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ความรู้้�ค้�มือผู้้�ดำำาเนิินิการู้การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุความรู้้�ค้�มือผู้้�ดำำาเนิินิการู้การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุ

หรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิงฉบัับันิี�หรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิงฉบัับันิี�

เป็็นิแนิวทางในิการู้นิำาไป็ป็รู้ะยุุกต์์ใช้�สูำาหรู้ับัเป็็นิแนิวทางในิการู้นิำาไป็ป็รู้ะยุุกต์์ใช้�สูำาหรู้ับั

กิจการู้การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุหรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิงต์ามกฎหมายุกิจการู้การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุหรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิงต์ามกฎหมายุ

ภายุใต์�พึ่รู้ะรู้าช้บััญญัต์ิสูถานิป็รู้ะกอบัการู้เพึ่่อสูุขภาพึ่ภายุใต์�พึ่รู้ะรู้าช้บััญญัต์ิสูถานิป็รู้ะกอบัการู้เพึ่่อสูุขภาพึ่

พึุ่ทธศัักรู้าช้ ๒๕๕๙พึุ่ทธศัักรู้าช้ ๒๕๕๙
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คำานิิยุมคำานิิยุมค 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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คำาป็รู้ารู้ภคำาป็รู้ารู้ภค 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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คำานิำาคำานิำา

	 จิากนโยบายการพัฒนาและขับเค์ล่�อนส่้การปฏิิบัติุของมาตุรฐานกิจิการเพ่�อสุขภาพตุามมาตุรา	3	(3)	กิจิการ

การดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	แห่งพระราชบัญญัตุิสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ	พ.ศ.2559	และ

การบ้รณาการขับเค์ล่�อนการดีำาเนินงานด้ีแลผู้้�ส้งอายุแบบไร�รอยตุ่อในชุมชนรองรับสังค์มส้งอายุ	กระทรวิงสาธารณสุข

ปี	2564–2565	ตุามแนวิทางการปฏิิร้ประบบบรกิารสุขภาพผู้้�ส้งอายดุี�านการบรบิาล	การรกัษาพยาบาลที�บ�านและชุมชน

และการดี้แลสุขภาพตุนเองในระบบสุขภาพปฐมภ้มิเชิงนวิัตุกรรม	ซึ่่�งกิจิการการดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	

เกี�ยวิเน่�องกับการส่งเสริมฟ้ื้�นฟ้ื้สุขภาพผู้้�ส้งอายุในสถานประกอบการ	ดัีงนั�น	เพ่�อเป็นการรองรับผู้้�ส้งอายุที�จิะเพิ�มข่�น

ในอนาค์ตุ	จ่ิงจิำาเป็นตุ�องการส่งเสริมกิจิการที�เกี�ยวิข�องกับการด้ีแลผู้้�ส้งอายุให�ดีำาเนินการที�ถ้กตุ�องตุามกฎหมายและ

คุ์ณภาพ	และสร�างโอกาสในการเข�าถ่งบริการที�มีคุ์ณภาพมาตุรฐานและค์วิามปลอดีภัยที�ดีี

	 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ	มีพันธกิจิดีำาเนินการตุามพระราชบัญญัตุิสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ

พ.ศ.	2559	เพ่�อให�การดีำาเนินกิจิการสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพเป็นไปอย่างมีมาตุรฐานอันเป็นการส่งเสริมสุขภาพ

ของประชาชนและค์ุ�มค์รองผู้้�บริโภค์	ซึ่่�งตุามมาตุรา	3	(3)	ไดี�กำาหนดีให�กิจิการการดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

เป็นกิจิการอ่�นตุามที�กำาหนดีในกฎกระทรวิงสอดีค์ล�องกับสถานการณ์ปัจิจุิบันที�ธุรกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายุมีอัตุราการ

ขยายตัุวิอยา่งรวิดีเร็วิ	ทำาให�ประเทศไทยมรีายไดี�เพิ�มข่�น	และยงัส่งผู้ลกระทบตุ่อสุขภาพตุ่อผู้้�รับบริการ	กรมสนับสนุน

บริการสุขภาพเป็นกรมที�มีภารกิจิในการพัฒนาวิิชาการทั�งดี�านบริหารจัิดีการและการบริการในสถานประกอบการ

เพ่�อสุขภาพ	 รวิมถ่งยกระดีับบุค์ลากรที�เกี�ยวิข�องโดียเฉพาะผู้้�ดีำาเนินการกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ให�มีองค์์ค์วิามร้�ที�จิำาเป็นตุ�องมีองค์์ค์วิามร้�และค์วิามสามารถดี�านตุ่าง	ๆ 		ที�เท่าทันสถานการณ์		เพ่�อการแข่งขัน

ในเชิงธุรกิจิทั�งในและตุ่างประเทศ

	 กองสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ	กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ	จิ่งไดี�จิัดีทำาค์้่ม่อผู้้�ดีำาเนินการกิจิการ

การด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	โดียรวิบรวิมค์วิามร้�เบ่�องตุ�นจิากค์ณาจิารยผ้์ู้�เชี�ยวิชาญในสาขาตุา่ง	ๆ 	ที�เกี�ยวิข�อง	

เพ่�อประโยชน์สำาหรับผู้้�ประกอบการ	ผู้้�ดีำาเนินการกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	และเป็นแนวิทางปฏิิบัติุ

สำาหรับสถาบันการศ่กษา	หน่วิยงานภาค์รัฐและภาค์เอกชนในการจัิดีการเรียนการสอนหลักส้ตุรผู้้�ดีำาเนินการกิจิการ

การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�เข�าใจิในหลักการและนำาไปบ้รณาการวิางแผู้นการสอนตุามกรอบองค์์ค์วิามร้�

เพ่�อผู้ลิตุบุค์ลากรที�มีค์ุณสมบัตุิตุามที�กฎหมายกำาหนดีและมีศักยภาพในการบริหารจิัดีการสถานประกอบการ

การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุ่อไป

กองสืถ�นัประกอบก�รเพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่

5	พฤษภาค์ม	2565
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การู้เป็ลี�ยุนิแป็ลงดำ�านิรู้�างกายุ จิต์ใจ สูังคมและเศัรู้ษฐกิจในิผู้้�สู้งอายุุ

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

	 ใบนทนี�จิะกล่าวิถ่งการเปลี�ยนแปลงในผู้้�ส้งอายุในดี�านตุ่าง	ๆ	ดัีงนี�	ค่์อ

	 	 1.	 ดี�านร่างกาย	

	 	 2.	 จิิตุใจิ	

	 	 3.	 สังค์มและเศรษฐกิจิ	

ก�รเปลี�ยุนัแปลงดำ��นัร��งก�ยุในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ 
	 ผู้้�ส้งอายุมีการเปลี�ยนแปลงดี�านร่างกายในระบบตุ่างๆ	ดัีงตุ่อไปนี�

ระบบ ก�รเปลี�ยุนัแปลง ผู้ลทีี่�เกิดำข่�นั

ส่วินประกอบของร่างกาย1 - ส่วินประกอบของร่างกายที�เป็นนำ�าลดีลง

- สัดีส่วินไขมันส้งข่�น

- มวิลกล�ามเน่�อและมวิลกระด้ีกลดีลง

- ยาที�การละลายตัุวิในนำ�าไดี�ดีี	จิะทำาให�ระดัีบยา

ส้งกว่ิาปกติุ

- ยาที�ละลายในไขมันอย้่ตุกค์�างในร่างกาย

ยาวินานกว่ิาปกติุ

ผิู้วิหนัง	ผู้ม	เล็บ2 - ในชั�นหนังแท�	(dermis)	มีการลดีลงของเซึ่ลล์สร�างเส�นใย	

(fibroblasts)	เส�นใยค์อลลาเจินและอิลาสติุนของผิู้วิหนัง

ผู้้�ส้งอายุจิะลดีลงและเรียงตัุวิไม่ดีี	

- ไขมันชั�นใตุ�ผิู้วิหนังลดีลง	และหลอดีเล่อดีฝึอยใตุ�ผิู้วิหนัง

เปราะแตุกง่าย

- ตุ่อมไขมันและตุ่อมเหง่�อลดีลง	นำ�าในชั�นผิู้วิหนังลดีลง	

- การไหลเวีิยนของเล่อดีในหลอดีเล่อดีฝึอย	ที�ผิู้วิหนังลดีลง

- เซึ่ลล์สร�างเม็ดีสีที�ผิู้วิหนังลดีลง	

- การสร�างวิิตุามินดีีที�ผิู้วิหนังเม่�อไดี�รับแสงแดีดีไม่ดีีเท่าค์น

หนุ่มสาวิ	

- การทดีแทนเซึ่ลล์ลดีลง	

- การงอกของเล็บลดีลง	

- เซึ่ลล์สร�างเม็ดีสีที�ช่�อเมลาโนซัึ่ยต์ุ	(melanocyte)	และ

เซึ่ลล์ที�เกี�ยวิกับภ้มิคุ์�มกันของผิู้วิหนัง	ช่�อ	เซึ่ลล์แลงเกอร์

ฮานส์	(Langerhans	cell)	ลดีลง	

- Dermal	papillae	แบนลง	

- การซ่ึ่อมแซึ่ม	DNA	ลดีลง	

- การค์วิบคุ์มอุณหภ้มิที�ผิู้วิหนังลดีลง	

- ผิู้วิหนังบาง	เหี�ยวิย่น	ส้ญเสียค์วิามย่ดีหยุน่

- เกิดีจิำ�าเล่อดีตุามผิู้วิหนังไดี�ง่ายจิาก	การกระ

ทบกระแทกเพียงเบา	ๆ	หร่อเกิดีจิำ�าเล่อดี								

เม่�อรับประทานยาที�ทำาให�เพิ�มค์วิามเสี�ยง				

ของเล่อดีออก

- ผิู้วิแห�ง	คั์น

- อาการผิู้วิหนังอักเสบหร่อผู่้�นแพ�ที�ผิู้วิหนังไม่

ชัดีเจิน

- ผู้มหงอก

- ขาดีวิิตุามินดีีไดี�	

- แผู้ลหายช�ากว่ิาปกติุ	และการลอกของชั�น

ผิู้วิหนังและการงอกของเล็บช�ากว่ิาค์นหนุ่มสาวิ

- เพิ�มค์วิามเสี�ยงของการไหม�ของผิู้วิหนังจิาก

แสงแดีดี	และเกิดีมะเร็งผิู้วิหนังไดี�ง่าย

- เกิดีตุุ่มหร่อถุงนำ�าตุามผิู้วิหนังไดี�ง่ายข่�น	

- ร�อนหร่อหนาวิง่ายกว่ิาปกติุ	

- เกิดีอุณหภ้มิกายตุำ�าไดี�ง่าย	
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ระบบหัวิใจิและหลอดี

เล่อดี3,	4

- เซึ่ลล์กล�ามเน่�อหัวิใจิลดีลงแตุ่ขนาดีเซึ่ลล์ใหญ่ข่�น	มีพังผู่้ดี

และไขมันแทรก	

- การทำางานของระบบนำากระแสประสาท	ในหัวิใจิช�าลง

- หลอดีเล่อดีเลี�ยงหัวิใจิและหลอดีเล่อดีแดีงใหญ่	และ

หลอดีเล่อดีแดีงทั�วิร่างกายมีการหนาตัุวิจิากการมีการ

สะสมของไขมันและหินป้นตุามผู้นังและเสียการย่ดีหยุน่

-		กำาลังสำารองของการทำางานของหัวิใจิและหลอดีเล่อดี			

  			ในผู้้�ส้งอายุมีค์วิามจิำากัดี	การตุอบสนองตุ่อการเปลี�ยนแปลง

			ตุ่างๆ	มีจิำากัดี

-		แรงดัีนและขนาดีหัวิใจิห�องบนซึ่�ายมากข่�น	

- ผู้นังหัวิใจิหนาตัุวิ	

- หัวิใจิจิะเตุ�นช�ากว่ิาค์นหนุ่มสาวิ

- เกิดีโรค์หลอดีเล่อดีหัวิใจิและค์วิามดัีนโลหิตุส้ง

- เกิดีภาวิะช็อกไดี�ง่าย

- หัวิใจิเตุ�นผิู้ดีจัิงหวิะ	

ระบบการหายใจิ7 - ผู้นังทรวิงอกแข็งข่�น	มีหินป้นเกาะตุรงกระด้ีกอ่อน	

- การพัดีโบกสิ�งแปลกปลอมของขนของเซึ่ลล์เย่�อบุ						

ทางเดิีนหายใจิลดีลง	

-		ถุงลมในปอดีมีประสานกันและขนาดีใหญ่กว่ิาปกติุ	

			เย่�อบุถุงลงปอดีหนาตัุวิ	

- กล�ามเน่�อช่วิยหายใจิมีกำาลังลดีลง

- ค่์าค์วิามจุิปอดีโดียที�ผู้้�ส้งอายุหายใจิออกล่กที�สุดีหลังจิาก

หายใจิเข�าล่กที�สุดี	1	ค์รั�งมีค่์าลดีลง	และปริมาตุรอากาศ

ที�ยังเหล่ออย้ใ่นปอดีหลังจิากหายใจิออกเต็ุมที�มีค่์าลดีลง

- ตุ�องใช�กล�ามเน่�อกะบังลมและกล�ามเน่�อหน�าท�อง 

ช่วิยในการหายใจิดี�วิย

- กำาจัิดีเสมหะไดี�ไม่ดีี	

- ติุดีเช่�อในระบบทางเดิีนหายใจิไดี�ง่าย

- การแลกเปลี�ยนออกซิึ่เจินไดี�ลดีลง

- เม่�อเกิดีปอดีอักเสบหร่อนำ�าท่วิมปอดี	ทำาให�เกิดี

การหายใจิล�มเหลวิไดี�ง่าย

ระบบทางเดิีนอาหาร1 - กล�ามเน่�อของหลอดีอาหารส่วินบนอ่อนแรง

- ห้ร้ดีดี�านล่างของหลอดีอาหารอ่อนแรง	

- ผู้นังของลำาไส�อ่อนแรง	

- แรงบีบตัุวิของห้ร้ดีทวิารหนักลดีลง	

- เซึ่ลล์ประสาทที�ผู้นังลำาไส�ลดีลง	

- การบีบตัุวิของกระเพาะอาหารและลำาไส�ลดีลง	

- การหลั�งกรดีที�กระเพาะอาหารลดีลง

- เย่�อบุกระเพาะอาหารและลำาไส�บางลงและ	มีพ่�นที�ในการ

ด้ีดีซ่ึ่มอาหารลดีลง	

- กล่นลำาบาก	กรดีไหลย�อนง่าย	สำาลักง่าย	

- เกิดีกระเปาะที�ผู้นังลำาไส�	

- ท�องผู้้ก

- กลั�นอุจิจิาระไม่อย้่	

- ท�องอ่ดีง่าย	อิ�มง่าย	

- กระเพาะอาหารมีแผู้ลไดี�ง่าย	

- เสี�ยงตุ่อการเกิดีการขาดีสารอาหาร	

ช่องปากและฟัื้น1 - เย่�อบุช่องปากฝ่ึอลง	

- ตุ่อมรับรสชาติุของอาหารลดีลง	

- ฟัื้นโยกค์ลอนหร่อหลุดี	

- นำ�าลายลดีลง	ทำาให�ผู้้�ส้งอายุปากค์อแห�งและรับรสชาติุ

ไดี�ไม่ดีี	

- 	ปากค์อแห�ง	

- 	รับรสชาติุไดี�ไม่ดีี	

- 	ค์วิามอยากอาหารลดีลง	

- 	เคี์�ยวิและกล่นไดี�ลำาบาก	

ตัุบและทางเดิีนนำ�าดีี1 - จิำานวินเซึ่ลล์ตัุบลดีลง	ตัุบมีนำ�าหนักลดีลง	การไหลเวีิยน

เล่อดีไปตัุบลดีลง	

- กลไกการเปลี�ยนแปลงยาโดียตัุบเปลี�ยนแปลงไป

- ยาที�ยังออกฤทธิ�คั์�งค์�างในร่างกายมากข่�น

- เกิดีนิ�วิในถุงนำ�าดีีง่ายข่�น	(สาเหตุุยังไม่ชัดี)
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ระบบทางเดิีนปัสสาวิะ8 - หน่วิยไตุ	ซ่ึ่�งทำาหน�าที�ในการคั์ดีกรองของเสียออกจิาก

ร่างกาย	มีจิำานวินลดีน�อยลง

- การไหลเวีิยนเล่อดีไปเลี�ยงที�ไตุก็ลดีน�อยลง

- การผู้ลิตุสารค์รีเอติุนีนลดีลงจิากการที�มวิลกล�ามเน่�อ

ลดีลง

- หลอดีไตุทำางานถดีถอย

- การสร�าง	renin	และการตุอบสนองของ	

aldosteroneและ	antidiuretic	hormone	ลดีลง	

- กระเพาะปัสสาวิะไวิ	

- ผู้้�ชายมีตุ่อมล้กหมากโตุ	

- การกรองของเสียและกำาจัิดียาที�ไตุลดีลง

- เกิดีไตุวิายไดี�ง่ายกว่ิาค์นหนุ่มสาวิ

- ค่์าค์รีเอติุนีนอาจิไม่สามารถบ่งถ่งการทำางาน

ของไตุที�แท�จิริง

- การด้ีดีกลับของเกล่อแร่และนำ�าที�ไตุลดีลง	

-		เกิดีการเสียสมดุีลของนำ�าและเกล่อแร่	

			และกรดี	ด่ีางไดี�ง่าย	

- ปัสสาวิะบ่อย	อาจิกลั�นปัสสาวิะ	เล็ดีราดี

- ตุ�องเบ่งปัสสาวิะมากข่�น	ปัสสาวิะ	ไม่ค่์อยพุ่ง	

ระบบกล�ามเน่�อและกระด้ีก1 - มวิลกล�ามเน่�อและเส�นใยกล�ามเน่�อลายชนิดีหดีตัุวิเร็วิลดีลง	

- มีไขมันและเส�นใยพังผู่้ดีแทรกในกล�ามเน่�อมากข่�น	

- เอ็นกล�ามเน่�อและเอ็นย่ดีข�อมีปริมาณนำ�าลดีลงและมีการ

ประสานกันไม่เหม่อนเดิีม	

-   กระด้ีกอ่อนบุข�อมีการเส่�อม	ถ้กทำาลายไปมากข่�น	

					การสร�างเซึ่ลล์กระด้ีกอ่อนและค์อลลาเจินเปลี�ยนแปลงไป	

			ปริมาณนำ�าในผิู้วิข�อลดีลงและเย่�อบุข�อเกิดีพังผู่้ดี	

- มวิลกระด้ีกโดียเฉพาะในส่วินแกนกระด้ีกจิะลดีลง	

- ทำาให�กำาลังกล�ามเน่�อลดีลง

- ค์วิามย่ดีหยุน่ของเอ็นลดีลง	

- องศาการขยับของข�อลดีลง

- ข�อเส่�อม	ปวิดีข�อ

- กระด้ีกพรุน	หักง่าย	

ระบบประสาทและสมอง5,6	 - นำ�าหนักของสมองจิะลดีลง	โดียลดีลงร�อยละ	5	ตุ่อ	10	ปี

ที�อายุมากข่�นหลังจิากอายุ	40	ปี	และเม่�อหลังจิากอายุ	

70	ปี	การลดีลง	ของนำ�าหนักสมองจิะยิ�งรวิดีเร็วิข่�น

- เซึ่ลล์สมองจิะมีการเส่�อมสลายไปในสมองบางส่วิน	เช่น	

บริเวิณเปล่อกสมองส่วิน	พรีฟื้รอนทัล	(prefrontal	

cortex)	สมองน�อย	(cerebellum)	และ	ฮิปโปแค์มปัส	

ซ่ึ่�งเป็นสมองที�ทำาหน�าที�บรรจุิค์วิามจิำา	

- สารส่�อประสาทชนิดีตุ่าง	ๆ	ในสมองลดีลง	เช่น	โดีปามีน	

อะเซึ่ติุลโค์ลีน

- มีการส้ญเสียสมองเน่�อสีขาวิ	(white	matter)	ของสมอง

โดียจิะมีการส้ญเสียไปมากกว่ิาสมองส่วินเน่�อสีเทา	(grey	

matter)	

- การไหลเวีิยนเล่อดีไปเลี�ยงสมองลดีลง	โดียมีการหนาตัุวิ

ของผู้นังหลอดีเล่อดีดี�านใน	โดียร�อยละ	50	เม่�ออายุราวิ	

40	ปี	และ	ร�อยละ	80	เม่�ออายุ	80	ปี	พบว่ิา		หลอดีเล่อดี

สมองจิะมีการหนาตัุวิของผู้นังหลอดีเล่อดีดี�านใน	

- มีการเส่�อมของเส�นประสาทและปลอกหุ�มเส�นประสาท	

- ระบบประสาทอัตุโนมัติุของผู้้�ส้งอายุมีการเปลี�ยนแปลง

- มีการเปลี�ยนแปลงของอุณหภ้มิกายไดี�ง่าย

- ค์วิามจิำาลดีลงโดียเฉพาะค์วิามจิำาระยะสั�น

- การคิ์ดีประสานกับการเค์ล่�อนไหวิ	

(psychomotor	speed)	ช�าลง

- การคิ์ดี	ตัุดีสินใจิ	บริหารจัิดีการ	(executive	

function)	ลดีลง

-  การแยกสมาธิไดี�ลดีลง	ทำาให�อาจิทำาให�ค์วิามสามารถ

				ในการทำาอะไรพร�อมกันหลายอย่างในเวิลาเดีียวิ			

			(multi-tasking)	ไดี�น�อยลง	

- มีแนวิโน�มเกิดีอาการพาร์กินสันและอาการซ่ึ่ม	

สับสนไดี�ง่าย

- การไหลเวีิยนเล่อดีไปสมองไม่ดีี

- การนำากระแสประสาทเปลี�ยนแปลงไป	การรับ

ร้�การสั�นและการสัมผัู้สลดีลง

- อาจิมีค์วิามดัีนลดีตุำ�าลงเวิลาลุกยน่	ทำาให�เกิดี

อาการเวีิยนศีรษะไดี�	

- อุณหภ้มิกายตุำ�าไปหร่อส้งไปไดี�ง่าย
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การมองเห็น1 - เปล่อกตุาหย่อน	เปล่อกตุาล่างมีโอกาสบิดีเข�าหร่อออก	

- การผู้ลิตุนำ�าตุาลดีลง	

- ขนาดีของม่านตุาเล็กลง	

- กระจิกตุาเริ�มขุ่น	

- การด้ีดีกลับของนำ�าเลี�ยงล้กตุา	(aqueous	humor)	

ลดีลง

- เลนส์หนา	และแข็งข่�น	ส้ญเสียค์วิามย่ดีหยุน่ของเปล่อก

หุ�มเลนส์	

- ระดัีบการมองเห็น	ค์วิามค์มชัดีของภาพ	การรับร้�ภาพที�

เห็นว่ิามีค์วิามล่ก	ค์วิามเป็นสามมิติุและการรับร้�แยกสี

ลดีลง	

- การกลอกตุาในผู้้�ส้งอายุอาจิมีการจิำากัดีมากข่�นโดีย

เฉพาะในการมองข่�น	ค่์อ	ไม่สามารถเหล่อกตุามองข่�นไดี�

เต็ุมที�	

- ทำาให�ขนตุาอาจิทิ�มแทงล้กตุาไดี�

- ทำาให�ตุาแห�ง

- ตุ�อกระจิก	ตุ�อหิน	จิอประสาทตุาเส่�อม

  -		เกิดีการเปลี�ยนแปลงเป็นสายตุาผู้้�ส้งอายุ	

				ค่์อ	มองใกล�ไม่ชัดี

- อาจิเห็นแสงที�จิ�า	ทำาให�ปรับตัุวิกับแสงสว่ิาง

ไดี�ไม่ดีี

- การเปลี�ยนแปลงเหล่านี�ทำาให�ผู้้�ส้งอายุมีปัญหา

ในการมองเห็น	มีโอกาสเกิดีอุบัติุเหตุุไดี�ง่ายข่�น

การไดี�ยิน1 - เย่�อบุแก�วิห้หนาตัุวิข่�น	

- กระด้ีกห้ในห้ชั�นกลางมีการเส่�อม	

- มีการลดีลงของเซึ่ลล์ที�อย้่ในอวัิยวิะการ	รับเสียง	และมี

การเปลี�ยนแปลงของหลอดีเล่อดีที�มาเลี�ยงห้ชั�นใน	

- ร้ห้เล็กลงและขี�ห้มีค์วิามเหนียวิมากข่�น	

- การไดี�ยินลดีลง	โดียมักเสียเสียงที�มีค์วิามถี�ส้งก่อน

- ขี�ห้อุดีตัุนไดี�ง่าย

การไดี�กลิ�นและการรับรส1 - เซึ่ลล์ประสาทส่วิน	olfactory	bulb	ที�การรับกลิ�นลดีลง

- การกระตุุ�นการกระหายนำ�าลดีลง

- การรับรสลดีลง	

- การเคี์�ยวิไดี�ลดีลง	

- การหลั�งนำ�าลาย	ปริมาณและคุ์ณภาพของนำ�าลายลดีลง	

- การไดี�กลิ�นลดีลง	การแยกชนิดีของกลิ�นไดี�

ลดีลง

- ค์วิามอยากกระหายนำ�าลดีลง

- ค์วิามสามารถในการรับรสเผ็ู้ดีจัิดี	รสเค็์ม

ไดี�ลดีลง	ยังรับรสหวิานไดี�ตุามปกติุ	การรับ

ประทานอาหาร	ไม่อร่อย	รสชาติุเปลี�ยน	

- นำ�าลายน�อยลง	ปากแห�ง	

- เคี์�ยวิอาหารลำาบากข่�น	
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ระบบเมแทบอลิซ่ึ่มและ

ฮอร์โมน1

- ผู้้�หญิงมีฮอร์โมนเพศหญิงลดีลง	

- ผู้้�ส้งอายุชายมีฮอร์โมนเทสโทสเตุอโรน	ซ่ึ่�งเป็นฮอร์โมน

เพศชายลดีลง	

- มีการด่ี�อตุ่อการออกฤทธิ�ของฮอร์โมนอินซ้ึ่ลิน

- ตุ่อมไทรอยด์ีฝ่ึอลงและมีพังผู่้ดีมากข่�น	มีโอกาสเกิดีการ

อักเสบของตุ่อมไทรอยด์ี	จิากภ้มิคุ์�มกันไดี�ง่ายข่�น	การ

เปลี�ยนของ	thyroxine	(T4)	เป็น	triiodothyronine	(T3)

- ลดีลง	และการ	uptake	ของไอโอดีีนลดีลง	

- ตุ่อมใตุ�สมอง	มี	growth	hormone	ลดีลง	

- ตุ่อมหมวิกไตุ	ร้ปแบบการหลั�งของฮอร์โมนค์อร์ติุซึ่อล

เปลี�ยนแปลง	เพิ�มข่�นในช่วิงเย็น	

- Epinephrine	และ	norepinephrine	ลดีการตุอบสนอง

ตุ่อการกระตุุ�น	

- ผู้้�ส้งอายุหญิงทำาให�มีอารมณ์แปรปรวินง่าย

ข่�น	มีอาการร�อน	ว้ิบวิาบ	เหง่�อออกของ	

vasomotor	symptoms	อวัิยวิะส่บพันธ์ุและ

เตุ�านมเหี�ยวิเล็กลง	ผู้นังช่องค์ลอดีบางลงและ

แห�ง	กระด้ีกบางและพรุน	และมีโอกาสเกิดีโรค์

หลอดีเล่อดีตีุบส้งข่�นกว่ิาวัิยหมดีประจิำาเด่ีอน

- ผู้้�ส้งอายุชาย	มีอาการจิากการที�มีระดัีบ

ฮอร์โมนเพศชายลดีลงไดี�	ไดี�แก่	ค์วิามตุ�องการ

ทางเพศลดีลง	อวัิยวิะเพศไม่แข็งตัุวิและกำาลัง

กล�ามเน่�อลดีลง.อารมณ์เปลี�ยนแปลงไป

- ระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีส้งข่�น

- ระดัีบฮอร์โมนไทรอยด์ีเปลี�ยนแปลงไป

- Lean	body	mass	และ	bone	mass	ลดีลง	

- สัดีส่วินของไขมันในร่างกายมากข่�น	

- นอนหลับในช่วิงเวิลาเร็วิข่�นของวัินและตุ่�น

เร็วิข่�น	

- เม่�อร่างกายมีภาวิะเค์รียดี	การตุอบสนองของ

ระบบประสาทซิึ่มพาเทติุกลดีลง	

ระบบภ้มิคุ์�มกัน1 - ภ้มิคุ์�มกันชนิดีพ่�งเซึ่ลล์ลดีลง	(cell-mediated	immunity)	

- การทำางานของเซึ่ลล์แมค์โค์รฟื้าจิ	(macrophage)	ลดีลง	

- มีภ้มิคุ์�มกันของตัุวิเองทำาปฏิิกิริยากับแอนติุเจินของ

ตุนเอง	(autoantibody)

- ไขกระด้ีกผู้ลิตุ	 cell	ลดีลง	

- มีการลดีลงของ	affinity	antibody	production	

- โอกาสติุดีเช่�อที�ปกติุใช�ภ้มิคุ์�มกันชนิดีพ่�งเซึ่ลล์

กำาจิัดี	เช่น	วิัณโรค์	โรค์เร่�อน

- เกิดีโรค์ที�เกิดีจิากภ้มิคุ์�มกันตัุวิเอง	เช่น	

temporal	arteritis,	bullous	pemphigoid

- การตุอบสนองตุ่อการฉีดีวัิค์ซีึ่นลดีลง

- เกิดีการติุดีเช่�อที�รุนแรงไดี�ง่าย

ก�รเปลี�ยุนัแปลงที่�งดำ��นัจิัตใจัในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 เม่�ออายุมากข่�น	 จิะมีการเปลี�ยนแปลงหลายอย่างทั�งดี�านสีรวิิทยาทางร่างกาย	 จิิตุใจิ	 สิ�งแวิดีล�อมและ

สัมพันธภาพในค์รอบค์รัวิ	 ค์นใกล�ชิดี	 ตุลอดีจินการคิ์ดีถ่งวิาระท�ายของชีวิิตุ	 ทำาให�เกิดีค์วิามผิู้ดีปกติุของอารมณ์และ

จิิตุใจิไดี�ง่าย	ไดี�แก่	เค์รียดี	วิิตุกกังวิล	นอนไม่หลับ	เหงา	อ�างวิ�าง	ซ่ึ่มเศร�า	เป็นตุ�น

ผู่้�ส่ืงอ�ยุุมีืโอก�สืเกิดำก�รเปลี�ยุนัแปลงที่�งจิัตใจั จั�กหล�ยุสื�เหตุ ดัำงนีั� 
	 1)	การเปลี�ยนแปลงของสารส่�อประสาทในสมอง	ทำาให�เกิดีโรค์ซ่ึ่มเศร�าไดี�ง่าย	

	 2)	การที�มีโรค์ทางกายบางอย่าง	 เช่น	ภาวิะสมองเส่�อม	 โรค์หลอดีเล่อดีสมอง	โรค์มะเร็ง	 โรค์ตุ่อมไทรอยด์ี	

เป็นตุ�น	โดียโรค์เหล่านั�นอาจิมีผู้ลโดียตุรงหร่อโดียอ�อมที�ทำาให�เกิดีค์วิามเค์รียดี	ค์วิามวิิตุกกังวิล	อารมณ์ซ่ึ่มเศร�า	หร่อ

อาการทางจิิตุ	เช่น

	 	 -	ในผู้้�ที�มีภาวิะสมองเส่�อม	อาจิเกิดีอาการดี�านพฤตุิกรรมและอารมณ์	จิากการเปลี�ยนแปลงของสมอง	

	 	 -	ในขณะที�การเจิ็บป่วิยทางกายที�ไม่ไดี�มีผู้ลกระทบตุ่อสมองโดียตุรงแตุ่ทำาให�เกิดีค์วิามทุกข์ทรมาน	

เจิ็บปวิดี		หร่อเกิดีค์วิามร้�ส่กวิ่าร่างกายไม่แข็งแรง		อาจิทำาให�เกิดีอารมณ์ซึ่่มเศร�าไดี�		เช่น		ป่วิยเป็นโรค์หัวิใจิ		โรค์ไตุ	

ปวิดีข�อ	เป็นตุ�น
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	 3)	ยาหลายชนิดีอาจิทำาให�มีอาการทางจิิตุไดี�เช่นกัน	เช่น	ยาลดีค์วิามดัีนโลหิตุส้งบางชนิดีอาจิมีผู้ลตุ่ออารมณ์เศร�า 

ยาบางตัุวิอาจิมีผู้ลตุ่อการนอนหลับ	เป็นตุ�น

	 4)	การเปลี�ยนแปลงทางดี�านจิิตุใจิ	เช่น	ตุ�องส้ญเสียค์้่ชีวิิตุหร่อบุค์ค์ลใกล�ชิดี	ค์วิามเหงา	เปล่าเปลี�ยวิ	

การที�ตุ�องอย้แ่ยกจิากสังค์ม	หร่อตุ�องออกจิากงานเน่�องจิากเกษียณอายกุารทำางาน	ทำาให�ตุ�องปรับตัุวิกับการดีำาเนินชีวิิตุ

แบบใหม่	ไม่มีเพ่�อนร่วิมงาน	เป็นตุ�น	

	 5)	การที�มีทุพพลภาพของรา่งกาย	การมองเหน็	การไดี�ยนิ	การรบัประทานอาหาร	ตุ�องพ่�งพิงผู้้�อ่�นในการชว่ิย

การดีำาเนินกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	

	 6)	การเปลี�ยนแปลงทางดี�านสังค์มและรายไดี�	ตัุวิอย่างเช่น	

	 	 -	การตุ�องเปลี�ยนบทบาทจิากหัวิหน�า	ผู้้�นำา	ที�พ่�งของค์รอบค์รัวิเป็นผู้้�ตุาม	

	 	 -	ปัญหาค์วิามสัมพันธ์ในค์รอบค์รัวิ	และค์นใกล�ชิดี	การที�ไม่ไดี�รับการยอมรับนับถ่อ	จิากล้กหลานเน่�องจิาก

เห็นว่ิาอายุมากแล�วิ	ไม่ทันตุ่อเหตุุการณ์	

	 	 -	การที�ตุ�องอย้่บ�านค์นเดีียวิ	ในกรณีไม่มีบุตุรหลาน	หร่อ	บุตุรหลานตุ�องไปทำางานในเวิลากลางวัิน	หร่อ

แยกค์รอบค์รัวิออกไป	

	 	 -	การที�ขาดีรายไดี�จิากการทำางาน	

ก�รเปลี�ยุนัแปลงของสัืงคู่มืและเศรษฐกิจั
	 ในผู้้�ส้งอายุทั�งหมดี	 ส่วินใหญ่ยังช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�	 แตุ่มีผู้้�ป่วิยร�อยละ	 2	 ที�ช่วิยเหล่อตัุวิเองไม่ไดี�เลย	 และ

ร�อยละ	13.8	ช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�บางส่วิน9	จิากการที�มีทุพพลภาพทำาให�เกิดีภาวิะพ่�งพิง	ตุ�องมีค์นช่วิยในการประกอบ

กิจิวัิตุรประจิำาวัิน	ในขณะที�สมาชิกค์รอบค์รัวิมีจิำานวินลดีลงในปัจิจุิบัน	ขนาดีค์รัวิเร่อนลดีลงเหล่อเฉลี�ยประมาณ	3	ค์น

ในค์รัวิเร่อน	ร�อยละ	33.4	ของผู้้�ส้งอายุมีสถานภาพสมรสเป็นหม�าย	หย่า	แยกกันอย้่	ร�อยละ	3.7	เป็นโสดี	ผู้้�ส้งอายุ

สัดีส่วินส้งข่�นที�ตุ�องอย้่อาศัยค์นเดีียวิประมาณร�อยละ	10.410

	 อัตุราส่วินเก่�อหนุน	มีวัิยแรงงานที�ด้ีแลผู้้�ส้งอายลุดีลง	ทำาให�ขาดีผู้้�ด้ีแลที�เป็นสมาชิกของค์รอบค์รัวิเอง	ร้ปแบบ

ของค์รอบค์รัวิที�มีค์วิามแตุกตุ่างหลากหลายไปจิากในอดีีตุที�ผู่้านมา	 ทั�งค์รอบค์รัวิเลี�ยงเดีี�ยวิ	 ค์รอบค์รัวิค์นเดีียวิ	

ค์รอบค์รัวิเพศเดีียวิกัน	ค์รอบค์รวัิรุ่นกระโดีดี	รวิมถ่งค์รอบค์รวัิส้งวัิยตุามลำาพัง	หร่อค่้์สมรสส้งวัิย	ซ่ึ่�งกำาลังมีอัตุราเพิ�มข่�น

อย่างตุ่อเน่�อง		ทำาให�ร้ปแบบการดีำารงชีวิิตุตุามลำาพังของผู้้�ส้งอายุที�ห่างไกลจิากล้กหลานและญาตุิพี�น�องเป็น

ค์วิามเปราะบางที�ยากจิะหลีกเลี�ยงไดี�

	 แหล่งรายไดี�หลักที�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับจิากบุตุรลดีลงอย่างมาก	ในขณะที�รายไดี�จิากการทำางานเอง	มีแนวิโน�มส้งข่�น

ในสงัค์มส้งอายจุิะส่งผู้ลกระทบตุอ่การออม	ซ่ึ่�งในปัจิจุิบันแหล่งรายไดี�ของผู้้�ส้งอายจุิากเงนิออมยงัเป็นสัดีส่วินน�อยมาก

และแหล่งรายไดี�ของผู้้�ส้งอายุ	จิากการที�ยังทำางานค์ิดีเป็นสัดีส่วินมากข่�น	ซึ่่�งหากเงินออมในวัิยเกษียณไม่เพียงพอ

จิะนำาไปส่้ภาวิะยากจินในผู้้�ส้งอายุ
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 สูิทธิและสูวัสูดำิการู้สูำาหรู้ับัผู้้�สู้งอายุุ

กรมืก์จการผู้้�ส้งอายุุ

กระทรวีงการพัฒนาสังคมืและควีามืมัื�่นคงของมืนุ�ษย์ุ

เร่�อง รัฐธิรรมืน่ัญแห�งร�ชื่อ�ณ�จัักรไที่ยุ พึ่.ศ. 2550

 รัฐธิรรมืน่ัญแห�งร�ชื่อ�ณ�จัักรไที่ยุ 

	 เป็นกฎหมายแม่บทส้งสุดีที�ใช�เป็นแนวิทางในการปกค์รองประเทศ	 โดียมีบทบัญญัติุที�กำาหนดีค์วิามสำาคั์ญ

เกี�ยวิข�องกับผู้้�ส้งอายุไวิ�อย่างชัดีเจิน	ดัีงนี�

	 หมวิดี	3	สิทธิและเสรีภาพของชนชาวิไทย

	 	 มาตุรา	40	บุค์ค์ลย่อมมีสิทธิในกระบวินการยุติุธรรม	ดัีงตุ่อไปนี�

	 	 (6)	เด็ีก	เยาวิชน	สตุรี	ผู้้�ส้งอายุ	หร่อผู้้�พิการหร่อทุพพลภาพย่อมมีสิทธิไดี�รับค์วิามคุ์�มค์รอง	ในการดีำาเนิน

กระบวินพิจิารณาค์ดีีอย่างเหมาะสมและย่อมมีสิทธิไดี�รับการปฏิิบัติุที�เหมาะสมในค์ดีีที�เกี�ยวิกับค์วิามรุนแรงทางเพศ

	 หมวิดี	5	แนวินโยบายพ่�นฐานแห่งรัฐ

	 	 มาตุรา	53	บุค์ค์ลซ่ึ่�งมีอายุเกินหกสิบปีบริบ้รณ์และไม่มีรายไดี�เพียงพอแก่การยังชีพ	มีสิทธิไดี�รับสวัิสดิีการ	

สิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกอันเป็นสาธารณะอย่างสมศักดิี�ศรีและค์วิามช่วิยเหล่อที�เหมาะสมจิากรัฐ

	 	 มาตุรา	80	รัฐตุ�องดีำาเนินการตุามแนวินโยบายดี�านสังค์ม	การสาธารณสุข	การศ่กษา	และวัิฒนธรรม	

ดัีงตุ่อไปนี�

	 	 (1)	รัฐตุ�องค์ุ�มค์รองและพัฒนาเดี็กและเยาวิชน		สนับสนุนการอบรมเลี�ยงดี้และให�การศ่กษาปฐมวัิย 

ส่งเสริมค์วิามเสมอภาค์ของหญิงและชาย	เสริมสร�างและพัฒนาค์วิามเป็นปึกแผู้่นของสถาบันค์รอบค์รัวิและชุมชน	

รวิมทั�งตุ�องสงเค์ราะห์และจัิดีสวัิสดิีการให�แก่ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�ยากไร�	ผู้้�พิการหร่อทุพพลภาพ	และผู้้�อย้ใ่นสภาวิะยากลำาบาก

ให�มีคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีข่�นและพ่�งพาตัุวิเองไดี�

	 	 มาตุรา	84	รัฐตุ�องดีำาเนินการตุามแนวินโยบายดี�านเศรษฐกิจิ	ดัีงตุ่อไปนี�

	 	 ...(4)	รัฐตุ�องจัิดีให�มีการออมเพ่�อการดีำารงชีพในยามชราภาพแก่ประชาชนและเจิ�าหน�าที�ของรัฐอย่างทั�วิถ่ง...

เร่�อง สิืที่ธิิและสืวัสืดิำก�รสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 พระราชบัญญัติุผู้้�ส้งอายุเป็นกฎหมายเพ่�อผู้้�ส้งอายุโดียเฉพาะ	 ตุราข่�นเพ่�อรองรับสิทธิของผู้้�ส้งอายุตุามที�

ระบุไวิ�ในรัฐธรรมน้ญ	 และเป็นเค์ร่�องม่อที�สำาคั์ญที�จิะช่วิยให�มีการนำานโยบายและแผู้นดี�านผู้้�ส้งอายุไปปฏิิบัติุให�เกิดี

ประสิทธิภาพ

	 สิทธิและสวิสัดิีการของผู้้�ส้งอาย	ุเริ�มตุ�นมาจิากรฐัธรรมน้ญแหง่ราชอาณาจิกัรไทยพุทธศักราช	2540	มาตุรา	54

ที�ไดี�บัญญัตุิเกี�ยวิกับเร่�องสิทธิผู้้�ส้งอายุให�มีสิทธิไดี�รับค์วิามช่วิยเหล่อจิากรัฐ		เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับการค์ุ�มค์รอง	

การส่งเสริม	และการสนับสนุนสิทธิประโยชน์ของผู้้�ส้งอายุ		แล�วิจ่ิงไดี�มีการกำาหนดีพระราชบัญญัติุผู้้�ส้งอายุ	พ.ศ.	2546	ข่�น 

มีผู้ลบังคั์บใช�ตัุ�งแตุ่วัินที�		1		มกราค์ม		พ.ศ.		2547		ซึ่่�งเป็นการให�บุค์ค์ลที�มีอายุเกิน		60		ปีบริบ้รณ์ข่�นไปและ

มีสัญชาตุิไทย	มีสิทธิไดี�รับการค์ุ�มค์รอง	ส่งเสริม	สนับสนุนในดี�านตุ่าง	ๆ	ตุามมาตุรา	11	และตุ่อมาไดี�มีประกาศ

สำานักนายกรัฐมนตุรี	พ.ศ.	2553	ซ่ึ่�งกำาหนดีบทบาทหน�าที�รับผิู้ดีชอบในการดีำาเนินการตุามสิทธิและสวัิสดิีการสำาหรับ

ผู้้�ส้งอายุตุามมาตุรา	11
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	 สิทธิผู้้�ส้งอายุตุามพระราชบัญญัตุิผู้้�ส้งอายุ	พ.ศ.	2546	และแก�ไขเพิ�มเตุิม	พ.ศ.	2553	มาตุรา	11	

แห่งพระราชบัญญัติุผู้้�ส้งอายุ	พ.ศ.	 2546	กำาหนดีให�ผู้้�ส้งอายุมีสิทธิไดี�รับการคุ์�มค์รองการส่งเสริม	 และการสนับสนุนในดี�าน

ตุ่าง	ๆ	ดัีงนี�

สิืที่ธิิผู่้�ส่ืงอ�ยุุ บริก�รทีี่�จััดำไว�ต�มืสิืที่ธิิผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

มาตุรา	11	(1)	การบริการทางการแพทย์	การ

สาธารณสุขที�จัิดีไวิ�	โดียให�ค์วิามสะดีวิกและรวิดีเร็วิ

เป็นกรณีพิเศษ

-	มีช่องทางเฉพาะอำานวิยค์วิามสะดีวิก	รวิดีเร็วิ

-	มีเจิ�าหน�าที�ค์อยให�ค์วิามช่วิยเหล่อแก่ผู้้�ส้งอายุ

-	จัิดีอุปกรณ์ให�ค์วิามสะดีวิกแก่ผู้้�ส้งอายุ	ที�ศ้นย์บริการสารณสุข,	สถานพยาบาลของรัฐ,	

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพชุมชน

มาตุรา	11	(2)	การศ่กษา	การศาสนา	และข�อม้ล

ข่าวิสารที�เป็นประโยชน์	ตุ่อการดีำาเนินชีวิิตุ

-	กระทรวิงศ่กษาธิการ	มีการจัิดีศ้นย์การเรียนร้�ในชุมชนและให�มีหลักส้ตุรการศ่กษา

เกี�ยวิกับผู้้�ส้งอายุตัุ�งแตุ่การศ่กษาขั�นพ่�นฐาน	ถ่งขั�นอุดีมศ่กษาอย่างตุ่อเน่�อง	ทั�งในระบบ	

นอกระบบ	

-	มีการจัิดีตัุ�งโรงเรียนผู้้�ส้งอายุ	ในศ้นย์พัฒนาคุ์ณภาพชีวิิตุและส่งเสริมอาชีพผู้้�ส้งอายุ	

นอกศ้นย์พัฒนาคุ์ณภาพชีวิิตุและส่งเสริมอาชีพผู้้�ส้งอายุโดียองค์์กรปกค์รองส่วินท�องถิ�น	

ชมรมผู้้�ส้งอายุ	 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตุำาบล	 ศ้นย์พัฒนาการจัิดีสวัิสดิีการสังค์มผู้้�ส้งอายุ

จิำานวิน	และกรุงเทพมหานค์ร

-	การประชาสัมพันธ์ข่าวิสารในร้ปแบบตุ่าง	ๆ	บริการดี�านข�อม้ลข่าวิสารและสิทธิ

ประโยชน์แก่ผู้้�ส้งอายุ	เช่น	แจิกแผู่้นพับ	เสียงตุามสาย	และส่�อออนไลน์	รวิมทั�งเผู้ยแพร่

การจัิดีกิจิกรรมทางศาสนาผู่้านช่องทางส่�อโทรทัศน์	ป้ายประชาสัมพันธ์	และเว็ิบไซึ่ต์ุ	

ของกรมการศาสนา

-	กิจิกรรมส่งเสริมการศ่กษาตุามอัธยาศัยและการเรียนร้�ตุลอดีชีวิิตุ	ในกรุงเทพมหานค์ร	

เช่น	กิจิกรรมขับร�อง	กิจิกรรมภาษาตุ่างประเทศ	กิจิกรรมฝึึกอาชีพ	กิจิกรรมศิลปะ	

กิจิกรรมหัตุถกรรม	และกิจิกรรม	ค์หกรรม

มาตุรา	11	(3)	การประกอบอาชีพ	หร่อฝึึกอาชีพ

ที�เหมาะสม

-	ให�ข�อม้ล	ค์ำาปร่กษา	ข่าวิสารตุลาดีแรงงาน	การจัิดีหางาน	รับสมัค์รงาน	บริการข�อม้ล

ทางอาชีพ	ตุำาแหน่งว่ิางงาน	โดียมีศ้นย์กลางข�อม้ลทางอาชีพและตุำาแหน่งงานสำาหรับ	

ผู้้�ส้งอายเุป็นการเฉพาะที�สำานักงานจัิดีหางานทุกแห่ง	หร่อที�เว็ิบไซึ่ต์ุ	smartjob.doe.go.th	

และสายด่ีวินกรมการจัิดีหางาน	1506	กดี	2

-	สถาบันพัฒนาฝีึม่อแรงงานและสำานักงานพัฒนาฝีึม่อแรงงานทั�วิประเทศจัิดีอบรม

ทักษะอาชีพหร่อฝึึกอาชีพให�แก่ผู้้�ส้งอายุ	เช่น	การทำาขนมไทย	การประกอบอาหารว่ิาง	

การทำาผู้ลิตุภัณฑ์์	จิากสมุนไพร	การทำาไม�กวิาดีดีอกหญ�า	การเพ�นท์ผู้�าปาเตุ๊ะ	 

การจัิกสานผู้ลิตุภัณฑ์์จิากไม�ไผู่้	เป็นตุ�น

มาตุรา	11	(4)	การพัฒนาตุนเองและการมีส่วินร่วิม

ในกิจิกรรมทางสังค์มการรวิมกลุ่มในลักษณะ

เค์ร่อข่ายหร่อชุมชน

-	การส่งเสริมและสนับสนุนกลุ่มหร่อชมรมผู้้�ส้งอายุ	ให�มีส่วินร่วิมในกิจิกรรมทาง

สังค์มภายในชุมชน	และ/หร่อระหว่ิางชุมชน	โดียสมาค์มสภาผู้้�ส้งอายุฯ	และสภา

สังค์มสงเค์ราะห์

-	ค์ลังปัญญาผู้้�ส้งอายุ	ส่งเสริม	สนับสนุนให�ผู้้�ส้งอายุที�มีภ้มิปัญญาสาขาตุ่าง	ๆ	ไดี�

ถ่ายทอดีค์วิามร้�	ทักษะแก่ชุมชนและสังค์ม	ซ่ึ่�งติุดีตุ่อ	ไดี�ที�สำานักงานพัฒนาสังค์มและ

ค์วิามมั�นค์งของมนุษย์จัิงหวัิดีและ	กรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ

-	มีการจัิดีงานวัินผู้้�ส้งอายุแห่งชาติุ	เพ่�อเป็นการรักษาขนบธรรมเนียมประเพณีและ

วัิฒนธรรมไทย	แสดีงค์วิามกตัุญญู้และยกย่องผู้้�ส้งอายุ	และทำากิจิกรรมร่วิมกัน



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

11

สิืที่ธิิผู่้�ส่ืงอ�ยุุ บริก�รทีี่�จััดำไว�ต�มืสิืที่ธิิผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

มาตุรา	11	(5)	การอำานวิยค์วิามสะดีวิกและ

ค์วิามปลอดีภัยในอาค์าร	สถานที�	ยานพาหนะ

หร่อการบริการสาธารณะอ่�น

-	การปรับสภาพแวิดีล�อมและสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกของผู้้�ส้งอายุ	ให�เหมาะสมและ

ปลอดีภัย	สามารถติุดีตุ่อขอรับบริการไดี�ที�สำานักงานพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของ

มนุษย์จัิงหวัิดี	และศ้นย์พัฒนาการการจัิดีสวัิสดิีการสังค์มผู้้�ส้งอายุ	ปรับปรุง	ซ่ึ่อมแซึ่ม	

โดียมีค่์าใช�จ่ิาย	ในการดีำาเนินการ	

1)	ซ่ึ่อมแซึ่มบ�านโดียไม่ปรับปรุงโค์รงสร�าง	เช่น	เปลี�ยนฝึาผู้นัง	ฝ้ึา	เพดีาน	ประตุ้	หน�าตุ่าง	

เปลี�ยนโถสุขภัณฑ์์	และติุดีราวิจัิบ	ทรงตัุวิ	เป็นตุ�น	รวิมทั�งค่์าบริหารจัิดีการและ

ค่์าตุอบแทนในอัตุราเหมาจ่ิายหลังละไม่เกิน	22,500	บาท	โดียถัวิจ่ิายทุกรายการ	

2)	ซ่ึ่อมแซึ่มบ�านโดียจิำาเป็นตุ�องปรับปรุง/เปลี�ยนแปลงโค์รงสร�าง	เช่น	การสร�าง/

ย�ายห�องนำ�าหร่อห�องนอนใหม่	ทำาหลังค์าใหม่	หร่อทางลาดีพร�อมราวิจัิบ	เป็นตุ�น	

รวิมทั�งค่์าบริหารจัิดีการและค่์าตุอบแทนในอัตุราเหมาจ่ิายหลังละไม่เกิน	40,000	บาท	

โดียถัวิจ่ิายทุกรายการ

รายละเอียดีตุามรายการค่์าใช�จ่ิาย	ข�อ	1	–	2	ดัีงนี�

-	ค่์าวัิสดุีในการปรับปรุง/ซ่ึ่อมแซึ่ม	

-	ค่์าตุอบแทนผู้้�ช่วิยในการซ่ึ่อมแซึ่ม

-	ค่์าตุอบแทนผู้้�มีวิิชาชีพดี�านการก่อสร�างเป็นผู้้�ประมาณ	

-	ค่์าบริหารจัิดีการ	ไดี�แก่	ค่์าประชุมชี�แจิง	ค่์าป้ายบ�าน	ค่์านำ�ามันเช่�อเพลิง	ค่์าภาพถ่าย

ก่อนดีำาเนินการ	และหลังดีำาเนินการแล�วิเสร็จิ	โดียเห็นองค์์ประกอบของบริเวิณที�

ปรับปรุง/ซ่ึ่อมแซึ่ม	และป้ายบ�าน	ฯลฯ

-	การจัิดีที�นั�งสำารองสำาหรับผู้้�ส้งอายุจัิดี	จัิดีเจิ�าหน�าที�ไวิ�ค์อยอำานวิยค์วิามสะดีวิกทั�ง	

ขสมก.	บขส.	การรถไฟื้	และเร่อ

-	ให�สิทธิผู้้�โดียสารส้งอายุไดี�ข่�นเค์ร่�องบินเป็นลำาดัีบแรก

-	จัิดีให�มีลิฟื้ท์	ทางลาดี	ห�องสุขา	ลานจิอดีรถยนต์ุ	อำานวิยค์วิามสะดีวิกและ

ค์วิามปลอดีภัยสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	และค์นพิการ	ซ่ึ่�งสามารถใช�ร่วิมกันไดี�ในอาค์าร	

สถานที�	แหล่งเรียนร้�ทางศิลปะและวัิฒนธรรม	เช่น	พิพิธภัณฑ์สถานแห่งชาติุ	

โบราณสถานอุทยานประวัิติุศาสตุร์	หอจิดีหมายเหตุุแห่งชาติุ	หอสมุดีแห่งชาติุ	หอศิลป์
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มาตุรา	11	(6)	การช่วิยเหล่อดี�าน 

ค่์าโดียสารยานพาหนะตุามค์วิามเหมาะสม

-	ขสมก.	ผู้้�ส้งอายุที�มีอายุ	60	ปีข่�นไปจิะไดี�รับส่วินลดีจิากองค์์การขนส่งมวิลชนกรุงเทพ	

สำาหรับค่์าโดียสารค์ร่�งราค์า	โดียแสดีงบัตุรประชาชนทุกค์รั�งที�ใช�บริการ

-	รถไฟื้ฟ้ื้า	BTS	ผู้้�ส้งอายุที�มีอายุ	60	ปีข่�นไป	สามารถซ่ึ่�อบัตุรแรบบิทสำาหรับผู้้�ส้งอายุไดี�	

ซ่ึ่�งจิะมีสิทธิประโยชน์ลดีราค์าโดียสารรถไฟื้ฟ้ื้า

-	รถไฟื้	ผู้้�ส้งอายุที�มีอายุตัุ�งแตุ่	60	ปีข่�นไป	จิะไดี�รับสิทธิโดียสารค์ร่�งราค์า	สามารถซ่ึ่�อตัุ�วิ

โดียสารที�สถานีรถไฟื้ทั�วิประเทศ	ระหว่ิางวัินที�	1	มิถุนายน	–	30	กันยายน	ของทุกปี

-	รถไฟื้ใตุ�ดีิน	MRT	ผู้้�ส้งอายุสามารถข่�น	MRT	โดียไดี�รับส่วินลดี	50%	ของค์่าโดียสาร

ปกติุในทุกเส�นทาง	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีอายุตัุ�งแตุ่	65	ปีข่�นไป	สามารถซ่ึ่�อบัตุรผู้้�ส้งอายุไดี�

โดียจิะตุ�องออกบัตุรขั�นตุำ�า	ค์รั�งแรกราค์า	180	บาท	(ประกอบดี�วิย	ม้ลค่์าการเดิีนทาง	

100	บาท	ค่์ามัดีจิำาบัตุร	50	บาทและค่์าธรรมเนียมการออกบัตุร	30	บาท)

-	เค์ร่�องบิน	บางกอกแอร์เวิย์ส	ผู้้�ส้งอายุจิะไดี�รับส่วินลดี	10%	จิากราค์าบัตุรโดียสาร

ราค์าปกติุ	สำาหรับทุกเส�นทางบินทั�งภายในและระหว่ิางประเทศไดี�เลยโดียไม่ตุ�องรอ

โปรโมชั�น	นอกจิากนี�	ยังสะดีวิกสบายข่�นไปอีกดี�วิยการขอรับเก�าอี�รถเข็ญแบบฟื้รีๆ	

เพียงแค่์แจิ�งล่วิงหน�า	24	ชั�วิโมง	ก่อนวัินที�ออกเดิีนทาง

-	รถไฟื้ฟ้ื้าแอร์พอร์ตุเรลลิงก์	ผู้้�ส้งอายุ	60	ปีบริบ้รณ์ข่�นไป	ที�ถ่อบัตุร	Senior	Citizen	

Smart	Pass	จิะไดี�รับส่วินลดีค่์าโดียสาร	50%	จิากราค์าปกติุ	15	-	45	บาท

- รถทัวิร์	(บขส.)	ผู้้�ส้งอายุจิะไดี�รับส่วินลดี	50%	ของราค์าค่์าโดียสาร	(ลดีเฉพาะ

ค่์าโดียสารไม่ลดีค่์าธรรมเนียม)	ที�ใช�บริการ	รถโดียสารประจิำาทางหมวิดี	2	และหมวิดี	3	

เฉพาะรถโดียสารของ	บขส.เท่านั�น	โดียผู้้�ส้งอายุจิะตุ�องแสดีงบัตุรประจิำาตัุวิตุ่อพนักงาน

จิำาหน่ายตัุ�วิเพ่�อรับสิทธิ

-	เร่อ	กรมเจิ�าท่าไดี�ลดีหย่อนค่์าโดียสารค์ร่�งราค์าสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�มีอายุเกิน	60	ปีข่�นไป	

สำาหรับเร่อประจิำาทางในแม่นำ�าเจิ�าพระยา	ทั�งเร่อด่ีวินเจิ�าพระยา	เร่อในค์ลองแสนแสบ	

และเร่อข�ามฟื้าก	เพียงแสดีงบัตุรประจิำาตัุวิประชาชน

มาตุรา	11	(7)	การยกเวิ�นค่์าเข�าชมสถานที�ของรัฐ -	อุทยานแห่งชาติุทุกแห่งไม่เก็บค่์าบริการเข�าชม

-	ยกเวิ�นค่์าชมสถานที�ท่องเที�ยวิขององค์์การอุตุสาหกรรมป่าไม�

-	ยกเวิ�นค่์าเข�าชมสวินสัตุว์ิทั�ง	6	แห่ง	ไดี�แก่	สวินสัตุว์ิเปิดีเขาเขียวิ	สวินสัตุว์ิเชียงใหม่

สวินสัตุว์ินค์รราชสีมา	สวินสัตุว์ิสงขลา	สวินสัตุว์ิอุบลราชธานี	สวินสัตุว์ิขอนแก่น

-	ยกเวิ�นค่์าเข�าชมสวินพฤกษศาสตุร์	จิำานวิน	5	แห่ง	ไดี�แก่	สวินพฤกษศาสตุร์

สมเด็ีจิพระนางเจิ�าสิริกิติุ�	สวินพฤกษศาสตุร์บ�าน	ร่มเกล�า	พิษณุโลกในพระราชดีำาริ	

สวินพฤกษศาสตุร์ระยอง	สวินพฤกษศาสตุร์ขอนแก่น	และสวินพฤกษศาสตุร์

พระแม่ย่า	สุโขทัย

-	อุทยานแห่งชาติุทุกแห่งไม่เก็บค่์าบริการเข�าชม

-	ยกเวิ�นค่์าชมสถานที�ท่องเที�ยวิขององค์์การอุตุสาหกรรมป่าไม�
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มาตุรา	11	(8)	ดี�านการช่วิยเหล่อผู้้�ส้งอายุ	ซ่ึ่�งไดี�รับ

อันตุรายจิากการถ้กทารุณกรรม	หร่อถ้กแสวิงหา

ประโยชน์โดียมิชอบดี�วิยกฎหมายหร่อถ้กทอดีทิ�ง

-	การให�ค์วิามช่วิยเหล่อผู้้�ส้งอายุ	ถ้กทารุณกรรมหร่อถ้กแสวิงหาประโยชน์โดียมิชอบ

ดี�วิยกฎหมายหร่อถ้กทอดีทิ�ง	 ประสบปัญหาค์รอบค์รัวิ	 ดี�านที�อย้่อาศัย	 อาหารและ

เค์ร่�องนุ่งห่มช่วิยเหล่อตุามค์วิามจิำาเป็นและเหมาะสมไดี�ไม่เกินวิงเงินค์รั�งละ	3,000	บาท	

ไดี�ไม่เกิน	3	ค์รั�ง/ค์น/ป	ี

-	การให�ค์ำาแนะนำา	ปร่กษาทางกฎหมาย	

-	ผู้้�ส้งอายุไดี�รับการช่วิยเหล่อเยยีวิยาจิากรัฐ	เร่�องการย่�นค์ำาขอรับค่์าตุอบแทนผู้้�เสียหาย	

ทดีแทน	และค์่าใช�จิ่ายแก่จิำาเลยในค์ดีีอาญาตุลอดีรวิมถ่งการให�ค์ำาปร่กษาตุ่าง	ๆ	

ทางกฎหมายจิากการสอบถามของผู้้�ส้งอายุ

-	การอุปการะผู้้�ส้งอายุที�ประสงค์์เข�าใช�บริการในศ้นย์พัฒนาการจัิดีสวัิสดีิการสังค์ม

ผู้้�ส้งอายุ	โดียตุ�องมีค์ุณสมบัตุิของผู้้�รับบริการ	ดัีงนี�

									1)	อายุ	60	ปีบริบ้รณ์ข่�นไป	และมีสัญชาติุไทย	

									2)	ไม่เป็นผู้้�ตุ�องหาว่ิากระทำาผิู้ดีอาญา	และอย้ร่ะหว่ิางการสอบสวินของพนักงาน

สอบสวิน	หร่ออย้่ระหว่ิางการพิจิารณาค์ดีี	ของศาล

									3)	ไม่เป็นโรค์ติุดีตุ่อ	ตุามพระราชบัญญัติุโรค์ติุดีตุ่อ	พ.ศ.	2523

									4)	มีค์วิามสมัค์รใจิ

									5)	สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�ในกิจิวัิตุรประจิำาวัิน

									6)	ไม่มีอาการทางจิิตุที�รุนแรง	หร่อมีพฤติุกรรมดี�านลบที�จิะส่งผู้ลกระทบตุ่อผู้้�อ่�น

									7)	ไม่ติุดีสารเสพติุดี	หร่อติุดีสุรา

									8)	กรณีค์นเร่ร่อน	ถ้กทอดีทิ�ง	หร่อไร�ที�พ่�ง	ตุ�องผู่้านกระบวินการตุามพระราช

บัญญัติุคุ์�มค์รองค์นไร�ที�พ่�ง	พ.ศ.	2557	ก่อน

									9)	ตุ�องเป็นผู้้�ประสบปัญหาค์วิามเด่ีอดีร�อนอย่างใดีอย่างหน่�ง	ดัีงนี�

           -	ฐานะยากจิน

           -	ไม่มีที�อย้่อาศัย

          	-	ขาดีผู้้�อุปการะ	หร่อผู้้�ให�ค์วิามช่วิยเหล่อด้ีแล

การสมัค์รเข�ารับบริการ

	1.	ผู้้�ที�มีภ้มิลำาเนาอย้ใ่นกรุงเทพมหานค์ร	ให�ติุดีตุ่อย่�นใบสมัค์รไดี�ที�กรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	

หร่อสำานักงานเขตุ	ในเขตุที�ผู้้�ส้งอายุพักอาศัย

	2.	ผู้้�ที�มีภ้มิลำาเนาอย้ใ่นตุ่างจัิงหวัิดี	ให�ติุดีตุ่อย่�นใบสมัค์รไดี�ที�สำานักงานพัฒนาสังค์มและ

ค์วิามมั�นค์งของมนุษย์จัิงหวัิดี	ในจัิงหวัิดีที�ผู้้�ส้งอายุพักอาศัย

มาตุรา	11	(9)	ดี�านการให�ค์ำาแนะนำา	ปร่กษา	

ดีำาเนินการอ่�นที�เกี�ยวิข�องในทางค์ดีี

มาตุรา	11	(10)	การจัิดีที�พักอาศัยอาหารและ

เค์ร่�องนุ่งห่มให�ตุามค์วิามจิำาเป็นอย่างทั�วิถ่ง
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มาตุรา	 11	 (11)	 การจิ่ายเบี�ยยังชีพเป็นรายเด่ีอน

อย่างทั�วิถ่ง	และเป็นธรรม

ผู้้�ส้งอายุที�มีคุ์ณสมบัติุตุามเกณฑ์์	สัญชาติุไทย	ไม่เป็นผู้้�ไดี�รับสวัิสดิีการหร่อสิทธิประโยชน์

อ่�นใดีจิากหน่วิยงานของรัฐรัฐวิิสาหกิจิหร่อองค์์กรปกค์รองส่วินท�องถิ�น	(อปท.)	

ที�ไดี�จัิดีให�อย่างเป็นประจิำา	จิะไดี�รับการช่วิยเหล่อเงินเบี�ยยังชีพเป็นรายเด่ีอนตุลอดีชีวิิตุ	

โดียแบ่งตุามช่วิงอายุแบบขั�นบันไดี	ดัีงนี�

													-	อายุ	60	–	69	ไดี�รับเด่ีอนละ	600	บาท

             -	อายุ	70	–	79	ไดี�รับเด่ีอนละ	700	บาท

             -	อายุ	80	–	89	ไดี�รับเด่ีอนละ	800	บาท

             -	อายุ	90	ปีข่�นไป	ไดี�รับเด่ีอนละ	1,000	บาท

สามารถลงทะเบียนไดี�ที�

-	สำานักงานเขตุ

-	องค์์กรปกค์รองส่วินท�องถิ�นที�ผู้้�ส้งอายุมีภ้มิลำาเนา

หลักฐานประกอบการขอรับเบี�ยยังชีพผู้้�ส้งอายุ

													-	บัตุรประจิำาตัุวิประชาชน	หร่อบัตุรอ่�นที�ออกโดียหน่วิยงานของรัฐที�มีร้ปถ่าย

													-	ทะเบียนบ�านฉบับเจิ�าบ�าน

													-	สมุดีบัญชีเงินฝึากธนาค์าร	ในนามผู้้�มีสิทธิ/ผู้้�ไดี�รับมอบอำานาจิจิากผู้้�มีสิทธิ	

(สำาหรับกรณีประสงค์์รับเบี�ยยังชีพผู้้�ส้งอายุผู่้านธนาค์าร)	(11/1)	การจ่ิายเงินสงเค์ราะห์

เพ่�อการยังชีพแก่ผู้้�ส้งอายุที�มีรายไดี�น�อยตุามโค์รงการลงทะเบียนเพ่�อสวัิสดิีการแห่งรัฐ

จิากเงินบำารุงกองทุนผู้้�ส้งอายุที�เก็บจิากสุราและยาส้บตุามกฎหมายว่ิาดี�วิยภาษีสรรพ

สามิตุ	และจิากโค์รงการบริจิาค์เบี�ยยังชีพผู้้�ส้งอายุเข�ากองทุนผู้้�ส้งอายุ	ผู่้านทางบัตุร

สวัิสดิีการแห่งรัฐ	โดียพิจิารณาให�จ่ิายตุามเกณฑ์์รายไดี�ของผู้้�ส้งอายุที�ลงทะเบียน

เพ่�อสวัิสดิีการแห่งรัฐ	ดัีงนี�

             -	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีรายไดี�	ไม่เกิน	30,000	บาทตุ่อปี	จ่ิายเด่ีอนละ	100	บาท

             -	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�รายไดี�เกิน	30,000	บาท	แตุ่ไม่เกิน	100,00	บาท	

จ่ิายเด่ีอนละ	50	บาท

มาตุรา	11	(12)	การสงเค์ราะห์ในการจัิดีการศพ

ตุามประเพณี

ผู้้�ส้งอายุที�มีคุ์ณสมบัติุตุามเกณฑ์์	(1)	มีอายุเกินหกสิบปีบริบ้รณ์ข่�นไป	(2)	มีสัญชาติุไทย

(3)	ผู้้�ส้งอายุที�มีบัตุรสวัิสดีิการแห่งรัฐเวิ�นแตุ่ผู้้�ส้งอายุที�มีค์ุณสมบัตุิตุามเกณฑ์์บัตุร

สวัิสดิีการแห่งรัฐ	แตุ่ยงัไม่มีบัตุรสวัิสดิีการแห่งรัฐหร่อยงัไม่ไดี�ลงทะเบียนให�ผู้้�อำานวิยการเขตุ

หร่อนายอำาเภอ	หร่อกำานัน	หร่อผู้้�ใหญ่บ�าน	หร่อนายกเทศมนตุรี	หร่อนายกองค์์การ

บริหารส่วินตุำาบล	หร่อนายกเม่องพัทยา	หร่อประธานชุมชน	เป็นผู้้�ออกหนังส่อรับรอง	

รวิมถ่งผู้้�ส้งอายุซึ่่�งอย้่ในศ้นย์พัฒนาการจัิดีสวัิสดีิการสังค์มผู้้�ส้งอายุ	สถานสงเค์ราะห	์

สถานดี้แล	สถานค์ุ�มค์รอง	หร่อสถานใดี	ๆ	ของรัฐหร่อองค์์กรปกค์รองส่วินท�องถิ�นที�

ดีำาเนินการในลักษณะเดีียวิกัน	ซ่ึ่�งจัิดีการศพตุามประเพณี	โดียม้ลนิธิ	สมาค์ม	วัิดี	มัสยิดี	

โบสถ์	โดียย่�นค์ำาขอภายในกำาหนดีหกเด่ีอนนับตัุ�งแตุ่วัินที�ออกใบมรณบัตุรหากผู้่าน

ค์ุณสมบัตุิจิะไดี�รับการช่วิยเหล่อรายละ	3,000	บาท
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มาตุรา	11 

(13)	การอ่�นตุามที�ค์ณะกรรมการประกาศกำาหนดี

(1)	การจัิดีบริการเพ่�ออำานวิยค์วิามสะดีวิกดี�าน

พิพิธภัณฑ์์	โบราณสถาน	หอจิดีหมายเหตุุแห่ง

ชาติุ	และการจัิดีกิจิกรรมดี�านศาสนา	ศิลปะ	และ

วัิฒนธรรม

1. ก�รจััดำบริก�รเพ่ึ่�ออำ�นัวยุคู่ว�มืสืะดำวกดำ��นัพิึ่พิึ่ธิภัณฑ์์สืถ�นัแห�งชื่�ติ โบร�ณสืถ�นั 

โบร�ณคู่ดีำ หอจัดำหมื�ยุเหตุแห�งชื่�ติ และก�รจััดำกิจักรรมืดำ��นัศ�สืนั� ศิลปะ และ

วัฒนัธิรรมื ต�มืทีี่�คู่ณะกรรมืก�รผู่้�ส่ืงอ�ยุุแห�งชื่�ติประก�ศกำ�หนัดำ

-	จัิดีบริการโดียตุรงสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	เช่น	ลิฟื้ต์ุ	พ่�นเรียบ	ราวิบันไดี	ทางลาดี	

ห�องนำ�าสำาหรับผู้้�ส้งอายุและผู้้�พิการ	ที�จิอดีรถ

-	จัิดีเจิ�าหน�าที�อำานวิยค์วิามสะดีวิกและปลอดีภัยสำาหรับผู้้�ส้งอายุ

-	จัิดีบริการรถเข็น

(2)	การจัิดีบริการสถานที�ท่องเที�ยวิ	การจัิดีกิจิกรรม

กีฬาและนันทนาการ

2. ก�รจััดำบริก�รสืถ�นัทีี่�ที่�องเทีี่�ยุว ก�รจััดำกิจักรรมืกีฬ�และนัันัที่นั�ก�ร 

ต�มืทีี่�คู่ณะกรรมืก�รผู่้�ส่ืงอ�ยุุแห�งชื่�ติประก�ศกำ�หนัดำ

                • ดี�านการท่องเที�ยวิ	การท่องเที�ยวิแห่งประเทศไทยจัิดีกิจิกรรมโค์รงการนันทนาการ

สำาหรับผู้้�ส้งอายุ	 เช่น	 นันทนาการสัญจิรผู้้�ส้งอายุร่�นรมย์	 (ไหวิ�พระ	9	 วัิดี)	 โค์รงการส่งเสริม

การท่องเที�ยวิสำาหรับกลุ่มผู้้�ส้งวัิย	 กระตุุ�นการออกเดีินทางท่องเที�ยวิในกลุ่มผู้้�ส้งอายุ	

ในแค์มเปญ	“เก๋ายกก๊วินชวินเที�ยวิไทย”

          สามารถตุิดีตุามไดี�ที�

										รายการโทรทัศน์	“เก๋าไม่แก่”	และบนส่�อออนไลน์	Facebook	Page	

“เก๋าไม่แก่วิาไรตุี�วัิยเก๋า”	โทรศัพท์	02-2505500	ตุ่อ	1368

          • ดี�านกีฬาและนันทนาการ	การกีฬาแห่งประเทศไทย	มีการให�บริการ	ดัีงนี�

            -	การบริการตุรวิจิสุขภาพ	ทดีสอบสรรถภาพ	ทางร่างกาย	

            -	ใช�บริการในสนามฟุื้ตุบอล	สวินสุขภาพ	ลานกีฬาแอโรบิค์	สนามเปตุอง	ฟิื้ตุเนส	

ศ้นย์ฝึึกกีฬาในร่ม	

            -	เข�าร่วิมกิจิกรรมตุ่าง	ๆ	เช่น	การแข่งขันกีฬา	การเตุ�นลีลาส

(3)	การประชาสัมพันธ์ให�ทราบเกี�ยวิกับสิทธิที�ไดี�รับ

(4)	การไดี�รับการด้ีแลระยะยาวิสำาหรับผู้้�ส้งอายุ

ที�มีภาวิะพ่�งพิง

3. ก�รประชื่�สัืมืพัึ่นัธ์ิให�ที่ร�บเกี�ยุวกับสิืที่ธิิทีี่�ไดำ�รับ

-	จัิดีทำาค่้์ม่อสิทธิผู้้�ส้งอายุ

-	โปสเตุอร์สิทธิผู้้�ส้งอายุ

-	Animation	สิทธิผู้้�ส้งอายุ

-	Gold	application

4. ก�รไดำ�รับก�รด่ำแลระยุะยุ�วสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง

												โดียไดี�รับการด้ีแลจิากอาสาสมัค์รบริบาลท�องถิ�นซ่ึ่�งทำางานบ้รณาการดี�านบริการ

สังค์มและสุขภาพโดียเน�นให�บริการที�บ�าน	ประกอบดี�วิย
-	ช่วิยเหล่อด้ีแลผู้้�ส้งอายุในการทำากิจิวัิตุรประจิำาวัิน

-	บริการดี�านสุขภาพขั�นพ่�นฐาน

-	การให�ค์ำาปร่กษาเบ่�องตุ�นกับค์รอบค์รัวิและประสานงานค์วิามช่วิยเหล่อกับ

หน่วิยงานตุ่าง	ๆ

-	ประเมินปัญหาในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุเบ่�องตุ�นและประสานงานส่งตุ่อ

-	การให�บริการอ่�น	ๆ	ตุามแผู้นการด้ีแลรายบุค์ค์ล
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	 นอกจิากสิทธิผู้้�ส้งอายุทั�ง		13		อนุมาตุราแล�วิยังมีสิทธิผู้้�ส้งอายุตุามมาตุรา		13		ดี�านกองทุนผู้้�ส้งอายุ	

เป็นการให�บริการเงินทุนสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	2	ประเภท	ไดี�แก	่

	 1)	การให�บริการเงินทุนก้�ย่มประกอบอาชีพ	ประเภทรายบุค์ค์ล	ค์นละไม่เกิน	30,000	บาท	และประเภท

รายกลุ่ม	กลุ่มละไม่เกิน	5	ค์น	ไดี�กลุ่มละไม่เกิน	100,000	บาท	โดียตุ�องชำาระค่์นเป็นรายงวิดี	ภายในระยะเวิลาไม่เกิน	

3	ปี	โดียไม่มีดีอกเบี�ย

 เอกสารที�ใช�ประกอบในการย่�นก้�

	 	 -	สำาเนาบัตุรประชาชนของผู้้�ก้�ย่มฯ	และผู้้�ค์ำ�าประกัน

	 	 -	สำาเนาทะเบียนบ�านของผู้้�ก้�ย่มฯ	และผู้้�ค์ำาประกัน

	 	 -	สำาเนาบัตุรประจิำาตัุวิค่้์สมรส	และทะเบียนบ�าน	(ถ�ามี)

	 	 -	หนังส่อรับรองเงินเด่ีอน	(ซ่ึ่�งออกให�ไม่เกิน	90	วัิน)	หร่อสลิปเงินเด่ีอน	เด่ีอนล่าสุดีของผู้้�ค์ำ�าประกัน

	 2)	 ให�การสนับสนุนเงินอุดีหนุนองค์์กรที�ดีำาเนินงานเกี�ยวิข�องกับผู้้�ส้งอายุ	 โดียแบ่งเป็นโค์รงการขนาดีเล็ก

ในวิงเงินไม่เกิน	50,000	บาท	โค์รงการขนาดีกลางวิงเงินไม่เกิน	50,000	–	300,000	บาท	และโค์รงการขนาดีใหญ่	

วิงเงิน	300,000	บาท	ข่�นไป

 มื�ตร� 17 ก�รลดำหยุ�อนัภ�ษี กรมสรรพากร	ไดี�มีการยกเวิ�นภาษีเงินไดี�บุค์ค์ลธรรมดีาสำาหรับผู้้�มีอายุตัุ�งแตุ่	

65	ปีข่�นไป	ที�อย้ใ่นประเทศไทยเฉพาะเงินไดี�ที�ไดี�รับส่วินที�ไม่เกิน	190,000	บาท	ในปีภาษีนั�น	ยกเวิ�นภาษีเงินไดี�บุค์ค์ล

ธรรมดีาจิากเงินบำาเหน็จิดีำารงชีพ	มาตุรการนี�ช่วิยเหล่อผู้้�ส้งอายุที�รับบำานาญ	แตุ่ตุ�องการใช�เงินที�เป็นบำาเหน็จิตุกทอดี

ขณะที�ยงัมีชีวิิตุอย้	่ผู้้�ส้งอายุที�รับบำาเหน็จิดีำารงชีพตุามกฎหมายว่ิาดี�วิยบำาเหน็จิบำานาญข�าราชการและกฎหมายว่ิาดี�วิย

กองทุนบำาเหน็จิบำานาญข�าราชการ	จิำาไดี�รับการยกเวิ�นภาษีเงินไดี�บุค์ค์ลธรรมดีาจิาก	เงินบำาเหน็จิดีำารงชีพนั�นลดีหย่อน

ภาษีเงินไดี�บุค์ค์ลธรรมดีาสำาหรับบุตุรที�เลี�ยงด้ีบิดีาหร่อมารดีาที�มีอายุ	60	ปีข่�นไป	โดียบิดีาหร่อมารดีาจิะตุ�องไม่มีเงิน

ไดี�พ่งประเมินเกิน	30,000	บาท	ในปีภาษีนั�น	ๆ	และหักค่์าลดีหย่อนเงินหร่อทรัพย์สินที�บริจิาค์ให�แก่กองทุนผู้้�ส้งอายุ
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เจต์คต์ิต์�อผู้้�สู้งอายุุ

กรมืก์จการผู้้�ส้งอายุุ

กระทรวีงการพัฒนาสังคมืและควีามืมัื�นคงของมืนุษย์ุ

กรมืกิจัก�รผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 เจิตุค์ตุ	ิ(Attitude)	หมายถ่ง	ค์วิามร้�ส่ก	ค์วิามเช่�อ	และค์วิามคิ์ดีเห็นของบุค์ค์ลตุ่อสิ�งใดีสิ�งหน่�งและแสดีงออก

เป็นพฤติุกรรมว่ิายอมรับหร่อปฏิิเสธ	โดียมีผู้ลมาจิากค์วิามคิ์ดี	การวิิเค์ราะห์	การเรียนร้�และประสบการณ์ของบุค์ค์ลนั�น

เป็นเค์ร่�องม่อในการตัุดีสินใจิ	โดียเป็นสภาวิะของค์วิามพร�อมทางจิิตุใจิ	ซ่ึ่�งเกิดีข่�นจิากประสบการณ์	โดียเป็นการกำาหนดี

ทิศทางของปฏิิกิริยาระหว่ิางบุค์ค์ลที�มีตุ่อบุค์ค์ล	สิ�งของและสถานการณ์ที�เกี�ยวิข�อง	

	 เจิตุค์ตุิจิ่งกำาหนดีข่�นไดี�จิากการเรียนร้�		วัิฒนธรรม		ขนบธรรมเนียมในสังค์ม		เป็นการสร�างค์วิามร้�ส่ก

จิากประสบการณ์ของตุนเอง		โดียประสบการณ์ที�ไดี�รับจิากเดีิม		มีทั�งทางบวิกและลบ		จิะส่งผู้ลถ่งเจิตุค์ตุิตุ่อสิ�งใหม่

ที�ค์ล�ายค์ล่งกันและเป็นการเลียนแบบบุค์ค์ลที�ตุนเองให�ค์วิามสำาคั์ญ	และรับเอาเจิตุค์ติุนั�นมาเป็นของตุน	

	 ซ่ึ่�งบุค์ค์ลแสดีงค์วิามร้�ส่กทางดี�านพฤติุกรรม	แบ่งออกเป็น	2	ลักษณะ	ค่์อ	

	 	 1)	พฤติุกรรมภายนอก	เป็นพฤติุกรรมที�สังเกตุไดี�	เช่น	ท่าทางหน�าตุาบ่งบอกค์วิามพ่งพอใจิ	

	 	 2)	พฤติุกรรมภายใน	เป็นพฤติุกรรมที�สังเกตุไม่ไดี�	เช่น	ชอบหร่อไม่ชอบก็ไม่แสดีงออก

	 	องค์์ประกอบของเจิตุค์ติุ	3	ประการ	ค่์อ

 	 	 1)	องค์์ประกอบดี�านค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิ	(Cognitive	Component)	เป็นองค์์ประกอบดี�านค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิ

ของบุค์ค์ลที�มีตุ่อสิ�งเร�านั�น	ๆ	เพ่�อเป็นเหตุุผู้ลที�จิะสรุปค์วิามและรวิมเป็นค์วิามเช่�อ	โดียค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิของบุค์ค์ล

ตุ่อสิ�งใดีสิ�งหน่�งที�ไดี�รับมาจิากการเรียนร้�	การพ้ดีคุ์ย	การอ่าน	หร่อการรับร้�จิากส่�อตุ่าง	ๆ 	ซ่ึ่�งมีผู้ลตุ่อเจิตุค์ติุของค์นนั�น	ๆ

ตุ่อสิ�งใดีหร่อบุค์ค์ลใดี	ในทางลบหร่อบวิกก็ไดี�	ข่�นอย้่กับข�อม้ลที�มีในค์วิามทรงจิำาของบุค์ค์ลนั�น	ๆ	โดียจิะมีสมองเป็น

ตัุวิคิ์ดีวิิเค์ราะห์

	 	 2)	องค์์ประกอบดี�านค์วิามร้�ส่กและอารมณ์		(Affective.Component)		เป็นองค์์ประกอบดี�านค์วิามร้�ส่ก

หร่ออารมณ์ของบุค์ค์ลที�มีค์วิามสัมพันธ์กับสิ�งเร�า	ค่์อ	ผู้ลที�เกิดีตุามมาภายหลังจิากการไดี�ข�อม้ล	ค์วิามร้�	ผู้้�รับข�อม้ล

จิะทำาการวิิเค์ราะห์	และสังเค์ราะห์ข�อม้ลที�ไดี�รับมาจิากที�ตุ่าง	ๆ 	แล�วิตัุดีสินจิากประสบการณ์ของตุนเองที�สะสมมาในอดีีตุ	

	 	 3)	องค์์ประกอบดี�านพฤตุกิรรม	(Behavioral	Component)	เป็นองค์์ประกอบทางดี�านค์วิามพร�อมหร่อ

ค์วิามโน�มเอียงที�บุค์ค์ลประพฤติุปฏิิบัติุ	หร่อตุอบสนองตุ่อสิ�งเร�าในทิศทางที�จิะสนับสนุนหร่อคั์ดีค์�าน	ทั�งนี�	ข่�นอย้่กับ

ค์วิามเช่�อหร่อค์วิามร้�ส่กของบุค์ค์ลที�ไดี�รับจิากการประเมินค่์าให�สอดีค์ล�องกับค์วิามร้�ส่กที�มีอย้่เป็นสิ�งที�แสดีงออกมา

ให�เราสามารถเห็นไดี�ดี�วิยท่าทางการแสดีงออก

		 กล่าวิโดียสรุป	ค่์อ	เจิตุค์ติุเป็นลักษณะทางจิิตุวิิทยาของบุค์ค์ลที�เป็นแรงจ้ิงใจิของแตุ่ละบุค์ค์ล	ซ่ึ่�งแสดีงออก

ของค์วิามคิ์ดีเห็นทางพฤติุกรรมไปในทางตุ่อตุ�านหร่อสนับสนุนตุ่อสิ�งนั�นหร่อสถานการณ์นั�นที�เกิดีข่�นโดียการแสดีงออก

ดัีงกล่าวิจิะสอดีค์ล�องเป็นในไปทิศทางที�สอดีค์ล�องกับเจิตุค์ติุของบุค์ค์ล	

มื�ยุ�คู่ติกับคู่ว�มืจัริงบ�งประก�รของผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 เจิตุค์ติุตุ่อการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	เม่�อกล่าวิถ่งการส้งอายุค์นบางกลุ่มอาจิมีเจิตุค์ติุทางลบเกิดีข่�น	เน่�องจิากคิ์ดีว่ิา

เม่�อส้งอายุแล�วิจิะมีค์วิามเส่�อมทางดี�านร่างกาย		มีภาวิะเจ็ิบป่วิย		ค์วิามสามารถลดีลงไร�ประโยชน์หร่อไร�สมรรถภาพ
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ในการดีำาเนินชีวิิตุ	โดียผู้้�ส้งอายอุาจิถ้กเหมารวิม	(Stereotype)	ว่ิาเป็นบุค์ค์ลที�เป็นผู้้�อ่อนแอ	ยด่ีติุดี	ขาดีค์วิามยด่ีหยุน่	

และล�าสมัย	ซ่ึ่�งมีอิทธิพลตุ่อการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	อาจินำาไปส่้การปฏิิบัติุที�ไม่เหมาะสมตุ่อผู้้�ส้งอายุ	ทั�งจิากค์รอบค์รัวิหร่อ

ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	ก่อให�เกิดีผู้ลกระทบตุามมาไดี�	

	 เจิตุค์ติุทางลบตุ่อผู้้�ส้งอายุ	หร่อ	Ageism	หมายถ่ง	การรังเกียจิ	(Prejudices)	และการเหมารวิม	(Stereotype)

ที�ใช�กับผู้้�ส้งอาย	ุซ่ึ่�งเป็นพ่�นฐานในการตัุดีสินหร่อการมีเจิตุค์ติุลบตุ่อผู้้�ส้งอายเุป็นผู้ลลัพธ์ของการเปลี�ยนแปลงจิากสังค์ม	

ทำาให�ผู้้�ส้งอายุถ้กมองในทางลบ	โดียผู่้านมาค์วิามเช่�อว่ิามายาค์ติุและการเหมารวิมของสังค์มตุ่อผู้้�ส้งอายุจิะเป็นส่วินหน่�ง

ของเจิตุค์ติุทางลบตุ่อผู้้�ส้งอายุ	กล่าวิค่์อ	มายาค์ติุหร่อ	ค์วิามเช่�อที�ผิู้ดี	 (Myth)	และค์วิามจิริงบางประการ	 (Reality)	

เกี�ยวิกับการส้งอายุ	(ผู่้องพรรณ	อรุณแสง,	2554)	

มื�ยุ�คู่ติหร่อคู่ว�มืเช่ื่�อทีี่�ผิู้ดำ (Myth) คู่ว�มืจัริงบ�งประก�ร (Reality)

ผู้้�ส้งอายุไม่สามารถเรียนร้�ทักษะใหม่	ๆ	ที�ซัึ่บซึ่�อน ผู้้�ส้งอายุสามารถเรียนร้�สิ�งใหม่ไดี�	แตุ่ช�าลงกว่ิาเดิีม

ผู้้�ส้งอายุมักด่ี�อ	ไม่เห็นดี�วิย	และไม่เป็นมิตุร การมีพฤติุกรรมเช่นนี�ในผู้้�ส้งอายุอาจิเกิดีจิาก	กระบวินการปกป้องตุนเอง
หร่อการเผู้ชิญปัญหา	ในวัิยหนุ่มสาวิก็มีลักษณะเช่นนี�ไดี�

เม่�อเข�าส่้วัิยส้งอายุ	บุค์ค์ลตุ�องการแยกจิากสังค์ม เน่�องจิากผู้้�ส้งอายุมีลักษณะเฉพาะแตุ่ละบุค์ค์ล	 จ่ิงมีการตุอบสนองแตุกตุ่าง
กันในแตุ่ละสังค์ม

การเป็นหม�าย	และเหตุุการณ์ในชีวิิตุ	มีผู้ลกระทบ
ตุ่อผู้้�ส้งอายุ

การให�ค์วิามหมายตุ่อเหตุุการณ์ในชีวิิตุข่�นอย้่กับ	การประเมินเหตุุการณ์
ของแตุ่ละบุค์ค์ล	และแหล่ง	ประโยชน์ในการเผู้ชิญค์วิามเค์รียดี

เจัตคู่ติต�อผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 การสร�างสัมพันธภาพที�ดีี		เป็นสิ�งจิำาเป็นอย่างยิ�งในการดีำาเนินชีวิิตุและเป็นการเรียนร้�การอย้่ร่วิมกัน

โดียผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุค์วิรตุระหนักถ่งค์วิามสำาคั์ญในการด้ีแลทางดี�านจิิตุใจิของผู้้�ส้งอายุ	 และยอมรับเรียนร้�ที�จิะปรับตัุวิ

และมีเจิตุค์ตุิที�ดีีตุ่อผู้้�ส้งอายุ	เพ่�อสร�างค์วิามเข�าใจิผู้้�ส้งอายุ	รวิมถ่งการดี้แลอย้่ร่วิมกันกับผู้้�ส้งอายุอย่างเป็นปกตุิสุข

	 เจิตุค์ติุของผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุตุ่อผู้้�ส้งอายุ	มีดัีงตุ่อไปนี�

  1) ก�รยุอมืรับและเข��ใจั

 	 เน่�องจิากผู้้�ส้งอายุมีค์วิามเฉพาะและแตุกตุ่างจิากบุค์ค์ลอ่�น	ผู้้�ดี้แลผู้้�ส้งอายุจิ่งค์วิรยอมรับและเข�าใจิ

ในค์วิามแตุกตุ่างของผู้้�ส้งอายุ	ทั�งในสภาวิะทางร่างกายและจิิตุใจิที�มีค์วิามแตุกตุ่างจิากบุค์ค์ลอ่�นทั�วิไปโดียผู้้�ดี้แล

ผู้้�ส้งอายุตุ�องปรับตัุวิเองให�ยอมรับและปรับค์วิามคิ์ดีทัศนค์ติุของตุนเองให�เข�าใจิผู้้�ส้งอายุมากข่�น	 ซ่ึ่�งจิะส่งผู้ลดีีตุ่อการ

ปรับตัุวิของผู้้�ส้งอายุและการด้ีแลที�มีประสิทธิภาพ

  2) ก�รเห็นัคุู่ณคู่��และคู่ว�มืสืำ�คัู่ญผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 	 ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายคุ์วิรมองเหน็คุ์ณค่์าและให�ค์วิามสำาคั์ญกับผู้้�ส้งอาย	ุเพ่�อดีำารงค์วิามมศัีกดิี�ศรีและค์วิามภ้มใิจิ

ของผู้้�ส้งอายุ	โดียการสร�างสัมพันธภาพที�ดีี	ซ่ึ่�งมีการแลกเปลี�ยนเรียนร้�อย่างมีส่วินร่วิม	เช่น	การขอค์ำาแนะนำา	การรับฟัื้ง

ค์วิามคิ์ดีเห็น	รวิมทั�งการแสดีงออกตุ่อผู้้�ส้งอายุดี�วิยค์วิามเค์ารพและให�เกียรติุผู้้�ส้งอายุ	โดียหมั�นพ้ดีคุ์ยแลกเปลี�ยนเรียนร้�

กับผู้้�ส้งอาย	ุซ่ึ่�งค์ำาถามที�ดีีตุ�องเปน็ค์ำาถามปลายเปดิีที�ให�ผู้้�ส้งอายสุามารถแสดีงค์วิามค์ดิีเห็นไดี�และเปน็การเห็นคุ์ณค่์า

ในผู้้�ส้งอายุ

  3) ก�รด่ำแลเอ�ใจัใสื�ผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 	 ค์วิามตุ�องการของผู้้�ส้งอายุ	ค่์อ	การไดี�รับการด้ีแลเอาใจิใส่จิากค์นรอบข�าง	ซ่ึ่�งผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุค์วิรเอาใจิใส่

ด้ีแลผู้้�ส้งอายุเป็นอย่างดีี	ทั�งในเร่�องของการด้ีแลสุขภาพผู้้�ส้งอายุ	และการด้ีแลทางดี�านจิิตุใจิ
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  4) ก�รสืนัับสืนุันัก�รมีืคุู่ณภ�พึ่ชีื่วิตทีี่�ดีำ

	 	 ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุค์วิรสนับสนุนและส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุไดี�มีโอกาสริเริ�มทำากิจิกรรมที�ตุนเองสนใจิและถนัดี	

รวิมถ่งกิจิกรรมในร้ปแบบใหม่	ๆ	ที�แตุกตุ่างไปจิากเดิีม	ซ่ึ่�งจิะช่วิยสร�างเสริมค์วิามร้�ส่กที�ดีีและมีคุ์ณค่์าตุ่อตัุวิผู้้�ส้งอายุเอง

และผู้้�อ่�น	เพ่�อไม่ให�ผู้้�ส้งอายุจิมอย้่กับอดีีตุหร่อมีค์วิามวิิตุกกังวิลกับอนาค์ตุที�ยังมาไม่ถ่งมากจินเกินไป	ซึ่่�งผู้้�ดี้แล

ผู้้�ส้งอายุช่วิยสนับสนุนและอำานวิยค์วิามสะดีวิกในการทำากิจิกรรม	 เพ่�อส่งเสริมการมีค์ุณภาพชีวิิตุที�ดีีของผู้้�ส้งอายุไดี�	

เช่น	การเรียนร้�การใช�เทค์โนโลยีของผู้้�ส้งอายุ	เพ่�อเป็นเข�าถ่งข�อม้ลข่าวิสารที�รวิดีเร็วิและทันสมัยมากข่�น

  5) ไมื�สืร��งปัญห�มื�รบกวนัจิัตใจั 

  ผู้้�ดี้แลผู้้�ส้งอายุไม่ค์วิรนำาปัญหาในเร่�องตุ่าง	ๆ 	ที�เกิดีข่�น	ทั�งปัญหาในค์รอบค์รัวิหร่อปัญหาสังค์มมาทำาให�

ผู้้�ส้งอายเุกดิีค์วิามวิติุกกังวิล		หร่อสร�างค์วิามเค์รยีดีให�เกดิีกับผู้้�สง้อาย	ุ	เพราะจิะสง่ผู้ลกระทบอยา่งยิ�งตุอ่สภาพจิิตุใจิ

ของผู้้�ส้งอายุ	โดียผู้้�ดี้แลผู้้�ส้งอายุค์วิรค์ำาน่งถ่งค์วิามสำาคั์ญของการเล่อกข�อม้ลที�ใช�ส่�อสารให�เหมาะสม	โดียไม่สร�าง

ค์วิามวิิตุกกังวิลกับผู้้�ส้งอายุ

เจัตคู่ติต�อก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
 1) คู่ว�มืรับผิู้ดำชื่อบ 

	 	 ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายคุ์วิรมคี์วิามรบัผิู้ดีชอบตุอ่การปฏิิบัติุหน�าที�ในการด้ีแลผู้้�ส้งอาย	ุโดียศรัทธาและมคี์วิามตัุ�งใจิ

ดี้แลเอาใจิใส่ผู้้�ส้งอายุเป็นอย่างดีี	การมีวิินัยในตัุวิเอง	ไม่ละทิ�งการปฏิิบัตุิหน�าที�	ดี้แลผู้้�ส้งอายุโดียเห็นแก่ประโยชน์

ของผู้้�ส้งอายุเป็นสำาคั์ญ

 2) คู่ว�มืซ่ื่�อสัืตย์ุ 

	 	 ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายคุ์วิรมคี์วิามซ่ึ่�อสัตุยต่์ุอการปฏิิบัติุหน�าที�ในการด้ีแลผู้้�ส้งอายอุยา่งตุรงไปตุรงมา	ทั�งกาย	วิาจิา	

และจิิตุใจิ	โดียการประพฤติุตุนตุามระเบียบแบบแผู้นอย่างสมำ�าเสมอ	และมีค์วิามซ่ึ่�อสัตุยต่์ุอผู้้�ส้งอายุ	รวิมถ่งค์รอบค์รัวิ

ของผู้้�ส้งอายุ	

 3) คู่ว�มืเมืตต�กรุณ�

	 	 ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุค์วิรมีค์วิามเข�าใจิและค์วิามปรารถนาที�ดีีตุ่อการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

 4) คู่ว�มือุตสื�หะ อดำที่นั 

 	 ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุค์วิรมีค์วิามพยายามอย่างเต็ุมที�ในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ		เพ่�อให�การด้ีแลผู้้�ส้งอายุประสบผู้ลสำาเร็จิ

ส่งผู้ลให�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับการด้ีแลอย่างมีประสิทธิภาพ	เสริมสร�างสุขภาพทางกายและใจิให�แข็งแรง	รวิมถ่งผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

ค์วิรมีค์วิามขยันหมั�นศ่กษาหาข�อม้ลค์วิามร้�เพิ�มเตุิมในการดี้แลผู้้�ส้งอายุอย่างสมำ�าเสมอ		เพ่�อเพิ�มพ้นทักษะค์วิามร้�

ในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุให�มีคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีี
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 การู้อยุ้�รู้�วมกันิและความเข�าใจซึ่่�งกันิและกันิ

นางขจ์ตรัตน์	ชุนป้ระเสร์ฐ

	 ในการที�เราตุ�องอย้่ร่วิมกันในค์รอบค์รัวิในสังค์มเดีียวิกันสิ�งที�ตุ�องค์ำาน่งถ่งประโยชน์และค์วิามจิำาเป็นที�ตุ�อง

อย้่ร่วิมกัน	สิ�งสำาคั์ญค่์อการที�ค์นในค์รอบค์รัวิสามารถใช�ชีวิิตุภายในบ�านไดี�อย่างราบร่�นและมีค์วิามสุข	โดียเฉพาะ

การด้ีแลเอาใจิใส่ผู้้�ส้งวัิยภายในบ�านซ่ึ่�งถ่อว่ิาอย่้ในช่วิงบั�นปลายของชีวิิตุ	 หลังจิากที�ตุ�องเหน็ดีเหน่�อยกับการทำางาน

เพ่�อก่อร่างสร�างตัุวิและเลี�ยงด้ีล้กหลานให�เติุบโตุจินสามารถด้ีแลตัุวิเองและสร�างค์รอบค์รัวิของตัุวิเองตุ่อไปไดี�	จ่ิงเป็น

หน�าที�ของค์นในค์รอบค์รัวิที�จิะตุ�องเรียนร้�และปรับตัุวิเข�าหาผู้้�ส้งวัิยดี�วิย

	 ข�อคิ์ดีสำาคั์ญในการที�อย้่ร่วิมกันที�อย้่ภายในบ�าน	การทำาค์วิามเข�าใจิในลักษณะนิสัย	ค์วิามคิ์ดี	ทัศนค์ติุและ

ประสบการณ์ที�มีตุ่อสิ�งตุ่างๆ	ตุลอดีจินค์วิามเส่�อมถอยและเปลี�ยนแปลงทั�งทางร่างกายและจิิตุใจิของ	ผู้้�ส้งวัิยจิ่งเป็น

สิ�งจิำาเป็น	เน่�องจิากปัจิจัิยเหล่านี�ยอ่มส่งผู้ลตุ่ออารมณ์	ค์วิามร้�ส่กและการแสดีงออกที�มักเต็ุมไปดี�วิย	ค์วิามวิิตุกกังวิลและ

ห่วิงใยตุ่อสิ�งตุ่างๆ	มากจินทำาให�สมาชิกเกิดีค์วิามรำาค์าญใจิและถอยห่างออกมา	เพ่�อให�บรรยากาศภายในค์รอบค์รัวิ

ที�ประกอบดี�วิยสมาชิกจิากหลากหลายช่วิงวัิยเป็นไปดี�วิยค์วิามเรียบร�อยและเป็นพ่�นที�	ที�น่าอย้่สำาหรับสมาชิกทุกค์น

มีค์วิามรักค์วิามอบอุ่น	ไม่เกิดีค์วิามร้�ส่กแปลกแยกและร้�ส่กเหินห่างตุ่อกัน	ตุ่อไปนี�	เป็นวิิธีที�จิะทำาให�เราสามารถ

อย้่ร่วิมกับผู้้�ส้งวัิยภายในค์รอบค์รัวิไดี�อย่างมีค์วิามสุข	ดัีงนี�

	 1)	การยอมรับและเข�าใจิในค์วิามแตุกตุ่างของพ่�นฐานแตุ่ละค์นไม่เหม่อนกัน

	 2)	ตุ�องร้�จัิกประนีประนอม		เพราะแตุ่ละค์รอบค์รัวิก็ถ้กเลี�ยงดี้มาแตุกตุ่างกัน		ขนาดีพี�น�องที�เกิดีจิาก

ท�องเดีียวิกัน	ยังมีนิสัยที�แตุกตุ่างกัน	จ่ิงทำาให�แตุ่ละค์นแตุกตุ่างกันทั�งค์วิามคิ์ดี	ค์วิามชอบ	และระเบียบวิินัย

	 3)	มองเห็นค์ุณค์่าและค์วิามสำาคั์ญ	ผู้้�ส้งอายุส่วินมากที�พ�นจิากชีวิิตุการทำางานแล�วิอาจิร้�ส่กหมดีค์ุณค์่าที�

ไม่สามารถทำาประโยชน์ให�กับใค์รไดี�อีก	 คิ์ดีว่ิาตัุวิเองไม่มีค่์า	 จินไปบั�นทอนสภาพจิิตุใจิและส่งผู้ลกระทบตุ่อสุขภาพ

ร่างกายตุามมา	ซ่ึ่�งค์นในค์รอบค์รัวิสามารถช่วิยไดี�ดี�วิยการให�ค์วิามสำาคั์ญโดียการ	ขอค์ำาแนะนำา	รับฟัื้งค์วิามเห็นหร่อ

ให�มีส่วินร่วิมในการตุัดีสินใจิในเร่�องตุ่างๆ	 รวิมทั�งแสดีงออกตุ่อกันดี�วิยค์วิามเค์ารพเพ่�อสร�างบรรยากาศที�ดีีให�กับ

ค์รอบค์รัวิ

	 4)	อยา่ตัุดีสินค์นจิากค์ำาพ้ดีแตุ่ให�มองที�ใจิเพราะการกระทำาค่์อ	ของที�จิริงแท�แน่นอน	เวิลาไดี�ยินใค์รพ้ดีอะไร

หร่อใส่ร�ายผู้้�อ่�น	อย่าเพิ�งไปปักใจิเช่�อให�พิส้จิน์ดี�วิยตัุวิเองเสียก่อน	ตุ�องฟัื้งค์วิามทั�งสองฝ่ึายอย่างมีเหตุุผู้ล

	 5)	 ย่ดีหลักการทำางานร่วิมกับค์นอ่�น	 เพราะเราไม่สามารถทำาทุกอย่างดี�วิยตุนเองไดี�หมดี	 ตุ�องพ่�งพาค์นอ่�น	

การใช�ค์นอ่�นให�ทำาอะไร	ตุ�องร้�วิิธีในการพ้ดีขอร�องดี�วิยวิิธีที�สุภาพ	อีกทั�งค์วิรใจิกวิ�างหร่อมีนำ�าใจิกับเพ่�อน	มีวิิธีส่�อสาร

ให�ค์นอ่�นเข�าใจิไดี�ง่ายๆ

	 6)	ให�ค์วิามดี้แลเอาใจิใส่อย่างใกล�ชิดี	ค์วิามตุ�องการของผู้้�ส้งอายุค่์อการไดี�รับค์วิามดี้แลเอาใจิใส่จิากค์น

ในค์รอบค์รัวิล้กหลาน	การแสดีงค์วิามรัก	สร�างค์วิามอบอุ่น	และค์วิามสัมพันธ์ที�ดีีไดี�โดียการถามไถ่สารทุกข์สุกดีิบ

และชวินพ้ดีค์ุยถ่งเร่�องตุ่างๆ	ค์อยดี้แลใกล�ชิดีไม่ปล่อยให�อย้่โดียลำาพัง	ดี้แลเร่�องอาหารการกิน	ค์วิามสะอาดีและ

การออกกำาลังกาย	พาไปตุรวิจิสุขภาพและพบแพทย์ตุามนัดีหมาย	

	 7)	อย่าตุำาหนิใค์รตุ่อหน�าค์นอ่�น	เพราะจิะทำาให�เขาร้�ส่กเสียหน�า	และจิะเกิดีค์วิามร้�ส่กอับอาย	ไม่พอใจิ	

กลายเป็นสร�างปมเจ็ิบฝัึงล่กในใจิ	 รวิมทั�งอย่านำาเร่�องลับไปพ้ดีในที�แจิ�ง	 เม่�อเราไดี�รับฟัื้งค์วิามลับของเพ่�อนไม่ว่ิาจิะ

เป็นเร่�องดีีหร่อไม่ดีี	 ยิ�งเป็นเร่�องไม่ดีีเพ่�อนตุ�องยิ�งระวัิงให�มาก	ถ�าจิะนำามาเปิดีเผู้ย	ค์วิรจิะขออนุญาตุอีกฝ่ึายเสียก่อน	

มิฉะนั�นจิะถ้กตุำาหนิ	ว่ิาไม่มีมารยาท	และเพ่�อนจิะเกิดีค์วิามไม่ไวิ�วิางใจิข่�น

	 8)	การยอมรับรับฟัื้งค์วิามคิ์ดีเห็นของผู้้�อ่�น
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การู้สู่อสูารู้ที�เหมาะสูม

		 ทักษะการส่�อสารเป็นทักษะที�สำาคั์ญมากในการใช�ชีวิิตุ	การอย้ร่่วิมกันในสังค์มในค์รอบค์รัวิ	ถ่งแม�ว่ิาเราจิะมี

ค์วิามคิ์ดีดีีแค่์ไหน	แตุ่ไม่ร้�จัิกส่�อสารให�มีประสิทธิภาพ	ก็ค์งไม่สามารถทำาให�ผู้้�อ่�นรับร้�	และเข�าใจิไดี�หลาย	ๆ	ค์นมักมองว่ิา

การส่�อสารเป็นเร่�องที�ง่าย	เลยไม่ไดี�ให�ค์วิามสำาคั์ญ	หร่อใส่ใจิมากเท่าที�ค์วิร	ทั�งที�ในค์วิามเป็นจิริงแล�วิการส่�อสาร

เพ่�อให�ไดี�ในสิ�งที�ตุ�องการนั�นไม่ใช่เร่�องง่ายเลย	แตุ่จิะว่ิายาก	ก็ไม่ยากขนาดีนั�น	ขอเพียงแค่์ตุ�องใส่ใจิ	ฝึึกฝึนและคิ์ดีตุาม

ดัีงข�อแนะนำาตุ่าง	ๆ	ตุ่อไปนี�	

	 	 1)	 ไม่พ้ดีแทรก	 ค่์อ	 ตัุ�งใจิฟัื้งผู้้�ส้งอายุพ้ดีให�จิบ	การพ้ดีแทรกเป็นพฤติุกรรมของค์นใจิร�อน	 เสียมารยาท	

และยังแสดีงให�เห็นว่ิาผู้้�พ้ดีไม่ให�เวิลาสำาหรับการฟัื้งหร่อไม่ตัุ�งใจิฟัื้งนั�นเอง	จิะทำาให�เราพลาดีข�อม้ลที�สำาคั์ญที�ผู้้�ส้งอายุ

ตุ�องการจิะส่�อให�เราทราบ	ค์วิามไม่รีบร�อนพ้ดีแทรกจิะทำาให�เรามีลักษณะของค์วิามอ่อนโยน	ใจิเย็น

	 	 2)	ทบทวินสิ�งที�ส่�อสารหร่อสิ�งที�จิะพ้ดีคุ์ย	เป็นลักษณะของการทวินค์ำา	นอกจิากจิะช่วิยให�เกิดีค์วิามเข�าใจิ

ตุรงกันแล�วิ	ผู้้�พ้ดีจิะร้�ส่กว่ิาเราสนใจิในสิ�งที�เขากำาลังพ้ดี	จิะสร�างค์วิามร้�ส่กที�ดีีในการสนทนายิ�งข่�น	เช่น	“คุ์ณตุาบอก

ว่ิาตุอนนี�ร้�ส่กเจ็ิบที�ข�อเข่า	อย้่ใช่มั�ยค์ะ”

	 	 3)	การจัิบม่อไวิ�	หร่อสัมผัู้สม่อของผู้้�ส้งอายไุวิ�ขณะที�สนทนา	จิะเป็นการบ่งบอกถ่งค์วิามรัก	เค์ารพ	เห็นใจิ	

และการอ่อนน�อม

	 	 4)	 การส่�อสารกับผู้้�ส้งอายุตุ�องระวัิงเร่�อง	 “ค์วิามคิ์ดีที�ไม่ลงลอย”	 ค่์อค์วิามคิ์ดีเห็นไม่ตุรงกัน	 ผู้้�ด้ีแลค์วิร

เปลี�ยนประเด็ีนการส่�อสาร	ไปพ้ดีคุ์ยเร่�องที�เกี�ยวิผู้้�ส้งอายุสนใจิจิะช่วิยสร�างบรรยากาศการส่�อสารไดี�ดีีข่�น	แล�วิค่์อยหา

โอกาสในการส่�อสารใหม่หากเร่�องที�ตุ�องการจิะส่�อสารนั�นเป็นเร่�องสำาคั์ญกับผู้้�ส้งอายุ

	 	 5)	แสดีงออกถ่งค์วิามเข�าใจิ	และรับร้�	สิ�งที�เราไดี�ส่�อสารกับผู้้�ส้งอายุ	

	 	 6)	ไม่ใช�นำ�าเสียงส้ง	การพ้ดีกับผู้้�ส้งอายุให�เราใช�เสียงพ้ดีธรรมดีา	จิงอย่าตุะค์อก	หร่อตุลาดีผู้้�ส้งอายุเด็ีดีขาดี

	 	 7)	อย่าใส่อารมณ์ตัุวิเองเข�าไปในการพ้ดีคุ์ยกับผู้้�ส้งอายุ	เราตุ�องมีสติุในการส่�อสาร

 ทัี่กษะก�รฟััง
	 	 1)	มีสมาธิกับสิ�งที�ฟัื้ง	การมีสมาธิกับสิ�งที�กำาลังฟัื้งอย้่นั�นมีค์วิามสำาคั์ญอย่างมาก	ฟัื้งโดียมีสมาธิ	หมายถ่ง	

ฟัื้งดี�วิยค์วิามตัุ�งใจิมั�น	จิดีจ่ิออย้�กับเร่�องที�ฟัื้ง	ไม่ปล่อยจิิตุใจิให�เล่�อนลอยไปที�อ่�น

	 	 2)	ค์วิรฟัื้งอยา่มีเหตุุผู้ล	ฟัื้งโดียไม่อค์ติุ	ผู้้�ฟัื้งโดียไม่อค์ติุตุ�องพิจิารณาให�ละเอียดีถี�ถ�วิน	ไม่เป็นโทษแก่ผู้้�อ่�น

	 	 3)	 การตัุ�งใจิฟัื้งในสิ�งที�ไดี�ยินจิะช่วิยทำาให�เห็นภาพชัดีเจิน	 รวิมทั�งการฟัื้งที�ดีีทำาให�สามารถจัิบประเด็ีน

ใจิค์วิามสำาคั์ญไดี�ไม่ตุกหล่น

	 	 4)	การฟื้ังอย่างกระตุ่อร่อร�น	ผู้้�ที�ฟื้ังดี�วิยค์วิามกระตุ่อร่อร�นมักจิะเป็นผู้้�ฟื้ังที�มองเห็นประโยชน์หร่อ

เห็นคุ์ณค่์าจ่ิงสนใจิเร่�องที�ตุนจิะฟัื้ง	

	 	 5)	 ร้�จัิกเก็บอารมณ์ระหว่ิางฟัื้ง	อย่าเผู้ลอแสดีงอาการโกรธ	สงสัย	เค์รียดี	หร่อ	สีหน�าที�แลค์ล�ายด้ีหมิ�น

ค์วิามคิ์ดีผู้้�พ้ดีเพ่�อรักษาค์วิามสัมพันธ์ที�ดีีระหว่ิางกันเอาไวิ�	ในโลกการทำางานแม�เราจิะไม่ชอบใจิในค์วิามคิ์ดีของเขา

	 	 6)	ร้�จัิกเล่อกฟื้ังแตุ่เร่�องที�ดีี	ในโลกการทำางานมีทั�งค์นที�มักพ้ดีแตุ่เร่�องดีีๆ	และค์นที�พ้ดีแตุ่เร่�องร�ายๆ	

การให�ค์วิามสำาคั์ญกับการฟื้ังเร่�องดีีๆ	เข�าหาค์นที�พ้ดีแตุ่เร่�องดีีๆ	จิะช่วิยให�เรามีค์วิามสุข
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	 	 7)	ร้�จัิกมารยาทในการฟัื้งมารยาทในการฟัื้งเป็นอีกสิ�งที�เราค์วิรร้�	ผู้้�ฟัื้งที�ดีีตุ�องทำาให�	ผู้้�พ้ดีร้�ส่กว่ิากำาลังตัุ�งใจิ

ฟัื้งสิ�งที�ผู้้�พ้ดีตุ�องการบอก	ไม่เหม่อมองไปทางอ่�นในขณะที�เขากำาลังพ้ดี	ไม่รับโทรศัพท์ในทันทีหากมีสายเข�ามา	หากเป็นสาย

ไม่จิำาเปน็ค์วิรตุดัีสายทิ�งแล�วิสนทนาตุอ่	หากเปน็สายสำาคั์ญจิากเจิ�านายค์วิรกลา่วิขออภยัผู้้�พ้ดีว่ิาเป็นสายสำาคั์ญแล�วิ

จิำาเน่�อหาสุดีท�ายก่อนรับสาย	อย่ารับสายในทันทีที�มีสายเรียกเข�า
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การู้สู�งเสูรู้ิมสูุขภาพึ่ผู้้�สู้งอายุุการู้สู�งเสูรู้ิมสูุขภาพึ่ผู้้�สู้งอายุุ



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

24

อาหารู้และโภช้นิาการู้สูำาหรู้ับัผู้้�สู้งอายุุ

กรมือนามัืยุ

กระทรวีงสาธารณสุข

	 เม่�อเข�าส่้วัิยผู้้�ส้งอายุ	 จิะมีการเปลี�ยนแปลงทั�งทางร่างกาย	 จิิตุใจิ	 และสังค์ม	ประสิทธิภาพการทำางานของ

อวัิยวิะตุ่าง	ๆ	เริ�มเส่�อมถอย	เช่น	ปัญหาสุขภาพช่องปากและฟัื้น	ภาวิะกล่นลำาบาก	การรับร้�กลิ�นรสชาติุของอาหาร

ลดีลง	ภาวิะเบ่�ออาหาร	มักจิะส่งผู้ลทำาให�ผู้้�ส้งอายุกินอาหารไดี�ลดีลง	ซึ่่�งอาจินำาไปส้่ภาวิะขาดีสารอาหารไดี�	ดัีงนั�น

การไดี�รับสารอาหารในสัดีส่วินและปริมาณที�เหมาะสมจ่ิงเป็นส่วินสำาคั์ญและจิำาเป็นอย่างยิ�งในการป้องกันภาวิะ

โภชนาการขาดีและเกินของผู้้�ส้งอายุ	 ป้องกันและค์วิบคุ์มโรค์ไม่ติุดีตุ่อเร่�อรัง	 เพ่�อส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุมีสุขภาพดีี	 ชะลอชรา 

ชีวิาย่นยาวิ	แนะนำาแนวิทางปฏิิบัตุิการกินอาหารตุาม	“ข�อแนะนำาการบริโภค์เพ่�อสุขภาพที�ดีีของผู้้�ส้งอายุไทย	

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

 เป้�หมื�ยุของก�รด่ำแลดำ��นัอ�ห�รในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ 

	 ค่์อ	การสนับสนุนให�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับสารอาหารในสัดีส่วินและปริมาณที�เหมาะสม	ซึ่่�งเป็นส่วินสำาคั์ญและ

จิำาเป็นอย่างยิ�งในการป้องกันภาวิะโภชนาการขาดีและเกินของผู้้�ส้งอายุ	ป้องกันและค์วิบค์ุมโรค์ไม่ตุิดีตุ่อเร่�อรัง	

รวิมถ่งส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุมีภาวิะโภชนาการที�ดีี	เพิ�มภ้มิตุ�านทานของร่างกาย	และสุขภาพแข็งแรง	

 ข�อแนัะนัำ�ก�รบริโภคู่เพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่ทีี่�ดีำของผู่้�ส่ืงอ�ยุุไที่ยุ (FBDGs)

	 เป็นข�อปฏิิบัตุิการบริโภค์อาหารเพ่�อสุขภาพที�ดีี		โดียจิะเน�นการกินอาหารให�หลากหลายมีค์วิามสมดีุล	

ดี�านการกระจิายของปริมาณที�เหมาะสม	และไดี�รับอาหารในปริมาณที�เพียงพอ	

 ข�อปฏิิบัติก�รกินัอ�ห�รเพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่ทีี่�ดีำของผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 	 1)	กินอาหารให�ค์รบทุกกลุ่ม		แตุ่ละกลุ่มให�หลากหลายในปริมาณที�แนะนำาตุามธงโภชนาการและ

หมั�นดี้แลนำ�าหนักตัุวิและรอบเอวิ

	 	 2)	กินข�าวิเป็นหลัก	เน�นข�าวิกล�อง	ข�าวิขัดีสีน�อย	สลับกับอาหารประเภทแป้งเป็นบางม่�อ

	 	 3)	กินปลา	ไข่	เน่�อสัตุว์ิไม่ติุดีมัน	ถั�วิเมล็ดีแห�งและผู้ลิตุภัณฑ์์เป็นประจิำา

	 	 4)	กินผัู้กให�มาก	กินผู้ลไม�เป็นประจิำา	และหลากหลายสี	หลีกเลี�ยงผู้ลไม�รสหวิานจัิดี

	 	 5)	ด่ี�มนมรสจ่ิดี	และกินอาหารที�เป็นแหล่งแค์ลเซีึ่ยมอ่�น	ๆ

	 	 6)	หลีกเลี�ยงอาหารไขมันส้ง	หวิานจัิดี	เค็์มจัิดี	ให�ใช�เค์ร่�องปรุงรสเค็์มเสริมไอโอดีีน

	 	 7)	กินอาหารที�สะอาดี	ปลอดีภัย	และปรุงสุกใหม่	ๆ	ไม่กินอาหารสุก	ๆ	ดิีบ	ๆ

	 	 8)	ด่ี�มนำ�าสะอาดีให�เพียงพอ	หลีกเลี�ยงเค์ร่�องด่ี�มรสหวิาน	ชา	กาแฟื้	และนำ�าอัดีลม

	 	 9)	งดีหร่อหลีกเลี�ยงอาหารหมักดีอง	และเค์ร่�องด่ี�มแอลกอฮอล์

	 ใน	1	วัิน	ผู้้�ส้งอายุค์วิรรับประทานอาหารให�ค์รบ	5	กลุ่ม	มีค์วิามหลากหลายในสัดีส่วินและปริมาณที�เหมาะสม

ตุามธงโภชนาการ	เพ่�อส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุมีภาวิะโภชนาการที�ดีี	แข็งแรง	และเพิ�มภ้มิตุ�านทานของร่างกาย
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กิจักรรมืเบ�มื�ก	เช่น	อ่านหนังส่อ	เย็บผู้�า	นั�งเล่นทำางานในสำานักงาน	และไม่ไดี�ออกกำาลังกาย

กิจักรรมืเบ�	เช่น	งานบ�าน	ด้ีแลเด็ีก	ประกอบอาหาร	และออกกำาลังกาย	1-3	ค์รั�งตุ่อสัปดีาห์

กิจักรรมืป�นักล�ง	เช่น	กวิาดีใบไม�	ทำาค์วิามสะอาดีบ�าน	ตัุดีหญ�า	และออกกำาลังกาย	3-5	ค์รั�งตุ่อสัปดีาห์
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ปริมื�ณของอ�ห�รกลุ�มืต��งๆ ที่ี�สื�มื�รถกินัแลกเปลี�ยุนักันัไดำ�ปริมื�ณของอ�ห�รกลุ�มืต��งๆ ที่ี�สื�มื�รถกินัแลกเปลี�ยุนักันัไดำ�
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 1. กลุ�มืข��ว-แป้ง: เล่อกกินัข��วไมื�ขัดำสีื หร่อขัดำสีืนั�อยุ	ให�สารอาหารค์าร์โบไฮเดีรตุเป็นหลัก	เช่น	ข�าวิกล�อง

ข�าวิซึ่�อมม่อ	ข�าวิไรส์เบอร์รี�	ข�าวิมันป้	 เป็นแหล่งของใยอาหาร	 วิิตุามิน	แร่ธาตุุตุ่าง	ๆ	และมีค่์าดัีชนีนำ�าตุาล	 (GI)	ตุำ�า	

และค์วิรสลับอาหารประเภทแป้งเป็นบางม่�อ	เช่น	ก๋วิยเตีุ�ยวิ	ขนมจีิน	วุิ�นเส�น	ขนมปังโฮลวีิตุ	หากร่างกายไดี�รับอาหาร

ประเภทข�าวิและแป้งเกินค์วิามตุ�องการจิะถ้กเปลี�ยนเป็นไขมันเก็บไวิ�ตุามส่วินตุ่าง	 ๆ	 ของร่างกาย	 เม่�อสะสมมากข่�น	

ทำาให�เกิดีโรค์อ�วินไดี�

 2. กลุ�มืเนั่�อสืัตว์:	ให�สารอาหารโปรตุีนเป็นหลัก	เล่อกปลา	เน่�อสัตุวิ์ไม่ตุิดีมัน	ไข่	ถั�วิเมล็ดีแห�ง	แหล่งของ

วิิตุามินบี	12	และธาตุุเหล็ก	ค์วิรหั�นอาหารเป็นชิ�นขนาดีเล็ก	ทำาให�อ่อนนุ่มดี�วิยการตุ�ม	น่�ง	ลวิก	เพ่�อง่ายตุ่อการ

เค์ี�ยวิและย่อย	

	 	 - ปล�	เป็นแหล่งโปรตีุนที�ดีีย่อยง่าย	ไขมันที�ดีีในปลา	(กรดีไขมันโอเมก�า	3	ช่วิยตุ�านการอักเสบ	ชะลอ

ค์วิามเส่�อมของเซึ่ลล์ในร่างกาย)	ปลาเล็กปลาน�อยเป็นแหล่งแค์ลเซีึ่ยม	

	 	 - ไข� มีกรดีอะมิโนจิำาเป็น	แร่ธาตุุ	และวิิตุามิน	มีโค์ลีน	วิิตุามินบี	ช่วิยการทำางานของสมองและค์วิามจิำา	

แนะนำาให�กินไข่สุก	ผู้้�ส้งอายทีุ�ไม่มีโรค์ประจิำาตัุวิ	กินไข่ไดี�	1	ฟื้องตุ่อวัิน	สำาหรับผู้้�ส้งอายทีุ�มีโรค์ประจิำาตัุวิ	เช่น	เบาหวิาน	

หัวิใจิ	ไขมันในเล่อดีส้ง	แนะนำาให�กินไข�ไดี�	3	ฟื้องตุ่อสัปดีาห์หร่อตุามค์ำาแนะนำาของบุค์ลากรทางการแพทย์

	 	 -	 ตับหร่อเล่อดำ	อย่างน�อยวัินเวิ�นวัิน	แหล่งของธาตุุเหล็ก	ลดีค์วิามเสี�ยงของการเกิดีภาวิะซีึ่ดี

	 	 -	 ถั�วเมืล็ดำแห�ง		เป็นแหล่งอาหารโปรตุีนที�ดีีหาง่าย		ถั�วิเมล็ดีแห�งสามารถนำามาประกอบอาหาร

ไดี�ทั�งอาหารค์าวิ-หวิาน	หร่อจิะกินในร้ปของผู้ลิตุภัณฑ์์ตุ่าง	ๆ	เช่น	เตุ�าห้�	นำ�าเตุ�าห้�	อาหารที�ทำาจิากถั�วิ	เช่น	ถั�วิตุ�ม	

ขนมไส�ถั�วิตุ่าง	ๆ	ค์วิรกินเป็นประจิำา	(วัินละ	1	ช�อนกินข�าวิ)

 3. กลุ�มืผัู้ก :ให�สารอาหารวิิตุามินและแร่ธาตุุเป็นหลัก	เล่อกผัู้กพ่�นบ�าน	ผัู้กหลากหลายสีและสลับชนิดีกันไป

นอกจิากเป็นแหล่งของวิิตุามินและแร่ธาตุุที�สำาคั์ญ		ยังมีใยอาหารและสารพฤกษเค์มีที�ดีีตุ่อร่างกาย		นอกจิากนี�

ผัู้กหลากหลายสี	ยังมีส่วินช่วิยทำาให�อาหารมีสีสันน่ารับประทาน	เพิ�มค์วิามอยากอาหารมากข่�น

 4. กลุ�มืผู้ลไมื� :	ให�สารอาหารวิิตุามินและแร่ธาตุุเป็นหลัก	เล่อกผู้ลไม�ที�มีค์วิามอ่อนนุ่ม	เคี์�ยวิง่าย	รสไม่หวิานจัิดี

เช่น	กล�วิย	ชมพ่้	มะละกอ	โดียจัิดีผู้ลไม�วัินละ	1-3	ส่วิน	โดียผู้ลไม�	1	ส่วิน	จิะประมาณ	6-8	ชิ�นค์ำา	เลี�ยงผู้ลไม�กระป๋อง	

ผู้ลไม�แช่อิ�ม

 5. กลุ�มืนัมื:	เป็นแหล่งของสารอาหารโปรตีุน	แร่ธาตุุ	แค์ลเซีึ่ยม	และวิิตุามินบี	2	ด่ี�มนมรสจ่ิดี	นมพร่องมันเนย

วัินละ	1-2	แก�วิ	โยเกิร์ตุรสธรรมชาติุ	นำ�าเตุ�าห้�หร่อนมถั�วิเหล่องที�มีการเสริมแค์ลเซีึ่ยมไดี�	ในผู้้�ส้งอายทีุ�มีปัญหาท�องเสีย

หร่อท�องเดีินหลังจิากด่ี�มนม	แนะนำาให�ด่ี�มนมหลังอาหารหร่อด่ี�มทีละน�อย	อาจิทดีลองด่ี�มประมาณ	1-2	สัปดีาห์	

เพ่�อให�แบค์ทีเรียในร่างกายปรับตัุวิไดี�และด่ี�มนม	1	-	2	แก�วิตุ่อวัินไดี�	หร่อกินอาหารที�เป็นแหล่งแค์ลเซึ่ียมอ่�น	ๆ	

เพิ�มเติุม	เช่น	ปลาเล็กปลาน�อย	เตุ�าห้�แข็ง	ผัู้กใบเขียวิเข�ม	(ใบขี�เหล็ก	ตุำาล่ง	ค์ะน�า	ข่�นฉ่าย	และกวิางตุุ�ง)

 6. ลดำหว�นั มัืนั เค็ู่มื	(6	:	6	:	1)	:	นำ�าตุาล	ไม่เกิน	6	ช�อนชาตุ่อวัิน,	นำ�ามัน	ไม่เกิน	6	ช�อนชาตุ่อวัิน,	เกล่อ	

ไม่เกิน	1	ช�อนชาตุ่อวัินหร่อนำ�าปลาไม่เกิน	4	ช�อนชาตุ่อวัิน	(เทียบเท่ากับโซึ่เดีียมไม่เกิน	2,000	มิลลิกรัมตุ่อวัิน)	แนะนำา

ดัีงนี�

	 	 1)	เน�นอาหารที�ปรุงสุกใหม่	โดียวิิธีการปรุงแบบตุ�ม	ตุุ๋น	น่�ง	ลวิก	

	 	 2)	กินเมน้ผัู้ดีและกะทิ	อาหารทอดี	แตุ่พอค์วิร	

	 	 3)	ลดีอาหารแปรร้ป	อาหารหมักดีอง	เช่น	ปลาเค็์ม	ผัู้กกาดีดีอง	ไส�กรอก

	 	 4)	 ลดีการปรุงอาหารรสจัิดี	 ลดีการใช�เค์ร่�องปรุงรสหวิาน	 มัน	 เค็์ม	 โดียใช�สมุนไพรและเค์ร่�องเทศ	 เช่น	

พริก	ตุะไค์ร�	ขิง	กระเทียม	ในการปรุงแตุ่งเพิ�มรสชาติุแทน
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	 7.	ด่ี�มนำ�า:	ด่ี�มนำ�า	วัินละ	8	แก�วิ	เพ่�อป้องกันภาวิะการขาดีนำ�า	ลดีหร่อเลี�ยงเค์ร่�องด่ี�มรสหวิาน	ชา	กาแฟื้	

นำ�าอัดีลม	รวิมถ่งค์วิรงดีเค์ร่�องด่ี�มแอลกอฮอล์และเค์ร่�องด่ี�มช้กำาลังดี�วิย

ก�รจััดำอ�ห�รสืำ�หรับผู้่�สื่งอ�ยุุก�รจััดำอ�ห�รสืำ�หรับผู้่�สื่งอ�ยุุ

ก�รจััดำอ�ห�รสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุ หมืวดำอ�ห�ร แนัะนัำ� ลดำ/เลี�ยุง

1.	เล่อกข�าวิไม่ขัดีสีเป็นอาหารหลัก	สลับกับ
อาหารประเภทแป้งเป็นบางม่�อ	(ก๋วิยเตีุ�ยวิ	
ขนมจีิน	วุิ�นเส�น)	ค์วิรหุงข�าวิให�มีค์วิามอ่อนนุ่ม	
เพ่�อให�ง่ายตุ่อการเคี์�ยวิและย่อยง่าย	

ข�าวิ-แป้ง ข�าวิไม่ขัดีสี	เช่น	ข�าวิกล�อง	
ข�าวิซึ่�อมม่อ	
ขนมปังโฮลวีิตุ	
ธัญพ่ชไม่ขัดีสี

ข�าวิขาวิ	ขนมปังขาวิ	
ข�าวิเหนียวิม้ลนำ�าตุาลทราย	
ขนมอบเบเกอรี�

2.	เล่อกปลา	เน่�อสัตุว์ิไม่ติุดีมัน	ไข่	ถั�วิเมล็ดีแห�ง	
มาปรุงประกอบอาหารเป็นประจิำา	กินปลา	ตัุบ	
สัปดีาห์ละ	3	ค์รั�ง

เน่�อสัตุว์ิ ปลา	ไก่	ไข่	
เน่�อสัตุว์ิไม่ติุดีมัน
อาหารทะเล
ถั�วิเมล็ดีแห�ง

เน่�อสัตุว์ิติุดีมัน	
อาหารทอดี
เน่�อสัตุว์ิแปรร้ป	เช่น	หม้ยอ	
กุนเชียง

3.	จัิดีเมน้ผัู้กให�มีค์วิามหลากหลายสีและชนิดี
สลับกันไป

ผัู้ก ผัู้กพ่�นบ�าน	
ผัู้กหลากหลายสี

ผัู้กชุบแป้งทอดี	

4.	จัิดีผู้ลไม�ตุามฤด้ีกาล	เล่อกรสไม่หวิานจัิดี 
ในทุกวัิน	ในปริมาณที�พอเหมาะ	

ผู้ลไม� ผู้ลไม�ที�รสไม่หวิานจัิดี	เช่น	
กล�วิยนำ�าวิ�า	ชมพ่้	ฝึรั�ง	
มะละกอ

ผู้ลไม�ที�มีรสหวิานจัิดี	เช่น	
ทุเรียน	ลำาไย	ขนุน
ผู้ลไม�กระป๋อง	ผู้ลไม�แช่อิ�ม	
ผู้ลไม�กวิน

5.	ด่ี�มนมรสจ่ิดี	วัินละ	1-2	แก�วิ นม นมรสจ่ิดี	
โยเกิร์ตุรสธรรมชาติุ

นมปรุงแตุ่งรส	

เมืน่ัช่ื่สุืขภ�พึ่ และ อ�ห�รว��งเพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่ (Healthy Break)
  ลักษณะทัี่�วไปของเมืน่ัช่ื่สุืขภ�พึ่ ประกอบดำ�วยุ

	 	 -	 เน�นเน่�อปลา	ไก่	ไข่	และเน่�อสัตุว์ิไม่ติุดีมัน

	 	 -	 เน�นปรุงประกอบอาหารดี�วิยวิิธีการตุ�ม	ปิ�ง	น่�ง	ย่าง	ยำา	อบ	และเมน้นำ�าพริก	

	 	 -	 ปรุงประกอบอาหารลดีหวิาน	มัน	เค็์ม

	 	 -	 ลดีของทอดี	อาหารแปรร้ป	อาหารหมักดีอง	ขนมหวิาน

	 	 -	 เพิ�มผัู้ก	ผู้ลไม�รสไม่หวิานจัิดี

	 	 -	 เล่อกนำ�าเปล่า	นม	นมจิากธัญพ่ช	รสจ่ิดี	หร่อรสหวิานน�อย

	 	 -	 เล่อกวัิตุถุดิีบที�สดี	สะอาดี	ปลอดีสารเค์มี

 ตัวอยุ��งเมืน่ัช่ื่สุืขภ�พึ่

	 	 -	 แกงจ่ิดีเล่อดีหม้	ปรับลดีปริมาณการเติุมซีึ่อิ�วิขาวิ	และเพิ�มผัู้กลงไป

	 	 -	 ข�าวิผัู้ดีผัู้กรวิมมิตุร	ปรับจิากข�าวิขาวิเป็นข�าวิขาวิผู้สมข�าวิกล�อง	ลดีปริมาณซีึ่อิ�วิขาวิ	นำ�าตุาล	

	 	 	 และเพิ�มธัญพ่ชลงไป

	 	 -	 แกงเขียวิหวิานไก่	ปรับจิากกะทิเป็นใช�นมสดีแทน	ลดีปริมาณนำ�าปลา	นำ�าตุาล	และเพิ�มผัู้กลงไป
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  หลักในัก�รเล่อกอ�ห�รว��งเพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่ (Healthy Break)

	 	 -	 ค์ำาน่งถ่งคุ์ณค่์าทางโภชนาการ

	 	 -	 พลังงานไม่เกิน	100	กิโลแค์ลอรีตุ่อม่�อ	กินวัินละไม่เกิน	2	ม่�อ

	 	 -	 เล่อกผู้ลไม�สดีที�ไม่หวิานจัิดี	หลีกเลี�ยงผู้ลไม�แปรร้ป	ประเภทฉาบ	ดีอง	แช่อิ�ม	

	 	 -	 เค์ร่�องด่ี�ม	เน�นเล่อก	

	 	 	 •	 นำ�าผู้ลไม�สดีที�ไม่เติุมนำ�าตุาล

	 	 	 •	 นำ�าผู้ลไม�สำาเร็จิร้ป	เล่อกชนิดีที�มีนำ�าผู้ลไม�แท�เป็นส่วินผู้สมไม่น�อยกว่ิาร�อยละ	50

	 	 	 •	 นม	เล่อกนมขาดีมันเนยหร่อนมพร่องมันเนย

	 	 -	 เมน้แนะนำาประเภทเบเกอรี�	เช่น	แซึ่นด์ีวิิช	ขนมปังไส�ถั�วิ	โมจิิ	คุ์กกี�	ขนมเปี�ยะ	เค์�กไม่มีหน�า	

	 	 	 หร่อเล่อกชนิดีที�ทำามาจิากแป้งโฮลวีิตุ

	 	 -	 เมน้แนะนำาประเภทอาหารค์าวิ	ค์วิรเล่อก	ซึ่าลาเปา	ขนมจีิบ	สาค้์ไส�หม้	ข�าวิเกรียบปากหม�อ	

	 	 	 สลัดีโรล	ก๋วิยเตีุ�ยวิลุยสวิน	ปั�นสิบน่�งไส�ปลา

	 	 -	 เมน้จิากธัญพ่ช	ถั�วิ	ผัู้ก	ผู้ลไม�เป็นส่วินประกอบ	เน�นเล่อกชนิดีที�มีไขมันตุำ�า	และไม่หวิานจัิดี	เช่น	

	 	 	 ถั�วิแปบ	ขนมตุาล	ขนมกล�วิย	ข�าวิโพดีตุ�ม	มันตุ�ม	

 ตัวอยุ��งอ�ห�รว��งเพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่

	 	 -	 สาค้์ไส�หม้	2	ล้กและผัู้กสดี	+	แตุงโม	2	ชิ�น	+	กาแฟื้ดีำาร�อน	(ไม่เติุมนำ�าตุาล)	หร่อนำ�าเปล่า

	 	 -	 ขนมกล�วิย	1	ชิ�น	+	มะละกอสุก	4	ชิ�น	+	ชาร�อน	

	 	 -	 ข�าวิเกรียบปากหม�อไส�ผัู้ก	2	ชิ�น	+	ชมพ่้	2	ชิ�น	+	นำ�าเปล่า
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ตัวอยุ��งร�ยุก�รอ�ห�ร 1 สืัปดำ�ห์ตัวอยุ��งร�ยุก�รอ�ห�ร 1 สืัปดำ�ห์

ม่ื�ออ�ห�ร วันัจัันัที่ร์ วันัอังคู่�ร วันัพุึ่ธิ วันัพึ่ฤหัสืบดีำ วันัศุกร์ วันัเสื�ร์ วันัอ�ทิี่ตย์ุ

ม่ื�อเชื่�� -	ข�าวิผัู้กระเทียม 

	กะเพรา

-	แกงจ่ิดีมะระ

	สอดีไส�

-	ข�าวิกล�อง	

-	เตุ�าห้�ขาวิผัู้ดีขิง	

-	ตุ�มจ่ิดีผัู้กกาดี

	ขาวิไข่นำ�า

-	นมพร่อง

	มันเนย 

-	ข�าวิขาวิ

-	เกาเหลาเล่อดี

หม้

ใบตุำาล่ง

-	ข�าวิตุ�มปลา

-	มะละกอสุก

-	ข�าวิขาวิ

-	แกงจ่ิดีเตุ�าห้�

	หม้สับ

-	นมพร่อง

	มันเนย

-	ข�าวิผัู้ดีป้

-	นำ�าซุึ่ปฟัื้กเขียวิ

-	นมสดีรสจ่ิดี

-	ข�าวิกล�องตุ�ม	

	หม้	ทรงเค์ร่�อง	

-	นำ�าส�มคั์�นสดี

ว��งเชื่�� เต��ฮวยุฟัรุตสืลัดำ แก�วมืังกร ขนัมืถั�วแปบ กล�วยุบวดำชื่ี มืะมื�วงสืุก สืับปะรดำ ถั�วแดำงเยุ็นั

ม่ื�อกล�งวันั -	ข�าวิยำาปักษ์ใตุ�	

-	แกงจ่ิดีมะระ

สอดีไส�

-เส�นหมี�หม้สับ

นำ�าใส

-กล�วิยนำ�าวิ�า

-	ราดีหน�าทะเล

-	แค์นตุาล้ป

-	ข�าวิกล�อง

-	เตุ�าห้�ทรงเค์ร่�อง

-	แอปเปิ�ล

-	ขนมจีินนำ�ายา

-ส�มเขียวิหวิาน

-	ข�าวิขาวิ

-	ลาบปลาทับทิม

-	ผัู้ดีมะเข่อยาวิ

-	ชมพ่้

-	เซีึ่�ยงไฮ�ผัู้ดีขี�

เมากุ�ง

-	ส�มโอ

ว��งบ��ยุ แตุงโม	 นำ�าเตุ�าห้� 

หวิานน�อย

-	นมพร่องมันเนย

-	ฝึรั�ง

ล้กเด่ีอย 

นมสดี 

หวิานน�อย

ถั�วิเขียวิตุ�มนำ�าตุาล 

หวิานน�อย

สาค้์เปียกมะพร�าวิ

อ่อนใส่นมพร่อง

มันเนย	ล้กเด่ีอย

-	นำ�ากระเจีิ�ยบแดีง

-	วุิ�นนมสดี

	หวิานน�อย

ม่ื�อเย็ุนั -	ข�าวิกล�อง	

-	ไข่ตุุ๋นผัู้กสามสี	

-	แกงเหล่อง	

	มะละกอ	

-	ข�าวิกล�อง	

-	ยำาปลาท้	

-	ผัู้ดีผัู้กบุ�ง

-	ข�าวิกล�อง

-	ปลาทอดีขมิ�น

-	แกงส�ม	ผัู้กรวิม

-	ข�าวิกล�อง

-	แกงเลียงกุ�ง

-	ไก่ทอดี

-	ข�าวิกล�อง

-	บวิบผัู้ดีไข่

-	ห่อหมก

	ปลาช่อน

-	ข�าวิกล�องหุงนิ�ม

-	ฟัื้กทองผัู้ดีไข่

-	ตุ�มข่าไก่

-	ข�าวิขาวิ

-	ปลาดุีกทอดี

-	นำ�าพริกมะขาม	

	สดีผัู้ดี

-	ผัู้กตุ�ม	

	(แตุงกวิา	ถั�วิพ้	

	แค์รอท	

	ข�าวิโพดีอ่อน)
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ก�รประเมิืนัภ�วะโภชื่นั�ก�ร
 ก�รประเมิืนัดัำชื่นีัมืวลก�ยุ (BMI)

	 เป็นค่์าที�แสดีงค์วิามสมดุีลของนำ�าหนักตัุวิตุ่อส่วินส้งอย้ใ่นเกณฑ์์ที�เหมาะสมหร่อไม่

ก�รแบ�งระดัำบคู่ว�มือ�วนัต�มืคู่��ดัำชื่นีัมืวลก�ยุของคู่นัเอเชีื่ยุ

คู่��ดัำชื่นีัมืวลก�ยุ ก�รแปลผู้ล

น�อยกว่ิา	18.5 ผู้อม

18.5 –	22.9 ปกติุ

23.0 –	24.9 นำ�าหนักเกิน

25.0 –	29.9 โรค์อ�วิน

มากกว่ิาหร่อเท่ากับ	30 โรค์อ�วินอันตุราย

*เพ่ึ่�อสุืขภ�พึ่ดีำ ห��งไกลโรคู่ คู่วรคู่วบคุู่มืให�คู่��ดัำชื่นีัมืวลก�ยุอยุ่�ในัเกณฑ์์ปกติ 18.5 – 22.9 กิโลกรัมื/เมืตร2

ดัีชนีมวิลกาย (BMI) = นำ�าหนักตัุวิ	(กิโลกรัม)  

	ส่วินส้ง	(เมตุร)2
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 ก�รประเมิืนัรอบเอว

	 เป็นการวัิดีการกระจิายของไขมันและมวิลกล�ามเน่�อในร่างกายบริเวิณช่วิงเอวิหร่อช่องท�อง	 ซ่ึ่�งช่วิยในการ

ประเมินภาวิะโภชนาการเกิน	และอ�วินลงพุง	ที�สัมพันธ์กับการเกิดีโรค์หัวิใจิและหลอดีเล่อดี	โรค์เบาหวิาน	โรค์ค์วิามดัีน

โลหิตุส้ง	โรค์ไขมันในเล่อดีส้งไดี�

 รอบเอวทีี่�เหมื�ะสืมืของที่��นั ไมื�คู่วรเกินัสื�วนัส่ืง (เซื่นัติเมืตร) ห�ร 2

 

 

 วิธีิก�รวัดำรอบเอว

	 	 1)		อย้่ในท่าย่น	ใช�สายรัดีวัิดีรอบเอวิ	โดียวัิดีผู่้านสะด่ีอ

	 	 2)	วัิดีในช่วิงหายใจิออก	(ท�องแฟื้บ)	โดียให�สายวัิดีแนบกับลำาตัุวิ	ไม่รัดีแน่น	และให�ระดัีบสายวัิดีที�รอบเอวิ

วิางอย้่ในแนวิขนานกับพ่�น

 

 ร่ปแบบก�รกินัอ�ห�ร

 กลุ�มืนัำ��หนัักปกติ

	 	 กินอาหารย่ดีหลักโภชนบัญญัติุ	9	ประการ	และธงโภชนาการ
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ระหว่ิางม่�อ

 กลุ�มืนัำ��หนัักเกินัและมีืภ�วะอ�วนั

  อ�ห�รทีี่�คู่วรลดำ:	อาหารที�มีค์าร์โบไฮเดีรตุ	และไขมันส้ง	เช่น	ของหวิาน	นำ�าอัดีลม	อาหารทอดี	

	 	 งดีอาหารว่ิางและอาหารจุิบจิิบระหว่ิางม่�อ

 อ�ห�รทีี่�คู่วรเพิึ่�มื:	อาหารที�มีใยอาหารส้ง	เช่น	ผัู้ก	ผู้ลไม�	ข�าวิขัดีสีน�อย	ถั�วิเมล็ดีแห�ง
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การู้ออกกำาลังกายุที�เหมาะสูมกับัผู้้�สู้งอายุุ

กรมือนามัืยุ

กระทรวีงสาธารณสุข

	 ประเทศไทยกำาลังก�าวิเข�าส้่สังค์มผู้้�ส้งอายุ	(Aging	society)	ตัุ�งแตุ่ปี	2560	เป็นตุ�นมา	พบวิ่าประเทศไทย

มีประชากรเดี็กอายุตุำ�ากวิ่า	15	ปี	น�อยกวิ่าผู้้�ส้งอายุที�มีอายุ	60	ปีข่�นไป	เน่�องดี�วิยภาวิะการเกิดีที�น�อยลงและค์นไทย

มีแนวิโน�มที�อายุย่นมากข่�น

	 จิากข�อม้ลประชากรของประเทศไทยปี	2559	มีประชากรไทย	65.9	ล�านค์น	เป็นผู้้�ส้งอายุ	9.9	ล�านค์น

ค์ิดีเป็นร�อยละ	15.07	ของประชากรทั�งหมดี	และค์าดีวิ่าในอีก	20	ปีข�างหน�าประเทศไทยจิะเข�าส้่สังค์มผู้้�ส้งอายุ

อยา่งเต็ุมตัุวิเพราะมีจิำานวินผู้้�ส้งอายุถ่งร�อยละ	20	ของประชากรทั�งหมดี	ทำาให�ทั�งภาค์รัฐและเอกชนไดี�ร่วิมกันรับม่อ

เพ่�อค์ุ�มค์รองและสนับสนุนค์ุณภาพชีวิิตุของผู้้�ส้งอายุเพิ�มข่�น	การเพิ�มข่�นของจิำานวินของผู้้�ส้งอายุทำาให�การบริการ

