ  หากได้้ระดัับน้ำำ��ตาล 

126 มิลลิิกรััมต่่อเดซิลิิตรขึ้้�นไปในการตรวจ 2 ครั้้�ง ถืือว่่าผู้้�สููงอายุุนั้้�นเป็็นโรคเบาหวาน หากการตรวจคัดกรองพบว่่า

ผู้้�ป่่วยเป็็นโรคเบาหวาน แนะนำำ�ให้้ส่งตรวจรักษาต่่อเพิ่่�มเติิมกัับแพทย์์ เพ่ื่�อให้้ได้้รับการรัักษาด้้วยยา รวมถึึงสืืบค้้นหา

ภาวะแทรกซ้้อนอย่่างเหมาะสม 

ไม่่ด่ื่�มชาหรืือกาแฟ

ไม่่สููบบุุหรี่่�ก่่อนวััด 30 นาทีี

วางแขนไว้้บนโต๊๊ะพื้้�นเรีียบ 

ให้้ arm cuff อยู่่�ระดัับเดีียวกับหััวใจ

นั่่�งบนเก้้าอี้้�หลัังพิิงพนััก หลัังตรง

ห้้องเงีียบ ไม่่มีีเสีียงรบกวน

ไม่่พููดคุยระหว่่างการวััด

ไม่่เกร็็งแขนหรืือกำำ�มืือ ขณะวััด

เท้้าทั้้�งสองวางราบกัับพื้้�น
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	ข้้ อแนะนำำ�ในการดููแลผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน ได้้แก่่

	 2.1 ต รวจระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดโดยวิิธีีเจาะจากปลายนิ้้�วเป็็นระยะ ต ามคำำ�แนะนำำ�ของแพทย์์และนำำ�ผลไป

ปรึึกษาแพทย์์ที่่�ทำำ�การรัักษา

	 2.2 ปรัับรููปแบบอาหารให้้เหมาะกัับผู้้�ป่่วยโรคเบาหวาน อาจใช้้วิิธีีลดอาหารหวาน อาหารแลกเปลี่่�ยน หรืือ

สารให้้ความหวานเพ่ื่�อทดแทนการใช้้น้ำำ��ตาล

	 2.3 หากผู้้�ป่่วยได้้รับการรัักษาด้้วยการฉีีดอินซููลิน ให้้ฉีดให้้ตรงเวลาและถููกวิิธีีที่่�บริิเวณหน้้าท้้อง สังเกตน้ำำ��

จากปลายเข็็มไม่่ควรมีีออกมาตอนถอนเข็็มออก ลักษณะของไขมัันที่่�หน้้าท้้องไม่่มีีความผิิดปกติิ และควรฉีีดเปลี่่�ยนที่่�

ไปเร่ื่�อย ๆ ที่่�บริิเวณหน้้าท้้อง

	 2.4 ดููแลมืือเท้้าของผู้้�ป่่วยเบาหวานอย่่างระมััดระวััง เน่ื่�องจากมีีโอกาสเกิิดแผลเรื้้�อรัังได้้มากกว่่าผู้้�ป่่วยทั่่�วไป 
เช่่น ตัดเล็็บให้้ถููกวิิธีี เช็็ดให้้แห้้ง หลีีกเลี่่�ยงการใส่่รองเท้้าแตะคีีบ หากมีีแผลเรื้้�อรัังให้้รีบพบแพทย์์
	 2.5 ตรวจหาภาวะแทรกซ้้อนที่่�พบได้้ในผู้้�ป่่วยสููงอายุุที่่�เป็็นโรคเบาหวาน ทั้้�งที่่�ไต ตา หรืือที่่�เท้้า 
	 2.6 สังเกตอาการผิิดปกติิที่่�อาจมีสาเหตุุมาจากระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููงหรืือต่ำำ��เกิินไป เช่่น ซึึม สับสน 
มีีการเคลื่�อนไหวที่่�ผิิดปกติิของกล้้ามเนื้้�อ โดยหากมีีอาการผิิดปกติิให้้ทำำ�การตรวจวัดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดโดยวิิธีีเจาะ
จากปลายนิ้้�ว  หากมีีระดัับที่่�ต่ำำ��กว่่า 70 มิ ลลิิกรััมต่่อเดซิลิิตร หรืือมากกว่่า 250 มิ ลลิิกรััมต่่อเดซิลิิตรและมีีอาการ
เปลี่่�ยนแปลง เช่่น ซึึม สับสน หรืือมีีการเคลื่�อนไหวผิดปกติิ แนะนำำ�ให้้ทำำ�การปฐมพยาบาลเบื้้�องต้้นและรีีบนำำ�ส่งแพทย์์ 
ส่่วนผลของการรัักษาในผู้้�ป่่วยสููงอายุุ ขึ้้�นกัับระดัับความแข็็งแรง โรคร่วมอ่ื่�น ๆ  ภาวะเปราะบางของผู้้�ป่่วย และอายุุขััย
ที่่�คาดการณ์์ของผู้้�ป่่วย แต่่อย่่างไรก็็ตามการดููแลรัักษาส่่วนที่่�ไม่่ใช้้ยาก็็มีีจำำ�เป็็นที่่�จะต้้องมีีการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมและ
ลดความเสี่่�ยงในการเกิิดภาวะแทรกซ้้อนที่่�เกิิดขึ้้�น ได้้แก่่ การลดปริิมาณอาหารหวาน หลัักการเลืือกอาหารที่่�เหมาะสม 
การออกกำำ�ลังกาย การดููแลรัักษาช่่องปาก เท้้าอย่่างเหมาะสม

โรคไขมัันในเลืือดสููง
	 โรคไขมัันในเลืือดสููง เป็็นโรคที่่�เกิิดจากความผิิดปกติิของระบบเมแทบอลิิซึึมของไขมัันในร่่างกาย ทำำ�ให้้เกิิด
การเปลี่่�ยนแปลงนำำ�ไปสู่่�หลอดเลืือดแดงแข็็ง และเกิิดภาวะแทรกซ้้อนขึ้้�นได้้ แนะนำำ�ให้้ตรวจคัดกรองไขมัันชนิิด total 
cholesterol และ HDL ในผู้้�ที่่�มีีอายุุมากกว่่า 60 ปี หากผลเลืือดปกติิให้้ตรวจซ้ำำ��ทุก 5 ปี 3 โดยสถานประกอบการฯ 
อาจจะอำำ�นวยความสะดวกในการตรวจคัดกรองด้้วยการเจาะเลืือดพร้้อมกัับการตรวจคัดกรองโรคเบาหวานได้้  และ
ควรให้้การปรัับพฤติิกรรมการใช้้ชีวิิตของผู้้�ที่่�รัับไว้้ดููแลในสถานประกอบการฯ ประกอบด้้วย การออกกำำ�ลังกายอย่่าง
เหมาะสม การปรัับรููปแบบอาหารให้้เหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุุรายนั้้�นๆ

โรคหลอดเลืือดหัวใจตีบ หรืือภาวะท่ี่�กล้้ามเนื้้�อหััวใจขาดเลืือด
	 -	โรคหลอดเลืือดหัวใจตีบ หรืือภาวะที่่�กล้้ามเนื้้�อหััวใจขาดเลืือด จ ะมีีอาการแสดง ได้้แก่่ อาการเจ็็บแน่่น

บริิเวณกลางหน้้าอก ซ่ึ่�งอาการเจ็็บหน้้าอกบางครั้้�งอาจจะบอกตำำ�แหน่่งได้้ไม่่ชััดเจน แต่่จะมีีลัักษณะ คืือ คล้้าย

ของหนัักทัับ อาจมีอาการร้้าวไปที่่�แขนหรืือไหล่่ซ้้าย ค อและหลัังได้้  โดยส่่วนใหญ่่มีีลัักษณะอาการแน่่นหน้้าอก คืื อ 

บวม เกิิดขณะออกแรง หยุุดพักหรืืออมยาอมใต้้ลิ้้�นแล้้วอาการแน่่นหน้้าอกดีีขึ้้�น 

	 -	อาการใจสั่่�นหรืือหััวใจเต้้นผิิดจังหวะ 

	 -	หมดสติิ 

	 -	อาการเหน่ื่�อยมากขึ้้�น ทำำ�กิจกรรมต่่าง ๆ ได้้ลดลง หรืือมีีอาการขาหรืือเท้้าบวม 

	 อย่่างไรก็็ตาม ผู้้�สููงอายุุที่่�ติิดเตีียงที่่�มีีปััญหาด้้านการส่ื่�อสารหรืือสมองเส่ื่�อม อาจไม่่สามารถบอกเล่่าอาการเหล่่านี้้�ได้้

จึึงอาจต้้องอาศััยการสัังเกต เช่่น ดููกระสัับกระส่่าย เหง่ื่�อแตก ส่งเสีียงร้้องครวญคราง เป็็นต้้น 
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	 โดยอาจมีอาการร่่วมที่่�พบได้้ เช่่น เหง่ื่�อออก ใจสั่่�น หน้้ามืืด เป็็นลม แนะนำำ�ให้้สถานพยาบาลที่่�มีีผู้้�ป่่วยอาศััย

อยู่่�ควรมีีความตระหนัักถึึงอาการเบื้้�องต้้น หากผู้้�ป่่วยมีีโรคประจำำ�ตัวเป็็นโรคหลอดเลืือดหัวใจตีบอยู่่�เดิิม และมีีอาการ

เจ็็บแน่่นหน้้าอกในลัักษณะดัังกล่่าว  อาจให้้อมยาอมใต้้ลิ้้�นสำำ�หรัับขยายหลอดเลืือดที่่�ผู้้�ป่่วยมีี แต่่ควรให้้นั่่�งหรืือนอน

ขณะอม เน่ื่�องจากอาจมีความดัันโลหิิตที่่�ลดลงจนหน้้ามืืดในบางราย 

	 สถานประกอบการฯ คว รจััดอบรม การช่่วยชีีวิิตขั้้�นพื้้�นฐาน และมีีการจััดแผนการซัักซ้้อมและจััดการ

ภาวะฉุุกเฉิินที่่�เกิิดขึ้้�นหากเกิิดปััญหาที่่�สงสััยโรคหลอดเลืือดหัวใจตีบเฉีียบพลััน  และส่่งต่่อแพทย์์ในโรงพยาบาล

โดยเร่่งด่่วน

	 ควรมีีการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมและปรัับลดความเสี่่�ยงในการเกิิดหลอดเลืือดหัวใจตีบในผู้้�ป่่วยที่่�เป็็นโรค

หลอดเลืือดหัวใจตีบหรืือผู้้�ป่่วยที่่�มีีความเสี่่�ยงในการเกิิดโรค ได้้แก่่ งดสููบบุุหรี่่� ลดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููง ภาวะอ้้วน 

การขาดกิจกรรมทางกาย ความดัันโลหิิตสููง พฤติิกรรมการบริิโภคไม่่เหมาะสม เป็็นต้้น

โรคหลอดเลืือดสมอง (stroke)5

	 โรคหลอดเลืือดสมองหรืือที่่�มัักเรีียกกัันทั่่�วไปว่่า “โรคอัมพฤกษ์์” หรืือ “อััมพาต” เป็็นโรคที่่�พบบ่่อยในผู้้�สููงอายุุ

โดยแบ่่งออกเป็็น 2 ชนิิด ดังนี้้�

	 1.	โรคหลอดเลืือดสมองตีีบหรืืออุุดตัน พบได้้ร้้อยละ 80 

	 2.	โรคหลอดเลืือดสมองแตก พบได้้น้้อยกว่่า คืือ ร้้อยละ 20 และส่่วนใหญ่่เกิิดจากความดัันโลหิิตสููงมาก 

ที่่�ไม่่ได้้ควบคุุม 

	 ทั้้�ง 2 ชนิิดจะทำำ�ให้้สมองส่่วนที่่�เลืือดไปเลี้้�ยงสมองไม่่พอหรืือมีีก้้อนเลืือดออกเบีียดในสมอง ทำ ำ�ให้้สููญเสีีย

การทำำ�งานในการควบคุุมการทำำ�งานของร่่างกายอย่่าง ทันทีีทัันใด ทำำ�ให้้เกิิดอาการดัังต่่อไปนี้้� 

	 	 -	 อาการอ่่อนแรงหรืือชาครึ่�งซีีก

	 	 -	 ตามองไม่่เห็็นภาพซีีกใดซีกหน่ึ่�งหรืือทั้้�งหมด

	 	 -	 มองเห็็นภาพซ้้อน

	 	 -	 มีีความผิิดปกติิของการใช้้ภาษา เช่่น พููดไม่่คล่อง ใช้้ภาษาผิิดหรืือไม่่เข้้าใจภาษา

	 	 -	 เวีียนศีีรษะ บ้้านหมุุน

	 	 -	 ปวดศีรษะรุุนแรงอย่่างที่่�ไม่่เคยเป็็นมาก่่อน

	 	 -	 พููดไม่่ชััด ปากเบี้้�ยว กลืืนลำำ�บาก 

	 	 -	 ความจำำ�เส่ื่�อม หรืือหลงลืืมอย่่างทัันทีีทัันใด

	 	 -	 ซึึม หมดสติิ 

	 อาการแสดงที่่�พบได้้บ่อย มีตััวย่่อว่่า FAST เม่ื่�อมีีอาการอย่่างใดอย่่างหน่ึ่�ง ควรรีีบส่่งตััวมาพบแพทย์์

ทัันทีี ได้้แก่่ 

 	 	 F – Face หน้้าเบี้้�ยว ปากเบี้้�ยว น้ำำ��ลายไหลมุุมปาก ตามััว มองไม่่เห็็นเฉีียบพลััน

 	 	 A – Arm แขนขาชา อ่อนแรงครึ่�งซีีกเฉีียบพลััน

 	 	 S – Speech พููดไม่่ได้้ พููดไม่่เข้้าใจ พููดสับสนเฉีียบพลััน

 	 	 T – Time ควรรีีบมาพบแพทย์์ทัันทีี หรืือติิดต่อสถานพยาบาลที่่�ใกล้้ที่่�สุุด
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	 สิ่่�งที่่�สำำ�คัญของโรคนี้้�คืือ ต้้องรีีบมาโรงพยาบาลโดยเร็็วที่่�สุุด จัดเป็็นภาวะฉุุกเฉิินอย่่างหน่ึ่�ง เน่ื่�องจากหากมา

โรงพยาบาลเร็็ว ได้้รับการทำำ�เอกซเรย์์สมองแล้้วพบว่่าเป็็นโรคหลอดเลืือดสมองตีีบ โดยทราบผลก่่อน 4.5 ชั่่�วโมงหลััง

จากเริ่่�มมีีอาการ (ในบางรายต้้องทราบผลภายใน 3 ชั่่�วโมง) อาจมีการให้้ยาละลายลิ่่�มเลืือด ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้ลิ่่�มเลืือดที่่�อุดุตัน

หลอดเลืือดสมองอยู่่�สลายไปทำำ�ให้้มีการฟ้ื้�นตััวที่่�ดีีกว่่า อย่่างไรก็็ตามผู้้�ป่่วยบางรายอาจมีข้้อห้้ามของการให้้ยาละลาย

ลิ่่�มเลืือดนี้้�ซ่ึ่�งทางแพทย์์จะเป็็นผู้้�พิิจารณาตามความเหมาะสมถึึงความปลอดภัยของการให้้ยานี้้�ในผู้้�ป่่วยเป็็นราย ๆ  ไป

	 หลัังจากเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองแล้้ว จะมีีการเปลี่่�ยนแปลงได้้หลายลัักษณะ คืือ บางคนจะดีีขึ้้�นเองภายใน 

24 ชั่่�วโมง บางคนอาการแย่่ลงภายใน 1-3 วันแรกจากหลอดเลืือดสมองมีีการอุุดตันมากขึ้้�น บางคนอาการมากที่่�สุุด

ในตอนแรกเกิิดอาการและคงที่่� แต่่บางคนเกิิดปััญหาสมองบวมตามมาซ่ึ่�งอาจทำำ�ให้้อาการทรุุดหนัักซ่ึ่�งโดยทั่่�วไป

มัักเกิิดภายใน 3-4 วันแรก หลัังจากพ้้นระยะนี้้�ไปจะเป็็นช่่วงการฟื้้�นตััว ซ่ึ่�งแต่่ละคนจะมีีการฟื้้�นตััวได้้ไม่่เท่่ากััน

บางรายสามารถฟ้ื้�นได้้เป็็นปกติิ บางรายอาจยังมีีความพิิการหลงเหลืืออยู่่�

	 สถานประกอบการฯ ควรมีีกิิจกรรมที่่�เกี่่�ยวกับการทำำ�กายภาพในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มดัังกล่่าว เน่ื่�องจากโรคหลอดเลืือดสมอง

ทำำ�ให้้เกิิดภาวะทุุพพลภาพ บางส่่วนสููญเสีียการเคลื่�อนไหว หรืือการใช้้ชีวิิตประจำำ�วันเสีียหายไป การฟื้้�นฟููสภาพ

การทำำ�งานจึึงเป็็นสิ่่�งสำำ�คัญในการทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยมีีคุุณภาพที่่�ดีีขึ้้�นได้้ในอนาคต แต่่อย่่างไรก็็ตามการทำำ�กายภาพมีีหลากหลายวิิธีี

ควรทำำ�กายภาพภายใต้้คำำ�สั่่�งของแพทย์์อย่่างเป็็นขั้้�นตอน

	ปั ญหาระยะยาวท่ี่�พบในผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง 

	 	 1.	 แขนขาอ่่อนแรง ใบหน้้าเบี้้�ยว ครึ่�งซีีก 

	 	 2.	 ชาครึ่�งซีีก

	 	 3.	 เดิินไม่่มั่่�นคง เสีียการทรงตััว หรืือ เดิินเองไม่่ได้้ ต้้องนั่่�งรถเข็็นหรืือติิดเตีียง 

	 	 4.	 ควบคุุมการขัับถ่่ายไม่่ได้้

	 	 5.	 การมองเห็็นผิิดปกติิไป เช่่น เห็็นภาพเพีียงครึ่�งด้้าน

	 	 6.	 หลงลืืม 

	 	 7.	 ซึึมเศร้้า

	 	 8.	 การส่ื่�อสารผิิดปกติิ เช่่น พููดไม่่ชััด หรืือ พููดไม่่ได้้ หรืือ ฟังภาษาไม่่รู้้�เร่ื่�อง 

	 	 9.	 การกลืืนผิิดปกติิ กลืืนลำำ�บาก สำำ�ลักง่่าย 

	 	 10.	สุุขภาพช่่องปากไม่่ดีี 

	 	 11.	ขาดสารอาหาร 

	 	 12.	ชััก

	 	 13.	ปวดจากเกร็็งหรืือปวดแปล๊๊บ เหมืือนไฟช๊อต 

	 	 14.	ข้้อไหล่่ข้้างที่่�แขนอ่่อนแรงหลุุด

	 	 15.	สููญเสีียความสามารถในการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วัน การทำำ�งาน การขัับรถ เป็็นต้้น 

	 โรคเรื้้�อรัังในผู้้�สููงอายุุมีีอััตราการตายที่่�เพิ่่�มขึ้้�นในปีีหลััง ๆ และมีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นเร่ื่�อย ๆ แต่่อย่่างไร ก็ตาม
โรคเรื้้�อรัังต่่าง ๆ มีปััจจัยเสี่่�ยงร่่วมกัันอยู่่�หลายข้้อ ซ่ึ่�งเป็็นปััจจัยเสี่่�ยงที่่�สามารถป้้องกัันได้้ มีข้้อแนะนำำ�ในการป้้องกััน
โรคเรื้้�อรััง สร้้างพฤติิกรรมสุุขภาพที่่�พึึงประสงค์์โดยรวม ประกอบด้้วย ไม่่ด่ื่�มเครื่�องด่ื่�มที่่�มีีแอลกอฮอล์์ ไม่่สููบบุุหรี่่�
ออกกำำ�ลังกายเป็็นประจำำ� กินอาหารที่่�มีีประโยชน์์และด่ื่�มน้ำำ��ในปริิมาณที่่�เหมาะสม และควรฉีีดวัคซีนตามกำำ�หนดอย่า่ง
ครบถ้้วน อีกีทั้้�งบุุคลากรทางสาธารณสุขุจำำ�เป็น็ที่่�จะต้้องทราบอาการแสดง เกณฑ์์การวิินิิจฉัย วิิธีีการตรวจเบื้้�องต้้นและ
ภาวะแทรกซ้้อนที่่�พบได้้ เพ่ื่�อที่่�จะสามารถส่่งต่่อให้้การรัักษาดููแลได้้อย่่างเหมาะสม หรืือให้้การป้้องกัันแก่่กลุ่่�มเสี่่�ยง
ต่่อการเกิิดโรคเรื้้�อรัังไม่่ให้้เกิิดโรคเรื้้�อรััง ส่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุและผู้้�ดููแลมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีต่่อไป
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กลุ่่�มอาการสููงอายุุ

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

กลุ่่�มอาการสููงอายุุ คืืออะไร
	 กลุ่่�มอาการสููงอายุุ หมายถึึง ภาวะทางคลินิิกในผู้้�สููงอายุุที่่�มีีลัักษณะดัังนี้้�

	 1.	ไม่่เข้้ากัับการแบ่่งหมวดหมู่่�โรคเฉพาะแต่่ละโรค 

	 2.	พบได้้บ่อยในผู้้�สููงอายุุ โดยเฉพาะผู้้�ที่่�เปราะบาง (frailty)

	 3.	เกิิดจากความผิดิปกติิที่่�หลากหลาย หลายโรค หลายอวัยัวะ แต่่อาจแสดงออกมาด้้วยอาการเพียีงอาการเดีียว

เช่่น การหกล้้ม อาจเกิิดจากปััญหาระบบประสาท ระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ การมองเห็็น ยาบางชนิิด หรืือสภาพ

แวดล้้อม เป็็นต้้น 

	 4.	ส่่งผลกระทบต่่อคุุณภาพชีีวิิตและทุุพพลภาพ 

	 กลุ่่�มอาการสููงอายุุ  มักได้้รับการดููแลโดยแพทย์์ด้้านเวชศาสตร์์ผู้้�สููงอายุุ  เน่ื่�องจากอาจเกิิดจากสาเหตุุที่่�

ไม่่จำำ�เพาะเจาะจงกัับอวััยวะใดอวััยวะหน่ึ่�ง หรืือโรคใดโรคหน่ึ่�งเพีียงอย่า่งเดีียว เช่่น อาการสัับสนเฉีียบพลััน (delirium) 

สมองเส่ื่�อม (dementia) หกล้้ม (falls) ปััสสาวะราด (urinary incontinence) ซ่ึ่�งต่่างจาก “syndrome” อื่�น ๆ 

ที่่�เป็็นกลุ่่�มอาการและอาการแสดงต่่างๆ ที่่�บ่่งชี้้�ถึึงโรคหน่ึ่�งโรคใดโดยเฉพาะ แต่่กลุ่่�มอาการสููงอายุุ จะเป็็นกลุ่่�มอาการ

และอาการแสดงที่่�เกิิดได้้จากหลายสาเหตุุ ทั้้�งจากปััจจัยด้้านพัันธุุกรรม สิ่่�งแวดล้้อม โรคและการเส่ื่�อมของร่่างกายใน

ระบบต่่าง ๆ ที่่�ค่่อย ๆ สะสมมา เม่ื่�อเกิิดสิ่่�งกระตุ้้�น (stressor) ที่่�เกิินกำำ�ลังสำำ�รองของร่่างกาย (body reserve) ที่่�จะ

ตอบสนองแก้้ไขได้้ ก็จะกระตุ้้�นให้้เกิิดกลุ่่�มอาการสููงอายุุ 

	 กลุ่่�มอาการสููงอายุุท่ี่�พบบ่่อย

	 กลุ่่�มอาการสููงอายุุที่่�พบบ่่อย ได้้แก่่

	 	 1.	 การบกพร่่องของสติิปััญญา (Intellectual impairment) ที่่�พบบ่่อยได้้แก่่ 3 D คืือ ภาวะสมองเส่ื่�อม 

(Dementia) อาการซึึมสัับสนเฉีียบพลััน (Delirium) ภาวะซึึมเศร้้า (Depression) 

	 	 2.	 การเดิินไม่่มั่่�นคงและหกล้้ม (Instability and falls)

	 	 3. การสููญเสีียความสามารถในการเดิินและอยู่่�นิ่่�งบนเตีียง (Instability)

	 	 4.	 ปัสสาวะเล็็ดราดหรืืออุุจจาระราด (Incontinence)

	 	 5.	 การเกิิดโรคที่่�เกิิดจากการปฏิิบััติิทางการแพทย์์ โดยเฉพาะการเกิดิผลไม่่พึึงประสงค์์จากยา (Iatrogenesis) 

	 	 6.	 ขาดสารอาหาร (Inanition)

	 	 7.	 นอนไม่่หลัับ (Insomnia)

	 	 8.	 การสููญเสียีความสามารถในการช่่วยเหลืือตนเองในการประกอบกิจิวัตรประจำำ�วัน (Functional decline)

	 	 9.	 ภาวะเปราะบาง (Frailty) และมวลกล้้ามเนื้้�อพร่่อง (Sarcopenia)

	 	 10. มึึนศีีรษะ (Dizziness)

	 	 11. ภาวะกลืืนลำำ�บาก (Dysphagia)
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	 ในที่่�นี้้�จะกล่่าวถึึงการประเมิินและสาเหตุุของกลุ่่�มอาการสููงอายุุที่่�พบบ่่อย ดังนี้้� 

	 	 1.	 Instability

	 	 2.	 Immobility

	 	 3.	 Intellectual Impairment

	 	 4.	 Incontinence

	 	 5.	 Iatrogenesis

เอกสารอ้้างอิิง
	 1.	วีรศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. การเปลี่่�ยนแปลงด้้านสัังคมและสุุขภาพในสัังคมสููงอายุุระดัับสุุดยอด. ใน: รังสิิมา 

ทิินมณีี, พจมาน พิศาลประภา, สราวุุฒิิ ศิวโมกษธรรม, และคณะบรรณาธิิการ. Ambulatory medicine 5.0 

กลยุุทธการบริิบาลผู้้�ป่่วยนอก. 2563 หน้้า 543-556. 
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 กลุ่่�มอาการสููงอายุุ “การอยู่่�นิ่่�งอยู่่�กัับที่่� (immobility)”

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

	 ภาวะการอยู่่�นิ่่�งกัับที่่� ขยับัร่่างกายได้้น้้อยส่่วนหน่ึ่�งเป็็นการเปลี่่�ยนแปลงไปตามการเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกาย 

ในช่่วงระยะเจ็็บป่่วยมีีทุุพพลภาพก่่อนวาระสุุดท้้ายของชีีวิิต ถ้้ าไม่่นัับผู้้�ที่่�เสีียชีีวิิตจากอุุบััติิเหตุุหรืือเสีียชีีวิิตจากโรค

เฉีียบพลัันอย่่างกะทัันหััน ผู้้�ป่่วยทุุกคนจะอยู่่�ในภาวะนี้้� แต่่บางคนอาจอยู่่�ในภาวะนี้้�เป็็นระยะเวลายาวนาน ทำำ�ให้้เกิิด

ปััญหาแทรกซ้้อนต่่างๆ ตามมา 

	 การอยู่่�นิ่่�งอยู่่�กับที่่�เกิิดขึ้้�นได้้จากหลายสาเหตุุ โดยอาจเกิิดได้้จากการเจ็็บป่่วยทางกาย ปัญหาทางจิิตใจและ

ปััจจัยของสิ่่�งแวดล้้อม 

	สา เหตุุทางกาย

	 โรคในระบบต่่างๆ ที่่�อาจทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยไม่่สามารถเคลื่�อนไหวได้้ดีี จนต้้องอยู่่�นิ่่�งกัับที่่� โรคในระบบที่่�พบบ่่อยๆ 

ได้้แก่่

	 1.	โรคระบบกล้้ามเนื้้�อและข้้อต่่อกระดููก เช่่น กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรง ปวดข้้อโดยเฉพาะจากข้้อเข่่าเส่ื่�อม ถืือเป็็น

ความผิิดปกติิที่่�พบบ่่อย

	 2.	โรคระบบประสาท ที่่�พบบ่่อยได้้แก่่ โรคอัมพฤกษ์์จากหลอดเลืือดสมองตีีบหรืือแตก ทำำ�ให้้แขนขาไม่่มีีแรง

หรืือเดิินเซ ภาวะสมองเส่ื่�อมทำำ�ให้้ความสามารถในการประกอบกิิจวัตรประจำำ�วันลดลง โรคพาร์์กิินสััน ร่่างกาย

มีีอาการแข็็งเกร็็ง ก้้าวขาไม่่ออก สั่่�น เคลื่�อนไหวช้้า เดิินไม่่คล่อง ทำำ�ให้้ไม่่ลุุกเดิิน โรคของไขสัันหลัังทำำ�ให้้ขาไม่่มีกีำำ�ลังเดิิน

เป็็นต้้น

	 3.	โรคระบบไหลเวีียนเลืือดและหััวใจ เช่่น หัวใจวาย ทำำ�ให้้เหน่ื่�อยง่่าย ความดัันตกเวลาลุุกขึ้้�นยืืน ทำำ�ให้้ 

มีีอาการหน้้ามืืด โรคหลอดเลืือดหัวใจ ทำำ�ให้้เจ็็บแน่่นหน้้าอกเวลาเดิิน หลอดเลืือดแดงที่่�ขาตีีบ ทำำ�ให้้ปวดขาเวลาเดิิน 

เป็็นต้้น

	 4.	โรคระบบหายใจ เช่่น ถุงลมโป่่งพอง ทำำ�ให้้มีอาการหอบเหน่ื่�อยเวลาออกกำำ�ลังเดิิน

	 5.	โรคตา ทำำ�ให้้มองเห็็นไม่่ชััด ผู้้�ป่่วยจึึงไม่่กล้้าเดิิน

	 6.	โรคอื่�นๆ เช่่น ซีดเลืือดจาง ทำำ�ให้้เหน่ื่�อย เพลีียเวลาออกกำำ�ลังเดิิน ขาดสารอาหาร ทำำ�ให้้ไม่่มีีกำำ�ลังเดิิน 

การที่่�นอนอยู่่�บนเตีียงไม่่ได้้เดิินเป็็นเวลานานๆ ทำำ�ให้้ไม่่มีีกำำ�ลังกล้้ามเนื้้�อ ลุกขึ้้�นแล้้วหน้้ามืืดเดิินไม่่ไหว ภาวะนี้้�พบได้้บ่อย

ในผู้้�สููงอายุุที่่�เจ็็บป่่วยด้้วยปััญหาหน่ึ่�งที่่�ทำำ�ให้้เดิินไม่่ไหว เม่ื่�อต้้องลุุกเดิิน หลัังจากที่่�โรคที่่�เป็็นสาเหตุุที่่�ทำำ�ให้้นอนอยู่่�กับ

ที่่�หายแล้้ว ก็ยัังไม่่สามารถเดิินได้้ทันทีี

	 7.	ยาบางชนิิดมีผลข้้างเคีียงที่่�ทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยอยู่่�นิ่่�งอยู่่�กับที่่� เดิินได้้ไม่่ดีี ไม่่ว่่าจะผ่่านกลไกใดก็ตามต่่อร่่างกาย 

เช่่น ยานอนหลัับ อาจทำำ�ให้้ง่วงซึึมไม่่ต่ื่�น ยาบางชนิิดที่่�มีีผลให้้ความดัันต่ำำ��ลงเวลาลุุกยืืน เป็็นต้้น 

	สา เหตุุทางจิิตใจ

	 ผู้้�ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า อาจรู้�สึึกหดหู่่� ซึึมเศร้้า ไม่่อยากทำำ�กิจกรรมใดๆ ทำำ�ให้้ไม่่อยากลุุกเดิิน ผู้้�สููงอายุุ บางท่่าน

ที่่�เคยหกล้้มมาก่่อนอาจกลััวการหกล้้มอีีก จึึงไม่่กล้้าลุุกเดิิน

	ปั จจััยของสิ่่�งแวดล้้อม

	 บางครั้้�งผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ รวมทั้้�งบุุคลากรทางการแพทย์์อาจมีส่่วนทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยไม่่ลุุกเดิิน เช่่น ถ้้ าผู้้�ป่่วยเคย

หกล้้มหรืือเดิินเซๆ ผู้้�ดููแลอาจเกรงว่่าผู้้�ป่่วยจะหกล้้มอีีก จึึ งไม่่ให้้ผู้้�ป่่วยลุุกเดิิน หรืือการที่่�ผู้้�ป่่วยต้้องเข้้ารัับการรัักษา
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ตััวในโรงพยาบาล ขอบกั้้�นเตีียง สายน้ำำ��เกลืือ สายสวนปััสสาวะ สายให้้อาหารทางจมููก อาจทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยไม่่สามารถ

ลุุกเดิินได้้สะดวก 

	 นอกจากนั้้�นการที่่�ผู้้�สููงอายุุไม่่มีีอุุปกรณ์์ช่่วยเดิินที่่�เหมาะสม อาจทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยเดิินได้้ไม่่มั่่�นคง ผู้้�ป่่วยจึึงไม่่เดิิน 

สภาพแวดล้้อมภายในบ้้านที่่�ไม่่สะดวกต่่อการเดิินไปมา เช่่น พื้้�นมีีขั้้�น ต้้องขึ้้�นลงบัันได ก็อาจเป็็นสาเหตุุหน่ึ่�งได้้

	ปั ญหาแทรกซ้้อนของการอยู่่�นิ่่�งอยู่่�กัับท่ี่�

	 การที่่�ร่่างกายไม่่ได้้เคลื่�อนไหว จนถึึงกัับอยู่่�ติดเตีียง อาจส่งผลกระทบต่่อระบบต่่าง ๆ ของร่่างกายดัังนี้้�

	 1.	ระบบผิิวหนััง 

	 	 ก.	เกิิดแผลกดทับได้้ในบริิเวณที่่�น้ำำ��หนัักกดลงไปมาก เช่่น ที่่�ก้้นกบ ตาตุ่่�ม ส้้นเท้้า ในบางรายที่่�มีีกระดููก

หลัังโก่่งมาก อาจเกิิดแผลกดทับในบริิเวณนั้้�นได้้ 

	 	 ข.	เกิิดผื่�นผิิวหนัังในบริิเวณที่่�ถููกอุุจจาระ ปัสสาวะกััดผิวได้้ 

	 	 ค. เกิิดเชื้้�อราตามข้้อพัับ ขาหนีีบ ที่่�อัับชื้้�นได้้ 

	 2.	ระบบข้้อต่่อ กระดููกและกล้้ามเนื้้�อ อาจทำำ�ให้้เกิิดกล้้ามเนื้้�อฝ่่อลีีบ ข้้อยึึด นอกจากนั้้�นจากการที่่�ไม่่ได้้ 

มีีการลงน้ำำ��หนัักตััวบนกระดููก ยัังอาจทำำ�ให้้เกิิดกระดููกพรุุนได้้ 

	 3.	 ระบบการไหลเวีียนเลืือด 

	 	 ก.	ผู้้�ป่่วยที่่�นอนราบอยู่่�นาน ๆ เม่ื่�อต้้องลุุกขึ้้�น ความดัันเลืือดอาจลดลงช่่วงที่่�เพิ่่�งลุุกเปลี่่�ยนท่่าได้้ หากลดมาก

จะมีีอาการมึึนงง เวีียนศีีรษะ หน้้ามืืด ทรงตััวไม่่ดีีและอาจเกิิดการหกล้้มได้้ 

	 	 ข.	อาจทำำ�ให้้เลืือดไหลเวีียนไม่ดี่ี เกิิดลิ่่�มเลืือดอุดุตันในหลอดเลืือดดำำ�ได้้ โดยสัังเกตได้้จากผู้้�ป่่วยจะมีขีาบวม

ข้้างหน่ึ่�ง ลิ่่ �มเลืือดอุดตันนี้้�อาจหลุุดไปอุุดหลอดเลืือดที่่�ปอด  ซ่ึ่�งเป็็นภาวะที่่�มีีอัันตรายมาก เพราะจะทำำ�ให้้เกิิดอาการ

หอบเหน่ื่�อยอย่่างทัันทีีทัันใด หรืืออาจช็อกได้้

	 4.	 ระบบทางเดิินหายใจ มีโอกาสเกิิดปอดแฟบขึ้้�นได้้ในอวััยวะบางส่่วน โดยเฉพาะในผู้้�ที่่�มีีเสมหะมาก เสมหะ

อาจอุดตันหลอดลมในปอดได้้ 

	 5.	 ระบบทางเดิินอาหาร อาจเบ่ื่�ออาหารได้้  เน่ื่�องจากการเคลื่�อนไหวของลำำ�ไส้้ลดลง อาจมีอาการท้้องผููก 

หรืือบางรายถึึงกัับมีีอุุจจาระอุุดในบริิเวณทวารหนััก และเกิิดอุจจาระไหลล้้นออกมาแบบกะปริิบกะปรอย 

	 6.	 ระบบทางเดิินปััสสาวะ อาจทำำ�ให้้เกิิดการติิดเชื้้�อในทางเดิินปััสสาวะ จากปััสสาวะคั่่�งค้้างถ่่ายออกได้้ไม่่หมด

และเกิิดการตกตะกอนของสารต่่างๆ ในน้ำำ��ปัสสาวะเกิิดเป็็นนิ่่�วขึ้้�นได้้ นอกจากนั้้�นผู้้�ที่่�ไม่่ได้้เคลื่�อนไหว ยังอาจปัสสาวะ

เล็็ดราดกลั้้�นไม่่อยู่่�ได้้

	 7.	 ระบบเมแทบอลิิก ผู้้�ป่่วยอาจเกิิดการเปลี่่�ยนแปลงของส่่วนประกอบต่่างๆ ของร่่างกายได้้ เช่่น มีปริิมาตร

ของสารพลาสม่่าในเลืือดลดลง สมดุุลไนโตรเจนลดลง ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดเพิ่่�มขึ้้�นและร่่างกายจััดการกัับยาที่่�ได้้รับไม่่

เหมืือนเดิิม

	 8.	 ผลต่่อจิิตใจและอารมณ์์ ผู้้�ป่่วยอาจมีอารมณ์์ซึึมเศร้้า โดยจะเฉ่ื่�อย เฉย ไม่่สนใจในสิ่่�งที่่�เคยสนใจอยู่่�เดิิม 

รู้้�สึึกเศร้้าหมอง ท้้อแท้้ได้้ สิ่่�งแวดล้้อมที่่�ผู้้�ป่่วยได้้รับรู้้�จะลดลง คืือ การมองเห็็นหรืือได้้ยิินจะเป็็นเฉพาะบริิเวณในห้้อง

ที่่�ผู้้�ป่่วยอยู่่�เท่่านั้้�น ผู้้�ป่่วยอาจมีอาการสัับสนได้้ง่าย
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เอกสารอ้้างอิิง

	 1. วี รศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้ �จริงและเข้้าใจ สุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซี เอ็็ด ยูู เคชั่่�น; 
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 กลุ่่�มอาการสููงอายุุ 

“การเดิินเซ ไม่่มั่่�นคงและการหกล้้ม (instability and falls)”

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

	 เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�นจะมีีการเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกายหลายอย่่างที่่�อาจทำำ�ให้้เกิิดการหกล้้มได้้ง่าย เช่่น การมอง

เห็็นลดลง การทรงตััวไม่่ดีี ร่วมกัับการที่่�อาจมีโรคต่าง ๆ  เกิิดร่วมด้้วยจึึงทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุมีีโอกาสหกล้้มได้้ง่าย การหกล้้ม

เป็็นสาเหตุุอัันดัับหน่ึ่�งของอุุบััติิเหตุุในผู้้�สููงอายุุที่่�ทำำ�ให้้ต้้องนอนในโรงพยาบาล คิดเป็็นร้้อยละ 85 ของสาเหตุุทั้้�งหมด 

การเดิินเซ ไม่่มั่่�นคงในผู้้�สููงอายุุเป็็นสิ่่�งที่่�ไม่่ควรมองข้้ามเน่ื่�องจากอาจนำำ�มาซ่ึ่�งปััญหาใหญ่่ คืือ การหกล้้ม และผลเสีีย

ของการหกล้้มคืือ อาจทำำ�ให้้เกิิดกระดููกหััก โดยตำำ�แหน่่งที่่�หัักบ่่อยๆ ได้้แก่่ กระดููกข้้อสะโพก กระดููกต้้นขา กระดููก

ต้้นแขน กระดููกข้้อมืือ กระดููกซี่่�โครง และกระดููกสัันหลััง และอาจเลืือดคั่่�งในสมองได้้ ซ่ึ่�งบางครั้้�งเลืือดอาจค่อย ๆ คั่่�ง

ในสมองหลัังจากหกล้้มไปแล้้วหลายสััปดาห์์ ผู้้�สููงอายุุบางรายไม่่สามารถกลัับมาเดิินได้้ อีกเหมืือนเดิิม หรืือเกิิดภาวะ

แทรกซ้้อนจากการที่่�ต้้องนอนอยู่่�นิ่่�งอยู่่�กับที่่� โดยพบว่่าผู้้�สููงอายุุถึึงร้้อยละ 20-30 จะมีีประวััติิการหกล้้มในรอบ 1 ปีี

ที่่�ผ่่านมา และในผู้้�สููงอายุทุี่่�ต้้องนอนโรงพยาบาลเพราะหกล้้ม มีเพีียงครึ่�งเดีียวที่่�สามารถอยู่่�ได้้นานถึึง 1 ปี บางรายอาจ

ต้้องมีีปััญหาในการเคลื่�อนไหวระยะยาว และต้้องพ่ึ่�งพิิง ดังนั้้�นเราควรให้้ความใส่่ใจกับปััญหาที่่�ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุเดิินเซ

ไม่่มั่่�นคง เพ่ื่�อป้้องกัันการหกล้้มต่่อไป

	 การเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกายในผู้้�สููงอายุุท่ี่�อาจส่่งผลให้้เดิินเซ ไม่่มั่่�นคงและหกล้้ม

	 เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�นการเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกายหลาย ๆ อย่่าง รวมถึึงโรคต่าง ๆ ทำำ�ให้้เกิิดการเดิิน ไม่่มั่่�นคง

และหกล้้มได้้ ความผิิดปกติิดัังกล่่าวได้้แก่่

	 1.	การเปลี่่�ยนแปลงของการทรงตััว เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�นการรัับรู้้�ตำำ�แหน่่งของข้้อเปลี่่�ยนแปลงไป กล้้ามเนื้้�อ 

มีีความตึึงตััวลดลง ทำ ำ�ให้้เซง่ายขึ้้�น บางครั้้�งเวลาลุุกยืืน คว ามดัันโลหิิตอาจลดต่ำำ��ลงทำำ�ให้้เลืือดไปเลี้้�ยงสมองไม่่ทััน 

ทำำ�ให้้มึึนศีีรษะ หน้้ามืืดได้้ 

	 2.	การเดิิน ผู้้�สููงอายุุมัักเดิินยกเท้้าไม่่สููงเท่่าคนหนุ่่�มสาว มีลัักษณะการก้้าวเดิินเปลี่่�ยนแปลงไป แต่่มัักเป็็น

ไม่่มาก ถ้้าไม่่มากถ้้าไม่่มีีโรคอื่�น ๆ ที่่�ทำำ�ให้้การเดิินทรงตััวผิดปกติิร่่วมด้้วย 

	 3.	โอกาสเกิิดโรคที่่�มีีผลต่่อการทรงตััว โรคต่าง ๆ ที่่�อาจส่งผลกระทบต่่อการทรงตััว มักเริ่่�มเป็็นในวััยกลาง

คนจนถึึงวััยชรา ทำำ�ให้้มีโอกาสเดิินเซ ไม่่มั่่�นคงได้้เม่ื่�ออายุุมากขึ้้�น โดยโรคที่่�อาจทำำ�ให้้เดิินไม่่มั่่�นคง ได้้แก่่

	 	 -	 โรคทางข้้อและกระดููก

	 	 -	 โรคข้้อเส่ื่�อม โดยเฉพาะข้้อเข่่าเส่ื่�อม ทำำ�ให้้ลุกจากเก้้าอี้้�ลำำ�บาก เดิินก้้าวขาไม่่ได้้ดีีเหมืือนเดิิม

	 	 -	 กระดููกสัันหลัังคดเอีียง ทำำ�ให้้เสีียศููนย์์ในการทรงตััว

	 	 -	 กระดููกคอเส่ื่�อมและหมอนรองกระดููกทัับไขสัันหลััง ทำำ�ให้้เดิินเกร็็ง ๆ ขาไม่่ค่่อยมีีแรงได้้ 

	 	 -	 กระดููกข้้อสะโพกหััก

	 	 -	 เท้้า นิ้้�วเท้้าและเล็็บ ผิดรููปหรืือมีีความผิิดปกติิ

	 	 -	 โรคทางระบบประสาท 

	 	 -	 โรคหลอดเลืือดสมอง ทำำ�ให้้มีอาการอััมพฤกษ์์หรืืออััมพาต แขนขาอ่่อนแรง หรืือเกร็็ง 

	 	 -	 โรคพาร์์กิินสััน ทำำ�ให้้มีอาการสั่่�น เกร็็งแข็็ง ทำำ�อะไรช้้าลง เดิินก้้าวสั้้�น ๆ  ซอยเท้้าถี่่� หมุุนตััวกลัับเวลาได้้ลำำ�บาก
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	 	 -	 ภาวะสมองเส่ื่�อม

	 	 -	 ปลายประสาทเส่ื่�อม ทำำ�ให้้เท้้าชา ไม่่ค่่อยรัับรู้้�การเดิิน

	 	 -	 เวีียนศีีรษะ มึึนงง

	 	 -	 กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรงจากการที่่�ไม่่ค่่อยได้้ใช้้งาน เช่่น ต้้องนอนอยู่่�บนเตีียงเป็็นเวลานานๆ เม่ื่�อเจ็็บป่่วย

	 	 -	 การมองเห็็นและการได้้ยิินผิิดปกติิ 

	 	 -	 โรคหัวใจ ทำำ�ให้้มีอาการหอบเหน่ื่�อย เจ็็บแน่่นหน้้าอกเวลาออกแรง 

	 	 -	 โรคต่าง ๆ  ที่่�ทำำ�ให้้ต้้องต่ื่�นมาปััสสาวะตอนกลางคืืนบ่่อย ๆ  เช่่น ต่อมลููกหมากโต โรคเบาหวาน เป็็นต้้น

	 4.	ยา ยาหลายชนิิดที่่�ผู้้�สููงอายุุได้้รับอาจมีผลข้้างเคีียงทำำ�ให้้เสีียการทรงตััวได้้ ตัวอย่่างยาเหล่่านี้้�ได้้แก่่ 

	 	 -	 ยาขัับปััสสาวะ ทำำ�ให้้ต้้องเข้้าห้้องน้ำำ��บ่อย สารน้ำำ��ในร่่างกายลดลง อาจหน้้ามืืดได้้เวลาลุุกเดิิน (มัักเกิิด

เฉพาะในบางรายที่่�มีีความเสี่่�ยงอยู่่�เดิิม) หรืือเกลืือแร่่ในร่่างกายผิิดปกติิ ทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�อไม่่ค่่อยมีีแรง

	 	 -	 ยาลดความดัันโลหิิต อาจทำำ�ให้้ความดัันโลหิิตต่ำำ��ลงมากเวลาลุุกขึ้้�นยืืน ทำำ�ให้้มึึนงง หน้้ามืืดได้้

	 	 -	 ยาทางจิิตเวช เช่่น ยารัักษาโรคจิิตเภท ยาต้้านอารมณ์์ซึึมเศร้้า ยานอนหลัับ เป็็นต้้น

	 	 -	 ยาเบาหวาน อาจทำำ�ให้้น้ำำ��ตาลต่ำำ�� เกิิดอาการใจสั่่�น ไม่่มีีแรง หมดสติิ

	สา เหตุุภายนอกร่่างกาย ลัักษณะสภาพแวดล้้อมท่ี่�ทำำ�ให้้เกิิดการหกล้้ม 

		  -	 เก้้าอี้้� เฟอร์นิ์ิเจอร์ท์ี่่�ไม่่แข็็งแรง มีลี้้อ หรืือทำำ�ด้้วยพลาสติกิ อาจทำำ�ให้้หกล้้มได้้ บางครั้้�งอาจพลิกิหงายหลังั

หรืือขาเก้้าอี้้�ที่่�โยกเยก ก็ทำำ�ให้้หกล้้มได้้ ที่่�สำำ�คัญอีีกอย่่างหน่ึ่�งคืือ เก้้าอี้้�หรืือเตีียงนอนที่่�มีีระดัับความสููงไม่่เหมาะสม 

มีีระดัับความสููงต่ำำ��เกิินไป ทำ ำ�ให้้นั่่�งและลุุกลำำ�บาก เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุมัักมีีข้้อเข่่าเส่ื่�อมและกล้้ามเนื้้�อต้้นขาไม่่มีีแรง 

ทำำ�ให้้ลุกแล้้วทรงตััวไม่่ได้้

	 	 -	 โถส้้วมที่่�มีีความสููงไม่่เหมาะสม ต้้องนั่่�งยอง ทำำ�ให้้ลุกลำำ�บาก

	 	 -	 ทางเดิินหรืือห้้องน้ำำ��ที่่�ไม่่มีีที่่�ให้้ยึึดเกาะ

	 	 -	 พื้้�นไม่่เรีียบ 

	 	 -	 พื้้�นล่ื่�น

	 	 -	 บัันไดไม่่มีีราวจับ หรืือขั้้�นไม่่เท่่ากััน

	 	 -	 แสงสว่่างไม่่เพีียงพอ

	 	 -	 สััตว์เลี้้�ยงซ่ึ่�งอาจขวางทางเดิิน 

	 	 -	 มีีที่่�กั้้�นขวาง มีสายไฟ พรม ของเล่่นเด็็ก ที่่�กีีดขวางทางเดิิน

	 การประเมิินผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีการหกล้้ม

	 เม่ื่�อเกิิดปัญหาการหกล้้มเกิิดขึ้้�น โดยทั่่�วไปแพทย์์จะประเมิินผู้้�ป่่วยหลาย ๆ  ด้้าน ไม่่ใช่่เพีียงแค่่ดููแล การบาดเจ็็บ

จากการหกล้้มเท่่านั้้�น สิ่่�งที่่�แพทย์์จะประเมิิน ได้้แก่่

	 	 1.	ประเมิินการบาดเจ็็บจากการหกล้้มและรัักษาอาการบาดเจ็็บนั้้�นที่่�สำำ�คัญได้้แก่่ กระดููกหััก มีอาการ

ที่่�บ่่งชี้้�ว่่าอาจมีเลืือดคั่่�งในกะโหลกศีีรษะหรืือไม่่ มีบาดแผลฟกช้ำำ��หรืือฉีีกขาดที่่�ใดหรืือไม่่

	 	 2.	หาสาเหตุุของการหกล้้มและแก้้ไขสาเหตุุนั้้�น เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้มีการหกล้้มอีีก 

	 	 3.	ให้้ทำำ�กายภาพบำำ�บัดและให้้คำำ�แนะนำำ�ในการฝึึกเดิิน ฝึึกกล้้ามเนื้้�อให้้แข็็งแรง การใช้้อุปกรณ์์ในการช่่วยเดิิน 

การเปลี่่�ยนท่่า การใช้้รองเท้้าที่่�เหมาะสม เป็็นต้้น
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	 	 4.	แนะนำำ�การปรัับเปลี่่�ยนสภาพแวดล้้อมภายในบ้้านให้้เหมาะสม เพ่ื่�อป้้องกัันการเกิิดการหกล้้ม ในบางครั้้�ง

สภาพแวดล้้อมภายในบ้้านเดิิมอาจไม่่มีีปััญหา แต่่เม่ื่�อผู้้�ป่่วยเกิิดการหกล้้มและ เกิิดกระดููกหััก ทำ ำ�ให้้ไม่่สามารถ

เคลื่�อนไหวได้้ดีีเหมืือนเดิิม อาจทำำ�ให้้มีความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้มได้้มากขึ้้�นในสภาพแวดล้้อมเดิิมที่่�เดิิมไม่่มีีปััญหา

ดัังนั้้�นแพทย์์จะประเมิินความเหมาะสมของสภาพแวดล้้อมที่่�บ้้านเพ่ื่�อลดโอกาสการเกิิดการหกล้้มซ้ำำ��ลง

	 การป้้องกัันการหกล้้มในผู้้�สููงอายุุ

	 	 1.	ให้้มีแสงสว่่างในบ้้านเพีียงพอ โดยเฉพาะบริิเวณบัันได

	 	 2.	มีีอุุปกรณ์์เครื่�องเรืือนบริิเวณที่่�อยู่่�เท่่าที่่�จำำ�เป็็น และต้้องแข็็งแรงมั่่�นคงอยู่่�สููงจากพื้้�นมองเห็็นได้้ง่าย 

ไม่่ย้้ายที่่�บ่่อย ๆ

	 	 3.	เตีียงนอน เก้้าอี้้� และโถส้้วมมีีความสููงพอเหมาะ ไม่่เตี้้�ยเกิินไป

	 	 4.	ทางเดิินและบัันได ควรมีีราวจับตลอด และขั้้�นบัันไดสม่ำำ��เสมอ มีความกว้้าง ความสููง ที่่�เหมาะสม

	 	 5.	พื้้�นห้้องควรเรีียบ ไม่่มีีขั้้�นและเป็็นวััสดุุที่่�ไม่่ล่ื่�นโดยเฉพาะในห้้องน้ำำ�� บริิเวณจุุดเช่ื่�อมต่่อระหว่่างห้้องควร

อยู่่�ในระดัับเดีียวกัน หลีีกเลี่่�ยงธรณีีประตูู 

	 	 6.	ไม่่ควรมีีสิ่่�งของเกะกะ เช่่น พรมเช็็ดเท้้า สายไฟฟ้า เป็็นต้้น

	 	 7.	วางของใช้้ประจำำ�วันในระดัับที่่�ไม่่ต้้องก้้มหรืือเงย หรืือเอื้้�อมมากจนเกิินไป

	 	 8.	สวมใส่่เสื้้�อผ้้าและรองเท้้าที่่�พอดีี ไม่่หลวมหรืือรััดจนเกิินไป

	 	 9.	หลีีกเลี่่�ยงการมีีสััตว์เลี้้�ยง เช่่น สุนััขหรืือแมวในบริิเวณที่่�อยู่่�อาศััย 

	 	 10.	ควรตรวจสุขภาพเป็็นประจำำ�  เช่่น การมองเห็็น การได้้ยิินเสีียง วัดความดัันโลหิิตและตรวจร่างกาย

ประจำำ�ปีทุุกปีี

	 	 11.	 ไม่่รัับประทานยาที่่�ไม่่จำำ�เป็็น ควรปรึึกษาแพทย์์ก่่อนรัับประทานยาใหม่่ทุุกครั้้�งและนำำ�ยาทั้้�งหมดไป

ให้้แพทย์์ดูู

	 	 12. ควรลดหรืืองดการด่ื่�มแอลกอฮอล์์ให้้น้้อยที่่�สุุด

	 	 13.	 ออกกำำ�ลังกายเป็็นประจำำ�จะช่่วยทำำ�ให้้กล้้ามเนื้้�อและข้้อมีีความยืืดหยุ่่�นดีีและยังัทำำ�ให้้การทรงตััวดีีขึ้้�น 

	 	 14.	 เปลี่่�ยนท่่าช้้า ๆ เช่่น ลุกยืืนและเดิินช้้า ๆ พยายามมองหาวััตถุรอบตััวที่่�สามารถเกาะยึึดได้้

	 	 15.	 ในกรณีีที่่�มีีปััญหาเร่ื่�องการทรงตััวไม่่ดีี ควรใช้้อุปกรณ์์ช่่วยเดิิน เช่่น ไม้้เท้้าหรืือคอกอลููมิเนีียมที่่�มีี 4 ขา

(walker) 

เอกสารอ้้างอิิง
	 1.	 วีรศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้�จริงและเข้้าใจ สุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซีเอ็็ด ยููเคชั่่�น; 

2559.
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 กลุ่่�มอาการสููงอายุุ “ปััสสาวะเล็็ดราด (incontinence)”

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

	 อาการปััสสาวะเล็็ดราด คืือการที่่�มีีปััสสาวะปริิมาณน้้อยหรืือมากก็็แล้้วแต่่เล็็ดราดออกมาโดย ไม่่ตั้้�งใจ อาการ

นี้้�พบบ่่อยมากในผู้้�สููงอายุุ จ นหลาย ๆ ครั้้�งทั้้�งผู้้�ป่่วยและญาติิ ต ลอดจนบุุคคลากรทางการแพทย์์อาจมองเป็็นเร่ื่�องปกติิ

จากอายุ ุน้้อยกว่่าครึ่�งหน่ึ่�งของผู้้�ป่่วยจะปรึึกษาแพทย์์เร่ื่�องปััสสาวะเล็็ดราด เน่ื่�องจากคิิดว่าปกติิตามอายุุ แต่่แท้้จริงแล้้ว 

ถืือว่่าผิิดปกติิ หรืืออาจคิดว่าเป็็นเร่ื่�องน่่าอายไม่่น่่าเล่่าให้้ผู้้�อ่ื่�นฟััง และบางครั้้�งก็็ไม่่รู้้�ว่่ามีีวิิธีีการรัักษาหลายวิิธีีที่่�ได้้ผล และ

มีีวิิธีีการแก้้ไขได้้ โดยไม่่ใช่่จะเป็็นการรัักษาด้้วยการผ่่าตััดเท่่านั้้�น ยังัมีีการรัักษาวิิธีีอ่ื่�นอีีกมากสำำ�หรัับภาวะนี้้� 

ชนิดของอาการปััสสาวะเล็็ดราด

	 1.	ปััสสาวะเล็็ดราดเม่ื่�อมีีแรงดัันในช่่องท้้องเพิ่่�มขึ้้�น เช่่น ไอ จาม เบ่่ง กระโดดหรืือยกของหนััก เป็็นต้้น โดย

เกิิดจากมีีการเพิ่่�มขึ้้�นของแรงดัันในช่่องท้้องส่่งผลต่่อกระเพาะปััสสาวะ ทำำ�ให้้มีปััสสาวะปริิมาณไม่่มากนัักเล็็ดออกมา 

พบในผู้้�หญิิงมากกว่่าผู้้�ชาย โดยสาเหตุุที่่�สำำ�คัญในผู้้�หญิิงคืือ การเคยคลอดบุตร ซ่ึ่�งมีีผลทำำ�ให้้กระบัังลมหย่่อน สำำ�หรัับ

ในผู้้�ชายพบได้้น้้อยกว่่าแต่่ที่่�พบมัักเกิิดตามหลัังการผ่่าตััดต่อมลููกหมาก

	 2.	ปััสสาวะเล็็ดราดเม่ื่�อปวดปัสสาวะ และมีีความต้้องการจะปััสสาวะทั้้�ง ๆ ที่่�เพิ่่�งปััสสาวะไปไม่่นาน แต่่จะ

ปวดปัสสาวะบ่่อย ซ่ึ่�งบางครั้้�งถููกกระตุ้้�นให้้ปวดปัสสาวะจากการเปลี่่�ยนท่่าทาง ได้้ยิินเสีียงน้ำำ��ไหล เป็็นต้้น อาจเกิิด

จากมีีความผิิดปกติิของผนังกระเพาะปััสสาวะมีีความไวเกิินในการบีีบตััว มี การอัักเสบ ติ ดเชื้้�อ มี เนื้้�องอกหรืือมะเร็็ง

ของกระเพาะปััสสาวะ หรืือการควบคุุมทางระบบประสาทผิิดปกติิ ทำ ำ�ให้้กระเพาะปััสสาวะบีีบตััวทั้้�งที่่�ยัังมีีปััสสาวะ

ในกระเพาะปััสสาวะไม่่มาก เช่่น ในผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือดสมอง โพรงสมองคั่่�งน้ำำ�� เป็็นต้้น