ทางสุขภาพสำาหรับผู้้�ส้งอายุอาจิจิะไม่สามารถรองรับปริมาณค์วิามตุ�องการไดี�เพียงพอ	ซ่ึ่�งปัญหาเหล่านี�ป้องกันเบ่�องตุ�นไดี�

ดี�วิยการปรับเปลี�ยนพฤตุิกรรมการใช�ชีวิิตุ	การรับประทานอาหารและการออกกำาลังกาย	เพ่�อช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุ

มีสุขภาวิะที�ดีีและมีค์วิามสุขในการใช�ชีวิิตุไดี�

ก�รออกกำ�ลังก�ยุสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุคู่วรคู่ำ�น่ังถ่งอะไรบ��ง
	 เน่�องจิากผู้้�ส้งอายุจิำานวินมากไม่ค่์อยออกกำาลังกายหร่อไม่ชอบออกกำาลังกายตัุ�งแตุ่วัิยหนุ่มสาวิทำาให�ขาดี

ค์วิามเข�าใจิในเร่�องการด้ีแลสุขภาพร่างกาย	เม่�ออายุมากข่�นก็ส่งผู้ลให�ร่างกายอ่อนแอหร่อมีปัญหาทางสุขภาพไดี�ง่าย	

อยา่งไรก็ตุามปัจิจุิบันผู้้�ส้งอายสุ่วินใหญ่จิะไดี�รับค์ำาแนะนำาทั�งจิากแพทย์	อาสาสมัค์รผู้้�นำาชุมชน	หร่อเจิ�าหน�าที�เกี�ยวิกับ

สุขภาพ	เกี�ยวิกับการออกกำาลังกาย	ทำาให�หลายๆ	ท่านเริ�มหันมาสนใจิสุขภาพของตุนเองมากข่�น	อยา่งในเร่�องของการ

ออกกำาลังกายสำาหรับผู้้�ส้งอายุนั�นจิะมีสิ�งที�ค์วิรค์ำาน่งค่์อ

  	ค์วิรเริ�มจิากการย่ดีกล�ามเน่�อและอบอุ่นร่างกายก่อนออกกำาลังกายทุกค์รั�ง	 เพราะเม่�อเข�าส่้วัิยส้งอายุ	

ร่างกายจิะเริ�มเส่�อมสภาพลงทำาให�การออกแรงมากๆ	เป็นเร่�องยากและก่อให�เกิดีอาการบาดีเจ็ิบของกล�ามเน่�อไดี�
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  	เล่อกสวิมรองเท�าออกกำาลังกายที�เหมาะสมเพ่�อช่วิยในการเค์ล่�อนไหวิร่างกาย

  	เล่อกกิจิกรรมที�ทำาติุดีตุ่อกันไดี�	10	-	15	นาที

  	เล่อกกิจิกรรมที�ไม่ทำาให�เกิดีค์วิามเค์รียดี

  	ค์วิรมีเพ่�อนหร่อค์นในค์รอบค์รัวิร่วิมออกกำาลังกายอย่างน�อย	1	ค์น

ร่ปแบบก�รออกกำ�ลังก�ยุทีี่�เหมื�ะสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุไดำ�แก�
 1. ก�รเดิำนัหร่อวิ�งชื่��ๆ

		 ผู้้�ส้งอายุค์วิรเริ�มออกกำาลังกายจิากเบาไปหนักโดียเริ�มจิากการเดิีนช�า	ๆ 	เพ่�อให�ร่างกายปรับสภาพสักระยะหน่�ง
จินร่างกายเค์ยชินกับการเดิีนแล�วิค่์อยเพิ�มค์วิามเร็วิข่�นเป็นการเดิีนเร็วิหร่อการวิิ�ง	 สำาหรับผู้้�ที�มีปัญหาเกี�ยวิกับข�อเข่า
หร่อข�อเท�าก็ไม่ค์วิรวิิ�งเน่�องจิากจิะส่งผู้ลให�เกิดีอาการบาดีเจ็ิบมากข่�น
		 การเดิีนหร่อวิิ�งสามารถทำาไดี�ที�สนามหร่อสวินสุขภาพ	ที�มีอากาศปลอดีโปร่ง	มีพ่�นผิู้วิที�เรียบเพ่�อไม่ให�สะดุีดีล�ม

นอกจิากนี�ค์วิรเล่อกสวิมรองเท�าผู้�าใบที�กระชับเพ่�อรักษาข�อตุ่อตุ่างๆ	ไม่ให�ไดี�รับแรงกระแทกมากเกินไป

 2. ก�ยุบริห�ร

		 ทางเล่อกสำาหรับผู้้�ที�ตุ�องการออกกำาลังกายที�บ�าน	โดียสามารถออกกำาลังกายไดี�ทุกสัดีส่วิน	พร�อมทั�งฝึึกค์วิาม

อดีทน	การทรงตัุวิ	และค์วิามยด่ีหยุ่นของร่างกาย	ซ่ึ่�งกายบริหารมีหลายท่าให�เล่อกตุามค์วิามเหมาะสม	เช่น	เหยียดีน่อง

เขย่งปลายเท�า	ย่อเข่า	โยกลำาตัุวิ	เป็นตุ�น

  3. ว��ยุนัำ��หร่อเดิำนัในันัำ��

		 การออกกำาลังกายในนำ�าสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	 เหมาะกับผู้้�ที�มีข�อเข่าเส่�อมเพราะการว่ิายนำ�าช่วิยลดีแรงกระแทก

โดียตุรงกับพ่�นแข็ง	ช่วิยในการฝึึกกล�ามเน่�อในทุกส่วินของร่างกายและฝึึกการหายใจิอย่างเป็นระบบไดี�	สำาหรับผู้้�ส้งอายุ

ที�ว่ิายนำ�าไม่เป็น	สามารถออกกำาลังกายไดี�โดียการเดิีนในนำ�าไปมาเพ่�อให�กล�ามเน่�อไดี�ออกแรงมากข่�น

  4. ขี�จัักรยุ�นั

		 การขี�จิกัรยานเหมาะสำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มคี์วิามแข็งแรง	เน่�องจิากตุ�องค์วิบคุ์มจัิกรยานและออกแรงมากกว่ิาปกติุ

การขี�จัิกรยานช่วิยเสริมค์วิามแข็งแรงของกล�ามเน่�อขามากข่�น	 อีกทั�งยังทำาให�ไดี�รับค์วิามเพลิดีเพลินจิากการขี�ไปยัง

สถานที�ตุ่างๆ	และเหมาะกับการไปเป็นหม่้ค์ณะ

  5. รำ�มืวยุจีันั

 	 รำามวิยจีินเป็นการออกกำาลังกายที�เหมาะกับผู้้�ส้งอายุที�ให�ทั�งค์วิามอดีทน		ค์วิามแข็งแรง		ค์วิามย่ดีหยุ่น	

ซ่ึ่�งนอกจิากทางดี�านทางกายแล�วิยังช่วิยในการฝึึกจิิตุใจิ	และการหายใจิให�เป็นไปตุามธรรมชาติุ

		 การรำามวิยจีินทำาให�ผู้้�ส้งอายุไดี�เข�าสังค์มมากข่�น	เน่�องจิากจิะไดี�มาร่วิมออกกำาลังกายกัน	เป็นกลุ่ม	และ

ช่วิยสร�างสังค์มผู้้�ส้งอายุที�มีค์วิามชอบในการดี้แลตัุวิเองอีกดี�วิย

  6. โยุคู่ะ

 	 โยค์ะเป็นวิิทยาศาสตุร์แขนงหน่�งที�ส่งผู้ลให�ผู้้�ที�ปฏิิบัตุิมีสุขภาวิะที�ดีีข่�น	 ทั�งดี�านร่างกายและจิิตุใจิ	 แตุ่การ

ออกกำาลังกายดี�วิยโยค์ะจิะตุ�องมีการฝึึกฝึนอย่างถ้กวิิธีถ่งจิะไดี�ผู้ลดีีตุ่อร่างกาย

 5. รำ�กระบอง

		 	ในส่วินของการรำากระบองนั�น	เป็นการออกกำาลังกายที�ส่งผู้ลดีีตุ่อกระด้ีกสันหลัง	จินนำามาส่้การส่งผู้ลดีีตุ่อ

อวัิยวิะตุ่างๆ	ที�อย่้ในส่วินปลายของร่างกาย	ไม่ว่ิาจิะเป็นนิ�วิเท�าหร่อนิ�วิม่อ	อีกทั�งยงัช่วิยยด่ีเอ็นร�อยหวิายรวิมถ่งกล�ามเน่�อ

ในส่วินของน่องไดี�เป็นอย่างดีี			ซึ่่�งกล�ามเน่�อน่องนั�นถ่อเป็นอวัิยวิะที�มีส่วินในการเค์ล่�อนไหวิและการโค์�งงอของ

ส่วินปลายของร่างกาย	จ่ิงทำาให�ร่างกายสามารถย่ดีหยุน่ไดี�มากข่�น
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ข�อดีำจั�กก�รออกกำ�ลังก�ยุสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
 1. ชื่�วยุต��นัที่�นัโรคู่และรักษ�โรคู่ไดำ� 

	 	 การไดี�ออกกำาลังกายอย่างตุ่อเน่�องและถ้กวิิธีส่งผู้ลให�มีโอกาสการเกิดีโรค์ภัยไข�เจ็ิบลดีลงไดี�	 เน่�องจิาก

ร่างกายมีค์วิามแข็งแรงและระบบการทำางานภายในร่างกายที�ยังทำางานไดี�เป็นปกตุิ	นอกจิากนี�การออกกำาลังกาย

เป็นประจิำายังช่วิยรักษาในผู้้�ป่วิยโรค์เบาหวิาน	โรค์ไขมันในเล่อดีส้ง	ให�ระดัีบนำ�าตุาลและไขมันในเล่อดีลดีลงไดี�

 2. ชื่ะลอก�รเส่ื�อมืของอวัยุวะ

	 	 เม่�อเข�าส่้ช่วิงวัิยส้งอายรุะบบการทำางานของร่างกายจิะเริ�มมีค์วิามอ่อนแอลง	รวิมถ่งอวัิยวิะภายในที�อาจิ

ทำางานไดี�ไม่เป็นปกติุ	การออกกำาลังกายจ่ิงช่วิยให�ค์วิามแข็งแรงของระบบการทำางานร่างกายไดี�ทำางานเป็นปกติุอีกค์รั�ง	

ทั�งนี�ก็ข่�นอย้กั่บค์วิามเหมาะสมของการออกกำาลังกายของแตุ่ละบุค์ค์ลดี�วิย	ถ�าผู้้�ส้งอายอุอกกำาลังกายอยา่งเป็นประจิำา

ก็จิะช่วิยในการชะลอการเส่�อมของอวัิยวิะไดี�มากข่�น

 3. ชื่�วยุในัก�รที่รงตัวและมีืร่ปร��งดีำข่�นั

	 	 เม่�อเข�าส่้ช่วิงวิัยส้งอายุจิะมีปัญหาในเร่�องของกระด้ีกที�เริ�มไม่แข็งแรง	 ที�อาจิมาจิากปัญหาการมีนำ�าหนัก

ตัุวิมากเกินไปส่งผู้ลให�กระดี้กอ่อนแอและมีอาการเจิ็บปวิดีตุามข�อตุ่อร่างกายไดี�บ่อยๆ	รวิมถ่งอาจิเกิดีการทรงตัุวิ

ที�ไม่ค่์อยดีีการออกกำาลังกายจิะช่วิยเพิ�มการยด่ีหยุน่ของกล�ามเน่�อหร่อการฝึึกฝึนกล�ามเน่�อให�แข็งแรงจ่ิงเป็นสิ�งจิำาเป็น

ที�จิะช่วิยเพิ�มประสิทธิภาพของการทรงตัุวิให�ดีีข่�น	 ซ่ึ่�งนอกจิากนั�นแล�วิผู้้�ส้งอายุค์วิรรับประทานอาหารที�ดีีตุ่อสุขภาพ

และค์รบ	5	หม่้ดี�วิย	เพ่�อช่วิยในการลดีนำ�าหนักตัุวิที�จิะทำาให�มีปัญหาเร่�องการทรงตัุวิไดี�

 4. ชื่�วยุสืร��งสุืขภ�พึ่จิัตทีี่�ดีำข่�นั

	 	 การออกกำาลังกายนอกจิากจิะช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุมีร่างกายและระบบภายในที�แข็งแรงแล�วิ	ยังช่วิยในการ

สร�างสุขภาพจิิตุที�ดีีข่�นดี�วิย	เม่�อไม่มีโรค์ภัยหร่ออาการเจ็ิบป่วิยมารุมเร�าก็จิะช่วิยลดีค์วิามกังวิลดี�านสุขภาพของผู้้�ส้งอายุดี�วิย

นอกจิากนี�แล�วิเม่�อผู้้�สุงอายุไดี�มาออกกำาลังกายร่วิมกันตุามสวินสุขภาพ	ก็จิะช่วิยสร�างสังค์มผู้้�ส้งอายุที�ชอบด้ีแลตัุวิเอง	

ทำาให�เกิดีสังค์มใหม่ข่�นมาไดี�

 5. สื�งผู้ลดีำต�อก�รใชื่�ชีื่วิตประจัำ�วันั

 	 เม่�อเข�าส่้วัิยส้งอายุสิ�งที�เค์ยทำาไดี�อย่างรวิดีเร็วิในตุอนที�ยงัหนุ่มก็จิะทำาไดี�ช�าลง	ไม่ว่ิาจิะเป็นการเดิีน	การลุก

การนั�ง	หร่อกิจิกรรมที�อาศัยการเค์ล่�อนไหวิร่างกายมาก	ๆ 	ก็จิะทำาไดี�ไม่ไหวิ	ดัีงนั�นการออกกำาลังกายจ่ิงช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุ

ยังสามารถทำากิจิกรรมในชีวิิตุประจิำาวัินไดี�เป็นปกติุหร่อลดีค์วิามลำาบากในการ	 ทำากิจิกรรมเหล่านั�นลงไดี�	 เน่�องจิาก

การมีร่างกายที�แข็งแรงมากข่�น	การออกกำาลังกายเป็นประจิำาจิะช่วิยให�มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง	ไม่ป่วิยง่าย	อีกทั�ง

ยังช่วิยกระตุุ�นการหลั�งสารเค์มีในสมองทำาให�ร้�ส่กผู่้อนค์ลายและ	มีค์วิามสุขมากข่�น	บุค์ค์ลทั�วิไปจ่ิงค์วิรออกกำาลังกาย

เป็นประจิำาอย่างน�อย	3	–	5	วัินตุ่อสัปดีาห์	แตุ่สำาหรับวัิยส้งอายุ	ซึ่่�งเป็นวัิยที�มีการเปลี�ยนแปลงในหลาย	ๆ	ดี�าน

โดียเฉพาะร่างกายและสมรรถภาพที�เริ�มเส่�อมถอย	 การออกกำาลังกายจ่ิงเป็นเร่�องที�ตุ�องเป็นไปอย่างเหมาะสมกับวัิย

และสภาพร่างกายเพ่�อป้องกันอุบัติุเหตุุและปัญหาอ่�นที�อาจิตุามมา

ประโยุชื่น์ัของก�รออกกำ�ลังก�ยุในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
 1. ชื่ะลอก�รเส่ื�อมืของอวัยุวะและระบบต��ง ๆ ในัร��งก�ยุ

		 การออกกำาลังกายจิะช่วิยให�ระบบไหลเวีิยนเล่อดี	ปอดี	หัวิใจิทำางานดีีข่�น	ระบบตุ่าง	ๆ 	ในร่างกายทำางานไดี�

อย่างปกติุ	ช่วิยชะลอค์วิามเส่�อมของอวัิยวิะตุ่าง	ๆ	ไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ
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 2. รักษ�และต��นัที่�นัโรคู่บ�งชื่นิัดำ

	 การออกกำาลังกายอยา่งตุ่อเน่�องและถ้กวิิธีจิะชว่ิยลดีค์วิามเสี�ยงในการเกดิีโรค์	โดียเฉพาะผู้้�ป่วิยโรค์เบาหวิาน	

โรค์ไขมันในเล่อดีส้ง	เพราะการออกกำาลังกายจิะช่วิยให�ระดัีบนำ�าตุาลและไขมันในเล่อดีลดีลง	อีกทั�งช่วิยลดีอัตุราเสี�ยง

ตุ่อการเสียชีวิิตุดี�วิยโรค์หัวิใจิและโรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง

 3. ชื่�วยุในัก�รที่รงตัว

	 การออกกำาลังกายจิะช่วิยเพิ�มการยด่ีหยุน่ของกล�ามเน่�อและทำาให�กล�ามเน่�อแข็งแรงข่�น	ข�อตุ่อตุ่าง	ๆ 	ทำางาน

ไดี�ดีียิ�งข่�น	ทำาให�กล�ามเน่�อกลุ่มตุ่าง	ๆ	ประสานงานกันไดี�ดีี	 นำาไปส่้การเค์ล่�อนไหวิอย่างถ้กตุ�องและ	 มีประสิทธิภาพ	

สามารถทรงตัุวิไดี�ดีียิ�งข่�น	ป้องกันอาการข�อย่ดีติุดี

 4. สุืขภ�พึ่จิัตดีำ แจั�มืใสื

	 นอกจิากสุขภาพกายแล�วิ	 การออกกำาลังกายจิะช่วิยส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุมีสุขภาพจิิตุที�ดีีข่�นดี�วิยเน่�องจิาก

เป็นการกระตุุ�นการหลั�งสารในสมอง	ช่วิยผู้่อนค์ลายค์วิามเค์รียดี	ไม่ซึ่่มเศร�า	ไม่วิิตุกกังวิล	สุขภาพจิิตุดีีข่�นและ

นอนหลับสบาย

 5. สื�งเสืริมืก�รเข��สัืงคู่มื

	 หากผู้้�ส้งอายุไดี�ออกกำาลังกายตุามสวินสาธารณะหร่อสวินสุขภาพจิะทำาให�ไดี�พบปะเพ่�อนใหม่และเป็นการ

ส่งเสริมการเข�าสังค์ม	ลดีค์วิามร้�ส่กเหงา	วิ�าเหว่ิ	และไดี�แลกเปลี�ยนค์วิามคิ์ดีและประสบการณ์ใหม่	ๆ

 6. ใชื่�ชีื่วิตประจัำ�วันัไดำ�ดีำข่�นั

	 การออกกำาลังกายช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุเดิีน	ลุก	นั�ง	ขยับเขย่�อนร่างกายไดี�ค์ล่องแค์ล่วิยิ�งข่�น	ลดีอัตุราการหกล�ม	

และยงัสามารถทำากิจิกรรมในชวิีิตุประจิำาวัินไดี�เป็นปกติุหร่อลดีค์วิามลำาบากในการทำากิจิกรรมเหลา่นั�นลงไดี�	เน่�องจิาก

การมีกล�ามเน่�อและร่างกายที�แข็งแรงมากข่�น
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การู้สู�งเสูรู้ิมสูุขภาพึ่จิต์ผู้้�สู้งอายุุ

นางขจ์ตรัตน์	ชุนป้ระเสร์ฐ

	 ผู้้�ส้งอายุ	เป็นวัิยของการเปลี�ยนแปลง	มีการเปลี�ยนแปลงทั�งทางกาย	มีค์วิามเส่�อมของอวัิยวิะตุ่างๆ	เม่�ออายุมากข่�น

ผู้ิวิหน�า	กล�ามเน่�อ	ปวิดีเม่�อยข�อเข่า	การเดีินเหินไม่ค์ล่องตัุวิ	สายตุาแย่ลง	ซึ่่�งนอกจิาก	การเปลี�ยนแปลงทางกายแล�วิ

ผู้้�ส้งอายุจิะประสบกับการเปลี�ยนแปลงของสถานภาพ	บทบาททางสังค์ม	เศรษฐกิจิ	การจิากไปของค์นใกล�ชิดี	สภาวิะ

โรค์เร่�อรังที�ส่งผู้ลตุ่อค์วิามทุกข์ทรมานจิากสภาวิะโรค์	 สภาพร่างกายที�เปลี�ยนไป	 สิ�งเหล่านี�ล�วินส่งผู้ลตุ่อภาพลักษณ์	

ค์วิามร้�ส่กมีคุ์ณค่์าในตัุวิเอง	ค์วิามเช่�อมั�นในตุนเอง	ค์วิามภาค์ภ้มใิจิในชวิีิตุ	ถ�าผู้้�ส้งอายเุหล่านี�ไม่สามารถปรบัตัุวิให�เข�ากับ

สภาพการณ์ที�เปลี�ยนแปลงในชีวิิตุไดี�มักจิะมีปัญหาสุขภาพจิิตุหลายอย่างตุามมาในชีวิิตุ	เช่น	ค์วิามร้�ส่กโดีดีเดีี�ยวิ

วิิตุกกังวิล	เค์รียดี	ซ่ึ่มเศร�าและฆ่าตัุวิตุาย	อีกทั�ง	การเจ็ิบป่วิยดี�วิยโรค์เร่�อรังยังเป็นปัจิจัิยที�มีผู้ลตุ่อสุขภาพจิิตุผู้้�ส้งอายุ	

ดี�วิยการส่งผู้ลตุ่อค์วิามร้�ส่กวิิตุกกังวิล	ค์วิามเค์รียดี	ผู้้�ส้งอายุมีการเจิ็บป่วิยดี�วิยโรค์เร่�อรังเพิ�มข่�นตุามอายุที�มากข่�น	

บางค์รั�งทำาให�เกิดีข�อจิำากัดีในการพ่�งพาตุนเอง	กระทบตุอ่การทำาหน�าที�ตุ่าง	ๆ 	หร่อการดีำาเนินชีวิิตุประจิำาวัิน	ในกรณีที�	

การเจ็ิบป่วิยทำาให�เกิดีค์วิามร้�ส่กส้ญเสีย	โดีดีเดีี�ยวิ	ซ่ึ่มเศร�า	วิิตุกกังวิล	เค์รียดี	ถ�าไม่ไดี�รับการแก�ไขจิะเป็นสาเหตุุหน่�ง

ที�นำาไปส่้การฆ่าตัุวิตุาย	รวิมทั�งเร่�องของภาวิะซ่ึ่มเศร�าในผู้้�ส้งอายุก็เป็นเร่�องสำาคั์ญ

สื�เหตุของปัญห�สุืขภ�พึ่จิัตของผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 -	เร่�องของการส้ญเสีย	เช่น	ส้ญเสียค์นในค์รอบค์รัวิอันเป็นที�รัก	ส้ญเสียค์นใกล�ชิดี	ค่้์ชีวิิตุ	ทำาให�อารมณ์ของ

ผู้้�ส้งอายุหวัิ�นไหวิไปดี�วิย	ร้�ส่กเศร�าและเกิดีค์วิามร้�ส่กกลัวิวิ่าตุนเองจิะเสียชีวิิตุ	กลัวิการอย้่ค์นเดีียวิ	กลัวิการส้ญเสีย

จิะเกิดีข่�นอีก

	 -	ออกจิากหน�าที�การงาน	ทำาให�ร้�ส่กวิ่าตุนเองไม่ไดี�รับการยกย่องเหม่อนเดีิม	ร้�ส่กวิ่าตุนเองดี�อยค์่า	รวิมทั�ง

มีค์วิามกังวิลเร่�องค์่าใช�จิ่าย	การเงิน	ค์ิดีวิ่าตุนเองไร�ค์ุณค์่า	ร้�ส่กไม่เช่�อมั�นในตัุวิเอง	ตุ�องพ่�งล้กหลาน	กลัวิถ้กทอดีทิ�ง	

กลัวิไม่มีค์นด้ีแล	กลัวิขาดีค์วิามสามารถ	ไม่มีคุ์ณค่์า	กลัวิว่ิาจิะไม่ไดี�รับค์วิามรักค์วิามด้ีแลจิากล้กหลาน	ทำาให�นอนไม่หลับ

มีค์วิามเค์รียดี	อ่อนเพลีย	ไม่มีแรง	เป็นลมง่าย	เหน่�อยหอบ	หายใจิไม่ออก	เบ่�ออาหาร	เป็นตุ�น

	 -	การเก็บตัุวิ	ชอบอย้่ค์นเดีียวิ	ไม่ชอบเข�าสังค์ม	เพราะคิ์ดีว่ิาตัุวิเองแก่แล�วิ	

	 -	ภาวิะทุกข์ใจิ	เร่�องในอดีีตุที�ผู่้านมา	เสียดีาย	อยากย�อนเวิลา	คิ์ดีซึ่ำ�า	ๆ 	กังวิลในเร่�องของปัจิจุิบนั	และอนาค์ตุ	

กลัวิถ้กทอดีทิ�ง	ในค์วิามคิ์ดีมีแตุ่ค์วิามยุ่งเหยิงคิ์ดีซึ่ำ�าๆวินๆในสมอง

	 -	ค์วิามจิำาน�อยลง	ผู้้�ส้งอายุจิะจิำาเร่�องใหม่	ๆ 	ไดี�ไม่ดีีเท่าเร่�องเก่าๆ	ในอดีีตุ	ตุ�องถามซึ่ำ�าๆ	ทำาให�ร้�ส่กไม่ดีีกับตุนเอง

วิธีิสัืงเกตผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�มีืปัญห�สุืขภ�พึ่จิัต
	 ปัญหาสุขภาพจิิตุของผู้้�ส้งอายุ	เป็นเร่�องสำาคั์ญที�เราไม่ค์วิรมองข�าม	ดัีงนั�น	ค์นในค์รอบค์รัวิหร่อผู้้�ดี้แล

ตุ�องหมั�นสังเกตุอาการของผู้้�ส้งอายุ	ดัีงนี�

	 -	รับประทานอาหารมากข่�น	หร่อน�อยลงกว่ิาปกติุ

	 -	นอนหลับมากกว่ิาปกติุ	หร่อมีอาการนอนไม่หลับ	ตุกใจิตุ่�นกลางด่ีกแล�วิไม่สามารถหลับตุ่อไดี�

		 -	อารมณ์เปลี�ยนแปลงบ่อย	มีหลายอารมณ์

		 -	พฤติุกรรมเปลี�ยนไป	เช่น	เค์ยเป็นค์นร่าเริงแจ่ิมใส	กลับซ่ึ่มเศร�า/ไม่เค์ยด่ี�มแอลกอฮอล์	ก็หันมาด่ี�ม/	
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เค์ยพ้ดีน�อย	กลายเป็นค์นพ้ดีมากข่�น

		 -	มีอาการเจ็ิบป่วิยทางร่างกาย	ซ่ึ่�งหาสาเหตุุไม่พบ

ปัญห�ที่�งสุืขภ�พึ่จิัตทีี่�พึ่บบ�อยุในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
 	 -	 นอนไม่หลับ	 โดียธรรมชาตุิค์นเราเม่�ออายุมากข่�น	 ผู้้�ส้งอายุที�มีปัญหาการนอนมักจิะตุ่�นกลางด่ีกบ่อย	 ๆ	
หร่อตุ่�นเช�าม่ดี	แล�วิหลับตุ่ออีกไม่ไดี�	อาจิแอบงีบตุอนกลางวัิน	โรค์ทางกายหลายโรค์อาจิรบกวินการนอนไดี�	เช่น	
ปวิดีเม่�อยตัุวิ	ปวิดีหลัง	ท�องอ่ดี	หอบเหน่�อย	หายใจิลำาบาก	นอนราบไม่ไดี�	เป็นตุ�น
	 -	วิิตุก	กังวิล	ผู้้�ส้งอายุจิะร้�ส่กเค์รียดีง่าย	เน่�องจิากปรับตัุวิกับการเปลี�ยนแปลงตุ่าง	ๆ 	ไดี�ยาก	ค์วิามสามารถและ
ประสทิธิภาพลดีลง	มกัแสดีงออกเปน็ค์วิามกลวัิขาดีค์วิามเช่�อมั�นในตัุวิเอง	ยำ�าคิ์ดียำ�าทำา	ค์วิามวิิตุกกังวิลอาจิแสดีงออก
ทางร่างกาย	โดียการเจ็ิบป่วิยไม่สบายก็ไดี�
	 -	ภาวิะเจ็ิบป่วิยทางกายที�เกี�ยวิข�องกับจิิตุใจิ	มีหลายโรค์ในผู้้�ส้งอายุที�เกิดีจิากสาเหตุุ	ทางจิิตุใจิโดียตุรงหร่อ
โดียอ�อม	เช่น	อาการปวิดีตุ่าง	ๆ	วิิงเวีิยน	นอนไม่หลับ	เป็นตุ�น	มักตุรวิจิไม่พบสาเหตุุทางร่างกายชัดีเจินหร่อรุนแรง
มากพอ	บางค์รั�งการที�ผู้้�ส้งอายุเจ็ิบป่วิยดี�วิยโรค์เร่�อรัง	หร่อโรค์	ที�รักษาไม่หาย	เช่น	เบาหวิาน	ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	มะเร็ง	
เป็นตุ�น	ผู้้�ส้งอายุจิะเกิดีปัญหาทางจิิตุใจิตุามมา	อาจิร้�ส่กเบ่�อหน่ายการบำาบัดีที�ย่ดีเย่�อยุง่ยาก	
	 -	ภาวิะทางจิิตุ	ผู้้�ส้งอายุบางรายที�มีโรค์ภัยไข�เจิ็บรุนแรง	หร่อหลายโรค์	โดียเฉพาะมีผู้ลตุ่อการทำางาน
ของสมอง	อาจิเกิดีอาการทางจิิตุเฉียบพลัน	เป็นลักษณะสับสน	วิุ่นวิาย	เห็นภาพหลอน	จิำาค์นไม่ไดี�	หร่อบางราย
มีอาการหลงผิู้ดีระแวิงค่้์ค์รองมีช้�	หร่อคิ์ดีว่ิามีใค์รปองร�ายเอาชีวิิตุ	โดียทั�วิไปแล�วิแม�อาการจิะด้ีรุนแรงน่าตุกใจิในช่วิงแรก	
หากไดี�รับการบำาบัดีรักษาทางจิิตุค์วิบค่้์กับโรค์ทางกายแล�วิ	มักจิะดีีข่�น	และอาจิหายเป็นปกติุไดี�
 
วิธีิก�รสื�งเสืริมืสุืขภ�พึ่จิัตของผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 1.	ให�ค์วิามรักและค์วิามอบอุ่น
	 หมั�นพ้ดีค์ุย	ใกล�ชิดี	ให�ค์วิามรัก	ค์วิามอบอุ่น	สร�างเสียงหัวิเราะ	รวิมถ่งหาเวิลาวิ่างทำากิจิกรรมร่วิมกัน
ในค์รอบค์รัวิ	เช่น	รับประทานอาหาร	ทำาบุญ	ท่องเที�ยวิ	ซ่ึ่�งจิะช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุร้�ส่กอุ่นใจิ	ร้�ส่กว่ิาตุนเองยังมีคุ์ณค่์าและ
มีค์วิามสำาคั์ญ
	 2.	ให�ค์วิามเค์ารพ	นับถ่อ	ยกย่อง
	 ให�ค์วิามเค์ารพ	ยกย่อง	นับถ่อ	จิะทำาให�ผู้้�ส้งอายุร้�ส่กว่ิาตุนเองมีคุ์ณค่์ากับค์นในค์รอบค์รัวิ	หมั�นทำากิจิกรรม
ร่วิมกัน	เพ่�อส่งเสริมค์วิามสัมพันธ์ในค์รอบค์รัวิ	ค์นในค์รอบค์รัวิให�ค์วิามสำาคั์ญกับผู้้�ส้งอายุ	กระตุุ�นในผู้้�ส้งอายุร้�ส่กว่ิา
ตุนเองเป็นที�ปร่กษาของบุค์ค์ลในค์รอบค์รัวิไดี�	เน่�องจิากเป็นผู้้�ที�มีประสบการณ์ชีวิิตุมากกวิ่า	มีค์วิามสุขุมรอบค์อบ
เป็นหลักให�ค์วิามอบอุ่นแก่ค์รอบค์รัวิ
	 3.	สร�างอารมณ์ขัน
 การหัวิเราะจิะช่วิยสร�างสุขภาพจิิตุที�ดีี	เน่�องจิากการหัวิเราะช่วิยลดีค์วิามดัีนโลหิตุ	และช่วิยเสริมสร�างระดัีบของ
ภ้มิคุ์�มกันร่างกาย	ให�เพิ�มข่�นอีกดี�วิย	และอารมณ์ขันทำาให�โลกสดีช่�น	น่าร่�นรมย์	บุค์ค์ลที�มีอารมณ์ขันจิะมีเสน่ห์และสามารถ
สร�างบรรยากาศให�ค์ร่กค์ร่�น	สนุกสนาน	เป็นกันเอง	สิ�งเหล่านี�ถ�าผู้้�ส้งอายุ	มีอารมณ์ขันจิะทำาให�มีสุขภาพจิิตุที�ดีีดี�วิย
	 4.การระมัดีระวัิงการเจิ็บป่วิยและการเกิดีอุบัตุิเหตุุ	ซึ่่�งมักเกิดีข่�นง่ายในผู้้�ส้งอายุ	หากผู้้�ส้งอายุมีปัญหา
เร่�องสุขภาพ	ตุ�องใช�เวิลาในการด้ีแลนานกว่ิาค์นทั�วิไป	ซ่ึ่�งอาจิจิะทำาให�ผู้้�ส้งอายุมีค์วิามร้�ส่กแย่กับตุนเอง	เพราะฉะนั�น
การออกกำาลังกายก็เป็น	 อีกแนวิทางหน่�งในการส่งเสริม	 สุขภาพจิิตุของผู้้�ส้งอายุ	 เพราะนอกจิากจิะช่วิยให�ร่างกาย
แข็งแรงกล�ามเน่�อทำางานดีีข่�นยังเป็นการพักผู้่อนหย่อนใจิ	เพิ�มการหลั�งสารแห่งค์วิามสุข	ทำาให�มีค์วิามสุขมากข่�น
รวิมทั�งลดีค์วิามเค์รียดี	และยังทำาให�เซึ่ลล์สมองทำางานไดี�ดีีข่�นอีกดี�วิย	นอกจิากนี�	อาหารที�มีประโยชน์ก็ช่วิยให�สุขภาพ
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ของผู้้�ส้งอายุแข็งแรงเช่นกัน
	 5.	ตุระหนักและระวัิงค์วิามร้�ส่ก
	 ระมัดีระวัิงภาวิะอารมณ์หงุดีหงิดี	ฉุนเฉียวิ	น�อยใจิสิ�งที�เกิดีข่�นกับผู้้�ส้งอายุ	เพ่�อให�ค์วิามสัมพันธ์กับค์รอบค์รัวิ	
และล้กหลานเป็นไปในทางที�ดีีเป็นที�พ่�งทางใจิของล้กหลาน
	 6.	ทำางานอดิีเรกที�ช่�นชอบเพ่�อผู่้อนค์ลาย
	 สนับสนุนผู้้�ส้งอายุให�ทำากิจิกรรมตุ่าง	ๆ	เช่น	ปล้กตุ�นไม�	เลี�ยงสัตุวิ์	เล่นดีนตุรี	ฟื้ังวิิทยุ	ฟื้ังเพลง	ร�องเพลง
อ่านหนังส่อ	เพ่�อทำาให�ใจิเพลิดีเพลิน
	 7.	ฝึึกระบบค์วิามคิ์ดี
	 ส่งเสริมค์วิามสามารถของผู้้�ส้งอายุดี�านค์วิามจิำา	การฝึึก	การวิางแผู้น	และการแก�ไขปัญหาเพ่�อชะลอ
ค์วิามเส่�อมของสมองในดี�านตุ่าง	ๆ 	เช่น	ฝึึกการเรียนร้�สิ�งใหม่	ๆ 	ลองทำากิจิกรรมดี�วิยม่อ	ข�างที�ไม่ถนัดี	หร่อทำากิจิกรรม
ใหม่	ๆ	ที�ไม่เค์ยทำา
	 8.	ฝึึกสมอง
	 เล่นเกมที�ช่วิยฝึึกฝึนดี�านค์วิามจิำาหร่อฝึึกสมองไดี�เพ่�อให�เกิดีการแก�ปัญหา	การจัิดีลำาดัีบค์วิามคิ์ดี	เช่น	หมากรุก
อักษรไขวิ�	ตุ่อค์ำา	ตุ่อเพลง	คิ์ดีเลข	หร่อการจิดีจิำาข�อม้ลตุ่าง	ๆ 	เช่น	วัิน	เวิลา	สถานที�	บุค์ค์ล	หมายเลขโทรศัพท์	เป็นตุ�น
	 9.	ค์นในค์รอบค์รัวิค์วิรพุดีคุ์ยกับผู้้�ส้งอายุบ่อย	ๆ
	 ค์นในค์รอบค์รัวิค์วิรสอบถามสาเหตุุ	ที�ทำาให�ผู้้�ส้งอายุเกิดีค์วิามวิิตุกกังวิล	พ้ดีคุ์ย	และรับฟัื้ง	แลกเปลี�ยนวิิธี
แก�ไขปัญหาร่วิมกัน	ไม่ค์วิรให�ผู้้�ส้งอายุเก็บปัญหา	หร่อค์วิามไม่สบายใจิไวิ�เพียงลำาพัง	ทำาค์วิามเข�าใจิ	ค์วิามคิ์ดีของผู้้�ส้งอายุ
ทั�งการพ้ดีคุ์ยกับผู้้�ส้งอายุช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุค์ลายเหงาค์ลายกังวิลไดี�
	 10.	หลีกเลี�ยงการให�ผู้้�ส้งอายุอย้่ค์นเดีียวิเพียงลำาพัง
	 ค์รอบค์รัวิไม่ค์วิรทอดีทิ�งผู้้�ส้งอายใุห�อย้บ่�านเพียงลำาพัง	ค์วิรสนับสนุนให�ออกไปพบปะผู้้�ค์น	เพ่�อนฝ้ึงหาสังค์ม
ใหม่	ๆ	ทำากิจิกรรม	หร่องานอดิีเรกตุ่าง	หร่อจิิตุอาสาในชุมชนที�คิ์ดีว่ิาผู้้�ส้งอายุร่วิมทำาไดี�
	 11.	ดี้แลสุขภาพให�แข็งแรง		ค์ล่องแค์ล่วิ		ชะลอค์วิามเส่�อมและค์งสมรรถภาพทางกายให�นานที�สุดี
โดียออกกำาลังกายที�ใช�กล�ามเน่�อมัดีใหญ่	เช่น	การเดิีน	รำาไทเก๊ก	ทำาให�ตุ่อเน่�องไม่น�อยกว่ิา	30	นาทีตุ่อค์รั�ง	อย่างน�อย	
3	ค์รั�งตุ่อสัปดีาห์หร่อวัินเวิ�นวัิน
	 12.	ผู้้�ส้งอายุสามารถเข�าใจิและจัิดีการอารมณ์เพ่�อให�เกิดีค์วิามสงบทางใจิ	ผู่้านกิจิกรรมตุ่าง	ๆ	เช่น	ฝึึกสติุ	
ฝึึกสมาธิ	บริหารจิิตุ
	 13.	หาสัตุว์ิเลี�ยงเป็นเพ่�อนให�ผู้้�ส้งอายุ
	 การเลี�ยงสัตุว์ิ	 หร่อการให�เวิลากับสัตุว์ิเลี�ยงตัุวิโปรดี	 ไดี�คุ์ยเล่น	 หยอกล�อกับมันเสียบ�าง	 จิะช่วิยให�จิิตุใจิที�
ฟุ้ื้งซ่ึ่าน	สงบลงไดี�	ร้�จัิกการให�	มองโลกในแง่ดีีมากข่�น
	 14.	จัิดีสถานที�ให�เอ่�ออำานวิยกับการดีำาเนินชีวิิตุ	
	 สถานที�และสภาพแวิดีล�อมสำาหรับค์นทั�วิไป	 อาจิไม่เหมาะกับการใช�งานของผู้้�ส้งอายุ	 และอาจิก่อให�เกิดี
อุบัติุเหตุุหร่อการหกล�มในผู้้�ส้งอายุไดี�	ดัีงนั�น	จ่ิงค์วิรจัิดีระเบียบหร่อจัิดีสรรสิ�งแวิดีล�อมให�เอ่�ออำานวิยตุ่อผู้้�ส้งอายุ	เช่น	
ห�องนำ�าผู้้�ส้งอายุ	ห�องนอนผู้้�ส้งอายุ	ทางเดิีนในบ�านรอบบ�าน	ราวิจัิบ	เป็นตุ�น

	 15.	การให�ค์วิามร้�เกี�ยวิกับการเปลี�ยนแปลงทางกายและจิิตุใจิของผู้้�ส้งอายุ

	 ค์วิรให�ค์วิามร้�	ทั�งทางร่างกายของผู้้�ส้งอายุ	ค์วิามร้�เร่�องอนามัย	การดี้แลรักษาตัุวิเองและค์วิามร้�อ่�น	ๆ

ในการด้ีแลสุขภาพกาย	และใจิของตุนเองแก่ผู้้�ส้งอายุ
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 ก�รสื�งเสืริมืสุืขภ�พึ่จัิตผู่้�ส่ืงอ�ยุุดำ�วยุก�รสืร��งสุืข 5 มืิติก�รสื�งเสืริมืสุืขภ�พึ่จัิตผู่้�ส่ืงอ�ยุุดำ�วยุก�รสืร��งสุืข 5 มืิติ

	 กรมสุขภาพจิิตุ	ไดี�วิางแนวิทางสำาหรับยุค์	4.0	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุไทย	สามารถสร�างค์วิามสุข	ค์วิามพ่งพอใจิ

ในชีวิิตุให�เกิดีข่�นไดี�อย่างยั�งย่น	 ดี�วิยการยอมรับ	 และปรับตัุวิให�ไดี�กับการเปลี�ยนแปลงที�เกิดีข่�นใช�ชีวิิตุอย้่อย่างพอดีี	

และมีคุ์ณค่์าย่ดีหลัก	5	สุขในการดีำาเนินชีวิิตุ	ไดี�แก่

	 ดี�านที�	1	:	สุขสบาย	(Health)	หมายถ่ง	ค์วิามสามารถของผู้้�ส้งอายใุนการด้ีแลสุขภาพร่างกาย	ให�มีสมรรถภาพ

ร่างกายที�แข็งแรงค์ล่องแค์ล่วิ		มีกำาลัง	สามารถตุอบสนองตุ่อค์วิามตุ�องการทางกายภาพไดี�ตุามสภาพที�เป็นอย้่	

มีเศรษฐกิจิหร่อปัจิจัิยที�จิำาเป็นพอเพียง	ไม่มีอุบัตุิภัยหร่ออันตุรายมีสภาพแวิดีล�อมที�ส่งเสริมสุขภาพ	ไม่ตุิดีสิ�งเสพตุิดี

	 กิจิกรรมเน�นไปที�การเค์ล่�อนไหวิปฏิิบัติุกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	 (Functional	mobility)	 โดียสมรรถภาพในการ

ปฏิิบัตุิกิจิกรรม	ค่์อ	ค์วิามสามารถทางกายที�จิะปฏิิบัตุิกิจิวัิตุรประจิำาวัินไดี�อย่างอิสระและปลอดีภัย	โดียปราศจิาก

ค์วิามอ่อนล�า		ซึ่่�งจิะวัิดีค์วิามพร�อมในการปฏิิบัตุิกิจิวัิตุรประจิำาวัินตุ่อเน่�องของกองออกกำาลังกายเพ่�อสุขภาพ

กรมอนามัย	(2552)	ไดี�แก่

	 1.	ค์วิามแข็งแรงของกล�ามเน่�อ	(Muscular	Strength)

	 2.	ค์วิามอดีทนดี�านแอโรบิก	(Aerobic	endurance)

	 3.	ค์วิามอ่อนตัุวิ	(Flexibility)

	 4.	ค์วิามว่ิองไวิและการทรงตัุวิ	(Agility/dynamic	balance)

	 5.	ดัีชนีมวิลกาย	 (BMI)	 และวิัดีพฤติุกรรมเสี�ยงดี�านสุขภาพในผู้้�ส้งอายุ	 (กองการพยาบาล	 กระทรวิง

สาธารณสุข,	2536)

	 	 -	สุขภาพร่างกาย

	 	 -	พฤติุกรรมเสี�ยงดี�านสุขภาพ

	 ดี�านที�	2	:	สุขสนุก	(Recreation)	หมายถ่ง	ค์วิามสามารถของผู้้�ส้งอายใุนการเล่อกวิิถีชีวิิตุที�ร่�นรมย	์สนุกสนาน	

ดี�วิยการทำากิจิกรรมที�ก่อให�เกิดีอารมณ์เป็นสุข	จิิตุใจิสดีช่�นแจิ่มใส	กระปรี�กระเปร่า	มีค์ุณภาพชีวิิตุที�ดีี	ซึ่่�งกิจิกรรม

เหล่านี�สามารถลดีค์วิามซ่ึ่มเศร�า	ค์วิามเค์รียดีและค์วิามวิิตุกกังวิลไดี�

		 กิจิกรรมเน�นไปที�การจัิดีกิจิกรรมนันทนาการที�สร�างค์วิามสดีช่�น	สร�างพลัง	ค์วิามมีชีวิิตุชีวิาอยา่งสร�างสรรค์์

และดีีงามในร้ปแบบของการทำากิจิกรรม	การแสดีงออกในดี�านกีฬา	ดีนตุรี	ศิลปะ	งานอดิีเรก	เป็นตุ�น	และเป็นกิจิกรรม

ที�ทำาในเวิลาว่ิาง	ทำาดี�วิยค์วิามสมัค์รใจิ	อาจิทำากิจิกรรมไดี�ทั�งเดีี�ยวิหร่อการรวิมกลุ่ม

	 ดี�านที�	3	:	สุขสง่า	(Integrity)	หมายถ่ง		ค์วิามร้�ส่กพ่งพอใจิในชีวิิตุ		ค์วิามภาค์ภ้มิใจิในตุนเอง		ค์วิามเช่�อมั�น

ในตุนเอง	เห็นคุ์ณค่์าในตุนเอง	การยอมรับนับถ่อตุนเอง	ให�กำาลังใจิตุนเองไดี�	เห็นอกเห็นใจิผู้้�อ่�น	มีลักษณะเอ่�อเฟ้ื้�อแบ่งปัน

และมีส่วินร่วิมในการช่วิยเหล่อผู้้�อ่�นในสังค์ม

	 กิจิกรรมจิะเน�นไปที�กิจิกรรมที�ก่อให�เกิดีค์วิามภาค์ภ้มิใจิ	 และตุระหนักถ่งค์วิามมีคุ์ณค่์าในตุนเองการมี

พฤติุกรรมช่วิยเหล่อผู้้�อ่�นในสังค์มและเกิดีมุมมองตุ่อการใช�ชีวิิตุในเชิงบวิก	ซ่ึ่�งจิะประเมินจิาก

	 	 -	การช่วิยเหล่อกิจิกรรมตุ่างๆ	ของชุมชน

	 	 -	การมีจิิตุอาสา	และให�การช่วิยเหล่อผู้้�อ่�น

	 	 -	การช่วิยเหล่อค์นในค์รอบค์รัวิ	อาทิการด้ีแลเด็ีก	เป็นตุ�น

 ดี�านที�	4	:	สุขสว่ิาง	(Cognition)	หมายถ่ง	ค์วิามสามารถของผู้้�ส้งอายุดี�านค์วิามจิำา	ค์วิามคิ์ดีอย่าง	มีเหตุุมีผู้ล

การส่�อสาร	 การวิางแผู้น	 และการแก�ไขปัญหา	 ค์วิามสามารถในการคิ์ดีแบบนามธรรม	 รวิมทั�งค์วิามสามารถในการ	

จัิดีการสิ�งตุ่างๆ	ไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ	
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	 กิจิกรรมจิะเน�นไปที�กิจิกรรมที�ช่วิยในการชะลอค์วิามเส่�อมทางสมอง	เพิ�มไหวิพริบ	ค์วิามจิำาการมีสตุิ	

การคิ์ดีอย่างมีเหตุุผู้ล	และจัิดีการกับสิ�งตุ่างๆอย่างมีประสิทธิภาพ	ประเมินจิาก	

	 	 -	ค์วิามจิำา

	 	 -	ค์วิามสามารถในการแก�ปัญหา	(problem	solving)	ดี�วิยหลักเกณฑ์์ที�มีเหตุุผู้ล	

	 	 -	ค์วิามสามารถในเชิงภาษา	การติุดีตุ่อส่�อสารดี�วิยค์ำาพ้ดีและวิาจิา	

	 	 -	มีค์วิามสามารถทางสังค์ม	มีค์วิามสนใจิผู้้�อ่�น	และสามารถสร�างปฏิิสัมพันธ์ตุ่อกันอย่าง	มีประสิทธิภาพ	

	 	 -	ใส่ใจิเรียนร้�ทักษะใหม่ๆ	

	 	 -	การนำาค์วิามร้�และประสบการณ์ที�สั�งสมในอดีีตุ	มาใช�ให�เกิดีประโยชน์ตุ่อผู้้�อ่�นและตุ่อชุมชน

	 ดี�านที�	5	:	สุขสงบ	(Peacefulness)	หมายถ่ง	ค์วิามสามารถของบุค์ค์ลในการรับร้�-เข�าใจิค์วิามร้�ส่กของตุนเอง	

ร้�จัิกค์วิบค์ุมอารมณ์	และสามารถจัิดีการกับสภาวิะอารมณ์ที�เกิดีข่�นไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ	สามารถผู้่อนค์ลาย

ให�เกิดีค์วิามสุขสงบกับตุนเองไดี�	รวิมทั�งค์วิามสามารถในการปรับตัุวิยอมรับสภาพสิ�งที�เกิดีข่�นตุามค์วิามเป็นจิริง	

		 กิจิกรรมจิะเน�นไปที�ค์วิามสามารถของบุค์ค์ลในดี�าน	

	 	 1.	การร้�อารมณ์ตุน	หมายถ่ง	ตุระหนักร้�ตุนเอง	สามารถรับร้�และเข�าใจิค์วิามร้�ส่ก	ค์วิามคิ์ดีและอารมณ์

ของตุนตุามค์วิามเป็นจิริง	

 	 2.	การค์วิบค์ุมอารมณ์		หมายถ่ง		ค์วิามสามารถในการจัิดีการกับอารมณ์ตุนเองไดี�อย่างเหมาะสม

ตุามสถานการณ์	เพ่�อไม่ให�เกิดีค์วิามเค์รียดี	สามารถค์ลายเค์รียดี	สลัดีค์วิามวิิตุกจิริตุรุนแรงไดี�อย่างรวิดีเร็วิ	ไม่ฉุนเฉียวิง่าย

ทำาให�อารมณ์ขุ่นมัวิหายไปโดียเร็วิ	

	 	 3.	การยอมรับสิ�งตุ่างๆที�เกิดีข่�นตุามค์วิามเป็นจิริง	หมายถ่ง	ค์วิามสามารถในการยอมรับสิ�งที�เกิดีข่�น	และ

สามารถเผู้ชิญกับค์วิามจิริงในชีวิิตุไดี�	มีค์วิามเข�าใจิในธรรมชาตุิของชีวิิตุวิ่าตุ�องมีสุข-ทุกข์	สมหวัิง-ผู้ิดีหวัิง	สำาเร็จิ-

ล�มเหลวิ	ไดี�มา-เสียไป	เป็นตุ�น	ไม่ย่ดีมั�นกับสิ�งใดีมากเกินไป	สามารถมองสิ�งตุ่าง	ๆ 	ทั�งในดี�านที�เป็นค์วิามสุขและค์วิามทุกข์

ในชีวิิตุ	ยอมรับและกล�าที�จิะเผู้ชิญกับปัญหาหร่ออุปสรรค์ตุ่าง	ๆ	ดี�วิยจิิตุใจิที�มั�นค์ง

 

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.	สุขภาพจิิตุของผู้้�ส้งอาย	ุเร่�องสำาคั์ญที�ไม่ค์วิรมองข�ามค์วิามสุข	[อินเทอร์เน็ตุ].	2563	[เข�าถ่งเม่�อ	29	เมษายน	

2565].	เข�าถ่งไดี�จิาก	https://allwellhealthcare.com/elderly-mental-health/

	 2.	สุดีา	วิงศ์สวัิสดิี�,	รัตุน์ติุกาล	วิาเพชร,	ขจิิตุรัตุน์	ชุนประเสริฐ.	ค่้์ม่อค์วิามสุข	5	มิติุสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	(ฉบับ

ปรับปรุง)	 กรมสุขภาพจิิตุ	 กระทรวิงสาธารณสุข.	 พิมพ์ค์รั�งที�	 6	 นนทบุรี:	 โรงพิมพ์ชุมนุมสหกรณ์การเกษตุรแห่ง

ประเทศไทย	จิำากัดี	;	2558.	

	 3.	ค่้์ม่อวิิทยากรจัิดีกิจิกรรมสร�างสุข	5	มิติุ	สำาหรับผู้้�ส้งอายุ	(ฉบับปรับปรุง	ค์รั�งที�	1)	กรมสุขภาพจิิตุ
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การู้จัดำกิจกรู้รู้มสูันิทนิาการู้และการู้ช้ะลอความเสู่อม

นางสาวีอรวีรรณ์	ค้ห์า	

นางสาวีจารุณี	ว์ีทยุาจักษ์ุ	

	 ในบทนี�จิะกล่าวิถ่งเน่�อหา	ดัีงนี�	

	 การป้องกันและชะลอสมองเส่�อม

	 	 สมองเส่�อมค่์ออะไร

	 	 สาเหตุุ	และสัญญาเตุ่อน

	 	 การป้องกันสมองเส่�อม

	 กิจิกรรมนันทนาการ	

	 	 ค์วิามหมาย

	 	 ตัุวิอย่างกิจิกรรม

	 	 การฝึึกสมอง	ช่วิยชะลอค์วิามเส่�อมของสมองไดี�อย่างไร

	 แนวิคิ์ดีการจัิดีกิจิกรรม	brain	exercise

	 	 แนวิทางการจัิดีกิจิกรรม

	 	 ตัุวิอย่างการจัิดีกิจิกรรม	brain	exercise

	 	 ข�อเสนอแนะในการนำาส่้การปฏิิบัติุ

 ภ�วะสืมืองเส่ื�อมื เป็นภาวิะเส่�อมของการทำางานของสมองไปจิากเดิีม	ส่งผู้ลทำาให�มีปัญหาสมาธิจิดีจ่ิอ	ค์วิามจิำา

และการเรียนร้�	การใช�ภาษา	การรับร้�ตุ่อมิติุสัมพันธ์	เช่น	การรับร้�ทิศทาง	การวิางตุำาแหน่งสิ�งของ	มีปัญหาการบริหาร

จัิดีการ/วิางแผู้น/ตัุดีสินใจิ	และปัญหาการรับร้�ทางสังค์มรอบตัุวิ	รวิมทั�งการค์วิบคุ์มพฤติุกรรม	โดียจิะมีอาการเกิดีข่�น

หลายๆ	อาการร่วิมกัน	ค์วิามผิู้ดีปกติุที�กล่าวิมานั�น	อาการเริ�มตุ�นผู้้�ป่วิยเอง	มักไม่ร้�ตัุวิ	อาการดัีงกล่าวิจิะค่์อยเป็นค่์อยไป

และเป็นรุนแรงมากจินกระทั�งผู้้�ป่วิยมีปัญหาในการทำางานและค์วิามสามารถในการด้ีแลตุนเองในชีวิิตุประจิำาวัิน1 

 2.4.2 โรคู่อัลไซื่เมือร์	เป็นสาเหตุุหน่�งของภาวิะสมองเส่�อม	และเป็นสาเหตุุที�พบไดี�บ่อยที�สุดี	มีผู้ลตุ่อสมอง

ส่วินที�ค์วิบคุ์มค์วิามคิ์ดี	ค์วิามทรงจิำา	และการใช�ภาษา	อาการของโรค์จิะเริ�มตุ�นจิากการหลงล่มที�ไม่รุนแรง	และเพิ�มข่�น

จินมีอาการแย่ลงเร่�อยๆ	ถ่งขั�นไม่สามารถพ้ดีโตุ�ตุอบหร่อตุอบสนองตุ่อสิ�งรอบข�าง	ไดี�ส่งผู้ลกระทบตุ่อการใช�ชีวิิตุประจิำาวัิน

อย่างมาก2

 สื�เหตุของภ�วะสืมืองเส่ื�อมื3

	 1.	กลุ่มที�เกิดีจิากปัญหาของสมองโดียตุรง	เช่น	โรค์อัลไซึ่เมอร์

	 2.	กลุ่มที�เกิดีปัญหาจิากโรค์หร่อค์วิามผิู้ดีปกติุของส่วินอ่�นๆ	ในร่างกาย	และส่งผู้ลให�ค์วิามสามารถของสมอง

บกพร่องลง	เช่น	สมองเส่�อมจิากปัญหาของหลอดีเล่อดีสมอง	จิากการบาดีเจ็ิบหร่อไดี�รับการกระทบกระเท่อนทางศีรษะ	

จิากการขาดีสารอาหารที�จิำาเป็นตุ่อการทำางานของสมอง	

 โรคู่ร�วมืในัภ�วะสืมืองเสื่�อมื ไดี�แก่	 โรค์ค์วิามดีันโลหิตุส้ง	 โรค์เบาหวิาน	 ภาวิะไขมันในเล่อดีส้ง	 โรค์หัวิใจิ	

ฉะนั�นการดี้แลสุขภาพตุนเองให�ห่างไกลจิากโรค์ดัีงกล่าวิ	ที�จิะส่งผู้ลตุ่อการทำางานของสมองทำาให�เพิ�มค์วิามเสี�ยง

ตุ่อการเกิดีภาวิะสมองเส่�อมไดี�	3,	4



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

43

สูัญญาณแรู้กที�บั�งบัอกภาวะสูมองเสู่อม

	 อาการที�บ่งบอกถ่งภาวิะสมองเส่�อม	แม�จิะมองเห็นไดี�ยากมากและไม่ชัดีเจิน	จิะมีลักษณะอาการจิะค์่อย

เป็นค่์อยไปจินไม่สามารถมองเห็นไดี�ในทันที	ฉะนั�นผู้้�ด้ีแลและค์รอบค์รัวิหร่อบุค์ค์ลใกล�ชิดี	รวิมทั�งอาสาสมัค์รในชุมชน

ที�ลงไปเยี�ยมบ�านก็สามารถสังเกตุไดี�จิากอาการไดี�ดัีงตุ่อไปนี�

	 1.	หลงล่มบ่อยกว่ิาเค์ย	:	จิำาเร่�องที�เพิ�งเกิดีข่�นไม่ไดี�

	 2.	ร้�ส่กยากลำาบากในการทำางานที�ทำาอย้่ประจิำา	:	ร้�ส่กว่ิาสิ�งที�เค์ยทำาเป็นเร่�องยากเช่น	ล่มขั�นตุอนทำาอาหาร

ที�ทำาบ่อยๆ

	 3.	ติุดีขัดีในการใช�ภาษา	:	ส่�อสารกับผู้้�อ่�นยากข่�น	พ้ดีจิาติุดีขัดี	ล่มค์ำาศัพท์ง่ายๆ

	 4.	สับสนในการลำาดัีบเหตุุการณ์	:	รวิมทั�งหลงวัินเวิลา	สับสนเร่�องสถานที�	

	 5.	ตัุดีสินใจิช�าหร่อผิู้ดีพลาดี	:	แก�ปัญหาไม่ไดี�โดียเฉพาะเร่�องยากๆ	หร่อสถานการณ์ที�ตุ�องใช�ค์วิามคิ์ดี

	 6.	สมาธิสั�น	วิอกแวิกง่าย:	ไม่สามารถจิดีจ่ิอกับเร่�องอะไรนานๆ	ไดี�

	 7.	วิางของผิู้ดีที�ผิู้ดีทาง	:	และไม่ร้�ส่กว่ิาเป็นเร่�องที�ผิู้ดี	เช่น	เอาโทรศัพท์ไปใส่ตุ้�เย็น

	 8.	บุค์ลิกภาพเปลี�ยนไป	:	บุค์ลิกภาพเปลี�ยนไปในทางตุรงข�าม	หร่อมีพฤติุกรรมที�ไม่เค์ยเป็นมาก่อน

	 9.	มีปัญหากับการมองภาพเป็นมิติุ	การกะระยะ	(มิติุสัมพันธ์)	:	งงกับป้ายสัญญาณที�เห็นอย้ป่ระจิำา	ทำาค์วิาม

เข�าใจิภาพไดี�ยาก	อ่านแผู้นที�ไม่เป็น	ไม่สามารถบอกทางผู้้�อ่�นไดี�	ไม่เห็นภาพสำาเร็จิที�ตุนเอง	กำาลังลงม่อทำา

	 10.	แยกตัุวิจิากสังค์ม	:	นั�งหร่อนอนทั�งวัิน	ไม่อยากเจิอผู้้�ค์น	เก็บตัุวิ	

ก�รป้องกันัภ�วะสืมืองเส่ื�อมื4

	 1.	 การรับประทานอาหาร	 เล่อกรับประทานอาหารที�มีประโยชน์และหลากหลายให�เหมาะสมกับร่างกาย	

หลีกเลี�ยงอาหารที�มีรสเค็์ม	หวิาน	มัน

	 2.	การออกกำาลังทางกายและสมอง	เช่น	การออกกำาลังทางกายและเค์ล่�อนไหวิของร่างกายอย่างสมำ�าเสมอ

และเป็นประจิำา	การออกกำาลังสมองที�ใช�ในชีวิิตุประจิำาวัิน	เช่น	ฝึึกสรุปใจิค์วิามสำาคั์ญของข่าวิ	วิิทยุ	ที�ไดี�รับฟื้ัง	

หร่อการฝึึกสมองซึ่�ายขวิา	รวิมทั�ง	ฝึึกสมาธิ	สติุ	อย่างสมำ�าเสมอ

	 3.	หลีกเลี�ยงพฤตุิกรรมที�เพิ�มค์วิามเสี�ยง	ไดี�แก่	การส้บบุหรี�	การด่ี�มแอลกอฮอล์	และการป้องกันและ

หลีกเลี�ยงการบาดีเจ็ิบที�ศีรษะโดียเฉพาะการบาดีเจ็ิบรุนแรงจินสลบ

	 4.	การคั์ดีกรองและตุรวิจิสุขภาพประจิำา	ประเมินค์วิามเสี�ยงโรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	โรค์เบาหวิาน	ไขมันผิู้ดีปกติุ	

ตุ�องประเมินและติุดีตุามเป็นระยะ	เพราะโรค์ดัีงกล่าวิเป็นปัจิจัิยเสี�ยงตุ่อการเกิดีภาวิะสมองเส่�อม	

	 5.	การเข�าสังค์ม	เช่น	การพ้ดีคุ์ยกับค์รอบค์รัวิ	เพ่�อนบ�าน	ไม่เก็บตัุวิอย่้โดีดีเดีี�ยวิ	การเข�ากลุ่มสังสรรค์์ตุามที�สนใจิ

เช่น	ชมรมส้งอายุ	โรงเรียนผู้้�ส้งอายุ	หร่อเป็นอาสาสมัค์ร	จิิตุอาสาให�กับสังค์ม
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กิจักรรมืสัืนัที่นั�ก�ร 
	 ค่์อ	กิจิกรรมที�สมัค์รใจิทำายามว่ิาง	เพ่�อให�เกิดีค์วิามเพลิดีเพลินผู่้อนค์ลายค์วิามตุ่งเค์รียดีทั�งร่างกายและจิิตุใจิ	

นันทการ	การเล่น	และค์วิามสนกุสนานจิะชว่ิยพัฒนาทักษะตุ่างๆ	โดียเฉพาะทกัษะการเค์ล่�อนไหวิในวิยัเยาว์ิของมนุษย์	

กิจิกรรมนันทนาการส่วินใหญ่จิะเกิดีหร่อจัิดีข่�นในช่วิงสุดีสัปดีาห์	และวัินหยุดี	เช่น	ดีนตุรี	การเตุ�นรำา	กีฬา	งานอดิีเรก	

เกมส์	การท่องเที�ยวิ	การด้ีโทรทัศน์และฟัื้งเพลง	เป็นร้ปแบบสามัญของนันทนาการ

	 การเค์ล่�อนไหวิรา่งกายหร่อกิจิกรรมทางกาย	ค่์อ	การเค์ล่�อนไหวิรา่งกายโดียถ�าทำาสมำ�าเสมอ	จิะเปน็พฤตุกิรรม

ที�สร�างเสริมสุขภาพและมีผู้ลตุ่อการป้องกันโรค์ที�สำาคั์ญ	เช่น	โรค์หลอดีเล่อดีหัวิใจิ	โรค์หลอดีเล่อดีสมองผิู้ดีปกติุ	กระด้ีก

หักง่ายจิากการหกล�ม	นอกจิากนี�ยังช่วิยลดีภาวิะซ่ึ่มเศร�าและค์วิามวิิตุกกังวิลไดี�ดี�วิย6 

 ตัวอยุ��งกิจักรรมื

	 1.	กิจิกรรมตุาราง	9	ช่อง	เช่น	การทำากิจิกรรมตุาราง	9	ช่อง	ประกอบเพลงลีลาศในจัิงหวิะตุ่าง	ๆ	เช่น

จัิงหวิะซุึ่มบ�า	จัิงหวิะวิอลซ์ึ่	จัิงหวิะชะ	ชะ	ช่า	เป็นตุ�น

	 2.	กิจิกรรมบริหารสมอง	 เช่น	การฝึึกสมองซีึ่กซึ่�าน-ขวิา	 จีิบ-แอล	 (L)	 การนับเลข	 1-10	แตุะจิม้ก-แตุะห้	

เป็นตุ�น

	 3.	กิจิกรรมเค์ล่�อนไหวิตุามเสียงเพลง	เช่น	พี�ช่�ออะไร..	เป็นกิจิกรรมฝึึกค์วิามจิำากับการเค์ล่�อนไหวิ	ท่าประกอบ

กิจิกรรม	เป็นตุ�น	

	 4.	กิจิกรรมการย่ดีเหยียดีกล�ามเน่�อ	เช่น	การออกกำาลังกาย	10	ท่า	เพ่�อเพิ�มช่วิงการเค์ล่�อนไหวิของข�อตุ่อ 

เพิ�มค์วิามยด่ีหยุน่ของกล�ามเน่�อ	และปอ้งกันลดีอันตุรายจิากการเค์ล่�อนไหวิของกล�ามเน่�อและข�อตุ่อในขณะทำากิจิกรรม

ก�รฝึึกสืมือง ชื่�วยุชื่ะลอคู่ว�มืเส่ื�อมืของสืมืองไดำ�อยุ��งไร
	 ในช่วิงหลายปีมานี�	นักวิิจัิยตุ่างให�ค์วิามสนใจิเป็นอย่างมากในการวิิจัิยเกี�ยวิกับกิจิกรรมฝึึกสมองที�ช่วิย

ลดีค์วิามเสี�ยงตุ่อการเกิดีภาวิะสมองเส่�อม	 จิากผู้ลศ่กษาการทำากิจิกรรมฝึึกสมอง	พบว่ิา	 ช่วิยลดีค์วิามเสียหายของ

เซึ่ลล์ประสาทสมองที�ทำาให�เกิดีโรค์อัลไซึ่เมอร์	 ช่วิยกระตุุ�นให�มีการสร�างเซึ่ลล์ประสาทสมองข่�นใหม่	และช่วิยกระตุุ�น

ให�เซึ่ลล์ประสาทสมองทำางานอย่างเป็นระบบและเช่�อมตุ่อกันมากข่�น

	 การฝึึกสมองค์ล�ายกับการออกกำาลังกาย	โดียทั�วิไปค์นเรามักจิะออกกำาลังกาย	เพ่�อให�ร่างกายแข็งแรงมีการ

ส้บฉีดีเล่อดีดีี	การฝึึกสมองเป็นลักษณะการออกกำาลังกายสมอง	โดียการกระตุุ�นสมองอยา่งเป็นระบบ	ทำากิจิกรรมใหม่ๆ

ที�ท�าทายค์วิามสามารถ	หางานอดิีเรกที�ชอบ	เช่น	งานศิลปะ	งานจัิกสาน	อ่านหนังส่อ	และมส่ีวินร่วิมในกิจิกรรมทางสงัค์ม	

	 การฝึึกสมองอย้เ่ป็นประจิำา	จิะช่วิยกระตุุ�นให�มีการสร�างเซึ่ลล์ประสาทสมองข่�นมาใหม่	ค์งไวิ�ซ่ึ่�งการทำางาน

ของเซึ่ลล์ประสาทสมองให�เช่�อมตุ่อกันอย่างแข็งแรงและมีประสิทธิภาพ	

	 ในบทนี�จิะกล่าวิถ่งการชะลอค์วิามเส่�อมดี�านค์วิามจิำา	โดียมีแนวิคิ์ดีการจัิดีกิจิกรรมดัีงนี�	

แนัวคิู่ดำก�รจััดำกิจักรรมื brain exercise
	 “การออกกำาลังสมอง”	หร่อ	“brain	exercise”	มีอย้่หลายร้ปแบบสามารถทำาไดี�หลายวิิธี	โดียทั�วิไป	

อาจิน่กถ่งกิจิกรรมหร่อเกมส์ตุ่างๆ	เช่น	เกมส์ตุ่อจิิ�กซึ่อว์ิ	เล่นดีนตุรี	เรียนร้�ภาษาอ่�นๆ	เป็นตุ�น7	
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	 นอกจิากนี�ยังมีการออกกำาลังสมองที�เรียกวิ่า	นิวิโรบิค์	(neurobic	exercise)	และ	brain	gym	โดีย	

นิวิโรบิค์	เป็นการใช�ประสาทสัมผัู้สทางกาย	ค่์อ	มองเห็น	ไดี�ยิน	ไดี�กลิ�น	ลิ�มรส	สัมผัู้ส	ร่วิมกับการรับร้�	ทางอารมณ์มา

เปลี�ยนแปลงกิจิวัิตุรประจิำาวัินโดียปกติุ	เช่น	การใช�ม่อข�างที�ไม่ถนัดีเขียนหนังส่อ	หร่อจัิบช�อนทานข�าวิ	2	ส่วิน	brain	gym

ให�ค์วิามสำาคั์ญกับการปฏิิบัติุกิจิกรรมทางกายภาพที�มีลักษณะเฉพาะซ่ึ่�งไปกระตุุ�นสมอง	เช่น	การเค์ล่�อนไหวิของดี�าน

ซึ่�าย-ขวิาข�ามเส�นก่�งกลางลำาตัุวิ	ดี�วิยการใช�ม่อข�างขวิาเขียนเลข	8	ขนาดีใหญ่ในแนวินอนด้ีค์ล�ายเค์ร่�องหมาย	infinity	

เสร็จิแล�วิเปลี�ยนไปใช�ม่อซึ่�ายบ�าง8

	 การออกกำาลังสมองในลักษณะของ	brain	gym	เป็นที�ไดี�รับค์วิามสนใจิและไดี�มีการศ่กษประสิทธิภาพของ	

brain	gym	ตุ่อค์วิามสามารถทางการร้�คิ์ดีในผู้้�ป่วิยอัลไซึ่เมอร์	พบว่ิา	กลุ่มที�ฝึึกกิจิกรรม	brain	gym	มีค์ะแนนรวิม

ในการทดีสอบค์รั�งที�	 2	 เพิ�มมากข่�นร�อยละ	23	 ส่วินกลุ่มค์วิบคุ์มมีค์ะแนนเพิ�มมากข่�นเพียงร�อยละ	3	 เท่านั�น	 3	 ใน

ประเทศไทยมีกล่าวิถ่ง	การออกกำาลังสมอง	9	ว่ิาเป็นการฝึึกทักษะการใช�ม่อ	เท�าและประสาทสัมผัู้สทั�ง	5	ให�ไดี�รับร้�ข�อม้ล

และเค์ล่�อนไหวิร้ปแบบตุ่างๆ	ทั�งร้ปแบบอย้่กับที�	แบบเค์ล่�อนที�หร่อแบบใช�อุปกรณ์ประกอบการเค์ล่�อนไหวิโดียทำา

อย่างตุ่อเน่�องจินเกิดีการเช่�อมโยงของระบบกล�ามเน่�อ	 ระบบประสาทและสมองส่วินตุ่างๆ	 ทำางานประสานสัมพันธ์

อย่างเป็นระบบ	ซ่ึ่�งมีแนวิทางดัีงนี�	9

	 1.	การฝึึกให�สมองส่วินตุ่างๆ	มีการทำางานประสานสัมพันธ์กัน

	 2.	ฝึึกกิจิกรรมที�ตุ�องใช�กระบวินการทำางานของสมองอย่างเป็นระบบและผู่้อนค์ลาย

	 3.	ฝึึกออกกำาลังสมองบ่อยๆ	สมองจิะมีการหลั�งสารที�เรียกว่ิา	“นิวิโรโทรฟิื้นส์”	ทำาให�	 “เดีนไดีรต์ุ”	 เช่�อม

ระหว่ิางเซึ่ลล์ประสาททำางานดีีข่�น	จ่ิงเป็นปัจิจัิยที�ทำาให�เน่�อเย่�อเซึ่ลล์เจิริญเติุบโตุและเซึ่ลล์สมองแข็งแรง

	 4.	ส่งเสริมให�ประสาทสมัผัู้สทั�ง	5	ไดี�แก่	การไดี�ยนิ	การมองเหน็	การไดี�กลิ�น	ลิ�มรส	และการสมัผัู้ส	ไดี�ทำางาน

ประสานเช่�อมโยงกับค์วิามพ่งพอใจิหร่อที�เกี�ยวิข�องกับอารมณ์	ไดี�ทำางานเช่�อมโยงกัน

	 5.	การทำากิจิกรรมที�ตุ�องใช�ม่อทั�งสองข�างทำางานประสานกันหร่อฝึึกทำากิจิกรรมตุ่างๆที�ตุ�องใช�ร่างกายซีึ่กซึ่�าย

และขวิาทำางานเข�าดี�วิยกัน	ซ่ึ่�งเท่ากับช่วิยให�สมองทั�งสองซีึ่กไดี�รับการกระตุุ�นและทำางานอย่างมีประสิทธิภาพข่�นดี�วิย

	 จิากแนวิทางการออกกำาลังสมองดีงัที�กล่าวิมาข�างตุ�น	มีค์วิามสอดีค์ล�องกบัการออกกำาลังสมองทั�งแบบนวิิโรบิค์

และ	brain	gym	โดียให�ค์วิามสำาคั์ญกับการใช�ประสาทสัมผัู้สทั�ง	5	ร่วิมกับอารมณ์และการเค์ล่�อนไหวิร่างกาย

ทั�งดี�านซึ่�าย-ขวิาประสานกันเพ่�อกระตุุ�นการทำางานของสมอง	ทั�งนี�การออกกำาลังสมองไดี�ถ้กนำามาใช�	ฝึึกกระตุุ�นสมอง

ผู้้�ส้งอายุแพร่หลาย	เช่น	ท่าจีิบ-แอล	ท่านับ	1-10	ท่าโป้ง-ก�อย	ท่าแตุะจิม้ก-แตุะห้	เป็นตุ�น10

แนัวที่�งก�รจััดำกิจักรรมื brain exercise 
	 มีเป้าหมายเน�นการบริหารสมอง	ผู่้านการเค์ล่�อนไหวิที�มีลักษณะเฉพาะเพ่�อกระตุุ�นการทำางานของสมองมีร้ปแบบ

ในการเรียนร้�เป็นกลุ่ม	โดียการฝึึกปฏิิบัติุร่วิมกันโดียไม่เร่งรีบ	ไม่มีข�อจิำากัดีในเร่�องการจัิดีหาอุปกรณ์สามารถนำามาใช�

ในการกระตุุ�นค์วิามสนใจิ	ค์วิามตุ่�นตัุวิของผู้้�ส้งอายุที�เข�าร่วิมกิจิกรรมก่อนเข�าส่้กิจิกรรมอ่�นๆไดี�	โดียมีองค์์ประกอบที�สำาคั์ญ

ในการจัิดีกิจิกรรม	ดัีงนี�

 1. ทีี่มืง�นั ประกอบดี�วิยผู้้�นำากิจิกรรมและผู้้�ช่วิยผู้้�นำากิจิกรรมอยา่งน�อย	1	ค์น	มีการเตุรยีมตัุวิ	ฝึึกซึ่�อมท่าทาง

การเค์ล่�อนไหวิ	มีค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิในประโยชน์ของการออกกำาลังสมองในแตุ่ละท่า	สามารถถ่ายทอดีค์วิามร้�ค์ำาแนะนำา

และเป็นตุ�นแบบในการแสดีงท่าทางการเค์ล่�อนไหวิไดี�อย่างถ้กตุ�อง	นอกจิากนี�	ผู้้�ช่วิยผู้้�นำากิจิกรรมยังมีค์วิามสำาคั์ญ

ในการให�ค์วิามช่วิยเหล่อตุ่อผู้้�ส้งอายทีุ�ร่วิมกิจิกรรม	หร่อพ้ดีคุ์ยกับผู้้�ส้งอาย	ุเม่�อพบว่ิาผู้้�ส้งอายทุำาไม่ไดี�หร่อเค์ล่�อนไหวิ

ไดี�ลำาบากอาจิปฏิิเสธการปฏิิบัติุในท่านั�นๆ	 เพ่�อให�เกิดีค์วิามผู่้อนค์ลายและลงม่อปฏิิบัติุเท่าที�จิะทำาไดี�	 เพ่�อไม่ให�เกิดี

ผู้ลกระทบตุ่อร่างกาย	
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	 ผู้้�นำากิจิกรรม	สามารถมีไดี�หลากหลาย	ตุามค์วิามสนใจิและทักษะ	เช่น	อาจิเป็นพยาบาล	สหวิิชาชีพตุ่างๆ	

นักวิิชาการสาธารณสุข	อสม.	นักกิจิกรรม	จิิตุอาสาที�ไดี�รับการอบรมทักษะในการให�ค์วิามร้�และการนำากิจิกรรม

 2. กลุ�มืเป้�หมื�ยุ	ค่์อ	ผู้้�ส้งอายุทั�วิไป	แม�แตุ่ผู้้�ส้งอายุกลุ่มอ่�นๆ	ก็สามารถนำาไปประยุกต์ุใช�ประกอบการด้ีแล	

เช่น	ในการด้ีแลรายบุค์ค์ลผู้้�ที�ไดี�รับการวิินิจิฉัยภาวิะสมองเส่�อม	การจัิดีกิจิกรรม	จิะดีำาเนินไปอย่างช�าๆ	ส่�อสารดี�วิยค์ำาพ้ดีง่ายๆ

กระชับ	ให�การดี้แลอย่างใกล�ชิดี	ซึ่่�งอาจิมีการช่วิยจัิดีท่าทางให�	เป็นตุ�น	ส่วินการเตุรียมค์วิามพร�อมให�กับผู้้�ส้งอายุ

ที�จิะเข�าร่วิมกิจิกรรมโดียการให�ข�อม้ลที�เอ่�อตุ่อการร่วิมกิจิกรรม	เช่น	การแตุ่งกายดี�วิยชุดีรัดีกุม	ค์วิรสวิมกางเกง

ฝึึกปฏิิบัติุโดียปราศจิากค์วิามเค์ร่งเค์รียดี	เป็นตุ�น

 3. สืถ�นัทีี่� ค์วิรเป็นห�องที�มีขนาดีพ่�นที�พอเหมาะกับจิำานวินผู้้�เข�าร่วิมกิจิกรรมโดียไม่มีค์วิามแออัดี	อากาศ

ถ่ายเท	 แสงสว่ิางเพียงพอ	ปราศจิากเสียงรบกวินเพ่�อช่วิยค์งค์วิามใส่ใจิจิดีจ่ิอ	 และจัิดีเก�าอี�นั�งสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	 หร่อ

อาจิเป็นลานอเนกประสงค์์ที�มีการจัิดีสถานที�เป็นสัดีส่วิน

 4. อุปกรณ์ต��งๆ	 สำาหรับการจัิดีกิจิกรรม	 เช่น	 ภาพท่าเค์ล่�อนไหวิ	 ไมโค์รโฟื้น	 เค์ร่�องขยายเสียงเพ่�อช่วิย

อำานวิยค์วิามสะดีวิกในการรับข�อม้ล	มองเห็นและไดี�ยินอย่างชัดีเจิน

 ตัวอยุ��งก�รจััดำกิจักรรมื brain exercise

	 การฝึึก	brain	exercise	สามารถดีำาเนินการในร้ปแบบกลุ่ม	โดียบุค์ลากรในทีมสุขภาพ	อาทิ	พยาบาลวิิชาชีพ	

นักกิจิกรรมบำาบัดี	นักจิิตุวิิทยา	อสม	และจิิตุอาสา	เป็นตุ�น	เป็นผู้้�ดีำาเนินการร่วิมกันในบทบาทผู้้�นำากิจิกรรมและผู้้�ช่วิย

ผู้้�นำากิจิกรรม	ทำาหน�าที�ในการสาธิตุท่าทาง	อธิบายวิิธีการปฏิิบัติุและร่วิมทำาไปพร�อมกับผู้้�ส้งอายุ	โดียมีการตุกลงหร่อ

ซึ่�อมปฏิิบัติุร่วิมกัน	ซ่ึ่�งอาจิผู้ลัดีเปลี�ยนกันมาทำาหน�าที�ผู้้�นำากิจิกรรมในแตุ่ละค์รั�ง	

	 ผู้้�ส้งอายุที�เข�าร่วิมกิจิกรรมค์วิรมีค์วิามสมัค์รใจิยินดีีปฏิิบัติุ	 เม่�อเริ�มฝึึกในแตุ่ละท่าจิะมีมีภาพตัุวิอย่างของ

ท่าทาง	ทำาการสาธิตุให�ด้ี	บอกประโยชน์ของท่านั�นๆ	

	 การฝึึกเค์ล่�อนไหวิง่ายๆ	แล�วิจิ่งปฏิิบัตุิจิริง	เช่น	การออกกำาลังสมองในท่าจีิบ-แอล	ม่อขวิาเป็นการจีิบ

(ปลายนิ�วิโป้งกับนิ�วิชี�บรรจิบกัน	 ส่วินนิ�วิที�เหล่อกางออก)	 ส่วินม่อซึ่�ายเป็นร้ปตัุวิแอล	 (ให�นิ�วิชี�กับนิ�วิโป้งเหยียดีออก

ค์ล�ายตัุวิอักษรแอลในภาษาอังกฤษ	[L]	ส่วินนิ�วิอ่�นๆพับเก็บลงมา)	หลังจิากนั�นสลับข�างกัน	ค่์อ	ม่อขวิา	เป็นตัุวิแอล

และม่อซึ่�ายเป็นจีิบ

	 ในค์รั�งแรกผู้้�ส้งอายุขยับม่อตุามไดี�ลำาบาก	ดัีงนั�น	การสอนโดียการให�ผู้้�ส้งอายุฝึึกขยับม่อและนิ�วิทีละข�าง

เป็นจีิบและแอลเป็นการ	 warm	 up	 และสร�างค์วิามคุ์�นชิน	 แล�วิจ่ิงขยับม่อทั�งสองข�างพร�อมกัน	 เพ่�อกระตุุ�นการ

เค์ล่�อนไหวิของม่อทั�งสองข�าง	 เช่น	 ม่อขวิาและม่อซึ่�ายเป็นจีิบทั�งสองม่อ	แล�วิเปลี�ยนเป็นการทำาตัุวิแอลทั�งสองม่อ	

ฝึึกทำาซึ่ำ�าๆ	 อย่างช�าๆ	 ค่์อยเป็นค่์อยไป	 เม่�อเห็นว่ิาผู้้�ส้งอายุเริ�มเค์ล่�อนไหวิม่อไดี�ถ้กตุ�องแล�วิ	 จ่ิงเริ�มปฏิิบัติุการออกกำาลัง

สมองในท่าจีิบ-	แอล	ทำาสลับม่อไปมา	ซ่ึ่�งค์วิรสังเกตุว่ิาผู้้�ส้งอายุทำาไดี�ถ้กตุ�องหร่อไม่มีค์วิามยากลำาบากในการปฏิิบัติุ

มากน�อยเพียงใดี	เม่�อค์ล่องแล�วิอาจิให�สัญญาณเปลี�ยนเร็วิข่�น	เพ่�อค์วิามสนุกสนาน	ทั�งนี�	ผู้้�ส้งอายุอาจิทำาผิู้ดีหากสลับ

ม่อเร็วิข่�น	เช่น	จีิบทั�งสองม่อหร่อแทนที�จิะเป็นตัุวิแอลกลับกลายเป็นสัญลักษณ์	I	love	You	(นิ�วิโป้ง	นิ�วิชี�และนิ�วิก�อย

เหยียดีตุรง	แตุ่นิ�วิกลางและนิ�วินางพับลง)	 เม่�อทราบว่ิาผิู้ดีก็ไม่เป็นไร	ให�เริ�มกลับมาขยับในท่าที�ถ้ก	 ส่วินท่าผิู้ดีกลาย

เป็นที�ขบขันในกลุ่มสร�างรอยยิ�มให�กับทุกค์น
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	 ในกรณีการขยับม่อดี�วิยท่าทางที�ถ้กตุ�องและเปลี�ยนสลับไปมาไดี�อย่างรวิดีเร็วิ	แม�จิะสร�างค์วิามภ้มิใจิให�กับ

ผู้้�ส้งอายุที�ร้�ส่กว่ิาตุนเองสามารถทำาไดี�	มีค์วิามค์ล่องแค์ล่วิ	แตุ่ค์วิามเร็วิเป็นเพียงองค์์ประกอบหน่�งที�ทำาให�เกิดีค์วิามสนุก

ในผู้้�ที�ทำาไดี�	ในทางตุรงข�ามอาจิทำาให�ผู้้�ส้งอายุที�ทำาไม่ทันร้�ส่กท�อใจิ	ดัีงนั�นจ่ิงให�ค์วิามสำาคั์ญกับค์วิามถ้กตุ�องของท่ากับ

การเปลี�ยนสลับที�ไม่ช�าหร่อเร็วิจินเกินไป	ซ่ึ่�งตุ�องมีค์วิามใสใ่จิจิดีจ่ิอในสิ�งที�กำาลังปฏิิบัติุเป็นพ่�นฐาน	นอกจิากนี�ค์วิรเน�น

ยำ�าให�นำาไปฝึึกปฏิิบัติุตุ่อแม�อย้่ที�บ�าน	เพ่�อการฝึึกสมองอย่างตุ่อเน่�อง

ก�รจััดำกิจักรรมื brain exercise แบ�งต�มืระดำับก�รด่ำแลก�รจััดำกิจักรรมื brain exercise แบ�งต�มืระดำับก�รด่ำแล

ระดัำบก�รด่ำแล กลุ�มืเป้�หมื�ยุ ก�รดำำ�เนิันัก�ร

Primary	care ผู้้�ส้งอายุทั�วิไป	/กลุ่มปกติุ จัิดีเป็นกลุ่มกิจิกรรม	และนำามาฝึึกปฏิิบัติุดี�วิยตุนเอง

กลุ่ม	MCI ฝึึกร่วิมกับโปรแกรม	TEAMV

กลุ่ม	Dementia การฝึึกปฏิิบัติุแบบรายบุค์ค์ล	และผู้้�ด้ีแลร่วิมเรียนร้�

Secondary	care กลุ่มที�ผู่้านการคั์ดีแยกและสงสัย

ภาวิะสมองเส่�อม

จัิดีเป็นกลุ่มกิจิกรรม	ส่งเสริมการปฏิิสัมพันธ์ระหว่ิาง

ผู้้�เข�าร่วิมกิจิกรรม

กลุ่มที�ไดี�รับการวิินิจิฉัยภาวิะสมองเส่�อม การฝึึกปฏิิบัติุแบบกลุ่มย่อยหร่อรายบุค์ค์ล

ในผู้้�ที�มีค์วิามรุนแรงของโรค์ระดัีบ	mild,	moderate

ผู้้�ด้ีแลร่วิมสังเกตุการณ์

Tertiary	care กลุ่ม	dementia การฝึึกปฏิิบัติุแบบกลุ่มย่อยหร่อรายบุค์ค์ล

ในผู้้�ที�มีค์วิามรุนแรงของโรค์ระดัีบ	mild,	moderate

เปิดีโอกาสให�ผู้้�ด้ีแลเข�าร่วิมกิจิกรรมในลักษณะของ

ผู้้�ร่วิมกิจิกรรม	หร่อผู้้�สังเกตุการณ์

ข�อเสืนัอแนัะในัก�รนัำ�ส่ื�ก�รปฏิิบัติ
	 1.	 ผู้้�นำากิจิกรรมและผู้้�ช่วิยผู้้�นำากิจิกรรมค์วิรมีค์วิามใส่ใจิและตุระหนักถ่งข�อจิำากัดีของผู้้�ส้งอายุซ่ึ่�งแตุ่ละค์น

มีค์วิามแตุกตุ่างกัน	ยกตัุวิอย่างเช่น	ผู้้�ส้งอายุที�มีปัญหานิ�วิล็อก	เป็นผู้ลให�ทำาตุามตุ�นแบบในการขยับนิ�วิ	กำาม่อไดี�ยาก

ลำาบาก	เป็นตุ�น	ซ่ึ่�งอาจิมีผู้ลทำาให�เค์ล่�อนไหวิตุามตุ�นแบบไดี�ไม่สมบ้รณ์	

	 2.	การออกกำาลังสมองสามารถกลับไปทำาที�บ�าน	และมีการปฏิิบัติุอย่างสมำ�าเสมอ

	 3.	การให�ผู้้�ดี้แลไดี�มีส่วินร่วิมในการเรียนร้�	เพ่�อสามารถกลับไปช่วิยกระตุุ�นหร่อฝึึกไปพร�อมกับผู้้�ส้งอายุ
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การู้จัดำสูภาพึ่แวดำล�อมให�เหมาะสูมและป็ลอดำภัยุ

ดิ์ร.โกศล	จึงเสถียุรทรัพยุ์

	 สภาพแวิดีล�อมอันหมายถ่ง	 สภาวิะขององค์์ประกอบแวิดีล�อมมนุษย์อันเป็นศ้นย์กลางที�สามารถส่งผู้ลตุ่อ

มนุษย์ในมิติุตุ่างๆ	ผู่้านการรับร้�ทาง	ตุา	ห้	จิม้ก	ลิ�น	กาย	หร่อแม�กระทั�งการรับร้�ทางใจิ	ส่งผู้ลให�เกิดีค์วิามร้�ส่กทางจิิตุใจิ

เช่น	สุข	ทุกข์	หร่อเฉยๆ	ค่์อ	ไม่สุขไม่ทุกข์	โดียอาจิมีอิทธิพลตุ่อสุขภาพร่างกายทั�งทางกายภาพและทางจิิตุใจิ

ซึ่่�งสามารถส่งผู้ลกระทบฝึังล่กในจิิตุใตุ�สำาน่ก	ทำาให�ร้�ส่กประทับใจิ	ร้�ส่กหวิาดีหวัิ�น	หวิาดีกลัวิ	ระแวิง	ตุิดีตัุวิไป

ในระยะยาวิไดี�จินกว่ิาจิะไดี�รับการบำาบัดีเยยีวิยา	โดียจิำาแนกประเภทของสิ�งแวิดีล�อมออกเป็น	3	ดี�าน	ค่์อ	สิ�งแวิดีล�อม

ดี�านกายภาพ	(Physical	Environment)	เช่น	วัิตุถุ	สิ�งของรอบตัุวิ	แสงสวิ่าง	เสียง	สี	ค์ุณภาพอากาศ	ภ้มิทัศน์,	

สิ�งแวิดีล�อมดี�านสังค์ม	 (Social	 Environment)	 หมายถ่ง	 ค์วิามสัมพันธ์และปฏิิสัมพันธ์ระหว่ิางผู้้�ค์นรวิมถ่งค่์านิยม	

บทบาท	หน�าที�และการแสดีงออกของผู้้�ค์นรอบตัุวิ	และสิ�งแวิดีล�อมดี�านจิิตุใจิ	(Mental	Environment)	ค่์อ	สิ�งแวิดีล�อม

ที�ส่งผู้ลตุ่อปัจิจัิยภายในที�ทำาให�เกิดีค์วิามร้�ส่กผู่้านค์วิามทรงจิำาและประสบการณ์ที�เค์ยรับร้�มาก่อน

	 ค์วิามเหมาะสมและปลอดีภัยในการจัิดีสิ�งแวิดีล�อมของมนุษย	์มีค์วิามจิำาเป็นที�จิะตุ�องถ้กออกแบบและจัิดีการ

สิ�งแวิดีล�อมทั�ง	3	ดี�าน	ดัีงกล่าวิเป็นอย่างดีีให�เหมาะสมกับทุกช่วิงวัิย	เพ่�อป้องกันค์วิามเสี�ยง	และค์วิามผิู้ดีพลาดีจิาก

อุบัติุเหตุุอันเกิดีจิากค์วิามเส่�อมถอยของร่างกายและจิิตุใจิในเชิงป้องกัน	

แนัวคิู่ดำก�รจััดำสิื�งแวดำล�อมืสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุ 5 ดำ��นั
	 ค์วิามเส่�อมถอยของร่างกายผู้้�ส้งอายุในหลากหลายมิตุิ	มีผู้ลตุ่อการจัิดีการสิ�งแวิดีล�อมรอบตัุวิผู้้�ส้งอายุ

ทั�งมิตุิทางกายภาพและมิตุิทางจิิตุใจิ	การออกแบบจัิดีการสิ�งแวิดีล�อมจิ่งนอกจิากอ�างอิงตุามมาตุรฐาน	(Standards)

และหลักฐานจิากงานวิิจัิย	(Evidence-based)	แล�วิ	การเข�าถ่งมิตุิทางสุนทรียภาพ	และจิิตุวิิญญาณก็มีค์วิามสำาคั์ญ

เป็นอย่างยิ�ง	จ่ิงอาจิแบ่งแนวิคิ์ดีการพิจิารณาจัิดีสิ�งแวิดีล�อมสำาหรับผู้้�ส้งอายุออกเป็น	5	ดี�าน	ดัีงนี�

 ดำ��นัทีี่� 1 สืถ�นัทีี่�ก�รใชื่�ง�นัและคู่ว�มืปลอดำภัยุ (Function and Safety)

	 พิจิารณาขนาดี	ระยะระดัีบขององค์์ประกอบพ่�นที�ใช�สอยที�ผู้้�ส้งอายุใช�ดีำาเนินกิจิกรรมในชีวิิตุประจิำาวัิน

ให�มีค์วิามเหมาะสมและปลอดีภัยลักษณะการใช�สอยของพ่�นที�	โดียจิะตุ�องค์ำาน่งถ่งค์วิามกวิ�างขวิาง	ระดัีบค์วิามสว่ิาง

การเล่อกใช�สีสัน	การเล่อกใช�วัิสดุี	รวิมถ่งค์วิามล่�น	ค์วิามมันวิาวิ	ทั�งนี�	นอกจิากจิะออกแบบเล่อกใช�เพ่�อค์วิามสะดีวิก

แล�วิยังตุ�องเน�นเร่�องค์วิามปลอดีภัยของผู้้�ส้งอายุเป็นสำาคั์ญ	และตุ�องมีค์วิามเป็นส่วินตัุวิและค์วิามปลอดีภัยสำาหรับ

ผู้้�ใช�งานทุกค์นอย่างเท่าเทียมกัน

 ดำ��นัทีี่� 2 สุืนัที่รียุภ�พึ่และคู่ว�มืสุืขสืบ�ยุ (Sense and Comfort)

	 การยกระดัีบพ่�นที�ใช�สอยสำาหรับผู้้�ส้งอายุนอกจิากจิะเป็นพ่�นที�ที�เหมาะสมและปลอดีภัยแล�วิ	 สุนทรียภาพ

เป็นค์วิามงดีงามที�เสริมให�องค์์ประกอบพ่�นที�เหล่านั�นมีคุ์ณค่์ามากข่�น	 ซ่ึ่�งเกิดีจิากผัู้สสะทางประสาทสัมผัู้สตุ่างๆ	เช่น	

ภาพหร่อสีสันที�มองเห็น	เสียงที�ไดี�ยิน	จิม้กที�ไดี�กลิ�น	ลิ�นที�รับรสชาตุิอาหาร	ส่วินของร่างกายที�สัมผัู้สพ่�นผู้ิวิตุ่างๆ

ซ่ึ่�งส่งผู้ลตุ่อระดัีบจิิตุใจิเกิดีสุนทรียภาพแล�วิก่อเกิดีค์วิามร้�ส่กว่ิาสุขและค์วิามร้�ส่กสบาย

 ดำ��นัทีี่� 3 ปฏิิสัืมืพัึ่นัธ์ิและก�รสืนัับสืนุันัที่�งสัืงคู่มื (Interaction and Social support)

	 สิ�งแวิดีล�อมทางสังค์มที�เกิดีปฏิิสัมพันธ์ทั�งทางกาย	ทางวิาจิา	ย่อมส่งผู้ลตุ่อผู้้�ส้งอายทุางจิิตุวิิทยาสังค์ม	(Social	

Psychology)	พฤตุิกรรมการแสดีงออกหร่ออัธยาศัยของค์นรอบข�าง	การจัิดีพ่�นที�ให�มีค์วิามเป็นสัดีส่วิน	การเค์ารพ	
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ในค์วิามเป็นส่วินตัุวิ	รวิมถ่งการสร�างสิ�งแวิดีล�อมทางสังค์มที�เอ่�อเฟ้ื้�อเอ่�ออาทรตุ่อผู้้�ส้งอายุ	ล�วินเป็นสิ�งแวิดีล�อมที�ตุ�อง

ก่อให�เกิดีสุขภาวิะและสร�างค์วิามสนับสนุนทางสังค์ม	

 ดำ��นัทีี่� 4 ก�รเสืริมืพึ่ลังและอำ�นั�จัก�รตัดำสิืนัใจั (Empowerment and Informed Choice)

	 การจัิดีสิ�งแวิดีล�อมเพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุสามารถดีำาเนินชีวิิตุไดี�ใกล�เคี์ยงกับค์นทั�วิไปเสม่อนเป็นการให�อำานาจิ

การตัุดีสินใจิ	ค์วิบค์ุมและจัิดีการกับสิ�งแวิดีล�อมรอบตัุวิในการดีำาเนินกิจิกรรมตุ่างๆ	ของชีวิิตุประจิำาวัิน	การจัิดี

สิ�งแวิดีล�อมที�เป็นการเสริมพลัง	 (Empowerment)	 โดียให�ผู้้�ส้งอายุที�มีค์วิามเส่�อมถอยของร่างกายในระดีับตุ่างๆ	

สามารถดีำาเนินกิจิกรรมประจิำาวัินไดี�อย่างเป็นธรรมชาตุิ	โดียไม่ทำาให�ผู้้�ส้งอายุตุ�องร้�ส่กถง่การตุ�องพ่�งพิงผู้้�ช่วิยใช�ชีวิิตุ

โดียปราศจิากอุปกรณ์ช่วิย	หลีกเลี�ยงการออกแบบสำาหรับผู้้�ใช�งานบางประเภทโดียเฉพาะ	เช่น	ทำาห�องนำ�าสำาหรับ

ผู้้�ส้งอายุใช�เท่านั�น	เพราะบางค์รั�งอาจิทำาให�ผู้้�ส้งอายุเกิดีค์วิามร้�ส่กไม่ดีีว่ิาตุนเองเป็นภาระทำาอะไรไม่ไดี�เหม่อนค์นอ่�น

 ดำ��นัทีี่� 5 คุู่ณคู่��และคู่ว�มืผู้�สุืขที่�งจิัตวิญญ�ณ (Value and Spirituality well-being)

	 สิ�งแวิดีล�อมที�เสริมการเค์ารพตุ่อค์ุณค์่าค์วิามเป็นมนุษย์ตุอบสนองตุ่อศรัทธาและค์วิามหมายของชีวิิตุ	

เข�าใจิค์วิามหมายและค์ุณค์่าของการดีำารงชีวิิตุ		ซึ่่�งไม่เพียงแตุ่เกิดีจิากการออกแบบในเชิงสถาปัตุยกรรมเท่านั�น

หากแตุ่ประกอบดี�วิยการสร�างบรรยากาศแวิดีล�อมที�บุค์ค์ลรอบข�างผู้้�ส้งอายุ	แล�วิบ้รณาการโน�มนำาให�พิจิารณาคุ์ณค่์า

อันส้งสุดีผู่้านผัู้สสะตุ่างๆ	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุเกิดีค์วิามสุข	ค์วิามปิติุและพบค์วิามผู้าสุกทางจิิตุวิิญญาณ

	 เม่�อพิจิารณาแนวิคิ์ดีการจัิดีสิ�งแวิดีล�อมทั�ง	5	ดี�านข�างตุ�นแล�วิ	จิะพบว่ิา	ระดัีบค์วิามซัึ่บซึ่�อนในการจัิดีสิ�งแวิดีล�อม

จิากดี�านที�	1	ไปถ่งดี�านที�	5	เป็นการพัฒนาจิากมิติุทางกายภาพ	(Physical	dimension)	ไปส่้มิติุทางจิิตุวิิญญาณ	(Spiritual	

dimension)	ที�เป็นนามธรรม	ทั�งนี�แนวิคิ์ดี	5	ดี�านนี�	นอกจิากจิะใช�เป็นแนวิคิ์ดีในการจิดัีสิ�งแวิดีล�อมที�พักอาศัยของผู้้�ส้งอายุแล�วิ

ยงัสามารถพิจิารณาใช�เป็นเกณฑ์์ประเมินคุ์ณภาพสิ�งแวิดีล�อมที�อย่้อาศัยของผู้้�ส้งอายุไดี�ดี�วิย

 แนัวคิู่ดำ Independent Living ส่ื�หลักก�ร Universal Design

	 การดีำารงชีวิิตุอิสระ	Independent	Living	(IL)	หมายถ่ง	การดีำารงชีวิิตุประจิำาวัินไดี�อยา่งมีคุ์ณภาพเช่นเดีียวิ

กับค์นทั�วิไป	มีอำานาจิการตัุดีสินใจิในเร่�องที�กระทบตุ่อชีวิิตุตุน	(Self-determination)	มีสิทธิและโอกาสในการเล่อก

ดีำาเนินกิจิกรรมตุามที�ตุ�องการ	 โดียไม่ตุ�องพ่�งพิงผู้้�อ่�นรวิมถ่งการมีอิสระเสรีที�จิะประสบค์วิามล�มเหลวิหร่อเรียนร้�จิาก

ค์วิามผิู้ดีพลาดีของค์นอ่�นเช่นเดีียวิกับค์นทั�วิไป	โดียไม่ถ้กกีดีกันหร่อถ้กเล่อกปฏิิบัติุให�เป็นพิเศษ

	 แนวิคิ์ดี	Independent	living	concept	ถ่งแม�ว่ิาจิะเป็นแนวิคิ์ดีสำาหรับผู้้�พิการ	แตุ่ตุ�องเป็นที�เข�าใจิให�ตุรงกัน

ว่ิาผู้้�ส้งอายุที�มีค์วิามเส่�อมของอวัิยวิะตุ่างๆ	ในร่างกาย	จิะพัฒนาจิากการพ่�งพากายอุปกรณ์	และการพ่�งพาผู้้�อ่�น

ซ่ึ่�งจิะค่์อยๆ	ก�าวิไปส่้ค์วิามพิการของอวัิยวิะตุ่างๆ	ในที�สุดี	การนำาแนวิคิ์ดี	IL	มาใช�กับผู้้�ส้งอายุ	จ่ิงนับเป็นการทำางาน

เชิงป้องกัน	ทั�งนี�	เพ่�อป้องกันปัญหาที�ค์าดีไม่ถ่งของผู้้�ส้งอายุและเม่�อผู้้�ส้งอายุมีสภาพทางกายและทางใจิเส่�อมถอยลงไป	

สิ�งแวิดีล�อมรอบตัุวิก็ไดี�ถ้กออกแบบล่วิงหน�าไวิ�รองรับแล�วิ	ซ่ึ่�งเป็นการแสดีงถ่งค์วิามไม่ประมาทในการดีำาเนินชีวิิตุ

	 แนวิคิ์ดี	“Independent	Living	หร่อ	การดีำารงชวิีิตุอิสระ”	เกิดีข่�นจิากเม่อง	Berkeley	ประเทศสหรฐัอเมรกิา

เม่�อเก่อบ	50	ปีมาแล�วิ	(ประมาณ	ค์.ศ.1970)	โดียเริ�มแพร่เข�าในประเทศญี�ปุ่นราวิปี	1984	เป็นประเทศแรกในเอเชีย	

เกิดี	Independent	living	center	ในญี�ปุ่นภายใตุ�องค์์กร	Human	Care	Association	ในกรงุโตุเกียวิ	ปัจิจุิบันกระจิาย

ไปทั�วิประเทศมากกวิ่า	200	แห่ง	โดียมีค์วิามพยายามเผู้ยแพร่แนวิค์วิามค์ิดีนี�ไปให�ประเทศอ่�นๆ	ในเอเชียดี�วิยกัน

ถ่งแม�ว่ิาแนวิคิ์ดีการดีำารงชีวิิตุอิสระจิะเป็นแนวิคิ์ดีสำาหรับผู้้�พิการแตุ่ก็นับว่ิาสามารถบ้รณาการใช�กับผู้้�ส้งอายุในมิติุของการ

ป้องกันไดี�เป็นอย่างดีี	สำาหรับประเทศไทยมีการจัิดีการอบรมเร่�อง		“การดีำารงชีวิิตุอิสระของค์นพิการ”		ข่�นเป็นค์รั�งแรก

ในประเทศไทยเม่�อตุ�นปี	พ.ศ.	2545	
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	 แนวิค์ิดีการดีำารงชีวิิตุอิสระ	สามารถนำามาแก�ไขปัญหาที�ช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�พิการลดีการพ่�งพาค์นอ่�น

ให�ไดี�มากที�สุดี	ซ่ึ่�งอาจิเกิดีจิากการแลกเปลี�ยนค์วิามร้�ในการช่วิยเหล่อตุนเอง	การเรียนร้�จิากประสบการณ์การดีำารงชีวิิตุ

ประจิำาวัินเพ่�อสร�างเค์ร่�องม่อทั�งช่วิยเหล่อตุนเอง	และแม�กระทั�งเม่�อจิำาเป็นตุ�องมีผู้้�ช่วิยเหล่อ	ก็จิะตุ�องช่วิยเหล่ออย้่

บนพ่�นฐานค์วิามตุ�องการของผู้้�ส้งอายุหร่อค์นพิการ	ไม่ใช่ผู้้�ให�ค์วิามช่วิยเหล่อค์ิดีเอาเองอันจิะทำาให�ผู้้�ส้งอายุหร่อ

ค์นพิการ	 มีอำานาจิและสามารถตุัดีสินใจิเล่อกวิิถีชีวิิตุของตุนเองไดี�	 ซ่ึ่�งนับเป็นการตุระหนักถ่งคุ์ณค่์าของค์วิามเป็น

มนุษย์อีกดี�วิย

 Universal Design อ�รยุสืถ�ปัตย์ุ : แนัวคิู่ดำก�รออกแบบเพ่ึ่�อมืวลมืนุัษยุชื่�ติ

	 อารยสถาปัตุย์	มีช่�อเรียกที�ไม่แพร่หลายอีกช่�อหน่�งว่ิา	สถาปัตุยาทร	ซ่ึ่�งเป็นการประกอบค์ำาบาลีที�ใช�ในภาษาไทย

นอกจิากนี�ยงัมีช่�อเรียกตุามค์วิามหมาย	เช่น	การออกแบบเพ่�อค์นทั�งมวิล	การออกแบบเพ่�อมวิลชน	สำาหรับภาษาอังกฤษ

นอกจิาก	Universal	Design	ที�เป็นช่�อที�เรียกกันกวิ�างขวิางแล�วิ	ยังมีช่�อเรียกที�ส่�อค์วิามหมายตุรงไปตุรงมาอ่�นๆ

อีก	เช่น	Friendly	Design,	Inclusive	Design,	Barrier-free	Design,	Accessible	Design,	Design	for	All,	Human	

Centered	Design	เป็นตุ�น

	 Ronald	Lawrence	Mace	สถาปนิกผู้้�ก่อตัุ�ง	The	Center	for	Universal	Design	ที�	North	Carolina	

State	University	ไดี�ให�ค์ำานิยามว่ิา	“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.”	อารยสถาปัตุย	์ค่์อ	การออกแบบผู้ลิตุภัณฑ์์และสิ�งแวิดีล�อมเพ่�อให�ทุกค์นในสังค์มสามารถใช�ประโยชน์

ไดี�อย่างเต็ุมที�และเท่าเทียมกัน	โดียไม่จิำาเป็นตุ�องมีการดัีดีแปลงหร่อออกแบบเฉพาะเพ่�อบุค์ค์ลกลุ่มใดีกลุ่มหน่�ง

	 อารยสถาปัตุย์	หร่อ	Universal	Design	เป็นเร่�องที�มีการรณรงค์์ในประเทศไทยอย่างแพร่หลายในช่วิงระยะเวิลา

มากกว่ิา	 5	 ปี	 โดียเฉพาะอย่างยิ�งในพ่�นที�สาธารณะ	สถานประกอบการเชิงสุขภาพ	 เป็นแนวิคิ์ดีการออกแบบสภาพ

แวิดีล�อมที�มีมนุษย์เป็นศ้นย์กลางดี�วิยการสร�างหร่อปรับปรุงพัฒนาโค์รงสร�างพ่�นฐาน	 สิ�งแวิดีล�อม	 การบริการตุ่างๆ	

และผู้ลติุภัณฑ์์ให�สามารถค์รอบค์ลุมและรองรบัสำาหรับค์นทุกค์นในสังค์มไดี�อย่างเท่าเทียม	ไม่ว่ิาจิะเป็นเด็ีก	ผู้้�ใหญ่	ผู้้�ส้งอายุ

หญิงตัุ�งค์รรภ์		ค์นพิการ		ผู้้�เจ็ิบป่วิย		หร่อผู้้�ที�มีค์วิามสามารถในการ	ใช�ชีวิิตุประจิำาวัินแตุกตุ่างจิากบุค์ค์ลทั�วิไปดี�วิย

ข�อจิำากัดีทางร่างกาย	ซ่ึ่�งเป็นแนวิคิ์ดีที�สร�างสรรค์์เพ่�อประโยชน์ส่วินรวิม

	 หัวิใจิสำาคั์ญของการออกแบบอารยสถาปัตุย์	ค่์อ	สะดีวิก	ปลอดีภัย	เป็นธรรม	ทั�วิถ่ง	และเท่าเทียม

 หลักก�รพ่ึ่�นัฐ�นัในัก�รออกแบบ Universal Design

	 อารยสถาปัตุย์	หร่อการออกแบบเพ่�อมวิลชน	(Universal	Design)	มีหลักการพ่�นฐาน	7	ประการ	สำาหรับ

ใช�เป็นแนวิคิ์ดีในการออกแบบดัีงนี�	1.	ค์วิามเสมอภาค์	Equitability,	2.	ค์วิามยด่ีหยุ่น	Flexibility,	3.	เรียบง่าย	ใช�ง่าย	

เข�าใจิง่าย	Simple	intuitive	use,	4.	ส่�อสารข�อม้ลที�รับร้�ไดี�ง่าย	Perceptible	information,	5.	ระบบป้องกันอันตุราย	

Tolerance	for	error,	6.	ทุ่นแรงกาย	Low	physical	effort	และ	7.	ขนาดีและสถานที�ที�เหมาะสม	Appropriate	size	

and	space	for	approach	&	use	ซ่ึ่�งหลักการดัีงกล่าวิ	นอกจิากจิะนำามาใช�เป็นพ่�นฐานการออกแบบสภาพแวิดีล�อม

และสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกสำาหรับผู้้�ส้งอายุและผู้้�พิการแล�วิ	 ยังสามารถนำาหลักการและแนวิคิ์ดีมาประยุกต์ุใช�	 เพ่�อ

สร�างสรรค์์นวัิตุกรรมใหม่ๆ	ไดี�อีกดี�วิย

 1. คู่ว�มืเสืมือภ�คู่ Equitability

	 หมายถ่ง	การออกแบบค์ำาน่งถ่งค์วิามแตุกตุ่างของสมรรถภาพร่างกายของค์นทุกประเภท	ไม่ว่ิาจิะเป็นค์นปกติุ

ค์นพิการ	เด็ีก	หร่อผู้้�ส้งอายุ	การออกแบบให�ทุกค์นในสังค์มสามารถใช�งานไดี�อย่างเท่าเทียมกัน	ไม่มีการแบ่งแยกหร่อ

เล่อกปฏิิบัติุ	ตัุวิอย่างเช่น	การใช�งานส่วินตุ่างๆ	ของบ�านตุ�องสะดีวิกสำาหรับค์นทุกประเภท	เช่น	ทางเข�าบ�านไม่ค์วิรมี
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ขั�นบันไดีอยา่งเดีียวิ	ค์วิรมีทางลาดีที�ไม่ชันตุามมาตุรฐานเผู้่�อไวิ�เป็นทางเล่อกดี�วิยหร่อการออกแบบประตุ้บานเล่�อนที�มี

ตัุวิรับสัญญาณที�ทำาให�ประตุ้เล่�อนเปิดีเม่�อมีค์นเดิีนเข�าใกล�ประตุ้	ไม่ว่ิาจิะเป็นเด็ีก	ผู้้�ใหญ่	ผู้้�ที�ใช�รถเข็น	(Wheel	chair)	

ก็สามารถใช�งานไดี�อย่างสะดีวิก

 2. คู่ว�มืยุ่ดำหยุุ�นั (Flexibility) 

	 การออกแบบและเล่อกใช�วัิสดุีตุ่างๆ	ภายในบ�านตุ�องรองรับค์วิามตุ�องการและสมรรถภาพของแตุ่ละบุค์ค์ล

ที�แตุกตุ่างกันโดียสามารถปรับเปลี�ยนร้ปแบบการใช�งานให�เหมาะสมกับค์วิามถนัดีของแตุ่ละค์นไดี�	 การออกแบบ

อุปกรณ์ที�สามารถใช�งานไดี�ทั�งผู้้�ที�ถนัดีซึ่�ายและขวิา	เช่น	กรรไกร	เม�าส์สำาหรับค์อมพวิิเตุอรที์�ส่วินมากออกแบบสำาหรบั

ค์นที�ถนัดีม่อขวิา	ก๊อกนำ�าที�อ่างล�างจิานค์วิรติุดีไวิ�ตุรงกลางและใช�วิิธีการเปิดีปิดีก๊อกดี�วิยหัวิโยกเพ่�อเปิดีปิดีนำ�าทั�งดี�าน

ซึ่�ายและขวิาของตัุวิก๊อกนำ�าหร่อการออกแบบโตุ๊ะที�สามารถปรับสภาพค์วิามส้ง-ตุำ�า	ข่�น-ลงไดี�ตุามค์วิามส้ง	ค์วิามถนัดี	

และค์วิามเหมาะสมตุามลักษณะทางกายภาพและบริบทของผู้้�ใช�

 3. เรียุบง��ยุ ใชื่�ง��ยุ เข��ใจัง��ยุ (Simple, Intuitive use)

	 การออกแบบนั�นตุ�องง่ายตุ่อการเข�าใจิโดียไม่ค์ำาน่งถ่งประสบการณ์	ค์วิามร้�	ทักษะทางภาษา	หร่อตุ�องพยายามมาก

ขณะใช�งานการส่�อสารที�เล่อกใช�ร้ปภาพหร่อสัญลักษณ์สากลเพ่�อให�เข�าใจิไดี�ง่ายแทนการใช�ตัุวิอักษรที�อาจิจิะเป็น

ข�อจิำากัดีของผู้้�ที�อ่านหนังส่อไม่ออก	 เช่น	 การใช�ร้ปภาพสัญลักษณ์บอกเพศชาย-หญิง	 หน�าห�องนำ�า	 หร่อการปรับนำ�า

อุ่น	และนำ�าเย็นที�ใช�สีที�ทุกค์นเข�าใจิไดี�ง่าย	ค่์อ	นำ�าร�อนสีแดีง	นำ�าเย็นสีฟ้ื้า	เป็นตุ�น

 4. ส่ื�อสื�รข�อม่ืลทีี่�รับร่�ไดำ�ง��ยุ (Perceptible Information) 

	 การออกแบบการส่�อสารที�จิำาเป็นและเข�าใจิไดี�ง่ายสำาหรับผู้้�ใช�งานไม่วิ่าผู้้�ใช�งานนั�นจิะมีค์วิามสามารถ

ในการรับร้�ระดัีบใดี	การนำาเสนอข�อม้ลที�สามารถใช�งานไดี�ง่าย	การใช�ภาพประกอบแสดีงขั�นตุอนการใช�งาน	เทค์นิค์การส่�อสาร

ให�รับร้�ไดี�โดียสามัญสำาน่ก	 ไม่ตุ�องใช�ค์วิามร้�ค์วิามสามารถพิเศษในการทำาค์วิามเข�าใจิในการใช�งาน	 ใช�ร้ปแบบส่�อสาร

ข�อม้ลที�จิำาเป็นสำาหรับผู้้�ใช�อย่างมีประสิทธิภาพ	โดียค์ำาน่งถ่งสภาพแวิดีล�อมหร่อค์วิามสามารถทางประสาทสัมผัู้ส

ของผู้้�ใช�ทุกกลุ่ม	ใช�การส่�อสารหลายแบบทั�งภาพ	เสียงหร่อการสัมผัู้ส	สำาหรับข�อม้ลที�จิำาเป็นตุ�องใช�บ่อยๆ	เช่น

ในบ�านที�มีผู้้�พิการทางสายตุาหร่อเด็ีก	อาจิตุ�องมีทั�งตัุวิหนังส่อ	ร้ปภาพและอักษรเบล	หลีกเลี�ยงการใช�ภาษาที�ตุอกยำ�า

หร่อบั�นทอนค์วิามร้�ส่ก	เช่น	ป้าย	“ห�องนำ�าสำาหรับผู้้�พิการ”	ค์วิรใช�ร้ปภาพหร่อสัญลักษณ์แทน

 5. ระบบป้องกันัอันัตร�ยุ (Tolerance for error) 

	 การออกแบบช่วิยลดีอันตุรายและผู้ลกระทบที�ไม่พ่งประสงค์์จิากอุบัตุิเหตุุหร่อเหตุุการณ์ที�ไม่ค์าดีค์ิดีและ

ลดีค์วิามเสี�ยงจิากการใช�งานที�ผิู้ดีพลาดี	เช่น	กรรไกรที�มีปลอกสวิม	แตุ่สามารถตัุดีกระดีาษและใช�งานไดี�เป็นปกติุ	หร่อ

ค์รอบป้องกันสำาหรับเค์ร่�องม่อตุ่างๆ	ที�จิะเปิดีออกเองเม่�อใช�งานอย่างถ้กตุ�อง

 6. ทุี่�นัแรงก�ยุ (Low Physical Effort) 

	 การออกแบบที�สามารถใช�งานไดี�อยา่งสะดีวิกและมีประสิทธิภาพ	โดียไม่ตุ�องออกแรงมาก	ใช�ค์วิามพยายาม

และมีค์วิามเหน่�อยล�าน�อยที�สุดี	เช่น	ล้กบิดีประตุ้ที�มีลักษณะเป็นก�านที�สามารถใช�ท่อนแขนหร่อข�อศอกช่วิยในการเปิดี

ประตุ้ขณะถ่อของ	 และยังช่วิยแก�ปัญหาล้กบิดีล่�น	 ไม่สามารถหมุนไดี�เม่�อม่อเปียกรวิมทั�งการออกแบบที�ช่วิยให�ผู้้�ใช�

รักษาตุำาแหน่งของร่างกายในท่าที�เป็นปกติุมากที�สุดี	ไม่ตุ�องก�ม	เงย	เอี�ยวิตัุวิ	หร่อการเอ่�อมไกลเกิน	ซ่ึ่�งอาจิจิะล�มไดี�

 7. ขนั�ดำและสืถ�นัทีี่�ทีี่�เหมื�ะสืมื (Appropriate Size and Space for Approach) 

	 พ่�นที�การใช�งานตุ่างๆ		ค์วิรมีขนาดีและพ่�นที�ที�เหมาะสม		เพียงพอสำาหรับการเข�าถ่ง	การจัิดีการและการใช�งาน

ตุ�องค์ำาน่งถ่งขนาดีร่างกาย	 ท่าทางหร่อการเค์ล่�อนไหวิของผู้้�ใช�	 การออกแบบขนาดีของห�องนำ�าสำาหรับผู้้�ส้งอายุหร่อ

พิการที�เหมาะสมตุ่อการใช�รถเข็น	 (Wheel	 Chair)	 มีระยะและขนาดีพ่�นที�เพียงพอสำาหรับหมุนหร่อกลับรถเข็นไดี�
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ภายในห�องนำ�า	ทั�งนี�	การออกแบบห�องนำ�าที�มีขนาดีกวิ�างเกินไปในกรณีที�ไม่ไดี�ใช�รถเข็นก็มีค์วิามเสี�ยงในการล่�นล�ม

ในห�องนำ�าเน่�องจิากผู้นังที�จิะสามารถใช�ค์ำ�ายันร่างกายอาจิจิะอย้ไ่กลเกินไป

	 นอกจิากหลักการพ่�นฐานในการออกแบบ		Universal		Design	7		ข�อดัีงกล่าวิแล�วิ		ในทางปฏิิบัตุิจิริง

อาจิจิะตุ�องค์ำาน่งถ่งวัิฒนธรรมในแตุ่ละบริบทของพ่�นที�	ออกแบบให�สอดีค์ล�องกับค์วิามค์าดีหวัิงและค์วิามคุ์�นเค์ยของผู้้�ใช�

เช่น	ห�องนำ�าในเม่องไทยตุ�องมีสายชำาระ	ค์ำาน่งถ่งประหยดัีหร่อตุ�นทุนที�ไม่ส้งเกินไปและที�สำาคั์ญไม่น�อยไปกว่ิาที�กล่าวิมาแล�วิ

ค่์อ	ตุ�องค์ำาน่งถ่งค์วิามงามและสุนทรียภาพดี�วิย

 ก�รจััดำสืภ�พึ่แวดำล�อมืทีี่�พัึ่กอ�ศัยุของผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 ผู้้�ส้งอายเุป็นวัิยที�มีค์วิามเส่�อมของรา่งกายในดี�านตุ่างๆ	เช่น	การเส่�อมถอยทางการมองเหน็	เช่น	สายตุายาวิ	

ตุาพร่ามัวิ	จ่ิงตุ�องการแสงสว่ิางมากข่�น	การเส่�อมถอยทางการไดี�ยิน	เช่น	ห้ตุ่ง	ไดี�ยินไม่ชัดี	และค์วิามเส่�อมถอยของกระด้ีก

เช่น	ข�อเข่าเส่�อม	กระด้ีกพรุน	หลังโค์�งงอ	นอกจิากนี�	ยงัอาจิพบอาการทางประสาท	การหลงล่มหร่อสมองเส่�อม	ซ่ึ่�งเป็นปัจิจัิย

ที�ส่งผู้ลให�เกิดีค์วิามเสี�ยงตุ่างๆ	รวิมถ่งอุบัติุเหตุุการหกล�มในผู้้�ส้งอายุ

	 ปัจิจัิยดี�านค์วิามเส่�อมของร่างกายบางอย่างก็ไม่สามารถค์วิบค์ุมไดี�	การจัิดีสภาพแวิดีล�อมที�พักอาศัย	

จ่ิงเป็นการออกแบบเชิงป้องกันที�จิำาเป็นจิะตุ�องถ้กนำามาพิจิารณา	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุสามารถใช�ชวิีิตุประจิำาวัินไดี�อย่างเหมาะสม

มีค์วิามสะดีวิกและปลอดีภยั	เม่�อนำาแนวิค์ดิีทฤษฎ	ีตุ่างๆ	มาบ้รณาการกับการออกแบบทางสถาปตัุยกรรมให�เป็นหลัก

การที�เป็นร้ปธรรม	เพ่�อให�สามารถนำาไปประยุกต์ุใช�งานตุามบริบทของพ่�นที�	โดียการจัิดีเป็นหมวิดี	ดัีงนี�

หมืวดำ 1 ที่�งสัืญจัร

	 เส�นทางที�ใช�สัญจิรเช่�อมตุ่อพ่�นที�ใช�สอยในอาค์ารพักอาศัย

 ที่�งสัืญจัร ที่�งเดิำนั ที่�งล�ดำ บันัไดำ

คุู่ณสืมืบัติทัี่�วไป ปราศจิากสิ�งกีดีขวิาง เป็นเส�นทางตุรง
ปราศจิากสิ�งกีดีขวิาง

มีระยะ/ขนาดี	ที�สมำ�าเสมอ

ขนั�ดำ 0.90-1.80	ม.
ไม่น�อยกว่ิา	0.90	ม.

มีชานพักทุกช่วิง	6	ม.

ไม่น�อยกว่ิา	1.50	ม.

มีชานพักทุกค์วิามส้ง	2	ม.

พ่ึ่�นั เรียบ	ไม่ล่�น	ไม่สะดุีดี

ผู้นััง มีผู้นังหร่อขอบกันตุก

สีื สบายตุา

แสืงสืว��ง 	เพียงพอ	มองเห็นชัดี	ทั�งกลางวัินและกลางค่์น

อุปกรณ์ ราวิจัิบ/	ราวิกันตุก

หมื�ยุเหตุ ค์วิรมีป้ายบอกทาง
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หมืวดำ 2 พ่ึ่�นัทีี่�ใชื่�สือยุ 

	 การจัิดีการพ่�นที�ใช�สอยหลัก	พิจิารณาจิากองค์์ประกอบของพ่�นที�ที�จิำาเป็น	ดัีงนี�

- ห�องนัั�งเล�นั รับแขก

ห�องนัั�งเล�นั รับแขก ห�องรับประที่�นัอ�ห�ร

คุ์ณสมบัติุทั�วิไป โล่ง	โปร่ง	สบาย	มองเห็นวิิวิธรรมชาติุภายนอกไดี�

ขนาดี
ไม่อ่ดีอัดี	สามารถใช�พ่�นที�รับแขก-นั�งเล่น	เช่�อมกับห�องรับประทานอาหารไดี�

มีพ่�นที�ว่ิางระหว่ิางเค์ร่�องเร่อนสำาหรับหมุนกลับตัุวิรถเข็นอย่างน�อย	Ø	2.00	ม.

พ่�น เรียบ	ไม่ล่�น	ไม่เล่นระดัีบพ่�น	ทำาค์วิามสะอาดีง่าย

ผู้นัง เรียบ	ด้ีดีซัึ่บเสียงไดี�	ทำาค์วิามสะอาดีง่าย

สี สว่ิาง	สะอาดี	สบายตุา

แสงสว่ิาง
แสงธรรมชาติุเข�าถ่งไดี�	ปรับค์วิามสว่ิางไดี�	

เพียงพอ	มองเห็นชัดี	ทั�งกลางวัินและกลางค่์น

อุปกรณ์
ราวิจัิบ	อุปกรณ์พยุงตัุวิ

หลีกเลี�ยงพรมเช็ดีเท�าเพ่�อป้องกันสะดุีดี

หมายเหตุุ
หลีกเลี�ยงการวิางของขวิางทาง	เช่น	ถังขยะ	อุปกรณ์ทำาค์วิามสะอาดี

ระดัีบค์วิามส้งของเฟื้อร์นิเจิอร์	สิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิก	ตุำาแหน่งสวิิทช์-ปลั�ก
ตุ�องเหมาะสมกับผู้้�ใช�งานที�หลากหลาย
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ห�องนัำ��-ห�องอ�บนัำ��

คุ์ณสมบัติุทั�วิไป เข�าถ่งสะดีวิก	ประตุ้บานเล่�อนนำ�าหนักเบา

ขนาดี
มีพ่�นที�ว่ิางสำาหรับหมุนกลับตัุวิรถเข็นอย่างน�อย	Ø	1.50	ม.
สำารองพ่�นที�ว่ิางเพิ�มเติุมในกรณีที�ตุ�องมีผู้้�ด้ีแลเข�ามาดี�วิย

พ่�น เรียบ	ไม่ล่�น	ระบายนำ�าไดี�ดีี	ไม่เล่นระดัีบพ่�น	ทำาค์วิามสะอาดีง่าย

ผู้นัง เรียบ	ทำาค์วิามสะอาดีง่าย

สี สะอาดี	สบายตุา

แสงสว่ิาง เพียงพอ	มองเห็นชัดี	ทั�งกลางวัินและกลางค่์น

อุปกรณ์
ราวิจัิบ	อุปกรณ์พยุงตัุวิ

ก๊อกนำ�าค์วิรใช�แบบก�านโยก

หมายเหตุุ
อ่างล�างม่อค์วิรเป็นอ่างลอย	มีพ่�นที�โล่งใตุ�อ่างให�รถเข็นเข�าถ่งไดี�

ระดัีบของสุขภัณฑ์์ตุ�องเหมาะสมกับผู้้�ใช�งานที�หลากหลาย

- ห�องนัำ�� ห�องอ�บนัำ��
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- ห�องนัอนั

ห�องนัอนั

คุ์ณสมบัติุทั�วิไป
เข�าถ่งสะดีวิก	ใกล�ห�องนำ�า	

อย้่ใกล�ประตุ้ทางเข�าออกของบ�าน	และใกล�ห�องพักผู้้�ด้ีแล

ขนาดี
มีพ่�นที�ว่ิางสำาหรับหมุนกลับตัุวิรถเข็นอย่างน�อย	Ø	1.50	ม.

เตีุยงนอนค์วิรมีพ่�นที�ว่ิาง	3	ดี�าน	อย่างน�อย	0.90	ม.
อาจิสำารองพ่�นที�ว่ิางเพิ�มเติุมในกรณีที�ตุ�องมีผู้้�ด้ีแลเข�ามานอนดี�วิย

พ่�น เรียบ	ไม่ล่�น	ไม่เล่นระดัีบพ่�น	ทำาค์วิามสะอาดีง่าย

ผู้นัง เรียบ	ด้ีดีซัึ่บเสียงไดี�	ทำาค์วิามสะอาดีง่าย

สี สว่ิาง	สะอาดี	สบายตุา

แสงสว่ิาง
แสงธรรมชาติุเข�าถ่งไดี�	ปรับค์วิามสว่ิางไดี�	

เพียงพอ	มองเห็นชัดี	ทั�งกลางวัินและกลางค่์น

อุปกรณ์
ราวิจัิบ	อุปกรณ์พยุงตัุวิ

หลีกเลี�ยงพรมเช็ดีเท�าเพ่�อป้องกันสะดุีดี

หมายเหตุุ
หลีกเลี�ยงการวิางของขวิางทาง	เช่น	ถังขยะ	อุปกรณ์ทำาค์วิามสะอาดี

ระดัีบค์วิามส้งของเฟื้อร์นิเจิอร์	สิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิก	ตุำาแหน่งสวิิทช์-ปลั�ก	
ตุ�องเหมาะสมกับผู้้�ใช�งานที�หลากหลาย
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หมืวดำ 3 เคู่ร่�องเร่อนั ของใชื่�และพ่ึ่�นัทีี่�พิึ่เศษอ่�นัๆ

	 ค์วิรพิจิารณาคุ์ณสมบัติุ	ดัีงนี�

	 1.	ขนาดี	ระดัีบ	ระยะ	ค์วิรเหมาะสมกับลักษณะทางกายภาพของผู้้�ใช�	ไม่ส้งหร่อตุำ�าเกินไป	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุ

สามารถใช�ศักยภาพของร่างกายตุนเองไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ

	 2.	เค์ร่�องเร่อน	(เฟื้อร์นิเจิอร์)	ค์วิรออกแบบให�มีค์วิามแข็งแรง	มั�นค์ง	และมีการลบมุมทุกชิ�น

	 3.	ค์วิรเผู้่�อพ่�นที�สำาหรบัผู้้�ช่วิยเหล่อในการทำากิจิกรรมตุ่างๆ	รอบพ่�นที�นั�นให�เพียงพอ	โดียไม่ทำาให�ผู้้�ส้งอายุอ่ดีอัดี

	 4.	หลีกเลี�ยงการวิางของในตุำาแหน่งที�ตุ�องบิดีตัุวิ	เอี�ยวิตัุวิ	หร่อเอ่�อมม่อไกลเกินไป	ซึ่่�งอาจิเกิดีอุบัตุิเหตุุ

จิากส้ญเสียการทรงตัุวิไดี�

	 5.	ตุิดีตัุ�งราวิจัิบให�ทั�วิบริเวิณที�ใช�งาน	เพ่�อลดีภาระการถ่อไม�เท�าและทำาให�ผู้้�ส้งอายุไม่ร้�ส่กวิ่าตุ�องพ่�งพา

กายอุปกรณ์ส่วินตัุวิ

	 6.	ค์วิรมทีี�นั�งพักระหว่ิางทางเดิีน	โดียจัิดีไม่ให�ขวิางทางสญัจิร	เพ่�อลดีค์วิามเสี�ยงจิากอาการเหน่�อยล�าระหว่ิางทาง

	 7.	ค์วิรจัิดีให�มีมุมพักผู่้อนสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	เช่น	มุมสวินเล็กๆ	เฉลียงหน�าบ�าน	ศาลา	หร่อสนามหญ�า	เพ่�อให�

ผู้้�ส้งอายุไดี�ใช�เวิลาว่ิางในการนั�งเล่น	เดิีนออกกำาลังกาย	รดีนำ�าตุ�นไม�	มีปฏิิสัมพันธ์กับสังค์มรอบบ�านหร่อทำากิจิกรรมตุ่างๆ

ร่วิมกับค์รอบค์รัวิ

	 8.	ติุดีตัุ�งสัญญาณขอค์วิามช่วิยเหล่อไวิ�ตุามจุิดีตุ่างๆ	ภายในบ�าน	 เช่น	ห�องนั�งเล่น	ห�องรับประทานอาหาร	

ห�องนอน	ห�องนำ�า	ห�องส�วิม	มุมพักผู้่อน	หร่อห�องที�ผู้้�ส้งอายุใช�เป็นประจิำา	เพ่�อลดีค์วิามเสี�ยงและสามารถเข�าไป

ช่วิยเหล่อไดี�ทันเม่�อเกิดีเหตุุจิำาเป็นตุ�องการค์วิามช่วิยเหล่อ

	 ข�อม้ลมาตุรฐานการออกแบบพ่�นที�ใช�สอยสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	สามารถส่บค์�นจิากระเบียบราชการ	กฎหมาย	

กฎกระทรวิง	รวิมถ่งเอกสารทางวิิชาการตุ่างๆ	ดัีงนี�

	 1.	กฎกระทรวิง	เร่�องสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกในอาค์าร	สำาหรับผู้้�พิการหร่อทุพพลภาพและค์นชรา	พ.ศ.	2548

	 2.	กฎกระทรวิง	กำาหนดีลักษณะหร่อการจัิดีให�มีอุปกรณ์	สิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกหร่อบริการในอาค์ารสถานที�

หร่อบริการสาธารณะอ่�นๆ	เพ่�อให�ค์นพิการสามารถเข�าถ่งและใช�ประโยชน์ไดี�	พ.ศ.	2555

	 3.	ค่้์ม่อปฏิิบัติุวิิชาชีพสถาปัตุยกรรม	การออกแบบสภาพแวิดีล�อมและสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกสำาหรับทุกค์น	

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

	 4.	ค์ำาแนะนำาการออกแบบสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกสำาหรับทุกค์น	(Buildings	and	Environments	Design	

Recommendation	 foe	 all)	 โดียสมาค์มสถาปนิกสยามในพระบรมราช้ปถัมภ์ร่วิมกับสำานักงานกองทุนสนับสนุน

การสร�างเสริมสุขภาพ	(สสส.)

	 5.	มาตุรฐานบ�านพักผู้้�ส้งอายุ	โดียสำานักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้้�ส้งอายุ	สำานักงานส่งเสริมสวัิสดิีภาพและพิทักษ์เด็ีก

เยาวิชน	ผู้้�ดี�อยโอกาสและผู้้�ส้งอายุ	กระทรวิงพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์	พ.ศ.	2555

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

	 7.	Universal	Design	Handbook,	โดีย	Wolfgang	F.E.	Preiser	สำานักพิมพ์	McGraw-Hill,	2011

การใช�ภ้มิปัญญาไทยและการแพทย์ทางเล่อกในการด้ีแลสุขภาพผู้้�ส้งอายุ
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การู้ใช้�ภ้มิป็ัญญาไทยุและการู้แพึ่ทยุ์ทางเลือกในิการู้ดำ้แลสูุขภาพึ่ผู้้�สู้งอายุุ

กองว์ีชาการและแผู้นงาน

กรมืการแพทยุ์แผู้นไทยุและการแพทยุ์ทางเลือก

ก�รแพึ่ที่ย์ุแผู้นัไที่ยุ
	 การแพทย์แผู้นไทยเป็นการแพทย์แบบองค์์รวิมเกี�ยวิข�องกับวิิถีชีวิิตุของค์นไทยโดียอาศัยแนวิทางของ

พระพุทธศาสนาเป็นหลักและยังเกี�ยวิข�องกับพิธีกรรมตุามธรรมชาตุิมีแบบแผู้นเป็นวัิฒนธรรมในการดีำารงชีวิิตุ

ตุามทฤษฎีของการแพทย์แผู้นไทยนั�น	มิไดี�มองค์วิามเจิ็บป่วิยเป็นเพียงแค์่โรค์	แตุ่เช่�อวิ่าค์วิามเจิ็บป่วิยไข�ไดี�ป่วิย

ของมนุษย์มาจิากสิ�งที�เหน่อธรรมชาติุ	โดียมีสาเหตุุมาจิากอิทธิพลดัีงตุ่อไปนี�

 1. ม่ืลเหตุธิ�ตุทัี่�ง 4 (ธิ�ตุสืมุืฏิฐ�นั)

	 สิ�งมีชีวิิตุที�เกิดีมาล�วินประกอบดี�วิยธาตุุทั�ง	4	อัน	ไดี�แก่	ดิีน	นำ�า	ลม	ไฟื้	ที�เรียกว่ิา	สมุฏิฐานธาตุุซ่ึ่�งอย่้ในภาวิะสมดุีล

เกี�ยวิข�องกันและกันโดียแบ่งรายละเอียดีดัีงนี�	ธาตุุดิีน	20	ประการ	ธาตุุนำ�า	12	ประการ	ธาตุุลม	6	ประการ	และธาตุุไฟื้

4	ประการ

 ธิ�ตุดิำนั (ปถวีธิ�ตุ)	ค่์อ	องค์์ประกอบของสิ�งมีชีวิิตุที�มีลักษณะเป็นของแข็งมีค์วิามค์งร้ป	เช่น	อวัิยวิะตุ่าง	ๆ

ธาตุุดิีน	โดียส่วินใหญ่มี	20	ประการ	ไดี�แก่	ผู้ม	ขน	เล็บ	ฟัื้น	หนัง	เน่�อ	เส�นเอ็น	กระด้ีกเย่�อในกระด้ีก	ม�าม	หัวิใจิ	ตัุบ	

พังผู่้ดี	 ไตุ	 ปอดี	 ไส�ใหญ่	 ไส�น�อย	 อาหารใหม่	 อาหารเก่า	 สมองศีรษะ	 สิ�งเหล่านี�จัิดีเป็นธาตุุดิีน	 ภายในส่วินธาตุุดิีน

ภายนอกไดี�แก่	โตุ๊ะ	เก�าอี�	ตุ�นไม�	ดิีน	เป็นตุ�น

 ธิ�ตุนัำ�� (อ�โปธิ�ตุ)	 ค่์อ	 องค์์ประกอบของสิ�งมีชีวิิตุที�มีลักษณะเป็นนำ�าเป็นของเหลวิมีคุ์ณสมบัติุไหลไปมา	

ซ่ึ่มซัึ่บทั�วิไปในร่างกายอาศัยธาตุุดิีนเพ่�อการค์งอย้อ่าศัยธาตุุลมเพ่�อการเล่�อนไหล	ธาตุุนำ�าภายในมี	12	ประการ	ไดี�แก่	

นำ�าดีี		เสลดี		นำ�าหนอง		นำ�าเล่อดี		นำ�าเหง่�อ		มันข�น		นำ�าตุา		มันเหลวิ		นำ�าลาย		นำ�าม้ก		นำ�าไขข�อ		นำ�าปัสสาวิะหร่อนำ�าม้ตุร

ธาตุุนำ�าภายนอก	ไดี�แก่	นำ�าฝึน	นำ�าท่า	นำ�าหร่อของเหลวิในสิ�งแวิดีล�อมทั�งหลายภายในดิีนมีนำ�าซ่ึ่มซัึ่บอย้ใ่ห�ค์วิามชุ่มช่�น

แก่ดิีนและตุ�นไม

 ธิ�ตุลมื (ว�โยุธิ�ตุ) ค่์อ	องค์์ประกอบของสิ�งมีชีวิิตุ	มีลักษณะเค์ล่�อนไหวิไดี�มีคุ์ณสมบัติุ	ค่์อ	ค์วิามเบาเป็นสิ�ง

ที�มีพลังทำาให�ร่างกายมีการเค์ล่�อนไหวิ	 เดิีนนั�งนอนค้์�เหยียดีไดี�ธาตุุลมย่อมอาศัยดิีนและธาตุุนำ�าเป็นเค์ร่�องนำาพาพลัง	

และขณะเดีียวิกันธาตุุลมพยุงดิีนและทำาให�นำ�าเค์ล่�อนไหวิไปมาไดี�ธาตุุลมที�สำาคั์ญมี	6	ประการ	 จัิดีเป็นธาตุุลมภายใน

ไดี�แก่	ลมพัดีจิากเบ่�องล่างส่้เบ่�องบน		ลมพัดีจิากเบ่�องบนส่้เบ่�องตุำ�า	ลมพัดีอย้่ในท�องนอกลำาไส�	ลมพัดีในกระเพาะและ

ลำาไส�	 ลมพัดีทั�วิร่างกาย	 ลมหายใจิเข�าออก	 ลมภายนอก	 ไดี�แก่	 ลมตุ่างๆ	 ลมบก	ลมทะเล	 ลมที�พัดีอันเป็นปกติุของ

โลก	หร่ออากาศที�มีการเค์ล่�อนไหวิไปมานั�นเอง

 ธิ�ตุไฟั (เตโชื่ธิ�ตุ)	ค่์อ	องค์์ประกอบของสิ�งมีชีวิิตุ	มีลักษณะที�เป็นค์วิามร�อน	มีคุ์ณสมบัติุเผู้าผู้ลาญให�แหลกสลาย

ไฟื้ทำาให�ลมและนำ�าในร่างกายเค์ล่�อนที�ดี�วิยพลังแห่งค์วิามร�อนอันพอเหมาะ	ไฟื้ทำาให�ดิีนอุ่น	ค่์อ	อวัิยวิะ	ตุ่าง	ๆ	ไม่เน่า	

ไฟื้ภายในมี	4	ประการ	ไดี�แก่	ไฟื้ทำาให�ร่างกายอบอุ่น	ไฟื้ทำาให�ร�อนระสำ�าระสาย	ไฟื้ทำาให�ร่างกายเหี�ยวิแห�งทรุดีโทรม

ไฟื้ย่อยอาหาร	ไฟื้ภายนอก	ไดี�แก่	ค์วิามร�อนตุ่างๆ	จิากภายนอก	เช่น	ค์วิามร�อนจิากดีวิงอาทิตุย์	ไฟื้ที�จิุดีข่�นหร่อ

พลังค์วิามร�อนอ่�นๆ	ที�มีคุ์ณสมบัติุเผู้าผู้ลาญตุ่างๆ
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อิที่ธิิพึ่ลของฤด่ำก�ล (อุตุสืมุืฏิฐ�นั)
	 อุตุุสมุฏิฐาน	 ค่์อ	ฤด้ีตุ่างๆ	 มีผู้ลทำาให�ร่างกายแปรปรวิน	 โดียช่วิงรอยตุ่อระหว่ิางฤด้ีกาล	 เช่น	ฤด้ีหนาวิตุ่อ

ฤด้ีร�อน	ค์วิามเย็นจิะเจ่ิอผู่้านเข�าไปและค์วิามร�อนเริ�มเจ่ิอผู่้านเข�ามาฤด้ีร�อนตุ่อฤด้ีฝึน	ค์วิามร�อนย่อมเจ่ิอเข�า	มีผู้ลตุ่อ

ธาตุุลมที�กำาลังมามีผู้ลกระทบ	และธาตุุลมย่อมเจ่ิอเข�ากระทบร�อนดี�วิย	ฤด้ีฝึนตุ่อฤด้ีหนาวิ	เม่�อถ่งอากาศหนาวิกำาลังมา	

ละอองฝึนปลายฤด้ีฝึนและธาตุุลมเจ่ิอเข�าส่้ค์วิามเย็น	ในขณะที�ค์วิามหนาวิเย็นตุ�นฤด้ีหนาวิ	เริ�มเจ่ิอเข�ามารับลมปลาย

ฤด้ีฝึนสภาวิะดัีงกล่าวิมนุษย์ตุ�องปรับตัุวิเป็นอย่างมากปีแล�วิปีเล่าหากปรับตัุวิไม่ไดี�	จิะเกิดีเสียสมดุีลทำาให�เจ็ิบป่วิยร่างกาย

จ่ิงตุ�องพยายามปรับตัุวิให�เข�ากับฤด้ีกาลตุ่างๆ	ซ่ึ่�งมี	3	ฤด้ีค่์อ

		 1.	ฤด้ีร�อนเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุไฟื้

		 2.	ฤด้ีฝึนเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุลม

		 3.	ฤด้ีหนาวิเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุนำ�า

 

อ�ยุุทีี่�เปลี�ยุนัไปสื�มืวัยุ (อ�ยุุสืมุืฏิฐ�นั)
	 ร่างกายมนุษย์จิะเปลี�ยนแปลงไปตุามอายุขัยแบ่งเป็น	3	วัิยค่์อ

	 •	ปฐมวัิย	(แรกเกิดี	–	16	ปี	)	เกิดีโรค์ทางธาตุุนำ�า

	 •	 มัชฌิิมวัิย	(อายุ	16	–	32	ปี)	เกิดีโรค์ทางธาตุุไฟื้

	 •	ปัจิฉิมวัิย	(อายุตัุ�งแตุ่	32	ปีข่�นไป)	เกิดีโรค์ทางธาตุุลม

	 เรามักไดี�ยินเสมอวิ่าเล่อดีจิะไปลมจิะมา	เป็นอาการของผู้้�ที�จิะย่างส้่วัิยปัจิฉิมวัิยบางค์นอาจิสงสัยวิ่าเหตุุใดี

จ่ิงแบ่งวัิยให�แก่เร็วิ	ค่์อ	32	ทั�งนี�เพราะธาตุุทั�ง	4	จิะทยอยกันเส่�อม	แม�จิะยังไม่แสดีงอาการชัดีเจิน	ซ่ึ่�งการแพทยแผู้นปัจิจุิบนั

ก็ยอมรับว่ิา	ค์วิามแข็งแรงของกล�ามเน่�อเริ�มเส่�อมเม่�ออายุเกิน	32	ปี	ปัจิจุิบันส่วินใหญ่	เข�าใจิว่ิาผู้้�ส้งอายุค่์อผู้้�มีอายุ	60	ปีแล�วิ

จิ่งเริ�มส่งเสริมสุขภาพผู้้�ส้งอายุซึ่่�งอาจิสายเกินไป	การแบ่งวัิยแบบไทย	ๆ 	เป็นการเตุ่อนสตุิไม่ให�ประมาทในการดีำารง

ชีวิิตุให�เริ�มรอบค์อบในการกินอย้่หลับนอน	 หลีกเลี�ยงพฤตุิกรรมที�ไม่ถ้กตุ�อง	 นอกจิากนี�แพทย์แผู้นไทยยังใช�อายุ

สำาหรับการจัิดียาที�แตุกตุ่างกันอีกดี�วิย	เช่น	วัิยชราตุ�องจัิดียาที�ค์ำาน่งถ่งธาตุุลมมากกว่ิาธาตุุอ่�น	เป็นตุ�น

สืถ�นัทีี่�ถิ�นัทีี่�อยุ่�อ�ศัยุ (ประเที่ศสืมุืฏิฐ�นั) 
	 ที�อย่้อาศยัหร่อสิ�งแวิดีล�อมเรียกว่ิาประเทศสมุฏิฐานย่อมมผีู้ลตุ่อชีวิิตุค์วิามเป็นอย่้และสุขภาพ	ไดี�แก่	ประเทศร�อน

สถานที�ที�เป็นภ้เขาส้ง		เนินผู้ามักเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุไฟื้		ประเทศอุ่น		สถานที�ที�เป็นนำ�าฝึนกรวิดีทรายเป็นที�เก็บนำ�าไม่อย้

มักเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุนำ�า	ประเทศเยน็	สถานที�ที�เป็นนำ�าฝึนโค์ลนตุมมฝีึนตุกชกุ	มักเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุลมและประเทศหนาวิ

สถานที�ที�เป็นนำ�าเค็์มมีโค์ลนตุมข่�นช่�นแฉะ	ไดี�แก่	ชายทะเล	มักเจ็ิบป่วิยดี�วิยธาตุุดิีน

อิที่ธิิพึ่ลของก�ลเวล� (ก�ลสืมุืฏิฐ�นั)
	 กาลสมุฏิฐาน	ค่์อ	สาเหตุุของการเกิดีโรค์อันเน่�องจิากเวิลา	ค่์อ	การเปลี�ยนแปลงทุก	24	ชั�วิโมง	ในรอบ	1	วินั

การที�โลกหมนุรอบตุวัิเองทำาให�เกดิีกลางวินัและกลางค่์น	และนำ�าข่�นนำ�าลงเกดิีดี�วิยอิทธิพลจิากแรงด่ีงด้ีดีของดีวิงจินัทร์	

ยามใดีเกิดีจัินทรุปราค์าหร่อสุริยุปราค์ามักเกิดีปรากฎการณ์ทางธรรมชาตุิบนโลกมนุษย์	เช่น	นำ�าท่วิมแผู้่นดีินไหวิ	

สิ�งมีชีวิิตุจิะไดี�รับผู้ลกระทบเพียงใดีเป็นเร่�องที�น่าศ่กษาอย่างยิ�งยังมีดีวิงดีาวิอ่�นๆ	อีกมากมายที�ค์นโบราณไดี�สังเกตุ

สรุปข�อม้ลถ่งอิทธิพลไวิ�ในตุำาราสุริยยาตุร
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ก�รหมุืนัรอบตัวเองของโลกในั 24 ชัื่�วโมืง เกิดำก�รแปรปรวนัของธิ�ตุต��ง ๆ แตกต��งกันัไป คู่่อ
	 เวิลา	06.00-10.00	น.	18.00-22.00	น.	ธาตุุนำ�ากระทำาโทษ	มักมีอาการนำ�าม้กไหลหร่อท�องเสีย

	 เวิลา	10.00-14.00	น.	22.00-02.00	น.	ธาตุุไฟื้กระทำาโทษ	มักมีอาการไข�หร่อแสบท�องปวิดีท�อง

	 เวิลา	14.00-18.00	น.	02.00-06.00	น.	ธาตุุลมกระทำาโทษ	มักมีอาการวิิงเวีิยนปวิดีเม่�อยอ่อนเพลีย

เป็นลมในยามบ่าย

พึ่ฤติกรรมืม่ืลเหตุก�อโรคู่
	 ในปัจิจุิบันมีผู้้�ป่วิยดี�วิยโรค์ทางพฤติุกรรมมากข่�น	ทั�งนี�เกิดีข่�นดี�วิยการร้�เท่าไม่ถ่งการณ์และเกิดีจิากการตุามใจิ

ตุนเอง	ไม่ว่ิาจิะเป็นการกินอาหาร	การมีพฤติุกรรมที�ก่อโรค์	เช่น	การสำาส่อนทางเพศ	การติุดีสิ�งเสพติุดีตุ่าง	ๆ 	ล�วินเกิดี

จิากค์วิามอ่อนแอทางจิิตุ	การย่ดีติุดีในกิเลสตัุณหา	ค์นโบราณทราบว่ิาการเจ็ิบป่วิยมีสาเหตุุจิากพฤติุกรรมจ่ิงไดี�สอน

ให�ย่ดีหลักมัชฌิิมาปฏิิปทา	ค่์อ	การเดิีนสายกลางดัีงในคั์มภีร์โรค์นิทานและในตุำาราอ่�น	ๆ	พอสรุปไดี�ดัีงนี�

	 1.	กินอาหารมากหร่อน�อยเกินไปกินอาหารบ้ดีหร่ออาหารที�ไม่เค์ยกินกินอาหารไม่ถ้กกับธาตุุไม่ถ้กกับโรค์

	 2.	ฝ้ึนอิริยาบถไดี�แก่การนั�งย่นเดิีนนอนไม่สมดุีลกันทำาให�โค์รงสร�างร่างกายเสียสมดุีลและเส่�อมโทรม

	 3.	อากาศไม่สะอาดีอย้ใ่นอากาศร�อนหร่อเย็นเกินไป

	 4.	การอดีไดี�แก่การอดีข�าวิอดีนอนอดีนำ�าขาดีอาหาร

	 5.	การกลั�นอุจิจิาระปัสสาวิะ

	 6.	ทำางานเกินกำาลังมากหร่อมีกิจิกรรมทางเพศมากเกินไป

	 7.	มีค์วิามโศกเศร�าเสียใจิหร่อดีีใจิจินเกินไปขาดีอุเบกขา

	 8.	มีโทสะมากเกินไปขาดีสติุ

ก�รด่ำแลสุืขภ�พึ่ดำ�วยุหลักธิรรมื�นั�มัืยุ
	 หลักธรรมานามัย	โดีย	ศ.นพ.อวิย	เกตุุสิงห์	เป็นผู้้�คิ์ดีค์�น	

	 ธรรมานามัย	 ค่์อ	การสาธารณสุขม้ลฐานของการแพทย์แผู้นไทย	สามารถประยุกต์ุใช�ไดี�ทุกชาติุทุกศาสนา	

เพ่�อกระจิายค์วิามร้�เร่�องสุขภาพส้่ชุมชนและปัจิเจิกชนให�สามารถพ่�งพาตุนเองไดี�	ธรรมานามัย	หมายถ่ง	ระบบการ

สร�างเสริมสุขภาพดี�วิยวิิถีธรรมชาตุิให�ค์วิามสำาคั์ญตุ่อสิ�งที�มีผู้ลกระทบตุ่อสุขภาพในทุกดี�านทั�งทางดี�านร่างกาย	

ดี�านจิิตุใจิ	ดี�านอารมณ์	ดี�านสังค์ม	และสิ�งแวิดีล�อม

	 ธรรมานามัยมีองค์์ประกอบ	3	ส่วิน	ไดี�แก่

	 1.	กายานามัย	ค่์อ	การส่งเสริมสุขภาพทางกาย

		 2.	จิิตุตุานามัย	ค่์อ	การส่งเสริมสุขภาพทางจิิตุใจิ

		 3.	ชีวิิตุานามัย	ค่์อ	การส่งเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุและค์รอบค์รัวิ
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กายุานิามัยุ

 ก�ยุ�นั�มัืยุ ค่์อ	การส่งเสริมสุขภาพทางกาย	2	อย่าง	ไดี�แก่

 1.1	การบริโภค์อาหาร	ค์วิรรบัประทานอาหารให�พอดีีไม่มากและน�อยเกินไป	ตุามหลกัทฤษฎีการแพทย์แผู้นไทย

ค์วิรรับประทานให�หลากหลายและค์รบทุกรส	เพ่�อจิะไดี�ช่วิยปรับธาตุุทั�ง	4	ให�สมดุีล	สิ�งสำาคั์ญตุ�องค์ำาน่งถ่งค์วิามเหมาะสม

ของวัิย	เวิลา	ธาตุุและโรค์ที�เป็น	เช่น	บุค์ค์ลที�อย้่ในวัิยชรามักเจิ็บป่วิยดี�วิยโรค์ลม	ท�องอ่ดี	ท�องเฟื้้อ	จิ่งไม่สมค์วิร

รับประทานอาหารรสมนัและอาหารที�ย่อยยาก	ช่วิงเวิลาเช�าม่ดีเป็นเวิลาที�มักเกิดีเสมหะ	ไม่ค์วิรรับประทานรสหวิานมนั

เน่�องจิากจิะทำาให�มีเสมหะมาก

อ�ห�รประจัำ�ธิ�ตุเจั��เร่อนั

 อ�ห�รของผู่้�ทีี่�มีืธิ�ตุดิำนัเป็นัธิ�ตุเจั��เร่อนั

 รสือ�ห�ร	ค์วิรรับประทานอาหารรสฝึาดี	รสหวิาน	รสมัน	รสเค็์ม	เช่น	ฝึรั�งดิีบ	หัวิปลี	กล�วิย	มะละกอ

เผู่้อก	ถั�วิพ้	กะหลำ�าปลี	ผัู้กกะเฉดีฯลฯ

 สืรรพึ่คุู่ณของอ�ห�ร

	 อาหารรสฝึาดี	 ช่วิยสมานปิดีธาตุุหากรับประทานมากเกินไปทำาให�ฝ้ึดีค์อท�องอ่ดีท�องผู้้ก

	 อาหารรสหวิาน	 ซ่ึ่มซึ่าบไปตุามเน่�อ	ทำาให�ชุ่มช่�นบำารุงกำาลัง	หากรับประทานมากเกินไป	ทำาให�กำาเริบ	

	 	 ง่วิงนอน	เกียจิค์ร�าน

	 อาหารรสมัน	 แก�เส�นเอ็นพิการปวิดีเสียวิ	ขัดียอกกระตุุก

	 อาหารรสเค็์ม	 ซ่ึ่มซึ่าบไปตุามผิู้วิหนัง	ประดีง	ชา	คั์น	หากรับประทานมากเกินไป	ทำาให�มีอาการกระหายนำ�า

 ตัวอยุ��งอ�ห�ร

	 อาหารเช�า	 ข�าวิตุ�ม	ถั�วิลิสงคั์�วิเกล่อ	กุ�งหวิาน	ถั�วิงอกผัู้ดีเตุ�าห้�เหล่อง

	 อาหารกลางวัิน	 วุิ�นเส�นผัู้ดีไทย	ขนมจีินนำ�าพริก	หมี�กะทิ	ข�าวิซึ่อยไก่

	 อาหารเย็น	 แกงจ่ิดีเตุ�าห้�	แกงเผ็ู้ดีไก่ใส่ฟัื้กทอง	ปลากุเลาเค็์มทอดี	แกงอ่อมไก่	ยำาถั�วิพ้	แกงแค์ไก่

	 	 หลนเตุ�าเจีิ�ยวิ	ยำาหัวิปลี	

	 ผัู้กจิิ�ม	 หัวิปลี	ยอดีกระถิน	ใบบัวิบก	ยอดีมะม่วิงหิมพานตุ

	 ผู้ลไม�	 ฝึรั�ง	กล�วิยนำ�าวิ�า	มะละกอ	มะม่วิงสุก	มังคุ์ดี	เงาะ	ลำาไย

	 เค์ร่�องด่ี�ม	 นำ�าฝึรั�ง	นำ�าฟัื้กทอง	นำ�าแตุงโม	นำ�าเตุ�าห้

	 ของหวิาน	 ถั�วิเขียวิตุ�ม	กล�วิยนำ�าวิ�าน่�ง	มะพร�าวิข้ดี	กล�วิยหักมุกเผู้า	ฟัื้กทองน่�ง	มะพร�าวิข้ดี	

	 	 กล�วิยบวิชชี

 อ�ห�รของผู่้�ทีี่�มีืธิ�ตุนัำ��เป็นัธิ�ตุเจั��เร่อนั

	 รสอาหาร		 ค์วิรรับประทานอาหารรสเปรี�ยวิ	เช่น	มะเข่อเทศ	ส�มโอ	สับปะรดี	มะนาวิ	ส�มเขียวิหวิาน

		 	 ยอดีมะพร�าวิอ่อนหลีกเลี�ยงอาหารรสมันจัิดี



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

64

 สืรรพึ่คุู่ณของอ�ห�ร 

	 อาหารรสเปรี�ยวิ	 แก�เสมหะพิการ	กัดีฟื้อกเสมหะ	กระตุุ�นนำ�าลาย	เจิริญอาหาร	หากรับประทานมากเกินไป

	 	 ทำาให�ท�องอ่ดีแสลงแผู้ลร�อนใน

 ตัวอยุ��งอ�ห�ร

	 อาหารเช�า	 ข�าวิตุ�ม	ยำากุ�งแห�ง	ซีึ่เช็กไฉ่	กระเทียมดีองผัู้ดีไข

	 อาหารกลางวัิน	 ไก่ย่างส�มตุำา	ลาบปลาดุีก	ตุ�มแซ่ึ่บ	ข�าวิยำาปักษ์ใตุ�	ข�าวิค์ลุกกะปิ	ก๋วิยเตีุ�ยวิตุ�มยำาสุโขทัย

	 อาหารเย็น	 ตุ�มยำาไก่ใบมะขามอ่อน	นำ�าพริกปลาย่าง	ผัู้ดีเปรี�ยวิหวิานปลากะพง	แกงส�มผัู้กบุ�ง	

	 	 มะขามสดี	ปลาทอดี	ยำาทะเล

	 ผัู้กจิิ�ม		 ยอดีมะขามอ่อน	ยอดีมะกอก	ยอดีผัู้กแตุ�วิ

	 ผู้ลไม�	 สับปะรดี	ส�มเขียวิหวิาน	ส�มโอ	มะเฟ้ื้อง	ลางสาดี	มะม่วิงดิีบ

	 เค์ร่�องด่ี�ม	 นำ�าส�ม	นำ�ามะนาวิ	นำ�ากระเจีิ�ยบ	นำ�าระกำา	นำ�าสับปะรดี

	 ของหวิาน		 กระท�อนลอยแก�วิ	ส�มลอยแก�วิ	สับปะรดีลอยแก�วิ

 อ�ห�รของผู่้�ทีี่�มีืธิ�ตุลมืเป็นัธิ�ตุเจั��เร่อนั

	 รสอาหาร		 ค์วิรรับประทานอาหารรสเผ็ู้ดีร�อน	เช่น	กะเพรา	โหระพา	ตุะไค์ร�ข่า	กระเทียม	ค่์�นช่าย	ขิง	

	 	 ยี�หร่า	ฯลฯ	หลีกเลี�ยงอาหารรสหวิานจัิดี

 สืรรพึ่คุู่ณของอ�ห�ร

	 อาหารรสเผ็ู้ดีร�อน	 แก�โรค์ในกองลม	ลมจุิกเสียดี	ปวิดีท�อง	ลมป่วิง	หากรับประทานมากเกินไป

  ทำาใหเกิดีอาการอ่อนเพลียและเผ็ู้ดีร�อน

 ตัวอยุ��งอ�ห�ร

	 อาหารเช�า	 ข�าวิตุ�ม	ขิงดีอง	เตุ�าเจีิ�ยวิ	ผัู้ดีผัู้กบุ�งไฟื้แดีง	ยำาปลาท้น่าใส่หอมใหญ่	โจ๊ิกหม้ใส่ขิง

	 อาหารกลางวัิน	 วุิ�นเส�นผัู้ดีขี�เมา	ข�าวิผัู้ดีนำ�าพริกลงเร่อ	ขนมจีินนำ�ายา	ขนมจีินแกงเขียวิหวิาน

	 อาหารเย็น	 แกงเลียง	ไก่ผัู้ดีขิงสดี	ปลาทอดีราดีพริก	แกงป่าใส่ปลาช่อน	นำ�าพริกลงเร่อ	ผัู้ดีพริกขิง		

	 	 ปลาท้	ตุ�มส�มปลาท้สดี	ยำารวิมมิตุรทะเล	ไก่ผัู้ดีพริกหยวิก

	 ผัู้กจิิ�ม	 ใบชะพล้	ขมิ�นขาวิ	ผัู้กแขยง	ผัู้กชีล�อม	ใบสะระแหน่	ใบแมงลัก	ใบโหระพา

	 ผู้ลไม�	 ชมพ่้	แตุงโม	แตุงไทย

	 เค์ร่�องด่ี�ม		 นำ�าขิง	นำ�าตุะไค์ร

	 ของหวิาน	 เตุ�าฮวิยนำ�าขิง	บัวิลอยนำ�าขิง	มันตุ�มนำ�าตุาลใส่ขิง	ขนมเทียนไส�เค็์ม

 อ�ห�รของผู่้�ทีี่�มีืธิ�ตุไฟัเป็นัธิ�ตุเจั��เร่อนั

	 รสอาหาร		 ค์วิรรับประทานผัู้ก	และผู้ลไม�ที�มีรสขม	รสเย็น	รสจ่ิดี	เช่น	สะเดีา	แตุงโม	หัวิผัู้กกาดี

		 	 ฟัื้กเขียวิ	แตุงกวิา	ค์ะน�า	มะเข่อ	ฯลฯ	หลีกเลี�ยงอาหารรสเผ็ู้ดีร�อน
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 สืรรพึ่คุู่ณของอ�ห�ร

	 อาหารรสขม	 แก�โลหิตุเป็นพิษ	ดีีพิการ	เพ�อค์ลั�งหากรับประทานมากทำาให�กำาลังตุก	อ่อนเพลีย

	 อาหารเย็น	 แก�ไข�	แก�ร�อนใน	แก�ไข�พิษ	แก�ไข�เพ่�อกำาเดีาดัีบพิษร�อน

 ตัวอยุ��งอ�ห�ร

	 อาหารเช�า	 ซุึ่ปรากบัวิเห็ดีหอม	ตุุ๋นมะระซีึ่�โค์รงหม้ข�าวิตุ�ม	ใบปอผัู้ดี	ปลาใบขนุนน่�งจิิ�มเตุ�าเจีิ�ยวิ

		 	 ตุ�มจัิบฉ่าย

	 อาหารกลางวัิน	 ข�าวิแช่	ข�าวิราดีหน�าไก่	ก๋วิยเตีุ�ยวินำ�าสุโขทัย

	 อาหารเย็น	 แกงขี�เหล็ก	ห่อหมกใบยอ	นำ�าปลาหวิานสะเดีา	ปลาดุีกย่าง	แกงจ่ิดีตุำาล่งหม้สับ	

	 	 แกงปลาดุีก	ใส่มะระ	ปลาช่อนผัู้ดีข่�นฉ่าย	ผัู้ดีมะเข่อยาวิ

	 ผัู้กจิิ�ม	 ถั�วิพ้แตุงกวิา	ถั�วิฝัึกยาวิ	ผัู้กกาดีขาวิ	กะหลำ�าปลี	ผัู้กบุ�ง	ใบบัวิบก	กระเจีิ�ยบมอญ	กุ่ม	

	 	 ดีอกขจิร	ชะอม	บัวิสาย	ผัู้กกะเฉดี	ผัู้กก้ดี	ผัู้กขม	ผัู้กชีฝึรั�ง

	 ผู้ลไม�	 ชมพ่้	แตุงโม	มะละกอ	แตุงไทย	ล้กตุาลอ่อน

	 เค์ร่�องด่ี�ม	 นำ�าบัวิบก	นำ�าใบเตุย	นำ�าเก๊กฮวิย	นำ�ามะตุ้ม	นำ�าแตุงโม

	 ของหวิาน	 เฉาก๊วิย	รากบัวิตุ�มใส่เม็ดีบัวิ	เตุ�าฮวิยฟื้รุตุสลัดี

เคู่ร่�องด่ำ�มืสืมุืนัไพึ่รต�มืธิ�ตุเจั��เร่อนั

	 นำ�าด่ี�มเป็นปัจิจัิยสำาคั์ญตุ่อการดีำารงชีวิิตุมนุษย์ภ้มิปัญญาพ่�นบ�านไทย	ไดี�นำานำ�าสมุนไพรมาเป็น	เค์ร่�องด่ี�มช่วิย

ค์ลายร�อน	ดัีบกระหาย	และยังช่วิยปรับธาตุุบำารุงสุขภาพ	และป้องกันโรค์	หร่ออาการเจ็ิบป่วิยบางอย่างไดี�	เน่�องจิาก

ในนำ�าสมุนไพร	มีวิิตุามิน	และสารหลายชนิดีที�มีฤทธิ�ในการป้องกันโรค์	นำ�าสมุนไพรไดี�รับค์วิามนิยมมากข่�นโดียมีการปรับ

ประยุกต์ุนำาผัู้กและผู้ลไม�ทำาเป็นเค์ร่�องด่ี�มเพ่�อสุขภาพ	ตุามทฤษฎีการแพทย์แผู้นไทย	

	 1.	ธาตุุดิีน	ค์วิรรับประทานอาหารรสฝึาดีหวิานมันเค็์ม	เค์ร่�องด่ี�มสมุนไพรที�เหมาะสมกับค์นธาตุุดิีน	ไดี�แก

	 	 -	รสฝึาดี	เช่น	นำ�าฝึรั�ง	นำ�ามะตุ้ม	นำ�ามะกอก	นำ�ามะขามป้อม	นำ�าล้กหวิ�า

		 	 -	รสหวิาน	เช่น	นำ�าแตุงโม	นำ�ามะละกอ	นำ�ากล�วิยหอม	นำ�าขนุน	นำ�าเงาะ	นำ�าน�อยหน่า	นำ�าละมุดี	นำ�าลำาไย	นำ�าอ�อย

		 	 -	รสมัน	เช่น	นำ�ากระเจีิ�ยบ	นำ�าข�าวิโพดี	นำ�าฟัื้กทอง	นำ�าแห�วิ

	 2.	ธาตุุนำ�า	ค์วิรรับประทานอาหารรสเปรี�ยวิและขม	เค์ร่�องด่ี�มสมุนไพรที�เหมาะสมกับค์นธาตุุนำ�า	ไดี�แก

	 	 -	รสเปรี�ยวิ	เช่น	นำ�ามะขาม	นำ�ามะนาวิ	นำ�ากระเจีิ�ยบแดีง	นำ�ามะยม	นำ�าส�มโอ	นำ�ามะเข่อเทศ	นำ�าสับปะรดี

นำ�าส�ม	นำ�าองุ่น	นำ�าชมพ่้	นำ�าสตุรอเบอรี�	นำ�ามะปราง	นำ�ามะเฟ้ื้อง

		 	 -	รสขม	เช่น	นำ�ามะระขี�นก	นำ�าเห็ดีหลินจ่ิอ	นำ�าใบบัวิบก

	 3.	ธาตุุลม	ค์วิรรับประทานอาหารรสเผ็ู้ดีร�อนเค์ร่�องด่ี�มสมุนไพร	ที�เหมาะสมกับค์นธาตุุลม	ไดี�แก่	

นำ�ากระเพรา	นำ�าขิง	นำ�าตุะไค์ร�นำ�ากานพล้

	 4.	ธาตุุไฟื้	ค์วิรรับประทานอาหารรสขมหอมเย็น	(สุขุม)	และจ่ิดี	เค์ร่�องด่ี�มสมุนไพรที�เหมาะสมกับค์น

ธาตุุไฟื้	ไดี�แก

	 	 -	รสขม	เช่น	นำ�ามะระขี�นก	นำ�าเห็ดีหลินจ่ิอ	นำ�าใบบัวิบก

	 	 -	รสหอมเย็น	เช่น	นำ�าใบเตุย	นำ�าเม็ดีแมงลัก	นำ�าแตุงไทย	นำ�ามะพร�าวิ	นำ�ารากบัวิ	นำ�าล้กจิาก	นำ�าล้กตุาลอ่อน

	 	 -	รสจ่ิดี	เช่น	นำ�าผัู้กค์ะน�า	นำ�าตุำาล่ง	นำ�าแตุงกวิา	นำ�าค่์�นช่าย	นำ�าดีอกค์ำาฝึอย	นำ�าว่ิานหางจิระเข�	นำ�าผัู้กกวิางตุุ�ง
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ก�รบริห�รก�ยุ
 ก�รออกกำ�ลังก�ยุ 

	 การบริหารร่างกายดี�วิยท่าฤาษีดัีดีตุนสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	เป็นการสร�างสุขภาพทางกายดี�วิยท่าบริหารตุ่าง	ๆ 	

จิะทำาให�กล�ามเน่�อแข็งแรง	และช่วิยบรรเทาอาการของโรค์บางอย่างไดี�เช่น	การบริหารร่างกายดี�วิยท่าฤาษีดัีดีตุน	15	ท่า

ซ่ึ่�งสถาบันการแพทย์แผู้นไทยส่งเสริมให�นำามาใช�ในการออกกำาลังกายในชีวิิตุประจิำาวัิน	เพ่�อค์ลายค์วิามเม่�อยล�าของร่างกาย

 ประโยุชื่น์ัก�รบริห�รร��งก�ยุดำ�วยุที่��ฤาษีดัำดำตนัสืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 1.	ช่วิยให�การเค์ล่�อนไหวิตุามธรรมชาติุของแขนหร่อข�อตุ่อตุ่างๆ	เป็นไปอย่างค์ล่องแค์ล่วิ	มีการเน�นการนวิดี	

โดียบางท่าจิะมีการกดีหร่อบีบนวิดีร่วิมไปดี�วิย

	 2.	ทำาให�โลหิตุหมุนเวีิยน	เล่อดีลมเดิีนไดี�สะดีวิก	นับเป็นการออกกำาลังกายที�สามารถกระทำาไดี�ทุกอิริยาบถ

ของค์นไทย

	 3.	เป็นการตุ่อตุ�านโรค์ภัย	บำารุงรักษาสุขภาพให�มีอายุยน่ยาวิ

	 4.	 มีการใช�สมาธิร่วิมดี�วิยจิะช่วิยยกระดีับจิิตุใจิให�พ�นอารมณ์ขุ่นมัวิ	 หงุดีหงิดี	 ค์วิามง่วิง	 ค์วิามท�อแท�	

ค์วิามเค์รียดี	และช่วิยเพิ�มประสิทธิภาพของการหายใจิหากมีการฝึึกหายใจิให�ถ้กตุ�อง

หมื�ยุเหตุ	การฝึึกปฏิิบัติุสามารถศ่กษาไดี�ใน	กายบริหารฤาษีดัีดีตุน	กรมการแพทย์แผู้นไทยและการแพทย์ทางเล่อก

การออกกำาลังกายแบบโยค์ะสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	 ผู้้�ส้งอายุค์วิรจิะออกกำาลังกายสมำ�าเสมอ	 เป็นประจิำาตุามสภาพร่างกาย	

ท่าบริหารแบบโยค์ะสำาหรับผู้้�ส้งอายุนี�เราไดี�นำามาดัีดีแปลงให�ง่ายข่�นและใช�เก�าอี�มีพนักช่วิยจิะทำาให�ผู้้�ส้งอายุสามารถ

ฝึึกไดี�ไม่ยาก	ในผู้้�ส้งอายุค์วิรจิะหลีกเลี�ยงท่าที�ยาก	เพราะจิะทำาให�เกิดีอาการบาดีเจ็ิบไดี�จิะตุ�องดัีดีแปลงให�เหมาะสม

 ข�อแนัะนัำ�ก�อนัก�รฝึึก

	 •	 ผู้้�ส้งอายุค์วิรฝึึกภายใตุ�การค์วิบค์ุมดี้แลของผู้้�ฝึึกสอนในระยะแรกจินเข�าใจิและสามารถฝึึกไดี�เองที�บ�าน

	 •	 ค์วิรฝึึกท่าตุ่างๆ	ช�าๆ	เท่าที�จิะทำาไดี�	ท่าไหนยากเกินไปก็ให�งดีไปก่อน	แล�วิค่์อยๆ	ฝึึกเพิ�มข่�นในภายหลัง	

ในผู้้�ส้งอายุเราใช�ท่าฝึึกง่ายๆ	ก็เพียงพอที�จิะทำาให�สุขภาพดีีไดี�	การฝึึกเป็นประจิำาทุกวัินอย่างสมำ�าเสมอเป็นเร่�องสำาคั์ญ

	 •	 ในขณะฝึึกหากมอีาการเหน่�อยให�หยดุีนั�งพักจินหายเหน่�อยแล�วิค์อ่ยฝึึกตุ่อ	ไม่ค์วิรฝึึกตุ่อเน่�องกันไปตุลอดี

	 •	 ค์วิรฝึึกก่อนรับประทานอาหาร	หร่อหลังรับประทานอาหาร	ประมาณ	2	–	3	ชั�วิโมง	สวิมเส่�อผู้�าหลวิม	ๆ 	

ไม่ให�รัดี	กางเกงย่ดี	เส่�อย่ดี	จิะเหมาะสำาหรับการฝึึก

	 •	 ถ่ายอุจิจิาระ	ปัสสาวิะ	ก่อนการฝึึก	ขณะฝึึกถ�ามีอาการปวิดีตุ�องหยุดีฝึึกและขับถ่ายให�เรียบร�อย

หมื�ยุเหตุ	 1.	ผู้้�ส้งอายุที�มีโรค์ประจิำาตัุวิค์วิรจิะฝึึกดี�วิยค์วิามระมัดีระวัิง

	 	 2.	การฝึึกปฏิิบัติุสามารถศ่กษาไดี�ใน	ค่้์ม่อโยค์ะสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	กองการแพทย์ทางเล่อก	

	 	 	 กรมการแพทย์แผู้นไทยและการแพทย์ทางเล่อก

 ก�รบริห�รก�ยุจิัตแบบชีื่�กง ชีื่�กง	หมายถ่ง	วิิธีปฏิิบัติุเพ่�อเร่งหมุนเวีิยนและทำางานกับ	“ชี�”	หร่อพลังชีวิิตุ

ภายในร่างกาย	 การปฏิิบัติุชี�กงนั�นเพ่�อประโยชน์ทางรักษาสุขภาพเพ่�อฝึึกจิิตุใจิและเป็นส่วินหน่�งของศิลปะการตุ่อส้�

ของประเทศจีิน
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 ประโยุชื่น์ัของก�รฝึึกชีื่�กง	ช่วิงกว่ิา	10	ปีที�ผู่้านมาไดี�มีผู้ลงานวิิจัิยถ่งผู้ลของการฝึึกฝึนตุนเองอย่้มากมาย	ไดี�แก่	

	 •	 ผู้ลของจิิตุใจิ	จิิตุใจิที�สงบสบายค์ลายเค์รียดีและลดีค์วิามวิิตุกกังวิล	อาการนอนไม่หลับ

 • ผู้ลของสมาธิ	สมาธิที�เกิดีระหว่ิางการฝึึกจิะทำาให�สมองปลอดีโปร่งผู่้อนค์ลาย	ปรับการทำางานของระบบประสาท

ลดีการทำางานของหัวิใจิ	ค์วิามดัีนเล่อดีลดีลง

 •	 ผู้ลของการฝึึกหายใจิ	ประสิทธิภาพการหายใจิดีีข่�นสามารถแลกเปลี�ยนออกซิึ่เจินและขับค์าร์บอนไดีออกไซึ่ด์ี

ไดี�ดีีข่�น

	 •	 ภ้มิคุ์�มกันที�ทำางานสมดุีล	พบว่ิา	การฝึึกตุนเองจิะทำาให�มีการเพิ�มของเม็ดีเล่อดีขาวิในกระแสเล่อดี

	 •	 ทำาให�ระบบฮอร์โมนเกิดีการสมดุีลตัุ�งแตุ่ตุ่อมใตุ�สมองไปจินถ่งตุ่อมหมวิกไตุ

	 •	 การออกกำาลังกายที�ทำาพร�อมกันทั�งกายและจิิตุ	 จิะทำาให�ระบบข�อตุ่อ	 กระด้ีก	 เส�นเอ็น	 มีค์วิามย่ดีหยุ่น	

ทนทาน	และกล�ามเน่�อแข็งแรงมากยิ�งข่�น

 ข�อคู่วรระวัง 

 • บางค์นอาจิจิะมีอาการค์ล่�นไส�	อาเจีิยน	ไข�ข่�น	ท�องเสีย	ซ่ึ่�งเราถ่อว่ิาเป็นอาการปกติุ	กระบวินการนี�เรียกไดี�ว่ิา

เป็นกระบวินการของการขับพิษอย่างหน่�ง	(detoxification)	

	 •	 ปวิดีเม่�อยตุามตัุวิและเท�า	เป็นอาการของค์นที�ไม่เค์ยออกกำาลังกาย	หากฝึึกตุ่อเน่�องประมาณ	4	–	6	ค์รั�ง	

อาการดัีงกล่าวิจิะหายไป

	 •	 ปวิดีศีรษะ	เกิดีจิากชี�ที�คั์�งค์�างในบางตุำาแหน่งโดียเฉพาะที�ศีรษะจิากการเกร็งและหายใจิไม่ถ้กตุ�อง

จิ่งค์วิรผู้่อนค์ลายขณะฝึึกและเรียนร้�วิิธีที�ถ้กตุ�อง

	 •	 สำาหรับข�อห�ามนั�นที�สำาคั์ญ	 ค่์อ	 ผู้้�ป่วิยซ่ึ่�งมีอาการห้แว่ิวิ	 ประสาทหลอน	 สับสน	 ผู้้�ป่วิยเหล่านี�อาจิเกิดี

อันตุรายจิาการฝึึกไดี�

หมื�ยุเหต	ุการฝึึกปฏิิบัติุสามารถศ่กษาไดี�ในค่้์ม่อบรหิารชี�กงสำาหรับผู้้�ส้งอาย	ุกองการแพทยท์างเล่อก	กรมการแพทย์

แผู้นไทยและการแพทย์ทางเล่อก

 ก�รพัึ่กผู้�อนั การพักผู่้อนที�ดีีที�สุดีค่์อการนอนหลับ	เป็นการผู่้อนค์ลายทั�งร่างกายและจิิตุใจิแตุ่การนอนหลับ

พักผู่้อนก็ตุ�องค์ำาน่งถ่งค์วิามพอดีีที�ร่างกายตุ�องการ	ไม่ค์วิรนอนมากหร่อน�อยเกนิไป	นอกจิากการนอนหลบัพักผู่้อนแล�วิ

วิิธีพักผู้่อนและผู้่อนค์ลายที�ดีียังมีอีกหลายวิิธีแล�วิแตุ่ค์วิามชอบและค์วิามพ่งพอใจิของแตุ่ละค์น	แตุ่ที�จิะกล่าวิถ่งค่์อ

วิิธีผู่้อนค์ลายกล�ามเน่�อร่างกายดี�วิยภ้มิปัญญาไทย	ค่์อ	การนวิดีผู่้อนค์ลาย

	 การนวิดีผู้่อนค์ลายและการนวิดีบำาบัดีโรค์เป็นการนวิดีเพ่�อสุขภาพและการนวิดีบำาบัดีโรค์สำาหรับผู้้�ส้งอายุ	

ไดี�แก่	โรค์ลมจัิบโปงเข่าแห�ง	(เข่าเส่�อม)	โรค์อัมพฤกษ์	อัมพาตุ	เป็นตุ�น

	 การอบสมุนไพร	เป็นการใช�ไอนำ�าเด่ีอดีที�ตุ�มสมุนไพรทำาให�ร้ขุมขนขยาย	ช่วิยขับเหง่�อและสิ�งสกปรกออกจิาก	

ร่างกาย	บรรเทาอาการผู่้�นคั์น	โรค์ผิู้วิหนัง	ทำาให�ผิู้วิพรรณเปล่งปลั�งสดีใส	สมุนไพรที�ใช�อบร่างกายใช�ไดี�ทั�งสมุนไพรสดี

และสมุนไพรแห�ง

	 การประค์บสมุนไพร	 เป็นการใช�ค์วิามร�อนนำาตัุวิยาสมุนไพรในล้กประค์บไปใช�ในการค์ลายกล�ามเน่�อและ	

เส�นเอ็น	สมุนไพรที�ใช�ทำาล้กประค์บใช�ไดี�ทั�งสมุนไพรสดีและสมุนไพรแห�ง	ไดี�แก่	ไพล	ขมิ�น	ผู้ิวิมะกร้ดี	ตุะไค์ร�บ�าน

ใบมะขาม	ใบส�มป่อย	เกล่อ	การบ้ร
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จิต์ต์านิามัยุ

	 การส่งเสริมและพัฒนาจิิตุ	3	ประการ	ไดี�แก่

	 พัฒนาคุ์ณภาพจิิตุ	ค่์อ	การฝึึกจิิตุใจิให�มีคุ์ณธรรม	มีศรัทธา	มีพรหมวิิหาร	4	มีค์วิามกตัุญญู้กตุเวิทีมีหิริโอตัุปปะ

มีค์วิามเค์ารพ	อ่อนน�อมสุภาพอ่อนโยนมีจิิตุใจิกวิ�างขวิาง	เสียสละ	โอบอ�อมอารีย์

		 	 -	คุ์ณธรรมบุค์ค์ล	ค่์อ	การพิจิารณาและจิำาแนกระหว่ิางสิ�งที�ถ้กและผิู้ดีตุามเจิตุนาจ้ิงใจิหร่อการกระทำา

		 	 -	ศรัทธา	ค่์อ	ค์วิามเช่�อที�ประกอบดี�วิยปัญญา	เช่�อมั�นในการทำาคุ์ณค์วิามดีี

	 	 -	พรหมวิิหาร	4	ค่์อเมตุตุากรุณามุฑิ์ตุาและอุเบกขา

		 	 -	หิริโอตัุปปะ	ค่์อ	ค์วิามละอายและเกรงกลัวิตุ่อบาป

	 	 -	พัฒนาสมรรถภาพจิิตุ	ค่์อ	การฝึึกจิิตุให�มีสติุ	มีสมาธิ	มีค์วิามเพียรพยายาม	บากบั�นอดีทน	มีค์วิามรับผิู้ดีชอบ

เข�มแข็ง	มีกำาลังใจิเด็ีดีเดีี�ยวิ	ไม่หวัิ�นไหวิตุ่อโลกธรรม	8	ประการ

		 	 -	สติุ	ค่์อ	ค์วิามระล่กไดี�น่กไดี�ค์วิามไม่เผู้ลอ	การคุ์มใจิไวิ�กับกิจิหร่อกุมจิิตุไวิ�กับสิ�งที�เกี�ยวิข�องหร่อที�ปฏิิบัติุ

	 	 -	สมาธิ	ค่์อ	ค์วิามสงบ	ตัุ�งมั�น	ไม่วิอกแวิกหวัิ�นไหวิ	มีค์วิามใสกระจ่ิาง	ราบเรียบ	มีพลัง	มีค์วิามนุ่มนวิล

		 	 -	โลกธรรม	8	ประการ	ค่์อ	ลาภ-เส่�อมลาภ	ยศ-เส่�อมยศ	สรรเสริญ-นินทา	ค์วิามสุข-ค์วิามทุกข์

	 	 -	พัฒนาสุขภาพจิิตุ	ค่์อ	ฝึึกจิิตุให�มีปิติุยินดีีมีค์วิามรัก	มีค์วิามสุข	มองโลกในแง่ดีี	ร่าเริง	เบิกบาน	สดีช่�นแจ่ิมใส

อิ�มใจิ

	 	 -	การฝึึกจิิตุ	เป็นการพัฒนาเพิ�มค์วิามเข�มแข็งให�กับจิิตุ	จิิตุที�เข�มแข็งจิะมีพลังตุ่อตุ�านสิ�งเลวิร�ายตุ่างๆ	ไดี�

แนวิทางปฏิิบัติุในการฝึึกจิิตุมหลายแนวิทางสำาหรับการแพทย์แผู้นไทยมีแนวิทางการฝึึก	ดัีงนี�

		 1.	การสวิดีมนต์ุแผู่้เมตุตุา	พิจิารณาสังขารและการไหวิ�ค์ร้เพ่�อพิจิารณาตุามให�เกิดีศรัทธา	ค์วิามเช่�อมั�นค์วิาม

กตัุญญู้และค์วิามเมตุตุา	อนิสงค์์ของการสวิดีมนต์ุ

	 	 -	ช่�อวิ่าไดี�เข�าเฝึ้าพระสัมมาสัมพุทธเจิ�า	เพราะขณะสวิดีมนตุ์จิิตุรำาล่กถ่งพระพุทธ	พระธรรม	และ

พระสงฆ์ขณะสวิดีมนตุ์จิิตุใจิสงบปราศจิากค์วิามโลภโกรธหลง

	 	 -	จิิตุเป็นสมาธิเข�มแข็งอดีทน

		 	 -	ไดี�ปัญญาร้�แจิ�งเห็นจิริง	ในสัจิธรรมในการดีำาเนินชีวิิตุ

		 	 -	เป็นการสั�งสมบุญบารมีจิิตุใจิสงบนอนหลับไม่ฝัึนร�าย

	 	 -	การสวิดีมนต์ุเป็นการบริหารร่างกายอย่างหน่�ง	 เช่น	การยกม่อ	ประนมม่อ	การกราบ	การเปล่งเสียง

ทำาให�ปอดีขยายระบบทางเดิีนหายใจิดีีข่�นสร�างภ้มิคุ์�มกันโรค์

		 	 -	การสวิดีมนต์ุเป็นหม่้ค์ณะ	สร�างระเบียบและค์วิามสามัค์คี์

	 2.	การปฏิิบัติุธรรม	โดียใช�หลักธรรมทางศาสนาที�สำาคั์ญ	ค่์อ	หลักไตุรสิกขา	อันเป็นที�พ่�งพิงของชีวิิตุ	ไดี�แก่	

ศีล	สมาธิ	และปัญญา

		 	 -	ก�รรักษ�ศีล	ค่์อ	การรักษา	กาย	วิาจิา	ใจิ	ให�งดีเวิ�นจิากการกระทำา	พ้ดี	หร่อคิ์ดีในสิ�งที�เบียดีเบียนตุน

และค์นอ่�นอันเป็นบาปกรรมทางกายวิาจิาและใจิ

 ศีล	จิะมั�นค์งดี�วิยค์วิามคุ์�มค์รองของค์วิามละอายและเกรงกลัวิตุ่อบาป	ศีลเป็นมาตุรฐานชีวิิตุ

	 สำาหรับผู้้�มุ่งเจิริญในธรรม	และเป็นรากฐานของการเจิริญสมาธิสัมมาสมาธิย่อมเกิดีในผู้้�มีศีลอย่างน�อยตุ�องมี	

ศีล	5	เป็นพ่�นฐาน	ไดี�แก่
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	 1.	 เวิ�นจิากการฆ่าสัตุวิ์ตัุดีชีวิิตุ	 ทำาให�จิิตุมีเมตุตุาระงับโทสะ	 ซ่ึ่�งเป็นตุ�นเหตุุแห่งการทำาลายล�างกันบุค์ค์ล

ผู้้�ประพฤติุศีลข�อนี�จิะมีอานิสงส์ส่งผู้ลให�ชีวิิตุย่นยาวิสุขภาพแข็งแรงปราศจิากโรค์ภัยเบียดีเบียน

	 2.	เวิ�นจิากการลักทรัพย์ไม่ย่ดีเอาทรัพย์ของผู้้�อ่�นที�เจิ�าของมิไดี�เต็ุมใจิให�มาเป็นของตุนบุค์ค์ลผู้้�ประพฤติุศีล

ข�อนี�จิะมีอานิสงส์ส่งผู้ลให�เจิริญรุ่งเร่องในโภค์ทรัพย์และสามารเก็บรักษาทรัพย์ไวิ�ไดี�โดียไม่ถ้กผู้้�อ่�นเบียดีเบียนไป

	 3.	เวิ�นจิากการประพฤตุิผู้ิดีในค์้่ค์รองหร่อค์นในปกค์รองของผู้้�อ่�นบุค์ค์ลผู้้�ประพฤตุิศีลข�อนี�จิะมีอานิสงส์

ส่งผู้ลให�โชค์ดีีในค์วิามรักเม่�อมีบุตุรธิดีาก็ว่ิานอนสอนง่ายไม่ถ้กผู้้�อ่�นหลอกลวิง

	 4.	เวิ�นจิากการพ้ดีปดี	พ้ดีบิดีเบ่อนค์วิามจิริง	ทำาให�ผู้้�อ่�นเด่ีอดีร�อน	บุค์ค์ลผู้้�ประพฤตุิศีลข�อนี�จิะมีอานิสงส์

ส่งผู้ลให�เป็นผู้้�มีวิาจิาหนักแน่นเป็นที�เค์ารพเช่�อถ่อของบุค์ค์ลทั�วิไปและมีไหวิพริบในการเจิรจิา

	 5.	เวิ�นจิากการดี่�มสุรา	เค์ร่�องดีองของม่นเมา	บุค์ค์ลผู้้�ประพฤตุศีิลข�อนี�จิะมีอานิสงส์ส่งผู้ลให�เป็นผู้้�มมัีนสมอง

เปร่�องปราชญ์มีปัญญาค์วิามคิ์ดีแจ่ิมใสไม่หลงล่มฟัื้�นเฟ้ื้อน

		 -	การทำาสมาธิ	ค่์อ	การฝึึกให�จิิตุมีค์วิามตัุ�งมั�น

 สืมื�ธิิ หมายถ่ง	การมีจิิตุแน่วิแน่ตุ่อสิ�งที�กำาหนดีอย้่ในอารมณ์ใดีอารมณ์หน่�งจินหยุดีนิ�งและมีจิิตุใจิจิดีจ่ิอ

ในสิ�งนั�น	สมาธิเป็นบันไดีขั�นตุ�นที�จิะก�าวิไปส้่การเจิริญปัญญา	(วิิปัสสนา)	วิิธีที�นิยมปฏิิบัตุิกันค่์อการนั�งสมาธิและ

เดิีนจิงกรม	

	 การเจิริญสมาธิภาวินาแบ่งออกเป็น	2	อย่างหลัก	ๆ	กล่าวิค่์อ

	 	 1.	สมถภาวินา	ค่์อ	การฝึึกอบรมจิิตุให�เกิดีค์วิามสงบเพ่�อการดีำารงชีวิิตุอย่างมีค์วิามสุขในเบ่�องตุ�น

	 	 2.	วิิปัสสนาภาวินา	ค่์อ	การฝึึกอบรมจิิตุให�เกิดีปัญญาและร้�แจิ�งในค์วิามเป็นไปของสภาวิะตุ่างๆ	ในโลก

ประโยชน์ของการทำาสมาธิ

	 	 	 -	ช่วิยให�จิิตุใจิผู่้อนค์ลายสบายสงบ

	 	 	 -	เสริมประสิทธิภาพการทำางานและการเล่าเรียน

	 	 	 -	เสริมสุขภาพทางกายบรรเทาอาการของโรค์ทางกาย	ดัีงค์ำากล่าวิที�วิ่า	“สมาธิทำาให�จิิตุใจิแจิ่มใส	

หัวิใจิเบิกบาน	ทำางานผู้ิดีพลาดีน�อยลง	ดีำารงค์วิามทรงจิำา	ทำางานเสร็จิตุามมุง่หมายค์ลายค์วิามเค์รียดีไม่เบียดีเบียน

กันย่ดีมั�นในพระศาสนามีใจิเมตุตุากรุณาตุ่อสังค์ม”	ทำาให�จิิตุใจิที�เค์ยวิ�าวิุ่นกลับมาสงบเย่อกเย็น	ค์นเค์ยเอาแตุ่ใจิ

ตุนเองเป็นค์นอารมณ์ร�อนฉุนเฉียวิก็ทำาให�หนักแน่นมีเหตุุผู้ลมากข่�นไม่โกรธง่าย	และร้�จัิกระงับอารมณ์ไดี�มีจิิตุใจิดีีงาม

ส่งผู้ลให�สภาพจิิตุปลอดี	โปร่งผู่้องใสแก่ช�าลง	เน่�องจิากการเผู้าผู้ลาญพลงังานในร่างกายดีำาเนินไปดี�วิยค์วิามมีระเบียบ

และทำางานช�าลง	ทำาให�แลด้ีอ่อนเยาว์ิกว่ิาวัิย	ถ�าฝึึกไดี�ในระดัีบที�ส้งข่�นจิะช่วิยรักษาโรค์ภายใน	ร่างกายไดี�ทำาให�ร่างกาย

แข็งแรง	เพราะสภาพจิิตุที�ผู่้านการฝึึกสมาธิจิะทำาให�กระแสค์ล่�นค์วิามถี�ในสมองมีระเบียบ

 ปัญญ�	ค่์อ	ค์วิามร้�ที�ดัีบทุกข์ดัีบกิเลสไดี�ปัญญาในเบ่�องตุ�น	ค่์อ	ค์วิามร้�ระดัีบสัญญาไดี�แก่ค์วิามจิำาที�เกิดีจิาก

การไดี�ยิน	 ไดี�ฟื้ัง	 ไดี�อ่าน	 อารมณ์ทั�งดีีและชั�วิที�เราปรุงแตุ่งข่�นดี�วิยค์วิามเห็นและค์วิามค์ิดีปัญญาในระดีับส้งข่�น	

เป็นปัญญาที�ให�ค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิที�เกิดีข่�นในจิิตุของผู้้�มีศีลบริสุทธิ�และสมาธิหนักแน่น	การเจิริญปัญญาพัฒนาตุ่อจิาก

การทำาสมาธิเพราะไม่ใช่ให�จิิตุตัุ�งมั�นในอารมณ์เดีียวินิ�งอย้่เช่นนั�น	แตุ่เป็นจิิตุที�ค์ิดีใค์ร่ค์รวิญหาเหตุุผู้ลในสภาวิธรรม

ทั�งหลายร้�แจิ�งว่ิาสภาวิธรรมทั�งหลายล�วินแตุ่เป็นไตุรลักษณ์ค่์อ

	 -	อนิจิจัิง	ไดี�แก่	ค์วิามไม่เที�ยงจิะตุ�องเปลี�ยนแปลงไปไม่วัินใดีก็วัินหน่�ง

	 -	ทุกขัง	ไดี�แก่	สภาพที�ทนอย้ใ่นสภาวิะเดิีมไม่ไดี�มีการเปลี�ยนแปลงไป

	 -	อนัตุตุา	 ไดี�แก่	ค์วิามไม่ใช่ตัุวิตุน	แม�แตุ่ร่างกายของเราก็ไม่ใช่ตัุวิตุนเป็นเพียงธาตุุ	4	 ที�มาประชุมรวิมกัน

สุดีท�ายย่อมสลายกลบไปเป็นสภาวิะเดิีม
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	 สมาธิและปัญญาเป็นเหตุุผู้ลของกันและกัน	อุปการะซึ่่�งกันและกัน	จิะมีวิิปัสสนาปัญญาเกิดีข่�นโดียขาดี

กำาลังสมาธิสนับสนุนย่อมไม่ไดี�

สืมื�ธิิบำ�บัดำแบบ SKT
	 SKT	ค่์อ	ตัุวิย่อที�มาจิากช่�อของ	รศ.ดีร.สมพร	กันทรดุีษฎี-เตุรียมชัยศรี	ซ่ึ่�งเป็นผู้้�พัฒนาเทค์นิค์นี�ข่�นมาตัุ�งแตุ่

ปี	พ.ศ.2541	ถ่งปัจิจุิบัน	โดียอาจิารย์ไดี�มีโอกาสศ่กษาเร่�องสมาธิและระบบประสาทของมนุษย์	ในระหว่ิางการศ่กษา

ระดัีบปริญญาเอก	จ่ิงเข�าใจิถ่งค์วิามเช่�อมโยงของการปฏิิบัติุสมาธิกับการทำางานของระบบประสาทมากข่�นประกอบกับ

เม่�อไดี�ทำางานวิิจัิย	เร่�อง	สมาธิเพ่�อการสร�างเสริมสุขภาพ		จิ่งพบวิ่าแม�การทำาสมาธิแบบสมถะ		หายใจิเข�าพุทธ

หายใจิออกโธ	นั�น	สามารถช่วิยให�ค์ลายเค์รียดีไดี�อย่างดีี	แตุ่หากเราสามารถค์วิบคุ์มการฝึึกประสาทสัมผัู้สทั�ง	6	ไดี�แก่	

ตุา	ห้	จิม้ก	ลิ�น	การสัมผัู้ส	และการเค์ล่�อนไหวิดี�วิยก็จิะทำาให�การทำาสมาธินั�นมีผู้ลดีีตุ่อการทำางานของระบบประสาท

ส่วินกลาง	 ระบบประสาทส่วินปลาย	 ระบบประสาทอัตุโนมัติุ	 ระบบอารมณ์และพฤตุิกรรม	 ระบบภ้มิตุ�านทานของ

ร่างกาย	ระบบไหลเวีิยนเล่อดีและระบบอ่�นๆ	 ในร่างกายไดี�เป็นอย่างดีี	 จ่ิงไดี�นำาองค์์ค์วิามร้�ทั�งเร่�องสมาธิ	 โยค์ะ	 ชี�กง	

การออกกำาลังกายแบบยด่ีเหยยีดี	การปฏิิบัติุสมาธิดี�วิยเทค์นคิ์กายหายใจิ	และการค์วิบค์มุประสาทสมัผัู้สทางตุาและห้

ผู้สมผู้สานกันจินพัฒนาเป็นร้ปแบบสมาธิบำาบัดีแบบใหม่ข่�น	7	เทค์นิค์	หร่อเรียกว่ิา	SKT	1	–	7	สอนผู้้�ป่วิยที�มีปัญหาสุขภาพ	

ช่วิยเยียวิยาผู้้�ป่วิยโรค์เร่�อรังและผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายให�มีสุขภาพและคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีข่�น	ดัีงนี�

	 SKT	1	นั�งผู่้อนค์ลาย	ประสานกาย	ประสานจิิตุ

	 SKT	2	ยน่ผู่้อนค์ลาย	ประสานกาย	ประสานจิิตุ

	 SKT	3	นั�งย่ดี-เหยียดีผู่้อนค์ลาย	ประสานกาย	ประสานจิิตุ

	 SKT	4	ก�าวิย่างอย่างไทย	เยียวิยากาย	ประสานจิิตุ

	 SKT	5	ย่ดีเหยียดีอย่างไทย	เยียวิยากาย	ประสานจิิตุ

	 SKT	6	เทค์นิค์การฝึึกสมาธิการเยียวิไทยจิินตุภาพ	

	 SKT	7	เทค์นิค์สมาธิเค์ล่�อนไหวิไทยชี�กง	

หมื�ยุเหตุ	 การฝึึกปฏิิบัติุสามารถศ่กษาไดี�ในค่้์ม่อการด้ีแลผู้้�ส้งอายุดี�วิยการแพทย์แผู้นไทยและการแพทย์ผู้สมผู้สาน	

กรมการแพทย์แผู้นไทยและการแพทย์ทางเล่อก
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ช้ีวิต์านิามัยุ 

	 เป็นการเสริมสร�างคุ์ณภาพชีวิิตุและค์รอบค์รัวิแบ่งออกเป็น	2	ส่วินไดี�แก่	การดีำาเนินชีวิิตุ	ดี�วิยการทำาหน�าที�

ของแตุ่ละบุค์ค์ลดี�วิยค์วิามเหมาะสมถ้กตุ�องดีีงามตุามภาวิะที�เป็นอย้่	2	ภาวิะ	ไดี�แก่

	 1.	ภาวิะที�เป็นตุามธรรมชาติุ	ค่์อ	ค์วิามเป็นล้ก	หลาน	พ่อ	แม่	พี�	ป้า	น�า	อา	ป่้	ย่า	ตุา	ยาย	เค์ร่อญาติุฯลฯ

	 2.	ภาวิะที�ถ้กกำาหนดีข่�นมาภายหลัง	ค่์อ	ค์วิามเป็นนักเรียน	ค์ร้	ข�าราชการ	พนักงานเจิ�าหน�าที�ตุ่าง	ๆ 	นักร�อง	

นักแสดีงนักกฎหมาย	นักบัญชีฯลฯ

		 โดียการนำาหลักธรรมทางพุทธศาสนามาใช�ในการดีำาเนินชีวิิตุซ่ึ่�งองค์์ธรรมที�สำาคั์ญ	ค่์อ	มรรค์	8	(หนทางอัน

ประเสริฐ	8	ประการ)	ทางนำาชีวิิตุให�บริสุทธิ�ถ่งซ่ึ่�งค์วิามหลุดีพ�นจิากทุกข์	ไดี�แก่

		 1.	สัมมาทิฐิมีศรัทธาที�ถ้กทางมีค์วิามเห็นที�ถ้กตุ�องอันเป็นม้ลฐานที�ตุ�องถ่งก่อนมรรค์อ่�น

		 2.	สัมมาสงักัปปะ	การดีำาริเพ่�อผู้ลอนัชอบ	ค่์อ	ผู้ลที�เกิดีข่�นไม่ทำาลายประโยชน์ของตุนและไม่ทำาลายประโยชน์

ของผู้้�อ่�น

		 3.	สัมมาวิาจิา	การปราศรัยถ้กทาง	ค่์อ	พ้ดีแตุ่สิ�งที�เป็นจิริง	ไม่พ้ดีให�ร�ายส่อเสียดีใค์รเวิ�นจิากการพ้ดี	ด้ีหมิ�น

ผู้้�ใดีไม่พ้ดีดี�วิยค์วิามโกรธ	ไม่ใช�ค์ำาพ้ดีบิดีเบ่อนให�เข�าใจิผิู้ดี	พ้ดีดี�วิยวิาจิาอ่อนหวิานดี�วิยเมตุตุากรุณา

		 4.	สัมมากัมมันตุะ	การทำาการงานที�ถ้กทาง	ค่์อ	ให�งานที�ทำานั�นเป็นไปดี�วิยค์วิามสามัค์คี์ให�เป็นไปตุามแบบแผู้น

อันถ้กทาง

	 5.	สัมมาอาชีวิะ	การดีำาเนินอาชีพถ้กทาง	ค่์อ	ทุกค์นตุ�องมีอาชีพเลี�ยงตุนและค์รอบค์รัวิเล่อกอาชีพที�ไม่เด่ีอดีร�อน

และเป็นโทษภัยตุ่อตุนเองและผู้้�อ่�น

	 6.	สัมมาวิายามะ	ค์วิามพยายามอย่างถ้กตุ�อง	ค่์อ	อย่าพยายามทำาอะไรไปดี�วิยค์วิามไม่ร้�จิริง	และเม่�อลงม่อทำา

สิ�งที�ถ้กตุ�องแล�วิตุ�องเพียรพยายามให�เกดิีผู้ลสำาเร็จิ	ซ่ึ่�งผู้ลสำาเร็จินั�นตุ�องไม่ก่อให�เกดิีค์วิามเด่ีอดีร�อนและค์วิามไม่ยติุุธรรม

แก่ผู้้�ใดี

		 7.	สัมมาสติุการมีสติุระล่กร้�อย้่เสมอ	ค่์อ	มีสติุร้�ว่ิาเรากำาลังจิะทำาอะไรและกำาลังทำาอะไรอย้่	ไม่เป็นค์นเผู้ลอ

การร้�ตัุวิอย้่เป็นนิจิเป็นทางให�หลีกเลี�ยงจิากการกระทำาค์วิามชั�วิ

		 8.	สัมมาสมาธิค์วิามตัุ�งใจิมั�นโดียถ้กทาง	ค่์อ	การทำาใจิให�นิ�งอย่�ในกิจิกรรมนั�น	ก็จิะทำาให�เกิดีค์วิามสำาเร็จิ

เกิดีประโยชน์ส้งสุดีตุ่อกิจิกรรมนั�นๆ	เป็นสุดียอดีแห่งมรรค์ทั�งหลายเม่�อมีสัมมาสมาธิจ่ิงจิะสามารถบรรลุถ่งสัมมาทิฐิ

สัมมาสังกัปปะ	สัมมาวิาจิา	สัมมากัมมันตุะ	สัมมาอาชีวิะและสัมมาวิายามะ

 ก�รสืร��งสืิ�งแวดำล�อมื	ซึ่่�งเป็นสิ�งสำาคั์ญในการสร�างเสริมสุขภาพกายและจิิตุใจิ	ประกอบดี�วิย	2	ส่วิน	ค่์อ

การสร�างสิ�งแวิดีล�อมค์รอบค์รัวิ	ค์รอบค์รัวินับวิ่าเป็นรากฐานสำาคั์ญของบุค์ค์ล	ค์รอบค์รัวิที�มีสภาพแวิดีล�อมภายใน

ที�ดีีก็จิะส่งผู้ลให�บุค์ค์ลในค์รอบค์รัวิมีสุขภาพกายและจิิตุที�ดีีเป็นค์นดีีของค์รอบค์รัวิและพร�อมที�จิะออกไปเป็นค์นดีี

ของชุมชนและสังค์ม

  ก�รสืร��งสืิ�งแวดำล�อมืคู่รอบคู่รัว เริ�มจิากที�อย้่อาศัยจิะตุ�องสะอาดี	 อากาศถ่ายเทดีีมีสิ�งแวิดีล�อมสวิยงาม

สงบร่มร่�น	ที�อย้่อาศัยจิะเล็กหร่อใหญ่ไม่ใช่สิ�งสำาคั์ญ	เพียงขอให�มีสุขลักษณะที�ดีีตุ่อผู้้�อาศัย

 	 การแตุ่งกายของบุค์ค์ลในค์รอบค์รัวินับว่ิาเป็นสิ�งสำาคั์ญตุ่อค์วิามเจ็ิบป่วิยของบุค์ค์ลเค์ร่�องแตุ่งกายค์วิรสะอาดี	

เหมาะสมกับร่างกาย	ฤด้ีกาล	และสภาพอากาศ	ค์รอบค์รัวิที�มีค์วิามสุขสมบ้รณ์ไม่ค์วิรมีบุค์ค์ลที�	เจ็ิบป่วิย	ดัีงนั�นการด้ีแลสุขภาพ

และสุขอนามัยที�ดีีจ่ิงเป็นสิ�งสำาคั์ญ	ประการตุ่อมาเร่�องการบริโภค์อาหารที�มี	คุ์ณค่์าและมีประโยชน์ตุ่อร่างกายก็เป็น

สิ�งที�สำาคั์ญไม่ยิ�งหย่อนไปกว่ิาอย่างอ่�น
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		 สุดีท�ายค่์อค์วิามรักค์วิามสามัค์คี์ในค์รอบค์รัวิเป็นสิ�งสำาคั์ญอย่างยิ�ง	ค์รอบค์รัวิที�มีค์วิามสุขย่อมตุ�อง	มีค์วิามรัก

ค์วิามสามัค์คี์ของบุค์ค์ลในค์รอบค์รัวิค์วิามรักย่อมจิะแผู่้ขยายไปส่้ชุมชนและสังค์มตุ่อไป

  ก�รสืร��งสืิ�งแวดำล�อมืในัชุื่มืชื่นัและสืังคู่มื ชุมชนและสังค์มมีส่วินสำาคั์ญตุ่อคุ์ณภาพชีวิิตุของบุค์ค์ลในชุมชน

และสังค์มนั�น	ๆ 	เป็นอย่างยิ�ง	ชุมชนและสังค์มใดีมีการพัฒนาอย้เ่สมอย่อมนำาค์วิามเจิริญมาส่้ชุมชนและบุค์ค์ลในชุมชน	

การสร�างสิ�งแวิดีล�อมที�ดีีดี�วิยค์วิามร่วิมม่อร่วิมใจิของบุค์ค์ลในชุมชน	 เพ่�อให�เกิดีสภาพแวิดีล�อมที�ปราศจิากมลภาวิะ	

กำาจัิดีขยะ	สิ�งปฏิิก้ลที�ก่อให�เกิดีโรค์ด้ีแลสิ�งแวิดีล�อมให�สดีช่�นอย้เ่สมอ	ถนนหนทางแม่นำ�าลำาค์ลองในเขตุชุมชนสะอาดี	

สวิยงาม	ทำาให�เป็นชุมชนและสังค์มที�น่าอย้่อาศัย	ปลอดีภัยจิากอันตุรายสามารถใช�เป็นสถานที�พักผู้่อนหย่อนใจิ

ค์ลายค์วิามเค์รียดีย่อมเป็นชุมชนและสังค์มที�สร�างเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีให�กับบุค์ค์ลในชุมชนและสังค์มนั�นๆ

เอกสื�รอ��งอิง
 1.	กลุ่มงานฝึึกอบรมและพัฒนาบุค์ลากรดี�านการแพทย์แผู้นไทย	สถาบันการแพทย์แผู้นไทย	กรมพัฒนาการแพทย์

แผู้นไทยและการแพทย์ทางเล่อก.	2553.	ตุำาราผู้้�ช่วิยแพทย์แผู้นไทย	372	ชั�วิโมง.	พิมพ์ค์รั�งที�	1.	กองทุนภ้มิปัญญา

การแพทย์แผู้นไทย.	สำานักกิจิการโรงพิมพ์องค์์การสงเค์ราะห์ทหารผู่้านศ่ก	ในพระบรมราช้ปถัมภ์.

	 2.	กลุ่มงานส่งเสริมบริการการแพทย์แผู้นไทย	สถาบันการแพทย์แผู้นไทย	กรมการแพทย์แผู้นไทยและ

การแพทย์ทางเล่อก.	2560.	ค่้์ม่อการด้ีแลผู้้�ส้งอายุดี�วิยการแพทย์แผู้นไทยและการแพทย์ผู้สมผู้สาน.	พิมพ์ค์รั�งที�	1.	

โรงพิมพ์มหาจุิฬาลงกรณ์ราชวิิทยาลัย.
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การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุการู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุ
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การู้ดำ้แลสู�วนิบัุคคล

ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 การด้ีแลสุขวิิทยาส่วินของบุค์ค์ลของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามสำาคั์ญเน่�องจิากบุค์ค์ลเหล่านี�	อาจิมี

ข�อจิำากัดีในการช่วิยเหล่อตุนเอง	ซ่ึ่�งเป็นผู้ลจิากค์วิามเส่�อมของร่างกายหร่อค์วิามเจ็ิบป่วิยและค์วิามพิการ	ทำาให�ไม่สามารถ

ด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลของตุนเองไดี�หร่อไดี�น�อย	จิำาเป็นตุ�องไดี�รับการช่วิยเหล่อจิากบุค์ค์ลอ่�น	ไดี�แก่	สมาชิกในค์รอบค์รัวิ

หร่อผู้้�ด้ีแล	เป็นตุ�น	ดัีงนั�น	 ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 จ่ิงมีบทบาทสำาคั์ญในการดี้แลสุขวิิทยา

ส่วินบุค์ค์ลให�กับผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�บางส่วินหร่อไม่สามารถช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�	เพ่�อช่วิยให�

เกิดีค์วิามสะอาดีของร่างกาย	 ลดีการติุดีเช่�อ	 เกิดีค์วิามสุขสบายและค์วิามปลอดีภัยในการดีำาเนินกิจิกรรมการด้ีแล

สุขวิิทยาของบุค์ค์ลอีกดี�วิย

	 ในบทนี�	จิะมีหัวิข�อการเรียนการสอนเกี�ยวิกับ

	 1.	การด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ล	(Personal	hygiene	care)

	 2.	การปฏิิบัติุการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ล	ไดี�แก่

		 	 2.1	การทำาค์วิามสะอาดีปากและฟัื้น	(Oral	hygiene	care)	

	 	 2.2	การด้ีแลม่อและเท�า

	 	 2.3	การทำาค์วิามสะอาดีผู้ม	เล็บ	ตุา	ห้	และจิม้ก

	 	 2.4	การอาบนำ�าเช็ดีตัุวิและการแตุ่งตัุวิ

ก�รด่ำแลสุืขวิที่ยุ�สื�วนับุคู่คู่ล (Personal hygiene care)
 คู่ว�มืหมื�ยุของก�รด่ำแลสุืขวิที่ยุ�สื�วนับุคู่คู่ล (Personal hygiene care)

	 การด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ล	หมายถ่ง	การทำาค์วิามสะอาดีร่างกาย	ไดี�แก่	ผิู้วิหนัง	ผู้ม	ม่อ	เท�า	ตุา	ห้	จิม้ก	

ช่องปาก	หลัง	และอวัิยวิะส่บพันธ์ุภายนอก	ทั�งนี�	แตุ่ละบุค์ค์ลจิะมีการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลที�แตุกตุ่างกันข่�นอย้่กับ

ปัจิจัิยตุ่างๆ	ไดี�แก่	ค์วิามเจ็ิบป่วิยหร่อข�อจิำากัดีดี�านร่างกาย	จิิตุใจิ	เศรษฐกิจิ	ประเพณีและวัิฒนธรรม

 ประโยุชื่น์ัของก�รด่ำแลสุืขวิที่ยุ�สื�วนับุคู่คู่ล

	 เม่�อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�รับการดี้แลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลจิะเกิดีค์วิามร้�ส่กสุขสบายมีสุขภาพดีี

ไม่มีกลิ�นตัุวิหร่อกลิ�นปาก	ค์ลายค์วิามกังวิล	และส่งเสริมให�เกิดีกระบวินการซ่ึ่อมแซึ่มร่างกายและฟ้ื้�นหายจิากโรค์ไดี�

 ปัจัจััยุทีี่�มีือิที่ธิิพึ่ลต�อสุืขวิที่ยุ�สื�วนับุคู่คู่ล

	 1.	ดี�านร่างกาย	ข�อจิำากัดีดี�านร่างกายที�เกิดีจิากการเจิ็บป่วิยดี�วิยโรค์เร่�อรังตุ่างๆ	หร่อไดี�รับบาดีเจิ็บ	เช่น	

มีข�อจิำากัดีดี�านการเค์ล่�อนไหวิ	กระด้ีกหัก	ไม่ร้�ส่กตัุวิ	ไดี�รับการผู่้าตัุดี	เป็นตุ�น	จิากสภาวิะดัีงกล่าวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

อาจิตุ�องการการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลบางส่วินหร่อทั�งหมดีจิากผู้้�ด้ีแล

	 2.	ดี�านจิิตุใจิ	โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�มีปัญหาทางดี�านจิิตุใจิ	เช่น	มีภาวิะซ่ึ่มเศร�า	กลัวิหลงล่ม

หร่อจิำาไม่ไดี�จิะมีผู้ลตุ่อระดัีบค์วิามสามารถและแรงจ้ิงใจิในการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลดี�วิยตุนเอง

	 3.	 ดี�านเศรษฐกิจิและสังค์ม	 ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีฐานะทางเศรษฐกิจิไม่ดีีจิะมีข�อจิำากัดีในการ

จัิดีหาสิ�งของและอุปกรณ์ที�ใช�ในการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ล	ไดี�แก่	สบ่้	ยาสีฟัื้น	แปรงสีฟัื้น	เป็นตุ�น
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	 4.	แบบแผู้นวัิฒนธรรม	ประเพณี	และค์วิามเช่�อ	ปัจิจัิยเหล่านี�มีผู้ลตุ่อจิะการดี้แลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลดี�วิย

เช่น	ค์วิามเช่�อของบุค์ค์ลบางกลุ่มที�เช่�อว่ิาห�ามสระผู้มเม่�อมีไข�	เป็นตุ�น

	 5.	ภาพลักษณ์ของบุค์ค์ล	ข่�นอย้กั่บค์วิามสนใจิด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ล	ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	บางราย

อาจิมีภาพลักษณ์เปลี�ยนแปลงจิากการที�ไม่สามารถด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลไดี�ดี�วิยตัุวิเอง

	 6.	พัฒนาการของบุค์ค์ล	เม่�อเข�าส้่วัิยรุ่นจิะมีการดี้แลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลมากเป็นพิเศษ	และจิะลดีลง

เม่�อมีอายุมากข่�น	เน่�องจิากมีข�อจิำากัดีดี�านตุ่างๆ

	 7.	ค์วิามชอบสว่ินบุค์ค์ล	บุค์ค์ลมีค์วิามพ่งพอใจิในการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลที�แตุกตุ่างกัน	เช่น	ผู้้�ชายชอบ

โกนหนวิดีก่อนอาบนำ�า

	 8.	ระดัีบการศ่กษา	ผู้้�ที�มีการศ่กษามีแนวิโน�มที�จิะด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลไดี�ดีีกว่ิาผู้้�ที�มีการศ่กษาน�อย

ก�รปฏิิบัติก�รด่ำแลสุืขวิที่ยุ�สื�วนับุคู่คู่ล
	 การปฏิิบัติุการด้ีแลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลของผู้้�ส้งอายุและผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงจิะมีค์วิามแตุกตุ่างกันข่�นอย้่กับ

ค์วิามสามารถในการช่วิยเหล่อตุนเองดี�วิย	ดัีงนั�น	ผู้้�ดีำาเนินการการดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ตุ�องประเมิน

ค์วิามสามารถในการช่วิยเหล่อตุนเองของผู้้�ส้งอายุและผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงก่อน	โดียมุ่งเน�นให�ช่วิยเหล่อตุนเองเท่าที�จิะทำาไดี�

มากที�สุดี	และด้ีแลช่วิยเหล่อในส่วินที�ผู้้�ส้งอายุและผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	ไม่สามารถดีำาเนินการเองไดี�	โดียตุ�องค์ำาน่งค์วิามพร�อม

ของผู้้�ส้งอายุและผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	สภาวิะค์วิามเจ็ิบป่วิยหร่อค์วิามพิการที�อาจิส่งผู้ลตุ่อข�อจิำากัดีในการปฏิิบัติุการด้ีแล

สุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ล	ค์วิามพร�อมของอุปกรณ์ที�ใช�ในการด้ีแลสุขวิิทยา	ส่วินบุค์ค์ลค์วิามปลอดีภัยในการปฏิิบัติุการด้ีแล

สุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลและค์วิามสุขสบาย

ก�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำป�กและฟัันั (Oral hygiene care)
 ก�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำป�กและฟัันัผู่้�ส่ืงอ�ยุุและผู่้�ทีี่�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งทีี่�ชื่�วยุเหล่อตนัเองไดำ� 

  อุปกรณ์ 

	 	 	 1.	แปรงสีฟัื้นที�มีขนอ่อนนุ่ม

	 	 	 2.	ยาสีฟัื้น

	 	 	 3.	นำ�ายาบ�วินปาก	(อาจิพิจิารณาใช�หร่อไม่ใช�ก็ไดี�ข่�นอย้กั่บผู้้�ส้งอายแุละผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงและแผู้นการ

รักษาของแพทย์)

	 	 	 4.	แก�วินำ�า	

	 	 	 5.	ชามร้ปไตุ	ผู้�ารองกันเป้�อน

	 	 	 6.	วิาสลีนทาปาก	

	 	 	 7.	ถุงม่อสะอาดี
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิก�รปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบและ

อธิบายจุิดีประสงค์์

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

รวิมทั�งเป็นการเค์ารพสิทธิของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยง เพ่�อประหยัดีเวิลาและแรงงาน

3.	จัิดีท่านั�งศีรษะส้งบนเตีุยง เพ่�อค์วิามสะดีวิกของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงและป้องกัน

การสำาลักนำ�า

4.	ล�างม่อและสวิมถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

5.	ป้ผู้�ากันเป้�อนใตุ�ค์าง	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	ช่วิยถ่อชามร้ปไตุ

ใตุ�ค์าง	หร่อวิางบนโตุ๊ะค์ร่อมเตีุยง	(Over	bed)

เพ่�อป้องกันเส่�อผู้�าและที�นอนเปียก

6.	ให�บ�วินปากดี�วิยนำ�าสะอาดี	และแปรงฟัื้นตุามขั�นตุอน	ค่์อ	
6.1	แปรงฟัื้นบนดี�านนอกและดี�านใน	วิางแปรงหงายข่�น	วิางขนแปรงที�รอย
ตุ่อระหว่ิางเหง่อกและฟัื้น	เอียงแปรงทำามุม	45	องศาบนฟัื้น	2	-	3	ซีึ่�	และ
ปัดี	ขนแปรงลงล่างผู่้านตุลอดีตัุวิฟัื้น	ทำาจินค์รบทุกซีึ่�	ดี�านนอกและดี�านใน
6.2	 แปรงฟัื้นล่างดี�านนอกและดี�านในวิางแปรงค์วิำ�าลงวิางขนแปรงที�รอย
ตุ่อระหว่ิางเหง่อกและฟัื้นเอียงแปรงทำามุม	45	องศาบนฟัื้น	2	-	3	ซีึ่�	และ
ปัดีขนแปรงข่�นบนผู่้านตุลอดีตัุวิฟัื้น	ทำาจินค์รบทุกซีึ่�ทั�งดี�านนอกและดี�านใน	
6.3	 วิางขนแปรงบนดี�านบนของฟัื้นบดีเคี์�ยวิขยับแปรงถ้ไปมาทั�งฟัื้นบน
และฟัื้นล่าง	
6.4	บ�วินปากดี�วิยนำ�าสะอาดี	
6.5	ค์วิรแปรงลิ�น	ถ�าผู้้�ส้งอายุทำาไดี�วิางแปรงบริเวิณกลางลิ�นลากแปรง
มาตุามยาวิทางปลายลิ�นหลังแปรงฟื้ันเสร็จิแล�วิ

เพ่�อขจัิดีเศษอาหารและลดีจิำานวินแบค์ทีเรีย

7.	ให�บ�วินปากและกลั�วิค์อดี�วิยนำ�ายาบ�วินปาก เพ่�อให�ปากสะอาดีสดีช่�น

8.	ถ�าริมฝีึปากแห�งให�ทาวิาสลีน เพ่�อให�ริมฝีึปากชุ่มช่�น	ไม่แตุก

9.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

10.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

11.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล
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ก�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำป�กและฟัันัผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�ชื่�วยุเหล่อตนัเองไมื�ไดำ�
 อุปกรณ์

	 	 1.	ถาดีสี�เหลี�ยมหร่อกล่องบรรจุิถ�วิยสำาหรับใส่นำ�ายา	สำาลีหร่อไม่พันสำาลี	ปากคี์บ	(Forceps)	(ใช�ในกรณี

ที�ใช�สำาลี)	ผู้�าสี�เหลี�ยมปราศจิากเช่�อ

	 	 2.	นำ�ายาบ�วินปาก	เช่น	นำ�าเกล่อ	นำ�ายาบ�วินปากพิเศษ

	 	 3.	ไม�กดีลิ�นพันดี�วิยผู้�าก๊อซึ่

	 	 4.	ในรายที�ปากและฟัื้นสกปรกมาก	เตุรียมกระบอกฉีดียาขนาดี	2-5	มิลลิลิตุร	สายยาง/	สายด้ีดี	เสมหะ	

1	เส�น	หร่อล้กยางแดีง	สำาหรับฉีดีล�างในช่องปาก

	 	 5.	วิาสลีนทาปาก	

	 	 6.	ไม�จิิ�มฟัื้น	หร่อแปรงสำาหรับแปรงซึ่อกฟัื้น

	 	 7.	ชามร้ปไตุ	หร่อถุงพลาสติุก

	 	 8.	ถุงม่อสะอาดี

	 	 9.	เค์ร่�องด้ีดีเสมหะ

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเองและบอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ	
ทั�งนี�	ผู้้�ส้งอายุสามารถรับร้�ไดี�จิากการไดี�

เป็นการเค์ารพสิทธิของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง เพ่�อประหยัดีเวิลาและแรงงาน

3.	ล�างม่อและสวิมถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

4.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงนอนในท่าตุะแค์ง	หนุนหมอนหัน

หน�ามาทางผู้้�ด้ีแล	ป้ผู้�าสี�เหลี�ยมกันเป้�อนใตุ�ค์าง	ค์ลุมอกและหมอน	แก�ม	

และค์างอย้่นอกหมอน	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงร้�ส่กตัุวิ	จัิดีท่า

ศีรษะส้งหร่อให�อย้่ในท่านั�ง	วิางชามร้ปไตุใตุ�แก�มและค์าง

เพ่�อป้องกันเส่�อผู้�าและหมอนเปียก

5.	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไม่ร้�ส่กตัุวิใช�ไม�กดีลิ�นช่วิยอ�าปาก	

แล�วิใช�ปากคี์บ	คี์บสำาลี	หร่อใช�ไม�พันสำาลีชุบนำ�ายาบ�วินปากพอหมาดี

เช็ดีฟัื้น	เหง่อก	กระพุ�งแก�ม	ลิ�น	ให�ทั�วิจินสะอาดี

เพ่�อให�ปากและฟัื้นสะอาดีสดีช่�น

6.	ถ�ามีเศษอาหารติุดีตุามซึ่อกฟัื้นให�ใช�ไม�จิิ�มฟัื้นแค์ะออกหร่อใช�แปรงสำาหรับ

แปรงซึ่อกฟัื้นทำาค์วิามสะอาดี

เพ่�อไม่ให�มีเศษอาหารตุกค์�างในช่องปาก

7.	ถ�าปากสกปรกมาก	ใช�กระบอกฉีดียาตุ่อสายยางฉีดีเข�าในช่องปากที

 ละน�อยให�นำ�าไหลลงชามร้ปไตุเสร็จิแล�วิใช�ล้กยางแดีงด้ีดีออกจิากปาก

หร่อใช�เค์ร่�องด้ีดีเสมหะด้ีดีนำ�าออกจิากปาก

เพ่�อค์วิามสะอาดีของช่องปากโดียการช่วิยชะล�างสิ�งสกปรก

ให�ออกมาและป้องกันการสำาลัก

8.	ทาริมฝีึปากดี�วิยวิาสลีนทาปาก เพ่�อให�ริมฝีึปากชุ่มช่�นไม่แตุก

9.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

10.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

11.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแลหร่อพยาบาล
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ก�รด่ำแลรักษ�ฟัันัปลอมื
	 1.	ค์วิรทำาค์วิามสะอาดีฟัื้นปลอมทุกค์รั�งหลังจิากรับประทานอาหาร	

	 2.	สำาหรับฟัื้นปลอมชนิดีติุดีแน่นค์วิรแปรงฟัื้นหลังอาหาร	และจิำาเป็นจิะตุ�องแปรงเป็นพิเศษบริเวิณค์อฟัื้น	

โดียเฉพาะขอบฟื้ันซีึ่�ที�ค์รอบดี�วิยฟื้ันปลอม	เพ่�อขจัิดีแผู้่นค์ราบจิุลินทรีย์และทำาค์วิามสะอาดีบริเวิณซึ่อกและใตุ�ฐาน

ฟื้ันปลอมชนิดีติุดีแน่นให�สะอาดี

 	 3.	ค์วิรใช�ไหมขัดีฟื้ันอย่างน�อยวัินละค์รั�ง		รวิมทั�งถ�าเป็นชนิดีถอดีไดี�จิะตุ�องถอดีฟื้ันปลอมออกมาล�าง 

ทำาค์วิามสะอาดี		ดี�วิยนำ�าสะอาดี		ยาสีฟื้ัน		หร่อนำ�าสบ้่อ่อน		โดียใช�แปรงสีฟื้ันชนิดีอ่อนขนนิ�ม		เพ่�อไม่ให�ฟื้ันปลอม	

ส่กกร่อนเร็วิ	แปรงทั�งดี�านนอกดี�านในแปรงหลายๆ	รอบ	

	 4.	 การทำาค์วิามสะอาดีฟื้ันปลอมชนิดีถอดีไดี�ค์วิรมีภาชนะใส่นำ�ารองรับทุกค์รั�ง	 เพ่�อป้องกันไม่ให�ฟัื้นปลอม	

พลัดีหลุดีจิากม่อตุกลงไปแตุกหร่อบิดีเบี�ยวิ	

	 5.	ค์วิรทำาค์วิามสะอาดีช่องปากและฟัื้นธรรมชาติุที�เหล่ออย้่ดี�วิยทุกค์รั�ง	

	 6.	ค์วิรถอดีฟื้ันปลอมก่อนนอนทุกวัินและแช่ฟื้ันปลอมไวิ�ในภาชนะบรรจิุนำ�าสะอาดี	ไม่ค์วิรทิ�งไวิ�ข�างนอก

ให�โดีนอากาศเพราะจิะทำาให�ฐานพลาสติุกแห�งและบิดีงอไดี�และเป็นการให�เน่�อเย่�อในช่องปากไดี�พัก	ไม่มีสิ�งใดีไปกดีทับ

 7.	แตุ่ในบางกรณีถ�าไม่สามารถถอดีฟื้ันปลอมออกในตุอนกลางค่์นไดี�ก็ค์วิรถอดีตุอนเช�าหร่อตุอนบ่าย

อย่างน�อย	2-3	ชั�วิโมง	เพราะการใส่ฟัื้นปลอมตุลอดี	24	ชั�วิโมงอาจิทำาให�เน่�อเย่�อใตุ�ฟัื้นปลอมเกิดีการอักเสบข่�นไดี�

ก�รด่ำแลม่ือและเที่�� 
	 ผู้้�ดี้แลจิะดี้แลค์วิามสะอาดีม่อและเท�าให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ช่วิยเหล่อตุนเองไม่ไดี�	ไม่ร้�ส่กตัุวิ

เป็นอัมพาตุหร่อเป็นเบาหวิานที�มีการไหลเวีิยนเล่อดีมาที�อวัิยวิะส่วินปลายไม่ดีี	

 อุปกรณ์ 

	 	 1.	กะละมังใส่นำ�าอุ่นค์ร่�งกะละมัง	โดียนำ�าอุ่นมีอุณหภ้มิประมาณ	43	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส	หร่อใช�หลังม่อแตุะ

ทดีสอบเพ่�อไม่ให�นำ�าร�อนเกินไป	

	 	 2.	ผู้�าขนหน้เช็ดีตัุวิ	1	ผู่้น	

	 	 3.	ผู้�ายางรองอ่าง	1	ผู่้น	

	 	 4.	ค์รีมทาผิู้วิ	

	 	 5.	ถุงม่อสะอาดี	
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง เพ่�อประหยัดีเวิลาและแรงงาน

3.	ล�างม่อและสวิมถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

4.	การด้ีแลทำาค์วิามสะอาดีม่อ	นำากะละมังใส่นำ�ามาวิางข�างตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงบริเวิณเอวิ	รองดี�วิยผู้�าขนหน้แช่ม่อทีละข�างหร่อพร�อมกัน

ทั�งสองข�างในกะละมัง	ใช�ผู้�าถ้ตัุวิฟื้อกสบ่้	ถ้ให�ทั�วิทั�งม่อ	ซึ่อกนิ�วิและเล็บ	

ระวัิงผู้�าฟื้อกสบ่้จุ่ิมลงในกะละมังนำ�าจิะทำาให�นำ�าสกปรก	ล�างม่อให�สะอาดี

ซัึ่บให�แห�งดี�วิยผู้�าขนหน้

เพ่�อลดีการสะสมสิ�งสกปรก

5.	การทำาค์วิามสะอาดีเท�า	ดี�วิยการแช่เท�าในกะละมังนำ�า	ปฏิิบัติุดัีงนี�

			5.1	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงชันเข่าค์ลุมขาทั�ง	2	ข�าง	ถ่งใตุ�เข่า

ให�มิดีชิดี	โดียการด่ีงมุมผู้�าทั�ง	2	ข�าง	สอดีดี�านตุรงข�ามถ่งใตุ�สะโพก

				5.2	ป้ผู้�าเช็ดีตัุวิที�บริเวิณเท�าทั�ง	2	ข�าง	วิางกะละมังนำ�าบนผู้�าเช็ดีตัุวิ	

ยกเท�าแช่ที�ละข�างหร่อพร�อมกัน	ฟื้อกสบ่้บริเวิณเท�า	ส�นเท�า	ซึ่อกนิ�วิเท�า	

และเล็บจินสะอาดี	ระวัิงผู้�าฟื้อกสบ่้จุ่ิมลงอ่างนำ�าจิะทำาให�นำ�าสกปรก	ซัึ่บให�แห�ง

ดี�วิยผู้�าขนหน้

เพ่�อหลีกเลี�ยงการเปิดีเผู้ยร่างกายเกินค์วิามจิำาเป็น

6.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

7.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

8.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล
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ก�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำผู้มื เล็บ ต� ห่ และจัม่ืก
 ก�รสืระผู้มืผู่้�ส่ืงอ�ยุุบนัเตียุง

 อุปกรณ์

	 	 1.	นำ�าอุ่นใส่ถังหร่ออ่างและขันสำาหรับตัุกนำ�า

	 	 2.	ผู้�าเช็ดีตัุวิ	2	ผู่้น

	 	 3.	ผู้�าถ้ตัุวิ	1	ผู่้น

	 	 4.	ผู้�ายาง	1	ผู่้น

	 	 5.	สบ่้หร่อแชมพ้สระผู้ม

	 	 6.	หวีิและแปรงผู้มสาลี	2	ก�อน

	 	 7.	ที�หนีบผู้�า	4-5	อัน

	 	 8.	ถังสำาหรับรองรับนำ�าสกปรก	1	ใบ	(ในกรณีที�มีอ่างสำาหรับสระผู้ม	สามารถใช�อ่างสระผู้มไดี�)

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ	อธิบาย

วัิตุถุประสงค์์และวิิธีการสระผู้มบนเตีุยงอย่างง่ายๆ

เพ่�อค์วิามร่วิมม่อและลดีค์วิามวิิตุกกังวิลของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะ

พ่�งพิง

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงวิางไวิ�ในที�ที�เหมาะสมและ

หยิบใช�สะดีวิก

เพ่�อประหยัดีเวิลาและแรงงาน

3.	ปิดีประตุ้หร่อกั�นม่าน เพ่�อป้องกันผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงหนาวิสั�น

4.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

5.	เล่�อนตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงให�ลำาตัุวิเอียงกับที�นอนเล็กน�อย

ให�ศีรษะอย้่ริมเตีุยงสระ

เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการสระผู้ม

6.	พับผู้�าเช็ดีตัุวิ	4	ทบบริเวิณตุ�นค์อ	ป้ผู้�ายางที�ม�วินเป็นราง	รองบน

ผู้�าเช็ดีตัุวิ	โดียให�ชายผู้�าอ�อมมาทางดี�านหน�าอกหลังจิากวิางผู้�ายางแล�วิ	

ปลายบนของผู้�ายางโอบมาดี�านหน�าอก	ใช�เหล็กหนีบไวิ�	ส่วินปลายล่าง

ให�อย้่ในถังเปล่า	ใช�เหล็กหนีบไวิ�กับขอบถังเปล่าสาหรับกรองนำ�าใช�แล�วิ

เพ่�อทำาให�ไม่เม่�อยตุ�นค์อ	และเพ่�อค์วิามสะดีวิกในการสระผู้ม

7.	ใช�ผู้�าเช็ดีตัุวิอีกผู่้นค์ลุมหน�าอก เพ่�อให�ร่างกายอบอุ่นและป้องกันเส่�อผู้�าเปียก

8.	หวีิหร่อแปรงผู้มให�ถ่งหนังศีรษะ เพ่�อให�เศษผู้งและสิ�งสกปรกออก

9.	ใช�สาลีอุดีห้ทั�งสองข�าง เพ่�อป้องกันนำ�าเข�าห้

10.	ใช�ผู้�าถ้ตัุวิชุบน�าพอหมาดีปิดีตุาผู้้�ส้งอายุ เพ่�อป้องกันยาสระผู้มและนำ�าเข�าตุา

11.	เทนำ�าจิากดี�านหน�าไปดี�านหลังให�ผู้มเปียกทั�วิศีรษะ	เทแชมพ้สระผู้ม

ใส่ฝ่ึาม่อผู้สมนำ�าเล็กน�อยให�เกิดีฟื้อง	 จิากนั�นใช�ปลายนิ�วินวิดีศีรษะเป็น

วิงกลมให�ทั�วิเพ่�อกระตุุ�นการไหลเวีิยนโลหิตุและล�างผู้มดี�วิยนำ�าสะอาดี	ทำา

ซึ่ำ�าอีกค์รั�งแล�วิล�างผู้มจินสะอาดี

เพ่�อทำาให�ผู้มไม่เหนียวิและไม่คั์นศีรษะ

12.	หยิบสำาลีที�ห้และผู้�าปิดีตุาออก	ใช�ผู้�าเช็ดีตัุวิที�ค์ลุมหน�าอกเช็ดีผู้มให�แห�ง	

กดีที�หนีบผู้�าออกด่ีงผู้�ายางลงไป	ไวิ�ในถังรองนำ�า	แล�วิด่ีงผู้�าเช็ดีตัุวิที�รอง

ใตุ�ตุ�นค์อป้	บนหมอน	เล่�อนตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงข่�นให�ศีรษะ

อย้่บนหมอน	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	ลุกนั�งไดี�ให�นั�งบนเตีุยง

แล�วิเช็ดีผู้มให�แห�ง

เพ่�อป้องกันหมอนเปียก
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วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

13.	จัิดีให�นอนในท่าที�สุขสบาย เพ่�อค์วิามสุขสบายของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

14.	หวีิหร่อแปรงผู้มให�เรียบร�อย พ่�อป้องกันผู้มเกาะติุดีและมองด้ีสวิยงาม

15.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป	

16.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

17.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล

ก�รด่ำแลเล็บ 1

	 ผู้้�ดี้แลจิะดี้แลค์วิามสะอาดีม่อและเท�าให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ช่วิยเหล่อตุนเองไม่ไดี�		ไม่ร้�ส่กตัุวิ	

เป็นอัมพาตุหร่อเป็นเบาหวิานที�มีการไหลเวีิยนเล่อดีมาที�อวัิยวิะส่วินปลายไม่ดีี

 อุปกรณ์

	 	 1.	กะละมังใส่นำ�าอุ่นค์ร่�งอ่างที�มีอุณหภ้มิประมาณ		43		องศาเซึ่ลเซีึ่ยส		หร่อใช�หลังม่อแตุะทดีสอบ	

เพ่�อไม่ให�นำ�าร�อนเกินไป

	 	 2.	ผู้�าขนหน้เช็ดีตัุวิ	1	ผู่้น

	 	 3.	ผู้�ายางรองกะละมังนำ�า	1	ผู่้น

	 	 4.	กรรไกรตัุดีเล็บ

	 	 5.	ค์รีมทาผิู้วิ

	 	 6.	ถุงม่อสะอาดี

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง เพ่�อประหยัดีเวิลาและแรงงาน

3.	ล�างม่อและสวิมถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

4.	ประเมินสภาพม่อ	เล็บม่อและเท�า เพ่�อด้ีลักษณะเล็บของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

5.	แช่ม่อและเท�าในนำ�าอุ่นประมาณ	10-20	นาที เพ่�อให�เล็บมีค์วิามอ่อนนุ่มข่�น

6.	การตัุดีเล็บ	เล็บม่อให�ตัุดีเป็นร้ปมน	ส่วินเล็บเท�าให�ตัุดีเป็นแนวิตุรง			

ไม่ตัุดีเน่�อข�างเล็บ	ในกรณีที�ผู้้�ป่วิยเป็นเบาหวิานไม่ตัุดีจิม้กเล็บ	ไม่ตัุดีเล็บ

ให�สั�นจินเกินไป	ให�ปลายเล็บเสมอปลายนิ�วิ

เพ่�อให�เกิดีสุขลักษณะที�ดีีของเล็บ

7.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

8.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

9.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล
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ก�รด่ำแลต�

	 ในสภาวิะเจ็ิบป่วิย	ตุาอาจิมีการสร�างสารคั์ดีหลั�งมากกว่ิาปกติุหร่อมีตุาแห�งจ่ิงตุ�องช่วิยทำาค์วิามสะอาดีตุา

ให�ผู้้�ป่วิยโดียเฉพาะผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ไม่ร้�ส่กตัุวิหร่อล่มตุาตุลอดีเวิลา

 อุปกรณ์

	 	 1.	สำาลีสะอาดีปราศจิากเช่�อ	2	ถ่ง	4	ก�อน

	 	 2.	นำ�าเกล่อค์วิามเข�มข�น	0.9	%

	 	 3.	ผู้�าขนหน้เช็ดีหน�า	1	ผู่้น

	 	 4.	กะละมังใส่นำ�าสะอาดี	½	ของกะละมัง

	 	 5.	ถุงม่อสะอาดี

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบและอธิบายจุิดีประสงค์์ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและ

ให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	วิางบนโตุ๊ะข�างเตีุยงหร่อบน

โตุ๊ะค์ร่อมเตีุยง

เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการหยิบใช�

3.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

4.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงอย้ใ่นท่านั�งหร่อท่านอน เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงร้�ส่กสุขสบาย

5.	พันม่อโดียพันผู้�าถ้ตัุวิ	4	นิ�วิ	และนิ�วิหัวิแม่ม่อแยกออกมาพับเป็นร้ปสี�เหลี�ยมผู่้น

ผู้�าหร่อพันม่อเป็นร้ปสามเหลี�ยมแล�วิเหน็บชายผู้�าให�เรียบร�อย

-	เพ่�อสะดีวิกในการทำาค์วิามสะอาดี

-	เพ่�อป้องกันการเล่�อนหลุดี

6.	ทำาค์วิามสะอาดีตุาก่อนทำาค์วิามสะอาดีตุาค์วิรให�ถอดีค์อนแทค์เลนส์ออกก่อน	

(ถ�ามี)	การทำาค์วิามสะอาดีให�ใช�ผู้�าถ้ตัุวิชุบนำ�าสะอาดี	บิดีพอหมาดี	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงหลับตุา	ใช�มุมผู้�าดี�านหน่�งเช็ดีบริเวิณเปล่อกตุาตุามยาวิจิากดี�านหัวิตุา	

ไปหางตุาหร่อจิากดี�านในไปดี�านนอกและใช�มุมผู้�าอีกดี�านหน่�งเช็ดีเปล่อกตุาอีกข�าง

เช่นกัน	ซัึ่บให�แห�ง

เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อไปตุาอีกข�างหน่�ง

7.	กรณีที�ตุาสกปรกมากให�ใช�สาลีสะอาดีปราศจิากเช่�อชุบนำ�าเกล่อค์วิามเข�มข�น	

0.9%	บิดีพอหมาดีเช็ดีจิากหัวิตุาไปหางตุาไม่ใช�สาลีก�อนเดิีมเช็ดีซึ่ำ�าจินสะอาดี

เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

8.	กรณีที�มีสารคั์ดีหลั�งหร่อขี�ตุาติุดีอย้ไ่ม่สามารถล่มตุาไดี�	ให�ใช�ผู้�าถ้ตัุวิชุบนำ�าอุ่น

ประค์บตุา	3-5	นาที

เพ่�อให�สารคั์ดีหลั�งหร่อขี�ตุาอ่อนตัุวิและสามารถล่มตุาไดี�

โดียไม่เจ็ิบ

9.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

10.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

11.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล
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ก�รด่ำแลห่

	 การทำาค์วิามสะอาดีห้	เป็นการดี้แลค์วิามสะอาดีห้ภายนอก	สังเกตุอาการผู้ิดีปกตุิของห้	การไดี�ยิน	

และการดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ใช�เค์ร่�องช่วิยฟื้ัง	

 อุปกรณ์ 

	 	 1.	ผู้�าขนหน้เช็ดีหน�า	1	ผู่้น	

	 	 2.	กะละมังใส่นำ�าสะอาดี	1/2	ของกะละมัง	

	 	 3.	ถุงม่อสะอาดี	

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบและอธิบายจุิดีประสงค์์ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและ

ให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการหยิบใช�

3.	ล�างม่อให�สะอาดีและใส่ถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

4.	ประเมินสภาพห้ทั�ง	2	ข�างรวิมทั�งการไดี�ยิน เพ่�อด้ีลักษณะห้และการไดี�ยินของผู้้�ป่วิย

5.	ใช�ผู้�าขนหน้ทำาค์วิามสะอาดีใบห้และร้ห้ เพ่�อค์วิามนุ่มนวิลในการทำาค์วิามสะอาดี

6.	แนะนำาไม่ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงใช�	ไม�พันสาลี	หร่อไม�จิิ�มฟัื้นใส่เข�าไปในร้ห้ เพ่�อป้องกันอันตุรายที�อาจิเกิดีข่�นไดี�

7.	นำาผู้�าขนหน้ชุบน�าบิดีพอหมาดี	โดียพันผู้�ารอบม่อ	4	นิ�วิและนิ�วิหัวิแม่ม่อแยกออกมา

เป็นร้ปสี�เหลี�ยมผู่้นผู้�าหร่อพันเป็นร้ปสามเหลี�ยมแล�วิเหน็บชายผู้�าให�เรียบร�อย	จิากนั�น

เช็ดีใบห้ทั�งดี�านหน�าและดี�านหลังให�สะอาดีและซัึ่บให�แห�ง

เพ่�อรักษาค์วิามสะอาดีปราศจิากเช่�อโรค์

8.	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงใส่เค์ร่�องช่วิยฟัื้ง	แนะนำาการตุรวิจิสอบแบตุเตุอรี�	

การทำาค์วิามสะอาดี	ส่วินที�เป็นห้ฟัื้ง	การปรับระดัีบเสียงของเค์ร่�องช่วิยฟัื้ง

เพ่�อให�เค์ร่�องช่วิยฟัื้งใช�งานไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ

9.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

10.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

11.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล
 

ก�รด่ำแลจัม่ืก

	 การทำาค์วิามสะอาดีจิม้กสำาหรับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ไม่สามารถทำาไดี�เอง	เช่น	ผู้้�ที�ใส่สายให�อาหาร	

ใส่สายออกซิึ่เจินทางจิม้กหร่อในรายที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบที�ใบหน�า	มีเล่อดีหร่อสารคั์ดีหลั�งในจิม้ก

 อุปกรณ์

	 	 1.	ผู้�าขนหน้เช็ดีหน�า	1	ผู่้น

	 	 2.	กะละมังใส่นำ�าอุ่น	½	กะละมังที�มีอุณหภ้มิประมาณ	43	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส

	 	 3.	ไม�พันสาลี

	 	 4.	0.9%	นำ�าเกล่อสาหรับชะล�าง

	 	 5.	ชามร้ปไตุ	1	ใบ

	 	 6.	ล้กส้บยางแดีง	1	อัน

	 	 7.	ถุงม่อสะอาดี

	 	 8.	ถุงพลาสติุกใส่ขยะ	1	ใบ
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบและ

อธิบายจุิดีประสงค์์

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	นำาอุปกรณ์ไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการหยิบใช�	

3.	ล�างม่อให�สะอาดีและใส่ถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

4.	จัิดีท่านั�งหร่อท่านอนให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงสุขสบาย เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามสุขสบาย

5.	ใช�ผู้�าขนหน้ชุบน�าอุ่นบิดีพอหมาดีโดียพันผู้�ารอบม่อ	4	นิ�วิ	และ	

นิ�วิหัวิแม่ม่อแยกออกมาเป็นร้ปสี�เหลี�ยมผู่้นผู้�า	หร่อพันม่อเป็นร้ป

สามเหลี�ยมแล�วิเหน็บใส่ผู้�าให�เรียบร�อย	จิากนั�นทำาค์วิามสะอาดีจิม้ก

ดี�านนอกให�สะอาดี

เพ่�อสะดีวิกในการทำาค์วิามสะอาดี

6.	ใช�ไม�พันสาลีชุบน�าเกล่อเช็ดีภายในโพรงจิม้กเบาๆ	ให�สะอาดีสังเกตุ

เย่�อบุภายในโพรงจิม้กสารคั์ดีหลั�งหร่อรอยแผู้ลในจิม้ก

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีและด้ีแลโพรงจิม้กภายใน	

7.	กรณีที�ใส่สายให�อาหาร	ตุรวิจิและด้ีแลตุำาแหน่งของสายให�อาหารให�

อย้่ในตุำาแหน่งที�ถ้กตุ�อง	หร่อติุดีแน่นดีีค์วิรเปลี�ยนพลาสเตุอร์อย่างน�อย

วัินละ	1	ค์รั�ง

เพ่�อไม่ให�สารให�อาหารเกิดีการเล่�อนหลุดี

8.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

9.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ	

10.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล

 

ก�รอ�บนัำ��หร่อก�รเช็ื่ดำตัว

	 การอาบนำ�าหร่อการเช็ดีตัุวิเพ่�อขจัิดีสิ�งสกปรกและของเสียที�ขับออกทางผิู้วิหนัง	ทำาให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะ

พ่�งพิงเกิดีค์วิามสดีช่�นและผู่้อนค์ลาย	ช่วิยกระตุุ�นการไหลเวีิยนโลหิตุ	ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�สามารถอาบนำ�า

ไดี�เอง	ตุ�องอาศัยค์วิามช่วิยเหล่อจิากผู้้�ด้ีแลในการพาไปอาบนำ�าในห�องนำ�า	โดียใช�รถเข็นนั�งหร่ออุปกรณ์ช่วิยเดิีน	ส่วินผู้้�

ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ไม่สามารถเดิีนไปอาบนำ�าไดี�เอง	ผู้้�ด้ีแลจิะเป็นผู้้�ทำาค์วิามสะอาดีร่างกายให�กับผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�เตีุยงนอน

ก�รอ�บนัำ��

	 ผู้้�ดี้แลให�การช่วิยเหล่อที�เหมาะสม	เช่น	ช่วิยพยุงเดีินไปเข�าห�องนำ�า	จัิดีที�นั�งในห�องนำ�าให�สะดีวิกปลอดีภัย	

จัิดีเตุรียมของใช�ในการอาบนำ�า	ช่วิยเปิดีก๊อกนำ�า	ปรับอุณหภ้มิของนำ�าให�เหมาะสม	ช่วิยทำาค์วิามสะอาดีหลังและเท�า	

ผู้้�ด้ีแลค์วิรด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงอย่างใกล�ชิดี	เพ่�อเฝ้ึาระวัิงการพลัดีตุกหกล�ม

 ก�รเช็ื่ดำตัวบนัเตียุงนัอนั

	 แบ่งไดี�	2	แบบ	ค่์อ

	 	 1.	การเช็ดีตัุวิบนเตีุยงนอนชนิดีสมบ้รณ์	เป็นการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�ไม่สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�	ผู้้�ด้ีแล

ตุ�องทำาค์วิามสะอาดีร่างกายให�ทั�งหมดี

	 	 2.	การเช็ดีตัุวิบนเตีุยงนอนบางส่วิน	เป็นการด้ีแลผู้้�ส้งอายทีุ�สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�บ�างแตุ่ไม่สามารถ
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ทำาค์วิามสะอาดีตัุวิเองไดี�ค์รบทุกส่วิน

 อุปกรณ์

	 	 1.	กะละมังเช็ดีตัุวิ	2	ใบ	ใส่นำ�าอุ่นหร่อนำ�าอุณหภ้มิปกติุ	2/3	ของกะละมัง

	 	 2.	ผู้�าเช็ดีตัุวิผู่้นใหญ่	1	ผู่้น

	 	 3.	ผู้�าขนหน้ผู่้นเล็ก	อย่างน�อย	2	ผู่้น

	 	 4.	ผู้�าค์ลุมตัุวิ	1	ผู่้น

	 	 5.	ของใช�ในการทำาค์วิามสะอาดี	ไดี�แก่	สบ่้

	 	 6.	แป้งสำาหรับทาตัุวิ

	 	 7.	โลชั�น	ในกรณีที�ผิู้วิแห�ง

	 	 8.	เส่�อผู้�าสำาหรับผู้ลัดีเปลี�ยน

	 	 9.	ถุงม่อสะอาดี	1	ค่้์

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	แนะนำาตุนเอง	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงทราบและอธิบาย

จุิดีประสงค์์

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	เตุรียมอุปกรณ์ให�พร�อม	จัิดีวิางในตุำาแหน่งที�หยิบสะดีวิก เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�งาน

3.	ปิดีประตุ้หน�าตุ่าง	หร่อกั�นม่านให�มิดีชิดี เพ่�อค์วิามเป็นส่วินตัุวิและป้องกันไม่ให�ลมโกรก

4.	ล�างม่อให�สะอาดีและใส่ถุงม่อ เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

5.	จัิดีเก็บเค์ร่�องนอนบนเตีุยงให�เหล่อเท่าที�จิำาเป็น เพ่�อค์วิามเป็นระเบียบ

6.	เตีุยงนอนถ�ามีล�อเล่�อนให�ล็อค์ล�อให�เรียบร�อย	ปลดีราวิกั�นเตีุยงลง	

จัิดีระดัีบเตีุยง	 เล่�อนตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงมาชิดีริมเตีุยงดี�านที�ผู้้�ด้ีแล

ย่นอย้แ่ละจัิดีท่านอนให�ศีรษะส้งประมาณ	45-60	องศา

เพ่�อค์วิามปลอดีภัย

7.	ค์วิรให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงถ่ายปัสสาวิะและอุจิจิาระก่อนเช็ดีตัุวิ	

และทำาค์วิามสะอาดีอวัิยวิะเพศภายนอกให�สะอาดี

เพ่�อเตุรียมค์วิามพร�อมก่อนการเช็ดีตัุวิ	และเพ่�อด้ีแล

ค์วิามสะอาดีของอวัิยวิะเพศ

8.	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงร้�ตัุวิ	สามารถแปรงฟัื้นเองไดี�	

ให�ทำาค์วิามสะอาดีช่องปากโดียการแปรงฟัื้นก่อนการเช็ดีตัุวิ

เพ่�อค์วิามสะอาดีของปากและฟัื้น	และส่งเสริม	การช่วิยเหล่อ

ตุนเองในการทำากิจิวัิตุรประจิำาวัินให�มากที�สุดี

9.	ใช�ผู้�าค์ลุมตัุวิ	แล�วิถอดีเส่�อผู้�าชุดีเก่าออก	ซ่ึ่�งตุลอดีการเช็ดีตัุวิตุ�องไม่เปิดีเผู้ย

ร่างกายหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเกินค์วิามจิำาเป็น

เพ่�อหลีกเลี�ยงการเปิดีเผู้ยร่างกายเกินค์วิามจิำาเป็น	

ลำ�ดัำบขั�นัตอนัก�รเช็ื่ดำตัว

ที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำใบหนั��

10.	นำาผู้�าล้บตัุวิผู่้นที�	1	ชุบน�า	บิดีพอหมาดีแล�วิพันกับม่อให�เรียบร�อย

เช็ดีบริเวิณใบหน�าโดียเริ�มจิากเช็ดีตุาก่อน	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

หลับตุา	เช็ดีจิากหัวิตุาไปหางตุา	จิากนั�นเช็ดีหน�าผู้ากตุรงกลางไปข�างๆ	

เช็ดีแก�ม	จิม้ก	รอบปาก	ห้	และค์อ	และซัึ่บให�แห�ง

เพ่�อรักษาค์วิามสะอาดีของใบหน�า

ที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำร��งก�ยุสื�วนับนั ดำ��นัหนั��

11.	วิางผู้�าค์ลุมตัุวิบริเวิณช่วิงอกของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	แล�วิถอดีเส่�อ

ออกโดียไม่เปิดีเผู้ยผู้้�ส้งอายุ

เพ่�อหลีกเลี�ยงการเปิดีเผู้ยร่างกายเกินค์วิามจิำาเป็น

12.	วิางผู้�าเช็ดีตัุวิอีกผู่้นทับผู้�าค์ลุม	แล�วิเล่�อนผู้�าค์ลุมลงมาจินถ่งเอวิ เพ่�อป้องกันการเปิดีเผู้ยผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง
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วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

13.	ทำาค์วิามสะอาดีบริเวิณทรวิงอก	โดียใช�ผู้�าล้บตัุวิผู่้นที�	1	ชุบนำ�าล้บตัุวิก่อน	

แล�วิจิ่งใช�ผู้�าล้บตัุวิผู่้นที�		2		ฟื้อกสบ้่		เช็ดีบริเวิณทรวิงอก		ท�อง		จินถ่งขาหนีบ	

แล�วิใช�ผู้�าผู่้นที�	1	ชุบนำ�าในกะละมัง	บิดีพอหมาดีแล�วิเช็ดีค์ราบสบ่้ออก	ซัึ่บให�แห�ง

แล�วิด่ีงผู้�าค์ลุมปิดีช่วิงอกตุามเดิีม

เพ่�อรักษาค์วิามสะอาดีของร่างกายส่วินบน

14.	นำาผู้�าล้บตัุวิไปซัึ่ก	และเปลี�ยนนำ�าในกะละมัง เพ่�อให�เกิดีค์วิามสะอาดีของร่างกาย

ที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำร��งก�ยุสื�วนัแขนั และม่ือทัี่�งสืองข��ง

15.	ใช�ผู้�าเช็ดีตัุวิรองใตุ�แขนดี�านไกลตัุวิ	จัิบข�อม่อยกข่�น	ใช�ผู้�าผู่้นที�	1	ที�ชุบ

นำ�าสะอาดีแล�วิเช็ดีจิากปลายแขน	เข�ามาลาตัุวิจินถ่งรักแร�	ฟื้อกสบ่้ให�ทั�วิแขน

ดี�วิยผู้�าล้บตัุวิผู่้นที�	2	จิากนั�นใช�ผู้�าชุบนำ�าเปล่าบิดีพอหมาดีเช็ดีค์ราบสบ่้ออก

จินสะอาดี	และซัึ่บให�แห�ง

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีร่างกายส่วินแขน	

16.	ย�ายมาเช็ดีแขนดี�านใกล�ตัุวิดี�วิยวิิธีเดีียวิกัน เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีร่างกายส่วินแขน

17.	เม่�อเช็ดีแขน	2	ข�างเสร็จิแล�วิ	เปลี�ยนนำ�าในกะละมังเพ่�อแช่ม่อดี�านไกลตัุวิก่อน

ฟื้อกซึ่อกนิ�วิ	เล็บ	และล�างม่อให�สะอาดี	ยกม่อออกจิากกะละมัง	ซัึ่บให�แห�ง	

แล�วิแช่ม่อดี�านใกล�ตัุวิทาเช่นเดีียวิกัน

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีม่อ	นิ�วิ	และเล็บ

18.	นำาผู้�าล้บตัุวิไปซัึ่ก	เปลี�ยนนำ�าในกะละมัง เพ่�อให�เกิดีค์วิามสะอาดีของร่างกาย

ที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำร��งก�ยุดำ��นัหลัง

19.	 เล่�อนผู้�าค์ลุมตัุวิข่�นมาค์ลุมส่วินบน	 นำาผู้�าเช็ดีตัุวิออกจิากหน�าอกแล�วิพลิก

ตุะแค์งตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	ใช�ผู้�าเช็ดีตัุวิวิางตุามยาวิขนานลำาตัุวิ

ให�ค์วิามยาวิของผู้�าชิดีและขนานไปกับค์วิามยาวิของหลัง	เพ่�อป้องกันไม่ให�

ผู้�าค์ลุมเตีุยงเปียก

20.	เช็ดีหลังตัุ�งแตุ่ตุ�นค์อถ่งก�นย�อยทั�ง		2		ข�าง		ให�สะอาดีดี�วิยนำ�าและสบ้่	

เช็ดีสบ่้ออกให�หมดี	ซัึ่บให�แห�ง	แล�วิทาโลชั�น	และนวิดีหลังโดียใช�ฝ่ึาม่อวิน

เป็นร้ปก�นหอยและทาแป้ง

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีร่างกายส่วินหลัง

21.	พลิกตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงให�นอนหงาย เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใส่เส่�อให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

22.	ใส่เส่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	โดียใส่แขนที�อย้่ไกลตัุวิก่อน	

เม่�อใส่เสร็จิเรียบร�อยแล�วิ	จ่ิงเล่�อนผู้�าค์ลุมตัุวิมาค์ลุมร่างกายส่วินล่าง

เพ่�อแตุ่งตัุวิให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

23.	เปลี�ยนนำ�าในกะละมังอีกค์รั�ง เพ่�อให�เกิดีค์วิามสะอาดีของร่างกาย

ที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำร��งก�ยุสื�วนัล��ง

24.	สอดีม่อเข�าไปใตุ�ผู้�าค์ลุมตัุวิ	ถอดีผู้�าถุงหร่อกางเกงออก	ป้ผู้�าเช็ดีตัุวิวิางไวิ�

ใตุ�ขาดี�านไกลตัุวิ	ถ�าผู้้�ส้งอายุสามารถตัุ�งขาไดี�ขอให�ช่วิยตัุ�งขาแล�วิเช็ดีขาไล่จิาก

สะโพก	ตุ�นขา	ขา	จินถ่งข�อเท�าดี�วิยนำ�าและสบ่้ให�สะอาดี	แล�วิเช็ดีสบ่้ออกให�หมดี	

ซัึ่บให�แห�ง	ตุ่อจิากนั�นเช็ดีขาดี�านใกล�ตัุวิเช่นเดีียวิกัน

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีร่างกายส่วินล่าง

25.	ป้ผู้�าเช็ดีตัุวิรองบริเวิณใตุ�เท�าทั�ง	2	ข�าง	วิางกะละมังนำ�าบนผู้�าเช็ดีตัุวิที�ป้ไวิ�	จิากนั�น

ให�ผู้้�ส้งอายุช่วิยตัุ�งขา	แช่เท�าในกะละมัง	โดียแช่ดี�านไกลตัุวิก่อน	ฟื้อกสบ่้ตุาม

ซึ่อกนิ�วิ	เล็บ	ส�นเท�า	ล�างค์ราบสบ่้จินสะอาดี	เช็ดีเท�าและง่ามนิ�วิให�แห�งสนิท	

จิากนั�นล�างเท�าดี�านใกล�ตัุวิเช่นเดีียวิกัน

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีเท�า	นิ�วิเท�าและเล็บเท�า

26.	ใส่กางเกงหร่อผู้�าถุงให�เรียบร�อย เพ่�อแตุ่งตัุวิให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

27.	นำาอุปกรณ์ไปทำาค์วิามสะอาดีและเก็บเข�าที�เดิีม เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�ค์รั�งตุ่อไป

28.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

29.	บันท่กและรายงานค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบ เพ่�อเป็นข�อม้ลสำาหรับส่�อสารในทีมผู้้�ด้ีแล
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ก�รแต�งตัว 

 หลักก�รสืวมืใสื�เส่ื�อผู้��สืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�ทีี่�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง

	 	 1.	ตุ�องทำาดี�วิยค์วิามนุ่มนวิล	ไม่เค์ล่�อนไหวิแขน	ขา	เกินค์วิามสามารถของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	

เพราะอาจิทำาให�เกิดีการบาดีเจ็ิบ	กระด้ีกหักหร่อหลุดีไดี�	

	 	 2.	ใช�แขน	ขา	ข�างที�ปกติุเค์ล่�อนไหวิมากกว่ิาข�างที�ไม่ปกติุ	

	 	 3.	การใสเ่ส่�อผู้�าให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�อ่อนแรงค์ร่�งซีึ่กให�สวิมข�างที�อ่อนแรงกอ่นแล�วิค์อ่ยสวิม

ข�างที�ปกติุ	

	 	 4.	การถอดีเส่�อผู้�าให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�อ่อนแรงค์ร่�งซีึ่กให�ถอดีข�างที�ปกตุิก่อนแล�วิค์่อย

ถอดีข�างที�อ่อนแรง	

	 	 5.	การใส่แขนเส่�อ	หร่อขากางเกง	ค์วิรม�วินหร่อพับชายแขนเส่�อ	ชายขากางเกงให�เป็นวิงแล�วิจ่ิงสอดีแขน	ขา

แตุ่ละข�างให�เข�าที�หลังจิากนั�นให�ค์ลี�ชายผู้�าออกจัิดีแตุ่งให�เรียบร�อย	

 สิื�งทีี่�คู่วรคู่ำ�น่ังเกี�ยุวกับเส่ื�อผู้��ของผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 	 1.	เส่�อ	กางเกง	กระโปรง	ชุดีกระโปรง	ค์วิรเล่อกแบบมีซิึ่ปหร่อกระดุีมดี�านหน�าทั�งหมดี	ไม่รัดีตุ�นค์อและ

สวิมใส่ขนาดีที�เหมาะสมกับตุนเอง	ถ�าเล็กเกินไปอาจิสวิมใส่ลำาบากหร่อถ�าใหญ่เกินไปอาจิเกิดีอุบัติุเหตุุไดี�	

	 	 2.	 ไม่ใส่เส่�อผู้�าบางหร่อหนาเกินไป	 ร่างกายของผู้้�ส้งอายุปรับเปลี�ยนตุามสภาพอากาศไดี�ไม่ดีีเท่าที�ค์วิร	

ดัีงนั�นค์วิรเล่อกสวิมใส่เส่�อผู้�าที�เหมาะสม	

	 	 3.	 ค์วิรหลีกเลี�ยงการใส่เส่�อผู้�าที�มีดีีไซึ่น์แปลก	 สั�นยาวิไม่เท่ากันหร่อตุกแตุ่งดี�วิยเค์ร่�องประดัีบมากมาย	

เพราะอาจิสวิมใส่ยากและเกิดีอุบัติุเหตุุไดี�ง่าย	

	 	 4.	ค์วิรเล่อกเส่�อที�ทนทานตุ่อการซัึ่กรีดี	ฉีกขาดียาก	เพ่�อให�เหมาะกับการซัึ่กบ่อยๆ	

	 	 5.	เน่�อผู้�าตุ�องย่ดีหยุน่ส้ง	เรียบล่�น	สวิมใส่สบาย	

	 	 6.	 ผู้้�ส้งอายุมีผิู้วิแพ�ง่าย	 จ่ิงไม่ค์วิรใส่เส่�อผู้�าที�ผู้ลิตุจิากเส�นใยสังเค์ราะห์	 ซ่ึ่�งอาจิทำาให�ร้�ส่กคั์นเป็นผู่้�นและ

ไม่สบายตัุวิ	ถ�าเป็นค์นผิู้วิแห�งมาก	แนะนำาให�ใส่เส่�อผู้�าค์อตุตุอนธรรมชาติุ	100	%	

	 	 7.	เม่�ออากาศเปลี�ยนแปลงร่างกายของผู้้�ส้งอายอุาจิปรับตัุวิไดี�ไม่ดีีนัก	เม่�อเหง่�อออกอาจิเกิดีค์วิามอับช่�น

ทำาให�ตัุวิเย็นลงจินอาจิเป็นหวัิดีไดี�		ดัีงนั�น	ค์วิรใส่ชุดีชั�นในที�ระบายอากาศไดี�ดีีแล�วิสวิมเส่�อไหมพรมทับอีกชั�น

ค์วิรเปลี�ยนชุดีชั�นในทุกวัิน	

	 	 8.	ค์วิามยาวิของกางเกง	ค์วิรยาวิไม่เกินข�อเท�า	เพ่�อป้องกันการเหยียบสะดุีดีล�ม	

สืรุป 
	 การดี้แลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลสำาหรับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามสำาคั์ญในการรักษาค์วิามสะอาดี

ของร่างกาย	เพ่�อลดีการติุดีเช่�อและเพิ�มค์วิามสุขสบายให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	ทั�งนี�	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุ�องสามารถประเมินค์วิามสามารถในการช่วิยเหล่อตุนเองของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

และสนับสนุนให�ช่วิยเหล่อตุนเองให�มากที�สุดี	ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไม่สามารถทำาเองไดี�	ผู้้�ดีำาเนินการ

การดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุ�องผู้้�ดีำาเนินการดี้แลสุขวิิทยาส่วินบุค์ค์ลให�ทั�งหมดี	ทั�งนี�	ในการดีำาเนินการ

ค์วิรเค์ารพสิทธิส่วินบุค์ค์ล	และค์ำาน่งถ่งค์วิามปลอดีภัยและค์วิามสุขสบายของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	
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 การู้วัดำสูัญญาณช้ีพึ่และการู้บัันิท่กอาการู้  

ดิ์ร.เจียุมืใจ	ศรีชัยุรัตนก้ล	

	 การดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	จิำาเป็นที�จิะตุ�องประเมินสัญญาณชีพ	เน่�องจิากเป็นตัุวิบ่งชี�ที�สำาคั์ญ

ที�แสดีงถ่งค์วิามผิู้ดีปกติุของระบบที�สำาคั์ญของร่างกาย	 ถ�าสัญญาณชีพมีการเปลี�ยนแปลงจิำาเป็นที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มี

ภาวิะพ่�งพิงตุ�องไดี�รับการช่วิยเหล่ออย่างถ้กตุ�องและเหมาะสม	 ซ่ึ่�งสัญญาณชีพที�สำาคั์ญของร่างกาย	 ไดี�แก่	 อุณหภ้มิ	

ชีพจิร	อัตุราการหายใจิ		และค์วิามดัีนโลหิตุ		นอกจิากนี�		ค่์าค์วิามอิ�มตัุวิของออกซิึ่เจินในฮีโมโกลบินก็มีค์วิามสำาคั์ญ

ในการประเมินค์วิามพร่องของออกซึ่ิเจินอีกดี�วิย		ดัีงนั�น		ผู้้�ดีำาเนินการการดี้แลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงรวิมทั�ง

ผู้้�ด้ีแลจิะตุ�องมีค์วิามร้�เกี�ยวิกับสัญญาณชีพและสามารถวัิดีหร่อประเมินสัญญาณชีพไดี�อย่างถ้กตุ�องเพ่�อนำาไปส่้การ	

ตัุดีสินใจิให�การช่วิยเหล่อหร่อส่งตุ่อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงตุ่อไป

สัืญญ�ณชีื่พึ่
	 สัญญาณชีพ	เป็นสัญญาณที�ใช�ในการประเมินภาวิะสุขภาพของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง	ซ่ึ่�งจิะทำาให�ทราบ

การเปลี�ยนแปลงของภาวิะสุขภาพและเป็นแนวิทางในการวิางแผู้นการด้ีแลสุขภาพตุ่อไป	 รายละเอียดีของสัญญาณ

ชีพมีดัีงนี�	

	 1.	อุณหภ้มิของร่างกาย	หมายถ่ง	ค์วิามแตุกตุ่างระหว่ิางค์วิามร�อนที�ร่างกายผู้ลิตุข่�นกับปริมาณการส้ญเสีย

ค์วิามร�อนไปส่้สิ�งแวิดีล�อมภายนอก	ซ่ึ่�งมีกระบวินการค์วิบคุ์มโดียสมองส่วินไฮโปทาลามัส	(Hypothalamus)	ร่วิมกับ

การทำางานของระบบตุ่าง	ๆ	 ของร่างกาย	 เช่น	 ระบบประสาทอัตุโนมัติุในการค์วิบคุ์มการหดีรัดีตัุวิหร่อขยายตัุวิของ

หลอดีเล่อดี	การสั�นของกล�ามเน่�อ	การมีเหง่�อออก	การไหลเวีิยนโลหิตุ	อุณหภ้มิของร่างกาย	มีหน่วิยเป็นองศาเซึ่ลเซีึ่ยส

หร่อองศาฟื้าเรนไฮต์ุ	ซ่ึ่�งแบ่งออกเป็น	2	ชนิดี	1	ดัีงนี�

	 	 1.1	อุณหภ้มิแกนกลาง	(Core	temperature)	หร่ออุณหภ้มิของเน่�อเย่�อภายในร่างกาย	(Deep	body	

tissues)	อุณหภ้มิชนิดีนี�จิะค์งที�อย้เ่สมอ	ไม่ผัู้นแปรไปตุามสิ�งแวิดีล�อมสามารถวัิดีไดี�จิากบริเวิณเย่�อแก�วิห้และทวิารหนัก

 	 1.2	อุณหภ้มิพ่�นผู้ิวิ		(Surface		temperature)		เป็นอุณหภ้มิบริเวิณผู้ิวิหนังและไขมันใตุ�ผู้ิวิหนัง

ซึ่่�งจิะเปลี�ยนแปลงไดี�ง่ายตุามสภาพแวิดีล�อม	อุณหภ้มิชนิดีนี�สามารถวัิดีไดี�จิากทางผิู้วิหนัง	รังแร�และทางปาก	อุณหภ้มิ

ของร่างกาย	ค่์าปกติุค่์อ	36.0-37.5		ำC	หากอุณหภ้มิร่างกายมากกว่ิา	37.5		ำC	ถ่อว่ิามีไข�	(Pyrexia,	Fever,	Hyperthermia)	

ซ่ึ่�งสามารถแบ่งระดัีบของไข�	ไดี�ดัีงนี�	1

อุณหภ่มิื ระดัำบของใชื่�

37.6-38.3		ำC ไข�ตุำ�าๆ	(Low	fewer)

38.4-39.4		ำC ไข�ปานกลาง	(Moderate	fever)

39.5-40.5		ำC ไข�ส้ง	(High	fever)

ส้งกว่ิา	40  ำC ไข�ส้งมาก	(Very	high	fever)
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รวัดำอุณหภ่มิืที่�งป�ก

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ก่อนจัิบเทอร์โมมิเตุอร์	ค์วิรล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 1.	เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่าง	ๆ 	ที�จิะติุดีอย้่บริเวิณเทอร์โมมิเตุอร์	

ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	ตุรวิจิสอบสารปรอทในเทอร์โมมิเตุอร์ว่ิาอย่้ตุำ�ากว่ิา	35	°C	หร่อ

ไม่ถ�าไม่ให�สลัดีเทอร์โมมิเตุอร์	เพ่�อให�	สารปรอทลดีตุำ�ากว่ิา	35	°C

2.	ทำาให�การวัิดีอุณหภ้มิไดี�ค่์าที�ถ้กตุ�อง

3.	ใช�สำาลีชุบนำ�าหมาดี	ๆ	หุ�มเทอร์โมมิเตุอร์ตุรงบริเวิณปลายกระเปาะ	

หลังจิากนั�นให�เช็ดีหมุนจิากปลายกระเปาะมาทางดี�านม่อจัิบ

3.	การใช�สำาลีชุบนำ�าแล�วิเช็ดีเทอร์โมมิเตุอร์เป็การป้องกันไม่ให�

เทอร์โมมิเตุอร์ติุดีกับเย่�อบุภายในปาก	และการเช็ดีหมุนวินจิะทำาให�

สิ�งสกปรกหลุดีจิากเทอร์โมมิเตุอร์ไดี�ง่ายข่�น

4.	บอกผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงว่ิาจิะวัิดีอุณหภ้มิทางปาก

โดียให�อมนาน	2-3	นาที	และไม่กัดีเทอร์โมมิเตุอร์

4.	 การบอกข�อม้ลจิะทำาให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงให�ค์วิาม

ร่วิมม่อในการวัิดีอุณหภ้มิมากข่�น	 และไม่เกิดีอันตุรายจิากการกัดี

เทอร์โมมิเตุอร์

5.	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงอมเทอร์โมมิเตุอร์ไวิ�ใตุ�ลิ�น	

และปิดีปากให�สนิทนาน	2-3	นาทีด้ีแลไม่ให�กัดีเทอร์โมมิเตุอร์

5.	ใตุ�ลิ�นเป็นบริเวิณที�มีหลอดีเล่อดีฝึอยมาเลี�ยงมาก	ทำาให�ไดี�อุณหภ้มิ

ใกล�เคี์ยงกับอุณหภ้มิภายในร่างกาย	ถ�าแท่งแก�วิแตุก	อาจิไดี�รับ

บาดีเจ็ิบไดี�

6.	นำาเทอร์โมมิเตุอร์ออกจิากปากผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงพร�อมกับ

ใช�สำาลีแห�งหุ�มเทอร์โมมิเตุอร์	แล�วิเช็ดี	โดียค์วิำ�าม่อเช็ดีหมุนจิากดี�าน

ที�ม่อจัิบ	มาทางปลายกระเปาะ

6.	เป็นการป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อโรค์จิากดี�านที�สกปรก

มากกว่ิาไปดี�านที�สกปรกน�อยกว่ิา

7.	 ยกเทอร์โมมิเตุอร์ที�เช็ดีทำาค์วิามสะอาดีเรียบร�อย	 แล�วิให�อย้่ในระดัีบ

สายตุา	โดียผู้้�อ่านยน่หันหลังให�แสง	สว่ิาง	พร�อมกับหมุนเทอร์โมมิเตุอร์ไปมา

เล็กน�อยจินสามารถอ่านค่์าส้งสุดีของปรอทในหลอดีเทอร์โมมิเตุอร์ไดี�

7.	การยกให�เทอร์โมมิเตุอร์อย้ใ่นระดัีบสายตุาและหันหลังให�แสงสว่ิาง

จิะทำาให�เห็นตุำาแหน่งของสารปรอทไดี�ชัดีเจิน	ซ่ึ่�งจิะทำาให�การอ่านค่์า

อุณหภ้มิไดี�ถ้กตุ�องป้องกันค์วิามผิู้ดีพลาดีที�อาจิเกิดีข่�น

8.	เม่�ออ่านเสร็จิแล�วิ	ให�นำาเทอร์โมมิเตุอร์แช่ในนำ�ายา ฆ่าเช่�อประมาณ	

30	นาที (ข่�นอย้่กับชนิดีของนำ�ายา) เม่�อค์รบเวิลา	ให�ล�างทำาค์วิามสะอาดี	

และใช�ผู้�าสะอาดีเช็ดีให�แห�งก่อนนำาไปใช�ในค์รั�งตุ่อไป

8.	เป็นการกำาจัิดีเช่�อโรค์ตุ่าง	ๆ	ที�ติุดีอย้่บริเวิณเทอร์โมมิเตุอร์

9.	ก่อนเก็บไวิ�ในภาชนะสะอาดี	เพ่�อเตุรียมพร�อมสำาหรับการนำาไปใช�	

ให�สลัดีเทอร์โมมิเตุอร์เพ่�อให�สารปรอทลดีตุำ�ากว่ิา 35	°C
9.	สะดีวิกในการหยิบใช�ค์รั�งตุ่อไป

10.	ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 10.	ลดีจิำานวินเช่�อโรค์ที�อย้่บริเวิณม่อและฝ่ึาม่อ

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รวัดำอุณหภ่มิืที่�งรักแร�

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ก่อนจัิบเทอร์โมมิเตุอร์	ค์วิรล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 1.	เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่าง	ๆ 	ที�จิะติุดีอย้บ่ริเวิณ	เทอร์โมมิเตุอร์	

ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อ	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	ตุรวิจิสอบสารปรอทในเทอร์โมมิเตุอร์ว่ิาอย้่ตุำ�ากว่ิา	35	°C	หร่อไม่	
ถ�าไม่ให�สลัดีเทอร์โมมิเตุอร์	เพ่�อให�สารปรอทลดีตุำ�ากว่ิา	35	°C

2.	ไดี�ค่์าอุณหภ้มิที�ถ้กตุ�อง

 3.	ใช�สำาลีชุบนำ�าหมาดี	ๆ	หุ�มเทอร์โมมิเตุอร์ตุรงบริเวิณ ปลายกระเปาะ
หลังจิากนั�นให�เช็ดีหมุนจิากปลายกระเปาะมาทางดี�านม่อจัิบ

3.	เป็นการป้องกันการเกิดีค์วิามร�อนจิากการเสียดีสี ระหว่ิาง
เทอร์โมมิเตุอร์และผิู้วิหนังบริเวิณรักแร�
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4.	บอกผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงว่ิาจิะวัิดีอุณหภ้มิทางรักแร�	

โดียให�หนีบเทอร์โมมิเตุอร์ไวิ�นานประมาณ	5	นาที	และระมัดีระวัิง

ไม่ให�เทอร์โมมิเตุอร์หล่นลงมา

4.	การบอกข�อม้ลจิะทำาให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงให�ค์วิามร่วิมม่อ

ในการวัิดีอุณหภ้มิมากข่�นและเทอร์โมมิเตุอร์ไม่หล่นแตุก

5.	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงมีรักแร�ช่�นให�ใช�ผู้�า สะอาดีซัึ่บรักแร�
เบา	ๆ	ให�แห�ง

5.	ทำาให�การวัิดีอุณหภ้มิไดี�ค่์าตุรงตุามค์วิามเป็นจิริง

6.	สอดีเทอร์โมมิเตุอร์เข�าไประหว่ิางรักแร�ของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะ
พ่�งพิง	โดียให�ปลายกระเปาะของเทอร์โมมิเตุอร์อย้ใ่นอุ�งรักแร�

6.	เพราะเป็นการวัิดีที�บริเวิณอวัิยวิะพ่�นผิู้วิซ่ึ่�งบรรยากาศภายนอก

จิะมีผู้ลตุ่ออุณหภ้มิร่างกายไดี�

7.	วัิดีอุณหภ้มิทางรักแร�นาน	5-10	นาที	(ทารกหร่อเด็ีกเล็กนาน	5	นาที)	

หลังจิากนั�นนำาเทอร์โมมิเตุอร์	 ออกจิากอุ�งรักแร�ใช�สำาลีแห�งหุ�ม

เทอร์โมมิเตุอร์ตุรงดี�านที�ม่อจัิบแล�วิเช็ดีหมุนจิากดี�านที�ม่อจัิบมาทาง	

ปลายกระเปาะ

7.	ทำาให�ค่์าที�อ่านไดี�ตุรงตุามค์วิามเป็นจิริง	ส่วินวิิธีทำาค์วิามสะอาดี
เทอร์โมมิเตุอร์จิะเป็นการป้องกัน	การแพร่กระจิายเช่�อโรค์จิากดี�านที�
สกปรกมากกว่ิาไปดี�านที�สกปรกน�อยกว่ิา

8.	 ยกเทอร์โมมิเตุอร์ที�เช็ดีทำาค์วิามสะอาดีเรียบร�อยแล�วิให�อย่้ในระดัีบ

สายตุา	โดียผู้้�อ่านยน่หันหลังให�แสงสว่ิาง	พร�อมกบัหมุนเทอร์โมมิเตุอร์ไปมา

เล็กน�อย	จินสามารถอ่านค่์าส้งสุดีของปรอทในหลอดีเทอร์โมมิเตุอร์ไดี�	

8.	การยกให�เทอร์โมมิเตุอร์อย้ใ่นระดัีบสายตุา	และหันหลังให�แสง
สว่ิางจิะทำาให�เห็นตุำาแหน่งของ	สารปรอทไดี�ชัดีเจิน	ซ่ึ่�งจิะทำาให�การ
อ่านค่์าอุณหภ้มิไดี�ถ้กตุ�องป้องกันค์วิามผิู้ดีพลาดีที�อาจิเกิดีข่�น

9.	เม่�ออ่านเสร็จิแล�วิ	ให�นำาเทอร์โมมิเตุอร์แช่ในนำ�ายา	ฆ่าเช่�อประมาณ	

30	นาท	ี(ข่�นอย้กั่บชนิดีของนำ�ายา)เม่�อค์รบเวิลา	ให�ล�างทำาค์วิามสะอาดี	

และใช�ผู้�าสะอาดีเช็ดีให�แห�งก่อนนำาไปใช�ในค์รั�งตุ่อไป

9.	เป็นการกำาจัิดีเช่�อโรค์ตุ่างๆ	ที�ติุดีอย้่บริเวิณเทอร์โมมิเตุอร

10.	ก่อนเก็บไวิ�ในภาชนะสะอาดี	เพ่�อเตุรียมพร�อมสำาหรับการนำาไปใช�	
ให�สลัดีเทอร์โมมิเตุอร์	เพ่�อให�สารปรอทลดีตุำ�ากว่ิา	35	°C

10.	สะดีวิกในการหยิบใช�ค์รั�งตุ่อไป

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รวัดำอุณหภ่มิืที่�งที่ว�รหนััก 

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ก่อนจัิบเทอร์โมมิเตุอร์	ค์วิรล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 1.	เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่าง	ๆ 	ที�จิะติุดีอย้บ่ริเวิณ	เทอร์โมมิเตุอร์	

ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	ตุรวิจิสอบสารปรอทในเทอร์โมมิเตุอร์ว่ิาอย่้ตุำ�ากว่ิา	35	°C	หร่อไม่	

ถ�าไม่ให�สลัดีเทอร์โมมิเตุอร์	เพ่�อให�สารปรอทลดีตุำ�ากว่ิา	35	°C

2.	ไดี�ค่์าอุณหภ้มิที�ถ้กตุ�อง

3.	ใช�สำาลีชุบนำ�าหมาดี	ๆ	หุ�มเทอร์โมมิเตุอร์ตุรงบริเวิณปลายกระเปาะ	

หลังจิากนั�นให�เช็ดีหมุนจิากปลายกระเปาะมาทางดี�านม่อจัิบ

3.	เป็นการป้องกันการเกิดีค์วิามร�อนจิากการเสียดีสี	

ระหวิ่างเทอร์โมมิเตุอร์และผู้ิวิหนังบริเวิณทวิารหนัก

4.	บอกผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงว่ิาจิะวัิดีอุณหภ้มิทางทวิารหนัก	

โดียสอดีไวิ�นานประมาณ	2	นาที	และไม่ค์วิรเกร็ง

4.	การบอกข�อม้ลจิะทำาให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง

ให�ค์วิามร่วิมมม่อในการวัิดีอุณหภ้มิมากข่�น	และไม่เกิดีการระค์ายเค่์อง

ที�เย่�อบุทวิารหนัก

5.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิงนอนในท่า	Sim’s	position	

หร่อนอนตุะแค์ง

5.การจิัดีท่าที�เหมาะสมจิะช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะ

พ่�งพิงสุขสบาย	 ทวิารหนักไม่หดีเกร็งหร่อเกิดีแรงตุ�านเวิลาสอดี

เทอร์โมมิเตุอร์	ลดีอาการระค์ายเค่์อง	และยังทำาให�ไดี�ค่์าเที�ยงตุรง

อีกดี�วิย

6.	หล่อล่�นเทอร์โมมิเตุอร์จิากปลายกระเปาะข่�นมาประมาณ	1½	นิ�วิ 6.	สารหล่อล่�นจิะช่วิยให�สอดีเทอร์โมมิเตุอร์ไดี�ง่ายข่�น	

ไม่ระค์ายเค่์องเย่�อบุทวิารหนัก
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7.	สวิมถุงม่อทั�งสองข�าง	ยกแก�มก�นของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้ใ่นภาวิะพ่�งพิงข่�น 

จินมองเห็นทวิารหนักชัดีเจินแล�วิจ่ิงสอดีเทอร์โมมิเตุอร์เข�าไปในทวิารหนัก

ล่ก	1½	นิ�วิ

7.	การยกแก�มก�นทำาให�กล�ามเน่�อห้ร้ดีทวิารหนักค์ลายตัุวิจิน

สามารถสอดีเทอร์โมมิเตุอร์ไดี�ง่ายข่�น	ไม่ค์วิรดัีนเทอร์โมมิเตุอร์

เพราะอาจิทำาให�เกิดีการระค์ายเค่์องเย่�อบุทวิารหนักไดี�	ในกรณี

ที�ไม่สามารถสอดีเทอร์โมมิเตุอร์	ไดี�อาจิเกิดีจิากมีอุจิจิาระแข็ง

8.	เม่�อสอดีเทอร์โมมิเตุอร์เรียบร�อยแล�วิให�จัิบอย่้กับที�จินค์รบเวิลา	2	นาที 8.	การจัิบเทอร์โมมิเตุอร์ตุลอดีเวิลาของการวัิดีจิะทำาให�ไม่หลุดี
ออกมาจินค่์าที�วัิดีไดี�ค์ลาดีเค์ล่�อน

9.	เม่�อค์รบเวิลาแล�วิให�นำาเทอร์โมมิเตุอร์ออกจิากทวิารหนัก	

แล�วิทำาค์วิามสะอาดีทวิารหนัก	(ถ�าจิำาเป็น)	หลังจิากนั�นจัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิงนอนในท่าสุขสบาย

9.	ทำาให�ร่างกายผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิง	สะอาดี	และ

อย้่ในท่าที�สุขสบาย 

10.	ใช�สำาลีแห�งหุ�มเทอร์โมมิเตุอร์ตุรงดี�านที�ม่อจัิบ	แล�วิเช็ดีหมุน

จิากดี�านที�ม่อจัิบมาทางปลายกระเปาะ

10.	ป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อจุิลินทรียจ์ิากดี�านที�สกปรกมากกว่ิา

ไปดี�านที�สกปรกน�อยกว่ิา

11.	 ยกเทอร์โมมิเตุอร์ที�เช็ดีทำาค์วิามสะอาดีเรียบร�อยแล�วิให�อย้่ในระดัีบ

สายตุา	โดียผู้้�อ่านย่นหันหลังให�แสงสว่ิางพร�อมกับหมุนเทอร์โมมิเตุอร์

ไปมาเลก็น�อยจินสามารถอา่นค่์าส้งสุดีของปรอทในหลอดีเทอรโ์มมิเตุอร์ไดี�	

11.	การยกให�เทอร์โมมิเตุอร์อย้่ในระดัีบสายตุาและหันหลังให�แสง

สว่ิางจิะทำาให�เห็นตุำาแหน่งของสารปรอทไดี�ชัดีเจิน	ซ่ึ่�งจิะทำาให�การ

อ่านค่์าอุณหภ้มิไดี�ถ้กตุ�อง	ป้องกันค์วิามผิู้ดีพลาดีที�อาจิเกิดีข่�น

12.	เม่�ออ่านเสร็จิแล�วิ	ให�นำาเทอร์โมมิเตุอร์แช่ในนำ�ายา	ฆ่าเช่�อประมาณ	

30	นาที	 (นำ�ายาข่�นอย่้กับชนิดีของ)	 เม่�อค์รบเวิลา	 ให�ล�างทำาค์วิามสะอาดี	

และใช�ผู้�าสะอาดีเช็ดีให�แห�งก่อนนำาไปใช�ในค์รั�งตุ่อไป

12.	เป็นการกำาจัิดีเช่�อโรค์ตุ่างๆ	ที�ติุดีอย้่บริเวิณเทอร์โมมิเตุอร์

13.	ก่อนเก็บไวิ�ในภาชนะสะอาดี	เพ่�อเตุรียมพร�อม	สำาหรับการนำาไปใช�	ให�

สลัดีเทอร์โมมิเตุอร์เพ่�อให�สารปรอทลดีตุำ�ากว่ิา	35	°C

13.	สะดีวิกในการหยิบใช�ค์รั�งตุ่อไป

14.	ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 14.	ลดีจิำานวินเช่�อโรค์ที�อย้่บริเวิณม่อและฝ่ึาม่อ
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ชีื่พึ่จัร 
	 ชีพจิร	หมายถ่ง	จัิงหวิะการหดีรัดีตัุวิและค์ลายตัุวิของหลอดีเล่อดีแดีงที�กระทบไปยังผู้นังหลอดีเล่อดีแดีง	

ซ่ึ่�งสัมพันธ์กับเล่อดีที�ออกจิากหัวิใจิตุามแรงส่งที�ออกมาจิากหัวิใจิห�องล่างซึ่�าย	โดียนับจิำานวินสัมผัู้สกระทบภายใน	1	นาที	

เป็นอัตุราการเตุ�นของชีพจิร	(Pulse	rate)	ชีพจิรมีหน่วิยเป็นค์รั�ง/นาที	ทั�งนี�ค์วิรสังเกตุและบันท่กจัิงหวิะ	(Rhythm)	

ค์วิามแรง	(Strength)	ร้ปแบบการเตุ�น	(Pattern)	ชีพจิร	แบ่งเป็น	2	ชนิดี	ค่์อ	

	 1)	ชีพจิรส่วินปลาย	(Peripheral	pulse)	เป็นชีพจิรบริเวิณอวัิยวิะส่วินปลายของร่างกาย	เช่น	บริเวิณแขน	

ขา	ข�อพับ	เท�า	ค์อ	ขมับ

	 2)	ชีพจิรที�หัวิใจิ	(Apical	pulse)	ชีพจิร	บริเวิณ	Apex	ของหัวิใจิ

คู่��ปกติในัแต�ละชื่�วงวัยุ (Normal range) 

อ�ยุุ ชื่ีพึ่จัร คู่��เฉลี�ยุ (ชื่�วง)

แรกเกิดี 130	(180-80)

1	ปี 120	(140-80)

5-8	ปี 100	(120-75)

10	ปี 70	(90-50)

วัิยรุ่น 75	(90-50)

วัิยผู้้�ใหญ่ 80	(100-60)

วัิยผู้้�ส้งอายุ	(>70.ปี) 70	(100-60)

ตำ�แหนั�งของหลอดำเล่อดำแดำงทีี่�ใชื่�คู่ลำ�ชีื่พึ่จัร ไดำ�แก�

	 1)	Temporal	Artery		 เป็นตุำาแหน่งที�ใช�ประเมินชีพจิรไดี�ง่ายในเด็ีก	

	 2)	Carotid	Artery		 นิยมใช�ค์ลำาในระยะช็อกหร่อหัวิใจิหยุดีเตุ�น	ค์ลำาตุำาแหน่งอ่�นไม่ไดี�

	 3)	Brachial	Artery		 ใช�ประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีมาที�แขนท่อนล่างและใช�ฟัื้งค์วิามดัีนโลหิตุ	

	 4)	Radial	Artery		 นิยมใช�ประเมินชีพจิรและการไหลเวีิยนเล่อดีมาที�ม่อดี�านนิ�วิหัวิแม่ม่อ	

	 5)	Ulnar	Artery		 ประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีมาที�ม่อดี�านนิ�วิก�อย

	 6)	Femoral	Artery		 นิยมใช�ค์ลำาในระยะช็อกหร่อหัวิใจิหยุดีเตุ�น	ค์ลำาตุำาแหน่งอ่�นไม่ไดี�	

	 	 	 	 และประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีไปที�ขา	

	 7)	Popliteal	Artery		 ใช�ประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีไปที�ขาท่อนล่าง	

	 8)	Dorsalis	Pedis	Artery		 ใช�ประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีไปที�เท�า

	 9)	Posterior	Tibial	Artery	 ใช�ประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีไปที�เท�า	
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รจัับชีื่พึ่จัรทีี่�หลอดำเล่อดำสื�วนัปล�ยุ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ล�างม่อให�สะอาดี	(ใส่ถุงม่อกรณีจิำาเป็น)

ถ�าตุำาแหน่งที�จัิบชีพจิรของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงเป้�อนเล่อดี

หร่อสิ�งคั์ดีหลั�ง

1.	 เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่าง	 ๆ	 ที�ติุดีอย้่บริเวิณม่อของผู้้�ด้ีแล	

ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	จัิดีท่าผู้้�ใช�บริการให�เหมาะสมตุามหลักกายวิิภาค์ศาสตุร์ 2.	ทำาให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามสุขสบาย	