	 3.	ปััสสาวะเล็็ดราดจากการที่่�มีีปััสสาวะล้้นกระเพาะปััสสาวะ ภาวะนี้้�จะพบในผู้้�ที่่�มีีปััสสาวะล้้นกระเพาะ

ปััสสาวะจนท้้นออกมา จ ะพบว่่ามีีก้้อนบริิเวณท้้องน้้อยจากกระเพาะปััสสาวะขยายตััว พบในผู้้�ป่่วยที่่�ระบบประสาท

ควบคุุมการบีีบตััวของกระเพาะปััสสาวะเสีียไป เช่่น ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานที่่�เป็็นมานานจนระบบประสาทอััตโนมััติิเสีียไป

หรืือผู้้�ป่่วยที่่�มีีโรคที่่�ประสาทไขสัันหลััง หรืือในผู้้�ที่่�มีีการอุุดกั้้�นของทางออกของปััสสาวะ ทำ ำ�ให้้เบ่่งปััสสาวะไม่่ออก 

เช่่น ในผู้้�ป่่วยที่่�มีี ต่อมลููกหมากโตและเกิดิการบวมอุดุทางออกของกระเพาะปัสัสาวะ หรืือในผู้้�ป่่วยที่่�มีีท่่อปััสสาวะตีบี

	 4.	ปััสสาวะเล็็ดราด โดยที่่�ไม่่มีีความผิิดปกติิของระบบควบคุุมการขัับถ่่ายปัสัสาวะโดยตรง แต่่เกิิดจากปััญหา

ทางสมองในการคิิดอ่าน เช่่น สมองเส่ื่�อม หาห้้องน้ำำ��ไม่่พบ ไม่่ทราบว่่าตนเองต้้อง เข้้าห้้องน้ำำ�� หรืือมีีอาการซึึม สับสน

เฉีียบพลััน หรืือมีีปััญหาด้้านการเคลื่�อนไหวทำำ�ให้้ไม่่สามารถ ไปห้้องน้ำำ��ได้้ทัน เช่่น มีปััญหาเข่่าเส่ื่�อม เดิินลำำ�บากหรืือ

แขนขาอ่่อนแรงจากโรคทางระบบประสาท เป็็นต้้น

การตรวจประเมิิน

	 เม่ื่�อมาพบแพทย์์ แพทย์์จะซัักประวััติิเกี่่�ยวกับความผิิดปกติิของการปััสสาวะ โรคต่่าง ๆ ที่่�มีี การผ่่าตััด

ในอดีีต การใช้้ยา แล้้วตรวจร่างกายและตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการเพิ่่�มเติิม เพ่ื่�อหาสาเหตุุของการกลั้้�นปััสสาวะไม่่อยู่่� และ

หาสาเหตุุที่่�แก้้ไขได้้ การตรวจร่่างกายที่่�สำำ�คัญได้้แก่่ การตรวจทางหน้้าท้้อง แพทย์์อาจตรวจทางทวารหนัักเพ่ื่�อคลำำ�

ต่่อมลููกหมากในผู้้�ชาย และตรวจทางช่่องคลอดในผู้้�หญิิง ต ลอดจนตรวจระบบประสาทในการควบคุุมการปััสสาวะ

และการเคลื่�อนไหว ให้้ลองไอแล้้วดููว่ามีีปััสสาวะเล็็ดหรืือไม่่ และสวนปััสสาวะหลัังจากผู้้�ป่่วยปััสสาวะเองแล้้ว เพ่ื่�อดููว่า
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มีีปััสสาวะค้้างในกระเพาะปััสสาวะที่่�ผู้้�ป่่วยปััสสาวะเองได้้ไม่่หมดหรืือไม่่ เป็็นต้้น การตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ

ที่่�สำำ�คัญ คืือ การตรวจปัสสาวะ เพ่ื่�อดููว่ามีีการอัักเสบ ติดเชื้้�อหรืือมีีเลืือดปนหรืือไม่่

การักษา

	 การรัักษาขึ้้�นอยู่่�กัับสาเหตุุของปััสสาวะเล็็ดราด  เช่่น หากปััสสาวะเล็็ดราดเม่ื่�อมีีแรงดัันในช่่องท้้องเพิ่่�มขึ้้�น 

จากกระบัังลมหย่่อน อาจให้้ฝึึกขมิิบก้้น ซ่ึ่�งจะเป็็นการบริิหารกระบัังลมของช่่องเชิิงกรานไปด้้วย หรืือหากปััสสาวะ

เล็็ดราด  เม่ื่�อปวดปัสสาวะ และมีีความต้้องการจะปััสสาวะทั้้�งๆที่่�เพิ่่�งปััสสาวะไปไม่่นาน ก็อาจฝึึกให้้กลั้้�นปััสสาวะให้้

นานขึ้้�น หรืือใช้้ยาเพ่ื่�อลดการบีีบตััวของกระเพาะปััสสาวะ เป็็นต้้น 

สิ่่�งท่ี่�ผู้้�ป่่วยควรปฏิิบััติิเพ่ื่�อลดการเกิิดปัสสาวะเล็็ดราด 

	 1.	การงดแอลกอฮอล์์ คาเฟอีน เน่ื่�องจากกระตุ้้�นให้้ปัสสาวะบ่่อย 

	 2.	งดอาหารที่่�มีีความเป็็นกรดสููง

	 3.	งดยาขัับปััสสาวะเพราะจะทำำ�ให้้มีปััสสาวะเล็็ดราดมากขึ้้�น 

	 4.	ควบคุุมโรคประจำำ�ตัวให้้ดีี  เช่่น  ผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานควรคุุมระดัับน้ำำ��ตาลให้้ดีีเพ่ื่�อมีีปััสสาวะมากและ

เกิิดปัสสาวะบ่่อย 

	 5.	หลีีกเลี่่�ยงการท้้องผููก รับประทานผััก ผลไม้้เป็็นประจำำ�

	 6.	ออกกำำ�ลังกายการเคลื่�อนไหวเป็็นประจำำ� 

	 7.	ควบคุุมน้ำำ��หนัักตััว

	 8.	ตรวจและรัักษาโรคต่อมลููกหมากโต 

เอกสารอ้้างอิิง
	 1.	 วีรศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้�จริงและเข้้าใจ สุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซีเอ็็ด ยููเคชั่่�น; 

2559.
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กลุ่่�มอาการสููงอายุุ

“ภาวะที่่�เกิิดจากปฏิิบััติิการทางการแพทย์์ (iatrogenesis)”

ศ.นพ. วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

	 ภาวะที่่�เกิิดจากปฏิิบััติิการทางการแพทย์์ (Iatrogenic conditions) คืือ โรคหรืือความเจ็็บป่่วยใด ๆ ก็ตามที่่�

เกิิดจากกระบวนการตรวจวิินิิจฉัย หรืือกระบวนการรัักษาโรคโดยที่่�ไม่่ได้้เป็็นไปตามธรรมชาติิของความเจ็็บป่่วยที่่�ผู้้�ป่่วย

มีี อาจกล่่าวได้้ว่าผู้้�ป่่วยสููงอายุเุป็็นผู้้�ป่่วยกลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�สุุดต่อการเกิิดภาวะนี้้�และเป็็นภาวะที่่�สามารถให้้การป้้องกัันได้้และ

ให้้ผลการป้้องกัันดีีที่่�สุุด โดยมีีการศึึกษาที่่�พบว่่ามีี iatrogenic disease เกิิดขึ้้�นร้้อยละ 58 ในผู้้�ป่่วยอายุุมากกว่่า 65 ปี

ที่่�รัักษาตััวในโรงพยาบาลตั้้�งแต่่ 15 วันขึ้้�นไป และร้้อยละ 61 ของ iatrogenic disease ที่่�เกิิดขึ้้�นสามารถป้้องกัันได้้	

	 ภาวะที่่�เกิิดจากปฏิิบััติิการทางการแพทย์์ อาจเกิิดจากยาที่่�ใช้้ในการรัักษา กระบวนการการวิินิิจฉัยและ 

การรัักษา การติิดเชื้้�อในโรงพยาบาล หรืือปััจจัยเสี่่�ยงของสภาวะแวดล้้อม โดยผลข้้างเคีียงที่่�เกิิดจากยาเป็็นภาวะ

ที่่�เกิิดจากปฏิิบััติิการทางการแพทย์์ที่่�พบบ่่อยที่่�สุุดในโรงพยาบาล2 และทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยต้้องนอนโรงพยาบาลนานขึ้้�น

เสีียค่่ารัักษาพยาบาลมากขึ้้�นและเพิ่่�มอััตราการเสีียชีีวิิต 

ทำำ�ไมผู้้�สููงอายุุจึึงเป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงจากปััญหาการใช้้ยา3

	 -	 การเปลี่่�ยนแปลงตามอายุทุำำ�ให้้มีผลต่่อการเปลี่่�ยนแปลงยาเม่ื่�อยาเข้้าไปในร่่างกายและการออกฤทธิ์์�ของยา 

	 -	 มีีการลดลงของหน้้าที่่�ทำำ�งานของอวััยวะต่่าง ๆ  เช่่น สารส่ื่�อประสาทลดลง เลืือดไปเลี้้�ยงที่่�ไตลดลง ทำำ�ให้้

เกิิดผลข้้างเคีียงจากยาได้้ง่าย 

	 -	 มีีโรคร่วมหลายชนิิด ทำำ�ให้้ใช้้ยาหลายขนาน (polypharmacy)

	 -	 อาการไม่่ตรงไปตรงมา (atypical presentation) ทำำ�ให้้การวิินิิจฉัยโรคอาจทำำ�ได้้ยากกว่่าปกติิ 

	 -	 การส่ื่�อสาร ซ่ึ่�งอาจเป็็นการได้้ยิิน การมองเห็็น หรืือความเข้้าใจที่่�ช้้าลง

	 -	 มีีอาการหลงลืืม 

	 -	 ปััจจัยทางด้้านพฤติิกรรมของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีผลต่่อการบริิหารยา มีพฤติิกรรมการใช้้ยาจากแหล่่งอ่ื่�นๆ 

รวมถึึงสมุุนไพร อาหารเสริิม เก็็บสะสมยาซ่ึ่�งอาหมดอายุุแล้้ว หรืือนำำ�มาใช้้เองโดยรู้้�เท่่าไม่่ถึึงการณ์์

	 -	 ปััจจัยจากการสั่่�งใช้้ยาของแพทย์์ 

หลัักในการใช้้ยาในผู้้�สููงอายุุ3

	 1.	ประเมิินผู้้�ป่่วยสููงอายุุโดยละเอีียดทั้้�งทางด้้านกาย จิิต สังคม เพ่ื่�อให้้ได้้การวิินิิจฉัยที่่�ถููกต้้องครบถ้้วน

	 2.	พยายามรัักษาโรคโดยไม่่ใช้้ยา เป็็นขั้้�นแรกก่่อนเสมอ 

	 3.	แพทย์์ผู้้�สั่่�งใช้้ยาควรมีีความรู้้�เกี่่�ยวกับยาตััวนั้้�นเป็็นอย่่างดีีและมีีความคุ้้�นเคยในการใช้้ยานั้้�นๆ รู้ �ข้้อบ่่งชี้้� 

ขนาดยา วิิธีีการบริิหารยา การติิดตามผลและผลข้้างเคีียงที่่�อาจเกิิดขึ้้�นจากยานั้้�นๆ

	 4.	ยึึดหลััก “start low, go slow” คืือ เริ่่�มการใช้้ยาในขนาดต่ำำ��ก่อนและค่่อยๆเพิ่่�มขนาดยาอย่่างช้้าๆ

	 5.	หลีีกเลี่่�ยงการใช้้ยาหลายชนิิด (Polypharmacy) โดยไม่่จำำ�เป็็น พึึงระลึึกไว้้ว่าการเริ่่�มใช้้ยาตััวใดตัวหน่ึ่�ง

อาจเป็็นเหตุุให้้ผู้้�ป่่วยต้้องใช้้ยาตััวนั้้�นไปตลอดโดยไม่่จำำ�เป็็น วิิธีีในการหลีีกเลี่่�ยง Polypharmacy มีดัังนี้้�

	 	 - ให้้ผู้้�ป่่วยนำำ�ยาทั้้�งหมดที่่�ได้้อยู่่�มาตรวจเช็็คในแต่่ละครั้้�งที่่�มาพบแพทย์์ (Brown bag test) โดยควรให้้

ผู้้�ป่่วยนำำ�ยาทุุกชนิิดที่่�ได้้มาไม่่ว่่าจะเป็็นยาที่่�ซื้้�อเองจากร้้านขายยาหรืือยาสมุุนไพรก็็ตาม และควรซัักถามผู้้�ป่่วยถึึง
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ความเข้้าใจถึึงความจำำ�เป็็นของการใช้้ยาแต่่ละชนิิด วิิธีีบริิหารยา ขนาดยาและความถี่่�ของการบริิหารยา ตลอดจนผล

ข้้างเคีียงที่่�เกิิดขึ้้�นกัับผู้้�ป่่วย ถ้้าผู้้�ป่่วยมีีปััญหาเร่ื่�องความจำำ� หรืือมีีผู้้�ดููแล แพทย์์ควรตรวจเช็็คกับผู้้�ดููแลด้้วย

	 	 -	 พยายามสั่่�งยาโดยใช้้ชื่�อสามััญ (Generic name) แทนการใช้้ชื่�อการค้้า (Trade name) เพ่ื่�อลดการ

ได้้ยาซ้ำำ��ซ้้อน

	 	 -	 พิิจารณาว่่ายาแต่่ละตััวที่่�ผู้้�ป่่วยได้้รับอยู่่�มีข้้อบ่่งชี้้�ที่่�ชััดเจนหรืือไม่่ ถ้้าไม่่มีีข้้อบ่่งชี้้� ควรพิิจารณาหยุุดยา 

เน่ื่�องจากแพทย์์มีีแนวโน้้มที่่�จะสั่่�งยาเดิิม อาจทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยได้้ยาทั้้�งที่่�หมดข้้อบ่่งชี้้�นั้้�นๆแล้้ว

	 	 -	 หยุุดยาที่่�ไม่่ทราบผลดีีที่่�ชััดเจน

	 	 -	 หยุุดยาที่่�ไม่่มีีข้้อบ่่งชี้้�ที่่�ชััดเจน

	 	 -	 ในกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วยจำำ�เป็็นต้้องได้้ยากลุ่่�มนั้้�น แต่่ยาที่่�ได้้มีผลข้้างเคีียงต่่อผู้้�ป่่วยได้้ พยายามให้้ยาที่่�มีีผลข้้าง

เคีียงน้้อยกว่่าแทน เช่่น ยาลดความดัันโลหิิตบางตััวอาจไม่่เหมาะกัับผู้้�ป่่วยแต่่ผู้้�ป่่วยมีีความดัันโลหิิตสููงจริง แพทย์์

สามารถเลี่่�ยงไปใช้้ยาลดความดัันโลหิิตกลุ่่�มอ่ื่�นที่่�เหมาะกัับผู้้�ป่่วยแทน

	 	 -	 พึึงระลึึกเสมอว่่าอาการที่่�เกิิดใหม่่นั้้�นอาจเป็็นผลข้้างเคีียงของยา เพ่ื่�อหลีีกเลี่่�ยง การสั่่�งยารัักษาที่่�เป็็น

วงจรผิิดพลาด (prescribing cascade)

	 	 -	 พยายามยึึดหลััก “one disease, one drug, once-a-day” 

	 6.	 สั่่�งใช้้ยาที่่�ผู้้�ป่่วยสามารถเข้้าใจได้้ง่ายและนำำ�ไปปฏิิบััติิได้้ง่าย เช่่น 

	 	 -	 หลีีกเลี่่�ยงการสั่่�งใช้้ยาที่่�ต้้องแบ่่งยาเป็็นหลายส่่วนโดยเฉพาะถ้้าผู้้�สููงอายุุนั้้�นมีีความลำำ�บากในการแบ่่ง

เม็็ดยา เช่่น มืือสั่่�นหรืืออ่่อนแรง สายตาไม่่ดีี ไม่่มีีผู้้�ดููแลคอยจััดยาให้้ หรืือถ้้ายานั้้�นเป็็นเม็็ดเคลืือบ ไม่่มีีรอยบากยาหรืือ

มีีขนาดเม็็ดยาเล็็ก

	 	 -	 พยายามสั่่�งยาที่่�บริิหารวัันละ 1-2 ครั้้�ง จะดีีกว่่าวัันละหลายครั้้�ง

	 7.	 แพทย์ค์วรทราบถึึงผลข้้างเคียีงของยาและวิิธีีการแก้้ไข แพทย์ค์วรที่่�จะระลึึกไว้้เสมอว่า่อาการใหม่ ่ที่่�เกิิด

ขึ้้�นในผู้้�ป่่วยสููงอายุุอาจเป็็นอาการที่่�เกิิดจากผลข้้างเคีียงของยาที่่�ได้้อยู่่�ก็ได้้

	 8.	 คอยตรวจเช็็ค compliance ต่อยา อย่่างสม่ำำ��เสมอ วิิธีีที่่�จะทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยมีี compliance ที่่�ดีีต่่อยามีีดัังนี้้�

	 	 -	 ใช้้ยาที่่�สามารถบริิหารได้้ง่าย สะดวกที่่�สุุดและเข้้าใจได้้ง่าย เช่่น ให้้ยาในขนาดเดิิมไม่่เปลี่่�ยนวิิธีีการ

บริิหารบ่่อยโดยไม่่จำำ�เป็็น พยายามให้้ยาให้้สัมพัันธ์์กัับกิิจวัตรประจำำ�วัน

	 	 -	 สอนญาติิและผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วยถึึงวิิธีีการใช้้ยาด้้วย

	 	 -	 พยายามใช้้อุปกรณ์์ช่่วยจำำ�ในการใช้้ยา เช่่น กล่่องใส่่ยาประจำำ�วัน

	 	 -	 พยายามติิดตามการบริิหารยาของผู้้�ป่่วยเป็็นระยะว่่ามีีความเข้้าใจในการบริิหารยาถููกต้้องได้้ยาขนาด

ถููกต้้อง ถููกชนิิด ถููกเวลา

เอกสารอ้้างอิิง
	 1.Lefevre F, Feinglass J, Potts S, Soglin L, Yarnold P, Martin GJ, et al. Iatrogenic complica-

tions in high-risk, elderly patients. Arch Intern Med 1992;152:2074-80.

	 2. Palmer RM. Acute hospital care. In : Gassel CK, Leipzigb RM, Cohen HJ, eds. Geriatric 

medicine : an evidence-based approach. 4th ed. New York : Springer, 2003: 133-45.

	 3. วี รศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้ �จริงและเข้้าใจ สุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซี เอ็็ด ยูู เคชั่่�น; 

2559. 
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ปััญหาทางจิิตเวชที่่�พบบ่่อย 

(รวมถึึงการจััดการปััญหาพฤติิกรรมและอารมณ์์ในผู้้�ป่่วยสมองเสื่่อม/BPSD)

กลุ่่�มอาการสููงอายุุ ภาวะสมองเสื่่อม

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

อาการของภาวะสมองเส่ื่�อม 
	 ผู้้�ที่่�มีีภาวะสมองเส่ื่�อม จะมีีความผิิดปกติิของการรู้้�คิิดหรืือปริิชาน (cognition) ในด้้านต่่าง ๆ  แต่่อาการเด่่น

มัักเป็็นเร่ื่�องความจำำ�ระยะสั้้�น แต่่การรู้้�คิิดยัังมีีด้้านอ่ื่�น ๆ ที่่�อาจผิดปกติิด้้วย เช่่น การตััดสินใจ วางแผน การคำำ�นวณ 

การใช้้ภาษา ทิศทาง สมาธิิจดจ่่อ เป็็นต้้น โดยความผิิดตินี้้�ส่่งผลกระทบต่่อการประกอบอาชีีพ การทำำ�งาน หรืือ

การประกอบกิิจวัตรประจำำ�วัน (functional/ADL impairment) เช่่น จัดยาไม่่ถููก เดิินทางโดยรถประจำำ�ทางไม่่ได้้

ซื้้�อของทอนเงิินไม่่ถููก หรืือใช้้อุปกรณ์์บางอย่่างไม่่ได้้ เป็็นต้้น นอกจากนั้้�นมัักมีีอาการด้้านพฤติิกรรมและอารมณ์์ร่่วม

ด้้วย (Behavioral and psychological symptoms in dementia: BPSD) เช่่น หลงผิิด หวาดระแวง หงุุดหงิิด 

ก้้าวร้้าว ซึึมเศร้้า ไม่่นอน เป็็นต้้น 

สาเหตุุของสมองเส่ื่�อม
	 สมองเส่ื่�อมเกิิดได้้จากหลายสาเหตุุทั้้�งที่่�แก้้ไขได้้และแก้้ไขไม่่ได้้ เช่่น โรคอัลไซเมอร์์ โรคหลอดเลืือดสมอง

โรคพาร์์กิินสััน โรคเซลล์์สมองเส่ื่�อมชนิิดอื่�น ๆ เนื้้�องอกสมอง โพรงสมองคั่่�งน้ำำ�� ภาวะพร่่องฮอร์์โมนไทรอยด์์ โรคติด

เชื้้�อบางชนิิด เช่่น ซิฟิิลิิสและเอดส์ เป็็นต้้น แต่่โรคอัลไซเมอร์์เป็็นโรคสมองเส่ื่�อมที่่�พบบ่่อยที่่�สุุด และสมองเส่ื่�อมจาก

โรคหลอดเลืือดสมองพบรองลงมา โดยเฉลี่่�ยผู้้�ป่่วยที่่�เป็็นโรคอัลไซเมอร์์จะอยู่่�ได้้นาน 8-10 ปี

	 ประมาณร้้อยละ 5-10 ของผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อม เกิิดจากภาวะสมองเส่ื่�อมที่่�อาจแก้้ไขได้้  ซ่ึ่�งที่่�พบได้้บ่อยใน

ประเทศไทย ได้้แก่่ ภาวะพร่่องฮอร์์โมนไทรอยด์์ ขาดวิิตะมิินบีี 12 โพรงสมองคั่่�งน้ำำ�� ภาวะซึึมเศร้้า เป็็นต้้น อย่่างไร

ก็็ตามพบว่่าเม่ื่�อผู้้�ป่่วยได้้รับการแก้้ไขสาเหตุุเหล่่านี้้�แล้้ว ไม่่ได้้แปลว่่าผู้้�ป่่วยเหล่่านี้้�ทุุกรายจะมีีความจำำ�ที่่�ดีีขึ้้�นเสมอไป

การวิินิิจฉัยภาวะสมองเส่ื่�อม
	 โดยปกติิแพทย์์ที่่�ดููแลผู้้�ป่ว่ยสมองเส่ื่�อม อาจเป็็นแพทย์ร์ะบบประสาท แพทย์เ์วชศาสตร์ผู้้�สููงอายุุ หรืือจิิตแพทย์์ 

เม่ื่�อมาพบแพทย์์และสงสััยว่่าจะเป็็นโรคสมองเส่ื่�อม แพทย์์จะดำำ�เนิินการหลายอย่่างเพ่ื่�อให้้การวิินิิจฉัยโรค ดังนี้้�

	 1.	ซัักประวััติิและตรวจร่่างกาย การซัักประวััติิต้้องการรายละเอีียดของอาการของผู้้�ป่่วยอย่่างมาก และ

ผู้้�ป่่วยมัักให้้ประวััติิไม่่ได้้เน่ื่�องจากหลงลืืม จึึงควรมีีญาติิหรืือผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วยที่่�อยู่่�กับผู้้�ป่่วยมานาน และทราบรายละเอีียด

อย่่างดีี โดยจะซัักในเร่ื่�องอาการหลงลืืม ความสามารถของสมองในด้้านต่่าง ๆ พฤติิกรรมอารมณ์์ ความสามารถใน

การประกอบกิิจวัตรประจำำ�วัน เริ่่�มเม่ื่�อไหร่่ ดำำ�เนิินโรคอย่่างไร มีปััจจัยเสี่่�ยงใดบ้้าง ใช้้ยาใดอยู่่�บ้้าง และตรวจร่างกาย

เพ่ื่�อหาความผิิดปกติิที่่�อาจบ่งบอกว่่าเกิิดจากโรคใด

	 2.	ประเมิินเบื้้�องต้้นว่่ามีีอาการซึึมเศร้้าหรืือไม่่ เน่ื่�องจากผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าอาจความจำำ�ไม่่ดีี และเมื่่�อ

รัักษาภาวะซึึมเศร้้าแล้้ว ความจำำ�จะดีีขึ้้�น นอกจากนั้้�นผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อมเองก็็ยัังอาจมีอารมณ์์ซึึมเศร้้าร่่วมด้้วยได้้

	 3.	ทดสอบการรู้้�คิิด ด้้วยแบบประเมินิต่่าง ๆ  เช่่น Thai Mental State Examination (TMSE), MMSE-Thai 

2002, Montreal Cognitive Assessment (MOCA) โดยแบบประเมิินการรู้้�คิิด มีความยากง่่ายแตกต่่างกัันไป 
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การทดสอบโดยทั่่�วไปใช้้เวลาประมาณ  10 - 15 นาทีี  แต่่ในบางรายอาจต้้องทดสอบละเอีียดขึ้้�น  ใช้้เวลาเป็็นชั่่�วโมง

ตามระดัับความรุุนแรงของผู้้�ป่่วยและระดัับการศึึกษาเดิิมของผู้้�ป่่วย

	 4.	ตรวจเลืือด เพ่ื่�อหาสาเหตุุอ่ื่�นที่่�อาจทำำ�ให้้ความจำำ�ไม่่ดีีได้้ เช่่น ไทรอยด์์ทำำ�งานน้้อยไป เกลืือแร่่ผิิดปกติิ

ขาดสารอาหารบางอย่่าง โรคซิฟิิลิิส เป็็นต้้น 

	 5.	ตรวจภาพถ่่ายสมอง อาจเป็็นเอกซเรย์์คอมพิิวเตอร์์หรืือคลื่�นแม่่เหล็็กไฟฟ้า

	 6.	การตรวจอื่�น ๆ ซ่ึ่�งพิิจารณาทำำ�เฉพาะในรายที่่�มีีข้้อบ่่งชี้้� เพ่ื่�อช่่วยในการวิินิิจฉัยโรค  เช่่น การถ่่ายภาพ

สมองด้้วยเทคนิกพิิเศษบางอย่่าง การตรวจน้ำำ��ไขสัันหลััง การตรวจคลื่�นไฟฟ้าสมอง เป็็นต้้น

แนวทางการดููแล
	 1.	รัักษาสาเหตุุที่่�ตรวจพบ เช่่น ถ้้าเกิิดจากโพรงสมองคั่่�งน้ำำ�� (hydrocephalus) อาจต้้องผ่า่ตััดสมอง ถ้้าเกิิด

จากต่่อมไทรอยด์์ทำำ�งานน้้อย (hypothyroidism) ก็รัับประทานยาทดแทน เป็็นต้้น 

	 2.	รัักษาเร่ื่�องการถดถอยของการรู้้�คิิดหรืือปริิชาน

	 	 -	 โดยการใช้้ยา

	 	 -	 ยากลุ่่�ม  cholinesterase  inhibitors  สามารถชะลออาการของผู้้�ป่่วยโรคสมองเส่ื่�อมอััลไซเมอร์์ 

สมองเส่ื่�อมจากโรคหลอดเลืือดสมอง สมองเส่ื่�อมจากโรคพาร์์กิินสััน หรืือเซลล์์สมองเส่ื่�อมบางชนิิดได้้ แต่่อาจต้้องติิดตาม

ผลข้้างเคีียง เช่่น เบ่ื่�ออาหาร น้ำำ��หนัักลด คลื่�นไส้้ อาเจีียน ท้้องเสีีย ชีพจรเต้้นช้้า เป็็นต้้น

	 	 -	 ยา memantine ซ่ึ่�งเป็็นยากลุ่่�ม NMDA receptor antagonist ชะลออาการของโรคลง ในผู้้�ป่่วยโรค

อััลไซเมอร์์ที่่�มีีอาการปานกลางถึึงระดัับรุุนแรง 

	 	 -	 โดยการไม่่ใช้้ยา ได้้แก่่ ฝึึกสมอง (cognitive training) ในกรณีีผู้้�ที่่�มีีการบกพร่่องของการรู้้�คิิดหรืือปริิชาน

และสมองเส่ื่�อม 

	 3.	ดููแลปััญหาเกี่่�ยวกับพฤติิกรรมและอารมณ์์จากโรค ทั้้�งโดยวิิธีีไม่่ใช้้ยาและการใช้้ยา 

	 4.	การดููแลสุุขภาพทั่่�วไป และโรคประจำำ�ตัวต่่าง ๆ ภาวะโภชนาการ การออกกำำ�ลังกาย ตลอดจนการ

ส่่งเสริิมสุุขภาพและการป้้องกัันโรคในผู้้�ป่่วย เน่ื่�องจากสุุขภาพกายมีีผลกระทบต่่อการทำำ�งานของสมอง และปััญหา

สุุขภาพกายอาจทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยเกิิดปัญหาแทรกซ้้อนหรืือเสีียชีีวิิตได้้ 

	 5.	ส่่งเสริิมการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันด้้วยตนเองตามศัักยภาพของผู้้�ป่่วย ภายใต้้ความปลอดภัย 

	 6.	หลีีกเลี่่�ยงการใช้้ยาที่่�อาจมีผลรบกวนการทำำ�งานของสมอง เช่่น antihistamine หรืือยาอ่ื่�นๆ ที่่�มีีฤทธิ์์�ง่่วง

และ anticholinergic side effects 

	 7.	เฝ้้าระวัังและป้้องกัันการเกิิดอาการซึึม สับสนเฉีียบพลััน โดยเฉพาะเม่ื่�อมีีอาการเจ็็บป่่วย 

	 8.	การดููแลความปลอดภัย และสิ่่�งแวดล้้อม เช่่น คว ามถููกต้้องของการใช้้ยา การใช้้สารเคมีและของมีีคม 

การจััดสภาพบ้้าน การป้้องกัันการหกล้้ม การหายสาบสููญ เป็็นต้้น 

	 9.	ให้้คำำ�ปรึึกษาแนะนำำ�ในประเด็็นการดููแลผู้้�ป่่วยในระยะท้้ายของชีีวิิตในด้้านต่่าง ๆ ตลอดจนการตััดสินใจ

ในการรัักษาพยาบาล และการทำำ�หนัังสืือแสดงเจตนาเกี่่�ยวกับการรัักษาพยาบาลในวาระสุุดท้้ายของชีีวิิต

	 10.	 การให้้คำำ�แนะนำำ�ประเด็็นด้้านกฎหมาย เน่ื่�องจากผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อมจะมีีปััญหาในการรู้้�คิิด ความจำำ� 

การตััดสินใจ ตลอดจนปััญหาด้้านพฤติิกรรมและอารมณ์์ซ่ึ่�งอาจส่งผลต่่อการบริิหารจััดการกัับหน้้าที่่�การงาน ทรััพย์์สิิน 

หนี้้�สิิน ตลอดจนการตััดสินใจเกี่่�ยวกับการดููแลสุุขภาพของตนเอง ดังนั้้�นควรประเมิินศัักยภาพของการรู้้�คิิดของผู้้�ป่่วย

และให้้คำำ�แนะนำำ�ปััญหาที่่�เกี่่�ยวกับด้้านกฎหมายในผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อม หรืือปรึึกษานิิติิเวช ทนายหรืือนัักกฎหมาย 
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ให้้คำำ�แนะนำำ�การตั้้�งผู้้�พิิทัักษ์์ การจััดการทรััพย์์สิินของผู้้�ป่่วย และการทำำ�พินััยกรรม เป็็นต้้น

	 11. การดููแลผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วย ผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วยควรได้้รับข้้อมููลเกี่่�ยวกับโรค การดููแลแก้้ไขปััญหาต่่างๆ ที่่�เกิิดขึ้้�น

ผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วยโรคนี้้�มัักมีีความเครียีดและทุุกข์์ใจมาก จึึงควรมีรีะบบการเผยแพร่ข่้้อมููลความรู้้�ให้้ผู้้�ดููแล การโทรศัพัท์์ช่่วย

เหลืือระหว่่างทีีมบุุคลากรแพทย์์และพยาบาลกัับผู้้�ดููแล หรืือระหว่่างผู้้�ดููแลด้้วยกััน การจััดอบรมทัักษะการดููแลผู้้�ป่่วย 

การให้้ผู้้�ดููแลมีช่ี่วงพัักเพ่ื่�อคลายเครียีด เป็็นต้้น นอกจากนั้้�นผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วยควรมีสุีุขภาพที่่�ดีีทั้้�งทางกายและจิิต เน่ื่�องจาก

มีีผลต่่อการดููแลผู้้�ป่่วย และผลต่่อสุุขภาพของผู้้�ดููแลเอง ผู้้�ดููแลควรได้้พบปะพููดคุยกัับผู้้�อ่ื่�นบ้้าง รู้ �วิิธีีการดููแลสุุขภาพ

ของตนเอง และได้้ตรวจสุขภาพประจำำ�ปี เป็็นต้้น 

วิิธีีการส่ื่�อสารกัับผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อม
	 ข้้อควรจำำ�ในการส่ื่�อสารกัับผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อม ได้้แก่่

	 1.	ก่่อนจะพููด หากท่่านกำำ�ลังเร่่งรีีบหรืือเครียดหงุุดหงิิด พยายามให้้เวลาในการทำำ�ใจของท่่านให้้สงบก่่อนพููด

	 2.	มีีความอดทน ใจเย็็น 

	 3.	แสดงความสนใจในสิ่่�งที่่�ผู้้�ป่่วยพููด แสดงให้้เห็็นว่่า ผู้้�ฟัังสนใจฟังและมีีความตั้้�งใจพยายามจะทำำ�ความเข้้าใจ

ผู้้�ป่่วย 

	 4.	สบสายตากัับผู้้�ป่่วย เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยสนใจในสิ่่�งที่่�ท่่านกำำ�ลังพููด

	 5.	พยายามให้้ผู้้�ป่่วยเห็็นท่่านอย่่างชััดเจน เน่ื่�องจากทำำ�ให้้ความเข้้าใจในการส่ื่�อสารดีีขึ้้�นจากการอ่่านริิมฝีีปาก

	 6.	แสดงความอ่่อนน้้อม เคารพผู้้�ป่่วย เน่ื่�องจากเป็็นผู้้�สููงอายุุ ถึึงแม้้จะมีีอาการสมองเส่ื่�อม แต่่ไม่่ควรพููดกับ

ผู้้�ป่่วยเหมืือนผู้้�ป่่วยเป็็นเด็็ก

	 7.	ส่ื่�อสารด้้วยอารมณ์์ดีี อาจมีอารมณ์์ขัันปะปน แต่่ไม่่ควรพููดแหย่่ผู้้�ป่่วย เน่ื่�องจากเม่ื่�อผู้้�ป่่วยมีีอาการสมอง

เส่ื่�อมมาก อาจแปลเจตนาของการพููดแหย่่เล่่นไม่่ออก

	 8.	ใช้้สิ่่�งต่่าง ๆ ช่วยในการส่ื่�อสาร เช่่น ภาพ ข้้อความ เป็็นต้้น

	 9.	ใช้้ภาษากายประกอบการส่ื่�อสาร ลั กษณะการแสดงออกของใบหน้้าและท่่าทางควรไปด้้วยกัันกัับสิ่่�งที่่�

กำำ�ลังส่ื่�อสาร 

	 10.	เวลาพููดสื่�อสารกัับผู้้�ป่่วย พยายามเว้้นระยะห่่างในระดัับหน่ึ่�ง อย่่าเข้้าจนประชิิดตัวผู้้�ป่่วยจนเกิินไป 

อาจใช้้การสััมผััสมืือ แสดงความรู้้�สึึกได้้ 

	 11.	ลดเสีียงรบกวน เข่่น เสีียงโทรทััศน์์ วิิทยุุ หรืือเสีียงสนทนาของผู้้�อ่ื่�น

	 12.	ใช้้เสีียงที่่�นุ่่�มนวล สุภาพ และชััดถ้้อยชััดคำำ� อย่่าตะโกน และอย่่าใช้้เสีียงแหลมสููง เน่ื่�องจากอาจกระตุ้้�น

ให้้หงุุดหงิิดและผู้้�สููงอายุุจะได้้ยิินเสีียงทุ้้�ม ต่ำำ�� ดีีกว่่า 

	 13.	พููดไม่่เร็็วเกิินไป พยายามหยุุดระหว่่างประโยค อย่่างธรรมชาติิ เพ่ื่�อให้้ผู้้�ป่่วยได้้ทำำ�ความเข้้าใจ 

	 14.	พููดเป็็นประโยคสั้้�น ๆ หรืือถ้้าสมองเส่ื่�อมมากแล้้ว อาจพููดเป็็นวลีหรืือคำำ�สั้้�นๆ ทีละขั้้�นตอน

	 15.	หากไม่่แน่่ใจว่าสิ่่�งที่่�ฟัังจากผู้้�ป่่วยนั้้�น ท่ านเข้้าใจได้้ถููกต้้องหรืือไม่่ ให้้ถามผู้้�ป่่วยถึึงความเข้้าใจของท่่าน

เองว่่าถููกหรืือไม่่

	 16.	อย่่าวิิพากษ์์วิิจารณ์์หรืือกล่่าวตำำ�หนิิว่่าผู้้�ป่่วยพููดผิด  เข้้าใจผิด หรืือมีีสมองเส่ื่�อม จำ ำ�ไม่่ได้้  เน่ื่�องจากจะ

กระตุ้้�นความรู้้�สึึกโกรธของผู้้�ป่่วย เพราะผู้้�ป่่วยไม่่รู้้�สึึกว่่าตนเองเข้้าใจอะไรผิิดดังคำำ�กล่่าวหา ให้้พยายามหาวิิธีีเบี่่�ยงเบน

นำำ�บทสนทนาสู่่�เร่ื่�องอ่ื่�นที่่�ผู้้�ป่่วยสนใจ
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	 17.	 อย่่าถามคำำ�ถามผู้้�ป่่วยมาก เน่ื่�องจากผู้้�ป่่วยอาจเครียดที่่�ไม่่สามารถตอบคำำ�ถามได้้ หรืือจำำ�ไม่่ได้้ 

หากจะถาม ควรถามทีีละคำำ�ถามและเป็็นคำำ�ถามปลายปิิด ให้้ผู้้�ป่่วยตอบเพีียง “ใช่่” หรืือ “ไม่่ใช่่”

	 18. พููดแต่่เร่ื่�องบวก ไม่่พููดเร่ื่�องร้้ายๆ หรืือพููดในแง่่ไม่่ดีี 

	 19. ควรให้้ผู้้�ป่่วยมีีส่่วนร่่วมในบทสนทนาด้้วย 

	 20.	หากผู้้�ป่่วยไม่่เข้้าใจ พยายามพููดในวิิธีีใหม่่หรืือใช้้วิิธีีอ่ื่�นในการส่ื่�อสาร แทนที่่�จะพููดประโยคเดิิมๆ ซ้ำำ��ๆ 

	 21.	หากผู้้�ป่่วยนึึกสิ่่�งที่่�จะพููดหรืือนึึกคำำ�ไม่่ออก พยายามให้้ผู้้�ป่่วยส่ื่�อสารลัักษณะอ่ื่�น หรืือช่่วยใบ้้ผู้้�ป่่วย สังเกต

จากลัักษณะต่่าง ๆ และภาษากายที่่�ผู้้�ป่่วยพยายามส่ื่�อออกมา

	 22.	หากผู้้�ป่่วยเล่่าด้้วยความเศร้้า ให้้ผู้้�ป่่วยได้้ระบายในสิ่่�งที่่�ต้้องการเล่่า ไม่่ขััดผู้้�ป่่วยในระหว่่างการเล่่า 

	 23.	เน่ื่�องจากผู้้�ป่่วยมีีปััญหาเร่ื่�องความจำำ�  ดังนั้้�นการนำำ�ข้้อมููลที่่�ผู้้�ป่่วยบอกไปใช้้ในการตััดสินใจอะไร 

ควรต้้องคำำ�นึึงถึึงประเด็็นความถููกต้้องของข้้อมููลด้้วย 

เอกสารอ้้างอิิง
	 1. วี รศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้ �จริงและเข้้าใจ สุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซี เอ็็ด ยูู เคชั่่�น; 

2559.



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง
กรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

233

กลุ่่�มอาการสููงอายุุ : อาการซึึม สัับสนเฉีียบพลััน

ศ.นพ.วีีรศัักด์ิ์� เมืืองไพศาล

อาการซึึม สัับสนเฉีียบพลันเป็็นอย่่างไร1

	 ผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีอาการซึึม สับสนเฉียีบพลันั จะมีอีาการพููดคุยุคนละเร่ื่�อง ไม่่เป็็นเร่ื่�องราว สับัสนจับัต้้นชนปลาย

ไม่่ถููก หลงวััน เวลา และสถานที่่� มีอาการเห็็นภาพหลอนที่่�คนอ่ื่�นไม่่เห็็น  เช่่น  เห็็นญาติิผู้้�ใหญ่่ที่่�เสีียไปแล้้ว อาจจะ

มีีสมาธิิไม่่ดีี อาการเกิิดขึ้้�นค่่อนข้้างเร็็วภายในเวลาไม่่กี่่�ชั่่�วโมงหรืือภายในวัันสองวััน บางคนอาการ เป็็นมากถึึงกัับ

ปีีนเตีียง ไม่่หลัับไม่่นอน บางคนลุุกมาจุุดไฟจะเผาบ้้านก็็มีี แต่่ในผู้้�สููงอายุุบางคนกลัับแสดงอาการเป็็นนอนมากขึ้้�น 

ซึึม ๆ พููดน้้อยลง เป็็นต้้น

	 อาการนี้้�มัักพบในผู้้�สููงอายุุมากกว่่าวััยอ่ื่�น ๆ ยิ่่ �งอายุุยิ่่�งมากขึ้้�นยิ่่�งมีีความเสี่่�ยงสููง เพราะเซลล์์สมองเริ่่�มตาย

มากขึ้้�น ทำำ�ให้้ความสามารถของสมองลดลง รองรัับกัับการเปลี่่�ยนแปลงต่่าง ๆ  ของร่่างกายได้้ไม่่ดีีเท่่าคนหนุ่่�มสาว

ผู้้�สููงอายุุที่่�รัับการรัักษาตััวในโรงพยาบาลร้้อยละ 10-20 เกิิดอาการนี้้�ขณะนอนรัักษาตััวในโรงพยาบาล และถ้้าต้้องได้้

รัับการผ่่าตััด เช่่น ผ่าตััดข้้อสะโพก หรืือป่่วยอาการหนััก โอกาสเกิิดอาการนี้้�ยิ่่�งสููงขึ้้�น 

สาเหตุุเกิิดจากอะไร
	 อาการสัับสนเฉีียบพลัันถืือเป็็นภาวะค่่อนข้้างเร่่งด่่วนที่่�ต้้องไปพบแพทย์ ์เน่ื่�องจากเกิิดจากความผิิดปกติิบาง

อย่่างของร่่างกายที่่�ซ่่อนอยู่่� สำำ�หรัับความผิิดปกติิทางกายที่่�สำำ�คัญที่่�มัักเป็็นสาเหตุุของอาการนี้้�1 ได้้แก่่

	 1.	ยา ขอยกสาเหตุุนี้้�ขึ้้�นก่่อนเพราะว่่าพบได้้บ่อยมาก ยิ่่ �งถ้้ารัับประทานยาหลายชนิิด ยิ่่ �งมีีโอกาสเกิิดสููง 

ตััวอย่่างยาที่่�เป็็นสาเหตุุ ได้้แก่่ ยาลดน้ำำ��มููก ยาคลายกล้้ามเนื้้�อแก้้ปวด ยานอนหลัับ ยารัักษาโรคซึึมเศร้้า ยารัักษาโรค

พาร์์กิินสััน เป็็นต้้น เพราะฉะนั้้�นถ้้าเพิ่่�งได้้รับยาใดมาไม่่นานหรืือมีีการปรัับขนาดยาหรืือวิิธีีการรัับประทานก่่อนเกิิด

อาการสัับสนเฉีียบพลััน ให้้หยุุดยาดัังกล่่าวและปรึึกษาแพทย์์โดยนำำ�ตัวอย่่างยาทั้้�งหมดไปให้้แพทย์์ดูู 

	 อีีกกรณีีหน่ึ่�งเกิิดจากการหยุุดยาบางตััวอย่่างกะทัันหััน เช่่น รับประทานยานอนหลัับมานานแล้้วหยุุดทันทีี 

หรืือบางคนด่ื่�มเหล้้าจััดมานานแล้้วหยุุดดื่�มทัันทีีจากสาเหตุุอะไรก็็ตาม ก็อาจทำำ�ให้้เกิิดอาการสัับสนเฉีียบพลัันได้้

	 2.	โรคติดเชื้้�อ ไม่่จำำ�เป็็นต้้องติิดเชื้้�อในสมอง อาจติดติดเชื้้�อที่่�อ่ื่�นก็็ได้้ เช่่น ติดเชื้้�อในทางเดิินปััสสาวะ ติดเชื้้�อ

ที่่�ปอด หรืือบางคนเป็็นหวััดก็สัับสนได้้ (แต่่กรณีีหลัังนี้้�มัักเกิิดในผู้้�ป่่วยที่่�มีีปััญหาของสมองอยู่่�เดิิม) ผู้้�สููงอายุุจะมีีไข้้

และมีีอาการของอวััยวะที่่�ติิดเชื้้�อ เช่่น ติดเชื้้�อที่่�ทางเดิินปััสสาวะ ก็มีีอาการปััสสาวะขััด ขุ่่�น ปัสสาวะบ่่อย ปวดบั้้�นเอว 

ถ้้าติิดเชื้้�อที่่�ปอดก็มีีไข้้ ไอ เหน่ื่�อยหอบ เป็็นต้้น แต่่ถ้้าอายุุมากแล้้วบางทีีอาจไม่่มีีไข้้และอาการของอวััยวะที่่�ติิดเชื้้�อไม่่ชััดเจน 

	 3.	 ความผิดปกติิของระดัับน้ำำ��ตาล เกลืือแร่่ในร่่างกาย กรณีีนี้้�มัักเกิิดในผู้้�สููงอายุุที่่�มีีโรคบางอย่่างอยู่่�เดิิม 

เช่่น เป็็นโรคเบาหวานแล้้วได้้ยาเบาหวาน แล้้วมีช่่วงรัับประทานอาหารได้้น้้อย เกิิดมีระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดต่ำำ��เกิินไป 

หรืือผู้้�สููงอายุุโรคไตมีระดัับเกลืือแร่่ผิิดปกติิ เป็็นต้้น

	 4.	โรคอื่�น ๆ เช่่น โรคหัวใจวาย หัวใจสููบฉีีดเลืือดไม่่ดีี ทำำ�ให้้เลืือดไปเลี้้�ยงสมองไม่่พอ โรคถุงลมโป่่งพอง

มีีอาการหอบเหน่ื่�อยมากๆ ร่างกายขาดออกซิิเจน สมองได้้รับออกซิิเจนไม่่เพีียงพอ หรืือเป็็นโรค ตับแข็็ง ตับไม่่สามารถ

ทำำ�ลายของเสีียในร่่างกายทำำ�ให้้มีของเสีียคั่่�งในสมองได้้ เป็็นต้้น

	 5.	ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะสมองเสื่่�อมอยู่่�เดิิม จ ะยิ่่�งมีีโอกาสเกิิดอาการสัับสนเฉีียบพลัันได้้ง่่าย บางครั้้�งแค่่

เปลี่่�ยนผู้้�ดููแลหรืือย้้ายมานอนในโรงพยาบาลก็็มีีอาการสัับสนแล้้ว 
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การป้้องกัันอาการซึึม สัับสนเฉีียบพลัน1

	 1.	พยายามให้้ผู้้�สููงอายุุได้้ทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันด้้วยตนเอง อย่่างเช่่น อาบน้ำำ��เอง แต่่งตััวเอง ซ่ึ่�งการประกอบ

กิิจวัตรประจำำ�วันเองเป็็นการกระตุ้้�นร่่างกายและสมอง และยัังทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุไม่่สัับสนเร่ื่�องเวลาอีีกด้้วย

	 2.	พยายามพููดคุยกัับผู้้�สููงอายุุบ่่อยๆ การถามคำำ�ถามเกี่่�ยวกับความเป็็นอยู่่� พููดคุยเกี่่�ยวกับเหตุุการณ์์ต่่างๆ 

ในครอบครัวและสัังคม พยายามให้้ผู้้�ป่่วยได้้เคลื่�อนไหว ไม่่นอนอยู่่�แต่่บนเตีียง ผู้้�สููงอายุุที่่�พอจะเดิินได้้ ญาติิควรพยายาม

กระตุ้้�นให้้ผู้้�สููงอายุุได้้ลุกเดิินไปไหนมาไหน 

	 3.	ในกรณีีที่่�มีีปััญหาเร่ื่�องการมองเห็็นและการได้้ยิิน ให้้ผู้้�สููงอายุุสวมแว่่นสายตาและเครื่่�องช่่วยฟััง เพราะ

จะทำำ�ให้้มองเห็็นและได้้ยิินดีีขึ้้�น ทำำ�ให้้สามารถรัับรู้้�เหตุุการณ์์รอบตััวได้้มากขึ้้�น

	 4.	ถ้้าผู้้�สููงอายุุนั้้�นไม่่ค่่อยได้้ไปไหนมาไหน อยู่่�แต่่ในบ้้าน พยายามให้้ผู้้�สููงอายุุได้้สัมผััสแสงแดดบ้้างในช่่วงเช้้า

และเย็็น ถ้้านอนอยู่่�แต่่บนเตีียง ลุกเดิินไม่่ได้้ พยายามเปิิดผ้้าม่่านหน้้าต่่างหรืือเปิิดไฟให้้สว่่าง ในเวลากลางวััน และ

พยายามหรี่่�หรืือปิิดไฟในช่่วงกลางคืืน 

	 5.	ถ้้ามานอนโรงพยาบาล ในกรณีีที่่�มีีความเสี่่�ยงสููงที่่�จะเกิิดอาการสับัสนเฉีียบพลััน ควรให้้ญาติิหรืือผู้้�ที่่�ดููแล

ผู้้�สููงอายุุเป็็นประจำำ�ได้้อยู่่�เฝ้้า และนำำ�อุปกรณ์์ เครื่�องใช้้ประจำำ�ตัว  เช่่น หมอน ผ้้าห่่ม ของผู้้�สููงอายุุมาที่่�โรงพยาบาล 

เพราะผู้้�สููงอายุุจะคุ้้�นเคย 

	 6.	หานาฬิิกาและปฏิิทิิน วางไว้้ในตำำ�แหน่่งที่่�ผู้้�สููงอายุุสามารถมองเห็็นได้้ชัดเจน เปิิดวิิทยุุหรืือโทรทััศน์์เพ่ื่�อ

ให้้ผู้้�สููงอายุุได้้รับการกระตุ้้�นมากขึ้้�น

	 7.	พยายามให้้ผู้้�สููงอายุุได้้รับการพัักผ่่อนเพีียงพอ หลีีกเลี่่�ยงเสีียงและแสงที่่�รบกวนผู้้�สููงอายุุช่่วงพัักผ่่อน 

เน่ื่�องจากผู้้�สููงอายุุที่่�อดนอนมากๆ บางรายอาจเกิิดอาการสัับสนได้้ 

	 8.	ควรทบทวนวััน เวลาและสถานที่่�ให้้ผู้้�สููงอายุุรัับทราบเป็็นครั้้�งคราว

	 9.	หลีีกเลี่่�ยงการใช้้ยาเอง ควรปรึึกษาแพทย์์ทุุกครั้้�งก่่อนใช้้ยาใดๆ

	 10. เม่ื่�อมีีอาการเจ็็บไข้้ไม่่สบายใด ๆ ควรไปรัักษาตั้้�งแต่่แรก 

	 11. ในกรณีีที่่�ต้้องเข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาลหรืือต้้องได้้รับการผ่่าตััด ควรได้้รับการประเมิินจากแพทย์์

ถึึงความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดอาการสัับสนเฉีียบพลัันและการป้้องกัันไว้้ด้้วย

	 12. กรณีีที่่�เข้้ารัับการรัักษาตััวในโรงพยาบาล  แพทย์์และพยาบาลควรอธิิบายขั้้�นตอนการปฏิิบััติิตััว

ขั้้�นตอนการตรวจและการรัักษาให้้ผู้้�ป่่วยฟัังเป็็นระยะ  จะช่่วยทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุคลายความวิิตกกัังวล  ซ่ึ่�งอาจนำำ�มา

ซ่ึ่�งอาการสัับสนได้้

	 ในกรณีีที่่�เกิิดอาการสัับสนแล้้วให้้รีบหยุุดยาที่่�ไม่่แน่่ใจและนำำ�ผู้้�สููงอายุุไปพบแพทย์์ เน่ื่�องจากอาจเกิิดจาก

ความผิิดปกติิบางอย่่างที่่�เป็็นอัันตรายต้้องรัักษาอย่่างรวดเร็็ว

การแก้้ไขอาการซึึม สัับสนเฉีียบพลัน
	 เม่ื่�อเกิิดอาการซึึม สั บสนเฉีียบพลัันขึ้้�นแล้้ว  ส่ิ่�งท่ี่�สำำ�คััญท่ี่�สุุดคือ การหาสาเหตุุของอาการดัังกล่่าว และ

ให้้การแก้้ไขอย่่างเร่่งด่่วน เน่ื่�องจากอาการซึึม สับสนเฉีียบพลัันจััดเป็็นภาวะฉุุกเฉิินอย่่างหน่ึ่�ง สำำ�หรัับการรัักษาอ่ื่�นๆ 

ที่่�ให้้ร่วมไปด้้วยกัันระหว่่างการรอผลของการแก้้ไขสาเหตุุ ได้้แก่่ การให้้การรัักษาประคัับประคองอาการและการ

ป้้องกัันการเกิิดภาวะแทรกซ้้อนของอาการซึึม สับสนเฉีียบพลััน2

	 1.	การค้้นหาสาเหตุุท่ี่�ทำำ�ให้้เกิิดอาการซึึม สัับสนเฉีียบพลัน 

	 2.	การดููแลประคัับประคองอาการทั่่�วไป
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	 	 ก.	 ดููแลทางเดิินหายใจให้้โล่่ง

	 	 ข.	 ให้้สารน้ำำ��และอาหารเพีียงพอ

	 	 ค. จัดท่าผู้้�ป่่วยสููงอายุุและพลิิกตะแคงตััวเพ่ื่�อป้้องกัันแผลกดทับและหลอดเลืือดดำำ�อุดตัน

	 	 ง. พยายามหลีีกเลี่่�ยงการใช้้อุปกรณ์์ในการยึึดตรึึงผู้้�ป่่วยสููงอายุ ุเน่ื่�องจากจะทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยสููงอายุวุุ่่�นวายมากขึ้้�น

และทำำ�ให้้เกิิดภาวะการไม่่เคลื่�อนไหว (Immobility)

	 	 จ.	 การดููแลประจำำ�วันทั่่�วไป เช่่น การทำำ�ความสะอาดร่างกาย การดููแลผิิวหนัังและเล็็บเป็็นต้้น

	 	 ฉ.	 ค อยดููแลเร่ื่�องการขัับถ่่ายปััสสาวะและอุุจจาระ ทำ ำ�ความสะอาดทันทีีอย่่าปล่่อยทิ้้�งไว้้  เน่ื่�องจากอาจ

ทำำ�ให้้เกิิดแผลกดทับและทำำ�ให้้ต้้องรัับการรัักษานานขึ้้�น

	 3.	การปรัับสิ่่�งแวดล้้อม

	 	 ก. การช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุรัับรู้้�วััน เวลาและสิ่่�งแวดล้้อม

	 	 	 1. ควรพููดคุย สื่�อสารกัับผู้้�สููงอายุุอย่่างกระชัับ ได้้ใจความและชััดเจน 

	 	 	 2.	 ควรเน้้นย้ำำ��เป็็นระยะให้้ผู้้�สููงอายุุทราบวััน เวลา สถานที่่�และบุุคคลที่่�สำำ�คัญในการดููแลผู้้�สููงอายุุ เช่่น 

ญาติิ ผู้้�ดููแล แพทย์์และพยาบาล

	 	 	 3.	 เตรียมนาฬิิกา ปฏิิทิินไว้้ในที่่� ๆ  ผู้้�สููงอายุุสามารถเห็็นได้้ง่ายเพ่ื่�อช่่วยกระตุ้้�นให้้ผู้้�สููงอายุุรัับทราบวััน เวลา 

	 	 	 4. นำำ�สิ่่�งที่่�ผู้้�สููงอายุุคุ้้�นเคยที่่�บ้้านมาไว้้ในห้้องผู้้�สููงอายุุ เช่่น รููปถ่่าย หมอน ผ้้าห่่ม เป็็นต้้น

	 	 	 5.	 อาจเปิดิวิิทยุหุรืือโทรทััศน์์ให้้ผู้้�สููงอายุ ุเพ่ื่�อเป็็นการกระตุ้้�นผู้้�สููงอายุใุห้้รับรู้้�การเปลี่่�ยนแปลงภายนอก 

และเพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุได้้คลายความวิิตกกัังวล

	 	 	 6.	 แนะนำำ�ผู้้�ดููแลและญาติิของผู้้�สููงอายุุให้้คอยพููดคุยกัับผู้้�สููงอายุุเพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุรู้้�สึึกปลอดภัย ไม่่วิิตก

กัังวลและเพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุรัับรู้้�วััน เวลาและ สถานที่่�

	 	 	 7. พยายามให้้ทีมผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ ให้้เป็็นบุุคคลเดิิม เพ่ื่�อลดความสัับสนของผู้้�สููงอายุุ

	 	 	 8. พยายามไม่่เปลี่่�ยนเตีียงผู้้�สููงอายุุบ่่อย ๆ เน่ื่�องจากจะทำำ�ให้้สับสนสถานที่่�ง่่ายขึ้้�น

	 	 ข. การปรัับสภาพแวดล้้อมให้้เหมาะสม

		  	 1.	 จัดบริิเวณรอบ ๆ  ผู้้�สููงอายุไุม่่ให้้วุ่่�นวาย นำำ�สิ่่�งของ และอุุปกรณ์์ที่่�ไม่่จำำ�เป็็นออก จัดให้้มีระยะระหว่่าง
เตีียงผู้้�สููงอายุุพอสมควร
		  	 2.	 ถ้้าเป็็นไปได้้ พยายามให้้ผู้้�สููงอายุุอยู่่�ในห้้องส่่วนตััวแยกจากผู้้�สููงอายุุรายอ่ื่�น เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุได้้พักผ่่อน
เต็็มที่่�และไม่่มีีสิ่่�งรบกวน
	 	 	 3. หลีีกเลี่่�ยงการกล่่าวคำำ�ทางการแพทย์์ที่่�อาจทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุเกิิดอาการระแวง
	 	 	 4.	 พยายามให้้มีีแสงสว่่างเพีียงพอ ให้้ผู้้�สููงอายุุได้้มองเห็็นสิ่่�งต่่างๆ รอบตััว  ไม่่เกิิดอาการระแวงและ
ประสาทหลอน
		  	 5.	 พยายามลดเสีียงรบกวนจากทีีมผู้้�ดููแล และลดเสีียงจากอุุปกรณ์์ต่่างๆ เช่่น โทรศััพท์์มืือถืืออุุปกรณ์์ตามตััว
หรืืออุุปกรณ์์การแพทย์์
	 	 	 6. ปรัับอุุณหภููมิห้้องให้้เหมาะสม

		ค  . การช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถประกอบกิิจวัตรประจำำ�วัันได้้

	 	 	 1.	ซัักถามและตรวจดููว่่าผู้้�สููงอายุุมีีปััญหาต้้องใช้้อุปกรณ์์ช่่วยต่่าง ๆ  เช่่น แว่่นตา เครื่�องช่่วยฟััง หรืือ

ฟัันปลอมหรืือไม่่ ถ้้าผู้้�สููงอายุพุููดภาษาไทยไม่่ได้้ อาจต้้องมีีคนที่่�พููดภาษาที่่�ผู้้�ป่่วยพููดได้้คอยดููแล

			   2.	กระตุ้้�นให้้ผู้้�สููงอายุไุด้้มีส่่วนร่่วมในการดููแลตััวเองและมีีส่่วนร่่วมในการรัักษา เช่่น ซักถามอาการปวด

จากผู้้�สููงอายุุ เป็็นต้้น
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			   3.	 จัดการดููแลให้้เหมาะสมสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุเพ่ื่�อให้้ได้้พักผ่่อนอย่่างเต็็มที่่� เช่่น ถ้้าไม่่จำำ�เป็็น อาจงดการ

วััดความดัันและอุุณหภููมิกายในช่่วงที่่�ผู้้�สููงอายุุกำำ�ลังนอนหลัับ ปรัับการรัับประทานยาและการฉีีดยาให้้เหมาะสม เพ่ื่�อไม่่ให้้

ต้้องปลุุกผู้้�สููงอายุุขึ้้�นมา อาจเปิิดดนตรีเบาๆ เพ่ื่�อให้้ผ่อนคลาย เป็็นต้้น

			   4.	 พยายามให้้ผู้้�สููงอายุไุด้้มีการเคลื่่�อนไหวร่า่งกาย เช่่น ถ้้าเป็น็ผู้้�สููงอายุทุี่่�พอจะเดินิได้้ ควรให้้ได้้ลุกเดิิน

อย่่างน้้อยวัันละ 3 ครั้้�ง ถ้้าผู้้�สููงอายุลุุุกเดิินไม่่ได้้ ควรมีีการทำำ�กายภาพบำำ�บัดให้้ผู้้�สููงอายุวัุันละ 3 ครั้้�ง ๆ ละ 15 นาทีี

	 4.	การใช้้ยาควบคุุมอาการให้้สงบ

	 ในบางครั้้�ง ถ้้าผู้้�สููงอายุมีุีความวุ่่�นวายมาก ไม่่ให้้ความร่่วมมืือกัับการดููแลและอาจก่อให้้เกิิดอันตรายกัับตััว

ผู้้�สููงอายุเุองได้้ เช่่น ปีนเตีียง พยายามดึึงสายสวนปััสสาวะและสายให้้อาหารทางจมููก เป็็นต้้น อาจจำำ�เป็็นต้้องควบคุุม

อาการโดยใช้้ยาระหว่่างรอผลของการแก้้ไขสาเหตุุ ข้้อผิิดพลาดที่่�มัักพบในเวชปฏิิบััติิ คืือ การที่่�มัักคำำ�นึึงถึึงแต่่การให้้

ยาควบคุุมอาการวุ่่�นวายสัับสน แทนที่่�จะเน้้นถึึงการตรวจหาสาเหตุุและแก้้ไข 

	 ยาที่่�มีีการศึึกษามากที่่�สุุดสำำ�หรัับอาการซึึมสัับสนเฉีียบพลััน ในกรณีีผู้้�สููงอายุุมีีอาการวุ่่�นวาย ได้้แก่่ ยาต้้าน

โรคจิิต 

	 ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุมีุีอาการซึึม สับสนเฉีียบพลัันชนิิด hypoactive คืือ ซึึมหลัับมาก ให้้รักษาสาเหตุุและรักัษา

ประคัับประคองอาการโดยทั่่�วไป อาจไม่่ต้้องให้้ยากลุ่่�มนี้้�

	 ยากลุ่่�ม benzodiazepine เป็็นยาที่่�ใช้้ในกรณีีที่่�ผู้้�สููงอายุุมีีอาการวุ่่�นวายจาก delirium tremens เน่ื่�องจาก

การให้้ยารัักษาโรคจิิตเภทอาจลด  seizure threshold ลงได้้และทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุชัักได้้และยัังใช้้ในกรณีีที่่�มีีอาการซึึม 

สัับสนเฉีียบพลัันจากอาการถอนยา benzodiazepine กะทัันหััน (benzodiazepine withdrawal) โดยให้้ lorazepam

ขนาด 0.5-1 มิลลิิกรััม 
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ตารางท่ี่� 1 แสดงยาและขนาดยาที่่�ใช้้ในการควบคุุมอาการซึึม สับสนเฉีียบพลััน 3

ยาและขนาดเริ่่�มแรก ขนาดสููงสุุดของยา ข้้อควรระวััง

Haloperidol

0.25-0.5 มก. รับประทานเวลามีีอาการทุุก 

4 ชั่่�วโมง

5 มก./วััน

อาจเพิ่่�ม QT interval

โอกาสเกิิด extrapyramidal side effect (EPS) 

แม้้ใช้้ในขนาดต่ำำ��

Risperidone

0.25-0.5 มก. รับประทานเวลามีีอาการทุุก 

4 ชั่่�วโมง

4 มก./ วัน

อาจเพิ่่�ม QT interval

โอกาสเกิิด extrapyramidal side effect (EPS) 

ถ้้าใช้้ในขนาดมากกว่่า 2 มก.