ผู่้อนค์ลาย	ซ่ึ่�งจิะทำาให�ค่์าของชีพจิรที�วัิดีไดี�	ไม่ค์ลาดีเค์ล่�อน

3.	ใช�นิ�วิชี�	นิ�วิกลาง	และนิ�วินาง	วิางเบาๆ	ที�ตุำาแหน่ง	ชีพจิรของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�ที�อย้ใ่นภาวิะพ่�งพิงนับจิำานวินค์รั�งของการเตุ�นชีพจิรโดียด้ีนาฬิิกาไป

พร�อมกันจินค์รบ	1	นาทีและให�สังเกตุจัิงหวิะค์วิามแรงของการเตุ�นดี�วิย	

3.	การสัมผัู้สผู้ิวิหนังบริเวิณหลอดีเล่อดีแดีงทอดีผู้่านตุ่�น	ๆ	

สามารถรับค์วิามร้�ส่กสัมผัู้สของค์ล่�นของเหลวิจินสามารถนับจัิงหวิะ

ของการเตุ�นของชีพจิรไดี�

4.	เม่�อจัิบชีพจิรเสร็จิแล�วิให�ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 4.	ลดีจิำานวินเช่�อโรค์ที�อย้่บริเวิณม่อและฝ่ึาม่อ

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รจัับชีื่พึ่จัรทีี่�ยุอดำอก

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 1.	เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่างๆ	ที�ติุดีอย้่บริเวิณม่อของผู้้�ด้ีแล	

ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิงนอนในท่านอนหงาย 2.	ทำาให�ผู้้�ด้ีแลมีค์วิามสะดีวิกในการฟัื้งชีพจิร

3.	 เล่�อนเส่�อของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงออก	 เพ่�อให�เห็น

ทรวิงอกดี�านบนชัดีเจิน	โดียไม่เปิดีเผู้ยร่างกายของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่

ในภาวิะพ่�งพิงเกินค์วิามจิำาเป็น

3.	จิะทำาให�เห็นตุำาแหน่งบริเวิณยอดีหัวิใจิไดี�ชัดีเจิน	และลดีค์วิามเขินอาย

ของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิง

4.	 ใช�ม่อค์ลำาบริเวิณช่องซีึ่�โค์รงที�	 5	 และ	6	และเล่�อนไปทางซึ่�ายของ

เส�นที�ลากจิากก่�งกลางกระด้ีกไหปลาร�า

4.	เป็นบริเวิณที�จิะไดี�ยินเสียงหัวิใจิเตุ�นชัดีเจิน

5.	วิางห้ฟัื้ง	(stethoscope)	ส่วินของแผู่้นรับเสียง	(diaphragm)	

แนบกับบริเวิณที�ค์ลำาไดี�ในข�อ	4	จิะไดี�ยินเสียงดุีบของหัวิใจิ	

ให�นับเป็นการเตุ�น	1	ค์รั�ง	ทำาการฟัื้งจินค์รบ	1	นาทีพร�อมกับ

สังเกตุจัิงหวิะค์วิามแรงของการเตุ�นหัวิใจิ

5.	 เสียงที�ฟื้ังไดี�	 S1	 (เสียง	 lub)	 เกิดีจิากลิ�นหัวิใจิระหว่ิางเอเตุรียม	

(atrium)	 และเวินตุริเคิ์ล	 (ventricles)	 ปิดีหลังจิากเล่อดีไหลผู่้าน

เข�าไปในเวินตุริเค์ิลจินเตุ็มส่วินเสียงที�	2	S2	(เสียง	dub)	เกิดีจิาก

ลิ�นของหัวิใจิปิดี	เม่�อเล่อดีไหลออกจิาก	ventricles	จินหมดี

6.	เม่�อฟัื้งเสร็จิเรียบร�อยแล�วิให�ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 6.	ลดีจิำานวินเช่�อโรค์ที�อย้่บริเวิณม่อและฝ่ึาม่อ
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อัตร�ก�รห�ยุใจั
	 หมายถ่ง		กระบวินการแลกเปลี�ยนแก๊สออกซึ่ิเจินกับค์าร์บอนไดีออกไซึ่ดี์ของร่างกายระหวิ่างเซึ่ลล์

กับสิ�งแวิดีล�อมซ่ึ่�งเกิดีข่�นโดียอัตุโนมัติุและอย้น่อกอำานาจิจิิตุใจิ	หน่วิยการนับของอัตุราการหายใจิ	ค่์อ	จิำานวินค์รั�ง	

(rate)/นาทีค์วิามล่ก	(Depth)	และจัิงหวิะ	(rhythm)

คู่��ปกติในัแต�ละชื่�วงวัยุ (Normal range)

อ�ยุุ ก�รห�ยุใจั คู่��เฉลี�ยุ (ชื่�วง)/นั�ทีี่

แรกเกิดี 35	(80-30)

1	ปี 30	(40-20)

5-8	ปี 20	(25-15)

10	ปี 19	(25-15)

วัิยรุ่น 18	(20-15)

วัิยผู้้�ใหญ่ 16	(20-12)

วัิยผู้้�ส้งอายุ	(>70ปี) 16	(20-15)

 

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รนัับก�รห�ยุใจั

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	สังเกตุการเค์ล่�อนไหวิของทรวิงอกหร่อหน�าท�องในขณะที�ม่อจัิบชีพจิรอย่้	

โดียการนับการเค์ล่�อนไหวิข่�นลงตุามจัิงหวิะการหายใจิเข�าและออกเป็น	

1	ค์รั�ง	จินค์รบ	1	นาทีสังเกตุค์วิามล่ก	เสียง	จัิงหวิะ	และค์วิามสมำ�าเสมอ

ของการหายใจิ	ระมัดีระวัิงไม่ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิง

ร้�ตัุวิว่ิาถ้กมองอย้่

1.	การที�ไม่ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิงร้�ส่กตัุวิว่ิาถ้กจิ�องมอง

เพราะจิะทำาให�สามารถค์วิบค์ุมการหายใจิไดี�ระยะหน่�ง	

ไม่แกล�งหายใจิไม่เป็นจัิงหวิะจินทำาให�ค่์าที�วัิดีไดี�ค์ลาดีเค์ล่�อน

จินบอกค์วิามผิู้ดีปกติุไม่ไดี�

2.	ถ�านับการหายใจิไดี�ไม่ชัดีเจินให�วิางแขนผู้้�ใช�บริการที�หน�าท�องหร่อ

ที�ทรวิงอกส่วินล่างของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิง

2.	 ช่วิยให�พยาบาลสังเกตุการเค์ล่�อนไหวิข่�น-ลง	 ของการหายใจิ

ไดี�ชัดีเจิน

 

คู่ว�มืดัำนัโลหิต 
	 หมายถ่ง	 แรงดัีนของเล่อดีที�เกิดีจิากการบีบตัุวิของหัวิใจิห�องล่างซึ่�าย	 ทำาให�มีปริมาณเล่อดีเข�าส่้เส�นเล่อดี

เอออร์ตุ�า	(Aorta)	กระทบกับผู้นังหลอดีเล่อดีแดีงเกิดีเป็นค์วิามดัีนส้งสุดี	ค่์อ	ค์วิามดัีนชีสโตุลิ	(Systolic	pressure)	

และค์วิามดัีนตุำ�าสุดีขณะหัวิใจิค์ลายตัุวิ	ค่์อ	ค์วิามดัีนไดีแอสโตุลิก	(diastolic	pressure)	ค์วิามดัีนโลหิตุ	มีหน่วิยเป็น

มิลลิเมตุรปรอท	(millimeters	of	mercury:	mmHg)	2	ค่์าปกติุในแตุ่ละช่วิงวัิย	(Normal	range)1

อ�ยุุ คู่ว�มืดัำนัโลหิต (mmHg)

แรกเกิดี ค่์าเฉลี�ย	30-40

1	ปี 65-95

6	ปี 65/105

10-13	ปี 65/110

14-17	ปี 75/120

วัิยผู้้�ใหญ่ 80/120

	วัิยผู้้�ส้งอายุ	(>70	ปี) ค์วิามดัีน	diastolic	อาจิส้งข่�น
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รวัดำคู่ว�มืดัำนัโลหิต

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 1.	เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่างๆ	ที�ติุดีอย้่บริเวิณม่อของผู้้�ด้ีแล	
ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	ถ�าวัิดีที�แขนให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้ใ่นภาวิะพ่�งพิงวิางแขนอย้ร่ะดัีบเดีียวิ
กับหัวิใจิโดียให�งอเล็กน�อยพร�อมกับหงายฝึ่าม่อข่�น	ถ�าวัิดีที�ขาจัิดีให�
ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงอย้่ในท่านอนค์วิำ�า	ถ�านอนค์วิำ�าไม่ไดี�
ให�นอนหงายพร�อมกับงอเข่าเล็กน�อย

2.	ถ�าแขนอย้ส้่งกว่ิาระดัีบหัวิใจิจิะทำาให�การอ่านค่์าค์วิามดัีนโลหิตุไดี�
ตุำ�ากว่ิาค่์าค์วิามเป็นจิริง	 และถ�าวิางแขนตุำ�ากว่ิาระดัีบหัวิใจิจิะทำาให�
การอ่านค่์าค์วิามดัีนโลหิตุส้งกว่ิาค่์าค์วิามเป็นจิริง

3.	ผู้้�ด้ีแลพับแขนเส่�อให�อย่้เหน่อข�อศอกของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่
ในภาวิะพ่�งพิง

3.	ทำาให�พัน	Cuff	ของเค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุไดี�สะดีวิกมากข่�น
และเรียบร�อย	นอกจิากนี�ค่์าการวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุไม่ค์ลาดีเค์ล่�อน

4.	ค์ลำาหาชีพจิรตุรงตุำาแหน่งที�ข�อพับแขน	(brachial	artery)	หร่อ
ข�อพับขา	(popliteal	artery)	ของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิง

4.	ทำาให�ค่์าที�ไดี�ไม่ค์ลาดีเค์ล่�อน

5.	วิางส่วินกลางของ	Cuff	(ส่วินที�เป็นยางไม่มีลมค์�างอย่้)	หร่อเค์ร่�องหมาย
ล้กศรอย่้เหน่อหลอดีเล่อดีแดีงที�ข�อพับแขนดี�านในหร่อตุำาแหน่งที�ใช�วัิดี
ค์วิามดัีนโลหิตุอ่�นๆ	ให�ขอบล่างของ	Cuff	อย่้เหน่อข�อพับประมาณ	2.5-5	
เซึ่นติุเมตุร	(1-2	นิ�วิ)	โดียพันให�รอบอวัิยวิะที�จิะทำาการวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุ	
ถ�าวัิดีที�ขาพันให�ส่วินกลางของ	Cuff	อย่้เหน่อหลอดีเล่อดีแดีงหลังเข่าพัน
รอบส่วินกลางของขาท่อนบน

5.	แรงดัีนใน	Cuff	กดีลงบนหลอดีเล่อดีแดีง	ซ่ึ่�งจิะขัดีขวิางการไหล
ของโลหิตุ	ถ�าพัน	Cuff	หลวิมไปจิะไดี�	ค่์าค์วิามดัีนโลหิตุส้งกว่ิา
ค์วิามจิริงขอบผู้�าค์วิรส้งพอวิางห้ฟัื้งไดี�เป็นการป้องกันเสียงรบกวิน

6.	วิางเค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุให�ห่างจิากผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�อย้ใ่นภาวิะพ่�งพิง
ไม่เกิน	3	 ฟุื้ตุ	และให�สายตุาของผู้้�ด้ีแลที�ทำาการวัิดีอย่้ระดัีบเดีียวิกับส่วิน
น้นของพ่�นผิู้วิปรอท	(Meniscus)

6.	 ทำาให�ด้ีระดัีบปรอทที�อย้่ในเค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุไดี�ถ้กตุ�อง
แน่นอน	ถ�าระดัีบสายตุาส้งกวิ่าส่วินน้นของพ่�นผู้ิวิปรอททำาให�
การอ่านค่์าส้งกว่ิาค์วิามเป็นจิริงหร่อถ�าระดัีบสายตุาอย้ตุ่ำ�ากว่ิาทำาให�
การอ่านค่์าตุำ�ากว่ิาค์วิามเป็นจิริง

7.	ปิดีเกลียวิล้กส้บของเค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุให�แน่นพอประมาณ 7.	ป้องกันอากาศรั�วิเวิลาบีบลมเข�า	Cuff

8.	 ค์ลำาหาชีพจิรตุรงตุำาแหน่งที�วัิดี	 บีบล้กส้บให�ลมเข�าในถุงยางเหน่อ
ตุำาแหน่งที�ค์ลำาชีพจิรไม่ไดี�ประมาณ	20-30	มิลลิเมตุรปรอทจ่ิงหยุดี

8.	ค์วิามดัีนซีึ่สโตุลิค์ประมาณไดี�จิากตุำาแหน่งที�ค์ลำาชีพจิรไม่ไดี�
การเพิ�มแรงดัีนให�เพียงพอ	ทำาให�อ่านค่์าค์วิามดัีนซีึ่สโตุลิค์ไดี�ถ้กตุ�อง
และป้องกันภาวิะไม่สุขสบาย

9.	วิางส่วินรับเสียงของห้ฟัื้งแนบเหน่อบริเวิณหลอดีเล่อดีแดีงที�ค์ลำาชีพจิร
ไดี�เปิดีเกลียวิล้กส้บปล่อยลมออกจิาก	Cuff	เป็นจัิงหวิะสมำ�าเสมอ	ประมาณ	
2-3	มิลลิเมตุรปรอทตุ่อวิินาที

9.	ป้องกันการฟัื้งเสียงผิู้ดีพลาดี	การปล่อยลมเร็วิมาก	ทำาให�อ่าน
ค่์าผิู้ดีพลาดี	การปล่อยลมช�ามาก	อาจิเกิดีการคั์�งของเล่อดีดีำา	
ทำาให�ผู้้�ส้งอายหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงไม่สุขสบายไดี�

10.	อ่านค่์าค์วิามดัีนโลหิตุทันทีเม่�อไดี�ยินเสียงแรกและเสียงที�เปลี�ยนจิาก
ดัีงเป็นเสียงเบาหร่อเสียงที�หาย	 บางค์นเสียงเปลี�ยนและเสียงหาย	 อาจิ
ฟัื้งไดี�ระยะใกล�เคี์ยงกัน

10.	การฟัื้งเสียงค์วิามดัีนโลหิตุ	เรียกว่ิา	เสียงโค์รอทค์อฟื้	(Korotkoff	
Sound)	 ซ่ึ่�งเกิดีจิากการสั�นสะเท่อนของผู้นังหลอดีเล่อดีแดีงแบ่ง
เป็น	5	ระยะ	ค่์อ	
-	ระยะที�	1	(Phase	I)	เป็นเสียงแรกที�ไดี�ยินและเป็นเสียงที�เกิดี
จิากการบีบตัุวิของหัวิใจิ	เรียกว่ิา	เสียงค์วิามดัีนซีึ่สโตุลิก	
-	ระยะที�	2	(Phase	II)	เสียงดัีงเพิ�มข่�น
-	ระยะที�	3	(Phase	III)	เสียงเปลี�ยนมาเป็นเสียงดัีง	ชัดีเจิน	
-	ระยะที�	4	(Phase	IV)	เสียงเปลี�ยนเบาลงและเป็นเสียงไดีแอสโตุลิค์
เสียงที�	1	
-	ระยะที�	5	(Phase	V)	เสียงสุดีท�ายที�ไดี�ยินและเป็นเสียงไดีแอส
โตุลิค์เสียงที�	2

11.	ปล่อยลมออกจิาก	Cuff	ให�หมดีโดียเร็วิและปลดีออก	ถ�าตุ�องการวัิดี
ซึ่ำ�าให�รอ	30	วิินาที	เพ่�อรอให�เล่อดีที�คั์�งอย้ใ่นหลอดีเล่อดีแดีงไหลเวีิยนปกติุ

11.	ถ�าปล่อยลมค์�างไวิ�ใน	Cuff	จิะขัดีขวิางการไหลเวีิยนของ
เล่อดีแดีง	เป็นผู้ลให�เกิดีอาการชาและเจ็ิบไดี�

12.	เก็บ	Cuff	และเค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุให�เรียบร�อยพร�อมกับจัิดีให�
ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิงอย่้ในท่าที�สุขสบาย

12.	เป็นการรักษาเค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุและสะดีวิกในการหยบิใช�
ค์รั�งตุ่อไป
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คู่��คู่ว�มืเข�มืข�นัออกซิื่เจันัในัเล่อดำหร่อคู่��อิ�มืตัวของออกซิื่เจันัในัฮีโมืโกลบินั 

	 ค์่าค์วิามเข�มข�นออกซึ่ิเจินในเล่อดีหร่อค์่าค์วิามอิ�มตัุวิของออกซึ่ิเจินในฮีโมโกลบินไม่ใช่หน่�งในสัญญาณชีพ	

แตุ่ปัจิจุิบันมีค์วิามสำาคั์ญที�ผู้้�ด้ีแลค์วิรตุ�องเรียนร้�	 เพ่�อใช�ในการประเมินอาการเบ่�องตุ�นที�เกี�ยวิข�องกับระบบทางเดิีน	

หายใจิและการไหลเวีิยนโลหิตุของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงที�อย้่ในค์วิามดี้แลเพ่�อประกอบการตัุดีสินใจิ

ในการพาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิงไปพบแพทย์ที�โรงพยาบาล	 ค์่าค์วิามอิ�มตัุวิของออกซิึ่เจินในฮีโมโกลบิน	

หมายถ่ง	ค์่าร�อยละของฮีโมโกลบินที�จัิบกับออกซึ่ิเจิน	(Oxygenated	hemoglobin)	การวัิดีค์่าค์วิามอิ�มตัุวิของ

ออกซึ่ิเจินในฮีโมโกลบินใช�เค์ร่�องม่อที�เรียกวิ่า	pulse	Oximetry	ซึ่่�งจิะเป็นค์่า	pulse	Oxygen	saturation	(SpO2)	

หน่วิยวัิดีเป็นเปอร์เซ็ึ่นต์ุ	ค่์าปกติุของ	Oxygen	saturation	(SpO2)	เท่ากับหร่อมากกว่ิาร�อยละ	95	

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รวัดำคู่��คู่ว�มืเข�มืข�นัออกซิื่เจันัในัเล่อดำ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง 1.	เป็นการลดีจิำานวินเช่�อโรค์ตุ่างๆ	ที�ตุิดีอย้่บริเวิณม่อของผู้้�ดี้แล	

ซ่ึ่�งจิะเป็นการป้องกันการติุดีเช่�อให�ผู้้�ส้งอาย	ุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�

2.	ใช�	pulse	oximetry	หนีบบริเวิณปลายนิ�วิอาจิเป็นบริเวิณนิ�วิม่อ

หร่อติุ�งห้ของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิง	ซ่ึ่�งจิะตุ�องมีลักษณะ

ไม่ซีึ่ดีมีเล่อดีมาเลี�ยงอย่างเพียงพอ

2.	เป็นบริเวิณที�มีหลอดีเล่อดีฝึอยมาเลี�ยงและ	sensor	

สามารถวัิดีค์วิามเข�มข�นของออกซิึ่เจินในเม็ดีเล่อดีแดีงไดี�

3.	 จัิดีให�บริเวิณอวัิยวิะของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�อย่้ในภาวิะพ่�งพิงที�ใช�	 pulse	

oximetry	 หนีบไวิ�นิ�งอย้่กับที�ไม่เค์ล่�อนไหวิและสามารถอ่านค่์าที�ปรากฏิ

หน�าจิอไดี�ชัดีเจิน

3.	ให�ไดี�ค่์า	oxygen	saturation	ที�ถ้กตุ�องเที�ยงตุรง

4.	 เปิดีเค์ร่�อง	 pulse	 oximetry	 และรอจินมีตัุวิเลขปรากฏิบนหน�าจิอ	

อ่านค่์าอย่างถ้กตุ�อง

4.	ไดี�ข�อม้ลที�ถ้กตุ�องเที�ยงตุรง

5.	ปิดีเค์ร่�องและนำาเค์ร่�อง	pulse	oximetry	ออกจิากอวัิยวิะ	

เก็บเค์ร่�องให�เรียบร�อย

5.	สะดีวิกในการนำามาใช�ค์รั�งตุ่อไป

ก�รบันัท่ี่กร�ยุง�นั 

	 1.	บนัท่กค่์าอุณหภ้ม	ิ(T)	ชพีจิร	(P)	อตัุราการหายใจิ	(R)	ค์วิามดีนัโลหติุ	(BP)	และค์า่ค์วิามเข�มข�น	ออกซึ่เิจิน

ในเล่อดี	(O2	Sat)	ลงในสมุดีบันท่กสัญญาณชีพทันที

	 2.	นำาค่์าสัญญาณชีพมาลงบันท่กในแบบบันท่ก	(graphic	record)	ตุามนโยบายของสถานพยาบาล	ตัุวิอย่างเช่น	

	 	 2.1	ค่์าอุณหภ้มิของร่างกายบันท่กโดียใช�หม่กสีนำ�าเงินและบันท่กตุำาแหน่งที�วัิดีดี�วิย	 เช่น	 R	 ค่์อ	 การวัิดี

ทางทวิารหนัก	(rectal)	A	ค่์อ	การวัิดีทางรักแร�	(axillary)	ส่วินการวัิดีทางปากไม่ตุ�องบอกตุำาแหน่งในการวัิดี	

	 	 2.2	ค่์าชีพจิรบันท่กโดียใช�หม่กสีแดีง

	 	 2.3	ค่์าการนับการหายใจิบันท่กโดียใช�หม่กสีนำ�าเงิน	

	 	 2.4	ค่์าค์วิามดัีนโลหิตุบันท่กโดียใช�หม่กสีนำ�าเงิน	โดียบันท่กค่์า	systolic	pressure	/	diastolic	pressure	

	 	 2.5	ค่์าค์วิามเข�มข�นของออกซิึ่เจินในเล่อดี	บันท่กดี�วิยหม่กสีนำ�าเงินมีค่์าเป็นร�อยละ
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	 3.	บันท่กค่์าสัญญาณชีพลงในใบบันท่กการด้ีแลหร่อบันท่กทางการพยาบาล	(Nurse’s	note)	เพ่�อบอกถ่ง

สภาวิะหร่ออาการที�เกี�ยวิข�องกับสัญญาณชีพ	เช่น	อาการที�เกี�ยวิข�องกับอุณหภ้มิ	ค่์อ	ค์วิามร้�ส่กร�อน	หนาวิสั�น	กระหายนำ�า

มีเหง่�อออกผู้ิวิหนังซีึ่ดี	แดีง	เป็นตุ�น	อาการที�เกี�ยวิข�องกับชีพจิร	ค่์อ	อาการใจิสั�น	ชีพจิรเบาเร็วิหร่อล่ก	ตุ่�น	จัิงหวิะ

ไม่สมำ�าเสมอ	หร่อค์ลำาไดี�ไม่ชัดีเจิน	อาการที�เกี�ยวิข�องกบัการหายใจิ	เช่น	หายใจิเร็วิ	ช�า	ตุ่�น	หายใจิลำาบาก	ไม่สมำ�าเสมอ	ฯลฯ

หร่อค่์าของค์วิามดัีนโลหิตุที�ส้งหร่อตุำ�ากว่ิาปกติุหร่อวัิดีค่์าค์วิามดัีนโลหิตุไม่ไดี�

เอกสื�รอ��งอิง 
	 1.	อัญชลี	ช้ตุิพร.	การดี้แลผู้้�รับบริการในการวัิดีและประเมินสัญญาณชีพ:	The	Care	of	the	Client

in	Obtaining	and	Assessing	the	Vital	Signs.	ใน:	นิตุยา	สมบัตุิแก�วิ,	เด่ีอนทิพย์	เขษมโอภาส,	บรรณาธิการ.	

การพยาบาล	พ่�นฐาน:	หลักการและแนวิคิ์ดี.	กรุงเทพฯ:	โรงพิมพ์แห่งจุิฬาลงกรณ์มหาวิิทยาลัย;	2558.	หน�า	125-47.	2.	

	 2.	ชมพ้นุท	พงษ์ศิริ,	อัญชลี	ช้ติุธร.	การวัิดีสัญญาณชีพ:	Obtaining	the	Vital	Signs.	ใน:	อัจิฉรา	พุ่มดีวิง,	

บรรณาธิการ.	การพยาบาลพ่�นฐาน:	ปฏิิบัติุการพยาบาล.	พิมพ์ค์รั�งที�	3	(ปรับปรุงค์รั�งที�	1).	กรุงเทพฯ:	โรงพิมพ์	

แห่งจุิฬาลงกรณ์	 มหาวิิทยาลัย;	2555.	หน�า	56-71
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การู้ฟื้้�นิฟื้้สูมรู้รู้ถภาพึ่และกิจกรู้รู้มทางกายุ

ดิ์ร.อภ์วีรรณ	ณัฐมืนวีรกุล

ก�รฟ้ั�นัฟ่ัสืมืรรถภ�พึ่ (Rehabilitation Medicine)
	 หมายถ่ง	การแพทย์ที�มุ่งเน�นการรักษาและฟื้้�นฟื้้สมรรถภาพผู้้�ป่วิยจิากผู้ลของโรค์หร่ออุบัตุิเหตุุตุ่าง	ๆ

ทั�งดี�านร่างกาย	ดี�านจิิตุใจิ	ดี�านสังค์ม	และดี�านเศรษฐกิจิ	เพ่�อให�ผู้้�ป่วิยกลับค่์นส้่สภาพใกล�เคี์ยงปกตุิ	และสามารถ

ใช�ส่วินของร่างกายที�เหล่ออย้่อย่างมีประสิทธิภาพมากที�สุดี

ก�รฟ้ั�นัฟ่ัสืมืรรถภ�พึ่ผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 เป้าหมายสำาคั์ญของการฟ้ื้�นฟ้ื้สมรรถภาพร่างกายผู้้�ส้งอาย	ุค่์อ	การฟ้ื้�นฟ้ื้ค์วิามสามารถทั�งทางร่างกาย	สังค์ม	

และจิิตุใจิ	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายมีุค์วิามสามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�มากที�สุดีเท่าที�จิะเป็นไปไดี�	มีค์วิามเป็นตัุวิของตัุวิเองและ

กลับไปใช�ชีวิิตุในสังค์มสิ�งแวิดีล�อมที�เค์ยอย้่ก่อนการเจิ็บป่วิย	ประกอบดี�วิย	การออกกำาลังกายเพ่�อการรักษาและ

การใช�อุปกรณ์เค์ร่�องช่วิยตุ่างๆ	รวิมถ่งการให�ค์ำาแนะนำาเกี�ยวิกับโรค์และการปฏิิบัติุตัุวิ

ก�รแบ�งกลุ�มืผู่้�ส่ืงอ�ยุุ 
	 การแบ่งกลุ่มเป้าหมายผู้้�ส้งอายุ	 เพ่�อที�จิะเล่อกร้ปแบบการฟ้ื้�นฟ้ื้สมรรถภาพและกิจิกรรมทางกาย 

ที�เหมาะสม	การแบ่งกลุ่มผู้้�ส้งอายุ	พิจิารณาจิากค์วิามสามารถตุามแบบประเมินผู้้�ส้งอายุตุามกลุ่มศักยภาพและค์วิามสามารถ

ในการประกอบกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	(Barthel	Activities	of	Daily	Living:	ADL)	แบ่งผู้้�ส้งอายุออกเป็น	3	กลุ่ม	ดัีงนี�

 กลุ�มืทีี่� 1	ค่์อ	กลุ่มผู้้�ส้งอายุที�ช่วิยเหล่อตุนเองไดี�ดีี	ดีำาเนินชีวิิตุในสังค์มไดี�อย่างอิสระ	สามารถทำากิจิวัิตุรประจิำาวัิน

พ่�นฐานและกิจิวัิตุรประจิำาวัินตุ่อเน่�องไดี�	เป็นผู้้�มีสุขภาพดีีทั�วิไป	ไม่มีโรค์เร่�อรัง	หร่อเป็นผู้้�ที�มีภาวิะเสี�ยงตุ่อการเกิดีโรค์

หร่อเป็นผู้้�ที�มีโรค์เร่�อรัง	 1-2	 โรค์ที�สามารถค์วิบคุ์มโรค์ไดี�	 สามารถช่วิยเหล่อผู้้�อ่�น	 สังค์ม	 ชุมชนไดี�	 และมักเข�าร่วิม

กิจิกรรมในสังค์ม	(ค์ะแนน	ADL	ตัุ�งแตุ่	12	ค์ะแนนข่�นไป)

 กลุ�มืทีี่� 2	ค่์อ	กลุ่มผู้้�ส้งอายุที�ช่วิยเหล่อตุนเองไดี�บ�างหร่อตุ�องการค์วิามช่วิยเหล่อจิากผู้้�อ่�นบางส่วิน	มีค์วิามจิำากัดี

ในการดีำาเนินชีวิิตุในสังค์มและเป็นผู้้�ส้งอายุที�มีโรค์เร่�อรังที�ค์วิบค์ุมไม่ไดี�	มีภาวิะแทรกซึ่�อน	ดี�านร่างกายหร่อจิิตุใจิ	

จินส่งผู้ลตุ่อการร้�คิ์ดี	การตัุดีสินใจิ	และการปฏิิบัติุกิจิวัิตุรประจิำาวัินพ่�นฐาน	(ค์ะแนน	ADL	ระหว่ิาง	5-11	ค์ะแนน)

 กลุ�มืทีี่� 3 ค่์อ	กลุ่มผู้้�ส้งอายุที�ไม่สามารถช่วิยเหล่อตุนเองในการทำากิจิวัิตุรประจิำาวัินพ่�นฐานไดี�	ตุ�องการค์วิามช่วิยเหล่อ

จิากผู้้�อ่�นในการเค์ล่�อนย�าย	การปฏิิบัติุกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	มีโรค์ประจิำาตัุวิหลายโรค์ที�ค์วิบคุ์มไม่ไดี�	มกีารเจ็ิบป่วิยเร่�อรัง

มายาวินานและมีภาวิะแทรกซึ่�อนจิากโรค์ที�เป็นอย้่	เป็นกลุ่มที�ไม่สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�	(ค์ะแนน	ADL	ระหว่ิาง	

0-4	ค์ะแนน)

สืมืรรถภ�พึ่ที่�งก�ยุ (physical fitness)
	 หมายถ่ง	 สภาวิะค์วิามสมบ้รณ์ของร่างกายที�จิะประกอบกิจิกรรมทางกายตุ่าง	 ๆ	 ไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ	
และมีพลังงานเหล่อไวิ�ใช�ในสภาวิะที�จิำาเป็น
	 สมรรถภาพทางกายเพ่�อสุขภาพ	(Health	–	Related	Physical	Fitness)	มี	4	องค์์ประกอบ	ไดี�แก่	ค์วิามอดีทน
ของระบบไหลเวีิยนเล่อดี	(Cardiorespiratory	Endurance)	ค์วิามอ่อนตัุวิหร่อค์วิามยด่ีหยุ่น	(Flexibility)	ค์วิามแข็งแรง
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ของกล�ามเน่�อ	(Muscular	Strength)	และสัดีส่วินองค์์ประกอบของร่างกาย	(Body	Composition)

	 การออกกำาลังกายเพ่�อเพิ�มสมรรถภาพทางกายมีวัิตุถุประสงค์์	ดัีงตุ่อไปนี�

	 	 1.	เพ่�อค์งพิสัยข�อ

	 	 2.	เพ่�อเพิ�มค์วิามแข็งแรงของกล�ามเน่�อ

	 	 3.	เพ่�อเพิ�มค์วิามค์งทนของระบบหัวิใจิและหลอดีเล่อดี

	 	 4.	เพ่�อพัฒนาการประสานงานของระบบประสาทและกล�ามเน่�อ

	 	 โดียมีตัุวิอย่างการออกกำาลังกายเพ่�อการรักษาฟ้ื้�นฟ้ื้ตุามกลุ่มเป้าหมาย	ดัีงนี�

 ตัวอยุ��ง  กลุ�มืเป้�หมื�ยุ

-	การเค์ล่�อนไหวิของข�อตุ่อ	(ROM	exercise)	 ผู่้าตัุดีเปลี�ยนข�อ	อัมพาตุค์ร่�งซีึ่ก	ค์ร่�งท่อน

-	การเพิ�มค์วิามแข็งแรง	(Strengthening	exercise)	 กล�ามเน่�ออ่อนแรงหลังผู่้าตัุดี	กล�ามเน่�อลีบ

-	การเพิ�มค์วิามอดีทน	(Endurance)	 โรค์หัวิใจิ	โรค์ถุงลมโป่งพอง

-	การฝึึกลงนำ�าหนัก	(Weight-bearing)	 ผู่้าตัุดีเปลี�ยนข�อ	เอ็น	กระด้ีกหัก

-	การฝึึกค์วิามไวิในการตุอบสนอง	(Reaction	time)	 โรค์กล�ามเน่�อ	ระบบประสาท	สมอง

-	การฝึึกสมดุีลการทรงตัุวิ	(Balance)	 ภาวิะหกล�ม	ภาวิะผิู้ดีปกติุในช่องห้-สมอง

-	การฝึึกการทำางานประสานงาน	(Coordination)	 โรค์กล�ามเน่�อ	ระบบประสาท

-	การฝึึกค์วิามอ่อนตัุวิ	ย่ดีหยุน่	(Flexibility)	 ผู่้าตัุดีเปลี�ยนข�อ	ข�อย่ดีติุดี

-	การปรับท่าทางเค์ล่�อนไหวิ	(Posture	and	Body	Mechanics)		 ปวิดีหลัง	ปวิดีค์อ

-	การค์วิบคุ์มการหายใจิ	(Breathing	exercises)	 โรค์ปอดี	ถุงลมโป่งพอง

-	การผู่้อนค์ลายจิิตุใจิ	(Relaxation	exercise)	 ภาวิะเค์รียดี

กิจักรรมืที่�งก�ยุ (Physical activity)
	 หมายถ่ง	 การเค์ล่�อนไหวิของร่างกายโดียกล�ามเน่�อและกระด้ีกที�ทำาให�เกิดีการเผู้าผู้ลาญพลังงาน	 ตัุวิอย่าง

กิจิกรรม	เช่น	การเดีนิ	ขี�จัิกรยาน	การเตุ�นรำา	การทำาสวิน	เป็นตุ�น	ซ่ึ่�งในแตุล่ะช่วิงอายมีุค์วิามตุ�องการระดีบัของกจิิกรรม

ทางกายที�แตุกตุ่างกัน

 ระดัำบกิจักรรมืที่�งก�ยุ (Physical activity level)

  1. พึ่ฤติกรรมืก�รอยุ่�นิั�งเฉยุ (Sedentary behavior)	เป็นกิจิกรรมไม่ส่งผู้ลให�เกดิีการเผู้าผู้ลาญพลงังาน

ในระดัีบที�เพียงพอ	เช่น	การนั�งเฉย	การนั�งทำางาน	การด้ีโทรทัศน์	ไม่รวิมกับเวิลาที�ใช�ในการนอนหลับในชีวิิตุประจิำาวัิน

เป็นตุ�น

  2. กิจักรรมืที่�งก�ยุระดัำบเบ� (Low physical activity)	 เป็นกิจิกรรมที�ทำาให�เกิดีการเผู้าผู้ลาญ

พลังงานในระดัีบตุำ�า	 ซ่ึ่�งมีการทำากิจิกรรมเค์ล่�อนไหวิน�อยกวิ่า	 3	 วัินตุ่อสัปดีาห์	 และมีการเผู้าผู้ลาญพลังงาน 

น�อยกว่ิา	1500	MET	เช่น	กิจิกรรมงานบ�าน	กิจิกรรมการเดิีนทางโดียรถยนต์ุ	มอเตุอร์ไซึ่ด์ี	เป็นตุ�น

  3. กิจักรรมืที่�งก�ยุระดำับป�นักล�ง (Moderate physical activity)	เป็นกิจิกรรมทางกาย

ที�อย้่ในระดัีบที�เพียงพอ	องค์์การอนามัยโลกในปี	ค์.ศ.	2012	กำาหนดีเกณฑ์์ของกิจิกรรมระดัีบปานกลางไวิ�ดัีงนี�	

	 	 	 3.1	กิจิกรรมระดัีบหนักที�ปฏิิบัติุติุดีตุ่อกันอย่างน�อย	3	วัิน	และอย่างน�อย	20	นาทีตุ่อวัิน

	 	 	 3.2	กิจิกรรมระดัีบปานกลางที�ปฏิิบัตุิตุิดีตุ่อกันอย่างน�อย	5	วัิน	หร่อการเดีินตุิดีตุ่อกันอย่างน�อย
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30	นาที

	 	 	 3.3	 กิจิกรรมระดัีบหนักสลับปานกลางที�ปฏิิบัติุติุดีตุ่อกันอย่างน�อย	 5	 วัิน	 เช่น	 การวิิ�งเหยาะ

ติุดีตุ่อกันอย่างน�อย	20	นาที	การทำางานบ�านติุดีตุ่อกันอย่างน�อย	20	นาที

  4. กิจักรรมืที่�งก�ยุระดำับหนััก (Vigorous physical activity)	เป็นกิจิกรรมทางกายระดัีบส้งสุดี	

ที�พ่งประสงค์์	องค์์การอนามัยโลกในปี	ค์.ศ.	2012	กำาหนดีเกณฑ์์ของกิจิกรรมระดัีบหนักไวิ�ดัีงนี�	

	 	 	 4.1	 กิจิกรรมระดัีบหนักอย่างน�อย	 3	 วัิน	 และเกิดีการเผู้าผู้ลาญพลังงานอย่างน�อย	 1500	MET-

นาทีตุ่อสัปดีาห์

	 	 	 4.2	 กิจิกรรมระดัีบหนักสลับปานกลางที�ปฏิิบัติุติุดีตุ่อกันอย่างน�อย	 7	 วัิน	 จินทำาให�เกิดี 

การเผู้าผู้ลาญพลังงานอย่างน�อย	3000	MET	-	นาทีตุ่อสัปดีาห์	เช่น	การเดีิน-วิิ�ง	หร่อขี�จัิกรยานอย่างน�อย	3	วัิน

ตุ่อสัปดีาห์

 ข�อแนัะนัำ�กิจักรรมืที่�งก�ยุ สืำ�หรับผู่้�ใหญ�ชื่�วงอ�ยุุ 18-64 ปี

 	 1.	ค์วิรมีกิจิกรรมทางกายแบบแอโรบิกในระยะเวิลา	1	สัปดีาห์	ค์วิามหนักระดัีบปานกลางอย่างน�อย	150	นาที

หร่อค์วิามหนักระดัีบหนักอยา่งน�อย	75	นาที	หร่อค์วิามหนักระดัีบปานกลางผู้สมระดัีบหนักให�ไดี�สัดีส่วินเวิลาข�างตุ�น

	 	 2.	กิจิกรรมทางกายแบบแอโรบิกในแตุ่ละค์รั�งค์วิรทำาไม่น�อยกว่ิา	10	นาทีข่�นไปอย่างตุ่อเน่�อง

	 	 3.	เพ่�อให�ไดี�ผู้ลดีีตุ่อสุขภาพยิ�งข่�น	ใน	1	สัปดีาห์	ค์วิรเพิ�มกิจิกรรมทางกายแบบแอโรบิก	ค์วิามหนักระดัีบ

ปานกลาง	ถ่ง	300	นาที	หร่อค์วิามหนักระดัีบหนัก	ถ่ง	150	นาที	หร่อค์วิามหนักระดัีบปานกลางผู้สมระดัีบหนักให�ไดี�

สัดีส่วินเวิลาข�างตุ�น

	 	 4.	ค์วิรทำากิจิกรรมเพิ�มค์วิามแข็งแรงของกล�ามเน่�อ	โดียทำาในกลุ่มกล�ามเน่�อหลัก	2	วัิน	หร่อมากกว่ิาตุ่อ

สัปดีาห์

 ข�อแนัะนัำ�กิจักรรมืที่�งก�ยุ สืำ�หรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุ ≥65 ปี

	 เหม่อนผู้้�ใหญ่	แตุ่เพิ�มกิจิกรรมฝึึกการทรงตัุวิและป้องกันการล่�นล�ม	≥3	วัิน/สัปดีาห์

 คู่ว�มืหนัักของกิจักรรมืที่�งก�ยุ

	 หมายถ่ง	การที�ร่างกายจิะตุ�องออกแรงพยายามทำากิจิกรรมนั�น	มากน�อยแค่์ไหน	ซ่ึ่�งสามารถประเมินหร่อวัิดีไดี�

จิากหลายค่์า	เช่น	ค่์าการใช�ออกซิึ่เจิน	ค่์าการเตุ�นของหัวิใจิ	ค่์าค์วิามเหน่�อย	เป็นตุ�น
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คู่��ชีื่พึ่จัรส่ืงสุืดำ = 220 - อ�ยุุ

คู่��ระดัำบคู่ว�มืเหน่ั�อยุ

คู่��ประมื�ณ MET equivalents 

ของกิจักรรมืที่�งก�ยุแบ�งต�มืระดัำบคู่ว�มืแรง
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การู้เคล่อนิยุ�ายุผู้้�สู้งอายุุและการู้ใช้�อุป็กรู้ณ์ช้�วยุเดำินิ

ดิ์ร.อภ์วีรรณ	ณัฐมืนวีรกุล

หลักก�รยุกและก�รเคู่ล่�อนัยุ��ยุ
	 การยกและการเค์ล่�อนย�ายผู้้�ป่วิยมีหลายวิิธีแตุ่หลักการเหม่อนกันทุกวิิธี	ดัีงนี�

	 1.	บอกแผู้นการให�ผู้้�ยกหร่อเค์ล่�อนย�ายและผู้้�ป่วิยทราบว่ิาจิะทำาอย่างไรบ�าง

	 2.	ประมาณกำาลังในการยกผู้้�ป่วิย	 ถ�าไม่แน่ใจิให�หาค์นช่วิย	 ห�ามทดีลองยกผู้้�ป่วิยเด็ีดีขาดี	 เพราะอาจิเกิดี

อันตุรายไดี�

	 3.	ค์วิรใช�ท่ายกที�ถ้กตุ�องในการเค์ล่�อนย�ายผู้้�ป่วิย	โดียให�หลังอย่้ในลักษณะตุรงเสมอ	เพ่�อป้องกันอาการปวิดีหลัง

หร่อหมอนรองกระด้ีกเค์ล่�อนกดีทับเส�นประสาท

	 4.	ขณะยกผู้้�ป่วิยตุ�องงอขาและหนีบแขน	กำาม่อที�จัิบผู้้�ป่วิยให�แน่น	โดียม่อและแขนอย้แ่นบลำาตัุวิมากที�สุดี

	 5.	ค์วิรยกผู้้�ป่วิยอย่างสมดุีลให�นำ�าหนักตุกที�ศ้นย์กลางลำาตัุวิ	เพ่�อค์วิามปลอดีภัยของผู้้�ยกและทำาให�ออกแรง

ไดี�เต็ุมที�

	 6.	เน�นค์วิามปลอดีภัยในการยกและเค์ล่�อนย�ายดี�วิยค์วิามละมุนละม่อมที�สุดี

	 7.	อย่าเค์ล่�อนย�ายผู้้�ป่วิยโดียไม่จิำาเป็น	ยกเวิ�นอาการไม่ปลอดีภัยหร่อสถานการณ์ที�เกิดีเหตุุไม่ปลอดีภัย

	 8.	ห�ามเค์ล่�อนย�ายผู้้�ที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบที�กระด้ีกสันหลังโดียไม่ไดี�ดีามกระด้ีกก่อน

	 9.	ห�ามเค์ล่�อนย�ายผู้้�ป่วิยโดียที�ยังไม่ไดี�แก�ไขส่วินที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบ

	 10.	ห�ามทิ�งผู้้�ป่วิยที�หมดีสติุอย้่เพียงลำาพัง	เพราะผู้้�ป่วิยจิะแย่ลงเม่�อไหร่ก็ไดี�

	 11.	ห�ามทำาให�ผู้้�ป่วิยบาดีเจ็ิบมากข่�น

	 12.	ห�ามทำาในสิ�งที�ไม่ร้�หร่อไม่แน่ใจิ	 ในกรณีที�ไม่แน่ใจิว่ิาค์วิรจิะทำาอย่างไร	อย่าตัุดีสินใจิกระทำาในสิ�งที�ไม่ร้�

โดียเด็ีดีขาดี

กรณีผู่้�ชื่�วยุเหล่อ 1 คู่นั

	 การประค์องเดิีน	ใช�สำาหรับผู้้�ป่วิยร้�ส่กตัุวิดีีและพอจิะช่วิยตัุวิเองไดี�ไม่มีกระด้ีกหร่อกระด้ีกหลังหักและผู้้�ป่วิย

ตัุวิใหญ่พอๆ	กับผู้้�ช่วิยเหล่อ

	 การอุ�ม	ถ�าผู้้�ป่วิยตัุวิเล็กกว่ิาผู้้�ช่วิยเหล่อมากและไมมี่กระด้ีกหักที�ใดีๆ	การอุ�มจิะเป็นการเค์ล่�อนย�ายที�สะดีวิก	

รวิดีเร็วิและปลอดีภัย
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การช่วิยเหล่อผู้้�บาดีเจ็ิบรุนแรงและ/หร่อไม่ร้�ส่กตัุวิ	

	 •	 กรณีผู้้�ช่วิยเหล่อ	1	ค์น

	 •	 การลาก

	 •	 การอุ�มแบก

กรณีผู่้�ชื่�วยุเหล่อ 2 คู่นั

	 การประค์องเดิีน	ผู้้�ป่วิยพอช่วิยตัุวิเองไดี�	ไม่มีกระด้ีกขาหร่อกระด้ีกสันหลังหัก	การอุ�มค์นละข�างของผู้้�ป่วิย	

ถ�าผู้้�ป่วิยร้�ส่กตัุวิดีี	ค์วิรให�ผู้้�ป่วิยเอาม่อโอบบ่าของผู้้�ช่วิยเหล่อทั�งสอง

 

กรณีผู่้�ชื่�วยุเหล่อ 3 คู่นั

	 การอุ�มสามค์นเรียง	เหมาะสำาหรับผู้้�ป่วิยในรายที�ไม่ร้�ส่กตัุวิ	ตุ�องการอุ�มวิางบนเตีุยงหร่ออุ�มผู่้านทางแค์บ
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ก�รเคู่ล่�อนัยุ��ยุผู่้�ป่วยุจั�กเตียุงไปรถเข็นั

	 •	 ผู้้�ป่วิยลุกข่�นนั�งห�อยขาลงข�างเตีุยง	 รถเข็นตัุ�งอย้ท่างดี�านที�ปกติุของผู้้�ป่วิยโดียทำามุมประมาณ	45	องศา	

และล็อกล�อรถเข็นไวิ�

	 •	ผู้้�ป่วิยโน�มตัุวิลุกข่�นย่นดี�วิยค์วิามระมัดีระวัิง

 •	เม่�อย่นไดี�มั�นค์งดีีแล�วิ	ใช�ม่อข�างที�ปกตุิจัิบที�วิางแขนของรถเข็น	(ที�อย้่ไกลตัุวิ)	ก�าวิขาข�างที�ปกตุิไปหารถเข็น

พร�อมกับการหันตัุวิและก�มตัุวินั�งลงในรถเข็น
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ก�รเคู่ล่�อนัยุ��ยุผู่้�ป่วยุจั�กรถเข็นัไปเตียุง

	 •	ผู้้�ป่วิยนั�งในรถเข็นที�ตัุ�งทำามุมประมาณ	45	องศากับเตีุยง	โดียให�ดี�านที�ปกติุของผู้้�ป่วิยเข�าหาเตีุยง	ล็อกล�อ

รถเข็น	และวิางเท�าทั�งสองข�างลงบนพ่�น

	 •	ม่อข�างที�ปกติุจัิบที�วิางแขนแล�วิโน�มตัุวิลุกข่�นย่นดี�วิยค์วิามระมัดีระวัิง

	 •	ย�ายม่อจิากที�วิางแขนไปยังที�นอน	แล�วิก�าวิขาข�างที�ปกติุไปดี�านหน�าเล็กน�อย

	 •	หันลำาตัุวิและย�ายตัุวิก�มลงไปนั�งบนเตีุยง

เคู่ร่�องชื่�วยุเดิำนั (Gait Aids)
	 เป็นอุปกรณ์ที�ใช�สำาหรับผู้้�ที�มีค์วิามบกพร่องในการเดีิน	การทรงตัุวิ	หร่อมีการอ่อนแรงของกล�ามเน่�อขา

รวิมทั�งผู้้�ส้งอายุ	เพ่�อช่วิยพยุงร่างกายให�สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�มากข่�น	ไดี�แก่	โค์รงเหล็กช่วิยเดีิน	ไม�ค์ำ�ายัน

ไม�เท�า	เป็นตุ�น

 กลุ�มืหร่ออ�ก�รของโรคู่ทีี่�ต�องใชื่�เคู่ร่�องชื่�วยุเดิำนั

	 	 1.	โรค์ทางกระด้ีกและกล�ามเน่�อ	ไดี�แก่

	 	 	 •	ภาวิะบาดีเจ็ิบจิากกระด้ีกหัก	เอ็นฉีกขาดี

	 	 	 •	การอักเสบของข�อ	อาการปวิดีจิากค์วิามเส่�อมของข�อเข่า	ข�อสะโพก	ข�อเท�า

	 	 	 •	อาการอ่อนแรงของกล�ามเน่�อจิากภาวิการณ์ไม่ไดี�ใช�งานนาน	ๆ	

	 	 	 •	 ผู้้�ป่วิยที�ไดี�รับการเปลี�ยนข�อเข่า	ข�อสะโพก	

	 	 	 •	 ผู้้�ป่วิยที�ถ้กตัุดีขาระดัีบตุ่าง	ๆ
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	 	 2.	โรค์ทางระบบประสาท	ไดี�แก่

	 	 	 •	โรค์หลอดีเล่อดีสมองอุดีตัุนหร่อหลอดีเล่อดีสมองแตุก	ทำาให�แขนขาอ่อนแรงค์ร่�งซีึ่ก

	 	 	 •	 โรค์ไขสันหลังระดัีบอกหร่อเอวิบาดีเจ็ิบ	ทำาให�กล�ามเน่�อขาอ่อนแรงค์ร่�งท่อนหร่อกล�ามเน่�ออ่อนแรง

ทั�งตัุวิแบบไม่สมบ้รณ์

	 	 	 •	โรค์ระบบประสาทที�ทำาให�กล�ามเน่�ออ่อนแรงหร่อเสียการทรงตัุวิ	 กล�ามเน่�ออ่อนแรงจิาก

โรค์ระบบประสาทส่วินปลายตุ่าง	ๆ

	 	 3.	ผู้้�ส้งอายุ

	 	 	 •	ผู้้�ป่วิยส้งอายุที�มีสมรรถภาพถดีถอย	(functional	decline)	จิากโรค์เร่�อรัง	โรค์ข�อเข่าเส่�อม

โรค์หลอดีเล่อดีสมอง	

	 	 	 •	โรค์ของการมองเห็น	กล�ามเน่�ออ่อนแรง	การเดิีนทรงตัุวิไม่ดีีทำาให�หกล�มไดี�ง่าย	

	 	 	 •	โรค์หัวิใจิและปอดีทำาให�เหน่�อยง่าย

	 	 	 •	ผู้ลจิากการนอนรักษาในโรงพยาบาลนาน	ๆ	ผู้้�ส้งอายุจิะเกิดีภาวิะ	deconditioning	ไดี�เร็วิและ

รุนแรงกว่ิาผู้้�ป่วิยวัิยอ่�น

วัตถุประสืงค์ู่

	 1.	เพ่�อลดีแรงกดีหร่อแรงกระทำาตุ่อข�อตุ่อของขาและลำาตัุวิส่วินล่างที�มีรอยโรค์	

	 2.	เพ่�อเพิ�มพ่�นที�ฐานในการรับนำ�าหนักและเพิ�มค์วิามมั�นค์งในการย่น	เดิีน

	 3.	เพ่�อช่วิยในการทรงตัุวิ

ประเภที่อุปกรณ์ชื่�วยุเดิำนั

 1. ไมื�คู่ำ��ยัุนั (crutches)	เป็นเค์ร่�องช่วิยเดิีนที�มีจุิดีสัมผัู้สกับร่างกายผู้้�ใช�	2	จุิดี	โดียมักใช�ในผู้้�ป่วิยที�มีอาการ

อ่อนแรงของขา	มีการบาดีเจิ็บหร่อรอยโรค์ที�ขา	การเดีินโดียใช�ไม�ค์ำ�ายันตุ�องใช�แขนยันลงบนไม�ค์ำ�ายันพร�อมกัน

ทั�ง	2	ข�าง	ผู้้�ป่วิยจ่ิงตุ�องมีกล�ามเน่�อแขนที�แข็งแรง	แบ่งออกไดี�เป็น	2	แบบ	ค่์อ

	 	 1.1	ไม�ค์ำ�ายันรักแร�	(Axillary	crutches)	ช่วิยรับนำ�าหนักตัุวิผู้้�ใช�ไดี�ถ่งร�อยละ	80	ของนำ�าหนักตัุวิและ

ช่วิยทรงตัุวิไดี�ดีี	ข�อดีีค่์อ	ใช�ง่าย	หาซ่ึ่�อไดี�ทั�วิไป	ราค์าไม่แพง

	 	 1.2	ไม�ค์ำ�ายนัที�ค์วิามส้งตุำ�ากว่ิารักแร�	ไดี�แก่	Lofstrand	crutches	หร่อ	Forearm	crutches,		Plateform	

crutches	และ	Canadian	(Triceps)	crutches
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การวัิดีค์วิามยาวิของไม�ค์ำ�า	ค์วิามยาวิของไม�ค์ำ�ายันมีค์วิามสำาคั์ญตุ่อลักษณะการเดิีนของผู้้�ป่วิยมาก

	 1.	ถ�าไม�ค์ำ�ายันยาวิเกินไป	ผู้ลเสีย	ค่์อ	ผู้้�ป่วิยเดิีนยกไหล่	ไม่มั�นค์ง	และยันตัุวิพ�นพ่�นลำาบาก	กดีเส�นเล่อดีและ

เส�นประสาทบริเวิณใตุ�รักแร�

	 2.	ถ�าไม�ค์ำ�ายันสั�นเกินไป	ผู้ลเสีย	ค่์อ	ผู้้�ป่วิยตุ�องก�มหลังขณะเดิีน	ทำาให�ปวิดีหลัง	อาจิทำาให�ไม�ค์ำ�ายันหลุดีจิาก

รักแร�	เกิดีการหกล�มไดี�ง่าย

	 3.	ถ�าระดัีบม่อจัิบส้งเกินไป	ผู้ลเสีย	ค่์อ	ผู้้�ป่วิยตุ�องงอศอกมากข่�น	ตุ�องใช�แรงมากในการยันตัุวิให�พ�นพ่�น

วิธีิก�รวัดำคู่ว�มืยุ�วไมื�คู่ำ��ยัุนั Axillary crutches

 วัดำในัที่��ยุ่นั 

	 -	 ค์วิามสง้ที�เหมาะสม	วิดัีจิากระยะของรกัแร�ถง่พ่�นในจิดุี

ที�ห่างจิากดี�านข�างนิ�วิก�อยเท�าของผู้้�ป่วิยประมาณ	6	นิ�วิฟื้ตุุ	ขณะยน่

นิ�วิโป้งเท�าห่างกันประมาณ	4	นิ�วิฟืุ้ตุ

	 -	 ระดัีบค์วิามส้งของ	Hand	piece	ที�เหมาะสมค่์อ	ระดัีบ

ที�ผู้้�ป่วิยกำา	Hand	piece	แล�วิข�อศอกงอ	30	องศา	และหัวิไหล่สองข�าง

อย้่ในแนวิระนาบ

	 -	 ถ�ายังทรงตัุวิไม่ดีี		ให�ย่นในบาร์ค้์่ขนาน		วัิดีจิากจุิดีตุำ�า

จิากขอบรักแร�ดี�านหน�าประมาณ	2	นิ�วิม่อ	ไปยงัจุิดีบนพ่�นซ่ึ่�งห่างจิาก

ปลายนิ�วิก�อยออกมาดี�านข�าง		6		นิ�วิฟุื้ตุ		และตัุ�งฉากไปดี�านหน�า

6	นิ�วิฟุื้ตุ

 วัดำในัที่��นัั�ง 

	 โดียนั�งตัุวิตุรงกางแขนสองข�างข่�นระดีับเดีียวิกับหัวิไหล่	

แขนข�างหน่�งให�ข�อศอกและนิ�วิเหยยีดีตุรง	แขนอีกข�างหน่�งงอข�อศอก	

90	องศาและกำาม่อในลักษณะปลายนิ�วิหัวิแม่ม่อชี�ข่�น	ค์วิามยาวิของ

ไม�ค์ำ�าวัิดีจิากจิดุีปลายสุดีของข�อศอก	(Olecranon	process)	ข�างที�งอ

ไปถ่งปลายสุดีของนิ�วิที�ยาวิที�สุดีของแขนข�างที�เหยียดี

 วัดำในัที่��นัอนั 

	 ให�ผู้้�ป่วิยนอนหงาย	 ปลายเท�าห่างกัน

ประมาณ	4	นิ�วิฟุื้ตุ	นอนตัุวิตุรง	ไหล่ไม่เอียง	วัิดีไดี�	

2	วิิธี	ค่์อ	

	 	 •	วัิดีค์วิามยาวิจิากขอบรักแร�ดี�านหน�า

ถ่งส�นเท�า	แล�วิบวิกเพิ�มอีก	1-2	นิ�วิฟุื้ตุ

	 	 •	วิัดีจิากจิุดีที�ตุำ�าจิากขอบรักแร�ดี�านหน�า	กวิ�างประมาณ	2	นิ�วิม่อ	ไปยังจิุดีซึ่่�งห่างจิากปลายนิ�วิก�อยเท�า

ออกมาดี�านข�าง	6	นิ�วิฟืุ้ตุ
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วิธีิก�รเดิำนัโดำยุใชื่�ไมื�คู่ำ��ยัุนั

	 1.	Four-point	alternate	crutch	gait	เป็นการลงนำ�าหนัก	4	ค์รั�งใน	1	รอบการเดิีน	จัิงหวิะการก�าวิเป็นลำาดัีบ

ค่์อ	ไม�ค์ำ�ายนัข�างซึ่�ายตุามดี�วิยขาขวิา	ไม�ค์ำ�ายนัข�างขวิาตุามดี�วิยขาซึ่�าย	ข�อดีี	ค่์อ	เป็นท่าเดิีนที�มีค์วิามมั�นค์งที�สุดี	เน่�องจิาก

มีจุิดีรับนำ�าหนัก	3	จุิดีตุลอดีเวิลา	ข�อเสียค่์อ	เดิีนไดี�ช�า	ใช�ในกรณีที�ผู้้�ป่วิยมีรอยโรค์ที�ขาสองข�างและเป็นการลงนำ�าหนัก

ที�ขาสองข�างเพียงบางส่วิน	(bilateral	partial	weight	bearing)

	 2.	Two-point	alternate	crutch	gait	มีการลงนำ�าหนัก	2	ค์รั�งใน	1	รอบการเดิีน	จัิงหวิะการเดิีน	ค่์อ	ไม�ค์ำ�ายนัซึ่�าย

ไปพร�อมกับขาขวิา	ตุามดี�วิยไม�ค์ำ�ายันขวิาไปพร�อมกับขาซึ่�าย	ในแตุ่ละช่วิงจิะมีจุิดีรับนำ�าหนักเพียง	2	จุิดีเท่านั�น	ผู้้�ป่วิย

จ่ิงค์วิรมีการทรงตัุวิที�ดีีพอค์วิร	ข�อบ่งชี�ในการเดิีนเหม่อนแบบ	Four-point	alternate	crutch	gait	แตุ่มักจิะเดิีนไดี�เร็วิกว่ิา

	 3.	Three-point	crutch	gait	มีการลงนำ�าหนัก	3	ค์รั�งใน	1	รอบการเดิีน	จัิงหวิะการเดิีน	ค่์อ	ไม�ค์ำ�ายนัทั�งสองข�าง

และขาข�างที�มีรอยโรค์นำาไปก่อนพร�อมกัน	ตุามดี�วิยขาข�างที�ปกติุมาเสมอกับไม�ค์ำ�ายนัหร่อเลยไปเล็กน�อยใช�ในกรณีที�ผู้้�ป่วิย

ที�มีขาข�างหน่�งแข็งแรง	และมีรอยโรค์ที�ขาอีกข�างหน่�ง	ซ่ึ่�งสามารถลงนำ�าหนักที�ไดี�ทั�งแบบบางส่วินหร่อไม่ลงนำ�าหนักข�างนั�นเลย

(unilateral	partial-weight	or	non-weight	bearing)

	 4.	Tripod	crutch	gait	แบ่งเป็น	Tripod	alternate	gait	กับ	Tripod	simultaneous	gait	ใช�ในผู้้�ป่วิย

อัมพาตุค์ร่�งท่อนล่าง	(paraplegia)	 ลักษณะการเดิีน	ค่์อ	ยกไม�ค์ำ�ายันไปข�างหน�าพร�อมกัน	2	ข�าง	(simultaneous)	

หร่อทีละข�าง	 (alternate)	 ออกแรงเหยียดีศอก	กดีไหล่	 ทิ�งนำ�าหนักตัุวิลงบนไม�แล�วิลากขา	มาดี�านหน�าจินอย้่ระดัีบ

เดีียวิกับไม�	(drag	to)

	 5.	Swing	crutch	gait	เป็นการเดิีนเหวีิ�ยงขาและลำาตัุวิ	โดียอาศัยแรงจิากแขนทั�งสองข�างที�กดีลง	ไม�ค์ำ�ายัน	

ใช�ในกรณีที�ผู้้�ป่วิยมีกำาลังขาสองข�างอ่อนแรงอย่างมาก	 (paraplegia)	 ในการเดิีนแบบนี�ผู้้�ป่วิยจิะตุ�องมีกำาลังแขนและ

การทรงตัุวิที�ดีีมาก	แบ่งไดี�เป็นแบบย่อย	ค่์อ	

	 	 5.1	Swing	to	crutch	gait	เป็นการเดีนิโดียเหวีิ�ยงลำาตัุวิและขาไปดี�านหน�าโดียให�เท�าวิางตุวัิในแนวิเดีียวิ

กับไม�ค์ำ�ายนัทั�งสองข�างแตุะพ่�น	จัิงหวิะการเดีนิ	ค่์อ	ยกไม�สองข�างไปข�างหน�าพร�อมกนั	ตุามดี�วิยใช�กำาลังแขนและลำาตัุวิ

ส่วินบนกดีไม�ค์ำ�ายันแล�วิเหวีิ�ยงลำาตัุวิตุามไป	

	 	 5.2	Swing	through	crutch	gait	เป็นการเดิีนโดียเหวีิ�ยงลำาตัุวิและขาไปดี�านหน�าโดียให�เท�าวิางเลยแนวิ

ไม�ค์ำ�ายันทั�งสองข�างแตุะพ่�นจิะเดิีนไดี�เร็วิกว่ิา	Swing	to	crutch	gait	แตุ่ตุ�องใช�กำาลังของช่วิงแขนและลำาตัุวิมากกว่ิา
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ก�รข่�นับันัไดำ (กรณีมีืร�วบันัไดำ)

	 •	 ผู้้�ป่วิยย่นชิดีขอบบันไดี

	 •	 ม่อข�างหน่�งจัิบราวิบันไดี	ส่วินม่ออีกข�างหน่�งรวิบไม�ค์ำ�ายันทั�งสองข�างมาไวิ�ใตุ�รักแร�

	 •	 ออกแรงที�ม่อทั�งสองข�าง	ยกตัุวิข่�นพร�อมกับก�าวิขาข�างที�แข็งแรงข่�นบันไดีขั�นถัดีไป	(ขาดีีข่�น)

	 •		 ถ่ายนำ�าหนักตัุวิไปขาข�างที�แข็งแรง	ก�าวิขาข�างที�มีปัญหาพร�อมกับยกไม�ค์ำ�ายนัข่�นไปวิางบนบันไดีขั�นเดีียวิกัน

	 •	 ข่�นบันไดีขั�นตุ่อไปดี�วิยวิิธีการข�างตุ�น

ก�รลงบันัไดำ (กรณีมีืร�วบันัไดำ)

	 •	 ผู้้�ป่วิยขยับขาให�อย้่ชิดีขอบบันไดีขั�นที�ยน่อย้่
	 •	 ยกไม�ค์ำ�ายันทั�งสองข�างพร�อมขาข�างที�ปัญหาลงมาขั�นถัดีไป
	 •	 ม่อข�างหน่�งกดีที�ไม�	อีกข�างหน่�งกดีราวิบันไดี	ก�าวิขาข�างที�แข็งแรงตุามลงมาที�ชั�นเดีียวิกัน

ก�รข่�นับันัไดำ (กรณีไมื�มีืร�วบันัไดำ)

	 •	 ผู้้�ป่วิยย่นชิดีขอบบันไดี
	 •	 ลงนำ�าหนักที�ม่อจัิบทั�งสองข�างของไม�ค์ำ�ายันพร�อมกับก�าวิขาข�างที�แข็งแรงข่�นบันไดีขั�นถัดีไป	(ขาดีีข่�น)
	 •	 ถ่ายนำ�าหนักไปขาข�างที�ดีีและที�ม่อจัิบทั�งสองข�าง
	 •	 ก�าวิขาข�างที�มีปัญหาข่�นมาบนบันไดีขั�นเดีียวิกันพร�อมกับยกไม�ค์ำ�ายันข่�นมาดี�วิย

	 •	 ข่�นบันไดีขั�นตุ่อไปดี�วิยวิิธีการข�างตุ�น
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ก�รลงบันัไดำ (กรณีไมื�มีืร�วบันัไดำ)

	 •	 ผู้้�ป่วิยขยับขาให�อย้่ชิดีขอบบันไดีขั�นที�ยน่อย้่

	 •	 ยกไม�ค์ำ�ายันทั�งสองข�างพร�อมขาข�างที�ปัญหาลงมาบันไดีขั�นถัดีไป	โดียลงนำ�าหนักที�ม่อจัิบของไม�ค์ำ�ายัน

ทั�งสองข�าง	หร่ออาจิลงนำ�าหนกัขาข�างที�มีปัญหาเลก็น�อยในกรณทีี�ขาข�างนั�นสามารถลงนำ�าหนกัไดี�บ�าง	(partial	weight	

bearing)

	 •	 ก�าวิขาข�างดีีตุามลงมาที�ระดัีบเดีียวิกัน

 

 2. ไมื�เที่�� (cane)	เป็นอุปกรณ์ช่วิยเดิีนที�นิยมใช�กันมาก	ให�ค์วิามมั�นค์งในการเดิีนน�อยที�สุดี	ไม�เท�าช่วิยเพิ�ม

ฐานการรับนำ�าหนัก	เพิ�มค์วิามมั�นค์งในการเดิีนและลดีการลงนำ�าหนักที�ลงบนขาข�างที�มีรอยโรค์	โดียแบ่งเบานำ�าหนักของ

ขาข�างตุรงข�ามกับข�างที�ถ่อไม�เท�าไดี�ร�อยละ	20-25	ของนำ�าหนักตัุวิ	ในผู้้�ป่วิยแขนขาอ่อนแรงค์ร่�งซีึ่ก	(Hemiparesis)	

ไม�เท�ายังสามารถช่วิยในการเดิีนโดียทดีแทนกำาลังขาข�างที�อ่อนแรง	(compensate	for	weakness	muscle)

 ประเภที่ของไมื�เที่��

  1. ไมื�เที่��ปุ่มืเดีำยุว (Single cane) มีจุิดีรับนำ�าหนักเพียงจุิดีเดีียวิ	ไม่เกะกะเวิลาใช�เดิีน	แตุ่ให�ค์วิามมั�นค์งน�อย	

  2. ไมื�เที่�� 3 ปุ่มื (Tripod cane) ให�ค์วิามมั�นค์งมากกว่ิาไม�เท�าปุ่มเดีียวิ	แตุ่เกะกะอาจิเกี�ยวิขาโตุ๊ะหร่อ

เก�าอี�เวิลาเดิีน	ค์วิรเล่อกใช�ในกรณีที�ตุ�องการค์วิามมั�นค์งในการเดิีนมาก	ถ�ากำาลังกล�ามเน่�อขาดีีข่�น	หร่ออาการปวิดีลดีลง

จ่ิงให�เปลี�ยนไปใช�เป็นไม�เท�าปุ่มเดีียวิ
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 3. ไมื�เที่�� 4 ปุ่มื (Quadripod cane)	มีค์วิามมั�นค์งมาก	มีฐานการรับนำ�าหนักหลายขนาดี	

 4. Walkane หร่อ Hemi-walker	เป็นเค์ร่�องช่วิยเดิีนที�มีลักษณะผู้สมระหว่ิางไม�เท�ากับโค์รงโลหะช่วิยเดิีน	

ให�ค์วิามมั�นค์งส้งที�สุดีในกลุ่มนี�	เน่�องจิากมีฐานรับนำ�าหนักกวิ�างและช่วิยพยุงดี�านข�างไดี�ดีี

 ก�รวัดำคู่ว�มืยุ�วของไมื�เที่��

	 ค์วิามยาวิของไม�เท�าที�เหมาะสมค่์อ	 วิางไม�เท�าห่างจิากปลายเท�า	 (นิ�วิก�อย)	 ทางดี�านหน�าเย่�องไปดี�านข�าง	

ประมาณ	10	นิ�วิ	ม่อจัิบของไม�เท�าอย้ที่�ระดัีบปุ่มกระด้ีกตุรงข�อสะโพก	เม่�อผู้้�ป่วิยยน่ถ่อไม�เท�าข�อศอกตุ�องงอ	20-30	องศา

บ่าทั�งสองข�างอย้่ในระดัีบเดีียวิกัน

	 ถ�าไม�เท�ายาวิเกินไป	ข�อศอกจิะงอมากและไหล่ข�างที�ถ่อไม�เท�าจิะยกส้งข่�นทำาให�รับนำ�าหนักไดี�ไม่เต็ุมที�	

ถ�าไม�เท�าสั�นเกินไปข�อศอกข�างที�ถ่อไม�เท�าจิะเยียดีมากเกินและตุ�องเดิีนโน�มตัุวิไปดี�านหน�ามาก



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

114

	 วิิธีการเดิีนดี�วิยไม�เท�า	ให�ถ่อไม�เท�าตุรงข�ามกับขาข�างที�มีรอยโรค์	จัิงหวิะการเดิีน	ค่์อ	ให�ยกไม�เท�าตุามดี�วิย

ขาข�างที�มีรอยโรค์	และขาข�างปกติุตุามลำาดัีบ	แตุ่ถ�าตุ�องการให�เดิีนไดี�ไวิข่�นให�ยกไม�เท�าไปพร�อมกับขาข�างที�มีรอยโรค์

แล�วิตุามดี�วิยขาข�างที�ปกติุ

 ก�รฝึึกเดิำนั

	 •	 ใช�ม่อข�างที�ปกติุจัิบไม�เท�า	

	 •	 ยกไม�เท�าไปข�างหน�าก่อน	

	 •	 ก�าวิเท�าข�างที�อ่อนแรงก่อน	

	 •	 ก�าวิเท�าข�างที�ปกติุตุามมา

 ชื่นิัดำของโคู่รงโลหะชื่�วยุเดิำนั

  • แบบธิรรมืดำ� (Pick up walker หร่อ Standard 

walker) เป็นโค์รงโลหะช่วิยเดิีนมาตุรฐาน	มีขา	4	ขา	เวิลาใช�ตุ�อง

ยกโค์รงโลหะไปข�างหน�าก่อนจิะก�าวิตุามไป	ผู้้�ป่วิยมักจิะเดิีนไดี�ช�า

แตุ่มั�นค์ง	ปัจิจุิบันมีแบบพับเก็บไดี�	(Folding	walker)	เพ่�อค์วิามสะดีวิก

ในการขนย�ายข่�นรถ

 ก�รข่�นั-ลงบันัไดำ

	 การข่�นบันไดี	ให�ก�าวิขาข�างที�ปกติุข่�นก่อนแล�วิตุามดี�วิยไม�เท�าพร�อมขาข�างที�มีรอยโรค์	การลงบันไดี	ให�ก�าวิขา

ข�างที�มีรอยโรค์ลงพร�อมกับไม�เท�าแล�วิตุามดี�วิยขาข�างที�ปกติุ

 โคู่รงโลหะชื่�วยุเดิำนั (walker) เป็นเค์ร่�องช่วิยเดิีนที�มีลักษณะค์ล�ายราวิค่้์	มีฐานการรับนำ�าหนักกวิ�างที�สุดี

จ่ิงให�ค์วิามมั�นค์งไดี�มากที�สุดี	เหมาะสำาหรับผู้้�ส้งอายทีุ�ไม่ตุ�องการลงนำ�าหนักบนขาข�างที�เจ็ิบหร่อผู้้�ป่วิยที�มีปัญหาในการ

ทรงตัุวิหร่อผู้้�ป่วิยหลังจิากการผู่้าตัุดีเปลี�ยนข�อ	ข�อเสีย	ค่์อ	เกะกะ	โดียเฉพาะในเวิลาข่�นลงบันไดี
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  • แบบมีืล�อ (Wheeled walker หร่อ Rolling walker)	เป็นโค์รงโลหะที�มีล�อ	ใช�เข็นไปดี�านหน�าแทน

การยก	เหมาะกับผู้้�ป่วิยที�มีกล�ามเน่�อแขนอ่อนแรงที�ไม่สามารถยกแบบธรรมดีาไดี�	มีทั�งชนิดี	2	ล�อและ	4	ล�อ	ถ�าแบบ	4	ล�อ

ตุ�องมีเบรกเพ่�อช่วิยห�ามล�อและขณะใช�จิะตุ�องระวัิงเร่�องการล่�นล�ม

 

 วิธิีก�รเดำินัโดำยุโคู่รงโลหะชื่�วยุเดำินั

	 ผู้้�ป่วิยจิะตุ�องยน่ทรงตุวัิไดี�ดีพีอค์วิร	เน่�องจิาก

ขณะที�ม่อยกโค์รงโลหะไปวิางข�างหน�าผู้้�ป่วิยไม่มีหลัก	

ในการเกาะ	ถ�าทรงตุัวิไม่ดีีอาจิจิะล�มไดี�	

	 ถ�าเดิีนแบบไม่ลงนำ�าหนักของขาข�างใดีข�างหน่�ง

(unilateral	non	weight	bearing)	ผู้้�ป่วิยจิะตุ�องงอขา

ข�างนั�นลอยไวิ�แล�วิยกโลหะช่วิยเดิีนไปวิางไวิ�ข�างหน�า

ประมาณ	12	นิ�วิ	หร่อ	1	ก�าวิ	แล�วิกดีนำ�าหนักลงที�ม่อ

ทั�งสองข�างในขณะก�าวิขาข�างปกติุไปข�างหน�าค์ล�าย

กับการกระโดีดีขาเดีียวิ

 ก�รวัดำคู่ว�มืส่ืงของโคู่รงโลหะชื่�วยุเดิำนั

	 ให�ผู้้�ป่วิยยน่ใน	walker	โดียให�ม่อจัิบทั�งสองดี�าน

ของ	walker	อย้ใ่นระดัีบเดีียวิกับปุ่มกระด้ีก	greater	

trochanter	หร่ออย้่ในระดัีบที�ข�อศอกงอ	20	องศา	

บ่าทั�งสองข�างอย้่ในระนาบตุรงเดีียวิกัน
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	 ถ�าผู้้�ป่วิยสามารถลงนำ�าหนักไดี�ทั�งสองขาให�ยกโค์รงโลหะไปวิางไวิ�ข�างหน�าแล�วิก�าวิเท�าใดีเท�าหน่�งไปอย้่ที�

ตุำาแหน่งประมาณก่�งกลางโค์รงโลหะ	ตุามดี�วิยเท�าอีกข�างไปวิางในระดัีบเดีียวิกับเท�าแรก	ถ�าผู้้�ป่วิยวิางเท�าเลยก่�งกลาง

โค์รงโลหะไปดี�านหน�าผู้้�ป่วิยอาจิเสียการทรงตัุวิล�มหงายหลังไดี�

 รถเข็นันัั�ง (Wheelchair) 

	 ใช�สำาหรับผู้้�ป่วิยที�ไม่สามารถเดิีนหร่อเค์ล่�อนที�ไดี�

ดี�วิยตุนเอง	เน่�องจิากสาเหตุุตุ่าง	ๆ	ไดี�แก่	เป็นอัมพาตุ	ขาขาดี	

เสียการทรงตัุวิ มีข�อห�ามในการลงนำ�าหนัก	เช่น	มีอาการปวิดี	กระด้ีก

ขาหัก	2	ข�าง	เป็นตุ�น	

 

 ประเภที่ของรถเข็นันัั�ง

 1. Indoor wheelchair	มีล�อใหญ่	(wheel)	อย้ด่ี�านหน�า

ส่วินล�อเล็ก	(caster)	อย้ท่างดี�านหลัง	ทำาให�วิงเลี�ยวิแค์บ	เหมาะใช�

ในพ่�นที�จิำากัดี	เช่น	โรงพยาบาล	เป็นตุ�น

 2. Outdoor wheelchair	มีล�อใหญ่อย้่ดี�านหลังทำาให�

ผู้้�ป่วิยเข็นเองไดี�ง่าย	ส่วินล�อเล็กอย้่ดี�านหน�า	มีหลายแบบ	เช่น
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  2.1 Standard wheelchair	รถเข็นนั�งแบบธรรมดีา	

เหมาะสำาหรับผู้้�ป่วิยผู้้�ใหญ่โดียทั�วิไปที�ใช�แขน	2	ไดี�ปกติุ	ถ�ามี	Sling	

type	seat	และ	cross	linkage	bar	จิะสามารถพับเก็บไดี�

  2.2 Sport  wheelchair 	มีหลายประเภทกีฬา

โดียทั�วิไปไม่สามารถพับเก็บไดี�	(rigid	frame)	ขนาดีเล็ก	นำ�าหนักเบา

ล�อเล็กขนาดี	5	นิ�วิ	และล�อทำามุมเอียง	(camber)	มากกว่ิา	เพ่�อให�

หมุนง่าย	วิงเลี�ยวิแค์บและมั�นค์งเหมาะสำาหรับผู้้�ที�มีการทรงตัุวิดีี

  2.3 Reclining wheelchair	รถเข็นนั�งประเภทนี�	

ปรับพนักพิงไดี�	เหมาะสำาหรบัผู้้�ที�มีปัญหา	orthostatic	hypotension

ปรับให�หัวิตุำ�าเวิลามีอาการเวีิยนศีรษะ	และใช�สำาหรับผู้้�ที�มีปัญหา

เร่�องการทรงตัุวิ	เช่น	ผู้้�ป่วิยอัมพาตุทั�งตัุวิ	แบ่งรถชนิดีนี�ไดี�เป็น	

2	ประเภท	ค่์อ	Semi-recliner	ปรับพนักพิงลงไดี�	30	องศา	และ	

Full	recliner	ปรับพนักพิงลงไดี�ถ่ง	90	องศา

  2.4 One-arm drive wheelchair	 รถเข็นนั�ง

ประเภทนี�	hand	rim	2	อันจิะอย้ข่�างเดีียวิกัน	hand	rim	อันใหญ่

จิะค์วิบคุ์มล�อข�างเดีียวิกัน	ส่วิน	hand	rim	อันเล็กจิะค์วิบคุ์มล�อ

ดี�านตุรงข�าม	ใช�สำาหรับผู้้�ป่วิยที�สามารถใช�แขนไดี�ข�างเดีียวิที�จิำาเป็น

จิะตุ�องใช�รถเข็นนั�ง	เช่น	ผู้้�ป่วิยโรค์หลอดีเล่อดีสมอง	ผู้้�ป่วิยบาดีเจ็ิบ

ที�สมอง	เป็นตุ�น	แตุ่เน่�องจิากว่ิามีราค์าแพงจ่ิงมักแนะนำาให�ผู้้�ป่วิย

ใช�	standard	wheelchair	และยก	foot	plate	ของขาข�างที�ดีีข่�น	

แล�วิให�ใช�แขนข�างที�ดีีค์วิบคุ์ม	hand	rim	ข�างเดีียวิกัน	ร่วิมกับการใช�

ขาข�างที�ดีีในการค์วิบคุ์มทิศทาง
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  2.5 Standing wheelchair	 สามารถปรับย่นไดี�	

โดียใช�แรงของแขนหร่อแรงมอเตุอร์	ทำาให�ผู้้�ป่วิยทำางานในท่ายน่ไดี�	

เปลี�ยนจุิดีลงนำ�าหนักที�ก�นช่วิยป้องกันแผู้ลกดีทับ	มีการลงนำ�าหนักที�ขา

ช่วิยชะลอการส้ญเสียมวิลกระด้ีก

  2.6 Motorized wheelchair	สามารถขับเค์ล่�อน

โดียใช�เค์ร่�องยนต์ุ	 และใช�ม่อค์วิบคุ์มการขับเค์ล่�อนโดียโยกคั์นบังคั์บ	

ส่วินใหญ่มีราค์าส้ง

  2.7 Amputee wheelchair ใช�สำาหรบัผู้้�พิการขาขาดี

ทั�ง	2	ข�าง	รถประเภทนี�แตุกตุ่างจิากมาตุรฐาน	ค่์อ	ล�อใหญ่

ถ้กปรับถอยไปดี�านหลังอีก	1.5	นิ�วิ	เพ่�อเพิ�มค์วิามมั�นค์ง	ลดีโอกาส

หงายหลังล�ม

 อุปกรณ์เสืริมืรถเข็นันัั�ง

 1. Chest strap (Safety belt)	ใช�เพ่�อรัดีลำาตัุวิติุดีกับพนักพิง	เหมาะสำาหรับผู้้�ป่วิยอัมพาตุระดัีบส้งที�มี

ปัญหาการนั�งทรงตัุวิ	เพ่�อป้องกันไม่ให�ตัุวิไถลตุกจิากรถ	

 2. Hand rim projection	เพ่�อทำาให�ผู้้�ป่วิยที�แขนและกล�ามเน่�อม่ออ่อนแรงสามารถเข็นรถนั�งค์นพิการไดี�ง่ายข่�น

 3. Anti-tipper ใชื่�ติดำกับ tipping lever	เพ่�อป้องกันรถล�มหงายหลัง

 4. เบ�ะรองนัั�ง (Cushion) ใช�ลดีและกระจิายแรงกดีที�ก�นเพ่�อป้องกันแผู้ลกดีทับ	แนะนำาให�ใช�สำาหรับ

ผู้้�ป่วิยทุกค์นที�ใช�รถเข็นนั�ง	โดียเฉพาะอยา่งยิ�งผู้้�ป่วิยบาดีเจ็ิบไขสันหลัง	เบาะรองนั�งมีหลายชนิดี	เช่น	air-filled	villous,	

gel-filled,	 foam	 เป็นตุ�น	 ถ�าวัิดีแรงกดีที�ปุ่มกระด้ีกก�นย�อยแล�วิ	 แรงกดียังส้งอย้่	 แนะนำาตัุดีฟื้องนำ�าให�เข�ากับร้ปก�น

เพ่�อกระจิายแรงกดี
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หลักการู้ใช้�ยุา และการู้บัรู้ิหารู้ยุาที�ถ้กต์�อง

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

	 ผู้้�ส้งอายมีุการเปลี�ยนแปลงทางธรรมชาติุที�ทำาให�อาจิเกิดีผู้ลข�างเคี์ยงจิากยาไดี�ง่าย	มีการทำางานของอวัิยวิะตุ่างๆ

ลดีลงไม่เหม่อนวิัยหนุ่มสาวิ	 นอกจิากนั�นยังเจ็ิบป่วิยมีโรค์ภัยไข�เจ็ิบหลายโรค์	 ทำาให�ตุ�องใช�ยาหลายชนิดี	 ทั�งที�ไดี�ตุาม

แพทย์สั�ง	ซ่ึ่�งอาจิไดี�จิากแพทย์หลายแห่ง	เน่�องจิากไปรับการรักษาหลายที�หร่อไดี�จิากการซ่ึ่�อหามาเองรวิมถ่งอาหารเสรมิ

และสมุนไพร	ซ่ึ่�งอาจิมีผู้ลเสียตุ่อการทำางานของอวัิยวิะของร่างกายหร่อมีอันตุรกิริยากับยาที�ไดี�รับอย้่	ผู้้�ส้งอายุ

จ่ิงเป็นกลุ่มเสี�ยงของการเกดิีปัญหาจิากการใช�ยาไดี�มาก	โดียพบว่ิาผู้้�ป่วิยที�เกิดีผู้ลข�างเคี์ยงจิากยาถ่ง	1	ใน	3	เป็นผู้้�ป่วิย

ส้งอายุ	และเป็นสาเหตุุที�ทำาให�ผู้้�ป่วิยตุ�องนอนรักษาในโรงพยาบาลถ่งร�อยละ	10	-20	และที�สำาคั์ญค่์อ	2	ใน	3	ของ

ผู้ลข�างเคี์ยงเหล่านี�สามารถป้องกันไดี�

สื�เหตุของก�รเกิดำปัญห�ในัก�รใชื่�ยุ�ในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 1.	ผู้้�ส้งอายุมีโรค์หลายชนิดีและไดี�รับยาหลายอย่าง	ทำาให�ยาอาจิมีผู้ลตุ่อกันและยาที�เหมาะสำาหรับโรค์หน่�ง

อาจิไม่เหมาะกับโรค์ร่วิมอ่�น	ๆ 	ที�ผู้้�ป่วิยเป็น	นอกจิากนั�นผู้้�ส้งอายุอาจิมีการมองเห็น	การไดี�ยิน	ทุพพลภาพบางอย่าง

หร่อค์วิามจิำาที�ไม่ดีี	ทำาให�มีโอกาสการใช�ยาผิู้ดีพลาดีไดี�มาก	ตุลอดีจินอาจิมีปัญหาในการกล่นยาหร่อใส่สายให�อาหาร

ทางจิม้กหร่อทางหน�าท�อง	ทำาให�ตุ�องบดียาและยาหลายชนิดีอาจิไม่ค์วิรบดี	เน่�องจิากทำาให�การออกฤทธิ�ของยาเปลี�ยนไป	

	 2.	ผู้้�ส้งอายุมีการเปลี�ยนแปลงของร่างกายที�มีผู้ลตุ่อการทำางานของยา	 ตุับและไตุทำางานไดี�ลดีลง	 ทำาให�

เปลี�ยนแปลงยาและกำาจัิดียาออกจิากร่างกายไดี�ลดีลง	อาจิเกิดีระดัีบยาเกินเป็นพิษไดี�	เซึ่ลล์สมองลดีลง	สารส่�อประสาท

ลดีลง	ค์วิามสามารถสมองลดีลงอาจิมอีาการสับสนหร่ออาการพาร์กินสันไดี�จิากการใช�ยาที�ค์นหนุ่มสาวิๆ	รับประทาน

แล�วิไม่เป็นอะไร	เป็นตุ�น

	 3.	ปัญหาดี�านพฤติุกรรมการใช�ยาของผู้้�ส้งอาย	ุเช่น	ผู้้�ส้งอายไุม่ไปพบแพทย์	อาจิเน่�องจิากปัญหาดี�านร่างกาย

และจิิตุใจิ		ไม่มีญาติุพาไป		ปัญหาดี�านการเดิีนทาง	ดี�านการเงิน		ทำาให�ผู้้�ส้งอายุไม่สามารถไปพบแพทย์ไดี�		เป็นตุ�น

โดียเฉพาะผู้้�ที�มีปัญหาในการเค์ล่�อนไหวิ	ติุดีเตีุยง	หร่อมีปัญหาดี�านพฤติุกรรมและอารมณ์หงุดีหงิดีฉุนเฉียวิรอการตุรวิจิ

ที�โรงพยาบาลนาน	ๆ	ไม่ไดี�	หร่ออาจิเกิดีจิากค์วิามเช่�อที�ชอบซ่ึ่�อยามารับประทานเองหร่อเอายาเก่าๆ	ที�เค์ยไดี�มา

รับประทานเอง	เป็นตุ�น	

	 4.	การสั�งใช�ยาที�ไม่เหมาะสมให�แก่ผู้้�ส้งอายุ	เช่น	การใช�ยากลุ่มที�ผู้้�ส้งอายุมีโอกาสส้งตุ่อการเกิดีผู้ลข�างเคี์ยง

จิากยา	ยาหลายชนิดีอาจิไม่เหมาะที�จิะใช�ในผู้้�ส้งอายุ	เพราะโอกาสเกิดีผู้ลข�างเคี์ยงมาก	ทางการแพทย์มีเกณฑ์์หลายเกณฑ์์

เช่น	Beers	criteria	ที�ระบุว่ิายาใดี	ค์วิรหลีกเลี�ยงในผู้้�ส้งอายุ	
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ก�รเปลี�ยุนัแปลงของร��งก�ยุทีี่�มีืผู้ลต�อก�รใชื่�ยุ�ในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
	 1.	การด้ีดีซ่ึ่มยาลดีลง	แตุ่มักไม่ค่์อยเกิดีปัญหามากนักในผู้้�ส้งอายุ

	 2.	การกระจิายตัุวิของยา	ผู้้�ส้งอายุมีสัดีส่วินของไขมันเพิ�มข่�นและมีนำ�าลดีลงในร่างกาย	ทำาให�ยาหลายชนิดี	

มีระดัีบยาส้งข่�นในร่างกาย	อาจิเกิดีพิษไดี�ง่ายและยาออกฤทธิ�นานกว่ิาปกติุ	

	 3.	เมแทบอลิซ่ึ่มของยาหร่อการเปลี�ยนแปลงยาในร่างกาย	โดียเฉพาะที�ตัุบเปลี�ยนแปลงไป	จิากการที�ตัุบ

มีขนาดีเล็กลง	เล่อดีมาเลี�ยงลดีลง	การทำางานของเอนไซึ่ม์ที�จิะเปลี�ยนแปลงยาลดีลงหร่อมีโรค์ตัุบ	ทำาให�มีโอกาสที�จิะ

มียาคั์�งค์�างส้ง

	 4.	การกำาจัิดียาทางไตุ	ทำาไดี�ลดีลงเน่�องจิากไตุทำางานลดีลงตุามอาย	ุจ่ิงอาจิทำาให�ขับยาออกจิากร่างกายไม่ไดี�

นอกจิากนั�นผู้้�ส้งอายุยงัมีการเปลี�ยนแปลงทางร่างกายอีกหลายอย่างที�ส่งผู้ลตุ่อการใช�ยา	เช่น	มีค์วิามไวิตุ่อยาบางชนิดี

เพิ�มข่�น	ในขณะที�ยาบางชนิดีผู้้�ส้งอายกุลับมีค์วิามไวิตุ่อยาลดีลง	เป็นตุ�น	สิ�งเหล่านี�จ่ิงอาจิก่อให�เกิดีปัญหากับการสั�งใช�ยา

ในผู้้�ส้งอายุเป็นอย่างมาก

ก�รบริห�รยุ�ทีี่�ถ่กต�อง 
	 1.	มีช่�อยาและช่�อโรค์ที�เป็นไวิ�	ตุลอดีจินมีช่�อยาที�เค์ยแพ�ไวิ�กับตัุวิและแจิ�งให�แพทย์และเภสัชกรทราบ

	 2.	พยายามเริ�มตุ�นการรักษาแบบไม่ใช�ยาก่อนเสมอ	เช่น	ท�องผู้้ก	ค์วิรรักษาดี�วิยการด่ี�มนำ�ามากๆ	รับประทาน

อาหารที�มีกากเส�นใยมาก	เป็นตุ�น	

	 3.	บริหารยาตุามแพทย์สั�งอย่างสมำ�าเสมอ	และติุดีตุามการรักษากับแพทย์เป็นระยะ	อย่านำายาเดิีมไปซ่ึ่�อ

มารับประทานเอง	เน่�องจิากบางค์รั�งตุ�องมีการปรับเปลี�ยนยาตุามสภาพร่างกายและโรค์ที�เปลี�ยนแปลงไป

	 4.	ยาบางชนิดีที�ลักษณะการบริหารยาที�พิเศษ	จ่ิงค์วิรทราบรายละเอียดี	ซ่ึ่�งมักมีค์ำาแนะนำาในฉลากยาหร่อ

ซึ่องยา	แตุ่หากไม่ใส่ในซึ่องยาเดิีมอาจิทำาให�บริหารยาผิู้ดีไดี�	เช่น	ยารักษากระด้ีกพรุน	อาจิตุ�องรับประทานก่อนอาหาร

และยาก่อนการรับประทานยาอ่�นๆ	และห�ามนอนเอนหลังหลังรับประทานยาอย่างน�อย	1	ชั�วิโมง	เป็นตุ�น	

	 5.	นำายาทั�งหมดีที�รับประทาน	ไม่ว่ิาจิะไดี�จิากที�ใดีไปให�แพทย์ตุรวิจิเช็ค์เป็นระยะ	เพ่�อด้ีค์วิามซึ่ำ�าซึ่�อนของยา

หร่อยาที�อาจิมีโอกาสเกิดีอันตุรกิริยากันเอง	เน่�องจิากบางค์รั�งผู้้�ป่วิยไดี�ยาจิากหลายแหล่งหร่อบางค์รั�งไดี�ยาจิากแหล่ง

เดีียวิ	 แตุ่นานมาแล�วิและเปลี�ยนวิิธีการรับประทานยาแล�วิ	 แตุ่ผู้้�ป่วิยหร่อญาติุ	 ยังเก็บยาเก่าไวิ�	 หร่อบางค์รั�งเป็นยา

ชนิดีเดิีมเพียงแตุ่เปลี�ยนลักษณะของแผู้งยาหร่อเม็ดียา	ทำาให�เกิดีการใช�ยาซึ่ำ�าซึ่�อนไดี�	 จ่ิงค์วิรทราบช่�อสามัญของยาดี�วิย	

เน่�องจิากช่�อการค์�าของยาอาจิเป็นค์นละชนิดีกัน	

	 6.	หลีกเลี�ยงการซ่ึ่�อยาใช�เอง	และหลีกเลี�ยงยาสมุนไพร	ยาหม�อ	ยาล้กกลอน	เน่�องจิากยาเหล่านี�	อาจิมีผู้ลเสีย

ตุ่อร่างกายไดี�

	 7.	ตุรวิจิด้ีวัินหมดีอายุของยา		โดียทั�วิไปยาที�ไดี�รับจิากจิะยังมีระยะเวิลาก่อนยาหมดีอายุนานพอค์วิร

แตุ่อย่างไรก็ตุามถ�าใช�ยาเก่าที�เหล่ออย้่	ค์วิรมั�นใจิว่ิายายังไม่หมดีอายุ	แตุ่ทางที�ดีีที�สุดีค่์อ	พยายามอย่าเก็บยาเหล่อใช�

ไวิ�รับประทานในวัินหน�า	เน่�องจิากยาอาจิหมดีอายุหร่อในวัินหน�าที�ไม่สบายอาจิไม่ค์วิรใช�ยาตัุวิเดิีมแล�วิ

	 8.	เก็บยาในที�ที�เหมาะสม	ยาบางชนิดีตุ�องเก็บในตุ้�เย็น	บางชนิดีเก็บในอุณหภ้มิห�อง	แตุ่ตุ�องไม่อย้ใ่นที�ร�อน

หร่อโดีนแสง	เป็นตุ�น	หร่อยาบางชนิดีจิะช่�นง่าย	ไม่ค์วิรแกะออกจิากแผู้งเป็นปริมาณหลายเม็ดีเผู่้�อวัินอ่�นๆ	

	 9.	ก่อนจิะหยดุียาที�ไดี�รับมา	ค์วิรปร่กษาและแจิ�งให�แพทย์ทราบถ่งสาเหตุุที�จิะหยุดียานั�น	เช่น	เกิดีผู้ลข�างเคี์ยง

ยาไม่ไดี�ผู้ล	วิิธีการรับประทานยาซัึ่บซึ่�อนเกินไปหร่อราค์ายาแพงเกินไป	เป็นตุ�น



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

122

	 10.	ค์วิรรับการรักษาและติุดีตุามกับแพทย์ค์นเดิีม	เน่�องจิากจิะทราบประวัิติุการใช�ยาตุลอดี	แตุ่หากตุ�องรักษา

กับแพทย์มากกว่ิา	1	ค์น	ตุ�องนำาประวัิติุเก่าและรายการยาที�ใช�อย้ใ่ห�แพทย์ทุกค์นทราบ

	 11.	อาจิใช�กล่องยาในการช่วิยจิำา	ทำาให�ง่ายตุ่อการรับประทานยามากข่�น

	 12.	ผู้้�ที�มีปัญหาเร่�องค์วิามจิำา	แพทย์ค์วิรแนะนำาให�ผู้้�ด้ีแลหร่อญาติุที�อย้่ดี�วิยเป็นผู้้�จัิดียาให�ผู้้�ป่วิย

	 13.	ในผู้้�ที�มีปัญหาดี�านการกล่นยา	เช่น	การกล่นผิู้ดีปกติุ	หร่อไม่ร่วิมม่อในการรับประทานยา	หร่อตุ�องให�ยา

ทางสายให�อาหาร	ค์วิรปร่กษาแพทยห์ร่อเภสชักรว่ิายาใดีสามารถบดีและให�ทางสายให�อาหารไดี�	หร่อยาใดีที�บดีไม่ไดี�	

อาจิตุ�องปรับเปลี�ยนร้ปแบบของยา	เช่น	ใช�เป็นยานำ�า	เป็นตุ�น	

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.		วีิรศักดิี�	เม่องไพศาล.	ร้�จิริงและเข�าใจิสุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	กรุงเทพฯ:	ซีึ่เอ็ดี	ยเ้ค์ชั�น;	2559.
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การู้ป็้องกันิการู้ต์ิดำเช้ื�อและการู้แพึ่รู้�กรู้ะจายุเช้ื�อ

กองสถานป้ระกอบการเพื�อสุขภาพ	

กรมืสนับสนุนบร์การสุขภาพ

มื�ตรก�รป้องกันัและคู่วบคุู่มืโรคู่สืำ�หรับกิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง 

ในัก�รป้องกันัและคู่วบคุู่มืก�รระบ�ดำของโรคู่ติดำเช่ื่�อไวรัสืโคู่โรนั� 2019 (COVID – 19)

	 จิากการระบาดีของโรค์ตุดิีเช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	หร่อโรค์โค์วิิดี-19	เกิดีการแพรร่ะบาดีอยา่งหนักไปทั�วิโลก	

ผู้้�ส้งอายุถ่อเป็นกลุ่มเสี�ยงที�จิะไดี�รับเช่�อโค์วิิดี-19	มากกว่ิาช่วิงวัิยอ่�น	ๆ 	เน่�องดี�วิยสภาพร่างกายที�ไม่แข็งแรง	ภ้มิคุ์�มกัน

ลดีลงตุามวัิย	โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายุที�มีโรค์ประจิำาตัุวิ	เช่น	โรค์เบาหวิาน	โรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	โรค์ปอดี	โรค์มะเร็ง	กลุ่มนี�

เป็นกลุ่มเสี�ยงที�จิะรับเช่�อโค์วิิดี-19	ไดี�ง่าย	หากไม่ไดี�มีการด้ีแลและป้องกันอยา่งดีี	สถานด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

เป็นสถานประกอบการที�มีผู้้�ส้งอายุอย้่เป็นจิำานวินมาก	ทั�งช่วิยเหล่อตุนเองไดี�และไม่สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�

ทำาให�เสี�ยงตุ่อการเป็นโรค์ติุดีเช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ	ตุระหนักถ่งผู้ลกระทบดัีงกล่าวิ

จ่ิงไดี�ออกแนวิทางการดีำาเนินการและการบริหารจัิดีการสำาหรับกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 เพ่�อให�

สถานประกอบการสามารถเปดิีบรกิารไดี�อยา่งปลอดีภยั	มีมาตุรฐาน	ถ้กตุ�องตุามหลกัวิิชาการและค์วิบค์มุการระบาดี

ของโรค์ติุดีเช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	ไดี�อย่างมีประสิทธิผู้ล	ซ่ึ่�งจิะเป็นการค์วิบคุ์มการระบาดีของโรค์	ป้องกันการเสียชีวิิตุ

ในผู้้�ส้งอายุ	และการเพิ�มข่�นของผู้้�ป่วิยรายใหม่ไดี�ในวิงกวิ�าง	สนับสนุนการประคั์บประค์องเศรษฐกิจิของประเทศไทย

ให�สามารถฟ้ื้�นตัุวิและพัฒนาไดี�ตุ่อไป

องค์ู่ประกอบของก�รจััดำบริก�รในักิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง (สืำ�หรับผู่้�ประกอบก�ร)

 1. ผู่้�ประกอบก�ร มีืบที่บ�ที่หนั��ทีี่� ดัำงนีั�

   1.1 ก�รจััดำเตรียุมืสืถ�นัทีี่�และอุปกรณ์

 	 	 1)	จัิดีพ่�นที�ตุ�อนรับผู้้�รับบริการให�เหมาะสม	กำาหนดีให�มีช่องทางเข�าออกเพยีงทางเดีียวิ	โดียให�มีระยะห่าง

1	เมตุร	ระหว่ิางผู้้�รับบริการหร่อผู้้�มาติุดีตุ่อแตุ่ละท่าน	เพ่�อค์วิามปลอดีภัย	และมีระบบการซัึ่กประวัิติุค์วิามเสี�ยงค์วิร

จัิดีให�มีพ่�นที�แยกออกจิากส่วินปฏิิบัติุงานของพนักงาน	 โดียให�พนักงานตุ�อนรับ	 หร่อพนักงานที�อย้่ในส่วินสำานักงาน	

สวิมถุงม่อ	หน�ากากอนามัย	และกระจัิงหน�า	(Face	shield)	หร่อแว่ินตุา	เพ่�อป้องกันการติุดีเช่�อ

	 	 	 2)	 จัิดีเตุรียมอุปกรณ์สำาหรับตุรวิจิวัิดีอุณหภ้มิร่างกาย	 เช่น	 เค์ร่�องวัิดีอุณหภ้มิร่างกายแบบม่อถ่อ	

(Hand-Held	Thermometer)	หร่อเค์ร่�องวัิดีอุณหภ้มิอินฟื้ราเรดี	เป็นตุ�น	โดียกำาหนดีให�มีจุิดีคั์ดีกรองอุณหภ้มิร่างกาย

แก่ผู้้�รับบริการและพนักงานทุกค์นก่อนเข�าสถานประกอบการหร่อในที�เหมาะสม

	 	 	 3)	จัิดีเตุรียมหน�ากากผู้�าหร่อหน�ากากอนามัย	และแอลกอฮอล์หร่อแอลกอฮอล์เจิลอย่างน�อย	70%	

ล�างม่อไวิ�ในบริเวิณเค์าน์เตุอร์	เพ่�อให�บริการแก่ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�มาติุดีตุ่อและพนักงาน	เพ่�อช่วิยลดีค์วิามเสี�ยงในการแพร่กระจิายเช่�อ

ระหว่ิางบุค์ค์ล

	 	 	 4)	จัิดีให�มีบริการชำาระเงินที�ปลอดีภัย		เพ่�อลดีปริมาณการพ้ดีคุ์ย		สัมผัู้ส		ระหวิ่างพนักงานของ

สถานประกอบการกับผู้้�รับบริการหร่อ	Online	Payment

	 	 	 5)	เก�าอี�พักค์อย	จัิดีให�มีระยะห่างอยา่งน�อย	1	เมตุร	อย้ใ่นบริเวิณที�บริเวิณที�มีอากาศถ่ายเทไดี�สะดีวิก

	 	 	 6)	สถานประกอบการตุ�องจัิดีให�มีค์วิามกวิ�างระหว่ิางเตีุยงไม่น�อยกว่ิา	1	เมตุร
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	 	 	 7)	 จัิดีให�มีพ่�นที�สำาหรับเยี�ยมญาติุแยกจิากห�องพักผู้้�ส้งอายุ	 ดี�านนอกอาค์ารหร่อบริเวิณที�มีอากาศ

ถ่ายเทไดี�สะดีวิกแทนการใช�ห�องปรับอากาศ	และไม่อนุญาตุให�ญาติุเข�าไปในบริเวิณของที�พักผู้้�ส้งอายุ	

	 	 	 8)	การเข�าเยี�ยมของญาติุและผู้้�มาติุดีตุ่อ	กำาหนดีเวิลาและจิำากัดีจิำานวินค์นในการเข�าเยี�ยมผู้้�ส้งอายไุดี�

ค์รั�งละ	1	ค์นเยี�ยมตุ่อค์รั�ง	และไม่เกิน	30	นาที	เพ่�อลดีการแพร่กระจิายเช่�อ

	 	 	 9)	 หลีกเลี�ยงการจัิดีกิจิกรรมที�ตุ�องรวิมกลุ่มกันเป็นจิำานวินมาก	 หากจิำาเป็นให�จัิดีระยะห่างระหว่ิาง

บุค์ค์ลอย่างน�อย	2	เมตุร	เพ่�อลดีการแพร่กระจิายเช่�อ

  	 10)	จัิดีให�มีระบบการส่งตุ่อในกรณีผู้้�รับบริการเกิดีการเจิ็บป่วิยฉุกเฉิน		กรณีที�ตุ�องพาผู้้�ส้งอายุ

ไปพบแพทย์	ตุ�องจัิดีเตุรียมหน�ากากอนามัย	และแอลกอฮอล์เจิลสำาหรับให�ผู้้�ส้งอายุและผู้้�ด้ีแลทุกค์รั�ง

	 	 	 	11)	กำาหนดีจุิดีรับส่งวัิตุถุดิีบปรุงอาหารและด้ีแลการรับส่งวัิตุถุดิีบให�สดี	สะอาดี	และปลอดีภัย

	 	 	 12)	จัิดีให�มีอุปกรณ์ปฐมพยาบาลและค่้์ม่อการปฐมพยาบาลไวิ�ในสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพและ

พร�อมใช�งานไดี�ตุลอดีเวิลา

	 	 	 13)	กำาหนดีให�มีจุิดีรับของจิากญาติุและผู้้�ที�มาติุดีตุ่อ	โดียให�มีการเช็ดีทำาค์วิามสะอาดีดี�วิยนำ�ายาฆ่าเช่�อ

ก่อนทำาการแจิกจ่ิายหร่อจัิดีเก็บ

  1.2 ก�รจััดำเตรียุมืบุคู่ล�กร

	 	 	 1)	ให�ข�อม้ลค์วิามร้�	ค์ำาแนะนำา	หร่อจัิดีหาส่�อประชาสัมพันธ์การป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อโรค์กับ

ผู้้�ส้งอายุ	รวิมทั�งพนักงานในสถานด้ีแล	เช่น	โปสเตุอร์ป้ายประกาศ	แนะนำาให�ล�างม่อ	และการสวิมหน�ากากอนามัย

  	 2)	ให�พนักงานทุกค์นสวิมอุปกรณ์ป้องกันตุนเองขณะปฏิิบัติุงาน	ไดี�แก่	หน�ากากอนามัย	และกระจัิงหน�า

(Face	shield)	หร่อแว่ินตุา	เพ่�อลดีค์วิามเสี�ยงในการปนเป้�อนเช่�อ	

	 	 	 3)	 ให�พนักงานที�ไม่ใช่ผู้้�ด้ีแลระมัดีระวัิงการสัมผัู้สใกล�ชิดีกับผู้้�ส้งอายุ	 โดียเวิ�นระยะห่างในการติุดีตุ่อ

กับผู้้�ส้งอายุและพนักงานดี�วิยกันเองอย่างน�อย	1	เมตุร

 2. ผู่้�ดำำ�เนิันัก�รกิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง มีืบที่บ�ที่หนั��ทีี่� ดัำงนีั�

	 	 2.1	สอบถามบันท่กข�อม้ลสุขภาพพ่�นฐาน	คั์ดีกรองผู้้�ส้งอายุทุกราย	และจัิดีทำาทะเบียนประวัิติุ	เพ่�อจัิดีบริการ

ที�เหมาะสมแก่สุขภาพของผู้้�ส้งอายุ	หากผู้้�รับบริการมีอาการไข�	(อุณหภ้มิเกิน	37.3	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส)	ไอ	เจ็ิบค์อ	มีนำ�าม้ก	

หร่อเหน่�อยหอบให�แนะนำาให�รีบไปพบแพทย์

	 	 2.2	ให�ค์วิามร้�และชี�แจิงเกี�ยวิกับการแพร่กระจิายเช่�อโรค์โค์วิิดี-19	ให�พนักงาน	ญาติุและผู้้�รับบริการทราบ	

จัิดีเป็นระเบียบปฏิิบัติุและระเบียบข�อบังคั์บ

	 	 2.3	การตุ�อนรับเวิ�นระยะห่างในการติุดีตุ่อกับผู้้�รับบริการ	และพนักงานดี�วิยกันอย่างน�อย	1	เมตุร

	 	 2.4	ค์วิบคุ์มด้ีแลการบริการ	อุปกรณ์	และเค์ร่�องม่อเค์ร่�องใช�ตุ่าง	ๆ	ในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุให�ไดี�มาตุรฐาน

ถ้กสุขลักษณะและใช�ไดี�อย่างปลอดีภัย

	 	 2.5	คั์ดีกรองพนักงานทุกค์นก่อนเข�าสถานประกอบการทุกวัินและบันท่กไวิ�เป็นหลักฐาน

	 	 2.6	 จิัดีแยกสำารับอาหารของผู้้�ส้งอายุและพนักงานเฉพาะบุค์ค์ลหร่อจัิดีให�อุปกรณ์สำาหรับรับประทาน

อาหารส่วินตัุวิ	และทานอาหารที�อุ่นร�อน

	 	 2.7	จัิดีเตุรียมห�องแยกสำาหรับผู้้�ส้งอายุหลังกลับจิากโรงพยาบาล	หร่อผู้้�ส้งอายุที�ตุ�องติุดีตุามสังเกตุอาการ	

ให�พนักงานติุดีตุามสังเกตุอาการอย่างใกล�ชิดี

	 	 2.8	 ให�ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุล�างม่อให�สะอาดีอย้่เสมอก่อนและหลังสัมผัู้สด้ีแลผู้้�ส้งอายุดี�วิยนำ�าและสบ่้	 หร่อ

แอลกอฮอล์เจิลล�างม่อ	ไม่นำาม่อมาสัมผัู้สตุา	จิม้ก	ปาก	นอกจิากนี�ค์วิรรักษาร่างกายให�อบอุ่นอย้เ่สมอ	นอนหลับพักผู่้อน
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ให�เพียงพอ	 หากมีอาการป่วิยให�หยุดีงานและรีบไปโรงพยาบาลที�อย้่ใกล�เคี์ยงพร�อมแจิ�งประวัิติุการสัมผัู้สค์ลุกค์ลีกับ

ผู้้�รับบริการให�เจิ�าหน�าที�ทราบเพ่�อรับการตุรวิจิวิินิจิฉัยและรักษาตุ่อไป

 3. ผู่้�ด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุปฏิิบัติตัว ดัำงนีั�

	 	 3.1	ระมัดีระวัิงการสัมผัู้สใกล�ชิดีขณะปฏิิบัติุหน�าที�		ตุ�องสวิมหน�ากากอนามัยและสวิมกระจัิงหน�า

(Face	shield)	หร่อแว่ินทุกค์รั�งที�สัมผัู้สผู้้�ส้งอายุ

	 	 3.2	หากพบว่ิาผู้้�ส้งอายมีุอาการผิู้ดีปกติุในร่างกาย	เช่น	มีไข�	(อุณหภ้มิเกิน	37.3	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส)	ไอ	เจ็ิบค์อ

มีนำ�าม้ก	หร่อเหน่�อยหอบให�แจิ�งผู้้�ด้ีดีำาเนินการทราบ

	 	 3.3	ล�างม่อให�สะอาดีอย้่เสมอทุกค์รั�งก่อนและหลังสัมผัู้สด้ีแลผู้้�ส้งอายุดี�วิยนำ�าและสบ้่	หร่อแอลกอฮอล์

เจิลล�างม่อ	ไม่นำาม่อมาสัมผัู้สตุา	จิม้ก	ปาก	นอกจิากนี�ค์วิรรกัษาร่างกายให�อบอุ่นอย้เ่สมอ	นอนหลบัพักผู่้อนให�เพียงพอ

หากมีอาการป่วิยให�หยุดีงาน	และรีบไปโรงพยาบาลที�อย้ใ่กล�เคี์ยง	พร�อมแจิ�งประวัิติุการสัมผัู้สค์ลุกค์ลีกับผู้้�รับบริการ

ให�เจิ�าหน�าที�ทราบเพ่�อรับการตุรวิจิวิินิจิฉัยและรักษาตุ่อไป

	 	 3.4	หากมีไข�	(อุณหภ้มิเกิน	37.3	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส)	ไอ	เจ็ิบค์อ	มีนำ�าม้ก	หร่อเหน่�อยหอบ	ให�หยุดีให�บริการ	

และรีบไปพบแพทย์

	 	 3.5	สังเกตุอาการทางสุขภาพของผู้้�ส้งอายุ	หากพบอาการผิู้ดีปกติุในร่างกาย	เช่น	มีอาการไข�	ไอ	เจ็ิบค์อ	

มีนำ�าม้ก	หร่อเหน่�อยหอบ	ค์วิรแนะนำาให�ผู้้�ส้งอายุสวิมหน�ากากอนามัยให�แจิ�งผู้้�ดีำาเนินการทราบ

	 	 3.6	ไม่ใช�สิ�งของร่วิมกับผู้้�อ่�น	เช่น	แก�วินำ�า	หลอดีด้ีดีนำ�า	ช�อน	ผู้�าเช็ดีม่อ	ผู้�าเช็ดีหน�า	และผู้�าเช็ดีตัุวิ	เป็นตุ�น

	 	 3.7	เวิ�นระยะห่างในการปฏิิบัติุงานอย่างน�อย	1	เมตุร	ยกเวิ�น	กรณีการพลิกตัุวิ	เช็ดีตัุวิ	การเค์ล่�อนย�าย

ให�ใช�ค์วิามระมดัีระวิงัการไอ	จิาม	จิากผู้้�รับบริการและใช�อุปกรณ์สำาหรบัการป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ	เช่น	หน�ากากอนามยั

ถุงม่อ	และ	Face	shield	ทุกค์รั�ง

	 	 3.8	สำาหรับผู้้�ด้ีแลที�พาผู้้�ส้งอายุไปโรงพยาบาล	หร่อออกนอกสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุก่อนเข�าไปบริเวิณที�มี

การให�บริการให�กับผู้้�ส้งอายุ	ตุ�องอาบนำ�า	สระผู้ม	และเปลี�ยนเส่�อผู้�าใหม่ทันที	(โดียไม่เข�าไปในบริเวิณที�พักผู้้�ส้งอายุ

ก่อนการอาบนำ�าโดียเด็ีดีขาดี)

 4. ผู่้�ส่ืงอ�ยุุในักิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งปฏิิบัติตัว ดัำงนีั�

	 	 4.1	สวิมหน�ากากอนามยัตุลอดีเวิลาเม่�อมีการทำากิจิกรรมหร่ออย้ใ่กล�ชิดีบุค์ค์ลอ่�นที�อย้ใ่นสถานประกอบการ 

หร่อกรณีเดิีนทางออกนอกสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

		 	 4.2	ให�ค์วิามร่วิมม่อในการตุรวิจิวัิดีอุณหภ้มิร่างกายและสัญญาณชีพตุ่าง	ๆ 	ทุกวัินและมีบันท่กไวิ�เป็นข�อม้ล	

	 	 4.3	ล�างม่อเป็นประจิำาดี�วิยนำ�าสบ่้	หร่อแอลกอฮอล์	หร่อแอลกอฮอล์เจิล

 	 4.4	ปฏิิบัติุตุามค์ำาแนะนำาของสถานประกอบการอย่างเค์ร่งค์รัดี	เพ่�อช่วิยลดีค์วิามเสี�ยงในการแพร่กระจิายเช่�อ	

	 	 4.5	หลีกเลี�ยงการพบปะค์นอ่�น	ๆ	หร่อไปในสถานที�ที�มีกลุ่มค์นรวิมตัุวิกัน

	 	 4.6	หากมีอาการผิู้ดีปกติุในร่างกาย	เช่น	มีไข�	 (อุณหภ้มิเกิน	37.3	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส)	ไอ	เจ็ิบค์อ	มีนำ�าม้ก	

หร่อเหน่�อยหอบ	ให�แจิ�งผู้้�ด้ีแลให�ทราบ

	 	 4.7	หากมีค์วิามจิำาเป็นตุ�องไปรับยาที�โรงพยาบาลอย่างตุ่อเน่�องให�ญาติุหร่อเจิ�าหน�าที�ไปรับยาแทน
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 5. ก�รรับผู่้�ส่ืงอ�ยุุร�ยุใหมื� ดัำงนีั�

	 	 5.1	หากผู้้�ส้งอายุถ้กส่งตุ่อมาจิากโรงพยาบาลตุ�องมีใบรับรองแพทย์	หร่อผู้ลการตุรวิจิโค์วิิดี	-19	และ

กรณีที�มาจิากบ�านตุ�องมีผู้ลการตุรวิจิโค์วิิดี-19	(ตุามมาตุรฐานที�กระทรวิงสาธารณสุขประกาศกำาหนดี)

	 	 5.2	จัิดีพ่�นที�สำาหรับผู้้�รับบริการรายใหม่ให�มีระยะห่าง		1		เมตุร		เพ่�อค์วิามปลอดีภัยในการซัึ่กประวัิติุ	

การเจ็ิบป่วิย	การเดิีนทางไปตุ่างประเทศและประเมินค์วิามเสี�ยงตุ่อการไดี�รับเช่�อ

	 	 5.3	ให�ญาติุและผู้้�ส้งอายุสวิมหน�ากากอนามัยตุลอดี	14	วัิน	

	 	 5.4	ตุรวิจิวัิดีอุณหภ้มิร่างกายดี�วิยเค์ร่�องวัิดีอุณหภ้มิร่างกายแบบม่อถ่อ	ล�างม่อดี�วิยแอลกอฮอลล์	70%	ทุกค์น	

เพ่�อช่วิยลดีค์วิามเสี�ยงในการแพร่กระจิายเช่�อระหว่ิางบุค์ค์ล

	 	 5.5	ให�ค์วิามร้�และอธบิายให�ผู้้�รับบริการรายใหมแ่ละญาตุทิราบเกี�ยวิกับการปอ้งกัน	การแพรก่ระจิายเช่�อ

โค์วิิดี-19

	 	 5.6	แยกห�องสำาหรับผู้้�ส้งอายุรายใหม่หลังกลับจิากโรงพยาบาลติุดีตุามอาการอย่างใกล�ชิดี

	 	 5.7	 อาบนำ�า	 ทำาค์วิามสะอาดีร่างกาย	 เปลี�ยนเส่�อผู้�าผู้้�ส้งอายุรายใหม่ทันทีที�ตุรวิจิประเมินทางร่างกาย

เรียบร�อยแล�วิและใส่หน�ากากอนามัยให�ผู้้�เข�าพักในรายที�ใส่ไดี�	(ในรายที�เป็นอัลไซึ่เมอร์อาจิงดีเวิ�นเป็นกรณีพิเศษ)

	 	 5.8	จัิดีทีมพนักงานสำาหรับด้ีแลเฉพาะผู้้�ส้งอายุรายใหม่	และใส่อุปกรณ์ป้องกันตุนเองขณะด้ีแล	14	วัิน	

	 	 5.9	หลังค์รบกำาหนดีการติุดีตุาม	14	วัิน	ถ�าอาการทั�วิไปปกติุดีีให�สามารถย�ายเข�าห�องพักในพ่�นที�ปกติุไดี�

 6. ผู่้�มื�ติดำต�อและผู่้�เข��เยีุ�ยุมืปฏิิบัติตัว ดัำงนีั�

	 	 6.1	หากมีประวัิติุเดิีนทางมาจิากพ่�นที�เสี�ยงในระยะเวิลา	14	วัินก่อนหน�า	ให�งดีการเข�ามาในสถานประกอบการ

โดียเด็ีดีขาดี

	 	 6.2	หากมีอาการไข�	(อุณหภ้มิเกิน	37.3	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส)	ไอ	เจ็ิบค์อ	มีนำ�าม้ก	หร่อเหน่�อยหอบ	ให�งดีเยี�ยม

ผู้้�ส้งอายุโดีดีเด็ีดีขาดี

	 	 6.3	ล�างม่อให�สะอาดีอย้่เสมอทุกค์รั�งก่อนและหลังสัมผัู้สด้ีแลผู้้�ส้งอายุดี�วิยนำ�าและสบ้่	หร่อแอลกอฮอล์

เจิลล�างม่อ	ไม่นำาม่อมาสัมผัู้สตุา	จิม้ก	ปาก	ของตุนเองและผู้้�ส้งอายุ

	 	 6.4	เข�าเยี�ยมเฉพาะญาติุของผู้้�ส้งอาย	ุงดีการทำากิจิกรรม	งดีการกอดี	หอม	และการสัมผัู้สผู้้�ส้งอายคุ์นอ่�น	ๆ

	 	 6.5	งดีการพาผู้้�ส้งอายุออกนอกสถานประกอบการ	เวิ�นแตุ่พาไปพบแพทย์ตุามแผู้นการรักษา

 7. แนัวที่�งปฏิิบัติพิึ่เศษสืำ�หรับก�รเฝ้ึ�ระวังในัก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุ/ผู่้�เข��พัึ่ก

	 	 7.1	การสังเกตุอาการของผู้้�ส้งอายุอย่างใกล�ชิดีเพราะการติุดีเช่�ออาจิมีอาการไม่ชัดีเจิน	เช่น	ไม่มีไข�	

แตุ่มีอาการอ่อนเพลีย	เบ่�ออาหาร	หร่อรับอาหารทางสายยางไม่ไดี�	ค์วิามสามารถในการช่วิยเหล่อตุนเองลดีลงอย่างรวิดีเร็วิ	

ให�รีบปร่กษาแพทย์

	 	 7.2	การป้องกันการติุดีเช่�อภายในสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงโดียการใช�อุปกรณ์ภาชนะอาหาร	

ส่วินตัุวิของแตุ่ละค์น	ล�างม่อดี�วิยสบ่้บ่อย	ๆ 	เวิ�นระยะห่างระหว่ิางกัน	1	เมตุร	ใส่หน�ากากอนามัยถ�ามีการพ้ดีคุ์ยส่�อสาร

	 	 7.3	การจัิดีเตุรียมสถานที�และแผู้นในการรองรับ	กรณีเกิดีการแพร่ระบาดีของเช่�อไวิรัส	เม่�อเกิดีการติุดีเช่�อ	ดัีงนี�

	 	 	 1)	 รายงานการติุดีเช่�อไปยังหน่วิยงานศ้นย์บริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดีของโรค์ติุดีเช่�อไวิรัส

โค์โรนา	2019	(โค์วิิดี-19)	และส่งตุ่อผู้้�ติุดีเช่�อไปโรงพยาบาล	โดียประสานงานกับ	1669
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	 	 	 2)	เฝึ้าระวัิงสังเกตุอาการและตุรวิจิอุณหภ้มิร่างกายและสัญญาณชีพของผู้้�ส้งอายุและผู้้�ด้ีแลที�มี

ค์วิามเสี�ยงสัมผัู้สผู้้�ติุดีเช่�ออย่างสมำ�าเสมอ

	 	 	 3)	ส่งตุ่อผู้้�ส้งอายุเข�ารับการรักษา	เม่�อสงสัยว่ิามีการติุดีเช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	(โค์วิิดี-19)

โดียประสานงานกับ	1669	

	 	 	 4)	แยกผู้้�ที�มีส่วินเกี�ยวิข�องกบัการสมัผัู้สเช่�อ	โดียประสานงานกบัศ้นย์บริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดี

ของโรค์ติุดีเช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	(โค์วิิดี-19)	เพ่�อส่งตัุวิไปยังสถานที�กักตัุวิ	14	วัิน	หร่อกักตัุวิให�สถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

ในห�องแยก

 8. ก�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำเพ่ึ่�อคู่วบคุู่มืก�รแพึ่ร�กระจั�ยุเช่ื่�อ 

  8.1 พึ่นัักง�นัที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำปฏิิบัติตัว ดัำงนีั�

	 	 	 1)	พนักงานทำาค์วิามสะอาดีตุ�องสวิมเค์ร่�องป้องกันส่วินบุค์ค์ล	ไดี�แก่	หมวิกค์ลุมผู้ม	หน�ากากอนามัย	

ถุงม่อ	และสวิมกระจัิงหน�า	(Face	shield)	หร่อแว่ินตุา	เป็นตุ�น

	 	 	 2)	ทำาค์วิามสะอาดีหร่อเปลี�ยนอุปกรณ์หร่อสิ�งของที�ให�บริการอย่างถ้กสุขลักษณะทุกค์รั�งหลังให�บริการ	

เช่น	แก�วินำ�า	ผู้�าป้เตีุยง	ผู้�าขนหน้	ปลอกหมอน	เค์ร่�องม่อ	อุปกรณ์ทางการแพทย์	เป็นตุ�น	ไม่ค์วิรใช�ซึ่ำ�า	โดียใช�สาร

ทำาค์วิามสะอาดีตุามรายละเอียดีข�อ	8.2

	 	 	 3)	 ทำาค์วิามสะอาดีบริเวิณที�มีค์นเดิีนผู่้าน	 รวิมถ่งบริเวิณที�มีค์นสัมผัู้สร่วิมกัน	 เช่น	 ล้กบิดีประตุ้	

เค์าน์เตุอร์รับบริการ	ราวิบันไดี	อ่างล�างม่อ	ห�องนำ�า	โตุ๊ะ	ห�องเปลี�ยนเส่�อผู้�า	ห�องพักผู่้อน	รวิมถ่งอุปกรณ์ตุ่าง	ๆ	ที�ใช�

ในการทำางาน	ดี�วิยสารทำาค์วิามสะอาดีตุามรายละเอียดีข�อ	8.2	ทุก	2	ชั�วิโมงหร่อทุกค์รั�งหลังมีผู้้�ใช�บริการไม่แนะนำาให�

พ่นยาฆ่าเช่�อ	เน่�องจิากการฉีดีพ่นนำ�ายาฆ่าเช่�อแบบละอองฝึอย	หากทำาไดี�ไม่ถ้กวิิธีรวิมถ่งไม่มีการใส่อุปกรณ์ป้องกันตุนเอง

จิะก่อให�เกิดีค์วิามเสี�ยงติุดีเช่�อแก่ผู้้�ทำาค์วิามสะอาดี

	 	 	 4)	การเก็บผู้�าป้เตีุยง	ปลอกหมอน	เส่�อผู้�าใช�แล�วิ	ผู้�าขนหน้	โดียให�ม�วินออกห่างจิากตุนเอง	ไม่ค์วิรสะบัดีผู้�า

เพราะจิะทำาให�เกิดีการฟุ้ื้งกระจิาย	ซัึ่กล�างทำาค์วิามสะอาดีหร่ออุปกรณ์หร่อสิ�งของภายในสถานประกอบการอย่างถ้ก

สุขลักษณะ	เช่น	ผู้�าม่าน	ผู้�าขนหน้	ปลอกหมอน	ผู้�าป้เตีุยง	เส่�อผู้�า	เป็นตุ�น	โดียใช�สารทำาค์วิามสะอาดีตุามรายละเอียดี

ข�อ	8.2

	 	 	 5)	ค์วิรมีการจัิดีการขยะติุดีเช่�อ	สิ�งปฏิิก้ล	และนำ�าเสียที�เหมาะสม	เช่น	ผู้�าหร่อกระดีาษชำาระที�

ผู่้านการใช�แล�วิ	อาจิปนเป้�อนนำ�าม้ก	นำ�าลายของผู้้�รับบริการ	เป็นตุ�น	ก่อนทิ�งขยะติุดีเช่�อค์วิรใส่ถุงปิดีให�มิดีชิดีหร่อทิ�ง

ในถังขยะติุดีเช่�อ	และล�างม่อทำาค์วิามสะอาดีเพ่�อป้องกันการตุกค์�างของเช่�อโรค์

  	 6)	ทำาค์วิามสะอาดีห�องสุขาสำาหรับญาติุหร่อบุค์ค์ลภายนอกทุกค์รั�งหลังมีการใช�บริการ	กรณีห�องสุขารวิม

ตุ�องทำาค์วิามสะอาดีทุก	1	ชั�วิโมง

	 	 	 7)	ค์วิรแยกห�องนำ�าสำาหรับบุค์ค์ลภายนอกและบุค์ค์ลภายในอย่างชัดีเจิน

	 	 	 8)	หากสถานประกอบการมีให�บริการรับ-ส่งผู้้�ส้งอายุ	ให�ทำาค์วิามสะอาดียานพาหนะดี�วิยนำ�ายาฆ่าเช่�อ

ทุกค์รั�งหลังมีการให�บริการ
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   8.2 สื�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำและนัำ��ยุ�ฆ่��เช่ื่�อ

	 	 	 เน่�องจิากเช่�อไวิรัสสามารถอย้บ่นพ่�นผิู้วิของวิตัุถุตุ่าง	ๆ 	เป็นเวิลา	1	-	3	วัิน	พ่�นผิู้วิที�อาจิสัมผัู้สปนเป้�อน

เช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	จ่ิงตุ�องไดี�รับการค์วิามสะอาดีและฆา่เช่�อ	โดียใช�นำ�ายาฆ่าเช่�อที�มีประสิทธิภาพในการทำาลายเช่�อ

ที�หาไดี�ง่ายตุามท�องตุลาดี	ดัีงนี�

	 	 	 1)	นำ�ายาฟื้อกขาวิสามารถใช�สำาหรับทำาค์วิามสะอาดีพ่�นผิู้วิไดี�	โดียผู้สมในอัตุราส่วินดัีงนี�

	 	 	 	-	พ่�นผิู้วิทั�วิไป	เช่น	พ่�นที�เตุรียมอุปกรณ์	โตุ๊ะ	เก�าอี�	เป็นตุ�น	ใช�นำ�ายาฟื้อกขาวิ	เจ่ิอจิาง	1	ส่วินในนำ�า	

99	ส่วิน	(ค์วิามเข�มข�น	0.05%	หร่อเท่ากับ	500	ppm)	หร่อไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ด์ี	0.5%

	 	 	 	-	พ่�นผิู้วิที�มีนำ�าม้ก	นำ�าลาย	เสมหะ	สารคั์ดีหลั�ง	เช่น	ห�องสุขา	โถส�วิม	อ่างล�างม่อ	ใช�นำ�ายาฟื้อกขาวิเจ่ิอจิาง

1	ส่วินในนำ�า	9	ส่วิน	(ค์วิามเข�มข�น	0.5%)	ราดีทิ�งไวิ�อย่างน�อย	15	นาที	

	 	 	 2)	สำาหรับพ่�นผิู้วิที�เป็นโลหะ		สามารถใช�แอลกอฮอล์	70%		หร่อไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ดี์	0.5%	

ทำาค์วิามสะอาดีไดี�	(รายละเอียดีตุามภาค์ผู้นวิก	ข)

	 	 	 3)	วัิสดุีที�เป็นผู้�าที�อาจิปนเป้�อนดี�วิยเช่�อ	เช่น	เส่�อผู้�าของผู้้�รับบริการ	ผู้�าป้ที�นอน	ให�ทำาค์วิามสะอาดี

โดียใช�นำ�าที�อุณหภ้มิส้งกว่ิา	70	องศาเซึ่ลเซีึ่ยส	หร่อแช่ผู้�าในผู้งซัึ่กฟื้อกที�เจ่ิอจิาง	ผู้งซัึ่กฟื้อก	1	ส่วิน	กับนำ�า	99	ส่วิน	

แล�วิแช่ทิ�งไวิ�เป็นเวิลา	30	นาที	ก่อนซัึ่กปกติุ

   4)	เค์ร่�องม่อและอุปกรณ์ทางการแพทย์ที�ใช�ในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุให�ดีำาเนินการให�ถ้กตุ�องตุามหลัก

การป้องกันและค์วิบคุ์มการติุดีเช่�อ
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ต์ัวอยุ�างสูารู้ทำาความสูะอาดำต์ัวอยุ�างสูารู้ทำาความสูะอาดำ

นิำ�ายุาฆ่�าเช้ื�อและวิธีใช้�นิำ�ายุาฆ่�าเช้ื�อและวิธีใช้�
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ตัวอยุ��งสื�รที่ำ�คู่ว�มืสืะอ�ดำ นัำ��ยุ�ฆ่��เช่ื่�อ และวิธีิใชื่�

 1. โซื่เดีำยุมืไฮโปคู่ลอไรท์ี่ 1, 2, 3 คู่ว�มืเข�มืข�นัทีี่�แนัะนัำ�คู่่อ 0.1% (1000 ppm)

ชื่่�อสืินัคู่��ในัตล�ดำ ร่ปภ�พึ่ผู้ลิตภัณฑ์์ คู่ว�มืเข�มืข�นั วิธิีใชื่�ต�มืฉล�กผู้ลิตภัณฑ์์
วิธีิใชื่�เพ่ึ่�อให�ไดำ�
คู่ว�มืเข�มืข�นั 
1000 ppm

ไฮเตุอร์	ซึ่ักผู้�าขาวิ	(ขวิดีสีฟื้้า)

ขนาดีบรรจิุ	250	มล./600	มล.

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	ไดี�ค์วิาม

เข�มข�น	600	ppm	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิา

ค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

ไฮเตุอร์	 ซึ่ักผู้�าขาวิ	 (ขวิดีสีฟื้้า)	

ขนาดี	1,500	มล./2,500	มล.

1	ฝึา	=	20	มิลลิลิตุร

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	ไดี�ค์วิาม

เข�มข�น	600	ppm	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิา

ค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

ไฮเตุอร์	 ซึ่ักผู้�าขาวิ	 ผู้สมนำ�าหอม	

(ขวิดีชมพ้)	 ขนาดีบรรจิุ	 250	

มิลลิลิตุร	/	600	มิลลิลิตุร

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	ไดี�ค์วิาม

เข�มข�น	600	ppm	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิา

ค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร

ไฮเตุอร์	ซัึ่กผู้�าขาวิ	

ผู้สมนำ�าหอม	(ขวิดีชมพ้)

ขนาดี	1,500	มล./2,500	มล.

1	ฝึา	=	20	มิลลิลิตุร

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	ไดี�ค์วิาม

เข�มข�น	600	ppm	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิา

ค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�าสะอาดี	1	ลิตุร	

ไฮเตุอร์	ซัึ่กผู้�าขาวิ	

กลิ�นเฟื้รช	(ขวิดีเหล่อง)	

ขนาดีบรรจุิ	250	มิลลิลิตุร	/	

600	มิลลิลิตุร

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	ไดี�ค์วิาม

เข�มข�น600	ppm	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิา

ค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร

ไฮเตุอร์	ซัึ่กผู้�าขาวิ	

กลิ�นเฟื้รช	(ขวิดีเหล่อง)

ขนาดี	1,500	มล./2,500	มล.

1	ฝึา	=	20	มิลลิลิตุร

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	ไดี�ค์วิาม

เข�มข�น	600	ppm	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิา

ค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

ไฮยีน	ซัึ่กผู้�าขาวิ	

ขนาดีบรรจุิ	250	มิลลิลิตุร	/	

600	มิลลิลิตุร

โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	15	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	150	มิลลิลิตุร	

ไดี�ค์วิามเข�มข�น	6,000	ppm	

ซ่ึ่�งมากกว่ิาค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	15	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร
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ชื่่�อสืินัคู่��ในัตล�ดำ ร่ปภ�พึ่ผู้ลิตภัณฑ์์ คู่ว�มืเข�มืข�นั วิธิีใชื่�ต�มืฉล�กผู้ลิตภัณฑ์์
วิธีิใชื่�เพ่ึ่�อให�ไดำ�
คู่ว�มืเข�มืข�นั 
1000 ppm

ไฮยีน	ซัึ่กผู้�าขาวิ	กลิ�นไวิท์ฟื้ลอรัล โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	6% ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	15	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	150	มิลลิลิตุร	

ไดี�ค์วิามเข�มข�น	6,000	ppm	

ซ่ึ่�งมากกว่ิาค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	18	

มิลลิลิตุร	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร

มาร์วิิน	ผู้ลิตุภัณฑ์์ซัึ่กผู้�าขาวิ โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	

5.2%

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	20	มิลลิลิตุร	

ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	ไดี�ค์วิามเข�มข�น	

1,040	ppm	ซ่ึ่�งใกล�เคี์ยงกับค์วิาม

เข�มข�นที�แนะนำา

ผู้สมตุามค์ำาแนะนำา

ในฉลาก

ค์ลอร็อกซ์ึ่	เร็กก้ลาร์	บลีช โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	

5.7%	

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	180	มิลลิลิตุร	

ตุ่อนำ�า	4	ลิตุร	ไดี�ค์วิามเข�มข�น	

2,565	ppm	ซ่ึ่�งมากกว่ิาค์วิามเข�ม

ข�นที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	18	

มิลลิลิตุร	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร

โปรแมกซ์ึ่	กลิ�นพิงค์์พาวิเวิอร์ โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	3%	 -	ฉีดีบริเวิณที�ตุ�องการทำาค์วิาม

สะอาดี	ทิ�งไวิ�	20	นาที	เช็ดีหร่อ

ล�างออกดี�วิยนำ�าสะอาดี

-	ค์วิามเข�มข�น	30000	ppm	

ซ่ึ่�งมากกว่ิาค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	33.5	

มิลลิลิตุร	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

โปรแมกซ์ึ่	กลิ�นแอค์ทีฟื้บล้ โซึ่เดีียมไฮโปค์ลอไรท์	3%	 -	ฉีดีบริเวิณที�ตุ�องการทำาค์วิาม

สะอาดี	ทิ�งไวิ�	20	นาที	เช็ดีหร่อ

ล�างออกดี�วิยนำ�าสะอาดี	

-	ค์วิามเข�มข�น	30000	ppm	

ซ่ึ่�งมากกว่ิาค์วิามเข�มข�นที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	

33.5	มิลลิลิตุร	

ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร
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 2. ไฮโดำรเจันัเปอร์ออกไซื่ด์ำ คู่ว�มืเข�มืข�นัทีี่�แนัะนัำ� 0.5%, 1, 2 (5,000 ppm)

ช่ื่�อสิืนัคู่��ในัตล�ดำ ร่ปภ�พึ่ผู้ลิตภัณฑ์์ คู่ว�มืเข�มืข�นั วิธีิใชื่�ต�มืฉล�กผู้ลิตภัณฑ์์
คู่ำ�แนัะนัำ�ให�ไดำ�

คู่ว�มืเข�มืข�นัประมื�ณ 
5000 ppm

ไฮเตุอร์	คั์ลเลอร์	ชนิดีนำ�า	

กลิ�นสวีิท	ฟื้ลอรัล

-ขนาดี	500	มล.

ไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ด์ี	

5%

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	80	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	

ไดี�ค์วิามเข�มข�น	2,000	ppm	

ซ่ึ่�งน�อยกว่ิาค์วิามเข�มข�น

ที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	

200	มิลลิลิตุร	(5	ฝึา)	

ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร

ไฮเตุอร์	คั์ลเลอร์	ชนิดีนำ�า	

กลิ�นโรซีึ่�	พิงก์

ขนาดี	1000	มล.

ไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ด์ี	

5%

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	80	มิลลิลิตุร	

(2	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร	

ไดี�ค์วิามเข�มข�น	2,000	ppm	

ซ่ึ่�งน�อยกว่ิาค์วิามเข�มข�น

ที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	

200	มิลลิลิตุร	(5	ฝึา)	

ตุ่อนำ�า	2	ลิตุร

ไฮเตุอร์	คั์ลเลอร์	ฆ่าเช่�อ

แบค์ทีเรีย	และ	ขจัิดีกลิ�น	พลัส	

ชนิดีนำ�า

ขนาดี	1000	มล.

ไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ด์ี	

3%

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	40	มิลลิลิตุร	

(1	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

ไดี�ค์วิามเข�มข�น	1,200	ppm	

ซ่ึ่�งน�อยกว่ิาค์วิามเข�มข�น

ที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	200	มล.	

(5	ฝึา)	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

แวินิช	ชนิดีนำ�า

ขนาดี	500	มล

ไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ด์ี	

3%

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	40	มิลลิลิตุร	

ตุ่อนำ�า	3	ลิตุร	ไดี�ค์วิามเข�มข�น	

400	ซ่ึ่�งน�อยกว่ิาค์วิามเข�มข�น

ที�แนะนำา

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	200	

มิลลิลิตุร	ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร	

ไฮโดีรเย่น	เพอร์อ๊อกไซึ่ด์ี ไฮโดีรเจินเปอร์ออกไซึ่ด์ี	

3%	ไฮโดีรเจิน

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	1	ส่วินตุ่อ

นำ�าสะอาดี	5	ส่วิน	หร่อ

ผู้สมผู้ลิตุภัณฑ์์	200	มล.	

ตุ่อนำ�า	1	ลิตุร

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

ร้ปภาพประกอบจิาก	:	บิ�กซีึ่ช�อปปิ�งออนไลน์, เจิดีี	เซ็ึ่นทรัล,	Shopee, Tops
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การู้ฝึึกพึ่ัฒนิาศัักยุภาพึ่สูมอง

นางสาวีอรวีรรณ์	ค้ห์า

นางสาวีพล์นท์ชฎา	พัชราพ์ส์ฐกุล

รศ.พญ.ดิ์าวีชมืพ้		นาคะว์ีโร

	 ในบทนี�กล่าวิถ่งรายละเอียดีเน่�อหา	ดัีงตุ่อไปนี�

	 แนวิทางการพัฒนาศักยภาพสมอง

	 โปรแกรมกระตุุ�นสมอง	TEAMV	

	 	 กลุ่มเป้าหมาย

	 	 การเตุรียมค์วิามพร�อมก่อนจัิดีกิจิกรรม

	 	 รายะเอียดีกิจิกรรม

	 	 การประเมินเข�าร่วิมกิจิกรรม

แนัวที่�งก�รพัึ่ฒนั�ศักยุภ�พึ่สืมือง
	 โรค์สมองเส่�อมเป็นโรค์ที�มีสาเหตุุจิากค์วิามเส่�อมของร่างกาย	เกิดีเป็นอาการที�เป็นค์วิามบกพร่องของค์วิามสามารถ

ของสมอง	(cognitive	function)	เช่น	หลงล่ม	หลงทาง	ค์วิามคิ์ดี	การตัุดีสินใจิผิู้ดีปกติุ	และเม่�อการดีำาเนินโรค์เป็นมากข่�น

จิะส่งผู้ลตุ่อพฤติุกรรม	อารมณ์	ซ่ึ่�งทำาให�การด้ีแลรักษายากข่�น	การวิินิจิฉัยผู้้�ป่วิยโรค์สมองเส่�อมไดี�ตัุ�งแตุ่ระยะเริ�มตุ�น

จ่ิงมีค์วิามสำาคั์ญที�นำาไปส้่การด้ีแลรักษาที�เหมาะสม	และอาจิช่วิยชะลอค์วิามเส่�อมของสมองไดี�	ในปัจิจุิบันจ่ิงไดี�มี

การเพิ�มเติุมเกณฑ์์การวิินิจิฉัยแบ่งโรค์สมองเส่�อม	เป็น	major	และ	minor	neurocognitive	disorder	(NCD)1 

จิากเดิีมที�มีแตุ่การวิินิจิฉัย	dementia	หร่อ	major	NCD	อย่างเดีียวิ	

	 ปัญหาที�พบบ่อยของผู้้�ป่วิย	minor	NCD	ค่์อ	การจิำาช่�อค์นไม่ไดี�	ไม่มีสมาธิจิดีจ่ิอ	หลงทิศทางค์วิามคิ์ดีการแก�ไข

ปัญหาช�าลงหร่อผิู้ดีพลาดี	ซ่ึ่�งเกิดีจิากค์วิามบกพร่องของ	cognitive	function	ดี�านค์วิามจิำา	(memory)	ค์วิามใส่ใจิ	

(attention)	ค์วิามคิ์ดีการตัุดีสินใจิ	(executive	function)	หร่อการรับร้�ทางมิติุสัมพัทธ์	(visuospatial	function)2 

การประเมินอาการตุ่าง	ๆ	เหล่านี�จ่ิงช่วิยในการวิินิจิฉัย	และนำาไปส้่แนวิทางการด้ีแลรักษา	cognitive	function

ดี�านตุ่างๆ	ตุ่อไป

	 กิจิกรรมทางค์วิามคิ์ดี	 (Cognitive	 activities)	 นั�นมีรายงานว่ิาสามารถป้องกันภาวิะสมองเส่�อมทั�งในการ

ป้องกันแบบปฐมภ้มิและในผู้้�ที�มีภาวิะ	mild	NCD	ไดี�อย่างมีนัยสำาคั์ญ3	เช่น	จิากการศ่กษาแบบสำารวิจิในกลุ่มผู้้�ที�ทำางาน

ซ่ึ่�งมีค์วิามซึ่ับซึ่�อนจิะมีค์วิามเสี�ยงตุ่อสมองเส่�อมตุำ�ากว่ิากลุ่มที�ทำางานไม่ซัึ่บซึ่�อน	 0.88	 เท่า4	 รวิมถ่งการทำากิจิกรรม

ทางค์วิามคิ์ดีมีรายงานว่ิาลดีค์วิามเสี�ยงตุ่อการเกิดีสมองเส่�อมและโรค์อัลไซึ่เมอร์ลงไดี�	จิากการศ่กษาแบบสำารวิจิการ

ทำากิจิกรรมตุ่างๆ	 ในผู้้�ส้งอายุพบว่ิา	 ผู้้�ที�มีกิจิกรรมทางค์วิามคิ์ดีมากจิะมีค์วิามเสี�ยงตุ่อการเกิดีภาวิะสมองเส่�อมลดีลง

เท่ากับ	0.71	เท่า5	และมีค์วิามเสี�ยงตุ่อการเกิดีโรค์อัลไซึ่เมอร์ลดีลงเท่ากับ	0.58	เท่าเม่�อเทียบกับกลุ่มที�ไม่มีกิจิกรรมทาง

ค์วิามคิ์ดี6	โดียกิจิกรรมที�มีรายงานว่ิาสามารถลดีค์วิามเสี�ยงของสมองเส่�อม	ไดี�แก่	การอ่านหนังส่อ	และการเล่นเกมส์	7

	 การฝึึกสมองแบบ	Cognitive	training	ค่์อ	การฝึึกสมองที�มีระเบียบแบบแผู้น	(structured	practice)

ซ่ึ่�งเป็นการฝึึกที�เฉพาะเจิาะจิงกับดี�านตุ่างๆ	ของสมอง	เช่น	ค์วิามจิำา	ค์วิามใส่ใจิ	และภาษา	เป็นตุ�น	แบบแผู้นการฝึึก

อาจิจิำาเพาะแตุ่ละบุค์ค์ลหร่อเป็นกลุ่มก็ไดี�	 วิิธีการฝึึกมีค์วิามหลากหลาย	 เช่น	ปากกา-กระดีาษ	หร่อใช�ค์อมพิวิเตุอร์	
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ส่วินค์วิามถี�และระยะเวิลาในการฝึึกมีค์วิามหลากหลายมาก	 ซ่ึ่�งมีรายงานจิากการรวิบรวิมงานวิิจัิยอย่างเป็นระบบ	

(systematic	review)	ศ่กษาในประชากรส้งอายุสุขภาพดีีโดียมีการฝึึกสมองแบบตุ่างๆ	เช่น	การฝึึกโดียค์อมพิวิเตุอร์	

(computer-based	training)	และฝึึกค์วิามจิำาโดียกระดีาษและปากกา	(paper	and	pencil	training	on	memory)	

ระยะเวิลาฝึึกตัุ�งแตุ่	8	เด่ีอน	ถ่ง	72	เด่ีอนพบว่ิา	กลุ่มที�มีการฝึึกจิะมีค์ะแนนที�ดีีกว่ิากลุ่มที�ไม่ไดี�รับการฝึึกเท่ากับ	1.07	เท่า

อย่างมีนัยสำาคั์ญทางสถิติุ	8

	 ทั�งนี�จ่ิงไดี�เกิดีแนวิคิ์ดีการพัฒนากิจิกรรมที�เป็นลักษณะ	cognitive	training	เพ่�อกระตุุ�น	cognitive	function

ดี�านตุ่างๆ	โดียเล่อกการทำางานของสมองที�สำาคั์ญในสมองที�สามารถฟ้ื้�นฟ้ื้ไดี�	ดัีงตุ่อไปนี�ค่์อ	

	 1.	Attention	ฝึึกให�มีค์วิามใส่ใจิในดี�านตุ่าง	ๆ	ดัีงนี�

	 	 1.1		selective	attention	เล่อกที�จิะให�ค์วิามใส่ใจิกับสิ�งที�สนใจิไดี�

	 	 1.2		sustained	attention	มีค์วิามใส่ใจิอย่างตุ่อเน่�อง

	 2.	Executive	function	ฝึึกกระบวินการคิ์ดี	การตัุดีสินใจิ	การจัิดีกลุ่มเพ่�อช่วิยให�ค์วิามจิำาดีีข่�น

	 3.	Memory	ฝึึกค์วิามจิำา	ซ่ึ่�งมีขบวินการดัีงตุ่อไปนี�

	 	 3.1		มีค์วิามตัุ�งใจิเวิลารับร้�ข�อม้ล

	 	 3.2		มีการทบทวินซึ่ำ�า	ๆ	

	 	 3.3		ด่ีงข�อม้ลที�จิำาเป็นมาใช�ไดี�

	 4.	Visuospatial	function	ฝึึกการมองเห็นแบบมิติุสัมพัทธ์	กะระยะไดี�

	 โดียมีขบวินการที�จิะกระตุุ�นสมองอย่างเป็นระบบใน	4	ดี�านที�สำาคั์ญนี�	ดี�วิยโปรแกรมที�ช่�อ	Training	of	

Executive	function,	Attention,	Memory	and	Visuospatial	function	(TEAMV)	ดีำาเนนิการ	ในร้ปแบบกิจิกรรม

กลุ่มทั�งหมดี	6	ค์รั�ง	ค์รั�งละ	3	ชั�วิโมง	ทุก	2	สัปดีาห์	โดียในช่วิงชั�วิโมงแรกเป็นกิจิกรรมที�เน�นการเค์ล่�อนไหวิ	เช่น

การออกกำาลังกายเน�นการเหยียดียด่ีกล�ามเน่�อ	และการเค์ล่�อนไหวิบนตุาราง	9	ช่อง	เป็นตุ�น	เพ่�อให�ร่างกายตุ่�นตัุวิ	และ	

2	ชั�วิโมงหลังเน�นเป็น	cognitive	training	โดียโยงปัญหาที�พบบ่อยในผู้้�ป่วิยกลุ่มนี�	เช่น	การล่มช่�อค์น	การวิางของ

แล�วิล่ม	การหลงทาง	และการคิ์ดีตัุดีสินใจิช�า	เป็นตุ�น	ร่วิมกับการกระตุุ�นค์วิามสามารถของสมองดี�านตุ่างๆ

ให�เหมาะสมกับบริบทของค์นไทย	นอกจิากนี�ท�ายกิจิกรรม	มีการสรุปประเดี็นสิ�งที�เรียนร้�จิากกิจิกรรมเพ่�อให�ผู้้�ป่วิย

นำาไปประยุกต์ุใช�ในชีวิิตุประจิำาวัินไดี�	12

	 หลักการของ	cognitive	domain	แตุ่ละดี�านที�นำามากระตุุ�นในลักษณะ	cognitive	training	รวิมถ่งตัุวิอยา่ง

กิจิกรรม	มีดัีงนี�

  1) คู่ว�มืสืนัใจัใสื�ใจั (attention) ค่์อ	ค์วิามสามารถในการตัุ�งใจิจิดีจิ่ออย้่กับสิ�งกระตุุ�นตุรงหน�าไดี�

ในระยะเวิลาหน่�ง	ค์วิามสนใจิใส่ใจินี�เป็นพ่�นฐานที�สำาคั์ญของการรับร้�ข�อม้ล	เพ่�อจิะเก็บเป็นค์วิามจิำาหร่อนำามาใช�ในการคิ์ดี

ตัุดีสินใจิ	มีค์วิามสัมพันธ์อย่างมากกับค์วิามจิำาระยะสั�น	หากค์วิามสนใจิใส่ใจิดีี	ค์วิามจิำาระยะสั�นก็จิะดีีดี�วิย	

	 ชนิดีของค์วิามสนใจิใส่ใจิที�ทำาในร้ปแบบกิจิกรรม	ค่์อ	การเล่อกสนใจิเฉพาะอย่าง	(selective	attention)	

และการใส่ใจิอย่างตุ่อเน่�อง	(sustained	attention)	

	 การกระตุุ�นค์วิามสนใจิใส่ใจิมีหลักการ	ค่์อ	ให�ผู้้�เข�ากลุ่มไดี�เข�าใจิการเล่อกค์วิามสนใจิเฉพาะอย่างก่อน

ดี�วิยการให�ร้�จัิกสิ�งรบกวินที�ด่ีงค์วิามสนใจิออกไป	 ค่์อ	 ปัจิจัิยภายนอก	 เช่น	 เสียงที�ดัีงแทรกเสียงที�กำาลังสนใจิฟัื้งและ

ปัจิจัิยภายใน	 เช่น	ค์วิามคิ์ดี	อารมณ์ที�รับกวินค์วิามใส่ใจิ	จิากนั�นให�มีการใส่ใจิอย่างตุ่อเน่�อง	 โดียค์งค์วิามสนใจิไวิ�ใน

การทำากิจิกรรมใดีกิจิกรรมหน่�งและร้�ทันสิ�งรบกวินกลับมาใส่ใจิตุ่อไดี�จินจิบกิจิกรรมนั�น	 ระหวิ่างทำากิจิกรรมค์วิรมี

การจัิดีบรรยากาศแวิดีล�อมที�เหมาะสม	และทำากิจิกรรมเพียงกิจิกรรมเดีียวิ	ระหวิ่างทำาหากร้�ส่กเหน่�อยล�าให�พัก
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แล�วิกลับมาทำาใหม่	ตัุวิอย่างกิจิกรรม	เช่น

	 	 •	 การสำารวิจิค์วิามร้�ส่กในร่างกาย	(body	scan)

	 	 •	 ทำากิจิกรรมที�มีขั�นตุอนตุ่อเน่�อง	เช่น	การพับผู้�า	การขัดีเค์ร่�องเงิน	การปล้กตุ�นไม�

	 	 •	 นับของที�มีปริมาณ	เช่น	นับล้กแก�วิใส่ขวิดี	นับขนมใส่ถุง

	 	 •	 ให�บวิก	-	ลบเลขง่ายๆ	โดียใช�การคิ์ดีในใจิ

	 	 •	 สวิดีมนต์ุ	หร่อบทสวิดีของแตุ่ละศาสนา	(สวิดีแบบออกเสียง)

	 	 •	 เล่นเกมส์จัิบผิู้ดีภาพที�มีค์วิามซัึ่บซึ่�อนจิากน�อยไปมาก	(ตุามระดัีบค์วิามสามารถของผู้้�ป่วิย)	เป็นตุ�น

	 	 การประยกุต์ุนำาไปใช�ในชีวิิตุประจิำาวัิน	ฝึึกการใส่ใจิอย่างตุ่อเน่�องในขณะทำากิจิวัิตุรประจิำาวัินที�มีระยะเวิลา

ช่วิงหน่�ง	เช่น	แปรงฟื้ัน	อาบนำ�า	รับประทานอาหาร	เป็นตุ�น	โดียให�มีค์วิามร้�ส่กตัุวิกับประสาทสัมผัู้สที�รับร้�	เช่น	

ม่อที�กำาลังขยับเค์ล่�อนไหวิ	ผิู้วิหนังสัมผัู้สนำ�าที�ไหลผู้่าน	ลิ�นที�รับร้�รสชาดีอาหาร	และถ�ามีสิ�งรบกวินค์วิามใส่ใจิ	เช่น	

ค์วิามคิ์ดี	อารมณ์	หร่อเสียงภายนอกก็สามารถร้�ทันและกลับมารับร้�สัมผัู้สในขณะนั�นตุ่อไดี�

  2) คู่ว�มืจัำ�ระยุะสัื�นั ค่์อ	ค์วิามสามารถในการเก็บข�อม้ลที�รับร้�ไวิ�ระยะเวิลาหน่�ง	เพ่�อนำามาใช�ประโยชน์

ในระยะเวิลาสั�นๆ	และถ�าข�อม้ลนั�นมีค์วิามสำาคั์ญ	มีการทบทวินซึ่ำ�า	จิะเก็บเป็นค์วิามจิำาระยะยาวิตุ่อไป	โดียในผู้้�ป่วิย

โรค์สมองเส่�อมจิะเสียค์วิามจิำาระยะสั�นก่อนค์วิามจิำาระยะยาวิ

	 	 การกระตุุ�นค์วิามจิำาระยะสั�นมีหลักการ	ค่์อ	ให�มีการทบทวินข�อม้ลที�ไดี�เรียนร้�ผู่้านมาแล�วิในระยะเวิลาสั�น	ๆ

ในการจิำาข�อม้ลที�สำาคั์ญ	หากมีการกระตุุ�นการรับร้�ดี�วิยภาพ	เสียง	และมีการทบทวินข�อม้ลนั�นจิะทำาให�ค์วิามจิำานั�น

อย้่ไดี�นานข่�น	(ค์วิามจิำาระยะสั�น	อาจิถ้กรบกวิน	หร่อถ้กแทรกไดี�ง่าย	ซ่ึ่�งถ�าไม่ทบทวินจิะค์งอย้่สั�น	ๆ 	เป็นช่วิงวิินาทีถ่ง

นาที	และจิะมีข�อม้ลใหม่มาแทนที�ข�อม้ลเก่า)13	ตัุวิอย่างกิจิกรรม	เช่น

	 	 •	 จิำาช่�อค์นในกลุ่มที�เข�ากิจิกรรมดี�วิยกัน	โดียสังเกตุจุิดีเด่ีนของใบหน�า	ช่วิยกระตุุ�นค์วิามจิำา

  •	 กิจิกรรมเล่าถ่งข่าวิที�เพิ�งด้ีจิบไป	หนังส่อพิมพ์ที�เพิ�งอ่านจิบไปว่ิามีเหตุุการณ์อะไรบ�าง	มีลำาดัีบเหตุุการณ์

อย่างไร

	 	 •	 ด้ีภาพประมาณ	30	วิินาที	จิากนั�นปิดีภาพแล�วิให�บอกรายละเอียดีของภาพนั�น

	 	 •	 ถามถ่งชนิดีอาหารที�เพิ�งรับประทานในแตุ่ละม่�อของวัิน	ว่ิารับประทานอะไรบ�าง

	 	 •	 เล่นเกมส์ไพ่จัิบค่้์

	 	 การกระตุุ�นให�ผู้้�ป่วิยฝึึกจิำาหร่อคิ์ดีอาจิจิะเกิดีค์วิามวิิตุกกังวิลเม่�อคิ์ดีไม่ออกค์วิรจิะมีการให�ค์ำาใบ�และ

สร�างบรรยากาศผู่้อนค์ลาย

  3) ก�รกระตุ�นัคู่ว�มืจัำ�ระยุะยุ�ว เป็นเหม่อนค์ลังข�อม้ลในสมอง	 ซ่ึ่�งบรรจุิข�อม้ลที�เค์ยรับร้�	 โดียแบ่ง

ประเภทของข�อม้ลดัีงนี�

	 	 	 3.1)	ค์วิามจิำาเกี�ยวิกับค์วิามร้�ทั�วิไป	เช่น	ข�อม้ลที�ศ่กษาเล่าเรียน	ค์ำาศัพท์	

	 	 	 3.2)	ค์วิามจิำาอาศัยเหตุุการณ์	(episodic	memory)	ซ่ึ่�งเป็นข�อม้ลที�มีค์วิามเกี�ยวิข�องกับระยะเวิลา

สถานที�	วิ่าเกิดีอะไรข่�นในช่วิงเวิลาหน่�ง	เช่น	ประวัิติุส่วินตัุวิในแตุ่ละช่วิงเวิลา	พบวิ่า	โรค์สมองเส่�อมชนิดี	อัลไซึ่เมอร์

จิะมีค์วิามจิำาชนิดีนี�บกพร่องไดี�	โดียเฉพาะเหตุุการณ์ที�เพิ�งเกิดีข่�น14	ค์วิามจิำาที�เกี�ยวิกับทักษะที�เกิดีจิากการทำาซึ่ำ�าๆ	

จินเป็นค์วิามชำานาญ	เช่น	การขับรถ	การเล่นดีนตุรี	จิะพบว่ิาค์วิามจิำาชนิดีนี�อาจิจิะยังค์งอย้ไ่ดี�	โดียเฉพาะในระยะเริ�มตุ�น

ของอาการสมองเส่�อม	

	 	 การกระตุุ�นค์วิามจิำาระยะยาวิ	มีหลักการ	ค่์อ	ให�มีการด่ีงข�อม้ลจิากค์วิามทรงจิำาออกมาใช�	ไม่วิ่าจิะเป็น

การเขียน	การเล่าเร่�อง	ตัุวิอย่างกิจิกรรม	เช่น
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	 	 •	 ทำาอัตุชีวิประวัิติุของตุนเอง	โดียให�เขียนเล่าเหตุุการณ์ที�ประทับใจิในดี�านดีี

	 	 •	 ลำาดัีบญาติุของตัุวิเอง	 ว่ิามีใค์ร	 ช่�ออะไรบ�าง	 ประมาณ	 2-3	 ลำาดัีบ	 โดียอาจิทำาเป็นลักษณะแผู้นภ้มิ

ค์รอบค์รัวิ	(family	tree)

	 	 •	 พ้ดีคุ์ยถ่งสุภาษิตุ	ว่ิามีค์วิามหมายอย่างไร	ให�ลองยกตัุวิอย่าง

	 	 •	 ให�ดีมกลิ�นหร่อสัมผัู้สวัิตุถุตุ่างๆ	แล�วิทายว่ิาค่์ออะไร	(ค์วิรเป็นกลิ�นที�ชอบและคุ์�นเค์ย)	เป็นตุ�น

  4) กระตุ�นัมิืติสัืมืพัึ่นัธิ์ ค่์อ	ค์วิามสามารถในการรับร้�ตุำาแหน่งของร่างกายสัมพันธ์กับที�วิ่างและสามารถ

ที�จิะรับร้�ตุำาแหน่งของวัิตุถุสัมพันธ์กับตุนเองหร่อสัมพันธ์กับวัิตุถุอ่�นช่วิยให�เกิดีการวิางแผู้น	การเค์ล่�อนไหวิที�ถ้กตุ�อง

การกระตุุ�นมิติุสัมพันธ์	มีหลักการ	ค่์อ	กระตุุ�นให�รับร้�ตุำาแหน่งของตัุวิเอง	การรับร้�ทิศทางและตุำาแหน่งของวัิตุถุ	เข�าใจิ

ค์วิามหมายของค์ำาว่ิา	 ล่าง	หลัง	ซึ่�าย	ขวิา	ทำาให�ทราบค์วิามแตุกตุ่าง	การกะระยะค์วิามห่างระหว่ิางวัิตุถุกับสิ�งอ่�นๆ	

การรับร้�ค์วิามล่ก	 การรับร้�ระยะที�จิะเอ่�อมม่อออกไปค์วิ�าสิ�งของค์วิามสามารถในการรับร้�เส�นทาง	 การคิ์ดีภาพแผู้นที�	

การเดิีนทาง	ดัีงตัุวิอย่างกิจิกรรม	เช่น	

	 	 •	 อ่านแผู้นที�	สังเกตุรายละเอียดีว่ิาการเดิีนทางจิากจุิดีหน่�งไปอีกจุิดีหน่�งตุ�องผู่้านอะไรที�สำาคั์ญบ�างและ

บอกทางให�ผู้้�ร่วิมกิจิกรรมค์นอ่�นไดี�

	 	 •	 เล่นรับ-ส่งล้กบอล	โยนบอล

	 	 •	 เล่นเกมส์ตุ่อล้กบาสก์ให�เป็นภาพตุ่างๆ	ตุามตัุวิอย่าง

  5) กระตุ�นัก�รคิู่ดำ ตัดำสิืนัใจั	การบริหารจัิดีการ	เป็นการทำางานของสมองระดัีบที�เช่�อมโยงประสบการณ์

ในอดีีตุกับสิ�งที�เรากำาลังทำาในปัจิจุิบัน	ช่วิยให�เราค์วิบคุ์มอารมณ์ค์วิามคิ์ดี	การตัุดีสินใจิ	และการกระทำา	ส่งผู้ลให�เราลงม่อ

ทำางาน	และมุ่งมั�นทำาจินงานสำาเร็จิตุามเป้าหมายที�ตัุ�งไวิ�	(Goal	directed	behavior)15	การกระตุุ�นการคิ์ดี	ตัุดีสินใจิ

การบริหารจัิดีการมีหลักการ		ค่์อ		ให�มีการวิางแผู้น	ลำาดัีบค์วิามสำาคั์ญ		ค์ำานวิณเวิลาในการทำางานให�เสร็จิลุล่วิง

เล่าเร่�อง		(ทั�งปากเปล่า	และดี�วิยการเขียน)		จิดีจิำาข�อม้ลตุ่างๆ		คิ์ดีริเริ�มกิจิกรรมตุ่างๆ		และจิดีจิำาข�อม้ลในขณะที�

ตุ�องใช�ข�อม้ลนั�นๆ	ไดี�	ตัุวิอย่างกิจิกรรม	เช่น	

	 	 •	 กิจิกรรมทำาอาหาร	โดียวิางแผู้นเค์ร่�องปรุงและวิิธีการทำาร่วิมกันในกลุ่มย่อย

	 	 •	 กิจิกรรมซ่ึ่�อของ	วิางแผู้นใช�เงินในงบประมาณที�กำาหนดีให�

	 	 •	 เล่นเกมส์เศรษฐี	เกมส์ซ้ึ่โดีกุ	(Sudoku)	

โปรแกรมืก�รฝึึกสืมืองในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�มีืก�รร่�คิู่ดำบกพึ่ร�องเล็กนั�อยุ: TEAMV (Training of Executive function, 

Attention, Memory and Visuospatial function)

	 มีร้ปแบบในการจัิดีกิจิกรรม	ดัีงนี�

	 1.	กิจิกรรมกลุ่ม	

	 	 -	 ผู้้�ให�บริการอย่างน�อย	3	ค์น	(ผู่้านการฝึึกอบรมการใช�โปรแกรม	TEAMV)

	 	 -	 ผู้้�รับบริการ	8	-15	ค์น	(ไดี�รับการวิินิจิฉัยว่ิามีการร้�คิ์ดีบกพร่องเล็กน�อย:	MCI)

	 	 -	 จัิดีให�ผู้้�รับบริการในแตุ่ละกลุ่มมีอายุ	การศ่กษา	และค์วิามบกพร่องของสมองใกล�เคี์ยงกัน

	 	 -	 เป็นกลุ่มปิดี	ไม่มีการเปิดีรับสมาชิกใหม่ในระหว่ิางทำากิจิกรรม	

	 2.	จิำานวินค์รั�งและเวิลา

	 	 -	 กิจิกรรม	6	ค์รั�ง	เรียงตุามลำาดัีบกิจิกรรมในค่้์ม่อการทำากิจิกรรม

	 	 -	 ใช�เวิลา	3	ชั�วิโมง/ค์รั�ง	เวิลาสามารถย่ดีหยุน่ไดี�ตุามค์วิามเหมาะสม
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	 	 -	 จัิดีกิจิกรรมทุก	2	สัปดีาห์	(กิจิกรรม	6	ค์รั�ง	จิะใช�เวิลาประมาน	3	เด่ีอน)

	 3.	กิจิกรรมในแตุ่ละค์รั�ง	แบ่งเป็น	2	ช่วิง	ค่์อ

	 	 -	 ช่วิงที�	1	“กิจิกรรมการเค์ล่�อนไหวิ”	เพ่�อปรับระดัีบการตุ่�นตัุวิของผู้้�เข�าร่วิมกิจิกรรม

	 	 -	 ช่วิงที�	2	“กิจิกรรมฝึึกสมอง”	กิจิกรรมในแตุ่ละค์รั�งจิะแตุกตุ่างกันตุามเป้าหมายในการกระตุุ�น

	 	 -	 ทุกค์รั�งจิะมี	“การบ�าน”	หร่อ	“กิจิกรรมตุ่อเน่�อง”	ให�กลับไปฝึึกสมองตุ่อที�บ�าน

ก�รเล่อกใชื่�กิจักรรมื

	 TEAMV	พัฒนาเพ่�อให�เหมาะสมกับบริบทของผู้้�ส้งอายุในประเทศไทย	แบ่งเป็น	2	ชุดี	ค่์อ	สำาหรับผู้้�ส้งอายุ

ที�มีการร้�คิ์ดีบกพร่องเล็กน�อยเขตุเม่อง	และสำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีการร้�คิ์ดีบกพร่องเล็กน�อยชนบทหร่อก่�งเม่องก่�งชนบท	

ซ่ึ่�งทั�ง	2	ชุดีมีวัิตุถุประสงค์์เดีียวิกันในการทำากิจิกรรมแตุ่ละค์รั�ง	ตุ่างกันที�รายละเอียดี	ขั�นตุอน	และอุปกรณ์ในการทำา

กิจิกรรมที�ไดี�ปรับให�เหมาะสมตุามกลุ่มเป้าหมาย	การนำาไปใช�	มีข�อแนะนำาดัีงตุ่อไปนี�

	 1.	TEAMV	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีการร้�คิ์ดีบกพร่องเล็กน�อยเขตุเม่อง	ค์วิรเล่อกใช�เม่�อ

	 	 -	 ผู้้�รับบริการอ่านออกเขียนไดี�	ไดี�รับการศ่กษาในระดัีบหน่�ง	เช่น	ผู้้�เกษียณอายุข�าราชการ	ค์�าขาย	เป็นตุ�น

	 	 -	 อายุยังไม่มาก	ยังสามารถเรียนร้�สิ�งใหม่ไดี�ดี�วิยตุนเอง

	 	 -	 ผู้้�รับบริการมีระดัีบค์วิามบกพร่องดี�านการร้�คิ์ดีเล็กน�อย	(บกพร่องไม่มาก	จิากค์ะแนน	MoCA)

	 2.	TEAMV	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีการร้�คิ์ดีบกพร่องเล็กน�อยชนบทหร่อก่�งเม่องก่�งชนบท	(ข่�นกับลักษณะกลุ่ม

ประชากรในพ่�นที�แนวิโน�มเป็นลักษณะเม่องหร่อชนบท)	ค์วิรเล่อกใช�เม่�อ

	 	 -	 ผู้้�รับบริการไม่ถนัดีอ่าน	เขียน	(พออ่าน	เขียนไดี�บ�าง)	เช่น	เกษตุรกร	ไม่ไดี�อ่านเขียนมานาน	เป็นตุ�น

	 	 -	 อายุมาก	เรียนร้�สิ�งใหม่ไดี�ช�า	ตุ�องกระตุุ�นระหว่ิางทำากิจิกรรมค่์อนข�างมาก

	 	 -	 ผู้้�รับบริการมีระดัีบค์วิามบกพร่องดี�านการร้�คิ์ดีเล็กน�อย	(บกพร่องค่์อนข�างมาก	จิากค์ะแนน	MoCA)

	 3.	เม่�อเล่อกใช�ชุดีกิจิกรรมแล�วิ	ให�ใช�ชุดีนั�นทั�ง	6	ค์รั�ง	ไม่ค์วิรสลับกิจิกรรมย่อยในแตุ่ละชุดี	เช่น	หากท่านเห็น

สมค์วิรแล�วิว่ิากลุ่มผู้้�รับบริการของท่านมีค์วิามสามารถเข�ากับกิจิกรรม	TEAMV	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีการร้�คิ์ดีบกพร่อง

เล็กน�อยเขตุเม่อง	ท่านตุ�องดีำาเนนิตุามกจิิกรรมในค่้์ม่อการทำากิจิกรรมของกลุ่มเม่องไปจินจิบ	ไม่สามารถสลบัเอาของ

กลุ่มชนบทมาใช�ไดี�	ทั�งนี�ในแตุ่ละกิจิกรรมทา่นสามารถปรบัระดัีบค์วิามยากหร่อง่ายไดี�	ยด่ีหยุน่ตุามค์วิามสามารถของ

ผู้้�รับบริการ	โดียให�ย่ดีหลักการในการทำากิจิกรรมนั�นไวิ�

 กลุ�มืเป้�หมื�ยุ 

	 	 1.	ผู้้�ที�อายุ	50	ปีข่�นไป	(ทั�งนี�ข่�นอย้่กับเกณฑ์์ในการคั์ดีกรองของแตุ่ละพ่�นที�)

	 	 2.	ไดี�รับการวิินิจิฉัยว่ิามีการร้�คิ์ดีบกพร่องเล็กน�อย:	MCI	(mild	cognitive	impairment)

	 	 3.	ไม่มีภาวิะซ่ึ่มเศร�า	ไม่มีข�อจิำากัดีทางดี�านการไดี�ยิน	มองเห็น	และเค์ล่�อนไหวิ	

	 	 4.	สามารถอ่านออกเขียนไดี�ในระดัีบหน่�ง	(เน่�องจิากบางกิจิกรรมตุ�องใช�การอ่านเขียน)

	 	 5.	มีค์วิามสมัค์รใจิในการเข�าร่วิมกิจิกรรม	
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ก�รจััดำเตรียุมืคู่ว�มืพึ่ร�อมืก�อนัก�รที่ำ�กิจักรรมื

 1. เจั��หนั��ทีี่�ผู่้�ให�บริก�ร

	 	 -	 จัิดีตัุ�งค์ณะกรรมการดีำาเนินงานอย่างน�อย	3	ค์น	แบ่งหน�าที�ในการดีำาเนินงาน	(ผู้้�นำา	ผู้้�ช่วิย	ผู้้�ประสานงาน)

ทั�งนี�ผู้้�ให�บริการหากมีจิำานวินไม่พอ	สามารถขอค์วิามร่วิมม่อจิาก	อสม.	จิิตุอาสา	หร่ออาสาสมัค์รท�องถิ�น

ที�มีค์วิามสามารถในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุให�มาช่วิยดีำาเนินงานร่วิมกันไดี�

	 	 -	 นัดีหมายวัิน	เวิลา	ในการจัิดีเตุรียมอุปกรณ์	และการดีำาเนินกิจิกรรมทั�ง	6	ค์รั�ง	

 	 -	 ประชุมซัึ่กซึ่�อม	สร�างค์วิามเข�าใจิที�ตุรงกันก่อนทำากิจิกรรมแตุ่ละค์รั�ง	(วิางแผู้นกรณีเกิดีปัญหาเฉพาะหน�า)

	 	 -	 หลังการจิดัีกิจิกรรมแตุ่ละค์รั�ง	ค์วิรมกีารประชมุสรุปผู้ลการทำากิจิกรรมเพ่�อหาแนวิทางในการแก�ไขปัญหา

หากเกิดีค์วิามผิู้ดีพลาดีข่�น	หร่อแบ่งปันสิ�งที�สักเกตุไดี�ในระหว่ิางการทำากิจิกรรม

 2. ผู่้�รับบริก�ร

	 	 -	 คั์ดีกรองและจัิดีกลุ่มตุามค์วิามเหมาะสม	

	 	 -	 ในแตุ่ละกลุ่มค์วิรมีสมาชิก	8-15	ค์น	(อายุ	การศ่กษา	ค์วิามบกพร่องใกล�เคี์ยงกัน)

	 	 -	 สมัค์รใจิและสะดีวิกมาตุามนัดีหมายในการทำากิจิกรรมทั�ง	6	ค์รั�ง

 3. สืถ�นัทีี่�และอุปกรณ์

	 	 -	 ห�องประชุมหร่อศาลาเอนกประสงค์์	มีแสงสว่ิางเพียงพอ	อากาศถ่ายเทสะดีวิก	ไม่ร�อนเกินไป

	 	 -	 เค์ร่�องขยายเสียงชัดีเจิน	มีค์อมพิวิเตุอร์และโปรเจิค์เตุอร์	เพ่�อเปิดีส่�อให�ผู้้�รับบริการด้ีไดี�

	 	 -	 โตุ๊ะ-เก�าอี�	เหมาะสมกับการใช�งานของผู้้�ส้งอายุ	ค์วิรจัิดีโตุ๊ะ-เก�าอี�ตุามร้ปแบบที�กำาหนดี

	 	 -	 ส่�อสิ�งพิมพ์และแบบฝึึกหัดี	ค์วิรจัิดีพิมพ์ดี�วิยปริ�นเตุอร์สี	ขยายตัุวิหนังส่อขนาดีใหญ่	ผู้้�ส้งอายเุห็นไดี�ชัดี

	 	 -	 เตุรียมจิำานวินอุปกรณ์ในแตุ่ละกิจิกรรมให�เพียงพอกับจิำานวินของผู้้�ส้งอายุ	เพ่�อการกระตุุ�นอย่างทั�วิถ่ง
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ร�ยุละเอียุดำกิจักรรมืและก�รกระตุ�นัคู่ว�มืสื�มื�รถของสืมืองสื�วนัต��งๆ 

กิจักรรมื
คู่ว�มืใสื�ใจั

Attention

มิืติสัืมืพัึ่ที่ธ์ิ

visuospatial

คู่ว�มืจัำ�

memory

ก�รให�เหตุผู้ล/

ก�รว�งแผู้นั

Executive 

function

ก�รใชื่�ภ�ษ�

language

กิจิกรรมเค์ล่�อนไหวิ

-	ตุาราง	9	ช่อง

-	การออกกำาลังกายใน

ผู้้�ส้งอายุ

-	เพลงดัี�งดีอกไม�บาน

-	กระตุุ�นสมองซีึ่กซึ่�าย-ขวิา

+

+

+

+

+ + +

1.	แนะนำาตัุวิ	 -	ใส่ใจิช่�อ	จุิดีเด่ีน	

ท่าทาง	

-	ฝึึกจิำาช่�อค์น	โดียมี

เทค์นิค์การจิำาที�เช่�อม

โยงกับตุาราง	9	ช่อง

การพ้ดีแสดีง

ค์วิามคิ์ดีเห็น

ในแตุ่ละกิจิกรรม

กระตุุ�นการใช�ภาษา	

การน่กค์ำาพ้ดี
การบ�าน	1	-	ทำาหนังส่อ

อัตุชีวิประวัิติุของตุนเอง

-	ทบทวินค์วิามจิำา

ระยะยาวิเกี�ยวิกับ

ชีวิิตุของตุนเอง

2.1	ชีวิิตุของฉัน -	แลกเปลี�ยนเร่�องราวิ

ค์วิามจิำาระยะยาวิ

-	เห็นอารมณ์ค์วิาม

ร้�ส่กเกี�ยวิข�องกับ

ค์วิามจิำา

2.2	อย้่กับปัจิจุิบัน	

การบ�าน	2	–	ฝึึกการตัุ�งใจิฟัื้ง

-	ฝึึกเล่อกค์วิามใส่ใจิ	

-	ร้�ทันตัุวิรบกวิน

-	ฝึึกค์วิามจิำาเสียง

3.	การรับร้�มิติุสัมพัทธ์

การบ�าน	3	–	เขียนแผู้นที�

-	สังเกตุวัิตุถุสิ�งของ	 -	เข�าใจิแผู้นที�	

เส�นทาง

4.1	จิินตุนาการสร�างภาพ

-	ผู้้�เล่าค่์อผู้้�บรรยายภาพ

-	ผู้้�ฟัื้งค่์อผู้้�ไดี�ยนิรายละเอียดี

ภาพและเขียนภาพของ

ตุนเอง

-	ใส่ใจิรายละเอียดีภาพ -	ผู้้�ฟัื้งด่ีงค์วิามทรงจิำา

เก่า	จิากการไดี�ยิน

ค์ำาบรรยายภาพ

และเขียนภาพจิาก

จิินตุนาการ

-ผู้้�เล่าบรรยายองค์์

ประกอบที�สำาคั์ญ

ของภาพ

การพ้ดีแสดีง

ค์วิามคิ์ดีเห็นใน

แตุ่ละกิจิกรรม

กระตุุ�นการใช�ภาษา	

การน่กค์ำาพ้ดี

4.2	ค์วิามจิำาภาพ -	ใส่ใจิรายละเอียดี -เช่�อมโยงมิติุ

สัมพัทธ์ในการจิำา

ภาพ-แผู้นที�

-	ฝึึกค์วิามจิำาภาพ

-	แผู้นที�

4.3	ค์วิามจิำาตัุวิเลข

การบ�าน	4	–	ฝึึกจิำาตัุวิเลข

-	ใส่ใจิรายละเอียดี -	ฝึึกค์วิามจิำาตัุวิเลข เช่�อมโยงตัุวิเลข

ให�มีค์วิามหมาย	

หร่อจิำาเป็นกลุ่ม

5.	จัิดีของ

การบ�าน	5	–	จัิดีของในบ�าน

-	ใส่ใจิรายละเอียดี -	วิางแผู้น	

จัิดีกลุ่มสิ�งของ	

6.	ซ่ึ่�อของ -	ใส่ใจิรายละเอียดี -	ฝึึกค์วิามจิำาสิ�งของ -	วิางแผู้น	ค์ำานวิณ

ตัุวิเลข
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 เคู่ร่�องม่ือทีี่�ใชื่�ในัก�รประเมิืนัและที่ดำสือบก�รพัึ่ฒนั�ศักยุภ�พึ่สืมือง

	 โดียมีวัิตุถุประสงค์์ของการทดีสอบ	เพ่�อ	

	 1.	การสำารวิจิศักยภาพของสมองในกลุ่มผู้้�ส้งอายุทั�วิไป		หร่อในกลุ่มผู้้�ส้งอายุที�มีปัจิจัิยเสี�ยงตุ่อการเกิดี

ภาวิะสมองเส่�อม

	 2.	การคั์ดีกรองผู้้�ส้งอายุที�มีภาวิะสมองเส่�อม	เพ่�อนำาเข�าส่้กระบวินการรักษา

	 3.	ใช�ประกอบการวิินิจิฉัย	วิางแผู้นการรักษา	และติุดีตุามการรักษา

	 นอกจิากนี�	การประเมินสมรรถภาพสมองเบ่�องตุ�นก่อนเข�าร่วิมกิจิกรรม	มีวัิตุถุประสงค์์	ดัีงนี�

	 1.	เป็นการคั์ดีกรองผู้้�เข�าร่วิมวิิจัิยที�มีคุ์ณสมบัติุตุามเกณฑ์์การเข�าร่วิมงานวิิจัิย

	 2.	เปรียบเทียบศักยภาพของสมองก่อนเข�าร่วิมกิจิกรรมพัฒนาศักยภาพสมองกับหลังเข�าร่วิมกิจิกรรม

	 3.	เปรียบเทียบศักยภาพของสมองระหว่ิางผู้้�เข�าร่วิมกิจิกรรมกับผู้้�ที�ไม่เข�าร่วิมกิจิกรรม

	 เค์ร่�องม่อที�ใช�ในการทดีสอบค์วิามสามารถของสมองในค์รั�งนี�เป็นแบบทดีสอบเพ่�อคั์ดีกรองภาวิะสมองเส่�อม	

(Screening	test)	โดียมีการประเมินค์วิามสามารถในการร้�คิ์ดี	(Cognitive	function)	ในดี�านตุ่างๆ	เช่น	การรับร้�

วัิน	 เวิลา	สถานที�	 (orientation	to	time,	place)	ค์วิามจิำา	 (memory)	ค์วิามสนใจิจิดีจิ่อ	 (attention)	ภาษา	

(language)	มิติุสัมพัทธ์	(visuospatial)	และการบริหารจัิดีการ	(executive	function)	เป็นตุ�น	

	 ในการประเมนิเพ่�อใช�ประกอบการวิินิจิฉัย	 วิางแผู้นการรกัษาและตุดิีตุามการรกัษานั�น	 ค์วิรใช�แบบประเมนิ

มาตุรฐาน	 (standard	test)	 เพ่�อประเมินค์วิามสามารถของสมองในแตุ่ละดี�านอย่างละเอียดี	 ซ่ึ่�งทดีสอบโดียนักจิิตุวิิทยา

ค์ลินิก	 เช่น	ดี�านค์วิามจิำา	 ดี�วิยแบบทดีสอบ	Wechsler	memory	 scale	 (WMS)	ดี�านการบรหิารจัิดีการ	 (Executive	

Function)	ดี�วิยแบบทดีสอบ	Stroop	color	and	word	test,	Trail	Making	Test	เป็นตุ�น	แตุ่ในบางพ่�นที�มีข�อจิำากัดี

ในการใช�แบบประเมินโดียนักจิิตุวิิทยา	อาจิใช�แบบประเมินที�มีค์วิามค์รอบค์ลุมค์วิามสามารถในการร้�คิ์ดีหลายๆ	ดี�าน	เช่น	

MoCA	(Montreal	Cognitive	Assessment)	มาใช�ประเมินค์วิามสามารถของสมองก่อนและหลังทำากิจิกรรมไดี�

	 โดียแบบทดีสอบที�นำามาใช�คั์ดีกรองในประเทศไทยมีหลายแบบประเมิน	(ดัีงปรากฏิในตุารางที�	1)	ซ่ึ่�งแตุ่ละ

แบบประเมินมีวิิธีดีำาเนินการประเมิน	การให�ค์ะแนน	และข�อจิำากัดีที�แตุกตุ่างกัน	ผู้้�ทดีสอบจ่ิงค์วิรศ่กษาและทำาค์วิาม

เข�าใจิแบบทดีสอบนั�นๆ	ก่อนดีำาเนินการประเมิน	



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

141

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.	American	Psychiatric	Association.	Diagnostic	and	statistical	manual	of	mental	disorders.	

5th	ed.	Arlington,	VA:	American	Psychiatric	Association,	2013:.	

	 2.	Sadock	BJ,	Sadock	VA,	Ruiz	P.	Kaplan	&	Sadock’s	Synopsis	of	psychiatry.	11th	ed.	

Philadelphia:	Lippincott	Williams	and	Wilkins,	2015:	712-4.	

	 3.	Cotelli	M,	Manenti	R,	Zanetti	O,	Miniussi	C.	Non-pharmacological	intervention	for	memory	

decline.	Front	Hum	Neurosci.	2012;	6(46):1-17.

	 4.	Karp	A,	Andel	R,	Parker	MG,	et	al.	Mental	Stimulating	Activities	at	Work	During	Midlife	

and	Dementia	Risk	After	Age	75:	Follow-Up	Study	From	the	Kungsholmen	Project.	Am	J	Geriatr	

Psychiatry	2009;17(3):227-2009.

	 5.	Karp	A,	Pailard-Bprg	S,	Wang	H,	Silverstein	M,	Winblad	B,	Fratiglioni	L.	Mental,	Physical	

and	Social	Components	in	Leisure	Activities	Equality	Contribute	to	Decrease	Dementia	Risk.	Dement	

Geriatr	Cogn	Disord	2006;21:65-73.

	 6.	Wilson	RS,	Scherr	PA,	Scheider	JA,	et	al.	Relation	of	cognitive	activity	to	risk	of	developing	

Alzheimer	disease.	Neurology	2007;69:1991-1920.

	 7.	Verghes	J,	Lipton	RB,	Katz	MJ,	et	al.	Leisure	Activities	and	the	Risk	of	Dementia	in	the	

Elderly.	N	Engl	J	Med	2003;348:2508-16.

	 8.	Valenzuela	M,	Sachdev	P.	Can	Cognitive	Exercise	Prevent	the	Onset	of	Dementia?	

Systematic	Review	of	Randomized	Clinical	Trials	with	Longitudinal	Follow-up.	Am	J	Geriatr	Psychiatry	

2009;17:179-187.

	 9.	Nakawiro	D,	Chansirikarnjana	S,	Srisuwan	P,	Aebthaisong	O,	Sudsakorn	P,	Vidhyachak	

C,	et	al.	Cognitive	stimulation	and	cognitive	training	program	in	mild	cognitive	impairment	(MCI).	

Asia-Pacific	Psychiatry.	2015;	7(S1):	23.

	 10.	Miller	G.A.	.The	magical	number	seven,	plus	or	minus	two:	Some	limits	on	our	capacity	

for	processing	information.	Psychological	Review.	1956;	63:	81-97.

	 11.	Albert	MS.	DeKosky	ST,	Dickson	D,	Dubois	B,	Feldman	HH,	Fox	NC,	et	al.	The	diagnosis	

of	mild	cognitive	impairment	due	to	Alzheimer’s	disease:	Recommendations	from	the	National	

Institute	 on	 aging-Alzheimer’s	 association	workgroups	 on	 diagnostic	 guidelines	 for	 Alzheimer’s	

disease.	Alzheimer’s	&	Dementia.	2011;	7(3):	270-9.

	 12.	Anderson	P.	Assessment	and	development	of	executive	function(EF)	during	childhood.	

Child	Neuropsychology:	A	Journal	on	Normal	and	Abnormal	Development	in	Childhood	and	

Adolescence.	2002;8(2):	71-82.

	 13.	Toglia,	 J.	 .Management	of	occupational	 therapy	services	 for	persons	with	cognitive	

impairments	(Statement).	American	Journal	of	Occupational	Therapy.	1999;	53:	601-7.



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

142

การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุหรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิง

ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามสำาคั์ญเน่�องจิากผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงส่วินมากจิะมีปัญหา

สุขภาพซ่ึ่�งเป็นผู้ลจิากค์วิามเส่�อมตุามวัิยของอวัิยวิะตุ่างๆ	โรค์ประจิำาตัุวิ	หร่อโรค์ที�เป็นในปัจิจุิบัน	ซ่ึ่�งจิะส่งผู้ลกระทบ

ตุ่อระบบตุ่างๆ	ของร่างกายที�พบบ่อย	ทั�งระบบทางเดิีนอาหาร	ทางเดิีนหายใจิ	และระบบขับถ่าย		นอกจิากนี�ผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงบางรายอาจิมีข�อจิำากัดีในการเค์ล่�อนไหวิ	ช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�น�อยหร่อไม่สามารถช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�

ทำาให�เกิดีแผู้ลกดีทับไดี�	ดัีงนั�น	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายแุละผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	รวิมทั�งผู้้�ด้ีแลจ่ิงตุ�องมีค์วิามร้�และสามารถ

ให�การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�มีปัญหาในระบบดัีงกล่าวิไดี�ภายใตุ�ขอบเขตุที�กฎหมายกำาหนดีไวิ�ตุามบทบาท	

ในกรณทีี�ไม่สามารถทำาไดี�	ตุ�องปร่กษาแพทย	์พยาบาลหร่อทีมสหวิิชาชีพ	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเกิดีค์วิาม

ปลอดีภัยอีกดี�วิย

	 หัวิข�อนี�	ประกอบดี�วิย	

	 	 1.		การด้ีแลระบบทางเดิีนอาหาร	(การเตุรียมอาหาร	การให�อาหารทางสายยาง)	

	 	 2	การด้ีแลทางเดิีนหายใจิ	(การให�ออกซิึ่เจิน	การพ่นยา	การเค์าะปอดี	การด้ีดีเสมหะ)	

	 	 3.		การด้ีแลระบบขับถ่าย	(การด้ีแลสายสวินปัสสาวิะ	การด้ีแลสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�อง

(Cystostomy)	และการด้ีแลทวิารเทียม	(Colostomy)

	 	 4.		การด้ีแลป้องกันแผู้ลกดีทับ	และการด้ีแลแผู้ลผู่้าตัุดี	

	 	 5.		การจัิดีท่า	เปลี�ยนท่า	ท่านั�ง	ท่านอน	และการพลิกตุะแค์งตัุวิ	

ก�รด่ำแลระบบที่�งเดิำนัอ�ห�ร (ก�รเตรียุมือ�ห�ร ก�รให�อ�ห�รที่�งสื�ยุยุ�ง)

	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงบางรายจิะมีปัญหาเกี�ยวิกับระบบทางเดิีนอาหาร	โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายุ	ซ่ึ่�งมี

ค์วิามสมัพันธ์กับปัจิจัิยหลายอยา่ง	ดีงันั�น	การประเมนิและการจิดัีการภาวิะโภชนาการให�สอดีค์ล�องกบัค์วิามตุ�องการ

ในวัิยส้งอายแุละค์วิามเจ็ิบป่วิยจ่ิงมีค์วิามสำาคั์ญ	สำาหรับผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ไม่สามารถรับประทานอาหารเองไดี�

จิำาเป็นตุ�องไดี�รับอาหารทางสายยางจิากจิม้กส้่กระเพาะอาหาร	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

จ่ิงตุ�องมีค์วิามร้�เกี�ยวิกับภาวิะโภชนาการ	เพ่�อให�สามารถเตุรียมอาหารไดี�อย่างถ้กตุ�องเหมาะสม	รวิมทั�งสามารถ

ให�อาหารทางสายยางไดี�อีกดี�วิย

ปัจัจััยุทีี่�มีืผู้ลต�อภ�วะโภชื่นั�ก�รในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 การเปลี�ยนแปลงในวัิยส้งอายุที�เป็นปัจิจัิยที�มีผู้ลตุ่อภาวิะโภชนาการมีดัีงนี�

	 	 1.	ค์วิามบกพรอ่งในการทำางานของระบบทางเดีนิอาหาร	โดียฟัื้นที�ลดีลงทำาให�ผู้้�ส้งอายไุม่สามารถบดีเคี์�ยวิ

อาหารไดี�ดีีเช่นเดิีม	ร่วิมกับนำ�าลายที�ผู้ลิตุลดีลงและกล�ามเน่�อที�เกี�ยวิข�องกับการกล่นทำางานลดีลง	ซ่ึ่�งส่งผู้ลให�เกิดีภาวิะ

กล่นลำาบาก	 การรับรสลดีลงทำาให�อาหารไม่อร่อย	 ในส่วินของหลอดีอาหารมีค์วิามสามารถในการหดีตัุวิเพ่�อเค์ล่�อน

อาหารลดีลง	อาจิทำาให�ผู้้�ส้งอายอุาหารตุดิีค์อไดี�	ในสว่ินของกระเพาะอาหารมหีน�าที�สำาคั์ญในการยอ่ยอาหารและด้ีดีซ่ึ่ม

อาหารบางส่วินหลั�งนำ�ายอ่ยลดีลง	ทำาให�เกิดีอาการท�องอ่ดีไดี�	อาหารค์�างในกระเพาะอาหารนานทำาให�ผู้้�ส้งอายุอิ�มนาน

จ่ิงรับประทานอาหารไดี�ลดีลง	ในส่วินของลำาไส�ค์วิามสามารถในการหลั�งนำ�าย่อย	การด้ีดีซ่ึ่มอาหารและค์วิามสามารถ
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ในการเค์ล่�อนไหวิลดีลง	ส่งผู้ลให�อาหารไม่ย่อย	อาหารที�ย่อยแล�วิ	ไม่ถ้กด้ีดีซ่ึ่ม	ผู้้�ส้งอายุจ่ิงขาดีสารอาหารบางชนิดีไดี�	

นอกจิากนั�น	 ตัุบและตุับอ่อนเส่�อมสภาพส่งผู้ลตุ่อภาวิะพร่องโภชนาการไดี�อีกดี�วิย	 เน่�องจิากภาวิะขาดีโปรตุีนหร่อ

การย่อยอาหารที�มีไขมันเป็นส่วินประกอบไดี�ยาก

	 	 2.	 ค์วิามบกพร่องในการทำาหน�าที�ดี�านร่างกายและค์วิามเจ็ิบป่วิย	 ค์วิามบกพร่อง	 ไดี�แก่	 ตุามองไม่เห็น	

หร่อการเค์ล่�อนไหวิบกพร่อง	ส่งผู้ลตุ่อการไดี�รับอาหารไม่เพียงพอ	เช่นเดีียวิกับค์วิามเจิ็บป่วิยหร่อค์วิามบกพร่อง

ในการทำางานของระบบทางเดิีนอาหาร	 ไดี�แก่	 กระเพาะอาหารอักเสบเร่�อรัง	 มะเร็งกระเพาะอาหาร	 ซ่ึ่�งจิะส่งผู้ลตุ่อ

การย่อยและการด้ีดีซ่ึ่มสารอาหาร	ส่วินค์วิามเจ็ิบป่วิยอ่�นๆ	เช่น	โรค์ปอดีอุดีกั�นเร่�อรัง	ทำาให�ผู้้�ส้งอายุมีอาการเหน่�อย

เม่�อรับประทานอาหารจ่ิงทำาให�รับประทานอาหารไดี�น�อย

	 	 3.	ผู้ลจิากยา	ฤทธิ�ข�างเคี์ยงของยารบกวินการด้ีดีซ่ึ่มและการรับประทานอาหาร	ทำาให�เบ่�ออาหาร	การรับกลิ�น

และรสเปลี�ยนแปลงไป	ยาบางชนิดีส่งผู้ลให�ท�องผู้้ก	ยาบางชนิดีทำาให�เช่�อประจิำาถิ�นลดีลง	ยาบางชนิดีทำาให�ส้ญเสียเกล่อแร่

นอกจิากนั�นฤทธิ�ข�างเคี์ยงของยาบางประเภทส่งผู้ลให�ศักยภาพของผู้้�ส้งอายุในการเตุรียมอาหารและรับประทานอาหาร

ลดีลง	ไดี�แก่	ยาที�ทำาให�สับสน	ซ่ึ่มเศร�า

	 	 4.	ปัจิจัิยดี�านแบบแผู้นการดีำาเนินชีวิิตุ	การด่ี�มแอลกอฮอล์รบกวินการด้ีดีซ่ึ่มวิิตุามินบีและซีึ่และทำาให�

ไดี�รับสารอาหารไม่เพียงพอ	การส้บบุหรี�รบกวินการรับรสและการรับกลิ�น	รวิมทั�งลดีการด้ีดีซ่ึ่มวิิตุามินซีึ่และกรดีโฟื้ลิก

ดัีงนั�น	ผู้้�ส้งอายุที�ด่ี�มสุราหร่อส้บบุหรี�เป็นประจิำาอาจิส่งผู้ลให�มีภาวิะพร่องโภชนาการไดี�

	 	 5.	ปัจิจัิยดี�านจิิตุสังค์ม		ภาวิะเค์รียดีและวิิตุกกังวิลส่งผู้ลให�การย่อยและการด้ีดีซ่ึ่มอาหารผิู้ดีปกติุ	

การเค์ล่�อนไหวิลำาไส�ลดีลง	และมีค์วิามผิู้ดีปกติุในการด้ีดีซ่ึ่มสารอาหาร	นอกจิากนั�นภาวิะซ่ึ่มเศร�ามีผู้ลทำาให�ค์วิาม

อยากอาหาร	ค์วิามสนใจิในอาหารและปริมาณอาหารที�รับประทานลดีลง	ส่วินปัจิจัิยดี�านสังค์ม	ไดี�แก่	การขาดีการสนับสนุน

ทางสังค์มส่งผู้ลตุ่อภาวิะโภชนาการของผู้้�ส้งอายเุช่นเดีียวิกัน	 โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายทีุ�ไม่สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�	 หร่อมี

ภาวิะพ่�งพิง	ตุ�องพ่�งพาบุค์ค์ลอ่�นในการประกอบอาหารและเตุรียมอาหารให�	ซ่ึ่�งผู้้�ส้งอายุบางรายที�อาศัยอย้เ่พียงลำาพัง

หร่อไม่มีผู้้�ด้ีแลโดียเฉพาะช่วิงเวิลากลางวัินที�บุตุรหลานตุ�องไปทำางาน	ทำาให�ไดี�รับอาหารไม่เพียงพอ

	 	 6.	ปัจิจัิยดี�านวัิฒนธรรมและฐานะทางเศรษฐกิจิ	ค์วิามเช่�อของแตุ่ละวัิฒนธรรมมีผู้ลตุ่อการเล่อกอาหาร	

การปรุงอาหาร	และการรับประทานอาหารโดียเฉพาะเม่�อเกิดีค์วิามเจ็ิบป่วิยและตุ�องมีการดัีดีแปลงอาหารให�เหมาะสม

สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีฐานะทางเศรษฐกิจิยากจินโอกาสในการเล่อกอาหารลดีลง	นอกจิากนี�	ระดัีบการศ่กษาก็มีผู้ล

ตุ่อภาวิะโภชนาการของผู้้�ส้งอาย	ุโดียผู้้�ที�มีระดัีบการศ่กษาตุำ�าจิะมปัีญหาสุขภาพฟัื้นเน่�องจิากการปร่กษาแพทยเ์กี�ยวิกับ

การด้ีแลรักษาฟัื้นน�อยเม่�อเทียบกับผู้้�ที�มีการศ่กษาส้ง

	 	 7.	ปัจิจัิยดี�านสิ�งแวิดีล�อม	การไม่สามารถเข�าถ่งแหล่งอาหารเน่�องจิากสถานที�ซ่ึ่�ออาหารหร่อส่วินประกอบ

ในการปรุงอาหารอย้ไ่กล	หร่อมีปัญหาเร่�องการเดิีนทาง	โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายุที�ตุ�องพ่�งพาผู้้�อ่�นในการเดิีนทาง	สิ�งแวิดีล�อม

ในบ�านหร่อบ�านพักอาจิขัดีขวิางตุอ่การรับประทานอาหาร	เช่น	กลิ�น	ค์วิามไมส่ะอาดี	นอกจิากนั�น	ค์วิามลำาบากในการ

เข�าถ่งอาหารที�บรรจุิภัณฑ์์ที�ยากตุ่อการเปิดีก็เป็นอุปสรรค์ในการรับประทานอาหารสำาหรับผู้้�ส้งอายุ

	 	 8.	ค์วิามเช่�อที�ผิู้ดี	ค์วิามเช่�อที�วิ่าผู้้�ส้งอายุตุ�องขับถ่ายทุกวัิน	ทำาให�อาจิตุ�องมีการใช�ยาระบาย	เช่�อวิ่าการ

ด่ี�มนำ�ามากทำาให�ปัสสาวิะบ่อยและนำามาส่้การกลั�นปัสสาวิะไม่ไดี�	เช่�อว่ิาการรับประทานผัู้กดิีบหร่ออาหารแข็งหร่อหยาบ

ทำาให�ท�องผู้้ก	ซ่ึ่�งค์วิามเช่�อเหล่านี�มีผู้ลทำาให�ผู้้�ส้งอายุขาดีนำ�าและขาดีอาหารไดี�
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ก�รประเมิืนัภ�วะโภชื่นั�ก�รในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ1

 1.	การซัึ่กประวัิติุเกี�ยวิกับอาหาร	ไดี�แก่	ปริมาณนำ�าที�ด่ี�ม	อาหารที�บริโภค์ประจิำา	อาหารที�แพ�	อาหารที�ไม่ชอบ

การประกอบอาหาร	จิำานวินม่�ออาหาร	ข�อจิำากัดีในดี�านการรับประทานอาหาร	ปัจิจัิยดี�านอ่�นๆ	ที�เกี�ยวิข�อง

	 2.	การสำารวิจิอาหารที�บริโภค์	ไดี�แก่	ประเมินโดียใช�แบบสอบถามย�อนหลัง	หร่อการประเมินโดียให�ผู้้�ส้งอายุ

จิดีบันท่กอาหารที�รับประทานใน	24	ชั�วิโมงหร่อ	3	-	7	วัินข�างหน�า

	 3.	การประเมินภาวิะโภชนาการทางค์ลินิก	เป็นการประเมินโดียการตุรวิจิร่างกาย	ไดี�แก่	ผู้มแห�งและกระดี�าง	

หลุดีร่วิงง่ายในผู้้�ที�ขาดีโปรตีุน	เย่�อบุตุาแดีงในผู้้�ที�ขาดีวิิตุามินเอ	เย่�อบุตุาซีึ่ดี	เล็บเป็นร้ปช�อน	หักง่าย	ในผู้้�ที�ขาดีธาตุุเหล็ก

	 4.	การประเมินโดียการวัิดีส่วินตุ่างๆ	ของร่างกาย	ไดี�แก่	การชั�งนำ�าหนักตัุวิ	การวัิดีส่วินส้ง	แล�วิมาค์ำานวิณ

ดัีชนีมวิลกาย	การวัิดีเส�นรอบวิงของแขน	ขา	เอวิ	สะโพก	

พึ่ลังง�นัและสื�รอ�ห�รทีี่�ผู่้�ส่ืงอ�ยุุคู่วรไดำ�รับ1

	 1.	ค์วิามตุ�องการพลังงาน	กองโภชนาการ	กรมอนามัย	กระทรวิงสาธารณสุขแนะนำาให�ทุกๆ	อายุ	10	ปี	

ที�เพิ�มข่�น	ค์วิรลดีพลังงานลง	100	กิโลแค์ลอรี�	โดียเฉลี�ยผู้้�ส้งอายุค์วิรไดี�รับพลังงานประมาณ	2,200	กิโลแค์ลอรี�ตุ่อวัิน	

แตุ่ไม่ค์วิรน�อยกว่ิา	1,200	กิโลแค์ลอรี�ตุ่อวัิน

	 2.	โปรตีุน	ผู้้�ส้งอายุค์วิรไดี�รับโปรตีุนประมาณ	0.9	-	1.1	กรัมตุ่อนำ�าหนักตัุวิ	1	กิโลกรัมตุ่อวัิน	และค์วิรเป็น

โปรตีุนที�ดีีมีกรดีอะมิโนจิำาเป็น	ไดี�แก่	ไข่	ปลา	และเน่�อสัตุว์ิอ่�นๆ

	 3.	ค์าร์โบไฮเดีรท	ผู้้�ส้งอายุค์วิรไดี�รับปริมาณค์าร์โบไฮเดีรทตุ่อวัิน	ร�อยละ	55-60	ของพลังงานทั�งหมดี	

โดียคิ์ดีเป็น	300-400	กรัมตุ่อวัิน	ค์วิรเล่อกบริโภค์ค์าร์โบไฮเดีรทเชิงซึ่�อน	ไดี�แก่	ข�าวิ	ธัญพ่ช	ขนมปัง	ลดีการบริโภค์

นำ�าตุาลลง	ถ�าเป็นข�าวิค์วิรเป็นข�าวิซึ่�อมม่อซ่ึ่�งมีกากใยส้ง	

	 4.	ไขมัน	ผู้้�ส้งอายุค์วิรรับประทานไขมันไม่เกินร�อยละ	30	ของพลังงานทั�งหมดี	เน�นไขมันจิากพ่ชมากกว่ิาไขมัน 

จิากสัตุว์ิ

	 5.	วิิตุามินและเกล่อแร่	แหล่งของวิิตุามินและเกล่อแร่	ค่์อ	ผัู้กและผู้ลไม�	และค์วิรไดี�รบัแค์ลเซีึ่ยม	ไม่น�อยกว่ิา	

800	มิลลิกรัมตุ่อวัิน	ค์วิรไดี�รับแค์ลเซีึ่ยมค์วิบค่้์กันกับวิิตุามินดีีเพ่�อช่วิยในการด้ีดีซ่ึ่ม

	 6.	นำ�า	โดียปกติุแนะนำาให�ด่ี�มนำ�า	6-8	แก�วิตุ่อวัิน

ก�รจััดำอ�ห�รให�แก�ผู่้�ส่ืงอ�ยุุ1

	 1.	จัิดีอาหารให�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับพลังงานและสารอาหารตุามค์วิามตุ�องการของร่างกาย	สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�

รับประทานอาหารไดี�น�อย	 ค์วิรเน�นอาหารที�มีพลังงานส้ง	 และตุ�องจัิดีอาหารให�สอดีค์ล�องกับโรค์ประจิำาตัุวิหร่อปัญหา

สุขภาพของผู้้�ส้งอายดุี�วิย	 ไดี�แก่	 ผู้้�ส้งอายทีุ�เป็นโรค์หวัิใจิ	 ไตุ	 และค์วิามดีนัโลหิตุส้ง	 ค์วิรจิดัีอาหารที�มีเกล่อโซึ่เดีียมน�อย	

เป็นตุ�น

	 2.	เน�นผัู้กพ่�นบ�านและอาหารประเภทถั�วิ

	 3.	จิำากัดีอาหารม่�อหลักที�มีเกล่อเป็นส่วินผู้สม

	 4.	แนะนำาอาหารพ่�นบ�านที�มีประโยชน์	เช่น	เตุ�าห้�	มะเข่อเทศ

	 5.	หลีกเลี�ยงการให�รับประทานล้กอมที�มีนำ�าตุาล

	 6.	ให�อาหารทดีแทน	เช่น	เล่อกใช�มะเข่อเทศหวิานแทนมะเข่อเทศสีขาวิ	หร่อเพิ�มม่�ออาหารเป็น	6	ม่�อและ

ลดีปริมาณอาหารแตุ่ละม่�อลงเน่�องจิากการย่อยและการด้ีดีซ่ึ่มอาหารไม่ดีี
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	 7.	ดัีดีแปลงร้ปแบบอาหาร	โดียดัีดีแปลงอาหารให�เหมาะสมกับผู้้�ส้งอายุ	เล่อกอาหารอ่อนหร่ออาหารเหลวิ	

โดียพิจิารณาจิากค์วิามสามารถในการเคี์�ยวิและกล่น	ไดี�แก่	ดัีดีแปลงอาหารให�มีค์วิามอ่อนนุ่มมากข่�นโดียการตุ�มหร่อ

ตุุ๋นอาหารให�เป้�อยสำาหรับผู้้�ส้งอายุที�มีปัญหาการเคี์�ยวิ	

	 8.	ให�อาหารทางสายยาง	ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายุไม่สามารถเคี์�ยวิ	กล่นหร่อรับประทานอาหารทางปากไดี�

	 9.	ให�อาหารทางหลอดีเล่อดีดีำา	 ใช�ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายุมีภาวิะขาดีอาหารรุนแรง	 ทั�งนี�	 ตุ�องมีแผู้นการรักษา

ของแพทย์	และให�อาหารทางหลอดีเล่อดีดีำาโดียบุค์ลากรดี�านสาธารณสุขที�กฎหมายรองรับเท่านั�น	ไดี�แก่	แพทย์และ

พยาบาล

ก�รให�อ�ห�รที่�งสื�ยุ (Enteral tube feeding)

	 ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ไม่สามารถรับประทานอาหารไดี�	ช่วิยเหล่อตัุวิเองไม่ไดี�	หร่อไม่ร้�ส่กตัุวิตุ�องไดี�รับอาหาร

ทางสายยางให�อาหาร	ส่วินใหญ่จิะไดี�รับอาหารจิากการให�อาหารทางสายจิากจิม้กลงส่้กระเพาะอาหาร

	 ข�อบ่งชี�ในการให�อาหารทางสายยาง	2 

	 1.	รับประทานอาหารทางปากไม่ไดี�	5-7	วัิน	และมีภาวิะทุพโภชนาการ

	 2.	ไม่ร้�ส่กตัุวิ	

	 3.	มีปัญหาการกล่น	

	 4.	มีปัญหาเกี�ยวิกับลำาไส�ล�มเหลวิบางส่วิน

	 5.	เป็นโรค์ทางจิิตุเวิช	เช่น	โรค์เบ่�ออาหารโดียมีสาเหตุุมาจิากจิิตุใจิหร่อโรค์ค์ลั�งผู้อม	(anorexia	nervosa)

	 6.	หลังผู่้าตัุดีทางเดิีนอาหาร	แพทยอ์าจิใส่สายยางลงส่้กระเพาะอาหารเพ่�อระบายนำ�ายอ่ยในกระเพาะอาหาร

(gastric	content)	ลดีการตุดิีเช่�อ	และเช่�อว่ิาจิะมีผู้ลลดีระยะเวิลาพกัฟ้ื้�น	หร่อลดีระยะเวิลานอนรกัษาตัุวิในโรงพยาบาลไดี�

เม่�ออาการดีีข่�นแพทย์อาจิเริ�มให�อาหารทางสายยาง

ส่ืตรอ�ห�ร (Enteral Formula)

	 ส้ตุรอาหารเหลวิสำาหรับให�อาหารทางสายยางแบ่งออกเป็น	3	ประเภท3	ดัีงนี�

	 1.	ส้ตุรนำ�านมผู้สม	 (Milk	 base	 formula)	 อาหารส้ตุรนี�มีนำ�านมหร่อผู้ลิตุภัณฑ์์ของนำ�านมเป็นส่วินประกอบ

สำาคั์ญ	อาจิมีอาหารอ่�นเพิ�มเติุมไดี�	เช่น	ไข่	นำ�าตุาล	นำ�ามันพ่ช	นำ�าผู้ลไม�	เป็นตุ�น	เพ่�อให�ไดี�พลังงานและสารอาหารเพียงพอ

	 2.	ส้ตุรอาหารปั�นผู้สม	(Blenderized	formula)	อาหารส้ตุรนี�เตุรียมมาจิากอาหารหลัก	5	หม่้	โดียนำามา

ทำาให�สุกแล�วิปั�นผู้สมเข�าดี�วิยกัน

	 3.	ส้ตุรอาหารสำาเร็จิร้ป	(Commercial	formula)	อาหารชนิดีนี�เป็นอาหารที�มีส้ตุรเฉพาะ	เป็นผู้ลิตุภัณฑ์์

จิากบรษัิทอุตุสาหกรรม	ผู้ลติุภัณฑ์์อาหารทางการแพทย	์มีมากมายหลายส้ตุรให�เล่อกใช�ตุามสภาพค์วิามเจ็ิบป่วิยและ

ค์วิามตุ�องการของร่างกายในขณะนั�น

	 	ทั�งนี�	ในการเตุรียมอาหารทางสายยางสำาหรับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ตุ�องค์ำาน่งถ่งค์วิามตุ�องการพลังงาน

และสารอาหารตุามวัิยและโรค์ที�เป็นอีกดี�วิย	รวิมทั�งค์วิรปร่กษาแพทย์และนักโภชนบำาบัดีเพ่�อเตุรียมอาหารไดี�

อย่างเหมาะสม
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อุปกรณ์ทีี่�ใชื่�ในัก�รเตรียุมือ�ห�รส่ืตรปั�นัผู้สืมื4 

	 1.	ตุาชั�ง

	 2.	เค์ร่�องปั�นอาหาร

	 3.	ถ�วิยตุวิง	ช�อนตุวิง

	 4.	ขวิดี/ถุงสำาหรับใส่อาหาร

	 5.	กระชอนกรองอาหาร

	 6.	หม�อและทัพพี

ส่ืตรอ�ห�รปั�นัผู้สืมื ส่ืตรปกติ 4

(1 cc ให�พึ่ลังง�นั 1 Kcal)

ทีี่� ร�ยุก�รวัตถุดิำบ หนั�วยุนัับ 500 cc 1000 cc 1200 cc 1400 cc 1500 cc 1600 cc 1800 cc 2000 cc

1 ไข่ไก่ทั�งฟื้อง ฟื้อง 2 4 5 5 5 5 6 7

2 เน่�อไก่สันใน/อกไก่สับ ช�อนกินข�าวิ 1	½ 3 3	½ 5 5 6 6 7

3 ฟัื้กทองและแค์รอท ทัพพีพ้น ½ 2 2 2 3 3 3 3

4 นำ�าตุาลทราย ช�อนกินข�าวิ 3 6	½ 7 8	½ 9	½ 10 12 11

5 นำ�ามันพ่ช ช�อนชา ½ 1 1	½ 2 2 3 2	½ 2	½

6 กล�วิยนำ�าวิ�า	(เน่�อ) ล้ก 1 1 2 2 2 2 2 2	½

7 เกล่อป่นไอโอดีีน ช�อนชา ½ 1 1 1 1 1 1 1

 วิธีิเตรียุมือ�ห�รส่ืตรปั�นัผู้สืมื4

	 1.	ชั�งตุวิงวัิตุถุดิีบให�ค์รบตุามจิำานวินที�กำาหนดี

	 2.	นำาส่วินผู้สมทั�งหมดีใส่ลงในหม�อเติุมนำ�าให�ท่วิม	ตุ�มให�สุก	ยกลงทิ�งพออุ่น

	 3.	ปั�นส่วินผู้สมทั�งหมดีให�ละเอยีดี	กรองดี�วิยกระชอน	เติุมนำ�าตุ�มสุกให�ไดี�ปริมาณที�กำาหนดีตุวิงให�ไดี�ปริมาณ

ตุามที�กำาหนดี	หากไดี�ปริมาณน�อยกว่ิาที�กำาหนดีเติุมนำ�าตุ�มสุกให�ค์รบตุามจิำานวินที�กำาหนดี

	 4.	แบ่งอาหารใส่ถุงให�ค์รบตุามจิำานวินม่�อที�กำาหนดีเก็บไวิ�ในตุ้�เย็นใช�ภายใน	24	ชั�วิโมง

	 5.	นำาอาหารอุ่นโดียการแช่ขวิดีหร่อถุง	ลงในภาชนะที�ใส่นำ�าร�อนอุ่นอาหารประมาณ	10-15	นาที

	 6.	เติุมผัู้กใบเขียวิค์รั�งละ	1-2	กำาม่อ	เช่น	ค์ะน�า	ตุำาล่ง	ผัู้กโขม	กวิางตุุ�ง

 ข�อคู่วรปฏิิบัติในัก�รเตรียุมือ�ห�รที่�งสื�ยุยุ�ง4

	 1.	ค์วิามสะอาดี	เป็นสิ�งสำาคั์ญที�สุดีในการเตุรียมอาหารประเภทนี�	ภาชนะที�ใช�ทุกชนิดีตุ�องลวิกหร่อตุ�มในนำ�าร�อน

ก่อนและหลังการใช�งานทุกค์รั�ง	เพ่�อป้องกันมิให�อาหารมีเช่�อโรค์

	 2.	การชั�ง	ตุวิงอาหาร	ตุ�องมีการชั�งตุวิงอาหารและส่วินผู้สมให�ถ้กตุ�อง	ตุามสัดีส่วินที�กำาหนดีให�	เพ่�อให�ผู้้�ป่วิย

ไดี�คุ์ณค่์าทางโภชนาการอย่างค์รบถ�วิน

	 3.	การเก็บรักษาอาหารที�เตุรียมให�ผู้้�ป่วิยจิะตุ�องเตุรียมไวิ�ภายใน	24	ชั�วิโมง

	 4.	การเตุรียมอาหารและการให�อาหาร	 ค์วิรสอนให�ญาติุฝึึกและเรียนร้�วิิธีการเตุรียมอาหารและให�อาหาร

ทางสายยางแก่ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ตุ�องไดี�รับอาหารทางสายยาง	เพ่�อนำากลับไปปฏิิบัติุที�บ�านไดี�อยา่งถ้กตุ�อง

อุปกรณ์สำาหรับให�อาหารทางสายให�อาหาร3	อาหารเหลวิตุามแผู้นการรักษาหากเป็นอาหารสำาเร็จิร้ป	ตุ�องตุรวิจิสอบ
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วัินหมดีอายุ	 กรณีที�เป็นส้ตุรอาหารเหลวิที�เตุรียมเอง	 โดียแผู้นกโภชนาการของสถานประกอบการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงหร่อโรงพยาบาล	ไม่ค์วิรเก็บไวิ�นานเกิน	24	ชั�วิโมง

	 1.	กระบอกฉีดียาสำาหรับให�อาหาร	(Asepto	syringe)

	 2.	เหย่อกสำาหรับใส่อาหาร

	 3.	ชามร้ปไตุใบใหญ่

	 4.	แก�วินำ�าพร�อมนำ�าด่ี�ม

	 5.	สำาลีชุบนำ�าตุ�มสุก	2	ก�อน

	 6.	ห้ฟัื้งทางการแพทย์	(Stethoscope)

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รให�อ�ห�รผู้��นัที่�งจัม่ืกเข��ส่ื�กระเพึ่�ะอ�ห�ร3 

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ตุรวิจิสอบแผู้นการรักษาเกี�ยวิกับชนิดีและปริมาณอาหารเหลวิ	
โดียไม่มีการงดีนำ�างดีอาหาร

เพ่�อให�แน่ใจิว่ิาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะไดี�รับอาหาร
ถ้กตุ�องตุามแผู้นการรักษา

2.	ทักทายผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ตุ�องไดี�รับอาหารทางสายยาง	
ตุรวิจิสอบ	ช่�อ-สกุล	ป้ายข�อม่อกับค์ำาสั�งการรักษา	และแนะนำาตุนเอง
พร�อมทั�งอธิบายจุิดีประสงค์์ของการให�อาหารทางสายให�ทราบ

เพ่�อระบุตัุวิผู้้�ที�ไดี�รับอาหารทางสายยางให�ถ้กตุ�อง	และ
ค์ลายค์วิามวิิตุกกังวิลของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

3.	ประเมินอาการท�องอ่ดี	แน่นท�อง	และค์วิรฟัื้งเสียงการเค์ล่�อนไหวิ
ของลำาไส�	(Bowel	sound)	ทุกค์รั�ง	ก่อนเริ�มให�อาหาร

เพ่�อประเมินการทำางานของระบบทางเดิีนอาหาร

4.	ล�างม่อดี�วิยสบ่้ให�สะอาดีหร่อใช�แอลกอฮอล์เจิล เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

5.	เตุรียมอุปกรณ์ในการให�อาหารและอาหารเหลวิให�พร�อม	
จิากนั�นกั�นม่านเพ่�อค์วิามเป็นส่วินตัุวิ

เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�งาน

6.	จัิดีท่าศีรษะส้ง	(Fowler’s	position)	อย่างน�อย	30-45	องศา เพ่�อป้องกันการสำาลัก

7.	พับปลายสายให�อาหาร	เปิดีจุิกสายให�อาหารออก	เช็ดีร้เปิดีดี�านนอก
ของสายให�อาหารดี�วิยสำาลีชุบนำ�าตุ�มสุก

เพ่�อป้องกันอากาศจิากภายนอกเข�าส่้กระเพาะอาหาร
และเพ่�อค์วิามสะอาดี

8.	สวิมปลายกระบอกฉีดียาสำาหรับให�อาหารกบัปลายสายให�อาหารให�แน่น	
จิากนั�นด้ีดีด้ีปริมาณและสีของอาหารเหลวิม่�อก่อนที�เหล่อค์�าง
ในกระเพาะอาหารหร่อนำ�าย่อย
	 -	กรณีด้ีดีไม่ไดี�อาหารเหลวิเหล่อค์�างจิากม่�อก่อนหร่อ
นำ�าย่อย	(Gastric	content)	จิะตุ�องตุรวิจิสอบว่ิาปลายสายให�อาหาร
อย้ใ่นกระเพาะอาหารหร่อไม่	โดียการฟัื้งเสียงลมที�ผู่้านเข�าส่้กระเพาะอาหาร 
โดียด้ีดีลมเข�ามาในกระบอกฉีดียาสำาหรับให�อาหารจิำานวิน	5–10	ซีึ่ซีึ่	
แล�วิตุ่อปลายกระบอกฉีดียากับสายยางให�อาหาร	ใช�ห้ฟัื้งทางการแพทย์
วิางไวิ�ที�กระบังลมดี�านซึ่�าย	และดัีนลมเข�ากระเพาะอาหาร	หลังจิากนั�น
ตุ�องด้ีดีลมค่์นดี�วิย	ถ�ามีลมค์�างอาจิทำาให�ท�องอ่ดีไดี�
	 -	กรณีด้ีดีไดี�อาหารเหลวิเหล่อค์�างออกมาไดี�น�อยกว่ิา	1/4	
ของอาหารเหลวิม่�อก่อน	สามารถให�อาหารเหลวิม่�อนั�นไดี�
	 -	กรณีด้ีดีไดี�อาหารเหลวิเหล่อค์�างออกมาไดี�มากกว่ิา	1/4	
ของอาหารเหลวิม่�อก่อน	เล่�อนเวิลาให�อาหารเหลวิม่�อนั�นออกไป	1	ชั�วิโมง	
หลังจิากนั�น	1	ชั�วิโมงประเมินซึ่ำ�า	หากปริมาณอาหารเหลวิเหล่อค์�าง
ไม่ลดีลง	ให�รายงานแพทย์	เพ่�อวิางแผู้นการรักษาตุ่อไป
	 -	กรณีด้ีดีไดี�นำ�าย่อยให�อาหารทางสายยางไดี�

เพ่�อตุรวิจิสอบให�มั�นใจิว่ิาสายยางอย้ใ่นกระเพาะอาหาร	และ
ตุรวิจิสอบการทำางานของกระเพาะอาหาร
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9.	พับปลายสายให�อาหาร	พร�อมทั�งปลดีปลายกระบอกฉีดียาสำาหรับ
ให�อาหารออกจิากปลายสายให�อาหาร	ถอดีล้กส้บออก	จิากนั�นสวิมปลาย
กระบอกฉีดียากับปลายสายให�อาหารให�แน่น	และถ่อกระบอกฉีดียา
ให�อย้่ส้งกว่ิาระดัีบกระเพาะอาหารประมาณ	12	นิ�วิ

เพ่�อป้องกันอากาศเข�าส่้กระเพาะอาหาร

10.	 รินอาหารเหลวิใส่	 กระบอกฉีดียาอย่างตุ่อเน่�อง	 และค์วิรปล่อยให�
อาหารเหลวิไหลอย่างช�าๆ	ไม่ค์วิรให�ไหลเร็วิกว่ิา	30	ซีึ่ซีึ่ตุ่อนาที

เพ่�อป้องกันการสำาลักจิากการไดี�รับอาหารเร็วิเกิน

11.	เม่�ออาหารเหลวิเก่อบหมดีกระบอกฉีดียาให�นำ�าตุามปริมาณ	50	ซีึ่ซีึ่
หร่อตุามแผู้นการรักษา

เพ่�อล�างสายให�อาหารให�สะอาดี	และเพ่�อป้องกันการอุดีตัุน
สายให�อาหาร

12.	พับสายให�อาหาร	จิากนั�นปลดีกระบอกฉีดียาออกจิากปลายสายให�
อาหาร	เช็ดีทำาค์วิามสะอาดีปลายสายให�อาหารโดียสำาลีชุบนำ�าตุ�มสุก	และ
ปิดีจุิกสายให�อาหาร

เพ่�อป้องกันอากาศจิากภายนอกเข�าส่้กระเพาะอาหารและ

เพ่�อค์วิามสะอาดี

13.	จัิดีให�ผู้้�ป่วิยนอนศีรษะส้งอย่างน�อย	30-45	องศา	อย่างน�อย	30-60	
นาทีหลังไดี�รับอาหารเหลวิ

เพ่�อป้องกันการสำาลักจิากการไหลย�อนกลับของอาหารเหลวิ

14.	บันท่กชนิดี	ปริมาณอาหารเหลวิและปริมาณนำ�าที�ไดี�รับ	ลงในบันท่ก
การด้ีแลหร่อบันท่กทางการพยาบาล	 พร�อมทั�งสังเกตุภาวิะแทรกซึ่�อน
หลังการให�อาหาร

เพ่�อให�ทราบข�อม้ลและให�การช่วิยเหล่อไดี�ทันในกรณีฉุกเฉิน

15.	เก็บอุปกรณ์และทำาค์วิามสะอาดีให�เรียบร�อย	 เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�งานค์รั�งตุ่อไป

ก�รด่ำแลที่�งเดิำนัห�ยุใจั (ก�รให�ออกซิื่เจันั ก�รพึ่�นัยุ� ก�รเคู่�ะปอดำ ก�รด่ำดำเสืมืหะ)
	 การด้ีแลทางเดีนิหายใจิของผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามสำาคั์ญเน่�องจิากถ�ามีการอุดีกั�นทางเดีนิหายใจิ

หร่อหายใจิไม่สะดีวิก	อาจิทำาให�เป็นอันตุรายถ่งแก่ชีวิิตุไดี�	โดียเฉพาะผู้้�ที�ไม่สามารถไอออกเองไดี�	ไม่ร้�ส่กตัุวิ	หร่อช่วิยเหล่อ

ตัุวิเองไม่ไดี�	ดัีงนั�น	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุ�องมีค์วิามร้�เกี�ยวิกับการด้ีแลทางเดิีนหายใจิและ

สามารถให�การด้ีแลแก่ผู้้�ที�มีการหายใจิในสภาวิะค์งที�ไดี�	ทั�งนี�การปฏิิบัติุการด้ีแลทางเดิีนหายใจิ	ไดี�แก่	การให�ออกซิึ่เจิน	

การพ่นยา	การเค์าะปอดี	และการด้ีดีเสมหะ	ค์วิรปร่กษาแพทย์หร่อปฏิิบัติุการภายใตุ�บุค์ลากรทางการแพทย์

ไดี�แก่	แพทย์พยาบาล	และนกักายภาพบำาบัดี	โดียค์ำาน่งถ่งขอบเขตุ	ในการปฏิิบัติุตุามที�กฎหมายกำาหนดีอย่างเค์ร่งค์รัดีดี�วิย

และในกรณทีี�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีปัญหาในระบบทางเดีนิหายใจิหร่อการหายใจิผิู้ดีปกตุหิร่อมีการเปลี�ยนแปลง	

ค์วิรรีบปร่กษาแพทย์หร่อนำาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงส่งโรงพยาบาลโดียด่ีวิน

 ข�อบ�งชีื่�ในัก�รให�ออกซิื่เจันั5

	 1.	 วัิดีค่์าค์วิามเข�มข�นของออกซิึ่เจินในเล่อดีจิากปลายนิ�วิ	(SpO2)	ไดี�น�อยกว่ิา	88%	ทั�งนี�	สำาหรับสถานประกอบการ

การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ถ�าวัิดีไดี�ค์่าระดัีบนี�	ตุ�องรีบปร่กษาแพทย์และนำาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ส่งโรงพยาบาล

	 2.	วัิดีค่์าค์วิามเข�มข�นของออกซิึ่เจินในเล่อดีจิากปลายนิ�วิ	(SpO2)	ไดี�	88-90%	แตุ่มีภาวิะหร่อโรค์ที�บ่งบอก

ถ่งภาวิะขาดีออกซิึ่เจินเร่�อรังจิากการประเมินของแพทย์	ไดี�แก่	มีค์วิามดัีนเล่อดีปอดีส้ง	หัวิใจิห�องขวิาโตุ	หัวิใจิห�องขวิา

ล�มเหลวิ	หร่อเล่อดีแดีงข�นกว่ิาปกติุ	

 ก�รให�ออกซิื่เจันั (Oxygen Administration)

	 การให�ออกซิึ่เจินมีหลายวิิธีการข่�นอย้ก่บัค์วิามตุ�องการออกซึ่เิจินและโรค์ทางระบบทางเดีนิหายใจิหร่ออ่�นๆ	
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ที�เกี�ยวิข�องของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ทั�งนี�	เน่�อหาในส่วินนี�จิะระบุเฉพาะการให�ออกซิึ่เจินเข�าทางสายยางค้์่

เข�าจิม้ก	 (Nasal	 canular)	 เท่านั�น	 ซ่ึ่�งการให�ออกซิึ่เจินชนิดีนี�	 ตุ�องอย้่ภายใตุ�แผู้นการรักษาและการด้ีแลของแพทย์

และพยาบาลดี�วิย

 อุปกรณ์ก�รให�ออกซิื่เจันัเข��ที่�งสื�ยุยุ�งคู่่�เข��จัม่ืก (Nasal canular)

	 	 1.		สายยางค่้์เข�าจิม้กสำาหรับให�ออกซิึ่เจิน	(Nasal	canular)

	 	 2.		กระบอกนำ�าสำาหรับการให�ออกซิึ่เจินชนิดีสายยางค่้์เข�าจิม้ก	(Nasal	canular)

	 	 3.		นำ�ากลั�นปราศจิากเช่�อ	(Sterile	water)

	 	 4.		อุปกรณ์การจ่ิายออกซิึ่เจิน	

 ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รให�ออกซิื่เจันัแบบสื�ยุยุ�งคู่่�เข��จัม่ืก (Nasal Cannula)6,	5

	 ผู้้�ที�จิะสามารถให�ออกซิึ่เจินกับผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�	ค์วิรเปน็บุค์ลากรดี�านสาธารณสขุหร่อผู้้�ที�ผู่้าน	

การอบรมและสามารถปฏิิบัติุไดี�ตุามกฎหมายเท่านั�น

วิธีิก�รปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ตุรวิจิสอบแผู้นการรักษาเกี�ยวิกับชนิดีและปริมาณการให�ออกซิึ่เจินแบบสายยางค่้์

เข�าจิม้ก

เพ่�อให�แน่ใจิว่ิาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะไดี�รับ

การรักษาถ้กตุ�องตุามแผู้นการรักษา

2.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการนำาเช่�อเข�าส่้ผู้้�ป่วิย

3.	เตุรียมอุปกรณ์ในการให�ออกซิึ่เจิน	เติุมนำ�ากลั�นปราศจิากเช่�อในกระบอกนำ�าไม่เกิน 

2/3	และไม่ตุำ�ากว่ิา	2/3	ของกระบอกนำ�าหร่อตุามที�มีระดัีบกำาหนดีไวิ�	แล�วินำามาที�เตีุยง

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	เพ่�อตุ่ออุปกรณ์ให�พร�อมใช�

เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�งาน

4.	ทักทายผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ตุ�องไดี�รับออกซิึ่เจิน	ตุรวิจิสอบช่�อ-สกุล	ป้าย

ข�อม่อกับค์ำาสั�ง	การรักษา	และแนะนำาตุนเอง	พร�อมทั�งอธิบายจุิดีประสงค์์ของการให�

ออกซิึ่เจินให�ทราบ

เพ่�อระบุตัุวิผู้้�ที�ไดี�รับออกซิึ่เจินให�ถ้กตุ�อง	และค์ลาย

ค์วิามวิิตุกกังวิลของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

5.	ตุรวิจิสอบสัญญาณชีพและระดัีบค์วิามร้�ส่กตัุวิ เพ่�อประเมินอาการผู้้�ป่วิย

6.	ตุ่อปลายสายของสายยางค่้์เข�าจิม้ก	(Nasal	Cannula) กับชุดีทำาค์วิามช่�นที�ตุ่อกับ

ตัุวิค์วิบคุ์มอัตุราการไหลของออกซิึ่เจิน

เพ่�อเป็นทางให�แก๊สออกซิึ่เจินผู่้านไปส่้ผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

7.	เปิดีตัุวิค์วิบคุ์มอัตุราการไหลของออกซิึ่เจินตุามแผู้นการรักษา	ตุรวิจิสอบว่ิามี

ละอองฝึอยใหญ่ปุดีให�เห็นที�ในขวิดีทำาค์วิามช่�น	และเอาม่ออังบริเวิณร้เปิดีของสายยาง

ค่้์เข�าจิม้ก	(Nasal	Cannula)	ว่ิามีลมออกมาหร่อไม่

เพ่�อตุรวิจิสอบการอุดีตัุนบริเวิณร้เปิดีของสายยางค่้์

เข�าจิม้ก	(Nasal	Cannula)	และค์วิามพร�อมใช�งาน

ของระบบ

8.	ค์ล�องสายนำาออกซิึ่เจินของสายยางค่้์เข�าจิม้ก	(Nasal	Cannula)	กับใบห้ทั�ง	2	ข�าง	

แล�วิรวิบลงมาไวิ�ที�ใตุ�ค์างของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	

เพ่�อให�สาย	Nasal	Cannula	อย้ใ่นตุำาแหน่งที�เหมาะสม

9.	ร้ดีปลายท่อออกซิึ่เจินของสายยางค่้์เข�าจิม้ก	(Nasal	Cannula)	ที�ใตุ�ค์างให�กระชับ เพ่�อป้องกันการเล่�อนหลุดี

10.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

11.	บันท่กการด้ีแลและรายงานทีมการด้ีแลถ�าพบค์วิามผิู้ดีปกติุ เพ่�อให�ทราบข�อม้ลและให�การช่วิยเหล่อไดี�ทันในกรณี

ฉุกเฉิน

12.	ตุามมาตุรฐานสากล	สายยางค่้์เข�าจิม้กสำาหรับให�ออกซิึ่เจิน	(Nasal	Cannula)	

เป็นอุปกรณ์ที�ใช�ค์รั�งเดีียวิทิ�ง	แตุ่ในโรงพยาบาลบางแห่ง	นำาไปล�างทำาค์วิามสะอาดี	

และใส่ถุงปิดีให�สนิทแล�วิส่งอบแก๊สเช่นเดีียวิกับสายตุ่อออกซิึ่เจินขนาดีเล็กและนำากลับ

มาใช�ใหม่

เพ่�อค์วิามสะอาดีและป้องกันการติุดีเช่�อตุามแผู้น

การรักษา
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ก�รด่ำแลผู่้�ทีี่�บำ�บัดำรักษ�ดำ�วยุออกซิื่เจันั6

	 ด้ีแลสภาพทางเดีนิหายใจิให�โล่งตุลอดีเวิลา	โดียจัิดีท่านอนหร่อให�นั�งศีรษะส้ง	หร่อนั�งฟุื้บบนโตุ๊ะค์ร่อมเตีุยง	

ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงร้�ส่กตัุวิดีี	และไม่มีข�อจิำากัดีในการจัิดีท่า	หากมีเสมหะหร่อนำ�าคั์ดีหลั�งบริเวิณท่อ

ทางเดีนิหายใจิให�ด้ีดีออกตุามวิิธีการด้ีดีเสมหะอยา่งถ้กเทค์นคิ์	เพ่�อให�ออกซึ่เิจินสามารถผู้า่นเข�าส่้ถุงลมปอดีไดี�สะดีวิก	

และการแลกเปลี�ยนแก๊สเป็นไปไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ	หร่อช่วิยให�เสมหะระบายออกไดี�ง่ายข่�นโดียกระตุุ�นให�ไอเอา

เสมหะออกอย่างถ้กตุ�อง	 และให�สารนำ�าอย่างเพียงพอเพ่�อช่วิยละลายเสมหะ	 หมั�นด้ีแลค์วิามสะอาดีของจิม้ก	 ปาก	

ใบหน�า	ทุก	2-4	ชั�วิโมง	เน่�องจิากผู้้�ที�ไดี�รับการบำาบัดีดี�วิยออกซิึ่เจินจิะมีอาการค์อแห�ง	ปากแห�ง	มีกลิ�นปาก	เจ็ิบค์อ	

และไม่สุขสบาย	จ่ิงค์วิรกระตุุ�นให�บ�วินปาก	และจิิบนำ�าบ่อยๆ	ใช�กลีเซึ่อรีนทาริมฝีึปากเพ่�อให�ริมฝีึปากชุ่มช่�น	สำาหรับ

ผู้้�ที�ไดี�รับออกซิึ่เจินแบบหน�ากาก	ใช�ผู้�าชุบนำ�าเช็ดีและทาแป้งบริเวิณใบหน�า	สันจิม้ก	เพราะอาจิมีค์วิามช่�น	ค์วิามร�อน	

ทำาให�ร้�ส่กอ่ดีอัดี	และไม่สุขสบาย	ด้ีแลค์วิามสะอาดีบริเวิณร้จิม้กโดียใช�ไม�สำาลีพันปลายไม�ชุบนำ�าหมาดีๆ	เช็ดีทำาค์วิาม

สะอาดี	โดียเฉพาะบริเวิณรอบๆ	สายหร่อท่อที�ค์าบริเวิณจิม้ก	ด้ีแลไม่ให�สายให�ออกซิึ่เจินหักพับงอ	หร่อปลายสายอุดีตัุน	

จิากนำ�าม้ก	เสมหะ	เช่น	สายยางค่้์เข�าจิม้ก	(Nasal	Cannula)	และไม่รัดีออกซิึ่เจินชนิดีหน�ากากแน่นจินเกินไป	ตุรวิจิด้ี

ตุำาแหน่งของท่อออกซิึ่เจิน	รอยตุ่อตุ่างๆ	ให�ค์งที�	ไม่หลุดีเล่�อน	เค์ล่�อนที�	เพ่�อให�ไดี�รับออกซิึ่เจินอย่างเพียงพอ	และด้ีแล

เติุมนำ�าในขวิดีทำาค์วิามช่�น	เพ่�อป้องกันทางเดีนิหายใจิแห�ง		ติุดีตุามประเมนิภาวิะขาดีออกชเิจิน	และอาการแสดีงที�ผิู้ดี

ปกติุตุ่างๆ	ระดัีบค์วิามร้�ส่กตัุวิ	สัญญาณชีพ	ค์วิามเข�มข�นของออกซึ่เิจินในเล่อดีที�ปลายนิ�วิทุก	2-4	ชั�วิโมง	ตุามค์วิามจิำาเป็น

หากพบค์วิามผิู้ดีปกติุ	ของการการหายใจิหร่อทางเดิีนหายใจิ	ตุ�องรีบรายงานแพทย์เพ่�อตุรวิจิหาสาเหตุุ	ให�การรักษา

ไดี�ทันที	หร่อนำาส่งโรงพยาบาล

 ภ�วะแที่รกซื่�อนัของก�รบำ�บัดำรักษ�ดำ�วยุออกซิื่เจันั6

	 	 1.	เกิดีการติุดีเช่�อแทรกซึ่�อนจิากการที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีภาวิะร่างกายที�อ่อนแอ	ระบบภ้มิคุ์�มกัน

ของร่างกายผิู้ดีปกติุจิากพยาธิสภาพของโรค์	การใช�อุปกรณ์ในการบำาบัดีออกซิึ่เจินประกอบดี�วิยนำ�าและค์วิามช่�น

จ่ิงก่อให�เกิดีโรค์ติุดีเช่�อไดี�เป็นอยา่งดีี	และผู้้�ที�ไดี�รับการบำาบัดีดี�วิยออกซิึ่เจินเป็นผู้้�ป่วิยเกี�ยวิกับโรค์ระบบทางเดิีนหายใจิ	

ตุ�องไดี�รับการเจิาะค์อ	ใส่ท่อ	และตุ�องนอนเป็นเวิลานาน	จ่ิงเป็นหนทางที�เช่�อโรค์ตุ่างๆ	จิะเข�าส่้ร่างกายไดี�โดียตุรงและ

ง่ายข่�น	ดัีงนั�น	ตุ�องปฏิิบัติุการด้ีแลอย่างถ้กเทค์นิค์และเค์ร่งค์รัดี	รวิมทั�งการทำาค์วิามสะอาดีอุปกรณ์ตุ่างๆ	ให�ไดี�

ตุามมาตุรฐานที�กำาหนดี

	 	 2.	ภาวิะเย่�อบุทางเดิีนหายใจิแห�งและเกิดีระค์ายเค่์อง	เม่�อตุ�องให�การบำาบัดีดี�วิยออกซิึ่เจินจ่ิงตุ�องให�อัตุรา

การไหลที�เหมาะสม	ไม่แรงเกินไป	และให�ค์วิามช่�นร่วิมดี�วิยอย่างเพียงพอเสมอ

	 	 3.	 การทำาลายเน่�อเย่�อภายในปอดี	 เม่�อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�รับออกซิึ่เจินที�มีค์วิามเข�มข�นส้ง

มากกว่ิาร�อยละ	60	เป็นเวิลานาน	จิะทำาให�เกิดีอันตุรายตุ่อเน่�อปอดี	ซ่ึ่�งถ�าไดี�รับการบำาบัดีดี�วิยออกซิึ่เจินในระยะเวิลา	

24-48	ชั�วิโมง	จิะทำาให�เกิดีการระค์ายเค่์องหร่อการอักเสบของหลอดีลม	และมีอาการไอตุลอดีเวิลา	ส่งผู้ลให�เกิดีการ

หายใจิลำาบากไดี�	ทำาให�ปอดีมคี์วิามจุิออกซิึ่เจินลดีลง	แตุ่ค์วิามตุ�องการออกซึ่เิจินของรา่งกายเพิ�มมากข่�น	เน่�อเย่�อปอดี

จิะถ้กทำาลายไดี�	
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 ก�รพึ่�นัยุ� (Metered dose inhaler)

	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�มีโรค์ประจิำาตัุวิเกี�ยวิข�องกับโรค์ทางเดิีนหายใจิ	ไดี�แก่	หอบห่ดี	โรค์ถุงลมปอดี

เร่�อรัง	 อาจิมีแผู้นการรักษาของแพทย์ให�ใช�ยาพ่น	 ทั�งนี�	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะไดี�รับค์ำาแนะนำาในการพ่นยา

จิากแพทย์หร่อพยาบาลและสามารถพ่นยาเองไดี�	 ในกรณีที�ไม่สามารถช่วิยเหล่อตุนเองไดี�หร่อพ่นยาเองไม่ไดี�	 ผู้้�ด้ีแล

จิะพ่นยาให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ทั�งนี�	ผู้้�พ่นยาค์วิรเป็นบุค์ลากรดี�านสาธารณสุขหร่อผู้้�ที�ผู่้านการอบรมและ

สามารถปฏิิบัติุไดี�ตุามกฎหมายเท่านั�น

อุปกรณ์สืำ�หรับพึ่�นัยุ�7	

	 1.	แบบบันท่กแผู้นการรักษาหร่อแบบบันท่กการให�ยา	(Medical	administration	record:	MAR)

	 2.	ยาพ่น

	 3.	กระดีาษทิชช้

	 4.	ถาดีใส่ยา

ขั�นัตอนัก�รบริห�รยุ�พึ่�นั7

วิธีิก�รปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ตุรวิจิสอบแผู้นการรักษาจิากแบบบันท่กแผู้นการรักษาหร่อแบบบันท่ก

การให�ยา

เพ่�อยน่ยนัค์วิามถ้กตุ�องของแผู้นการรักษา

2.	ล�างม่อให�สะอาดีตุามเทค์นิค์การล�างม่อหร่อ	ใช�แอลกอฮอล์เจิลก่อนบริหารยา

ทุกค์รั�ง

เพ่�อลดีการแพร่กระจิายเช่�อ

3.	แนะนำาตัุวิและทักทายผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ตุรวิจิสอบค์วิามถ้กตุ�อง

โดียการถามช่�อ		นามสกุล		ตุรวิจิสอบป้ายข�อม่อ		เปรียบเทียบกับ

แบบบันท่กการให�ยา

เพ่�อระบุตัุวิของผู้้�ที�จิะไดี�รับยาให�ถ้กตุ�อง	ลดีการเกิดีค์วิาม

ผิู้ดีพลาดี	และส่งเสริมค์วิามไวิ�วิางใจิของผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง 

4.	ก่อนจัิดียา	อา่นช่�อ	นามสกลุ	ช่�อยา	ขนาดี	วิิถีทางที�ให�และเวิลาบนแบบบนัท่ก

การให�ยาของผู้้�ที�จิะไดี�รับ	อ่านฉลากยาเปรียบเทียบกับแบบบันท่ก	

การให�ยาและตุรวิจิสอบวัินหมดีอายุของยาดี�วิย

เพ่�อตุรวิจิสอบค์วิามถ้กตุ�องตุามหลักการบริหารยา

5.	หยบิยาพ่นออกจิากซึ่องยาหร่อกล่องยาที�บรรจุิตุรวิจิสอบยากับแบบบันท่ก

การให�ยา	เม่�อเตุรียมยาเสร็จิ	นำาอุปกรณ์ใส่ถาดีไปที�เตีุยงผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะ

พ่�งพิงที�จิะไดี�รับยา

เพ่�อตุรวิจิสอบค์วิามถ้กตุ�องของการให�ยา

6.	ตุรวิจิสอบโดียการถามช่�อ	นามสกุล	ของผู้้�ที�จิะไดี�รับยา	ด้ีป้ายข�อม่อ	

ตุรวิจิสอบกับแบบบันท่กการให�ยาอีกค์รั�ง

เพ่�อตุรวิจิสอบค์วิามถ้กตุ�องตุามหลักการบริหารยา

7.	จัิดีท่าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�อย่้ในท่านั�ง	แหงนหน�า	หร่อ

ท่านอนหงายรองหมอนหนุนใตุ�ไหล่	 ถ�าตุ�องการให�ยาไปส่้โพรงกระด้ีกดี�านใดี

ดี�านหน่�ง	ขจัิดีสิ�งคั์ดีหลั�งในช่องจิม้กออกให�หมดี	โดียใช�สำาลีพันปลายไม�

เช็ดีให�สะอาดี

เพ่�อเตุรียมให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงพร�อมรับยา
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วิธีิก�รปฏิิบัติ เหตุผู้ล

8. พึ่�นัยุ�

 8.1 กรณียุ�พึ่�นัจัม่ืก

	-	เขย่าขวิดีทุกค์รั�งก่อนใช�ยา	ในกรณีที�เป็นขวิดีใหม่ที�เพิ�งซ่ึ่�อ	ก่อนใช�พ่นจิริงตัุ�ง

ขวิดียาให�ตุรง	และกดีให�ยาพ่นออกมาในอากาศเป็นละอองฝึอยสัก	2-3	ค์รั�ง

	ในกรณีที�พ่นยาเป็นประจิำาทุกวัินแล�วิ	ไม่จิำาเป็นตุ�องกดียาให�พ่นออกมา

ในอากาศก่อนใช�จิริงทุกค์รั�ง

	-	ค์วิรพ่นยาในจิม้ก	หลังจิากที�ทำาให�จิม้กโล่งแล�วิ	โดียอาจิจิะพ่นตุามหลังการ

สั�งนำ�าม้ก	 หร่อการล�างจิม้กดี�วิยนำ�าเกล่ออุ่น	 หร่อการอบจิม้กดี�วิยไอนำ�าเด่ีอดี	

หร่อการออกกำาลังกาย

	-	การจัิบขวิดียา	ค์วิรใช�นิ�วิชี�และนิ�วิกลาง	วิางอย่้ที�บริเวิณไหล่ขวิดียาและ

ใช�นิ�วิหัวิแม่ม่อวิางอย่้ที�ก�นขวิดี	แล�วินำาส่วินปลายของยาพ่นจิม้กหร่อหัวิ

ที�พ่นยาใส่เข�าไปในโพรงจิม้กดี�านหน�าข�างตุรงข�ามกับม่อที�ถ่อขวิดียา

	-	เม่�อพร�อมที�จิะพ่นยาเข�าไปในโพรงจิม้ก	ค์วิรกดียาอย่างเร็วิและแรง	หลังจิาก

นั�นให�เงยหน�าข่�น	และเอียงศรีษะไปดี�านข�างที�พน่เป็นเวิลาค์ร่�งนาที	หลังจิากนั�น

จ่ิงพ่นยาในจิม้กอีกข�างหน่�งในลักษณะเดีียวิกัน

	-	หลังจิากพ่นยาในจิม้กเสร็จิแล�วิ	ค์วิรทำาค์วิามสะอาดีหัวิที�พ่นยาดี�วิยผู้�าหร่อ

กระดีาษทิชช้	ล�างนำ�าสะอาดีแล�วิเช็ดีให�แห�งและค์รอบฝึาปิดี

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�รับยาพ่นค์รบตุามแผู้นการ

รักษา

เพ่�อระบายทางเดิีนหายใจิไดี�รับยาอย่างเต็ุมที�

เพ่�อรักษาค์วิามสะอาดีของยา

	8.2	กรณีใช�ยาส้ดีพ่นทางปาก

	-	เขย่ากระบอกยาในแนวิตัุ�งและเปิดีฝึากระบอกออก

	-	หายใจิออกจินสุดี	ใช�ริมฝีึปากค์รอบปลายกระบอกยา

	-	กดีพ่นยา	พร�อมกับหายใจิเข�าทางปากอย่างช�าๆ	ล่กๆ	จิากนั�นกลั�นลมหายใจิ

ไวิ�ประมาณ	10	วิินาที	จ่ิงผู่้อนลมหายใจิออกช�าๆ	ทางจิม้ก

	-	หากตุ�องพ่นยาซึ่ำ�า	ให�พ่นห่างกัน	1-2	นาที

	-	ทำาค์วิามสะอาดีปากกระบอกยาดี�วิยกระดีาษทิชช้	

	 -	 ค์วิรด้ีแลให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงบ�วินปากดี�วิยนำ�าสะอาดี	 หลังจิาก

พ่นยาทุกค์รั�ง

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�รับยาพ่นค์รบ

ตุามแผู้นการรักษา

เพ่�อรักษาค์วิามสะอาดีของยา

9.	ประเมินอาการไม่พ่งประสงค์์หลังผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�รับยาทันที

และภายใน	30	นาที

เพ่�อให�การช่วิยเหล่อในกรณีที�เกิดีผู้ลข�างเคี์ยงจิากยา

10.	เก็บยา	อุปกรณ์	และล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อให�สะดีวิกในการให�ยาค์รั�งตุ่อไป	และลดีการแพร่กระจิายเช่�อ

11.	ลงช่�อในแบบบันท่กการให�ยาในช่องผู้้�ให�ยา	ให�ถ้กตุ�อง	เขียนบันท่กเอกสาร

ทางการพยาบาล	อาการของผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงขณะและ	หลังไดี�รบัยา	

และอาการไม่พ่งประสงค์์ที�อาจิเกิดีข่�น

เพ่�อเป็นการตุรวิจิสอบการให�ยาที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ไดี�รับ	และให�การด้ีแลเม่�อมีอาการไม่พ่งประสงค์์หลังการ

ไดี�รับยา

ก�รเคู่�ะปอดำ (Percussion)

	 การเค์าะปอดีเปน็วิิธีหน่�งที�ช่วิยระบายเสมหะให�ขบัออกไดี�ง่ายข่�น	นอกเหน่อจิากการฝึึกหายใจิและไอ	ทั�งนี�	

ผู้้�ที�จิะทำาการเค์าะปอดี	ค์วิรเป็นบุค์ลากรดี�านสาธารณสุข	ไดี�แก่	แพทย	์พยาบาล	กายภาพบำาบัดีหร่อผู้้�ที�ผู่้านการอบรม

และสามารถปฏิิบัติุไดี�ตุามกฎหมายเท่านั�น
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 ข�อบ�งชีื่�ในัก�รเคู่�ะปอดำ8

	 	 1.	เสมหะมีลักษณะเหนียวิและ/หร่อมีปริมาณมาก	

	 	 2.	ผู้้�ป่วิยไม่สามารถไอขับเสมหะเองไดี�	

	 	 3.	ใช�ร่วิมกับการจัิดีท่าระบายเสมหะ	

หลักก�รทัี่�วไปในัก�รเคู่�ะปอดำ9

	 การเค์าะปอดี	(Chest	percussion)	เป็นการทำาให�เกิดีการสั�นสะเท่อนเป็นจัิงหวิะสมำ�าเสมอตุ่อปอดีบริเวิณ

ที�มีเสมหะคั์�งอย้่	เพ่�อให�เสมหะหลุดีออกจิากหลอดีลมเล็ก	ๆ	การเค์าะปอดีสามารถกระทำาไดี�ทั�งในช่วิงจัิงหวิะหายใจิ

เข�าและหายใจิออก

	 1.	อธิบายขั�นตุอนการทำาให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงรับทราบ	หากมท่ีอหร่ออุปกรณต่์ุาง	ๆ 	ติุดีกับร่างกาย	

ค์วิรตุรวิจิสอบก่อนว่ิาอุปกรณ์อย้ใ่นตุำาแหน่งที�เหมาะสมและไม่มีการเล่�อนหลุดี	นอกจิากนี�ค์วิรตุรวิจิชพีจิร	ค์วิามดีนัเล่อดี

อัตุราการหายใจิ	ค่์าค์วิามอิ�มตัุวิของออกชิเจินในเล่อดีก่อนและตุรวิจิติุดีตุามระหว่ิางการเค์าะปอดี

	 2.	ผู้้�เค์าะตุ�องทำาม่อเป็นอุ�ง	(cupped	hand)	ให�นิ�วิม่อทุกนิ�วิชิดีกันแตุ่ไม่บีบเข�าหากัน	ให�เกิดีกระเปาะอากาศ

ในอุ�งม่อ	เพ่�อลดีพ่�นที�ผิู้วิสัมผัู้สของม่อกับผิู้วิหนังของผู้้�ส้งอายุ	ไม่ให�เกิดีอาการเจ็ิบ	เสียงที�ไดี�ยินจิากการเค์าะที�ถ้กตุ�อง

ค์วิรเป็นเสียง	«เปาะ	ๆ»	หร่อ	«โปะ	ๆ»	เน่�องจิากแรงที�เกิดีจิากอากาศในอุ�งม่อ	ไม่ใช่เสียง	«แปะ	ๆ»	จิากการใช�ม่อตีุ

	 3.	การเค์ล่�อนไหวิเกิดีที�ข�อม่อเป็นจัิงหวิะสมำ�าเสมอ	ที�สำาคั์ญค์วิรปล่อยข�อม่อ	ไม่เกร็งระหวิ่างการเค์าะ

เพ่�อลดีอาการปวิดีเม่�อยของผู้้�บำาบัดี	โดียทั�วิไปใช�ค์วิามเร็วิในการเค์าะประมาณ	3-5	ค์รั�ง/วิินาที	การเค์าะเร็วิเกินไป

จิะทำาให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงกลั�นหายใจิโดียไมร้่�ตัุวิ	และหลอดีลมอาจิหดีเกรง็หากทางเดีนิหายใจิของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไวิตุ่อการตุอบสนอง	(hyperreactive	airway)

	 4.	 ผู้้�ส้งอายุอาจิมีกระด้ีกบางหร่อกระด้ีกพรุนร่วิมดี�วิย	 จ่ิงไม่ค์วิรเค์าะไปบนผู้นังหน�าอกของผู้้�ป่วิยโดียตุรง	

โดียเฉพาะอย่างยิ�งในผู้้�ส้งอายุที�ผู้อมและมีผู้นังหน�าอกบาง	ค์วิรใช�ผู้�าบาง	ๆ	เช่น	ปลอกหมอน	หร่อเส่�อรองก่อนเค์าะ	

การใช�ผู้�าที�มีค์วิามหนามากเกินจิำาเป็น	เช่น	ผู้�าห่ม	หร่อผู้�าขนหน้หนา	ๆ	อาจิทำาให�ประสิทธิภาพในการเค์าะลดีลงไดี�	

แนะนำาให�หลีกเลี�ยงการเค์าะบนกระด้ีกตุ่าง	ๆ	ไดี�แก่	สะบัก	ไหปลาร�า	กระด้ีกสันหลังและบริเวิณเตุ�านม

	 5.	ระยะเวิลาในการเค์าะปอดีโดียทั�วิไปใช�เวิลาประมาณ	2-5	นาทีตุ่อปอดีแตุ่ละส่วิน	(lung	segment)	

ก�รด่ำดำเสืมืหะ (Suctioning)

 ข�อบ�งชีื่�ของก�รด่ำดำเสืมืหะ10

	 	 1.	หลังการรักษาทางกายภาพบำาบัดีของทรวิงอก	เช่น	การเค์าะปอดี	สั�นปอดี	การจัิดีท่าระบายเสมหะ

	 	 2.	ก่อนการจัิดีท่าให�กับผู้้�ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิ

	 	 3.	ก่อนให�อาหารทางสายยางเข�าส่้กระเพาะอาหาร	(Nasogastric	tube)

	 	 4.	หายใจิเสียงดัีง	

	 	 5.	กระสับกระส่าย	สีหน�า	ท่าทางไม่สุขสบาย

	 	 6.	อัตุราชีพจิรและการหายใจิเพิ�มข่�น

	 	 7.	มีอาการเขียวิค์ลำ�าจิากการขาดีออกซิึ่เจิน

	 	 8.	ผู้้�ป่วิยร้�ส่กมีเสมหะและตุ�องการให�ด้ีดีเสมหะ
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 อุปกรณ์

	 	 1.	เค์ร่�องด้ีดีเสมหะ

	 	 2.	ห้ฟัื้งทางการแพทย์	(Stethoscope)

	 	 3.	ถุงม่อปลอดีเช่�อ

	 	 4.	สายด้ีดีเสมหะ

	 	 5.	ผู้�าปิดีปากและจิม้ก	(mask)

	 	 6.	สำาลีปลอดีเช่�อและ	70%	แอลกอฮอล์

	 	 7.	ปากคี์บ	(Forceps)	ปราศจิากเช่�อ

	 	 8.	ถังขยะติุดีเช่�อ

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติก�รด่ำดำเสืมืหะ10

วิธีิก�รปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อลดีการติุดีเช่�อ	และการแพร่กระจิายเช่�อ

2.	สวิมผู้�าปิดีปากและจิม้ก เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อของละอองเสมหะ

3.	ใช�สำาลีชุบแอลกอฮอล์	70%	เช็ดีบริเวิณปลายข�อตุ่อของสายด้ีดีเสมหะ

ของเค์ร่�องด้ีดีเสมหะ

เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีบริเวิณปลายข�อตุ่อของสายด้ีดีเสมหะของ

เค์ร่�องด้ีดีเสมหะ

4.	สวิมถุงม่อปลอดีเช่�อม่อข�างที�ถนัดี	และหยิบสายด้ีดีเสมหะอย่างถ้กวิิธี	

ดี�วิยเทค์นิค์ปลอดีเช่�อ

เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อ

5.	ตุ่อสายด้ีดีเสมหะเข�ากับข�อตุ่อของสายเค์ร่�องด้ีดีเสมหะ	โดีย

ระมัดีระวัิงไม่ให�ถุงม่อและสายด้ีดีเสมหะปนเป้�อน	(contaminate)	เปิดี

เค์ร่�องด้ีดีเสมหะ	โดียใช�ม่อข�างที�ไม่ถนัดี	และปรับแรงดัีนให�เหมาะสม

กับผู้้�ป่วิย

เพ่�อป้องกันไม่ให�เกิดีการระค์ายเค่์อง	หร่อการบาดีเจิ็บของเซึ่ลล์บุ

ทางเดิีนหายใจิ

6.	ใช�หลักเทค์นิค์ปลอดีเช่�อ	(Aseptic	technique)	ในการใส่สายด้ีดี

เสมหะในตุำาแหน่งที�ตุ�องการด้ีดีเสมหะ

เพ่�อให�ปลายสายด้ีดีเสมหะอย้ใ่นตุำาแหน่งที�เหมาะสมและสามารถ

ด้ีดีเอาเสมหะออกมาไดี�

7.	เริ�มด้ีดีเสมหะ	โดียใช�นิ�วิหัวิแม่ม่อข�างที�ไม่ถนัดีปิดีร้ข�อตุ่อค์วิบคุ์มแรง

ดัีน	ขณะเดีียวิกันใช�นิ�วิม่อข�างที�สวิมถุงม่อ	เริ�มจิากการด้ีดีนำ�าลายภายใน

ช่องปากบริเวิณลิ�น	ใตุ�ลิ�น	กระพุ�งแก�มทั�ง	2	ข�างก่อน	จิากนั�นเปลี�ยน

สายด้ีดีเสมหะสายใหม่	และเริ�มด้ีดีเสมหะโดียการใส่สายด้ีดีเสมหะลงไป

ในท่อ	ปิดีร้ข�อตุ่อค์วิบคุ์มแรงดัีนหมุนสายด้ีดีเสมหะหมุนไปมาซึ่�าย-ขวิา

รอบท่อ	พร�อมกับค่์อยๆ	ด่ีงสายด้ีดีเสมหะข่�นอย่างนุ่มนวิล	ใช�ระยะเวิลา

ในการด้ีดีเสมหะแตุ่ละค์รั�ง	ไม่เกิน	10-15	วิินาที	และในการด้ีดีเสมหะ

แตุ่ละค์รั�ง	ค์วิรเวิ�นระยะให�ผู้้�ป่วิยหยุดีพักนาน	20-30	วิินาที

เพ่�อป้องกันภาวิะขาดีออกซิึ่เจิน	และการกระตุุ�นเส�นประสาทเวิกัส	

(Vagus	nerve)	ซ่ึ่�งทำาให�หัวิใจิเตุ�นผิู้ดีจัิงหวิะ

8.	ขณะด้ีดีเสมหะ	ให�สังเกตุลักษณะ	สี	จิำานวินของเสมหะ	และอาการ

แสดีงของผู้้�ป่วิยดี�วิย	เช่น	อาการหายใจิลำาบาก	กระสับกระส่าย	ปลายม่อ

ปลายเท�าเขียวิ

เพ่�อสังเกตุภาวิะการขาดีออกซิึ่เจินของผู้้�ที�ป่วิยและสามารถช่วิย

เหล่อไดี�ทันท่วิงที

9.	หลังการด้ีดีเสมหะ	ให�ล�างสายด้ีดีเสมหะ	โดียการด้ีดีนำ�าสะอาดีจิาก

ขวิดีที�เตุรียมไวิ�

เพ่�อป้องกันไม่ให�เสมหะอุดีตัุนสายยาง	และป้องกันการแพร่กระจิาย

เช่�อโรค์

10.	ปิดีเค์ร่�องด้ีดีเสมหะ	ปลดีสายด้ีดีเสมหะ	และถอดีถุงม่ออย่างถ้กวิิธี เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายของเช่�อโรค์

11.	เช็ดีข�อตุ่อของเค์ร่�องด้ีดีเสมหะดี�วิยสำาลีชุบแอลกอฮอล์	70% เพ่�อทำาค์วิามสะอาดีและลดีการแพร่กระจิายเช่�อ



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

155

วิธีิก�รปฏิิบัติ เหตุผู้ล

12.	ล�างม่อให�สะอาดีและเช็ดีให�แห�ง เพ่�อป้องกันการแพร่กระจิายเช่�อโรค์	

13.	จัิดีให�ผู้้�ป่วิยนอนในท่าที�สุขสบาย เพ่�อให�ผู้้�ป่วิยไดี�พักผู่้อนหลังการปฏิิบัติุกิจิกรรม

14.	ประเมินผู้ลและบันท่กลักษณะ	จิำานวิน	สีของเสมหะ	อัตุราการ

หายใจิ	รวิมถ่งอาการของผู้้�ป่วิยในแบบบันท่กการพยาบาล	

เพ่�อเป็นหลักฐานในการปฏิิบัติุ	และเพ่�อส่งตุ่อข�อม้ลให�กับบุค์ลากร

ทีมสุขภาพทราบ

ก�รประเมิืนัผู้ลก�รด่ำดำเสืมืหะ

	 ข�อบ่งชี�ที�แสดีงว่ิา	การด้ีดีเสมหะไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ11	มีดัีงนี�

	 1.	ปริมาณเสมหะลดีลง

	 2.	อัตุราการหายใจิ	12-20	ค์รั�ง/นาที	และอัตุราชีพจิร	60-80	ค์รั�ง/นาที

	 3.	ไม่มีอาการหายใจิลำาบาก

	 4.	ไม่มีเสียงเสมหะภายในหลอดีลมของผู้้�ป่วิย

	 5.	ผิู้วิหนัง	เล็บม่อ	หร่อเล็บเท�า	มีสีเขียวิค์ลำ�าจิากการพร่องออกซิึ่เจิน

	 6.	หลังการด้ีดีเสมหะ	ด้ีแลให�ผู้้�ป่วิยนอนในท่าที�สบาย	บันท่กลักษณะ	จิำานวินเสมหะและปฏิิกิริยาของผู้้�ป่วิย

ลงในแบบบันท่กทางการพยาบาลเพ่�อเป็นหลักฐานและเป็นข�อม้ลสำาหรับการด้ีแลอย่างตุ่อเน่�อง	

ก�รด่ำแลระบบขับถ��ยุของผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง

	 ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงบางรายอาจิมีปัญหาเกี�ยวิกับระบบขับถ่ายปัสสาวิะและอุจิจิาระ	ไดี�แก่	ไม่สามารถ

ค์วิบคุ์มการขับถ่ายปัสสาวิะไดี�	ไม่สามารถปัสสาวิะออกเองไดี�หร่อออกไดี�ไม่หมดี	จิำาเป็นที�แพทย์ตุ�องให�สวินปัสสาวิะ

ซ่ึ่�งอาจิจิะสวินปัสสาวิะแบบค์รั�งค์ราวิหร่อแบบค์าสายไวิ�	รวิมทั�งอาจิมีการผู้่าตัุดีและใส่สายเพ่�อระบายนำ�าปัสสาวิะ

ที�หน�าท�องบริเวิณเหน่อหัวิเหน่า	นอกจิากนี�	บางรายอาจิมีปัญหาเกี�ยวิกับลำาไส�และตุ�องไดี�รับการผู่้าตัุดีเอาลำาไส�ออกมา

เปิดีทางหน�าท�องเพ่�อขับถ่ายอุจิจิาระทางหน�าท�อง	 (Colostomy)	 ซ่ึ่�งหัตุถการเหล่านี�จิำาเป็นที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะ

พ่�งพิงตุ�องไดี�รับการด้ีแลเน่�องจิากอาจิเกิดีภาวิะแทรกซึ่�อนไดี�	 ดัีงนั�น	 ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุและผู้้�มีภาวิะพ่�ง

พิงรวิมทั�งผู้้�ด้ีแล	 จ่ิงตุ�องสามารถให�การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�มีปัญหาการขับถ่ายไดี�	 ซ่ึ่�งในบทนี�จิะกล่าวิ

ถ่ง	 การด้ีแลสายสวินปัสสาวิะทั�งการใส่สวินปัสสาวิะบริเวิณท่อปัสสวิะ	 และทางหน�าท�อง	 (Cystostomy)	 และการ

ด้ีแลทวิารเทียม	(Colostomy)

ก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งทีี่�ใสื�สื�ยุสืวนัปัสืสื�วะ

	 การสวินปัสสาวิะ	 (Urinary	 Catheterization)	 หมายถ่ง	 การสอดีใส่สายสวิน	 (Catheter)	 ผู้่านทางท่อ

ปัสสาวิะออกส่้ภายนอก	เพ่�อทำาให�กระเพาะปัสสาวิะว่ิาง12

 ชื่นิัดำของก�รสืวนัปัสืสื�วะ12

	 การสวินปัสสาวิะเป็นค์รั�งค์ราวิ	 (Intermittent	 Catheterization)	 เป็นการสอดีใส่สายสวินปัสสาวิะผู่้าน

ทางท่อปัสสาวิะเข�าส่้กระเพาะปัสสาวิะ	เพ่�อระบายนำ�าปัสสาวิะออกจิากกระเพาะปัสสาวิะลงส่้ภาชนะ	เม่�อกระเพาะ

ปัสสาวิะว่ิาง	ไม่มีนำ�าปัสสาวิะไหลออกมาแล�วิ	จ่ิงถอดีสายสวินปัสสาวิะออก

 ข�อบ�งชีื่�ก�รสืวนัปัสืสื�วะเป็นัคู่รั�งคู่ร�ว	ทำาในกรณีตุ่อไปนี�

	 -	ไม่สามารถปัสสาวิะไดี�เองภายใน	6-8	ชั�วิโมง	หลังจิากถ่ายปัสสาวิะค์รั�งสุดีท�าย	เน่�องจิากท่อปัสสาวิะไดี�
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รับค์วิามกระทบกระเท่อนภายหลังการผู่้าตัุดี	ผู้ลจิากยาระงับค์วิามร้�ส่ก	หร่อยากดีประสาท	เป็นตุ�น

	 	 -	ถ่ายปัสสาวิะไม่ไดี�	ไดี�แก่	ไดี�รับบาดีเจ็ิบบริเวิณไขสันหลัง

	 	 -	เก็บปัสสาวิะส่งตุรวิจิเพ่�อเพาะหาเช่�อ	(Urine	Culture)	ในกรณีที�ไม่สามารถปัสสาวิะเองไดี�

	 	 -	 หาปริมาณของปัสสาวิะเหล่อค์�างในกระเพาะปัสสาวิะ	 ภายหลังถ่ายปัสสาวิะเสร็จิทันที 	 (Residual	

Urine)	เพ่�อการตุรวิจิวิินิจิฉัยของแพทย์

	 2.	การสวินค์าสายสวินปัสสาวิะ	(Indwelling	Catheterization	or	Retained	Catheterization)	เป็นการ

สอดีใส่สายสวินปัสสาวิะแบบโฟื้เลย์	(Foley’s	Catheter)	ผู้่านทางท่อปัสสาวิะเข�าส้่กระเพาะปัสสาวิะแล�วิค์าสาย

สวินปัสสาวิะไวิ�

 ข�อบ�งชีื่�ก�รสืวนัคู่�สื�ยุสืวนัปัสืสื�วะ	ทำาในกรณีตุ่อไปนี�

	 	 -	 มีการอุดีกั�นของท่อปัสสาวิะ	จิากตุ่อมล้กหมากโตุ	หร่อท่อปัสสาวิะตีุบแค์บ	เป็นตุ�น

	 	 -	 ป้องกันการอุดีกั�นของท่อปัสสาวิะจิากก�อนลิ�มเล่อดีภายหลังการผู่้าตัุดีผู่้านท่อปัสสาวิะ	(Transurethral	

Resection)	หร่อจิากการมีก�อนเน่�องอกในกระเพาะปัสสาวิะ	

	 	 -	 วัิดีปริมาณปัสสาวิะเพ่�อประเมินการทำางานของไตุ	เช่น	ในผู้้�ที�มภีาวิะช็อกหลังจิากอุบติัุเหตุุ	ไฟื้ไหม�	หร่อ

หลังไดี�รับการผู่้าตัุดี	เป็นตุ�น

	 	 -	 ป้องกันการระค์ายเค่์องของผิู้วิหนังจิากปัสสาวิะ	ในผู้้�ที�กลั�นปัสสาวิะไม่ไดี�หร่อไม่ร้�ส่กตัุวิ

	 	 -	 สวินล�างกระเพาะปัสสาวิะ	(Bladder	Irrigation)

ก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�สืวนัคู่�สื�ยุสืวนัปัสืสื�วะ12

 1. ด่ำแลให�ปัสืสื�วะไหลสืะดำวก 

		 	 1.1		กระตุุ�นให�ด่ี�มนำ�ามากๆ	อยา่งน�อย	2	ลิตุรตุ่อวัิน	เพ่�อเป็นการชะล�างภายในทางเดิีนปัสสาวิะ	(Internal	

Irrigation)	หากผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่มีโรค์ที�มีข�อห�าม	

	 	 1.2	ด้ีแลไม่ให�สายสวินปัสสาวิะหักพับงอหร่อด่ีงรั�งท่อปัสสาวิะ	

	 	 1.3	ด้ีแลให�ถุงเก็บปัสสาวิะอย้ตุ่ำ�ากว่ิากระเพาะปัสสาวิะเสมอ	เพ่�อให�การไหลของปัสสาวิะสะดีวิก	ไม่ไหล

ย�อนเข�าส่้กระเพาะปัสสาวิะ	

	 	 1.4	ด้ีแลบีบรีดีสาย	(Milking)	บ่อยๆ	เพ่�อป้องกันตุะกอนหร่อลิ�มเล่อดีอุดีกั�นอย้ภ่ายในสายยาง

  2. ป้องกันัก�รติดำเช่ื่�อ

		 	 2.1	ด้ีแลให�อย้่ในระบบปิดี	(Closed	Drainage	System)	ตุลอดีเวิลา	หากจิำาเป็นตุ�องเก็บปัสสาวิะ	

ส่งตุรวิจิหร่อเทนำ�าปัสสาวิะออกจิากถุงตุ�องเช็ดีท่อทางออกที�ถุงดี�วิยแอลกอฮอล์	70%	ทั�งก่อนและหลังเททุกค์รั�ง

		 	 2.2	เทปัสสาวิะออกจิากถุงเม่�อมีปริมาณ	3	ใน	4	ของถุง	การเทนำ�าปัสสาวิะออกจิากถุง	ตุ�องไม่ให�

ท่อทางออกสัมผัู้สกับภาชนะรองรับและภายหลังเทให�ปิดีท่อทางออกทุกค์รั�ง

		 	 2.3	ล�างม่อก่อนและหลังให�การพยาบาล	พร�อมทั�งใส่ถุงม่อเม่�อมีโอกาสสัมผัู้สปัสสาวิะของผู้้�ส้งอายุ

		 	 2.4	 ทำาค์วิามสะอาดีอวัิยวิะส่บพันธ์ุภายนอก	 โดียเฉพาะบริเวิณเปิดีท่อปัสสาวิะและสายสวินปัสสาวิะ

อย่างน�อยวัินละ	2	ค์รั�งและทุกค์รั�งหลังถ่ายอุจิจิาระ

	 	 2.5	แขวินถุงเก็บปัสสาวิะไวิ�กับขอบเตีุยง	ไม่แขวินที�ราวิกั�นข�างเตีุยงหร่อวิางกับพ่�น	กรณีที�จิำาเป็นตุ�อง

ยกส้งกวิ่าระดัีบกระเพาะปัสสาวิะตุ�องหนีบ	(Clamp)	หร่อหักสายก่อนยกถุง	เพ่�อป้องกันการไหลย�อนกลับของ

นำ�าปัสสาวิะ	และตุ�องรีบปลดีที�หนีบหร่อหยดุีการหักสายเม่�อวิางถุงเก็บปัสสาวิะในระดัีบตุำ�ากว่ิากระเพาะปัสสาวิะแล�วิ

		 	 2.6	 ไม่เปลี�ยนถุงเก็บปัสสาวิะทุกวัิน	 ยกเวิ�นมีปัญหา	 ไดี�แก่	 สายสวินหลุดี	 ถุงขาดีหร่อรั�วิ	 หากถุงเก็บ
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ปัสสาวิะหร่อสายสวินปัสสาวิะรั�วิ	ให�รายงานแพทย์และพยาบาลเพ่�อสวินปัสสาวิะและเปลี�ยนถุงเก็บปัสสาวิะใหม่ทั�งชุดี

		 	 2.7	แนะนำาอาหารที�ทำาให�ปัสสาวิะเป็นกรดี	ไดี�แก่	เน่�อสัตุวิ์	ไข่	ถั�วิ	ขนมปัง	ล้กพรุน	นำ�าส�ม	เป็นตุ�น

เพ่�อช่วิยลดีโอกาสเจิริญเติุบโตุของเช่�อแบค์ที�เรีย

		 	 2.8	สังเกตุและประเมินอาการและอาการแสดีงของการติุดีเช่�อระบบทางเดิีนปัสสาวิะ	ไดี�แก่	มีไข�	ปัสสาวิะ

กะปริบกะปรอย	แสบขัดีและเจ็ิบเสียวิเม่�อปัสสาวิะใกล�สุดี	ปัสสาวิะมีสีขุ่น	มีตุะกอน	หร่อมีกลิ�นเหม็น	เป็นตุ�น

 ก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งทีี่�ใสื�สื�ยุสืวนัปัสืสื�วะที่�งหนั��ที่�อง (Cystostomy)

 	 การสวินปัสสาวิะทางหน�าท�อง	 (Cystostomy)	 หร่อการสวินปัสสาวิะบริเวิณเหน่อหัวิหน่าวิ	 (Suprapubic	

Cystostomy) ค่์อ	 การผู่้าตัุดีเช่�อมตุ่อระหว่ิางกระเพาะปัสสาวิะและผิู้วิหนังที�ใช�ในการระบายนำ�าปัสสาวิะจิากกระเพาะ

ปัสสาวิะในผู้้�ที�มีการอุดีตัุนของการไหลของปสัสาวิะ	การใสท่่อสายยางออกมาข�างนอกมวัีิตุถุประสงค์์เพ่�อให�เล่อดีหร่อ

นำ�าปัสสาวิะรั�วิซ่ึ่มออกมาไดี�หร่อมีการไหลออกไดี�สะดีวิก	ไม่ขังอย้ซ่่ึ่�งจิะทำาให�เกิดีการอุดีกั�นและมีภาวิะติุดีเช่�อตุามมา13,14 

จ่ิงตุ�องไดี�รับการด้ีแลอย่างถ้กตุ�อง.