Olanzapine

2.5-5 มก. รับประทานเวลามีีอาการทุุก 4 ชั่่�วโมง

10 มก./ วัน อาจมี anticholinergic side effect ง่วงนอน

Quetiapine

12.5-25 รับประทานเวลามีีอาการทุุก 4 ชั่่�วโมง

150 มก./ วัน ง่่วงนอนอาจเกิิด postural hypotension 

ถ้้าเพิ่่�มขนาดเร็็ว

เอกสารอ้้างอิิง
	 1. วี รศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. รู้ �จริงและเข้้าใจ สุขภาพผู้้�สููงวััยและภาวะสมองเส่ื่�อม. กรุุงเทพฯ: ซี เอ็็ด ยูู เคชั่่�น; 

2559.

	 2. วี รศัักดิ์์� เมืืองไพศาล. ภาวะซึึมสัับสนเฉีียบพลััน. ใน: วี รศัักดิ์์� เมืืองไพศาล, บรรณาธิิการ. การจััดการ

ภาวะฉุุกเฉิินสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ (Emergency management for the elderly). กรุุงทพฯ: ภาพพิิมพ์์; 2557. 

หน้้า 167-91. 

	 3. van Zyl LT, Seitz DP. Delirium concisely: condition is associated with increased morbidity, 

mortality, and length of hospitalization. Geriatrics 2006; 61: 18-21.
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แนวคิิดเกี่่�ยวกัับการดููแลผู้้�ให้้บริิการแนวคิิดเกี่่�ยวกัับการดููแลผู้้�ให้้บริิการ
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แนวคิิดเกี่่�ยวกัับการดููแลผู้้�ให้้บริิการ

รศ.ร.อ.หญิิง ดร.ศิิริิพันธุ์์� สาสััตย์์

เนื้้�อหา
	 1. ผู้้�ให้้บริิการ บทบาทและหน้้าที่่�

	 	 1.1 ความหมายของผู้้�ให้้บริิการ

	 	 1.2 บทบาทและหน้้าที่่�	

	 2. การจััดการความเครียดในผู้้�ให้้บริิการ

	 	 2.1 สาเหตุุของความเครียด

	 	 2.2 ความหมายของความเครียด

	 	 2.3 ผลกระทบจากภาวะเครียด

	 	 2.4 การจััดการความเครียด 

	 	 2.5 การป้้องกัันการกระทำำ�ความรุุนแรงในสถานประกอบการ

	 3. การดููแลตนเองของผู้้�ให้้บริิการ

	 4. การธำำ�รงรัักษาผู้้�ให้้บริิการ

เกริ่่�นนำำ�
	 กิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง แบ่่งการให้้บริิการออกเป็็น 3 ลักษณะ คืือ การให้้บริิการ

ดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงระหว่า่งวััน การให้้บริิการดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีการจััดกิจกรรมส่ง่เสริิมและฟื้้�นฟููสุขภาพ

แก่่ผู้้�สููงอายุุโดยจััดให้้มีที่่�พำำ�นักอาศััย และการให้้บริิการดููแลและประคัับประคองผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง1

กิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงมีีขนาดจำำ�นวนเตีียงหลากหลายตั้้�งแต่่ต่ำำ��กว่่า 10 เตีียง ถึึงมากกว่่า 150 เตีียง

โดยส่่วนใหญ่่มีีเตีียงอยู่่�ระหว่่าง 10-30 เตีียง (ร้้อยละ 32.0)2 องค์์ประกอบที่่�สำำ�คัญที่่�จะช่่วยให้้กิจการการดููแล

ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงทั้้�งของภาครัฐและเอกชนที่่�ดีี มีประสิิทธิิภาพ และส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�พัักอาศััย

มีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีก็็คืือผู้้�ให้้บริิการ ผู้้�ให้้บริิการในกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงดููแลผู้้�สููงอายุุมีีหลาย

ประเภทแต่่ผู้้�ให้้บริิการที่่�พบมีีสััดส่่วนมากที่่�สุุดก็คืือ ผู้้�ช่่วยดููแล ดั งนั้้�นในบทนี้้�จะกล่่าวถึึง ให้้บริิการ บทบาทและ

หน้้าที่่�การจััดการความเครียดในผู้้�ให้้บริิการที่่�รวมถึึงการป้้องกัันการกระทำำ�ความรุุนแรง  การดููแลตนเองของ

ผู้้�ให้้บริิการและการธำำ�รงรัักษาผู้้�ให้้บริิการ ดังรายละเอีียดต่่อไปนี้้�

1. ผู้้�ให้้บริิการ บทบาทและหน้้าท่ี่�

	 การศึึกษาสถานดููแลผู้้�สููงอายุุระยะยาวในประเทศไทย ของ ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์และคณะ (2552) พบว่่า 

ผู้้�ให้้บริิการในสถานดููแลระยะยาวที่่�พบมากที่่�สุุดคืือ ผู้้�ช่่วยดููแล พบร้้อยละ 30 รองลงมาคืือ พยาบาล และ พี่่�เลี้้�ยง 

พบจำำ�นวนเท่่ากัันคืือร้้อยละ 18.5 และที่่�พบน้้อยที่่�สุุด คืือ นักกิิจกรรมบำำ�บัด และนัักสงคมสงเคราะห์์ พบจำำ�นวน

เท่่ากัันคืือ ร้้อยละ 2 (ดููตารางที่่� 1)
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ตารางท่ี่� 1 ประเภทของผู้้�ให้้บริิการแบ่่งตามสาขาวิิชาชีีพและอาชีีพ

ประเภทของวิชาชีพ/อาชีพ จำ�นวน (คน) ร้อยละ

แพทย์ 6 3.0

นักกายภาพบำ�บัด 8 4.0

นักกิจกรรมบำ�บัด 4 2.0

นักสังคมสงเคราะห์ 4 2.0

พยาบาล 37 18.5

ผู้ช่วยพยาบาล 22 11.0

ผู้ช่วยดูแล 60 30.0

พี่เลี้ยง 37 18.5

อื่น ๆ (เช่น คนครัว พนักงานซักรีด คนสวน พนักงานขับรถ) 22 11.0

รวม 200 100

ที่่�มา: ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ (2552)

	 นอกจากนี้้�ยัังพบว่่า  ผู้้�ให้้บริิการในกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง 

ร้้อยละ 84.5 มีอายุุในช่่วง 15-30 ปีี มากที่่�สุุด ร้้อยละ 39.5 และมีีสถานภาพสมรส ร้้อยละ 50 ส่่วนใหญ่่มีีการ

ศึึกษามััธยมศึึกษาตอนปลาย ปวช. หรืือเทีียบเท่่ามากที่่�สุุดร้้อยละ 41 ในบ้้านพัักคนชราพบผู้้�ให้้บริิการเป็็นพี่่�เลี้้�ยง

มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้้อยละ 51.1 ส่่วนในสถานดููแลระยะยาวประเภทอ่ื่�น ๆ ผู้้�ให้้บริิการส่่วนใหญ่่เป็็นผู้้�ช่่วยดููแล เช่่น 

ในสถานที่่�ช่่วยเหลืือในการดำำ�รงชีีวิิต พบร้้อยละ 58.3 สถานดููแลระยะยาวในโรงพยาบาล พบร้้อยละ 43.3 และ

ในสถานดููแลผู้้�สููงอายุุ พบร้้อยละ 40.9 ยกเว้้นในสถานดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุุดท้้ายผู้้�ให้้บริิการส่่วนใหญ่่เป็็นพยาบาล 

คิิดเป็็นร้้อยละ 44.43	

	ค วามหมายของผู้้�ให้้บริิการ

	 ผู้้�ที่่�ให้้การดููแลผู้้�สููงอายุุ ที่่�เรีียกสั้้�นๆ ว่่าผู้้�ดููแล แบ่่งออกเป็็น 2 ประเภทใหญ่่ๆ (Alzheimer Research 

Center, 2003; Bell and Gibbons, 1989; Parker, 1992 อ้้างอิิงใน ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, 2564)4 คืือ ผู้้�ดููแล

ที่่�ไม่่เป็็นทางการ และผู้้�ดููแลที่่�เป็็นทางการ 

	 1) ผู้้�ดููแลท่ี่�ไม่่เป็็นทางการ (informal carers/caregiver) หมายถึึง กลุ่่�มผู้้�ที่่�ให้้การช่่วยเหลืือในกิิจวัตร

ประจำำ�วันต่่าง ๆ  แก่่ผู้้�ป่่วยโดยที่่�ไม่่เคยผ่่านการฝึึกอบรมมาก่่อน การดููแลอาจยาวนานถึึง 24 ชั่่�วโมงต่่อวััน ไม่่ได้้รับ

เงิินเป็็นค่่าตอบแทน แต่่เป็็นการดููแลที่่�มาจากความรััก ความสำำ�นึึกในบุุญคุุณหรืือหน้้าที่่� มักมีีความสััมพัันธ์์ทางการ

สมรส หรืือจากครอบครัว เช่่น คู่่�สมรส ลููกหลาน ญาติิพี่่�น้้อง เพ่ื่�อน หรืือเพ่ื่�อนบ้้านของผู้้�ป่่วย จากการศึึกษาพบ

ว่่าผู้้�ดููแลส่่วนใหญ่่จะเป็็นสามีีหรืือภรรยาของผู้้�ป่่วยและมัักเป็็นผู้้�สููงอายุุด้้วยกัันทั้้�งคู่่�สามารถแบ่่งตามลัักษณะความ

สััมพัันธ์์กัับผู้้�ป่่วยและปริิมาณการช่่วยเหลืือที่่�ให้้

	 2) ผู้้�ดููแลท่ี่�เป็็นทางการ (formal carers/caregiver) หมายถึึง กลุ่่�มผู้้�ดููแลที่่�ผ่่านการฝึึกอบรมมาก่่อน

และได้้รับเงิินเป็็นการตอบแทน สามารถแบ่่งตามความเป็็นวิิชาชีีพ (แผนภาพที่่� 1) ได้้ดังนี้้�

	 	 2.1 ผู้้�ดููแลที่่�เป็็นวิิชาชีีพ (professional caregiver) มีองค์์กรวิิชาชีีพกำำ�กับดููแลและช่่วยเหลืือสมาชิิก 

ผู้้�ดููแลกลุ่่�มนี้้�มัักเป็็นผู้้�ที่่�ทำำ�งานเกี่่�ยวข้้องกัับการดููแลทางด้้านสุุขภาพ เป็็นสหสาขาวิิชาชีีพ ดังนั้้�นผู้้�ดููแลที่่�เป็็นวิิชาชีีพ
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ในที่่�นี้้�ก็็คืือ แพทย์ ์พยาบาล เภสัชักร ทันัตแพทย์ ์นักกายภาพบำำ�บัด นักกิิจกรรมบำำ�บัด และบุคุลากรทางการแพทย์อ่์ื่�นๆ

ให้้การดููแลโดยได้้รับค่่าตอบแทน

		  2.2 ผู้้�ดููแลที่่�ไม่่เป็็นวิิชาชีีพ (non-professional caregiver) หรืือผู้้�ดููแลที่่�ได้้รับการว่่าจ้้าง (paid 

caregiver) แบ่่งออกเป็็น 2 กลุ่่�ม คืือ

	 	 	 1)	 ผู้้�ดููแลที่่�ผ่่านการอบรม หมายถึึงกลุ่่�มให้้บริิการดููแลที่่�ไม่่ใช่่วิิชาชีีพ แต่่เคยผ่่านการฝึึกอบรมมา

หลัักสููตรการดููแลจากสถาบัันต่่าง ๆ มาก่่อนและให้้การดููแลผู้้�อ่ื่�นโดยได้้รับค่่าจ้้าง สำำ�หรัับในประเทศไทยที่่�ผ่่านมา

จะเรีียกว่่า ผู้้�ดููแล (Caregiver) ผู้้�ช่่วยเหลืือดููแล หรืือพนัักงานให้้การดููแล สำำ�หรัับผู้้�ที่่�จบหลัักสููตรผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ 

จำำ�นวน 420 ชั่่�วโมงหรืือ 3 เดืือน 

	 	 	 อย่่างไรก็็ตามการใช้้คำำ�ว่่า “ผู้้�ดููแล” เรีียกผู้้�ดููแลที่่�เคยผ่่านการอบรมและได้้ค่่าจ้้างเป็็นการตอบแทน

อาจก่่อให้้เกิิดความสัับสนกัับผู้้�ดููแลที่่�ไม่่เป็็นทางการ ที่่�เป็็นญาติิ เพ่ื่�อนหรืือเพ่ื่�อนบ้้านซ่ึ่�งเป็็นผู้้�ดููแลที่่�แท้้จริงได้้ 

จากการทบทวนวรรณกรรมในประเทศที่่�มีีการพััฒนาระบบผู้้�ดููแลที่่�เป็็นรููปธรรมแล้้ว เช่่น ในประเทศสหรััฐอเมริิกา 

จะใช้้คำำ�ว่่า “ผู้้�ช่่วยการพยาบาล (Nursing assistant: NA)” หรืือ “ผู้้�ดููแลที่่�ได้้รับการว่่าจ้้าง (Paid caregiver)” 

ในประเทศแคนาดาจะใช้้คำำ�ว่่า “ผู้้�ช่่วยดููแลแบบต่่อเน่ื่�อง (continuing care assistant: CCA)” ในประเทศสหราช

อาณาจัักรจะใช้้คำำ�ว่่า “ผู้้�ช่่วยดููแลด้้านสุุขภาพ (Health care assistants: HCA)” และบางครั้้�งอาจใช้้ชื่�ออ่ื่�นขึ้้�นอยู่่�

กัับภาระหน้้าที่่�ที่่�รัับผิิดชอบ จะเห็็นได้้ว่่าส่่วนใหญ่่จะมีีคำำ�ว่่า Care assistant ร่่วมด้้วยเสมอ ซ่ึ่�งต่่อมากรมพััฒนาฝีีมืือ

แรงงาน กระทรวงแรงงาน ได้้เปลี่่�ยนจากการใช้้คำำ�ว่่า “ผู้้�ดููแล” มาใช้้คำำ�ว่่า “ผู้้�ช่่วยดููแล” หรืือ “Care assistant”

เพ่ื่�อป้้องกัันความสัับสนและสอดคล้้องกัับคำำ�ที่่�ใช้้ในต่่างประเทศ ดังนั้้�น ในที่่�นี้้�จะใช้้คำำ�ว่่า Care assistant หรืือ 

“ผู้้�ช่่วยดููแล”แทนผู้้�ดููแลกลุ่่�มนี้้� 

	 	 	 2) 	ผู้้�ดููแลที่่�ไม่่เคยผ่่านการฝึึกอบรมมาก่่อน แต่่เข้้ามาทำำ�หน้้าที่่�ในการให้้การดููแลร่่วมกัับการทำำ�งานบ้้าน

ดููแลกิิจกรรมการดำำ�เนิินชีีวิิตประจำำ�วัน โดยใช้้ทักษะพื้้�นฐานของตนเองและประสบการณ์์ชีีวิิตในการให้้การดููแล

ในประเทศไทยจะพบว่่ามีีผู้้�ดููแลที่่�รัับจ้้างดููแลอยู่่�ตามบ้้านที่่�ไม่่มีีประกาศนีียบััตรการจบการฝึึกอบรมจากโรงเรีียน

บริิบาลที่่�ได้้รับการรัับรองจากกระทรวงศึึกษาธิิการ แต่่ไม่่สามารถหาตััวเลขที่่�ชััดเจนได้้และยัังไม่่มีีการศึึกษาวิิจััย

ผู้้�ดููแลกลุ่่�มนี้้� เป็็นต้้น

	 	 	 3)	 ผู้้�ดููแลอาสาสมััคร เป็็นผู้้�ดููแลจากหน่่วยงานที่่�ได้้รับการจััดตั้้�งขึ้้�นอย่่างเป็็นทางการและเคยผ่่าน

การฝึึกอบรมการดููแลผู้้�สููงอายุุเบื้้�องต้้น โดยไม่่ได้้รับค่่าตอบแทน อย่่างไรก็็ตามต่่อมาเริ่่�มมีีการจ่่ายค่่าตอบแทน

เพ่ื่�อเป็็นค่่าใช้้จ่่ายสำำ�หรัับการเดิินทาง เช่่น อาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่่�บ้้าน (อสม.) และอาสาสมััครดููแล

ผู้้�สููงอายุุ (อผส.) ที่่�ได้้รับเงิินค่่าตอบแทนเดืือนละ 600 บาท หรืืออาสาสมััครนัักบริิบาลท้้องถิ่่�น จะได้้รับเงิินเดืือน

เดืือนละ 9,000 บาท จากองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นเพ่ื่�อให้้บริิการผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพาในชุุมชน โดยใช้้เวลา

ฝึึกอบรม 120 ชั่่�วโมง 

	 	 ดัังนั้้�น “ผู้้�ให้้บริิการ” โดยทั่่�วไปจะหมายถึึง บุคลากรทางด้้านสุขุภาพและสังัคม ที่่�ให้้บริิการดููแลผู้้�สููงอายุุ

ที่่�มารัับบริิการทั้้�งแบบไม่่พัักค้้าง และแบบที่่�พัักค้้างคืืน โดยได้้รับค่่าตอบแทน เป็็นผู้้�ดููแลที่่�เป็็นทางการ ที่่�เป็็นวิิชาชีีพ 

เช่่น แพทย์์ พยาบาล นักกายภาพบำำ�บัด นักสัังคมสงเคราะห์์ และที่่�ไม่่เป็็นวิิชาชีีพ เช่่น ผู้้�ช่่วยพยาบาล ผู้้�ช่่วยดููแล 

และพี่่�เลี้้�ยง เป็็นต้้น อย่่างไรก็็ตามราชกิิจจานุุเบกษา (2563)1 ผู้้�ที่่�ให้้บริิการ คืือ ผู้้�ช่่วยพยาบาลจบหลัักสููตรผู้้�ช่่วย

พยาบาล 1 ปีี และผู้้�ช่่วยดููแล ที่่�จบหลัักสููตรผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ 420 ชั่่�วโมง ที่่�ได้้รับการรัับรองจากกรมสนัับสนุุนบริิการ

สุุขภาพและได้้ขึ้้�นทะเบีียนเป็็นผู้้�ให้้บริิการกัับกรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ และ จากการศึึกษาผู้้�ให้้บริิการที่่�พบ

มากที่่�สุุดคืือ ผู้้�ช่่วยดููแล พบร้้อยละ 303 สำำ�หรัับผู้้�ดููแลที่่�เป็็นทางการที่่�ให้้การดููแลระยะยาวที่่�พบได้้บ่่อยในชุุมชน

คืือผู้้�ดููแลที่่�เป็็นอาสาสมััคร จะไม่่รวมอยู่่�ในผู้้�ให้้บริิการในสถานดููแลระยะยาว
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	 แผนภาพท่ี่� 1 แสดงประเภทของผู้้�ดููแลท่ี่�เป็็นทางการ

	 ที่่�มา: ปรัับปรุุงจาก ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, ประนอม รอดคำำ�ดีี และเตืือนใจ ภักดีีพรหม (2553)5

	 1.1 บทบาทและหน้้าท่ี่�

	 	 	 ตามโครงสร้้างการบริิหารงานของสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพ จะประกอบไปด้้วย ผู้้�รัับอนุุญาต

ผู้้�ดำำ�เนิินการ และผู้้�ให้้บริิการ (ดููแผนภาพที่่� 2) พระราชบััญญััติิ (พรบ.) สถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพ พ.ศ.25596 

ในหมวดที่่� 3 ได้้ระบุุหน้้าที่่�ของผู้้�รัับอนุุญาตและผู้้�ดำำ�เนิินการ แต่่ยัังไม่่มีีประกาศบทบาทและหน้้าที่่�ของผู้้�ให้้บริิการ

ของกรมสนัับสนุุนบริิการ ผู้้�เขีียนจึึงนำำ�บทบาทและหน้้าที่่�ของผู้้�ช่่วยพยาบาล และบทบาทและหน้้าที่่�ของพนัักงาน

ให้้การดููแลซ่ึ่�งเป็็นผู้้�ให้้บริิการหลัักในสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ จ ากประกาศสภาการพยาบาล พ.ศ. 25617 

มาปรัับใช้้ ดังนี้้�

	 แผนภาพท่ี่� 2 แสดงโครงสร้้างการบริิหารในสถานประกอบการ

ผู้้�ดููแลท่ี่�เป็็นทางการ

อผส.

อสม.

สมาชิกชมรม
ผู้้�สููงอายุุ

อาสาสมัครบริิบาล
ท้้องถิ่่�น (120 ชม.)

ผู้้�ดููแลอาชีพ/ผู้้�ดููแล
ท่ี่�ได้้รับการว่่าจ้้าง

ผู้้�ช่่วยดููแล (ขั้้�นสููง) (หลัักสููตร

การดููแลผู้้�สููงอายุุขั้้�นสููง 420 ชม.)

ผู้้�ช่่วยดููแล (ขั้้�นกลาง)
(หลัักสููตรการดููแลผู้้�สููงอายุุ

ขั้้�นกลาง /Care Giver (70 ชม.)

ผู้้�ดููแลท่ี่�ไม่่เป็็นวิชาชีพ ผู้้�ดููแลท่ี่�เป็็นอาสาสมัครผู้้�ดููแลท่ี่�เป็็นวิชาชีพ

แพทย์

พยาบาล

นัักสัังคมสงเคราะห์์

นัักกายภาพบำำ�บััด/
นัักกิิจกรรมบำำ�บััด

เจ้้าหน้้าท่ี่�ทางด้้าน
สุุขภาพและสัังคมอื่�นๆ

สถานประกอบการ

ผู้้�ประกอบการ
ผู้้�ช่่วยพยาบาล

(1 ปีี)
ผู้้�ช่่วยดููแล

(420 ชม. / 3 เดืือน)

ผู้้�ดำำ�เนิินการผู้้�รัับอนุุญาต
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	 1)	บทบาทและหน้้าท่ี่�ของผู้้�รัับอนุุญาต (ตามมาตรา 28) ประกอบด้้วย
	 	 (1)	แสดงใบอนุุญาตประกอบกิิจการสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพ
	 	 (2)	 จััดให้้มีผู้้�ดำำ�เนิินการ
	 	 (3)	 จััดทำำ�ทะเบีียนประวััติิผู้้�ดำำ�เนิินการและผู้้�ให้้บริิการ
	 	 (4)	 รัักษามาตรฐาน: สถานที่่� ความปลอดภัย การให้้บริิการ
	 	 (5)	 รัับผู้้�ซ่ึ่�งได้้ขึ้้�นทะเบีียนเป็็นผู้้�ให้้บริิการ เข้้าทำำ�งาน
	 	 (6)	 ไม่่โฆษณาเกี่่�ยวกับการให้้บริิการ: โอ้้อวดเกิินจริง อวดสรรพคุุณการบริิการ ก่อให้้เกิิดความเขาใจผิด
ส่่อทางลามกอนาจาร
	 	 (7)	ควบคุุมดููแลมิิให้้ก่่อความเดืือดร้้อนรำำ�คาญแก่่ผู้้�อาศััยใกล้้เคีียง
	 	 (8)	 ห้้ามมิิให้้มีการจััดสถานที่่� หรืือสิ่่�งอ่ื่�นใดสำำ�หรัับผู้้�ให้้บริิการแสดงตนเพ่ื่�อให้้สามารถเลืือกผู้้�ให้้บริิการได้้
	 	 (9)	ควบคุุมดููแลมิิให้้มีการลัักลอบหรืือมีีการค้้าประเวณี หรืือมีีการกระทำำ�หรืือบริิการที่่�ขััดต่่อกฎหมาย 
ความสงบเรีียบร้้อยและศีีลธรรมอัันดีี
	 	 (10)		ห้้ามมิิให้้ยินยอมหรืือปล่่อยปละละเลย ให้้มีการจำำ�หน่่ายหรืือเสพเครื่�องด่ื่�มแอลกอฮอล์์หรืือ
ผลิตภัณฑ์์ยาสููบ
	 	 (11)	ห้้ามมิิให้้ยิินยอมหรืือปล่่อยปละละเลยให้้มีการกระทำำ�ความผิิดเกี่่�ยวกับยาเสพติิด
	 	 (12)		ห้้ามมิิให้้ยิินยอมหรืือปล่่อยปละละเลย ให้้ผู้้�มีีอาการมึึนเมาจนประพฤติิตนวุ่่�นวายหรืือครองสติิ
ไม่่ได้้ เข้้าไปในสถานประกอบการระหว่่างเวลาทำำ�การ
	 	 (13)		ห้้ามมิิให้้ยิินยอมหรืือปล่่อยปละละเลยให้้มีการนำำ�อาวุุธเข้้าไปในสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ
	 2) บทบาทและหน้้าท่ี่�ของผู้้�ดำำ�เนิินการ (ตามมาตรา 29) ประกอบด้้วย
	 	 (1)	 จััดทำำ�คู่่�มืือปฏิิบััติิงานสำำ�หรัับบริิการหรืือ คู่่�มืือการใช้้อุปกรณ์์ ผลิตภัณฑ์์และเครื่�องมืือเครื่�องใช้้ต่าง ๆ
และพััฒนาผู้้�ให้้บริิการให้้สามารถให้้บริิการได้้ตามคู่่�มืือที่่�จััดทำำ�ขึ้้�น
	 	 (2)	 ควบคุมุดููแลการบริกิาร อุปกรณ์ ์ผลิตภัณฑ์์และเครื่่�องมืือเครื่�องใช้้ต่าง ๆ  ให้้ได้้มาตรฐาน ถููกสุุขลัักษณะ
และใช้้ได้้อย่่างปลอดภัย
	 	 (3)	สอบถามและบัันทึึกข้้อมููลสุุขภาพพื้้�นฐาน และคััดกรองผู้้�รัับบริิการ เพ่ื่�อจััดบริิการที่่�เหมาะสมแก่่
สุุขภาพของผู้้�รัับบริิการ
	 	 (4)	ควบคุุมดููแลผู้้�ให้้บริิการให้้ปฏิิบััติิตามคู่่�มืือการปฏิิบััติิงานอย่่างเคร่่งครัด และควบคุุมดููแลมิิให้้ผู้้�ให้้
บริิการออกไปให้้บริิการนอกสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพในเวลาทำำ�งาน
	 	 (5)	 จััดให้้มีมาตรฐานการดููแลความปลอดภัยในการทำำ�งาน และป้้องกัันมิิให้้ผู้้�รัับบริิการ ผู้้�ให้้บริิการ 
และบุุคคลซ่ึ่�งทำำ�งานในสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพถููกละเมิิดทางเพศ
และมีีหน้้าที่่� ตาม มาตรา 28 (9)-(13)
	 3) บทบาทและหน้้าท่ี่�ของผู้้�ช่่วยพยาบาล (Practical Nurse: PN) ประกอบด้้วย
	 	 (1)	ประกาศสภาการพยาบาล เม่ื่�อวัันที่่� 23 กุมภาพัันธ์์ 25617 ได้้ระบุุขอบเขตและหน้้าที่่�ของผู้้�ช่่วย
พยาบาล ดังต่่อไปนี้้�
	 	 	3.1) งานประจำำ�แต่่อยู่่�ภายใต้้การนิิเทศของพยาบาลวิิชาชีีพ
	 	 	 	 	 (1)	 การทำำ�หัตถการที่่�ไม่่ยุ่่�งยาก ไม่่ซัับซ้้อน โดยไม่่ทำำ�ให้้เกิิดอันตรายทัันทีีถ้้าไม่่ปฏิิบััติิตามขั้้�นตอน
เช่่น ดููด เสมหะในผู้้�ป่่วยที่่�อาการคงที่่� ดูู แลผู้้�ป่่วยที่่�มีีท่่อช่่วยหายใจที่่�อาการคงที่่� การสวนปััสสาวะทิ้้�ง/การใส่่ถุุง
รองรัับ สวนอุุจจาระในผู้้�ที่่�ไม่่มีีพยาธิิสภาพทางเดิินอาหารส่่วนล่่าง ประคบร้้อน ประคบเย็็น ในผู้้�ที่่�รู้้�สึึกตััวดีี เป็็นต้้น
การเก็็บข้้อมููล บันทึึก และรายงานข้้อมููล เช่่น สัญญาณชีีพ น้ำำ��หนััก ส่วนสููง ปริิมาณน้ำำ��ดื่�ม ปัสสาวะ ตรวจหาน้ำำ��ตาล
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ในปััสสาวะ ความเข้้มข้้นของเลืือด ข้้อมููลที่่�เปลี่่�ยนแปลงไปจากเดิิม การตอบสนองต่่อการพยาบาล ข้้อมููลเกี่่�ยวกับสิ่่�ง

แวดล้้อม ความเห็็นของผู้้�ใช้้บริิการและครอบครัว สังเกตและเก็็บสิ่่�งส่่งตรวจ เก็็บและตรวจน้ำำ��ตาลในปััสสาวะ รักษา

ความสะอาดร่างกาย และเช็็ดตัวลดไข้้ เป็็นต้้น

			   3.2) งานเฉพาะที่่�เป็็นงานประจำำ�ซ่ึ่�งผู้้�ใช้้บริิการมีีอาการคงที่่�/ไม่่รุุนแรง เช่่น ช่วยการเดิิน จัดท่าพลิิกตััว

ดููแลสุุขอนามััย ขับถ่่าย อาบน้ำำ�� เช็็ดตัวลดไข้้ การให้้อาหาร เตรียมถาดอาหาร ให้้อาหารและน้ำำ��ทางสายยางสู่่�กระเพาะ

อาหารและลำำ�ไส้้ ดููแลกิิจวัตรประจำำ�วัน กิจกรรมทางสัังคม การเข้้ากลุ่่�ม ช่่วยพยาบาลในการให้้ความรู้้�เร่ื่�องสุุขภาพ

การฟ้ื้�นฟููสภาพตามแผนการรัักษา การประเมิินโดยใช้้เครื่�องมืือง่่ายๆ การดููแลผู้้�ป่่วยที่่�เสีียชีีวิิต การช่่วยฟ้ื้�นคืืนชีีพระดัับ

พื้้�นฐาน ป้องกัันและควบคุุมการแพร่่กระจายเชื้้�อโรค ทำำ�ความสะอาดอวััยวะสืืบพัันธ์์ภายนอก ช่วยรัับผู้้�ป่่วย ช่วยย้้าย

และจำำ�หน่่ายผู้้�ป่่วย และการเตรียมและช่่วยเหลืือการตรวจร่างกาย เป็็นต้้น

			   3.3) การให้้ยา

	 	 	 	 	 (1)	ในสถานบริิการสุุขภาพที่่�มีีพยาบาลวิิชาชีีพประจำำ�  ผู้้�ช่่วยพยาบาลจะต้้องฝึึกฝน เร่ื่�องการให้้

ยาโดยเฉพาะ

	 	 	 	 	 (2)	ในสถานที่่�ผู้้�ใช้้บริิการอาศััยอยู่่�อย่่างอิิสระ: การให้้ยาทางปากหรืือท่่อให้้อาหาร อมใต้้ลิ้้�นหรืือ

ยาเฉพาะที่่� PN ต้้องได้้รับการอบรมเร่ื่�องการให้้ยา

	 	 	 	 	 (3)	การใช้้ยาที่่�ไม่่สามารถทำำ�ได้้: คำำ�นวณขนาดยา เริ่่�มยาใหม่่เป็็นครั้้�งแรก ฉีดยา พ่นยาผ่่านเครื่�อง

ช่่วยหายใจ รับคำำ�สั่่�งการให้้ยาจากแพทย์์ ทันตแพทย์์ สั่่�งยาให้้ผู้้�ป่่วย

			   3.4) งานที่่�ไม่่สามารถกระทำำ�ได้้

	 	 	 	 	 (1)	หััตถการที่่�ต้้องอาศััยเทคนิคปลอดเชื้้�อหรืืออาจติดเชื้้�อ

	 	 	 	 	 (2)	หััตถการที่่�ต้้องอาศััยเทคนิคปลอดเชื้้�อ เช่่น การทำำ�แผลลึึก

	 	 	 	 	 (3)	หััตถการที่่�มีีความเสี่่�ยง เช่่น การใส่่สายคาเข้้าสู่่�อวััยวะหรืือใส่่สารบางอย่่างเข้้าไป

	 	 	 	 	 (4)	การทำำ�แผลลึึก ๆ ที่่�ไม่่ใช่่การพยาบาลฉุุกเฉิิน

	 	 การทำำ�งานต้้องอยู่่�ภายใต้้ข้้อตกลง  คืือ  ความปลอดภัยของผู้้�ใช้้บริิการ  พิจารณาความรู้้�  ทักษะของ

ผู้้�ช่่วยพยาบาล พยาบาลที่่�มอบหมายจะต้้องรัับผิิดชอบผู้้�ใช้้บริิการโดยตรง มีกำำ�หนดข้้อปฏิิบััติิในการทำำ�งาน การสอน 

แนะนำำ�

	 	 ด้้วยบทบาทและหน้้าที่่�ของผู้้�ช่่วยพยาบาลตามประกาศสภาการพยาบาลส่่วนใหญ่่ปฏิิบััติิงานในสถานพยาบาล

แต่่เน่ื่�องจากผู้้�ที่่�พัักอาศััยในกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงเหล่่านี้้�ไม่่ใช่่ผู้้�ป่่วย ดังนั้้�น คำำ�ว่า “ผู้้�ป่่วย” ตามประกาศฯ เดิิม

ในที่่�นี้้�จึึงใช้้คำำ�ว่า “ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง” แทน

	 4) บทบาทและหน้้าท่ี่�ของพนัักงานให้้การดููแล หรืือผู้้�ช่่วยดููแล ประกอบด้้วย

	 	 	 4.1)	งานที่่�มอบหมายให้้กระทำำ�เป็็นประจำำ�

	 	 	 	 	 (1)	รัับโทรศััพท์์ ต้้อนรัับญาติิผู้้�ใช้้บริิการ

	 	 	 	 	 (2)	ตอบรัับสััญญาณที่่�ผู้้�ใช้้บริิการเรีียก

	 	 	 	 	 (3)	ทำำ�ความสะอาดเตีียง เปลี่่�ยนผ้้าปููที่่�นอน ฯลฯ

	 	 	 	 	 (4)	ดููแลสิ่่�งแวดล้้อมรอบตััวผู้้�ใช้้บริิการให้้สะอาดและปลอดภัย

	 	 	 	 	 (5)	เตรียมอาหาร เสิิร์์ฟ และทำำ�ความสะอาดภาชนะใส่่อาหาร

	 	 	 	 	 (6)	รัับ-ส่่งผู้้�ใช้้บริิการที่่�ช่่วยเหลืือตััวเองได้้ และอยู่่�เป็็นเพ่ื่�อนผู้้�ใช้้บริิการ

	 	 	 	 	 (7)	ดููแลทำำ�ความสะอาดเครื่่�องใช้้ในกิิจวัตรประจำำ�วันของผู้้�ใช้้บริิการให้้มีจำำ�นวนเพียีงพอ และจัดั

เก็็บตามลำำ�ดับก่่อนหลัังให้้เรีียบร้้อย
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	 	 	 	 	 (8)	ดููแลและทำำ�ความสะอาดเครื่่�องมืือและอุปุกรณ์์ในการรัักษาพยาบาลตามมาตรฐาน ที่่�กำำ�หนด

เพ่ื่�อให้้มีสภาพพร้้อมใช้้ตลอดเวลา เช่่น รถเข็็น ที่่�นอนป้้องกัันแผลกดทับ เครื่�องพ่่นยา 

	 		  4.2) งานเฉพาะที่่�มอบหมายให้้กระทำำ�โดยปฏิิบััติิร่่วมกับัพยาบาลวิิชาชีพี (RN) หรืือผู้้�ที่่� RN มอบหมาย

	 	 	 	 	 (1)	 ช่่วยผู้้�ใช้้บริิการที่่�รู้้�สึึกตััวดีี ช่วยเหลืือตััวเองได้้บางส่่วน ในการดููแลอนามััยส่่วนบุุคคล เช่่น อาบน้ำำ��

ขัับถ่่าย เช็็ดตัวลดไข้้

	 	 	 	 	 (2)	ดููแลผู้้�ใช้้บริิการได้้รับอาหารและน้ำำ��อย่า่งเพีียงพอ เช่่น ป้อนอาหาร ให้้อาหารทางสายยางทาง

จมููกที่่�ทำำ�เป็็นกิิจวัตร

	 	 	 	 	 (3)	ช่่วยเตรียมน้ำำ��ดื่�ม เทปััสสาวะ และบัันทึึกจำำ�นวนน้ำำ��เข้้า-ออก

	 	 	 	 	 (4)	ช่่วยจััดท่าในการตรวจและคลุุมผ้้า จั ดแสงไฟ ช่ ่วยถืือเครื่�องมืือในการตรวจและอยู่่�กัับผู้้�ใช้้

บริิการขณะตรวจ

	 	 	 	 	 (5)	ช่่วยเคลื่�อนย้้ายในการใช้้รถนั่่�ง รถนอน พยุุงเดิิน

	 	 	 	 	 (6)	เมิินสภาพร่่างกายเบื้้�องต้้นอย่่างง่่าย เช่่น สุ ขอนามััยในช่่องปาก ภาวะเสี่่�ยงต่่อการหกล้้ม

ลัักษณะผิิวหนัังที่่�ผิิดปกติิ การใช้้เครื่�องมืือดิิจิิทััลวััดสัญญาณชีีพ (V/S)

	 	 	 	 	 (7)	การฟ้ื้�นฟููตามแผนการรัักษาที่่�เป็็นกิิจวัตร เช่่น การเคลื่�อนไหว การจััดท่า พลิิกตััว การบริิหาร

ร่่างกาย ข้้อและกล้้ามเนื้้�อ (passive and active exercise) และการนวดเพ่ื่�อความสุุขสบาย

	 	 	 	 	 (8)	การช่่วยพยาบาลในการทำำ�หัตถการ

	 	 	 	 	 (9)	ช่่วยทำำ�ความสะอาดร่างกายผู้้�ใช้้บริิการที่่�ถึึงแก่่กรรม

	 ด้้วยบทบาทและหน้้าที่่�ของพนัักงานให้้การดููแลตามประกาศสภาการพยาบาล ส่วนใหญ่่ปฏิิบัติัิงานในสถาน

พยาล แต่่เน่ื่�องจากผู้้�ที่่�พัักอาศััยในกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�ที่่�มีีถาวะพ่ึ่�งพิิงเหล่่านี้้�ไม่่ใช่่ผู้้�ป่่วยจึึงไม่่มีีการระบุุตำำ�แหน่่ง

พยาบาล ดังนั้้�นคำำ�ว่า “พยาบาล” ตามประกาศฯ  เดิิม ในที่่�นี้้�จึึงใช้้คำำ�ว่า “ผู้้�ดำำ�เนิินการ” แทน

2. การจััดการความเครียดของผู้้�ให้้บริิการ
	 ความเครียดจากการทำำ�งานหรืือการให้้บริิการสามารถพบได้้ในทุุกอาชีีพ อย่า่งไรก็็ตามความเครียด ในแต่่ละ

อาชีีพมีีสาเหตุุของของความเครียด  และวิิธีีการจััดการกัับความเครียดแตกต่่างกัันไป รวมทั้้�งวิิธีีการเฝ้้าระวัังป้้องกััน

ความเครียดและวิิธีีการธำำ�รงรัักษาบุุคลากรอะไรบ้้าง มีรายละเอีียดดังต่่อไปนี้้�

	 2.1	ค วามหมายของความเครียด

	 ความเครีียดคืืออะไร อาการอะไรที่่�บ่่งบอกว่่าบุุคคลนั้้�นๆ มี ีความเครีียดเกิิดขึ้้�น ได้้มีผู้้�ให้้ความหมายไว้้ว่า 

ความเครียด (stress) เป็็นภาวะของอารมณ์์หรืือความรู้้�สึึกที่่�เกิิดขึ้้�นเม่ื่�อบุุคคลต้้องเผชิญ กับปััญหาต่่าง ๆ และทำำ�ให้้

รู้้�สึึกถููกกดดัน ไม่่สบายใจ วุ่่�นวายใจ กลััว วิิตกกัังวล ตลอดจนถููกบีีบคั้้�น เม่ื่�อบุุคคลรัับรู้้�หรืือประเมิินว่่าปััญหาเหล่่านั้้�น

เป็็นสิ่่�งที่่�คุุกคามจิิตใจ หรืืออาจจะก่่อให้้เกิิดอันตรายแก่่ร่่างกาย จะส่่งผลให้้สภาวะสมดุุลของร่่างกายและจิิตใจเสีียไป 

(ศรีีจัันทร์์ พรจิิราศิิลป์์, 2564)

	 2.2	สา เหตุุของความเครียด

	 ภาวะเครียดจะพบได้้บ่อยในสถานการณ์ใ์นการดููแลผู้้�ป่่วยโดยเฉพาะอย่า่งยิ่่�งผู้้�ให้้บริิการ ในการอธิิบายสาเหตุุ

ของความเครียดในครั้้�งนี้้� ผู้้�เขีียนได้้ใช้้แนวคิดแนวคิดกระบวนการของภาวะเครียด ของ Pearlin et al. (1990) ประกอบ

ไปด้้วย สิ่่�งเร้้า ตัวกลางและผลลััพธ์์ และร่่วมกัับผลการวิิจััยจากการศึึกษาของ ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ (2552) และ

ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, ทัศนา ชููวรรธนะปกรณ์์ และเพ็็ญจัันทร์์ เลิิศรััตน์. (2552) มาสัังเคราะห์์และพััฒนากระบวนการของ

ภาวะเครียดในผู้้�ให้้บริิการ ดังต่่อไปนี้้� (ดููแผนภาพที่่� 3)
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	 	 1)	 สิ่่�งเร้้าที่่�ทำำ�ให้้เกิิดภาวะเครียีด ที่่�เป็็นปััจจัยที่่�เป็็นก่่อให้้เกิิดภาะเครียีดในผู้้�ดููแลหรืือผู้้�ให้้บริิการมาจาก 

2 สาเหตุุใหญ่่คืือ

	 	 	 1.1) ด้้านผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�พัักอาศััย (resident) หากผู้้�ป่่วยมีีอาการเจ็็บป่่วยที่่�ซัับซ้้อนและ มีภาวะพ่ึ่�งพา 

มีีระยะเวลาในการเจ็็บป่่วยมานาน ต้้องใช้้ระยะเวลาที่่�ต้้องการในการดููแลเพิ่่�มขึ้้�นหรืือมีีปััญหาด้้านพฤติิกรรมที่่�ก้้าวร้้าว 

จะส่่งผลให้้ผู้้�ให้้บริิการมีีภาวะเครียดมากขึ้้�น

	 	 	 1.2) ด้้านผู้้�ให้้บริิการ ปัจจัยการมอบหมายงานให้้ดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�ช่่วยเหลืือตััวเองไม่่ได้้เลยซ้ำำ��ๆ ทุกวััน 

ปริิมาณงานที่่�มากทำำ�ให้้มีเวลาหยุดุพักน้้อย งานที่่�ต้้องใช้้ทักษะในการทำำ�งาน สถานการณ์ ์การทำำ�งานมีีภาวะตึึงเครียด 

ผู้้�ให้้บริิการรู้้�สึึกหมดไฟในการทำำ�งาน (staff burnout) และมีีทััศนคติเชิิงลบ ต่อผู้้�สููงอายุุ ปัจจัยเหล่่านี้้�จะเป็็นสิ่่�งเร้้าที่่�

จะทำำ�ให้้ผู้้�ให้้บริิการมีีภาวะเครียดได้้

	 	 2)	 ตััวกลางที่่�เป็็นตััวที่่�จะส่่งเสริิมหรืือลดภาวะเครียดลงได้้ เช่่น ผู้้�ให้้บริิการเพศหญิิงมัักจะพููดระบายความ

คัับข้้องใจมากกว่า่เพศชาย ผู้้�ให้้บริิการที่่�มีีอายุมุากกว่่ามัักจะมีีวุุฒิิภาวะทางอารมณ์แ์ละ มีปีระสบการณ์ก์ารดููแลที่่�มา

กกว่่า ผู้้�รัับบริิการมีีสััมพัันธภาพที่่�ดีีกัับผู้้�ให้้บริิการและให้้ความร่่วมมืือที่่�ดีี ผู้้�ประกอบการ/ผู้้�ดำำ�เนิินการ ให้้การสนัับสนุุน

ในการทำำ�งาน มีจำำ�นวนชั่่�วโมงการทำำ�ที่่�ไม่่ยาวนานจนเกิินไป  เป็็นไปตามข้้อบัังคัับของกระทรวงแรงงาน

มีีจำำ�นวนวัันหยุุดที่่�เหมาะสมไม่่แตกต่่างจากผู้้�ที่่�งานในโรงพยาบาลหรืือหน่่วยงานราชการ มีสวััสดิิการการทำำ�งานที่่�ดีี 

มีีการส่ง่เสริมิความก้้าวหน้้าในการทำำ�งาน สนัับสนุุนให้้มีกีารฝึึกอบรมอย่า่งสม่ำำ��เสมอ การนัับถืือศาสนาและวัฒันธรรม

จะช่่วยให้้ผู้้�ให้้บริิการมีีภาวะเครียดลดลง

	 	 3)	 ผลลััพธ์์ เช่่น ผู้้�ให้้บริิการและผู้้�รัับบริิการความสััมพัันธ์์ที่่�เป็็นไปในทิิศทางของการทารุณุกรรม (abusive 

relationship) ผู้้�ให้้บริิการมีีภาวะเครียด (stress) หรืือรู้้�สึึกว่่าผู้้�ป่่วยเป็็นภาระ (burden) ผู้้�ให้้บริิการมีีปััญหาสุุขภาพ

ด้้านร่่างกาย จิิตใจมากขึ้้�น และอาจตัดสินใจลาออกจากงานได้้

	 แผนภาพท่ี่� 3 แสดงแนวคิิดกระบวนการของภาวะเครียดในผู้้�ให้้บริิการ

	 ที่่�มา: พัฒนาจาก Pearlin et al.’s (1990) conceptual model of stress; ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ 

(2552) และศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, ทัศนา ชููวรรธนะปกรณ์์ และเพ็็ญจัันทร์์ เลิิศรััตน์์. (2552)

สิ่่�งเร้้า ตััวกลาง ผลลััพธ์์

●	 Abusive relationship
●	 Stress / burden
●	 ปััญหาทางด้้านร่่างกาย
●	 ปััญหาด้้านจิิตใจ
●	 ลาออกจากงาน

ผู้้�สููงอายุุ
●	 ระดัับอาหารเจ็็บป่่วย
●	 ระยะเวลาในการเจ็็บป่่วย
●	 เวลาที่่�ใช้้ในการดููแล
●	 มีีภาวะก้้าวร้้าว

ผู้้�ให้้บริิการ
●	 การมอบหมายงาน
●	 ภาวะเครียดจาก
	 สถานการณ์์การทำำ�งาน
●	 Staff burnout
●	 มีีทััศนคติที่่�ไม่่ดีีต่่อผู้้�สููงอายุุ

ผู้้�ให้้บริิการ
●	 เพศ
●	 อายุุ
●	 คุุณภาพความสััมพัันธ์์
●	 การสนัับสนุุนจาก

	 ผู้้�ประกอบการ
●	 จำำ�นวนชั่่�วโมงการทำำ�งาน
●	 จำำ�นวนวัันหยุุด
●	 ค่่าตอบแทน
●	 สวััสดิิการ
●	 ความก้้าวหน้้า
●	 การพััฒนาความรู้้�
●	 ศาสนา & วัฒนธรรม
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	 2.3 ผลกระทบจากภาวะเครียด

	 	 1) ทางด้้านร่่างกาย ภาวะที่่�เครียดเกิิดขึ้้�นจะกระตุ้้�นระบบประสาทอััตโนมััติิ ทำำ�ให้้เกิิดอาการหน้้ามืืด

เป็็นลม เจ็็บหน้้าอก ความดัันโลหิิตสููง โรคหัวใจ หลอดเลืือดอุดตัน โรคอ้้วน แผลในกระเพาะอาหาร เม่ื่�อบุุคคล

ตกอยู่่�ในความเครียดเป็็นเวลานาน  จะทำำ�ให้้สุขภาพร่่างกายเลวลงเน่ื่�องจากเกิิดความไม่่สมดุุลของระบบฮอร์์โมน

ซ่ึ่�งเป็็นชีีวเคมีที่่�สำำ�คัญต่่อมนุุษย์์ เพราะทำำ�หน้้าที่่�ช่่วยควบคุุมการทำำ�งานของระบบต่่าง ๆ  ภายใน ขณะเกิิดความเครียด

จะทำำ�ให้้ต่่อมใต้้ถููกกระตุ้้�น ทำ ำ�ให้้ต่่อมหมวกไตหลั่่�งฮอร์์โมนคอร์์ติิซอล (cortisol) เพิ่่�มขึ้้�น จ ะทำำ�ให้้เกิิดอาการ

ทางกายหลายอย่่างแตกต่่างกัันไปในแต่่ละบุุคคล ตั้้�งแต่่ปวดศีรษะ ปวดหลััง อ่่อนเพลีีย หากบุุคคลนั้้�นต้้องเผชิญ

กัับความเครียดที่่�รุุนแรงมาก ๆ อาจส่่งผลให้้บุคคลเสีียชีีวิิตได้้เน่ื่�องจากระบบการทำำ�งานที่่�ล้้มเหลวของร่่างกาย 

(ศรีีจัันทร์์ พรจิิราศิิลป์์, 2564) สำำ�หรัับผู้้�ให้้บริิการ อาการที่่�อาจพบได้้ เช่่น ปวดหลัังจากการอุ้้�ม ยก พยุุงเคลื่�อน

ย้้ายผู้้�ป่่วย และเป็็นอาการที่่�ส่ื่�อไปถึึงภาวะเครียดด้้วย พักผ่่อนไม่่เพีียงพอจากการอยู่่�เวรที่่�ติิดต่่อกัันนาน ๆ  ร่่างกาย

อ่่อนเพลีีย จะทำำ�ให้้มีปััญหาสุุขภาพได้้

	 	 2) ด้้านจิิตใจ บุคคลที่่�เครียดภาวะจิิตใจจะเต็็มไปด้้วยการหมกมุ่่�นครุ่่�นคิิด ไม่่สนใจสิ่่�งรอบตััว ใจลอย

ขาดสมาธิิ ความระมััดระวัังในการทำำ�งานเสีียไปเป็็นเหตุุให้้เกิิดอุบััติิเหตุุได้้ง่่าย จิิตใจขุ่่�นมััว โมโหโกรธง่่าย สููญเสีีย

ความเช่ื่�อมั่่�นในความสามารถที่่�จะจััดการกัับชีีวิิตของตนเอง เศร้้าซึึม คับข้้องใจ วิิตกกัังวล ขาดความภููมิใจในตนเอง 

ในบางรายที่่�ตกอยู่่�ในภาวะเครียดอย่่างยาวนานมาก อาจก่่อให้้เกิิดอาการทางจิิต จนกลายเป็็นโรคจิิตโรคประสาทได้้

เน่ื่�องจากการเผชิญต่่อภาวะเครียดเป็็นเวลานานฮอร์์โมนคอร์์ติิซอลที่่�มีีปริิมาณเพิ่่�มขึ้้�น จ ะทำำ�ให้้เซลล์์ประสาทฝ่่อ

และลดจำำ�นวนลง โดยเฉพาะในสมองส่่วนที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับกัับความจำำ�และสติิปััญญา คว ามเครียดจึึงทำำ�ให้้ทำำ�ให้้

ความจำำ�และสติิปััญญาลดลง และยัังมีีผลต่่อการทำำ�งานของระบบสารส่ื่�อประสาทที่่�ทำำ�หน้้าที่่�เกี่่�ยวกับอารมณ์์และ

พฤติิกรรมโดยเฉพาะสารส่ื่�อประสาท จึึงทำำ�ให้้เกิิดอาการซึึมเศร้้าและวิิตกกัังวลกว่่าเวลาปกติิ (ศรีีจัันทร์์ พรจิิราศิิลป์์,

2564) จากการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะช่่วยเหลืือตััวเองได้้น้้อยหรืือนอนติิดเตีียง มองเห็็นภาวะสุุขภาพที่่�ถดถอยลง

ของผู้้�สููงอายุุที่่�อยู่่�ในความดููแล ทำำ�ให้้ผู้้�ให้้บริิการรู้้�สึึกเศร้้า บางครั้้�งรู้้�สึึกผิิดหลัังจากแสดงอาการไม่่พอใจเม่ื่�อผู้้�สููงอายุุ

ไม่่ให้้ความร่่วมมืือ อาจรู้�สึึกโกรษตััวเอง รู้�สึึกว่่าการทำำ�งานในสถานดููแลระยะยาวไม่่ได้้รับการยอมรัับหรืือยกย่่อง

เท่่ากัับการทำำ�งานในโรงพยาบาล น้้อยเนื้้�อต่ำำ��ใจที่่�ตนเองต้้องมาทำำ�งานแบบนี้้� งานน่่าเบ่ื่�อ หรืือรู้้�สึึกโดดเดี่่�ยวที่่�ไม่่มีี

เวลาว่่างที่่�จะไปพบปะเพ่ื่�อน ๆ 

	 	 3) ด้้ านพฤติิกรรม การเปลี่่�ยนแปลงทางร่่างกายดัังที่่�กล่่าวในข้้างต้้น ไม่่เพีียงแต่่จะทำำ�ให้้ระบบการ

ทำำ�งานของร่่างกายผิิดปกติิ ยัังทำำ�ให้้พฤติิกรรมการแสดงออกของบุุคคลเปลี่่�ยนแปลงด้้วย เช่่น บุคคลที่่�เครียดมาก ๆ

บางรายจะมีีอาการเบื่่�ออาหารหรืือบางรายอาจจะรู้้�สึึกว่่าตััวเองหิิวอยู่่�ตลอดเวลาและทำำ�ให้้มีการบริิโภคอาหาร

มากกว่่าปกติิ  มีอาการนอนหลัับยากหรืือนอนไม่่หลัับหลายคืืนติิดต่่อกััน  ประสิิทธิิภาพในการทำำ�งานน้้อยลง

เริ่่�มปลีีกตััวจากสัังคม และเผชิญกัับความเครียดอย่า่งโดดเดี่่�ยว บ่อยครั้้�งบุุคคลจะมีีพฤติิกรรมการปรัับตััวต่อความเครียด

ในทางที่่�ผิิด เช่่น สููบบุุหรี่่� ติดเหล้้า ติดยา เล่่นการพนััน การเปลี่่�ยนแปลงของสารเคมีบางอย่่างในสมองทำำ�ให้้บุคคล

มีีพฤติิกรรมก้้าวร้้าวมากขึ้้�น ความอดทนเริ่่�มลดลง พร้้อมที่่�จะเป็็นศััตรููกับผู้้�อ่ื่�นได้้ง่่าย อาจมีการอาละวาดขว้้างปา