 ก�รด่ำแลโดำยุทัี่�วไป 13,	14

	 	 1.	รักษาให�บริเวิณสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�อง	(Cystostomy)	สะอาดีอย้เ่สมอ

	 	 2.	ล�างม่อให�สะอาดีก่อนและหลังการเปลี�ยนผู้�าก๊อซึ่	หร่อถุงรองรับนำ�าปัสสาวิะ

	 	 3.	เปลี�ยนผู้�าก๊อซึ่ที�ปิดีสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�องทุกวัิน	หร่อเม่�อก๊อซึ่หลุดีออก

	 	 4.	เปลี�ยนพลาสเตุอร์ที�ติุดีย่ดีสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�องไวิ�กับผิู้วิหนังเม่�อสกปรก		หร่อหลุดีออก

เม่�อปิดีพลาสเตุอร์บนผิู้วิหนังตุ�องไม่ทำาให�สายสวินรัดีเป็นปม	หร่อหัก	พับ	งอ	

	 	 5.	ไม่ด่ีงรั�งสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�อง

	 	 6.	ไม่หนีบ	(Clamp)	สวินปัสสาวิะทางหน�าท�องหร่อไม่ทำาให�สายเกิดีการอุดีตัุน

	 	 7.	ถ�าสังเกตุว่ิามีค์ราบอย้บ่ริเวิณรอบท่อดี�านนอก	ให�ทำาค์วิามสะอาดีรอบท่อดี�วิย	0.9%	NSS	หร่อ

นำ�าสะอาดีไม่ให�ใช�แอลกอฮอล์	เพราะอาจิทำาให�ผิู้วิหนังแห�งหร่อระค์ายเค่์องไดี�

 ก�รเปลี�ยุนัผู้��ก๊อซื่

	 	 1.	ล�างม่อให�สะอาดี

	 	 2.	เตุรียมอุปกรณ์	ประกอบดี�วิย	0.9%	NSS	หร่อสบ่้ที�มีส่วินผู้สมของยาฆ่าเช่�อ	ไม�พันสำาลี	ผู้�าก๊อซึ่	

พลาสเตุอร์	ถุงม่อสะอาดี	และถุงใส่ขยะ

	 	 3.	สวิมถุงม่อสะอาดี

	 	 4.	นำาผู้�าก๊อซึ่ผู่้นเก่าออกและทิ�งลงชามร้ปไตุหร่อภาชนะที�เตุรียมไวิ�

	 	 5.	ทำาค์วิามสะอาดีบริเวิณรอบสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�องโดียใช�ไม�พันสำาสีชุบดี�วิย	0.9%	NSS	

	 	 6.	ล�างนำ�าให�สะอาดี

	 	 7.	ใส่ผู้�าก๊อซึ่รอบท่อสานสวินปัสสาวิะ	

	 	 8.	ติุดีพลาสเตุอร์ให�เป็นร้ปตัุวิ	T	เพ่�อให�สายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�องอย้่กับที�ไม่เล่�อนหลุดีและติุดี

พลาสเตุอร์เพ่�อย่ดีสายสวินปัสสาวิะไวิ�กับผิู้วิหนังเพ่�อไม่ให�ด่ีงรั�ง

	 	 9.	ตุรวิจิสอบสายสวินปัสสาวิะทางหน�าท�องให�อย้ใ่นตุำาแหน่งที�ถ้กตุ�องและมั�นค์ง
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 คู่ำ�แนัะนัำ�ในัก�รปฏิิบัติตนั 13,	14

	 	 1.	รับประทานผัู้ก	ผู้ลไม�	หร่ออาหารที�มีกากใย	เพ่�อช่วิยลดีอาการท�องผู้้ก	เน่�องจิากภาวิะท�องผู้้กจิะทำาให�

เกิดีการอุดีตัุนบริเวิณสาย	และเพิ�มแรงดัีนในกระเพาะปัสสาวิะ	ทำาให�เกิดีการรั�วิซ่ึ่มของปัสสาวิะไดี�

	 	 2.	ให�ถุงรองรับนำ�าปัสสาวิะอย้่ในระดัีบตุำ�ากว่ิากระเพาะปัสสาวิะเพ่�อป้องกันนำ�าปัสสาวิะไหลย�อนกลับ

	 	 3.	เม่�อนำ�าปัสสาวิะ	มีปริมาณ	2/3	ของถุง	ให�ทำาการเปลี�ยนถุงรองรับนำ�าปัสสาวิะใหม่	และค์วิรเปลี�ยนถุง

รองรับนำ�าปัสสาวิะสัปดีาห์ละ	1	ค์รั�ง	หร่อเม่�อสกปรก

	 	 4.	ด่ี�มนำ�าอย่างน�อย	8-10	แก�วิตุ่อวัิน	หลีกเลี�ยงการด่ี�มสุราและเค์ร่�องด่ี�มที�มีส่วินผู้สมของค์าเฟื้อีน	เพราะ

จิะทำาให�กระเพาะปัสสาวิะเกิดีการระค์ายเค่์องไดี�

	 	 5.	ป้องกันการตุดิีเช่�อของระบบทางเดีนิปัสสาวิะ	โดียทำาค์วิามสะอาดีผู้วิิหนงับริเวิณรอบสายสวินปสัสาวิะ

ทางหน�าท�องทุกวัิน	และค์วิรล�างม่อให�สะอาดีก่อนที�จิะสัมผัู้สสายสวินปัสสาวิะ	

	 	 6.	สังเกตุสีนำ�าปัสสาวิะ	หากปสัสาวิะมีสีขุ่น	หร่อมีตุะกอน	รวิมทั�งมีอาการและอาการแสดีงของการตุดิีเช่�อ

ไดี�แก่	มีไข�	มีหนองที�บริเวิณรอบร้ท่อปัสสาวิะ	ให�รีบรายงานแพทย์

ก�รด่ำแลที่ว�รเทีี่ยุมื (Colostomy) ของผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง

 ที่ว�รเทีี่ยุมื (Colostomy)	หมายถ่ง	การผู่้าตัุดีเอาลำาไส�ให�ออกมาเปิดีทางหน�าท�อง	เพ่�อเป็นทางออกของ

อุจิจิาระ	โดียบริเวิณช่องเปิดีลำาไส�ส่วินที�โผู้ล่ออกมาจิากหน�าท�องเรียกว่ิาสโตุมา	(Stoma)15

	 ข�อบ่งชี�การทำาการผู่้าตัุดีเอาลำาไส�ให�ออกมาเปิดีทางหน�าท�อง	(Colostomy)15

	 	 1.	ลำาไส�ส่วินล่างมีการอุดีตัุน	

	 	 2.	ลำาไส�มีค์วิามผิู้ดีปกติุตัุ�งแตุ่เกิดี	ไดี�แก่	ทวิารหนักไม่มีร้เปิดีในเด็ีก	การตีุบของทวิารหนัก	

	 	 3.	ลำาไส�ไดี�รับบาดีเจ็ิบ	ไดี�แก่	จิากการถ้กยิง	ถ้กแทง

	 	 4.	ลำาไส�ทะลุหร่อมีการติุดีเช่�อ	

	 	 5.	มะเร็งของลำาไส�

 ก�รด่ำแลและคู่วบคุู่มืก�รขับถ��ยุของที่ว�รเทีี่ยุมื (Colostomy) 15,	16

	 	 1.	อาหาร	ค์วิรรับประทานอาหาร	3	ม่�อปกติุ	รับประทานอาหารที�มีประโยชน์ไดี�ทุกประเภท	ยกเวิ�นมีโรค์

ประจิำาตัุวิที�มีข�อจิำากัดีเกี�ยวิกับอาหาร	รับประทานอาหารที�มีกากใยเพียงพอ	หลีกเลี�ยงอาหารพวิกที�ทำาให�ท�องเสียไดี�ง่าย

หร่อท�องผู้้ก	อาหารย่อยยาก	อาหารรสจัิดีและเกิดีแก๊สมากผิู้ดีปกติุ	ไดี�แก่	กะหลำ�าปลี	แตุงกวิา	หอม	กระเทียม	และ

ถั�วิตุ่างๆ	เป็นตุ�น	

	 	 2.	การออกกำาลังกาย	หลังการผู้่าตัุดี	2	–	3	เด่ีอน	ค์วิรออกกำาลังกายอย่างสมำ�าเสมอ	ไดี�แก่	เดิีน	วิิ�ง	

เพ่�อกระตุุ�นให�ลำาไส�ไดี�เค์ล่�อนไหวิ		หลีกเลี�ยงกีฬาหร่อการออกกำาลังกายที�หักโหมและรุนแรง		รวิมทั�งเสี�ยงตุ่อ

การกระทบกระแทกทวิารเทียม

	 	 3.	การอาบนำ�า	สามารถอาบนำ�าไดี�แตุ่ค์วิรอาบนำ�าโดียตัุกอาบหร่อให�ฝึักบัวิ	อาบนำ�าไดี�ทั�งขณะใส่หร่อ

ถอดีถุงออก	ถ�าใช�ถุงรองรับอุจิจิาระแบบมีแป้นให�ใช�พลาสเตุอร์ติุดีรอบแป้นก่อน	เม่�ออาบนำ�าเสร็จิแล�วิ	ให�ซัึ่บผิู้วิหนัง

รอบทวิารเทียมให�แห�งก่อนติุดีแป้นใหม่

	 	 4.	การแตุ่งตัุวิ	หลีกเลี�ยงไม่ให�ขอบกางเกง	ขอบประโปรง	หร่อเข็มขัดีไปกดีทับหร่อเสียดีสีบริเวิณทวิารเทียม	

	 	 5.	ค์วิามสมบ้รณ์ของทวิารเทียม		สังเกตุจิากสีของทวิารเทียม		ปกติุจิะมีสีแดีงหร่อชมพ้	มีค์วิามตุ่งตัุวิ	

มีค์วิามชุ่มช่�น	ผิู้วิเป็นมันเรียบ	นุ่ม	ถ�ามีสีแดีงค์ลำ�า	แสดีงว่ิาอาจิขาดีเล่อดี	แตุ่ถ�ามีสีซึ่มพ้จิางมากแสดีงว่ิาอาจิมีภาวิะซีึ่ดี

ถ�าพบสีผิู้ดีปกติุค์วิรรายงานแพทย์
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	 	 6.		ระดัีบค์วิามส้งของทวิารเทียม	ปกติุค์วิรย่�นออกมา	2.5	เซึ่นติุเมตุร	ช่องเปิดีอย้่ตุรงกลาง	เพ่�อสะดีวิก

ตุ่อการปิดีถุง	และด้ีแลรักษาผิู้วิหนังรอบๆ	ถ�าทวิารเทียมอย้่ระดัีบเดีียวิกับผิู้วิหนังหร่อตุำ�ากวิ่าจิะมีปัญหา	เน่�องจิาก

สิ�งคั์ดีหลั�งจิะซ่ึ่มเซึ่าะผิู้วิหนังเกิดีการระค์ายเค่์องอักเสบ	ถ�าย่�นออกมามากเกินไป	อาจิเกิดีการกระแทก	ชำ�า	เสียดีสีกับ

อุปกรณ์เส่�อผู้�าเกิดีเป็นแผู้ลบนทวิารเทียม

	 	 7.		ผิู้วิหนังรอบทวิารเทียม	ค์วิรปราศจิากการระค์ายเค่์อง	ไม่มีอาการผู่้�นแดีง	ผิู้วิหนังเป้�อย	เป็นตุุ่มหนอง	

หร่อลอกเป็นแผู้ลมีนำ�าเหล่อง	ถ�ามีค์วิามผิู้ดีปกติุค์วิรรายงานแพทย์

	 	 8.		สังเกตุอาการผิู้ดีปกติุ	ไดี�แก่	ลำาไส�ไม่ทำางาน	ลำาไส�อุดีตัุน	มีไข�	เป็นตุ�น	ถ�ามีอาการดัีงกล่าวิ	ค์วิรรายงาน

แพทย์

	 	 9.		 ผู้้�ที�ทำาการผู่้าตัุดีเอาลำาไส�ให�ออกมาเปิดีทางหน�าท�องชนิดีถาวิรโดียเฉพาะตุำาแหน่งลำาไส�	 ลงดี�านขวิา

และลำาไส�ส่วินซิึ่กมอยด์ี	สามารถค์วิบคุ์มการขับถ่ายอุจิจิาระให�เป็นเวิลาไดี�

 ถุงรองรับอุจัจั�ระ มี	2	ชนิดี	ค่์อ	

	 	 1.		ชนิดีชิ�นเดีียวิ	มีทั�งแบบถุงปลายปิดีและปลายเปิดี	บริเวิณที�ย่ดีติุดีมีทั�งแบบที�เป็นชนิดีกาวิและชนิดี

มีแป้นป้องกันผิู้วิหนังระค์ายเค่์อง

	 	 2.		ชนิดี		2		ชิ�น		จิะมีส่วินของแป้นที�ป้องกันผิู้วิหนังระค์ายเค่์องย่ดีติุดีกับผิู้วิหนังแยกตุ่างหากจิากถุง

โดียแป้นสามารถติุดีไดี�อย่างน�อย	7	วัิน

 ก�รเปลี�ยุนัถุงเก็บอุจัจั�ระ15

	 	 1.		ในระยะแรกอุจิจิาระที�ออกมาจิากทวิารเทียมจิะออกมาตุลอดีเวิลา	ค์วิรสวิมถุงรองรับอุจิจิาระ	ไวิ�ตุลอดีเวิลา

	 	 2.		ถุงรองรับอุจิจิาระ	ค์วิรจิะว่ิางและเปลี�ยนก่อนที�จิะเต็ุม	หร่อเริ�มจิะหลุดีจิากร้เปิดีเพ่�อป้องกันผิู้วิหนัง

ของผู้้�ส้งอายุระค์ายเค่์องจิากการที�เปลี�ยนถุงบ่อย	ๆ 	ถุงเก็บอุจิจิาระอาจิเป็นแบบที�มีร้เปิดีให�อุจิจิาระออกดี�านล่าง

ให�แกะสิ�งผู้้กมัดีบริเวิณปลายถุง	แล�วิตุลบปลายถุงดี�านล่าง	เพ่�อไม่ให�อุจิจิาระเป้�อนปลายถุง	ระบายอุจิจิาระลงในชกัโค์รก	

ฉีดีนำ�าล�างทำาค์วิามสะอาดีไดี�จิากปลายถุง	ซัึ่บปลายถุงให�แห�งก่อนนำามาปิดีที�รอบร้ทวิารหนัก

	 	 3.		ถุงรองรับอุจิจิาระชนิดีที�มีแป้นติุดีกับผิู้วิหนัง	ค์วิรเปลี�ยนแป้นถุง	7	วัิน	หร่อเม่�อเห็นมีการเซึ่าะของ

นำ�าอุจิจิาระเข�าใตุ�แป้น

	 	 4.		ก่อนจิะปดิีถุงรองรบัอุจิจิาระ	ค์วิรทำาค์วิามสะอาดีบรเิวิณร้เปิดีเบาๆ	ดี�วิยสบ่้และนำ�า	ถ�าจิำาเปน็อาจิตุ�อง

โกนขนรอบ	ๆ	ร้เปิดี	เพ่�อป้องกันการด่ีงรั�งและขนอาจิก่อให�เกิดีการติุดีเช่�อ

	 	 5.		การสวิมถุงรองรับอุจิจิาระ	ตุ�องวัิดีขนาดีของร้เปิดี	และตัุดีให�พอดีีกับร้เปิดีของทวิารเทียม	

	 	 6.		 ใส่ถุงรองรับอุจิจิาระโดียค์รอบปากถุงลงบนร้เปิดีแล�วิค่์อย	ๆ	 รีดีปากถุงจิากร้เปิดีออกให�แน่นติุดีกับ

ผิู้วิหนัง	 ตัุวิถุงค์วิรจิะชี�ลงดี�านล่าง	 เพ่�อให�อุจิจิาระไหลลงสะดีวิกตุามแรงโน�มถ่วิงของโลก	ถ�าจิะให�ขอบถงุติุดีแน่นยิ�งข่�น	

อาจิใช�เทปแบบไมโค์รพอร์	(Microspore)	ติุดีริมขอบอีกค์รั�ง

	 	 7.		การด้ีแลผิู้วิหนัง	ค์วิรพยายามเปลี�ยนถุงเก็บอุจิจิาระดี�วิยค์วิามระมัดีระวัิง	ค์วิรล�างผิู้วิหนังดี�วิยสบ่้และ

เช็ดีให�แห�ง

	 	 8.		การค์วิบคุ์มกลิ�นของอุจิจิาระ	อาจิใช�นำ�ายาปรับกลิ�นฉีดีภายในห�องพัก

	 	 9.		สังเกตุการเปลี�ยนแปลงของร้เปิดี	เช่น	มีเล่อดีออกซ่ึ่มรอบ	ๆ	ร้เปิดี	การเปลี�ยนแปลงของการขับถ่าย	

กลิ�นของอุจิจิาระไม่สัมพันธ์กับอาหารที�รับประทาน	อาจิเป็นสิ�งที�แสดีงวิ่ามีการผิู้ดีปกติุเกิดีข่�น	ค์วิรแจิ�งพยาบาล

ให�ทราบ	
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ก�รด่ำแลแผู้ลกดำทัี่บ
	 แผู้ลกดีทับเกิดีจิากบริเวิณผิู้วิหนังและเน่�อบริเวิณใตุ�ผิู้วิหนังถ้กทำาลาย	ทำาให�เกิดีเน่�อตุายเน่�องจิากมีการกดีทับ	

ทำาให�เล่อดีไหลมาเลี�ยงเน่�อเย่�อบริเวิณนั�นไม่ไดี�17

สาเหตุุของการเกิดีแผู้ลกดีทับ17

	 1.	การกดีทับ	(Pressure)

	 	 -	 กดีทับบริเวิณที�มีกระด้ีกย่�นกดีที�นอน

	 	 -	 มีเล่อดีมาเลี�ยงบริเวิณที�กดีทับน�อย

	 	 -	 ส่วินที�รองรับระหว่ิางกระด้ีกและผิู้วิหนัง	ค่์อ	เน่�อเย่�อไขมันและกล�ามเน่�อ

	 	 -	 ค์วิามร้�ส่กทางประสาทเส่�อม	ทำาให�ไม่ร้�ส่กเจ็ิบ	หร่อไม่ร้�ส่กว่ิามีการกดีทับ

	 	 -	 เกิดีจิากการเสียดีสีผู้�าป้ที�นอนหร่อผู้�าขวิางเตุียงที�ป้ไม่เรียบ	 มีรอยย่นและการเปียกช่�นจิากปัสสาวิะ	

อุจิจิาระ	เหง่�อ	ผู้�าทำาแผู้ลและท่อระบายตุ่าง	ๆ

	 	 -	 เกิดีจิากแรงกดี	ในรายที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนอนนานและเตีุยงยกหัวิส้งกว่ิา	30	องศา

	 2.	ภาวิะทุพโภชนาการ	ทำาให�เกิดีการทำาลายของเน่�อเย่�อ	 ร่างกายไม่สามารถสร�างเน่�อเย่�อไดี�	 เกิดีการบวิม	

การย่ดีหดีตัุวิของกล�ามเน่�อ	เน่�อเย่�อ	และผิู้วิหนังลดีลง	จ่ิงเกิดีแผู้ลไดี�ง่าย	หร่อเกิดีจิากโลหิตุจิาง	ขาดีธาตุุเหล็ก	ทำาให�

ออกซิึ่เจินไปเลี�ยงเน่�อเย่�อลดีลง

	 3.	การติุดีเช่�อ

	 4.	การนอนนาน	ไม่เค์ล่�อนไหวิ

	 5.	การทำางานของระบบประสาทที�รับค์วิามร้�ส่กเส่�อม

	 6.	การเปลี�ยนแปลงของผิู้วิหนัง

ก�รป้องกันัก�รเกิดำแผู้ลกดำทัี่บ17

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเค์ล่�อนไหวิร่างกายและทำากิจิกรรมตุ่าง	ๆ	

ตุามค์วิามเหมาะสม

เพ่�อป้องกันการกดีทับ

2.	ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่สามารถเค์ล่�อนไหวิร่างกายเองไดี�	ด้ีแล

พลิกตัุวิหร่อเปลี�ยนท่าอย่างน�อยทุก	2	ชั�วิโมง	หร่อตุามค์วิามเหมาะสม	โดียไม่ขัดี

ตุ่อแผู้นการรักษา

เพ่�อลดีการกดีทับบริเวิณที�เดิีมเป็นเวิลานาน

3.	จัิดีท่านอนให�ถ้กตุ�อง	ใช�โฟื้มหร่อผู้�าเช็ดีตัุวิผู้�านุ่ม	ๆ	รองบริเวิณที�กดีทับ เพ่�อช่วิยลดีแรงกดีทับ

4.	หลีกเลี�ยงการจัิดีท่านอน	โดียการไขหัวิเตีุยงให�ส้งเกินกว่ิา	30	องศาเป็นระยะ

เวิลานาน

เน่�องจิากทำาให�บริเวิณช่วิงเอวิเกิดีการกดีทับ

5.	ด้ีแลผู้�าป้ที�นอน	ผู้�าขวิางเตีุยง	ให�สะอาดีแห�งตุ่งอย่้เสมอ เพ่�อลดีค์วิามช่�น	และป้องกันการเกิดีแผู้ลกดีทับ

6.	หลีกเลี�ยงที�นอนที�มีการถ่ายเทของอากาศไม่ดีี	เช่น	ที�นอนที�หุ�มดี�วิยพลาสติุก เพราะจิะทำาให�เกิดีค์วิามร�อนและมีเหง่�อออก

7.	เวิลาจิะยกหร่อย�ายผู้้�ส้งอายุ	ค์วิรใช�ผู้�ารอง เพ่�อลดีการเสียดีสี

8.	การด้ีแลสุขภาพอนามัยผิู้วิหนังให�แห�ง	สะอาดีอย้เ่สมอ	อาจิใช�ค์รีมทาผิู้วิทา

บริเวิณที�แห�ง	แตุก	นวิดีเบา	ๆ

เพ่�อป้องกันผิู้วิหนังแห�งและแตุก

9.	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงออกกำาลังกายตุามค์วิามเหมาะสม เพ่�อส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีการขยับร่างกาย



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

161

 ก�รด่ำแลแผู้ลกดำทัี่บ สามารถด้ีแลตุามระดัีบค์วิามรุนแรงของแผู้ลกดีทับ	แบ่งเป็น	4	ระดัีบ18	ทั�งนี�	การทำา

แผู้ลกดีทับ	ค์วิรทำาแผู้ลโดียแพทย์หร่อพยาบาล	การด้ีแลแผู้ลกดีทับดัีงนี�	

 แผู้ลกดำทัี่บระดัำบ 1	ผิู้วิหนังบริเวิณที�ถ้กกดีทับเป็นรอยแดีง	ผิู้วิหนังยงัไม่เกิดีการฉีกขาดี	ทั�งนี�	รอยแดีงเหล่านี�

จิะไม่หายไปภายในประมาณ	30	นาที	เม่�อมีการพลิกตุะแค์งตัุวิหร่อเปลี�ยนอิริยาบถ	ใช�นิ�วิม่อกดีพบว่ิารอยแดีงยังค์งอย้่

 ก�รด่ำแล 

	 	 1.	พลิกตุะแค์งตัุวิบ่อยๆ	อย่างน�อยทุก	2	ชั�วิโมง	โดียใช�ผู้�ารองยกตัุวิ	หลีกเลี�ยงการลากด่ีง	ร่วิมกับยกส�นเท�า

ลอยจิากพ่�นผิู้วิเตีุยงโดียใช�หมอนหร่อผู้�ารองใตุ�น่อง	 ห�ามใช�ห่วิงยางหร่อถุงม่อยางใส่นำ�ารองตุามปุ่มกระด้ีก	 เพราะจิะ

ทำาให�เกิดีการกดีหลอดีเล่อดีใตุ�ผิู้วิหนังทำาให�เน่�อเย่�อถ้กทำาลายหร่อตุายไดี�

	 	 2.	จัิดีผู้�าป้ที�นอนให�เรียบตุ่ง	แห�ง	และสะอาดีอย้เ่สมอ	เพราะรอยยน่ของผู้�าป้ที�นอนจิะทำาให�ผิู้วิหนังที�แดีง

แล�วิเกิดีเป็นแผู้ลกดีทับไดี�ง่าย	

	 	 3.	ห�ามนวิดีหร่อประค์บดี�วิยค์วิามร�อนบริเวิณผิู้วิหนังที�มีรอยแดีง	 เพราะการนวิดีหร่อการประค์บดี�วิย

ค์วิามร�อนจิะเพิ�มการอักเสบของผิู้วิหนังส่วินนั�น	เสี�ยงตุ่อการฉีกขาดีของผิู้วิหนัง	

	 	 4.	ทำาค์วิามสะอาดีทุกค์รั�งหลังการขับถ่ายดี�วิยสำาลีชุบนำ�าเปล่าโดียไม่ขัดีถ้	 และซัึ่บให�แห�ง	 ใส่ผู้�าอ�อม

สำาเร็จิร้ปหร่อผู้�ารองเป้�อนแบบหนาและเปลี�ยนทุกค์รั�งที�มีการขับถ่าย	

	 	 5.	ด้ีแลผิู้วิหนังให�สะอาดี	ใช�โลชั�นหร่อค์รีมบำารุงผิู้วิทาผิู้วิหนังบ่อยๆ	เพ่�อช่วิยให�ผิู้วิหนังมีค์วิามชุ่มช่�น

 แผู้ลกดำทัี่บระดัำบ 2 	มีการส้ญเสียชั�นผิู้วิหนังบางส่วินจินมองเห็นชั�นหนังแท�		ลักษณะพ่�นแผู้ลมีสีชมพ้หร่อ

สีแดีงหร่ออาจิพบลักษณะของตุุ่มนำ�าใสหร่อเป็นตุุ่มนำ�าใสที�แตุก	

 ก�รด่ำแล 

	 	 1.	ทำาแผู้ลโดียใช�นำ�าเกล่อปราศจิากเช่�อทำาค์วิามสะอาดีรอบแผู้ลและภายในแผู้ล	 แล�วิปิดีดี�วิยผู้ลิตุภัณฑ์์

ปิดีแผู้ลเพ่�อค์วิบคุ์มค์วิามชุ่มช่�นให�กับแผู้ล	ไดี�แก่	วัิสดุีปิดีแผู้ลชนิดีแผู่้นตุาข่ายที�เค์ล่อบดี�วิยสารที�	ให�ค์วิามชุ่มช่�น	หร่อ

กลุ่มโพลีย้ริเทนโฟื้ม	ช่วิยด้ีดีซัึ่บและค์วิบคุ์มสิ�งขับหลั�งจิากแผู้ลที�มีปริมาณปานกลาง	เป็นตุ�น	

	 	 2.	พลิกตุะแค์งตัุวิผู้้�ป่วิยทุก	2	 ชั�วิโมง	 เพ่�อลดีการกดีทับแผู้ลและส่งเสริมการไหลเวีิยนเล่อดีมาเลี�ยงแผู้ล

กดีทับ

 แผู้ลกดำทัี่บระดัำบ 3	มีการส้ญเสียชั�นผิู้วิหนังทั�งหมดีมองเหน็ชั�นไขมันในแผู้ล	อาจิมเีน่�อตุายสีเหล่อง	สีนำ�าตุาล	

หร่อสีดีำา

 ก�รด่ำแล 

	 	 1.	ทำาแผู้ลโดียใช�นำ�าเกล่อปราศจิากเช่�อทำาค์วิามสะอาดีแผู้ล	

	 	 	 -	แผู้ลตุ่�น	ใช�สำาลีชุบนำ�าเกล่อปราศจิากเช่�อเช็ดีทำาค์วิามสะอาดีพ่�นแผู้ลอย่างเบาม่อโดียเช็ดีจิากข�างใน

แผู้ลออกนอกข�างนอกแผู้ล	

	 	 	 -	แผู้ลล่กมีโพรงแผู้ล	ทำาโดียใช�กระบอกฉีดียาบรรจุินำ�าเกล่อปราศจิากเช่�อฉีดีล�างทำาค์วิามสะอาดีแผู้ล	

2-3	ค์รั�ง	จินกระทั�งนำ�ายาทำาค์วิามสะอาดีแผู้ลที�ใช�มีค์วิามใส	

	 	 2.	ใช�ผู้ลิตุภัณฑ์์ปิดีแผู้ลตุามค์ำาแนะนำาของแพทย์และพยาบาล	

	 	 3.	ถ�ามีไข�	หร่อแผู้ลเป็นหนอง	แผู้ลมีเน่�อตุายที�มีกลิ�นเหม็น	แผู้ลมีขนาดีกวิ�างข่�น	ค์วิรรีบไปโรงพยาบาล

เพ่�อรับการรักษาและให�การด้ีแลแผู้ลที�เหมาะสม

 แผู้ลกดำทัี่บระดัำบ 4	มีการส้ญเสียชั�นผิู้วิหนังทั�งหมดีและชั�นเน่�อเย่�อใตุ�ผิู้วิหนัง	มองเห็นพังพ่ดี	กล�ามเน่�อ	

เส�นเอ็น	กระด้ีกอ่อน	หร่อกระด้ีกในบริเวิณแผู้ลไดี�
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 ก�รด่ำแล 

	 	 1.พลิกตุะแค์งตัุวิบ่อยๆ	อย่างน�อยทุก	2	ชั�วิโมง	โดียใช�ผู้�ารองยกตัุวิ	หลีกเลี�ยงการลากด่ีง	ร่วิมกับยกส�น

เท�าลอยจิากพ่�นผิู้วิเตีุยงโดียใช�หมอนหร่อผู้�ารองใตุ�นอ่ง	กรณีนอนตุะแค์งตุวัิให�จัิดีท่านอนตุะแค์งก่�งหงายเพ่�อหลีกเลี�ยง

แรงกดีโดียตุรงกับปุ่มกระด้ีกบริเวิณไหล่และสะโพก	ใช�หมอน	ผู้�า	หร่อเบาะสอดีคั์�น	ระหวิ่างเข่าและขาทั�งสองข�าง	

เพ่�อป้องกันการเสียดีสีและลดีแรงกดีทับระหว่ิางปุ่มกระด้ีก	

	 	 2.	 จิัดีผู้�าป้ที�นอนให�เรียบตุ่ง	 แห�ง	 และสะอาดีอย้่เสมอ	 เพราะรอยย่นของผู้�าป้ที�นอนจิะทำาให�ผิู้วิหนังที�

แดีงแล�วิเกิดีเป็นแผู้ลกดีทับไดี�ง่าย	

	 	 3.	ปิดีแผู้ลดี�วิยผู้ลิตุภัณฑ์์ปิดีแผู้ลตุามค์ำาแนะนำาของแพทย์หร่อพยาบาล

ก�รด่ำแลแผู้ลผู้��ตัดำ
 บ�ดำแผู้ล (Wound)	ค่์อ	การที�เน่�อเย่�อไดี�รับบาดีเจ็ิบ	ถ้กทำาลายหร่อมีการฉีกขาดีเกิดีข่�นจิากสาเหตุุใดีก็ตุาม	

เช่น	การบาดีเจ็ิบอาจิเกิดีจิากอุบัติุเหตุุ	หร่อโดียตัุ�งใจิ	เช่น	บาดีแผู้ลผู่้าตัุดี	เป็นตุ�น15

 หลักก�รที่ำ�แผู้ล15

	 	 1.	ตุ�องสะอาดีและปลอดีภัย

	 	 2.	ประหยัดีสิ�งของเค์ร่�องใช�และเวิลา

	 	 3.	ใช�หลักเทค์นิค์ปลอดีเช่�อ	(aseptic	technique)

	 	 4.	ตุ�องทำาแผู้ลสะอาดีก่อนทำาแผู้ลสกปรกหร่อแผู้ลติุดีเช่�อเสมอ

	 ทั�งนี�	แพทย์หร่อพยาบาลค์วิรเป็นผู้้�ทำาแผู้ลผู่้าตัุดี	เน่�องจิากถ�าแผู้ลติุดีเช่�ออาจินำาไปส่้การติุดีเช่�อไดี�

 ขั�นัตอนัปฏิิบัติก�รที่ำ�แผู้ลผู้��ตัดำแบบแห�ง15

  1. ก�รประเมิืนัสืภ�พึ่แผู้ล 

	 	 	 -		แนะนำาตัุวิเอง	บอกผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 จัิดีท่า	 จัิดีสิ�งแวิดีล�อมให�ปลอดีภัย	เพ่�อป้องกันการ

เปิดีเผู้ยเกินค์วิามจิำาเป็น

	 	 	 -	ล�างม่อให�สะอาดี

	 	 	 -	แกะพลาสเตุอร์ที�ปิดีแผู้ลออก

	 	 	 -		เปิดีแผู้ลโดียไม่ให�ม่อสัมผัู้สแผู้ลและดี�านในของผู้�าปิดีแผู้ล	พร�อมสังเกตุลักษณะแผู้ล	ขนาดี	จิำานวิน

และสีของสิ�งคั์ดีหลั�ง	เพ่�อจัิดีเตุรียมเค์ร่�องใช�ในการทำาแผู้ลให�เหมาะสม

	 	 	 -	ปิดีแผู้ลดี�วิยผู้�าก๊อซึ่ปิดีแผู้ลผู่้นเดิีมไวิ�	เพ่�อป้องกันการติุดีเช่�อจิากอากาศหร่อแมลงตุอม

   -	ล�างม่อให�สะอาดีภายหลังการประเมินแผู้ล

	 2.	การเตุรียมเค์ร่�องใช�ในการทำาแผู้ล

   -	ชุดีทำาแผู้ล	นำ�ายาทำาค์วิามสะอาดีแผู้ล	เค์ร่�องใช�ตุ่าง	ๆ	ที�จิำาเป็น

   -		วิางชุดีทำาแผู้ลบริเวิณที�สะอาดี	เปิดีชุดีทำาแผู้ลและใช�ปากคี์บกลาง	(transfer	forceps)	หยบิของเพิ�มเติุม

เช่น	สำาลี	ผู้�าก๊อช	จัิดีเค์ร่�องใช�ในชุดีทำาแผู้ลให�พร�อมที�จิะหยิบใช�ไดี�สะดีวิก

   -	เทนำ�ายาตุามแผู้นการรักษาใส่ถ�วิยนำ�ายา	โดียคี์บสำาลีออกจิากถ�วิย

   -	ปิดีชุดีทำาแผู้ล

   -	เตุรียมชามร้ปไตุ	พลาสเตุอร์หร่อเค์ร่�องย่ดีติุดีแผู้ลตุามค์วิามเหมาะสมกับแผู้ล
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ขั�นัตอนัก�รที่ำ�แผู้ลแห�ง 15

วิธิีปฏิิบัติ เหตุผู้ล

การทำาแผู้ลแบบแห�ง	(dry	dressing)

1.	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อป้องกันการปนเป้�อนเช่�อ

2.	เปิดีแผู้ลโดียใช�ม่อหยิบผู้�าปิดีแผู้ลโดียพับส่วินที�สัมผัู้สแผู้ลอย้่ดี�านใน

ทิ�งลงในภาชนะรองรับหร่อชามร้ปไตุ เพ่�อเป็นการประเมินบาดีแผู้ล

3.	เปิดีชุดีทำาแผู้ล	หยิบปากคี์บให�ม่อข�างที�ถนัดี	จัิบปากคี์บมีเขี�ยวิ

กรณีใส่ถุงม่อปลอดีเช่�อให�ใช�ม่อหยิบไดี�เลย

เป็นการปฏิิบัตุิตุามหลักเทค์นิค์ปลอดีเช่�อ	(aseptic	technique)

4.	ใช�ปากคี์บไม่มีเขี�ยวิ	คี์บสำาลีชุบแอลกอฮอล์	70%	ส่งตุ่อให�ปากคี์บมีเขี�ยวิ

ที�อย้่ตุำ�ากว่ิา	นำาไปเช็ดีชิดีขอบแผู้ลและวินออกนอกแผู้ลประมาณ	2-3 นิ�วิ	

หากยังไม่สะอาดี	ใช�สำาลีชุบแอลกอฮอล์	70%	เช็ดีซึ่ำ�า	ลำาลี	ที�ใช�ทำาค์วิาม

สะอาดีแล�วิให�ทิ�งลงในภาชนะรองรับหร่อชามร้ปไตุ	โดียที�ปากคี์บไม่สัมผัู้ส

ภาชนะรองรับหร่อชามร้ปไตุและไม่ข�ามชุดีทำาแผู้ล

เพ่�อเป็นการทำาค์วิามสะอาดีผิู้วิหนังรอบบาดีแผู้ล

และเป็นการลดีการแพร่กระจิายเช่�อ

5.	ปิดีแผู้ลดี�วิยผู้�าก๊อซึ่และติุดีพลาสเตุอร์ตุามแนวิขวิางของลำาตัุวิ เพ่�อป้องกันเช่�อโรค์จิากภายนอกเข�าส้่บาดีแผู้ล

และป้องกันผู้�าก๊อซึ่เล่�อนหลุดี

6.	เก็บอุปกรณ์	ล�างม่อให�สะอาดี เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการใช�งาน	และลดีการแพร่กระจิายเช่�อ

7.	บันท่กลักษณะแผู้ล	และการปฏิิบัตุิในแบบบันท่ก เพ่�อวิางแผู้นการดี้แลแผู้ลอย่างเหมาะสม

 ก�รด่ำแลแผู้ลผู้��ตัดำ15

	 	 1.		ระวัิงไม่ให�แผู้ลถ้กนำ�า	หร่อเปียกข่�น	หากแผู้ลชุ่มมาก	ผู้้�ด้ีแลค์วิรแจิ�งพยาบาลให�ทราบ

 	 2.		รับประทานอาหาร	ให�ค์รบ	5	หม่้และพอเพียง	ด้ีแลให�ไดี�รับนำ�า	โปรตีุน	วิิตุามินและเกล่อแร่	เช่น	วิิตุามินซีึ่

วิิตุามินเอ	วิิตุามินอี	เป็นตุ�น	เพ่�อสร�างเน่�อเย่�อและเสริมค์วิามแข็งแรงให�กับแผู้ล

	 	 3.		หากเกิดีอาการคั์นหร่อแพ�พลาสเตุอร์	 ค์วิรแจิ�งเจิ�าหน�าที�พยาบาลให�รับทราบ	 ไม่ค์วิรแค์ะ	 แกะ	 เกา	

เพราะจิะทำาให�ผิู้วิหนังรอบแผู้ลถลอกเกิดีการอักเสบติุดีเช่�อ	ลุกลามขยายเป็นแผู้ลกวิ�างไดี�

	 	 4.		ทำาค์วิามสะอาดีแผู้ลผู่้าตัุดี	ทั�งนี�	แพทย์หร่อพยาบาลค์วิรเป็นผู้้�ทำาแผู้ลผู่้าตัุดี	เน่�องจิากถ�าแผู้ลติุดีเช่�อ

อาจิะนำาไปส่้การติุดีเช่�อไดี�

ก�รจััดำที่��ผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง
	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	จิำาเป็นตุ�องไดี�รับการด้ีแลจัิดีท่า	และพลิกตุะแค์งตัุวิอย่างเหมาะสม	สอดีค์ล�อง

กับโรค์ที�เป็นหร่อสภาพของปัญหาสุขภาพในขณะนั�น	ซ่ึ่�งจิะช่วิยลดีอันตุรายจิากโรค์ที�เป็นและส่งเสริมค์วิามสุขสบาย

อีกดี�วิย

 จุัดำมุื�งหมื�ยุของก�รจััดำที่��ให�กับผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง19

	 	 1.	เพ่�อค์วิามสุขสบายและผู่้อนค์ลาย	การเจ็ิบป่วิยทำาให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุ�องใช�เวิลาเก่อบทั�งหมดี

อย้่บนเตีุยง	บางค์นอ่อนเพลียมาก	ไม่สามารถเค์ล่�อนไหวิไดี�ตุามปกติุ	ตุ�องอย้่ในท่าเดิีมเป็นเวิลานานทำาให�เกิดีค์วิาม

ไม่สุขสบาย	จ่ิงเป็นหน�าที�ของผู้้�ด้ีแลที�จิะตุ�องช่วิยจัิดีท่าทางให�เหมาะสม	และเปลี�ยนท่าให�บ่อยๆ	ช่วิยขยับเขย่�อนหร่อ

ออกกำาลังกายให�	เป็นตุ�น
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	 	 2.		ช่วิยให�การตุรวิจิและหร่อการรักษาพยาบาลเป็นผู้ลดีี	ท่านอนบางท่าจิำาเป็นตุ�องจัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเป็นกรณีพิเศษ	เพ่�อให�เกิดีผู้ลดีีตุ่อการตุรวิจิ	และสะดีวิกตุ่อการรักษาหร่อการปฏิิบัติุการด้ีแล	เช่น

จัิดีท่านอนศีรษะส้งหร่อท่านั�งเพ่�อช่วิยให�หายใจิไดี�สะดีวิกลดีอาการหอบเหน่�อย	 จัิดีท่านอนตุะแค์งเพ่�อให�หนองไหล

ออกจิากแผู้ลไดี�ดีีข่�น	จัิดีท่านอนราบให�กับผู้้�ที�มีอาการช็อค์	เป็นตุ�น

	 	 3.		ป้องกันอันตุรายที�อาจิเกิดีข่�นจิากการอย้่ในท่าเดิีมเป็นเวิลานาน

	 	 4.		ป้องกันการเกดิีการผู้ดิีร้ปของกล�ามเน่�อ	กระด้ีก	และการกดีทบัของปุ่มกระด้ีกและสว่ินอ่�นของร่างกาย	

 ก�รชื่�วยุเหล่อผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งนัั�งบนัเตียุง และนัั�งห�อยุเที่��17

	 การนั�งบนเตีุยงหร่อนั�งห�อยเท�าจิะทำาในรายที�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีอาการดีีข่�นและตุ�องไม่ขัดีกับโรค์	

ที�เป็น	ทั�งนี�	ในระยะแรกของการจัิดีท่านี�	ไม่ค์วิรทิ�งให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนั�งนานเกิน	การจัิดีท่าปฏิิบัติุดัีงนี�

	 	 1.		ถ�าเป็นเตีุยงชนิดีที�ปรับระดัีบไดี�	ให�เล่�อนผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�อย้ใ่นระดัีบเตีุยงที�ถ้กตุ�องแล�วิ

จ่ิงปรับระดัีบเตีุยงให�อย้่ในท่านั�ง

	 	 2.		ถ�าเป็นเตีุยงธรรมดีาให�ใช�หมอนสามเหลี�ยมแทน	โดียพยาบาลหร่อผู้้�ด้ีแลยน่ก�าวิเท�าไปข�างหน�าพร�อม

กับย่อเข่าลง	ม่อหน่�งสอดีเข�าใตุ�หลังผู้้�ส้งอายุอ�อมไปจัิบใตุ�ไหล่ดี�านไกลตัุวิของผู้้�ส้งอายุ	อีกม่อหน่�งจัิบม่อผู้้�ส้งอายุดี�าน

ใกล�ตัุวิไวิ�แล�วิจ่ิงค่์อยๆ	พยุงให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนั�ง

	 	 3.		ในรายที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงหายใจิไม่สะดีวิกและตุ�องการอย้ใ่นท่านั�ง	อาจิจัิดีหาโตุ๊ะค์ร่อมเตีุยง	

(Overbed)	วิางขวิางเตีุยง	เอาหมอนรองแล�วิให�นอนฟุื้บท่านั�ง	

ขั�นัตอนัปฏิิบัติก�รชื่�วยุเหล่อผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งนัั�งบนัเตียุง20

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ผู้้�ด้ีแลบอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทราบว่ิาจิะให�ช่วิยให�

นั�งบนเตีุยง

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมั�นใจิ	และให�ค์วิามร่วิมม่อ

ในการลุกนั�ง

2.	ผู้้�ด้ีแลตุรวิจิสอบสัญญาณชีพและสังเกตุอาการทั�วิไปของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

เพ่�อเปรียบเทียบอาการเปลี�ยนแปลงที�อาจิเกิดีข่�น	และประเมิน

ค์วิามสามารถของร่างกายที�จิะทนตุ่อการเปลี�ยนท่า

3.	ผู้้�ด้ีแลย่นข�างเตีุยงบริเวิณสะโพกของผู้้�ส้งอายุหร่อ	ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	

โดียหันหน�าและก�าวิเท�าไปทางดี�านปลายเตีุยงดี�านศีรษะ

ทำาให�ร่างกายของผู้้�ด้ีแลสมดุีล	และมั�นค์งในการย่น

4.	ผู้้�ด้ีแลย่อเข่าและสะโพก		โดียสอดีแขนข�างใกล�ศีรษะ		โอบไหล่

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ส่วินม่อข�างไกลศีรษะ	จัิบบริเวิณตุ�นแขน

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงข�างใกล�ตัุวิผู้้�ด้ีแล

เป็นการใช�กล�ามเน่�อมัดีใหญ่ในการชว่ิยพยงุผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ไม่ให�หงายหลัง

5.	ผู้้�ด้ีแลให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงใช�ม่อดี�านไกลตัุวิผู้้�ด้ีแล	

ยันที�นอนและดัีนตัุวิเองข่�น	พร�อมกับผู้้�ด้ีแลเอนตัุวิไปดี�านหลัง	

โดียลดีสะโพกลง	และด่ีงผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ข่�นอย้ใ่นท่านั�งอย่างช�าๆ

การที�นำ�าหนักตุัวิเล่�อนจิากขาหน�าไปขาหลัง	ทำาให�ช่วิยพยุงให�ผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงลุกนั�งไดี�ง่ายมากข่�น

6.	ผู้้�ด้ีแลสังเกตุอาการเปลี�ยนแปลงที�เกิดีข่�นทันทีทันใดี	ค่์อ	หน�าม่ดี	

วิิงเวีิยนศีรษะ	ใจิสั�นค์ล�ายจิะเป็นลม	ชีพจิรเตุ�นผิู้ดีปกติุ	ถ�ามีให�ประค์องตัุวิ

ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไวิ�ก่อน	ซ่ึ่�งถ�าอาการยังไม่ดีีข่�นให�ประค์องตัุวิ

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงลงนอนอย่างช�า	ๆ	และให�การด้ีแลตุ่อไป

การเปลี�ยนท่าอย่างรวิดีเร็วิ	จิะทำาให�เกิดีภาวิะค์วิามดัีนโลหิตุตุำ�า	

เน่�องจิากการเปลี�ยนท่าไดี�	จ่ิงตุ�องมีการสังเกตุอาการของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงในระหว่ิางการเปลี�ยนท่า
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7.	 ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่มีอาการผู้ิดีปกตุิใดีๆ	 ม่อของผู้้�ด้ีแล

ยังค์งจัิบบริเวิณตุ�นแขนผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไวิ�	 ส่วินอีกม่อหน่�ง

จัิดีหมอนตัุ�ง	พิงพนัก	แล�วิให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงค่์อย	ๆ	ขยับตัุวิ

มาพิงหมอน	พร�อมกับจัิดีท่าให�ถ้กตุ�องและ	สุขสบาย	และให�ผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	บอกผู้้�ด้ีแลถ�าร้�ส่กมีอาการหน�าม่ดี	เวีิยนศีรษะ

เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีค์วิามปลอดีภัยและร้�ส่กสุขสบาย	

และจิะทำาให�สามารถให�ค์วิามช่วิยเหล่อไดี�ทันท่วิงที

ขั�นัตอนัก�รชื่�วยุเหล่อผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่งให�นัั�งห�อยุเที่��20
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1. เตียุงธิรรมืดำ�ทีี่�ไขหัวเตียุงข่�นัไมื�ไดำ�

	1.1	ผู้้�ด้ีแลช่วิยผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�นั�งบนเตีุยง	

	1.2	ถ�าผู้้�ส้งอายุไม่มีอาการผิู้ดีปกติุใดีๆ	ผู้้�ด้ีแลใช�ม่อข�างหน่�งโอบไหล่ผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	โดียผู้้�ด้ีแลหันหน�าเข�าหาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	

และสอดีม่ออีกข�างหน่�งเข�าใตุ�ข�อพับเข่า	ก�าวิเท�าดี�านหัวิเตีุยงไปข�างหน�า	

พร�อมกับหมุนตัุวิ	ยกขาและเท�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงลงจิากเตีุยง

ทำาให�ร่างกายของผู้้�ด้ีแลสมดุีล	มั�นค์งในการย่น

 1.3	ถ�าเท�าผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่ถ่งพ่�น	ให�ผู้้�ด้ีแลหาที�รองรับเท�า	

และค์วิรสวิมรองเท�าให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

เพ่�อป้องกันการกดีทับบริเวิณข�อพับเข่า	ซ่ึ่�งอาจิทำาให�เล่อดีไหลเวีิยน

ไม่สะดีวิก	และการสวิมรองเท�าเป็นการป้องกันค์วิามร้�ส่กเย็นเท�า

 1.4	ผู้้�ด้ีแลจัิดีท่าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ให�ถ้กตุ�องและสุขสบาย	

จัิดีเส่�อผู้�าให�เรียบร�อยและด้ีแลค์วิามอบอุ่นของร่างกาย

ทำาให�ร่างกายอย้่ในแนวิร่างกายที�ถ้กตุ�อง	และสุขสบาย

2. เตียุงทีี่�ไขปรับระดัำบไดำ� (Fowler’s)

 2.1	ผู้้�ด้ีแลบอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมั�นใจิ	และให�ค์วิามร่วิมม่อ

ในการลุกนั�ง

 2.2	ผู้้�ด้ีแลตุรวิจิสอบสัญญาณชีพและสังเกตุอาการทั�วิไปของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

เป็นการเปรียบเทียบอาการเปลี�ยนแปลงที�อาจิเกิดีในระหว่ิาง

การเปลี�ยนท่า	และประเมินค์วิามสามารถของร่างกายของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�จิะทนตุ่อการเปลี�ยนท่า

 2.3	ผู้้�ด้ีแลล็อกเตีุยงให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเล่�อนตัุวิมาชิดีริม

เตีุยงใกล�ผู้้�ด้ีแล

เป็นการป้องกันมิให�เตีุยงเล่�อนและประหยัดีแรงงานในการช่วิยเหล่อ

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงของผู้้�ด้ีแล

 2.4	ผู้้�ด้ีแลไขหัวิเตีุยงส้งประมาณ	45-60	องศา	อย่างช�า	ๆ เป็นการช่วิยผู่้อนแรงผู้้�ด้ีแล	และช่วิยให�ผู้้�ส้งอายุหร่อ	ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

คุ์�นเค์ยกับการเปลี�ยนแปลงท่านอน	เป็นท่านั�ง

	 2.5	 ผู้้�ด้ีแลย่นบริเวิณสะโพกของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 พร�อมกับ

หันหน�าไปทางดี�านปลายเตีุยงมุมตุรงข�าม	แล�วิก�าวิเท�าดี�านใกล�ปลายเตีุยง

ไปข�างหน�า	

ทำาให�ร่างกายของผู้้�ด้ีแลสมดุีล	ยน่ไดี�มั�นค์ง	

	2.6	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่มีอาการผิู้ดีปกติุ	โดียให�ม่อข�างหน่�ง

โอบไหล่ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	โดียผู้้�ด้ีแลหันหน�าเข�าหาผู้้�ส้งอายหุร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงพร�อมกับสอดีม่ออีกข�างหน่�งเข�าใตุ�ข�อพับเข่า	แล�วิก�าวิเท�า

ดี�านหัวิเตีุยงไปข�างหน�า	และผู้้�ด้ีแลหมุนตัุวิยกขาและเท�าผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ลงจิากเตีุยง

ทำาให�ร่างกายของผู้้�ด้ีแลมีค์วิามสมดุีล	การเค์ล่�อนย�ายผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทำาไดี�อย่างมั�นค์ง

	2.7	ถ�าเท�าผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่ถ่งพ่�น	ผู้้�ด้ีแลค์วิรหาที�รองรบัเท�า

และค์วิรสวิมรองเท�าให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

เป็นการป้องกันการกดีบริเวิณข�อพับเข่า	ทำาให�เล่อดีไหลเวีิยน

ไม่สะดีวิก	ให�อย้่ในท่าที�ถ้กตุ�องกล�ามเน่�อผู่้อนค์ลาย
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 2.8	 ผู้้�ด้ีแลจัิดีท่าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�ถ้กตุ�อง	 พร�อมกับจัิดี

เส่�อผู้�าให�เรียบร�อยและด้ีแลค์วิามอบอุ่นของร่างกายของผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ทำาให�ร่างกายของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงอย้ใ่นแนวิตุรง

และสุขสบาย

ก�รจััดำที่��นัอนั
	 การจัิดีท่านอนมีค์วิามสำาคั์ญสำาหรับผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มภีาวิะพ่�งพิงเพ่�อช่วิยให�เกิดีค์วิามสุขสบายหร่อมีประโยชน์

ในการตุรวิจิและการรักษา	ทั�งนี�	ผู้้�ด้ีแลค์วิรเปลี�ยนท่านอนให�กับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงที�ไม่สามารถเค์ล่�อนไหวิ

ร่างกายเองไดี�ทุก	2	ชั�วิโมง	เพ่�อลดีการเกิดีแผู้ลกดีทับอีกดี�วิย	ท่านอนมีหลายท่า	เน่�อหาในส่วินนี�	จิะกล่าวิถ่งท่านอนหงาย

นอนตุะแค์ง	นอนหงายศีรษะส้ง	นอนค์วิำ�า	และนอนตุะแค์งก่�งค์วิำ�า

	 การจัิดีท่านอนหงาย	(Supine	Position	หร่อ	Dorsal	Position)	มีจุิดีประสงค์์19	เพ่�อ

	 	 1.	เตุรียมตุรวิจิอวัิยวิะดี�านหน�าของร่างกาย	ไดี�แก่	ศีรษะ	หน�า	แขน	ขา	หน�าอก	ท�อง	และการตุรวิจิรีเฟื้ลกซ์ึ่

(Reflex)	ทำาไดี�โดียให�ผู้้�ป่วิยนอนหงายราบบนเตีุยง	การจัิดีท่านอนหงายเพ่�อเตุรียมตุรวิจินี�ไม่ตุ�องหนุนหมอนและ

ไม่ตุ�องหนุนแขนขาดี�วิยหมอนหร่อผู้�า	เพียงแตุ่ห่มผู้�าให�และเปิดีเฉพาะตุำาแหน่งที�ตุ�องการตุรวิจิเท่านั�น

	 	 2.	ค์วิามสุขสบายสำาหรับผู้้�ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิ	เป็นอัมพาตุ	หร่ออ่อนเพลียมาก	ไม่สามารถเค์ล่�อนไหวิไดี�

	 	 3.	เป็นท่านอนสำาหรับผู้้�ที�ไดี�รับการผู่้าตัุดีบริเวิณกระด้ีกสันหลัง	และหลังจิากไดี�รับยาระงับค์วิามร้�ส่ก

เข�าทางไขสันหลัง	(Spinal	anesthesia)	ทำาให�ส่วินหลังไดี�พักหร่อผู่้อนค์ลาย	

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ17
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1.	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนอนหนุนหมอน	ให�ค์วิามกวิ�างของหมอน

รองรับส่วินศีรษะและไหล่และส้งพอเหมาะ

เพ่�อค์วิามสบายของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

3.	สอดีผู้�าหร่อหมอนเล็กๆ	ใตุ�เอวิ เพ่�อให�หลังตุรง

4.	จัิดีให�เข่าอย้่ในท่างอเล็กน�อย	เพ่�อให�กล�ามเน่�อหน�าท�องและขาค์ลายตัุวิ	

โดียการหมุนปลายเท�าเตีุยงข่�นหร่อหนุนผู้�าหร่อหมอนเล็กๆ	ใตุ�เข่าเหน่อข�อพับ

เพ่�อหลีกเลี�ยงการกดีทับหลอดีเล่อดีบริเวิณข�อพับเข่า

5.หนุนข�อเท�าดี�วิยผู้�าหร่อของนุ่ม	เช่น	ฟื้องนำ�า	หมอนเล็กๆ	หร่ออาจิใช�ถุงม่อ

บรรจุินำ�ารองไวิ�ใตุ�สันเท�าแทนก็ไดี�

เพ่�อป้องกันการกดีทับของส�นเท�า	

6.	หนุนปลายเท�าให�ตุั�งข่�น	โดียใช�หมอน	ผู้�าห่ม	หร่อกล่องกระดีาษ เพ่�อป้องกันปลายเท�าตุก	(foot	drop)

7.	มอ่ผู้้�สง้อายุหรอ่ผู้้�มภีาวิะพ่�งพิงกำาผู้�านุ่ม	(hand	rol) เพ่�อให�นิ�วิม่ออย้่ในท่างอเข�า

8.	วิางหมอนทรายหร่อผู้�าห่มม�วินกลมขนานกับตุ�นขาผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ทั�งสองข�าง	พร�อมกับจัิดีขาให�อย้่ในท่าปกติุ

เพ่�อไม่ให�กระดี้กตุ�นขาหมุนออกดี�านนอก

ก�รจััดำที่��นัอนัตะแคู่ง (Lateral Position)

	 เป็นท่าเตุรียมตุรวิจิอวัิยวิะดี�านข�าง	เช่น	ศีรษะ	ห้	ลำาตัุวิ	โดียใช�ผู้�าค์ลุมเปิดีเฉพาะส่วินที�ตุ�องการ	ตุรวิจิเป็น

ท่านอนที�จัิดีให�เพ่�อค์วิามสุขสบายสำาหรับผู้้�ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิ	เป็นอัมพาตุ	ท่านี�ชว่ิยลดีการกดีทับบริเวิณส่วินหลังของร่างกาย	

เช่น	ศีรษะ	สะบัก	ก�นกบ	ส�นเท�า	จ่ิงเป็นท่านอนที�ค์วิรจัิดีเปลี�ยนให�ภายหลังจิากที�นอนหงายมาระยะหน่�งแล�วิ
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ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�ทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	ให�ผู้้�ส้งอายุนอนตุะแค์งข�างใดีข�างหน่�งก็ไดี�	ศีรษะหนุนหมอน เพ่�อป้องกันค์อเอียงไปดี�านข�าง

3.	จัิดีแขนให�อย้ใ่นท่างอเล็กน�อยและอย้ด่ี�านหน�าของลำาตัุวิ เพ่�อให�อย้่ในท่าที�เหมาะสม

4.	สอดีหมอนหนุนที�ไหล่และแขนดี�านบนของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ให�อย้่ในระดัีบเดีียวิกับข�อไหล่

เพ่�อป้องกันข�อไหล่หุบและหมุนเข�าดี�านใน

5.	สอดีหมอนหนุนขาที�อย้่ดี�านบนของผู้้�ส้งอายุหร่อ	ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�อย้่ใน

ระดัีบเดีียวิกับสะโพก

เพ่�อป้องกันตุ�นขาหุบและหมุนเข�าดี�านใน

6.	วิางหมอนหร่อผู้�าห่มม�วินกลมหนุนดี�านหลังผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง เพ่�อป้องกันพลิกหงายมาดี�านหลัง

7.	ใช�หมอนทรายดัีนปลายเท�าให�ข�อเท�าอย้่ในท่าปกติุ เพ่�อป้องกันปลายเท�าตุก

8.	ม่อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงกำาผู้�านุ่ม เพ่�อป้องกันข�อนิ�วิเหยียดี

ก�รจััดำที่��นัอนัหง�ยุศีรษะส่ืง (Fowlers position)

	 เป็นท่านอนที�สุขสบายและเพ่�อการด้ีแลรักษาพยาบาลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	โดียจัิดีให�นอนหงาย	

ศีรษะส้งหร่ออย้่ในท่าค์ร่�งนั�ง	ค์ร่�งนอน	สำาหรับผู้้�ที�อย้่ในภาวิะตุ่าง	ๆ 	เช่น	หลังผู้่าตัุดีช่องท�องหร่ออุ�งเชิงกราน	ทำาให�

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงหายใจิสะดีวิกข่�น	ลดีอาการเหน่�อยหอบเน่�องจิากช่องอกกวิ�างข่�นทำาให�ปอดีขยายตัุวิไดี�เต็ุมที�

เน่�องจิากกะบังลมไม่ถ้กกดีทับโดียอวัิยวิะช่องท�อง	ผู้นังหน�าท�องหย่อนตัุวิ	ลดีการเจ็ิบตุ่งแผู้ลผู้่าตัุดีหน�าท�อง	และ

ยังช่วิยให�ลำาไส�เค์ล่�อนตัุวิไดี�ตุามปกติุ	ทำาให�ลดีอาการแน่นอ่ดีอัดีภายในช่องท�อง	ทำาให�หนองที�อย้ภ่ายในช่องท�องไหล

มารวิมกัน	ไหลออกจิากแผู้ลหร่อท่อระบายไดี�สะดีวิก	ลดีอาการอักเสบภายในช่องท�อง17

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	ให�ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนอนหงายหนุนหมอนที�ศีรษะและไหล่	ยกศีรษะส้ง

ประมาณ	45	–	60	องศา	และเข่าส้ง	20-30 องศาโดียการหมุนเตีุยงที�ปรับระดัีบไดี�	

กรณีเป็นเตีุยงธรรมดีาให�ใช�หมอนสามเหลี�ยมหนุนศีรษะและใช�ผู้�าห่มม�วินให�กลมรอง

ใตุ�เข่าเหน่อข�อพับ

เพ่�อให�อย้่ในท่าศีรษะส้ง

3.	ในผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�อัมพาตุร่วิมดี�วิย	ให�วิางหมอนทรายหร่อผู้�าม�วินกลม

ข�างตุ�นขาทั�งสองข�าง

เพ่�อป้องกันข�อสะโพกหมุนออกดี�านนอก

4.	ใช�หมอนหร่อผู้�าห่มหนุนปลายเท�า	ให�ข�อเท�าอย้่ในท่าปกติุและ	ใช�ผู้�าหร่อฟื้องนำ�า

หนุนข�อเท�าหร่ออาจิใช�ถุงม่อบรรจุินำ�ารองไวิ�ใตุ�ส�นเท�าก็ไดี�

เพ่�อป้องกันการกดีทับของส�นเท�า

5.	วิางหมอนรองใตุ�แขนทั�งสองข�างและม่อกำาผู้�าม�วินกลม เพ่�อให�นิ�วิม่ออย้่ในท่างอเข�า
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ที่��นัอนัคู่วำ�� (Prone position)

	 เป็นท่าเตุรียมตุรวิจิอวัิยวิะดี�านหลัง	เช่น	ศีรษะ	หลัง	สะโพก	โดียใช�ผู้�าห่มค์ลุมเปิดีเฉพาะส่วินที�ตุ�องการตุรวิจิ

เป็นท่าที�ปลอดีภัยสำาหรับผู้้�ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิที�มีการหายใจิปกติุ	ชีพจิร	ค์วิามดัีนโลหิตุค์งที�	ท่านี�ช่วิยลดีการกดีทับส่วินหลัง

ของร่างกายและให�ผู้ลดีีเกี�ยวิกับการหายใจิ	เพราะช่วิยให�เสมหะในปาก	จิม้กไหลออกและลิ�นของผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงห�อยลง	จ่ิงไม่ปิดีทางเดิีนลมหายใจิ17

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ17

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	บอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	จัิดีให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนอนค์วิำ�าในท่าที�สบาย	ศีรษะตุะแค์งไป

ดี�านใดีดี�านหน่�ง

เพ่�อค์วิามสุขสบาย

3.	หนุนผู้�าหร่อหมอนเล็ก	ๆ	ใตุ�กะบังลมและหน�าท�อง	 เพ่�อช่วิยลดีการกดีทับบริเวิณหน�าอก	ทำาให�หายใจิไดี�สะดีวิกข่�น

4.	วิางแขนแนบลำาตัุวิหร่องอข�อไหล่แล�วิวิางแขนข�างศีรษะ เพ่�อป้องกันลำาตัุวิกดีทับแขน

5.	ใช�หมอนหร่อผู้�าห่มหนุนปลายขาจิากเข่าถ่งข�อเท�าให�ส้ง	จินปลายเท�าส้ง

พ�น	จิากที�นอนหร่อเล่�อนผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมาที�ปลายเตีุยง	เพ่�อให�

เท�าพ�นขอบที�นอน

เพ่�อให�ปลายเท�าห�อยลงและข�อเท�าอย้่ในท่าปกติุ

6.	ม่อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงกำาผู้�านุ่ม ป้องกันข�อนิ�วิเหยียดี

ที่��นัอนัตะแคู่งก่�งคู่วำ�� (Semiprone Position)

	 เป็นท่านอนค์ล�ายกับท่านอนตุะแค์งตุ่างกันตุรงที�ท่านอนนี�แขนท่อนล่างจิะอย้่ดี�านหลังของลำาตัุวิ	และ

นำ�าหนักตัุวิจิะค์่อนมาทางดี�านหน�าของลำาตัุวิบริเวิณสะโพกและไหล่บน	ท่านอนนี�ให�ประโยชน์มากสำาหรับผู้้�ส้งอายุ

ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิ	เพราะเป็นท่านอนที�ช่วิยให�นำ�าลายและสิ�งแปลกปลอมไหลออกจิากปาก	จิม้กไดี�สะดีวิก	เป็นท่านอนที�

สุขสบายสำาหรับค์นปกติุ	หญิงตัุ�งค์รรภ์ในระยะใกล�ค์ลอดี	และผู้้�ส้งอายุ17

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ17

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	บอกผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�รับทราบ เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าใจิและให�ค์วิามร่วิมม่อ

2.	ให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนอนตุะแค์งก่�งค์วิำ�าข�างซึ่�ายหร่อ

ขวิาก็ไดี�	ให�แขนข�างที�อย้่ชิดีที�นอนวิางอย้่ดี�านหลังของลำาตัุวิ

เพ่�อค์วิามสุขสบาย

3.	ศีรษะหนุนหมอน	สอดีหมอนหนุนที�แขนข�างบนของผู้้�ส้งอายหุร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�อย้่ในระดัีบเดีียวิกับข�อไหล่เพ่�อรองรับนำ�าหนักตัุวิ

ที�กดีลงที�ไหล่และแขน

ป้องกันหน�าอกกดีทับที�นอนทำาให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

หายใจิไดี�สะดีวิก

4.	หนุนขาข�างที�อย้่ดี�านบนดี�วิยหมอนหร่อผู้�าห่ม	ให�อย้่ในระดัีบ

เดีียวิกับข�อสะโพก

เพ่�อรองรับนำ�าหนักบริเวิณขา
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วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

5.	จัิดีปลายเท�าทั�งสองข�างให�ข�อเท�าอย้่ในท่าปกติุ	ผู้้�ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิให�

วิางหมอนทรายดัีนปลายเท�าให�ข�อเท�างอในลักษณะเดีียวิกับเม่�ออย้่

ในท่ายน่

เพ่�อป้องกันการเกิดีภาวิะเท�าตุก	(foot	drop)

6.	ถ�าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่ร้�ส่กตัุวิ	ให�ม่อกำาผู้�านุ่ม	 เพ่�อป้องกันข�อนิ�วิเหยียดี

ก�รพึ่ลิกตะแคู่งตัวผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 การพลิกตุะแค์งตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	เป็นกิจิกรรมที�มีค์วิามสำาคั์ญในการป้องกันการเกิดีแผู้ลกดีทับ

โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�ช่วิยเหล่อตุนเองไม่ไดี�และตุ�องนอนบนเตีุยงนานๆ การพลิกตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงติุดีเตีุยงอย่างช�าที�สุดีค์วิรทำาทุก	 2 ชั�วิโมง	 โดียเฉพาะถ�าไม่ไดี�นอนบนที�นอนที�ช่วิยลดีแรงกดีทับหร่อ

มีการกระจิายแรงกดีทับโดียเฉพาะ เน่�องจิากถ�าเซึ่ลล์ใตุ�ปุ่มกระด้ีกขาดีเล่อดีไปเลี�ยงเน่�อเย่�ออาจิตุายไดี�และเกิดีเป็น

แผู้ลกดีทับไดี� 

ขั�นัตอนัก�รปฏิิบัติ 20

วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

1.	ผู้้�ด้ีแลบอกให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทราบ เพ่�อทำาให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมั�นใจิ	และให�ค์วิามร่วิมม่อใน

การพลิกตุะแค์งตัุวิ

2.	ผู้้�ด้ีแลล็อกเตีุยง	ถ�าเตีุยงไม่อย้ใ่นแนวิราบให�ไขหัวิเตีุยงให�อย้ใ่นแนวิราบ เพ่�อป้องกันมิให�เตีุยงเล่�อน	และการไขเตีุยงราบเพ่�อลดีการออกแรง

ตุ�าน	ทำาให�พลิกตุะแค์งตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�ง่ายข่�น

3.	การพลิกตุะแค์งตุัวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ปฏิิบัตุิ	ดีังนี� -

 3.1	การพลิกตุะแค์งตุัวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเข�าหาตุัวิผู้้�ดี้แล -

 1)	ผู้้�ดี้แลเล่�อนตุัวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงชิดีริมเตุียงดี�านตุรงข�าม

กับดี�านที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะตุะแค์งตุัวิไป

ทำาให�เม่�อตุะแค์งตัุวิแล�วิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะอย้ก่ลางเตีุยง

พอดีี	ไม่อย้่ชิดีขอบเตีุยงมากเกินไป	ซ่ึ่�งอาจิจิะทำาให�หล่นเตีุยงไดี�

 2)	ผู้้�ดี้แลจิัดีแขนผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงข�างใกล�ผู้้�ดี้แลให�กางออก	

พร�อมกับจิัดีให�งอศอกและหงายม่อไวิ�บนหมอนหร่อกางแขนออกให�

ห่างจิากตุัวิ	ส่วินแขนข�างไกลตุัวิจิับให�วิางพาดีไวิ�บนอก	และจิับขาข�าง

ไกลตุัวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�วิางพาดีบนขาอีกข�างหน่�ง

ทำาให�สะดีวิกและง่ายตุ่อการพลิกตุะแค์ง	และผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะ

พ่�งพิงไม่พลิกมาทับแขน

 3)	ผู้้�ดี้แลย่นข�างเตุียงดี�านที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะตุะแค์งมา	

โดียหันหน�าไปทางผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงและก�าวิเท�าข�างหน่�งไป

ดี�านหน�าเล็กน�อย

เพ่�อป้องกันผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุกจิากเตีุยงและทำาให�ผู้้�ด้ีแล

สมดุีล	สามารถทรงตัุวิไดี�ดีี	

 4)	ผู้้�ดี้แลวิางม่อข�างหน่�งที�ไหล่	อีกม่อหน่�งวิางที�สะโพกของผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงดี�านไกลตุัวิ	ให�ผู้้�ดี้แลค์่อยๆ	พลิกตุะแค์งตุัวิผู้้�ส้งอายุ

เข�าหาตุัวิผู้้�ดี้แลอย่างช�าๆ	โดียผู้้�ดี้แลโยกตุัวิไปดี�านหลัง	พร�อมกับลดี

สะโพกลงจินข�อศอกของผู้้�ดี้แลวิางบนที�นอนบริเวิณขอบเตุียง

เป็นการใช�นำ�าหนักช่วิยในการพลิกตุะแค์งตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะ

พ่�งพิง	ไม่ตุ�องออกแรงมาก	และข�อศอกของผู้้�ด้ีแลจิะป้องกันผู้้�ส้ง

อายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงพลิกค์วิำ�าหน�าไดี�

 5)	ผู้้�ด้ีแลจัิดีท่าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�ถ้กตุ�องและสุขสบาย	

ถ�าไม่มีผู้้�ใดีอย้่ดี�วิยค์วิรยกไม�กั�นเตีุยงข่�น

ทำาให�ร่างกายอย้่ในแนวิตุรง	สมดุีล	ไม่เกิดีอาการปวิดี	และป้องกัน

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุกจิากเตีุยง	

 3.2	การพลิกตุะแค์งตุัวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงออกจิากตุัวิผู้้�ดี้แล -
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วิธีิปฏิิบัติ เหตุผู้ล

 1)	ผู้้�ดี้แลกั�นเตุียงดี�านที�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะตุะแค์งตุัวิไป	 เป็นการป้องกันผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุกเตีุยง	

 2)	ผู้้�ดี้แลเล่�อนตุัวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงชิดีริมเตุียงดี�านตุรงข�าม

กับที�จิะตุะแค์งตุัวิไป

ทำาให�เม่�อตุะแค์งตัุวิแล�วิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิะอย้ก่ลางเตีุยง	

ไม่ชิดีเตีุยงมากเกิน	จินอาจิจิะเกิดีการหล่นเตีุยงไดี�	

	3)	ผู้้�ด้ีแลยน่ตุรงระดัีบเอวิผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	พร�อมกับก�าวิเท�า

ข�างหน่�งไปดี�านหน�า

ทำาให�ให�ร่างกายสมดุีล	และมีค์วิามมั�นค์ง

	4)	ผู้้�ด้ีแลวิางม่อข�างหน่�งที�ไหล่ของผู้้�ส้งอายุหร่อ	ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	

ส่วินอีกม่อหน่�งวิางที�สะโพกดี�านใกล�ตัุวิ	หลังจิากนั�นผู้้�ด้ีแลค่์อย	ๆ	

ดัีนผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	พร�อมกับพลิกตุะแค์งตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงอย่างช�า	ๆ

มีการถ่ายโอนของนำ�าหนักตัุวิ	โดียจิะเล่�อนจิากขาหลังไปขาหน�า	

ทำาให�พลิกตุะแค์งตัุวิผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�ง่ายข่�น	ไม่ตุ�อง

ใช�แรงมาก	

 5)	ผู้้�ด้ีแลจัิดีท่าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงให�ถ้กตุ�องและสุขสบาย	

ถ�าไม่มีผู้้�ใดีอย้่กับผู้้�ส้งอายุหร่อ	ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงค์วิรใช�ไม�กั�นเตีุยง

ทำาให�ร่างกายของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงอย้่ในแนวิตุรง	

ป้องกันอาการปวิดีเม่�อย	และป้องกันผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

ตุกจิากเตีุยง

	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�มีปัญหาสุขภาพ	เค์ล่�อนไหวิตัุวิเองไม่ไดี�	หร่อช่วิยเหล่อตัุวิเองไม่ไดี�	จิะมีค์วิาม

ตุ�องการการด้ีแลทั�งระบบทางเดีนิอาหาร	ทางเดีนิหายใจิ	การขับถ่าย	การป้องกันแผู้ลกดีทบั	รวิมทั�งการจิดัีท่า	เปลี�ยนท่า

และการพลิกตุะแค์งตุัวิ	 ซ่ึ่�งผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 และผู้้�ด้ีแลจิะตุ�องให�การช่วิยเหล่อหร่อ

ด้ีแลตุามค์วิามตุ�องการทางสขุภาพอยา่งเหมาะสม	โดียค์ำาน่งถ่งขอบเขตุหน�าที�ทางกฎหมาย	และพิจิารณาขอค์ำาปร่กษา

หร่อส่งตุ่อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไปรับการรักษาที�โรงพยาบาลเม่�อจิำาเป็น	เพ่�อผู้ลลัพธ์การด้ีแลที�ดีี	 	
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แนิวคิดำการู้ดำ้แลแบับัป็รู้ะคับัป็รู้ะคองและการู้ป็รู้ะยุุกต์์ใช้�ในิการู้จัดำบัรู้ิการู้

วีาส์นี	ว์ีเศษฤทธ์�	*

บที่นัำ�
	 จิากสถานการณ์ปัญหาดี�านสุขภาพอนามัยในปัจิจุิบันมีการเปลี�ยนไปตุามลักษณะของสังค์มและเศรษฐกิจิ
ที�เจิริญก�าวิหน�ามากข่�น	ประเทศไทยก�าวิเข�าส่้สังค์มส้งวัิยในปี	พ.ศ.	2566	ประกอบกับเทค์โนโลยีทางการแพทยมี์ค์วิาม
ก�าวิหน�าในดี�านตุ่างๆ	แตุ่บางค์รั�งเทค์โนโลยีกลับกลายเป็นการย่�อค์วิามตุาย	ย่ดีค์วิามทุกข์ทรมานให�ยาวินานออกไป
ดี�วิยเช่นกัน	 ผู้้�ป่วิยส้งอายุระยะสุดีท�ายจิำานวินไม่น�อยที�ตุกอย้่ในสภาพไร�ค์วิามสามารถไม่ร้�ส่กตัุวิ	 ตุ�องตุายอย่างทุกข์
ทรมาน	และไร�ซ่ึ่�งศักดิี�ศรีแห่งค์วิามเป็นมนุษย์	 ดัีงนั�นการด้ีแลแบบประคั์บประค์องจ่ิงจิำาเป็นอย่างยิ�งที�จิะตุ�องเริ�มเร็วิ
ที�สุดีเท่าที�จิะเป็นไปไดี�จ่ิงจิะสามารถช่วิยเหล่อส่งเสริมให�ผู้้�ป่วิยมีคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีตุราบจินเข�าส่้วิาระสุดีท�ายของชีวิิตุ	
	 การด้ีแลแบบประคั์บประค์องเป็นทั�งศาสตุร์และศิลป์ที�บุค์ลากรทางสุขภาพและผู้้�ที�มีส่วินเกี�ยวิข�องกับการ
จัิดีบริการจิะสามารถช่วิยเหล่อด้ีแลผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิ	 ให�เหมาะสมกับค์วิามตุ�องการ	 ตัุ�งแตุ่ระยะเริ�มแรกที�ไดี�รับ
การวิินิจิฉัย	 ไดี�รับการรักษาด้ีแลอย่างตุ่อเน่�องจินกระทั�งไม่ตุอบสนองตุ่อการรักษาและเปลี�ยนผู่้านมาส่้ระยะสุดีท�าย
จินถ่งภายหลังการเสียชีวิิตุของผู้้�ป่วิย	ตุลอดีจินการด้ีแลค์รอบค์รัวิภายหลังการเสียชีวิิตุของผู้้�ป่วิยดี�วิยเช่นกัน	
	 อย่างไรก็ตุามการจิะขับเค์ล่�อนการด้ีแลแบบประคั์บประค์องให�ไดี�ผู้ลอย่างมีประสิทธิภาพนั�นผู้้�บริหารและ
บุค์ลากรที�เกี�ยวิข�องจิะตุ�องผู้ลักดัีนและขับเค์ล่�อนให�เกิดีข่�น	 โดียกำาหนดีเป็นนโยบายในหน่วิยงานให�ชัดีเจิน	 พัฒนา
ระบบบริการด้ีแลให�มีมาตุรฐานทั�งดี�าน	โค์รงสร�าง	กระบวินการ	และผู้ลลัพธ์	พัฒนาทีมการด้ีแลให�มีสมรรถนะในการ
ด้ีแลอย่างเป็นระบบ	ซ่ึ่�งการดีำาเนินการดัีงกล่าวิจิำาเป็นอย่างยิ�งที�จิะตุ�องมีค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิในแนวิคิ์ดี	ปรัชญา	หลักการ
ของการด้ีแลเพ่�อที�จิะสามารถนำาค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิไปประยกุต์ุใช�ไดี�อยา่งมีประสิทธิภาพ	ทั�งการจัิดีการและการพฒันา
คุ์ณภาพการด้ีแลที�ตุอบสนองค์วิามตุ�องการและส่งเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุของผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิ	

1. แนัวคิู่ดำและคู่ว�มืหมื�ยุของก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่อง
 1.1 คู่ว�มืหมื�ยุของก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่อง (Palliative care) 
	 ในการให�นิยามและกำาหนดีขอบเขตุค์วิามหมายของการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	มีค์วิามสำาคั์ญเป็นอย่างยิ�ง	
การที�ทีมบุค์ลากรทางสขุภาพมคี์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิที�ถ้กตุ�องจิะชว่ิยให�ผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รวัิเข�าถ่งและไดี�รบักระบวินการ
รักษาด้ีแลที�มีคุ์ณภาพมากข่�น	ทั�งนี�เพราะที�ผู่้านมาผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิยังถ้กละเลย	ไม่ไดี�รับการด้ีแลอย่างมีคุ์ณภาพ
ตัุ�งแตุ่ในระยะแรก	ส่วินใหญ่จิะไดี�รับการด้ีแลเม่�อเข�าส้่ระยะใกล�จิะเสียชีวิิตุแล�วิ	จิากการทบทวินวิรรณกรรมค์ำาวิ่า	
การด้ีแลแบบประคั์บประค์องในภาษาไทย	หร่อค์ำาว่ิา	“	Palliative	care”	ในภาษาอังกฤษ	ที�ใช�กันอย่างแพร่หลายทั�วิโลก
ในประเทศตุ่างๆ	นั�นส่วินใหญ่มักจิะอ�างอิง	จิากค์ำานิยามขององค์์การอนามัยโลก	(WHO)	ซ่ึ่�งไดี�ระบุไวิ�วิ่า	การด้ีแล
แบบประคั์บประค์องเป็นการด้ีแลที�มีแนวิทางในการพัฒนาคุ์ณภาพชีวิิตุของผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิที�ประสบปัญหาหร่อ
ภาวิะคุ์กค์ามชีวิิตุโดียการป้องกันและบรรเทาค์วิามทุกข์ทรมานตัุ�งแตุ่ในระยะเริ�มแรก	มีการประเมินที�ค์รอบค์ลุมค์รบ
ถ�วินและการรกัษาค์วิามเจ็ิบปวิดีและปญัหาอ่�น	ๆ 	ทั�งดี�านร่างกาย	จิิตุใจิ	สังค์มและจิิตุวิิญญาณ	(WHO,	2014)	ลกัษณะ
สำาคั์ญของการด้ีแลแบบประคั์บประค์องมีดัีงนี�
 ●	เป็นการจัิดีการค์วิามปวิดีและอาการรบกวินตุ่างๆ	
 ●	ให�การย่นยันและนับถ่อว่ิาการตุายเป็นส่วินหน่�งของกระบวินการธรรมชาติุของชีวิิตุ
 ●	ไม่ปฏิิเสธหร่อย่ดีเย่�อค์วิามตุาย
 ●	บ้รณาการการด้ีแลผู้้�ป่วิยดี�านจิิตุสังค์มและจิิตุวิิญญาณ
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ด้ีแลทั�งหมดี

ทีมสหวิิชาชีพ กาสนับสนุน	
ค์รอบค์รัวิ

การส่�อสารที�มี
ประสิทธิภาพ

 ●		มีระบบสนับสนุนที�ช่วิยชีวิิตุผู้้�ป่วิยให�เข�มแข็งเท่าที�จิะทำาไดี�จินกระทั�งเสียชีวิิตุ	
 ●		มีระบบสนับสนุนที�ช่วิยให�ค์รอบค์รัวิปรับตัุวิในระหว่ิางการเจ็ิบป่วิยของบุค์ค์ลในค์รอบค์รัวิตุลอดีจินกระทั�ง
	 	 ระยะเสียชีวิิตุ
 ●		ส่งเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุตุลอดีระยะของการเจ็ิบป่วิย
 ●		ค์วิรไดี�รับตัุ�งแตุ่ในระยะแรกของการเจ็ิบป่วิย	ร่วิมกับการรักษาแบบอ่�นๆ	เพ่�อที�จิะให�มีชีวิิตุไดี�ยาวินาน
	 	 และรวิมถ่งการวิินิจิฉัยเพ่�อช่วิยให�มีค์วิามเข�าใจิที�ดีีข่�นและจัิดีการกับอาการรบกวินจิากภาวิะแทรกซึ่�อน
 
	 	 จิากการทบทวินวิรรณกรรมพบว่ิา	ในแตุ่ละประเทศที�นำาแนวิคิ์ดีและหลักการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง
ไปจัิดีการด้ีแลในระบบสุขภาพไดี�มีการปรับให�เข�ากับบริบทในประเทศนั�นๆ	เพ่�อให�การด้ีแลแบบประคั์บประค์องมีเป้า
หมายและทศิทางในการด้ีแลสอดีค์ล�องกัน	ทั�งนี�เน่�องจิากก่อนหน�าที�ค์ำาว่ิา	“Palliative	care”	จิะถ้กนำามาใช�อยา่งแพร่
หลายนั�น	มีค์ำาที�นำามาใช�ดี�วิยค์วิามหมายใกล�เคี์ยงกันอย้่หลายค์ำา	เช่น	“Hospice	care”	“End	of	life	care”	ตัุวิอย่าง
เช่น	Meghani	(2004)	ไดี�วิิเค์ราะห์แนวิคิ์ดีการด้ีแลแบบประคั์บประค์องที�ใช�กันในประเทศสหรัฐอเมริกา	จิากประวัิติุ
และวิิวัิฒนาการของการด้ีแลแบบประคั์บประค์องพบว่ิาไดี�รับมาจิาก	แนวิคิ์ดี	(Modern	hospice	care)	ในประเทศอังกฤษ
โดีย	Dame	Cicely	Saunders	ในปีค์.ศ.	1960	และเริ�มแพร่หลายไปทั�วิประเทศตัุ�งแตุ่	ปีค์.ศ.	1967	เป็นตุ�นมา
การใช�ค์ำาว่ิา	Palliative	care	ในค์วิามหมายที�เหม่อนกันกับค์ำาว่ิาการด้ีแลระยะสุดีท�าย	end	of	life	หร่อ	terminal	
care	ทำาให�เกิดีค์วิามสับสนว่ิาแนวิคิ์ดีการด้ีแลแบบประคั์บประค์องเน�นเฉพาะการด้ีแลระยะสุดีท�ายเท่านั�น	ซ่ึ่�งจิากการ
ทบทวินวิรรณกรรมนั�นไดี�มีการเสนอแนะวิา่	การด้ีแลแบบประค์บัประค์องเปน็การด้ีแลที�ตุ่อเน่�องเม่�อมีภาวิะเจ็ิบป่วิย
ที�คุ์กค์ามชีวิิตุก�าวิหน�าข่�นและเริ�มตุ�นไดี�ทุกระยะของวิิถีการเจ็ิบป่วิย	(illness	trajectory)	และให�การด้ีแลร่วิมกับการ
รักษา	ซ่ึ่�งจิากการสังเค์ราะห์ค์วิามหมายของการด้ีแลแบบประคั์บประค์องสรุปไดี�ดัีงนี�	(Meghani,	2004)
	 	 คุ์ณลักษณะของการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	
	 	 	 1.	เป็นการด้ีแลผู้้�ป่วิยเฉพาะรายอย่างค์รบถ�วิน
	 	 	 2.	ให�การสนับสนุนค์รอบค์รัวิ
	 	 	 3.	เป็นการด้ีแลแบบทีมสหวิิชาชีพ
	 	 	 4.	การส่�อสารที�มีประสิทธิภาพ
 

ก�อนัหนั��ก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่อง   คุู่ณลักษณะก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่อง   ผู้ลของก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่อง

ภ�พึ่ทีี่� 1 ลักษณะการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	ดัีดีแปลงจิาก	The	antecedents,	attributes	and	consequences	
of	palliative	care	(Meghani,	S.H.,	2004)	

ระยุะสุืดำที่��ยุแบบเฉียุบพึ่ลันั 
หร่อก��วหนั�� หร่อก�รเจ็ับป่วยุ
ทีี่�เกิดำข่�นั

-	การวิางแผู้นการด้ีแลล่วิงหน�า

-	ปรับตัุวิดีีข่�น

-	บรรเทาค์วิามทุกข์ทรมาน

-	เพิ�มคุ์ณภาพชีวิิตุ

-	เยียวิยาค์วิามสัมพันธ์

-	การจิบลงอย่างมีประสิทธิภาพ

-	เพิ�มคุ์ณภาพผู้ลลัพธ์การส้ญเสีย
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 1.1 ลักษณะผู่้�ป่วยุและคู่รอบคู่รัวทีี่�ต�องก�รก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่อง : แนัวคิู่ดำวิถีของก�รเจ็ับป่วยุ 
    (Illness trajectories) 
	 	 	 ปัญหาสำาคั์ญประการหน่�งของการด้ีแลแบบประคั์บประค์องในอดีีตุค่์อการถกเถียงหร่อไม่มั�นใจิว่ิาจิะ
ตัุดีสินว่ิาผู้้�ป่วิยที�ตุ�องการการด้ีแบบประค์ับประค์องและอย้่ในระยะสุดีท�ายเม่�อไร	 และส่วินใหญ่มักจิะกำาหนดีระยะ
เวิลาไวิ�ไม่เกิน	6	เด่ีอนก็จิะเข�าส่้ระยะใกล�เสียชีวิิตุ	การกำาหนดีระยะเวิลาดัีงกล่าวิอาจิส่งผู้ลให�ผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายยงัไม่
ไดี�รับการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	หากการดีำาเนินของโรค์ก�าวิหน�าไปอยา่งรวิดีเร็วิ	อาจิส่งผู้ลตุ่อกระบวินการรักษาที�
พ่งไดี�รับและคุ์ณภาพการด้ีแลทั�งดี�านการเข�าถ่งบริการที�เหมาะสมสอดีค์ล�องกับเง่�อนระยะเวิลา	ตุลอดีจินมีการวิางแผู้น
การด้ีแลล่วิงหน�าอย่างเหมาะสมและส่งเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุตุามค์วิามตุ�องการ	
	 	 	จิากรายงานขององค์์การอนามัยโลก	(WHO,	2014)	ระบุว่ิา	กลุ่มผู้้�ป่วิยที�ตุ�องการไดี�รับบริการรักษาด้ีแล
แบบประคั์บประค์องมีจิำานวินมากถ่ง	40	ล�านค์นในแตุ่ละปี	ไดี�แก่	กลุ่มผู้้�ป่วิยโรค์หัวิใจิและหลอดีเล่อดี	(Cardiovascular
disease)	ร�อยละ	39	กลุ่มผู้้�ป่วิยโรค์มะเร็ง	 (Cancer)	ร�อยละ	34	กลุ่มผู้้�ป่วิยโรค์ปอดีอุดีกั�นเร่�อรัง	 (Chronic	 lung	
disease)	ร�อยละ	10	กลุ่มผู้้�ป่วิยโรค์เอชไอวีิ/เอดีส์	ร�อยละ	6	และกลุ่มผู้้�ป่วิยโรค์เบาหวิานร�อยละ	5	นอกจิากนี�
ยังพบวิ่าผู้้�ป่วิยร�อยละ	86	ที�ตุ�องไดี�รับการด้ีแลแบบประคั์บประค์องไม่ไดี�รับการด้ีแล	ผู้้�ป่วิยร�อยละ	83	เข�าไม่ถ่ง
ยาแก�ปวิดี	ร�อยละ	93	ของกลุ่มผู้้�ป่วิยเด็ีกที�ตุ�องไดี�รับการด้ีแลแบบประคั์บประค์องอาศัยอย้ใ่นประเทศที�รายไดี�น�อย
และปานกลาง	และปัญหาสำาคั์ญไดี�แก่	ประชาชนยังขาดีค์วิามตุระหนักถ่งค์วิามสำาคั์ญของการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	
อุปสรรค์ดี�านค์วิามเช่�อทางสังค์มและวัิฒนธรรมเกี�ยวิกับค์วิามปวิดีและการตุาย	บุค์ลากรทางสุขภาพขาดีทักษะและ
ศักยภาพ	กฎระเบียบที�เข�มงวิดีในการให�ยาระงับค์วิามปวิดี	 (opioid	 pain	 relief)	 จ่ิงสนับสนุนให�นานาประเทศไดี�
กำาหนดีนโยบายการด้ีแลแบบประคั์บประค์องในระบบบริการสุขภาพ	 เพ่�อให�ประชาชนเข�าถ่งบริการที�มีคุ์ณภาพไดี�
มากข่�น	
	 	 จิากการทบทวินวิรรณกรรมพบวิา่	แนวิคิ์ดีวิิถีของการเจ็ิบป่วิย	(Illness	trajectories)	ชว่ิยให�ทีมสุขภาพ
สามารถระบุลักษณะผู้้�ป่วิยที�ตุ�องการการด้ีแลแบบประค์ับประค์องไดี�ชัดีเจินข่�นกว่ิาในอดีีตุ	 ผู้้�ป่วิยที�ค์วิรไดี�รับการ
บริการรักษาด้ีแลแบบประค์ับประค์องตัุ�งแตุ่ระยะแรกวิินิจิฉัย	 สามารถเข�าถ่งบริการที�มีประสิทธิภาพไดี�ไม่ข่�นอย้่กับ
เง่�อนไขทั�งสิทธิการรักษา	อายุ	เพศ	เศรษฐานะ	รายไดี�	การศ่กษาหร่ออาชีพ	เป็นตุ�น	ไม่ค์วิรรอจินกระทั�งเข�าส่้ระยะ
สุดีท�ายเพราะจิะยิ�งส่งผู้ลกระทบตุามมาอีกมากมาย	ทั�งนี�สามารถประเมินและคั์ดีกรองผู้้�ป่วิยที�ค์วิรไดี�รับการด้ีแลแบบ
ประคั์บประค์องไดี�เร็วิข่�นเพ่�อเพิ�มผู้ลลัพธ์การด้ีแลดี�านคุ์ณภาพชีวิิตุเพ่�อสามารถวิางแผู้นชีวิิตุและเตุรียมตัุวิเข�าส่้ระยะ
สุดีท�ายไดี�ดีีข่�น	ในอดีีตุการตุายของประชาชนโดียทั�วิไปมีลักษณะเฉียบพลันจิากแบบแผู้นของโรค์และค์วิามเจ็ิบป่วิย
แตุ่ในปัจิจุิบันแบบแผู้นของโรค์และค์วิามเจ็ิบป่วิยเปลี�ยนไปเป็นแบบเร่�อรัง	สาเหตุุการตุายที�สำาคั์ญในประเทศตุะวัินตุก
ไดี�แก่	ค์นส่วินใหญ่มีโรค์ที�ก�าวิหน�าก่อให�เกิดีปัญหาที�กระทบตุ่อกิจิวัิตุรประจิำาวัินไปจินกระทั�งเสียชีวิิตุ	จิาก	โรค์หัวิใจิ
และหลอดีเล่อดี	โรค์มะเร็ง	และค์วิามผิู้ดีปกติุของระบบทางเดิีนหายใจิ	โดียแนวิคิ์ดีวิิถีการเจ็ิบป่วิยและการด้ีแลแบบ
ประคั์บประค์อง	(Illness	trajectories	and	palliative	care)	(Murray	et	al,	2005)	ไดี�แบ่งลักษณะผู้้�ป่วิยเป็น	
3	กลุ่ม	ไดี�แก่
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Short period of evident decline

สื�วนัมื�กเป็นัมืะเร็ง

Low

High

Fu
nc

tio
n

จุัดำเริ�มืต�นัก�รรักษ�

   ระยุะเวล�

ต�ยุ

Long term limitations with intermittent serious episodes

Low

High

Fu
nc

tio
n

บ�งคู่รั�งมีืก�รเข��รับก�รรักษ�
ในัโรงพึ่ยุ�บ�ลแบบฉุกเฉินั

   ระยุะเวล�

2-5 ปี แต�ก�รต�ยุด่ำเหม่ือนั
เป็นัลักษณะ “เฉียุบพึ่ลันั”

 	 กลุ่่�มที่่�	1	กลุ่่�มผู้้�ป่่วยที่่�อย้�ในระยะเวลุ่าสั้้�นที่่�ม่การแย�ลุ่งอย�างเห็็นได้�ชั้ด้โด้ยเฉพาะกลุ่่�มผู้้�ป่่วยมะเร็ง	
(Short period of evident decline, typically cancer) การลดีลงของสภาพร่างกายที�ค์าดีการณ์ไดี�ล่วิงหน�า	
นับตัุ�งแตุ่	เป็นสัปดีาห์	เป็นเด่ีอน	หร่อในบางรายเป็นปี	อาการที�แย่ลงมากที�สุดีไดี�แก่	นำ�าหนักลดีลงสภาพร่างกาย
แย่ลง	ดัีงนั�นการจัิดีบริการการด้ีแล/โปรแกรม	แบบระยะสุดีท�ายของชีวิิตุจิะมีค์วิามเหมาะสม	ดัีงภาพ

     
  
 	 กลุ่่�มท่ี่�	2	ม่ข้�อจำำาก้ด้การด้้แลุ่ระยะยาวท่ี่�ร่นแรงเป็่นระยะๆ	(Long	term	limitation	with	intermittent	
serious episodes)	ลักษณะของกลุ่มนี�ไดี�แก่	กลุ่มผู้้�ป่วิยโรค์หัวิใจิล�มเหลวิ	โรค์ปอดีอุดีกั�นเร่�อรัง	ผู้้�ป่วิยจิะมีอาการ
เจ็ิบป่วิยหลายเด่ีอนหร่อหลายปี	มีโอกาสเกิดีอาการเฉียบพลัน	เจ็ิบป่วิยบ่อย	หายใจิหอบเหน่�อย	ระยะเวิลาในการเสียชีวิิตุ
ไม่แน่นอน		จิากการศ่กษาพบวิ่าผู้้�ป่วิยโรค์หัวิใจิล�มเหลวิระยะก�าวิหน�าส่วินใหญ่เสียชีวิิตุลง		ทั�งที�ค์าดีวิ่าจิะมีชีวิิตุ
อย้่อย่างน�อยที�สุดีในระยะเวิลา	6	เด่ีอน	ดัีงภาพ

สื�วนัมื�กระยุะเวล�ไมื�กี�ปีแต�อ�ก�รแยุ�ลง

ในัชื่�วงไมื�กี�เด่ำอนั
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 	 กลุ่่�มที่่�	3	เป่็นผู้้�ป่่วยที่่�ม่อาการค่�อยๆแย�ลุ่งเป่็นเวลุ่านาน	(Prolonged	dwindling)	ในกลุ่มที�ไม่ใช่
โรค์มะเร็งหร่อระบบอวัิยวิะล�มเหลวิ		จิะเสียชีวิิตุในวัิยส้งอายุ		จิากภาวิะสมองล�มเหลวิ		เช่น		พวิกโรค์สมองเส่�อม	
ซ่ึ่�งกลุ่มนี�จิะมีค์วิามสามารถในการทำางานของสมองและดี�านร่างกายลดีลง	 เช่น	 มีนำ�าหนักลดีส่งผู้ลให�ค์วิามสามารถ
ดี�านกายภาพลดีลงทำาให�ประสบค์วิามยากลำาบากในการดีำาเนินชีวิิตุ	 การเสียชีวิิตุเกิดีข่�นภายหลังจิากมีภาวิะกระด้ีก
สะโพกหักหร่อปอดีอักเสบเฉียบพลัน	ดัีงภาพ	

 

ภ�พึ่ทีี่� 3-5	แนวิคิ์ดีวิิถีการเจ็ิบป่วิยเร่�อรัง	ดัีดีแปลงจิาก	Typical	illness	trajectories	for	people	with	prognosis	
chronic	illness	(Murray	et	al,	2005)

	 	 โดียสรุปแนวิคิ์ดีนี�	จิะช่วิยให�ทมีสุขภาพ	สามารถนำาไปประยกุต์ุใช�เพ่�อการวิางแผู้นการรักษาโดียสามารถ
ประเมินผู้้�ป่วิยในแตุ่ละกลุ่มไดี�และให�การรักษาไดี�อย่างเหมาะสม		เช่น		การคั์ดีกรองและประเมินค์วิามตุ�องการ
การด้ีแลแบบประคั์บประค์องของผู้้�ป่วิยที�มี	3	ลักษณะข�างตุ�น	และเริ�มตุ�นให�การด้ีแลแบบประคั์บประค์องร่วิมกันกับ
กระบวินการรักษา	ตัุ�งแตุ่การวิินิจิฉัย	โดียพัฒนาระบบการบริการด้ีแลแบบประคั์บประค์องและกลไกตุ่างๆ		มา	สนับสนุน
อย่างเป็นระบบ	ร่วิมกันกับการวิางแผู้นการด้ีแลล่วิงหน�า	(Advance	care	planning)	เพ่�อให�ผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิไดี�
รับบริการที�เหมาะสมเฉพาะรายค์รอบค์ลุมทุกมิติุ	ตัุ�งแตุ่ระยะแรก	ระยะค์งที�	เข�าส่้ระยะเปลี�ยนผู่้าน	และระยะสุดีท�าย	
เป้าหมายสำาคั์ญค่์อการส่งเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุให�เกิดีข่�นมากที�สุดีก่อนที�เวิลาจิะมาถ่ง	 การเค์ารพศักดิี�ศรีและการตุายดีี
เป็นเป้าหมายที�สำาคั์ญของการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	
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สื�วนัมื�กเปร�ะบ�งและสืมืองเส่ื�อมื
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ของร��งก�ยุ ก�รพ่ึ่ดำและคู่ว�มืจัำ�
   คู่�อนัข��งแปรปรวนั 6-8 ปี 
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2. แนัวคิู่ดำก�รด่ำแลแบบประคัู่บประคู่องในับริบที่ประเที่ศไที่ยุ 
	 ประเทศไทยเริ�มนำาแนวิคิ์ดีการด้ีแลแบบประคั์บประค์องสมัยใหม่	(Modern	palliative	care)	ที�เป็นทางการ
มาประยุกต์ุใช�ประมาณ	20	กว่ิาปี	โดียในช่วิงแรก	เป็นการประยุกต์ุสำาหรับการด้ีแลในผู้้�ป่วิยกลุ่มโรค์มะเร็งที�มีอาการ
ปวิดีและอาการทุกข์ทรมาน	ยังไม่ไดี�ค์รอบค์ลุมปรัชญาการด้ีแลแบบองค์์รวิมซ่ึ่�งค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิในแนวิคิ์ดีการด้ีแล
ผู้้�ป่วิยก่อนหน�านี�	ค์ล�ายค์ล่งกับในประเทศตุ่างๆ	โดียมักจิะมุ่งไปที�การด้ีแลในระยะสุดีท�ายของชีวิิตุเป็นหลักตุาม
การศ่กษาจิากในตุ่างประเทศ	เช่น	ในประเทศสหรัฐอเมริกา	แค์นาดีาอังกฤษ	ออสเตุรเลีย	และมีค์ำาที�ใช�และส่�อสาร
มายาวินาน	เช่น	end	of	life	care,	hospice	care,	terminal	care	ส่วินมากการให�ค์วิามหมายค่์อการด้ีแลโรค์เร่�อรัง	
ร�ายแรงรักษาไม่หาย	 กลุ่มโรค์มะเร็งเป็นหลัก	 โดียกำาหนดีระยะเวิลา	ประมาณ	6	 เด่ีอนก่อนเสียชีวิิตุ	 ตุ่อมาแนวิคิ์ดี
การด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	(Palliative	care)	ไดี�แพร่หลายจิากผู้้�ที�สนใจิเฉพาะกลุ่มมากข่�นโดียค์ณะแพทยศาสตุร์	
มหาวิิทยาลัยสงขลานค์รินทร์จัิดีประชุมวิิชาการและเชิญผู้้�เชี�ยวิชาญจิากประเทศออสเตุรเลีย	มาบรรยายแลกเปลี�ยน
เรียนร้�	และมีค์วิามพยายามที�จิะขยายแนวิคิ์ดีลงส้่การปฏิิบัติุในสังค์มไทย		เกิดีกลุ่มผู้้�สนใจิการด้ีแลโดียแนวิคิ์ดีนี�
อย่างเป็นร้ปธรรมโดียมีการบรรจุิการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายโดียแนวิคิ์ดีแบบใหม่นี�ในระบบบริการสุขภาพทั�ง
ในโรงพยาบาลและที�บ�าน	สถาบันการศ่กษาทั�งแพทย	์พยาบาลและดี�านกฎหมาย	และการขับเค์ล่�อนโดียกลุ่มประชาชน
ที�สนใจิ	จินกระทั�งเกิดีการผู้ลักดัีนจัิดีทำาเป็นยุทธศาสตุร์การด้ีแลแบบประคั์บประค์องของประเทศไทย	พ.ศ.	 2557-
2559	(สำานักงานค์ณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติุ,	2558)	

3. สืถ�นัก�รณ์ปัญห�ของบุคู่ล�กรที่�งสุืขภ�พึ่ในัก�รบริห�รจััดำก�รด่ำแลผู่้�ป่วยุในัว�ระสุืดำที่��ยุของชีื่วิต
	 จิากการทบทวินวิรรณกรรมเกี�ยวิกับการบริหารจัิดีการด้ีแลผู้้�ปว่ิยในวิาระสุดีท�ายของชีวิิตุส่วินใหญ่เป็นการ
ศ่กษาในกลุ่มพยาบาลวิิชาชีพ	พบปัญหาสำาคั์ญไดี�แก่	ดี�านค์วิามร้�และทักษะในการด้ีแล	ไม่มีเวิลาเพียงพอร้�ส่กเค์รียดี
และไม่มีค์วิามสุขในการด้ีแล	ไม่มีประสบการณ์	การส่�อสารไม่มีประสิทธิภาพ	และไม่ไดี�รับการฝึึกอบรมอย่างเพียงพอ	
มีค์วิามร้�ไม่เพียงพอเกี�ยวิกับดี�านกฎหมายและสิทธิผู้้�ป่วิยในการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�าย	มีเวิลาไม่เพียงพอในการด้ีแล
ผู้้�ป่วิย	ไม่สามารถจิดัีสถานที�ในการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายให�สงบเปน็ส่วินตัุวิไดี�	ไม่สะดีวิกใจิ	เค์รียดีและไม่มีค์วิามสุข
ในการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�าย	ร่วิมกับร้�ส่กคั์บข�องใจิ	ไม่พ่งพอใจิ	เกี�ยวิกับระบบและการสนับสนุนที�ไม่เพียงพอ
ในการฝึึกฝึนการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสดุีท�ายที�ค์วิรมกีารกระตุุ�นให�มากกวิา่นี�	มีทัศนค์ตุใินเชิงลบตุอ่การด้ีแลผู้้�ป่วิยเน่�องจิาก
ร้�ส่กกลัวิเกี�ยวิกับค์วิามตุายและคิ์ดีที�จิะหลีกเลี�ยงเกี�ยวิกับค์วิามตุายให�มากที�สุดีเท่าที�จิะทำาไดี�	 มีการส่�อสารที�ไม่มี
ประสิทธิภาพกับผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�าย	นอกจิากนี�พบว่ิาพยาบาลหน่วิยฉุกเฉินเพียงร�อยละ	36	ที�ผู่้านหลักส้ตุรเกี�ยวิกับ
การด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายโดียตุรง	และไม่ไดี�รับการอบรมมาก่อนเลยร�อยละ	11.8	
	 ส่วินการศ่กษาในประเทศไทย	สุธารัตุน์	กุลรัตุนมาศ	และวิาสินี	วิิเศษฤทธิ�	(2560)	ศ่กษาประสบการณ์ในการ
บริหารจัิดีการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายในโรงพยาบาลตุตุยิภ้มิแห่งหน่�งพบว่ิา	ปัญหาสำาคั์ญของพยาบาลไทยในประเดีน็	
พยาบาลมีค์วิามร้�เร่�องการด้ีแลแบบประคั์บประค์องยังไม่ทั�วิถ่ง	เช่น	1)	ผู้้�ป่วิยไม่ไดี�รับการด้ีแลให�มีคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีี
ในระยะเวิลาที�เหล่ออย้่	 โดียมุ่งเน�นการรักษาเพ่�อย่ดีชีวิิตุหร่อการรักษาให�หายมากกว่ิาการมุ่งเน�นไปที�คุ์ณภาพชีวิิตุ	
และการบรรเทาทกุข์ทรมานจิากอาการตุา่งๆของโรค์	2)	บุค์ลากรทางสขุภาพสว่ินใหญมี่ทักษะและค์วิามร้�ไม่เพียงพอ
ในการด้ีแลผู้้�ป่วิยแบบประคั์บประค์องยังเน�นการด้ีแลทางดี�านร่างกายมากกวิ่าดี�านจิิตุใจิ		สังค์มและจิิตุวิิญญาณ
3)	สถานบริการสุขภาพของรัฐมีการจัิดีระบบบริการที�ไม่ชัดีเจินสำาหรับกลุ่มผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�าย	4)	ผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิ
ไม่ไดี�รับการวิางแผู้นการด้ีแลล่วิงหน�าถ่งแนวิทางการด้ีแลผู้้�ป่วิยในระยะสุดีท�ายทำาให�ผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิไม่สามารถ
ปรับตัุวิและเผู้ชิญกับภาวิะค์วิามเจ็ิบป่วิยที�กำาลังคุ์กค์ามชีวิิตุรวิมถ่งภาวิะพลัดีพรากส้ญเสีย	 และ	 5)	 ปัญหาค์วิาม
ขัดีแย�งดี�านกฎหมายและจิริยธรรมในการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�าย	 นอกจิากนี�การฝึึกอบรมตุ่อเน่�องภายหลังจิบการ
ศ่กษาในระดัีบปริญญาตุรียังไม่แพร่หลายและเอ่�อให�พยาบาลวิิชาชีพเข�ารับการศ่กษาอบรม	 อุปสรรค์สำาคั์ญที�ผู้้�ป่วิย
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และค์รอบค์รัวิไม่ไดี�รับข�อม้ลอย่างเพียงพอเน่�องจิากเวิลาที�จิำากัดีภาระงานมาก	 การส่�อสารระหวิ่างทีมผู้้�ด้ีแลไม่มี
ประสิทธิภาพ	พยาบาลระดัีบผู้้�บริหารไม่สามารถจัิดีการด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายไดี�อย่างมีประสิทธิภาพ	 ยังขาดีแนวิ
ปฏิิบัติุการด้ีแลร่วิมกันกับสหวิิชาชีพ	และมีข�อเสนอแนะค่์อการเพิ�มศักยภาพของทีมพยาบาลในดี�านค์วิามร้�	ค์วิามเข�าใจิ
ในหลักการด้ีแลและทัศนค์ติุเกี�ยวิกับชีวิิตุและค์วิามตุาย		เพ่�อลดีปัญหาอุปสรรค์ในการด้ีแลผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิ
ช่วิยให�ผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิสามารถปรับตัุวิและเผู้ชิญกับระยะสุดีท�ายของชีวิิตุและตุายดีีในที�สุดี

4. แนัวที่�งก�รประยุุกต์ใชื่�ในัก�รออกแบบระบบก�รด่ำแลทีี่�เหมื�ะสืมื 
	 ผู้ลการศ่กษาที�ผู่้านมาสะท�อนให�เห็นว่ิาการที�ทีมสุขภาพ	เช่น	กลุ่มพยาบาลวิิชาชีพยังไม่สามารถจัิดีบริการ
ให�การด้ีแลที�สอดีค์ล�องกับค์วิามตุ�องการ	ปัญหา	และบรบิทของผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รวัิเน่�องจิากเง่�อนไขปัจิจัิยตุ่างๆ	ข�างตุ�น
ดัีงนั�น	 การมีค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิแนวิคิ์ดีและปรัชญาการด้ีแลแบบประคั์บประค์อง	 จิะช่วิยให�การนำาไปออกแบบหร่อ
ประยุกต์ุใช�ในการบริหารจัิดีการมีประสิทธิภาพและผู้ลลัพธ์ที�ดีีข่�น	 โดียเป้าหมายสำาคั์ญค่์อการที�แนวิคิ์ดีการด้ีแลนี�
เน�นคุ์ณภาพชีวิิตุ	 ไม่เน�นกระบวินการรักษา	 เช่น	การจิำาแนกผู้้�ที�ตุ�องการการด้ีแลแตุ่ละกลุ่มและปรับปรุงการด้ีแลให�
เหมาะสม	 เช่น	กลุ่มผู้้�ที�เป็นโรค์มะเร็ง	กลุ่มผู้้�ที�เป็นโรค์เร่�อรัง	กลุ่มผู้้�ส้งอายุที�เปราะบาง	สมองเส่�อมมีโรค์ร่วิมเป็นตุ�น	
และเพ่�อให�การด้ีแลมีมาตุรฐานมากยิ�งข่�นค์วิรนำาค์วิามร้�ดี�านการด้ีแลแบบประคั์บประค์องมิติุอ่�นๆ	มาเป็นแนวิปฏิิบัติุ
หร่อวิิธีการส่งเสริมคุ์ณภาพชีวิิตุค์รอบค์ลมุมิติุอ่�นๆ	เช่น	ดี�านจิิตุใจิ	ดี�านสังค์ม	ดี�านจิิตุวิิญญาณและช่วิยให�เกิดีการตุายดีี
เม่�อเวิลามาถ่ง	

	 กล่าวิโดียสรุป	 ปัจิจุิบันการนำาแนวิคิ์ดีการด้ีแลแบบประคั์บประค์องมาปรับใช�ในบริบทประเทศไทย	 กล่าวิ
ไดี�ว่ิามีวิิวัิฒนาการที�ดีีข่�นเป็นลำาดัีบ	 ดี�วิยการกำาหนดีเป็นนโยบายและยุทธศาสตุร์ที�ชัดีเจินของกระทรวิงสาธารณสุข
ไดี�กำาหนดีนโยบายการด้ีแลแบบประคั์บประค์องในระบบบริการสุขภาพทุกระดัีบ	และผู้้�ที�มีส่วินเกี�ยวิข�องตุ่างขานรับ
และอย้่ในระยะพัฒนาระบบบริการให�ค์รอบค์ลุมและมีประสิทธิภาพมากยิ�งข่�น	นับเป็นโอกาสอันดีีที�ผู้้�บริหารและ
ทีมการด้ีแลจิะไดี�นำาไปเป็นแนวิทางในการพัฒนาระบบการจัิดีการด้ีแลระยะยาวิสำาหรับผู้้�ส้งอายใุห�มีประสิทธิภาพยิ�งข่�น
และพัฒนาสมรรถนะทีมผู้้�ให�การด้ีแลให�มีค์วิามเหมาะสมมากยิ�งข่�นซ่ึ่�งสมรรถนะดี�านค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิแนวิคิ์ดีการด้ีแล
แบบประค์องเป็นสมรรถนะที�สำาคั์ญและค์วิรส่งเสริมให�บุค์ลากรทุกระดัีบมีค์วิามร้�ค์วิามเข�าใจิให�มากข่�น	อย่างตุ่อเน่�อง	
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ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงอาจิเกิดีภาวิะวิิกฤตุทางดี�านร่างกาย	จิิตุใจิ	และสังค์มไดี�	โดียเฉพาะภาวิะวิิกฤติุ

ทางดี�านร่างกายหร่อปัญหาสุขภาพ	เน่�องจิากค์วิามเส่�อมทางดี�านร่างกาย	โรค์ประจิำาตัุวิ	และอาจิไดี�รับบาดีเจ็ิบ	ส่งผู้ล

ให�เกิดีภาวิะหัวิใจิหยดุีเตุ�น	หยดุีหายใจิ	เล่อดีออก	และกระด้ีกหักไดี�	ดัีงนั�น	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

รวิมทั�งผู้้�ด้ีแลจิำาเป็นตุ�องมีค์วิามร้�ในการด้ีแลช่วิยเหล่อเบ่�องตุ�นไดี�	สามารถประเมินภาวิะวิิกฤตุ	ให�การปฐมพยาบาล	

รวิมทั�งส่งตุ่อหร่อขอค์ำาปร่กษาหร่อค์วิามช่วิยเหล่อจิากหน่วิยงานที�เกี�ยวิข�องไดี�อย่างถ้กตุ�องและเหมาะสม	เพ่�อลดี

การเกิดีภาวิะแทรกซึ่�อนกับผู้้�ส้งอายุและผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	และลดีอันตุรายที�นำาไปส่้ค์วิามพิการหร่อการเสียชีวิิตุไดี�

	 ในบทนี�	มีหัวิข�อการเรียนการสอน	ดัีงนี�

	 1.	การด้ีแลการบาดีเจ็ิบหร่ออุบัติุเหตุุที�พบบ่อย	 (แผู้ลฟื้กชำ�า	แผู้ลถลอก	แผู้ลไฟื้ไหม�	 มีดีบาดี	 สัตุว์ิกัดีตุ่อย	

หกล�ม	และข�อเค์ล็ดี)

	 2.	การประเมินภาวิะวิิกฤตุ

	 3.	การช่วิยชีวิิตุ	และการใช�เค์ร่�องกระตุุกหร่อเค์ร่�องช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอัตุโนมัติุ

	 4.	การห�ามเล่อดี

	 5.	การปฐมพยาบาลเม่�อกระด้ีกหักก่อนส่งตุ่อ

	 6.	การส่งตุ่อและขอรับค์ำาปร่กษาแหล่งให�ค์วิามช่วิยเหล่อ	(แหล่งเบอร์ที�ค์วิรร้�)

ก�รด่ำแลก�รบ�ดำเจ็ับหร่ออุบัติเหตุทีี่�พึ่บบ�อยุ (ฟักชื่ำ�� แผู้ลถลอก แผู้ลไฟัไหมื� มีืดำบ�ดำ สัืตว์กัดำต�อยุ)
	 การบาดีเจ็ิบหร่ออุบัติุเหตุุที�พบบ่อยในชีวิิตุประจิำาวัิน	ไดี�แก่	การเกิดีแผู้ลฟื้กชำ�า	แผู้ลถลอก	แผู้ลไฟื้ไหม�	

มีดีบาดี	สัตุวิ์กัดีตุ่อย	หกล�ม	และข�อเค์ล็ดี	ซ่ึ่�งผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีโอกาสเกิดีการบาดีเจ็ิบเหล่านี�ไดี�บ่อย

โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายเุน่�องมาจิากการเปลี�ยนแปลงของร่างกาย	และสภาวิะโรค์ร่วิมตุ่าง	ๆ 	ดัีงนั�น	การด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มี

ภาวิะพ่�งพิงที�ไดี�รับการบาดีเจ็ิบเหล่านี�	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงจิำาเป็นตุ�องเข�าใจิถ่งสรีรวิิทยา

ของการเปลี�ยนแปลงเม่�อไดี�รับบาดีเจ็ิบ		สามารถให�การด้ีแลเบ่�องตุ�นหร่อการปฐมพยาบาลเพ่�อช่วิยลดีอันตุราย

หร่อภาวิะแทรกซึ่�อนที�เกิดีข่�นไดี�ก่อนนำาส่งโรงพยาบาลในกรณีที�มีการบาดีเจ็ิบรุนแรงข่�น1	รวิมทั�งเตุรียมค์วิามพร�อม

สำาหรับการให�การปฐมพยาบาลไดี�อย่างเหมาะสม	นอกจิากนี�	ค์วิรสังเกตุสิ�งแวิดีล�อมที�อาจิส่งผู้ลให�เกิดีการบาดีเจ็ิบ

เพ่�อการป้องกันแก�ไขตุ่อไป2

 แผู้ลฟักชื่ำ�� 

	 ผู้้�ส้งอายุมักพบปัญหาในเร่�องการฟื้กชำ�า	 ซ่ึ่�งเกิดีจิากการกระทบกระแทก	ทำาให�เส�นเล่อดีที�เปราะมีการแตุก

ไดี�ง่าย	มีเล่อดีคั์�งอย้่ใตุ�ผิู้วิหนัง	เป็นบาดีแผู้ลที�ไม่มีการฉีกขาดีของผิู้วิหนัง	จิะเห็นเป็นสีแดีงค์ลำ�า1

  ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล 

		 	 1.	ให�บริเวิณแผู้ลอย้นิ่�งๆ	ประค์บค์วิามเย็นทันทีหลังจิากไดี�รับบาดีเจ็ิบภายใน	24	ชั�วิโมงแรก	เพ่�อเป็นการ

ห�ามเล่อดี	ลดีบวิมและค์วิามเจ็ิบปวิดี1	การประค์บเย็นสามารถทำาไดี�โดียการใช�นำ�าแข็งหร่อเจิลสำาหรับประค์บเย็นห่อ

ดี�วิยผู้�าแล�วินำาไปวิางบริเวิณที�มีแผู้ลฟื้กชำ�านานประมาณ	20	–	30	นาที	ทั�งนี�	ตุ�องหมั�นประเมินผิู้วิหนังของผู้้�บาดีเจ็ิบ

เพ่�อไม่ให�มีค์วิามเย็นเกินไป	และเม่�อค์วิามเย็นลดีลงแล�วิสามารถทำาซึ่ำ�าไดี�
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	 	 2.	หลังจิาก	24	ชั�วิโมงแล�วิ	ถ�ามีรอยชำ�าเขียวิ	ให�ใช�การประค์บอุ่นโดียการใช�กระเป๋านำ�าร�อน	ขวิดีนำ�าร�อน	

หร่อเจิลสำาหรับประค์บอุ่นห่อดี�วิยผู้�า	เพ่�อให�ยุบบวิม	ลดีอาการปวิดี	และลิ�มเล่อดีละลาย1	ทั�งนี�	ตุ�องประเมินผิู้วิหนัง

ของผู้้�บาดีเจ็ิบเพ่�อไม่ให�ค์วิามร�อนทำาลายผิู้วิหนังของผู้้�บาดีเจ็ิบ

 ข�อคู่วรจัำ�

	 ห�ามค์ล่ง	ขยี�หร่อนวิดีดี�วิยค์วิามร�อน	เช่น	ยาหม่อง	ยาแก�เค์ล็ดีขัดียอก	ข�าวิสุก	ไข่ตุ�ม	เป็นตุ�น	เพราะจิะทำาให�

เล่อดีออกมากข่�น1

แผู้ลถลอก (Abrasion wound) 
	 แผู้ลถลอก	เป็นบาดีแผู้ลที�เกิดีกับผิู้วิหนังชั�นตุ่�น	โดียการฉีกขาดีของหนังกำาพร�า	อาจิมีนำ�าเหล่องหร่อเล่อดีซ่ึ่ม 

ถ�าไม่มีการติุดีเช่�อจิะกลายเป็นสะเก็ดีสีนำ�าตุาลแข็งและแห�ง	ถ�ามีการติุดีเช่�อหร่ออักเสบจิะมีหนองเป็นค์ราบสีเหล่อง

ติุดีอย้่	3

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล 3

	 	 1.		ล�างแผู้ลดี�วิยนำ�าสะอาดีและสบ่้เพ่�อชำาระสิ�งสกปรกที�ติุดีอย้่	ไดี�แก่	เศษดิีน	เศษไม�	

	 	 2.		ถ�าแผู้ลถลอกไม่มาก	ปิดีดี�วิยผู้�าก๊อซึ่หร่อสะอาดี	แผู้ลก็อาจิจิะหายไดี�เอง	

	 	 3.		ในกรณีที�มีอุปกรณ์นำ�ายาสำาหรับทำาแผู้ล	เช็ดีรอบๆ	แผู้ลดี�วิยแอลกอฮอล์	70%	แล�วิใช�ยาฆ่าเช่�อโรค์

อ่อนๆ	ทาไวิ�	หลังจิากนั�น	ใช�ผู้�าก๊อซึ่ที�สะอาดีปิดีบาดีแผู้ลไวิ�	แตุ่ไม่ค์วิรปิดีตุลอดี	ค์วิรปล่อยให�ถ้กอากาศและแสงแดีดีบ�าง	

 ข�อคู่วรจัำ�

	 อย่าให�แผู้ลเปียกนำ�า	เพราะจิะทำาให�แผู้ลอักเสบง่าย1	และเม่�อแผู้ลแห�งแล�วิ	ไม่ตุ�องปิดีผู้�าก๊อซึ่

แผู้ลไฟัไหมื�นัำ��ร�อนัลวก 
	 ผู้้�ที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบไฟื้ไหม�	นำ�าร�อนลวิก	อาจิเกิดีอาการบาดีเจ็ิบที�ร�ายแรง	ก่อให�เกิดีค์วิามพิการและเสียชวิีิตุไดี�	

โดียอาการและค์วิามรุนแรงข่�นอย้กั่บอวัิยวิะที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบ	ค์วิามกวิ�างและค์วิามล่กของบาดีแผู้ล	สามารถแบ่งระดัีบ

ค์วิามรุนแรงไดี�	3	ระดัีบ	1	ดัีงนี�	

 ระดัำบทีี่� 1	ระดัีบตุ่�น	รุนแรงน�อย	ผิู้วิหนังเป็นสีแดีง	ปวิดีแสบปวิดีร�อนเล็กน�อย

 ระดัำบทีี่� 2	รุนแรงปานกลาง	ผิู้วิหนังเป็นสีแดีง	ผิู้วิหนังพองมีนำ�าใส	ๆ	อย้่ข�างใน	ปวิดีแสบปวิดีร�อนมาก	

ถ�าตุุ่มพองไม่ใหญ่	แผู้ลจิะหายและแห�งไปเอง	ภายใน	3	–	7	วัิน

  ระดัำบทีี่� 3	รุนแรงมาก	หนังกำาพร�าหลุดีไปจินเห็นเน่�อสีขาวิ	แผู้ลอาจิล่กถ่งกล�ามเน่�อและกระด้ีก	ร่างกาย

อาจิเสียนำ�าและเกล่อแร่จิำานวินมากทำาให�เกิดีอาการขาดีนำ�า	หมดีสติุ	และเสียชีวิิตุในที�สุดี	

 ผู่้�บ�ดำเจ็ับจั�กไฟัไหมื�นัำ��ร�อนัลวกทีี่�ต�องนัำ�สื�งโรงพึ่ยุ�บ�ลทัี่นัทีี่ 1

	 		 -	ผู้้�ที�ถ้กไฟื้ไหม�	นำ�าร�อนลวิกบริเวิณใบหน�า	ค์อ	หน�าอก	อวัิยวิะเพศ	ม่อ	และเท�า

	 		 -	แผู้ลไหม�	นำ�าร�อนลวิกมากกว่ิา	15	ฝ่ึาม่อของผู้้�บาดีเจ็ิบ	(15%	ของร่างกาย)

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล1

   บ�ดำแผู้ลไฟัไหมื�นัำ��ร�อนัลวกล่กระดัำบทีี่� 1-2 

	 	 1.		ระบายค์วิามร�อนออกจิากแผู้ล	โดียใช�ผู้�าชุบนำ�าประค์บบริเวิณบาดีแผู้ล	หร่อนำาแช่ลงในนำ�าหร่อเปิดีนำ�า

ไหลผู่้านบริเวิณที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบ	นานอย่างน�อย	10	นาที	หร่อจินกว่ิาอาการปวิดีแสบปวิดีร�อนลดีลง

	 	 2.		ถ�าเกิดีบาดีแผู้ลบริเวิณม่อหร่อแขน	ให�ถอดีเค์ร่�องประดัีบออก	เช่น	แหวิน	กำาไล	นาฬิิกา	
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	 	 3.		ปิดีหร่อพันแผู้ลดี�วิยผู้�าสะอาดี	เพ่�อป้องกันการติุดีเช่�อ	

	 	 4.		ถ�าแผู้ลไหม�	บริเวิณกวิ�าง	หร่อบาดีเจ็ิบอวัิยวิะที�สำาคั์ญ	ตุ�องรีบนำาส่งโรงพยาบาล

   บ�ดำแผู้ลไฟัไหมื�นัำ��ร�อนัลวกล่กระดัำบทีี่� 3 

	 	 1.		ไม่ตุ�องระบายค์วิามร�อนจิากแผู้ล	เพราะจิะทำาให�แผู้ลติุดีเช่�อ	

	 	 2.		ใช�ผู้�าสะอาดีห่อตัุวิผู้้�บาดีเจ็ิบ	เพ่�อป้องกันสิ�งสกปรกให�ค์วิามอบอุ่น	รีบนำาส่งโรงพยาบาล	

 ข�อคู่วรจัำ�1

	 	 1.		ห�าม!	ทาขี�ผู่้�ง	โลชั�น	นำ�าปลา	ยาสีฟัื้นหร่อนำ�ามันลงบนบาดีแผู้ล	

	 	 2.		ห�าม!	ด่ีงสิ�งที�ติุดีแน่นอย้่กับบาดีแผู้ลออก	

	 	 3.		ห�าม!	ถอดีเส่�อผู้�า	ถ�าจิำาเป็นให�ใช�วิิธีตัุดีออกเท่านั�น	

	 	 4.		ห�าม!	ใช�ผู้�าที�มีขนหร่อสำาลีปิดีแผู้ล

	 	 5.		ห�าม!	ทำาให�แผู้ลที�พองนำ�าแตุก

แผู้ลถ่กของมีืคู่มืบ�ดำ 
	 แผู้ลถ้กของมีค์มบาดีอาจิเกิดีจิากเค์ร่�องม่อหร่ออาวุิธที�มีค์ม	เช่น	มีดี	แก�วิแตุก	เป็นตุ�น	ลักษณะของแผู้ลมัก

เป็นแผู้ลขอบเรียบ	อาจิมีเล่อดีออกมากหร่อน�อยข่�นกับขนาดีของแผู้ล1

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล1

	 แผู้ลขนาดีเล็ก

	 	 1.	แผู้ลขนาดีเล็กใช�นิ�วิม่อ	หร่อใช�ผู้�าสะอาดีกดีที�แผู้ลเพ่�อห�ามเล่อดี

	 	 2.		ล�างแผู้ลดี�วิยนำ�าสะอาดีและสบ่้จินสะอาดี

	 	 3.		ใช�ผู้�าสะอาดีปิดีแผู้ล

  แผู้ลขนั�ดำใหญ� ถ�ามีเล่อดีออกมาก	จิำาเป็นตุ�องเย็บแผู้ล

	 	 1.		ห�ามเล่อดีก่อน	โดียใช�ผู้�าหนา	ๆ	กดีที�แผู้ลและพันผู้�าทับ	ถ�าเล่อดียงัออกมากซ่ึ่มผู้�าออกมา	ให�พันผู้�าทับอีก 

ยกส่วินที�มีเล่อดีออกให�ส้งกว่ิาหัวิใจิในกรณีที�สามารถทำาไดี�

	 	 2.		ไม่ตุ�องล�างแผู้ล

	 	 3.		รีบนำาส่งโรงพยาบาล

 ข�อคู่วรจัำ�1

	 	 อย่าให�แผู้ลเปียกนำ�า	เพราะจิะทำาให�แผู้ลอักเสบง่าย

บ�ดำแผู้ลถ่กสัืตว์กัดำต�อยุ 
	 การบาดีเจ็ิบจิากการถ้กสัตุวิ์กัดีหร่อตุ่อยที�พบบ่อย	ไดี�แก่	สุนัข	ผู่้�ง	(Apis	mellifica)	แตุน	(Vespula	

maculiforms)	ตุ่อ	(Vespoidea)	แมงป่อง	(Scorpion)	และ	ตุะขาบ	(Centipede)	

 บ�ดำแผู้ลสุืนััขกัดำ 

	 แผู้ลที�ถ้กสุนัขกัดี	นอกจิากทำาให�เกิดีอักเสบแล�วิ	อาจิเป็นโรค์พิษสุนัขบ�าไดี�	เม่�อถ้กสุนัขบ�ากัดี	ในนำ�าลายของ

สุนัขบ�ามีเช่�อไวิรัสพวิกแร็บโดี	(Rhabdo	virus)	จิะทำาให�เกิดีโรค์กลัวินำ�า	(Hydrophabia)	หร่อโรค์พิษสุนัขบ�า	(Rabies)	

เช่�อไวิรัสที�อย้่ในนำ�าลายของสุนัขที�เป็นโรค์กลัวินำ�า	และจิะเข�าส้่บาดีแผู้ลที�ถ้กกัดีไปส้่สมองไดี�	ทำาให�สมองอักเสบ	

เม่�อเป็นโรค์พิษสุนัขบ�าแล�วิ	ไม่มีวิิธีการใดี	ๆ	ที�จิะสามารถช่วิยชีวิิตุไดี�	3



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

187

	 ระยะฟัื้กตัุวิของเช่�อไวิรัส	อาจิเกิดีตัุ�งแตุ่	7	วัิน	ถ่ง	4	ปี	ส่วินมากพบหลัง	10	วัินและไม่เกิน	1	ปี	สัตุว์ิที�เป็น

โรค์กลัวินำ�า	ไดี�แก่	สุนัข	แมวิ	วัิวิ	แพะ	แกะ	หร่อสัตุว์ิเลี�ยงล้กดี�วิยนมอ่�น	ๆ	เช่น	ค์�างค์าวิ	ในประเทศไทย	สุนัขและแมวิ

เป็นสัตุว์ิเลี�ยงที�สำาคั์ญที�นำาโรค์นี�มาส่้ค์น	 ถ�านำ�าลายของสุนัขบ�าถ้กกับผิู้วิหนังซ่ึ่�งเป็นรอยถลอก	 เป็นแผู้ล	 ถ้กกัดี	 หร่อ

สัมผัู้สกับเย่�อบุเช่น	เย่�อบุตุา	เช่�อไวิรัสอาจิเข�าส่้ร่างกายทำาให�เป็นโรค์พิษสุนัขบ�านี�ไดี�3

 สุืนััขแบ�งออกเป็นั 2 ประเภที่3

	 	 1.	สุนัขทั�วิไป	หมายถ่ง	สุนัขที�ไม่ไดี�เป็นโรค์พิษสุนัขบ�า

	 	 2.	สุนัขบ�า	หมายถ่ง	สุนัขที�เป็นโรค์กลัวินำ�า	หร่อโรค์พิษสุนัขบ�า	(Hydrophobia	or	Rabies)	ค์นและสัตุว์ิ

เม่�อเป็นโรค์นี�แล�วิ	ไม่มีทางรักษาหายไดี�ทั�งค์นและสัตุว์ิจิะตุ�องตุายทุกราย

 อ�ก�รของสุืนััขบ�� มีื 2 ชื่นิัดำ3 คู่่อ

	 	 1.	ชนิดีดุีร�าย	(Furious	type)	สุนัขพวิกนี�ดุีมาก	กัดีไม่เล่อก	วิิ�งพล่านตุลอดีเวิลา	กระสับกระส่าย	

ตุ่�นตุกใจิง่าย	ไม่กินนำ�าและอาหาร	ลิ�นห�อย	นำ�าลายไหล	สุนัขจิะตุายภายใน	4-7	วัิน	

	 	 2.	ชนิดีเงียบหร่อมีอาการซ่ึ่ม	(Dump	type)	สุนัขพวิกนี�จิะซุึ่กตัุวิอย้่ในที�ม่ดีๆ	ตุามมุมตุ้�	ใตุ�โตุ๊ะ	เก�าอี�	

นอนนิ�ง	 ๆ	 ไม่ยอมกินอาหารและนำ�า	 มีขย�อนหร่ออาเจีิยน	 เห่าไม่ไดี�	 สุดีท�ายจิะเป็นอัมพาตุ	 หายใจิขัดีและตุาย	

ภายใน	1-3	วัิน

 อ�ก�รของผู่้�ป่วยุโรคู่พิึ่ษสุืนััขบ��3

	 	 1.	 ผู้้�ป่วิยจิะมีอาการแสบร�อน	และคั์นบริเวิณแผู้ลที�ถ้กกัดี	ค์วิามร้�ส่กคั์นจิะขยายกวิ�างออกไป	 มีอาการ

รุนแรงข่�น	และไม่ทุเลาโดียยาแอนตีุ�อิสตุามิน	(Antihistamine)	ทั�งนี�อาการคั์น	มีตุ�นเหตุุมาจิากปลายประสาท

	 	 2.	บาดีแผู้ลมักจิะหาย	ถ�ายังไม่หายมักจิะเจ็ิบแข็งและบวิมเพียงเล็กน�อย

	 	 3.	มีอาการกระสับกระส่าย	ตุ่�นตุกใจิง่าย	ปวิดีศีรษะ	มีนำ�าลายมากกว่ิาปกติุ	กระหายนำ�ามาก	แตุ่ไม่อาจิ

ด่ี�มนำ�าและกล่นอาหารไดี�	เน่�องจิากมีการเกร็งของกล�ามเน่�อเกี�ยวิกับการกล่น	ตุ�องบ�วินนำ�าลายบ่อย	ๆ

	 	 4.	มีอาการชักกระตุุกเป็นพัก	ๆ	ไวิตุ่อสิ�งกระตุุ�นเช่น	แสง	และเสียง	พ้ดีร้�เร่�องในบางค์รั�ง	ผู้้�ป่วิยค์วิรอย้่

ที�เงียบๆ	เพราะแม�แตุ่ลมแรงหร่อเสียงค์นก็อาจิทำาให�ผู้้�ป่วิยชักไดี�	ตุ่อมาจิะมีอาการหายใจิขัดี	หมดีค์วิามร้�ส่กและเสียชีวิิตุ

ส่วินใหญ่ผู้้�ป่วิยมักจิะเสียชีวิิตุหลังจิากเริ�มมีอาการดัีงกล่าวิ	ภายใน	2-3	วัิน

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ลเม่ื�อถ่กสุืนััขทัี่�ว ๆ ไปกัดำ

	 รีบล�างแผู้ลดี�วิยสบ่้และนำ�าจิำานวินมากเพ่�อล�างนำ�าลายให�หมดีไปจิากบาดีแผู้ล	 หร่อถ�าถ้กกัดีไม่มีบาดีแผู้ล

ก็ค์วิรล�างดี�วิยสบ่้และนำ�าเช่นกัน	 ถ�ามีเล่อดีออกค์วิรบีบแผู้ลให�เล่อดีออกดี�วิย	 ค์วิรไปโรงพยาบาล	 เพ่�อฉีดียาป้องกัน

บาดีทะยัก3

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ลเม่ื�อถ่กสุืนััขบ��กัดำหร่อสืงสัืยุว��สุืนััขบ��กัดำ3 ค์วิรปฏิิบัติุ	ดัีงนี�

	 	 1.	รีบชำาระล�างแผู้ลดี�วิยสบ่้และนำ�ามาก	ๆ	เป็นเวิลานาน	เพ่�อล�างนำ�าลายให�หมดีไปจิากแผู้ล	ถ�าไม่มีแผู้ล

ก็ค์วิรล�างดี�วิยสบ่้และนำ�ามาก	ๆ	เช่นกัน

	 	 2.	ทำาค์วิามสะอาดีรอบ	ๆ	บาดีแผู้ลดี�วิยแอลกอฮอล์	70%	แล�วิใช�ยาฆ่าเช่�อโรค์อ่อน	ๆ	ทาไวิ�	

	 	 3.	ถ�าเป็นบาดีแผู้ลฉีกขาดี	ให�ตัุดีเน่�อรุ่งริ�งและฉีกขาดีออกเสียกอ่น	เพราะเช่�อไวิรัสจิะกระจิาย	เข�าส่้ระบบ

ประสาทไดี�เร็วิข่�น

	 	 4.	อย่าฆ่าสุนัขที�กัดี	ให�ขังไวิ�	10	วัิน	โดียให�อาหารและนำ�าตุามปกติุ	ถ�าสุนัขตัุวินั�นบ�าจิะตุายภายใน	5	วัิน	

ถ�าไม่ตุายใน	10	วัิน	แสดีงว่ิาสุนัขไม่เป็นบ�า

	 	 5.	รีบไปโรงพยาบาลเพ่�อรับยาปฏิิชีวินะปอ้งกันการติุดีเช่�อ	ฉีดีวัิค์ซีึ่นป้องกันบาดีทะยกั	และวิคั์ซีึ่นป้องกัน

โรค์พิษสุนัขบ�า
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บ�ดำแผู้ลจั�กก�รถ่กแมืลงต�อยุ
	 ผู่้�ง	แตุน	ตุ่อ	เป็นแมลงจิำาพวิกที�มีเหล็กใน	หร่อเข็มในฝัึงอย้่	เม่�อตุ่อยแล�วิจิะปล่อยเหล็กในออกมาฝัึงในเน่�อ	

ถ�าถ้กตุ่อยหลายแห่งหร่อมีอาการแพ�	อาจิทำาให�ช็อค์และหมดีสติุไดี�3

	 อาการของพิษจิากแมลงตุ่อย	อาการไม่รุนแรง	จิะมากหร่อน�อยข่�นอย้กั่บจิำานวินแมลงที�ตุ่อยและจิำานวินค์รั�ง

ที�ถ้กตุ่อย	บริเวิณที�ถ้กตุ่อย	ภ้มิแพ�	ซ่ึ่�งค์นที�แพ�จิะมีอาการรุนแรงเม่�อถ้กตุ่อย	มีอาการปวิดี	บวิม	ถ�าถ้กตุ่อยมากและแพ�	

อาจิมีอาการแน่นหน�าอก	หายใจิไม่ออก3

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล3

	 	 1.	รีบเอาเหล็กในออก	โดียใช�สก๊อตุเทปปิดีทาบบริเวิณที�ถ้กตุ่อยแล�วิด่ีงออก	เหล็กในจิะตุามออกมาดี�วิย	

หร่อใช�ใบมีดีข้ดีออก	หร่อใช�กุญแจิที�มีร้กดีตุรงบริเวิณที�ถ้กตุ่อย	เหล็กในจิะโผู้ล่ออกมา	และคี์บออกไดี�

	 	 2.	ประค์บดี�วิยค์วิามเย็น	เพ่�อระงับค์วิามเจ็ิบปวิดี	ถ�าปวิดีมากให�ยาแก�ปวิดีช่วิย

	 	 3.	พิษของสัตุว์ิมีฤทธิ�เป็นกรดี	ตุ�องใช�สำาลีชุบนำ�ายาที�มีฤทธิ�เป็นด่ีางอย่างอ่อน	 เช่น	นำ�าป้นใส	แอมโมเนีย	

ทาบริเวิณที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบ	แล�วิปิดีแผู้ลไวิ�	

	 	 4.	ถ�ามีอาการมากรีบปร่กษาแพทย์

 

บ�ดำแผู้ลจั�กแมืงป่องและตะข�บ
	 แมงป่อง	(Scorpion)	เป็นสัตุว์ิที�มีลักษณะลำาตัุวิยาวิเป็นปล�องๆ	มีก�ามค์ล�ายก�ามป้	1	ค่้์	ส่วินหัวิและลำาตัุวิรวิมกัน

มีขาเป็นปล�องๆ	4	ค่้์ตุดิีอย้ห่�อยยาวิออกไปเป็นปลายหาง	มีอวัิยวิะสำาหรับตุ่อย	(Stinger)	ซ่ึ่�งมีเหล็กในและพิษ3

	 	ตุะขาบ	(Centipede)	ลักษณะมีหัวิเห็นไดี�ชัดีเจิน	ประกอบดี�วิยหนวิดี	1	ค่้์	มีลำาตัุวิยาวิขนาดี	5-25	เซึ่นติุเมตุร	

เป็นปล�องมีลักษณะแบน	และมีขาอย้่ค่้์หน่�งประจิำาปล�องแตุ่ละปล�อง	 มีเขี�ยวิอย้่ค่้์หน่�งที�ปล�องแรกตุ่อจิากหัวิ	ตุะขาบ

เวิลากัดีค์นจิะใช�เขี�ยวิทั�ง	2	นี�	ฝัึงลงไปในเน่�อค์ล�ายคี์มหนีบ3

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล3

	 	 1.	ใช�นำ�าแข็งวิางประค์บบรรเทาอาการปวิดี	 ลดีการด้ีดีซ่ึ่มของพิษ	 ถ�าปวิดีมากให�ยาแก�ปวิดี	 อาการปวิดี

ส่วินใหญ่มักจิะหายหร่อทุเลาภายใน	15	นาที

	 	 2.	ใช�แอมโมเนียหอมชุบปิดีแผู้ลไวิ�	ถ�าบวิมแดีงมากใช�ค์รีมที�มีฮีสตุามิน	หร่อสเตีุยรอยด์ีทา

	 	 3.	ถ�าอาการมาก	นำาส่งโรงพยาบาล

  ภ�วะหกล�มื	เป็นหน่�งในภาวิะที�เรียกวิ่า	กลุ่มอาการที�พบบ่อยในผู้้�ส้งอายุ	(Geriatric	syndromes)

มักเกิดีจิากหลายสาเหตุุร่วิมกัน	และเป็นอาการนำาของการเจ็ิบป่วิยของโรค์ทางกายตุ่าง	ๆ	ซ่ึ่�งมีตัุ�งแตุ่บาดีเจ็ิบ

เล็กน�อย	เช่น	ฟื้กชำ�า	ปวิดีเม่�อยกล�ามเน่�อ	บาดีเจ็ิบรุนแรงจินทำาให�เกิดีกระด้ีกหักเล่อดีออกภายในสมอง	โดียสาเหตุุ

แบ่งเป็น	2	ปัจิจัิย4	ค่์อ

  1. ปัจัจััยุเสีื�ยุงภ�ยุนัอก	ค่์อ	สภาพแวิดีล�อมภายนอก	เช่น	มีของเกะกะบนพ่�น	พ่�นล่�น	ระดัีบพ่�นที�แตุก

ตุ่างกัน	แสงสว่ิางไม่เพียงพอ	เป็นตุ�น

  2. ปัจัจััยุเสีื�ยุงภ�ยุในั	ค่์อ	การเปลี�ยนแปลงที�เกิดีข่�นตุ่อระบบตุ่าง	ๆ	ของร่างกายที�มีผู้ลตุ่อการค์วิบคุ์ม

ร่างกายของผู้้�ส้งอายุ	เช่น	ค์วิามแข็งแรงของกล�ามเน่�อ	โรค์ประจิำาตัุวิ	การรับประทานยาบางชนิดี	เป็นตุ�น
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 ก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุเพ่ึ่�อป้องกันัก�รหกล�มื4

	 	 -	การฝึึกการเดิีน	และการใช�อุปกรณ์ช่วิยเดิีนที�เหมาะสม

	 	 -	ออกกำาลังกาย	โดียเฉพาะชนิดีที�มีผู้ลตุ่อค์วิามสมดุีลในการทรงตัุวิ	เช่น	การรำาไทเก๊ก	โยค์ะ	เป็นตุ�น

	 	 -	การปรับปรุงสภาพแวิดีล�อมบ�านเพ่�อลดีค์วิามเสี�ยงตุ่อการหกล�ม

 ข�อเคู่ล็ดำ	เป็นการฉีกขาดีของเส�นเอ็น	หร่อกล�ามเน่�อรอบ	ๆ 	ข�อ	ซ่ึ่�งพบบ่อยบริเวิณข�อเท�า	ข�อม่อและ	ข�อเข่า4

 สื�เหตุ	เกิดีจิากมีการเค์ล่�อนไหวิอย่างรวิดีเร็วิ	มีการบิดีหร่อการเหวีิ�ยงอย่างแรงบริเวิณข�อตุ่อ	เช่น	เดิีนสะดุีดี	

หกล�ม	ทำาให�มีอาการปวิดีมาก	กดีเจ็ิบ	บวิม	โดียเฉพาะเม่�อมีการเค์ล่�อนไหวิ

 ก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุข�อเคู่ล็ดำ4

	 	 1.		ให�ข�อที�บาดีเจ็ิบอย้่นิ�ง	ๆ	หร่อเค์ล่�อนไหวิน�อยที�สุดี	โดียใช�ผู้�าย่ดีพันรอบข�อให�แน่นพอค์วิร

	 	 2.		ประค์บดี�วิยค์วิามเย็นใน	24	ชั�วิโมงแรก	หลังจิากนั�นให�ประค์บดี�วิยค์วิามร�อน	และยกข�อ	ที�บาดีเจ็ิบให�ส้ง

	 	 3.		ถ�าเป็นข�อม่อ	ข�อไหล่	ใช�ผู้�าสามเหลี�ยมค์ล�องค์อ	เพ่�อลดีการบวิม

	 	 4.		นำาส่งโรงพยาบาลเพ่�อตุรวิจิให�แน่ใจิว่ิาไม่มีกระด้ีกหัก
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การู้ป็รู้ะเมินิภาวะวิกฤต์

	 ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงอาจิเกิดีภาวิะวิิกฤตุที�เป็นอันตุรายตุ่อชีวิิตุ	ไดี�แก่	การหยดุีหายใจิและหวัิใจิหยดุีเตุ�น

ซ่ึ่�งจิำาเป็นตุ�องไดี�รับการช่วิยเหล่ออย่างเร่งด่ีวิน	ดัีงนั�น	การประเมินภาวิะวิิกฤตุมีค์วิามสำาคั์ญมากสำาหรับผู้้�ดีำาเนินการ

การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงและผู้้�แลที�จิะตุ�องสามารถประเมินไดี�อย่างรวิดีเร็วิ	 เพราะดีำาเนินการช่วิยชีวิิตุ

ขั�นพ่�นฐานดี�วิยการช่วิยหายใจิ	และช่วิยให�หัวิใจิเตุ�นใหม่ไดี�โดียรวิดีเร็วิ	ตุ�องรีบทำาทันทีภายใน	4	นาทีหลังจิากที�หยุดี

หายใจิและหัวิใจิหยุดีเตุ�น	เพราะอวัิยวิะตุ่าง	ๆ	จิะถ้กทำาลายอย่างรวิดีเร็วิหลังจิากหัวิใจิหยุดีเตุ�น	โดียเฉพาะสมอง

ไม่สามารถทนตุ่อการขาดีออกซิึ่เจินเป็นเวิลานานไดี�	5

	 สาเหตุุที�ทำาให�เกิดีการหยุดีหายใจิและหัวิใจิหยุดีเตุ�น	มีสาเหตุุใหญ่3	สาเหตุุ5	ค่์อ

	 	 1.	สาเหตุุจิากทางเดิีนหายใจิอุดีตัุน	หร่อการหายใจิถ้กกดี	

	 	 	 1.1	ผู้้�บาดีเจ็ิบ/ผู้้�ที�ไม่ร้�ส่กตัุวิ	ลิ�นตุกอุดีลำาค์อ	หร่ออาจิมีเศษอาหารหร่อเสมหะอุดีกั�นทางเดิีนหายใจิ

	 	 	 1.2	มีสิ�งแปลกปลอม	เช่น	เมล็ดีผู้ลไม�	กระดุีม	ตุกลงไปอุดีหลอดีลม

	 	 	 1.3	ภาวิะขาดีออกซิึ่เจินจิากการส้ดีดีม	หร่อสำาลักค์วัินพิษสารเค์มี

	 	 	 1.4	มีการกดีหร่อบีบ	ทำาให�หายใจิไม่ออก	เช่น	ถ้กรัดีค์อ

	 	 2.	สาเหตุุจิากหวัิใจิโดียตุรง	เช่น	โรค์หลอดีเล่อดีเลี�ยงหัวิใจิตีุบตัุน	กล�ามเน่�อหัวิใจิขาดีเล่อดีและตุายอยา่ง

เฉียบพลัน	มีค์วิามผิู้ดีปกติุของหัวิใจิโดียกำาเนิดี	สิ�งตุ่างๆ	เหล่านี�ทำาให�เกิดีเล่อดีไปเลี�ยงหัวิใจิลดีลง	จิำานวินเล่อดีที�ออก

จิากหัวิใจิ	(Cardiac	output)	ลดีลง	หัวิใจิเตุ�นไม่เป็นจัิงหวิะ	และกล�ามเน่�อหัวิใจิทำางานเลวิลง

	 	 3.	สาเหตุุอ่�น	ๆ	เช่น

	 	 	 3.1	แพ�ยาบางอย่าง

	 	 	 3.2	เสียเล่อดีมาก

	 	 	 3.3	เสียดุีลกรดีด่ีางในเล่อดี

	 	 	 3.4	จิากอุบัติุเหตุุ	เช่น	จิมนำ�า	ถ้กไฟื้ฟ้ื้าด้ีดี	หร่ออุบัติุเหตุุรุนแรงบริเวิณทรวิงอกและปอดี

	 	 	 3.5	ภาวิะติุดีเช่�ออย่างรุนแรง	โรค์ห่ดี	ปอดีบวิมจิากเช่�อไวิรัส

	 อาการนำาก่อนการเสียชีวิิตุ	อาการที�พบก่อนที�การทำางานของหัวิใจิ	หร่อการหายใจิจิะหยุดีลง5	ไดี�แก่

	 	 1.	ขยับ	แขน	ขา	และร่างกายส่วินอ่�น	ๆ	ไม่ไดี�

	 	 2.	พ้ดีไม่ไดี�หร่อพ้ดีลำาบาก

	 	 3.	งุนงง	มองไม่เห็น

	 	 4.	หมดีสติุอย่างสิ�นเชิง

	 	 5.	หายใจิลำาบาก	หอบ	(Air	hunger)	หร่อหายใจิกระตุุกนาน	ๆ	ค์รั�ง	ตุามดี�วิยหยุดีหายใจิ

	 	 6.	ค์ลำาชีพจิรที�ข�าง	ๆ	ค์อและขาหนีบไม่ไดี�	ไม่มีชีพจิร

	 	 7.	ร้ม่านตุาขยาย	เริ�มเกิดีเม่�อหัวิใจิหยุดีไป	45	วิินาที	และขยายกวิ�างสุดีเม่�อถ่ง	1	นาที
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ก�รประเมิืนัภ�วะวิกฤต 
	 การประเมินปฐมภ้มิ	(Primary	survey)	เป็นการประเมินค์วิามผิู้ดีปกติุที�เป็นอันตุรายเร่งด่ีวินและอาจิทำาให�

ผู้้�บาดีเจ็ิบเสียชีวิิตุไดี�อย่างรวิดีเร็วิ	จิะประเมินพร�อมกับการแก�ไขค์วิามผิู้ดีปกติุนั�น	ๆ	หลังจิากนั�นจ่ิงมีการประเมินซึ่ำ�า

และให�การด้ีแลตุามปัญหา6	โดียมีรายละเอียดีดัีงนี�	

 A = Airway	การประเมินทางเดิีนหายใจิ	เป็นการประเมินที�ตุ�องกระทำาเป็นอันดัีบแรก	ซ่ึ่�งในการประเมิน

ทางเดิีนหายใจิตุ�องมีการจิำากัดีการเค์ล่�อนไหวิของค์อ	 โดียประเมินทางเดิีนหายใจิตัุ�งแตุ่ปาก	จิม้ก	ลำาค์อ	กล่องเสียง	

และหลอดีลม	 ร่วิมกับการสังเกตุการพ้ดี	 ถ�าผู้้�บาดีเจ็ิบพ้ดีไดี�เสียงไม่แหบแสดีงว่ิาทางเดิีนหายใจิไม่มีปัญหา	 หากพบ

สิ�งแปลกปลอมอุดีกั�นทางเดิีนหายใจิ	 เช่น	 ลิ�นตุก	 ฟัื้นปลอม6	หร่อฟัื้นแท�หักจิากการกระแทก	ค์วิรนำาฟัื้นปลอมหร่อ

ฟัื้นแท�ที�หักออก	ถ�าฟัื้นปลอมยงัค์งมีสภาพสมบ้รณ์ค์วิรใส่ไวิ�เพ่�อให�ใบหน�าประกอบกันพอดีี	ทั�งนี�	การตุร่งกระด้ีกสันหลัง

บริเวิณค์ออาจิทำาให�กระด้ีกค์อของผู้้�บาดีเจ็ิบขยับไดี�น�อย		ซ่ึ่�งถ�าผู้้�บาดีเจ็ิบมีภาวิะหลังโก่ง		(kyphosis)		ร่วิมดี�วิย

อาจิทำาให�ผู้้�ส้งอายไุม่สามารถนอนหงายบนกระดีานรองหลงั	(spinal	board)	ไดี�	ดัีงนั�น	ค์วิรเสริมดี�วิยผู้�าพับเพ่�อช่วิยให�

สามารถรดัีตุร่งกระด้ีกค์อของผู้้�ส้งอายไุดี�อยา่งเหมาะสมและปอ้งกันการเหยยีดีของค์อไปดี�านหลงัมากเกนิไป	สำาหรบั

ผู้้�ไดี�รับบาดีเจ็ิบที�หน�าอก	หร่อซ่ึ่มลง	ค์วิรสงัเกตุอาการอยา่งใกล�ชิดี2	ในกรณทีี�ทางเดิีนหายใจิของผู้้�บาดีเจ็ิบมีการอุดีกั�น

ค์วิรรีบช่วิยเหล่อให�ทางเดิีนหายใจิโล่ง	ติุดีตุ่อขอรับการช่วิยเหล่อฉุกเฉินและรีบนำาส่งโรงพยาบาลโดียเร็วิ	

 B = Breathing and ventilation การประเมินการหายใจิและการระบายอากาศ	เป็นการประเมินและด้ีแล

ให�ผู้้�บาดีเจ็ิบไดี�รับออกชิเจินเพียงพอ	โดียประเมินจิากอัตุราและร้ปแบบการหายใจิ	ค์่าค์วิามอิ�มตัุวิของออกชิเจิน

เสียงลมเข�าปอดี	การเค์ล่�อนไหวิของทรวิงอก	สังเกตุท่อหลอดีลมค์อเอียง	หร่อหลอดีเล่อดีดีำาที�ค์อโป่ง	เม่�อพบว่ิาผู้้�บาดีเจ็ิบ

มีค์วิามผิู้ดีปกติุของการหายใจิ	ตุ�องรีบประเมินอาการ	ค์�นหาสาเหตุุที�ทำาให�ผู้้�บาดีเจ็ิบหายใจิผิู้ดีปกติุและคุ์กค์ามตุ่อชีวิิตุ

ติุดีตุ่อขอรับการช่วิยเหล่อและรีบนำาส่งโรงพยาบาล6	ทั�งนี�		ผู้้�ด้ีแลอาจิจิำาเป็นตุ�องให�การช่วิยเหล่อโดียการช่วิยชีวิิตุ

ขั�นพ่�นฐานเบ่�องตุ�น	ถ�าเค์ยผู่้านการอบรมการช่วิยชีวิิตุขั�นพ่�นฐาน

 C = Circulation and hemorrhage control การประเมินการไหลเวีิยนเล่อดีและการห�ามเล่อดี

โดียการประเมินการเปลี�ยนแปลงของระดัีบค์วิามร้�ส่กตัุวิ	ค์วิามดัีนเล่อดี	ชีพจิร	สีผิู้วิหนังซีึ่ดีเย็น	รวิมถ่งปริมาณเล่อดีที�

ออกจิากแผู้ล6	การด้ีแลระบบไหลเวีิยนในผู้้�ส้งอายุ	ทั�งนี�	ตุ�องค์ำาน่งถ่งค์วิามดัีนโลหิตุเดิีมของผู้้�ส้งอายุดี�วิย	เช่น	ผู้้�ส้งอายุ

ที�บาดีเจ็ิบและมีค์วิามดัีนโลหิตุ	100/60	มิลลิเมตุรปรอท	อาจิแสดีงถ่งภาวิะค์วิามดัีนโลหิตุตุำ�า	เน่�องจิากค์วิามดัีนโลหิตุ

เดิีมเท่ากับ	150/90	 มิลลิเมตุรปรอท	 เป็นตุ�น	 ทั�งนี�	 การประเมินการไหลเวีิยนของเส�นเล่อดีฝึอยที�บริเวิณส่วินปลาย	

(capillary	refill	time)	สำาหรับผู้้�ส้งอายุอาจิไม่แม่นยำา	เน่�องจิากการไหลเวีิยนส่วินปลายที�ไม่ดีีในผู้้�ส้งอายุ2

 D = Disability : Neurological status การประเมินค์วิามพิการและกำาลังของกล�ามเน่�อ	การผิู้ดีร้ปของ

แขนขาและอวัิยวิะตุ่าง	ๆ 	รวิมถ่งการประเมินระดัีบค์วิามร้�ส่กตัุวิและปฏิิกิริยาตุอบสนองของร้ม่านตุาตุ่อแสง	เป็นตุ�น6	

ค์วิรพิจิารณาถ่งสรีระของผู้้�ส้งอายุในการย่ดีตุร่งผู้้�บาดีเจ็ิบบนแผู้่นกระดีานรองหลัง	(spinal	board)	ค์วิรใช�พับผู้�า

รองใตุ�ศีรษะและค์อ	ในกรณีที�หลังโก่งจินนอนราบไม่ไดี�	ใช�ผู้�ารองในส่วินที�เป็นปุม่กระด้ีกเพ่�อป้องกันแผู้ลกดีทับ	และ

ใช�ผู้�ารองใตุ�เข่ากรณีที�ไม่สามารถเหยียดีขาไดี�สุดี	และเอาออกโดียเร็วิที�สุดี	เม่�อประเมินแล�วิ	พบว่ิา	ไม่มีภาวิะบาดีเจ็ิบ

ตุ่อกระด้ีกค์อหร่อกระด้ีกสันหลัง2

 ก�รคู่วบคุู่มือุณหภ่มิืร��งก�ยุ (Temperature control)	เน่�องจิากผู้้�ส้งอายสุ้ญเสียค์วิามร�อนไดี�ง่าย	การนำาส่ง

โรงพยาบาลจ่ิงตุ�องห่มผู้�าและปรับอุณหภ้มิเค์ร่�องปรับอากาศในรถพยาบาลและในห�องตุรวิจิ	ให�เหมาะสม2
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การู้ช้�วยุช้ีวิต์ และการู้ใช้�เครู้่องกรู้ะต์ุกหรู้ือเครู้่องช้็อกไฟื้ฟื้้าหัวใจอัต์โนิมัต์ิ 

(Automatic External Defibrillator: AED)

	 ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 ภาวิะหัวิใจิหยุดีเตุ�นเฉียบพลันเป็นสาเหตุุการเสียชีวิิตุอันดัีบตุ�น	ๆ	ของประเทศไทย	สามารถเกิดีข่�นไดี�

กับทุกค์น	ทุกเวิลา	และทุกสถานที�	ส่วินใหญ่มักจิะเกิดีข่�นนอกโรงพยาบาล	แตุ่ก็สามารถเกิดีไดี�ในโรงพยาบาลและ

สถานประกอบการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 ดัีงนั�น	 ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง

และผู้้�ด้ีแลจ่ิงเป็นผู้้�ที�มีค์วิามสำาคั์ญในการเตุรียมการและให�ค์วิามช่วิยเหล่อเบ่�องตุ�นแก่ผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงที�มี

ภาวิะหัวิใจิหยุดีเตุ�นเฉียบพลัน	เน่�องจิาก	เป็นทั�งผู้้�พบเห็น	ผู้้�ช่วิยชีวิิตุเบ่�องตุ�น	หร่อโทรศัพท์เรียกใช�บริการระบบ

การแพทย์ฉุกเฉินผู่้านหมายเลขโทรศัพท์	1669	เม่�อหัวิใจิหยดุีเตุ�นจิะไม่มีเล่อดีไปเลี�ยงอวัิยวิะใดี	ๆ	ในร่างกาย	และเม่�อ

สมองขาดีเล่อดีมาเลี�ยงจิะหยุดีทำางานในทันที	ดัีงนั�นผู้้�ที�สมองขาดีเล่อดีจิากภาวิะหัวิใจิหยุดีเตุ�นเฉียบพลัน	จิะหมดีสติุ

ในระยะเวิลาเพียง	10	วิินาที	ซ่ึ่�งผู้้�ที�หมดีสติุค์วิรไดี�รับการช่วิยเหล่อในทันที	เน่�องจิากถ�าสมองขาดีเล่อดีไปเลี�ยง	4	นาที	

เน่�อสมองจิะเริ�มเสียหาย	ถ�าผู้้�ให�ค์วิามช่วิยเหล่อทำาการกดีหน�าอกในทันทีที�พบว่ิาผู้้�ป่วิยหมดีสติุไม่หายใจิ	ไม่ตุอบสนอง

สมองจิะยังไดี�รับเล่อดี	แม�ว่ิาจิะยังไม�ไดี�ช่วิยการหายใจิ	เพราะว่ิาในช่วิง	6	นาทีแรก	ที�หัวิใจิหยุดีเตุ�นยังพอมีออกซิึ่เจิน

อย้่ในเล่อดี	 และหากผู้้�ป่วิยไดี�รับการติุดีเค์ร่�องกระตุุกหร่อเค์ร่�องช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอัตุโนมัติุ	 (Automatic	 External	

Defibrillator:	AED)	จิะช่วิยเพิ�มประสิทธิภาพในการช่วิยฟ้ื้�นค่์นชีพ	หร่อการวิางแผู้นให�การรักษาตุ่อไปไดี�	7

	 ดัีงนั�น	เพ่�อให�การช่วิยชีวิิตุของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีประสิทธิภาพ	และไม่เกิดีอันตุรายจิากการช่วิย

ชีวิิตุที�ไม่ถ้กตุ�องของผู้้�ช่วิยเหล่อ	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงรวิมทั�งผู้้�ด้ีแลค์วิรไดี�รับการอบรมการ

ช่วิยชีวิิตุขั�นพ่�นฐานสำาหรับประชาชนทั�วิไปและเข�ารับการอบรมอย่างตุ่อเน่�องเป็นประจิำาเพ่�อเตุรียมค์วิามพร�อมกับ

เหตุุการณ์ฉุกเฉินที�อาจิเกิดีข่�น	 โดียสามารถด้ีรายละเอียดีของการอบรมไดี�ที�เวิบไซึ่ต์ุของสมาค์มแพทย์โรค์หัวิใจิแห่ง

ประเทศไทยในพระบรมราช้ปถัมภ์	(https://www.thaicpr.org/)

  ก�รชื่�วยุชีื่วิตขั�นัพ่ึ่�นัฐ�นั

	 	เม่�อเกิดีภาวิะหัวิใจิหยดุีเตุ�นและภาวิะหยดุีหายใจิ	ผู้้�ช่วิยเหล่อสามารถใช�หลักการจิำาขั�นตุอนที�สำาคั์ญ	4	หลักการ7 

ดัีงนี�

	 1.	 ประเมินการตุอบสนองของผู้้�ป่วิยว่ิามีสติุหร่อไม่	 โดียการปลุก	 เรียกและด้ีการเค์ล่�อนไหวิที�หน�าอกว่ิา

หายใจิหร่อไม่

	 2.	ขอค์วิามช่วิยเหล่อจิากทีมแพทย์ฉุกเฉิน	ตุามเค์ร่�องช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอัตุโนมัติุ:	เค์ร่�องเออีดีี	(Automated	

External	Defibrillator:	AED)

	 3.	ปฏิิบัติุตุามขั�นตุอน

	 	 -	การช่วิยกดีหน�าอก

	 	 -	การเปิดีทางเดิีนลมหายใจิให�โล่ง

	 	 -	การช่วิยหายใจิ

	 4.	การช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอัตุโนมัติุ	โดียใช�เค์ร่�องเออีดีี
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 ก�รชื่�วยุชีื่วิตขั�นัพ่ึ่�นัฐ�นั7	มีขั�นตุอนดัีงนี�

	 1.	เรียกด้ีว่ิาหมดีสติุจิริงหร่อไม่

	 ค์วิรมองด้ีสภาพรอบตัุวิ	ผู้้�หมดีสติุว่ิาบริเวิณนั�นปลอดีภัยก่อน	แล�วิจ่ิงเข�าไปยงัข�างตัุวิ	ผู้้�หมดีสติุทำาการกระตุุ�น

โดียการตุบแรงๆ	ที�บริเวิณไหล่ทั�งสอง	ข�างผู้้�หมดีสติุพร�อมกับตุะโกนถามว่ิา	“คุ์ณๆ….	เป็นอย่างไรบ�าง?”

	 ในกรณทีี�ผู้้�หมดีสตุถ้ิกไฟื้ฟ้ื้าช็อตุ	ให�ร�องขอค์วิามชว่ิยเหล่อในการตุดัีไฟื้หร่อปิดีสวิิตุซ์ึ่ไฟื้ฟ้ื้าก่อนเข�าไปสมัผัู้ส

ตัุวิผู้้�หมดีสตุ	ิและในกรณทีี�สงสัยว่ิาจิะมีการบาดีเจ็ิบของศีรษะและค์อ	ให�พยายามขยบัตัุวิ	ผู้้�หมดีสติุให�น�อยที�สุดี	เพราะ

การขยับตัุวิมากอาจิจิะทำาให�ผู้้�หมดีสติุที�มีการบาดีเจ็ิบของกระด้ีกสันหลังเป็นอัมพาตุไดี�

	 2.	เรียกหาค์วิามช่วิยเหล่อ

	 หากหมดีสติุหร่อหายใจิเฮ่อก		(เกิดีจิากการเกร็งของกล�ามเน่�อ	ไม่ใช่หายใจิตุามปกติุ)		ให�ร�องขอค์วิาม

ช่วิยเหล่อจิากผู้้�ที�อย้่ในบริเวิณนั�นและขอให�ค์นใดีค์นหน่�งโทรศัพท์หมายเลข	1669	ซ่ึ่�งสามารถเรียกรถพยาบาลไดี�

ทุกจัิงหวัิดี	หร่ออาจิเรียกรถพยาบาลหร่อทีมงานของโรงพยาบาลที�เค์ยใช�อย้ป่ระจิำาก็ไดี�	ให�โทรศพัท์เรียกค์วิามช่วิยเหล่อ

ทันทีก่อนลงม่อปฏิิบัติุการช่วิยชีวิิตุ	(Phone	first)	เพราะผู้้�ใหญ่และผู้้�ส้งอายุที�หมดีสติุมักเกิดีจิากหัวิใจิห�องล่างเตุ�นพลิ�วิ

(ventricular	 fibrillation:	 VF)	 ซ่ึ่�งมีโอกาสรอดีชีวิิตุมากที�สุดีหากไดี�รับการช็อกไฟื้ฟื้้าจิากทีมงานช่วิยชีวิิตุขั�นส้ง

โดียเร็วิ	ภายใน	3	-	5	นาที	ผู้้�ที�ทำาหน�าที�โทรศัพท์เรียกรถพยาบาลตุ�องเตุรียมข�อม้ลให�ค์รบถ�วิน	ไดี�แก่	สถานที�

ที�เกิดีเหตุุการณ์	(ช่�อบริษัท	หม่้บ�าน	ถนน	ซึ่อย	ใกล�กับสถานที�	สำาคั์ญใดี)	หมายเลขโทรศัพท์ที�กำาลังใช�พ้ดีอย้	่เหตุุการณ์

ที�เกิดีข่�น		(อุบัติุเหตุุรถยนตุ์	หัวิใจิวิาย	จิมนำ�า)		จิำานวินผู้้�ที�ตุ�องการค์วิามช่วิยเหล่อ		เช่น		ค์นจิมนำ�า	3	ค์น		หร่อ

ค์นถ้กไฟื้ฟ้ื้าช็อตุ	2	ค์น	สภาพของผู้้�หมดีสติุ	การให�ค์วิามช่วิยเหล่อที�ทำาอย้่	มีเค์ร่�องช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอัตุโนมัติุ	(เค์ร่�อง	

AED)	หร่อไม่	และข�อม้ลอ่�น	ๆ	ที�คิ์ดีว่ิาจิำาเป็น	อย่าวิางห้โทรศัพท์	ให�แจิ�งเบอร์โทรกลับและทบทวินให�ถ้กตุ�อง	จ่ิงค่์อย

วิางห้โทรศัพท์	หร่อถ�าใช�ม่อถ่อให�เปิดีลำาโพงเสียง	แล�วิวิางไวิ�ข�างตัุวิเพ่�อส่�อสารกับเจิ�าหน�าที�

	 การติุดีตุ่อขอค์วิามช่วิยเหล่อ	ค์วิรมีเบอร์โทรศัพท์สำาหรับติุดีตุ่อ	เช่น	เบอร์โรงพยาบาล	เบอร์สถานีตุำารวิจิ	

และเบอร์ที�จิำาเป็นไวิ�ข�าง	ๆ 	โทรศัพท์	มีหลายกรณีที�ผู้้�ป่วิยไดี�รับค์วิามช่วิยเหล่อไม่ทันตุ่อเหตุุการณ์จ่ิงค์วิรโทรขอค์วิาม

ช่วิยเหล่อ	เช่น	ผู้้�ป่วิยมีอาการแน่นหน�าอก	เหน่�อย	หายใจิไม่ออก	แขนขาอ่อนแรง	ซ่ึ่�งถ�าผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

หร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงหร่อผู้้�ด้ีแลไม่แน่ใจิว่ิาจิะทำาอย่างไรในกรณีฉุกเฉินค์วิรขอค์วิามช่วิยเหล่อทันที

	 3.	จัิดีท่าให�พร�อมสำาหรับการช่วิยชีวิิตุ

	 จัิดีท่าให�ผู้้�หมดีสติุมาอย้่ในท่านอนหงายบนพ่�นราบและแข็ง	 แขนสองข�างเหยียดีอย้่ข�างลำาตัุวิ	 กรณีผู้้�ป่วิย

อุบัติุเหตุุหร่อสงสัยการบาดีเจ็ิบที�ค์อและหลงั	การจัิดีท่าตุ�องระมัดีระวัิงอย่างที�สุดี	โดียให�ศีรษะ	ค์อ	ไหล่	และลำาตัุวิตุร่ง

เป็นแนวิเดีียวิกัน	 ไม่บิดีค์อไปมา	 มิฉะนั�นผู้้�หมดีสติุอาจิกลายเป็นอัมพาตุ	 เพราะกระด้ีกสันหลังที�หักอย้่แล�วิจิะไปกดี

ทับไขสันหลัง

	 4.	หาตุำาแหน่งวิางม่อบนหน�าอก

	 ในกรณีผู้้�หมดีสติุเป็นผู้้�ใหญ่และผู้้�ส้งอายุ	ถ�าผู้้�หมดีสติุไม่ไอ	ไม่หายใจิ	ไม่ขยับส่วินใดีๆ	ของ	ร่างกายให�ถ่อว่ิา	

หัวิใจิหยุดีเตุ�น	ไม่มีสัญญาณชีพ	ตุ�องช่วิยกดีหน�าอกทันที	ให�หาตุำาแหน่งการวิางม่อที�ค์ร่�งล่างของกระด้ีกหน�าอกเพ่�อ

กดีหน�าอก	โดียใช�ส�นม่อข�างหน่�งวิางบนบริเวิณค์ร่�งล่างกระด้ีกหน�าอก	แล�วิเอาม่ออีกข�างหน่�ง	วิางทาบหร่อประสาน

ไปบนม่อแรก

	 5.	กดีหน�าอก	30	ค์รั�ง

	 การกดีหน�าอกเป็นการทำาให�ระบบไหลเวีิยนโลหิตุค์งอย้ไ่ดี�แม�หัวิใจิจิะหยุดีเตุ�น	สามารถทำาไดี�โดียกดีหน�าอก

แล�วิปล่อย	กดีแล�วิปล่อย	ทำาติุดีตุ่อกันไป	30	ค์รั�ง	ให�ไดี�ค์วิามถี�ของการกดีอย่างน�อย	100	-120	ค์รั�งตุ่อนาทีโดีย	
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นับ	“หน่�ง	และสอง	และสาม	และสี�	และห�า	และหก	และเจ็ิดี	และแปดี	และ	เก�า	และสิบ	สิบเอ็ดี	สิบสอง	สิบสาม

สิบสี�	.......	สบิเก�า	ยี�สิบ	ยบีเอ็ดี	(ยี�สิบ	เอ็ดี)	ยบีสอง	(ยี�สิบสอง)	ยบีสาม........	ยบีเก�า	สามสบิ”	โดียให�ฝึึกนับและจิบัเวิลา

จิากหน่�งและสองและสาม...ไปจินถ่งสามสิบ	จิะใช�เวิลาอย้ใ่นช่วิง	15-18	วิินาที		จ่ิงจิะไดี�ค์วิามเร็วิในการกดีอย่างน�อย

100-120	ค์รั�งตุ่อนาที	(โดียที�ค์วิามเร็วิ	100	ค์รั�งตุ่อ	1	นาที	หร่อ	60	วิินาที,	10	ค์รั�ง	ตุ่อ	6	วิินาที,	30	ค์รั�ง	ตุ่อ	18	วิินาที)

 เที่คู่นิัคู่ในัก�รกดำหนั��อก 

	 -	วิางม่อลงบนตุำาแหน่งที�ถ้กตุ�อง	ระวัิงอย่ากดีลงบนกระด้ีกซีึ่�โค์รง	เพราะจิะเป็นตุ�นเหตุุ	ให�ซีึ่�โค์รงหัก

	 -		แขนเหยียดีตุรงอยา่งอแขน	โน�มตัุวิให�หัวิไหล่อย้เ่หน่อผู้้�หมดีสติุ	โดียทิศทางของแรงกดีดิี�งลงส่้กระด้ีกหน�าอก

	 -		กรณีผู้้�ใหญ่หร่อผู้้�ส้งอายุ	กดีหน�าอกให�ยุบลงไปอย่างน�อย	2	นิ�วิ	หร่อ	5	เซึ่นติุเมตุร	ไม่เกิน	2.4	นิ�วิ	หร่อ	

6	เซึ่นติุเมตุร	

	 -		ในจัิงหวิะปล่อยตุ�องค์ลายม่อข่�นมาให�สุดี	 เพ่�อให�หน�าอกค่์นตัุวิกลับมาส่้ตุำาแหน่งปกตุิก่อนแล�วิจ่ิงทำาการ

กดีค์รั�งตุ่อไป	 อย่ากดีทิ�งนำ�าหนักไวิ�เพราะจิะทำาให�หัวิใจิค์ลายตัุวิไดี�ไม่เต็ุมที�	 ห�ามค์ลายจินม่อหลุดีจิากหน�าอก	 เพราะ

จิะทำาให�ตุำาแหน่งของม่อเปลี�ยนไป

	 6.	เปิดีทางเดิีนหายใจิให�โล่ง

	 ในผู้้�ที�หมดีสติุกล�ามเน่�อจิะค์ลายตัุวิทำาให�ลิ�นตุกลงไปอุดีทางเดิีนหายใจิ	การเปิดีทางเดิีนหายใจิทำาโดียวิิธี

ดัีนหน�าผู้ากและยกค์าง	(head	tilt	chin	lift)	โดียการเอาฝึ่าม่อข�างหน่�งดัีนหน�าผู้ากลง	นิ�วิชี�และนิ�วิกลางของม่อ

อีกข�างหน่�งยกค์างข่�น	ใช�นิ�วิม่อด่ีงเฉพาะกระด้ีกขากรรไกรล่างโดียไม่กดีเน่�ออ่อนใตุ�ค์างให�หน�าผู้้�หมดีสติุเงยข่�น

	 7.	ช่วิยหายใจิ

	 เม่�อเห็นว่ิาผู้้�หมดีสติุไม่หายใจิหร่อไม่มั�นใจิว่ิาหายใจิไดี�	ให�เป่าลมเข�าปอดี	2	ค์รั�ง	แตุ่ละค์รั�งใช�เวิลา	1	วิินาที	

และตุ�องเห็นผู้นังทรวิงอกขยับข่�น	วิิธีช่วิยหายใจิแบบปากตุ่อปากพร�อมกับดัีนหน�าผู้ากและยกค์าง	ให�เล่�อนหัวิแม่ม่อ

และนิ�วิชี�ของม่อที�ดัีนหน�าผู้ากอย้ม่าบีบจิม้กผู้้�หมดีสติุให�ร้จิม้กปิดีสนิท	ส้ดีลมหายใจิเข�าตุามปกติุแล�วิค์รอบปากผู้้�ช่วิย

เหล่อเข�ากับปากของผู้้�หมดีสติุ	ตุาชำาเล่องมองหน�าอกผู้้�หมดีสติุพร�อมกับเป่าลมเข�าไปจินหน�าอกของผู้้�หมดีสติุขยบัข่�น	

เป่านาน	1	วิินาที		แล�วิถอนปากออก	ให�ลมหายใจิของผู้้�หมดีสติุผู่้านกลับออกมาทางปาก

	 ถ�าเป่าลมเข�าปอดีค์รั�งแรกแล�วิ	ทรวิงอกไม่ขยับข่�น	(ลมไม่เข�าปอดี)	ให�จัิดีท่าโดียทำาการดัีนหน�าผู้าก	ยกค์าง

ข่�นใหม่	(พยายามเปิดีทางเดิีนหายใจิให�โล่งที�สุดี)	ก่อนจิะทำาการเป่าลมเข�าปอดีค์รั�งตุ่อไป

	 การเป่าลมเข�าปอดี	ถ�าทำาบ่อยเกินไปหร่อใช�เวิลานานเกินไป	จิะเป็นผู้ลเสียตุ่อการไหลเวีิยนโลหิตุและทำาให�

อัตุราการรอดีชีวิิตุลดีลง	หลังการเป่าลมเข�าปอดี	2	ค์รั�ง	ให�เริ�มกดีหน�าอกตุ่อเน่�อง	30	ค์รั�ง	ทันทีสลับกับการเป่าลม

เข�าปอดี	2	ค์รั�ง	(หยุดีกดีหน�าอกเพ่�อช่วิยหายใจิ	2	ค์รั�ง	ตุ�องไม่เกิน10	วิินาที)	ให�ทำาเช่นนี�จินกระทั�ง

	 -	 ผู้้�หมดีสติุมีการเค์ล่�อนไหวิ	หายใจิ	หร่อไอ

	 -	มีค์นนำาเค์ร่�องช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอัตุโนมัติุ	(เค์ร่�องเออีดีี)	มาถ่ง

	 -	 มีบุค์ลากรทางการแพทย์มารับช่วิงตุ่อ

	 8.	กดีหน�าอก	30	ค์รั�ง	สลับกับเป่าลมเข�าปอดี	2	ค์รั�ง

	 เม่�อผู่้านขั�นตุอนการช่วิยเหล่อมาตัุ�งแตุ่ขั�นที�	1	ถ่งขั�นที�	8	แล�วิ	ผู้้�หมดีสติุจิะไดี�รับการเป่าลมเข�าปอดี	2	ค์รั�ง	

สลับกับกดีหน�าอก	30	ค์รั�ง	(นับเป็น	1	รอบ)	ให�ทำาตุ่อไปเร่�อยๆ	จินกว่ิาผู้้�หมดีสติุมีการเค์ล่�อนไหวิ	ไอ	หร่อหายใจิ	หร่อ

เค์ร่�องเออีดีีมาถ่ง	หร่อมีบุค์ลากรทางการแพทย์มารับช่วิงตุ่อไป	ในกรณีที�มีผู้้�ปฏิิบัติุการช่วิยชีวิิตุมากกว่ิา	1	ค์น	สลับ

หน�าที�ของผู้้�ที�กดีหน�าอกกับผู้้�ที�ช่วิยหายใจิ	ทุก	2	นาที	(5	รอบ)	ถ�าผู้้�ปฏิิบัติุการช่วิยชีวิิตุ	ไม่ตุ�องการเป่าปากผู้้�หมดีสติุ	

หร่อทำาไม่ไดี�	ให�ทำาการช่วิยชีวิิตุดี�วิยการกดีหน�าอกอย่างเดีียวิ
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 เคู่ร่�องกระตุกหร่อเคู่ร่�องช็ื่อกไฟัฟ้ั�หัวใจัอัตโนัมัืติ หร่อเออีดีำ (Automatic External Defibrillator : AED) 

เป็นอุปกรณ์ที�สามารถ	“อ่าน”	และ	“วิิเค์ราะห์”	ค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิของผู้้�หมดีสติุไดี�อย่างแม่นยำา	รวิมทั�งให�การรักษา

ไดี�โดียปล่อยกระแสไฟื้ฟื้้าออกไปทำาการช็อกหัวิใจิที�สั�นพลิ�วิให�หยุดีลงทันที	 เพ่�อให�เน่�อหัวิใจิชนิดีพิเศษปล่อยกระแส

ไฟื้ฟื้้าที�ปกติุไปกระตุุ�นหัวิใจิให�กลับมาบีบตัุวิตุามปกตุิอีกค์รั�งหน่�ง	โอกาสที�จิะรอดีชีวิิตุของผู้้�หมดีสตุินั�นข่�นอย้่กับวิ่า	

ผู้้�ช่วิยเหล่อสามารถใช�เค์ร่�องเออีดีีร่วิมกับการช่วิยฟ้ื้�นค่์นชีพดี�วิยการกดีหน�าอกไดี�อย่างรวิดีเร็วิและมีประสิทธิภาพเพียงใดี	

และค์วิรตุระหนักไวิ�ว่ิาเวิลาทุกๆ	นาทีที�ผู่้านไปนั�นมีค่์าอย่างยิ�งตุ่อการรอดีชีวิิตุของผู้้�หมดีสติุ8

ต�ร�ง	วิิธีการใช�เค์ร่�องเออีดีี7

วิธีิก�รใชื่�เคู่ร่�องเออีดีำ (AED)

1. เปิดำเคู่ร่�อง	ในเค์ร่�องเออีดีี	บางรุ่นผู้้�ใช�ตุ�องกดีปุ่มเปิดีเค์ร่�อง	ในขณะที�

เค์ร่�องบางรุ่นจิะทำางานทันทีที�เปิดีฝึาค์รอบออก	เม่�อเปิดีเค์ร่�องแล�วิจิะมี

เสียงบอกให�ทราบขั�นตุอนตุ่อไป

2. ติดำแผู้�นันัำ�ไฟัฟ้ั�ของเคู่ร่�องเออีดีำ	 เข�ากับหน�าอกของผู้้�หมดีสตุิให�

เรียบร�อย	 โดียตุ�องแน่ใจิว่ิาหน�าอกของผู้้�หมดีสติุแห�งสนิทดีี	 ไม่เปียกช่�น	

เริ�มดี�วิยการลอกแผู้่นพลาสตุิกดี�านหลังออก	 เค์ร่�องบางรุ่นมีร้ปแสดีง

ที�ตัุวิแผู่้นนำาไฟื้ฟ้ื้า	 บางรุ่นก็มีร้ปแสดีงที�ตัุวิเค์ร่�อง	 ตุ�องติุดีให�แนบสนิท

กับหน�าอกของผู้้�หมดีสติุดี�วิยค์วิามรวิดีเร็วิ	 แผู่้นหน่�งติุดีไวิ�ที�ใตุ�กระด้ีก

ไหปลาร�าดี�านขวิา	และอีกแผู้่นหน่�งติุดีไวิ�ที�ใตุ�ราวินมซึ่�ายดี�านข�างลำาตัุวิ

ตุรวิจิด้ีให�แน่ใจิว่ิาสายไฟื้ฟ้ื้าจิากแผู่้นนำาไฟื้ฟ้ื้าตุ่อเข�ากับตัุวิเค์ร่�องเรียบร�อย

3. ให�เคู่ร่�องเออีดีำ วิเคู่ร�ะห์คู่ล่�นัไฟัฟั้�หัวใจั	ระหวิ่างนั�นห�ามสัมผัู้สถ้ก

ตัุวิผู้้�หมดีสติุโดียเด็ีดีขาดี	ให�ร�องเตุ่อนดัีงๆ	วิ่า	«เคู่ร่�องกำ�ลังวิเคู่ร�ะห์

คู่ล่�นัไฟัฟั้�หัวใจั ห��มืแตะต�องตัวผู่้�ป่วยุ» เค์ร่�องเออีดีีส่วินใหญ่จิะเริ�ม

วิิเค์ราะห์ค์ล่�นไฟื้ฟื้้าหัวิใจิทันทีที�ติุดีแผู้่นนำาไฟื้ฟื้้าเสร็จิ	เค์ร่�องบางรุ่นตุ�อง

ให�กดีปุ่ม	«ANALYZE”	ก่อน

4. ห��มืแตะต�องตัวผู่้�หมืดำสืติ 	ถ�าเค์ร่�องเออีดีี		พบวิ่าค์ล่�นไฟื้ฟื้้าของ	

ผู้้�หมดีสติุเป็นชนิดีที�ตุ�องการรักษาดี�วิยการช็อกไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิ	เค์ร่�องจิะบอก

ให�กดีปุ่ม	 «SHOCK»	 และก่อนที�จิะกดีปุ่ม	 «SHOCK»	 ตุ�องให�แน่ใจิวิ่า

ไม่มีใค์รสัมผัู้สถ้กตัุวิของผู้้�หมดีสติุ	ร�องบอกดัีงๆ	วิ่า	«คุู่ณถอยุ ผู้มืถอยุ

และทุี่กคู่นัถอยุ»	 ก่อนกดีปุ่ม	 «SHOCK”	 ให�มองซึ่ำ�าอีกค์รั�งเป็นการ

ตุรวิจิสอบค์รั�งสุดีท�าย
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 วิธีิก�รใชื่�เคู่ร่�องเออีดีำ (AED)

	 	 1.	เปิดีเค์ร่�อง	ในเค์ร่�องเออีดีี	บางรุ่นผู้้�ใช�ตุ�องกดีปุ่มเปิดีเค์ร่�อง	ในขณะที�เค์ร่�องบางรุ่นจิะทำางานทันที

ที�เปิดีฝึาค์รอบออก	เม่�อเปิดีเค์ร่�องแล�วิจิะมีเสียงบอกให�ทราบขั�นตุอนตุ่อไป

	 	 2.	 ติุดีแผู่้นนำาไฟื้ฟ้ื้าของเค์ร่�องเออีดีี	 เข�ากับหน�าอกของผู้้�หมดีสติุให�เรียบร�อย	 โดียตุ�องแน่ใจิว่ิาหน�าอก

ของผู้้�หมดีสติุแห�งสนิทดีี	 ไม่เปียกช่�น	 เริ�มดี�วิยการลอกแผู่้นพลาสติุกดี�านหลังออก	 เค์ร่�องบางรุ่นมีร้ปแสดีงที�ตัุวิแผู่้น

นำาไฟื้ฟ้ื้า	บางรุ่นก็มีร้ปแสดีงที�ตัุวิเค์ร่�อง	ตุ�องติุดีให�แนบสนิทกับหน�าอกของผู้้�หมดีสติุดี�วิยค์วิามรวิดีเร็วิ	แผู่้นหน่�งติุดีไวิ�

ที�ใตุ�กระด้ีกไหปลาร�าดี�านขวิา	 และอีกแผู่้นหน่�งติุดีไวิ�ที�ใตุ�ราวินมซึ่�ายดี�านข�างลำาตัุวิ	 ตุรวิจิด้ีให�แน่ใจิว่ิาสายไฟื้ฟื้้าจิาก

แผู่้นนำาไฟื้ฟ้ื้าตุ่อเข�ากับตัุวิเค์ร่�องเรียบร�อย

	 	 3.	 ให�เค์ร่�องเออีดีี	 วิิเค์ราะห์ค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิ	 ระหว่ิางนั�นห�ามสัมผัู้สถ้กตัุวิผู้้�หมดีสตุิโดียเดี็ดีขาดี	 ให�ร�อง

เตุ่อนดัีงๆ	 ว่ิา	 “เค์ร่�องกำาลังวิิเค์ราะห์ค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิ	 ห�ามแตุะตุ�องตัุวิผู้้�ป่วิย”	 เค์ร่�องเออีดีีส่วินใหญ่จิะเริ�มวิิเค์ราะห์

ค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิทันทีที�ติุดีแผู่้นนำาไฟื้ฟ้ื้าเสร็จิ	เค์ร่�องบางรุ่นตุ�องให�กดีปุ่ม	“ANALYZE”	ก่อน

	 	 4.	ห�ามแตุะตุ�องตัุวิผู้้�หมดีสติุ	ถ�าเค์ร่�องเออีดีี	พบว่ิาค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าของผู้้�หมดีสติุเป็นชนิดีที�ตุ�องการรักษาดี�วิย

การชอ็กไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิ	เค์ร่�องจิะบอกให�กดีปุ่ม	“SHOCK”	และก่อนที�จิะกดีปุ่ม	“SHOCK”	ตุ�องให�แน่ใจิว่ิาไม่มีใค์รสัมผัู้ส

ถ้กตัุวิของผู้้�หมดีสติุ	ร�องบอกดัีงๆ	ว่ิา	“คุ์ณถอย	ผู้มถอย	และทุกค์นถอย”	ก่อนกดีปุ่ม	“SHOCK”	ให�มองซึ่ำ�าอีกค์รั�ง

เป็นการตุรวิจิสอบค์รั�งสุดีท�าย

	 	 เม่�อเค์ร่�องบอกวิ่า	ไม่ตุ�องช็อก	หร่อ	“No	shock	is	needed”	หร่อ	“start	CPR”	ให�เปิดีเค์ร่�องเออีดีี	

ไวิ�ก่อนและให�เริ�มช่วิยฟ้ื้�นชีวิิตุขั�นพ่�นฐานทันที

	 	 ทำาการกดีหน�าอก	30	ค์รั�ง		สลับกับช่วิยหายใจิ	2	ค์รั�ง		ประมาณ	2	นาที		หร่อจินกวิ่าเค์ร่�องเออีดีี

จิะวิิเค์ราะห์ค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าหัวิใจิอีกค์รั�ง	แล�วิกลับไปยงัข�อ	3	และ	4	สำาหรับขั�นตุอนที�	1	และ	2	ไม่ค์วิรใช�เวิลาเกิน	30	วิินาที

และทำาการช่วิยเหล่อรอจินกว่ิาค์วิามช่วิยเหล่ออ่�น	ๆ	จิะตุามมา7
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การู้ห�ามเลือดำ

	 ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีโอกาสที�จิะมีภาวิะเล่อดีออกภายนอกร่างกายไดี�	จิากการหกล�ม	หร่อไดี�รับบาดีเจ็ิบ

ตุ่าง	ๆ 	ซ่ึ่�งจิำาเป็นตุ�องไดี�รบัการชว่ิยเหล่อโดียการห�ามเล่อดี	ซ่ึ่�งถ�าแผู้ลมขีนาดีใหญแ่ละมเีล่อดีออกมาก	ถ�าไมไ่ดี�รับการ

ช่วิยเหล่ออย่างทันท่วิงที	อาจิมีอันตุรายตุ่อชีวิิตุของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไดี�	ดัีงนั�น	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	และผู้้�ด้ีแลจิำาเป็นตุ�องสามารถให�การห�ามเล่อดีเบ่�องตุ�นไดี�

 ก�รห��มืเล่อดำ (Control hemorrhage)	หมายถ่ง	การทำาให�เล่อดีที�ไหลหยุดีทันทีทันใดี	การห�ามเล่อดี

โดียทั�วิไปจิะกระทำาในรายที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบจิากการตุกเล่อดีภายนอกเป็นส่วินใหญ่	 และอาจิทำาไดี�หลายวิิธี	 ข่�นอย้่กับ

ตุำาแหน่งหร่อปริมาณเล่อดีที�ออก	ในการห�ามเล่อดีแตุ่ละค์รั�ง	อาจิใช�วิิธีการหลายอย่างเข�าดี�วิยกัน	เพ่�อให�การห�ามเล่อดี

ประสบผู้ลสำาเร็จิ9

 ก�รห��มืเล่อดำในัระยุะก�อนัถ่งโรงพึ่ยุ�บ�ล (Prehospital Hemorrhage Control) 

	 การบาดีเจ็ิบที�มีเล่อดีออกจิากอวัิยวิะภายในทรวิงอก	ช่องท�อง	หร่อศีรษะไม่สามารถห�ามเล่อดีในที�เกิดีเหตุุไดี�

ตุ�องนำาผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลให�เร็วิที�สุดี	 โดียในรายที�สงสัยกระด้ีกเชิงกรานหักจิะมีค์วิามเสี�ยงตุ่อการมีเล่อดีออก

และเกิดีภาวิะช็อกจิากการเสียเล่อดี	ตุ�องใส่อุปกรณ์พยุงเชิงกราน	(Pelvic	binder)	ถ�าไม่มีอุปกรณ์ดีามเชิงกราน

ให�ใช�ผู้�าพันสะโพก	(Sheet/pelvic	binder)	เช่น	ผู้�าห่มหร่อผู้�าป้เตีุยงและคี์มหนีบผู้�าไวิ�และใช�ผู้�ารัดีเข่าให�ขา	2	ข�าง

หมุนเข�าข�างในเพ่�อป้องกันไม่ให�กระด้ีกเค์ล่�อน		แล�วิรีบนำาส่งโรงพยาบาล		ทั�งนี�		ผู้้�ช่วิยเหล่อค์วิรใส่ถุงม่อสะอาดี

ก่อนดีำาเนินการห�ามเล่อดีให�กับผู้้�บาดีเจ็ิบ	การช่วิยเหล่อมีหลักพิจิารณา10	ดัีงนี�	

 1. เล่อดำออกจั�กแผู้ลทีี่�มีืขนั�ดำเล็ก อาจิใช�นิ�วิม่อ	(Digital	pressure)	หร่อฝ่ึาม่อ	(Manual	pressure)	กดีลง

บนแผู้ลที�มีเล่อดีออกโดียตุรง	โดียตุ�องกดีอย่างน�อย	5	นาที	ถ�าแขนหร่อขาหักให�ดีามอวัิยวิะ	ที�หักไวิ�ไม่ให�เค์ล่�อนไหวิ	

ถ�ามีแผู้ลที�แขนหร่อขาอาจิยกให�ส่วินที�บาดีเจ็ิบส้งกว่ิาหัวิใจิ	เพ่�อให�เล่อดีไหลไปบริเวิณนั�นช�าและน�อยลง	

 2. เล่อดำออกจั�กแผู้ลทีี่�มีืขนั�ดำใหญ� การใช�นิ�วิม่อหร่อฝ่ึาม่อกดีตุ�องระวัิง	เพราะอาจิมีสิ�งแปลกปลอมหร่อ

ของมีค์มอย้ใ่นแผู้ล	ดัีงนั�นจ่ิงให�ใช�ผู้�าสะอาดีพับวิางลงบาดีแผู้ลแล�วิจ่ิงกดี	แล�วิสังเกตุว่ิาเล่อดีหยุดีหร่อไม่	ถ�าเล่อดีไหล

ไม่หยุดีหร่อมีเล่อดีซ่ึ่มผู้�ามากห�ามเปิดีแผู้ลเพ่�อทิ�งผู้�าเก่า	 ให�ใช�ผู้�าผู่้นใหม่ปิดีและกดีทับผู้�าผู่้นเก่า	 เน่�องจิากการเอาผู้�า

ซัึ่บเล่อดีออกบ่อย	ๆ	จิะเป็นการรบกวินการแข็งตัุวิของเล่อดี	นอกจิากนี�ตุ�องระวัิงไม่กดีแรงเกินไป	 เพ่�อป้องกันไม่ให�

เล่อดีไหลเวีิยนผิู้ดีปกติุ

 3. เล่อดำออกจั�กแผู้ลตำ��กว��ข�อศอกหร่อข�อเข��	ให�ใช�ผู้�าหร่อสำาลีม�วินวิางที�ข�อพับ	พับข�อศอกหร่อข�อเข่า

นั�นไวิ�	แล�วิใช�ผู้�าพันรอบ	ๆ 	ข�อพับให�แน่น	ส่วินแผู้ลให�ใช�ผู้�าก๊อซึ่วิางบนแผู้ลแล�วิกดี	ถ�าเล่อดีออกไม่หยุดีให�ปิดีแผู้ล

ให�แน่นและยกส่วินที�บาดีเจ็ิบให�ส้ง

 4. กรณีแผู้ลมีืเล่อดำออกมื�ก	อาจิกดีหลอดีเล่อดีแดีงเหน่อแผู้ล	(Indirect	pressure)	โดียการใช�สันม่อหร่อ

นิ�วิม่อกดีลงไปบนหลอดีเล่อดีแดีงที�มาเลี�ยงบริเวิณเหน่อบาดีแผู้ลที�มีเล่อดีออกและตุ�องกดีลงไปติุดีกับกระด้ีกที�รองรับ	

ถ�าไดี�ผู้ลหลังจิากกดีเล่อดีจิะออกน�อยลง

 5. กรณีมีือ�วุธิปักคู่�แผู้ลและมีืเล่อดำออก	ห�ามนำาอาวุิธออกเอง	เน่�องจิากจิะทำาให�เล่อดีออกมาก	ค์วิรหาผู้�า

หร่อก๊อซึ่วิางรอบอาวุิธนั�นและปิดีแผู้ลให�แน่น	เพ่�อป้องกันอาวุิธขยบัไปมาในระหว่ิางนำาส่งโรงพยาบาล	ซ่ึ่�งศัลยแพทย์

จิะทำาการผู่้าตัุดีเอาอาวุิธออกในห�องผู่้าตัุดี
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 6. ตำ�แหนั�งทีี่�ใชื่�กดำห��มืเล่อดำ การห�ามเล่อดีในแตุ่ละอวัิยวิะจิะมีค์ำาแนะนำาในการกดีห�ามเล่อดีที�แตุกตุ่างกัน

ข่�นอย้่กับตุำาแหน่งของบาดีแผู้ล		ทั�งนี�		ผู้้�ที�จิะทำาการกดีเส�นเล่อดีเพ่�อห�ามเล่อดีค์วิรเป็นบุค์ลากรดี�านสาธารณสุข	

ที�มีค์วิามร้�เกี�ยวิกับตุำาแหนง่ของเส�นเล่อดี	และสามารถสงัเกตุภาวิะขาดีเล่อดีไดี�	เน่�องจิากการกดีเส�นเล่อดีที�ไม่ถ้กตุ�อง	

อาจิะทำาอันตุรายให�กับผู้้�บาดีเจ็ิบไดี�

ก�รพัึ่นัผู้�� (Bandaging)
	 การพันผู้�าเป็นสิ�งสำาคั์ญและจิำาเป็นมากในการปฐมพยาบาล	เพราะจิะช่วิยให�ผู้้�ที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบในส่วินตุ่าง	ๆ

ของร่างกายไดี�พกัอย้นิ่�ง	หร่อช่วิยยด่ีพยงุหร่อประค์องสว่ินที�บาดีเจ็ิบไม่ให�เค์ล่�อนไหวิ	เพ่�อลดีค์วิามเจ็ิบปวิดี	และลดีบวิม

นอกจิากนี�	ยังใช�เพ่�อเพิ�มแรงกดีตุ่อตุำาแหน่งหร่อบริเวิณที�เกิดีบาดีแผู้ลเพ่�อเป็นการ	ห�ามเล่อดี	และปิดีแผู้ลดี�วิย11

 ประโยุชื่น์ัของก�รพัึ่นัผู้��11

	 1.	ป้องกันบาดีแผู้ลจิากการติุดีเช่�อ	(Infection)	ค่์อ	ป้องกันไม่ให�สิ�งสกปรกเข�าบาดีแผู้ล

	 2.	ช่วิยย่ดีผู้�าปิดีแผู้ลให�แน่นพอสมค์วิรและอย้่ค์งที�

	 3.	เพิ�มแรงกดีบริเวิณแผู้ล	เพ่�อช่วิยในการห�ามเล่อดี	ป้องกันการคั์�งของเล่อดีและลดีการบวิม

	 4.	ช่วิยดีามข�อ	ย่ดีข�อ	และให�ข�อที�บาดีเจ็ิบมีค์วิามมั�นค์ง

	 5.	ช่วิยรองรับและพยุงหร่อค์ล�องแขนเป็นการจิำากัดีการเค์ล่�อนไหวิ	(Immobilization)	ในกรณีกระด้ีกหัก	

กล�ามเน่�อฉีก	เพ่�อไม่ให�มีการบาดีเจ็ิบเพิ�มข่�นหร่อพิการ

ก�รใชื่�ผู้��พัึ่นัแผู้ลชื่นิัดำมื�วนั (Roll bandage)11	ขนาดีของผู้�าพันตุ�องสัมพันธ์กับอวัิยวิะที�พัน	ดัีงนี�

กว��ง ยุ�ว อวัยุวะสืำ�หรับก�รพัึ่นัผู้��

1	นิ�วิ 2	หลา พันนิ�วิม่อ	นิ�วิเท�า

2	นิ�วิ 3-5	หลา พันม่อ	เท�า	และตุา

2-4	นิ�วิ 5-8	หลา พันศีรษะ	แขน	และน่อง

2½-3	นิ�วิ 5-10	หลา พันค์อ	ตัุวิ	และไหล่

4-6	นิ�วิ 12	หลา พันสะโพก	และโค์นขา

วิธีิก�รใชื่�ผู้��พัึ่นัแผู้ล11

 1. ก�รพัึ่นัรอบ (Circular)	ค่์อ	การพันทับกันเป็นรอบ	ๆ	ใช�สำาหรับการข่�นตุ�น	และการจิบของการพันผู้�า

ในแบบตุ่าง	ๆ	ใช�พันข�อม่อ	ข�อเท�า	และศีรษะ	

 2. ก�รพัึ่นัเป็นัเกลียุว (Spiral)	เริ�มตุ�นดี�วิยการพันรอบ	(Circular	turn)	ก่อน	แล�วิตุามดี�วิยการพันเหล่�อมกัน

เล็กน�อยให�เหล่�อมประมาณ	2/3	ของผู้�าพัน	การพันผู้�าชนิดีนี�	เหมาะสำาหรับอวัิยวิะร้ปทรงกระบอก	เช่น	แขนส่วินตุ�น

หร่อขา	ลำาตัุวิ	เม่�อจิะจิบการพันผู้�าให�จิบดี�วิยการพันรอบ

 3. ก�รพัึ่นัพัึ่บกลับเป็นัเกลียุว (Spiral reverse) เริ�มดี�วิยการพันรอบแล�วิ	พันพับกลับเป็นเกลียวิ	

พันเหล่�อมตุลบเล่นลาย	 วิิธีการพันค์ล�ายการพันเป็นเกลียวิ	 (Spiral)	 แตุ่หลบผู้�าพันกลับพองามเพ่�อป้องกันช่องโหว่ิ	

และจิะทำาให�แนบเนียนสวิยงามยิ�งข่�น	ทำาให�แนวิมุมรอบพับอย้่ตุรงกลางเป็นเส�นตุรงเดีียวิกัน	เหมาะสำาหรับอวัิยวิะ

ที�มีปลายเล็กโค์นใหญ่	เช่น	แขน	ขาส่วินปลาย
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 4. ก�รพัึ่นัผู้��แบบเฉียุง (Oblique bandage) เป็นการพันผู้�าโดียที�ริมผู้�าไม่เกยกัน	แตุ่ริมผู้�าขนานกัน	

การพันผู้�าแบบเฉียงบริเวิณขากรรไกร	(Oblique	bandage	of	jaw)	ใช�ในรายบาดีแผู้ลที�ขากรรไกรหร่อหน�าผู้าก

เริ�มดี�วิยการพันรอบ	(Circular	turn)	ที�ใบหน�าแล�วิพันอ�อมมาที�ใตุ�ค์างพันวิกกลับไปดี�านบนของศีรษะ	ผู้�าพันข�างหน่�ง

อย้่ที�หน�าห้อีกข�างหน่�งอย้่หลังห้

 5. ก�รพัึ่นัที่แยุง (Spica bandage) เหมาะสำาหรับพันตุามข�อตุ่าง	ๆ	และพันอวัิยวิะ	2	ส่วินพร�อมๆ	กัน	

ส่วินหน่�งเล็ก	ส่วินหน่�งใหญ่	เช่น	หัวิแม่ม่อกับข�อม่อ	ตุ�นขากับลำาตัุวิ	การพันแบบนี�ใช�พันเป็นร้ปเลข	8

 6. ก�รพัึ่นัเป็นัร่ปเลข 8 (Figure of eight)	พันไขวิ�ข่�นลงให�ตัุดีกันค์ล�ายเลข	8	ส่วินมากใช�พันปิดีบริเวิณ

ข�อพับหร่อข�อตุ่าง	ๆ	ไดี�แก่	ข�อศอก	ข�อเข่า	ข�อเท�า	และยังเหมาะสำาหรับบาดีแผู้ลที�ฝ่ึาเท�า	หลังเท�า	หลังม่อ	และไหล่

 7. ก�รพัึ่นักลับไปกลับมื� (Recurrent bandage)	เหมาะสำาหรับการพันอวัิยวิะที�อย้ป่ลายของร่างกาย	

เช่น	ศีรษะ	ปลายนิ�วิ	ปลายม่อ	ปลายแขน	ปลายขา
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การู้ป็ฐมพึ่ยุาบัาลเม่อกรู้ะดำ้กหักก�อนิสู�งต์�อ

  	 ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงมีโอกาสที�จิะเกิดีกระด้ีกหักไดี�เม่�อไดี�รับบาดีเจ็ิบ	โดียเฉพาะผู้้�ส้งอายุเน่�องจิาก

มีภาวิะกระด้ีกพรุนร่วิมดี�วิย	 ดัีงนั�น	 ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	และผู้้�ด้ีแลจิำาเป็นตุ�องมีค์วิามร้�

เกี�ยวิกับกระด้ีกหัก	สามารถประเมินภาวิะกระด้ีกหักและให�การปฐมพยาบาลผู้้�บาดีเจ็ิบที�มีภาวิะกระด้ีกหัก	เพ่�อให�การ

ด้ีแลเบ่�องตุ�นไดี�อย่างถ้กตุ�องและเหมาะสมกับอวัิยวิะตุ่าง	ๆ	ที�หักก่อนที�จิะนำาส่งโรงพยาบาล

 กระด่ำกหัก (Fracture)	หมายถ่ง	การเสียค์วิามตุ่อเน่�องอย่างหน่�งอย่างใดีของกระด้ีก	การหักนี�อาจิหัก	

ไม่สมบ้รณ์	(Incomplete)	ค่์อ	กระด้ีกเป็นรอยร�าวิเท่านั�น	หร่อหักชนิดีสมบ้รณ์	(Complete)	เช่น	หักออกจิากกัน

เป็นสองท่อน	ซ่ึ่�งแรงกระแทกอาจิทำาให�เน่�อเย่�อรอบกระด้ีกที�หักไดี�รับอันตุรายดี�วิย12

 สื�เหตุ ของการเกิดีกระด้ีกหัก12

 1. ถ่กแรงกระแที่ก

	 	 1.1	แรงที�มากระแทกโดียตุรงและกระด้ีกหักบริเวิณที�ถ้กกระแทก	เช่น	ถ้กตีุที�แขนจินแขนหัก

	 	 1.2	แรงที�มากระแทกทางอ�อม	เป็นเหตุุให�กระด้ีกหักเกิดีข่�นที�อ่�น	ซ่ึ่�งไม่ใช่ที�ถ้กกระแทก	เช่น	หกล�มเอา

ม่อยันพ่�น	แรงกระแทกโดียตุรงที�ฝ่ึาม่อ	แตุ่กระด้ีกแขนหัก	หร่อตุกจิากที�ส้งลงมาในท่านั�งก�นกระแทก	แรงจิะผู่้านข่�นไป

อาจิทำาให�กระด้ีกสันหลังหักไดี�	เป็นตุ�น

	 	 1.3	เน่�องจิากกล�ามเน่�อหดีตัุวิ	กระตุุกอย่างแรง	เช่น	การหักของกระด้ีกสะบ�าหัวิเข่า	(Patella)

 2. โรคู่ของกระด่ำก เช่น	โรค์เน่�องอกของกระด้ีก	โพรงกระด้ีกอักเสบเร่�อรัง	โรค์เหล่านี�มีพยาธิสภาพในกระด้ีก	

ทำาให�กระด้ีกเปราะ	เม่�อถ้กแรงกระแทกเพียงเล็กน�อยก็หักไดี�ง่าย

ชื่นิัดำของกระด่ำกหัก12

 1. กระด่ำกหักชื่นิัดำปิดำ (Closed fracture)	ค่์อ	กระด้ีกหักแล�วิไม่แทงทะลุผิู้วิหนังออกมาและไม่มีบาดีแผู้ล

บนผิู้วิหนังตุรงบริเวิณที�หัก

 2. กระด่ำกหักชื่นิัดำเปิดำ (Opened Fracture)	หร่อเรียกว่ิากระด้ีกหักชนิดีผู้สม	(Compound	Fracture)	

ค่์อกระด้ีกหักแล�วิทิ�มแทงทะลุผิู้วิออกมา	เห็นแผู้ลไดี�ชัดีเจิน	และมีเล่อดีออก

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำงของกระด่ำกหัก	ผู้้�บาดีเจ็ิบที�กระด้ีกหักสามารถประเมินอาการและอาการแสดีงไดี�13	ดัีงนี�

	 	 1.	มีอาการปวิดีบวิม	หร่ออาจิมีรอยฟื้กชำ�าบริเวิณที�หัก

	 	 2.	กดีเจ็ิบบริเวิณที�หัก

	 	 3.	ร้ปร่างและค์วิามยาวิของส่วินที�หักเปลี�ยนแปลงไป

	 	 4.	ส้ญเสียหน�าที�หร่อการทรงตัุวิ	การเค์ล่�อนไหวิผิู้ดีปกติุ

	 	 5.	มีเสียงกรอบแกรบ	(Crepitus)	จิากการเสียดีสีของปลายกระด้ีกที�หักเวิลาเค์ล่�อนไหวิ

	 	 6.	อาจิพบปลายกระด้ีกที�หักหร่อชิ�นส่วินของกระด้ีกที�หัก

	 	 7.	อาจิมีอาการอ่�นร่วิม	เช่น	มีบาดีแผู้ลในกรณีที�มีกระด้ีกหักแบบเปิดี	มีไข�ส้ง	จิากการติุดีเช่�อ	ช็อค์จิาก

การเสียเล่อดี	หร่อชาจิากการที�เส�นประสาทถ้กกดี
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 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล 

	 กระด้ีกหักสามารถเกิดีข่�นไดี�กับกระด้ีกทุกชิ�น	ซ่ึ่�งค์วิามรุนแรงจิะข่�นอย้กั่บแรงที�มากระทำา	ทำาให�ผู้้�บาดีเจ็ิบ

มีอาการและอาการแสดีงแตุกตุ่างกัน13	ดัีงนี�

 1. กะโหลกศีรษะแตก

	 กะโหลกศีรษะเป็นอวัิยวิะที�ป้องกันสมอง	การที�กะโหลกศีรษะแตุกอาจิมีผู้ลกระทบกระเท่อนตุ่อการทำางาน

ของสมอง	ผู้้�บาดีเจ็ิบอาจิหมดีสติุไดี�

 สื�เหตุ	จิากการหกล�มศีรษะกระแทกพ่�น	ถ้กตีุที�ศีรษะโดียตุรง	หร่ออุบัติุเหตุุบนท�องถนน

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง ถ�ามีกระด้ีกแตุกหร่อร�าวิเพียงอย่างเดีียวิ	มักจิะมีอาการปวิดีศีรษะ	ม่นงง	ค์ล่�นไส�	

อาเจีิยน	แตุ่ถ�ากระด้ีกแตุกแล�วิกดีบุ๋มไปกดีเน่�อสมอง	ก็จิะมีอาการทางสมอง	ไดี�แก่	ซ่ึ่มลง	อาเจีิยนพุ่ง	พฤติุกรรมเปลี�ยนไป

ขนาดีของร้ม่านตุาไม่เท่ากัน	แขนขาไม่มีแรงซีึ่กใดีซีึ่กหน่�ง	อาจิมีเล่อดีหร่อนำ�าไขสันหลังออกทางจิม้กหร่อห้	ไม่ร้�ส่กตัุวิ	

หยุดีหายใจิและหัวิใจิหยุดีเตุ�น

  ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 	 2.	ประเมินบาดีแผู้ล	กรณีที�กะโหลกศีรษะแตุกเล็กน�อย	มีเล่อดีซ่ึ่มไม่มาก	หลังจิากทำาแผู้ลแล�วิแนะนำาให�

ญาติุสังเกตุอาการทางสมองตุ่ออีก	24-48	ชั�วิโมง	โดียในระยะนี�ไม่ค์วิรให�ยาแก�ปวิดี	เพราะอาจิทำาให�การประเมินอาการ

ทางสมองไม่ถ้กตุ�องไดี�	และถ�ามีอาการทางสมองให�รีบนำาผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลโดียด่ีวิน	เพ่�อการรักษาในขั�นตุ่อไป

	 	 	 3.	การเค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบ	กรณีที�ผู้้�บาดีเจ็ิบร้�ส่กตัุวิให�จัิดีอย้ใ่นท่าค์ร่�งนั�งค์ร่�งนอน	หาเบาะรองศีรษะ

และไหล่ไวิ�	ถ�ามีเล่อดีหร่อนำ�าไขสันหลังออกจิากห้	ให�เอียงศีรษะมาทางดี�านที�บาดีเจ็ิบ	โดียใช�ผู้�าสะอาดีปิดีห้ไวิ�แตุ่อย่า

อุดีห้	ถ�าผู้้�บาดีเจ็ิบไม่ร้�ส่กตัุวิให�จัิดีอย้ใ่นท่านอนราบศีรษะเอียงไปทางดี�านที�บาดีเจ็ิบ	พร�อมทั�งตุรวิจินับอัตุราการหายใจิ	

การเตุ�นของชีพจิร	ระดัีบค์วิามร้�ส่กตัุวิของผู้้�บาดีเจ็ิบ	ถ�าหยุดีหายใจิและหัวิใจิหยุดีเตุ�นให�เริ�มช่วิยฟ้ื้�นค่์นชีพทันที

 2. กระด่ำกข�กรรไกรหัก

 สื�เหตุ	จิากการถ้กตีุ	ถ้กตุ่อย	หกล�มค์างกระแทกพ่�น	หร่ออุบัติุเหตุุบนท�องถนน

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง		เจ็ิบปวิดีบริเวิณค์าง		ค์างผิู้ดีร้ป		อ�าปากไม่ข่�น		เคี์�ยวิอาหารไม่ไดี�		ฟื้ันไม่สบกัน

กล่นนำ�าลายไมส่ะดีวิก	จิะมนีำ�าลายไหลย�อย	เวิลาโยกค์างมเีสียงดัีงกรอบแกรบ	อาจิมเีล่อดีซ่ึ่มจิากเหง่อกปนกบันำ�าลาย	

และอาจิมีแผู้ลบริเวิณค์างหร่อภายในช่องปาก

  ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 	 2.	ด้ีแลทางเดิีนหายใจิให�โล่ง	เน่�องจิากทางเดิีนหายใจิอาจิถ้กปิดีกั�นจิากนำ�าลาย	เล่อดี	หร่อฟัื้นที�หัก		

หลุดีลงหลอดีลม

	 	 	 3.	ดีามหร่อพยุงขากรรไกรดี�วิยผู้�าพัน	เพ่�อบรรเทาค์วิามเจ็ิบปวิดี

	 	 	 4.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาล

 3. กระด่ำกไหปล�ร��หัก

 สื�เหตุ จิากการถ้กตีุที�กระด้ีกไหปลาร�าโดียตุรง	 หร่อหกล�มท่าแขนเหยียดีตุรงใช�ฝ่ึาม่อยันพ่�น	 หร่อหัวิไหล่

กระแทกพ่�น

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง เจ็ิบปวิดีบริเวิณกระด้ีกไหปลาร�าข�างที�หัก	ค์ลำาพบปลายกระด้ีกที�หักโก่งน้น

ยกแขนข�างที�หักไม่ไดี�	หัวิไหล่ตุกและงุ�มมาทางดี�านหน�า	ถ�าเค์ล่�อนไหวิแขนข�างที�หักจิะไดี�ยินเสียงกรอบแกรบ
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 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	ยกปลายแขนข�างที�หักข่�นอย่างนุ่มนวิล	 โดียวิางทาบบนหน�าอกให�ปลายนิ�วิวิางอย้บ่นหัวิไหล่	แล�วิใช�

ผู้�าสามเหลี�ยมค์ล�องพยุงแขนผู้้�บาดีเจ็ิบไวิ�	 หร่อใช�ผู้�าย่ดีพันเป็นร้ปเลข	 8	 ที�หัวิไหล่ทั�ง	 2	 ข�าง	 เพ่�อไม่ให�บริเวิณที�หัก

เค์ล่�อนไหวิ

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาล

 4. กระด่ำกซีื่�โคู่รงหัก

 สื�เหตุ เกิดีจิากอุบัติุเหตุุบนท�องถนน	พวิงมาลัยรถกระแทกหน�าอก	หร่อจิากการเล่นกีฬา

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง ถ�ากระด้ีกซีึ่�โค์รงหักแบบธรรมดีา	ปลายกระด้ีกที�หักไม่ไปทิ�มแทงอวัิยวิะภายในช่องอก

จิะมีอาการเจ็ิบหน�าอกบริเวิณที�ถ้กกระแทก	และจิะเจ็ิบมากข่�นเวิลาหายใจิเข�าออกแรง	ๆ 	ลักษณะการหายใจิจิะถี�และตุ่�น

แตุ่ถ�ากระด้ีกซีึ่�โค์รงหักแล�วิปลายกระด้ีกที�หักไปทิ�มแทงอวัิยวิะภายในช่องอก	ไดี�แก่	ปอดี	หัวิใจิ	และเส�นเล่อดีในช่องอก

ผู้้�บาดีเจ็ิบจิะมีอาการรุนแรงข่�น	ค่์อ	หน�าซีึ่ดี	เหง่�อออก	ตัุวิเย็น	ชีพจิรเบาเร็วิ	ซ่ึ่�งบ่งบอกถ่งอาการตุกเล่อดีภายใน

ไอเป็นเล่อดี	หร่อมีบาดีแผู้ลเปิดีบริเวิณหน�าอกเป็นแบบปากแผู้ลด้ีดีขณะหายใจิเข�า

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	ดีามโดียใช�ผู้�าพันแขนข�างใดีข�างหน่�งแนบกบัลำาตัุวิ	เพ่�อให�บริเวิณที�ไดี�รับบาดีเจ็ิบอย้นิ่�งไม่เจ็ิบปวิดีมากข่�น

ขณะที�พันผู้�าให�ผู้้�บาดีเจ็ิบหายใจิออกเต็ุมที�	โดียใช�ผู้�าสะอาดีปิดีบาดีแผู้ลให�มิดีชิดี	และใช�ผู้�าพันให�แน่น

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลในท่านั�ง	ยกเวิ�นผู้้�บาดีเจ็ิบไม่ร้�ส่กตัุวิให�เค์ล่�อนย�ายในท่านอน

โดียทับดี�านที�กระด้ีกซีึ่�โค์รงหัก	และเอียงหน�าเพ่�อให�ทางเดิีนหายใจิโล่ง

 5. กระด่ำกต�นัแขนัหัก

 สื�เหตุ เกิดีจิากการถ้กแรงกระแทกโดียตุรงที�ตุ�นแขน	ตุกจิากที�ส้งตุ�นแขนกระแทกพ่�น	ล�มในท่าเหยยีดีแขนยันพ่�น

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง	ปวิดีบริเวิณตุ�นแขนที�หักและปวิดีมากเวิลาขยับ	กดีเจ็ิบบริเวิณกระด้ีกหักและ

มีเสียงกรอบแกรบ	บริเวิณตุ�นแขนที�หักจิะโก่งน้น	ยกไม่ไดี�	และเหยียดีข�อศอกไม่ไดี�	ถ�ากระด้ีกหักแบบเปิดีจิะเห็นปลาย

กระด้ีกหักโผู้ล่ออกมา	และถ�ามีการกดีประสาทที�มาเลี�ยงบริเวิณแขน	จิะทำาให�ข�อม่อตุก	กระดีกนิ�วิม่อข่�นไม่ไดี�	ม่อชา

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	 ถ�ามีบาดีแผู้ลให�ใช�ผู้�าสะอาดีปิดีแผู้ลไวิ�	 และถ�ามีปลายกระด้ีกโผู้ล่ห�ามดัีนกระด้ีกให�เข�าที�เดิีม	 เพราะ

อาจิเกิดีอันตุรายตุ่อเส�นเล่อดีและเส�นประสาทไดี�ง่าย	รวิมถ่งการติุดีเช่�อจิากภายนอก

	 3.	ดีามบริเวิณที�หักโดียใช�ผู้�าพันตุ�นแขนข�างที�หักกับลำาตัุวิ	แล�วิพยุงแขนดี�วิยผู้�าสามเหลี�ยม

	 4.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลในท่านั�งหร่อท่านอนหงาย	ขณะเค์ล่�อนย�ายตุ�องสังเกตุปลายม่อข�าง

ที�กระด้ีกตุ�นแขนหักว่ิามีอาการเย็น	ซีึ่ดี	เขียวิ	จิากการขาดีเล่อดีไปเลี�ยงหร่อไม่	หร่อสอบถามอาการชาที�ปลายนิ�วิม่อ

จิากการถ้กกดีของเส�นประสาท	 ถ�าพบอาการดัีงกล่าวิตุ�องรีบค์ลายปมที�ผู้้กไม่ให�แน่นเกินไป	พร�อมทั�งสังเกตุอาการ

ช็อค์จิากการเสียเล่อดีมาก	จ่ิงค์วิรให�ผู้้�บาดีเจ็ิบงดีนำ�าและอาหารทางปากไวิ�ก่อน	เพ่�อการรักษาในขั�นตุ่อไป

 6. กระด่ำกปล�ยุแขนัหัก ประกอบดี�วิย	กระด้ีก	2	ชิ�น	การหักอาจิจิะเกิดีที�กระด้ีกชิ�นเดีียวิหร่อทั�งสองชิ�นก็ไดี�

 สื�เหตุ	มักเกิดีจิากแรงกระแทกโดียตุรง	หร่อหกล�มในท่าม่อยันพ่�นแขนเหยียดีตุรง

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง	 ถ�ากระด้ีกหักเพียงชิ�นเดีียวิก็จิะไม่พบอาการแขนโก่งค์ดี	 หร่อผิู้ดีร้ปร่าง	 เพราะ
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กระด้ีกอีกชิ�นหน่�งจิะทำาหน�าที�เป็นตัุวิดีามโดียธรรมชาตุ	ิและถ�ากระด้ีกหักบริเวิณใกล�ข�อม่อจิะพบร้ปร่างผิู้ดีปกตุอิยา่ง

ชัดีเจิน	ค่์อ	ลักษณะม่อและปลายแขนจิะมีร้ปร่างค์ล�ายช�อนส�อม	ซ่ึ่�งมีช่�อเฉพาะว่ิา	Colles’	fracture	จิะมีอาการชา

ม่อและอ่อนแรง	เค์ล่�อนไหวินิ�วิม่อไดี�จิำากัดี

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	ดีามกระด้ีกปลายแขนดี�วิยเผู่้อกชั�วิค์ราวิ	แล�วิพยุงแขนข�างที�หักดี�วิยผู้�าสามเหลี�ยม

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบนำาส่งโรงพยาบาลโดียทำานั�งหร่อท่านอนหงาย

 7. กระด่ำกข�อม่ือและม่ือหัก

 สื�เหตุ	เกิดีจิากการหกล�มโดียใช�ฝ่ึาม่อยันพ่�นในท่าเหยียดีม่อ	หร่อถ้กแรงกระแทกโดียตุรง

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง 	จิะมีอาการปวิดี		บวิม		และกดีเจ็ิบบริเวิณที�หัก		เค์ล่�อนไหวิข�อม่อและม่อไม่ไดี�	

ม่อมีร้ปร่างผิู้ดีปกติุ

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีง

	 	 2.	ดีามและพยุงนิ�วิม่อ	ฝ่ึาม่อ	และปลายแขน	เพ่�อบรรเทาค์วิามเจ็ิบปวิดี

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลโดียท่านั�งหร่อเดิีน

 8. กระด่ำกต�นัข�หัก

 สื�เหตุ	เกิดีจิากการหกล�ม	อุบัติุเหตุุบนท�องถนน	

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง	ถ�ากระด้ีกตุ�นขาส่วินกลางหักจิะสังเกตุเห็นบริเวิณที�หักโก่งน้น	และขาสั�นกว่ิาปกติุ	

ปลายเท�าจิะชี�ออกจิากแนวิลำาตัุวิ	จิะปวิดีมากเพราะบรเิวิณนี�มีกล�ามเน่�อมัดีใหญ	่เม่�อกระด้ีกหักกล�ามเน่�อจิะหดีรั�งมาก	

ทำาให�มีค์วิามเจ็ิบปวิดีมาก	อาจิถ่งช็อค์ไดี�	สำาหรับการหักที�บริเวิณส่วินตุ�นของกระด้ีกตุ�นขา	ผู้้�ไดี�รับบาดีเจ็ิบมักจิะช็อค์

ตุกเล่อดีภายในตุ�นขา

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	ดีามบริเวิณที�หักกับขาข�างดีี	หร่อใช�ไม�กระดีานรอง	และสอดีวัิสดุีนุ่ม	ๆ	ไวิ�ดี�วิย

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลในทา่นอนหงายราบ	และในขณะเค์ล่�อนย�าย	ตุ�องสงัเกตุปลายเท�า

ว่ิามีอาการเขียวิ	ค์ลำ�า	บวิม	ซีึ่ดี	หร่อชา	จิากการขาดีเล่อดีไปเลี�ยงหร่อเส�นประสาทถ้กกดีหร่อไม่	ตุลอดีจินสังเกตุอาการช็อค์ 

จ่ิงค์วิรงดีอาหารและนำ�าทางปากไวิ�ก่อน	เพ่�อการรักษาในขั�นตุ่อไป

 9. กระด่ำกสัืนัหลังหัก

 สื�เหตุ	เกิดีจิากการตุกจิากที�ส้งในท่าก�นกระแทก	ซ่ึ่�งค์วิามส้งมักเกิน	2	เมตุร	จิากอุบัติุเหตุุบนท�องถนน	

แรงกระแทกทำาให�กระด้ีกสันหลังถ้กเหวีิ�ยงอย่างรวิดีเร็วิ	หร่อถ้กตีุ	บริเวิณกระด้ีกสันหลังอย่างแรง

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง	กระด้ีกสันหลังหักเป็นการบาดีเจ็ิบที�มีค์วิามสำาคั์ญมาก	เพราะถ�ากระด้ีกที�หักยบุลงไป

กดีทับประสาทไขสันหลัง	จิะทำาให�ผู้้�บาดีเจ็ิบเป็นอัมพาตุอย่างถาวิรไดี�	กรณีที�กระด้ีกสันหลังส่วินค์อหักจิะมีอาการปวิดีค์อ

หลัง	แขนขาชาหร่ออ่อนแรง	อาจิมีอาการหายใจิขัดี	อ่ดีอัดี	หายใจิลำาบาก	หร่อถ�ากระด้ีกสันหลังส่วินเอวิหักจิะมีอาการ

ปวิดีเอวิ	ขาทั�งสองข�างชาหร่ออ่อนแรง	กลั�นอุจิจิาระหร่อปัสสาวิะไม่ไดี�	จิะถ่ายอุจิจิาระหร่อปัสสาวิะโดียไม่ร้�ส่กตัุวิ
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 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	ดีามกระด้ีกสันหลังโดียให�ค์อและหลังอย้ใ่นแนวิตุรง	และค์วิรดีามก่อนการเค์ล่�อนย�ายเสมอ

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลในท่านอนหงายราบ

 10. กระด่ำกเชิื่งกร�นัหัก

 สื�เหตุ	เกิดีจิากอุบัติุเหตุุบนท�องถนน	ตุกจิากที�ส้ง	หร่อถ้กแรงกระแทกโดียตุรง	

 อ�ก�รและอ�ก�รแสืดำง	 จิะปวิดีมากบริเวิณสะโพกหร่อหลัง	 และขาหนีบ	 อาจิมีอาการช็อค์จิากกระด้ีก

เชิงกรานหักทะลุกระเพาะปัสสาวิะ	ทำาให�เล่อดีตุกภายใน	และอาจิพบว่ิาปัสสาวิะมีเล่อดีปน	ยกสะโพกไม่ไดี�

 ก�รปฐมืพึ่ยุ�บ�ล

	 	 1.	ประเมินอาการและอาการแสดีงของผู้้�บาดีเจ็ิบ

	 	 2.	ดีามกระด้ีกเชิงกรานบนแผู่้นไม�กระดีาน	โดียวิางผู้�านุ่ม	ๆ 	ไวิ�ระหว่ิางขา	ทั�งสองข�างตัุ�งแตุ่หัวิเข่าจินถ่งเท�า

	 	 3.	เค์ล่�อนย�ายผู้้�บาดีเจ็ิบส่งโรงพยาบาลในท่านอนหงาย
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การู้สู�งต์�อและขอรู้ับัคำาป็รู้่กษาแหล�งให�ความช้�วยุเหลือ

(แหล�งเบัอรู้์โทรู้ศััพึ่ท์ต์ิดำต์�อที�ควรู้รู้้�)

ดิ์ร.พนารัตน์	ว์ีศวีเทพน์ม์ืตร

	 การด้ีแลผู้้�สุงอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	เป็นการด้ีแลแบบองค์์รวิม	ซ่ึ่�งผู้้�สุงอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงอาจิ	มีปัญหา

ดี�านสุขภาพ	ดี�านจิิตุใจิ	ดี�านสังค์ม	หร่อถ้กทำาร�าย	ทารุณกรรมหร่อทอดีทิ�ง	ดัีงนั�น	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	และผู้้�ด้ีแลจิำาเป็นตุ�องดีำาเนินการส่งตุ่อหร่อขอรับค์ำาปร่กษาจิากหน่วิยงานอ่�นที�เกี�ยวิข�องไดี�

ก�รสื�งต�อ1

 1. ปัญห�ดำ��นัสุืขภ�พึ่ เม่�อผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงเกิดีการเจ็ิบป่วิยที�ไม่สามารถด้ีแลไดี�	หร่อไดี�รับบาดีเจ็ิบ

ค์วิรนำาส่งสถานพยาบาลที�ใกล�ที�สุดีที�เป็นหน่วิยบริการหลักของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 การเล่อกสถานพยาบาล	

ถ�าเจ็ิบป่วิยเล็กน�อย	เช่น	ท�องเสียมาก	เกิดีบาดีแผู้ลที�ตุ�องเย็บ	โดีนสุนัขกัดีให�นำาส่งโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตุำาบล

หร่อสถานบริการสาธารณสุขระดัีบปฐมภ้มิ	กรณีเจ็ิบป่วิยรุนแรงหร่อฉุกเฉินเช่น	เกิดีการเสียเล่อดีมาก	แพ�ยา	กระด้ีก

หักให�นำาส่งโรงพยาบาลทนัที	ในการส่งค์วิรนำาบัตุรประจิำาตัุวิประชาชนไปดี�วิย	เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการตุรวิจิสอบสทิธิ

การรักษา	สำาหรับปัญหาดี�านจิิตุใจิที�เกินค์วิามสามารถของผู้้�ด้ีแลให�ส่งตุ่อผู้้�ส้งอายุที�มีปัญหาให�พยาบาลหร่อเจิ�าหน�าที�

สาธารณสุข	

 2. ปัญห�ก�รถ่กที่อดำทิี่�ง/ที่�รุณกรรมื	เม่�อพบวิ่าผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงถ้กทอดีทิ�งหร่ออย้่ค์นเดีียวิ

ไม่สามารถด้ีแลตุนเองไดี�และเกินค์วิามสามารถของผู้้�ด้ีแล	 ค์วิรดีำาเนินการส่งตุ่อตุามขั�นตุอนของโค์รงการให�บริการ

สงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอายุในภาวิะยากลำาบากของกรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	กระทรวิงการพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์	

ซ่ึ่�งสามารถศ่กษารายละเอียดีเพิ�มเติุมไดี�ที�ค่้์ม่อดีำาเนินโค์รงการให�บริการสงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอาย	ุในภาวิะยากลำาบากประจิำา

ปีงบประมาณ	 2563	 (ฉบับปรับปรุง)14	 (http://www.chainat.m-society.go.th/work/ค่้์ม่อโค์รงการให�บริการ

สงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอา.pdf)	

 3. ปัญห�ดำ��นัทีี่�อยุ่�อ�ศัยุ	เม่�อพบผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงไม่มีที�อย้อ่าศัย	ที�อย้อ่าศัยไม่ปลอดีภัย	ให�ส่งตุ่อ

องค์์การบริหารส่วินตุำาบล/เทศบาลที�รับผิู้ดีชอบ	หร่อดีำาเนินการส่งตุ่อตุามขั�นตุอนของโค์รงการให�บริการสงเค์ราะห์

ผู้้�ส้งอายุในภาวิะยากลำาบากของกรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	กระทรวิงการพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์

 4. ปัญห�ดำ��นัเศรษฐกจิั	เม่�อพบผู้้�ส้งอายุไม่ไดี�รับสิทธิสวัิสดิีการเร่�องเบี�ยยงัชีพ	เบี�ยค์นพิการให�ส่งตุ่อองค์์การ

บริหารส่วินตุำาบล/เทศบาลที�รับผิู้ดีชอบ 
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	 ขั�นตุอนของโค์รงการให�บริการสงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอายุในภาวิะยากลำาบากของกรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	 กระทรวิง	

การพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์14

 

แหล�งอ��งอิง:	กรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	กระทรวิงการพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์.	ค่้์ม่อดีำาเนินโค์รงการ

ให�บริการสงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอายุในภาวิะยากลำาบากประจิำาปีงบประมาณ	2563	(ฉบับปรับปรุง)	หน�า	2	14	

(http://www.chainat.m-society.go.th/work/ค่้์ม่อโค์รงการให�บริการสงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอา.pdf)
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แนัวที่�งในัก�รปฏิิบัติ 1

	 1.	อธิบายค์วิามจิำาเป็นในการส่งตุ่อให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	และญาติุเข�าใจิ	
	 2.	 ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงและผู้้�ด้ีแลค์วิรมีเบอร์โทรศัพท์ของม้ลนิธิสถาบันที�ให�
บริการรับ-ส่งผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงในกรณีฉุกเฉินในพ่�นที�รับผิู้ดีชอบ	
	 3.	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงหร่อผู้้�ด้ีแลเป็นผู้้�ติุดีตุ่อประสานงานกับหน่วิยงานตุ่าง	ๆ	
เพ่�อการส่งตุ่อ	
	 4.	ช่วิยปฐมพยาบาลเบ่�องตุ�นในกรณีเกิดีปัญหาสุขภาพ	
	 5.	ประสานงานกับญาติุเพ่�อให�ทราบถ่งปัญหาของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง
 ก�รแจั�งขอคู่ว�มืชื่�วยุเหล่อ	ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงและผู้้�ด้ีแลสามารถแจิ�ง
ขอค์วิามช่วิยเหล่อจิากหน่วิยบริการ	การแพทย์ฉุกเฉิน	(EMS)	และหน่วิยก้�ภัยตุ่าง	ๆ	โดียเร็วิที�	1669	หร่อ	191	
ในขณะแจิ�งขอค์วิามช่วิยเหล่อ	ตัุ�งสติุให�ดีี	พ้ดีให�ชัดีเจิน	อย่าตุ่�นเตุ�น	และแจิ�งข�อม้ล15	ดัีงนี�
	 -	สถานที�เกิดีเหตุุ	บอกจุิดีที�สังเกตุไดี�ง่าย
	 -	ช่�อผู้้�แจิ�ง	และเบอร์โทรศัพท์ติุดีตุ่อกลับ
	 -	เหตุุการณ์ที�เกิดีข่�น	จิำานวินผู้้�บาดีเจ็ิบ/ผู้้�ป่วิย
	 ขณะรอการช่วิยเหล่อ	ให�ปฐมพยาบาลไปตุามค์วิามรุนแรง	และค์วิามจิำาเป็นของการบาดีเจ็ิบ	ตุามลำาดัีบ	
ถ�าในกรณีมีผู้้�บาดีเจ็ิบ/ผู้้�ป่วิยหลายค์นพร�อมกัน	ค์วิรประเมินผู้้�บาดีเจ็ิบ/ผู้้�ป่วิยค์ร่าวิ	ๆ 	ทุกค์น	เพ่�อคั์ดีแยกและพิจิารณา

จัิดีลำาดัีบค์วิามสำาคั์ญในการให�ค์วิามช่วิยเหล่อตุ่อไป
 

เบอร์โที่รศัพึ่ท์ี่ติดำต�อในักรณีฉุกเฉินั 

เบอร์โที่รศัพึ่ท์ี่ติดำต�อ หนั�วยุง�นั

1669 เจ็ิบป่วิยฉุกเฉิน

8222-2354-0 ศ้นย์ก้�ชีพนเรนทร	โรงพยาบาลราชวิิถี	กรุงเทพมหานค์ร

1646 ศ้นย์เอราวัิณ	สำานักการแพทย์	กรุงเทพมหานค์ร

1555 หน่วิยแพทย์ก้�ชีพ	กรุงเทพมหานค์ร

1300 ศ้นย์ช่วิยเหล่อสังค์ม	กระทรวิงการพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์	ประสานค์วิามช่วิย

เหล่อกับหน่วิยงานที�เกี�ยวิข�อง	ไดี�แก่			การแสวิงหาผู้ลประโยชน์ทางเพศ	ถ้กกระทำาค์วิามรุนแรง	

ปัญหาสังค์มตุ่างๆ

191 แจิ�งเหตุุด่ีวินเหตุุร�าย

1330 สายด่ีวิน	สำานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติุ	(สปสช)	บริการข�อม้ลสิทธิหลักประกันสุขภาพ

1667 สายด่ีวิน	กรมสุขภาพจิิตุ

1367 ศ้นย์พิษวิิทยา	โรงพยาบาลรามาธิบดีี

	 โดียสรุป		ผู้้�ดีำาเนินการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีบทบาทสำาคั์ญในการเตุรียมค์วิามพร�อม

ในการรับม่อกับภาวิะฉุกเฉินที�อาจิเกิดีข่�นกับผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	เพ่�อให�การด้ีแลไดี�อย่างเหมาะสมและทันท่วิงที
โดียตุ�องเตุรียม	 ทั�งดี�านกายภาพและสิ�งแวิดีล�อมที�เหมาะสมเพ่�อช่วิยลดีการบาดีเจ็ิบ	 การเตุรียมอุปกรณ์ในการ
ปฐมพยาบาล	 การเตุรียมและทบทวินค์วิามร้�เกี�ยวิกับการประเมินภาวิะวิิกฤตุ	 การปฐมพยาบาล	 และการส่งตุ่อหร่อ
การขอค์วิามช่วิยเหล่อกับหน่วิยงานตุ่างๆ	ที�เกี�ยวิข�องให�กับผู้้�ด้ีแล	เพ่�อค์วิามปลอดีภัยของผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง
ทั�งนี�	ตุ�องค์ำาน่งถ่งขอบเขตุ	กฎหมาย	และระเบียบปฏิิบัติุที�สถานประกอบการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง
และผู้้�ด้ีแลสามารถทำาไดี�ตุามบทบาทอย่างเค์ร่งค์รัดีดี�วิย
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	 13.	 จิงรัก	อิฐรัตุน์,	และกนกวิรรณ	พุ่มทองดีี.	การปฐมพยาบาลผู้้�ที�มีภยันตุรายของกระด้ีก	กล�ามเน่�อ	และ

ข�อตุ่อ.	ใน:	วิิภาพร	วิรหาญ,	จิงรัก	อิฐรัตุน์,	และสุวิรรณา	บุญยะลีพรรณ,	บรรณาธิการ.	การปฐมพยาบาลและการ

พยาบาลฉุกเฉิน.	พิมพ์ค์รั�งที�	14.	ขอนแก่น:	ขอนแก่นการพิมพ์;	2554.	หน�า	118-164.

	 14.	 กรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	 กระทรวิงการพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์.	 ค่้์ม่อการดีำาเนินโค์รงการ

ให�บริการสงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอายุในภาวิะยากลำาบาก.	 [อินเตุอร์เน็ตุ].	2563	 [เข�าถ่งเม่�อ	21	ตุ.ค์.	2564].	 เข�าถ่งไดี�จิาก:	

http://www.chainat.m-society.go.th/work/ค่้์ม่อโค์รงการให�บริการสงเค์ราะห์ผู้้�ส้งอา.pdf

	 15.	 รำาแพน	พรเทพเกษมสันต์ุ.	การสำารวิจิและประเมินสภาพผู้้�บาดีเจ็ิบ	(Survey	and	Victims	assess-

ment):	การปฐมพยาบาล	FIRST	AIDS.	พิมพ์ค์รั�งที�	3.	กรุงเทพฯ:	โสภณการพิมพ์;	2562.	หน�า	49-68.
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โรู้คเรู้ื�อรู้ังในิผู้้�สู้งอายุุที�พึ่บับั�อยุ

(Common chronic diseases in the older adults)

อ.นพ.	ห์ฤษฎ์	ปั้ณณะรัส,	ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล	

 โรคู่เร่�อรัง หมายถ่ง	โรค์ที�รักษาไม่หาย	การรักษาเป็นเพียงการพยงุไม่ให�มีการส้ญเสียการทำางานของรา่งกาย

มากข่�น	ข�อม้ลจิากสำานักโรค์ไม่ติุดีตุ่อ	กรมค์วิบคุ์มโรค์	พบว่ิาโรค์เร่�อรังส่งผู้ลทั�งตุ่อสุขภาพทางกายและจิิตุใจิของผู้้�ป่วิย	

เค์ยมีการศ่กษาพบว่ิาประชากรส้งอายุราวิ	250,000	ค์น	จิะมีโรค์เร่�อรังอย่างน�อย	1	ชนิดี	ถ่งร�อยละ	86	เช่น	โรค์หัวิใจิ

และหลอดีเล่อดี	โรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	โรค์ไขมันในเล่อดีส้ง	โรค์เบาหวิาน	อีกทั�งโรค์เร่�อรังตุ่าง	ๆ	จิะติุดีตัุวิผู้้�ป่วิยไปจินถ่ง

ระยะท�ายของชีวิิตุ	แม�จิะอย้บ่�านหร่อไปอย้ใ่นสถานประกอบการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	จ่ิงจิำาเป็นอย่างยิ�ง

ที�ผู้้�ด้ีแล	บุค์ลากร	เจิ�าหน�าที�ผู้้�ดีำาเนินการในสถานประกอบการค์วิรทราบถ่งแนวิทางการตุรวิจิคั์ดีกรอง		การพยาบาล

เบ่�องตุ�น	และข�อค์วิรระวัิงที�ค์วิรส่งพบแพทย์โดียเร็วิ	สำาหรับโรค์เร่�อรังที�พบไดี�บ่อยในผู้้�ส้งอายุมีหลายโรค์	ในบทนี�

จิะกล่าวิถ่งในโรค์ที�พบไดี�บ่อย	ประกอบดี�วิย

โรคู่คู่ว�มืดัำนัโลหิตส่ืง
	 โรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้งในผู้้�ส้งอายุไทยพบไดี�ประมาณร�อยละ	50	และพบไดี�มากข่�นเม่�อมีอายุมากข่�น	มีเพียง

ร�อยละ	40	ที�สามารถค์วิบคุ์มระดัีบค์วิามดัีนไดี�ดีี	

	 โรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้งมักไม่ค่์อยมีอาการ	หร่อหากมีอาการก็มักมีอาการแสดีงจิำาเพาะ	อาจิจิะมาดี�วิยอาการ	

ปวิดีศีรษะ	เวีิยนศีรษะ	ค์ล่�นไส�อาเจีิยน	ส่วินใหญ่มักจิะตุรวิจิพบเม่�อไปตุรวิจิรักษาดี�วิยปัญหาอ่�นหร่อบางค์รั�งอาจิ

ไม่ทราบวิ่ามีค์วิามดัีนโลหิตุส้งจินเกิดีหลอดีเล่อดีสมองแตุก	หร่อ	หากเป็นค์วิามดัีนโลหิตุส้งระยะยาวิที�คุ์มไม่ดีี	

อาจิเกดิีหลอดีเล่อดีหวัิใจิตีุบ	หลอดีเล่อดีสมองตุบี	การทำางานของไตุเส่�อม	เป็นตุ�น	ดัีงนั�นเจิ�าหน�าที�ในสถานประกอบการฯ

จ่ิงค์วิรตุระหนักถ่งปัญหานี�และให�ค์วิามสำาคั์ญในการตุรวิจิคั์ดีกรองเบ่�องตุ�น

	 สำาหรับการวิินิจิฉัยโรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	ไดี�แก่	การวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุไดี�ตัุ�งแตุ่	140/90	มิลลิเมตุรปรอท1

โดียวิิธีการวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุที�ถ้กตุ�อง	 แสดีงในร้ปที�	 1	 ข�อแนะนำาสำาหรับการด้ีแลผู้้�ที�มีโรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้งสำาหรับ

สถานประกอบการฯ	ไดี�แก่

	 1.1)	ค์วิรวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุ	วัินละ	2	ช่วิงเวิลา	ค่์อช่วิงเช�าและช่วิงเย็นอย่างน�อยสัปดีาห์ละ	3	วัิน	

	 1.2)	แนะนำาให�มีการซัึ่กประวัิติุผู้้�ที�ตุรวิจิพบว่ิามีค์วิามดัีนโลหิตุส้งใน	4	ประเด็ีน	ไดี�แก่	ปัจิจัิยเสี�ยงของโรค์

ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	เช่น	ประวัิติุการใช�แอลกอฮอล์	บุหรี�	โรค์ไตุ	การนอนกรน

	 1.3)	ค์วิรรับประทานยาลดีค์วิามดัีนโลหิตุที�ไดี�รับจิากแพทย์อย่างตุ่อเน่�อง	

	 1.4)	หลีกเลี�ยงกิจิกรรมที�ตุ�องมีการกลั�นหายใจิหร่อเบ่ง	

	 1.5)	หากมีอาการผิู้ดีปกติุที�สงสัยภาวิะค์วิามดัีนโลหิตุส้งค์วิรไดี�รับการตุรวิจิเพิ�มเติุม

	 1.6)	ให�การป้องกันและค์วิบคุ์มโรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้งโดียการปรับเปลี�ยนพฤติุกรรม	ทั�งการเลิกแอลกอฮอล์

และบุหรี�	การลดีนำ�าหนัก	ปรับร้ปแบบอาหาร	ลดีปริมาณเกล่อ	ออกกำาลังกายอย่างถ้กตุ�องเหมาะสม	โดียอาจิจิะทำา

เป็นกิจิกรรมที�ทำาร่วิมกันในสถานประกอบการฯ
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	 1.7)	สถานประกอบการฯ		ค์วิรมีค์วิามร้�เบ่�องตุ�นเกี�ยวิกับผู้ลข�างเคี์ยงของยาแตุ่ละชนิดีของผู้้�ที�รับไวิ�ในการด้ีแล

	 สิ�งที�ตุ�องพ่งระวัิงในการวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุ	ค่์อ	ค์วิามดัีนโลหิตุอาจิส้งเทียม	จิากการที�ไปวัิดีตุอนผู้้�ป่วิยเพิ�งทำา

กิจิกรรม	อารมณ์หงุดีหงิดี	ตุ่�นเตุ�น	เป็นตุ�น	สำาหรับค์วิามดัีนโลหิตุที�ค์วิรให�การรักษาหร่อพบแพทย์โดียเร็วิ	ค่์อค์วิามดัีน

โลหิตุที�มีค่์าตัุ�งแตุ่	180/110	มิลลิเมตุรปรอท	ส่วินการติุดีตุามระดัีบค์วิามดัีนโลหิตุในผู้้�ส้งอายุ	แนะนำาให�อย้ใ่นระดัีบ

น�อยกว่ิา	150/90	มิลลิเมตุรปรอท

ร่ปทีี่� 1	แสดีงวิิธีการวัิดีค์วิามดัีนโลหิตุที�ถ้กตุ�อง

โรคู่เบ�หว�นั
	 โรค์เบาหวิานในผู้้�ส้งอายุไทยพบไดี�ประมาณร�อยละ	18.1	ผู้้�ป่วิยเบาหวิานที�สามารถค์วิบค์ุมระดัีบนำ�าตุาล

ในเล่อดีไดี�ดีีเพียงร�อยละ	18.5	–	38.4	โดียอาการนำาของโรค์เบาหวิาน	เช่น	หิวิบ่อย	รับประทานจุิ	แตุ่นำ�าหนักลดี	

ด่ี�มนำ�าบ่อย	ปัสสาวิะบ่อยหร่อปัสสาวิะกลางค่์น	ชาปลายม่อปลายเท�า	ตุาพร่ามัวิ	หร่ออาจิจิะมีแผู้ลเร่�อรังที�หายช�า	

	 สำาหรับเกณฑ์์การวิินิจิฉัยจิากแนวิทางเวิชปฏิิบัติุสำาหรับโรค์เบาหวิาน	พ.ศ.	25602	แนะนำาให�มีการตุรวิจิคั์ดีกรอง

ในผู้้�ที�อายุ	 35	 ปีข่�นไป	 ดีังนั�น	 ผู้้�ส้งอายุจ่ิงค์วิรไดี�รับการตุรวิจิค์ัดีกรองทุกค์น	 สำาหรับสถานประกอบการการด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 อาจิทำาการติุดีตุ่อสถานพยาบาลใกล�บ�านมาทำาการตุรวิจิคั์ดีกรอง	 หร่อใช�วิิธีการตุรวิจิ

นำ�าตุาลในเล่อดีโดียวิิธีเจิาะจิากปลายนิ�วิ	 โดียทำาการงดีเค์ร่�องด่ี�มและอาหารเพ่�อทำาการตุรวิจิ	 หากไดี�ระดัีบนำ�าตุาล	

126	มิลลิกรัมตุ่อเดีซิึ่ลิตุรข่�นไปในการตุรวิจิ	2	ค์รั�ง	ถ่อว่ิาผู้้�ส้งอายุนั�นเป็นโรค์เบาหวิาน	หากการตุรวิจิคั์ดีกรองพบว่ิา

ผู้้�ป่วิยเป็นโรค์เบาหวิาน	แนะนำาให�ส่งตุรวิจิรักษาตุ่อเพิ�มเติุมกับแพทย์	เพ่�อให�ไดี�รับการรักษาดี�วิยยา	รวิมถ่งส่บค์�นหา

ภาวิะแทรกซึ่�อนอย่างเหมาะสม	

ไม่ด่ี�มชาหร่อกาแฟื้

ไม่ส้บบุหรี�ก่อนวัิดี	30	นาที

วิางแขนไวิ�บนโตุ๊ะพ่�นเรียบ	

ให�	arm	cuff	อย้ร่ะดัีบเดีียวิกับหัวิใจิ

นั�งบนเก�าอี�หลังพิงพนัก	หลังตุรง

ห�องเงียบ	ไม่มีเสียงรบกวิน

ไม่พ้ดีคุ์ยระหว่ิางการวัิดี

ไม่เกร็งแขนหร่อกำาม่อ	ขณะวัิดี

เท�าทั�งสองวิางราบกับพ่�น
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 ข�อแนัะนัำ�ในัก�รด่ำแลผู่้�ป่วยุโรคู่เบ�หว�นั	ไดี�แก่

	 2.1	 ตุรวิจิระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีโดียวิิธีเจิาะจิากปลายนิ�วิเป็นระยะ	 ตุามค์ำาแนะนำาของแพทย์และนำาผู้ลไป

ปร่กษาแพทย์ที�ทำาการรักษา

	 2.2	ปรับร้ปแบบอาหารให�เหมาะกับผู้้�ป่วิยโรค์เบาหวิาน	อาจิใช�วิิธีลดีอาหารหวิาน	อาหารแลกเปลี�ยน	หร่อ

สารให�ค์วิามหวิานเพ่�อทดีแทนการใช�นำ�าตุาล

	 2.3	หากผู้้�ป่วิยไดี�รับการรักษาดี�วิยการฉีดีอินซ้ึ่ลิน	ให�ฉีดีให�ตุรงเวิลาและถ้กวิิธีที�บริเวิณหน�าท�อง	สังเกตุนำ�า

จิากปลายเข็มไม่ค์วิรมีออกมาตุอนถอนเข็มออก	ลักษณะของไขมันที�หน�าท�องไม่มีค์วิามผิู้ดีปกติุ	และค์วิรฉีดีเปลี�ยนที�

ไปเร่�อย	ๆ	ที�บริเวิณหน�าท�อง

	 2.4	ด้ีแลม่อเท�าของผู้้�ป่วิยเบาหวิานอย่างระมัดีระวัิง	เน่�องจิากมีโอกาสเกิดีแผู้ลเร่�อรังไดี�มากกว่ิาผู้้�ป่วิยทั�วิไป	
เช่น	ตัุดีเล็บให�ถ้กวิิธี	เช็ดีให�แห�ง	หลีกเลี�ยงการใส่รองเท�าแตุะคี์บ	หากมีแผู้ลเร่�อรังให�รีบพบแพทย์
	 2.5	ตุรวิจิหาภาวิะแทรกซึ่�อนที�พบไดี�ในผู้้�ป่วิยส้งอายุที�เป็นโรค์เบาหวิาน	ทั�งที�ไตุ	ตุา	หร่อที�เท�า	
	 2.6	สังเกตุอาการผิู้ดีปกติุที�อาจิมีสาเหตุุมาจิากระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีส้งหร่อตุำ�าเกินไป	เช่น	ซ่ึ่ม	สับสน 
มีการเค์ล่�อนไหวิที�ผิู้ดีปกติุของกล�ามเน่�อ	โดียหากมีอาการผิู้ดีปกติุให�ทำาการตุรวิจิวัิดีระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีโดียวิิธีเจิาะ
จิากปลายนิ�วิ	 หากมีระดัีบที�ตุำ�ากว่ิา	 70	 มิลลิกรัมตุ่อเดีซิึ่ลิตุร	 หร่อมากกวิ่า	 250	 มิลลิกรัมตุ่อเดีซิึ่ลิตุรและมีอาการ
เปลี�ยนแปลง	เช่น	ซ่ึ่ม	สับสน	หร่อมีการเค์ล่�อนไหวิผิู้ดีปกติุ	แนะนำาให�ทำาการปฐมพยาบาลเบ่�องตุ�นและรีบนำาส่งแพทย์	
ส่วินผู้ลของการรักษาในผู้้�ป่วิยส้งอายุ	ข่�นกับระดัีบค์วิามแข็งแรง	โรค์ร่วิมอ่�น	ๆ 	ภาวิะเปราะบางของผู้้�ป่วิย	และอายุขัย
ที�ค์าดีการณ์ของผู้้�ป่วิย	แตุ่อย่างไรก็ตุามการด้ีแลรักษาส่วินที�ไม่ใช�ยาก็มีจิำาเป็นที�จิะตุ�องมีการปรับเปลี�ยนพฤติุกรรมและ
ลดีค์วิามเสี�ยงในการเกิดีภาวิะแทรกซึ่�อนที�เกิดีข่�น	ไดี�แก่	การลดีปริมาณอาหารหวิาน	หลักการเล่อกอาหารที�เหมาะสม	
การออกกำาลังกาย	การด้ีแลรักษาช่องปาก	เท�าอย่างเหมาะสม

โรคู่ไขมัืนัในัเล่อดำส่ืง
	 โรค์ไขมันในเล่อดีส้ง	เป็นโรค์ที�เกิดีจิากค์วิามผิู้ดีปกติุของระบบเมแทบอลิซ่ึ่มของไขมันในร่างกาย	ทำาให�เกิดี
การเปลี�ยนแปลงนำาไปส่้หลอดีเล่อดีแดีงแข็ง	และเกิดีภาวิะแทรกซึ่�อนข่�นไดี�	แนะนำาให�ตุรวิจิคั์ดีกรองไขมันชนิดี	total	
cholesterol	และ	HDL	ในผู้้�ที�มีอายุมากกว่ิา	60	ปี	หากผู้ลเล่อดีปกติุให�ตุรวิจิซึ่ำ�าทุก	5	ปี	3	โดียสถานประกอบการฯ	
อาจิจิะอำานวิยค์วิามสะดีวิกในการตุรวิจิคั์ดีกรองดี�วิยการเจิาะเล่อดีพร�อมกับการตุรวิจิคั์ดีกรองโรค์เบาหวิานไดี�	 และ
ค์วิรให�การปรับพฤติุกรรมการใช�ชีวิิตุของผู้้�ที�รับไวิ�ด้ีแลในสถานประกอบการฯ	ประกอบดี�วิย	การออกกำาลังกายอย่าง
เหมาะสม	การปรับร้ปแบบอาหารให�เหมาะสมกับผู้้�ส้งอายุรายนั�นๆ

โรคู่หลอดำเล่อดำหัวใจัตีบ หร่อภ�วะทีี่�กล��มืเน่ั�อหัวใจัข�ดำเล่อดำ
	 -	โรค์หลอดีเล่อดีหัวิใจิตีุบ	 หร่อภาวิะที�กล�ามเน่�อหัวิใจิขาดีเล่อดี	 จิะมีอาการแสดีง	 ไดี�แก่	 อาการเจ็ิบแน่น

บริเวิณกลางหน�าอก	ซ่ึ่�งอาการเจ็ิบหน�าอกบางค์รั�งอาจิจิะบอกตุำาแหน่งไดี�ไม่ชัดีเจิน	แตุ่จิะมีลักษณะ	ค่์อ	ค์ล�าย

ของหนักทับ	 อาจิมีอาการร�าวิไปที�แขนหร่อไหล่ซึ่�าย	 ค์อและหลังไดี�	 โดียส่วินใหญ่มีลักษณะอาการแน่นหน�าอก	 ค่์อ	

บวิม	เกิดีขณะออกแรง	หยุดีพักหร่ออมยาอมใตุ�ลิ�นแล�วิอาการแน่นหน�าอกดีีข่�น	

	 -	อาการใจิสั�นหร่อหัวิใจิเตุ�นผิู้ดีจัิงหวิะ	

	 -	หมดีสติุ	

	 -	อาการเหน่�อยมากข่�น	ทำากิจิกรรมตุ่าง	ๆ	ไดี�ลดีลง	หร่อมีอาการขาหร่อเท�าบวิม	

	 อย่างไรก็ตุาม	ผู้้�ส้งอายุที�ติุดีเตีุยงที�มีปัญหาดี�านการส่�อสารหร่อสมองเส่�อม	อาจิไม่สามารถบอกเล่าอาการเหล่านี�ไดี�

จ่ิงอาจิตุ�องอาศัยการสังเกตุ	เช่น	ด้ีกระสับกระส่าย	เหง่�อแตุก	ส่งเสียงร�องค์รวิญค์ราง	เป็นตุ�น	
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	 โดียอาจิมีอาการร่วิมที�พบไดี�	เช่น	เหง่�อออก	ใจิสั�น	หน�าม่ดี	เป็นลม	แนะนำาให�สถานพยาบาลที�มีผู้้�ป่วิยอาศัย

อย้่ค์วิรมีค์วิามตุระหนักถ่งอาการเบ่�องตุ�น	หากผู้้�ป่วิยมีโรค์ประจิำาตัุวิเป็นโรค์หลอดีเล่อดีหัวิใจิตีุบอย้เ่ดิีม	และมีอาการ

เจ็ิบแน่นหน�าอกในลักษณะดีังกล่าวิ	 อาจิให�อมยาอมใตุ�ลิ�นสำาหรับขยายหลอดีเล่อดีที�ผู้้�ป่วิยมี	 แตุ่ค์วิรให�นั�งหร่อนอน

ขณะอม	เน่�องจิากอาจิมีค์วิามดัีนโลหิตุที�ลดีลงจินหน�าม่ดีในบางราย	

	 สถานประกอบการฯ	 ค์วิรจิัดีอบรม	 การช่วิยชีวิิตุขั�นพ่�นฐาน	 และมีการจัิดีแผู้นการซึ่ักซึ่�อมและจิัดีการ

ภาวิะฉุกเฉินที�เกิดีข่�นหากเกิดีปัญหาที�สงสัยโรค์หลอดีเล่อดีหัวิใจิตีุบเฉียบพลัน		และส่งตุ่อแพทย์ในโรงพยาบาล

โดียเร่งด่ีวิน

	 ค์วิรมีการปรับเปลี�ยนพฤติุกรรมและปรับลดีค์วิามเสี�ยงในการเกิดีหลอดีเล่อดีหัวิใจิตีุบในผู้้�ป่วิยที�เป็นโรค์

หลอดีเล่อดีหัวิใจิตีุบหร่อผู้้�ป่วิยที�มีค์วิามเสี�ยงในการเกิดีโรค์	ไดี�แก่	งดีส้บบุหรี�	ลดีระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีส้ง	ภาวิะอ�วิน	

การขาดีกิจิกรรมทางกาย	ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	พฤติุกรรมการบริโภค์ไม่เหมาะสม	เป็นตุ�น

โรคู่หลอดำเล่อดำสืมือง (stroke)5

	 โรค์หลอดีเล่อดีสมองหร่อที�มักเรียกกันทั�วิไปว่ิา	“โรค์อัมพฤกษ์”	หร่อ	“อัมพาตุ”	เป็นโรค์ที�พบบ่อยในผู้้�ส้งอายุ

โดียแบ่งออกเป็น	2	ชนิดี	ดัีงนี�

	 1.	โรค์หลอดีเล่อดีสมองตีุบหร่ออุดีตัุน	พบไดี�ร�อยละ	80	

	 2.	โรค์หลอดีเล่อดีสมองแตุก	พบไดี�น�อยกวิ่า	ค่์อ	ร�อยละ	20	และส่วินใหญ่เกิดีจิากค์วิามดัีนโลหิตุส้งมาก	

ที�ไม่ไดี�ค์วิบคุ์ม	

	 ทั�ง	 2	 ชนิดีจิะทำาให�สมองส่วินที�เล่อดีไปเลี�ยงสมองไม่พอหร่อมีก�อนเล่อดีออกเบียดีในสมอง	 ทำาให�ส้ญเสีย

การทำางานในการค์วิบคุ์มการทำางานของร่างกายอย่าง	ทันทีทันใดี	ทำาให�เกิดีอาการดัีงตุ่อไปนี�	

	 	 -	 อาการอ่อนแรงหร่อชาค์ร่�งซีึ่ก

	 	 -	 ตุามองไม่เห็นภาพซีึ่กใดีซีึ่กหน่�งหร่อทั�งหมดี

	 	 -	 มองเห็นภาพซึ่�อน

	 	 -	 มีค์วิามผิู้ดีปกติุของการใช�ภาษา	เช่น	พ้ดีไม่ค์ล่อง	ใช�ภาษาผิู้ดีหร่อไม่เข�าใจิภาษา

	 	 -	 เวีิยนศีรษะ	บ�านหมุน

	 	 -	 ปวิดีศีรษะรุนแรงอย่างที�ไม่เค์ยเป็นมาก่อน

	 	 -	 พ้ดีไม่ชัดี	ปากเบี�ยวิ	กล่นลำาบาก	

	 	 -	 ค์วิามจิำาเส่�อม	หร่อหลงล่มอย่างทันทีทันใดี

	 	 -	 ซ่ึ่ม	หมดีสติุ	

	 อาการแสดีงที�พบไดี�บ่อย	มีตัุวิย่อว่ิา	FAST	เม่�อมีอาการอย่างใดีอย่างหน่�ง	ค์วิรรีบส่งตัุวิมาพบแพทย์

ทันที	ไดี�แก่	

		 	 F	–	Face	หน�าเบี�ยวิ	ปากเบี�ยวิ	นำ�าลายไหลมุมปาก	ตุามัวิ	มองไม่เห็นเฉียบพลัน

		 	 A	–	Arm	แขนขาชา	อ่อนแรงค์ร่�งซีึ่กเฉียบพลัน

		 	 S	–	Speech	พ้ดีไม่ไดี�	พ้ดีไม่เข�าใจิ	พ้ดีสับสนเฉียบพลัน

		 	 T	–	Time	ค์วิรรีบมาพบแพทย์ทันที	หร่อติุดีตุ่อสถานพยาบาลที�ใกล�ที�สุดี
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	 สิ�งที�สำาคั์ญของโรค์นี�ค่์อ	ตุ�องรีบมาโรงพยาบาลโดียเร็วิที�สุดี	จัิดีเป็นภาวิะฉุกเฉินอย่างหน่�ง	เน่�องจิากหากมา

โรงพยาบาลเร็วิ	ไดี�รับการทำาเอกซึ่เรย์สมองแล�วิพบว่ิาเป็นโรค์หลอดีเล่อดีสมองตีุบ	โดียทราบผู้ลก่อน	4.5	ชั�วิโมงหลัง

จิากเริ�มมีอาการ	(ในบางรายตุ�องทราบผู้ลภายใน	3	ชั�วิโมง)	อาจิมีการให�ยาละลายลิ�มเล่อดี	ซ่ึ่�งจิะทำาให�ลิ�มเล่อดีที�อดุีตัุน

หลอดีเล่อดีสมองอย้่สลายไปทำาให�มีการฟ้ื้�นตัุวิที�ดีีกว่ิา	อย่างไรก็ตุามผู้้�ป่วิยบางรายอาจิมีข�อห�ามของการให�ยาละลาย

ลิ�มเล่อดีนี�ซ่ึ่�งทางแพทย์จิะเป็นผู้้�พิจิารณาตุามค์วิามเหมาะสมถ่งค์วิามปลอดีภัยของการให�ยานี�ในผู้้�ป่วิยเป็นราย	ๆ 	ไป

	 หลังจิากเกิดีโรค์หลอดีเล่อดีสมองแล�วิ	จิะมีการเปลี�ยนแปลงไดี�หลายลักษณะ	ค่์อ	บางค์นจิะดีีข่�นเองภายใน	

24	ชั�วิโมง	บางค์นอาการแย่ลงภายใน	1-3	วัินแรกจิากหลอดีเล่อดีสมองมีการอุดีตัุนมากข่�น	บางค์นอาการมากที�สุดี

ในตุอนแรกเกิดีอาการและค์งที�	แตุ่บางค์นเกิดีปัญหาสมองบวิมตุามมาซ่ึ่�งอาจิทำาให�อาการทรุดีหนักซ่ึ่�งโดียทั�วิไป

มักเกิดีภายใน	3-4	วัินแรก	หลังจิากพ�นระยะนี�ไปจิะเป็นช่วิงการฟื้้�นตัุวิ	ซ่ึ่�งแตุ่ละค์นจิะมีการฟื้้�นตัุวิไดี�ไม่เท่ากัน

บางรายสามารถฟ้ื้�นไดี�เป็นปกติุ	บางรายอาจิยังมีค์วิามพิการหลงเหล่ออย้่

	 สถานประกอบการฯ	ค์วิรมีกิจิกรรมที�เกี�ยวิกับการทำากายภาพในผู้้�ป่วิยกลุ่มดัีงกล่าวิ	เน่�องจิากโรค์หลอดีเล่อดีสมอง

ทำาให�เกิดีภาวิะทุพพลภาพ	บางส่วินส้ญเสียการเค์ล่�อนไหวิ	หร่อการใช�ชีวิิตุประจิำาวัินเสียหายไป	การฟื้้�นฟ้ื้สภาพ

การทำางานจ่ิงเป็นสิ�งสำาคั์ญในการทำาให�ผู้้�ป่วิยมีคุ์ณภาพที�ดีีข่�นไดี�ในอนาค์ตุ	แตุ่อย่างไรก็ตุามการทำากายภาพมีหลากหลายวิิธี

ค์วิรทำากายภาพภายใตุ�ค์ำาสั�งของแพทย์อย่างเป็นขั�นตุอน

 ปัญห�ระยุะยุ�วทีี่�พึ่บในัผู่้�ป่วยุโรคู่หลอดำเล่อดำสืมือง 

	 	 1.	 แขนขาอ่อนแรง	ใบหน�าเบี�ยวิ	ค์ร่�งซีึ่ก	

	 	 2.	 ชาค์ร่�งซีึ่ก

	 	 3.	 เดิีนไม่มั�นค์ง	เสียการทรงตัุวิ	หร่อ	เดิีนเองไม่ไดี�	ตุ�องนั�งรถเข็นหร่อติุดีเตีุยง	

	 	 4.	 ค์วิบคุ์มการขับถ่ายไม่ไดี�

	 	 5.	 การมองเห็นผิู้ดีปกติุไป	เช่น	เห็นภาพเพียงค์ร่�งดี�าน

	 	 6.	 หลงล่ม	

	 	 7.	 ซ่ึ่มเศร�า

	 	 8.	 การส่�อสารผิู้ดีปกติุ	เช่น	พ้ดีไม่ชัดี	หร่อ	พ้ดีไม่ไดี�	หร่อ	ฟัื้งภาษาไม่ร้�เร่�อง	

	 	 9.	 การกล่นผิู้ดีปกติุ	กล่นลำาบาก	สำาลักง่าย	

	 	 10.	สุขภาพช่องปากไม่ดีี	

	 	 11.	ขาดีสารอาหาร	

	 	 12.	ชัก

	 	 13.	ปวิดีจิากเกร็งหร่อปวิดีแปล๊บ	เหม่อนไฟื้ช๊อตุ	

	 	 14.	ข�อไหล่ข�างที�แขนอ่อนแรงหลุดี

	 	 15.	ส้ญเสียค์วิามสามารถในการทำากิจิวัิตุรประจิำาวัิน	การทำางาน	การขับรถ	เป็นตุ�น	

	 โรค์เร่�อรังในผู้้�ส้งอายุมีอัตุราการตุายที�เพิ�มข่�นในปีหลัง	ๆ	และมีแนวิโน�มเพิ�มข่�นเร่�อย	ๆ	แตุ่อย่างไร	 ก็ตุาม
โรค์เร่�อรังตุ่าง	ๆ	 มีปัจิจัิยเสี�ยงร่วิมกันอย้ห่ลายข�อ	 ซ่ึ่�งเป็นปัจิจัิยเสี�ยงที�สามารถป้องกันไดี�	 มีข�อแนะนำาในการป้องกัน
โรค์เร่�อรัง	สร�างพฤติุกรรมสุขภาพที�พ่งประสงค์์โดียรวิม	ประกอบดี�วิย	ไม่ด่ี�มเค์ร่�องด่ี�มที�มีแอลกอฮอล์	ไม่ส้บบุหรี�
ออกกำาลังกายเป็นประจิำา	กินอาหารที�มีประโยชน์และด่ี�มนำ�าในปริมาณที�เหมาะสม	และค์วิรฉีดีวัิค์ซีึ่นตุามกำาหนดีอยา่ง
ค์รบถ�วิน	อกีทั�งบุค์ลากรทางสาธารณสขุจิำาเปน็ที�จิะตุ�องทราบอาการแสดีง	เกณฑ์์การวิินิจิฉัย	วิิธีการตุรวิจิเบ่�องตุ�นและ
ภาวิะแทรกซึ่�อนที�พบไดี�	เพ่�อที�จิะสามารถส่งตุ่อให�การรักษาด้ีแลไดี�อย่างเหมาะสม	หร่อให�การป้องกันแก่กลุ่มเสี�ยง
ตุ่อการเกิดีโรค์เร่�อรังไม่ให�เกิดีโรค์เร่�อรัง	ส่งผู้ลให�ผู้้�ส้งอายุและผู้้�ด้ีแลมีคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีตุ่อไป
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กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

กลุ�มือ�ก�รส่ืงอ�ยุุ คู่่ออะไร
	 กลุ่มอาการส้งอายุ	หมายถ่ง	ภาวิะทางค์ลินิกในผู้้�ส้งอายุที�มีลักษณะดัีงนี�

	 1.	ไม่เข�ากับการแบ่งหมวิดีหม่้โรค์เฉพาะแตุ่ละโรค์	

	 2.	พบไดี�บ่อยในผู้้�ส้งอายุ	โดียเฉพาะผู้้�ที�เปราะบาง	(frailty)

	 3.	เกิดีจิากค์วิามผู้ดิีปกติุที�หลากหลาย	หลายโรค์	หลายอวิยัวิะ	แตุ่อาจิแสดีงออกมาดี�วิยอาการเพยีงอาการเดีียวิ

เช่น	การหกล�ม	อาจิเกิดีจิากปัญหาระบบประสาท	ระบบกระด้ีกและกล�ามเน่�อ	การมองเห็น	ยาบางชนิดี	หร่อสภาพ

แวิดีล�อม	เป็นตุ�น	

	 4.	ส่งผู้ลกระทบตุ่อคุ์ณภาพชีวิิตุและทุพพลภาพ	

 กลุ่มอาการส้งอายุ		มักไดี�รับการด้ีแลโดียแพทย์ดี�านเวิชศาสตุร์ผู้้�ส้งอายุ		เน่�องจิากอาจิเกิดีจิากสาเหตุุที�

ไม่จิำาเพาะเจิาะจิงกับอวัิยวิะใดีอวัิยวิะหน่�ง	หร่อโรค์ใดีโรค์หน่�งเพียงอยา่งเดีียวิ	เช่น	อาการสับสนเฉียบพลัน	(delirium)	

สมองเส่�อม	(dementia)	หกล�ม	(falls)	ปัสสาวิะราดี	(urinary	incontinence)	ซ่ึ่�งตุ่างจิาก	“syndrome”	อ่�น	ๆ	

ที�เป็นกลุ่มอาการและอาการแสดีงตุ่างๆ	ที�บ่งชี�ถ่งโรค์หน่�งโรค์ใดีโดียเฉพาะ	แตุ่กลุ่มอาการส้งอายุ	จิะเป็นกลุ่มอาการ

และอาการแสดีงที�เกิดีไดี�จิากหลายสาเหตุุ	ทั�งจิากปัจิจัิยดี�านพันธุกรรม	สิ�งแวิดีล�อม	โรค์และการเส่�อมของร่างกายใน

ระบบตุ่าง	ๆ	ที�ค่์อย	ๆ	สะสมมา	เม่�อเกิดีสิ�งกระตุุ�น	(stressor)	ที�เกินกำาลังสำารองของร่างกาย	(body	reserve)	ที�จิะ

ตุอบสนองแก�ไขไดี�	ก็จิะกระตุุ�นให�เกิดีกลุ่มอาการส้งอายุ	

 กลุ�มือ�ก�รส่ืงอ�ยุุทีี่�พึ่บบ�อยุ

	 กลุ่มอาการส้งอายุที�พบบ่อย	ไดี�แก่

	 	 1.		การบกพร่องของสติุปัญญา	(Intellectual	impairment)	ที�พบบ่อยไดี�แก่	3	D	ค่์อ	ภาวิะสมองเส่�อม	

(Dementia)	อาการซ่ึ่มสับสนเฉียบพลัน	(Delirium)	ภาวิะซ่ึ่มเศร�า	(Depression)	

	 	 2.		การเดิีนไม่มั�นค์งและหกล�ม	(Instability	and	falls)

	 	 3.	การส้ญเสียค์วิามสามารถในการเดิีนและอย้่นิ�งบนเตีุยง	(Instability)

	 	 4.		ปัสสาวิะเล็ดีราดีหร่ออุจิจิาระราดี	(Incontinence)

	 	 5.		การเกิดีโรค์ที�เกิดีจิากการปฏิิบัติุทางการแพทย์	โดียเฉพาะการเกดิีผู้ลไม่พ่งประสงค์์จิากยา	(Iatrogenesis)	

	 	 6.		ขาดีสารอาหาร	(Inanition)

	 	 7.		นอนไม่หลับ	(Insomnia)

	 	 8.		การส้ญเสยีค์วิามสามารถในการช่วิยเหล่อตุนเองในการประกอบกจิิวัิตุรประจิำาวัิน	(Functional	decline)

	 	 9.		ภาวิะเปราะบาง	(Frailty)	และมวิลกล�ามเน่�อพร่อง	(Sarcopenia)

	 	 10.	ม่นศีรษะ	(Dizziness)

	 	 11.	ภาวิะกล่นลำาบาก	(Dysphagia)



คู่่�มืือผู้่�ดำำ�เนิินิก�รก�รดำ่แลผู้่�สู่งอ�ยุุหรือผู้่�มืีภ�วะพึ่่�งพึ่ิง
กรมืสูนิับสูนิุนิบริก�รสูุขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสูุข

218

	 ในที�นี�จิะกล่าวิถ่งการประเมินและสาเหตุุของกลุ่มอาการส้งอายุที�พบบ่อย	ดัีงนี�	

	 	 1.		Instability

	 	 2.		Immobility

	 	 3.		Intellectual	Impairment

	 	 4.		Incontinence

	 	 5.		Iatrogenesis

เอกสื�รอ��งอิง
	 1. วีรศักดิำ� เม่ืองไพึ่ศ�ล.	การเปลี�ยนแปลงดี�านสังค์มและสุขภาพในสังค์มส้งอายุระดัีบสุดียอดี.	ใน:	รังสิมา	

ทินมณี,	พจิมาน	พิศาลประภา,	สราวุิฒิ	ศิวิโมกษธรรม,	และค์ณะบรรณาธิการ.	Ambulatory	medicine	5.0	

กลยุทธการบริบาลผู้้�ป่วิยนอก.	2563	หน�า	543-556.	
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 กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ “การู้อยุ้�นิิ�งอยุ้�กับัที� (immobility)”

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

	 ภาวิะการอย้นิ่�งกับที�	ขยบัร่างกายไดี�น�อยส่วินหน่�งเป็นการเปลี�ยนแปลงไปตุามการเปลี�ยนแปลงของร่างกาย	

ในช่วิงระยะเจ็ิบป่วิยมีทุพพลภาพก่อนวิาระสุดีท�ายของชีวิิตุ	 ถ�าไม่นับผู้้�ที�เสียชีวิิตุจิากอุบัติุเหตุุหร่อเสียชีวิิตุจิากโรค์

เฉียบพลันอย่างกะทันหัน	ผู้้�ป่วิยทุกค์นจิะอย้่ในภาวิะนี�	แตุ่บางค์นอาจิอย้ใ่นภาวิะนี�เป็นระยะเวิลายาวินาน	ทำาให�เกิดี

ปัญหาแทรกซึ่�อนตุ่างๆ	ตุามมา	

	 การอย้่นิ�งอย้่กับที�เกิดีข่�นไดี�จิากหลายสาเหตุุ	โดียอาจิเกิดีไดี�จิากการเจ็ิบป่วิยทางกาย	ปัญหาทางจิิตุใจิและ

ปัจิจัิยของสิ�งแวิดีล�อม	

 สื�เหตุที่�งก�ยุ

	 โรค์ในระบบตุ่างๆ	ที�อาจิทำาให�ผู้้�ป่วิยไม่สามารถเค์ล่�อนไหวิไดี�ดีี	จินตุ�องอย้่นิ�งกับที�	โรค์ในระบบที�พบบ่อยๆ	

ไดี�แก่

	 1.	โรค์ระบบกล�ามเน่�อและข�อตุ่อกระด้ีก	เช่น	กล�ามเน่�ออ่อนแรง	ปวิดีข�อโดียเฉพาะจิากข�อเข่าเส่�อม	ถ่อเป็น

ค์วิามผิู้ดีปกติุที�พบบ่อย

	 2.	โรค์ระบบประสาท	ที�พบบ่อยไดี�แก่	โรค์อัมพฤกษ์จิากหลอดีเล่อดีสมองตีุบหร่อแตุก	ทำาให�แขนขาไม่มีแรง

หร่อเดิีนเซึ่	ภาวิะสมองเส่�อมทำาให�ค์วิามสามารถในการประกอบกิจิวัิตุรประจิำาวัินลดีลง	โรค์พาร์กินสัน	ร่างกาย

มีอาการแข็งเกร็ง	ก�าวิขาไม่ออก	สั�น	เค์ล่�อนไหวิช�า	เดิีนไม่ค์ล่อง	ทำาให�ไม่ลุกเดิีน	โรค์ของไขสันหลังทำาให�ขาไม่มกีำาลังเดิีน

เป็นตุ�น

	 3.	โรค์ระบบไหลเวีิยนเล่อดีและหัวิใจิ	เช่น	หัวิใจิวิาย	ทำาให�เหน่�อยง่าย	ค์วิามดัีนตุกเวิลาลุกข่�นย่น	ทำาให�	

มีอาการหน�าม่ดี	โรค์หลอดีเล่อดีหัวิใจิ	ทำาให�เจ็ิบแน่นหน�าอกเวิลาเดิีน	หลอดีเล่อดีแดีงที�ขาตีุบ	ทำาให�ปวิดีขาเวิลาเดิีน	

เป็นตุ�น

	 4.	โรค์ระบบหายใจิ	เช่น	ถุงลมโป่งพอง	ทำาให�มีอาการหอบเหน่�อยเวิลาออกกำาลังเดิีน

	 5.	โรค์ตุา	ทำาให�มองเห็นไม่ชัดี	ผู้้�ป่วิยจ่ิงไม่กล�าเดิีน

	 6.	โรค์อ่�นๆ	 เช่น	 ซีึ่ดีเล่อดีจิาง	ทำาให�เหน่�อย	 เพลียเวิลาออกกำาลังเดิีน	ขาดีสารอาหาร	ทำาให�ไม่มีกำาลังเดิีน	

การที�นอนอย้บ่นเตีุยงไม่ไดี�เดิีนเป็นเวิลานานๆ	ทำาให�ไม่มีกำาลังกล�ามเน่�อ	ลุกข่�นแล�วิหน�าม่ดีเดิีนไม่ไหวิ	ภาวิะนี�พบไดี�บ่อย

ในผู้้�ส้งอายุที�เจ็ิบป่วิยดี�วิยปัญหาหน่�งที�ทำาให�เดิีนไม่ไหวิ	เม่�อตุ�องลุกเดิีน	หลังจิากที�โรค์ที�เป็นสาเหตุุที�ทำาให�นอนอย้่กับ

ที�หายแล�วิ	ก็ยังไม่สามารถเดิีนไดี�ทันที

	 7.	ยาบางชนิดีมีผู้ลข�างเคี์ยงที�ทำาให�ผู้้�ป่วิยอย้่นิ�งอย้่กับที�	 เดิีนไดี�ไม่ดีี	 ไม่ว่ิาจิะผู่้านกลไกใดีก็ตุามตุ่อร่างกาย	

เช่น	ยานอนหลับ	อาจิทำาให�ง่วิงซ่ึ่มไม่ตุ่�น	ยาบางชนิดีที�มีผู้ลให�ค์วิามดัีนตุำ�าลงเวิลาลุกยน่	เป็นตุ�น	

 สื�เหตุที่�งจิัตใจั

	 ผู้้�ที�มีภาวิะซ่ึ่มเศร�า	อาจิร้�ส่กหดีห่้	ซ่ึ่มเศร�า	ไม่อยากทำากิจิกรรมใดีๆ	ทำาให�ไม่อยากลุกเดิีน	ผู้้�ส้งอายุ	บางท่าน

ที�เค์ยหกล�มมาก่อนอาจิกลัวิการหกล�มอีก	จ่ิงไม่กล�าลุกเดิีน

 ปัจัจััยุของสิื�งแวดำล�อมื

	 บางค์รั�งผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	 รวิมทั�งบุค์ลากรทางการแพทย์อาจิมีส่วินทำาให�ผู้้�ป่วิยไม่ลุกเดิีน	 เช่น	 ถ�าผู้้�ป่วิยเค์ย

หกล�มหร่อเดิีนเซึ่ๆ	 ผู้้�ด้ีแลอาจิเกรงว่ิาผู้้�ป่วิยจิะหกล�มอีก	 จ่ิงไม่ให�ผู้้�ป่วิยลุกเดิีน	 หร่อการที�ผู้้�ป่วิยตุ�องเข�ารับการรักษา
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ตัุวิในโรงพยาบาล	 ขอบกั�นเตีุยง	 สายนำ�าเกล่อ	 สายสวินปัสสาวิะ	 สายให�อาหารทางจิม้ก	 อาจิทำาให�ผู้้�ป่วิยไม่สามารถ

ลุกเดิีนไดี�สะดีวิก	

	 นอกจิากนั�นการที�ผู้้�ส้งอายุไม่มีอุปกรณ์ช่วิยเดิีนที�เหมาะสม	อาจิทำาให�ผู้้�ป่วิยเดิีนไดี�ไม่มั�นค์ง	ผู้้�ป่วิยจ่ิงไม่เดิีน	

สภาพแวิดีล�อมภายในบ�านที�ไม่สะดีวิกตุ่อการเดิีนไปมา	เช่น	พ่�นมีขั�น	ตุ�องข่�นลงบันไดี	ก็อาจิเป็นสาเหตุุหน่�งไดี�

 ปัญห�แที่รกซื่�อนัของก�รอยุ่�นิั�งอยุ่�กับทีี่�

	 การที�ร่างกายไม่ไดี�เค์ล่�อนไหวิ	จินถ่งกับอย้่ติุดีเตีุยง	อาจิส่งผู้ลกระทบตุ่อระบบตุ่าง	ๆ	ของร่างกายดัีงนี�

	 1.	ระบบผิู้วิหนัง	

	 	 ก.	เกิดีแผู้ลกดีทับไดี�ในบริเวิณที�นำ�าหนักกดีลงไปมาก	เช่น	ที�ก�นกบ	ตุาตุุ่ม	ส�นเท�า	ในบางรายที�มีกระด้ีก

หลังโก่งมาก	อาจิเกิดีแผู้ลกดีทับในบริเวิณนั�นไดี�	

	 	 ข.	เกิดีผู่้�นผิู้วิหนังในบริเวิณที�ถ้กอุจิจิาระ	ปัสสาวิะกัดีผิู้วิไดี�	

	 	 ค์.	เกิดีเช่�อราตุามข�อพับ	ขาหนีบ	ที�อับช่�นไดี�	

	 2.	ระบบข�อตุ่อ	กระด้ีกและกล�ามเน่�อ	อาจิทำาให�เกิดีกล�ามเน่�อฝึ่อลีบ	ข�อย่ดี	นอกจิากนั�นจิากการที�ไม่ไดี�	

มีการลงนำ�าหนักตัุวิบนกระด้ีก	ยังอาจิทำาให�เกิดีกระด้ีกพรุนไดี�	

	 3.		ระบบการไหลเวีิยนเล่อดี	

	 	 ก.	ผู้้�ป่วิยที�นอนราบอย้น่าน	ๆ	เม่�อตุ�องลุกข่�น	ค์วิามดัีนเล่อดีอาจิลดีลงช่วิงที�เพิ�งลุกเปลี�ยนท่าไดี�	หากลดีมาก

จิะมีอาการม่นงง	เวีิยนศีรษะ	หน�าม่ดี	ทรงตัุวิไม่ดีีและอาจิเกิดีการหกล�มไดี�	

	 	 ข.	อาจิทำาให�เล่อดีไหลเวีิยนไมดี่ี	เกิดีลิ�มเล่อดีอดุีตัุนในหลอดีเล่อดีดีำาไดี�	โดียสังเกตุไดี�จิากผู้้�ป่วิยจิะมขีาบวิม

ข�างหน่�ง	 ลิ�มเล่อดีอุดีตัุนนี�อาจิหลุดีไปอุดีหลอดีเล่อดีที�ปอดี	 ซ่ึ่�งเป็นภาวิะที�มีอันตุรายมาก	 เพราะจิะทำาให�เกิดีอาการ

หอบเหน่�อยอย่างทันทีทันใดี	หร่ออาจิช็อกไดี�

	 4.		ระบบทางเดิีนหายใจิ	มีโอกาสเกิดีปอดีแฟื้บข่�นไดี�ในอวัิยวิะบางส่วิน	โดียเฉพาะในผู้้�ที�มีเสมหะมาก	เสมหะ

อาจิอุดีตัุนหลอดีลมในปอดีไดี�	

	 5.		ระบบทางเดิีนอาหาร	อาจิเบ่�ออาหารไดี�	 เน่�องจิากการเค์ล่�อนไหวิของลำาไส�ลดีลง	อาจิมีอาการท�องผู้้ก	

หร่อบางรายถ่งกับมีอุจิจิาระอุดีในบริเวิณทวิารหนัก	และเกิดีอุจิจิาระไหลล�นออกมาแบบกะปริบกะปรอย	

	 6.		ระบบทางเดิีนปัสสาวิะ	อาจิทำาให�เกิดีการติุดีเช่�อในทางเดิีนปัสสาวิะ	จิากปัสสาวิะคั์�งค์�างถ่ายออกไดี�ไม่หมดี

และเกิดีการตุกตุะกอนของสารตุ่างๆ	ในนำ�าปัสสาวิะเกิดีเป็นนิ�วิข่�นไดี�	นอกจิากนั�นผู้้�ที�ไม่ไดี�เค์ล่�อนไหวิ	ยังอาจิปัสสาวิะ

เล็ดีราดีกลั�นไม่อย้ไ่ดี�

	 7.		ระบบเมแทบอลิก	ผู้้�ป่วิยอาจิเกิดีการเปลี�ยนแปลงของส่วินประกอบตุ่างๆ	ของร่างกายไดี�	เช่น	มีปริมาตุร

ของสารพลาสม่าในเล่อดีลดีลง	สมดุีลไนโตุรเจินลดีลง	ระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีเพิ�มข่�นและร่างกายจัิดีการกับยาที�ไดี�รับไม่

เหม่อนเดิีม

	 8.		ผู้ลตุ่อจิิตุใจิและอารมณ์	ผู้้�ป่วิยอาจิมีอารมณ์ซ่ึ่มเศร�า	โดียจิะเฉ่�อย	เฉย	ไม่สนใจิในสิ�งที�เค์ยสนใจิอย้่เดิีม	

ร้�ส่กเศร�าหมอง	ท�อแท�ไดี�	สิ�งแวิดีล�อมที�ผู้้�ป่วิยไดี�รับร้�จิะลดีลง	ค่์อ	การมองเห็นหร่อไดี�ยินจิะเป็นเฉพาะบริเวิณในห�อง

ที�ผู้้�ป่วิยอย้่เท่านั�น	ผู้้�ป่วิยอาจิมีอาการสับสนไดี�ง่าย
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เอกสื�รอ��งอิง

	 1.	 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	 ร้�จิริงและเข�าใจิ	 สุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	 กรุงเทพฯ:	 ซีึ่เอ็ดี	 ยเ้ค์ชั�น;	

2559.
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 กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ 

“การู้เดำินิเซึ่ ไม�มั�นิคงและการู้หกล�ม (instability and falls)”

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

	 เม่�ออายุมากข่�นจิะมีการเปลี�ยนแปลงของร่างกายหลายอย่างที�อาจิทำาให�เกิดีการหกล�มไดี�ง่าย	เช่น	การมอง

เห็นลดีลง	การทรงตัุวิไม่ดีี	ร่วิมกับการที�อาจิมีโรค์ตุ่าง	ๆ 	เกิดีร่วิมดี�วิยจ่ิงทำาให�ผู้้�ส้งอายุมีโอกาสหกล�มไดี�ง่าย	การหกล�ม

เป็นสาเหตุุอันดัีบหน่�งของอุบัติุเหตุุในผู้้�ส้งอายุที�ทำาให�ตุ�องนอนในโรงพยาบาล	คิ์ดีเป็นร�อยละ	85	ของสาเหตุุทั�งหมดี	

การเดิีนเซึ่	ไม่มั�นค์งในผู้้�ส้งอายุเป็นสิ�งที�ไม่ค์วิรมองข�ามเน่�องจิากอาจินำามาซ่ึ่�งปัญหาใหญ่	ค่์อ	การหกล�ม	และผู้ลเสีย

ของการหกล�มค่์อ	อาจิทำาให�เกิดีกระด้ีกหัก	โดียตุำาแหน่งที�หักบ่อยๆ	ไดี�แก่	กระด้ีกข�อสะโพก	กระด้ีกตุ�นขา	กระด้ีก

ตุ�นแขน	กระด้ีกข�อม่อ	กระด้ีกซีึ่�โค์รง	และกระด้ีกสันหลัง	และอาจิเล่อดีคั์�งในสมองไดี�	ซ่ึ่�งบางค์รั�งเล่อดีอาจิค่์อย	ๆ	คั์�ง

ในสมองหลังจิากหกล�มไปแล�วิหลายสัปดีาห์	ผู้้�ส้งอายุบางรายไม่สามารถกลับมาเดิีนไดี�	อีกเหม่อนเดิีม	หร่อเกิดีภาวิะ

แทรกซึ่�อนจิากการที�ตุ�องนอนอย้่นิ�งอย้่กับที�	โดียพบวิ่าผู้้�ส้งอายุถ่งร�อยละ	20-30	จิะมีประวัิติุการหกล�มในรอบ	1	ปี

ที�ผู่้านมา	และในผู้้�ส้งอายทีุ�ตุ�องนอนโรงพยาบาลเพราะหกล�ม	มีเพียงค์ร่�งเดีียวิที�สามารถอย้ไ่ดี�นานถ่ง	1	ปี	บางรายอาจิ

ตุ�องมีปัญหาในการเค์ล่�อนไหวิระยะยาวิ	และตุ�องพ่�งพิง	ดัีงนั�นเราค์วิรให�ค์วิามใส่ใจิกับปัญหาที�ทำาให�ผู้้�ส้งอายุเดิีนเซึ่

ไม่มั�นค์ง	เพ่�อป้องกันการหกล�มตุ่อไป

 ก�รเปลี�ยุนัแปลงของร��งก�ยุในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�อ�จัสื�งผู้ลให�เดิำนัเซื่ ไมื�มัื�นัคู่งและหกล�มื

	 เม่�ออายุมากข่�นการเปลี�ยนแปลงของร่างกายหลาย	ๆ	อย่าง	รวิมถ่งโรค์ตุ่าง	ๆ	ทำาให�เกิดีการเดิีน	ไม่มั�นค์ง

และหกล�มไดี�	ค์วิามผิู้ดีปกติุดัีงกล่าวิไดี�แก่

	 1.	การเปลี�ยนแปลงของการทรงตัุวิ	เม่�ออายุมากข่�นการรับร้�ตุำาแหน่งของข�อเปลี�ยนแปลงไป	กล�ามเน่�อ	

มีค์วิามตุ่งตัุวิลดีลง	 ทำาให�เซึ่ง่ายข่�น	 บางค์รั�งเวิลาลุกย่น	 ค์วิามดัีนโลหิตุอาจิลดีตุำ�าลงทำาให�เล่อดีไปเลี�ยงสมองไม่ทัน	

ทำาให�ม่นศีรษะ	หน�าม่ดีไดี�	

	 2.	การเดิีน	 ผู้้�ส้งอายุมักเดิีนยกเท�าไม่ส้งเท่าค์นหนุ่มสาวิ	 มีลักษณะการก�าวิเดิีนเปลี�ยนแปลงไป	แตุ่มักเป็น

ไม่มาก	ถ�าไม่มากถ�าไม่มีโรค์อ่�น	ๆ	ที�ทำาให�การเดิีนทรงตัุวิผิู้ดีปกติุร่วิมดี�วิย	

	 3.	โอกาสเกิดีโรค์ที�มีผู้ลตุ่อการทรงตัุวิ	โรค์ตุ่าง	ๆ	ที�อาจิส่งผู้ลกระทบตุ่อการทรงตัุวิ	มักเริ�มเป็นในวัิยกลาง

ค์นจินถ่งวัิยชรา	ทำาให�มีโอกาสเดิีนเซึ่	ไม่มั�นค์งไดี�เม่�ออายุมากข่�น	โดียโรค์ที�อาจิทำาให�เดิีนไม่มั�นค์ง	ไดี�แก่

	 	 -	 โรค์ทางข�อและกระด้ีก

	 	 -	 โรค์ข�อเส่�อม	โดียเฉพาะข�อเข่าเส่�อม	ทำาให�ลุกจิากเก�าอี�ลำาบาก	เดิีนก�าวิขาไม่ไดี�ดีีเหม่อนเดิีม

	 	 -	 กระด้ีกสันหลังค์ดีเอียง	ทำาให�เสียศ้นย์ในการทรงตัุวิ

	 	 -	 กระด้ีกค์อเส่�อมและหมอนรองกระด้ีกทับไขสันหลัง	ทำาให�เดิีนเกร็ง	ๆ	ขาไม่ค่์อยมีแรงไดี�	

	 	 -	 กระด้ีกข�อสะโพกหัก

	 	 -	 เท�า	นิ�วิเท�าและเล็บ	ผิู้ดีร้ปหร่อมีค์วิามผิู้ดีปกติุ

	 	 -	 โรค์ทางระบบประสาท	

	 	 -	 โรค์หลอดีเล่อดีสมอง	ทำาให�มีอาการอัมพฤกษ์หร่ออัมพาตุ	แขนขาอ่อนแรง	หร่อเกร็ง	

 	 -	 โรค์พาร์กินสัน	ทำาให�มีอาการสั�น	เกร็งแข็ง	ทำาอะไรช�าลง	เดิีนก�าวิสั�น	ๆ 	ซึ่อยเท�าถี�	หมุนตัุวิกลับเวิลาไดี�ลำาบาก
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	 	 -	 ภาวิะสมองเส่�อม

	 	 -	 ปลายประสาทเส่�อม	ทำาให�เท�าชา	ไม่ค่์อยรับร้�การเดิีน

	 	 -	 เวีิยนศีรษะ	ม่นงง

	 	 -	 กล�ามเน่�ออ่อนแรงจิากการที�ไม่ค่์อยไดี�ใช�งาน	เช่น	ตุ�องนอนอย้บ่นเตีุยงเป็นเวิลานานๆ	เม่�อเจ็ิบป่วิย

	 	 -	 การมองเห็นและการไดี�ยินผิู้ดีปกติุ	

	 	 -	 โรค์หัวิใจิ	ทำาให�มีอาการหอบเหน่�อย	เจ็ิบแน่นหน�าอกเวิลาออกแรง	

	 	 -	 โรค์ตุ่าง	ๆ 	ที�ทำาให�ตุ�องตุ่�นมาปัสสาวิะตุอนกลางค่์นบ่อย	ๆ 	เช่น	ตุ่อมล้กหมากโตุ	โรค์เบาหวิาน	เป็นตุ�น

	 4.	ยา	ยาหลายชนิดีที�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับอาจิมีผู้ลข�างเคี์ยงทำาให�เสียการทรงตัุวิไดี�	ตัุวิอย่างยาเหล่านี�ไดี�แก่	

	 	 -	 ยาขับปัสสาวิะ	ทำาให�ตุ�องเข�าห�องนำ�าบ่อย	สารนำ�าในร่างกายลดีลง	อาจิหน�าม่ดีไดี�เวิลาลุกเดิีน	(มักเกิดี

เฉพาะในบางรายที�มีค์วิามเสี�ยงอย้่เดิีม)	หร่อเกล่อแร่ในร่างกายผิู้ดีปกติุ	ทำาให�กล�ามเน่�อไม่ค่์อยมีแรง

	 	 -	 ยาลดีค์วิามดัีนโลหิตุ	อาจิทำาให�ค์วิามดัีนโลหิตุตุำ�าลงมากเวิลาลุกข่�นย่น	ทำาให�ม่นงง	หน�าม่ดีไดี�

	 	 -	 ยาทางจิิตุเวิช	เช่น	ยารักษาโรค์จิิตุเภท	ยาตุ�านอารมณ์ซ่ึ่มเศร�า	ยานอนหลับ	เป็นตุ�น

	 	 -	 ยาเบาหวิาน	อาจิทำาให�นำ�าตุาลตุำ�า	เกิดีอาการใจิสั�น	ไม่มีแรง	หมดีสติุ

 สื�เหตุภ�ยุนัอกร��งก�ยุ ลักษณะสืภ�พึ่แวดำล�อมืทีี่�ที่ำ�ให�เกิดำก�รหกล�มื 

  -	 เก�าอี�	เฟื้อรนิ์เจิอรที์�ไม่แข็งแรง	มลี�อ	หร่อทำาดี�วิยพลาสตุกิ	อาจิทำาให�หกล�มไดี�	บางค์รั�งอาจิพลกิหงายหลงั

หร่อขาเก�าอี�ที�โยกเยก	ก็ทำาให�หกล�มไดี�	ที�สำาคั์ญอีกอย่างหน่�งค่์อ	เก�าอี�หร่อเตีุยงนอนที�มีระดัีบค์วิามส้งไม่เหมาะสม	

มีระดัีบค์วิามส้งตุำ�าเกินไป	 ทำาให�นั�งและลุกลำาบาก	 เน่�องจิากผู้้�ส้งอายุมักมีข�อเข่าเส่�อมและกล�ามเน่�อตุ�นขาไม่มีแรง	

ทำาให�ลุกแล�วิทรงตัุวิไม่ไดี�

	 	 -	 โถส�วิมที�มีค์วิามส้งไม่เหมาะสม	ตุ�องนั�งยอง	ทำาให�ลุกลำาบาก

	 	 -	 ทางเดิีนหร่อห�องนำ�าที�ไม่มีที�ให�ย่ดีเกาะ

	 	 -	 พ่�นไม่เรียบ	

	 	 -	 พ่�นล่�น

	 	 -	 บันไดีไม่มีราวิจัิบ	หร่อขั�นไม่เท่ากัน

	 	 -	 แสงสว่ิางไม่เพียงพอ

	 	 -	 สัตุว์ิเลี�ยงซ่ึ่�งอาจิขวิางทางเดิีน	

	 	 -	 มีที�กั�นขวิาง	มีสายไฟื้	พรม	ของเล่นเด็ีก	ที�กีดีขวิางทางเดิีน

 ก�รประเมิืนัผู่้�ป่วยุทีี่�มีืก�รหกล�มื

	 เม่�อเกิดีปัญหาการหกล�มเกิดีข่�น	โดียทั�วิไปแพทย์จิะประเมินผู้้�ป่วิยหลาย	ๆ 	ดี�าน	ไม่ใช่เพียงแค่์ด้ีแล	การบาดีเจ็ิบ

จิากการหกล�มเท่านั�น	สิ�งที�แพทย์จิะประเมิน	ไดี�แก่

	 	 1.	ประเมินการบาดีเจ็ิบจิากการหกล�มและรักษาอาการบาดีเจ็ิบนั�นที�สำาคั์ญไดี�แก่	กระด้ีกหัก	มีอาการ

ที�บ่งชี�ว่ิาอาจิมีเล่อดีคั์�งในกะโหลกศีรษะหร่อไม่	มีบาดีแผู้ลฟื้กชำ�าหร่อฉีกขาดีที�ใดีหร่อไม่

	 	 2.	หาสาเหตุุของการหกล�มและแก�ไขสาเหตุุนั�น	เพ่�อป้องกันไม่ให�มีการหกล�มอีก	

 	 3.	ให�ทำากายภาพบำาบัดีและให�ค์ำาแนะนำาในการฝึึกเดิีน	ฝึึกกล�ามเน่�อให�แข็งแรง	การใช�อุปกรณ์ในการช่วิยเดิีน	

การเปลี�ยนท่า	การใช�รองเท�าที�เหมาะสม	เป็นตุ�น
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 	 4.	แนะนำาการปรับเปลี�ยนสภาพแวิดีล�อมภายในบ�านให�เหมาะสม	เพ่�อป้องกันการเกิดีการหกล�ม	ในบางค์รั�ง

สภาพแวิดีล�อมภายในบ�านเดิีมอาจิไม่มีปัญหา	 แตุ่เม่�อผู้้�ป่วิยเกิดีการหกล�มและ	 เกิดีกระด้ีกหัก	 ทำาให�ไม่สามารถ

เค์ล่�อนไหวิไดี�ดีีเหม่อนเดิีม	อาจิทำาให�มีค์วิามเสี�ยงตุ่อการหกล�มไดี�มากข่�นในสภาพแวิดีล�อมเดิีมที�เดิีมไม่มีปัญหา

ดัีงนั�นแพทย์จิะประเมินค์วิามเหมาะสมของสภาพแวิดีล�อมที�บ�านเพ่�อลดีโอกาสการเกิดีการหกล�มซึ่ำ�าลง

 ก�รป้องกันัก�รหกล�มืในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

	 	 1.	ให�มีแสงสว่ิางในบ�านเพียงพอ	โดียเฉพาะบริเวิณบันไดี

	 	 2.	มีอุปกรณ์เค์ร่�องเร่อนบริเวิณที�อย้เ่ท่าที�จิำาเป็น	และตุ�องแข็งแรงมั�นค์งอย้่ส้งจิากพ่�นมองเห็นไดี�ง่าย	

ไม่ย�ายที�บ่อย	ๆ

	 	 3.	เตีุยงนอน	เก�าอี�	และโถส�วิมมีค์วิามส้งพอเหมาะ	ไม่เตีุ�ยเกินไป

	 	 4.	ทางเดิีนและบันไดี	ค์วิรมีราวิจัิบตุลอดี	และขั�นบันไดีสมำ�าเสมอ	มีค์วิามกวิ�าง	ค์วิามส้ง	ที�เหมาะสม

	 	 5.	พ่�นห�องค์วิรเรียบ	ไม่มีขั�นและเป็นวัิสดุีที�ไม่ล่�นโดียเฉพาะในห�องนำ�า	บริเวิณจุิดีเช่�อมตุ่อระหว่ิางห�องค์วิร

อย้่ในระดัีบเดีียวิกัน	หลีกเลี�ยงธรณีประตุ้	

	 	 6.	ไม่ค์วิรมีสิ�งของเกะกะ	เช่น	พรมเช็ดีเท�า	สายไฟื้ฟ้ื้า	เป็นตุ�น

	 	 7.	วิางของใช�ประจิำาวัินในระดัีบที�ไม่ตุ�องก�มหร่อเงย	หร่อเอ่�อมมากจินเกินไป

	 	 8.	สวิมใส่เส่�อผู้�าและรองเท�าที�พอดีี	ไม่หลวิมหร่อรัดีจินเกินไป

	 	 9.	หลีกเลี�ยงการมีสัตุว์ิเลี�ยง	เช่น	สุนัขหร่อแมวิในบริเวิณที�อย้อ่าศัย	

	 	 10.	ค์วิรตุรวิจิสุขภาพเป็นประจิำา	 เช่น	การมองเห็น	การไดี�ยินเสียง	 วัิดีค์วิามดัีนโลหิตุและตุรวิจิร่างกาย

ประจิำาปีทุกปี

	 	 11.		ไม่รับประทานยาที�ไม่จิำาเป็น	ค์วิรปร่กษาแพทย์ก่อนรับประทานยาใหม่ทุกค์รั�งและนำายาทั�งหมดีไป

ให�แพทย์ด้ี

	 	 12.	ค์วิรลดีหร่องดีการด่ี�มแอลกอฮอล์ให�น�อยที�สุดี

 	 13.		ออกกำาลังกายเป็นประจิำาจิะช่วิยทำาให�กล�ามเน่�อและข�อมีค์วิามยด่ีหยุน่ดีีและยงัทำาให�การทรงตัุวิดีีข่�น	

	 	 14.		เปลี�ยนท่าช�า	ๆ	เช่น	ลุกย่นและเดิีนช�า	ๆ	พยายามมองหาวัิตุถุรอบตัุวิที�สามารถเกาะย่ดีไดี�

	 	 15.		ในกรณีที�มีปัญหาเร่�องการทรงตัุวิไม่ดีี	ค์วิรใช�อุปกรณ์ช่วิยเดิีน	เช่น	ไม�เท�าหร่อค์อกอล้มิเนียมที�มี	4	ขา

(walker)	

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.		 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	 ร้�จิริงและเข�าใจิ	สุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	กรุงเทพฯ:	ซีึ่เอ็ดี	ย้เค์ชั�น;	

2559.
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 กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ “ป็ัสูสูาวะเล็ดำรู้าดำ (incontinence)”

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

	 อาการปัสสาวิะเล็ดีราดี	ค่์อการที�มีปัสสาวิะปริมาณน�อยหร่อมากก็แล�วิแตุ่เล็ดีราดีออกมาโดีย	ไม่ตัุ�งใจิ	อาการ

นี�พบบ่อยมากในผู้้�ส้งอายุ	 จินหลาย	ๆ	ค์รั�งทั�งผู้้�ป่วิยและญาติุ	 ตุลอดีจินบุค์ค์ลากรทางการแพทย์อาจิมองเป็นเร่�องปกติุ

จิากอาย	ุน�อยกว่ิาค์ร่�งหน่�งของผู้้�ป่วิยจิะปร่กษาแพทย์เร่�องปัสสาวิะเล็ดีราดี	เน่�องจิากคิ์ดีว่ิาปกติุตุามอายุ	แตุ่แท�จิริงแล�วิ	

ถ่อว่ิาผิู้ดีปกติุ	หร่ออาจิคิ์ดีว่ิาเป็นเร่�องน่าอายไม่น่าเล่าให�ผู้้�อ่�นฟัื้ง	และบางค์รั�งก็ไม่ร้�ว่ิามีวิิธีการรักษาหลายวิิธีที�ไดี�ผู้ล	และ

มีวิิธีการแก�ไขไดี�	โดียไม่ใช่จิะเป็นการรักษาดี�วิยการผู่้าตัุดีเท่านั�น	ยงัมีการรักษาวิิธีอ่�นอีกมากสำาหรับภาวิะนี�	

ชื่นิัดำของอ�ก�รปัสืสื�วะเล็ดำร�ดำ

	 1.	ปัสสาวิะเล็ดีราดีเม่�อมีแรงดัีนในช่องท�องเพิ�มข่�น	เช่น	ไอ	จิาม	เบ่ง	กระโดีดีหร่อยกของหนัก	เป็นตุ�น	โดีย

เกิดีจิากมีการเพิ�มข่�นของแรงดัีนในช่องท�องส่งผู้ลตุ่อกระเพาะปัสสาวิะ	ทำาให�มีปัสสาวิะปริมาณไม่มากนักเล็ดีออกมา	

พบในผู้้�หญิงมากกว่ิาผู้้�ชาย	โดียสาเหตุุที�สำาคั์ญในผู้้�หญิงค่์อ	การเค์ยค์ลอดีบุตุร	ซ่ึ่�งมีผู้ลทำาให�กระบังลมหย่อน	สำาหรับ

ในผู้้�ชายพบไดี�น�อยกว่ิาแตุ่ที�พบมักเกิดีตุามหลังการผู่้าตัุดีตุ่อมล้กหมาก

	 2.	ปัสสาวิะเล็ดีราดีเม่�อปวิดีปัสสาวิะ	และมีค์วิามตุ�องการจิะปัสสาวิะทั�ง	ๆ	ที�เพิ�งปัสสาวิะไปไม่นาน	แตุ่จิะ

ปวิดีปัสสาวิะบ่อย	 ซ่ึ่�งบางค์รั�งถ้กกระตุุ�นให�ปวิดีปัสสาวิะจิากการเปลี�ยนท่าทาง	 ไดี�ยินเสียงนำ�าไหล	 เป็นตุ�น	 อาจิเกิดี

จิากมีค์วิามผิู้ดีปกติุของผู้นังกระเพาะปัสสาวิะมีค์วิามไวิเกินในการบีบตัุวิ	 มีการอักเสบ	 ติุดีเช่�อ	 มีเน่�องอกหร่อมะเร็ง

ของกระเพาะปัสสาวิะ	 หร่อการค์วิบค์ุมทางระบบประสาทผู้ิดีปกตุิ	 ทำาให�กระเพาะปัสสาวิะบีบตัุวิทั�งที�ยังมีปัสสาวิะ

ในกระเพาะปัสสาวิะไม่มาก	เช่น	ในผู้้�ป่วิยโรค์หลอดีเล่อดีสมอง	โพรงสมองคั์�งนำ�า	เป็นตุ�น

	 3.	ปัสสาวิะเล็ดีราดีจิากการที�มีปัสสาวิะล�นกระเพาะปัสสาวิะ	 ภาวิะนี�จิะพบในผู้้�ที�มีปัสสาวิะล�นกระเพาะ

ปัสสาวิะจินท�นออกมา	 จิะพบว่ิามีก�อนบริเวิณท�องน�อยจิากกระเพาะปัสสาวิะขยายตัุวิ	พบในผู้้�ป่วิยที�ระบบประสาท

ค์วิบคุ์มการบีบตัุวิของกระเพาะปัสสาวิะเสียไป	เช่น	ผู้้�ป่วิยโรค์เบาหวิานที�เป็นมานานจินระบบประสาทอัตุโนมัติุเสียไป

หร่อผู้้�ป่วิยที�มีโรค์ที�ประสาทไขสันหลัง	 หร่อในผู้้�ที�มีการอุดีกั�นของทางออกของปัสสาวิะ	 ทำาให�เบ่งปัสสาวิะไม่ออก	

เช่น	ในผู้้�ป่วิยที�มี	ตุ่อมล้กหมากโตุและเกดิีการบวิมอดุีทางออกของกระเพาะปสัสาวิะ	หร่อในผู้้�ป่วิยที�มีท่อปัสสาวิะตุบี

	 4.	ปัสสาวิะเล็ดีราดี	โดียที�ไม่มีค์วิามผิู้ดีปกติุของระบบค์วิบคุ์มการขับถ่ายปสัสาวิะโดียตุรง	แตุ่เกิดีจิากปัญหา

ทางสมองในการคิ์ดีอ่าน	เช่น	สมองเส่�อม	หาห�องนำ�าไม่พบ	ไม่ทราบว่ิาตุนเองตุ�อง	เข�าห�องนำ�า	หร่อมีอาการซ่ึ่ม	สับสน

เฉียบพลัน	หร่อมีปัญหาดี�านการเค์ล่�อนไหวิทำาให�ไม่สามารถ	ไปห�องนำ�าไดี�ทัน	เช่น	มีปัญหาเข่าเส่�อม	เดิีนลำาบากหร่อ

แขนขาอ่อนแรงจิากโรค์ทางระบบประสาท	เป็นตุ�น

ก�รตรวจัประเมิืนั

	 เม่�อมาพบแพทย์	แพทย์จิะซัึ่กประวัิติุเกี�ยวิกับค์วิามผิู้ดีปกติุของการปัสสาวิะ	โรค์ตุ่าง	ๆ	ที�มี	การผู้่าตัุดี