ข้้าวของ ทำำ�ร้้ายผู้้�อ่ื่�น ทำำ�ร้้ายร่่างกายตนเอง หรืือหากบางรายที่่�เครียดมากอาจเกิิดอาการหลงผิิดและตััดสินใจแบบ

ชั่่�ววููบนำำ�ไปสู่่�การฆ่่าตััวตายในที่่�สุุด (ศรีีจัันทร์์ พรจิิราศิิลป์์, 2564)

	 	 4) ทางด้้านเศรษฐกิิจสังคม ด้้วยการดููแลผู้้�สููงอายุุเป็็นงานค่่อนข้้างหนััก แต่่มีีค่่าตอบแทนต่ำำ�� ไม่่ได้้รับ

การยกยองในบทบาทเพื่่�อเทีียบกัับผู้้�ปฏิิบััติิติิงานที่่�เป็็นวิิชาชีีพ เช่่น แพทย์์ พยาบาล และอื่่�น ๆ  ผู้้�ให้้บริิการที่่�มีีภาวะ

เครียดจากภาวะเหน่ื่�อยล้้าจากการทำำ�งาน มีปััญหาสุุขภาพนำำ�ไปสู่่�การลาหยุุดงานและการขาดงาน มีรายได้้ลดลง 

หรืือบางรายลาออกจากงานเพ่ื่�อไปทำำ�อาชีีพอ่ื่�น ส่งผลทำำ�ให้้ผู้้�ให้้บริิการมีีปััญหาทางด้้านเศรษฐกิิจ และสัังคมตามมา 
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	 2.4	 การจััดการความเครียด 

	 ในการจััดการกัับความเครียด ควรมีีการวิิเคราะห์์หาสาเหตุุ และพิิจารณาแก้้ไขที่่�สาเหตุุ หากไม่่สามารถ

แก้้ไขปััญหาด้้วยตััวเองได้้ก็็ควรขอความช่่วยเหลืือจากผู้้�อ่ื่�น8 สำ ำ�หรัับผู้้�ให้้บริิการมีีแนวทางในการช่่วยเหลืือดัังต่่อ

ไปนี้้� 4

	 	 1) การหมุุนเวีียนความรัับผิิดชอบในการดููแลผู้้�สููงอายุุ (rotation) โดยมอบหมายผู้้�ให้้บริิการรัับผิิดชอบ

ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพ่ึ่�งพาในระดัับต่ำำ��  ระดัับปานกลาง และระดัับสููง หมุุนเวีียนกัันไประหว่่างการดููแลในแต่่ละ

สััปดาห์์หรืือในแต่่ละเดืือน เพ่ื่�อป้้องกัันไม่่ให้้ผู้้�ให้้บริิการต้้องดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะนอนติิดเตีียงที่่�ต้้องการการช่่วย

เหลืือดููแลแบบสููงสุุดอยู่่�ตลอดเวลา ซ่ึ่�งก่่อให้้เกิิดความเครียดได้้

	 	 2) จััดให้้มีวัันหยุุดประจำำ�อาทิิตย์์ และการลาพัักร้้อน

	 	 3) เปิิดโอกาสให้้ผู้้�ให้้บริิการระบายความคัับข้้องใจ

	 	 4) แนะนำำ�วิิธีีจััดการกัับความเครียด เช่่น การฝึึกคลายเครียด โดยการ การฝึึกเกร็็งและคลายกล้้ามเนื้้�อ

การฝึึกการหายใจ การใช้้เทคนิคความเงีียบ8

	 	 5) จััดอบรมเพิ่่�มทัักษะจััดการกัับปััญหาพฤติิกรรมของผู้้�รัับบริิการ

	 	 6) เฝ้้าระวัังอาการแสดงของภาวะซึึมเศร้้าของตนเอง เช่่น อาการปวดหลััง นอนไม่่หลัับ การต้้องใช้้

ยานอนหลัับ การด่ื่�มสุุรา หรืือสููบบุุหรี่่�มากขึ้้�น

	 	 7) แบ่่งหน้้าที่่�ความรัับผิิดชอบในการดููแลให้้ชัดเจน

	 	 8) การบริิการให้้คำำ�ปรึึกษาทั้้�งรายบุุคคลและรายกลุ่่�ม

	 	 	 8.1) การบริิการให้้คำำ�ปรึึกษารายบุุคคล โดยมีีนัักจิิตวิิทยาให้้คำำ�ปรึึกษาในหน่่วยงาน หรืือมีีผู้้�ดำำ�เนิิน

การ/หััวหน้้างาน/supervisor ให้้คำำ�ปรึึกษาระหว่่างการทำำ�งาน

	 	 	 8.2) การบริิการให้้คำำ�ปรึึกษารายกลุ่่�ม จั ดให้้มีการประชุุมทีีมผู้้�บริิหาร และผู้้�ให้้บริิการเพ่ื่�อพููดคุย

ปััญหาอุุปสรรคในการทำำ�งานและหาแนวทางแก้้ไขร่่วมกััน 

	 	 9) จััดกลุ่่�มสนัับสนุุน (support group) ผู้้�ให้้บริิการเป็็นประจำำ�ทุกเดืือน เพ่ื่�อแลกเปลี่่�ยนประสบการณ์์ 

เกื้้�อหนุุน ให้้กำำ�ลังใจ

	 2.5 การป้้องกัันการกระทำำ�ความรุนแรงในสถานประกอบการ

	 พระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ พ.ศ. 2546 ปรัับปรุุง พ.ศ. 2553 ในมาตรา 11 กล่่าวว่่า “ผู้้�สููงอายุุมีีสิิทธิิได้้รับ

การคุ้้�มครอง การส่่งเสริิมและการสนัับสนุุนในด้้านต่่าง ๆ” ในวงเล็็บ 8 กล่่าวไว้้ว่่า

	 “การช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุซึ่่�งได้้รัับอัันตรายจากการถููกทารุุณกรรม หรืือแสวงหา

ประโยชน์์โดยมิิชอบด้้วยกฎหมายหรืือถููกทอดทิ้้�ง” (ราชกิิจจานุุเบกษา, 2553)

	 พระราชบััญญััติินี้้�ได้้กล่่าวถึึงสิิทธิิของผู้้�สููงอายุุที่่�จะได้้รับให้้การคุ้้�มครอง จ ากการถููกทารุุณกรรม หรืือ

แสวงหาผลประโยชน์์หรืือการทอดทิ้้�ง ดั งนั้้�นจึึงเป็็นหน้้าที่่�ของบุุคลากรผู้้�ให้้บริิการทุุกคนจะต้้องตระหนัักถึึงและ

ป้้องกัันการทารุุณกรรมและการทอดทิ้้�งในสถานบริิการด้้วย

	 1) ความหมายของการทารุณกรรม

	 การทารุณุกรรม หมายถึึง การกระทำำ�เพียีงครั้้�งเดีียวหรืือการกระทำำ�ซ้ำำ�� หรืือการดำำ�เนิินการที่่�ขาดความเหมาะสม

ที่่�เกิิดขึ้้�นในความสััมพัันธ์์ใด ๆ  อันเน่ื่�องมาจากความคาดหวัังที่่�ไว้้วางใจ  ซ่ึ่�งทำำ�ให้้เกิิดอันตรายหรืือความทุุกข์์

ให้้กัับผู้้�สููงอายุุ WHO (2002) การทารุุณกรรมมีีหลายประเภท ที่่�พบบ่่อย เช่่น การทอดทิ้้�ง (Neglect) พบร้้อยละ 70
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การทารุุณกรรมทางจิิตใจ  (Emotional Abuse)  พบร้้อยละ  35  การแสวงหาผลประโยชน์์ทางด้้านการเงิิน

โดยมิิชอบด้้วยกฎหมาย (Financial abuse) พบร้้อยละ 30 การทารุุณกรรมทางร่่างกาย (Physical abuse) 

พบร้้อยละ 25 เป็็นต้้น

	 2) ปััจจััยเสี่่�ยงท่ี่�ทำำ�ให้้เกิิดการทารุณกรรมในกิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

	 	 1.1) ผู้้�รัับบริิการ/ผู้้�สููงอายุุ มักพบในเพศหญิิง มีภาวะพ่ึ่�งพา มีการสููญเสีียหน้้าที่่�ของร่่างกาย มีปััญหา

ในการด่ื่�ม เคยมีีประวััติิความรุุนแรงมาก่่อน มีพฤติิกรรมก้้าวร้้าว ยั่่�วยุุ

	 	 1.2) ผู้้�ให้้บริิการ อาจพบได้้ในคนที่่�มีีประวััติิการติิดสารยา  มีอาการป่่วยทางจิิต  เครียด  แยกตััว

ไม่่มีีประสบการณ์์การดููแลมาก่่อนทำำ�ให้้เกิิดภาวะเครียด หรืือมีีประวััติิความรุุนแรง

	 	 1.3) สิ่่�งแวดล้้อม เช่่น การขาดการสนัับสนุุนจากสถานประกอบการหรืือผู้้�บริิการ การมีีอคติต่่อการ

สููงอายุุ เป็็นต้้น

	 3) สาเหตุุของการทารุณกรรมในกิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง แบ่่งงออกเป็็น

 	 	 3.1) ภาวะเครีียดจากสถานการณ์์การทำำ�งาน เช่่น จากภาระงานการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะนอนติิดเตีียง

เป็็นการทำำ�งานที่่�หนััก มีจำำ�นวนชั่่�วการทำำ�งานที่่�ยาวนาน

	 	 3.2) ผู้้�ให้้บริิการมีีภาวะหมดไฟในการทำำ�งาน (Staff burnout)

 	 	 3.3) ผู้้�ป่่วยมีีภาวะก้้าวร้้าว เช่่นผู้้�ป่่วยสมองเส่ื่�อมที่่�มีีปััญหาพฤติิกรรม ไม่่ให้้ความร่่วมมืือในการดููแล

	 	 3.4) มีีทััศนคติที่่�ไม่่ดีีต่่อผู้้�สููงอายุุ เช่่นการมองการสููงอายุุที่่�มีีแต่่ความเส่ื่�อมถอย ช่่วยเหลืือตััวเองไม่่ได้้ 

เป็็นภาระ ไม่่มีีชีีวิิตชีวา 

	 4) การป้้องกัันการทารุณกรรมในกิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

	 	 4.1) การป้้องกัันระดัับปฐมภููมิ: มุ่่�งเป้้าหมายไปที่่�ประชาชนทั่่�วไป โดย ประชาสััมพัันธ์์ให้้ความรู้้�เร่ื่�องการ

ทารุุณกรรม สร้้างความตระหนัักแก่่สัังคม และการรณรงค์์ทางส่ื่�อเพ่ื่�อบอกให้้ประชาชนรู้้�วิิธีีและสถานที่่�ที่่�สามารถ

รายงานหากสงสััยว่่ามีีการทารุุณกรรมเกิิดขึ้้�น

	 	 4.2) การป้้องกัันระดัับทุุติิยภููมิ: ให้้บริิการแก่่ครอบครัวหรืือบุุคคลที่่�มีีภาวะเสี่่�ยงสููงในการกระทำำ�ทารุุณ

กรรม เช่่น การให้้ความรู้้� การทำำ�กลุ่่�มสนัับสนุุนผู้้�ที่่�เคยถููกทารุุณกรรม และแนะนำำ�แหล่่งประโยชน์์

	 5) การบริิการและการให้้การช่่วยเหลืือ 

	 	 กรณีีที่่�พบเห็็นการกระทำำ�ทารุุณกรรม สามารถรายงานหรืือขอความช่่วยเหลืือไปยังัหน่่วยงาน ศููนย์บ์ริิการ

ที่่�เกี่่�ยวข้้องดัังต่่อไปนี้้� (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, 2564)

	 	 5.1) ศููนย์์ประชาบดีีและศููนย์์ช่่วยเหลืือสัังคม ให้้บริิการช่่วยเหลืือในกรณีีที่่�มีีการกระทำำ�รุนแรงต่่อเด็็ก สตรี 

ผู้้�สููงอายุุ ผู้้�ด้้อยโอกาส การกระทำำ�รุนแรงทางเพศ การใช้้แรงงานเด็็ก การค้้ามนุุษย์์ มีการบููรณาการการทำำ�งานร่่วมกััน

ระหว่่างองค์์กรภาครัฐ เอกชน มููลนิิธิิและเครืือข่่ายภาคประชาชน มีจุุดรับบริิการและระบบส่่งต่่อ สายด่่วน 1300

	 	 5.2) ศููนย์์เฝ้้าระวัังและเตืือนภััยทางสัังคม สัังกััดกระทรวงการพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์

ทำำ�หน้้าที่่�ในการเก็็บสถิิติิข้้อมููลและรายงานปััญหาทางสัังคม

	 	 5.3) กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ ทำำ�หน้้าที่่�รัับเร่ื่�องร้้องเรีียนและให้้ความช่่วยเหลืือผู้้�สููงอายุุ 

	 	 5.4) ศููนย์์พััฒนาการจััดสวััสดิิการสัังคมผู้้�สููงอายุุและสถานสงเคราะห์์คนชราต่่าง ๆ  ที่่�ตั้้�งอยู่่�ทั่่�วประเทศ

	 	 5.5) สำำ�นักงานพััฒนาสัังคมและความมั่่�นคงของมนุุษย์์จัังหวััด ที่่�อยู่่�ในแต่่ละจัังหวััด

 	 	 5.6)	 	สายด่่วนกรมสุุขภาพจิิต ให้้บริิการแก่่ประชาชนทั่่�วไปและผู้้�มีีปััญหาสุุขภาพจิิต ตลอด 24 ชั่่�วโมง โทร 1667 

 	 	 5.7) หน่่วยงานเอกชนอ่ื่�น ๆ เช่่น สภาสัังคมสงเคราะห์์แห่่งประเทศไทย สภาสตรีแห่่งชาติิ มููลนิิธิิ

ศููนย์์ฮอตไลน์์ เป็็นต้้น
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3. การดููแลตนเองของผู้้�ให้้บริิการ 

	 3.1 สังเกตภาวะสุุขภาพของตััวเองอยู่่�เสมอ หากพบความผิิดปกติิเกิิดขึ้้�นต้้องรีีบเข้้ารัับการตรวจรักษาโดยเร็็ว

เน่ื่�องจากผู้้�ให้้บริิการต้้องมีีภาวะสุุขภาพร่่างกายสมบููรณ์์ แข็็งแรง ไม่่เป็็นโรคติดต่่อ หรืือมีีภาวะทุุพพลภาพ เพ่ื่�อที่่�

จะสามารถให้้บริิการดููแลผู้้�สููงอายุุได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพและปลอดภัย

	 3.2 มีเวลาหยุุดพักจากการดููแล (time off from caring) อย่่างสม่ำำ��เสมอ เป็็นการหาเวลาปลีีกตััวจาก

ผู้้�ป่่วยหรืือผู้้�รัับการดููแลเป็็นระยะๆ เพ่ื่�อเป็็นการผ่่อนคลาย และมีีเวลาพัักจากภาวระงานที่่�หนััก ที่่�ต้้องใช้้ทักษะ

ทั้้�งกำำ�ลังกายและกำำ�ลังใจในการดููแล โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในสถานบริิบาลที่่�ผู้้�พัักอาศััยเกืือบทั้้�งหมดมีภาวะช่่วยเหลืือ

ตนเองได้้น้้อย มีภาวะนอนติิดเตีียง 

	 3.3 การคลายความเครีียด เช่่น การนอนหลัับเป็็นวิิธีีการคลายเครีียดที่่�ดีีที่่�สุุด การนวดคลายเครีียด ธารา

บำำ�บัด การทำำ�งานอดิิเรก การบำำ�บัดด้้วยกลิ่่�นหอม การเล่่นโยคะ การนั่่�งสมาธิิ และพบปะเพ่ื่�อนฝููงอย่่างสม่ำำ��เสมอ

	 3.4 การรัับประทานอาหารที่่�ดีีและถููกสุุขลัักษณะ ช่่วยในการเสริิมสร้้างและซ่่อมแซมส่่วนที่่�สึึกหรอของ

ร่่างกายทำำ�ให้้ร่่างกายมีีความสมบููรณ์์ แข็็งแรง สามารถปฏิิบััติิงานได้้ดีีขึ้้�น

	 3.5 การออกกำำ�ลังกาย ผู้้�ให้้บริิการควรหาเวลาออกกำำ�ลังกายเป็็นประจำำ�  เพ่ื่�อเสริิมสร้้างความแข็็งแรง

ให้้กำำ�ลังร่่างกายและทำำ�ให้้เกิิดการผ่่อนคลาย เพิ่่�มพููลกำำ�ลังสำำ�รองของร่่างกาย ช่่วยให้้ร่่างกายมีีความพร้้อมในการ

ทำำ�งานในแต่่ละวัันได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น

	 3.6 เข้้ารัับการตรวจร่่างกายประจำำ�ปีี เพ่ื่�อติิดตามภาวะสุุขภาพและความผิิดปกติิของร่่างกายตนเอง

เพ่ื่�อใช้้ในการวางแผนการปฏิิบััติิตนเพ่ื่�อส่่งเสริิมสุุขภาพ ป้้องกัันโรค และได้้รับการรัักษาโดยเร็็ว

4. การธำำ�รงรัักษาผู้้�ให้้บริิการ

	 ด้้วยการดููแลผู้้�สููงอายุุเป็็นการทำำ�งานที่่�หนััก ทำำ�งานในสถานบริิการที่่�ค่่อนข้้างปิิด พบปะผู้้�คนน้้อย จึึงพบ

ว่่าผู้้�ให้้บริิการมีีอััตราการลาออกสููง หลายคนลาออกไปทำำ�งานโรงงาน หรืือทำำ�งานในสถานเสริิมสวย อัตราการผลิิต

ไม่่พอกัับความต้้องการ ทำ ำ�ให้้เกิิดการขาดบุคลากรในด้้านนี้้�จำำ�นวนมาก ดั งนั้้�นจึึงมีีความจำำ�เป็็นที่่�ต้้องมีีการธำำ�รง

รัักษาผู้้�ให้้บริิการยัังคงทำำ�งานอยู่่�ในอาชีีพนี้้�ต่่อไปให้้มกาที่่�สุุด วิิธีีการธำำ�รงรัักษาผู้้�ให้้บริิการที่่�จะกล่่าวต่่อไปนี้้�ได้้มา

จากการทำำ�สนทนากลุ่่�มผู้้�ให้้บริิการที่่�เป็็นผู้้�ช่่วยดููแล ซ่ึ่�งเป็็นบุุคลากรที่่�พบมากที่่�สุุดในสถานบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุ 

จากการวิิจััยของ ศิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ (2552) ดังต่่อไปนี้้�

	 4.1 สิทธิิสวััสดิิการ สิ่่�งที่่�ผู้้�ให้้บริิการต้้องการ คืือ ได้้รับเงิินเดืือนที่่�เหมาะสม มีค่่าล่่วงเวลา มีนโยบายการ

เลิิกจ้้างที่่�ชััดเจน มีเวลาการเข้้างาน-เลิิกงานที่่�ตรงเวลา และมีีจำำ�นวนวัันหยุุดเสาร์์-อาทิิตย์์และวัันหยุุดวันนัักขััตฤกษ์์

เหมืือนงานอ่ื่�น ๆ หากไม่่ได้้หยุุดก็ควรได้้ค่่าแรงเพิ่่�ม 

	 4.2 ส่ ่งเสริิมการศึึกษาต่่อเน่ื่�อง ผู้้�ช่่วยดููแลต้้องการให้้มีการจััดประชุุมวิิชาการที่่�เป็็นการเพิ่่�มพููนความรู้้� 

และวิิทยาการใหม่่ ๆ และต้้องการให้้ผู้้�บริิหารเปิิดโอกาสไปเข้้ารัับการอบรมด้้วย

	 4.3 การพััฒนาทัักษะที่่�ควรมีี สิ่่�งที่่�ผู้้�ช่่วยดููแลต้้องการคืือ การพััฒนาทัักษะในการดููแลจากข้้อจำำ�กัดด้้าน

ความรู้้�และสมรรถณะ เพ่ื่�อเสริิมสร้้างความมั่่�นใจในการทำำ�งานเพิ่่�มมากขึ้้�น

	 4.4 เปิิดโอกาสให้้มีการรวมกลุ่่�มสัังสรรค์์ และจััดโปรแกรมการท่่องเที่่�ยวกับบุุคคลากรในอาชีีพเดีียวกัน 

เพ่ื่�อเป็็นการผ่่อนคลายความเครียดจากการทำำ�งาน และเป็็นการสร้้างสััมพัันธภาพระหว่่างเพ่ื่�อนร่่วมงานให้้มีความ

แน่่นแฟ้้นมากยิ่่�งขึ้้�น
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	 4.5 สร้้างความเข้้มแข็็งให้้กับกลุ่่�มผู้้�ช่่วยดููแล (ศิิริิพัันธุ์์�  สาสััตย์์, ประนอม รอดคำำ�ดีี และเตืือนใจ ภั กดีี

พรหม, 2553) โดยการ

	 	 1)	สนัับสนุุนให้้มีองค์์กรวิิชาชีีพที่่�เกี่่�ยวข้้องร่่วมมืือกัันในการกำำ�หนดขอบเขตการปฏิิบััติิของผู้้�ช่่วยดููแล

ผู้้�สููงอายุุให้้ชัดเจน 

	 	 2)	สนัับสนุุนให้้มีการแบ่่งระดัับผู้้�ช่่วยดููแลผู้้�สููงอายุุตามสมรรถนะที่่�พึึงประสงค์์

	 	 3)	สร้้างจิิตสำำ�นึึกการมีีวุุฒิิภาวะ และความยึึดมั่่�นผููกพัันในอาชีีพ แก่่ผู้้�ช่่วยดููแลที่่�สำำ�เร็็จการศึึกษาจาก

หลัักสููตร

	 	 4)	สนัับสนุุนให้้มีการจััดตั้้�งชมรมหรืือสมาคมผู้้�ช่่วยดููแลผู้้�สููงอายุุ 

	 	 5)	ส่่งเสริิมให้้ผู้้�ช่่วยดููแลมีีโอกาสในการพััฒนาความก้้าวหน้้าในอาชีีพ 

	 	 6)	 จััดทำำ� Web-site ประชาสััมพัันธ์์การทำำ�งานผู้้�ช่่วยดููแลผู้้�สููงอายุุเพ่ื่�อให้้มีคนรู้้�จัักและเข้้าใจบทบาท

และหน้้าที่่�ของผู้้�ช่่วยดููแลเพิ่่�มขึ้้�น 

สรุป
	 เน่ื่�องจากผู้้�ให้้บริิการในสถานประกอบการเพ่ื่�อสุุขภาพ  ส่่วนใหญ่่เป็็นผู้้�ช่่วยดููแล  ซ่ึ่�งเป็็นผู้้�ที่่�ผ่่านการ

ฝึึกอบรมหลัักสููตรผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ จำ ำ�นวน 420 ชั่่ �วโมง เป็็นหลัักสููตรที่่�ได้้รับการรัับรองจากกรมสนัับสนุุนบริิการ

สุุขภาพและได้้ขึ้้�นทะเบีียนเป็็นผู้้�ปฏิิบััติิติิงานในสถานประกอบการสุุขภาพของกรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ 

เน่ื่�องจากงานบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุเป็็นงานที่่�หนััก มีชั่่�งโมงการทำำ�งานที่่�ยาวนาน มักทำำ�ให้้ผู้้�ให้้บริิการมีีภาวะเครียด 

เม่ื่�อทราบสาเหตุุของความเครียดจึึงควรได้้รับการแก้้ไขเพราะจะนำำ�ไปสู่่�ภาวะความรุุนแรงใน กิจการการดููแลผู้้�สููง

อายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง รวมทั้้�งปัญัหาสุุขภาพร่า่งกาย จิิตใจ และนำำ�ไปสู่่�การลาออกจากงานบริิการของผู้้�ให้้บริิการได้้

จึึงต้้องมีีการธำำ�รงรัักษาผู้้�ให้้บริิการให้้อยู่่�กับนานให้้ได้้นานที่่�สุุดเท่่าที่่�จะทำำ�ได้้เพ่ื่�อเป็็นการเตรียมบุุคลากรรอรัับ

สัังคมสููงอายุุอย่่างสมบููรณ์์ของประเทศต่่อไป
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พระราชบััญญััติิสถานประกอบการพระราชบััญญััติิสถานประกอบการ

เพื่่อสุุขภาพ พ.ศ. 2559เพื่่อสุุขภาพ พ.ศ. 2559

และกฎหมายที่่�เกี่่�ยวข้้องและกฎหมายที่่�เกี่่�ยวข้้อง

ในการประกอบกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุในการประกอบกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุ

หรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงหรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

256

หน้า   ๑๐ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

	
 
 
 
 
 

พระราชบัญญัติ 
สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 

พ.ศ.  ๒๕๕๙ 
 

 

ภูมิพลอดุลยเดช  ป.ร. 
ให้ไว้  ณ  วันที่  ๓๐  มีนาคม  พ.ศ.  ๒๕๕๙ 

เป็นปีที่  ๗๑  ในรัชกาลปัจจุบัน 

พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช  มีพระบรมราชโองการโปรดเกล้าฯ   
ให้ประกาศว่า 

โดยที่เป็นการสมควรมีกฎหมายว่าด้วยสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
จึงทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ  ให้ตราพระราชบัญญัติขึ้นไว้โดยคําแนะนําและยินยอมของ 

สภานิติบัญญัติแห่งชาติ  ดังต่อไปนี้ 
มาตรา ๑ พระราชบัญญัตินี้เรียกว่า  “พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  

พ.ศ.  ๒๕๕๙” 
มาตรา ๒ พระราชบัญญัตินี้ให้ใช้บังคับเม่ือพ้นกําหนดหนึ่งร้อยแปดสิบวันนับแต่วันประกาศ

ในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
มาตรา ๓ ในพระราชบัญญัตินี้ 
“สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ”  หมายความว่า  สถานที่ที่ตั้งขึ้นเพื่อดําเนินกิจการ  ดังต่อไปนี้ 
(๑) กิจการสปา  อันได้แก่  บริการที่เก่ียวกับการดูแลและเสริมสร้างสุขภาพโดยวิธีการบําบัดด้วยน้ํา

และการนวดร่างกายเป็นหลัก  ประกอบกับบริการอื่นตามที่กําหนดในกฎกระทรวงอีกอย่างน้อยสามอย่าง  
เว้นแต่เป็นการดําเนินการในสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล  หรือการอาบน้ํา  นวด  
หรืออบตัวที่เป็นการให้บริการในสถานอาบนํ้า  นวด  หรืออบตัวตามกฎหมายว่าด้วยสถานบริการ 
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(๒) กิจการนวดเพื่อสุขภาพหรือเพื่อเสริมความงาม  เว้นแต่การนวดเพื่อสุขภาพหรือเพื่อเสริมความงาม
ในสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาลหรือในหน่วยบริการสาธารณสุขของหน่วยงานของรัฐ  
หรือการนวดที่เป็นการให้บริการในสถานอาบนํ้า  นวด  หรืออบตัวตามกฎหมายว่าด้วยสถานบริการ 

(๓) กิจการอื่นตามที่กําหนดในกฎกระทรวง 
“ผู้อนุญาต”  หมายความว่า  อธิบดีหรือผู้ซึ่งอธิบดีมอบหมาย 
“ผู้รับอนุญาต”  หมายความว่า  ผู้ได้รับใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
“ผู้ดําเนินการ”  หมายความว่า  ผู้ได้รับใบอนุญาตให้ดําเนินการบริหารจัดการสถานประกอบการ

เพื่อสุขภาพ 
“ผู้ให้บริการ”  หมายความว่า  ผู้ได้รับการขึ้นทะเบียนให้ทําหน้าที่บริการเพื่อสุขภาพในสถานประกอบการ

เพื่อสุขภาพ 
“คณะกรรมการ”  หมายความว่า  คณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   
“พนักงานเจ้าหน้าที่”  หมายความว่า  ข้าราชการพลเรือนหรือเจ้าหน้าที่ของรัฐซึ่งดํารงตําแหน่ง

ไม่ต่ํากว่าข้าราชการพลเรือนสามัญระดับปฏิบัติการหรือเทียบเท่าซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งให้ปฏิบัติการ 
ตามพระราชบัญญัตินี้ 

“อธิบดี”  หมายความว่า  อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
“ปลัดกระทรวง”  หมายความว่า  ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
“รัฐมนตรี”  หมายความว่า  รัฐมนตรีผู้รักษาการตามพระราชบัญญัตินี้ 
มาตรา ๔ ให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขรักษาการตามพระราชบัญญัตินี้  และให้มี

อํานาจแต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่  ออกกฎกระทรวงกําหนดค่าธรรมเนียมไม่เกินอัตราท้ายพระราชบัญญัตินี้  
ลดหรือยกเว้นค่าธรรมเนียม  และกําหนดกิจการอื่นเพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้   

การกําหนดค่าธรรมเนียมตามวรรคหนึ่ง  อาจกําหนดให้แตกต่างกัน  โดยคํานึงถึงประเภทและ 
ขนาดของสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่กําหนดไว้ในใบอนุญาตด้วยก็ได้ 

กฎกระทรวงน้ัน  เมื่อได้ประกาศในราชกิจจานุเบกษาแล้วให้ใช้บังคับได้ 

หมวด  ๑ 
คณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 

 
 

มาตรา ๕ ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ง  เรียกว่า  “คณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ”  
ประกอบด้วย 

(๑) ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  เป็นประธานกรรมการ 
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(๒) กรรมการโดยตําแหน่ง  ได้แก่  อธิบดีกรมการท่องเที่ยว  อธิบดีกรมการปกครอง  อธิบดีกรมพัฒนา
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  เลขาธิการคณะกรรมการ
คุ้มครองผู้บริโภค  เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา  และผู้ว่าการการท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย 

(๓) กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิจํานวนส่ีคน  ซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งจากผู้มีความรู้ความสามารถด้านบริการ
เพื่อสุขภาพ 

ให้อธิบดีแต่งตั้งข้าราชการของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพคนหนึ่งเป็นเลขานุการและอีกไม่เกินสองคน
เป็นผู้ช่วยเลขานุการ 

มาตรา ๖ กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิมีวาระการดํารงตําแหน่งคราวละสามปี   
เม่ือครบกําหนดตามวาระในวรรคหนึ่ง  หากยังมิได้มีการแต่งตั้งกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิขึ้นใหม่   

ให้กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งพ้นจากตําแหน่งตามวาระนั้นอยู่ในตําแหน่งเพื่อดําเนินงานต่อไปจนกว่า
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งได้รับแต่งตั้งใหม่เข้ารับหน้าที่ 

กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งพ้นจากตําแหน่งตามวาระอาจได้รับแต่งตั้งอีกได้  แต่จะดํารงตําแหน่ง
ติดต่อกันเกินสองวาระไม่ได้ 

มาตรา ๗ นอกจากการพ้นจากตําแหน่งตามวาระ  กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิพ้นจากตําแหน่งเมื่อ 
(๑) ตาย 
(๒) ลาออก 
(๓) เป็นบุคคลล้มละลาย 
(๔) เป็นบุคคลวิกลจริต  คนไร้ความสามารถ  หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ 
(๕) ได้รับโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงที่สุดให้จําคุก   
(๖) รัฐมนตรีให้ออกเพราะบกพร่องต่อหน้าที่  มีความประพฤติเสื่อมเสียหรือหย่อนความสามารถ 
มาตรา ๘ ในกรณีที่กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิพ้นจากตําแหน่งก่อนวาระ  ให้รัฐมนตรีแต่งตั้งผู้อื่น

ดํารงตําแหน่งแทน  เว้นแต่วาระของกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิเหลือไม่ถึงเก้าสิบวันจะไม่แต่งตั้งกรรมการ
ผู้ทรงคุณวุฒิแทนก็ได้  และให้ผู้ได้รับแต่งตั้งแทนตําแหน่งที่ว่างนั้นอยู่ในตําแหน่งเท่ากับวาระที่เหลืออยู่
ของกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งได้แต่งตั้งไว้แล้ว 

ในกรณีที่กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิพ้นจากตําแหน่งก่อนวาระ  ให้คณะกรรมการประกอบด้วย
กรรมการทั้งหมดเท่าที่มีอยู่จนกว่าจะมีการแต่งตั้งกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิตามความในวรรคหนึ่ง 

มาตรา ๙ คณะกรรมการมีอํานาจหน้าที่  ดังต่อไปนี้ 
(๑) เสนอนโยบาย  แผน  และยุทธศาสตร์เก่ียวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ

ต่อรัฐมนตรี   
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หน้า   ๑๓ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

(๒) กําหนดมาตรการในการส่งเสริมสถานประกอบการเพื่อสุขภาพให้ได้มาตรฐาน  ตลอดจน
การส่งเสริมบุคลากรที่เกี่ยวข้องทุกกลุ่มให้เข้าถึงและได้รับประโยชน์ 

(๓) กําหนดหลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ดําเนินการหรือผู้ให้บริการได้รับ
จากสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ 

(๔) กําหนดหลักเกณฑ์การทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถของผู้ดําเนินการ 
(๕) ให้คําแนะนําแก่รัฐมนตรีในการออกกฎกระทรวงตามพระราชบัญญัตินี้ 
(๖) ปฏิบัติการอื่นใดตามที่กฎหมายกําหนดให้เป็นอํานาจหน้าที่ของคณะกรรมการหรือตามท่ี

รัฐมนตรีมอบหมาย 
มาตรา ๑๐ การประชุมคณะกรรมการต้องมีกรรมการมาประชุมไม่น้อยกว่าก่ึงหน่ึงของ

จํานวนกรรมการทั้งหมด  จึงจะเป็นองค์ประชุม 
ในการประชุมคณะกรรมการ  ถ้าประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้   

ให้ที่ประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็นประธานในที่ประชุม 
การวินิจฉัยชี้ขาดของท่ีประชุมให้ถือเสียงข้างมาก  กรรมการคนหนึ่งให้มีเสียงหน่ึงในการลงคะแนน  

ถ้าคะแนนเสียงเท่ากัน  ให้ประธานในที่ประชุมออกเสียงเพิ่มขึ้นอีกเสียงหนึ่งเป็นเสียงชี้ขาด 
มาตรา ๑๑ คณะกรรมการมีอํานาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการเพื่อพิจารณาหรือปฏิบัติการ

อย่างหนึ่งอย่างใดแทนคณะกรรมการหรือตามที่คณะกรรมการมอบหมายได้ 
การประชุมคณะอนุกรรมการ  ให้นําบทบัญญัติมาตรา  ๑๐  มาใช้บังคับโดยอนุโลม 

หมวด  ๒ 
ใบอนุญาตและการขึ้นทะเบียน 

 
 

มาตรา ๑๒ ผู้ใดประสงค์จะประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  ต้องได้รับใบอนุญาต
ประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพจากผู้อนุญาต 

การขอรับใบอนุญาต  การออกใบอนุญาต  แบบใบอนุญาต  การออกใบแทนใบอนุญาต  และการชําระ
ค่าธรรมเนียมใบอนุญาต  ให้เป็นไปตามแบบ  หลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง 

กฎกระทรวงตามวรรคสอง  รัฐมนตรีจะกําหนดโดยแยกใบอนุญาตตามประเภท  หรือขนาดของ
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพก็ได้ 

มาตรา ๑๓ ผู้ขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพต้องมีอายุ 
ไม่ต่ํากว่าย่ีสิบปีบริบูรณ์และไม่มีลักษณะต้องห้าม  ดังต่อไปนี้ 
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หน้า   ๑๔ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

(๑) เป็นบุคคลล้มละลาย 
(๒) เป็นบุคคลวิกลจริต  คนไร้ความสามารถ  หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ 
(๓) เป็นผู้เคยต้องคําพิพากษาถึงที่สุดว่าเป็นผู้กระทําผิดในความผิดเก่ียวกับเพศตามประมวล

กฎหมายอาญา  ความผิดตามกฎหมายเก่ียวกับยาเสพติด  ความผิดตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกัน 
และปราบปรามการค้ามนุษย์  หรือความผิดตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการค้าประเวณี 

(๔) เป็นผู้เจ็บป่วยด้วยโรคติดต่ออันเป็นที่รังเกียจแก่สังคม  โรคพิษสุราเรื้อรัง  หรือติดยาเสพติด
ให้โทษ 

(๕) เป็นผู้อยู่ในระหว่างถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
(๖) เป็นผู้เคยถูกเพิกถอนใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  และยังไม่พ้น

กําหนดสองปีนับถึงวันย่ืนคําขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
ในกรณีที่นิติบุคคลเป็นผู้ขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  ผู้มีอํานาจ

จัดการแทนนิติบุคคลนั้นต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามตามความในวรรคหนึ่ง 
มาตรา ๑๔ ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพให้มีอายุห้าปีนับแต่

วันที่ออกใบอนุญาต 
การขอต่ออายุใบอนุญาต  ให้ผู้รับอนญุาตย่ืนคําขอก่อนวันที่ใบอนุญาตสิ้นอายุ  และเม่ือได้ยื่นคําขอ

ดังกล่าวแล้ว  ให้ผู้ยื่นคําขอประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพน้ันต่อไปได้จนกว่าจะได้รับแจ้งคําสั่ง
ไม่ต่ออายุใบอนุญาตจากผู้อนุญาต 

การขอต่ออายุใบอนุญาตและการให้ต่ออายุใบอนุญาตให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไข  
ตลอดจนชําระค่าธรรมเนียมตามที่กําหนดในกฎกระทรวง 

มาตรา ๑๕ ให้ผู้รับอนุญาตชําระค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานประกอบการ 
เพื่อสุขภาพรายปีตามอัตรา  หลักเกณฑ์  วิธีการ  เงื่อนไข  และภายในระยะเวลาท่ีกําหนดในกฎกระทรวง 

ผู้รับอนุญาตผู้ใดไม่ชําระค่าธรรมเนียมตามวรรคหนึ่งภายในระยะเวลาท่ีกําหนด  ให้ผู้อนุญาต 
สั่งพักใช้ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพจนกว่าจะชําระค่าธรรมเนียม 

ในกรณีที่ผู้รับอนุญาตซึ่งถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาตตามวรรคสองไม่ชําระค่าธรรมเนียมภายในหกเดือน
นับแต่วันสั่งพักใช้ใบอนุญาต  ให้ผู้อนุญาตสั่งเพิกถอนใบอนุญาต 

มาตรา ๑๖ ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพส้ินสุดลง  เม่ือผู้รับอนุญาต 
(๑) ตาย  เว้นแต่ได้ดําเนินการตามที่บัญญัติไว้ในมาตรา  ๑๘  หรือสิ้นสุดความเปน็นิติบุคคล 
(๒) เลิกประกอบกิจการตามมาตรา  ๑๙ 
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หน้า   ๑๕ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

(๓) ถูกเพิกถอนใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพตามมาตรา  ๑๕  วรรคสาม  
หรือมาตรา  ๓๒  (๑)  (๒)  หรือ  (๓)  หรือวรรคสาม 

มาตรา ๑๗ การโอนใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพให้แก่บุคคล
ซึ่งมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๑๓  ให้กระทําได้  เมื่อได้รับอนุญาตจากผู้อนุญาต 

การขอโอนใบอนุญาตและการอนุญาตให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขท่ีกําหนด 
ในกฎกระทรวง 

มาตรา ๑๘ ในกรณีผู้รับอนุญาตถึงแก่ความตายและทายาทมีความประสงค์จะประกอบกิจการ
สถานประกอบการเพือ่สุขภาพต่อไป  ให้ผู้จัดการมรดกหรือทายาทซ่ึงมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้าม
ตามมาตรา  ๑๓  หรือในกรณีที่มีทายาทหลายคนให้ทายาทด้วยกันนั้นตกลงตั้งทายาทคนหนึ่งซึ่งมีคุณสมบัติ
และไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๑๓  ยื่นคําขอต่อผู้อนุญาตเพื่อขอรับโอนใบอนุญาตภายในเก้าสิบวัน
นับแต่วันที่ผู้รับอนุญาตตาย  ถ้ามิได้ยื่นคําขอภายในระยะเวลาดังกล่าว  ให้ถือว่าใบอนุญาตประกอบกิจการ
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพนั้นสิ้นสุดลง 

ในระหว่างระยะเวลาตามวรรคหน่ึง  ให้ผู้จัดการมรดกหรือทายาทซึ่งเป็นผู้ยื่นคําขอรับโอนใบอนุญาต
เข้าประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพโดยมีหน้าท่ีและความรับผิดชอบเสมือนผู้รับอนุญาต  
ทั้งนี้  จนกว่าผู้อนุญาตจะมีคําสั่งไม่อนุญาต 

ถ้าผลการตรวจสอบปรากฏว่าผู้ยื่นคําขอมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๑๓  
ให้ผู้อนุญาตมีคําสั่งอนุญาตแก่ผู้ยื่นคําขอ 

การขอรับโอนและการอนุญาตให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเงื่อนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง 
มาตรา ๑๙ ผู้รับอนุญาตซึ่งประสงค์จะเลิกประกอบกิจการ  ให้แจ้งให้ผู้อนุญาตทราบ  พร้อมทั้ง

ส่งคืนใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพแก่ผู้อนุญาตภายในสิบห้าวันนับแต่วันที่ 
เลิกประกอบกิจการ 

การเลิกประกอบกิจการไม่เป็นเหตุให้ผู้รับอนุญาตพ้นจากความรับผิดที่มีตามพระราชบัญญัตินี้ 
มาตรา ๒๐ ผู้ใดประสงค์จะปฏิบัติหน้าที่เป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ

ต้องได้รับใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการจากผู้อนุญาต 
การขอรับใบอนุญาต  การออกใบอนุญาต  แบบใบอนุญาต  การออกใบแทนใบอนุญาต  และการชําระ

ค่าธรรมเนียมใบอนุญาต  ให้เป็นไปตามแบบ  หลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง 
มาตรา ๒๑ ผู้ขอรับใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  ต้องมีคุณสมบัติ

และไม่มีลักษณะต้องห้าม  ดังต่อไปนี้ 
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หน้า   ๑๖ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

ก. คุณสมบัติ 
 (๑) มีอายุไม่ต่ํากว่าย่ีสิบปีบริบูรณ์ 
 (๒) ได้รับวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพที่ได้รับการรับรอง 

จากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 (๓) ผ่านการทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถจากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
ข. ลักษณะต้องห้าม 
 (๑) เป็นบุคคลวิกลจริต  คนไร้ความสามารถ  หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ 
 (๒) เป็นผู้เคยต้องคําพิพากษาถึงที่สุดว่าเป็นผู้กระทําผิดในความผิดเก่ียวกับเพศหรือความผิด

เก่ียวกับทรัพย์ตามประมวลกฎหมายอาญา  ความผิดตามกฎหมายเก่ียวกับยาเสพติด  ความผิดตามกฎหมาย 
ว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการค้ามนุษย์  หรือความผิดตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและปราบปราม
การค้าประเวณี 

 (๓) เป็นผู้เจ็บป่วยด้วยโรคติดต่ออันเป็นที่รังเกียจแก่สังคม  โรคพิษสุราเรื้อรัง  หรือติดยาเสพติด
ให้โทษ 

 (๔) เป็นผู้อยู่ในระหว่างถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการ 
 (๕) เป็นผู้เคยถูกเพิกถอนใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการและยังไม่พ้นกําหนดหน่ึงปีนับถึง 

วันย่ืนคําขอรับใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการ 
มาตรา ๒๒ ผู้ใดประสงค์จะปฏิบัติหน้าที่เป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  

ให้ยื่นคําขอข้ึนทะเบียนเป็นผู้ให้บริการต่อผู้อนุญาต 
การขึ้นทะเบียนตามวรรคหนึ่ง  ให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง 
มาตรา ๒๓ ผู้ขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้าม  

ดังต่อไปนี้ 
ก. คุณสมบัติ 
 (๑) มีอายุไม่ต่ํากว่าสิบแปดปีบริบูรณ์ 
 (๒) ได้รับวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพท่ีได้รับการรับรองจาก

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
ข. ลักษณะต้องห้าม 
 (๑) เป็นบุคคลวิกลจริต  คนไร้ความสามารถ  หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ 
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หน้า   ๑๗ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

 (๒) เป็นผู้เคยต้องคําพิพากษาถึงที่สุดว่าเป็นผู้กระทําผิดในความผิดเก่ียวกับเพศ  หรือความผิด
เก่ียวกับทรัพย์ตามประมวลกฎหมายอาญา  ความผิดตามกฎหมายเก่ียวกับยาเสพติด  หรือความผิด 
ตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการค้าประเวณี  เว้นแต่ได้พ้นโทษมาแล้วไม่น้อยกว่าหนึ่งปี
ก่อนวันย่ืนคําขอข้ึนทะเบียน 

 (๓) เป็นผู้เจ็บป่วยด้วยโรคติดต่ออันเป็นที่รังเกียจแก่สังคม  โรคพิษสุราเรื้อรัง  หรือติดยาเสพติด
ให้โทษ 

หมวด  ๓ 
หน้าที่ของผู้รับอนุญาตและผู้ดําเนินการ 
 

 

มาตรา ๒๔ ผู้รับอนุญาตต้องประกอบกิจการให้ตรงตามประเภทของสถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพที่ระบุไว้ในใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 

มาตรา ๒๕ การใช้ชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  ให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ที่อธิบดีประกาศ
กําหนด 

มาตรา ๒๖ มาตรฐานด้านสถานท่ี  ความปลอดภัย  และการให้บริการในสถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพแต่ละประเภท  ให้เป็นไปตามที่กําหนดในกฎกระทรวง 

มาตรา ๒๗ สถานประกอบการเพื่อสุขภาพประเภทใดต้องมีผู้ดําเนินการให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์
ที่อธิบดีประกาศกําหนด 

มาตรา ๒๘ ผู้รับอนุญาตมีหน้าที่  ดังต่อไปนี้ 
(๑) แสดงใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพไว้ในที่เปิดเผย  และเห็นได้ง่าย  

ณ  สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ระบุไว้ในใบอนุญาต 
(๒) จัดให้มีผู้ดําเนินการอยู่ประจําสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพตลอดเวลาทําการ  พร้อมทั้ง

แสดงชื่อผู้ดําเนินการไว้ในที่เปิดเผยและเห็นได้ง่าย 
(๓) จัดทําทะเบียนประวัติผู้ดําเนินการและผู้ให้บริการ   
(๔) รักษามาตรฐานด้านสถานที่  ความปลอดภัย  และการให้บริการให้เป็นไปตามที่ได้รับอนุญาต 
(๕) รับผู้ซึ่งได้ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการตามมาตรา  ๒๒  เท่าน้ันเข้าทํางานในสถานประกอบการ

เพื่อสุขภาพ 
(๖) ไม่โฆษณาเก่ียวกับการให้บริการเพื่อสุขภาพในลักษณะ  ดังต่อไปนี้ 
 (ก) ใช้ข้อความโฆษณาอันเป็นเท็จหรือโอ้อวดเกินความเป็นจริง 
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หน้า   ๑๘ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

 (ข) โอ้อวดสรรพคุณของการบริการเพื่อสุขภาพ  หรืออุปกรณ์  ผลิตภัณฑ์  และเครื่องมือ
เครื่องใช้ต่าง ๆ  อันเป็นส่วนประกอบในการให้บริการว่าสามารถบําบัด  รักษาหรือป้องกันโรคได้  หรือ 
ใช้ถ้อยคําอื่นใดที่มีความหมายในทํานองเดียวกัน 

 (ค) โฆษณาในประการที่น่าจะก่อให้เกิดความเข้าใจผิดในสาระสําคัญเก่ียวกับการให้บริการ
เพื่อสุขภาพ 

 (ง) โฆษณาที่มีลักษณะส่อไปในทางลามกอนาจาร 
(๗) ควบคุมดูแลมิให้สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพก่อให้เกิดความเดือดร้อนรําคาญแก่ผู้อาศัย

ในบริเวณใกล้เคียง 
(๘) ห้ามมิให้มีการจัดสถานท่ีหรือสิ่งอื่นใดสําหรับให้ผู้ให้บริการแสดงตนเพื่อให้สามารถเลือก 

ผู้ให้บริการได้ 
(๙) ควบคุมดูแลมิให้มีการลักลอบหรือมีการค้าประเวณี  หรือมีการกระทําหรือบริการที่ขัด 

ต่อกฎหมาย  ความสงบเรียบร้อย  และศีลธรรมอันดีในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
(๑๐) ห้ามมิให้หรือยินยอมหรือปล่อยปละละเลยให้มีการจําหน่ายหรือเสพเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์  

หรือผลิตภัณฑ์ยาสูบในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
(๑๑) ห้ามมิให้หรือยินยอมหรือปล่อยปละละเลยให้มีการกระทําความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด 

ในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
(๑๒) ห้ามมิให้หรือยินยอมหรือปล่อยปละละเลยให้ผู้มีอาการมึนเมาจนประพฤติตนวุ่นวาย 

หรือครองสติไม่ได้เข้าไปในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพระหว่างเวลาทําการ 
(๑๓) ห้ามมิให้หรือยินยอมหรือปล่อยปละละเลยให้มีการนําอาวุธเข้าไปในสถานประกอบการ 

เพื่อสุขภาพ 
มาตรา ๒๙ ผู้ดําเนินการมีหน้าที่  ดังต่อไปนี้ 
(๑) จัดทําคู่มือปฏิบัติงานสําหรับบริการหรือคู่มือการใช้อุปกรณ์  ผลิตภัณฑ์และเคร่ืองมือ

เคร่ืองใช้ต่าง ๆ  และพัฒนาผู้ให้บริการให้สามารถให้บริการได้ตามคู่มือที่จัดทําขึ้น 
(๒) ควบคุมดูแลการบริการ  อุปกรณ์  ผลิตภัณฑ์  และเครื่องมือเคร่ืองใช้ต่าง ๆ  ให้ได้มาตรฐาน  

ถูกสุขลักษณะ  และใช้ได้อย่างปลอดภัย 
(๓) สอบถามและบันทึกข้อมูลสุขภาพพื้นฐาน  และคัดกรองผู้รับบริการเพื่อจัดบริการที่เหมาะสม

แก่สุขภาพของผู้รับบริการ 
(๔) ควบคุมดูแลผู้ให้บริการให้ปฏิบัติตามคู่มือการปฏิบัติงานอย่างเคร่งครัด  และควบคุมดูแล 

มิให้ผู้ให้บริการออกไปให้บริการนอกสถานประกอบการเพื่อสุขภาพในเวลาทํางาน 
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หน้า   ๑๙ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

(๕) จัดให้มีมาตรการดูแลความปลอดภัยในการทํางานและป้องกันมิให้ผู้รับบริการ  ผู้ให้บริการ  
และบุคคลซึ่งทํางานในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพถูกล่วงละเมิดทางเพศ   

นอกจากหน้าที่ที่กําหนดไว้ในวรรคหนึ่ง  ให้ผู้ดําเนินการมีหน้าที่ตามมาตรา  ๒๘  (๙)  (๑๐)  (๑๑)   
(๑๒)  และ  (๑๓)  ด้วย 

หมวด  ๔ 
การพักใช้ใบอนุญาต  การเพิกถอนใบอนุญาต 

และการลบชื่อออกจากทะเบียน 
 

 

มาตรา ๓๐ เมื่อปรากฏแก่พนักงานเจ้าหน้าที่ว่า  ผู้รับอนุญาตฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามหน้าที่
ที่ได้บัญญัติไว้ในมาตรา  ๒๘  (๑)  (๒)  (๓)  (๔)  (๕)  (๖)  (๗)  หรือ  (๘)  กฎกระทรวง  หรือประกาศท่ีออก
ตามพระราชบัญญัตินี้  ให้พนักงานเจ้าหน้าที่มีอํานาจสั่งให้ผู้รับอนุญาตดําเนินการแก้ไขให้ถูกต้องภายใน
ระยะเวลาท่ีกําหนด 

หากผู้รับอนุญาตไม่ดําเนินการแก้ไขภายในระยะเวลาท่ีพนักงานเจ้าหน้าที่กําหนดตามวรรคหนึ่ง  
ให้พนักงานเจ้าหน้าที่รายงานต่อผู้อนุญาตเพื่อพิจารณา  ในการนี้  ให้ผู้อนุญาตมีอํานาจสั่งพักใช้ใบอนุญาต
ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพได้จนกว่าจะได้ดําเนินการแก้ไขให้ถูกต้อง  เม่ือผู้รับอนุญาต
ได้ดําเนินการแก้ไขให้ถูกต้องแล้ว  ให้ผู้อนุญาตสั่งเพิกถอนคําสั่งพักใช้ใบอนุญาตนั้น 

ผู้รับอนุญาตซึ่งถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาตต้องหยุดประกอบกิจการตามที่ถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาต 
มาตรา ๓๑ เมื่อปรากฏแก่พนักงานเจ้าหน้าที่ว่า  ผู้ดําเนินการฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามหน้าที่

ที่ได้บัญญัติไว้ในมาตรา  ๒๙  วรรคหนึ่ง  กฎกระทรวง  หรือประกาศที่ออกตามพระราชบัญญัตินี้  ให้พนักงาน
เจ้าหน้าที่มีอํานาจสั่งให้ผู้ดําเนินการปฏิบัติตามหน้าที่ของตนให้ถูกต้องภายในระยะเวลาที่กําหนด 

หากผู้ดําเนินการไม่ปฏิบัติให้ถูกต้องภายในระยะเวลาท่ีพนักงานเจ้าหน้าที่กําหนดตามวรรคหนึ่ง  
ให้พนักงานเจ้าหน้าที่รายงานผู้อนุญาตเพื่อพิจารณา  ในการนี้  ให้ผู้อนุญาตมีอํานาจสั่งพักใช้ใบอนุญาต 
เป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพได้จนกว่าจะได้ปฏิบัติให้ถูกต้อง  เม่ือผู้ดําเนินการได้ปฏิบัติ
ให้ถูกต้องแล้ว  ให้ผู้อนุญาตสั่งเพิกถอนคําสั่งพักใช้ใบอนุญาตนั้น 

ผู้ดําเนินการซึ่งถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาตต้องหยุดปฏิบัติหน้าที่ตามท่ีถูกสั่งพักใช้ใบอนุญาต 
มาตรา ๓๒ อธิบดีมีอํานาจสั่งเพิกถอนใบอนุญาต  เมื่อปรากฏว่า 
(๑) ผู้รับอนุญาตขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๑๓  (๑)  (๒)  (๓)  (๔)  หรือ  (๖) 
(๒) ผู้รับอนุญาตฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามหน้าที่ที่บัญญัติไว้ในมาตรา  ๒๘  (๙)  (๑๐)  (๑๑)  (๑๒)  

หรือ  (๑๓) 
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หน้า   ๒๐ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

(๓) ผู้รับอนุญาตฝ่าฝืนคําสั่งพักใช้ใบอนุญาตตามมาตรา  ๓๐ 
(๔) ผู้ดําเนินการขาดคุณสมบัติตามมาตรา  ๒๑  ก.  (๑)  (๒)  หรือ  (๓)  หรือมีลักษณะต้องห้าม

ตามมาตรา  ๒๑  ข.  (๑)  (๒)  (๓)  หรือ  (๕) 
(๕) ผู้ดําเนินการฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามหน้าที่ที่บัญญัติไว้ในมาตรา  ๒๙  วรรคสอง 
(๖) ผู้ดําเนินการฝ่าฝืนคําสั่งพักใช้ใบอนุญาตตามมาตรา  ๓๑ 
ในกรณีที่ผู้รับอนุญาตเป็นบุคคลธรรมดา  หากอธิบดีมีคําสั่งเพิกถอนใบอนุญาตตาม  (๑)  ให้สามารถ

ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพได้ต่อไปอีกหกสิบวันนับแต่วันที่อธิบดีมีคําสั่งเพิกถอนใบอนุญาต 
ในกรณีที่ผู้รับอนุญาตเป็นนิติบุคคล  และปรากฏต่อผู้อนุญาตว่าผู้มีอํานาจจัดการแทนนิติบุคคล

ขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๑๓  (๑)  (๒)  (๓)  (๔)  หรือ  (๖)  ให้ผู้อนุญาตแจ้งให้ 
ผู้รับอนุญาตแต่งตั้งบุคคลอื่นเข้าดํารงตําแหน่งแทนภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับแจ้ง  หากผู้รับอนุญาต
ไม่ดําเนินการภายในระยะเวลาดังกล่าว  ให้อธิบดีมีคําสั่งเพิกถอนใบอนุญาต 

มาตรา ๓๓ ในกรณีที่ปรากฏว่าผู้ให้บริการผู้ใดขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามท่ี
กําหนดในมาตรา  ๒๓  ให้ผู้อนุญาตลบชื่อผู้ให้บริการนั้นออกจากทะเบียน 

มาตรา ๓๔ คําสั่งพักใช้ใบอนุญาต  คําสั่งเพิกถอนใบอนุญาต  และคําสั่งลบชื่อออกจากทะเบียน  
ให้ทําเป็นหนังสือแจ้งผู้รับอนุญาต  ผู้ดําเนินการ  หรือผู้ให้บริการทราบ  แล้วแต่กรณี 

การแจ้งคําสั่งตามวรรคหนึ่งให้นําหมวดว่าด้วยการแจ้งตามกฎหมายว่าด้วยวิธีปฏิบัติราชการ 
ทางปกครองมาใช้บังคับโดยอนุโลม 

หมวด  ๕ 
พนักงานเจ้าหน้าที่ 

 
 

มาตรา ๓๕ ในการปฏิบัติหน้าที่  ให้พนักงานเจ้าหน้าที่มีอํานาจ  ดังต่อไปนี้ 
(๑) เข้าไปในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพในระหว่างเวลาทําการของสถานที่นั้นเพื่อตรวจสอบ

หรือควบคุมให้เป็นไปตามพระราชบัญญัตินี้ 
(๒) เก็บอุปกรณ์  ผลิตภัณฑ์  และเครื่องมือเคร่ืองใช้ต่าง ๆ  ที่ใช้ในการให้บริการเพื่อสุขภาพ 

ในปริมาณพอสมควรเพื่อเป็นตัวอย่างในการตรวจสอบหรือวิเคราะห์ 
(๓) ยึดหรืออายัดอุปกรณ์  ผลิตภัณฑ์  และเครื่องมือเคร่ืองใช้ต่าง ๆ  ตลอดจนภาชนะบรรจุ   

หีบห่อ  ฉลาก  และเอกสารกํากับ  และเอกสารหรือวัตถุอื่นใดท่ีมีเหตุอันควรเชื่อได้ว่าจะเกี่ยวข้องกับการกระทํา
ความผิด 

(๔) มีหนังสือเรียกให้บุคคลที่เก่ียวข้องมาให้ถ้อยคํา  หรือส่งเอกสารหรือหลักฐานท่ีจําเป็น 
เพื่อประกอบการพิจารณาของพนักงานเจ้าหน้าที่ 



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

267

หน้า   ๒๑ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

ให้ผู้รับอนุญาต  ผู้ดําเนินการ  ผู้ให้บริการ  หรือบุคคลซึ่งเป็นพนักงานหรือลูกจ้างของสถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพนั้นอํานวยความสะดวกตามสมควร 

มาตรา ๓๖ ในการปฏิบัติหน้าที่  พนักงานเจ้าหน้าที่ต้องแสดงบัตรประจําตัวพนักงานเจ้าหน้าที่
ต่อบุคคลท่ีเกี่ยวข้อง 

บัตรประจําตัวพนักงานเจ้าหน้าที่ให้เป็นไปตามแบบที่อธิบดีประกาศกําหนด 
มาตรา ๓๗ ในการปฏิบัติหน้าที่  ให้พนักงานเจ้าหน้าที่เป็นเจ้าพนักงานตามประมวล

กฎหมายอาญา 

หมวด  ๖ 
การอุทธรณ์ 

 
 

มาตรา ๓๘ ในกรณีผู้อนุญาตไม่ออกใบอนุญาต  ไม่ให้ต่ออายุใบอนุญาต  ไม่ให้โอนใบอนุญาต  
หรือไม่รับขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการ  ให้ผู้ขออนุญาต  ผู้ขอต่ออายุใบอนุญาต  ผู้ขอรับโอนใบอนุญาต   
หรือผู้ขอขึ้นทะเบียนมีสิทธิอุทธรณ์เป็นหนังสือต่อปลัดกระทรวง  ภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับแจ้ง 
การไม่ออกใบอนุญาต  การไม่ให้ต่ออายุใบอนุญาต  การไม่ให้โอนใบอนุญาต  หรือการไม่รับขึ้นทะเบียน  แล้วแต่กรณี 

มาตรา ๓๙ ผู้รับอนุญาต  ผู้ดําเนินการ  หรือผู้ให้บริการ  ซึ่งถูกพักใช้ใบอนุญาต  ถูกเพิกถอน
ใบอนุญาต  หรือถูกลบชื่อออกจากทะเบียน  มีสิทธิอุทธรณ์เป็นหนังสือต่อปลัดกระทรวง  ภายในสามสิบวัน
นับแต่วันที่ได้รับแจ้งคําสั่งพักใช้หรือเพิกถอนใบอนุญาต  หรือคําสั่งลบชื่อออกจากทะเบียน  แล้วแต่กรณี 

การอุทธรณ์ตามวรรคหน่ึงไม่เป็นเหตุให้ทุเลาการบังคับตามคําสั่งพักใช้ใบอนุญาต  คําสั่งเพิกถอน
ใบอนุญาต  หรือคําสั่งลบชื่อออกจากทะเบียน 

มาตรา ๔๐ การพิจารณาอุทธรณ์ตามมาตรา  ๓๘  หรือมาตรา  ๓๙  ให้ปลัดกระทรวง
พิจารณาอุทธรณ์ให้แล้วเสร็จภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับคําอุทธรณ์  ถ้ามีเหตุจําเป็นไม่อาจพิจารณา
ให้แล้วเสร็จภายในระยะเวลาดังกล่าว  ให้มีหนังสือแจ้งให้ผู้อุทธรณ์ทราบก่อนครบกําหนดเวลาดังกล่าว   
ในการนี้  ให้ขยายระยะเวลาพิจารณาอุทธรณ์ออกไปได้ไม่เกินสามสิบวันนับแต่วันที่ครบกําหนดระยะเวลา
ดังกล่าว 

คําวินิจฉัยของปลัดกระทรวงให้เป็นที่สุด 

หมวด  ๗ 
บทกําหนดโทษ 
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หน้า   ๒๒ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

มาตรา ๔๑ ผู้ใดใช้ชื่อหรือคําแสดงชื่อในธุรกิจว่า  “สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ”   
“กิจการสปา”  “นวดเพื่อสุขภาพหรือเพื่อเสริมความงาม”  หรือกิจการอื่นตามที่กําหนดในกฎกระทรวง 
ที่ออกตามความใน  (๓)  ของบทนิยามคําว่า  “สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ”  ในมาตรา  ๓  หรือคําอื่นใด
ที่มีความหมายเช่นเดียวกัน  ในประการท่ีอาจทําให้ประชาชนเข้าใจว่าเป็นสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
โดยมิได้เป็นผู้รับอนุญาตตามพระราชบัญญัตินี้  ต้องระวางโทษปรับไม่เกินสี่หม่ืนบาท 

มาตรา ๔๒ ผู้ใดฝ่าฝืนมาตรา  ๑๒  ต้องระวางโทษจําคุกไม่เกินหกเดือน  หรือปรับไม่เกิน 
ห้าหม่ืนบาท  หรือทั้งจําทั้งปรับ 

มาตรา ๔๓ ผู้ใดฝ่าฝืนมาตรา  ๒๐  ต้องระวางโทษปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท 
มาตรา ๔๔ ผู้รับอนุญาตผู้ใดฝ่าฝืนมาตรา  ๒๔  ต้องระวางโทษปรับไม่เกินสี่หม่ืนบาท 
มาตรา ๔๕ ผู้รับอนุญาตผู้ใดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามมาตรา  ๒๘  (๙)  (๑๐)  (๑๑)  (๑๒)  

หรือ  (๑๓)  หรือผู้ดําเนินการผู้ใดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามมาตรา  ๒๙  วรรคสอง  ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน
สามหม่ืนบาท 

มาตรา ๔๖ ผู้ใดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามมาตรา  ๓๕  วรรคสอง  ต้องระวางโทษปรับไม่เกิน
หนึ่งหม่ืนบาท 

มาตรา ๔๗ ในกรณีที่ผู้กระทําความผิดเป็นนิติบุคคล  ถ้าการกระทําความผิดของนิติบุคคลน้ัน
เกิดจากการสั่งการ  หรือการกระทําของบุคคลใด  หรือไม่สั่งการ  หรือไม่กระทําการอันเป็นหน้าที่ที่ต้องกระทํา
ของกรรมการผู้จัดการ  หรือบุคคลใด  ซึ่งรับผิดชอบในการดําเนินงานของนิติบุคคลนั้น  ผู้นั้นต้องรับโทษตามท่ี
บัญญัติไว้สําหรับความผิดนั้น ๆ  ด้วย 

มาตรา ๔๘ บรรดาความผิดตามพระราชบัญญัตินี้  ให้ผู้อนุญาตมีอํานาจเปรียบเทียบได้ 
ตามหลักเกณฑ์ที่อธิบดีประกาศกําหนด 

เม่ือผู้ต้องหาชําระเงินค่าปรับตามจํานวนที่เปรียบเทียบภายในระยะเวลาท่ีกําหนดแล้ว  ให้ถือว่า
คดีเลิกกันตามบทบัญญัติแห่งประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา 

บทเฉพาะกาล 
 

 

มาตรา ๔๙ ผู้ประกอบกิจการ  ผู้ดําเนินการ  และผู้ให้บริการในสถานที่เพื่อสุขภาพหรือ 
เพื่อเสริมสวยที่ได้รับการรับรองตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข  เรื่อง  กําหนดสถานที่เพื่อสุขภาพหรือ
เพื่อเสริมสวย  มาตรฐานของสถานท่ี  การบริการ  ผู้ให้บริการ  หลักเกณฑ์  และวิธีการตรวจสอบเพื่อการรับรอง
ให้เป็นไปตามมาตรฐานสําหรับสถานท่ีเพื่อสุขภาพหรือเพื่อเสริมสวย  ตามพระราชบัญญัติสถานบริการ  
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หน้า   ๒๓ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

พ.ศ.  ๒๕๐๙  พ.ศ.  ๒๕๕๑  อยู่ในวันก่อนวันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ  ให้ยื่นคําขอรับใบอนุญาต 
ประกอบกิจการ  คําขอรับใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการ  หรือคําขอข้ึนทะเบียนเป็นผู้ให้บริการต่อผู้อนุญาต
ภายในหนึ่งร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ  และเม่ือย่ืนคําขอรับใบอนุญาตหรือคําขอ
ขึ้นทะเบียนแล้ว  ให้ประกอบกิจการ  ดําเนินการ  หรือให้บริการต่อไปได้จนกว่าจะได้รับแจ้งคําสั่งไม่ออก
ใบอนุญาตหรือไม่รับขึ้นทะเบียนจากผู้อนุญาต  แล้วแต่กรณี 

 
ผู้รับสนองพระบรมราชโองการ 
พลเอก  ประยุทธ์  จันทร์โอชา 

นายกรัฐมนตร ี
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อัตราค่าธรรมเนียม 
      
(๑) ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ ฉบับละ  ๑๐,๐๐๐ บาท 
 
(๒) ใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการ ฉบับละ   ๑,๕๐๐ บาท 
 
(๓) การต่ออายุใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  คร้ังละเท่ากับค่าธรรมเนียม 
 ใบอนุญาตประเภทและขนาดนั้น ๆ  แต่ละฉบับ 
 
(๔) ใบแทนใบอนุญาต ฉบับละ ๕๐๐ บาท 
 
(๕) การเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต ครั้งละ  ๕๐๐ บาท 
 
(๖) ค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
 รายปี      ปีละ  ๑,๐๐๐ บาท 
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หน้า   ๒๔ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนที่   ๓๐   ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   มีนาคม   ๒๕๕๙ 
 

 

หมายเหตุ  :-  เหตุผลในการประกาศใช้พระราชบัญญัติฉบับนี้  คือ  โดยที่กิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ
เป็นกิจการด้านบริการที่สร้างงานและรายได้แก่ประเทศเป็นจํานวนมาก  และเป็นกิจการท่ีได้รับความเช่ือม่ัน 
จากผู้รับบริการทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศมายาวนาน  จึงมีผู้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ
เพ่ิมมากขึ้นในแต่ละปี  แต่ปัจจุบันยังไม่มีกฎหมายกํากับดูแลการดําเนินกิจการน้ีเป็นการเฉพาะ  ผู้ประกอบกิจการ
ผู้ดําเนินการ  และผู้ให้บริการจํานวนมากขาดความรู้และทักษะในการประกอบกิจการ  และการให้บริการของ
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพส่วนใหญ่ไม่ได้มาตรฐานและส่งผลกระทบโดยตรงต่อสุขภาพ  ร่างกาย  หรือจิตใจ
ของผู้รับบริการ  ประกอบกับมีผู้ใช้คําว่าสถานประกอบการเพื่อสุขภาพเพ่ือประกอบกิจการแฝงอย่างอ่ืนอันส่ง 
ผลกระทบต่อความเช่ือมั่นของผู้รับบริการชาวไทยและชาวต่างประเทศที่มีต่อกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  
สมควรมีกฎหมายที่กํากับดูแลการประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพข้ึนเป็นการเฉพาะ  เพ่ือให้ 
การดําเนินกิจการดังกล่าวเป็นไปอย่างมีมาตรฐานอันเป็นการส่งเสริมสุขภาพของประชาชนและคุ้มครองผู้บริโภค  
จึงจําเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้ 
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พระราชบัญญัติ 

สถานประกอบการเพื่อสขุภาพ (ฉบบัที่  ๒) 
พ.ศ.  ๒๕๖๒ 

 
 

สมเด็จพระเจ้าอยู่หัวมหาวชิราลงกรณ  บดินทรเทพยวรางกูร 
ให้ไว ้ ณ  วนัที่  ๑๕  เมษายน  พ.ศ.  ๒๕๖๒ 

เป็นปทีี่  ๔  ในรัชกาลปัจจบุัน 
สมเด็จพระเจ้าอยู่หัวมหาวชิราลงกรณ  บดินทรเทพยวรางกูร  มีพระราชโองการโปรดเกล้าฯ   

ให้ประกาศว่า 
โดยที่เป็นการสมควรแก้ไขเพ่ิมเติมกฎหมายว่าด้วยสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
จึงทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ  ให้ตราพระราชบัญญัติขึ้นไว้โดยค าแนะน าและยินยอมของ  

สภานิติบัญญัติแห่งชาติท าหน้าที่รัฐสภา  ดังต่อไปนี้ 
มาตรา ๑ พระราชบัญญัตินี้เรียกว่า  “พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  

(ฉบับที่  ๒)  พ.ศ.  ๒๕๖๒” 
มาตรา ๒ พระราชบัญญัตินี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษา

เป็นต้นไป 
มาตรา ๓ ให้ยกเลิก  (๒)  ของ  ข.  ของมาตรา  ๒๓  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการ

เพื่อสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙ 
 

ผู้รับสนองพระราชโองการ 
พลเอก  ประยุทธ์  จันทร์โอชา 

นายกรฐัมนตร ี

้หนา   ๒๐๘

่เลม   ๑๓๖   ตอนที่   ๕๐    ก ราชกิจจานุเบกษา ๑๖   เมษายน   ๒๕๖๒
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หมายเหตุ  :-  เหตุผลในการประกาศใช้พระราชบัญญัติฉบับนี้  คือ  โดยที่กฎหมายว่าด้วยสถานประกอบการ
เพ่ือสุขภาพที่ใช้บังคับอยู่ในปัจจุบันได้ก าหนดลักษณะต้องห้ามของผู้ขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ ให้บริการว่าจะต้อง 
ไม่เคยต้องค าพิพากษาถึงที่สุดว่าเป็นผู้กระท าความผิดในความผิดเกี่ยวกับเพศหรือความผิดเกี่ยวกับทรัพย์ 
ตามประมวลกฎหมายอาญา  ความผิดตามกฎหมายเก่ียวกับยาเสพติด  หรือความผิดตามกฎหมายว่าด้วย 
การป้องกันและปราบปรามการค้าประเวณี  เว้นแต่ได้พ้นโทษมาแล้วไม่น้อยกว่าหนึ่งปีก่อนวันยื่นค าขอขึ้นทะเบียน
เป็นผู้ให้บริการ  ซึ่งลักษณะต้องห้ามดังกล่าวเป็นการตัดโอกาสในการประกอบอาชีพและเป็นอุปสรรคใน 
การกลับเข้าสู่สังคมได้ตามปกติของผู้เคยกระท าความผิดดังกล่าวหลังจากพ้นโทษ   จึงสมควรยกเลิกลักษณะ
ต้องห้ามนั้น  โดยเปิดโอกาสให้กลุ่มบุคคลผู้เคยกระท าความผิดเหล่านี้สามารถเข้าสู่การประกอบอาชีพเป็น  
ผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพได้ทันที  จึงจ าเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้ 

้หนา   ๒๐๙

่เลม   ๑๓๖   ตอนที่   ๕๐    ก ราชกิจจานุเบกษา ๑๖   เมษายน   ๒๕๖๒
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หน้า   ๓๕ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  
 
 
 

 
 

 
กฎกระทรวง 

การอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
พ.ศ.  ๒๕๖๐ 

 
 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๔  วรรคหนึ่ง  มาตรา  ๑๒  วรรคสอง  มาตรา  ๑๔  วรรคสาม  
มาตรา  ๑๗  วรรคสอง  และมาตรา  ๑๘  วรรคสี่  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  
พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขออกกฎกระทรวงไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ในกฎกระทรวงน้ี 
“ใบอนุญาต”  หมายความว่า  ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
ข้อ ๒ การยื่นคําขอตามกฎกระทรวงนี้  ให้ยื่น  ณ  ท้องที่ที่สถานประกอบการเพื่อสุขภาพตั้งอยู่  

ดังต่อไปนี้ 
(๑) ในกรุงเทพมหานคร  ให้ยื่น  ณ  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  กระทรวงสาธารณสุข   
(๒) ในจังหวัดอื่น  ให้ยื่น  ณ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
(๓) สถานที่อื่นตามที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา  โดยคํานึงถึง 

การอํานวยความสะดวกและการลดภาระแก่ผู้ยื่นคําขอ 
การย่ืนคําขอตามวรรคหนึ่ง  ผู้ยื่นคําขออาจย่ืนคําขอผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ก็ได้  ทั้งนี้   

ตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่อธิบดีประกาศกําหนด   
ข้อ ๓ คําขอรับใบอนุญาต  ใบรับคําขอ  คําขอต่ออายุใบอนุญาต  คําขอโอนใบอนุญาต  

คําขอรับโอนใบอนุญาต  คําขอรับใบแทนใบอนุญาต  และคําขอเปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต  
ให้เป็นไปตามแบบที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 

หมวด  ๑ 
การขอรับใบอนุญาต  และการออกใบอนุญาต 

 
 

ข้อ ๔ ผู้ ใดประสงค์จะประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพให้ยื่นคําขอ   
รับใบอนุญาตต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอรับใบอนุญาต 
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ข้อ ๕ เม่ือได้รับคําขอรับใบอนุญาตแล้ว  ให้ผู้อนุญาตออกใบรับคําขอให้แก่ผู้ขอ 
รับใบอนุญาตไว้เป็นหลักฐาน 

ภายในสิบห้าวันนับแต่วันที่ได้รับคําขอรับใบอนุญาต  หากผู้อนุญาตเห็นว่าคําขอรับใบอนุญาต  
หรือเอกสารหรือหลักฐานที่ยื่นพร้อมกับคําขอรับใบอนุญาตในเร่ืองใดไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วน   
ให้ผู้อนุญาตมีหนังสือแจ้งให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบพร้อมด้วยเหตุผลเพื่อแก้ไขให้แล้วเสร็จภายใน 
สามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับหนังสือนั้น 

ในกรณีที่ผู้ขอรับใบอนุญาตไม่แก้ไขเพิ่มเติมคําขอรับใบอนุญาตหรือไม่จัดส่งเอกสารหรือ
หลักฐานให้ถูกต้องและครบถ้วนภายในระยะเวลาตามวรรคสอง  ให้ถือว่าผู้ขอรับใบอนุญาตไม่ประสงค์  
จะให้ดําเนินการต่อไป  และให้ผู้อนุญาตจําหน่ายเร่ืองออกจากสารบบ 

ข้อ ๖ ในกรณีที่คําขอรับใบอนุญาตและเอกสารและหลักฐานถูกต้องและครบถ้วนแล้ว   
ให้ผู้อนุญาตพิจารณาคําขอ  โดยผู้อนุญาตจะมีคําสั่งอนุญาตได้ต่อเม่ือปรากฏว่าผู้ขอรับใบอนุญาต 
มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๑๓  และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพเป็นไป 
ตามมาตรฐานที่กําหนดในกฎกระทรวงซ่ึงออกตามความในมาตรา  ๒๖   

ผู้อนุญาตต้องแจ้งผลการพิจารณาไปยังผู้ขอรับใบอนุญาตทราบภายในหกสิบวันนับแต่   
วันที่ได้รับคําขอพร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานดังกล่าวครบถ้วน  ในกรณีที่มีเหตุผลหรือความจําเป็น   
ไม่อาจพิจารณาให้แล้วเสร็จได้ภายในระยะเวลาดังกล่าว  อาจขยายระยะเวลาการพิจารณาออกไปได้อีก  
ไม่เกินสองครั้ง  ครั้งละไม่เกินสามสิบวัน  แต่ต้องมีหนังสือแจ้งเหตุผลหรือความจําเป็นนั้นให้ผู้ยื่นคําขอ
ทราบก่อนครบกําหนดระยะเวลาดังกล่าว 

ในกรณีที่ผู้อนุญาตมีคําสั่งไม่อนุญาต  ให้ผู้อนุญาตมีหนังสือแจ้งให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบ  
พร้อมด้วยเหตุผลและสิทธิอุทธรณ์  ทั้งนี้  ภายในเจ็ดวันนับแต่วันที่มีคําสั่งไม่อนุญาต   

ข้อ ๗ ในกรณีที่ผู้อนุญาตมีคําสั่งอนุญาต  ให้มีหนังสือแจ้งผู้ขอรับใบอนุญาตทราบ  และ 
ให้ผู้ขอรับใบอนุญาตมาชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตภายในหกสิบวันนับแต่วันที่ได้รับหนังสือแจ้งดังกล่าว   
เม่ือผู้ขอรับใบอนุญาตได้ชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตแล้ว  ให้ผู้อนุญาตออกใบอนุญาตให้ตามแบบ 
ที่กําหนดไว้ท้ายกฎกระทรวงนี้  ทั้งนี้  ภายในเจ็ดวันนับแต่วันที่ได้รับชําระค่าธรรมเนียม   

ในกรณีที่ผู้ขอรับใบอนุญาตไม่ชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตภายในระยะเวลาตามวรรคหนึ่ง   
ให้ถือว่าผู้ขอรับใบอนุญาตไม่ประสงค์จะรับใบอนุญาต  และให้ผู้อนุญาตจําหน่ายเร่ืองออกจากสารบบ 

เพื่ออํานวยความสะดวกแก่ผู้ขอรับใบอนุญาต  ผู้อนุญาตจะแจ้งให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบ  
ผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ไปพร้อมกับหนังสือแจ้งตามวรรคหน่ึงด้วยก็ได้ 
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หมวด  ๒ 
การขอต่ออายุใบอนุญาต  และการให้ต่ออายุใบอนุญาต 

 
 

ข้อ ๘ ผู้รับอนุญาตที่ประสงค์จะขอต่ออายุใบอนุญาต  ให้ยื่นคําขอต่ออายุใบอนุญาต 
ต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอต่ออายุใบอนุญาตภายในเก้าสิบวัน  
ก่อนวันที่ใบอนุญาตสิ้นอายุ   

ให้นําความในข้อ  ๕  ข้อ  ๖  และข้อ  ๗  มาใช้บังคับแก่การพิจารณาคําขอต่ออายุใบอนุญาต
และการอนุญาตให้ต่ออายุใบอนุญาตโดยอนุโลม   

ข้อ ๙ ในกรณีที่ความปรากฏต่อผู้อนุญาตไม่ว่าโดยทางใด ๆ  สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  
ตามข้อ  ๘  ไม่เป็นไปตามมาตรฐานท่ีกําหนดในกฎกระทรวงซ่ึงออกตามความในมาตรา  ๒๖  ผู้อนุญาต 
มีหน้าที่แจ้งเป็นหนังสือให้ผู้ยื่นคําขอดําเนินการแก้ไขให้เป็นไปตามมาตรฐานภายในระยะเวลาที่กําหนด  
หากผู้ยื่นคําขอไม่ดําเนินการแก้ไขภายในกําหนดระยะเวลาดังกล่าว  ให้ผู้อนุญาตพิจารณาสั่งไม่อนุญาต
ให้ต่ออายุใบอนุญาต 

หมวด  ๓ 
การขอโอนใบอนุญาต  การขอรับโอนใบอนุญาต  และการอนุญาต 

 
 

ข้อ ๑๐ ผู้รับอนุญาตซึ่งประสงค์จะโอนใบอนุญาตให้แก่บุคคลอื่นให้ยื่นคําขอโอนใบอนุญาต  
ต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอโอนใบอนุญาต   

ให้นําความในข้อ  ๕  และข้อ  ๖  วรรคสาม  มาใช้บังคับแก่การพิจารณาคําขอโอนใบอนุญาต  
โดยอนุโลม 

ในกรณีที่ผู้รับโอนใบอนุญาตมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะตอ้งห้ามตามมาตรา  ๑๓  ให้ผู้อนุญาต  
มีคําสั่งอนุญาตและมีหนังสือแจ้งผลการพิจารณาไปยังผู้ยื่นคําขอภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับคําขอ
พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานดังกล่าวครบถ้วน 

ให้ผู้ อนุญาตออกใบอนุญาตให้แ ก่ผู้ รับโอนใบอนุญาตโดยมีระยะเวลาและเ ง่ือนไข   
ตามใบอนุญาตเดิม  และให้กํากับคําว่า  “โอนใบอนุญาต”  พร้อมชื่อผู้โอนไว้ที่มุมบนด้านซ้าย  และ 
ระบุวัน  เดือน  ปี  ที่ออกใบอนุญาตดังกล่าวไว้ด้วย  สําหรับใบอนุญาตเดิมให้ประทับตรายกเลิกการใช้
ด้วยอักษรสีแดง   

ข้อ ๑๑ ในกรณีที่ผู้รับอนุญาตถึงแก่ความตาย  หากผู้จัดการมรดกหรือทายาทประสงค์ 
จะประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพต่อไป  ให้ยื่นคําขอรับโอนใบอนุญาตต่อผู้อนุญาต  
พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอรับโอนใบอนุญาตภายในเก้าสิบวันนับแต่วันที่
ผู้รับอนุญาตตาย   
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ให้นําความในข้อ  ๕  ข้อ  ๖  วรรคสาม  และข้อ  ๑๐  วรรคสามและวรรคส่ี  มาใช้บังคับ   
แก่การโอนใบอนุญาตด้วยโดยอนุโลม   

หมวด  ๔ 
การขอและการออกใบแทนใบอนุญาต 
 

 

ข้อ ๑๒ ในกรณีที่ใบอนุญาตสูญหาย  ถูกทําลาย  หรือชํารุดในสาระสําคัญ  ให้ผู้รับอนุญาต
ยื่นคําขอรับใบแทนใบอนุญาตต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอ 
รับใบแทนใบอนุญาต  ภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้ทราบถึงการสูญหาย  ถูกทําลาย  หรือชํารุด 
ในสาระสําคัญดังกล่าว  รวมทั้งให้ส่งคืนใบอนุญาตฉบับเดิมที่ชํารุดหรือย่ืนหลักฐานการแจ้งความกรณี 
สูญหายหรือถูกทําลาย   

ให้นําความในข้อ  ๕  และข้อ  ๗  มาใช้แก่การออกใบแทนใบอนุญาตด้วยโดยอนุโลม  ทั้งนี้   
ในการออกใบแทนใบอนุญาต  ให้ผู้อนุญาตออกใบอนุญาตใหม่ตามใบอนุญาตเดิม  โดยให้กํากับคําว่า  
“ใบแทน”  ไว้ที่มุมบนด้านซ้าย  และระบุวัน  เดือน  ปี  ที่ออกใบแทนใบอนุญาตไว้ด้วย   

หมวด  ๕ 
การเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต 

 
 

ข้อ ๑๓ ผู้รับอนุญาตซึ่งประสงค์จะเปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต  ให้ยื่นคําขอ
เปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการดังกล่าวต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบ 
คําขอเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต 

ให้นําความในข้อ  ๕  และข้อ  ๗  มาใช้แก่การเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาตด้วย  
โดยอนุโลม  ทั้งนี้  ในการเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต  ให้ผู้อนุญาตออกใบอนุญาตใหม่โดยมี
สาระสําคัญตามใบอนุญาตเดิม  เว้นแต่รายการที่เปลี่ยนแปลงแก้ไข  และให้ประทับตรายกเลิกการใช้
ใบอนุญาตเดิมด้วยอักษรสีแดง 

 
ให้ไว้  ณ  วันที่  ๒๑  เมษายน  พ.ศ.  ๒๕๖๐ 

ปิยะสกล  สกลสัตยาทร 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
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กระทรวงสาธารณสุข 
ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 

........................................ 
 
ใบอนุญาตเลขที่ ..............                (ใบอนุญาตเดิมเลขที ่..............) 

 
ใบอนุญาตฉบบัน้ีให้ไว้เพื่อแสดงว่า 

 

....................................................................................... 
 

ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพตามพระราชบัญญัติสถานประกอบการ 
เพื่อสุขภาพ พ.ศ. ๒๕๕๙ โดยใช้ช่ือภาษาไทยว่า .................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................... 
ช่ือภาษาต่างประเทศ (ถ้ามี) ............................................................................................................................. 
กิจการประเภท ............................................................................................................................................... 
ต้ังอยู่เลขที่ ..................................หมู่ที่.............................ซอย/ตรอก....................ถนน.................................. 
ตําบล/แขวง......................................... อําเภอ/เขต............................... จังหวัด.............................................. 
    ใบอนุญาตฉบับน้ีให้ใช้ได้จนถึงวันที่ .......... เดือน ......................... พ.ศ. ........... และให้ใช้ได้เฉพาะสถานท่ี
ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพที่ระบุไว้ในใบอนุญาตเท่าน้ัน 

 
                  ให้ไว้ ณ วันที่                                            พ.ศ. .... 

      
         

                                                             (...............................................) 
                                                            ผู้อนุญาต                                         

 
หมายเหตุ  การขอต่ออายุใบอนุญาต ให้ย่ืนคําขอภายในเก้าสิบวันก่อนวันที่ใบอนุญาตสิ้นอายุ  

 



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

279

หน้า   ๓๙ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

หมายเหตุ  :-  เหตุผลในการประกาศใช้กฎกระทรวงฉบับน้ี  คือ  โดยท่ีมาตรา  ๑๒  วรรคสอง  มาตรา  ๑๔  
วรรคสาม  มาตรา  ๑๗  วรรคสอง  และมาตรา  ๑๘  วรรคสี่  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการ 
เพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  บัญญัติให้การขอรับใบอนุญาตและการออกใบอนุญาต  การออกใบแทนใบอนุญาต  
การขอต่ออายุใบอนุญาตและการให้ต่ออายุใบอนุญาต  การขอโอนใบอนุญาตและการอนุญาต  การขอรับ 
โอนใบอนุญาตและการอนุญาตให้โอนใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  การชําระ
ค่าธรรมเนียมใบอนุญาตและแบบใบอนุญาต  เป็นไปตามแบบหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่กําหนด 
ในกฎกระทรวง  จึงจําเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 
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หน้า   ๓๑ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  
 
 
 

 
 

 
กฎกระทรวง 

กําหนดค่าธรรมเนียมและการชําระค่าธรรมเนียม 
เกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ   

พ.ศ.  ๒๕๖๐ 
 

 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๔  วรรคหนึ่ง  มาตรา  ๑๒  วรรคสอง  และมาตรา  ๑๕  วรรคหนึ่ง  
แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข
ออกกฎกระทรวงไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ให้กําหนดค่าธรรมเนียม  ดังต่อไปนี้ 
(๑) ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการ 
 เพื่อสุขภาพประเภทกิจการสปา   
 (ก) พื้นที่การให้บริการ 
  ไม่เกินหนึ่งร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๑,๐๐๐ บาท 
 (ข) พื้นที่การให้บริการเกินหน่ึงร้อยตารางเมตร 
  แต่ไม่เกินสองร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๓,๐๐๐ บาท 
 (ค) พื้นที่การให้บริการเกินสองร้อยตารางเมตร  
  แต่ไม่เกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๖,๐๐๐ บาท 
 (ง) พื้นที่การให้บริการเกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๑๐,๐๐๐ บาท 
(๒) ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการ 
 เพื่อสุขภาพประเภทกิจการนวดเพ่ือสุขภาพ 
 หรือเพื่อเสริมความงาม 
 (ก) พื้นที่การให้บริการ 
  ไม่เกินหนึ่งร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๕๐๐ บาท 
 (ข) พื้นที่การให้บริการเกินหน่ึงร้อยตารางเมตร 
  แต่ไม่เกินสองร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๑,๕๐๐ บาท 
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 (ค) พื้นที่การให้บริการเกินสองร้อยตารางเมตร 
  แต่ไม่เกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๓,๐๐๐ บาท 
 (ง) พื้นที่การให้บริการเกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๕,๐๐๐ บาท 
(๓) ใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการ ฉบับละ ๑,๐๐๐ บาท 
(๔) การต่ออายุใบอนุญาตประกอบกิจการ 
 สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ครั้งละเท่ากับค่าธรรมเนียม 
   ใบอนุญาตตาม  (๑)  หรือ  (๒)   
(๕) ใบแทนใบอนุญาตตาม  (๑)  (๒)  หรือ  (๓) ฉบับละ ๓๐๐ บาท 
(๖) การเปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต 
 ตาม  (๑)  (๒)  หรือ  (๓) ครั้งละ ๓๐๐ บาท 
(๗) ค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการ 
 สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพรายปี 
 สําหรับสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
 ตาม  (๑) ปีละ ๑,๐๐๐ บาท 
(๘) ค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการ 
 สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพรายปี 
 สําหรับสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
 ตาม  (๒) ปีละ ๕๐๐ บาท 
ข้อ ๒ การคํานวณพื้นที่การให้บริการของสถานประกอบการเพื่อสุขภาพตามข้อ  ๑   

ให้คํานวณตามแบบแปลนแผนผังแสดงพ้ืนที่การให้บริการของสถานประกอบการเพื่อสุขภาพที่ได้ยื่นไว้
พร้อมกับคําขอรับใบอนุญาตหรือคําขอต่ออายุใบอนุญาต  แล้วแต่กรณี 

ข้อ ๓ ให้ผู้ขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพชําระค่าธรรมเนียม 
การประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพรายปีในปีแรก  พร้อมกับการชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาต  
และให้ถือว่าวันที่ชําระค่าธรรมเนียมดังกล่าวเป็นวันครบกําหนดชําระค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการ
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพรายปีในปีต่อ ๆ  ไปตลอดระยะเวลาที่ยังประกอบกิจการอยู่ 

เมื่อผู้อนุญาตได้รับชําระค่าธรรมเนียมตามวรรคหนึ่งถูกต้องและครบถ้วนแล้ว  ให้ผู้อนุญาตออก
หลักฐานการชําระค่าธรรมเนียมให้แก่ผู้รับอนุญาตตามแบบที่อธิบดีประกาศกําหนดภายในสามวันนับแต่
วันที่ได้รับชําระค่าธรรมเนียมดังกล่าว 

ข้อ ๔ ผู้รับอนุญาตต้องแสดงหลักฐานการชําระค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการ   
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพรายปีไว้ในที่เปิดเผยและมองเห็นได้ชัดเจน  ณ  สถานประกอบการ 
เพื่อสุขภาพนั้น 
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ข้อ ๕ การย่ืนคําขอชําระค่าธรรมเนียมตามกฎกระทรวงนี้  ให้ยื่น  ณ  สถานที่  ดังต่อไปนี้ 
(๑) ในกรุงเทพมหานคร  ให้ยื่น  ณ  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  กระทรวงสาธารณสุข 
(๒) ในจังหวัดอื่น  ให้ยื่น  ณ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
(๓) สถานที่อื่นตามที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา  โดยคํานึงถึง   

การอํานวยความสะดวกและการลดภาระแก่ผู้ยื่นคําขอ 
การย่ืนคําขอตามวรรคหนึ่ง  ผู้ยื่นคําขออาจย่ืนคําขอผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ก็ได้  ทั้งนี้   

ตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่อธิบดีประกาศกําหนด 
คําขอชําระค่าธรรมเนียมตามวรรคหน่ึง  ให้เป็นไปตามแบบที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศ   

ในราชกิจจานุเบกษา 
 

ให้ไว้  ณ  วันที่  ๒๑  เมษายน  พ.ศ.  ๒๕๖๐ 
ปิยะสกล  สกลสัตยาทร 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

283
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เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

หมายเหตุ  :-  เหตุผลในการประกาศใช้กฎกระทรวงฉบับน้ี  คือ  โดยที่เป็นการสมควรกําหนดค่าธรรมเนียมและ
การชําระค่าธรรมเนียมเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  ซึ่งมาตรา  ๔  วรรคหน่ึง
และวรรคสอง  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  บัญญัติให้รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุขมีอํานาจออกกฎกระทรวงกําหนดค่าธรรมเนียมไม่เกินอัตราท้ายพระราชบัญญัติโดยอาจ
กําหนดให้แตกต่างกัน  โดยคํานึงถึงประเภทและขนาดของสถานประกอบการเพื่อสุขภาพท่ีกําหนดไว้ใน
ใบอนุญาตด้วยก็ได้  และมาตรา  ๑๒  วรรคสอง  และมาตรา  ๑๕  วรรคหน่ึง  แห่งพระราชบัญญัติดังกล่าว  
บัญญัติให้การชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพและการชําระ
ค่าธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพรายปี  เป็นไปตามหลักเกณฑ์  วิธีการ   
เง่ือนไข  และภายในระยะเวลาที่กําหนดในกฎกระทรวง  จึงจําเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 
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กฎกระทรวง 

การอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
พ.ศ.  ๒๕๖๐ 

 
 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๔  วรรคหน่ึง  และมาตรา  ๒๐  วรรคสอง  แห่ง
พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
ออกกฎกระทรวงไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ในกฎกระทรวงน้ี 
“ใบอนุญาต”  หมายความว่า  ใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   
ข้อ ๒ ผู้ใดประสงค์จะปฏิบัติหน้าที่เป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   

ให้ยื่นคําขอรับใบอนุญาตต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐาน  ตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอ 
รับใบอนุญาต   

ข้อ ๓ เม่ือได้รับคําขอรับใบอนุญาตแล้ว  ให้ผู้อนุญาตออกใบรับคําขอให้แก่ผู้ขอ 
รับใบอนุญาตไว้เป็นหลักฐาน 

ภายในสิบห้าวันนับแต่วันที่ได้รับคําขอรับใบอนุญาต  หากผู้อนุญาตเห็นว่าคําขอรับใบอนุญาต  
หรือเอกสารหรือหลักฐานที่ยื่นพร้อมกับคําขอรับใบอนุญาตในเร่ืองใดไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วน   
ให้ผู้อนุญาตมีหนังสือแจ้งให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบพร้อมด้วยเหตุผลเพื่อแก้ไขให้แล้วเสร็จ 
ภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับหนังสือนั้น   

ในกรณีที่ผู้ขอรับใบอนุญาตไม่แก้ไขเพิ่มเติมคําขอรับใบอนุญาตหรือไม่จัดส่งเอกสาร  หรือ
หลักฐานให้ถูกต้องและครบถ้วนภายในระยะเวลาตามวรรคสอง  ให้ถือว่าผู้ขอรับใบอนุญาตไม่ประสงค์  
จะให้ดําเนินการต่อไป  และให้ผู้อนุญาตจําหน่ายเร่ืองออกจากสารบบ 
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ข้อ ๔ ในกรณีที่คําขอรับใบอนุญาตและเอกสารและหลักฐานถูกต้องและครบถ้วนแล้ว   
ให้ผู้อนุญาตพิจารณาคําขอ  โดยผู้อนุญาตจะมีคําสั่งอนุญาตได้ต่อเม่ือปรากฏว่าผู้ขอรับใบอนุญาต 
มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๒๑   

ผู้อนุญาตต้องแจ้งผลการพิจารณาไปยังผู้ขอรับใบอนุญาตทราบภายในหกสิบวันนับแต่วันที่ 
ได้รับคําขอพร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานดังกล่าวครบถ้วน  ในกรณีที่มีเหตุผลหรือความจําเป็นที่ไม่อาจ
พิจารณาให้แล้วเสร็จได้ภายในระยะเวลาดังกล่าว  อาจขยายระยะเวลาการพิจารณาออกไปได้อีกไม่เกิน
สองครั้ง  คร้ังละไม่เกินสามสิบวัน  แต่ต้องมีหนังสือแจ้งเหตุผลหรือความจําเป็นนั้นให้ผู้ยื่นคําขอทราบ
ก่อนครบกําหนดระยะเวลาดังกล่าว 

ในกรณีที่ผู้อนุญาตมีคําสั่งไม่อนุญาต  ให้ผู้อนุญาตมีหนังสือแจ้งให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบ
พร้อมด้วยเหตุผลและสิทธิอุทธรณ์  ทั้งนี้  ภายในเจ็ดวันนับแต่วันที่มีคําสั่งไม่อนุญาต 

ข้อ ๕ ในกรณีที่ผู้อนุญาตมีคําสั่งอนุญาต  ให้มีหนังสือแจ้งผู้ขอรับใบอนุญาตทราบและ   
ให้ผู้ขอรับใบอนุญาตมาชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตภายในหกสิบวันนับแต่วันที่ได้รับหนังสือแจ้ง
ดังกล่าว  เม่ือผู้ขอรับใบอนุญาตได้ชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตแล้ว  ให้ผู้อนุญาตออกใบอนุญาต 
ให้ตามแบบที่กําหนดไว้ท้ายกฎกระทรวงนี้  ทั้งนี้  ภายในเจ็ดวันนับแต่วันที่ได้รับชําระค่าธรรมเนียม   

ในกรณีที่ผู้ขอรับใบอนุญาตไม่ชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตภายในระยะเวลาตามวรรคหนึ่ง   
ให้ถือว่าผู้ขอรับใบอนุญาตไม่ประสงค์จะรับใบอนุญาต  และให้ผู้อนุญาตจําหน่ายเร่ืองออกจากสารบบ 

เพื่ออํานวยความสะดวกแก่ผู้ขอรับใบอนุญาต  ผู้อนุญาตจะแจ้งให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบ  
ผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ไปพร้อมกับหนังสือแจ้งตามวรรคหน่ึงด้วยก็ได้ 

ข้อ ๖ ในกรณีที่ใบอนุญาตสูญหาย  ถูกทําลาย  หรือชํารุดในสาระสําคัญ  ให้ผู้ดําเนินการ  
ยื่นคําขอรับใบแทนใบอนุญาตต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอ 
รับใบแทนใบอนุญาต  ภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับทราบถึงการสูญหาย  ถูกทําลาย  หรือชํารุด 
ในสาระสําคัญดังกล่าว  รวมทั้งให้ส่งคืนใบอนุญาตฉบับเดิมที่ชํารุดหรือย่ืนหลักฐานการแจ้งความกรณี 
สูญหายหรือถูกทําลาย   

ให้นําความในข้อ  ๓  และข้อ  ๕  มาใช้แก่การออกใบแทนใบอนุญาตด้วยโดยอนุโลม  ทั้งนี้   
ในการออกใบแทนใบอนุญาต  ให้ผู้อนุญาตออกใบอนุญาตใหม่ตามใบอนุญาตเดิม  โดยให้กํากับคําว่า  
“ใบแทน”  ไว้ที่มุมบนด้านซ้าย  และระบุวัน  เดือน  ปี  ที่ออกใบแทนใบอนุญาตไว้ด้วย   

ข้อ ๗ ผู้ดําเนินการซึ่งประสงค์จะเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต  ให้ยื่นคําขอ  
เปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการดังกล่าวต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบ 
คําขอเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต 
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ให้นําความในข้อ  ๓  และข้อ  ๕  มาใช้แก่การเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาตด้วย  
โดยอนุโลม  ทั้งนี้  ในการเปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต  ให้ผู้อนุญาตออกใบอนุญาตใหม่   
โดยมีสาระสําคัญตามใบอนุญาตเดิม  เว้นแต่รายการที่เปลี่ยนแปลงแก้ไข  และให้ประทับตรายกเลิก  
การใช้ใบอนุญาตเดิมด้วยอักษรสีแดง 

ข้อ ๘ คําขอรับใบอนุญาต  ใบรับคําขอ  คําขอรับใบแทนใบอนุญาต  และคําขอเปล่ียนแปลง
แก้ไขรายการในใบอนุญาต  ให้เป็นไปตามแบบที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 

ข้อ ๙ การย่ืนคําขอตามกฎกระทรวงนี้  ให้ยื่น  ณ  สถานที่  ดังต่อไปนี้   
(๑) ในกรุงเทพมหานคร  ให้ยื่น  ณ  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  กระทรวงสาธารณสุข   
(๒) ในจังหวัดอื่น  ให้ยื่น  ณ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด   
(๓) สถานที่อื่นตามที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา  โดยคํานึงถึง   

การอํานวยความสะดวกและการลดภาระแก่ผู้ยื่นคําขอ   
การย่ืนคําขอตามวรรคหนึ่ง  ผู้ยื่นคําขออาจย่ืนคําขอผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ก็ได้  ทั้งนี้   

ตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่อธิบดีประกาศกําหนด 
 

ให้ไว้  ณ  วันที่  ๒๑  เมษายน  พ.ศ.  ๒๕๖๐ 
ปิยะสกล  สกลสัตยาทร 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
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กระทรวงสาธารณสุข 
ใบอนุญาตเป็นผู้ดําเนินการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 

ประเภท.................................................................. 
 
ใบอนุญาตเลขที่ ……………. 

 
ใบอนุญาตฉบับนี้ให้ไว้เพ่ือแสดงว่า 

......................................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................................... 
 
 ได้รับอนุญาตเป็นผู้ ดําเนินการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ ตามพระราชบัญญั ติ         
สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ. ๒๕๕๙ 
 

ออกให้ ณ วันที่   พ.ศ. .... 
 
 

           (……………………………….........) 
            ผู้อนุญาต 

 
 
 
 
 

ติดรูปถ่าย 
ขนาด  
๕ x ๖  

เซนติเมตร 
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หมายเหตุ   :-  เหตุผลในการประกาศใ ช้กฎกระทรวงฉบับ น้ี   คือ   โดยที่ มาตรา   ๒๐   วรรคสอง   
แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  บัญญัติให้การขอรับใบอนุญาต  การออกใบอนุญาต   
แบบใบอนุญาต  การออกใบแทนใบอนุญาต  และการชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตเป็นผู้ ดําเนินการ 
ในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  เป็นไปตามแบบ  หลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง  
จึงจําเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 
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กฎกระทรวง 

การข้ึนทะเบียนเป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
พ.ศ.  ๒๕๖๐ 

 
 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๔  วรรคหน่ึง  และมาตรา  ๒๒  วรรคสอง  แห่งพระราชบัญญัติ
สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขออกกฎกระทรวงไว้  
ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ในกฎกระทรวงน้ี   
“ใบรับรอง”  หมายความว่า  ใบรับรองการข้ึนทะเบียนเป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการ

เพื่อสุขภาพ 
ข้อ ๒ ผู้ใดประสงค์จะปฏิบัติหน้าที่เป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ   

ให้ยื่นคําขอข้ึนทะเบียนต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอข้ึนทะเบียน 
ข้อ ๓ เม่ือได้รับคําขอข้ึนทะเบียนแล้ว  ให้ผู้อนุญาตออกใบรับคําขอให้แก่ผู้ขอขึ้นทะเบียน  

ไว้เป็นหลักฐาน   
ภายในสิบห้าวันนับแต่วันที่ได้รับคําขอขึ้นทะเบียน  หากผู้อนุญาตเห็นว่าคําขอขึ้นทะเบียน  

หรือเอกสารหรือหลักฐานที่ยื่นพร้อมกับคําขอข้ึนทะเบียนในเรื่องใดไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วน  ให้ผู้อนุญาต   
มีหนังสือแจ้งให้ผู้ขอขึ้นทะเบียนทราบพร้อมด้วยเหตุผล  เพื่อแก้ไขให้แล้วเสร็จภายในสามสิบวันนับแต่ 
วันที่ได้รับหนังสือนั้น 

ในกรณีที่ผู้ขอขึ้นทะเบียนไม่แก้ไขเพิ่มเติมคําขอขึ้นทะเบียนหรือไม่จัดส่งเอกสารหรือหลักฐาน 
ให้ถูกต้องหรือครบถ้วนภายในระยะเวลาตามวรรคสอง  ให้ถือว่าผู้ขอขึ้นทะเบียนไม่ประสงค์จะให้
ดําเนินการต่อไป  และให้ผู้อนุญาตจําหน่ายเรื่องออกจากสารบบ   

ข้อ ๔ ในกรณีที่คําขอข้ึนทะเบียนและเอกสารและหลักฐานถูกต้องและครบถ้วนแล้ว   
ให้ผู้อนุญาตพิจารณาคําขอ  โดยผู้อนุญาตจะมีคําสั่งรับขึ้นทะเบียนได้ต่อเม่ือปรากฏว่าผู้ขอขึ้นทะเบียน  
มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา  ๒๓   
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หน้า   ๔๕ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

ผู้อนุญาตต้องแจ้งผลการพิจารณาไปยังผู้ขอขึ้นทะเบียนทราบภายในหกสิบวันนับแต่วันที่ได้
รับคําขอพร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานดังกล่าวครบถ้วน  ในกรณีที่มีเหตุผลหรือความจําเป็นที่ไม่อาจ
พิจารณาให้แล้วเสร็จได้ภายในระยะเวลาดังกล่าว  อาจขยายระยะเวลาการพิจารณาออกไปได้อีกไม่เกินสองครั้ง  
คร้ังละไม่เกินสามสิบวัน  แต่ต้องมีหนังสือแจ้งเหตุผลหรือความจําเป็นนั้นให้ผู้ขอขึ้นทะเบียนทราบ   
ก่อนครบกําหนดระยะเวลาดังกล่าว 

ในกรณีที่ผู้อนุญาตมีคําสั่งไม่รับขึ้นทะเบียน  ให้ผู้อนุญาตมีหนังสือแจ้งให้ผู้ขอขึ้นทะเบียนทราบ
พร้อมด้วยเหตุผลและสิทธิอุทธรณ์  ทั้งนี้  ภายในเจ็ดวันนับแต่วันที่มีคําสั่งไม่รับขึ้นทะเบียน 

ข้อ ๕ ในกรณีที่ผู้อนุญาตมีคําสั่งรับขึ้นทะเบียน  ให้มีหนังสือแจ้งผู้ขอขึ้นทะเบียนมารับ
ใบรับรองภายในหกสิบวันนับแต่วันที่ได้รับหนังสือแจ้งดังกล่าว  แต่หากผู้ขอขึ้นทะเบียนไม่มารับใบรับรอง
ภายในระยะเวลาดังกล่าว  ให้ถือว่าผู้ขอข้ึนทะเบียนไม่ประสงค์จะขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการ  และ 
ให้ผู้อนุญาตจําหน่ายเรื่องออกจากสารบบ 

ข้อ ๖ ในกรณีที่ใบรับรองสูญหาย  ถูกทําลาย  หรือชํารุดในสาระสําคัญ  ให้ผู้ให้บริการ  
ยื่นคําขอรับใบแทนใบรับรองต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามที่ระบุไว้ในแบบคําขอรับ
ใบแทนใบรับรอง  ภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้ทราบถึงการสูญหาย  ถูกทําลาย  หรือชํารุดในสาระสําคัญ
ดังกล่าว  รวมท้ังให้ส่งคืนใบรับรองฉบับเดิมที่ชํารุดหรือย่ืนหลักฐานการแจ้งความกรณีสูญหายหรือ 
ถูกทําลาย 

ให้นําความในข้อ  ๓  และข้อ  ๕  มาใช้แก่การออกใบแทนใบรับรองด้วยโดยอนุโลม  ทั้งน้ี   
ในการออกใบแทนใบรับรอง  ให้ผู้อนุญาตออกใบรับรองใหม่ตามใบรับรองเดิม  โดยให้กํากับคําว่า   
“ใบแทน”  ไว้ที่มุมบนด้านซ้าย  และระบุวัน  เดือน  ปี  ที่ออกใบแทนใบรับรองไว้ด้วย 

ข้อ ๗ ผู้ให้บริการท่ีประสงค์จะเปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้แล้ว  ให้ยื่นคําขอ
เปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการดังกล่าวต่อผู้อนุญาต  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานตามท่ีระบุไว้ในแบบคําขอ
เปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการ   

ให้นําความในข้อ  ๓  และข้อ  ๕  มาใช้แก่การเปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการที่ได้ขึ้นทะเบียนไว้ด้วย
โดยอนุโลม  ทั้งนี้  ในการเปล่ียนแปลงแก้ไขรายการท่ีได้ขึ้นทะเบียน  ให้ผู้อนุญาตออกใบรับรองใหม่  
โดยมีสาระสําคัญตามใบรับรองเดิม  และให้ประทับตรายกเลิกการใช้ใบรับรองเดิมด้วยอักษรสีแดง 

ข้อ ๘ คําขอข้ึนทะเบียน  ใบรับคําขอ  ใบรับรอง  คําขอรับใบแทนใบรับรอง  และคําขอ
เปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการที่ขึ้นทะเบียน  ให้เป็นไปตามแบบท่ีอธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 

ข้อ ๙ การย่ืนคําขอตามกฎกระทรวงนี้  ให้ยื่น  ณ  สถานที่  ดังต่อไปนี้   
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หน้า   ๔๖ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

(๑) ในกรุงเทพมหานคร  ให้ยื่น  ณ  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  กระทรวงสาธารณสุข 
(๒) ในจังหวัดอื่น  ให้ยื่น  ณ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด   
(๓) สถานที่อื่นที่อธิบดีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา  โดยคํานึงถึงการอํานวย

ความสะดวกและการลดภาระแก่ผู้ยื่นคําขอ 
การย่ืนคําขอตามวรรคหนึ่ง  ผู้ยื่นคําขออาจย่ืนคําขอผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ก็ได้  ทั้งนี้   

ตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่อธิบดีประกาศกําหนด 
 

ให้ไว้  ณ  วันที่  ๒๑  เมษายน  พ.ศ.  ๒๕๖๐ 
ปิยะสกล  สกลสัตยาทร 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
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หน้า   ๔๗ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

หมายเหตุ  :-  เหตุผลในการประกาศใช้กฎกระทรวงฉบับนี้   คือ  โดยท่ีมาตรา  ๒๒  วรรคสอง   
แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  บัญญัติให้การข้ึนทะเบียนเป็นผู้ให้บริการ 
ในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพเป็นไปตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเง่ือนไขที่กําหนดในกฎกระทรวง   
จึงจําเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 
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กฎกระทรวง 

ก ำหนดใหก้ิจกำรกำรดแูลผูสู้งอำยุหรือผู้มีภำวะพึ่งพิง 
เป็นกิจกำรอื่นในสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ   

พ.ศ.  ๒๕๖๓ 
 
 

อำศัยอ ำนำจตำมควำมใน  (๓)  ของบทนิยำมค ำว่ำ  “สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ”   
ในมำตรำ  ๓  และมำตรำ  ๔  วรรคหนึ่ง  แห่งพระรำชบัญญัติสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ   
พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุขออกกฎกระทรวงไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ กฎกระทรวงนี้ให้ใช้บังคับเมื่อพ้นก ำหนดหน่ึงร้อยแปดสิบวันนับแต่วันประกำศใน 
รำชกิจจำนุเบกษำเป็นต้นไป   

ข้อ ๒ ในกฎกระทรวงนี้ 
“กิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง”  หมำยควำมว่ำ  กิจกำรที่ให้บริกำรเกี่ยวกับ 

กำรดูแล  ส่งเสริม  ฟ้ืนฟูสุขภำพ  หรือกำรประคับประคองผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงที่มีปัญหำด้ำนสุขภำพ   
โดยวิธีกำรจัดกิจกรรมในระหว่ำงวัน  หรือกำรช่วยเหลือในกำรด ำรงชีวิต  หรือกำรจัดสถำนที่เพ่ือพ ำนัก 
อำศัย  หรือสถำนที่บริบำลดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง  เว้นแต่เป็นกำรด ำเนินกำรในสถำนพยำบำล 
ตำมกฎหมำยว่ำด้วยสถำนพยำบำล 

ข้อ ๓ ให้กิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงเป็นกิจกำรอื่นในสถำนประกอบกำร 
เพื่อสุขภำพ   

ข้อ ๔ กิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงแบ่งลักษณะกำรให้บริกำรออกเป็นสำมลักษณะ  
ดังต่อไปนี้ 

(๑) กำรให้บริกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงระหว่ำงวัน   ที่มีกำรจัดกิจกรรมกำรดูแล  
ส่งเสริม  และฟื้นฟูสุขภำพแก่ผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง  โดยไม่มีกำรพักค้ำงคืน 

(๒) กำรให้บริกำรดูแลผู้สูงอำยุ  ที่มีกำรจัดกิจกรรมส่งเสริมและฟ้ืนฟูสุขภำพแก่ผู้สูงอำยุ    
โดยจัดให้มีที่พ ำนักอำศัย 

(๓) กำรให้บริกำรดูแลและประคับประคองผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง  ที่มีกำรจัดกิจกรรม 
กำรดูแล  ส่งเสริม  และฟื้นฟูสุขภำพแก่ผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง  โดยมีกำรพักค้ำงคืน 

้หนา   ๗

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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ข้อ ๕ ผู้ซึ่งประกอบกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง  รวมทั้งผู้ปฏิบัติงำนในกิจกำร
ดังกล่ำว  อยู่ในวันก่อนวันที่กฎกระทรวงนี้ใช้บังคับ  ซึ่งประสงค์จะประกอบกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือ 
ผู้มีภำวะพ่ึงพิง  ให้ยื่นค ำขอรับใบอนุญำตประกอบกิจกำร  ค ำขอรับใบอนุญำตเป็นผู้ด ำเนินกำร  หรือค ำขอ
ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริกำรต่อผู้อนุญำตภำยในหนึ่งร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่ กฎกระทรวงนี้ใช้บังคับ  
และเมื่อยื่นค ำขอรบัใบอนญุำตหรือค ำขอขึน้ทะเบยีนแลว้  ให้ประกอบกิจกำร  ด ำเนินกำร  หรือให้บรกิำร
ต่อไปได้จนกว่ำจะได้รับแจ้งค ำสั่งไม่ออกใบอนุญำตหรือไม่รับขึ้นทะเบียนจำกผู้อนุญำต  แล้วแต่กรณี 

 
ให้ไว ้ ณ  วนัที่  20  กรกฎำคม  พ.ศ.  ๒๕๖3 

อนุทิน  ชำญวรีกูล 
รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสขุ 

  

้หนา   ๘
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หมำยเหตุ  :-  เหตุผลในกำรประกำศใช้กฎกระทรวงฉบับนี้  คือ  โดยที่ประเทศไทยได้เข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุ  
และในภำยภำคหน้ำจะมีผู้สูงอำยุเพ่ิมขึ้นอีกเป็นจ ำนวนมำกที่จ ำเป็นต้องได้รับกำรช่วยเหลือ   ดูแล  
ส่งเสริม  และฟื้นฟูสุขภำพ  ประกอบกับในปัจจุบันมีสถำนประกอบกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะ
พ่ึงพิงเพ่ิมขึ้นเป็นจ ำนวนมำก  เพ่ือให้ควำมช่วยเหลือ  ดูแล  ส่งเสริม  และฟ้ืนฟูสุขภำพให้แก่ผู้สูงอำยุ 
หรือผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิงซึ่งไม่สำมำรถช่วยเหลือตนเองได้  ซึ่งกำรให้บริกำรในกำรช่วยเหลือ  ดูแล  ส่งเสริม  
และฟ้ืนฟูสุขภำพแก่ผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงที่ไม่เป็นไปตำมมำตรฐำนและหลักวิชำกำรอำจส่งผลให้
เกิดอันตรำยต่อผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงที่มำรับบริกำรได้  ดังนั้น  เพ่ือให้กำรประกอบกิจกำรกำรดูแล
ผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพึ่งพิงต้องด ำเนินกำรโดยมีมำตรฐำน  มีกำรให้บริกำรโดยผู้ที่มีควำมรู้ควำมช ำนำญ  
และผ่ำนกำรอบรมเพ่ือดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงโดยเฉพำะ   และมีกำรช่วยเหลือ  ดูแล  ส่งเสริม  
และฟ้ืนฟูสุขภำพผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงได้อย่ำงปลอดภัย  สำมำรถด ำเนินชีวิตอย่ำงมีคุณภำพ 
ตำมศักยภำพของแต่ละบุคคลได้  จึงสมควรก ำหนดให้กิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง 
เป็นกิจกำรอ่ืนในสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ  เพ่ือให้อยู่ภำยใต้กำรควบคุมก ำกับดูแลตำมกฎหมำย 
ว่ำด้วยสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ  จึงจ ำเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 

้หนา   ๙
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กฎกระทรวง 

ก ำหนดมำตรฐำนดำ้นสถำนที่  ควำมปลอดภัย  และกำรให้บรกิำร 
ในสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดแูลผู้สูงอำยหุรือผูม้ีภำวะพึ่งพิง 

พ.ศ.  ๒๕๖๓ 
 
 

อำศัยอ ำนำจตำมควำมในมำตรำ  ๔  วรรคหนึ่ง  และมำตรำ  ๒๖  แห่งพระรำชบัญญัติ 
สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุขออกกฎกระทรวงไว้  
ดังต่อไปนี้ 

หมวด  ๑ 
มำตรฐำนดำ้นสถำนที ่

 
 

ข้อ ๑ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง  
ต้องมีลักษณะโดยทั่วไปด้ำนสถำนที่  ดังต่อไปนี้ 

(๑) ตั้งอยู่ในพ้ืนที่ซึ่งมีสภำพแวดล้อมที่มีควำมปลอดภัยไม่เป็นอันตรำยต่อสุขภำพ   และมีทำง 
ที่ใช้ในกำรเข้ำและออกโดยสะดวก   

(๒) มีอำคำร  สถำนที่  และสภำพแวดล้อมที่เหมำะสมแก่ผู้รับบริกำร  รวมทั้งต้องปลอดจำก
เหตุร ำคำญที่อำจรบกวนควำมเป็นอยู่ที่สุขสบำย  ซึ่งต้องด ำเนินกำรให้เป็นไปตำมกฎหมำยว่ำด้วย 
กำรควบคุมอำคำร  หรือกฎหมำยว่ำด้วยกำรสำธำรณสุข 

(๓) พ้ืนที่ที่ให้บริกำรทั้งภำยในและภำยนอกสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพมีลักษณะ  ดังนี้ 
 (ก) มีควำมกว้ำงของทำงเดินไม่น้อยกว่ำเก้ำสิบเซนติเมตร 
 (ข) มีกำรท ำควำมสะอำดและจัดสถำนที่ให้เป็นระเบียบเรียบร้อย 
 (ค) กรณีใช้ พ้ืนท่ีประกอบกิจกำรอยู่ในอำคำรเดียวกันกับกำรประกอบกิจกำรอ่ืน   

ต้องมีกำรแบ่งเขตพ้ืนที่บริเวณที่ให้บริกำรอย่ำงชัดเจน   และกำรประกอบกิจกำรอื่นต้องไม่รบกวน 
ต่อกำรให้บริกำรในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ 

 (ง) มีพ้ืนที่ส่วนกลำงแก่ผู้รับบริกำรและเจ้ำหน้ำที่ส ำหรับกำรประกอบกิจกรรมหรือ
สันทนำกำรที่หลำกหลำย 

้หนา   ๑๐
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(๔) กรณีสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพมีกำรให้บริกำรหลำยลักษณะรวมอยู่ในอำคำรหรือ
สถำนที่เดียวกัน  จะต้องมีกำรแบ่งสัดส่วนกำรให้บริกำรให้ชัดเจน  และแต่ละสัดส่วนจะต้องมีพ้ืนที่และ
ลักษณะตำมมำตรฐำนกำรให้บริกำรแต่ละลักษณะ 

(๕) มีหน่วยบริกำรในกำรประสำนงำน  แจ้งเหตุเตือนภัย  อ ำนวยควำมสะดวก  และอื่น ๆ 
(๖) มีกำรจัดกำรมูลฝอย  สิ่งปฏิกูล  และน้ ำเสีย  ที่เหมำะสมตำมกฎหมำยที่เกี่ยวข้อง 
(๗) มีระบบกำรควบคุมพำหะน ำโรคตำมหลักสุขำภิบำล   
(๘) พ้ืนที่บริเวณที่ให้บริกำรต้องมีแสงสว่ำงและกำรระบำยอำกำศที่เพียงพอและไม่มีกลิ่นอับทึบ 
(๙) ห้องน้ ำมีลักษณะ  ดังนี้ 
 (ก) ประตูเป็นแบบเปิดออกภำยนอกหรือแบบบำนเลื่อน  ขนำดกว้ำงสุทธิไม่ต่ ำกว่ำเก้ำสิบ

เซนติเมตร  มือจับแบบก้ำนโยกหรือแกนผลักและสำมำรถเปดิจำกภำยนอกได ้ ไม่ติดอุปกรณ์บังคับประตไูดเ้อง  
และไม่มีธรณีประตู 

 (ข) ระดับพ้ืนผิวภำยในห้องน้ ำรำบเรียบเสมอกัน  มีระดับเสมอกับพ้ืนภำยนอก  ไม่ลื่น  
และไม่มีน้ ำท่วมขัง 

 (ค) โถส้วมชนิดน่ังรำบ  สูงจำกพ้ืนไม่น้อยกว่ำสี่สิบเซนติเมตร  แต่ไม่เกินสี่สิบห้ำเซนติเมตร  
มีพนักพิง  และมีรำวจับชิดผนังอย่ำงน้อยหนึ่งด้ำนเพื่อช่วยกำรพยุงตัว 

 (ง) อ่ำงล้ำงมือ  สูงจำกพ้ืนไม่เกินแปดสิบเซนติเมตร   มีรำวจับที่ด้ำนข้ำงของอ่ำง   
เพื่อช่วยกำรพยุงตัวขณะยืน  ก๊อกน้ ำเป็นชนิดก้ำนโยก  ก้ำนหมุน  หรือระบบอัตโนมัติ 

 (จ) บริเวณที่อำบน้ ำ  ที่นั่งส ำหรับอำบน้ ำสูงจำกพื้นไม่น้อยกว่ำสี่สิบเซนติเมตร  แต่ไม่เกิน
สี่สิบห้ำเซนติเมตร  ต้องมีพนักพิงที่มั่นคง  มีรำวจับที่ด้ำนข้ำงของที่นั่งเพ่ือช่วยกำรพยุงตัว  ก๊อกน้ ำ 
ของฝักบัวเป็นชนิดก้ำนโยก  ก้ำนหมุน  หรือระบบอัตโนมัติ 

 (ฉ) ติดตั้งสัญญำณเรียกฉุกเฉินในห้องน้ ำ 
 (ช) มีระบบท ำน้ ำอุ่นที่ปลอดภัย 
 (ซ) มีรำวจับตั้งแต่ประตูไปจนถึงโถส้วมและบริเวณที่อำบน้ ำ 

(๑๐) กำรเดินสำยไฟเป็นระเบียบ  ใช้สำยไฟถูกประเภท  และมีกำรปฏิบัติตำมหลักเกณฑ์กำรใช้ไฟฟ้ำ
อย่ำงปลอดภัย  ดังนี้   

 (ก) สวิตช์และสำยไฟได้รับกำรบ ำรุงรักษำให้อยู่ในสภำพดีและปลอดภัย 
 (ข) มีเส้นหรือขอบเขตแสดงบริเวณที่อำจมีอันตรำยหรือห้ำมเข้ำใกล้ 
 (ค) มีอุปกรณ์ตัดไฟรองรับกรณีเกิดไฟช็อตหรือรั่ว 
 (ง) มีระบบไฟฟ้ำส่องสว่ำง  มีหลอดไฟติดตั้งไว้ทั้งในส่วนที่นอน  ห้องน้ ำ  และพ้ืนที ่

ใช้สอยทั่วไป 
(๑๑) เครื่องเรือนต้องมีควำมปลอดภัยในกำรใช้สอย   ไม่ก่อให้เกิดอันตรำย  ถ้ำมีมุมแหลม 

ต้องติดตั้งยำงกันกระแทก   

้หนา   ๑๑
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ข้อ ๒ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงที่มี
ลักษณะเป็นกำรให้บริกำรดูแลผู้สูงอำยุโดยจัดให้มีที่พ ำนักอำศัย  นอกจำกต้องมีลักษณะตำมข้อ  ๑  แล้ว  
ต้องจัดให้มีหน่วยบริกำรในกำรประสำนงำน  แจ้งเหตุเตือนภัย  อ ำนวยควำมสะดวก  และจัดบริกำร
ระหว่ำงผู้ให้บริกำรและผู้รับบริกำรตลอดยี่สิบสี่ชั่วโมง 

ข้อ ๓ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง 
ที่มีลักษณะเป็นกำรให้บริกำรดูแลและประคับประคองผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงโดยมีกำรพักค้ำงคืน   
นอกจำกต้องมีลักษณะตำมข้อ  ๑  และข้อ  ๒  แล้ว  ต้องจัดให้มีควำมกว้ำงระหว่ำงเตียงไม่น้อยกว่ำ 
เก้ำสิบเซนติเมตร 

หมวด  ๒ 
มำตรฐำนดำ้นควำมปลอดภัย 

 
 

ข้อ ๔ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง   
ต้องมีลักษณะโดยทั่วไปด้ำนควำมปลอดภัย  ดังต่อไปนี้ 

(๑) มีอุปกรณ์ปฐมพยำบำลและคู่มือกำรปฐมพยำบำลไว้ในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพและ
พร้อมใช้งำนได้ตลอดเวลำ 

(๒) มีป้ำยหรือข้อควำมเพ่ือแสดงหรือเตือนให้ผู้รับบริกำรระมัดระวังอันตรำยหรือบริเวณ 
ที่มีควำมเสี่ยงต่อกำรเกิดภัยอันตรำย  รวมถึงกำรติดตั้งเครื่องป้องกันไม่ให้ผู้รับบริกำรเกิดอันตรำย 

(๓) มีระบบป้องกันและควบคุมกำรติดเชื้อที่เหมำะสม 
(๔) มีระบบสัญญำณเตือนเพลิงไหม้  และติดตั้งเครื่องดับเพลิงไว้ในต ำแหน่งที่เห็นได้ชัดเจน  

อย่ำงน้อยหนึ่งเครื่อง  กรณีสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพที่มีพ้ืนที่กำรให้บริกำรมำกกว่ำหนึ่งชั้น 
ต้องติดตั้งเครื่องดับเพลิงไว้ในต ำแหน่งที่เห็นได้ชัดเจน  อย่ำงน้อยชั้นละหนึ่งเครื่อง 

(๕) มีระบบไฟฟ้ำส่องสว่ำงส ำรองตำมช่องทำงเดิน 
(๖) มีกำรฝึกอบรมผู้ด ำเนินกำรและพนักงำนที่เกี่ยวข้องกับกำรป้องกันและระงับอัคคีภัย 

ปีละหนึ่งครั้ง 
(๗) มีแนวปฏิบัติกำรป้องกันภำวะเสี่ยงและภำวะฉุกเฉิน 
(๘) มีพนักงำนที่ได้รับกำรอบรมกำรช่วยฟ้ืนคืนชีพ  และมีกำรฝึกซ้อมอย่ำงน้อยปีละหนึ่งครั้ง 
(๙) มีมำตรกำรตรวจสอบระบบควำมปลอดภัยในกำรให้บริกำรปีละหนึ่งครั้ง 
ข้อ ๕ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง 

ที่มีลักษณะเป็นกำรให้บริกำรดูแลผู้สูงอำยุโดยจัดให้มีที่พ ำนักอำศัย   หรือกำรให้บริกำรดูแลและ
ประคับประคองผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงโดยมีกำรพักค้ำงคืน  นอกจำกต้องมีลักษณะตำมข้อ  ๔  แล้ว  
ต้องมีลักษณะเพิ่มเติม  ดังต่อไปนี้ 

้หนา   ๑๒

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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(๑) มีอุปกรณ์ช่วยฟ้ืนคืนชีพ  เช่น  ถุงลมช่วยหำยใจ  หรืออุปกรณ์เปิดทำงเดินหำยใจ   
และสัญญำณเรียกฉุกเฉิน  เช่น  กริ่ง  กระดิ่ง  หรือสัญญำณเตือนภัย 

(๒) มีเครื่องกระตุกหัวใจอย่ำงน้อยหนึ่งเครื่อง  ติดตั้งในจุดที่มองเห็นได้ชัดเจน 
หมวด  ๓ 

มำตรฐำนดำ้นกำรใหบ้ริกำร 
 
 

ข้อ ๖ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง   
ต้องมีลักษณะโดยทั่วไปด้ำนกำรให้บริกำร  ดังต่อไปนี้ 

(๑) มีกำรจัดท ำทะเบียนประวัติของผู้รับบริกำรตำมแบบที่อธิบดีประกำศก ำหนด 
(๒) มีกำรประเมินควำมต้องกำรกำรดูแลและควำมสำมำรถในกำรสื่อสำรของผู้รับบริกำร  

เมื่อแรกรับ  โดยมีกำรประเมินซ้ ำทุกสำมเดือน 
(๓) มีแนวทำงกำรปฏิบัติในกำรส่งเสริมสุขภำพ   รวมถึงกำรฟ้ืนฟูสุขภำพของผู้รับบริกำร 

บนพ้ืนฐำนของแนวทำงกำรปฏิบัติที่ดีและมีหลักฐำนเชิงประจักษ์ที่ชัดเจน 
(๔) ให้บริกำรดูแลผู้รับบริกำรให้สอดคล้องกับผลกำรประเมินควำมสำมำรถในกำรปฏิบัติ

กิจวัตรประจ ำวันพื้นฐำน  และควำมสำมำรถในกำรปฏิบัติกิจวัตรประจ ำวันที่ซับซ้อน   
(๕) ให้บริกำรอำหำรที่สะอำดและปลอดภัย 
(๖) ผู้รับบริกำรที่ต้องใช้ยำหรืออุปกรณ์สุขภำพประจ ำตัว  ต้องได้รับกำรดูแลตำมมำตรฐำน

อุปกรณ์เครื่องมือด้ำนสุขภำพที่ผ่ำนกำรพิจำรณำจำกแพทย์ผู้ดูแลแล้ว 
(๗) มีกิจกรรมสร้ำงเสริมสุขภำพแบบองค์รวม  รวมทั้งกิจกรรมส่งเสริมสัมพันธภำพในสังคม

ตำมควำมเหมำะสมแก่ผู้รับบริกำร  และสำมำรถเลือกตำมควำมพอใจ  หรือตำมควำมสำมำรถของ 
แต่ละบุคคล  เพื่อพัฒนำคุณค่ำในตัวเองและสร้ำงเสริมคุณภำพชีวิตของผู้รับบริกำร 

(๘) มีกำรบันทึกและติดตำมกำรเปลี่ยนแปลงทำงสุขภำวะของผู้รับบริกำร 
(๙) แสดงรำยกำรให้บริกำรและอัตรำค่ำบริกำรไว้ในที่เปิดเผย  มองเห็นได้ง่ำยและสำมำรถ

ตรวจสอบได้ 
(๑๐) มีกำรท ำสัญญำหรือข้อตกลงกำรให้บริกำรระหว่ำงผู้ประกอบกำรกับผู้รับบริกำร  ญำติสำยตรง  

ผู้แทนโดยชอบธรรม  หรือผู้ซึ่งผู้รับบริกำรได้มอบหมำยเป็นลำยลักษณ์อักษร 
(๑๑) ให้บริกำรโดยค ำนึงถึงควำมเป็นส่วนตัวและศักดิ์ศรีควำมเป็นมนุษย์  ดังนี้ 
 (ก) กำรให้บริกำรต้องยึดหลักควำมเป็นส่วนตัวและเป็นไปตำมควำมต้องกำรหรือ  

ควำมเต็มใจของผู้รับบริกำร 
 (ข) ต้องมีแนวทำงในกำรควบคุม  ดูแล  และป้องกัน  ผู้รับบริกำรจำกกำรถูกกระท ำ 

ต่อร่ำงกำย  จิตใจ  กำรเงิน  และด้ำนอื่น ๆ  รวมทั้งกำรล่วงละเมิดทำงเพศ   

้หนา   ๑๓

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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 (ค) พนักงำนที่เกี่ยวข้องต้องผ่ำนกำรอบรมหลักสูตรที่จ ำเป็นต่อกำรปฏิบัติหน้ำที่เพ่ือให้มี
ควำมรู้  ควำมเข้ำใจเกี่ยวกับกำรป้องกันสิทธิและกำรให้ควำมคุ้มครองผู้สูงอำยุ 

 (ง) หำกมีกิจกรรมส่งเสริมสุขภำพที่เป็นกำรพ ำนักระยะยำวหรือมีกิจกรรมพักค้ำงคืน  
ต้องจัดให้มีบุคลำกรเฝ้ำระวังหรืออยู่เวรยำมในตอนกลำงคืนอย่ำงเหมำะสม  มีประสิทธิภำพ  และ
เพียงพอ 

 (จ) มีกำรรักษำควำมลับของผู้รับบริกำร   โดยต้องไม่ เปิดเผยข้อมูลส่วนตัวต่อ
บุคคลภำยนอกในมำตรฐำนเดียวกับกำรรักษำสิทธิของผู้ป่วย 

 (ฉ) กำรเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับสุขภำพและกำรดูแลต้องให้ข้อมูลแก่ผู้รับบริกำร  ญำติสำยตรง  
ผู้แทนโดยชอบธรรม  หรือผู้ซึ่งผู้รับบริกำรได้มอบหมำยเป็นลำยลักษณ์อักษร 

(๑๒) มีกำรแจ้งข้อมูลข่ำวสำร  ดังนี้ 
 (ก) ผู้รับบริกำรหรือผู้แทนต้องได้รับกำรแจ้งค่ำใช้จ่ำยในกำรรับบริกำรและค่ำใช้จ่ำย 

ในกำรเข้ำร่วมกิจกรรมต่ำง ๆ  ที่ผู้รับบริกำรสมัครใจเข้ำร่วม   
 (ข) ผู้รับบริกำรหรือผู้แทนต้องได้รับรู้กระบวนกำร  ควำมก้ำวหน้ำในกำรส่งเสริมสุขภำพ

ในปัจจุบัน  และมีส่วนร่วมในกำรวำงแผนกำรดูแลขณะเกิดเหตุฉุกเฉินหรือกรณีที่เกิดกำรเจ็บป่วย   
กำรประสำนงำนกับสถำนพยำบำลท่ีรับส่งต่อ   และกำรตรวจสอบสิทธิกำรรักษำพยำบำลกำรดูแล 
ในระยะยำวที่อำจจะเกิดขึ้น  รวมถึงข้อมูลอื่นเกี่ยวกับสุขภำพของผู้รับบริกำร 

 (ค) ผู้รับบริกำรควรไดร้ับควำมรู้เกีย่วกับสิทธิของตนเองและกำรดแูลตนเองเพ่ือกำรพฒันำ
ศักยภำพและกำรส่งเสริมสุขภำพของตนเอง 

(๑๓) มีระบบกำรส่งต่อในกรณีผู้รับบริกำรเกิดกำรเจ็บป่วยฉุกเฉิน 
ข้อ ๗ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง 

ที่มีลักษณะเป็นกำรให้บริกำรดูแลผู้สูงอำยุโดยจัดให้มีที่พ ำนักอำศัย  นอกจำกต้องมีลักษณะตำมข้อ  ๖  แล้ว  
ต้องมีกำรประสำนงำนกับสหสำขำวิชำชีพในกำรให้กำรดูแลด้ำนกำรส่งเสริมสุขภำพและกำรฟ้ืนฟู  
แก่ผู้รับบริกำร 

ข้อ ๘ สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเภทกิจกำรกำรดูแลผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิง 
ที่มีลักษณะเป็นกำรให้บริกำรดูแลและประคับประคองผู้สูงอำยุหรือผู้มีภำวะพ่ึงพิงโดยมีกำรพักค้ำงคืน   
นอกจำกต้องมีลักษณะตำมข้อ  ๖  แล้ว  ต้องมีกำรประสำนงำนกับสหสำขำวิชำชีพในกำรให้กำรดูแล 
ด้ำนกำรส่งเสริมสุขภำพ  กำรฟ้ืนฟู  และกำรประคับประคองแก่ผู้รับบริกำรตำมแผนกำรรักษำของ 
ผู้ประกอบวิชำชีพ  รวมทั้งต้องมีสัดส่วนของผู้ให้บริกำรหนึ่งคนดูแลผู้รับบริกำรไม่เกินห้ำคน 

 
ให้ไว ้ ณ  วนัที่  20  กรกฎำคม  พ.ศ.  ๒๕๖3 

อนุทิน  ชำญวรีกูล 
รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสขุ 

้หนา   ๑๔

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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หมำยเหตุ  :-  เหตุผลในกำรประกำศใช้กฎกระทรวงฉบับนี้  คือ  โดยที่มำตรำ  ๒๖  แห่งพระรำชบัญญัติ
สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  บัญญัติให้มำตรฐำนด้ำนสถำนที่  ควำมปลอดภัย   
และกำรให้บริกำรในสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพแต่ละประเภทเป็นไปตำมที่ก ำหนดในกฎกระทรวง    
จึงจ ำเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 

้หนา   ๑๕

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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กฎกระทรวง 

กําหนดคา่ธรรมเนียมและการชําระค่าธรรมเนียม 
เกี่ยวกบัการประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสขุภาพ  (ฉบับที ่ ๒)   

พ.ศ.  ๒๕๖๓ 
 
 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๔  วรรคหนึ่ง  มาตรา  ๑๒  วรรคสอง  และมาตรา  ๑๕   
วรรคหนึ่ง  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  รัฐมนตรีว่าการกระทรวง 
สาธารณสุขออกกฎกระทรวงไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ให้ยกเลิกความใน  (๑)  และ  (๒)  ของข้อ  ๑  แห่งกฎกระทรวงกําหนดค่าธรรมเนยีม 
และการชําระค่าธรรมเนียมเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๖๐   
และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 

“ข้อ  ๑  ให้กําหนดค่าธรรมเนียม  ดังต่อไปนี้ 
 (๑) ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพประเภทกิจการสปา   

และกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิงที่มีการให้บริการดูแลผู้สูงอายุ   โดยจัดให้มีที่พํานักอาศัย   
หรือที่มีการให้บริการดูแลและประคับประคองผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  โดยมีการพักค้างคืน 

  (ก) พ้ืนที่การให้บริการ 
   ไม่เกินหนึ่งร้อยตารางเมตร   ฉบับละ ๑,๐๐๐ บาท 
  (ข) พ้ืนที่การให้บริการเกินหนึ่งร้อยตารางเมตร 
   แต่ไม่เกินสองร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๓,๐๐๐ บาท 
  (ค) พ้ืนที่การให้บริการเกินสองร้อยตารางเมตร 
   แต่ไม่เกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๖,๐๐๐ บาท 
  (ง) พ้ืนที่การให้บริการเกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๑๐,๐๐๐ บาท 
 (๒) ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพประเภทกิจการนวด 

เพื่อสุขภาพหรือเพื่อเสริมความงาม  และกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงที่มีการให้บรกิารดแูล 
ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงระหว่างวัน  โดยไม่มีการพักค้างคืน 

้หนา   ๑๖

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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  (ก) พ้ืนที่การให้บริการ 
   ไม่เกินหนึ่งร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๕๐๐ บาท 
  (ข) พ้ืนที่การให้บริการเกินหนึ่งร้อยตารางเมตร 
   แต่ไม่เกินสองร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๑,๕๐๐ บาท 
  (ค) พ้ืนที่การให้บริการเกินสองร้อยตารางเมตร 
   แต่ไม่เกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๓,๐๐๐ บาท 
  (ง) พ้ืนที่การให้บริการเกินสี่ร้อยตารางเมตร ฉบับละ ๕,๐๐๐ บาท” 
ข้อ ๒ ให้เพ่ิมความต่อไปนี้เป็นข้อ  ๒/๑  แห่งกฎกระทรวงกําหนดค่าธรรมเนียมและ 

การชําระค่าธรรมเนียมเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๖๐ 
“ข้อ  ๒/๑  ให้ยกเว้นค่าธรรมเนียมเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ

ประเภทกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิง  สําหรับการดําเนินการโดยหน่วยงานของรัฐ  มูลนิธิ  
หรือองค์การอื่นที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือการสาธารณกุศล” 

 
ให้ไว ้ ณ  วนัที่  20  กรกฎาคม  พ.ศ.  ๒๕๖3 

อนุทิน  ชาญวรีกูล 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสขุ 

  

้หนา   ๑๗

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

304

หมายเหตุ  :-  เหตุผลในการประกาศใช้กฎกระทรวงฉบับนี้  คือ  โดยที่ได้มีการกําหนดให้กิจการการดูแล
ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  เป็นกิจการอื่นในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   ตามความใน  (๓)   
ของบทนิยามคําว่า  “สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ”  ในมาตรา  ๓  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการ 
เพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  สมควรแก้ไขเพ่ิมเติมการกําหนดค่าธรรมเนียมและการชําระค่าธรรมเนียม 
เพ่ือให้ครอบคลุมสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพประเภทกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  
ดังกล่าวด้วย  จึงจําเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี้ 

้หนา   ๑๘

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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 หน้า   ๕ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนพิเศษ   ๓๐๔   ง ราชกิจจานุเบกษา ๒๓   ธันวาคม   ๒๕๕๙ 
 

 
 

ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
เรื่อง  หลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตร 

ที่ผู้ดําเนินการหรือผู้ให้บริการได้รับจากสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ   
พ.ศ.  ๒๕๕๙ 

 
 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๙  (๓)  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  
พ.ศ.  ๒๕๕๙  คณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพจึงกําหนดหลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตร  หรือ
ประกาศนียบัตรที่ผู้ดําเนินการหรือผู้ให้บริการได้รับจากสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  
ไว้ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ประกาศนี้เรียกว่า  “ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  เร่ือง  
หลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ดําเนินการหรือผู้ให้บริการได้รับจากสถาบันการศึกษา  
หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  พ.ศ.  ๒๕๕๙” 

ข้อ ๒ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
ข้อ ๓ ในประกาศนี้ 
“สถาบันการศึกษา”  หมายความว่า  สถาบันการศึกษาทั้งภาครัฐและภาคเอกชนที่ได้รับอนุญาต

ให้จัดตั้งขึ้นตามกฎหมาย   
“หน่วยงาน”  หมายความว่า  หน่วยงานทั้งภาครัฐและภาคเอกชนที่จัดตั้งขึ้นตามกฎหมาย   
“องค์กร”  หมายความว่า  องค์กรทั้งภาครัฐและภาคเอกชนที่จัดตั้งขึ้นตามกฎหมาย 
“คณะกรรมการ”  หมายความว่า  คณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
“คณะอนุกรรมการ”  หมายความว่า  คณะอนุกรรมการที่คณะกรรมการแต่งตั้งให้ปฏิบัติการ  

ตามประกาศน้ี 
“อธิบดี”  หมายความว่า  อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
ข้อ ๔ ในกรณีที่มีปัญหาตามประกาศน้ีให้คณะกรรมการเป็นผู้วินิจฉัยชี้ขาด 

หมวด  ๑ 
การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตร 
 

 

ข้อ ๕ ในการรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ดําเนินการหรือผู้ให้บริการได้รับจาก
สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ให้พิจารณาให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานตามประกาศนี้  
และจะต้องได้รับการรับรองจากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

ข้อ ๖ วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรจากสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ   
ที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้การรับรองหลักสูตรแล้ว  และมิได้ถูกเพิกถอนการรับรอง  ให้ถือว่าเป็น
วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้การรับรอง 
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 หน้า   ๖ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนพิเศษ   ๓๐๔   ง ราชกิจจานุเบกษา ๒๓   ธันวาคม   ๒๕๕๙ 
 

 
 

หมวด  ๒ 
สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ 

 
 

ข้อ ๗ สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ท่ีประสงค์จะจัดการเรียนการสอน
หลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  จะต้องมีคุณสมบัติ  มีความพร้อมในการจัดการศึกษาและมี
ทรัพยากรด้านต่าง ๆ  ดังต่อไปนี้   

(๑) จํานวนอาจารย์  วิทยากรตามหลักเกณฑ์ 
(๒) คุณวุฒิของอาจารย์  วิทยากรในหลกัสูตรที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพกําหนด 
(๓) ความพร้อมของอาคารสถานที่สําหรับจัดการเรียนการสอน 
(๔) ความพร้อมของครุภัณฑ์และอุปกรณ์   
(๕) การเตรียมความพร้อมของแหล่งฝึกปฏิบัติงาน 
(๖) อื่น ๆ  ตามที่คณะกรรมการกําหนด 
ข้อ ๘ สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ท่ีประสงค์จะจัดการเรียนการสอน

หลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  จะต้องมีปณิธานมุ่งผลิตบุคลากรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ   
ที่มีความรู้ความสามารถและคุณสมบัติสอดคล้องกับความต้องการและระบบสุขภาพของประเทศ   
มีระบบบริหารท่ีชัดเจนเพื่อสนับสนุนการจัดการเรียนการศึกษาให้บรรลุปณิธาน   

ข้อ ๙ สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ท่ีประสงค์จะจัดการเรียนการสอน
หลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  จะต้องจัดให้มีวิทยากรประจําหลักสูตรต่อผู้เรียน  ดังต่อไปนี้ 

(๑) การอบรมภาคทฤษฎี  ต้องจัดให้มีวิทยากรประจําหลักสูตรต่อผู้เรียน  ในอัตราส่วน  ๑ : ๔๐   
(๒) การอบรมภาคปฏิบัติ  ต้องจัดให้มีวิทยากรประจําหลักสูตรต่อผู้เรียน  ในอัตราส่วน  ๑ : ๑๐ 

หมวด  ๓ 
หลักสูตร 

 
 

ข้อ ๑๐ หลักสูตรต้องมีปรัชญาและวัตถุประสงค์ของหลักสูตรที่ชัดเจน  สอดคล้องกับ  
พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  ๒๕๕๙  และมาตรฐานทางวิชาการ 

ข้อ ๑๑ หลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  ประกอบด้วยหลักสูตร  ดังต่อไปนี้ 
(๑) หลักสูตรนวดฝ่าเท้าเพื่อสุขภาพ  ๖๐  ชั่วโมง   
(๒) หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ  ๑๕๐  ชั่วโมง   
(๓) หลักสูตรผู้ดําเนินการสปาเพื่อสุขภาพ  ๑๐๐  ชั่วโมง   
(๔) หลักสูตรผู้ให้บริการสปาเพื่อสุขภาพ  ๕๐๐  ชั่วโมง   
(๕) หลักสูตรการดูแลสุขภาพและความงามสตรีหลังเรือนไฟ  ๑๕๐  ชั่วโมง   
(๖) หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพสําหรับผู้พิการทางสายตา  ๒๕๕  ชั่วโมง   
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 หน้า   ๗ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนพิเศษ   ๓๐๔   ง ราชกิจจานุเบกษา ๒๓   ธันวาคม   ๒๕๕๙ 
 

 
 

(๗) หลักสูตรการนวดด้วยน้ํามันหอมระเหย  ๑๕๐  ชั่วโมง   
(๘) หลักสูตรการนวดสวีดิช  ๑๕๐  ชั่วโมง 
(๙) หลักสูตรการบริการเพื่อความงาม  ๑๕๐  ชั่วโมง   

(๑๐) หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ  ๑๐๐  ชั่วโมง  ต่อยอด  ๖๐/๘๐  ชั่วโมง  (เทียบเท่าหลักสูตร  
นวดไทยเพื่อสุขภาพ  ๑๕๐  ช่ัวโมง)   

(๑๑) หลักสูตรนวดเพื่อสุขภาพขั้นสูง  ๖๐๐  ชั่วโมง   
(๑๒) หลักสูตรอื่น ๆ  ตามที่คณะกรรมการกําหนดเพิ่มเติม 
ทั้งนี้  รายละเอียดจํานวนชั่วโมงในการอบรมแต่ละหมวดวิชาในแต่ละหลักสูตรให้เป็นไปตามที่  

คณะอนุกรรมการกําหนด 
สํ าหรับหลักสูตรที่ ผ่ านการ รับรองจากคณะกรรมการตรวจและประเมินมาตรฐาน   

สถานประกอบการกลางและไม่เป็นไปตามประกาศนี้  สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ   
ที่ประสงค์ขอรับรองหลักสูตรจากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  ให้ดําเนินการส่งเสริมและพัฒนาหลักสูตร  
ให้เป็นไปตามมาตรฐานหลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  ตามท่ีกําหนดไว้ในวรรคหนึ่งและวรรคสอง 

หมวด  ๔ 
การรับรองหลักสูตร 

 
 

ข้อ ๑๒ สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ที่ประสงค์ขอรับรองหลักสูตร   
จากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  จะต้องย่ืนคําขอรับรองหลักสูตร  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐาน 
ตามท่ีระบุไว้ในแบบคําขอรับรองที่กําหนดท้ายประกาศนี้ 

ข้อ ๑๓ การขอรับรองหลักสูตรของสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรภาครัฐ   
ให้หัวหน้าส่วนราชการเป็นผู้ยื่นคําขอรับรองหลักสูตร  โดยให้ยื่น  ณ  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  
กระทรวงสาธารณสุข  หรือสถานที่อื่นที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพประกาศกําหนด 

สําหรับสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรภาคเอกชน  ให้เจ้าของ  ผู้จัดการ  หรือผู้แทน  
นิติบุคคลของสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรเป็นผู้ยื่นคําขอการรับรองหลักสูตร  โดยให้ยื่น   
ณ  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  กระทรวงสาธารณสุข  หรือสถานท่ีอื่นที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
ประกาศกําหนด 

ทั้งนี้  ผู้ยื่นคําขอสามารถยื่นแบบคําขอรับรองหลักสูตรทางอิเล็กทรอนิกส์ได้ตามหลักเกณฑ์  
วิธีการและเงื่อนไขที่อธิบดีประกาศกําหนด 



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

308

 หน้า   ๘ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนพิเศษ   ๓๐๔   ง ราชกิจจานุเบกษา ๒๓   ธันวาคม   ๒๕๕๙ 
 

 
 

ข้อ ๑๔ เมื่ออธิบดีได้รับคําขอ  พร้อมด้วยเอกสารและหลักฐานแล้ว  ให้ตรวจสอบความถูกต้อง 
ให้ครบถ้วน  หากปรากฏว่าคําขอ  เอกสารหรือหลักฐานไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วน  ให้แจ้งผลการตรวจสอบ 
ให้ผู้ยื่นคําขอทราบภายในสิบห้าวันทําการนับแต่วันที่ยื่นคําขอ  พร้อมทั้งกําหนดระยะเวลาให้ผู้ยื่นคําขอแก้ไข  
หากพ้นกําหนดระยะเวลาดังกล่าวแล้ว  ผู้ยื่นคําขอไม่ดําเนินการแก้ไขให้ถูกต้องให้ถือว่าผู้ยื่นคําขอทิ้งคําขอ  
และให้อธิบดีจําหน่ายเรื่องออกจากสารบบ  และแจ้งเป็นหนังสือให้ผู้ยื่นคําขอทราบ 

กรณีที่เอกสารหลักฐานถูกต้องครบถ้วนแล้ว  ให้อธิบดีส่งคําขอให้คณะอนุกรรมการเพื่อดําเนินการ
พิจารณาให้เสร็จส้ินภายในเก้าสิบวันนับแต่วันที่ได้รับคําขอ  กรณีมีเหตุจําเป็นไม่อาจพิจารณาให้แล้วเสร็จ
ได้ภายในระยะเวลาดังกล่าว  คณะอนุกรรมการโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการอาจขยายระยะเวลา
การพิจารณาออกไปได้ไม่เกินสามสิบวันนับแต่วันครบกําหนด  แต่ต้องแจ้งเป็นหนังสือให้ผู้ยื่นคําขอทราบ
ก่อนครบกําหนดระยะเวลาดังกล่าว  แล้วจึงเสนอให้คณะกรรมการพิจารณาให้ความเห็นต่อไป   

ข้อ ๑๕ ในกระบวนการรับรองหลักสูตร  ให้พิจารณาการรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตร  
โดยพิจารณารายละเอียดในองค์ประกอบต่าง ๆ  ดังนี้ 

(๑) เป็นหลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  ที่ มีมาตรฐานตามเกณฑ์ของหลักสูตร   
เป็นผู้ดําเนินการและผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  และมีรายละเอียดโครงสร้างหลักสูตร  
ตามเกณฑ์มาตรฐานตามประกาศนี้ 

(๒) สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ต้องจัดการเรียนการสอนที่มีคุณภาพ  
และเป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานตามประกาศนี้   

ข้อ ๑๖ เมื่อคณะกรรมการพิจารณาให้ความเห็นแล้ว  ให้อธิบดีพิจารณารับรองหรือ   
ไม่รับรองหลักสูตรและแจ้งผลการพิจารณาให้ผู้ยื่นคําขอทราบภายในสามสิบวันทําการ   

กรณีที่อธิบดีได้พิจารณาให้การรับรองหลักสูตรแล้ว  หากพบว่ามีเหตุอันควรเชื่อว่าอาจก่อให้เกิด
ผลกระทบต่อคุณภาพและมาตรฐานของการรับรองหลักสูตร  ให้คณะอนุกรรมการดําเนินการพิจารณา
ตรวจสอบใหม่  คณะอนุกรรมการเสนอผลการพิจารณาต่อคณะกรรมการเพื่อพิจารณาให้ความเห็น   
และอธิบดีอาจมีคําสั่งให้ดําเนินการแก้ไขให้ถูกต้องได้ 

หมวด  ๕ 
การเพิกถอน 

 
 

ข้อ ๑๗ สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ที่ขาดคุณสมบัติ  ไม่ปฏิบัติหรือ  
ฝ่าฝืนหลักเกณฑ์หรือเง่ือนไขที่คณะกรรมการได้กําหนดในการให้การรับรองหลักสูตร  ไม่สามารถ
ดําเนินการ  ตามเกณฑ์ที่กําหนด  ให้คณะอนุกรรมการมีอํานาจสั่งให้สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน   
หรือองค์กรต่าง ๆ  ดําเนินการแก้ไขให้ถูกต้อง  หากสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ   
ไม่ดําเนินการภายในเวลาท่ีกําหนด  คณะอนุกรรมการอาจเสนอต่อคณะกรรมการให้ความเห็นและอธิบดี
อาจมีคําสั่งเพิกถอนการรับรองน้ัน 
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 หน้า   ๙ 
เล่ม   ๑๓๓   ตอนพิเศษ   ๓๐๔   ง ราชกิจจานุเบกษา ๒๓   ธันวาคม   ๒๕๕๙ 
 

 
 

สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ที่ถูกเพิกถอนการรับรองตามวรรคหนึ่ง  มีสิทธิอุทธรณ์
เป็นหนังสือต่อปลัดกระทรวงสาธารณสุข  ภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ได้รับแจ้งคําสั่งเพิกถอน   

คําวินิจฉัยของปลัดกระทรวงสาธารณสุขให้เป็นที่สุด 
หมวด  ๖ 

บทเฉพาะกาล 
 

 

ข้อ ๑๘ วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการตรวจและประเมิน
มาตรฐานสถานประกอบการกลางก่อนวันที่ประกาศน้ีใช้บังคับ  ให้ถือว่าเป็นวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตร  
ที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้การรับรองตามประกาศน้ี 

ข้อ ๑๙ วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ ให้บริการได้รับการอบรมหรือถ่ายทอดความรู้   
ตามหลักสูตรของสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ของภาครัฐ  (หลักสูตร  ๖๐  ชั่วโมงข้ึนไป)  
แต่ยังไม่ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการตรวจและประเมินมาตรฐานสถานประกอบการกลางก่อนวันที่
พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ  ให้ถือว่าเป็นวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ   
ให้การรับรองตามประกาศน้ี  แต่ทั้งนี้ให้บุคคลที่ได้รับวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรดังกล่าวยื่นคําขอข้ึนทะเบียน  
เป็นผู้ให้บริการต่อผู้อนุญาตภายในหนึ่งร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่ประกาศนี้มีผลบังคับใช้ 

ข้อ ๒๐ วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ให้บริการเป็นบุคคลผู้พิการทางสายตา  ได้รับการอบรม
หรือถ่ายทอดความรู้ตามหลักสูตรของสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ทั้งของภาครัฐ  
หรือภาคเอกชน  แต่ยังไม่ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการตรวจและประเมินมาตรฐานสถาน
ประกอบการกลางก่อนวันที่พระราชบัญญัตินี้ใช้บังคับ  ให้ถือว่าเป็นวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตร 
ที่กรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้การรับรองตามประกาศนี้   แต่ทั้ งนี้ ให้บุคคลที่ ได้รับวุฒิบัตร 
หรือประกาศนียบัตรดังกล่าว  ยื่นคําขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการต่อผู้อนุญาตภายในหน่ึงปีนับแต่วันที่
ประกาศนี้มีผลบังคับใช้ 

 
ประกาศ  ณ  วันที่  ๑๓  ธันวาคม  พ.ศ.  ๒๕๕๙ 

เกียรติภูมิ  วงศ์รจิต 
รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

หัวหน้ากลุ่มภารกิจด้านสนับสนุนงานบริการสุขภาพ 
ประธานกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
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คําขอรับการรับรองหลักสูตร 
สถาบันการศึกษา หนวยงาน หรือองคกรตางๆ ที่ผลิตผูดําเนินการหรือผูใหบริการ  

หลักสูตรดานการบรกิารเพื่อสุขภาพในความรับรองของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 

 หลักเกณฑ  : ใหยื่นแบบแสดงความจํานงครั้งละ 1 ชุดๆ ละ 1 หลักสูตร 
        : ถาประสงคขอรับการรับรองหลายหลักสูตร ใหแยกขอเปนรายหลักสูตร 
 

1. ชื่อ-สกุลผูขอ/หรือนิติบุคคล/บุคคลที่ไดรับมอบหมาย………………………..……………………………… 
................................................................................................................................................... 

2. ชื่อสถาบันการศึกษา/หนวยงาน/องคกร ………………………………………………………………………… 
............................................................................................................................................... 
ชื่อภาษาอังกฤษ (ถามี)............................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 

3. สถานทีต้ั่ง................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 

4. หมายเลขโทรศัพท .......................................... หมายเลขโทรสาร............................................... 
E-mail........................................................................................................................................ 

5. ประเภทสถาบันการศึกษา/หนวยงาน/องคกรตางๆ ที่ขอรับรองหลักสูตร 
หนวยงานราชการ ตนสังกัด.......................................................................................... 
สถาบันการศึกษาภาครัฐ 
โรงเรียนเอกชนที่ไดรับอนุมัติจากกระทรวงศึกษาธิการ 
มูลนิธิ/สมาคม (องคการที่ไมแสวงหาผลประโยชน) 
สถาบันการศึกษาภาคเอกชน 
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6. หลักสูตรที่ประสงคขอรบัการรับรอง   
6.1 หลักสูตรนวดฝาเทาเพื่อสุขภาพ 60 ชั่วโมง 
6.2 หลักสูตรนวดไทยเพือ่สุขภาพ 150 ชั่วโมง 

  6.3 หลักสูตรผูดําเนินการสปาเพื่อสุขภาพ 100 ชั่วโมง  
6.4 หลักสูตรผูใหบริการสปาเพื่อสุขภาพ 500 ชัว่โมง 

  6.5 หลักสูตรการดูแลสุขภาพและความงามสตรีหลังเรือนไฟ 150 ชั่วโมง  
  6.6 หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพสําหรับผูพิการทางการเห็น 255 ชั่วโมง  

6.7 หลักสูตรการนวดดวยน้ํามันหอมระเหย 150 ชั่วโมง 
  6.8 หลักสูตรการนวดสวีดิช 150 ชั่วโมง 
  6.9 หลักสูตรการบรกิารเพ่ือความงาม 150 ชั่วโมง  
  6.10 หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ 100 ชั่วโมง ตอยอด 60/80 ชั่วโมง  
        (เทียบเทาหลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ 150 ชั่วโมง)  

6.11 หลักสูตรนวดเพื่อสุขภาพข้ันสูง 600 ชั่วโมง  
6.12 หลักสูตรนวดฝาเทาเพื่อสุขภาพสําหรับผูพิการทางการเห็น 80 ชั่วโมง 
6.13 หลักสูตรผูดําเนินการการดูแลผูสูงอายุหรือผูมีภาวะพึ่งพิง 130 ชั่วโมง 
6.14 หลักสูตรผูดูแลผูสูงอายุ 420 ชั่วโมง 
6.15 หลักสูตรนวดตอกเสนเพื่อสุขภาพ 150 ชั่วโมง 
6.16 ระบุ................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................... 

7. ชื่อวุฒิการศกึษาของผูสําเร็จการศกึษา/อบรม หลักสูตรนี้ 
................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 
(โปรดแนบสําเนาตัวอยางใบแสดงวุฒิการศึกษาแนบทาย) 

 
                                                        ลงชื่อ ............................................. ผูยื่นคาํขอ 
                                                             (..................................................) 

    วัน/เดือน/ป ......................................... 
 
 
                                                       ลงชือ่ ............................................... ผูรับคาํขอ 
                                                            (...................................................) 
                                                   วัน/เดือน/ป ......................................... 
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ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
เรื่อง  หลกัสูตรดา้นการบริการเพ่ือสุขภาพอืน่ ๆ  เพิ่มเตมิ  (ฉบบัที่  2)  พ.ศ.  2563 

 
 

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  9  (2)  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
พ.ศ.  2559  และข้อ  11  (12)  แห่งประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   
เรื่อง  หลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ด าเนินการหรือผู้ให้บริการได้รับจาก
สถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  พ.ศ.  2559  คณะกรรมการสถานประกอบการ 
เพื่อสุขภาพ  จึงออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้   

ข้อ ๑ ประกาศนี้เรียกว่า  “ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  เรื่อง  หลักสูตร
ด้านการบริการเพื่อสุขภาพอื่น ๆ  เพิ่มเติม  (ฉบับที่  2)  พ.ศ.  2563” 

ข้อ ๒ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
ข้อ 3 ให้หลักสูตรดังต่อไปนี้  เป็นหลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ 
(1) หลักสูตรผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  130  ชั่วโมง 
(2) หลักสูตรผู้ดูแลผู้สูงอายุ  420  ชั่วโมง 
ข้อ 4 วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่บุคคลได้รับการฝึกอบรมในหลักสูตรผู้ดูแลผู้สูงอายุ    

ไม่น้อยกว่า  420  ชั่วโมง  จากสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ของภาครัฐหรอืเอกชน  
ก่อนวันที่ประกาศนีม้ีผลใช้บังคับ  ให้ถือว่าเป็นวุฒบิัตรหรือประกาศนียบัตรที่กรมสนบัสนนุบริการสุขภาพ
ให้การรับรอง  แต่ทั้งนี้ให้บุคคลที่ได้รับวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรดังกล่าวยื่นค าขอขึ้นทะเบียน 
เป็นผู้ให้บริการต่อผู้อนุญาตภายในหนึ่งร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่ประกาศนี้มีผลบังคับใช้   

ข้อ 5 บุคคลที่อยู่ในระหว่างการฝึกอบรมในหลักสูตรผู้ดูแลผู้สูงอายุไม่น้อยกว่า  420  ชั่วโมง  
ในสถาบันการศึกษา  หน่วยงาน  หรือองค์กรต่าง ๆ  ของภาครัฐหรือเอกชนก่อนวันที่ประกาศนี้ 
มีผลใช้บังคับ  และได้รับวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรหลังจากวันที่ประกาศนี้มีผลใช้บังคับแล้ว  ให้ถือว่า 
วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่บุคคลดังกล่าวได้รับ   เป็นวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่กรมสนับสนุน 
บริการสุขภาพให้การรับรอง  แต่ทั้งนี้ให้บุคคลดังกล่าวยื่นค าขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการต่อผู้อนุญาต 
ภายในหนึ่งปีนับแต่วันที่ประกาศนี้มีผลใช้บังคับ   

 
ประกาศ  ณ  วนัที่  9  ธนัวาคม  พ.ศ.  ๒๕๖3 

ธงชัย  กีรตหิัตถยากร 
รองปลดักระทรวงสาธารณสุข   

หัวหน้ากลุ่มภารกิจดา้นสนบัสนุนบริการสขุภาพ 
ประธานกรรมการสถานประกอบการเพื่อสขุภาพ 

้หนา   ๓๓

่เลม   ๑๓๘   ตอนพิเศษ   ๕    ง ราชกิจจานุเบกษา ๖   มกราคม   ๒๕๖๔
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ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
เรื่อง  หลกัเกณฑ์การทดสอบและประเมนิความรูค้วามสามารถของผู้ด าเนนิการ 

การดูแลผู้สงูอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิง  พ.ศ.  2563 
 

 

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  9  (4)  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
พ.ศ.  2559  คณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   จึงก าหนดหลักเกณฑ์การทดสอบ 
และประเมินความรู้ความสามารถของผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงไว้  ดังต่อไปนี้   

ข้อ 1 ประกาศนี้ เรียกว่า   “ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   
เรื่อง  หลักเกณฑ์การทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถของผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุ 
หรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  พ.ศ.  2563” 

ข้อ ๒ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
ข้อ 3 ในประกาศนี้ 
“คณะกรรมการ”  หมายความว่า  คณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
“คณะอนุกรรมการ”  หมายความว่า  คณะอนุกรรมการที่คณะกรรมการแต่งตั้งให้ปฏิบัติการ

ตามประกาศนี้ 
“ผู้สมัครสอบ”  หมายความว่า  ผู้สมัครทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถของผู้ด าเนินการ 

ในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพประเภทกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง   
ข้อ 4 ในกรณีที่มีปัญหาตามประกาศนี้  ให้คณะกรรมการเป็นผู้วินิจฉัยชี้ขาด   

หมวด  1 
คุณสมบตัิและลักษณะต้องห้าม 

 
 

ข้อ 5 ผู้สมัครสอบจะต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้าม  ดังต่อไปนี้ 
(1) คุณสมบัติ 
 (ก) อายุไม่ต่ ากว่า  20  ปีบริบูรณ์ 
 (ข) เป็นผู้ได้วุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรด้านการบริการเพ่ือสุขภาพท่ีได้รับการรับรอง

จากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพในหลักสูตร  ดังนี้ 
  1) หลักสูตรแพทยศาสตร์  หรือหลักสูตรการพยาบาลศาสตร์หรือการพยาบาล 

และการผดุงครรภ์ชั้นสูง   หรือหลักสูตรทันตแพทยศาสตร์   หรือหลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์    
หรือหลักสูตรกายภาพบ าบัด  หรือ 

  2) หลักสูตรผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง   130  ชั่วโมง   
หรือหลักสูตรผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงอื่น ๆ  ที่ได้รับการรับรองจากกรมสนับสนนุ
บริการสุขภาพ   

้หนา   ๓๕

่เลม   ๑๓๘   ตอนพิเศษ   ๕    ง ราชกิจจานุเบกษา ๖   มกราคม   ๒๕๖๔
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(2) ลักษณะต้องห้าม 
 (ก) เป็นบุคคลวิกลจริต  คนไร้ความสามารถ  หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ 
 (ข) เป็นผู้เคยต้องค าพิพากษาถึงที่สุดว่าเปน็ผู้กระท าผิดในความผิดเกีย่วกับเพศ  หรือความผดิ

เกี่ยวกับทรัพย์ตามประมวลกฎหมายอาญา   ความผิดตามกฎหมายเก่ียวกับยาเสพติด   ความผิด 
ตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการค้ามนุษย์   หรือความผิดตามกฎหมายว่าด้วย 
การป้องกันและปราบปรามการค้าประเวณี 

 (ค) เป็นโรคต้องห้าม  ดังต่อไปนี้ 
  1) โรคติดต่ออันเป็นที่รังเกียจแก่สังคม 
  2) โรคพิษสุราเรื้อรัง 
  3) โรคติดยาเสพติดให้โทษ   

หมวด  2 
การสมคัรสอบ 

 
 

ข้อ 6 ให้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพด าเนินการจัดสอบและประเมินความรู้ความสามารถ
อย่างน้อยปีละ  1  ครั้ง  ก าหนดการสอบ  วัน  เวลา  สถานที่สอบและการปฏิบัติในการสอบ  ให้เป็นไป
ตามหลักเกณฑ์  วิธีการและเงื่อนไขที่คณะอนุกรรมการประกาศก าหนด 

ข้อ 7 ให้ผู้สมัครสอบ  ยื่นค าขอรับการทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถของ
ผู้ด าเนินการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พร้อมด้วยเอกสาร  หลักฐานต่าง ๆ  ตามหลักเกณฑ์  
วิธีการ  และเงื่อนไขที่คณะอนุกรรมการประกาศก าหนด   

หมวด  3 
การทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถ 

 
 

ข้อ 8 การทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถของผู้สมัครสอบ   ลักษณะข้อสอบ 
ให้เป็นไปตามที่คณะอนุกรรมการก าหนด 

ข้อ 9 หลักเกณฑ์การออกข้อสอบ  เน้ือหาของข้อสอบและการด าเนินการออกข้อสอบ 
เพ่ือใช้ทดสอบและประเมินความรู้  ความสามารถของผู้สมัครสอบให้เป็นไปตามที่คณะอนุกรรมการก าหนด   

หมวด  4 
ผลการทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถ 

 
 

ข้อ 10 ผู้สมัครสอบต้องได้คะแนนสอบไม่ต่ ากว่าร้อยละ   60  ของคะแนนสอบทั้งหมด   
จึงจะเป็นผู้ผ่านการทดสอบความรู้ความสามารถเป็นผู้ด าเนินการ   

้หนา   ๓๖

่เลม   ๑๓๘   ตอนพิเศษ   ๕    ง ราชกิจจานุเบกษา ๖   มกราคม   ๒๕๖๔
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ข้อ 11 หากภายหลังตรวจพบว่าผู้สอบผ่านรายใดขาดคุณสมบัติหรือแสดงเอกสารหลักฐาน
การสมัครอันเป็นเท็จ  ให้ถือว่าผู้สอบผ่านรายนั้นเป็นผู้ขาดคุณสมบัติไม่สามารถขอรับใบอนุญาต 
เป็นผู้ด าเนินการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพได้   

ข้อ 12 เม่ือผู้สมัครสอบมีผลการสอบตามเกณฑ์ที่ก าหนดในข้อ  10  ให้คณะอนุกรรมการ
ด าเนินการประกาศผลสอบ  โดยให้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพด าเนินการแจ้งผลการทดสอบ 
และประเมินความรู้ความสามารถของผู้ด าเนินการกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  เฉพาะผู้ที่
ได้รับการประกาศว่าเป็นผู้สอบผ่านการทดสอบความรู้ความสามารถตามที่อยู่ที่ได้แจ้งไว้  หรือทางเว็บไซต์
ของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

กรณีที่ผู้สมัครสอบไม่เห็นด้วยกับผลการทดสอบและประเมินความรู้ความสามารถ  มีสิทธิอุทธรณ์
ต่อคณะกรรมการภายในสามสิบวันนับแต่วันที่ประกาศผลสอบ 

ค าวินิจฉัยของคณะกรรมการให้เป็นที่สุด 
 

ประกาศ  ณ  วนัที่  9  ธนัวาคม  พ.ศ.  ๒๕๖3 
ธงชัย  กีรตหิัตถยากร 

รองปลดักระทรวงสาธารณสุข   
หัวหน้ากลุ่มภารกิจดา้นสนบัสนุนบริการสขุภาพ 
ประธานกรรมการสถานประกอบการเพื่อสขุภาพ 

้หนา   ๓๗

่เลม   ๑๓๘   ตอนพิเศษ   ๕    ง ราชกิจจานุเบกษา ๖   มกราคม   ๒๕๖๔
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ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
เรื่อง  หลกัเกณฑ์การรบัรองวฒุิบตัรหรือประกาศนียบัตรทีผู่้ด าเนินการการดูแลผู้สงูอายหุรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง 

ได้รบัในหลักสูตรดา้นวิทยาศาสตร์สุขภาพ  พ.ศ.  2563 
 

 

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  9  (2)  และ  (3)  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพ  พ.ศ.  2559  คณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  จึงออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้   

ข้อ ๑ ประกาศนี้ เรียกว่า   “ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   
เรื่อง  หลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง 
ได้รับในหลักสูตรด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ  พ.ศ.  2563” 

ข้อ 2 ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป   
ข้อ 3 ให้หลักสูตรด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพดังต่อไปนี้  เป็นหลักสูตรด้านการบริการเพ่ือสุขภาพ   
(1) หลักสูตรแพทยศาสตร์ 
(2) หลักสูตรพยาบาลศาสตร์  หรือการพยาบาลและการผดุงครรภ์ชั้นสูง 
(3) หลักสูตรทันตแพทยศาสตร์ 
(4) หลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์ 
(5) หลักสูตรกายภาพบ าบัด 
ข้อ 4 หลักสูตรตามข้อ  3  ที่จะได้รับการรับรองจากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  ต้องเป็น

หลักสูตรที่เป็นการจัดการเรียนการสอนระดับปริญญาในสถาบันอุดมศึกษาของภาครัฐหรือเอกชนที่ได้รับ
การพิจารณาจากกระทรวงการอุดมศึกษา  วิทยาศาสตร์  วิจัยและนวัตกรรม 

 
ประกาศ  ณ  วนัที่  9  ธนัวาคม  พ.ศ.  ๒๕๖3 

ธงชัย  กีรตหิัตถยากร 
รองปลดักระทรวงสาธารณสุข   

หัวหน้ากลุ่มภารกิจดา้นสนบัสนุนบริการสขุภาพ 
ประธานกรรมการสถานประกอบการเพื่อสขุภาพ 

้หนา   ๓๔

่เลม   ๑๓๘   ตอนพิเศษ   ๕    ง ราชกิจจานุเบกษา ๖   มกราคม   ๒๕๖๔
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ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
เรื่อง  หลักเกณฑ์การรบัรองวุฒบิัตรหรอืประกาศนยีบตัรที่ผู้ด าเนนิการการดแูลผู้สงูอายุหรอืผู้มีภาวะพ่ึงพิง 

ได้รบัในหลักสูตรดา้นวิทยาศาสตร์สุขภาพ  (ฉบับที่  2)   
พ.ศ.  2564 

 
 

โดยที่เป็นการสมควรเพ่ิมหลักสูตรด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพที่ผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุ  
หรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงได้รับเป็นหลักสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ 

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  9  (2)  และ  (3)  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพ  พ.ศ.  2559  คณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  จึงออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้   

ข้อ ๑ ประกาศน้ีเรียกว่า  “ประกาศคณะกรรมการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  เรื่อง  
หลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ด าเนินการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง
ได้รับในหลักสูตรด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ  (ฉบับที่  2)  พ.ศ.  2564” 

ข้อ 2 ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศเป็นต้นไป   
ข้อ 3 ให้เพ่ิมความต่อไปนี้  เป็น  (6) - (8)  ในข้อ  3  แห่งประกาศคณะกรรมการ 

สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  เรื่อง  หลักเกณฑ์การรับรองวุฒิบัตรหรือประกาศนียบัตรที่ผู้ด าเนินการ 
การดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง  ได้รับในหลักสูตรด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ  พ.ศ.  2563   

“ (6) หลักสูตรการแพทย์แผนไทย 
 (7) หลักสูตรการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 
 (8) หลักสูตรการแพทย์แผนจีน” 

 
ประกาศ  ณ  วนัที่  17  มนีาคม  พ.ศ.  ๒๕64 

ธงชัย  กีรตหิัตถยากร 
รองปลดักระทรวงสาธารณสุข 

หัวหน้ากลุ่มภารกิจดา้นสนบัสนุนบริการสขุภาพ 
ประธานกรรมการสถานประกอบการเพื่อสขุภาพ 

้หนา   ๒๑

่เลม   ๑๓๘   ตอนพิเศษ   ๙๔    ง ราชกิจจานุเบกษา ๑   พฤษภาคม   ๒๕๖๔
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 หน้า   ๘ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนพิเศษ   ๑๒๐   ง ราชกิจจานุเบกษา ๑   พฤษภาคม   ๒๕๖๐ 
 

 
 

ประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
เรื่อง  หลักเกณฑ์การใช้ชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 

 
 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๒๕  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ  
พ.ศ.  ๒๕๕๙  อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ประกาศนี้เรียกว่า  “ประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  เร่ือง  หลักเกณฑ์การใช้
ชื่อสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ”   

ข้อ ๒ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
ข้อ ๓ ผู้ขอรับใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพต้องจัดให้มีชื่อ

ตามท่ีกําหนด  ดังต่อไปนี้ 
(๑) ชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพต้องเป็นอักษรภาษาไทย  แต่จะมีอักษรต่างประเทศ 

กํากับไว้ท้ายชื่ออักษรภาษาไทยด้วยก็ได้ 
(๒) ชื่อสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพจะต้องไม่ใช้คําหรือข้อความที่มีลักษณะชักชวนหรือโอ้อวด

เกินความจริง  หรือทําให้บุคคลทั่วไปเข้าใจว่าสถานที่ดังกล่าวว่ามีการบําบัดรักษาโรค 
(๓) ชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพต้องไม่สื่อความหมายในทางลามก  อนาจาร  หรือขัดต่อความสงบ

เรียบร้อย  ขนบธรรมเนียม  ศีลธรรมอันดีงาม 
(๔) ชื่อสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่สื่อความหมายหรืออ้างอิงสถาบันพระมหากษัตริย์จะกระทํามิได้  

เว้นแตไ่ด้รับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต 
ข้อ ๔ สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ตั้งอยู่ในจังหวัดเดียวกันจะต้องมีชื่อที่ไม่ซ้ํากัน  เว้นแต่

กรณีที่ผู้ขอรับใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพใหม่  และผู้ได้รับใบอนุญาต 
ให้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพเดิมเป็นบุคคลหรือนิติบุคคลเดียวกันหรือมีหนังสือยินยอม  
จากผู้ได้รับใบอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานประกอบการเพื่อสุขภาพเดิมให้ใช้ชื่อซ้ํากันได้  แต่ต้องมีตัวอักษร
หรือหมายเลขเรียงลําดับหรือที่ตั้งสถานที่ต่อท้ายชื่อ 

ข้อ ๕ ผู้รับอนุญาตต้องแสดงรายละเอียดเก่ียวกับชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพที่ได้รับอนุญาต
ในที่เปิดเผย  ณ  สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพนั้นอย่างน้อยหน่ึงป้าย  ดังต่อไปนี้ 

(๑) ให้จัดทําเป็นแผ่นป้ายแสดงชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพเป็นตัวอักษรไทย  
กรณีใช้ภาษาต่างประเทศด้วยขนาดตัวอักษรต้องเล็กกว่าอักษรไทย  โดยระบุประเภทกิจการของ   
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพไว้ในแผ่นป้ายชื่อดังกล่าวด้วย   
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 หน้า   ๙ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนพิเศษ   ๑๒๐   ง ราชกิจจานุเบกษา ๑   พฤษภาคม   ๒๕๖๐ 
 

 
 

(๒) ป้ายชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพต้องตรงตามประเภทของกิจการ  และตรงกับชื่อตามใบอนุญาต 
(๓) ให้แสดงแผ่นป้ายชื่อสถานประกอบการเพื่อสุขภาพไว้บริเวณด้านหน้า  หรือตัวอาคาร 

สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพโดยสามารถมองเห็นได้ชัดเจนจากภายนอก 
 

ประกาศ  ณ  วันที่  ๒๓  มีนาคม  พ.ศ.  ๒๕๖๐ 
วิศิษฎ์  ตั้งนภากร 

อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
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ประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
เรื่อง  สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ต้องมีผู้ด าเนนิการ   

พ.ศ.  2563 
 
 

โดยที่เป็นการสมควรปรับปรุงประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  เรื่อง  สถานประกอบการ
เพ่ือสุขภาพที่ต้องมีผู้ด าเนินการ  เพ่ือให้สอดคล้องกับการออกกฎกระทรวงก าหนดให้กิจการการดูแล
ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงเป็นกิจการอื่นในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  พ.ศ.  2563   

อาศัยอ านาจตามความในมาตรา  27  แห่งพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  
พ.ศ.  2559  อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพจึงออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ 1 ประกาศนี้เรียกว่า  “ประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  เรื่อง  สถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพที่ต้องมีผู้ด าเนินการ  พ.ศ.  2563”   

ข้อ 2 ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
ข้อ 3 ให้ยกเลิกประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  เรื่อง  สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ

ที่ต้องมีผู้ด าเนินการ  ลงวันที่  23  มีนาคม  พ.ศ.  2560 
ข้อ 4 ให้สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพประเภทดังต่อไปนี้   เป็นสถานประกอบการ 

เพื่อสุขภาพที่ต้องมีผู้ด าเนินการ   
(1) กิจการสปา 
(2) กิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงที่มีลักษณะเป็นการให้บริการดูแลผู้สูงอายุ    

ที่มีการจัดกิจกรรมส่งเสริมและฟื้นฟูสุขภาพแก่ผู้สูงอายุ  โดยจัดให้มีที่พ านักอาศัย   
(3) กิจการการดูแลผู้สู งอายุหรือผู้ มีภาวะพ่ึงพิงที่มีลักษณะเป็นการให้บริการดูแล 

และประคับประคองผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิง  ที่มีการจัดกิจกรรมการดูแล  ส่งเสริม  และฟื้นฟูสุขภาพ
แก่ผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพึ่งพิง  โดยมีการพักค้างคืน 

 
ประกาศ  ณ  วนัที่  28  กนัยายน  พ.ศ.  ๒๕๖3 

ธเรศ  กรัษนัยรววิงค ์
อธิบดีกรมสนบัสนนุบรกิารสุขภาพ 

้หนา   ๕๔

่เลม   ๑๓๗   ตอนพิเศษ   ๒๔๙    ง ราชกิจจานุเบกษา ๒๒   ตุลาคม   ๒๕๖๓
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จรรยาบรรณในการประกอบธุุรกิิจจรรยาบรรณในการประกอบธุุรกิิจ
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จรรยาบรรณในการประกอบธุุรกิิจ

พว.อรนัันท์์ อุดมภาพ

ความหมายของจรรยาบรรณ
	 จรรยาบรรณ (Code of Conduct) ตามพจนานุุกรมฉบัับราชบััณฑิิตยสถาน พ.ศ. 25541 หมายถึึง ประมวล

ความประพฤติิที่่�ผู้้�ประกอบอาชีีพการงานแต่่ละอย่่างกำำ�หนดขึ้้�นเพ่ื่�อรัักษาและส่่งเสริิมเกีียรติิคุุณ ชื่�อเสีียง และฐานะ

ของสมาชิิก อาจเขีียนเป็็นลายลัักษณ์์อัักษรหรืือไม่่ก็็ได้้ 

	 จรรยาบรรณในการประกอบธุุรกิิจ  (Business Code of Conduct)  เป็็นหลัักเกณฑ์์หรืือมาตรฐาน

การประพฤติิปฏิิบััติิที่่�ผู้้�ประกอบธุุรกิิจกำำ�หนดขึ้้�น เพ่ื่�อให้้ผู้้�บริิหารและพนัักงานในองค์์กรยึึดถืือเป็็นแนวทาง ในการ

ทำำ�งาน อย่า่งมีีจริยธรรม คุณธรรม ช่วยควบคุุมพฤติิกรรมของบุุคคลในองค์์กรในแต่ล่ะบทบาทหน้้าที่่� ทำำ�ให้้การปฏิิบััติิ

หน้้าที่่�การทำำ�งานเป็็นไปโดยถููกต้้อง รวมทั้้�งทำำ�ให้้องค์์กรมีีความสามััคคีและปฏิิบััติิงานร่่วมกัันได้้อย่่างมีีความสุุข

เกิิดประสิิทธิิภาพในการทำำ�งาน นอกจากนั้้�นจรรยาบรรณยัังช่่วยให้้การบริิหารงานขององค์์กรเป็็นไปด้้วยคุุณธรรม

ไม่่มีีการเอารััดเอาเปรีียบซ่ึ่�งกัันและกััน เกิิดประโยชน์์ต่่อองค์์กร ผู้้�มีีส่่วนได้้ส่วนเสีีย และสัังคมอีีกด้้วย

จรรยาบรรณของธุุรกิิจ ประกอบด้้วย 

	 1.	จรรยาบรรณด้้านการเคารพต่่อกฎหมาย

	 2.	จรรยาบรรณด้้านการปฏิิบััติิต่่อลููกค้้า

	 3.	จรรยาบรรณด้้านการปฏิิบััติิต่่อคู่่�แข่่งทางการค้้า

	 4.	จรรยาบรรณด้้านการปฏิิบััติิต่่อคู่่�ค้้า

	 5.	จรรยาบรรณด้้านบุุคลากรของบริิษััท

	 6.	จรรยาบรรณด้้านการจััดการความปลอดภัย อาชีีวอนามััย และสภาพแวดล้้อมในการทำำ�งาน

	 7.	จรรยาบรรณด้้านความรัับผิิดชอบต่่อชุุมชน สังคม และสิ่่�งแวดล้้อม

จรรยาบรรณด้้านการเคารพต่่อกฎหมาย

	 เป็็นการดำำ�เนิินกิิจการและปฏิิบััติิหน้้าที่่�โดยเคารพและปฏิิบััติิตามกฎหมาย กฎเกณฑ์์ ข้้ อบัังคัับ ระเบีียบ 

คำำ�สั่่�ง ประกาศ และมติิคณะกรรมการที่่�เกี่่�ยวข้้อง รวมทั้้�งเคารพต่่อหลัักสิิทธิิมนุุษยชน ขนบธรรมเนีียมจารีีตประเพณีี 

และวััฒนธรรมอัันดีีงาม

	 ในการประกอบกิิจการใดๆ ก็ ตามรวมถึึงกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ผู้้�ประกอบกิิจการ ต้้ องมีี

ความรู้้�และปฏิิบััติิตามกฎหมาย ระเบีียบ และข้้อบัังคัับ ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการดำำ�เนิินกิิจการนั้้�น ๆ เพ่ื่�อให้้การประกอบ

กิิจการเป็็นไปอย่่างราบร่ื่�น ป้องกัันความเสีียหายและผลกระทบที่่�อาจเกิิดขึ้้�นจากการ ไม่่ปฏิิบััติิตามกฎหมาย

	 ธุุรกิิจบริิการผู้้�สููงอายุุสามารถประกอบธุุรกิิจได้้ทั้้�งในรููปแบบของบุุคคลธรรมดา หรืือนิิติิบุุคคล ธุรกิิจบริิการ

ผู้้�สููงอายุุจััดเป็็นธุุรกิิจบริิการ ซ่ึ่�งไม่่อยู่่�ภายใต้้บังคัับของประกาศกระทรวงพาณิิชย์์ จึึงเป็็นกิิจการ ที่่�ไม่่ต้้องจดทะเบีียน

พาณิิชย์์ อย่่างไรก็็ตาม หากมีีความต้้องการจััดตั้้�งในรููปแบบนิิติิบุุคคล ผู้้�ดำำ�เนิินการ ขอจดทะเบีียนได้้ที่่�กรมพััฒนาธุุรกิิจการค้้า

กระทรวงพาณิิชย์์ ซ่ึ่�งวิิธีีการขอจดทะเบีียนจะแตกต่่างกัันไปตามรููปแบบของธุุรกิิจที่่�ต้้องการจััดตั้้�ง2 ดังนั้้�น

ผู้้�ที่่�ประกอบกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงต้้องยื่่�นขอจดทะเบีียนพานิิชย์์ โดยกำำ�หนดวัตถุประสงค์์ของ

การประกอบกิิจการให้้ครอบคลุมการประกอบกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงด้้วย เว้้นแต่่เป็็นธุุรกิิจบริิการ
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ผู้้�สููงอายุ ุที่่�ดำำ�เนิินธุุรกิิจด้้านบริิการอย่า่งเดีียว ไม่่มีีการขายสิินค้้าอ่ื่�นด้้วย จะได้้รับ การยกเว้้นไม่่ต้้องจดทะเบีียนพาณิิชย์ ์2

กฎกระทรวงกิจิการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง3 ภายใต้้พระราชบัญัญััติิสถานประกอบการเพื่่�อสุุขภาพ พ.ศ. 

25594 เป็็นกฎหมายหลัักที่่�ได้้รับการบััญญััติิขึ้้�นเพ่ื่�อควบคุุมกำำ�กับมาตรฐานการประกอบกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือ

ผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ผู้้�ที่่�ประกอบกิิจการจะต้้องยื่่�นขอใบอนุุญาตประกอบกิิจการ การดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิงกัับ

ทางกรมสนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข และจะต้้องประกอบกิิจการให้้เป็็นไปตามหลัักเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนด

ผู้้�ประกอบกิจิการยังัมีีหน้้าที่่�ปฏิิบััติิตามพระราชบัญัญััติิคุ้้�มครองแรงงาน 5 ซ่ึ่�งเป็็นกฎหมายที่่�บััญญััติิถึึงสิิทธิิและหน้้าที่่�

ของนายจ้้าง เพ่ื่�อให้้การจ้้างงาน การใช้้งาน การประกอบกิิจการ และความสััมพัันธ์์ระหว่่างนายจ้้างและลููกจ้้างเป็็น

ไปโดยดีี ได้้รับประโยชน์์ที่่�เหมาะสม 

	 กฎหมายได้้มีกีารกำำ�หนดให้้ผู้้�ประกอบกิจิการทั้้�งที่่�เป็็นรููปแบบนิติิิบุุคคลหรืือบุุคคลธรรมดามีหีน้้าที่่� เสีียภาษีี

รายได้้ และหากผู้้�ประกอบกิิจการมีีรายรัับจากการขายสิินค้้าหรืือให้้บริิการเกิินกว่่า 1.8 ล้้านบาทต่่อปีี ต้้องยื่่�นคำำ�ขอ

จดทะเบีียนภาษีีมููลค่่าเพิ่่�มภายใน 30 วัน นับแต่่วัันที่่�มีีรายรัับ เว้้นแต่่เป็็นกิิจการที่่�ได้้รับ การยกเว้้นตามกฎหมาย รวม

ถึึงภาษีีอ่ื่�น ๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้อง6

	 นอกจากนี้้�ผู้้�ประกอบกิิจการควรให้้ความร่่วมมืือ และปฏิิบััติิตามกฎหมาย ระเบีียบ นโยบายของหน่่วยงาน

ภาครัฐในเร่ื่�องอ่ื่�น ๆ ที่่ �เกี่่�ยวข้้องกัับการประกอบกิิจการหรืือการให้้บริิการ เช่่น กฎหมายควบคุุมอาคาร มาตรการ

ป้้องกัันและควบคุุมโรคระบาดติดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 พระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ เป็็นต้้น 

	 ผู้้�ประกอบกิิจการที่่�มีีจรรยาบรรณที่่�ดีี ให้้ความสำำ�คัญกัับการเคารพและปฏิิบััติิตามกฎหมาย ระเบีียบ และ

ข้้อบัังคัับที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการประกอบธุุรกิิจอย่า่งสม่ำำ��เสมอ ตลอดจนเคารพขนบธรรมเนีียมประเพณีีจารีีตประเพณีีและ

วััฒนธรรมอัันดีีงามของท้้องถิ่่�นที่่�ประกอบกิิจการและผู้้�รัับบริิการ ช่วยเสริิมสร้้างระบบบริิหารจััดการให้้มีความโปร่่งใส

เป็็นธรรมและสามารถสร้้างความเช่ื่�อมั่่�นให้้กับผู้้�รัับบริิการและผู้้�มีีส่่วนได้้ส่วนเสีียที่่�เกี่่�ยวข้้องอีีกด้้วย

จรรยาบรรณด้้านการปฏิิบััติิต่่อลููกค้้า

	 ลููกค้้าในธุุรกิิจดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง คืือ ผู้้�รัับบริิการทั้้�งที่่�เป็็นผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง ซ่ึ่�งเป็็น

ผู้้�ที่่�อยู่่�ในความดููแลของผู้้�ประกอบกิิจการ รวมถึึงครอบครัว ญาติิ และผู้้�ที่่�รัับผิิดชอบค่่าใช้้จ่ายอีีกด้้วย 

	 ผู้้�ประกอบกิิจการ รวมถึึงผู้้�ดำำ�เนิินการที่่�ดีีต้้องปฏิิบััติิตามสััญญาหรืือข้้อตกลงที่่�มีีต่่อลููกค้้าหรืือผู้้�รัับบริิการ

ทุุกรายด้้วยความซ่ื่�อสััตย์์สุุจริตและมีีจริยธรรม โดยสััญญาหรืือข้้อตกลงนั้้�นควรมีีความเป็็นธรรม ทั้้ �งสองฝ่่าย มี การ

กำำ�หนดค่าบริิการหรืือราคาสิินค้้าอย่่างเป็็นธรรม ตามลัักษณะการให้้บริิการ มีการรัักษา ปรัับปรุุง และพััฒนาคุุณภาพ

ของการให้้บริิการ รวมถึึงรัับฟัังปััญหา และความต้้องการของผู้้�รัับบริิการ เพ่ื่�อตอบสนองต่่อความต้้องการของลููกค้้า

หรืือผู้้�รัับบริิการอย่่างต่่อเน่ื่�องสม่ำำ��เสมอ มีช่่องทางสำำ�หรัับลููกค้้า เพ่ื่�อสอบถามข้้อมููลเกี่่�ยวกับบริิการหรืือร้้องเรีียนเกี่่�ยว

กัับปััญหาในการใช้้บริิการ จัดทำำ�แบบประเมิินความพึึงพอใจ ให้้บริิการลููกค้้าหรืือผู้้�รัับบริิการทุุกรายเท่่าเทีียมกััน

ไม่่เลืือกปฏิิบััติิ ให้้ข้้อมููลข่่าวสารเกี่่�ยวกับบริิการอย่่างถููกต้้อง ตามความเป็็นจริง ไม่่ทำำ�การโฆษณาชวนเช่ื่�อ หรืือหลอกลวง

ให้้เข้้าใจผิดในคุุณภาพของบริกิาร ไม่่เปิิดเผยข้้อมููลของผู้้�รัับบริิการให้้บุคุคลภายนอกทราบ เว้้นแต่จ่ะเป็น็การเปิดิเผย

ตามเง่ื่�อนไขข้้อตกลงหรืือสััญญา หรืือโดยปฏิิบััติิตามกฎหมายหรืือคำำ�สั่่�งศาล ทำำ�สัญญารัักษาความลัับ ใบยิินยอมให้้

เปิิดเผยข้้อมููล เก็็บข้้อมููลของผู้้�รัับบริิการไว้้ในสถานที่่�ที่่�เหมาะสม 

	 ทั้้�งนี้้�การให้้การบริิการที่่�ดีี มีคุุณภาพ และได้้มาตรฐาน นอกจากจะแสดงออกถึึงการมีีจรรยาบรรณที่่�ดีี

ในการประกอบธุุรกิิจแล้้ว ยัังทำำ�ให้้เกิิดความเช่ื่�อมั่่�น และความไว้้วางใจในการรัับบริิการ เป็็นการรัักษาสััมพัันธภาพที่่�

ดีีและยั่่�งยืืน ส่งผลต่่อภาพลัักษณ์์ที่่�ดีีของธุุรกิิจ
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จรรยาบรรณด้้านการปฏิิบััติิต่่อคู่่�แข่่งทางการค้้า

	 ธุุรกิิจด้้านการบริิการสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุ ุมีหลากหลายรููปแบบการให้้บริิการ เป็็นธุุรกิิจที่่�ได้้รับความสนใจมากขึ้้�น

มีีอััตราการเติิบโตของธุุรกิิจเพิ่่�มต่่อเน่ื่�องทุุกปีี  ทำำ�ให้้มีการแข่่งขัันสููงขึ้้�น  ทั้้�งนี้้�ผู้้�ประกอบกิิจการ  ควรให้้บริิการ

โดยยึึดหลัักการแข่่งขัันโดยเสรีีและอย่่างเป็็นธรรม ไม่่ทำำ�การโฆษณาชวนเช่ื่�อ หรืือทำำ�ลายช่ื่�อเสีียงของคู่่�แข่่ง ด้้วยข้้อความ

ที่่�เป็็นเท็็จหรืือโดยปราศจากข้้อมููลความจริง เพ่ื่�อให้้ลููกค้้าหรืือผู้้�อ่ื่�นเกิิดความเข้้าใจผิด ทำำ�ให้้ศููนย์์อ่ื่�นเสีียโอกาสอย่่าง

ไม่่เป็็นธรรม หาข้้อมููลของคู่่�แข่่งจากแหล่่งข้้อมููลที่่�เปิิดเผยโดยถููกต้้อง ตามกฎหมาย ไม่่ไปล้้วงความลัับของคู่่�แข่่ง

โดยมิิชอบ ไม่่ละเมิิดสิทธิิตามกฎหมายของคู่่�แข่่งทางการค้้า เช่่น ละเมิิดลิขสิิทธิ์์� หรืือ สิทธิิบััตร ไม่่แข่่งขัันด้้านราคา แต่่เน้้น

คุุณภาพของการให้้บริิการ ซ่ึ่�งถ้้าหากแข่่งขัันทางด้้านราคา โดยการลดต้้นทุุนอย่่างไม่่สมเหตุุสมผล ก็อาจจะส่่งผลกระทบ

กัับคุุณภาพของการให้้บริิการได้้ นอกจากนี้้�ผู้้�ประกอบการควรให้้การสนัับสนุุนหรืือความร่่วมมืือกัับคู่่�แข่่งทางการค้้า

ในการทำำ�กิจกรรมเพ่ื่�อสัังคมหรืือสาธารณประโยชน์์ 

จรรยาบรรณด้้านการปฏิิบััติิต่่อคู่่�ค้้า

	 คู่่�ค้้า หมายถึึง ผู้้�ผลิตหรืือผู้้�ขายสิินค้้าให้้กับธุุรกิิจดููแลผู้้�สููงอายุุ หรืือผู้้�รัับจ้้าง เช่่น บริิษััทขายผ้้าอ้้อม ถุงมืือ 

ของใช้้เวชภััณฑ์์ต่่าง ๆ  รวมถึึงบริิษััทหรืือคนที่่�รัับจ้้างดููแล ซ่อมบำำ�รุง บริิษััทซัักผ้้า ซ่อมแอร์์ เป็็นต้้น การลงทุุนทำำ�ธุรกิิจ

ใด   ผู้้�ประกอบการล้้วนมีีเป้้าหมายอย่า่งเดีียวกัน คืือการสร้้างผลกำำ�ไรจากการลงทุุน โดยผลกำำ�ไรของการทำำ�ธุรกิิจนั้้�น

มาจากรายได้้ (Revenue) และมากไปกว่่านั้้�นคืือการลดรายจ่่าย (Expense) เพ่ื่�อทำำ�ให้้กิจการมีีกำำ�ไรสููงสุุด ดังนั้้�น

ผู้้�ประกอบการควรมีนีโยบายที่่�จะสร้้างความสัมัพัันธ์์ที่่�ดีีทางธุรุกิิจกับคู่่�ค้้า ประกอบธุรุกิิจบนพื้้�นฐานของความเป็น็ธรรม 

ไม่่เลืือกปฏิิบััติติ่อ่คู่่�ค้้า การจััดซื้้�อจััดหาต้้องดำำ�เนิินการ อย่า่งโปร่่งใส เสมอภาค โดยคำำ�นึึงถึึงประโยชน์์สููงสุุดของบริิษััท 

หลีีกเลี่่�ยงสถานการณ์์ที่่�ทำำ�ให้้เกิิดความขััดแย้้งทางผลประโยชน์์ รวมทั้้�งปฏิิบััติิตามสััญญา ข้้อตกลง หรืือเง่ื่�อนไขต่่าง ๆ  

ที่่�มีีต่่อคู่่�ค้้าอย่า่งเคร่งครัด กรณีีที่่�จะไม่่สามารถปฏิิบััติิตามได้้ต้้องรีีบแจ้้งกัับคู่่�ค้้าหรืือเจ้้าหนี้้�ทราบล่่วงหน้้า เพ่ื่�อร่่วมกััน

พิิจารณาหาแนวทางแก้้ไขและป้้องกัันไม่่ให้้เกิิดความเสีียหาย

จรรยาบรรณด้้านบุคลากรของบริิษััท

	 ผู้้�ประกอบการต้้องจ้้างพนัักงานตามที่่�กฎหมายกำำ�หนด โดยจััดให้้มีผู้้�ดำำ�เนิินการที่่�ได้้รับใบอนุุญาตจากกรม

สนัับสนุุนบริิการสุุขภาพ และผู้้�ให้้บริิการที่่�ได้้รับการขึ้้�นทะเบีียนแล้้ว ในอััตราส่่วน ผู้้�ให้้บริิการ 1 คนต่่อ ผู้้�รัับบริิการ 

5 คน โดยให้้ค่าจ้้างและค่่าตอบแทนที่่�เหมาะสมกัับความรู้้�ความสามารถ จ่ายเงิินตรงเวลา ให้้สวััสดิิการขั้้�นพื้้�นฐานตาม

ความเหมาะสม เช่่น ประกัันสัังคม สิทธิ์์�การลาต่่าง ๆ เงิินชดเชยตามกฎหมาย ชุดพนัักงาน และอุุปกรณ์์ที่่�ใช้้สำำ�หรัับ

ความปลอดภััยในการทำำ�งาน นอกจากนี้้�ควรสนัับสนุุนให้้พนัักงานมีีการพััฒนาตนเองด้้านความความรู้้� และทัักษะ

ในการทำำ�งานที่่�มีีคุุณภาพ โดยส่่งพนัักงานให้้เข้้ารัับการอบรมเพิ่่�มเติิมอย่่างน้้อยปีีละ 1 ครั้้�ง 

 	 นอกจากนี้้�ควรให้้ความยุติุิธรรมและความเท่่าเทีียมกัันในการปกครองและการพิจิารณาผลตอบแทน รับฟััง

ข้้อคิิดเห็็นและข้้อเสนอแนะอย่่างมีีเหตุุผล เคารพสิิทธิิส่่วนบุุคคลและไม่่ละเมิิดข้้อมููลส่่วนตััวของพนัักงานโดยไม่่ได้้รับ

อนุุญาต เช่่น เร่ื่�องส่่วนตััวของพนัักงาน ส่งเสริิมให้้พนัักงานมีีความรัักความสามััคคี ไม่่แบ่่งพรรคแบ่่งพวก ปฏิิบััติิต่่อ

กัันอย่า่งสุุภาพ คัดเลืือกคนให้้เหมาะสมกับังานที่่�ได้้รับมอบหมาย ยอมรัับในผลงานและส่ง่เสริิมความก้้าวหน้้าในอาชีีพ

การทำำ�งาน และส่่งเสริิมและสนัับสนุุนให้้พนัักงานมีีจริยธรรมคุุณธรรมอัันดีี 
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จรรยาบรรณด้้านการจััดการความปลอดภัย อาชีวอนามัย และสภาพแวดล้้อมในการทำำ�งาน

	 พระราชบััญญััติิความปลอดภัย อาชีีวอนามััย และสภาพแวดล้้อมในการทำำ�งาน พ.ศ. 2554 ได้้กำำ�หนดไว้้

ว่่า ให้้นายจ้้างมีีหน้้าที่่�จััดและดููแลสถานประกอบกิิจการและลููกจ้้างให้้มีสภาพการทำำ�งานและสภาพแวดล้้อมในการ

ทำำ�งานที่่�ปลอดภัยและถููกสุุขลัักษณะ รวมทั้้�งส่่งเสริิมสนัับสนุุนการปฏิิบััติิงานของลููกจ้้างมิิให้้ลููกจ้้างได้้รับอัันตราย

ต่่อชีีวิิต  ร่่างกาย  จิิตใจ  และสุุขภาพอนามััย  ให้้ลููกจ้้างมีีหน้้าที่่�ให้้ความร่่วมมืือกัับนายจ้้างในการดำำ�เนิินการและ

ส่่งเสริิมด้้านความปลอดภัย อาชีีวอนามััย และสภาพแวดล้้อมในการทำำ�งาน เพ่ื่�อให้้เกิิดความปลอดภัยแก่่ลููกจ้้างและ

สถานประกอบกิิจการ

	 ดัังนั้้�น สถานประกอบการต้้องมีีการจััดทำำ�มาตรฐานการทำำ�งานและแนวทางในการปฏิิบััติิงาน ที่่ �ปลอดภัย 

จััดให้้มีระบบการจัดัการด้้านความปลอดภัยั โดยการจัดัเตรียีมอุุปกรณ์ใ์นการป้อ้งกัันอัันตราย และซ่่อมบำำ�รุงอุุปกรณ์์

และสถานที่่�ทำำ�งานให้้อยู่่�ในสภาพที่่�เหมาะสมแก่่การทำำ�งาน เช่่น ดููแลบำำ�รุงรัักษารถเข็็น เตีียงผู้้�ป่่วย ออกซิิเจนแทงก์์ 

หรืืออุุปกรณ์์ที่่�พนัักงานต้้องใช้้ในการทำำ�งานให้้อยู่่�ในสภาพที่่�ดีีพร้้อมใช้้ ลิฟต์มีีการซ่่อมบำำ�รุงตามกำำ�หนด จัดอบรมวิิธีี

การเคลื่่�อนย้้ายผู้้�ป่่วยที่่�ถููกต้้อง การป้้องกัันการติิดเชื้้�อและป้้องกัันพนัักงานจากการแพร่่ระบาดของเชื้้�อโรคต่่าง เช่่น 

โควิิด-19 วัณโรค เอดส์ ต้้องมีีการให้้ความรู้้�กัับพนัักงานรวมถึึงจััดหาอุุปกรณ์์ในการป้้องกัันอย่่างเหมาะสมด้้วย มีการ

ประชาสััมพัันธ์์ ให้้ข้้อมููล เพ่ื่�อให้้บุคลากรเกิิดความรู้้� ความเข้้าใจด้้านความปลอดภัยในการทำำ�งาน

จรรยาบรรณด้้านความรับผิิดชอบต่่อชุุมชน สัังคม และสิ่่�งแวดล้้อม

	 การประกอบกิจิการใด   รวมถึึงกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิงนั้้�น ต้้องไม่ด่ำำ�เนินิธุุรกิิจ ที่่�ทำำ�ให้้

สัังคม หรืือชุุมชนได้้รับความเดืือดร้้อน ทั้้�งนี้้�กิิจการดููแลผู้้�สููงอายุุ เป็็นการให้้บริิการทางด้้านสุุขภาพให้้กับผู้้�รัับบริิการ

หลายคน ซ่ึ่�งต้้องมีีการบริิหารจััดการด้้านการเก็็บ การกำำ�จัดขยะ ของเสีียต่่าง ๆ ที่่�ถููกต้้องเหมาะสมไม่่ก่่อให้้เกิิด

กลิ่่�นเหม็็น มีการกำำ�จัดขยะติิดเชื้้�อที่่�ได้้มาตรฐานในศููนย์์ดููแลที่่�มีีขนาดใหญ่่อาจจัดให้้มี บ่อบำำ�บัดน้ำำ��เสีียตามมาตรฐาน

รวมถึึงให้้ความร่่วมมืือกัับทุุกฝ่่ายในชุุมชนในการทำำ�กิจกรรมที่่�เป็็นสาธารณประโยชน์์ เช่่น โครงการช่่วยเหลืือผู้้�ยากไร้้

ในชุุมชน การให้้ความรู้้�กัับคนในชุุมชน ร่วมเป็็นคณะกรรมการในการพััฒนาชุุมชนให้้น่าอยู่่� เป็็นต้้น

	 โดยสรุุป การก้้าวเข้้าสู่่�การเป็็นสัังคมสููงอายุุ ทำำ�ให้้ธุรกิิจด้้านการบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุเป็็นธุุรกิิจที่่�มีีแนวโน้้ม

การเติิบโตที่่�ดีี เป็็นธุุรกิิจที่่�นัักธุุรกิิจทั้้�งรายเล็็กและรายใหญ่่มองเห็็นโอกาสทางธุุรกิิจ มี ความสนใจในการลงทุุนเป็็น

อย่่างมาก โดยเฉพาะกิจิการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ซ่ึ่�งในปััจจุบัันมีีผู้้�ประกอบกิจิการนี้้�เพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเน่ื่�อง

มีีการแข่่งขัันทางธุุรกิิจสููง ทำำ�ให้้ผู้้�ประกอบกิิจการต้้องใช้้กลยุุทธ์์ทางการตลาด ที่่�หลากหลายเพ่ื่�อให้้ธุรกิิจอยู่่�รอด 

	 ทั้้�งนี้้�กิจิการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีภีาวะพ่ึ่�งพิิงนั้้�นเป็็นการประกอบธุุรกิิจที่่�ต้้องรัับผิิดชอบสุุขภาพและชีีวิิต

ของคน ดังนั้้�นจรรยาบรรณในการประกอบธุุรกิิจเป็็นหลัักสำำ�คัญที่่�ต้้องยึึดถืือปฏิิบััติิ เพ่ื่�อให้้การดำำ�เนิินธุุรกิิจเป็็นไปด้้วย

ความถููกต้้อง มีคุุณธรรม อันส่่งผลให้้เกิิดการยอมรัับและสร้้างความเช่ื่�อมั่่�นจากผู้้�รัับบริิการ พนัักงานในองค์์กร และ

สัังคม สร้้างบรรยากาศที่่�เหมาะสมแก่่การทำำ�งาน สามารถขจััดข้้อขััดแย้้งในหน่่วยงาน ก่อให้้เกิิดความเป็็นธรรมในการ

ดำำ�เนิินธุุรกิิจ และที่่�สำำ�คัญเกิิดภาพลัักษณ์์ที่่�ดีีต่่อองค์์กรและสัังคม เกิิดมาตรฐานในการบริิการหรืือสิินค้้า ทำำ�ให้้ธุรกิิจมี

ความมั่่�นคงและเจริญก้้าวหน้้ามากขึ้้�น 
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การบริิหารจััดการธุุรกิิจบริิการสุุขภาพ

นพ.เก่่งพงศ์์ ตั้้�งอรุุณสัันติิ

บทนำำ�
	 ประชากรของประเทศไทยในปััจจุบัันมีี ประมาณ 66 ล้้านคน ในปััจจุบัันข้้อมููลจากสำำ�นักงาสถิิติิแห่่งชาติิ

ชี้้�ว่่าเราได้้เข้้าสู่่�สังคมผู้้�สููงอายุุเรีียบร้้อยแล้้วโดยคาดการณ์์ว่่า ปี พ.ศ.2564-2565 สังคมไทยจะเข้้าสู่่�สังคมสููงวััยอย่่าง

สมบููรณ์์ (Aged Society) จำำ�นวนผู้้�สููงอายุุกว่่า 20% ราว 14 ล้้านคนและเข้้าสู่่�สังคมสููงวััยระดัับสุุดยอด (Super Aged 

Society) ที่่�มีีประชากรอายุุมากกว่่า 60 ปี มีสััดส่วนราวๆ 30% ในปีี 2578 

	 ในการสำำ�รวจประชากรสููงอายุุในประเทศไทย พ.ศ. 2550 ของสำำ�นักงานสถิิติิแห่่งชาติิ1 พบว่่า ผู้้�สููงอายุุ

มีีปััญหาสุุขภาพที่่�เกิิดจากการเจ็็บป่่วยเรื้้�อรัังจากสาเหตุุ 

	 	 โรคความดัันโลหิิตสููง ร้้อยละ 31.7 

	 	 โรคเบาหวาน ร้้อยละ 13.3

	 	 โรคหัวใจ ร้้อยละ 7.0

	 	 โรคหลอดเลืือดในสมองตีีบ ร้้อยละ 1.6

	 	 และโรคมะเร็็ง ร้้อยละ 0.5

	 ข้้อมููลจากรายงานพิิจารณาศึึกษาปััญหาทางด้้านสุุขภาพในการดููแลรัักษาพยาบาลผู้้�สููงอายุุแบบองค์์รวม 

ของคณะกรรมาธิิการการสาธารณสุุข สภานิิติิบััญญััติิแห่่งชาติิ ปี พ.ศ.25602 ได้้ระบุุไว้้ว่า

	 	 ผู้้�สููงอายุุไทยมีีภาวะสุุขภาพดีี ร้้อยละ 39.3 

	 	 สุุขภาพปานกลาง ร้้อยละ 43.6 

	 	 สุุขภาพไม่่ดีี ร้้อยละ 13.5 

	 	 สุุขภาพไม่่ดีีมาก ๆ ร้้อยละ 1.6 

	 โดยสััดส่วนดัังกล่่าวไม่่ค่่อยมีีความแตกต่่างระหว่่างเพศชายและหญิิงจะเห็็นได้้ว่าสััดส่วนของกลุ่่�มที่่�สุุขภาพ

ที่่�ไม่่ดีีและไม่่ดีีมาก ๆ เป็็นกลุ่่�มขนาดใหญ่่ที่่�ต้้องการการดููแลเอาใจใส่่ 

	 จะเห็น็ได้้ว่าในช่่วงไม่ถ่ึึง 20 ปีมีีสััดส่วนประชากรผู้้�สููงวััยรวมถึึงกลุ่่�มที่่�ต้้องการการดููแลที่่�ค่่อนข้้างใกล้้ชิดและ

มีีความซัับซ้้อนเพิ่่�มมากขึ้้�นอย่่างชััดเจน ซ่ึ่�งส่่งผลกระทบโดยตรงต่่อระบบเศรษฐกิิจและสัังคม ในวงกว้้าง มีข้้อมููล

ในงานวิิจััยด้้านเศรษฐศาสตร์ส์าธารณสุขุที่่�ประเทศแคนาดาพบว่า่สััดส่วนประชากรผู้้�สููงอายุ ุในบางเมืืองอาจไม่สูู่งมาก

แต่่ค่่าใช้้จ่ายทางสาธารณสุุขที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับผู้้�สููงอายุุนั้้�นสููงเกืือบเป็็น 4 เท่่า เม่ื่�อเทีียบกัับสััดส่วนประชากร 

	 ดัังนั้้�นสถานประกอบการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีทีีมวิิชาชีีพและโรงพยาบาลเฉพาะทางในการดููแลผู้้�สููงอายุุ 

ในลัักษณะที่่�เน้้นการดููแลฟ้ื้�นฟููร่างกายหลัังจากความเจ็็บป่่วย (Intermediate Care Service) ซ่ึ่�งเป็็นส่่วนหน่ึ่�งของ

ระบบการดููแลผู้้�สููงอายุุอย่่างต่่อเน่ื่�อง (Continuing Care Retirement Communities-CCRC) จึึงมีีบทบาทสำำ�คัญ

ในการดููแลผู้้�สููงวััยกลุ่่�มดัังกล่่าว รวมถึึงมีีหน่่วยการให้้บริิการที่่�เกี่่�ยวข้้องให้้บริิการด้้วย เช่่น แผนกเวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู 

การดููแลประคัับประคอง ที่่�มีีทีีมสหสาขาวิิชาชีีพจึึงเป็็นสิ่่�งที่่�จำำ�เป็็น ตอบโจทย์์ความต้้องการของผู้้�ป่่วยและทำำ�ให้้ระบบ

สาธารณสุุขมีีความสมดุุลประหยััดงบประมาณในการดููแลทั้้�งทางตรงและทางอ้้อมและลดภาวะแทรกซ้้อนที่่�อาจจะ

เกิิดขึ้้�นได้้เป็็นอย่่างดีีดัังเช่่นตััวอย่่างที่่�มีีในต่่างประเทศ 
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	 จากสถานการณ์์ทางด้้านสาธารณสุุขในบริิบทของประเทศไทย สถานบริิบาลดููแลผู้้�สููงอายุุทั้้�งที่่� เป็็นสถาน

พยาบาลและสถานประกอบการดููแลผู้้�สููงอายุุนั้้�นจึึงเป็็นทางออกจะมาตอบสนองความต้้องการ ของผู้้�สููงอายุุและ

ครอบครัว โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในเขตเมืืองใหญ่่ โดยเหตุุผลคืือ

	 1. ครอบครัวเชิิงเดี่่�ยวมากขึ้้�น ทุกคนทำำ�งานไม่่มีีเวลาดููแลผู้้�สููงวััย

	 2. การดููแลผู้้�สููงวััยมีีความสลัับซัับซ้้อน ต้้องใช้้ทักษะความชำำ�นาญ 

	 3. ผู้้�ดููแลที่่�รัับมาบริิการดููแลตามบ้้านที่่�มีีคุุณภาพหายาก ทักษะไม่่เพีียงพอ 

	 4. ค่าใช้้จ่ายเพ่ื่�อการพัักฟ้ื้�น (เม่ื่�อรวมการกายภาพและการฟ้ื้�นฟููที่่�ถููกหลักั) ประหยัดักว่่าการดููแลในโรงพยาบาล

ทั่่�วไปประมาณ 3 - 5 เท่่า หรืือมากกว่่าโดยเฉพาะในโรงพยาบาลเอกชนที่่�เป็็นโรงพยาบาลทั่่�วไป

	 ในความเป็น็จริงปััญหาด้้านสาธารณสุขุในการรักัษากลุ่่�มผู้้�ป่่วย ผู้้�สููงอายุนุั้้�นมีีการใช้้ทรััพยากร ที่่�ค่่อนข้้างสููง 

เน่ื่�องจากมีีความสลัับซัับซ้้อนในการดููแลและการรัักษารวมถึึงการครองเตีียงต่่อการรัักษาและฟ้ื้�นฟููแต่่ละครั้้�งมีีระยะ

เวลายาวนานหลายสััปดาห์์หรืืออาจจะเป็็นเดืือน 

	 ดัังนั้้�นการใช้้บริิการสถานดููแลผู้้�สููงอายุ4ุ รวมถึึงโรงพยาบาลเพ่ื่�อการฟ้ื้�นฟููผู้้�สููงอายุ5ุ โดยเฉพาะจะเป็็นทาง

เลืือกที่่�ดีีให้้กับสัังคมในอนาคต ต อบโจทย์์เร่ื่�องปััญหาสุุขภาพความเครีียดการจััดการที่่�ยุ่่�งยากซัับซ้้อนและยัังสร้้าง

ความมั่่�นใจและสุุขภาพที่่�ดีีให้้แก่่ผู้้�มารัับบริิการได้้อย่่างดีี หากกล่่าวในส่่วนของประเภทให้้บริิการการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�

มีีเปิิดบริิการในปััจจุบััน เราสามารถแบ่่งเป็็นกลุ่่�มใหญ่่ๆ ได้้ 2 กลุ่่�ม

	 กลุ่่�มท่ี่� 1 

	 แบ่่งตามระยะเวลาที่่�ผู้้�สููงอายุุเข้้ารัับบริิการ ทั้้�งการบริิการแบบไปเช้้า-เย็็นกลัับ ไม่่พัักค้้างคืืน (Day Care) 

สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�ช่่วยเหลืือตนเองได้้และมีีญาติิหรืือบริิการรัับ-ส่่ง และการบริิการแบบสถานบริิการดููแลระยะยาว 

(Long-term care) ที่่ �มีีผู้้�สููงอายุุพำำ�นักในในสถานบริิการนั้้�น เลยหรืืออาศััยในช่่วงเวลาใดเวลาหน่ึ่�ง โดยญาติิซ่ึ่�งไม่่มีี

เวลาดููแลจะพาผู้้�สููงอายุุมาฝากดููแล และมาเยี่่�ยมเป็็นครั้้�งคราว

	 กลุ่่�มท่ี่� 2 

	 แบ่่งตามความต้้องการการดููแลของผู้้�สููงอายุุที่่�เข้้ารัับบริิการรวมถึึงความหนัักเบาของอาการในแต่่ละคน

ซ่ึ่�งจะมีีอยู่่�หลายประเภททั้้�งผู้้�สููงอายุุที่่�ช่่วยเหลืือตััวเองได้้ และผู้้�สููงอายุุที่่�อยู่่�ในภาวะพ่ึ่�งพิิง มีภาวะช่่วยเหลืือตััวเอง 

ได้้น้้อย ทุพพลภาพ มีโรคเรื้้�อรัังและต้้องการการดููแลโดยทีีมการบริิบาล

	 จึึงมีีการแบ่่งประเภทสถานดููแลผู้้�สููงอายุุสอดคล้้องไปกัับงานบริิการตามประเภทความเจ็็บป่่วยและความ

ต้้องการโดยทั่่�วไปในการให้้บริิการดููแลผู้้�สููงวััยมีีการแบ่่งประเภทการบริิการที่่�ดููแลโดยละเอีียดเป็็น 9 ระดัับที่่�แตกต่่าง

ตามสภาวะและสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุดัังนี้้� 

	 1. การดููแลท่ี่�บ้้าน (Home-Based Care Service) 

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับต่ำำ�� ไม่่ซัับซ้้อน

	 ดููแลผู้้�สููงวััยที่่�บ้้าน จัดหาผู้้�ดููแลเพ่ื่�อเตรียมสถานที่่�และ บ้้านเรืือนให้้เหมาะกัับผู้้�สููงวััย การออกแบบเน้้น

เพ่ื่�อความปลอดภัย ใช้้งานง่่าย ตามหลััก Universal Design

	 2. การดููแลช่่วงกลางวััน (Daycare Service) 

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับต่ำำ�� ไม่่ซัับซ้้อน

	 ฝากดููแลผู้้�สููงวััยช่่วงเวลากลางวััน โดยมีีทีีมงานคอยดููแล และจััดกิจกรรมตามความเหมาะสม ดููแลเร่ื่�อง 

ความปลอดภัย การออกแบบเน้้นพื้้�นที่่�การทำำ�กิจกรรม ที่่�เหมาะสม
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	 3.สถานฝากดููแลระยะสั้้�น (Respite Care)

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับต่ำำ��ถึึงปานกลาง

	 การฝากดููแลระยะสั้้�นในหลัักวัันถึึงสััปดาห์์นั้้�นจะมีีการจััดกิจกรรมอย่า่งเหมาะสมให้้ผู้้�สููงวััยได้้มีคุุณภาพชีีวิิต

ที่่�ดีีรวมถึึงการดููแลในชีวิีิตประจำำ�วันอย่่างครบถ้้วนโดยหลักัมัักจะมีีวััตถุประสงค์์เพ่ื่�อให้้ผู้้�ดููแลผู้้�สููงวััยที่่�จะเป็็นผู้้�ดููแลหลััก

ได้้มีช่่วงพัักและมาฝากผู้้�สููงวััยให้้ดููแลเม่ื่�อพร้้อมก็็สามารถรัับกลัับได้้

	 4. บ้้านพักคนชรา (Residential Home) 

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับต่ำำ��

	 เป็็นสถานที่่�เน้้นรัับผู้้�สููงวััยที่่�ยัังสามารถช่่วยเหลืือตััวเองได้้แต่่ขาดคนดููแลไม่่สามารถอยู่่�กับครอบครัวหรืือ

ตััวเพีียงลำำ�พังได้้เน้้นการดููแลการช่่วยเหลืือในชีีวิิตประจำำ�วันเพีียงเล็็กน้้อย ออกแบบให้้มี Universal Design มีการ

ให้้บริิการด้้านที่่�พัักอาหารรวมถึึงทีีมการแพทย์์และพยาบาลไปเยี่่�ยมเม่ื่�อมีีความต้้องการ

	 5.สถานเพ่ื่�อช่่วยเหลืือในการดำำ�รงชีีวิิตประจำำ�วััน (Assisted living)

	 การดููแลใน ระดัับปานกลาง

	 เน้้นมีีสถานที่่�และบริิการรองรัับผู้้�สููงวััยที่่�มีีข้้อจำำ�กัดทางด้้านร่่างกายต้้องการการดููแลที่่�มากขึ้้�น ออกแบบ 

ที่่�เหมาะสมรองรัับผู้้�สููงวััยที่่�มีีปััญหาความจำำ�9  ให้้มีการรองรัับการขอความช่่วยเหลืือฉุุกเฉิินรวมถึึง การรัับบริิการ

ทางด้้านการแพทย์์ที่่�มากขึ้้�นด้้วย มีบริิการตรวจเยี่่�ยม ให้้ความช่่วยเหลืือ มีบริิการด้้านการฟ้ื้�นฟููเบื้้�องต้้นไม่่ซัับซ้้อน

	 6. สถานบริิบาล (Nursing Home) 

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับปานกลางถึึงสููง

	 สถานที่่�ที่่�เน้้นดููแลผู้้�สููงวััยที่่�มีีภาวะเปราะบาง มี โรคประจำำ�ตัวเรื้้�อรัังหรืือมีีภาวะทุุพพลภาพทั้้�งด้้านร่่างกาย

จิิตใจ  สมอง รวมถึึงความสามารถในการช่่วยเหลืือตััวเองได้้น้้อย มีการออกแบบที่่�คำำ�นึึงถึึงความปลอดภัยและความ

อยู่่�สบายไปพร้้อมๆ กัน9 ต้้องการการดููแลโดยทีีมสหสาขาวิิชาชีีพตลอด 24 ชั่่�วโมงพร้้อมกัับ การมีีบริิการด้้านการฟ้ื้�นฟูู 

	 7. สถานบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุระดัับสููง (High-Facility Nursing Home) 

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับสููงถึึงสููงมาก

	 เน้้นการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ได้้รับผลกระทบจากความเจ็็บป่่วยระดัับสููง เน้้นการแพทย์์การพยาบาลผู้้�ป่่วยอย่่าง

ครบวงจรเน้้นทางด้้านเวชศาสตร์ฟ้ื้�นฟููและการดููแลทางการแพทย์์พยาบาลและสหสาขาวิิชาชีีพอย่่างใกล้้ชิดต่อเน่ื่�อง 

เพ่ื่�อเตรียมสภาพความพร้้อมของร่่างกายให้้ฟ้ื้�นฟููอย่่างรวดเร็็วโดยทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ 

	 8. สถานบริิบาลผู้้�ท่ี่�ป่่วยระยะท้้าย (Hospice Care) 

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับสููงมาก

	 โดยมากมักัเป็็นสถานพยาบาลที่่�เน้้นดููแลผู้้�สููงอายุใุนกลุ่่�มโรคหรืือภาวะระยะท้้าย ไม่่ว่่าจะเป็็นภาวะสมองเสื่่�อม

โรคมะเร็็ง โรคหัวใจ โรคไตระยะท้้าย หรืืออ่ื่�นๆโดยเน้้นการดููแลทางด้้านการแพทย์์และพยาบาลอย่่างใกล้้ชิดและ

เป็็นส่่วนสำำ�คัญในการดููแลทางด้้านร่่างกาย จิิตใจ สังคมและจิิตวิิญญาณ

	 9. โรงพยาบาลผู้้�สููงอายุุ (Geriatric Hospital)

	 การดููแลอยู่่�ใน ระดัับสููงมาก

	 เป็็นสถานพยาบาลที่่�เน้้นการออกแบบเพ่ื่�อส่่งเสริิมและฟ้ื้�นฟููผู้้�สููงอายุุจากที่่�เพิ่่�งพ้้นระยะต้้นของการรัักษา 

หลัังเจ็็บป่่วยเพิ่่�งออกจากโรงพยาบาล  เน้้นการฟื้้�นฟููดููแล  โดยสหสาขาวิิชาชีีพ  ประกอบด้้วยแพทย์์  พยาบาล 

นัักกายภาพบำำ�บัดและนัักกิิจกรรมบำำ�บัด รวมไปถึึงนัักโภชนาการ และนัักจิิตวิิทยาในการฟ้ื้�นฟููสภาพร่่างกายอย่่างเข้้มข้้น 

เป็็นที่่�ทราบว่่าการออกแบบ การวางรากฐานการวางระบบงานทางด้้านการบริกิาร โดยเฉพาะอย่า่งยิ่่�งธุุรกิิจที่่�เกี่่�ยวข้้อง
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กัับการดููแลผู้้�สููงอายุุ หากเราได้้ยึึดถืือประโยชน์์ของลููกค้้าทั้้�งภายในหมายถึึงพนัักงานของเราเอง ที่่�จะต้้องคอยดููแล

ผู้้�สููงวััยรวมถึึงผู้้�มารัับบริิการทุุกคนให้้ได้้อยู่่�ดีีมีีความสุุข รวมถึึงลููกค้้าภายนอกซ่ึ่�งก็็คืือผู้้�รัับบริิการที่่�จะเป็็นทั้้�งผู้้�สููงอายุุ

เองรวมถึึงญาติิสนิิทและครอบครัวว่าจะมีีประโยชน์์ใดที่่� “เขาทั้้�งสอง” ได้้เป็็นที่่�ตั้้�ง

	 เน้้นที่่�จะเพิ่่�ม ...

	 ทั้้�งความเป็็นอยู่่�ที่่�สุุขสบาย

	 ความพึึงพอใจ สุขใจ สบายใจ เช่ื่�อใจ 

	 ความมีีส่่วนร่่วมในการดููแล

	 อาจจะรวมไปถึึงความรู้้�สึึกที่่�ทำำ�ให้้เขาภููมิใจที่่�เลืือกเรา

	 และมุ่่�งหวัังลดในสิ่่�งที่่�เขาจะเสีีย ...

	 ไม่่ว่่าจะเป็็นความเหน่ื่�อย

	 เสีียดายไม่่คุ้้�มค่่าคุ้้�มราคา

	 การเสีียแรง

	 เสีียโอกาส

	 เสีียเวลา

	 เสีียเงิิน

	 เสีียรู้้�สึึก 

	 ได้้นำำ�มาเป็็นหลัักการในแนวคิิดแล้้ว  ผู้้�เขีียนเช่ื่�อเหลืือเกิินว่่าสิ่่�งนี้้�จะเป็็นประโยชน์์ที่่�ดีีและทำำ�ให้้เกิิด

ประสิิทธิิภาพและความสำำ�เร็็จในงานการดููแลของท่่านอย่่างแน่่นอน

	 ในด้้านการออกแบบและสร้้างพื้้�นที่่�ทั้้�งภายนอกและภายใน ในส่่วนต่่างๆของการบริิการเพ่ื่�อการฟ้ื้�นฟูู ผู้้�สููงวััย

ในช่่วงเวลาที่่�เปราะบางและต้้องการการฟ้ื้�นฟููที่่�ค่่อนข้้างเข้้มข้้นโดยทีีมสหสาขาวิิชาชีีพมีีเป้้าหมายที่่�จะทำำ�ให้้เกิิดผลลััพธ์์

ที่่�สำำ�คัญอยู่่� 4 ประการ

	 1. Patient Stress Reduction

	 เพ่ื่�อที่่�จะลดความทรมานจากการเจ็็บป่่วยและการฟื้้�นฟููระยะยาว ความเครียดของครอบครัวในการฟื้้�นฟูู

ผู้้�สููงวััย รวมถึึงความไม่่รู้้�และความกัังวล เน้้นการผสมผสานธรรมชาติิ พื้้�นที่่�สีีเขีียวเข้้ามาเป็็นส่่วนหน่ึ่�งของการออกแบบ 

มีีหลัักฐานในการช่่วยผู้้�มารัับบริิการในด้้าน ลดความดัันโลหิิต ลดการตึึงตััวของกล้้ามเนื้้�อ ให้้ความรู้้�สึึกที่่�ดีีและยัังเพิ่่�ม

ความสุุขภาวะที่่�ดีี (Well-being) 19,20  ในบางการศึึกษาในต่่างประเทศที่่�ชี้้�ให้้เห็็นถึึงประโยชน์์ของสวนสวยที่่�ผสาน

ในการบำำ�บัดรักษา (Healing Garden) ในกลุ่่�มผู้้�ป่่วยอััลไซเมอร์์ ให้้ได้้มีกิิจกรรมภายนอกห้้องพักัสู่่�กิจกรรมกลางแจ้้งบ้้าง

มีีรายงานถึึงอารมณ์์ที่่�หงุุดหงิิดก้้าวร้้าวที่่�ลดลง ลดปัญหาด้้านพฤติิกรรมที่่�ไม่่ดีี (Behavioral Disorder) เพิ่่�มโอกาส

การนอนหลัับที่่�ดีีมากขึ้้�น อีกทั้้�งยัังช่่วยให้้เจริญอาหาร25

	 2. Falling Reduction

	 การออกแบบเพ่ื่�อเน้้นการป้้องกัันพลััดตกหกล้้มและโอกาสป่่วยซ้ำำ��จากภาวะแทรกซ้้อนซ่ึ่�งจะนำำ�กลัับไปสู่่�

โรงพยาบาลอีีกครั้้�ง การให้้ความสำำ�คัญกัับผัังสถานดููแล (Lay-out Floor Plan) ที่่�เหมาะสม พื้้�นที่่�เรีียบเสมอกััน การติิดตั้้�ง

ราวจับอย่่างทั่่�วถึึง รวมถึึงการใช้้แผ่่นปููพื้้�นที่่�ไม่่ล่ื่�น สามารถช่่วยลดอุบััติิการณ์์การพลััดตกหกล้้ม ได้้กว่่า 50% 17, 18

	 3. Patient Satisfaction 

	 การออกแบบเพิ่่�มความพึึงพอใจ ความสบายใจและความมั่่�นใจในการดููแลผู้้�ป่่วยด้้วยมาตรฐานที่่�ดีีและเหมาะสม

เพิ่่�มโอกาสและความหวัังในการกลัับไปมีีคุุณภาพของชีีวิิตที่่�ดีีขึ้้�น เช่่น การผสมผสานให้้มีเสีียงดนตรีในอาคาร16



คู่่�มืือผู้้�ดำำ�เนิินการการดููแลผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง
กรมสนับสนุนบริิการสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุุข

338

การออกแบบให้้เกิิดสภาพที่่�ผู้้�มารัับบริิการสามารถควบคุุมบางสิ่่�งได้้ด้้วยตนเอง เช่่น คว ามสว่่างของห้้อง คว ามร้้อน

เย็็นของอุุณหภููมิในห้้องพััก รวมถึึงสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกได้้เอง จะทำำ�ให้้เกิิดความพึึงพอใจและความสงบสุุข15 

ในการพัักอาศััย นอกจากนั้้�นยัังมีีเร่ื่�องของการออกแบบเพ่ื่�อความเป็็นส่่วนตััว แต่่ทีีมพยาบาลยัังดููแลได้้ทั่่�วถึึง 

การผสานนวััตกรรมด้้านการดููแล การทำำ�ให้้เกิิดความรู้้�สึึกในการควบคุุมได้้ (Sense of Control) และความสามารถ

ในการร้้องขอ10, 11, 12, 13, 14  ก็เป็็นส่่วนหน่ึ่�งของเป้้าหมาย  ในการออกแบบที่่�จะช่่วยเติิมเต็็มด้้านจิิตใจและ

ความรู้้�สึึกที่่�ดีีในการดููแลได้้ 

	 4.Staff’ s Job Satisfaction

	 สร้้างความพึึงพอใจในการให้้บริิการรวมถึึงพนัักงาน โดยคิิดถึึงความรู้้�สึึกของมนุุษย์เ์ป็็นศููนย์ก์ลาง (Human 

Centric Concept) มีหลัักฐานว่่าความพึึงพอใจของทีีมพยาบาลที่่�ดีี มีผลโดยตรงต่่อผลลััพธ์์การให้้บริิการที่่�ดีีต่่อผู้้�ป่่วย

และมีีคุุณภาพการให้้การบริิการที่่�ดีีขึ้้�น 21, 22 ความการออกแบบการตกแต่่งที่่�ดีี สวยงาม ร่มร่ื่�นภายในอาคาร การใช้้

แผ่่นกระจกบานใหญ่่เพ่ื่�อให้้แสงธรรมขาติิเข้้าถึึงได้้และใกล้้ชิดธรรมชาติิ มีพื้้�นที่่�สีีเขีียว  ในสััดส่วนที่่�มากๆ24 นั้้�นช่่วย

ทางด้้านความพึึงพอใจในการทำำ�งานของเจ้้าหน้้าที่่�โดยตรง การออกแบบ circulation zone อย่า่งเหมาะสม ลดระยะ

ทางที่่�ไม่่จำำ�เป็็น ช่วยเพิ่่�มความสามารถในการทำำ�งานและ ความพอใจในการทำำ�งานได้้อย่่างมาก23 อีกทั้้�งการเลืือกสีีที่่�

ทาภายในอาคารและการออกแบบป้้ายที่่�เป็็นสััญลัักษณ์์ในอาคารก็็ช่่วยในเร่ื่�องนี้้�โดยตรง

	 ในมุุมมองของผู้้�เขีียนขอเสนอข้้อพึึงตระหนัักของสถานดููแลผู้้�สููงอายุุควรจะต้้องตระหนัักและทำำ�ความเข้้าใจว่า

ผู้้�มารัับบริิการ (ทั้้�งตััวผู้้�สููงอายุุเองและครอบครัว) นั้้�นเข้้ามาใช้้บริิการพร้้อมกัับความคาดหวััง ต้้องการให้้เราช่่วยแก้้ไข 

“ปััญหา” ที่่�เขาเหล่่านั้้�นมีี “จุุดคาดหวััง” ในด้้านการดููแลผู้้�สููงอายุ ุซ่ึ่�งสิ่่�งต่่าง ๆ  เหล่่านี้้�ได้้ถููกกำำ�หนดเป็็นมาตรฐานเบื้้�องต้้น

แล้้วในกฎกระทรวงว่่าด้้วยมาตรฐานกิิจการการดููแลผู้้�สููงอายุหุรืือผู้้�มีีภาวะพ่ึ่�งพิิง พ.ศ. 2563 ทั้้�ง 3 ด้้าน คืือ ด้้านสถานที่่�

ด้้านความปลอดภัย และด้้านการให้้บริิการ4

	 1. กังวลในความซัับซ้้อนของอาการความเจ็็บป่่วย

	 2. ขาดคนที่่�มีีความรู้้� ทักษะที่่�ดีีเพีียงพอ

	 3. ความไม่่พร้้อมของสถานที่่�ในการดููแล

	 4. เครื่�องมืือเครื่�องใช้้ที่่�จำำ�เป็็นที่่�สำำ�คัญในการดููแล

	 5. การบัันทึึกเก็็บข้้อมููลและเฝ้้าระวัังอาการที่่�สำำ�คัญ

	 สิ่่�งเหล่่านี้้�ทำำ�ให้้มักพาความเครียดความหวัังและความกัังวลมาด้้วยเสมอ ซ่ึ่�งเป็็นสิ่่�งที่่�ทีีมงานเจ้้าหน้้าที่่�ทุุกคน

ควรจะต้้องตระหนัักและบริิหารร่่วมกััน ในการจััดการ “ประสบการณ์์ (Expirence) และความคาดหวััง (Expectation)” 

ภายใต้้กรอบการให้้บริิการและทรััพยากรที่่�จำำ�กัด  ควรเน้้นผู้้�มารัับบริิการและสร้้างผลลััพธ์์ ให้้  “สอดคล้้อง”

กัับความคาดหวัังที่่�แท้้จริง ขอยกตััวอย่่างประกอบ เช่่น

	 1. กัังวลในความซับซ้้อนของอาการความเจ็็บป่่วย

	 Solution: มีการเตรียมความพร้้อมของทีีมงาน การดููแลแบบองค์์รวม มีการประเมิินผู้้�ป่่วยครบถ้้วนทุุกด้้าน 

มีีการวางแผนการรัักษาดููแล รับส่่งอาการจากโรงพยาบาลต้้นทางและมีีการทบทวนปรัับปรุุงอย่่างต่่อเน่ื่�องเพ่ื่�อการฟ้ื้�นฟูู

อย่่างดีีที่่�สุุดตามแผน

	 2. ขาดคนท่ี่�มีีความรู้้� ทัักษะท่ี่�ดีีพอ

	 Solution: มีการอบรมเจ้้าหน้้าที่่�ภายในที่่�ดีีอย่่างต่่อเน่ื่�อง เสริิมทัักษะและความรู้้�ที่่�จำำ�เป็็นต่่อพนัักงาน

ทุุกคน ที่่�เกี่่�ยวข้้องในบริิบทของแต่่ละสถานดููแล เช่่น การปฐมมพยาบาลช่่วยเหลืือกู้้�ชีีวิิต การล้้างมืือ การดููแล

เร่ื่�องความสะอาด การกายภาพเบื้้�องต้้น การดููแลประเภทผู้้�ป่่วยที่่�พบบ่่อย เรีียนรู้้�จากกรณีีศึึกษาและมีี การเรีียนรู้้�ต่่อเน่ื่�อง
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อย่่างเหมาะสมทบทวนหากมีีการดููแลที่่�ผิิดพลาดและนำำ�กลัับมาเป็็นแนวทางแก้้ไข เติิมความรู้้�ที่่�สำำ�คัญและทัักษะ

ที่่�จำำ�เป็็นต่่อการดููแลผู้้�สููงวััยที่่�มาพัักรัักษาเพ่ื่�อประสิิทธิิภาพที่่�ดีี

	 3.ความไม่่พร้้อมของสถานท่ี่�ในการดููแล

	 Solution: การจััดเตรียมอาคารสถานที่่�ในสถานดููแลผู้้�สููงอายุุของท่่านให้้มีความพร้้อมในด้้านการใช้้ชีวิิต 

อยู่่�อย่่างสะดวกสบาย ปลอดภัย มีหน่่วยการให้้บริิการอย่่างครบถ้้วน เช่่น งานด้้านการพยาบาล ห้้องตรวจโรค 

ห้้องทำำ�หัตถการ งานด้้านกายภาพบำำ�บัด  ระบบรัับส่่งผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิิน การออกแบบอย่่างถููกต้้องตามหลััก Universal 

Design7, 26 เช่่น ความสว่่าง ทางลาดทางชััน ประตูู ลููกบิิด ห้้องน้ำำ��ที่่�เหมาะสม บันไดที่่�ไม่่ชัันมากเกิินไป และติิดตั้้�ง

ราวจับทางเข้้าออก  ทางหนีีไฟ  อุปกรณ์์ดัับเพลิิงที่่�เหมาะสม  ลิฟต์์โดยสารต่่าง ๆ   และมีีสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวก

การกายภาพฟ้ื้�นฟููและการจััดกิจกรรมอย่่างเหมาะสม ตามมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุุข5 รวมไปถึึงความสะอาด

และการถููกสุุขลัักษณะ มีการจััดการเร่ื่�องการควบคุุมความเสี่่�ยง เร่ื่�องโรคติดต่อ โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งด้้านระบบทางเดิิน

หายใจ (โดยเฉพาะช่่วงการระบาดของ COVID-19 ตามมาตรการของกระทรวงสาธารณสุุข) 5 เช่่น ระยะห่่างระหว่่าง

เตีียงที่่�เหมาะสม มากกว่่า 1 - 1.5 เมตรขึ้้�นไป การติิดตั้้�งเครื่�องจ่่ายน้ำำ��ยาล้้างมืือ การติิดตั้้�งอุุปกรณ์์คััดกรองหรืือวััดไข้้

การจััดพื้้�นที่่�ในการจััดกิจกรรมสอดคล้้องกัับหลัักการ Physical Distancing การจััดพื้้�นที่่�ให้้พบญาติิหรืือพื้้�นที่่�รัับ

ผู้้�ป่่วยใหม่่หรืือกลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�มาจากโรงพยาบาล

	 4.เครื่�องมืือเครื่�องใช้้ท่ี่�จำำ�เป็็นท่ี่�สำำ�คััญในดููแล

	 Solution: ลงทุุนในการจัดัหาอุปุกรณ์์ทางการแพทย์แ์ละการบริกิารที่่�มีีความจำำ�เป็็นต่่องานบริิการทางด้้าน 
การดููแลผู้้�สููงวััยตามมาตรฐาน4 ไม่่ว่่าจะเป็็น เครื่�องกระตุุกไฟฟ้้าหััวใจ (AED) เครื่�องวััดความดััน เครื่�องวััดไข้้ 
เครื่�องชั่่�งน้ำำ��หนัักอาจเป็็นเครื่�องชั่่�งปกติิ รวมถึึงแบบที่่�ชั่่�งทั้้�งรถเข็็นนั่่�งหรืือนอน รวมถึึงอุุปกรณ์์การกายภาพ ที่่�เหมาะสม
ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้งานคุุณภาพในการดููแลเกิิดขึ้้�นและเป็็นสิ่่�งที่่�จะช่่วยเสริิมภาพของงานบริิการให้้ดููเป็็น มืืออาชีีพมากขึ้้�น
	 5. การบัันทึึกเก็็บข้้อมููลและเฝ้้าระวัังอาการท่ี่�สำำ�คััญ Solution: การจััดทำำ�ระบบเก็็บข้้อมููลและส่่งต่่อ
ข้้อมููลรวมถึึงอาการสำำ�คัญที่่�ผู้้�สููงวััยอาจจะเกิิดขึ้้�นซ่ึ่�งผู้้�ประกอบการควรให้้ความสำำ�คัญเน่ื่�องจากข้้อมููลส่่วนนี้้�เป็็นข้้อมููล
ทางการแพทย์์ที่่�จะทำำ�ให้้การรัักษาต่่อเน่ื่�องในกรณีีต่่างๆ สามารถเกิิดงานคุุณภาพที่่�ดีีได้้อันเป็็นจุุดที่่�มีีความสำำ�คัญต่่อ
ความปลอดภััยและความไว้้วางใจของผู้้�มารัับบริิการ และให้้เป็็นไปตามมาตรฐานของการรัักษาความปลอดภัยของ
ข้้อมููลตามกฎหมายคุ้้�มครองข้้อมููลส่่วนบุุคคล 
	 การบริิการในการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�เน้้นการฟ้ื้�นฟููที่่�ดีีนั้้�นเป็็นกุุญแจสำำ�คัญ เป็็นปััจจัยดัังกล่่าวจะทำำ�ให้้องค์์กร
ประสบความสำำ�เร็็จจะต้้องมอบ “คุุณค่่า” ที่่�เกิิดจากงานการฟ้ื้�นฟููผู้้�สููงอายุุให้้แก่่ผู้้�มารัับบริิการ 
	 จากประสบการณ์์ในการทำำ�งานของผู้้�เขีียนพบว่่า มี Key Success อยู่่� 4 ประการด้้วยกััน ที่่�ผู้้�บริิหารและ
เจ้้าหน้้าที่่�ทุุกระดัับต้้องยึึดถืือปฏิิบััติิ ได้้แก่่
	 1. เอาใจเขามาใส่่ใจเราและใส่่ใจในรายละเอีียด 
	 ในทุุกเร่ื่�องทุุกส่่วนของการให้้บริิการด้้านการแพทย์์ และการบริิการ ทุกคนมารัับบริิการด้้วยความคาดหวััง 
ความไม่่สบาย กายไม่่สบาย หากเราตอบ “ออกแบบ” การจััดการของเราให้้ได้้พร้้อมถึึง 
	 การลดความสููญเสีีย เช่่น เสีียเงิินอย่่างเปล่่าประโยชน์์ เสีียเวลา เสีียพลัังงาน เสีียแรง เสีียความรู้้�สึึก และ
เพิ่่�มผลประโยชน์ ์เช่่น เพิ่่�มคุุณภาพการดููแลให้้มีมาตรฐาน เพิ่่�มความคุ้้�มค่่าในการใช้้ยาเวชภััณฑ์์ที่่�ประหยัดัและเหมาะ
สมเพิ่่�มความรู้้�สึึกที่่�ดีีในความสััมพัันธ์์ระหว่่างกััน เป็็นต้้น
	 2.ฟัังและให้้ความสำำ�คััญกัับเสีียงของผู้้�มารับบริิการ
	 ในงาน Long-term care service ในความเป็น็จริงเราไม่่ได้้ดููแลเฉพาะผู้้�สููงวััยเท่่านั้้�นแต่่เรายังัต้้องดููแลญาติิ
และครอบครัวด้้วย ความต้้องการ ความคาดหวัังมีีหลากหลาย การฟัังอย่่างลึึก (Deep Listening) จึึงเป็็นสิ่่�งสำำ�คัญ 
ช่่วยสร้้างความสััมพัันธ์์ที่่�ดีีและลดความขััดแย้้ง
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	 3. พััฒนางานตามเสีียงท่ี่�สำำ�คััญของผู้้�มารับบริิการอย่่างรวดเร็็ว 

	 การพััฒนาและต่่อยอดให้้งานบริิการมีีความปลอดภัย ถููกต้้อง รวดเร็็ว ตอบโจทย์์ผู้้�มารัับบริิการและ

เจ้้าหน้้าที่่�ของเราเอง มีความสำำ�คัญและจะสร้้างความเช่ื่�อมั่่�นและสััมพัันธภาพที่่�ดีีของคนภายในและภายนอกองค์์กร 

ได้้เป็็นอย่่างดีี เกิิดภาพลัักษณ์์การบริิการที่่�น่่าประทัับใจ และองค์์กรก็็มีีวััฒนธรรมแห่่งการพััฒนาตนเอง

	 4. ออกแบบบรรยากาศการให้้บริิการและการจิิตบริิการท่ี่�ดีี

	 การออกแบบที่่�มุ่่�งเน้้น Universal Design ที่่�อาจสรุุปเป็็นสั้้�น ๆ  ได้้ว่่า ทุกคนเท่่าเทีียม ยอดเยี่่�ยมยืืดหยุ่่�น 

ใช้้งานได้้ง่ายเข้้าใจได้้ไว มีความปลอดภัย ขนาดเหมาะสม อีกทั้้�งการผสานธรรมชาติิ พื้้�นที่่�สีีเขีียว งานศิิลปะที่่�เหมาะสม 

รวมถึึงการสอน อบรมพฤติิกรรมบริิการที่่�อยู่่�บนพื้้�นฐานของความเป็็นมนุุษย์์ (Humanized Care Concept)

	 กรณีีศึึกษาการจััดการให้้บริิการในโรงพยาบาลผู้้�สููงอายุ ุChersery Home International และศููนย์ส่์่งเสริิม

และฟ้ื้�นฟููผู้้�สููงวััย The Senizens 

	 Chersery Home International Hospital เป็็นโรงพยาบาลเฉพาะประเภทผู้้�ป่่วยสููงอายุ ุและศููนย์ส่์่งเสริิม

และฟื้้�นฟููผู้้�สููงวััย The Senizens เป็็นสถานประกอบการดููแลผู้้�สููงอายุุ ในรููปแบบ High-Facility Nursing home 

มาจากความคิิดในการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ต้้องการการดููแลด้้านร่่างกาย และจิิตใจที่่�สมบููรณ์์แบบภายใต้้สภาพแวดล้้อม

ที่่�เหมาะสม ได้้รับการออกแบบในการรัักษาและการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพของผู้้�สููงวััย เพ่ื่�อให้้แน่่ใจว่าผู้้�สููงวััยมีีความสุุข 

ดููแลเป็็นองค์์รวม (Hoslistic care) และเอาผู้้�ป่่วยและครอบครัวเป็็นศููนย์์กลาง (Patient-Family Centered Care)

เป็็นทางเลืือกและบริิการทางการแพทย์์ในการฟ้ื้�นฟููสุขภาพโดยสหสาขาวิิชาชีีพ มีบริิการห้้องพัักระยะสั้้�น กลาง และ

ระยะยาว ตลอด 24 ชั่่�วโมง โดยเน้้นการฟ้ื้�นฟููระยะกลาง (Intermediate care) ประมาณ 3-6 เดืือนสามารถจำำ�หน่่าย

กลัับบ้้านเพ่ื่�อครอบครัวไปดููแลต่่อได้้อย่่างปลอดภัยและมีีความสุุข

	 เน้้นการดููแลผู้้�สููงวััยที่่�มีีความซัับซ้้อนในช่่วงการฟ้ื้�นฟูู  บริิการดููแลผู้้�ป่่วยที่่�มีีปััญหาเฉพาะด้้านและหลัังออก

จากโรงพยาบาล เช่่น 

	 - นอนติิดเตีียงดููแลตััวเองได้้น้้อย

	 - ผู้้�ป่่วยหลัังผ่่าตััดเคลื่�อนไหวได้้น้้อย จำำ�เป็็นต้้องได้้รับการฟ้ื้�นฟูู

	 - Stroke อ่อนแรง ปัญหาหลอดเลืือดสมอง

	 - ภาวะสมองเส่ื่�อม / อัลไซเมอร์์

	 - ผู้้�สููงอายุุที่่�ต้้องการการพยาบาลดููแลใกล้้ชิด

	 - ผู้้�ป่่วยภาวะต่่าง ๆ การดููแลประคัับประคองในระยะท้้าย (P)

	 - จุดแตกต่่างในการให้้บริิการของโรงพยาบาลผู้้�สููงอายุุ Chersery Home International และ 

The Senizens (Differentiation Points)

	 1. ทำำ�งานกันเป็็นทีมอย่่างเข้้มข้้น (Team Work)

	 ร่่วมกัันทั้้�งสหสาขาวิิชาชีีพ ทั้้�งด้้านการแพทย์์ พยาบาล เวชศาสตร์ฟ้ื้�นฟูู รวมถึึงวิิชาชีีพที่่�เกี่่�ยวข้้อง (p)

	 2. เอาผู้้�ป่่วยและครอบครัวเป็็นศููนย์กลางในการดููแล (Patient-Family Based Approach)

	 เป็็นหลัักในงานทำำ�งาน เน้้นความมีส่ี่วนร่ว่มในการตัดัสินใจร่วมกันั ให้้ความรู้้�และความเข้้าใจในการดููแลต่อ่

เน่ื่�องตั้้�งแต่่ระหว่่างพัักรัักษาจนกระทั่่�งกลัับไปดููแลต่่อที่่�บ้้าน

	 3.แนวคิิด Be Better Day ในวัฒนธรรมองค์์กร

	 “พรุ่่�งนี้้�ต้้องดีีขึ้้�น” เป็็นวััฒนธรรมขององค์์กรในการพัฒันาการให้้บริิการที่่�ดีี มีมาตรฐาน ความปลอดภัยัและ

เพิ่่�มความเช่ื่�อใจให้้กับผู้้�มารัับบริิการ
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	 4. สนัับสนุนคิดแตกต่่างแปลกใหม่่ นอกกรอบ เพ่ื่�อพััฒนางานอย่่างต่่อเน่ื่�อง เช่่น 
	 ระบบการประเมิินผู้้�ป่่วยก่่อนเข้้ารัับบริิการ (Comprehensive Patient Transferring System) เน้้นการ
ประเมิินกรณีีผู้้�ป่่วยแต่่ละรายอย่่างครบถ้้วนก่่อนเข้้าพัักรัักษา ทั้้ �งประเด็็นด้้านการแพทย์์ การพยาบาล จุ ดสำำ�คัญ 
ภาวะที่่�ควรระมััดระวัังในการดููแล แนวทางการฟ้ื้�นฟูู  เป้้าหมายของการรัักษา รวมถึึงประเด็็นทางด้้านความสััมพัันธ์์
ครอบครัว การเงิินและสัังคม 
	 จััดตั้้�งศููนย์์นวััตกรรมเพ่ื่�อการพััฒนาและการปฏิิบััติิการเพ่ื่�อการดููแลผู้้�สููงอายุุ: ICanDo center เน้้นการ
สร้้างนวัตักรรม ผลิติภัณฑ์์หรืืองานบริิการใหม่่ๆ  จากจุดุที่่�เป็็นปััญหาที่่�เกิิดในการดููแลนำำ�ไปสู่่�การตอบโจทย์ข์ององค์์กร
และสัังคม เช่่น ผ้้าอ้้อมผู้้�ใหญ่่ย่่อยสลายได้้ (Biodegradable Diapers) อาหารอ่่อนในรููปแบบพุุดดิ้้�ง เพ่ื่�อผู้้�สููงอายุุที่่�มีี
ปััญหาทางด้้านการเคี้้�ยวและการกลืืน (Soft Pudding- AMAMA Pudding) และ “กล่่องรู้้�ใจ” ที่่�บรรจุุแผ่่นภาพเพ่ื่�อ
ช่่วยการส่ื่�อสารของผู้้�สููงวััย 
	 คลินิิกกระตุ้้�นสมองผู้้�สููงวััยสมองเส่ื่�อม Cognitive Enhancement and Rehabilitation Center) เน้้นจััด
กิิจกรรมดีีๆ ที่่ �เหมาะสม โดยทีีมสหสาขาวิิชาชีีพชำำ�นาญงานที่่�สามารถกระตุ้้�นสมองและความจำำ�สำำ�หรัับผู้้�สููงวััยจะมีี
ลัักษณะที่่�ใช้้การทำำ�งานของสมองหลายๆส่่วน ทั้้�งสมาธิิ การจดจำำ� จิินตนาการ คำำ�นวณ ตรรกะเหตุุผล การวางแผน 
การตััดสินใจ รวมถึึงการพููดคุยส่ื่�อสาร ทั้้�งสมองซีีกซ้้ายและขวาอย่่างสมดุุล กิจกรรมผ่่านศิิลปะ เกมต่่างๆ ดนตรีการ
เข้้ากลุ่่�ม การพููดคุย การนำำ�เอาหลัักการทางกิิจกรรมบำำ�บัดมาช่่วยจััดโปรแกรม 
	 5. มีีทีีมงานคนรุ่่�นใหม่่ มีีพลังในการสร้้างสรรค์์งานเพ่ื่�อเพิ่่�มคุณภาพชีวิิตของผู้้�สููงวััยและครอบครัว
จุุดท้้าทายสำำ�คััญของการบริิหารและการบริิการในสถานดููแลผู้้�สููงอายุุระยะยาวของประเทศไทย ได้้แก่่

	 	 1. ความขาดแคลนด้้านบุคลากรทุุกระดัับ

การดููแลผู้้�สููงอายุุเป็็นงานบริิการที่่�ต้้องใช้้ “ใจ” และความอดทน ต้้องมีีความรู้้�และทัักษะด้้านการดููแล การพยาบาล

การบริิบาล ที่่�ต้้องใช้้บุคลากรวิิชาชีีพค่่อนข้้างมากที่่�อาจต้้องมีีประสบการณ์์ที่่�ดีีมากพอ ปัญหาผููกโยงกัับสถานศึึกษา

ที่่�ผลิตบุคลากรยังัน้้อยมากเม่ื่�อเทีียบกัับความต้้องการ ชั่่�วโมงการทำำ�งานที่่�นัับว่่างานหนััก ค่าตอบแทนอาจไม่่เพีียงพอ

ทั้้�งที่่�ทำำ�งานบนความคาดหวัังที่่�สููงของทุุกฝ่่าย

		  แนวทางการแก้้ไข

	 	 เพิ่่�มหลัักสููตรด้้านการดููแลผู้้�สููงอายุ ุในรููปแบบการอบรมให้้เจ้้าหน้้าที่่�ด้้านสาธารณสุุขทุุกระดัับให้้มีความรู้้�

ความเข้้าใจมีแผนแก้้ไขปััญหาระยะสั้้�น ระยะกลาง ระยะยาว เน้้นทั้้�งทางด้้านเนื้้�อหาวิิชาการด้้านการแพทย์์และ

ควรเสริิมเร่ื่�อง Service mind และภาษาต่่างประเทศด้้วย อีกทั้้�งการสร้้างแนวทางการเติิบโตในเส้้นทางอาชีีพและ

รายได้้ที่่�เหมาะสมก็็เป็็นสิ่่�งสำำ�คัญ

	 	 2. การดำำ�เนิินงานบนความคาดหวัังและความเสี่่�ยงทางการแพทย์สููงมาก 

	 	 เพราะเน่ื่�องด้้วยสภาพความป่่วย  ความชรา  และโรคประจำำ�ตัวที่่�พร้้อมจะเกิิดเหตุุการณ์์ไม่่คาดฝััน

ตลอดเวลา เช่่น โอกาสพลััดตกหกล้้ม การสำำ�ลักอาหาร การเกิิดภาวะฉุุกเฉิินระบบหััวใจและหลอดเลืือด ภาวะหััวใจ

หยุุดเต้้น และอ่ื่�นๆ ดังนั้้�นความพร้้อม การฝึึกอบรม และประสบการณ์์ในการดููแลจึึงสำำ�คัญมาก อาจเผชิญความเสี่่�ยง 

เร่ื่�องความเครียดของบุุคลากรเรื้้�อรััง ภาวะซึึมเศร้้า ภาวะหมดไฟในการทำำ�งาน รวมถึึงภาวะทำำ�ร้้ายคนสููงอายุ ุ(Elderly 

Abuse) ที่่�อาจส่งผลกระทบด้้านลบในการดููแล

		  แนวทางการแก้้ไข

	 	 ให้้ความรู้้�แก่่บุุคลากรถึึงภาพรวมของงานที่่�ทำำ�  เป้้าหมายของการทำำ�งาน มี การประชุุมสหสาขาวิิชาชีีพ

ปรึึกษาหารืือแลกเปลี่่�ยนปััญหาในการทำำ�งานร่่วมกััน มี ระบบพี่่�เลี้้�ยงที่่�ปรึึกษา มี ภาระงานที่่�เหมาะสม หมั่่�นสำำ�รวจ

สภาพจิิตใจของพนัักงานในองค์์กร การเปิิดพื้้�นที่่�ในการแจ้้งปััญหา เน้้นการจััดการปััญหา ที่่�ไม่่มุ่่�งเน้้นบุุคคล เน้้นที่่�การ
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ปรัับปรุุงระบบและวางแผนเร่ื่�องความเสี่่�ยงด้้านต่่างๆ อย่า่งเป็็นรููปธรรม เช่่น ความปลอดภัยในการให้้บริิการ ด้้านการ

แพทย์์พยาบาล ด้้านอาคารสถานที่่� ด้้านการจััดการข้้อร้้องเรีียนและความขััดแย้้ง เป็็นต้้น

		  3.การขาดองค์์ความรู้้�ด้้านการออกแบบอาคารสถานท่ี่�ท่ี่�เหมาะสมในการดููแลและการทำำ�งานของ

บุุคลากร 

	 	 ผู้้�ประกอบการที่่�สนใจในงานด้้านการดููแลผู้้�สููงอายุอุาจยังัไม่่มีีความเข้้าใจและองค์์ความรู้้�ที่่�มากพอในการ

คิิดถึึงประเด็็นด้้านมาตรฐานที่่�สููงเพีียงพอในการดููแลเพ่ื่�อความปลอดภัยและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี ประเด็็นด้้านส่่วนงาน

บริิการที่่�เกี่่�ยวข้้อง งานพยาบาล งานโภชนาการ งานสุุขาภิิบาล งานเครื่�องมืือแพทย์์ และอ่ื่�นๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้อง รวมไปถึึง

การออกแบบเพ่ื่�อให้้บุคลาการเจ้้าหน้้าที่่�มีีความสุุขและมีีสุุขภาวะที่่�ดีีในการทำำ�งาน

		  แนวทางการแก้้ไข 

	 	 การให้้ความรู้้�ในส่ื่�อต่่างๆ เวทีต่่างๆ รวมถึึงการจััดอบรมเชิิงปฏิิบััติิการด้้านมาตรฐานการดููแลทั้้�งส่่วนของ

อาคารสถานที่่�ที่่�ได้้รับการออกแบบอย่่างเหมาะสม มี Universal Design อีกทั้้�งมาตรฐานการบริิการ ส่วนสนัับสนุุน 

สุุขาภิิบาลการดููแลความสะอาด  เรีียบร้้อย เพ่ื่�อสร้้างความพึึงพอใจและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีให้้แก่่คนที่่�อยู่่�ในสถานที่่�นั้้�น

ทุุกๆ คน

	 ภาคผนวกรายละเอีียดกระบวนการการทำำ�งาน

	 ภาพรวมกระบวนการดำำ�เนิินงานในสถานดููแลผู้้�สููงอายุุและรายละเอีียดมีดัังนี้้�

	 1.	กิจกรรมแรกเข้้า

	 	 - เน้้นการรัับประวััติิใหม่่ที่่�ครบถ้้วน  ทั้้�งในส่่วนการระบุุตััวตนผู้้�ป่่วยข้้อมููลทางด้้านการแพทย์์และ

การพยาบาล รวมไปถึึงด้้านการกายภาพที่่�มีีความต่่อเน่ื่�องมาจากที่่�เดิิมไม่่ว่่าจะเป็็นที่่�บ้้าน ที่่ �โรงพยาบาลหรืือที่่�ศููนย์์

การดููแลที่่�อ่ื่�นๆ

	 	 - มีการระบุุขั้้�นตอนการปฏิิบััติิต่่อผู้้�ป่่วยสููงอายุุเม่ื่�อเกิิดภาวะฉุุกเฉิิน

	 	 - มีแนวทางการรัักษาความลัับของผู้้�สููงอายุุ

	 เอกสารประกอบที่่�จำำ�เป็็นเม่ื่�อแรกเข้้ารัับบริิการ ประกอบด้้วย

	 	 - สำำ�เนาทะเบีียนบ้้านของผู้้�สนัับสนุุนหรืือญาติิ

	 	 - สำำ�เนาบััตรประชาชนของผู้้�สนัับสนุุนหรืือญาติิ

	 	 - สำำ�เนาทะเบีียนบ้้านของผู้้�สููงอายุุ/บััตรต่่างด้้าว

	 	 - สำำ�เนาบััตรประชาชนของผู้้�สููงอายุุ

	 	 - ประวััติิการรัักษา ยา และ/หรืือบััตรนััดของแพทย์์

	 หมายเหตุุ สื่ �อสารกัับผู้้�สููงอายุุและญาติิ เพ่ื่�อให้้ผู้้�สููงอายุุ และญาติิเข้้าใจกระบวนการในการให้้บริิการและ

กิิจกรรมต่่างๆ การดููแลทางการแพทย์์หรืือโรงพยาบาลใกล้้เคีียงหากเกิิดเหตุุฉุุกเฉิินขึ้้�นกัับผู้้�สููงอายุุ

	 2.	กิจกรรมระหว่่างอาศัย

	 	 -	 มีีกิจิกรรมพััฒนาคุุณภาพ โดยการวิิเคราะห์์ความต้้องการ และความคาดหวัังของผู้้�สููงอายุ ุหรืือบุุคคล/

หน่่วยงานที่่�ใช้้บริิการ หรืือหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง

	 	 -	 เน้้นมีีกระบวนการรัับคำำ�ร้้องเรีียน/คำำ�ร้้องทุุกข์์จากผู้้�สููงอายุุ และเจ้้าหน้้าที่่� ทำำ�ให้้เกิิดการปรัับปรุุงการ

พััฒนาอย่่างต่่อเน่ื่�อง

	 	 -	 การจััดการความเสี่่�ยงด้้านต่่างๆ ทั้้�ฃด้้านการดููแลผู้้�สููงอายุุ ด้้านสนัับสนุุน ด้้านการประสานงานต่่างๆ

	 	 -	 มีีกลไกการกำำ�หนดแนวทางการปฏิิบััติิงาน การส่ื่�อสารและการแก้้ปัญหาที่่�มีีประสิิทธิิภาพ ทั นท่่วงทีี

และลดความเสี่่�ยงต่่อการถููกฟ้้องร้้อง
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	 	 - มี กิิจกรรมพััฒนาคุุณภาพโดยส่่งเสริิมการมีีส่่วนร่่วมของ ผู้้�สููงอายุุและญาติิในการพััฒนาคุุณภาพการ

ให้้บริิการ

	 	 - มีการระบุุขั้้�นตอนการปฏิิบััติิต่่อผู้้�ป่่วยสููงอายุุเม่ื่�อเกิิดภาวะฉุุกเฉิิน

	 	 - มีการรัักษาความลัับของผู้้�สููงอายุุและเคารพศัักดิ์์�ศรีีความเป็็นมนุุษย์์ของผู้้�สููงอายุุทุุกราย

กิิจกรรมประจำำ�วันเกี่่�ยวกับผู้้�สููงอายุุ ประกอบด้้วย

	 	 - รับประทานอาหารที่่�เหมาะสม ถููกสุุขลัักษณะ

	 	 - ออกกำำ�ลังกายหรืือกิิจกรรมกายภาพบำำ�บัดตามความเหมาะสม

	 	 - รับประทานอาหารว่่าง

	 	 - กิจกรรมสัันทนาการที่่�สนใจ

	 	 - กิจกรรมเชิิงการสานสััมพัันธ์์ที่่�ดีีให้้กับครอบครัวดึึงสมาชิิกในครอบครัวเข้้ามามีีส่่วนร่่วมในการดููแลผู้้�สููงวััย

เพ่ื่�อตอบโจทย์์ความต้้องการของผู้้�มารัับบริิการเฉพาะกลุ่่�มได้้มากขึ้้�นกััน

	 1. กลุ่่�มผู้้�สููงวััยที่่�มีีปััญหาภาวะสมองเส่ื่�อม

	 	 - เน้้นการดููแลเพ่ื่�อฟ้ื้�นฟููสภาพและศัักยภาพของสมอง

	 	 - ควรเน้้นจััดกิจกรรมที่่�กระตุ้้�นสมองและฝึึกทัักษะการใช้้ ชีวิิตประจำำ�วัน

	 	 - มีคนคอยดููแลเร่ื่�องยาและอาหารที่่�เหมาะสม รวมถึึงเน้้น สร้้างความสััมพัันธ์์อัันดีีในครอบครัว

	 	 - สื่�อสารกัับครอบครัวในด้้านพััฒนาการการจััดกิจกรรมและการดููแลของเรา

	 2. กลุ่่�มผู้้�สููงอายุุที่่�มีีปััญหาด้้านการช่่วยเหลืือตััวเองระดัับสููง

	 	 - ควรเน้้นการบำำ�บัดฟ้ื้�นฟููสุขภาพ โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งการกายภาพบำำ�บัดอย่่างต่่อเน่ื่�อง

	 	 - ควบคุุมดููแลโดยทีีมงานวิิชาชีีพที่่�เข้้าใจ และสามารถวางแผนการรัักษาได้้เป็็นอย่่างดีี อย่่างใกล้้ชิด

	 	 - ดููแลด้้านโภชนาการเพ่ื่�อการฟ้ื้�นฟููอย่่างรอบด้้าน

	 3. กลุ่่�มผู้้�สููงวััยที่่�มีีปััญหาด้้านการดููแลไม่่มากนัักแต่่ครอบครัวไม่่มีีเวลาดููแล

	 	 - ควรเน้้นกิิจกรรมที่่�มีีความหลากหลายเน้้นกิิจกรรมที่่�สร้้างสรรค์์และผ่่อนคลายความเครียด และเลืือก

รัับประทานอาหารที่่�ดีีและเหมาะสม เพ่ื่�อที่่�จะคงศัักยภาพของการใช้้ชีวิิตและการมีี คุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีไว้้ให้้นานที่่�สุุด

	 	 - รับประทานอาหาร

	 	 - พักผ่่อนตามอััธยาศััย

	 	 - กิจกรรมสัันทนาการที่่�สนใจ

	 	 - รับประทานอาหารว่่าง

	 	 - ออกกำำ�ลังกายหรืือกิิจกรรมกายภาพบำำ�บัดตามความ เหมาะสม

	 	 - ประเมิินสมรรถภาพทางร่่างกายของผู้้�สููงอายุุ

	 กิิจกรรมที่่�เกี่่�ยวกับการบริิการสถานดููแลผู้้�สููงอายุุ (โดยทีีมการแพทย์์พยาบาล) ประกอบด้้วย

	 	 - ทำำ�ความสะอาด ดููแลรัักษาสถานที่่� ให้้มีความเหมาะสมถููกสุุขลัักษณะ

	 	 - โภชนาการและการประกอบอาหาร ให้้มีความเหมาะสมกัับผู้้�สููงอายุใุนด้้านการบทเคี้้�ยวภาวะโภชนาการ

และการดููแลสุุขภาพ

	 	 - ประเมิินสมรรถภาพทางร่่างกายของผู้้�สููงอายุุ ให้้มีความเหมาะสมกัับสภาพร่่างกายโดยทีีมสหสาขา

วิิชาชีีพ ในการร่่วมประเมิินและช่่วยเหลืือในการออกกำำ�ลังกายอย่่างเหมาะสม

	 	 - ตรวจสอบและบำำ�รุงรัักษาสถานที่่�เครื่�องมืืออุุปกรณ์์และสิ่่�งของทางการแพทย์์ต่่างๆ ให้้อยู่่�ในสภาพดีี 

ให้้เกิิดความพร้้อมใช้้ความปลอดภัย
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	 	 - ประชุุมแลกเปลี่่�ยนข้้อมููลที่่�จำำ�เป็็นระหว่่างผู้้�สููงอายุุและครอบครัวกับทีีมผู้้�ให้้บริิการ ทำ ำ�ให้้เกิิดความ

เข้้าใจอันดีีและมีีการติิดตามอาการอย่่างใกล้้ชิดหากมีีอาการเปลี่่�ยนแปลงหรืือแจ้้งความคืืบหน้้าในการรัักษาการดููแล 

เพ่ื่�อความสบายใจและมีีทิิศทางในการรัักษาตรงกััน

	 	 - ประชุุมทีีมผู้้�ให้้บริิการเพ่ื่�อพััฒนาคุุณภาพ โดยการวิิเคราะห์์ความต้้องการและความคาดหวัังของผู้้�สููงอายุุ

เพ่ื่�อพััฒนางานให้้มีคุุณภาพและตรงกัับความต้้องการกัับผู้้�สููงอายุุและผู้้�มารัับบริิการมากขึ้้�นเพ่ื่�อสร้้างความพึึงพอใจ

สููงสุุด

	 3. กิิจกรรมเม่ื่�อออกจาก Nursing Home

	 	 - พููดคุยสอบถามประเมิินความพึึงพอใจของผู้้�สููงวััยและผู้้�มารัับบริิการในการที่่�จะนำำ�ไปปรัับปรุุงการให้้

บริิการครั้้�งถััดไป

	 	 - มีการสรุปุเอกสารและรายละเอียีดการดููแลในช่ว่งเวลาที่่�ผ่่านมาให้้ครอบคลุมุทั้้�งด้้านร่า่งกายจิิตใจสังคม

และความสััมพัันธ์์กิิจกรรมที่่�เหมาะสมสำำ�หรัับผู้้�สููงวััยท่่านนั้้�นเพ่ื่�อที่่�จะได้้นำำ�ไปเป็็นข้้อมููลที่่�สำำ�คัญให้้กับครอบครัว

ในการดููแลต่่อไปด้้วยความปลอดภัยและการคงไว้้ซ่ึ่�งสุุขภาพวะที่่�ดีี

	 	 - มีกระบวนการในการให้้ข้้อมููลด้้านสุุขภาพเบื้้�องต้้นและคำำ�แนะนำำ�ที่่�จะเป็็นประโยชน์์ในการดููแลตััวเอง

และการสัังเกตอาการหากมีีอาการผิิดปกติิเม่ื่�อเกิิดขึ้้�นที่่�บ้้านลัังออกจากศููนย์์ที่่�ดููแลไปแล้้ว

	 ผู้้�เขีียนเน้้นที่่�จะนำำ� “หลัักการ 5 ใจ” ได้้นำำ�มาใช้้ในการจััดการและการบริิหารงานเพ่ื่�อให้้ได้้ผลลััพธ์์ที่่�ดีีที่่�สุุด

สำำ�หรัับผู้้�มารัับบริิการและผู้้�ที่่�เป็็นลููกค้้าทั้้�งลููกค้้าภายนอกและลููกค้้าภายใน ไม่่ว่่าจะเป็็น ...

	 	 รู้้�ใจ

	 	 มั่่�นใจ

	 	 สบายใจ

	 	 เช่ื่�อใจ

	 	 และภููมิใจ

	 มาใช้้เพ่ื่�อให้้ผู้้�มารัับบริิการรวมไปถึึงพนัักงานทุุกคน การทำำ�งานภายใต้้แนวคิดทำำ�ทุกอย่า่งเพ่ื่�อหวัังที่่�จะปฏิิบััติิ

ให้้ “เหมืือนคนในครอบครัว” และ ... “ให้้ก่อนที่่�จะรัับ”

	 เช่ื่�อว่่าความเข้้าใจในความรู้้�สึึกของมนุุษย์์ด้้วยการ “เอาใจเขามาใส่่ใจเรา” ก่อนนั้้�นเป็็นกุุญแจดอกสำำ�คัญที่่�

จะทำำ�ให้้การจะเริ่่�มต้้นทำำ�อะไรคิิดสร้้างสรรค์์งานบริิการใดใดรวมไปถึึงธุุรกิิจที่่�จะทำำ�อะไรก็็ตามดำำ�เนิินไปอย่่างถููกต้้อง

ตามทำำ�นองคลองธรรม ดำ ำ�เนิินการไปได้้ด้้วยดีีและจะประสบความสำำ�เร็็จอย่่างแน่่นอน สิ่่ �งนี้้�ไม่่เพีียงแต่่จะทำำ�ให้้เกิิด

ความภาคภููมิิใจของพนัักงานทุุกคนที่่�มีีส่่วนร่่วมในการสร้้างสรรค์์การบริิการที่่�ดีีและเป็็นประโยชน์์ต่่อผู้้�มารัับบริิการ

ทุุกคน 

	 สิ่่�งนี้้�ยังัจะทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยและญาติิเองรู้้�สึึกมีีความภาคภููมิใจที่่�เขาเลืือกไม่่ผิิดที่่�ได้้มาใช้้บริิการสถานดููแลผู้้�สููงอายุุ

ของท่่านเองและเช่ื่�อว่่าหากท่่านได้้นำำ�หลัักการนี้้�ไปใช้้เป็็นกรอบในการดำำ�เนิินการหลัักก็็จะทำำ�ให้้ได้้ผล ไม่่แตกต่่างกััน

องค์์กรก็็สามารถพััฒนาต่่อไปได้้ ส่งมอบงานบริิการที่่�ดีีไปได้้นานๆ ผู้้�รัับบริิการก็็มีีความสุุขสบายใจมีความภาคภููมิใจ

ที่่�จะบอกต่่อเกิิดเป็็นเสีียงปากต่่อปากไปอย่่างไม่่มีีที่่�สิ้้�นสุุด

	 กลายเป็็นว่่าทุุกคนทุุกฝ่่าย “ได้้” กันทั้้�งหมด

	 ขอให้้ความมั่่�นใจได้้ว่า “ธุุรกิิจการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ได้้เริ่่�มต้้นจากใจและคุุณภาพ ... เป็็นสิ่่�งที่่�ทุุกคนต้้องการ”

และสามารถประสบความสำำ�เร็็จได้้อย่่างแน่่นอน
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การแปลผลทางห้้องปฏิิบััติิการการแปลผลทางห้้องปฏิิบััติิการ
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 การแปลผลทางห้้องปฏิิบััติิการสำำ�หรัับผู้้�ประกอบกิิจการให้้บริิการดููแลผู้้�สููงอายุุ

พญ.สุุชานัันท์์ กาญจนพงศ์์

	 ผลตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ หรืือ ผลแล็บ็ เป็็นเครื่�องมืือสำำ�คัญในการช่ว่ยแพทย์วิ์ินิิจฉัยสาเหตุุของความผิดิ

ปกติิของผู้้�สููงอายุุที่่�หลายครั้้�งอาการอาจไม่่ชััดเจน ทั้้�งนี้้�การแปลผลตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการต้้อง ใช้้ร่วมกัับอาการและ

การตรวจร่างกายเพ่ื่�อผลการวิินิิจฉัยที่่�แม่่นยำำ�และการรัักษาที่่�ไม่่ก่่อให้้เกิิดผลข้้างเคีียง โดยไม่่จำำ�เป็็น จุดมุ่่�งหมายของ

บทความนี้้�เพ่ื่�อเป็็นแนวทางให้้ท่านที่่�เป็็นผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ สามารถแปลผลขั้้�นต้้นได้้และสามารถนำำ�ผู้้�สููงอายุุที่่�ท่่านดููแล

ไปพบแพทย์์ได้้อย่่างทัันท่่วงทีีในกรณีีที่่�พบรายงานผลตรวจที่่�ผิิดปกติิ 

	 ผลตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการมัักมาพร้้อมค่่าอ้้างอิิงเพ่ื่�อใช้้เปรีียบเทีียบความผิิดปกติิ บางห้้องปฏิิบััติิการจะมีี

สััญลัักษณ์์เพิ่่�มเติิม อาทิิ **, H (High), L (Low) เพ่ื่�อแสดงว่่าค่่าผลปฏิิบััติิการนั้้�นมีีความปกติิหรืือไม่่และระดัับเป็็นเช่่นไร

การแปลผลในหลายกรณีีแพทย์มั์ักใช้้ผลตรวจเดิิมเทีียบ การเก็็บผลตรวจเดิิมไว้้และนำำ�ให้้แพทย์ด์ููเพ่ื่�อเปรีียบเทีียบถืือ

เป็็นสิ่่�งสำำ�คัญอีีกประการหน่ึ่�ง กระบวนการวิิทยาศาสตร์ปััจจุบัันสามารถวิิเคราะห์์ผลได้้จากหลายตััวอย่่าง กลุ่่�มที่่�มััก

ใช้้ตรวจ ได้้แก่่ เลืือด ปัสสาวะ อุจจาระ ซ่ึ่�งมัักใช้้วิิเคราะห์์รายการตรวจ ดังต่่อไปนี้้�

	ผ ลเลืือด (Blood Tests)

	 1. ผลการตรวจความสมบููรณ์์ของเม็็ดเลืือด (Complete Blood Count หรืือ CBC) ใช้้เพ่ื่�อวิิเคราะห์์

เม็็ดเลืือดชนิิดต่าง ๆ และเกล็็ดเลืือด เพ่ื่�อบอกว่่ามีีภาวะผิิดปกติิหรืือไม่่ โดยสามารถตรวจได้้แม้้ไม่่ได้้งดอาหาร

	 	 1.1 เม็็ดเลืือดแดง ประเมิินจากค่่า Red Blood Cell (RBC), Hemoglobin (Hgb) และ Hematocrit 

(Hct) หากมีีระดัับต่ำำ��จะนึึกถึึงภาวะโลหิิตจาง (Anemia) และหากมีีระดัับสููงจะนึึกถึึงภาวะเลืือดข้้น (Polycythemia) 

โดยค่่าอ้้างอิิงมีีดัังแสดงในตารางด้้านล่่าง หากผู้้�สููงอายุุที่่�ท่่านดููแลมีีระดัับเม็็ดเลืือดแดง ที่่ �ต่ำำ��ผิดปกติิ หรืือต่ำำ��ลงจาก

ของเดิิมมากและ/หรืือมีีประวััติิอาเจีียน ถ่ายเป็็นเลืือด เหน่ื่�อย อ่อนเพลีียหรืือ ดููซีดลง ควรรีีบนำำ�มาพบแพทย์์เพ่ื่�อหา

สาเหตุุของภาวะโลหิิตจาง

	 	 1.2 เม็็ดเลืือดขาว ประเมิินจากค่่า White Blood Cell (WBC) เพ่ื่�อดููการทำำ�งานของเม็็ดเลืือดขาว ว่่า

มีีมากขึ้้�นจากเดิิมหรืือไม่่ หากมีีการอัักเสบหรืือติิดเชื้้�อ ระดัับอาจจะเพิ่่�มสููงขึ้้�นหรืือต่ำำ��ลงมากได้้ รวมทั้้�งใน ผลรายงาน

การปฏิิบััติิการจะมีีการแสดงเม็็ดเลืือดขาวแยกตามชนิิด ได้้แก่่ Neutrophil ที่่�มัักมีีค่่าสููงหาก มีการติิดเชื้้�อแบคทีเรีีย 

Lymphocyte ที่่�มัักสููงหากมีีการติิดเชื้้�อไวรัสหรืือแบคทีเรีีย และ Eosinophil ที่่�มัักมีี ค่่าสููงหากติิดเชื้้�อพยาธิิหรืือ

มีีอาการแพ้้ อักเสบรุุนแรง

	 	 1.3 เกล็็ดเลืือด ประเมิินจากค่่า Platelet ซ่ึ่�งแสดงถึึงจำำ�นวนเกล็็ดเลืือดที่่�ทำำ�หน้้าที่่�รัักษาสมดุุลของการ

แข็็งตััวของเลืือดภายในร่่างกาย หากมีีจำำ�นวนน้้อยผิิดปกติิแสดงถึึงภาวะเกล็็ดเลืือดต่ำำ�� (Thrombocytopenia) ทำำ�ให้้

เลืือดออกได้้ง่าย หากเริ่่�มต่ำำ��กว่่า 100,000 เซลล์์ต่่อลิิตรถืือว่่ามีีความสำำ�คัญทางคลินิิก ซ่ึ่�งต้้องนำำ�มาพบแพทย์์เพ่ื่�อหา

สาเหตุุและทำำ�การรัักษา
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ผลตรวจเม็็ดเลืือดแดง ค่่าอ้้างอิิง ผลตรวจเม็็ดเลืือดขาว ค่่าอ้้างอิิง

จำำ�นวนเม็็ดเลืือดแดง;

Rbc Count

ญ 4.00 – 5.00 x 1012/L 

ช 4.50 – 6.00 x 1012/L

จำำ�นวนเม็็ดเลืือดขาว;

Wbc Count
4.0 – 11.0 x 109/L

Hemoglobin ญ 12 – 16 g/dL ช 14 – 18 g/dL Neutrophil 40.0 – 74.0 %

Hematocrit (Hct) ญ 37 – 47% ช 40 – 54% Lymphocyte 19.0 – 48.0 %

เกล็็ดเลืือด (Platelet) ค่่า

อ้้างอิิง 150 – 440 x 109/L
Eosinophil 0.0 – 7.0 %

	 2. ผลการตรวจทางเคมีในเลืือด (Blood Chemistry) ใช้้เพ่ื่�อบอกระดัับสารเคมีที่่�จำำ�เป็็นต่่อการดำำ�รงชีีวิิต

		  2.1 ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด (Blood sugar) ในทางการแพทย์์ใช้้ระดัับน้ำำ��ตาลกลููโคสเป็็นสารบ่่งชี้้�โรคเบาหวาน

และน้ำำ��ตาลชนิิดนี้้�เป็็นแหล่่งพลัังงานที่่�สำำ�คัญของร่่างกาย หากต่ำำ��หรืือสููงเกิินไป อาจแสดงอาการสัับสน หมดสติิ 

ซึึม ชักได้้ ปัจจุบัันมีีเครื่�องวััดระดัับน้ำำ��ตาลจากปลายนิ้้�วใช้้กันอย่่างแพร่่หลาย เป็็นประโยชน์์ ในการติิดตามระดัับน้ำำ��ตาล

โดยเฉพาะในผู้้�ที่่�มีีโรคเบาหวานและใช้้ยาลดระดัับน้ำำ��ตาล และสามารถใช้้บอกระดัับเบื้้�องต้้นได้้จากที่่�บ้้าน 

	 	 การแปลระดัับน้ำำ��ตาลใช้้ค่่าอ้้างอิิงจากเวลาอดอาหาร หรืือเจาะก่่อนมื้้�ออาหาร (Fasting Blood Sugar) 

ในผู้้�ใหญ่่ปกติิอยู่่�ที่่� 70 – 100 mg/dL หากระดัับน้ำำ��ตาลสููงกว่่า 126 mg/dL หลายครั้้�ง ควรนำำ�มาตรวจเพ่ื่�อวิินิิจฉัย

ว่่าเป็็นโรคเบาหวานหรืือไม่่ที่่�โรงพยาบาล  และหากผู้้�สููงอายุุที่่�ท่่านดููแลต้้องเข้้ารัับการเจาะระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือด 

ท่่านต้้องให้้อดอาหารก่่อนการเจาะเลืือดอย่่างน้้อย 8 ชั่่�วโมง โดยสามารถด่ื่�มน้ำำ��เปล่่าได้้ 

	 	 หากระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดต่ำำ��กว่่า 70 mg/dL หรืือสููงกว่่า 250 mg/dL ร่่วมกัับมีีภาวะสัับสน หมดสติิ 

ซึึม ชัก ถืือเป็็นภาวะฉุุกเฉิินทางการแพทย์์ ต้้องรีีบนำำ�ส่งโรงพยาบาลโดยด่่วน 

		  2.2 ค่่าน้ำำ��ตาลสะสม (HbA1c – Hemoglobin A1C) เป็็นการตรวจที่่�สามารถแสดงถึึงระดัับน้ำำ��ตาล

ในเลืือดย้้อนไปนานประมาณ 8 – 12 สัปดาห์ ์มักใช้้ในการติดิตามระดับัน้ำำ��ตาลในภาพรวมของผู้้�ป่่วยเบาหวาน สามารถ

ตรวจได้้แม้้ไม่่ได้้งดอาหาร ระดัับเป้้าหมายในผู้้�สููงอายุุ แพทย์์จะพิิจารณาประกอบเป็็นราย ๆ โดยมัักอยู่่�ในช่่วง 6.5 – 

8% (ค่่าสููงหมายถึึงน้ำำ��ตาลในเลืือดสููง) และใช้้ค่าเดิิมเทีียบร่่วมด้้วยก่่อนแปลผล 

		  2.3 ค่าไขมััน (Lipid Profile) เป็็นการตรวจเพ่ื่�อบอกความเสี่่�ยงโรคหลอดเลืือดสมองและหััวใจอุดตัน โรคไขมััน

ในโลหิิตสููงเป็็นโรคเรื้้�อรัังหน่ึ่�งที่่�พบบ่่อยในผู้้�สููงอายุุของไทย การตรวจระดัับค่่าไขมัันจำำ�เป็็นต้้องอดอาหารอย่่าง

น้้อย 12 ชั่่ �วโมงเช่่นกััน โดยสามารถด่ื่�มน้ำำ��เปล่่าได้้  โดยค่่าไขมัันประกอบด้้วยระดัับไขมัันหลายชนิิด  ได้้แก่่ ผ ลรวม

คอเลสเตอรอล (Total Cholesterol), ระดัับไขมัันเลว (LDL-Cholesterol), ระดัับไขมัันดีี (HDL-Cholesterol) และ

ระดัับไตรกลีีเซอไรด์์ (Triglyceride) โดยระดัับค่่าปกติิของค่่าไขมัันแต่่ละชนิิด เป็็นดัังตารางนี้้� 

ผลค่่าไขมััน ค่่าปกติิ (ประชากรทั่่�วไป) หมายเหตุุ

ผลรวมคอเลสเตอรอล
(Total Cholesterol)

น้้อยกว่่า 200 mg/dL ควรพิิจารณาระดัับไขมัันเลวและดีีประกอบด้้วย

ระดัับไขมัันเลว (LDL-Cholesterol) น้้อยกว่่า 130 mg/dL เพิ่่�มความเสี่่�ยงในการมีีหลอดเลืือดแข็็งและ
ทำำ�ให้้เกิิดการตีีบตัันได้้ง่ายระดัับไขมัันดีี (HDL- Cholesterol) มากกว่่า 40 mg/dL

ระดัับไตรกลีีเซอไรด์์ (Triglyceride)
น้้อยกว่่า 150 mg/dL

หากมีีระดัับสููงมากกว่่า 1,000 mg/dL มีความเสี่่�ยง
เกิิดตับอ่่อนอัักเสบเฉีียบพลัันได้้
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	 3. ผลการตรวจระดัับการทำำ�งานของไต (Renal Function Test) ตรวจจากของเสีียในเลืือด ที่่�ร่่างกายขัับ

ออกทางไต สามารถตรวจได้้โดยไม่่ต้้องงดอาหารมาก่่อน มักตรวจจากของเสีีย 2 ชนิิดนี้้� 

	 	 3.1 Blood urea nitrogen (BUN) ค่าปกติิ 10 – 20 mg/dL

	 	 3.2 Creatinine (Cr) มาจากการสลายกล้้ามเนื้้�อ ค่าปกติิ 0.6 – 1.2 mg/dL อาจไม่่สููงได้้ในผู้้�สููงอายุุ

เน่ื่�องจากมีีมวลกล้้ามเนื้้�อที่่�ลดลง หากมีีผลตรวจเดิิมควรใช้้ประกอบการแปลผลด้้วย

	 	 หากปริิมาณของเสีียเหล่่านี้้�สููงขึ้้�นอาจบ่งชี้้�ถึึงการทำำ�งานของไตที่่�ลดลง และหากมีีความเปลี่่�ยนแปลงไป

ในทางแย่่ลงกว่่าเดิิมควรรีีบนำำ�ไปพบแพทย์์ เพ่ื่�อหาสาเหตุุที่่�อาจเป็็นได้้จาก นิ่่�วในทางเดิินปััสสาวะ การใช้้ยาสมุุนไพร

หรืือยาบางชนิิด

	 4. ผลระดัับเกลืือแร่่และดุุลกรดด่่างในเลืือด (Blood Electrolyte) เป็็นการตรวจความผิดิปกติขิองเกลืือแร่่

และดุุลกรด – ด่างและสารน้ำำ��ในร่่างกาย ผลตรวจประกอบด้้วยระดัับโซเดีียม (Sodium), โพแทสเซีียม (Potassium), 

คลอไรด์์ (Chloride) และ ไบคาร์์บอเนต (Bicarbonate) ค่าปกติิของระดัับเกลืือแร่่ในเลืือดเป็็นดัังตารางด้้านล่่างนี้้� 

ผู้้�ที่่�มีีระดัับเกลืือแร่่ในเลืือดผิดปกติิอาจไม่่มีีอาการแสดงได้้ แต่่หากมีีระดัับผิิดปกติิมากอาการแสดงจะรุุนแรงและเป็็น

อัันตรายต่่อชีีวิิตได้้ ดังนั้้�นหากพบว่่ามีีค่่าใดผิดปกติิควรพามา พบแพทย์์เพ่ื่�อตรวจเพิ่่�มเติิม

ค่่าเกลืือแร่่ ค่่าอ้้างอิิง (mmol/L)

Sodium (Na+) 136 – 145

Potassium (K+) 3.4 – 4.5

Chloride (Cl-) 98 – 107

Bicarbonate (CO
3
-) 22 - 29

	 ผลปััสสาวะ การตรวจวิิเคราะห์์ปััสสาวะ (Urine Analysis) สามารถดููได้้ตั้้�งแต่่ ลักษณะทางกายภาพ และ

องค์์ประกอบทางเคมีของปััสสาวะ 

	 1. ลักษณะทางกายภาพ ผู้้�ดููแลสามารถสัังเกตความผิิดปกติิของสีี ความขุ่่�นใส กลิ่่�น และปริิมาตรของปััสสาวะ 

ข้้อมููลเหล่่านี้้�จะถููกวิิเคราะห์์เป็็นประโยชน์์ในการช่่วยวิินิิจฉัยหากมีีลัักษณะที่่�เปลี่่�ยนไป 

	 2. องค์์ประกอบทางเคมีของปััสสาวะ ได้้แก่่ กรด-ด่่าง ระดัับเม็็ดเลืือดแดงและขาวในปััสสาวะ โปรตีีน กลููโคส 

คีีโตน สารไนไตรท์์ (Nitrite), เชื้้�อแบคทีเรีีย เอนไซม์ Leukocyte Esterase เป็็นต้้น 

	 ผลปกติิที่่�พบได้้บ่อยในผู้้�สููงอายุุ ได้้แก่่ 	

	 	 - ภาวะติิดเชื้้�อในทางเดิินปััสสาวะ ที่่ �จะพบจำำ�นวนเม็็ดเลืือดขาวสููงผิิดปกติิ เชื้้�อแบคทีเรีีย สารไนโตรท์์ 

(Nitrite) และ เอนไซม์ Leukocyte Esterase

	 	 - พบเลืือดในทางเดืือนปัสัสาวะ อาจพบเลืือดชนิดิ Occult Blood หรืือมีีเม็็ดเลืือดแดงรั่่�ว หากไม่เ่คยพบ

ผลเช่่นนี้้�มาก่่อน หรืือเคยได้้รับการวิินิิจฉัย เช่่น นิ่่�วในทางเดิินปััสสาวะ ถุงน้ำำ��ในไต แล้้วพบผลตรวจผิดปกติิมากขึ้้�น 

ควรนำำ�ไปพบแพทย์์ 

	 ทั้้�งนี้้�ผลปััสสาวะที่่�สามารถแปลผลได้้ถููกต้้อง คว รปััสสาวะช่่วงแรกทิ้้�งก่่อนและเก็็บส่่งตรวจเฉพาะปััสสาวะ

ช่่วงกลาง หากผู้้�สููงอายุุมีีคาสายปััสสาวะไว้้ ต้้องเก็็บด้้วยวิิธีีปลอดเชื้้�อ และควรรีีบนำำ�ส่งตรวจภายใน 30 นาทีี 
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	ผ ลอุุจจาระ (Stool Examination) การตรวจอุจจาระมัักใช้้ 2 องค์์ประกอบหลััก ได้้แก่่ 

	 1. เม็็ดเลืือดในอุุจจาระ ผลอุุจจาระที่่�ผิิดปกติิที่่�พบบ่่อย คืือ การพบว่่ามีีเลืือดปนในอุุจจาระ (Positive Fecal 

Occult Blood) เป็็นภาวะที่่�ควรพามาพบแพทย์์เพ่ื่�อหาสาเหตุุของเลืือดออกในทางเดิินอาหารเพิ่่�มเติิม

	 2. พยาธิิในอุุจจาระ หากผลการตรวจพบพยาธิิ และหรืือไข่่พยาธิิในอุุจจาระ ควรพาไปพบแพทย์์ เพ่ื่�อรัับ

การรัักษาก่่อนที่่�มีีอาการรุุนแรง 

	 หากผู้้�ดููแลพบว่่าผลตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการของผู้้�สููงอายุผิุิดปกติิ ผู้้�ดููแลควรนำำ�ไปพบเพ่ื่�อปรึึกษาแพทย์์ร่่วมกัับ

ให้้ข้้อมููลเกี่่�ยวกับอาการที่่�เปลี่่�ยนไป ในปััจจุบัันห้้องปฏิิบััติิการหลายแห่่งเปิิดรับสิ่่�งส่่งตรวจที่่�เก็็บมาจากสถานดููแลฯ

ได้้เพ่ื่�อความสะดวกในการดููแลผู้้�สููงอายุุ และลดการสััมผััสเชื้้�อที่่�ไม่่จำำ�เป็็น ผู้้�ดููแลควรตรวจสอบมาตรฐานในการเก็็บ

สิ่่�งส่่งตรวจและส่่งในระยะเวลาที่่�ไม่่ทำำ�ให้้การแปลผลผิิดพลาด เพ่ื่�อประโยชน์์สููงสุุดในการดููแลผู้้�สููงอายุุ 
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