ในอดีีตุ	การใช�ยา	แล�วิตุรวิจิร่างกายและตุรวิจิทางห�องปฏิิบัติุการเพิ�มเติุม	เพ่�อหาสาเหตุุของการกลั�นปัสสาวิะไม่อย้	่และ

หาสาเหตุุที�แก�ไขไดี�	การตุรวิจิร่างกายที�สำาคั์ญไดี�แก่	การตุรวิจิทางหน�าท�อง	แพทย์อาจิตุรวิจิทางทวิารหนักเพ่�อค์ลำา

ตุ่อมล้กหมากในผู้้�ชาย	 และตุรวิจิทางช่องค์ลอดีในผู้้�หญิง	 ตุลอดีจินตุรวิจิระบบประสาทในการค์วิบคุ์มการปัสสาวิะ

และการเค์ล่�อนไหวิ	ให�ลองไอแล�วิด้ีว่ิามีปัสสาวิะเล็ดีหร่อไม่	และสวินปัสสาวิะหลังจิากผู้้�ป่วิยปัสสาวิะเองแล�วิ	เพ่�อด้ีว่ิา
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มีปัสสาวิะค์�างในกระเพาะปัสสาวิะที�ผู้้�ป่วิยปัสสาวิะเองไดี�ไม่หมดีหร่อไม่	เป็นตุ�น	การตุรวิจิทางห�องปฏิิบัติุการ

ที�สำาคั์ญ	ค่์อ	การตุรวิจิปัสสาวิะ	เพ่�อด้ีว่ิามีการอักเสบ	ติุดีเช่�อหร่อมีเล่อดีปนหร่อไม่

ก�รักษ�

	 การรักษาข่�นอย้่กับสาเหตุุของปัสสาวิะเล็ดีราดี	 เช่น	 หากปัสสาวิะเล็ดีราดีเม่�อมีแรงดัีนในช่องท�องเพิ�มข่�น	

จิากกระบังลมหย่อน	 อาจิให�ฝึึกขมิบก�น	 ซ่ึ่�งจิะเป็นการบริหารกระบังลมของช่องเชิงกรานไปดี�วิย	 หร่อหากปัสสาวิะ

เล็ดีราดี	 เม่�อปวิดีปัสสาวิะ	และมีค์วิามตุ�องการจิะปัสสาวิะทั�งๆที�เพิ�งปัสสาวิะไปไม่นาน	 ก็อาจิฝึึกให�กลั�นปัสสาวิะให�

นานข่�น	หร่อใช�ยาเพ่�อลดีการบีบตัุวิของกระเพาะปัสสาวิะ	เป็นตุ�น	

สิื�งทีี่�ผู่้�ป่วยุคู่วรปฏิิบัติเพ่ึ่�อลดำก�รเกิดำปัสืสื�วะเล็ดำร�ดำ 

	 1.	การงดีแอลกอฮอล์	ค์าเฟื้อีน	เน่�องจิากกระตุุ�นให�ปัสสาวิะบ่อย	

	 2.	งดีอาหารที�มีค์วิามเป็นกรดีส้ง

	 3.	งดียาขับปัสสาวิะเพราะจิะทำาให�มีปัสสาวิะเล็ดีราดีมากข่�น	

	 4.	ค์วิบค์ุมโรค์ประจิำาตัุวิให�ดีี		เช่น		ผู้้�ป่วิยโรค์เบาหวิานค์วิรค์ุมระดัีบนำ�าตุาลให�ดีีเพ่�อมีปัสสาวิะมากและ

เกิดีปัสสาวิะบ่อย	

	 5.	หลีกเลี�ยงการท�องผู้้ก	รับประทานผัู้ก	ผู้ลไม�เป็นประจิำา

	 6.	ออกกำาลังกายการเค์ล่�อนไหวิเป็นประจิำา	

	 7.	ค์วิบคุ์มนำ�าหนักตัุวิ

	 8.	ตุรวิจิและรักษาโรค์ตุ่อมล้กหมากโตุ	

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.		 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	 ร้�จิริงและเข�าใจิ	สุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	กรุงเทพฯ:	ซีึ่เอ็ดี	ย้เค์ชั�น;	

2559.
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กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ

“ภาวะที�เกิดำจากป็ฏิิบััต์ิการู้ทางการู้แพึ่ทยุ์ (iatrogenesis)”

ศ.นพ.	วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

	 ภาวิะที�เกิดีจิากปฏิิบัติุการทางการแพทย์	(Iatrogenic	conditions)	ค่์อ	โรค์หร่อค์วิามเจ็ิบป่วิยใดี	ๆ	ก็ตุามที�

เกิดีจิากกระบวินการตุรวิจิวิินิจิฉัย	หร่อกระบวินการรักษาโรค์โดียที�ไม่ไดี�เป็นไปตุามธรรมชาติุของค์วิามเจ็ิบป่วิยที�ผู้้�ป่วิย

มี	 อาจิกล่าวิไดี�ว่ิาผู้้�ป่วิยส้งอายเุป็นผู้้�ป่วิยกลุ่มเสี�ยงที�สุดีตุ่อการเกิดีภาวิะนี�และเป็นภาวิะที�สามารถให�การป้องกันไดี�และ

ให�ผู้ลการป้องกันดีีที�สุดี	โดียมีการศ่กษาที�พบว่ิามี	iatrogenic	disease	เกิดีข่�นร�อยละ	58	ในผู้้�ป่วิยอายุมากกว่ิา	65	ปี

ที�รักษาตัุวิในโรงพยาบาลตัุ�งแตุ่	15	วัินข่�นไป	และร�อยละ	61	ของ	iatrogenic	disease	ที�เกิดีข่�นสามารถป้องกันไดี�	

	 ภาวิะที�เกิดีจิากปฏิิบัติุการทางการแพทย์	อาจิเกิดีจิากยาที�ใช�ในการรักษา	กระบวินการการวิินิจิฉัยและ	

การรักษา	การติุดีเช่�อในโรงพยาบาล	หร่อปัจิจัิยเสี�ยงของสภาวิะแวิดีล�อม	โดียผู้ลข�างเคี์ยงที�เกิดีจิากยาเป็นภาวิะ

ที�เกิดีจิากปฏิิบัติุการทางการแพทย์ที�พบบ่อยที�สุดีในโรงพยาบาล2	และทำาให�ผู้้�ป่วิยตุ�องนอนโรงพยาบาลนานข่�น

เสียค่์ารักษาพยาบาลมากข่�นและเพิ�มอัตุราการเสียชีวิิตุ	

ที่ำ�ไมืผู่้�ส่ืงอ�ยุุจ่ังเป็นักลุ�มืเสีื�ยุงจั�กปัญห�ก�รใชื่�ยุ�3

	 -	 การเปลี�ยนแปลงตุามอายทุำาให�มีผู้ลตุ่อการเปลี�ยนแปลงยาเม่�อยาเข�าไปในร่างกายและการออกฤทธิ�ของยา	

	 -	 มีการลดีลงของหน�าที�ทำางานของอวัิยวิะตุ่าง	ๆ 	เช่น	สารส่�อประสาทลดีลง	เล่อดีไปเลี�ยงที�ไตุลดีลง	ทำาให�

เกิดีผู้ลข�างเคี์ยงจิากยาไดี�ง่าย	

	 -	 มีโรค์ร่วิมหลายชนิดี	ทำาให�ใช�ยาหลายขนาน	(polypharmacy)

	 -	 อาการไม่ตุรงไปตุรงมา	(atypical	presentation)	ทำาให�การวิินิจิฉัยโรค์อาจิทำาไดี�ยากกว่ิาปกติุ	

	 -	 การส่�อสาร	ซ่ึ่�งอาจิเป็นการไดี�ยิน	การมองเห็น	หร่อค์วิามเข�าใจิที�ช�าลง

	 -	 มีอาการหลงล่ม	

	 -	 ปัจิจัิยทางดี�านพฤติุกรรมของผู้้�ส้งอายุที�มีผู้ลตุ่อการบริหารยา	มีพฤติุกรรมการใช�ยาจิากแหล่งอ่�นๆ	

รวิมถ่งสมุนไพร	อาหารเสริม	เก็บสะสมยาซ่ึ่�งอาหมดีอายุแล�วิ	หร่อนำามาใช�เองโดียร้�เท่าไม่ถ่งการณ์

	 -	 ปัจิจัิยจิากการสั�งใช�ยาของแพทย์	

หลักในัก�รใชื่�ยุ�ในัผู่้�ส่ืงอ�ยุุ3

	 1.	ประเมินผู้้�ป่วิยส้งอายุโดียละเอียดีทั�งทางดี�านกาย	จิิตุ	สังค์ม	เพ่�อให�ไดี�การวิินิจิฉัยที�ถ้กตุ�องค์รบถ�วิน

	 2.	พยายามรักษาโรค์โดียไม่ใช�ยา	เป็นขั�นแรกก่อนเสมอ	

	 3.	แพทย์ผู้้�สั�งใช�ยาค์วิรมีค์วิามร้�เกี�ยวิกับยาตัุวินั�นเป็นอย่างดีีและมีค์วิามคุ์�นเค์ยในการใช�ยานั�นๆ	 ร้�ข�อบ่งชี�	

ขนาดียา	วิิธีการบริหารยา	การติุดีตุามผู้ลและผู้ลข�างเคี์ยงที�อาจิเกิดีข่�นจิากยานั�นๆ

	 4.	ย่ดีหลัก	“start	low,	go	slow”	ค่์อ	เริ�มการใช�ยาในขนาดีตุำ�าก่อนและค่์อยๆเพิ�มขนาดียาอย่างช�าๆ

	 5.	หลีกเลี�ยงการใช�ยาหลายชนิดี	(Polypharmacy)	โดียไม่จิำาเป็น	พ่งระล่กไวิ�ว่ิาการเริ�มใช�ยาตัุวิใดีตัุวิหน่�ง

อาจิเป็นเหตุุให�ผู้้�ป่วิยตุ�องใช�ยาตัุวินั�นไปตุลอดีโดียไม่จิำาเป็น	วิิธีในการหลีกเลี�ยง	Polypharmacy	มีดัีงนี�

	 	 -	ให�ผู้้�ป่วิยนำายาทั�งหมดีที�ไดี�อย้่มาตุรวิจิเช็ค์ในแตุ่ละค์รั�งที�มาพบแพทย์	(Brown	bag	test)	โดียค์วิรให�

ผู้้�ป่วิยนำายาทุกชนิดีที�ไดี�มาไม่ว่ิาจิะเป็นยาที�ซ่ึ่�อเองจิากร�านขายยาหร่อยาสมุนไพรก็ตุาม	 และค์วิรซัึ่กถามผู้้�ป่วิยถ่ง
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ค์วิามเข�าใจิถ่งค์วิามจิำาเป็นของการใช�ยาแตุ่ละชนิดี	วิิธีบริหารยา	ขนาดียาและค์วิามถี�ของการบริหารยา	ตุลอดีจินผู้ล

ข�างเคี์ยงที�เกิดีข่�นกับผู้้�ป่วิย	ถ�าผู้้�ป่วิยมีปัญหาเร่�องค์วิามจิำา	หร่อมีผู้้�ด้ีแล	แพทย์ค์วิรตุรวิจิเช็ค์กับผู้้�ด้ีแลดี�วิย

	 	 -	 พยายามสั�งยาโดียใช�ช่�อสามัญ	(Generic	name)	แทนการใช�ช่�อการค์�า	(Trade	name)	เพ่�อลดีการ

ไดี�ยาซึ่ำ�าซึ่�อน

	 	 -	 พิจิารณาว่ิายาแตุ่ละตัุวิที�ผู้้�ป่วิยไดี�รับอย้่มีข�อบ่งชี�ที�ชัดีเจินหร่อไม่	ถ�าไม่มีข�อบ่งชี�	ค์วิรพิจิารณาหยุดียา	

เน่�องจิากแพทย์มีแนวิโน�มที�จิะสั�งยาเดิีม	อาจิทำาให�ผู้้�ป่วิยไดี�ยาทั�งที�หมดีข�อบ่งชี�นั�นๆแล�วิ

	 	 -	 หยุดียาที�ไม่ทราบผู้ลดีีที�ชัดีเจิน

	 	 -	 หยุดียาที�ไม่มีข�อบ่งชี�ที�ชัดีเจิน

	 	 -	 ในกรณีที�ผู้้�ป่วิยจิำาเป็นตุ�องไดี�ยากลุ่มนั�น	แตุ่ยาที�ไดี�มีผู้ลข�างเคี์ยงตุ่อผู้้�ป่วิยไดี�	พยายามให�ยาที�มีผู้ลข�าง

เคี์ยงน�อยกว่ิาแทน	 เช่น	 ยาลดีค์วิามดัีนโลหิตุบางตัุวิอาจิไม่เหมาะกับผู้้�ป่วิยแตุ่ผู้้�ป่วิยมีค์วิามดัีนโลหิตุส้งจิริง	 แพทย์

สามารถเลี�ยงไปใช�ยาลดีค์วิามดัีนโลหิตุกลุ่มอ่�นที�เหมาะกับผู้้�ป่วิยแทน

	 	 -	 พ่งระล่กเสมอว่ิาอาการที�เกิดีใหม่นั�นอาจิเป็นผู้ลข�างเคี์ยงของยา	เพ่�อหลีกเลี�ยง	การสั�งยารักษาที�เป็น

วิงจิรผิู้ดีพลาดี	(prescribing	cascade)

	 	 -	 พยายามย่ดีหลัก	“one	disease,	one	drug,	once-a-day”	

	 6.		สั�งใช�ยาที�ผู้้�ป่วิยสามารถเข�าใจิไดี�ง่ายและนำาไปปฏิิบัติุไดี�ง่าย	เช่น	

	 	 -	 หลีกเลี�ยงการสั�งใช�ยาที�ตุ�องแบ่งยาเป็นหลายส่วินโดียเฉพาะถ�าผู้้�ส้งอายุนั�นมีค์วิามลำาบากในการแบ่ง

เม็ดียา	เช่น	ม่อสั�นหร่ออ่อนแรง	สายตุาไม่ดีี	ไม่มีผู้้�ด้ีแลค์อยจัิดียาให�	หร่อถ�ายานั�นเป็นเม็ดีเค์ล่อบ	ไม่มีรอยบากยาหร่อ

มีขนาดีเม็ดียาเล็ก

	 	 -	 พยายามสั�งยาที�บริหารวัินละ	1-2	ค์รั�ง	จิะดีีกว่ิาวัินละหลายค์รั�ง

	 7.		แพทยค์์วิรทราบถ่งผู้ลข�างเค์ยีงของยาและวิิธีการแก�ไข	แพทยค์์วิรที�จิะระล่กไวิ�เสมอวิา่อาการใหม	่ที�เกิดี

ข่�นในผู้้�ป่วิยส้งอายุอาจิเป็นอาการที�เกิดีจิากผู้ลข�างเคี์ยงของยาที�ไดี�อย้่ก็ไดี�

	 8.		ค์อยตุรวิจิเช็ค์	compliance	ตุ่อยา	อย่างสมำ�าเสมอ	วิิธีที�จิะทำาให�ผู้้�ป่วิยมี	compliance	ที�ดีีตุ่อยามีดัีงนี�

	 	 -	 ใช�ยาที�สามารถบริหารไดี�ง่าย	 สะดีวิกที�สุดีและเข�าใจิไดี�ง่าย	 เช่น	 ให�ยาในขนาดีเดิีมไม่เปลี�ยนวิิธีการ

บริหารบ่อยโดียไม่จิำาเป็น	พยายามให�ยาให�สัมพันธ์กับกิจิวัิตุรประจิำาวัิน

	 	 -	 สอนญาติุและผู้้�ด้ีแลผู้้�ป่วิยถ่งวิิธีการใช�ยาดี�วิย

	 	 -	 พยายามใช�อุปกรณ์ช่วิยจิำาในการใช�ยา	เช่น	กล่องใส่ยาประจิำาวัิน

	 	 -	 พยายามติุดีตุามการบริหารยาของผู้้�ป่วิยเป็นระยะว่ิามีค์วิามเข�าใจิในการบริหารยาถ้กตุ�องไดี�ยาขนาดี

ถ้กตุ�อง	ถ้กชนิดี	ถ้กเวิลา

เอกสื�รอ��งอิง
	 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.	 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	 ร้�จิริงและเข�าใจิ	 สุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	 กรุงเทพฯ:	 ซีึ่เอ็ดี	 ยเ้ค์ชั�น;	

2559.	
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ป็ัญหาทางจิต์เวช้ที�พึ่บับั�อยุ 

(รู้วมถ่งการู้จัดำการู้ป็ัญหาพึ่ฤต์ิกรู้รู้มและอารู้มณ์ในิผู้้�ป็่วยุสูมองเสู่อม/BPSD)

กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ ภาวะสูมองเสู่อม

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

อ�ก�รของภ�วะสืมืองเส่ื�อมื 
	 ผู้้�ที�มีภาวิะสมองเส่�อม	จิะมีค์วิามผิู้ดีปกติุของการร้�คิ์ดีหร่อปริชาน	(cognition)	ในดี�านตุ่าง	ๆ 	แตุ่อาการเด่ีน

มักเป็นเร่�องค์วิามจิำาระยะสั�น	แตุ่การร้�คิ์ดียังมีดี�านอ่�น	ๆ	ที�อาจิผิู้ดีปกติุดี�วิย	เช่น	การตัุดีสินใจิ	วิางแผู้น	การค์ำานวิณ	

การใช�ภาษา	ทิศทาง	สมาธิจิดีจิ่อ	เป็นตุ�น	โดียค์วิามผิู้ดีติุนี�ส่งผู้ลกระทบตุ่อการประกอบอาชีพ	การทำางาน	หร่อ

การประกอบกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	(functional/ADL	impairment)	เช่น	จัิดียาไม่ถ้ก	เดิีนทางโดียรถประจิำาทางไม่ไดี�

ซ่ึ่�อของทอนเงินไม่ถ้ก	หร่อใช�อุปกรณ์บางอย่างไม่ไดี�	เป็นตุ�น	นอกจิากนั�นมักมีอาการดี�านพฤติุกรรมและอารมณ์ร่วิม

ดี�วิย	(Behavioral	and	psychological	symptoms	 in	dementia:	BPSD)	เช่น	หลงผิู้ดี	หวิาดีระแวิง	หงุดีหงิดี	

ก�าวิร�าวิ	ซ่ึ่มเศร�า	ไม่นอน	เป็นตุ�น	

สื�เหตุของสืมืองเส่ื�อมื
	 สมองเส่�อมเกิดีไดี�จิากหลายสาเหตุุทั�งที�แก�ไขไดี�และแก�ไขไม่ไดี�	เช่น	โรค์อัลไซึ่เมอร์	โรค์หลอดีเล่อดีสมอง

โรค์พาร์กินสัน	โรค์เซึ่ลล์สมองเส่�อมชนิดีอ่�น	ๆ	เน่�องอกสมอง	โพรงสมองคั์�งนำ�า	ภาวิะพร่องฮอร์โมนไทรอยด์ี	โรค์ติุดี

เช่�อบางชนิดี	เช่น	ซิึ่ฟิื้ลิสและเอดีส์	เป็นตุ�น	แตุ่โรค์อัลไซึ่เมอร์เป็นโรค์สมองเส่�อมที�พบบ่อยที�สุดี	และสมองเส่�อมจิาก

โรค์หลอดีเล่อดีสมองพบรองลงมา	โดียเฉลี�ยผู้้�ป่วิยที�เป็นโรค์อัลไซึ่เมอร์จิะอย้ไ่ดี�นาน	8-10	ปี

	 ประมาณร�อยละ	 5-10	 ของผู้้�ป่วิยสมองเส่�อม	 เกิดีจิากภาวิะสมองเส่�อมที�อาจิแก�ไขไดี�	 ซ่ึ่�งที�พบไดี�บ่อยใน

ประเทศไทย	ไดี�แก่	ภาวิะพร่องฮอร์โมนไทรอยด์ี	ขาดีวิิตุะมินบี	12	โพรงสมองคั์�งนำ�า	ภาวิะซ่ึ่มเศร�า	เป็นตุ�น	อย่างไร

ก็ตุามพบว่ิาเม่�อผู้้�ป่วิยไดี�รับการแก�ไขสาเหตุุเหล่านี�แล�วิ	ไม่ไดี�แปลว่ิาผู้้�ป่วิยเหล่านี�ทุกรายจิะมีค์วิามจิำาที�ดีีข่�นเสมอไป

ก�รวินิัจัฉัยุภ�วะสืมืองเส่ื�อมื
	 โดียปกติุแพทย์ที�ด้ีแลผู้้�ปว่ิยสมองเส่�อม	อาจิเป็นแพทยร์ะบบประสาท	แพทยเ์วิชศาสตุร์ผู้้�ส้งอายุ	หร่อจิิตุแพทย์	

เม่�อมาพบแพทย์และสงสัยว่ิาจิะเป็นโรค์สมองเส่�อม	แพทย์จิะดีำาเนินการหลายอย่างเพ่�อให�การวิินิจิฉัยโรค์	ดัีงนี�

	 1.	ซัึ่กประวัิติุและตุรวิจิร่างกาย	การซัึ่กประวัิติุตุ�องการรายละเอียดีของอาการของผู้้�ป่วิยอย่างมาก	และ

ผู้้�ป่วิยมักให�ประวัิติุไม่ไดี�เน่�องจิากหลงล่ม	จ่ิงค์วิรมีญาติุหร่อผู้้�ด้ีแลผู้้�ป่วิยที�อย้่กับผู้้�ป่วิยมานาน	และทราบรายละเอียดี

อย่างดีี	 โดียจิะซัึ่กในเร่�องอาการหลงล่ม	ค์วิามสามารถของสมองในดี�านตุ่าง	ๆ	พฤติุกรรมอารมณ์	ค์วิามสามารถใน

การประกอบกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	เริ�มเม่�อไหร่	ดีำาเนินโรค์อย่างไร	มีปัจิจัิยเสี�ยงใดีบ�าง	ใช�ยาใดีอย้่บ�าง	และตุรวิจิร่างกาย

เพ่�อหาค์วิามผิู้ดีปกติุที�อาจิบ่งบอกว่ิาเกิดีจิากโรค์ใดี

	 2.	ประเมินเบ่�องตุ�นว่ิามีอาการซ่ึ่มเศร�าหร่อไม่	 เน่�องจิากผู้้�ป่วิยที�มีภาวิะซ่ึ่มเศร�าอาจิค์วิามจิำาไม่ดีี	 และเม่�อ

รักษาภาวิะซ่ึ่มเศร�าแล�วิ	ค์วิามจิำาจิะดีีข่�น	นอกจิากนั�นผู้้�ป่วิยสมองเส่�อมเองก็ยังอาจิมีอารมณ์ซ่ึ่มเศร�าร่วิมดี�วิยไดี�

	 3.	ทดีสอบการร้�คิ์ดี	ดี�วิยแบบประเมนิตุ่าง	ๆ 	เช่น	Thai	Mental	State	Examination	(TMSE),	MMSE-Thai	

2002,	Montreal	Cognitive	Assessment	(MOCA)	โดียแบบประเมินการร้�คิ์ดี	มีค์วิามยากง่ายแตุกตุ่างกันไป	
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การทดีสอบโดียทั�วิไปใช�เวิลาประมาณ		10	-	15	นาที		แตุ่ในบางรายอาจิตุ�องทดีสอบละเอียดีข่�น		ใช�เวิลาเป็นชั�วิโมง

ตุามระดัีบค์วิามรุนแรงของผู้้�ป่วิยและระดัีบการศ่กษาเดิีมของผู้้�ป่วิย

	 4.	ตุรวิจิเล่อดี	เพ่�อหาสาเหตุุอ่�นที�อาจิทำาให�ค์วิามจิำาไม่ดีีไดี�	เช่น	ไทรอยดี์ทำางานน�อยไป	เกล่อแร่ผิู้ดีปกติุ

ขาดีสารอาหารบางอย่าง	โรค์ซิึ่ฟิื้ลิส	เป็นตุ�น	

	 5.	ตุรวิจิภาพถ่ายสมอง	อาจิเป็นเอกซึ่เรย์ค์อมพิวิเตุอร์หร่อค์ล่�นแม่เหล็กไฟื้ฟ้ื้า

	 6.	การตุรวิจิอ่�น	 ๆ	 ซ่ึ่�งพิจิารณาทำาเฉพาะในรายที�มีข�อบ่งชี�	 เพ่�อช่วิยในการวิินิจิฉัยโรค์	 เช่น	 การถ่ายภาพ

สมองดี�วิยเทค์นิกพิเศษบางอย่าง	การตุรวิจินำ�าไขสันหลัง	การตุรวิจิค์ล่�นไฟื้ฟ้ื้าสมอง	เป็นตุ�น

แนัวที่�งก�รด่ำแล
	 1.	รักษาสาเหตุุที�ตุรวิจิพบ	เช่น	ถ�าเกิดีจิากโพรงสมองคั์�งนำ�า	(hydrocephalus)	อาจิตุ�องผู้า่ตัุดีสมอง	ถ�าเกิดี

จิากตุ่อมไทรอยด์ีทำางานน�อย	(hypothyroidism)	ก็รับประทานยาทดีแทน	เป็นตุ�น	

	 2.	รักษาเร่�องการถดีถอยของการร้�คิ์ดีหร่อปริชาน

	 	 -	 โดียการใช�ยา

	 	 -	 ยากลุ่ม		cholinesterase		inhibitors		สามารถชะลออาการของผู้้�ป่วิยโรค์สมองเส่�อมอัลไซึ่เมอร์	

สมองเส่�อมจิากโรค์หลอดีเล่อดีสมอง	สมองเส่�อมจิากโรค์พาร์กินสัน	หร่อเซึ่ลล์สมองเส่�อมบางชนิดีไดี�	แตุ่อาจิตุ�องติุดีตุาม

ผู้ลข�างเคี์ยง	เช่น	เบ่�ออาหาร	นำ�าหนักลดี	ค์ล่�นไส�	อาเจีิยน	ท�องเสีย	ชีพจิรเตุ�นช�า	เป็นตุ�น

	 	 -	 ยา	memantine	ซ่ึ่�งเป็นยากลุ่ม	NMDA	receptor	antagonist	ชะลออาการของโรค์ลง	ในผู้้�ป่วิยโรค์

อัลไซึ่เมอร์ที�มีอาการปานกลางถ่งระดัีบรุนแรง	

	 	 -	 โดียการไม่ใช�ยา	ไดี�แก่	ฝึึกสมอง	(cognitive	training)	ในกรณีผู้้�ที�มีการบกพร่องของการร้�คิ์ดีหร่อปริชาน

และสมองเส่�อม	

	 3.	ด้ีแลปัญหาเกี�ยวิกับพฤติุกรรมและอารมณ์จิากโรค์	ทั�งโดียวิิธีไม่ใช�ยาและการใช�ยา	

	 4.	การด้ีแลสุขภาพทั�วิไป	และโรค์ประจิำาตัุวิตุ่าง	ๆ	ภาวิะโภชนาการ	การออกกำาลังกาย	ตุลอดีจินการ

ส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค์ในผู้้�ป่วิย	 เน่�องจิากสุขภาพกายมีผู้ลกระทบตุ่อการทำางานของสมอง	 และปัญหา

สุขภาพกายอาจิทำาให�ผู้้�ป่วิยเกิดีปัญหาแทรกซึ่�อนหร่อเสียชีวิิตุไดี�	

	 5.	ส่งเสริมการทำากิจิวัิตุรประจิำาวัินดี�วิยตุนเองตุามศักยภาพของผู้้�ป่วิย	ภายใตุ�ค์วิามปลอดีภัย	

	 6.	หลีกเลี�ยงการใช�ยาที�อาจิมีผู้ลรบกวินการทำางานของสมอง	เช่น	antihistamine	หร่อยาอ่�นๆ	ที�มีฤทธิ�ง่วิง

และ	anticholinergic	side	effects	

	 7.	เฝ้ึาระวัิงและป้องกันการเกิดีอาการซ่ึ่ม	สับสนเฉียบพลัน	โดียเฉพาะเม่�อมีอาการเจ็ิบป่วิย	

	 8.	การด้ีแลค์วิามปลอดีภัย	 และสิ�งแวิดีล�อม	 เช่น	 ค์วิามถ้กตุ�องของการใช�ยา	 การใช�สารเค์มีและของมีค์ม	

การจัิดีสภาพบ�าน	การป้องกันการหกล�ม	การหายสาบส้ญ	เป็นตุ�น	

	 9.	ให�ค์ำาปร่กษาแนะนำาในประเด็ีนการด้ีแลผู้้�ป่วิยในระยะท�ายของชีวิิตุในดี�านตุ่าง	ๆ	ตุลอดีจินการตัุดีสินใจิ

ในการรักษาพยาบาล	และการทำาหนังส่อแสดีงเจิตุนาเกี�ยวิกับการรักษาพยาบาลในวิาระสุดีท�ายของชีวิิตุ

	 10.	 การให�ค์ำาแนะนำาประเด็ีนดี�านกฎหมาย	เน่�องจิากผู้้�ป่วิยสมองเส่�อมจิะมีปัญหาในการร้�คิ์ดี	ค์วิามจิำา	

การตัุดีสินใจิ	ตุลอดีจินปัญหาดี�านพฤติุกรรมและอารมณ์ซ่ึ่�งอาจิส่งผู้ลตุ่อการบริหารจัิดีการกับหน�าที�การงาน	ทรัพย์สิน	

หนี�สิน	ตุลอดีจินการตัุดีสินใจิเกี�ยวิกับการด้ีแลสุขภาพของตุนเอง	ดัีงนั�นค์วิรประเมินศักยภาพของการร้�คิ์ดีของผู้้�ป่วิย

และให�ค์ำาแนะนำาปัญหาที�เกี�ยวิกับดี�านกฎหมายในผู้้�ป่วิยสมองเส่�อม	หร่อปร่กษานิติุเวิช	ทนายหร่อนักกฎหมาย	
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ให�ค์ำาแนะนำาการตัุ�งผู้้�พิทักษ์	การจัิดีการทรัพย์สินของผู้้�ป่วิย	และการทำาพินัยกรรม	เป็นตุ�น

	 11.	การด้ีแลผู้้�ด้ีแลผู้้�ป่วิย	ผู้้�ด้ีแลผู้้�ป่วิยค์วิรไดี�รับข�อม้ลเกี�ยวิกับโรค์	การด้ีแลแก�ไขปัญหาตุ่างๆ	ที�เกิดีข่�น

ผู้้�ด้ีแลผู้้�ป่วิยโรค์นี�มักมีค์วิามเค์รยีดีและทุกข์ใจิมาก	จ่ิงค์วิรมรีะบบการเผู้ยแพรข่�อม้ลค์วิามร้�ให�ผู้้�ด้ีแล	การโทรศพัท์ช่วิย

เหล่อระหว่ิางทีมบุค์ลากรแพทย์และพยาบาลกับผู้้�ด้ีแล	หร่อระหว่ิางผู้้�ด้ีแลดี�วิยกัน	การจัิดีอบรมทักษะการด้ีแลผู้้�ป่วิย	

การให�ผู้้�ด้ีแลมช่ีวิงพักเพ่�อค์ลายเค์รยีดี	เป็นตุ�น	นอกจิากนั�นผู้้�ด้ีแลผู้้�ป่วิยค์วิรมสุีขภาพที�ดีีทั�งทางกายและจิิตุ	เน่�องจิาก

มีผู้ลตุ่อการด้ีแลผู้้�ป่วิย	 และผู้ลตุ่อสุขภาพของผู้้�ด้ีแลเอง	 ผู้้�ด้ีแลค์วิรไดี�พบปะพ้ดีคุ์ยกับผู้้�อ่�นบ�าง	 ร้�วิิธีการด้ีแลสุขภาพ

ของตุนเอง	และไดี�ตุรวิจิสุขภาพประจิำาปี	เป็นตุ�น	

วิธีิก�รส่ื�อสื�รกับผู่้�ป่วยุสืมืองเส่ื�อมื
	 ข�อค์วิรจิำาในการส่�อสารกับผู้้�ป่วิยสมองเส่�อม	ไดี�แก่

	 1.	ก่อนจิะพ้ดี	หากท่านกำาลังเร่งรีบหร่อเค์รียดีหงุดีหงิดี	พยายามให�เวิลาในการทำาใจิของท่านให�สงบก่อนพ้ดี

	 2.	มีค์วิามอดีทน	ใจิเย็น	

	 3.	แสดีงค์วิามสนใจิในสิ�งที�ผู้้�ป่วิยพ้ดี	แสดีงให�เห็นว่ิา	ผู้้�ฟัื้งสนใจิฟัื้งและมีค์วิามตัุ�งใจิพยายามจิะทำาค์วิามเข�าใจิ

ผู้้�ป่วิย	

	 4.	สบสายตุากับผู้้�ป่วิย	เพ่�อให�ผู้้�ป่วิยสนใจิในสิ�งที�ท่านกำาลังพ้ดี

	 5.	พยายามให�ผู้้�ป่วิยเห็นท่านอย่างชัดีเจิน	เน่�องจิากทำาให�ค์วิามเข�าใจิในการส่�อสารดีีข่�นจิากการอ่านริมฝีึปาก

	 6.	แสดีงค์วิามอ่อนน�อม	เค์ารพผู้้�ป่วิย	เน่�องจิากเป็นผู้้�ส้งอายุ	ถ่งแม�จิะมีอาการสมองเส่�อม	แตุ่ไม่ค์วิรพ้ดีกับ

ผู้้�ป่วิยเหม่อนผู้้�ป่วิยเป็นเด็ีก

	 7.	ส่�อสารดี�วิยอารมณ์ดีี	อาจิมีอารมณ์ขันปะปน	แตุ่ไม่ค์วิรพ้ดีแหย่ผู้้�ป่วิย	เน่�องจิากเม่�อผู้้�ป่วิยมีอาการสมอง

เส่�อมมาก	อาจิแปลเจิตุนาของการพ้ดีแหย่เล่นไม่ออก

	 8.	ใช�สิ�งตุ่าง	ๆ	ช่วิยในการส่�อสาร	เช่น	ภาพ	ข�อค์วิาม	เป็นตุ�น

	 9.	ใช�ภาษากายประกอบการส่�อสาร	 ลักษณะการแสดีงออกของใบหน�าและท่าทางค์วิรไปดี�วิยกันกับสิ�งที�

กำาลังส่�อสาร	

	 10.	เวิลาพ้ดีส่�อสารกับผู้้�ป่วิย	พยายามเวิ�นระยะห่างในระดัีบหน่�ง	อย่าเข�าจินประชิดีตัุวิผู้้�ป่วิยจินเกินไป	

อาจิใช�การสัมผัู้สม่อ	แสดีงค์วิามร้�ส่กไดี�	

	 11.	ลดีเสียงรบกวิน	เข่น	เสียงโทรทัศน์	วิิทยุ	หร่อเสียงสนทนาของผู้้�อ่�น

	 12.	ใช�เสียงที�นุ่มนวิล	สุภาพ	และชัดีถ�อยชัดีค์ำา	อย่าตุะโกน	และอย่าใช�เสียงแหลมส้ง	เน่�องจิากอาจิกระตุุ�น

ให�หงุดีหงิดีและผู้้�ส้งอายุจิะไดี�ยินเสียงทุ�ม	ตุำ�า	ดีีกว่ิา	

	 13.	พ้ดีไม่เร็วิเกินไป	พยายามหยุดีระหว่ิางประโยค์	อย่างธรรมชาติุ	เพ่�อให�ผู้้�ป่วิยไดี�ทำาค์วิามเข�าใจิ	

	 14.	พ้ดีเป็นประโยค์สั�น	ๆ	หร่อถ�าสมองเส่�อมมากแล�วิ	อาจิพ้ดีเป็นวิลีหร่อค์ำาสั�นๆ	ทีละขั�นตุอน

	 15.	หากไม่แน่ใจิว่ิาสิ�งที�ฟัื้งจิากผู้้�ป่วิยนั�น	 ท่านเข�าใจิไดี�ถ้กตุ�องหร่อไม่	 ให�ถามผู้้�ป่วิยถ่งค์วิามเข�าใจิของท่าน

เองว่ิาถ้กหร่อไม่

	 16.	อย่าวิิพากษ์วิิจิารณ์หร่อกล่าวิตุำาหนิว่ิาผู้้�ป่วิยพ้ดีผิู้ดี	 เข�าใจิผิู้ดี	หร่อมีสมองเส่�อม	 จิำาไม่ไดี�	 เน่�องจิากจิะ

กระตุุ�นค์วิามร้�ส่กโกรธของผู้้�ป่วิย	เพราะผู้้�ป่วิยไม่ร้�ส่กว่ิาตุนเองเข�าใจิอะไรผิู้ดีดัีงค์ำากล่าวิหา	ให�พยายามหาวิิธีเบี�ยงเบน

นำาบทสนทนาส่้เร่�องอ่�นที�ผู้้�ป่วิยสนใจิ
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	 17.	 อย่าถามค์ำาถามผู้้�ป่วิยมาก	เน่�องจิากผู้้�ป่วิยอาจิเค์รียดีที�ไม่สามารถตุอบค์ำาถามไดี�	หร่อจิำาไม่ไดี�	

หากจิะถาม	ค์วิรถามทีละค์ำาถามและเป็นค์ำาถามปลายปิดี	ให�ผู้้�ป่วิยตุอบเพียง	“ใช่”	หร่อ	“ไม่ใช่”

	 18.	พ้ดีแตุ่เร่�องบวิก	ไม่พ้ดีเร่�องร�ายๆ	หร่อพ้ดีในแง่ไม่ดีี	

	 19.	ค์วิรให�ผู้้�ป่วิยมีส่วินร่วิมในบทสนทนาดี�วิย	

	 20.	หากผู้้�ป่วิยไม่เข�าใจิ	พยายามพ้ดีในวิิธีใหม่หร่อใช�วิิธีอ่�นในการส่�อสาร	แทนที�จิะพ้ดีประโยค์เดิีมๆ	ซึ่ำ�าๆ	

	 21.	หากผู้้�ป่วิยน่กสิ�งที�จิะพ้ดีหร่อน่กค์ำาไม่ออก	พยายามให�ผู้้�ป่วิยส่�อสารลักษณะอ่�น	หร่อช่วิยใบ�ผู้้�ป่วิย	สังเกตุ

จิากลักษณะตุ่าง	ๆ	และภาษากายที�ผู้้�ป่วิยพยายามส่�อออกมา

	 22.	หากผู้้�ป่วิยเล่าดี�วิยค์วิามเศร�า	ให�ผู้้�ป่วิยไดี�ระบายในสิ�งที�ตุ�องการเล่า	ไม่ขัดีผู้้�ป่วิยในระหวิ่างการเล่า	

	 23.	เน่�องจิากผู้้�ป่วิยมีปัญหาเร่�องค์วิามจิำา		ดัีงนั�นการนำาข�อม้ลที�ผู้้�ป่วิยบอกไปใช�ในการตัุดีสินใจิอะไร	

ค์วิรตุ�องค์ำาน่งถ่งประเด็ีนค์วิามถ้กตุ�องของข�อม้ลดี�วิย	

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.	 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	 ร้�จิริงและเข�าใจิ	 สุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	 กรุงเทพฯ:	 ซีึ่เอ็ดี	 ยเ้ค์ชั�น;	

2559.
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กลุ�มอาการู้สู้งอายุุ : อาการู้ซึ่่ม สูับัสูนิเฉียุบัพึ่ลันิ

ศ.นพ.วีีรศักด์ิ์�	เมืืองไพศาล

อ�ก�รซ่ื่มื สัืบสืนัเฉียุบพึ่ลันัเป็นัอยุ��งไร1

	 ผู้้�ส้งอายทีุ�มีอาการซ่ึ่ม	สับสนเฉยีบพลนั	จิะมอีาการพ้ดีค์ยุค์นละเร่�อง	ไม่เป็นเร่�องราวิ	สบัสนจิบัตุ�นชนปลาย

ไม่ถ้ก	หลงวัิน	เวิลา	และสถานที�	มีอาการเห็นภาพหลอนที�ค์นอ่�นไม่เห็น		เช่น		เห็นญาติุผู้้�ใหญ่ที�เสียไปแล�วิ	อาจิจิะ

มีสมาธิไม่ดีี	อาการเกิดีข่�นค์่อนข�างเร็วิภายในเวิลาไม่กี�ชั�วิโมงหร่อภายในวัินสองวัิน	บางค์นอาการ	เป็นมากถ่งกับ

ปีนเตีุยง	 ไม่หลับไม่นอน	บางค์นลุกมาจุิดีไฟื้จิะเผู้าบ�านก็มี	 แตุ่ในผู้้�ส้งอายุบางค์นกลับแสดีงอาการเป็นนอนมากข่�น	

ซ่ึ่ม	ๆ	พ้ดีน�อยลง	เป็นตุ�น

	 อาการนี�มักพบในผู้้�ส้งอายุมากกว่ิาวัิยอ่�น	 ๆ	 ยิ�งอายุยิ�งมากข่�นยิ�งมีค์วิามเสี�ยงส้ง	 เพราะเซึ่ลล์สมองเริ�มตุาย

มากข่�น	ทำาให�ค์วิามสามารถของสมองลดีลง	รองรับกับการเปลี�ยนแปลงตุ่าง	ๆ 	ของร่างกายไดี�ไม่ดีีเท่าค์นหนุ่มสาวิ

ผู้้�ส้งอายุที�รับการรักษาตัุวิในโรงพยาบาลร�อยละ	10-20	เกิดีอาการนี�ขณะนอนรักษาตัุวิในโรงพยาบาล	และถ�าตุ�องไดี�

รับการผู่้าตัุดี	เช่น	ผู่้าตัุดีข�อสะโพก	หร่อป่วิยอาการหนัก	โอกาสเกิดีอาการนี�ยิ�งส้งข่�น	

สื�เหตุเกิดำจั�กอะไร
	 อาการสับสนเฉียบพลันถ่อเป็นภาวิะค่์อนข�างเร่งด่ีวินที�ตุ�องไปพบแพทย	์เน่�องจิากเกิดีจิากค์วิามผิู้ดีปกติุบาง

อย่างของร่างกายที�ซ่ึ่อนอย้่	สำาหรับค์วิามผิู้ดีปกติุทางกายที�สำาคั์ญที�มักเป็นสาเหตุุของอาการนี�1	ไดี�แก่

 1. ยุ�	 ขอยกสาเหตุุนี�ข่�นก่อนเพราะวิ่าพบไดี�บ่อยมาก	 ยิ�งถ�ารับประทานยาหลายชนิดี	 ยิ�งมีโอกาสเกิดีส้ง	

ตัุวิอย่างยาที�เป็นสาเหตุุ	ไดี�แก่	ยาลดีนำ�าม้ก	ยาค์ลายกล�ามเน่�อแก�ปวิดี	ยานอนหลับ	ยารักษาโรค์ซ่ึ่มเศร�า	ยารักษาโรค์

พาร์กินสัน	 เป็นตุ�น	 เพราะฉะนั�นถ�าเพิ�งไดี�รับยาใดีมาไม่นานหร่อมีการปรับขนาดียาหร่อวิิธีการรับประทานก่อนเกิดี

อาการสับสนเฉียบพลัน	ให�หยุดียาดัีงกล่าวิและปร่กษาแพทย์โดียนำาตัุวิอย่างยาทั�งหมดีไปให�แพทย์ด้ี	

	 อีกกรณีหน่�งเกิดีจิากการหยุดียาบางตัุวิอย่างกะทันหัน	เช่น	รับประทานยานอนหลับมานานแล�วิหยุดีทันที	

หร่อบางค์นด่ี�มเหล�าจัิดีมานานแล�วิหยุดีด่ี�มทันทีจิากสาเหตุุอะไรก็ตุาม	ก็อาจิทำาให�เกิดีอาการสับสนเฉียบพลันไดี�

 2. โรคู่ติดำเช่ื่�อ ไม่จิำาเป็นตุ�องติุดีเช่�อในสมอง	อาจิติุดีติุดีเช่�อที�อ่�นก็ไดี�	เช่น	ติุดีเช่�อในทางเดิีนปัสสาวิะ	ติุดีเช่�อ

ที�ปอดี	หร่อบางค์นเป็นหวัิดีก็สับสนไดี�	(แตุ่กรณีหลังนี�มักเกิดีในผู้้�ป่วิยที�มีปัญหาของสมองอย้่เดิีม)	ผู้้�ส้งอายุจิะมีไข�

และมีอาการของอวัิยวิะที�ติุดีเช่�อ	เช่น	ติุดีเช่�อที�ทางเดิีนปัสสาวิะ	ก็มีอาการปัสสาวิะขัดี	ขุ่น	ปัสสาวิะบ่อย	ปวิดีบั�นเอวิ	

ถ�าติุดีเช่�อที�ปอดีก็มีไข�	ไอ	เหน่�อยหอบ	เป็นตุ�น	แตุ่ถ�าอายุมากแล�วิบางทีอาจิไม่มีไข�และอาการของอวัิยวิะที�ติุดีเช่�อไม่ชัดีเจิน	

 3.  คู่ว�มืผิู้ดำปกติของระดำับนัำ��ต�ล	 เกล่อแร่ในร่างกาย	 กรณีนี�มักเกิดีในผู้้�ส้งอายุที�มีโรค์บางอย่างอย้่เดิีม	

เช่น	 เป็นโรค์เบาหวิานแล�วิไดี�ยาเบาหวิาน	แล�วิมีช่วิงรับประทานอาหารไดี�น�อย	 เกิดีมีระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีตุำ�าเกินไป	

หร่อผู้้�ส้งอายุโรค์ไตุมีระดัีบเกล่อแร่ผิู้ดีปกติุ	เป็นตุ�น

 4. โรคู่อ่�นั ๆ เช่น	โรค์หัวิใจิวิาย	หัวิใจิส้บฉีดีเล่อดีไม่ดีี	ทำาให�เล่อดีไปเลี�ยงสมองไม่พอ	โรค์ถุงลมโป่งพอง

มีอาการหอบเหน่�อยมากๆ	ร่างกายขาดีออกซิึ่เจิน	สมองไดี�รับออกซิึ่เจินไม่เพียงพอ	หร่อเป็นโรค์	ตัุบแข็ง	ตัุบไม่สามารถ

ทำาลายของเสียในร่างกายทำาให�มีของเสียคั์�งในสมองไดี�	เป็นตุ�น

 5. ผู่้�ส่ืงอ�ยุุทีี่�มีืภ�วะสืมืองเสื่�อมือยุ่�เดิำมื	 จิะยิ�งมีโอกาสเกิดีอาการสับสนเฉียบพลันไดี�ง่าย	 บางค์รั�งแค์่

เปลี�ยนผู้้�ด้ีแลหร่อย�ายมานอนในโรงพยาบาลก็มีอาการสับสนแล�วิ	
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ก�รป้องกันัอ�ก�รซ่ื่มื สัืบสืนัเฉียุบพึ่ลันั1

	 1.	พยายามให�ผู้้�ส้งอายุไดี�ทำากิจิวัิตุรประจิำาวัินดี�วิยตุนเอง	อย่างเช่น	อาบนำ�าเอง	แตุ่งตัุวิเอง	ซ่ึ่�งการประกอบ

กิจิวัิตุรประจิำาวัินเองเป็นการกระตุุ�นร่างกายและสมอง	และยังทำาให�ผู้้�ส้งอายุไม่สับสนเร่�องเวิลาอีกดี�วิย

	 2.	พยายามพ้ดีคุ์ยกับผู้้�ส้งอายุบ่อยๆ	การถามค์ำาถามเกี�ยวิกับค์วิามเป็นอย้่	พ้ดีคุ์ยเกี�ยวิกับเหตุุการณ์ตุ่างๆ	

ในค์รอบค์รัวิและสังค์ม	พยายามให�ผู้้�ป่วิยไดี�เค์ล่�อนไหวิ	ไม่นอนอย้แ่ตุ่บนเตีุยง	ผู้้�ส้งอายุที�พอจิะเดิีนไดี�	ญาติุค์วิรพยายาม

กระตุุ�นให�ผู้้�ส้งอายุไดี�ลุกเดิีนไปไหนมาไหน	

	 3.	ในกรณีที�มีปัญหาเร่�องการมองเห็นและการไดี�ยิน	 ให�ผู้้�ส้งอายุสวิมแว่ินสายตุาและเค์ร่�องช่วิยฟัื้ง	 เพราะ

จิะทำาให�มองเห็นและไดี�ยินดีีข่�น	ทำาให�สามารถรับร้�เหตุุการณ์รอบตัุวิไดี�มากข่�น

	 4.	ถ�าผู้้�ส้งอายุนั�นไม่ค่์อยไดี�ไปไหนมาไหน	อย้แ่ตุ่ในบ�าน	พยายามให�ผู้้�ส้งอายุไดี�สัมผัู้สแสงแดีดีบ�างในช่วิงเช�า

และเย็น	ถ�านอนอย้่แตุ่บนเตีุยง	ลุกเดิีนไม่ไดี�	พยายามเปิดีผู้�าม่านหน�าตุ่างหร่อเปิดีไฟื้ให�สว่ิาง	ในเวิลากลางวัิน	และ

พยายามหรี�หร่อปิดีไฟื้ในช่วิงกลางค่์น	

	 5.	ถ�ามานอนโรงพยาบาล	ในกรณีที�มีค์วิามเสี�ยงส้งที�จิะเกิดีอาการสบัสนเฉียบพลัน	ค์วิรให�ญาติุหร่อผู้้�ที�ด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุเป็นประจิำาไดี�อย้่เฝ้ึา	 และนำาอุปกรณ์	 เค์ร่�องใช�ประจิำาตัุวิ	 เช่น	หมอน	ผู้�าห่ม	 ของผู้้�ส้งอายุมาที�โรงพยาบาล	

เพราะผู้้�ส้งอายุจิะคุ์�นเค์ย	

	 6.	หานาฬิิกาและปฏิิทิน	วิางไวิ�ในตุำาแหน่งที�ผู้้�ส้งอายุสามารถมองเห็นไดี�ชัดีเจิน	เปิดีวิิทยุหร่อโทรทัศน์เพ่�อ

ให�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับการกระตุุ�นมากข่�น

	 7.	พยายามให�ผู้้�ส้งอายุไดี�รับการพักผู่้อนเพียงพอ	 หลีกเลี�ยงเสียงและแสงที�รบกวินผู้้�ส้งอายุช่วิงพักผู่้อน	

เน่�องจิากผู้้�ส้งอายุที�อดีนอนมากๆ	บางรายอาจิเกิดีอาการสับสนไดี�	

	 8.	ค์วิรทบทวินวัิน	เวิลาและสถานที�ให�ผู้้�ส้งอายุรับทราบเป็นค์รั�งค์ราวิ

	 9.	หลีกเลี�ยงการใช�ยาเอง	ค์วิรปร่กษาแพทย์ทุกค์รั�งก่อนใช�ยาใดีๆ

	 10.	เม่�อมีอาการเจ็ิบไข�ไม่สบายใดี	ๆ	ค์วิรไปรักษาตัุ�งแตุ่แรก	

	 11.	ในกรณีที�ตุ�องเข�ารับการรักษาในโรงพยาบาลหร่อตุ�องไดี�รับการผู่้าตัุดี	ค์วิรไดี�รับการประเมินจิากแพทย์

ถ่งค์วิามเสี�ยงตุ่อการเกิดีอาการสับสนเฉียบพลันและการป้องกันไวิ�ดี�วิย

	 12.	กรณีที�เข�ารับการรักษาตัุวิในโรงพยาบาล		แพทย์และพยาบาลค์วิรอธิบายขั�นตุอนการปฏิิบัติุตัุวิ

ขั�นตุอนการตุรวิจิและการรักษาให�ผู้้�ป่วิยฟื้ังเป็นระยะ		จิะช่วิยทำาให�ผู้้�ส้งอายุค์ลายค์วิามวิิตุกกังวิล		ซ่ึ่�งอาจินำามา

ซ่ึ่�งอาการสับสนไดี�

	 ในกรณีที�เกิดีอาการสับสนแล�วิให�รีบหยุดียาที�ไม่แน่ใจิและนำาผู้้�ส้งอายุไปพบแพทย์	 เน่�องจิากอาจิเกิดีจิาก

ค์วิามผิู้ดีปกติุบางอย่างที�เป็นอันตุรายตุ�องรักษาอย่างรวิดีเร็วิ

ก�รแก�ไขอ�ก�รซ่ื่มื สัืบสืนัเฉียุบพึ่ลันั
	 เม่�อเกิดีอาการซ่ึ่ม	 สับสนเฉียบพลันข่�นแล�วิ	 ส่ั้�งท่ี่�สั้ำาค้่ญท่ี่�ส่ั้ด้คื่อ	 การห็าสั้าเห็ตุ่ข้องอาการด้้งกลุ่�าว	 แลุ่ะ

ให็�การแก�ไข้อย�างเร�งด้�วน	เน่�องจิากอาการซ่ึ่ม	สับสนเฉียบพลันจัิดีเป็นภาวิะฉุกเฉินอย่างหน่�ง	สำาหรับการรักษาอ่�นๆ	

ที�ให�ร่วิมไปดี�วิยกันระหว่ิางการรอผู้ลของการแก�ไขสาเหตุุ	 ไดี�แก่	 การให�การรักษาประคั์บประค์องอาการและการ

ป้องกันการเกิดีภาวิะแทรกซึ่�อนของอาการซ่ึ่ม	สับสนเฉียบพลัน2

 1. ก�รคู่�นัห�สื�เหตุทีี่�ที่ำ�ให�เกิดำอ�ก�รซ่ื่มื สัืบสืนัเฉียุบพึ่ลันั 

 2. ก�รด่ำแลประคัู่บประคู่องอ�ก�รทัี่�วไป
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	 	 ก.		ด้ีแลทางเดิีนหายใจิให�โล่ง

	 	 ข.		ให�สารนำ�าและอาหารเพียงพอ

	 	 ค์.	จัิดีท่าผู้้�ป่วิยส้งอายุและพลิกตุะแค์งตัุวิเพ่�อป้องกันแผู้ลกดีทับและหลอดีเล่อดีดีำาอุดีตัุน

	 	 ง.	พยายามหลีกเลี�ยงการใช�อุปกรณ์ในการยด่ีตุร่งผู้้�ป่วิยส้งอาย	ุเน่�องจิากจิะทำาให�ผู้้�ป่วิยส้งอายวุุ่ินวิายมากข่�น

และทำาให�เกิดีภาวิะการไม่เค์ล่�อนไหวิ	(Immobility)

	 	 จิ.		การด้ีแลประจิำาวัินทั�วิไป	เช่น	การทำาค์วิามสะอาดีร่างกาย	การด้ีแลผิู้วิหนังและเล็บเป็นตุ�น

	 	 ฉ.		 ค์อยด้ีแลเร่�องการขับถ่ายปัสสาวิะและอุจิจิาระ	 ทำาค์วิามสะอาดีทันทีอย่าปล่อยทิ�งไวิ�	 เน่�องจิากอาจิ

ทำาให�เกิดีแผู้ลกดีทับและทำาให�ตุ�องรับการรักษานานข่�น

 3. ก�รปรับสิื�งแวดำล�อมื

  ก. ก�รชื่�วยุให�ผู่้�ส่ืงอ�ยุุรับร่�วันั เวล�และสิื�งแวดำล�อมื

	 	 	 1.	ค์วิรพ้ดีคุ์ย	ส่�อสารกับผู้้�ส้งอายุอย่างกระชับ	ไดี�ใจิค์วิามและชัดีเจิน	

	 	 	 2.		ค์วิรเน�นยำ�าเป็นระยะให�ผู้้�ส้งอายุทราบวัิน	เวิลา	สถานที�และบุค์ค์ลที�สำาคั์ญในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	เช่น	

ญาติุ	ผู้้�ด้ีแล	แพทย์และพยาบาล

	 	 	 3.		เตุรียมนาฬิิกา	ปฏิิทินไวิ�ในที�	ๆ 	ผู้้�ส้งอายุสามารถเห็นไดี�ง่ายเพ่�อช่วิยกระตุุ�นให�ผู้้�ส้งอายุรับทราบวัิน	เวิลา	

	 	 	 4.	นำาสิ�งที�ผู้้�ส้งอายุคุ์�นเค์ยที�บ�านมาไวิ�ในห�องผู้้�ส้งอายุ	เช่น	ร้ปถ่าย	หมอน	ผู้�าห่ม	เป็นตุ�น

	 	 	 5.		อาจิเปดิีวิิทยหุร่อโทรทัศน์ให�ผู้้�ส้งอาย	ุเพ่�อเป็นการกระตุุ�นผู้้�ส้งอายใุห�รับร้�การเปลี�ยนแปลงภายนอก	

และเพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุไดี�ค์ลายค์วิามวิิตุกกังวิล

	 	 	 6.		แนะนำาผู้้�ด้ีแลและญาติุของผู้้�ส้งอายุให�ค์อยพ้ดีคุ์ยกับผู้้�ส้งอายุเพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุร้�ส่กปลอดีภัย	 ไม่วิิตุก

กังวิลและเพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุรับร้�วัิน	เวิลาและ	สถานที�

	 	 	 7.	พยายามให�ทีมผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	ให�เป็นบุค์ค์ลเดิีม	เพ่�อลดีค์วิามสับสนของผู้้�ส้งอายุ

	 	 	 8.	พยายามไม่เปลี�ยนเตีุยงผู้้�ส้งอายุบ่อย	ๆ	เน่�องจิากจิะทำาให�สับสนสถานที�ง่ายข่�น

  ข. ก�รปรับสืภ�พึ่แวดำล�อมืให�เหมื�ะสืมื

  	 1.		จัิดีบริเวิณรอบ	ๆ 	ผู้้�ส้งอายไุม่ให�วุ่ินวิาย	นำาสิ�งของ	และอุปกรณ์ที�ไม่จิำาเป็นออก	จัิดีให�มีระยะระหว่ิาง
เตีุยงผู้้�ส้งอายุพอสมค์วิร
  	 2.		ถ�าเป็นไปไดี�	พยายามให�ผู้้�ส้งอายุอย้ใ่นห�องส่วินตัุวิแยกจิากผู้้�ส้งอายุรายอ่�น	เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุไดี�พักผู่้อน
เต็ุมที�และไม่มีสิ�งรบกวิน
	 	 	 3.	หลีกเลี�ยงการกล่าวิค์ำาทางการแพทย์ที�อาจิทำาให�ผู้้�ส้งอายุเกิดีอาการระแวิง
	 	 	 4.		 พยายามให�มีแสงสวิ่างเพียงพอ	 ให�ผู้้�ส้งอายุไดี�มองเห็นสิ�งตุ่างๆ	 รอบตัุวิ	 ไม่เกิดีอาการระแวิงและ
ประสาทหลอน
  	 5.		พยายามลดีเสียงรบกวินจิากทีมผู้้�ด้ีแล	และลดีเสียงจิากอุปกรณ์ตุ่างๆ	เช่น	โทรศัพท์ม่อถ่ออุปกรณ์ตุามตัุวิ
หร่ออุปกรณ์การแพทย์
	 	 	 6.	ปรับอุณหภ้มิห�องให�เหมาะสม

  คู่. ก�รชื่�วยุให�ผู่้�ส่ืงอ�ยุุสื�มื�รถประกอบกิจัวัตรประจัำ�วันัไดำ�

	 	 	 1.	ซัึ่กถามและตุรวิจิด้ีวิ่าผู้้�ส้งอายุมีปัญหาตุ�องใช�อุปกรณ์ช่วิยตุ่าง	ๆ 	เช่น	แวิ่นตุา	เค์ร่�องช่วิยฟื้ัง	หร่อ

ฟัื้นปลอมหร่อไม่	ถ�าผู้้�ส้งอายพุ้ดีภาษาไทยไม่ไดี�	อาจิตุ�องมีค์นที�พ้ดีภาษาที�ผู้้�ป่วิยพ้ดีไดี�ค์อยด้ีแล

   2.	กระตุุ�นให�ผู้้�ส้งอายไุดี�มีส่วินร่วิมในการด้ีแลตัุวิเองและมีส่วินร่วิมในการรักษา	เช่น	ซัึ่กถามอาการปวิดี

จิากผู้้�ส้งอายุ	เป็นตุ�น
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   3.		จัิดีการด้ีแลให�เหมาะสมสำาหรับผู้้�ส้งอายุเพ่�อให�ไดี�พักผู่้อนอย่างเต็ุมที�	เช่น	ถ�าไม่จิำาเป็น	อาจิงดีการ

วัิดีค์วิามดัีนและอุณหภ้มิกายในช่วิงที�ผู้้�ส้งอายุกำาลังนอนหลับ	ปรับการรับประทานยาและการฉีดียาให�เหมาะสม	เพ่�อไม่ให�

ตุ�องปลุกผู้้�ส้งอายุข่�นมา	อาจิเปิดีดีนตุรีเบาๆ	เพ่�อให�ผู่้อนค์ลาย	เป็นตุ�น

   4.		พยายามให�ผู้้�ส้งอายไุดี�มีการเค์ล่�อนไหวิรา่งกาย	เช่น	ถ�าเปน็ผู้้�ส้งอายทีุ�พอจิะเดีนิไดี�	ค์วิรให�ไดี�ลุกเดิีน

อย่างน�อยวัินละ	3	ค์รั�ง	ถ�าผู้้�ส้งอายลุุกเดิีนไม่ไดี�	ค์วิรมีการทำากายภาพบำาบัดีให�ผู้้�ส้งอายวัุินละ	3	ค์รั�ง	ๆ	ละ	15	นาที

 4. ก�รใชื่�ยุ�คู่วบคุู่มือ�ก�รให�สืงบ

	 ในบางค์รั�ง	ถ�าผู้้�ส้งอายมีุค์วิามวุ่ินวิายมาก	ไม่ให�ค์วิามร่วิมม่อกับการด้ีแลและอาจิก่อให�เกิดีอันตุรายกับตัุวิ

ผู้้�ส้งอายเุองไดี�	เช่น	ปีนเตีุยง	พยายามด่ีงสายสวินปัสสาวิะและสายให�อาหารทางจิม้ก	เป็นตุ�น	อาจิจิำาเป็นตุ�องค์วิบคุ์ม

อาการโดียใช�ยาระหว่ิางรอผู้ลของการแก�ไขสาเหตุุ	ข�อผิู้ดีพลาดีที�มักพบในเวิชปฏิิบัติุ	ค่์อ	การที�มักค์ำาน่งถ่งแตุ่การให�

ยาค์วิบคุ์มอาการวุ่ินวิายสับสน	แทนที�จิะเน�นถ่งการตุรวิจิหาสาเหตุุและแก�ไข	

	 ยาที�มีการศ่กษามากที�สุดีสำาหรับอาการซ่ึ่มสับสนเฉียบพลัน	ในกรณีผู้้�ส้งอายุมีอาการวุ่ินวิาย	ไดี�แก่	ยาตุ�าน

โรค์จิิตุ	

	 ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายมีุอาการซ่ึ่ม	สับสนเฉียบพลันชนิดี	hypoactive	ค่์อ	ซ่ึ่มหลับมาก	ให�รักษาสาเหตุุและรกัษา

ประคั์บประค์องอาการโดียทั�วิไป	อาจิไม่ตุ�องให�ยากลุ่มนี�

	 ยากลุ่ม	benzodiazepine	เป็นยาที�ใช�ในกรณีที�ผู้้�ส้งอายุมีอาการวุ่ินวิายจิาก	delirium	tremens	เน่�องจิาก

การให�ยารักษาโรค์จิิตุเภทอาจิลดี	 seizure	 threshold	ลงไดี�และทำาให�ผู้้�ส้งอายุชักไดี�และยังใช�ในกรณีที�มีอาการซ่ึ่ม	

สับสนเฉียบพลันจิากอาการถอนยา	benzodiazepine	กะทันหัน	(benzodiazepine	withdrawal)	โดียให�	lorazepam

ขนาดี	0.5-1	มิลลิกรัม	
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ต�ร�งทีี่� 1	แสดีงยาและขนาดียาที�ใช�ในการค์วิบคุ์มอาการซ่ึ่ม	สับสนเฉียบพลัน	3

ยุ�และขนั�ดำเริ�มืแรก ขนั�ดำส่ืงสุืดำของยุ� ข�อคู่วรระวัง

Haloperidol

0.25-0.5	มก.	รับประทานเวิลามีอาการทุก	

4	ชั�วิโมง

5	มก./วัิน

อาจิเพิ�ม	QT	interval

โอกาสเกิดี	extrapyramidal	side	effect	(EPS)	

แม�ใช�ในขนาดีตุำ�า

Risperidone

0.25-0.5	มก.	รับประทานเวิลามีอาการทุก	

4	ชั�วิโมง

4	มก./	วัิน

อาจิเพิ�ม	QT	interval

โอกาสเกิดี	extrapyramidal	side	effect	(EPS)	

ถ�าใช�ในขนาดีมากกว่ิา	2	มก.

Olanzapine

2.5-5	มก.	รับประทานเวิลามีอาการทุก	4	ชั�วิโมง

10	มก./	วัิน อาจิมี	anticholinergic	side	effect	ง่วิงนอน

Quetiapine

12.5-25	รับประทานเวิลามีอาการทุก	4	ชั�วิโมง

150	มก./	วัิน ง่วิงนอนอาจิเกิดี	postural	hypotension	

ถ�าเพิ�มขนาดีเร็วิ

เอกสื�รอ��งอิง
	 1.	 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	 ร้�จิริงและเข�าใจิ	 สุขภาพผู้้�ส้งวัิยและภาวิะสมองเส่�อม.	 กรุงเทพฯ:	 ซีึ่เอ็ดี	 ยเ้ค์ชั�น;	

2559.

	 2.	 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล.	ภาวิะซ่ึ่มสับสนเฉียบพลัน.	 ใน:	 วีิรศักดิี�	 เม่องไพศาล,	บรรณาธิการ.	 การจัิดีการ

ภาวิะฉุกเฉินสำาหรับผู้้�ส้งอายุ	(Emergency	management	for	the	elderly).	กรุงทพฯ:	ภาพพิมพ์;	2557.	

หน�า	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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แนิวคิดำเกี�ยุวกับัการู้ดำ้แลผู้้�ให�บัรู้ิการู้แนิวคิดำเกี�ยุวกับัการู้ดำ้แลผู้้�ให�บัรู้ิการู้
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แนิวคิดำเกี�ยุวกับัการู้ดำ้แลผู้้�ให�บัรู้ิการู้

รศ.ร.อ.ห์ญ์ง	ดิ์ร.ศ์ร์พันธ์ุ	สาสัตยุ์

เน่ั�อห�
	 1.	ผู้้�ให�บริการ	บทบาทและหน�าที�

	 	 1.1	ค์วิามหมายของผู้้�ให�บริการ

	 	 1.2	บทบาทและหน�าที�	

	 2.	การจัิดีการค์วิามเค์รียดีในผู้้�ให�บริการ

	 	 2.1	สาเหตุุของค์วิามเค์รียดี

	 	 2.2	ค์วิามหมายของค์วิามเค์รียดี

	 	 2.3	ผู้ลกระทบจิากภาวิะเค์รียดี

	 	 2.4	การจัิดีการค์วิามเค์รียดี	

	 	 2.5	การป้องกันการกระทำาค์วิามรุนแรงในสถานประกอบการ

	 3.	การด้ีแลตุนเองของผู้้�ให�บริการ

	 4.	การธำารงรักษาผู้้�ให�บริการ

เกริ�นันัำ�
	 กิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง		แบ่งการให�บริการออกเป็น	3	ลักษณะ	ค่์อ			การให�บริการ

ด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงระหวิา่งวัิน		การให�บริการด้ีแลผู้้�ส้งอายทีุ�มีการจัิดีกิจิกรรมสง่เสริมและฟื้้�นฟ้ื้สุขภาพ

แก่ผู้้�ส้งอายุโดียจัิดีให�มีที�พำานักอาศัย	และการให�บริการด้ีแลและประคั์บประค์องผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิง1

กิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงมีขนาดีจิำานวินเตีุยงหลากหลายตัุ�งแตุ่ตุำ�ากว่ิา	10	เตีุยง	ถ่งมากกว่ิา	150	เตีุยง

โดียส่วินใหญ่มีเตีุยงอย้่ระหวิ่าง	10-30	เตีุยง	(ร�อยละ	32.0)2	องค์์ประกอบที�สำาคั์ญที�จิะช่วิยให�กิจิการการด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงทั�งของภาค์รัฐและเอกชนที�ดีี	มีประสิทธิภาพ	และส่งเสริมให�ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�พักอาศัย

มีคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีก็ค่์อผู้้�ให�บริการ	 ผู้้�ให�บริการในกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงด้ีแลผู้้�ส้งอายุมีหลาย

ประเภทแตุ่ผู้้�ให�บริการที�พบมีสัดีส่วินมากที�สุดีก็ค่์อ	 ผู้้�ช่วิยด้ีแล	 	ดัีงนั�นในบทนี�จิะกล่าวิถ่ง	 ให�บริการ	บทบาทและ

หน�าที�การจัิดีการค์วิามเค์รียดีในผู้้�ให�บริการที�รวิมถ่งการป้องกันการกระทำาค์วิามรุนแรง		การด้ีแลตุนเองของ

ผู้้�ให�บริการและการธำารงรักษาผู้้�ให�บริการ	ดัีงรายละเอียดีตุ่อไปนี�

1. ผู่้�ให�บริก�ร บที่บ�ที่และหนั��ทีี่�

	 การศ่กษาสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุระยะยาวิในประเทศไทย	ของ	ศิริพันธุ์	สาสัตุย์และค์ณะ	(2552)	พบวิ่า	

ผู้้�ให�บริการในสถานด้ีแลระยะยาวิที�พบมากที�สุดีค่์อ	ผู้้�ช่วิยด้ีแล	พบร�อยละ	30	รองลงมาค่์อ	พยาบาล	และ	พี�เลี�ยง	

พบจิำานวินเท่ากันค่์อร�อยละ	18.5	และที�พบน�อยที�สุดี	ค่์อ	นักกิจิกรรมบำาบัดี	และนักสงค์มสงเค์ราะห์	พบจิำานวิน

เท่ากันค่์อ	ร�อยละ	2	(ด้ีตุารางที�	1)
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ต�ร�งทีี่� 1	ประเภทของผู้้�ให�บริการแบ่งตุามสาขาวิิชาชีพและอาชีพ

ประเภที่ของวิชื่�ชื่ีพึ่/อ�ชื่ีพึ่ จัำ�นัวนั (คู่นั) ร�อยุละ

แพทย์ 6 3.0

นักกายภาพบำาบัดี 8 4.0

นักกิจิกรรมบำาบัดี 4 2.0

นักสังค์มสงเค์ราะห์ 4 2.0

พยาบาล 37 18.5

ผู้้�ช่วิยพยาบาล 22 11.0

ผู้้�ช่วิยดี้แล 60 30.0

พี�เลี�ยง 37 18.5

อ่�น	ๆ	(เช่น	ค์นค์รัวิ	พนักงานซึ่ักรีดี	ค์นสวิน	พนักงานขับรถ) 22 11.0

รวมื 200 100

ที�มา:	ศิริพันธุ์	สาสัตุย์	และค์ณะ	(2552)

	 นอกจิากนี�ยังพบวิ่า		ผู้้�ให�บริการในกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงส่วินใหญ่เป็นเพศหญิง	

ร�อยละ	84.5	มีอายุในช่วิง	15-30	ปี	มากที�สุดี	ร�อยละ	39.5	และมีสถานภาพสมรส	ร�อยละ	50	ส่วินใหญ่มีการ

ศ่กษามัธยมศ่กษาตุอนปลาย	ปวิช.	หร่อเทียบเท่ามากที�สุดีร�อยละ	41	ในบ�านพักค์นชราพบผู้้�ให�บริการเป็นพี�เลี�ยง

มากที�สุดี	คิ์ดีเป็นร�อยละ	51.1	ส่วินในสถานด้ีแลระยะยาวิประเภทอ่�น	ๆ	ผู้้�ให�บริการส่วินใหญ่เป็นผู้้�ช่วิยด้ีแล	เช่น	

ในสถานที�ช่วิยเหล่อในการดีำารงชีวิิตุ	พบร�อยละ	58.3	สถานด้ีแลระยะยาวิในโรงพยาบาล	พบร�อยละ	43.3	และ

ในสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	พบร�อยละ	40.9	ยกเวิ�นในสถานด้ีแลผู้้�ป่วิยระยะสุดีท�ายผู้้�ให�บริการส่วินใหญ่เป็นพยาบาล	

คิ์ดีเป็นร�อยละ	44.43	

 คู่ว�มืหมื�ยุของผู่้�ให�บริก�ร

	 ผู้้�ที�ให�การด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	ที�เรียกสั�นๆ	วิ่าผู้้�ด้ีแล	แบ่งออกเป็น	2	ประเภทใหญ่ๆ	(Alzheimer	Research	

Center,	2003;	Bell	and	Gibbons,	1989;	Parker,	1992	อ�างอิงใน	ศิริพันธุ์	สาสัตุย์,	2564)4	ค่์อ	ผู้้�ด้ีแล

ที�ไม่เป็นทางการ	และผู้้�ด้ีแลที�เป็นทางการ	

 1) ผู่้�ด่ำแลทีี่�ไมื�เป็นัที่�งก�ร (informal carers/caregiver)	หมายถ่ง	กลุ่มผู้้�ที�ให�การช่วิยเหล่อในกิจิวัิตุร

ประจิำาวัินตุ่าง	ๆ 	แก่ผู้้�ป่วิยโดียที�ไม่เค์ยผู้่านการฝึึกอบรมมาก่อน	การด้ีแลอาจิยาวินานถ่ง	24	ชั�วิโมงตุ่อวัิน	ไม่ไดี�รับ

เงินเป็นค์่าตุอบแทน	แตุ่เป็นการด้ีแลที�มาจิากค์วิามรัก	ค์วิามสำาน่กในบุญคุ์ณหร่อหน�าที�	มักมีค์วิามสัมพันธ์ทางการ

สมรส	หร่อจิากค์รอบค์รัวิ	เช่น	ค้์่สมรส	ล้กหลาน	ญาติุพี�น�อง	เพ่�อน	หร่อเพ่�อนบ�านของผู้้�ป่วิย	จิากการศ่กษาพบ

วิ่าผู้้�ด้ีแลส่วินใหญ่จิะเป็นสามีหร่อภรรยาของผู้้�ป่วิยและมักเป็นผู้้�ส้งอายุดี�วิยกันทั�งค้์่สามารถแบ่งตุามลักษณะค์วิาม

สัมพันธ์กับผู้้�ป่วิยและปริมาณการช่วิยเหล่อที�ให�

 2) ผู่้�ด่ำแลทีี่�เป็นัที่�งก�ร (formal carers/caregiver)	หมายถ่ง	กลุ่มผู้้�ด้ีแลที�ผู้่านการฝึึกอบรมมาก่อน

และไดี�รับเงินเป็นการตุอบแทน	สามารถแบ่งตุามค์วิามเป็นวิิชาชีพ	(แผู้นภาพที�	1)	ไดี�ดัีงนี�

	 	 2.1	ผู้้�ด้ีแลที�เป็นวิิชาชีพ	(professional	caregiver)	มีองค์์กรวิิชาชีพกำากับด้ีแลและช่วิยเหล่อสมาชิก	

ผู้้�ด้ีแลกลุ่มนี�มักเป็นผู้้�ที�ทำางานเกี�ยวิข�องกับการด้ีแลทางดี�านสุขภาพ	เป็นสหสาขาวิิชาชีพ	ดัีงนั�นผู้้�ด้ีแลที�เป็นวิิชาชีพ
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ในที�นี�ก็ค่์อ	แพทย	์พยาบาล	เภสชักร	ทนัตุแพทย	์นักกายภาพบำาบัดี	นักกิจิกรรมบำาบัดี	และบคุ์ลากรทางการแพทยอ่์�นๆ

ให�การด้ีแลโดียไดี�รับค์่าตุอบแทน

  2.2	 ผู้้�ด้ีแลที�ไม่เป็นวิิชาชีพ	 (non-professional	 caregiver)	 หร่อผู้้�ด้ีแลที�ไดี�รับการวิ่าจิ�าง	 (paid	

caregiver)	แบ่งออกเป็น	2	กลุ่ม	ค่์อ

	 	 	 1)	 ผู้้�ด้ีแลที�ผู้่านการอบรม	 หมายถ่งกลุ่มให�บริการด้ีแลที�ไม่ใช่วิิชาชีพ	 แตุ่เค์ยผู้่านการฝึึกอบรมมา

หลักส้ตุรการด้ีแลจิากสถาบันตุ่าง	ๆ	มาก่อนและให�การด้ีแลผู้้�อ่�นโดียไดี�รับค์่าจิ�าง	สำาหรับในประเทศไทยที�ผู้่านมา

จิะเรียกวิ่า	 ผู้้�ด้ีแล	 (Caregiver)	 ผู้้�ช่วิยเหล่อด้ีแล	หร่อพนักงานให�การด้ีแล	สำาหรับผู้้�ที�จิบหลักส้ตุรผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	

จิำานวิน	420	ชั�วิโมงหร่อ	3	เด่ีอน	

	 	 	 อย่างไรก็ตุามการใช�ค์ำาวิ่า	“ผู้้�ด้ีแล”	เรียกผู้้�ด้ีแลที�เค์ยผู้่านการอบรมและไดี�ค์่าจิ�างเป็นการตุอบแทน

อาจิก่อให�เกิดีค์วิามสับสนกับผู้้�ด้ีแลที�ไม่เป็นทางการ	ที�เป็นญาติุ	เพ่�อนหร่อเพ่�อนบ�านซ่ึ่�งเป็นผู้้�ด้ีแลที�แท�จิริงไดี�	

จิากการทบทวินวิรรณกรรมในประเทศที�มีการพัฒนาระบบผู้้�ด้ีแลที�เป็นร้ปธรรมแล�วิ	เช่น	ในประเทศสหรัฐอเมริกา	

จิะใช�ค์ำาวิ่า	“ผู้้�ช่วิยการพยาบาล	(Nursing	assistant:	NA)”	หร่อ	“ผู้้�ด้ีแลที�ไดี�รับการวิ่าจิ�าง	(Paid	caregiver)”	

ในประเทศแค์นาดีาจิะใช�ค์ำาวิ่า	“ผู้้�ช่วิยด้ีแลแบบตุ่อเน่�อง	(continuing	care	assistant:	CCA)”	ในประเทศสหราช

อาณาจัิกรจิะใช�ค์ำาวิ่า	“ผู้้�ช่วิยด้ีแลดี�านสุขภาพ	(Health	care	assistants:	HCA)”	และบางค์รั�งอาจิใช�ช่�ออ่�นข่�นอย้่

กับภาระหน�าที�ที�รับผิู้ดีชอบ	จิะเห็นไดี�วิ่าส่วินใหญ่จิะมีค์ำาวิ่า	Care	assistant	ร่วิมดี�วิยเสมอ	ซ่ึ่�งตุ่อมากรมพัฒนาฝึีม่อ

แรงงาน	กระทรวิงแรงงาน	ไดี�เปลี�ยนจิากการใช�ค์ำาวิ่า	“ผู้้�ด้ีแล”	มาใช�ค์ำาวิ่า	“ผู้้�ช่วิยด้ีแล”	หร่อ	“Care	assistant”

เพ่�อป้องกันค์วิามสับสนและสอดีค์ล�องกับค์ำาที�ใช�ในตุ่างประเทศ	ดัีงนั�น	ในที�นี�จิะใช�ค์ำาวิ่า	Care	assistant	หร่อ	

“ผู้้�ช่วิยด้ีแล”แทนผู้้�ด้ีแลกลุ่มนี�	

	 	 	 2)		ผู้้�ด้ีแลที�ไม่เค์ยผู่้านการฝึึกอบรมมาก่อน	แตุ่เข�ามาทำาหน�าที�ในการให�การด้ีแลร่วิมกับการทำางานบ�าน

ด้ีแลกิจิกรรมการดีำาเนินชีวิิตุประจิำาวัิน	โดียใช�ทักษะพ่�นฐานของตุนเองและประสบการณ์ชีวิิตุในการให�การด้ีแล

ในประเทศไทยจิะพบวิ่ามีผู้้�ด้ีแลที�รับจิ�างด้ีแลอย้่ตุามบ�านที�ไม่มีประกาศนียบัตุรการจิบการฝึึกอบรมจิากโรงเรียน

บริบาลที�ไดี�รับการรับรองจิากกระทรวิงศ่กษาธิการ	 แตุ่ไม่สามารถหาตุัวิเลขที�ชัดีเจินไดี�และยังไม่มีการศ่กษาวิิจัิย

ผู้้�ด้ีแลกลุ่มนี�	เป็นตุ�น

	 	 	 3)	 ผู้้�ด้ีแลอาสาสมัค์ร	 เป็นผู้้�ด้ีแลจิากหน่วิยงานที�ไดี�รับการจัิดีตัุ�งข่�นอย่างเป็นทางการและเค์ยผู้่าน

การฝึึกอบรมการด้ีแลผู้้�ส้งอายุเบ่�องตุ�น	โดียไม่ไดี�รับค์่าตุอบแทน	อย่างไรก็ตุามตุ่อมาเริ�มมีการจิ่ายค์่าตุอบแทน

เพ่�อเป็นค์่าใช�จิ่ายสำาหรับการเดิีนทาง	เช่น	อาสาสมัค์รสาธารณสุขประจิำาหม้่บ�าน	(อสม.)	และอาสาสมัค์รด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุ	(อผู้ส.)	ที�ไดี�รับเงินค์่าตุอบแทนเด่ีอนละ	600	บาท	หร่ออาสาสมัค์รนักบริบาลท�องถิ�น	จิะไดี�รับเงินเด่ีอน

เด่ีอนละ	9,000	บาท	จิากองค์์กรปกค์รองส่วินท�องถิ�นเพ่�อให�บริการผู้้�ส้งอายุที�มีภาวิะพ่�งพาในชุมชน	โดียใช�เวิลา

ฝึึกอบรม	120	ชั�วิโมง	

	 	 ดัีงนั�น	“ผู้้�ให�บริการ”	โดียทั�วิไปจิะหมายถ่ง	บุค์ลากรทางดี�านสขุภาพและสงัค์ม	ที�ให�บริการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

ที�มารับบริการทั�งแบบไม่พักค์�าง	และแบบที�พักค์�างค่์น	โดียไดี�รับค่์าตุอบแทน	เป็นผู้้�ด้ีแลที�เป็นทางการ	ที�เป็นวิิชาชีพ	

เช่น	แพทย์	พยาบาล	นักกายภาพบำาบัดี	นักสังค์มสงเค์ราะห์	และที�ไม่เป็นวิิชาชีพ	เช่น	ผู้้�ช่วิยพยาบาล	ผู้้�ช่วิยด้ีแล	

และพี�เลี�ยง	เป็นตุ�น	อย่างไรก็ตุามราชกิจิจิานุเบกษา	(2563)1	ผู้้�ที�ให�บริการ	ค่์อ	ผู้้�ช่วิยพยาบาลจิบหลักส้ตุรผู้้�ช่วิย

พยาบาล	1	ปี	และผู้้�ช่วิยด้ีแล	ที�จิบหลักส้ตุรผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	420	ชั�วิโมง	ที�ไดี�รับการรับรองจิากกรมสนับสนุนบริการ

สุขภาพและไดี�ข่�นทะเบียนเป็นผู้้�ให�บริการกับกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ	และ	จิากการศ่กษาผู้้�ให�บริการที�พบ

มากที�สุดีค่์อ	ผู้้�ช่วิยด้ีแล	พบร�อยละ	303	สำาหรับผู้้�ด้ีแลที�เป็นทางการที�ให�การด้ีแลระยะยาวิที�พบไดี�บ่อยในชุมชน

ค่์อผู้้�ด้ีแลที�เป็นอาสาสมัค์ร	จิะไม่รวิมอย้่ในผู้้�ให�บริการในสถานด้ีแลระยะยาวิ
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 แผู้นัภ�พึ่ทีี่� 1 แสืดำงประเภที่ของผู่้�ด่ำแลทีี่�เป็นัที่�งก�ร

	 ที�มา:	ปรับปรุงจิาก	ศิริพันธุ์	สาสัตุย์,	ประนอม	รอดีค์ำาดีี	และเตุ่อนใจิ	ภักดีีพรหม	(2553)5

 1.1 บที่บ�ที่และหนั��ทีี่�

	 	 	 ตุามโค์รงสร�างการบริหารงานของสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ	จิะประกอบไปดี�วิย	ผู้้�รับอนุญาตุ

ผู้้�ดีำาเนินการ	และผู้้�ให�บริการ	(ด้ีแผู้นภาพที�	2)	พระราชบัญญัติุ	(พรบ.)	สถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ	พ.ศ.25596	

ในหมวิดีที�	3	ไดี�ระบุหน�าที�ของผู้้�รับอนุญาตุและผู้้�ดีำาเนินการ	แตุ่ยังไม่มีประกาศบทบาทและหน�าที�ของผู้้�ให�บริการ

ของกรมสนับสนุนบริการ	ผู้้�เขียนจ่ิงนำาบทบาทและหน�าที�ของผู้้�ช่วิยพยาบาล	และบทบาทและหน�าที�ของพนักงาน

ให�การด้ีแลซ่ึ่�งเป็นผู้้�ให�บริการหลักในสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ	 จิากประกาศสภาการพยาบาล	 พ.ศ.	 25617	

มาปรับใช�	ดัีงนี�

 แผู้นัภ�พึ่ทีี่� 2 แสืดำงโคู่รงสืร��งก�รบริห�รในัสืถ�นัประกอบก�ร

ผู่้�ด่ำแลทีี่�เป็นัที่�งก�ร

อผู้สื.

อสืมื.

สืมื�ชิื่กชื่มืรมื
ผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

อ�สื�สืมัืคู่รบริบ�ล
ที่�องถิ�นั (120 ชื่มื.)

ผู่้�ด่ำแลอ�ชีื่พึ่/ผู่้�ด่ำแล
ทีี่�ไดำ�รับก�รว��จั��ง

ผู่้�ชื่�วยุด่ำแล (ขั�นัส่ืง) (หลักส่ืตร

ก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุขั�นัส่ืง 420 ชื่มื.)

ผู่้�ชื่�วยุด่ำแล (ขั�นักล�ง)
(หลักส่ืตรก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุ

ขั�นักล�ง /Care Giver (70 ชื่มื.)

ผู่้�ด่ำแลทีี่�ไมื�เป็นัวิชื่�ชีื่พึ่ ผู่้�ด่ำแลทีี่�เป็นัอ�สื�สืมัืคู่รผู่้�ด่ำแลทีี่�เป็นัวิชื่�ชีื่พึ่

แพึ่ที่ย์ุ

พึ่ยุ�บ�ล

นัักสัืงคู่มืสืงเคู่ร�ะห์

นัักก�ยุภ�พึ่บำ�บัดำ/
นัักกิจักรรมืบำ�บัดำ

เจั��หนั��ทีี่�ที่�งดำ��นั
สุืขภ�พึ่และสัืงคู่มือ่�นัๆ

สืถ�นัประกอบก�ร

ผู่้�ประกอบก�ร
ผู่้�ชื่�วยุพึ่ยุ�บ�ล

(1 ปี)
ผู่้�ชื่�วยุด่ำแล

(420 ชื่มื. / 3 เด่ำอนั)

ผู่้�ดำำ�เนิันัก�รผู่้�รับอนุัญ�ต
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 1) บที่บ�ที่และหนั��ทีี่�ของผู่้�รับอนุัญ�ต (ต�มืมื�ตร� 28)	ประกอบดี�วิย
	 	 (1)	แสดีงใบอนุญาตุประกอบกิจิการสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ
	 	 (2)	 จัิดีให�มีผู้้�ดีำาเนินการ
	 	 (3)	 จัิดีทำาทะเบียนประวัิติุผู้้�ดีำาเนินการและผู้้�ให�บริการ
	 	 (4)	 รักษามาตุรฐาน:	สถานที�	ค์วิามปลอดีภัย	การให�บริการ
	 	 (5)	 รับผู้้�ซ่ึ่�งไดี�ข่�นทะเบียนเป็นผู้้�ให�บริการ	เข�าทำางาน
	 	 (6)	 ไม่โฆษณาเกี�ยวิกับการให�บริการ:	โอ�อวิดีเกินจิริง	อวิดีสรรพคุ์ณการบริการ	ก่อให�เกิดีค์วิามเขาใจิผิู้ดี
ส่อทางลามกอนาจิาร
	 	 (7)	ค์วิบคุ์มด้ีแลมิให�ก่อค์วิามเด่ีอดีร�อนรำาค์าญแก่ผู้้�อาศัยใกล�เคี์ยง
	 	 (8)	 ห�ามมิให�มีการจัิดีสถานที�	หร่อสิ�งอ่�นใดีสำาหรับผู้้�ให�บริการแสดีงตุนเพ่�อให�สามารถเล่อกผู้้�ให�บริการไดี�
	 	 (9)	ค์วิบคุ์มด้ีแลมิให�มีการลักลอบหร่อมีการค์�าประเวิณี	หร่อมีการกระทำาหร่อบริการที�ขัดีตุ่อกฎหมาย	
ค์วิามสงบเรียบร�อยและศีลธรรมอันดีี
	 	 (10)		ห�ามมิให�ยินยอมหร่อปล่อยปละละเลย	 ให�มีการจิำาหน่ายหร่อเสพเค์ร่�องด่ี�มแอลกอฮอล์หร่อ
ผู้ลิตุภัณฑ์์ยาส้บ
	 	 (11)	ห�ามมิให�ยินยอมหร่อปล่อยปละละเลยให�มีการกระทำาค์วิามผิู้ดีเกี�ยวิกับยาเสพติุดี
	 	 (12)		ห�ามมิให�ยินยอมหร่อปล่อยปละละเลย	ให�ผู้้�มีอาการม่นเมาจินประพฤติุตุนวุิ่นวิายหร่อค์รองสติุ
ไม่ไดี�	เข�าไปในสถานประกอบการระหวิ่างเวิลาทำาการ
	 	 (13)		ห�ามมิให�ยินยอมหร่อปล่อยปละละเลยให�มีการนำาอาวุิธเข�าไปในสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ
 2) บที่บ�ที่และหนั��ทีี่�ของผู่้�ดำำ�เนิันัก�ร (ต�มืมื�ตร� 29)	ประกอบดี�วิย
	 	 (1)	 จัิดีทำาค่้์ม่อปฏิิบัติุงานสำาหรับบริการหร่อ	ค่้์ม่อการใช�อุปกรณ์	ผู้ลิตุภัณฑ์์และเค์ร่�องม่อเค์ร่�องใช�ตุ่าง	ๆ
และพัฒนาผู้้�ให�บริการให�สามารถให�บริการไดี�ตุามค้์่ม่อที�จัิดีทำาข่�น
	 	 (2)	 ค์วิบค์มุด้ีแลการบรกิาร	อุปกรณ	์ผู้ลิตุภัณฑ์์และเค์ร่�องม่อเค์ร่�องใช�ตุ่าง	ๆ 	ให�ไดี�มาตุรฐาน	ถ้กสุขลักษณะ
และใช�ไดี�อย่างปลอดีภัย
	 	 (3)	สอบถามและบันท่กข�อม้ลสุขภาพพ่�นฐาน	และคั์ดีกรองผู้้�รับบริการ	เพ่�อจัิดีบริการที�เหมาะสมแก่
สุขภาพของผู้้�รับบริการ
	 	 (4)	ค์วิบคุ์มด้ีแลผู้้�ให�บริการให�ปฏิิบัติุตุามค้์่ม่อการปฏิิบัติุงานอย่างเค์ร่งค์รัดี	และค์วิบคุ์มด้ีแลมิให�ผู้้�ให�
บริการออกไปให�บริการนอกสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพในเวิลาทำางาน
	 	 (5)	 จัิดีให�มีมาตุรฐานการด้ีแลค์วิามปลอดีภัยในการทำางาน	 และป้องกันมิให�ผู้้�รับบริการ	 ผู้้�ให�บริการ	
และบุค์ค์ลซ่ึ่�งทำางานในสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพถ้กละเมิดีทางเพศ
และมีหน�าที�	ตุาม	มาตุรา	28	(9)-(13)
 3) บที่บ�ที่และหนั��ทีี่�ของผู่้�ชื่�วยุพึ่ยุ�บ�ล (Practical Nurse: PN) ประกอบดี�วิย
 	 (1)	ประกาศสภาการพยาบาล	 เม่�อวัินที�	 23	 กุมภาพันธ์	 25617	 ไดี�ระบุขอบเขตุและหน�าที�ของผู้้�ช่วิย
พยาบาล	ดัีงตุ่อไปนี�
	 	 	3.1)	งานประจิำาแตุ่อย้่ภายใตุ�การนิเทศของพยาบาลวิิชาชีพ
	 	 	 	 	 (1)	 การทำาหัตุถการที�ไม่ยุ่งยาก	ไม่ซัึ่บซึ่�อน	โดียไม่ทำาให�เกิดีอันตุรายทันทีถ�าไม่ปฏิิบัติุตุามขั�นตุอน
เช่น	 ด้ีดีเสมหะในผู้้�ป่วิยที�อาการค์งที�	 ด้ีแลผู้้�ป่วิยที�มีท่อช่วิยหายใจิที�อาการค์งที�	 การสวินปัสสาวิะทิ�ง/การใส่ถุง
รองรับ	สวินอุจิจิาระในผู้้�ที�ไม่มีพยาธิสภาพทางเดิีนอาหารส่วินล่าง	ประค์บร�อน	ประค์บเย็น	ในผู้้�ที�ร้�ส่กตัุวิดีี	เป็นตุ�น
การเก็บข�อม้ล	บันท่ก	และรายงานข�อม้ล	เช่น	สัญญาณชีพ	นำ�าหนัก	ส่วินส้ง	ปริมาณนำ�าด่ี�ม	ปัสสาวิะ	ตุรวิจิหานำ�าตุาล
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ในปัสสาวิะ	ค์วิามเข�มข�นของเล่อดี	ข�อม้ลที�เปลี�ยนแปลงไปจิากเดิีม	การตุอบสนองตุ่อการพยาบาล	ข�อม้ลเกี�ยวิกับสิ�ง

แวิดีล�อม	ค์วิามเห็นของผู้้�ใช�บริการและค์รอบค์รัวิ	สังเกตุและเก็บสิ�งส่งตุรวิจิ	เก็บและตุรวิจินำ�าตุาลในปัสสาวิะ	รักษา

ค์วิามสะอาดีร่างกาย	และเช็ดีตัุวิลดีไข�	เป็นตุ�น

   3.2)	งานเฉพาะที�เป็นงานประจิำาซ่ึ่�งผู้้�ใช�บริการมีอาการค์งที�/ไม่รุนแรง	เช่น	ช่วิยการเดิีน	จัิดีท่าพลิกตัุวิ

ด้ีแลสุขอนามัย	ขับถ่าย	อาบนำ�า	เช็ดีตัุวิลดีไข�	การให�อาหาร	เตุรียมถาดีอาหาร	ให�อาหารและนำ�าทางสายยางส่้กระเพาะ

อาหารและลำาไส�	ด้ีแลกิจิวัิตุรประจิำาวัิน	กิจิกรรมทางสังค์ม	การเข�ากลุ่ม	ช่วิยพยาบาลในการให�ค์วิามร้�เร่�องสุขภาพ

การฟ้ื้�นฟ้ื้สภาพตุามแผู้นการรักษา	การประเมินโดียใช�เค์ร่�องม่อง่ายๆ	การด้ีแลผู้้�ป่วิยที�เสียชีวิิตุ	การช่วิยฟ้ื้�นค่์นชีพระดัีบ

พ่�นฐาน	ป้องกันและค์วิบคุ์มการแพร่กระจิายเช่�อโรค์	ทำาค์วิามสะอาดีอวัิยวิะส่บพันธ์ภายนอก	ช่วิยรับผู้้�ป่วิย	ช่วิยย�าย

และจิำาหน่ายผู้้�ป่วิย	และการเตุรียมและช่วิยเหล่อการตุรวิจิร่างกาย	เป็นตุ�น

   3.3)	การให�ยา

	 	 	 	 	 (1)	ในสถานบริการสุขภาพที�มีพยาบาลวิิชาชีพประจิำา	 ผู้้�ช่วิยพยาบาลจิะตุ�องฝึึกฝึน	เร่�องการให�

ยาโดียเฉพาะ

	 	 	 	 	 (2)	ในสถานที�ผู้้�ใช�บริการอาศัยอย้อ่ย่างอิสระ:	การให�ยาทางปากหร่อท่อให�อาหาร	อมใตุ�ลิ�นหร่อ

ยาเฉพาะที�	PN	ตุ�องไดี�รับการอบรมเร่�องการให�ยา

	 	 	 	 	 (3)	การใช�ยาที�ไม่สามารถทำาไดี�:	ค์ำานวิณขนาดียา	เริ�มยาใหม่เป็นค์รั�งแรก	ฉีดียา	พ่นยาผู่้านเค์ร่�อง

ช่วิยหายใจิ	รับค์ำาสั�งการให�ยาจิากแพทย์	ทันตุแพทย์	สั�งยาให�ผู้้�ป่วิย

   3.4)	งานที�ไม่สามารถกระทำาไดี�

	 	 	 	 	 (1)	หัตุถการที�ตุ�องอาศัยเทค์นิค์ปลอดีเช่�อหร่ออาจิติุดีเช่�อ

	 	 	 	 	 (2)	หัตุถการที�ตุ�องอาศัยเทค์นิค์ปลอดีเช่�อ	เช่น	การทำาแผู้ลล่ก

	 	 	 	 	 (3)	หัตุถการที�มีค์วิามเสี�ยง	เช่น	การใส่สายค์าเข�าส่้อวัิยวิะหร่อใส่สารบางอย่างเข�าไป

	 	 	 	 	 (4)	การทำาแผู้ลล่ก	ๆ	ที�ไม่ใช่การพยาบาลฉุกเฉิน

	 	 การทำางานตุ�องอย้่ภายใตุ�ข�อตุกลง		ค่์อ		ค์วิามปลอดีภัยของผู้้�ใช�บริการ		พิจิารณาค์วิามร้�		ทักษะของ

ผู้้�ช่วิยพยาบาล	พยาบาลที�มอบหมายจิะตุ�องรับผิู้ดีชอบผู้้�ใช�บริการโดียตุรง	มีกำาหนดีข�อปฏิิบัติุในการทำางาน	การสอน	

แนะนำา

 	 ดี�วิยบทบาทและหน�าที�ของผู้้�ช่วิยพยาบาลตุามประกาศสภาการพยาบาลส่วินใหญ่ปฏิิบัติุงานในสถานพยาบาล

แตุ่เน่�องจิากผู้้�ที�พักอาศัยในกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีภาวิะพ่�งพิงเหล่านี�ไม่ใช่ผู้้�ป่วิย	ดัีงนั�น	ค์ำาว่ิา	“ผู้้�ป่วิย”	ตุามประกาศฯ	เดิีม

ในที�นี�จ่ิงใช�ค์ำาว่ิา	“ผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง”	แทน

 4) บที่บ�ที่และหนั��ทีี่�ของพึ่นัักง�นัให�ก�รด่ำแล หร่อผู่้�ชื่�วยุด่ำแล ประกอบดี�วิย

 	 	 4.1)	งานที�มอบหมายให�กระทำาเป็นประจิำา

	 	 	 	 	 (1)	รับโทรศัพท์	ตุ�อนรับญาติุผู้้�ใช�บริการ

	 	 	 	 	 (2)	ตุอบรับสัญญาณที�ผู้้�ใช�บริการเรียก

	 	 	 	 	 (3)	ทำาค์วิามสะอาดีเตีุยง	เปลี�ยนผู้�าป้ที�นอน	ฯลฯ

	 	 	 	 	 (4)	ด้ีแลสิ�งแวิดีล�อมรอบตัุวิผู้้�ใช�บริการให�สะอาดีและปลอดีภัย

	 	 	 	 	 (5)	เตุรียมอาหาร	เสิร์ฟื้	และทำาค์วิามสะอาดีภาชนะใส่อาหาร

	 	 	 	 	 (6)	รับ-ส่งผู้้�ใช�บริการที�ช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�	และอย้เ่ป็นเพ่�อนผู้้�ใช�บริการ

	 	 	 	 	 (7)	ด้ีแลทำาค์วิามสะอาดีเค์ร่�องใช�ในกิจิวัิตุรประจิำาวัินของผู้้�ใช�บริการให�มีจิำานวินเพยีงพอ	และจิดัี

เก็บตุามลำาดัีบก่อนหลังให�เรียบร�อย
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	 	 	 	 	 (8)	ด้ีแลและทำาค์วิามสะอาดีเค์ร่�องม่อและอปุกรณ์ในการรักษาพยาบาลตุามมาตุรฐาน	ที�กำาหนดี

เพ่�อให�มีสภาพพร�อมใช�ตุลอดีเวิลา	เช่น	รถเข็น	ที�นอนป้องกันแผู้ลกดีทับ	เค์ร่�องพ่นยา	

   4.2)	งานเฉพาะที�มอบหมายให�กระทำาโดียปฏิิบัติุร่วิมกบัพยาบาลวิิชาชพี	(RN)	หร่อผู้้�ที�	RN	มอบหมาย

 	 	 	 	 (1)	 ช่วิยผู้้�ใช�บริการที�ร้�ส่กตัุวิดีี	ช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�บางส่วิน	ในการด้ีแลอนามัยส่วินบุค์ค์ล	เช่น	อาบนำ�า

ขับถ่าย	เช็ดีตัุวิลดีไข�

	 	 	 	 	 (2)	ด้ีแลผู้้�ใช�บริการไดี�รับอาหารและนำ�าอยา่งเพียงพอ	เช่น	ป้อนอาหาร	ให�อาหารทางสายยางทาง

จิม้กที�ทำาเป็นกิจิวัิตุร

	 	 	 	 	 (3)	ช่วิยเตุรียมนำ�าด่ี�ม	เทปัสสาวิะ	และบันท่กจิำานวินนำ�าเข�า-ออก

	 	 	 	 	 (4)	ช่วิยจัิดีท่าในการตุรวิจิและค์ลุมผู้�า	 จัิดีแสงไฟื้	 ช่วิยถ่อเค์ร่�องม่อในการตุรวิจิและอย้่กับผู้้�ใช�

บริการขณะตุรวิจิ

	 	 	 	 	 (5)	ช่วิยเค์ล่�อนย�ายในการใช�รถนั�ง	รถนอน	พยุงเดิีน

	 	 	 	 	 (6)	เมินสภาพร่างกายเบ่�องตุ�นอย่างง่าย	 เช่น	 สุขอนามัยในช่องปาก	 ภาวิะเสี�ยงตุ่อการหกล�ม

ลักษณะผิู้วิหนังที�ผิู้ดีปกติุ	การใช�เค์ร่�องม่อดิีจิิทัลวัิดีสัญญาณชีพ	(V/S)

	 	 	 	 	 (7)	การฟ้ื้�นฟ้ื้ตุามแผู้นการรักษาที�เป็นกิจิวัิตุร	เช่น	การเค์ล่�อนไหวิ	การจัิดีท่า	พลิกตัุวิ	การบริหาร

ร่างกาย	ข�อและกล�ามเน่�อ	(passive	and	active	exercise)	และการนวิดีเพ่�อค์วิามสุขสบาย

	 	 	 	 	 (8)	การช่วิยพยาบาลในการทำาหัตุถการ

	 	 	 	 	 (9)	ช่วิยทำาค์วิามสะอาดีร่างกายผู้้�ใช�บริการที�ถ่งแก่กรรม

	 ดี�วิยบทบาทและหน�าที�ของพนักงานให�การด้ีแลตุามประกาศสภาการพยาบาล	ส่วินใหญ่ปฏิิบติัุงานในสถาน

พยาล	แตุ่เน่�องจิากผู้้�ที�พักอาศัยในกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�ที�มีถาวิะพ่�งพิงเหล่านี�ไม่ใช่ผู้้�ป่วิยจ่ิงไม่มีการระบุตุำาแหน่ง

พยาบาล	ดัีงนั�นค์ำาว่ิา	“พยาบาล”	ตุามประกาศฯ		เดิีม	ในที�นี�จ่ิงใช�ค์ำาว่ิา	“ผู้้�ดีำาเนินการ”	แทน

2. ก�รจััดำก�รคู่ว�มืเคู่รียุดำของผู่้�ให�บริก�ร
	 ค์วิามเค์รียดีจิากการทำางานหร่อการให�บริการสามารถพบไดี�ในทุกอาชีพ	อยา่งไรก็ตุามค์วิามเค์รียดี	ในแตุ่ละ

อาชีพมีสาเหตุุของของค์วิามเค์รียดี	 และวิิธีการจัิดีการกับค์วิามเค์รียดีแตุกตุ่างกันไป	 รวิมทั�งวิิธีการเฝ้ึาระวัิงป้องกัน

ค์วิามเค์รียดีและวิิธีการธำารงรักษาบุค์ลากรอะไรบ�าง	มีรายละเอียดีดัีงตุ่อไปนี�

 2.1 คู่ว�มืหมื�ยุของคู่ว�มืเคู่รียุดำ

	 ค์วิามเค์รียดีค่์ออะไร	 อาการอะไรที�บ่งบอกวิ่าบุค์ค์ลนั�นๆ	 มีค์วิามเค์รียดีเกิดีข่�น	 ไดี�มีผู้้�ให�ค์วิามหมายไวิ�ว่ิา	

ค์วิามเค์รียดี	(stress)	เป็นภาวิะของอารมณ์หร่อค์วิามร้�ส่กที�เกิดีข่�นเม่�อบุค์ค์ลตุ�องเผู้ชิญ	กับปัญหาตุ่าง	ๆ	และทำาให�

ร้�ส่กถ้กกดีดัีน	ไม่สบายใจิ	วุ่ินวิายใจิ	กลัวิ	วิิตุกกังวิล	ตุลอดีจินถ้กบีบคั์�น	เม่�อบุค์ค์ลรับร้�หร่อประเมินว่ิาปัญหาเหล่านั�น

เป็นสิ�งที�คุ์กค์ามจิิตุใจิ	หร่ออาจิจิะก่อให�เกิดีอันตุรายแก่ร่างกาย	จิะส่งผู้ลให�สภาวิะสมดุีลของร่างกายและจิิตุใจิเสียไป	

(ศรีจัินทร์	พรจิิราศิลป์,	2564)

 2.2 สื�เหตุของคู่ว�มืเคู่รียุดำ

	 ภาวิะเค์รียดีจิะพบไดี�บ่อยในสถานการณใ์นการด้ีแลผู้้�ป่วิยโดียเฉพาะอยา่งยิ�งผู้้�ให�บริการ	ในการอธิบายสาเหตุุ

ของค์วิามเค์รียดีในค์รั�งนี�	ผู้้�เขียนไดี�ใช�แนวิคิ์ดีแนวิคิ์ดีกระบวินการของภาวิะเค์รียดี	ของ	Pearlin	et	al.	(1990)	ประกอบ

ไปดี�วิย	สิ�งเร�า	ตัุวิกลางและผู้ลลัพธ์	และร่วิมกับผู้ลการวิิจัิยจิากการศ่กษาของ	ศิริพันธ์ุ	สาสัตุย์	และค์ณะ	(2552)	และ

ศิริพันธ์ุ	สาสัตุย์,	ทัศนา	ช้วิรรธนะปกรณ์	และเพ็ญจัินทร์	เลิศรัตุน์.	(2552)	มาสังเค์ราะห์และพัฒนากระบวินการของ

ภาวิะเค์รียดีในผู้้�ให�บริการ	ดัีงตุ่อไปนี�	(ด้ีแผู้นภาพที�	3)
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	 	 1)	 สิ�งเร�าที�ทำาให�เกิดีภาวิะเค์รยีดี	ที�เป็นปัจิจัิยที�เป็นก่อให�เกิดีภาะเค์รยีดีในผู้้�ด้ีแลหร่อผู้้�ให�บริการมาจิาก	

2	สาเหตุุใหญ่ค่์อ

	 	 	 1.1)	ดี�านผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�พักอาศัย	(resident)	หากผู้้�ป่วิยมีอาการเจ็ิบป่วิยที�ซัึ่บซึ่�อนและ	มีภาวิะพ่�งพา	

มีระยะเวิลาในการเจ็ิบป่วิยมานาน	ตุ�องใช�ระยะเวิลาที�ตุ�องการในการด้ีแลเพิ�มข่�นหร่อมีปัญหาดี�านพฤติุกรรมที�ก�าวิร�าวิ	

จิะส่งผู้ลให�ผู้้�ให�บริการมีภาวิะเค์รียดีมากข่�น

	 	 	 1.2)	ดี�านผู้้�ให�บริการ	ปัจิจัิยการมอบหมายงานให�ด้ีแลผู้้�ส้งอายทีุ�ช่วิยเหล่อตัุวิเองไม่ไดี�เลยซึ่ำ�าๆ	ทุกวัิน	

ปริมาณงานที�มากทำาให�มีเวิลาหยดุีพักน�อย	งานที�ตุ�องใช�ทักษะในการทำางาน	สถานการณ	์การทำางานมีภาวิะตุ่งเค์รียดี	

ผู้้�ให�บริการร้�ส่กหมดีไฟื้ในการทำางาน	(staff	burnout)	และมีทัศนค์ติุเชิงลบ	ตุ่อผู้้�ส้งอายุ	ปัจิจัิยเหล่านี�จิะเป็นสิ�งเร�าที�

จิะทำาให�ผู้้�ให�บริการมีภาวิะเค์รียดีไดี�

	 	 2)	 ตัุวิกลางที�เป็นตัุวิที�จิะส่งเสริมหร่อลดีภาวิะเค์รียดีลงไดี�	เช่น	ผู้้�ให�บริการเพศหญิงมักจิะพ้ดีระบายค์วิาม

คั์บข�องใจิมากกวิา่เพศชาย	ผู้้�ให�บริการที�มีอายมุากกว่ิามักจิะมีวุิฒิภาวิะทางอารมณแ์ละ	มปีระสบการณก์ารด้ีแลที�มา

กกว่ิา	ผู้้�รับบริการมีสัมพันธภาพที�ดีีกับผู้้�ให�บริการและให�ค์วิามร่วิมม่อที�ดีี	ผู้้�ประกอบการ/ผู้้�ดีำาเนินการ	ให�การสนับสนุน

ในการทำางาน	มีจิำานวินชั�วิโมงการทำาที�ไม่ยาวินานจินเกินไป		เป็นไปตุามข�อบังคั์บของกระทรวิงแรงงาน

มีจิำานวินวัินหยุดีที�เหมาะสมไม่แตุกตุ่างจิากผู้้�ที�งานในโรงพยาบาลหร่อหน่วิยงานราชการ	มีสวัิสดิีการการทำางานที�ดีี	

มีการสง่เสรมิค์วิามก�าวิหน�าในการทำางาน	สนับสนุนให�มกีารฝึึกอบรมอยา่งสมำ�าเสมอ	การนับถ่อศาสนาและวิฒันธรรม

จิะช่วิยให�ผู้้�ให�บริการมีภาวิะเค์รียดีลดีลง

	 	 3)	 ผู้ลลัพธ์	เช่น	ผู้้�ให�บริการและผู้้�รับบริการค์วิามสัมพันธ์ที�เป็นไปในทิศทางของการทารณุกรรม	(abusive	

relationship)	ผู้้�ให�บริการมีภาวิะเค์รียดี	(stress)	หร่อร้�ส่กว่ิาผู้้�ป่วิยเป็นภาระ	(burden)	ผู้้�ให�บริการมีปัญหาสุขภาพ

ดี�านร่างกาย	จิิตุใจิมากข่�น	และอาจิตัุดีสินใจิลาออกจิากงานไดี�

 แผู้นัภ�พึ่ทีี่� 3 แสืดำงแนัวคิู่ดำกระบวนัก�รของภ�วะเคู่รียุดำในัผู่้�ให�บริก�ร

	 ที�มา:	พัฒนาจิาก	Pearlin	et	al.’s	(1990)	conceptual	model	of	stress;	ศิริพันธุ์	สาสัตุย์	และค์ณะ	

(2552)	และศิริพันธุ์	สาสัตุย์,	ทัศนา	ช้วิรรธนะปกรณ์	และเพ็ญจัินทร์	เลิศรัตุน์.	(2552)

สิื�งเร�� ตัวกล�ง ผู้ลลัพึ่ธิ์

● Abusive	relationship
● Stress	/	burden
● ปัญหาทางดี�านร่างกาย
● ปัญหาดี�านจิิตุใจิ
● ลาออกจิากงาน

ผู่้�ส่ืงอ�ยุุ
● ระดัีบอาหารเจ็ิบป่วิย
● ระยะเวิลาในการเจ็ิบป่วิย
● เวิลาที�ใช�ในการด้ีแล
● มีภาวิะก�าวิร�าวิ

ผู่้�ให�บริก�ร
● การมอบหมายงาน
● ภาวิะเค์รียดีจิาก
 สถานการณ์การทำางาน
● Staff	burnout
● มีทัศนค์ติุที�ไม่ดีีตุ่อผู้้�ส้งอายุ

ผู่้�ให�บริก�ร
● เพศ
● อายุ
● คุ์ณภาพค์วิามสัมพันธ์
● การสนับสนุนจิาก

	 ผู้้�ประกอบการ
● จิำานวินชั�วิโมงการทำางาน
● จิำานวินวัินหยุดี
● ค์่าตุอบแทน
● สวัิสดิีการ
● ค์วิามก�าวิหน�า
● การพัฒนาค์วิามร้�
● ศาสนา	&	วัิฒนธรรม
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 2.3 ผู้ลกระที่บจั�กภ�วะเคู่รียุดำ

	 	 1)	ทางดี�านร่างกาย	ภาวิะที�เค์รียดีเกิดีข่�นจิะกระตุุ�นระบบประสาทอัตุโนมัติุ	ทำาให�เกิดีอาการหน�าม่ดี

เป็นลม	 เจ็ิบหน�าอก	ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	 โรค์หัวิใจิ	หลอดีเล่อดีอุดีตัุน	 โรค์อ�วิน	แผู้ลในกระเพาะอาหาร	 เม่�อบุค์ค์ล

ตุกอย้่ในค์วิามเค์รียดีเป็นเวิลานาน		จิะทำาให�สุขภาพร่างกายเลวิลงเน่�องจิากเกิดีค์วิามไม่สมดุีลของระบบฮอร์โมน

ซ่ึ่�งเป็นชีวิเค์มีที�สำาคั์ญตุ่อมนุษย์	เพราะทำาหน�าที�ช่วิยค์วิบคุ์มการทำางานของระบบตุ่าง	ๆ 	ภายใน	ขณะเกิดีค์วิามเค์รียดี

จิะทำาให�ตุ่อมใตุ�ถ้กกระตุุ�น	 ทำาให�ตุ่อมหมวิกไตุหลั�งฮอร์โมนค์อร์ติุซึ่อล	 (cortisol)	 เพิ�มข่�น	 จิะทำาให�เกิดีอาการ

ทางกายหลายอย่างแตุกตุ่างกันไปในแตุ่ละบุค์ค์ล	ตัุ�งแตุ่ปวิดีศีรษะ	ปวิดีหลัง	อ่อนเพลีย	หากบุค์ค์ลนั�นตุ�องเผู้ชิญ

กับค์วิามเค์รียดีที�รุนแรงมาก ๆ	 อาจิส่งผู้ลให�บุค์ค์ลเสียชีวิิตุไดี�เน่�องจิากระบบการทำางานที�ล�มเหลวิของร่างกาย	

(ศรีจัินทร์	พรจิิราศิลป์,	2564)	สำาหรับผู้้�ให�บริการ	อาการที�อาจิพบไดี�	เช่น	ปวิดีหลังจิากการอุ�ม	ยก	พยุงเค์ล่�อน

ย�ายผู้้�ป่วิย	และเป็นอาการที�ส่�อไปถ่งภาวิะเค์รียดีดี�วิย	พักผู้่อนไม่เพียงพอจิากการอย้่เวิรที�ติุดีตุ่อกันนาน	ๆ 	ร่างกาย

อ่อนเพลีย	จิะทำาให�มีปัญหาสุขภาพไดี�

	 	 2)	ดี�านจิิตุใจิ	บุค์ค์ลที�เค์รียดีภาวิะจิิตุใจิจิะเต็ุมไปดี�วิยการหมกมุ่นค์รุ่นคิ์ดี	ไม่สนใจิสิ�งรอบตัุวิ	ใจิลอย

ขาดีสมาธิ	ค์วิามระมัดีระวัิงในการทำางานเสียไปเป็นเหตุุให�เกิดีอุบัติุเหตุุไดี�ง่าย	จิิตุใจิขุ่นมัวิ	โมโหโกรธง่าย	ส้ญเสีย

ค์วิามเช่�อมั�นในค์วิามสามารถที�จิะจัิดีการกับชีวิิตุของตุนเอง	เศร�าซ่ึ่ม	คั์บข�องใจิ	วิิตุกกังวิล	ขาดีค์วิามภ้มิใจิในตุนเอง	

ในบางรายที�ตุกอย้่ในภาวิะเค์รียดีอย่างยาวินานมาก	อาจิก่อให�เกิดีอาการทางจิิตุ	จินกลายเป็นโรค์จิิตุโรค์ประสาทไดี�

เน่�องจิากการเผู้ชิญตุ่อภาวิะเค์รียดีเป็นเวิลานานฮอร์โมนค์อร์ติุซึ่อลที�มีปริมาณเพิ�มข่�น	 จิะทำาให�เซึ่ลล์ประสาทฝึ่อ

และลดีจิำานวินลง	 โดียเฉพาะในสมองส่วินที�เกี�ยวิข�องกับกับค์วิามจิำาและสติุปัญญา	 ค์วิามเค์รียดีจ่ิงทำาให�ทำาให�

ค์วิามจิำาและสติุปัญญาลดีลง	และยังมีผู้ลตุ่อการทำางานของระบบสารส่�อประสาทที�ทำาหน�าที�เกี�ยวิกับอารมณ์และ

พฤติุกรรมโดียเฉพาะสารส่�อประสาท	จ่ิงทำาให�เกิดีอาการซ่ึ่มเศร�าและวิิตุกกังวิลกวิ่าเวิลาปกติุ	(ศรีจัินทร์	พรจิิราศิลป์,

2564)	จิากการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�มีภาวิะช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�น�อยหร่อนอนติุดีเตีุยง	มองเห็นภาวิะสุขภาพที�ถดีถอยลง

ของผู้้�ส้งอายุที�อย้่ในค์วิามด้ีแล	ทำาให�ผู้้�ให�บริการร้�ส่กเศร�า	บางค์รั�งร้�ส่กผิู้ดีหลังจิากแสดีงอาการไม่พอใจิเม่�อผู้้�ส้งอายุ

ไม่ให�ค์วิามร่วิมม่อ	อาจิร้�ส่กโกรษตัุวิเอง	ร้�ส่กวิ่าการทำางานในสถานด้ีแลระยะยาวิไม่ไดี�รับการยอมรับหร่อยกย่อง

เท่ากับการทำางานในโรงพยาบาล	น�อยเน่�อตุำ�าใจิที�ตุนเองตุ�องมาทำางานแบบนี�	งานน่าเบ่�อ	หร่อร้�ส่กโดีดีเดีี�ยวิที�ไม่มี

เวิลาวิ่างที�จิะไปพบปะเพ่�อน	ๆ	

	 	 3)	 ดี�านพฤตุิกรรม	 การเปลี�ยนแปลงทางร่างกายดัีงที�กล่าวิในข�างตุ�น	 ไม่เพียงแตุ่จิะทำาให�ระบบการ

ทำางานของร่างกายผิู้ดีปกติุ	ยังทำาให�พฤติุกรรมการแสดีงออกของบุค์ค์ลเปลี�ยนแปลงดี�วิย	เช่น	บุค์ค์ลที�เค์รียดีมาก	ๆ

บางรายจิะมีอาการเบ่�ออาหารหร่อบางรายอาจิจิะร้�ส่กวิ่าตัุวิเองหิวิอย้่ตุลอดีเวิลาและทำาให�มีการบริโภค์อาหาร

มากกวิ่าปกติุ		มีอาการนอนหลับยากหร่อนอนไม่หลับหลายค่์นติุดีตุ่อกัน		ประสิทธิภาพในการทำางานน�อยลง

เริ�มปลีกตัุวิจิากสังค์ม	และเผู้ชิญกับค์วิามเค์รียดีอยา่งโดีดีเดีี�ยวิ	บ่อยค์รั�งบุค์ค์ลจิะมีพฤติุกรรมการปรับตัุวิตุ่อค์วิามเค์รียดี

ในทางที�ผิู้ดี	เช่น	ส้บบุหรี�	ติุดีเหล�า	ติุดียา	เล่นการพนัน	การเปลี�ยนแปลงของสารเค์มีบางอย่างในสมองทำาให�บุค์ค์ล

มีพฤติุกรรมก�าวิร�าวิมากข่�น	ค์วิามอดีทนเริ�มลดีลง	พร�อมที�จิะเป็นศัตุร้กับผู้้�อ่�นไดี�ง่าย	อาจิมีการอาละวิาดีขวิ�างปา

ข�าวิของ	ทำาร�ายผู้้�อ่�น	ทำาร�ายร่างกายตุนเอง	หร่อหากบางรายที�เค์รียดีมากอาจิเกิดีอาการหลงผู้ิดีและตุัดีสินใจิแบบ

ชั�วิว้ิบนำาไปส้่การฆ่าตัุวิตุายในที�สุดี	(ศรีจัินทร์	พรจิิราศิลป์,	2564)

	 	 4)	ทางดี�านเศรษฐกิจิสังค์ม	ดี�วิยการด้ีแลผู้้�ส้งอายุเป็นงานค์่อนข�างหนัก	แตุ่มีค์่าตุอบแทนตุำ�า	ไม่ไดี�รับ

การยกยองในบทบาทเพ่�อเทียบกับผู้้�ปฏิิบัติุติุงานที�เป็นวิิชาชีพ	เช่น	แพทย์	พยาบาล	และอ่�น	ๆ 	ผู้้�ให�บริการที�มีภาวิะ

เค์รียดีจิากภาวิะเหน่�อยล�าจิากการทำางาน	มีปัญหาสุขภาพนำาไปส้่การลาหยุดีงานและการขาดีงาน	มีรายไดี�ลดีลง	

หร่อบางรายลาออกจิากงานเพ่�อไปทำาอาชีพอ่�น	ส่งผู้ลทำาให�ผู้้�ให�บริการมีปัญหาทางดี�านเศรษฐกิจิ	และสังค์มตุามมา	
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 2.4 ก�รจััดำก�รคู่ว�มืเคู่รียุดำ 

	 ในการจัิดีการกับค์วิามเค์รียดี	ค์วิรมีการวิิเค์ราะห์หาสาเหตุุ	และพิจิารณาแก�ไขที�สาเหตุุ	หากไม่สามารถ

แก�ไขปัญหาดี�วิยตัุวิเองไดี�ก็ค์วิรขอค์วิามช่วิยเหล่อจิากผู้้�อ่�น8	 สำาหรับผู้้�ให�บริการมีแนวิทางในการช่วิยเหล่อดัีงตุ่อ

ไปนี�	4

	 	 1)	การหมุนเวีิยนค์วิามรับผิู้ดีชอบในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	(rotation)	โดียมอบหมายผู้้�ให�บริการรับผิู้ดีชอบ

ด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�มีภาวิะพ่�งพาในระดัีบตุำ�า	 ระดัีบปานกลาง	และระดัีบส้ง	หมุนเวีิยนกันไประหวิ่างการด้ีแลในแตุ่ละ

สัปดีาห์หร่อในแตุ่ละเด่ีอน	เพ่�อป้องกันไม่ให�ผู้้�ให�บริการตุ�องด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�มีภาวิะนอนติุดีเตีุยงที�ตุ�องการการช่วิย

เหล่อด้ีแลแบบส้งสุดีอย้่ตุลอดีเวิลา	ซ่ึ่�งก่อให�เกิดีค์วิามเค์รียดีไดี�

	 	 2)	จัิดีให�มีวัินหยุดีประจิำาอาทิตุย์	และการลาพักร�อน

	 	 3)	เปิดีโอกาสให�ผู้้�ให�บริการระบายค์วิามคั์บข�องใจิ

	 	 4)	แนะนำาวิิธีจัิดีการกับค์วิามเค์รียดี	เช่น	การฝึึกค์ลายเค์รียดี	โดียการ	การฝึึกเกร็งและค์ลายกล�ามเน่�อ

การฝึึกการหายใจิ	การใช�เทค์นิค์ค์วิามเงียบ8

	 	 5)	จัิดีอบรมเพิ�มทักษะจัิดีการกับปัญหาพฤติุกรรมของผู้้�รับบริการ

	 	 6)	เฝึ้าระวัิงอาการแสดีงของภาวิะซ่ึ่มเศร�าของตุนเอง	เช่น	อาการปวิดีหลัง	นอนไม่หลับ	การตุ�องใช�

ยานอนหลับ	การด่ี�มสุรา	หร่อส้บบุหรี�มากข่�น

	 	 7)	แบ่งหน�าที�ค์วิามรับผิู้ดีชอบในการด้ีแลให�ชัดีเจิน

	 	 8)	การบริการให�ค์ำาปร่กษาทั�งรายบุค์ค์ลและรายกลุ่ม

	 	 	 8.1)	การบริการให�ค์ำาปร่กษารายบุค์ค์ล	โดียมีนักจิิตุวิิทยาให�ค์ำาปร่กษาในหน่วิยงาน	หร่อมีผู้้�ดีำาเนิน

การ/หัวิหน�างาน/supervisor	ให�ค์ำาปร่กษาระหวิ่างการทำางาน

	 	 	 8.2)	 การบริการให�ค์ำาปร่กษารายกลุ่ม	 จัิดีให�มีการประชุมทีมผู้้�บริหาร	 และผู้้�ให�บริการเพ่�อพ้ดีคุ์ย

ปัญหาอุปสรรค์ในการทำางานและหาแนวิทางแก�ไขร่วิมกัน	

	 	 9)	จัิดีกลุ่มสนับสนุน	(support	group)	ผู้้�ให�บริการเป็นประจิำาทุกเด่ีอน	เพ่�อแลกเปลี�ยนประสบการณ์	

เก่�อหนุน	ให�กำาลังใจิ

 2.5 ก�รป้องกันัก�รกระที่ำ�คู่ว�มืรุนัแรงในัสืถ�นัประกอบก�ร

	 พระราชบัญญัติุผู้้�ส้งอายุ	พ.ศ.	2546	ปรับปรุง	พ.ศ.	2553	ในมาตุรา	11	กล่าวิวิ่า	“ผู้้�ส้งอายุมีสิทธิไดี�รับ

การคุ์�มค์รอง	การส่งเสริมและการสนับสนุนในดี�านตุ่าง	ๆ”	ในวิงเล็บ	8	กล่าวิไวิ�วิ่า

	 “การช่วียุเห์ลือผู้้�ส้งอายุุซึ่ึ�งไดิ์�รับอันตรายุจากการถ้กทารุณกรรมื	ห์รือแสวีงห์า

ป้ระโยุชน์โดิ์ยุมื์ชอบดิ์�วียุกฎห์มืายุห์รือถ้กทอดิ์ท์�ง”	(ราชก์จจานุเบกษา,	2553)

	 พระราชบัญญัติุนี�ไดี�กล่าวิถ่งสิทธิของผู้้�ส้งอายุที�จิะไดี�รับให�การคุ์�มค์รอง	 จิากการถ้กทารุณกรรม	 หร่อ

แสวิงหาผู้ลประโยชน์หร่อการทอดีทิ�ง	 ดัีงนั�นจ่ิงเป็นหน�าที�ของบุค์ลากรผู้้�ให�บริการทุกค์นจิะตุ�องตุระหนักถ่งและ

ป้องกันการทารุณกรรมและการทอดีทิ�งในสถานบริการดี�วิย

 1) คู่ว�มืหมื�ยุของก�รที่�รุณกรรมื

	 การทารณุกรรม	หมายถ่ง	การกระทำาเพยีงค์รั�งเดีียวิหร่อการกระทำาซึ่ำ�า	หร่อการดีำาเนินการที�ขาดีค์วิามเหมาะสม

ที�เกิดีข่�นในค์วิามสัมพันธ์ใดี	ๆ		อันเน่�องมาจิากค์วิามค์าดีหวัิงที�ไวิ�วิางใจิ		ซ่ึ่�งทำาให�เกิดีอันตุรายหร่อค์วิามทุกข์

ให�กับผู้้�ส้งอายุ	WHO	(2002)	การทารุณกรรมมีหลายประเภท	ที�พบบ่อย	เช่น	การทอดีทิ�ง	(Neglect)	พบร�อยละ	70
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การทารุณกรรมทางจิิตุใจิ		(Emotional	Abuse)		พบร�อยละ		35		การแสวิงหาผู้ลประโยชน์ทางดี�านการเงิน

โดียมิชอบดี�วิยกฎหมาย	(Financial	abuse)	พบร�อยละ	30	การทารุณกรรมทางร่างกาย	(Physical	abuse)	

พบร�อยละ	25	เป็นตุ�น

	 2)	ปัจัจััยุเสีื�ยุงทีี่�ที่ำ�ให�เกิดำก�รที่�รุณกรรมืในักิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพึ่่�งพิึ่ง

	 	 1.1)	ผู้้�รับบริการ/ผู้้�ส้งอายุ	มักพบในเพศหญิง	มีภาวิะพ่�งพา	มีการส้ญเสียหน�าที�ของร่างกาย	มีปัญหา

ในการด่ี�ม	เค์ยมีประวัิติุค์วิามรุนแรงมาก่อน	มีพฤติุกรรมก�าวิร�าวิ	ยั�วิยุ

 	 1.2)	ผู้้�ให�บริการ	อาจิพบไดี�ในค์นที�มีประวัิตุิการติุดีสารยา		มีอาการป่วิยทางจิิตุ		เค์รียดี		แยกตัุวิ

ไม่มีประสบการณ์การด้ีแลมาก่อนทำาให�เกิดีภาวิะเค์รียดี	หร่อมีประวัิติุค์วิามรุนแรง

	 	 1.3)	 สิ�งแวิดีล�อม	 เช่น	การขาดีการสนับสนุนจิากสถานประกอบการหร่อผู้้�บริการ	การมีอค์ติุตุ่อการ

ส้งอายุ	เป็นตุ�น

 3) สื�เหตุของก�รที่�รุณกรรมืในักิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพึ่่�งพิึ่ง	แบ่งงออกเป็น

  	 3.1)	ภาวิะเค์รียดีจิากสถานการณ์การทำางาน	เช่น	จิากภาระงานการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�มีภาวิะนอนตุิดีเตุียง

เป็นการทำางานที�หนัก	มีจิำานวินชั�วิการทำางานที�ยาวินาน

	 	 3.2)	ผู้้�ให�บริการมีภาวิะหมดีไฟื้ในการทำางาน	(Staff	burnout)

 	 	 3.3)	ผู้้�ป่วิยมีภาวิะก�าวิร�าวิ	เช่นผู้้�ป่วิยสมองเส่�อมที�มีปัญหาพฤติุกรรม	ไม่ให�ค์วิามร่วิมม่อในการด้ีแล

	 	 3.4)	มีทัศนค์ติุที�ไม่ดีีตุ่อผู้้�ส้งอายุ	เช่นการมองการส้งอายุที�มีแตุ่ค์วิามเส่�อมถอย	ช่วิยเหล่อตัุวิเองไม่ไดี�	

เป็นภาระ	ไม่มีชีวิิตุชีวิา	

 4) ก�รป้องกันัก�รที่�รุณกรรมืในักิจัก�รก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุหร่อผู่้�มีืภ�วะพึ่่�งพิึ่ง

	 	 4.1)	การป้องกันระดัีบปฐมภ้มิ:	มุ่งเป้าหมายไปที�ประชาชนทั�วิไป	โดีย	ประชาสัมพันธ์ให�ค์วิามร้�เร่�องการ

ทารุณกรรม	สร�างค์วิามตุระหนักแก่สังค์ม	และการรณรงค์์ทางส่�อเพ่�อบอกให�ประชาชนร้�วิิธีและสถานที�ที�สามารถ

รายงานหากสงสัยวิ่ามีการทารุณกรรมเกิดีข่�น

	 	 4.2)	การป้องกันระดัีบทุติุยภ้มิ:	ให�บริการแก่ค์รอบค์รัวิหร่อบุค์ค์ลที�มีภาวิะเสี�ยงส้งในการกระทำาทารุณ

กรรม	เช่น	การให�ค์วิามร้�	การทำากลุ่มสนับสนุนผู้้�ที�เค์ยถ้กทารุณกรรม	และแนะนำาแหล่งประโยชน์

 5) ก�รบริก�รและก�รให�ก�รชื่�วยุเหล่อ 

	 	 กรณีที�พบเห็นการกระทำาทารุณกรรม	สามารถรายงานหร่อขอค์วิามช่วิยเหล่อไปยงัหน่วิยงาน	ศ้นยบ์ริการ

ที�เกี�ยวิข�องดัีงตุ่อไปนี�	(ศิริพันธุ์	สาสัตุย์,	2564)

 	 5.1)	ศ้นย์ประชาบดีีและศ้นย์ช่วิยเหล่อสังค์ม	ให�บริการช่วิยเหล่อในกรณีที�มีการกระทำารุนแรงตุ่อเด็ีก	สตุรี	

ผู้้�ส้งอายุ	ผู้้�ดี�อยโอกาส	การกระทำารุนแรงทางเพศ	การใช�แรงงานเด็ีก	การค์�ามนุษย์	มีการบ้รณาการการทำางานร่วิมกัน

ระหว่ิางองค์์กรภาค์รัฐ	เอกชน	ม้ลนิธิและเค์ร่อข่ายภาค์ประชาชน	มีจุิดีรับบริการและระบบส่งตุ่อ	สายด่ีวิน	1300

 	 5.2)	ศ้นย์เฝึ้าระวัิงและเตุ่อนภัยทางสังค์ม	สังกัดีกระทรวิงการพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์

ทำาหน�าที�ในการเก็บสถิติุข�อม้ลและรายงานปัญหาทางสังค์ม

 	 5.3)	กรมกิจิการผู้้�ส้งอายุ	ทำาหน�าที�รับเร่�องร�องเรียนและให�ค์วิามช่วิยเหล่อผู้้�ส้งอายุ	

 	 5.4)	ศ้นย์พัฒนาการจัิดีสวัิสดิีการสังค์มผู้้�ส้งอายุและสถานสงเค์ราะห์ค์นชราตุ่าง	ๆ 	ที�ตัุ�งอย้่ทั�วิประเทศ

 	 5.5)	สำานักงานพัฒนาสังค์มและค์วิามมั�นค์งของมนุษย์จัิงหวัิดี	ที�อย้่ในแตุ่ละจัิงหวัิดี

  	 5.6)	 	สายด่ีวินกรมสุขภาพจิิตุ	ให�บริการแก่ประชาชนทั�วิไปและผู้้�มีปัญหาสุขภาพจิิตุ	ตุลอดี	24	ชั�วิโมง	โทร	1667	

  	 5.7)	หน่วิยงานเอกชนอ่�น	ๆ	เช่น	สภาสังค์มสงเค์ราะห์แห่งประเทศไทย	สภาสตุรีแห่งชาติุ	ม้ลนิธิ

ศ้นย์ฮอตุไลน์	เป็นตุ�น
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3. ก�รด่ำแลตนัเองของผู่้�ให�บริก�ร 

	 3.1	สังเกตุภาวิะสุขภาพของตัุวิเองอย้เ่สมอ	หากพบค์วิามผิู้ดีปกติุเกิดีข่�นตุ�องรีบเข�ารับการตุรวิจิรักษาโดียเร็วิ

เน่�องจิากผู้้�ให�บริการตุ�องมีภาวิะสุขภาพร่างกายสมบ้รณ์	แข็งแรง	ไม่เป็นโรค์ติุดีตุ่อ	หร่อมีภาวิะทุพพลภาพ	เพ่�อที�

จิะสามารถให�บริการด้ีแลผู้้�ส้งอายุไดี�อย่างมีประสิทธิภาพและปลอดีภัย

	 3.2	มีเวิลาหยุดีพักจิากการด้ีแล	(time	off	from	caring)	อย่างสมำ�าเสมอ	เป็นการหาเวิลาปลีกตัุวิจิาก

ผู้้�ป่วิยหร่อผู้้�รับการด้ีแลเป็นระยะๆ	เพ่�อเป็นการผู้่อนค์ลาย	และมีเวิลาพักจิากภาวิระงานที�หนัก	ที�ตุ�องใช�ทักษะ

ทั�งกำาลังกายและกำาลังใจิในการด้ีแล	โดียเฉพาะอย่างยิ�งในสถานบริบาลที�ผู้้�พักอาศัยเก่อบทั�งหมดีมีภาวิะช่วิยเหล่อ

ตุนเองไดี�น�อย	มีภาวิะนอนติุดีเตีุยง	

	 3.3	การค์ลายค์วิามเค์รียดี	เช่น	การนอนหลับเป็นวิิธีการค์ลายเค์รียดีที�ดีีที�สุดี	การนวิดีค์ลายเค์รียดี	ธารา

บำาบัดี	การทำางานอดิีเรก	การบำาบัดีดี�วิยกลิ�นหอม	การเล่นโยค์ะ	การนั�งสมาธิ	และพบปะเพ่�อนฝ้ึงอย่างสมำ�าเสมอ

	 3.4	การรับประทานอาหารที�ดีีและถ้กสุขลักษณะ	ช่วิยในการเสริมสร�างและซึ่่อมแซึ่มส่วินที�ส่กหรอของ

ร่างกายทำาให�ร่างกายมีค์วิามสมบ้รณ์	แข็งแรง	สามารถปฏิิบัติุงานไดี�ดีีข่�น

	 3.5	 การออกกำาลังกาย	 ผู้้�ให�บริการค์วิรหาเวิลาออกกำาลังกายเป็นประจิำา	 เพ่�อเสริมสร�างค์วิามแข็งแรง

ให�กำาลังร่างกายและทำาให�เกิดีการผู้่อนค์ลาย	เพิ�มพ้ลกำาลังสำารองของร่างกาย	ช่วิยให�ร่างกายมีค์วิามพร�อมในการ

ทำางานในแตุ่ละวัินไดี�ดีียิ�งข่�น

	 3.6	เข�ารับการตุรวิจิร่างกายประจิำาปี	เพ่�อติุดีตุามภาวิะสุขภาพและค์วิามผิู้ดีปกติุของร่างกายตุนเอง

เพ่�อใช�ในการวิางแผู้นการปฏิิบัติุตุนเพ่�อส่งเสริมสุขภาพ	ป้องกันโรค์	และไดี�รับการรักษาโดียเร็วิ

4. ก�รธิำ�รงรักษ�ผู่้�ให�บริก�ร

	 ดี�วิยการด้ีแลผู้้�ส้งอายุเป็นการทำางานที�หนัก	ทำางานในสถานบริการที�ค์่อนข�างปิดี	พบปะผู้้�ค์นน�อย	จ่ิงพบ

วิ่าผู้้�ให�บริการมีอัตุราการลาออกส้ง	หลายค์นลาออกไปทำางานโรงงาน	หร่อทำางานในสถานเสริมสวิย	อัตุราการผู้ลิตุ

ไม่พอกับค์วิามตุ�องการ	 ทำาให�เกิดีการขาดีบุค์ลากรในดี�านนี�จิำานวินมาก	 ดัีงนั�นจ่ิงมีค์วิามจิำาเป็นที�ตุ�องมีการธำารง

รักษาผู้้�ให�บริการยังค์งทำางานอย้่ในอาชีพนี�ตุ่อไปให�มกาที�สุดี	วิิธีการธำารงรักษาผู้้�ให�บริการที�จิะกล่าวิตุ่อไปนี�ไดี�มา

จิากการทำาสนทนากลุ่มผู้้�ให�บริการที�เป็นผู้้�ช่วิยด้ีแล	 ซ่ึ่�งเป็นบุค์ลากรที�พบมากที�สุดีในสถานบริการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	

จิากการวิิจัิยของ	ศิริพันธุ์	สาสัตุย์	และค์ณะ	(2552)	ดัีงตุ่อไปนี�

	 4.1	สิทธิสวัิสดิีการ	สิ�งที�ผู้้�ให�บริการตุ�องการ	ค่์อ	ไดี�รับเงินเด่ีอนที�เหมาะสม	มีค์่าล่วิงเวิลา	มีนโยบายการ

เลิกจิ�างที�ชัดีเจิน	มีเวิลาการเข�างาน-เลิกงานที�ตุรงเวิลา	และมีจิำานวินวัินหยุดีเสาร์-อาทิตุย์และวัินหยุดีวัินนักขัตุฤกษ์

เหม่อนงานอ่�น	ๆ	หากไม่ไดี�หยุดีก็ค์วิรไดี�ค์่าแรงเพิ�ม	

	 4.2	 ส่งเสริมการศ่กษาตุ่อเน่�อง	 ผู้้�ช่วิยด้ีแลตุ�องการให�มีการจัิดีประชุมวิิชาการที�เป็นการเพิ�มพ้นค์วิามร้�	

และวิิทยาการใหม่	ๆ	และตุ�องการให�ผู้้�บริหารเปิดีโอกาสไปเข�ารับการอบรมดี�วิย

	 4.3	การพัฒนาทักษะที�ค์วิรมี	สิ�งที�ผู้้�ช่วิยด้ีแลตุ�องการค่์อ	การพัฒนาทักษะในการด้ีแลจิากข�อจิำากัดีดี�าน

ค์วิามร้�และสมรรถณะ	เพ่�อเสริมสร�างค์วิามมั�นใจิในการทำางานเพิ�มมากข่�น

	 4.4	เปิดีโอกาสให�มีการรวิมกลุ่มสังสรรค์์	และจัิดีโปรแกรมการท่องเที�ยวิกับบุค์ค์ลากรในอาชีพเดีียวิกัน	

เพ่�อเป็นการผู้่อนค์ลายค์วิามเค์รียดีจิากการทำางาน	และเป็นการสร�างสัมพันธภาพระหวิ่างเพ่�อนร่วิมงานให�มีค์วิาม

แน่นแฟื้้นมากยิ�งข่�น
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	 4.5	 สร�างค์วิามเข�มแข็งให�กับกลุ่มผู้้�ช่วิยด้ีแล	 (ศิริพันธุ์	 สาสัตุย์,	 ประนอม	 รอดีค์ำาดีี	 และเตุ่อนใจิ	 ภักดีี

พรหม,	2553)	โดียการ

	 	 1)	สนับสนุนให�มีองค์์กรวิิชาชีพที�เกี�ยวิข�องร่วิมม่อกันในการกำาหนดีขอบเขตุการปฏิิบัติุของผู้้�ช่วิยด้ีแล

ผู้้�ส้งอายุให�ชัดีเจิน	

	 	 2)	สนับสนุนให�มีการแบ่งระดัีบผู้้�ช่วิยด้ีแลผู้้�ส้งอายุตุามสมรรถนะที�พ่งประสงค์์

	 	 3)	สร�างจิิตุสำาน่กการมีวุิฒิภาวิะ	และค์วิามย่ดีมั�นผู้้กพันในอาชีพ	แก่ผู้้�ช่วิยด้ีแลที�สำาเร็จิการศ่กษาจิาก

หลักส้ตุร

	 	 4)	สนับสนุนให�มีการจัิดีตัุ�งชมรมหร่อสมาค์มผู้้�ช่วิยด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	

	 	 5)	ส่งเสริมให�ผู้้�ช่วิยด้ีแลมีโอกาสในการพัฒนาค์วิามก�าวิหน�าในอาชีพ	

	 	 6)	 จัิดีทำา	Web-site	ประชาสัมพันธ์การทำางานผู้้�ช่วิยด้ีแลผู้้�ส้งอายุเพ่�อให�มีค์นร้�จัิกและเข�าใจิบทบาท

และหน�าที�ของผู้้�ช่วิยด้ีแลเพิ�มข่�น	

สืรุป
	 เน่�องจิากผู้้�ให�บริการในสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ		ส่วินใหญ่เป็นผู้้�ช่วิยด้ีแล		ซ่ึ่�งเป็นผู้้�ที�ผู้่านการ

ฝึึกอบรมหลักส้ตุรผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	 จิำานวิน	 420	 ชั�วิโมง	 เป็นหลักส้ตุรที�ไดี�รับการรับรองจิากกรมสนับสนุนบริการ

สุขภาพและไดี�ข่�นทะเบียนเป็นผู้้�ปฏิิบัติุติุงานในสถานประกอบการสุขภาพของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ	

เน่�องจิากงานบริการด้ีแลผู้้�ส้งอายุเป็นงานที�หนัก	มีชั�งโมงการทำางานที�ยาวินาน	มักทำาให�ผู้้�ให�บริการมีภาวิะเค์รียดี	

เม่�อทราบสาเหตุุของค์วิามเค์รียดีจ่ิงค์วิรไดี�รับการแก�ไขเพราะจิะนำาไปส้่ภาวิะค์วิามรุนแรงใน	กิจิการการด้ีแลผู้้�ส้ง

อายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	รวิมทั�งปญัหาสุขภาพรา่งกาย	จิิตุใจิ	และนำาไปส้ก่ารลาออกจิากงานบริการของผู้้�ให�บริการไดี�

จ่ิงตุ�องมีการธำารงรักษาผู้้�ให�บริการให�อย้่กับนานให�ไดี�นานที�สุดีเท่าที�จิะทำาไดี�เพ่�อเป็นการเตุรียมบุค์ลากรรอรับ

สังค์มส้งอายุอย่างสมบ้รณ์ของประเทศตุ่อไป
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พึ่รู้ะรู้าช้บััญญัต์ิสูถานิป็รู้ะกอบัการู้พึ่รู้ะรู้าช้บััญญัต์ิสูถานิป็รู้ะกอบัการู้

เพึ่่อสูุขภาพึ่ พึ่.ศั. 2559เพึ่่อสูุขภาพึ่ พึ่.ศั. 2559

และกฎหมายุที�เกี�ยุวข�องและกฎหมายุที�เกี�ยุวข�อง

ในิการู้ป็รู้ะกอบักิจการู้การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุในิการู้ป็รู้ะกอบักิจการู้การู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุ

หรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิงหรู้ือผู้้�มีภาวะพึ่่�งพึ่ิง
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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   



คู่่�มืือผู่้�ดำำ�เนิินิก�รก�รด่ำแลผู่้�สู่งอ�ยุุหรือผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง
กรมืสูนัิบสูนุินิบริก�รสุูขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสุูข

259

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 



คู่่�มืือผู่้�ดำำ�เนิินิก�รก�รด่ำแลผู่้�สู่งอ�ยุุหรือผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง
กรมืสูนัิบสูนุินิบริก�รสุูขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสุูข

264

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 
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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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หน้า   ๓๖ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

ข้อ ๕ เ ม่ือได้รับคําขอรับใบอนุญาตแล้ว  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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หน้า   ๓๗ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

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   



คู่่�มืือผู่้�ดำำ�เนิินิก�รก�รด่ำแลผู่้�สู่งอ�ยุุหรือผู่้�มีืภ�วะพ่ึ่�งพิึ่ง
กรมืสูนัิบสูนุินิบริก�รสุูขภ�พึ่ กระทรวงสู�ธ�รณสุูข

277

หน้า   ๓๘ 
เล่ม   ๑๓๔   ตอนที่   ๔๗   ก ราชกิจจานุเบกษา ๒๘   เมษายน   ๒๕๖๐ 
 

  

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  
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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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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 
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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 เ ม่ือได้รับคําขอรับใบอนุญาตแล้ว  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

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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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

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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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

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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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

่เลม   ๑๓๗   ตอนที่   ๖๑    ก ราชกิจจานุเบกษา ๓๑   กรกฎาคม   ๒๕๖๓
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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
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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 
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 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 หนวยงาน หรือองคกรตางๆ ที่ผลิตผูดําเนินการหรือผูใหบริการ  

หลักสูตรดานการบรกิารเพื่อสุขภาพในความรับรองของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 

 หลักเกณฑ  : ใหยื่นแบบแสดงความจํานงครั้งละ 1 ชุดๆ ละ 1 หลักสูตร 
        : ถาประสงคขอรับการรับรองหลายหลักสูตร ใหแยกขอเปนรายหลักสูตร 
 

1. ชื่อ-สกุลผูขอ/หรือนิติบุคคล/บุคคลที่ไดรับมอบหมาย………………………..……………………………… 
................................................................................................................................................... 

2. ชื่อสถาบันการศึกษา/หนวยงาน/องคกร ………………………………………………………………………… 
............................................................................................................................................... 
ชื่อภาษาอังกฤษ (ถามี)............................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 

3. สถานทีต้ั่ง................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 

4. หมายเลขโทรศัพท .......................................... หมายเลขโทรสาร............................................... 
E-mail........................................................................................................................................ 

5. ประเภทสถาบันการศึกษา/หนวยงาน/องคกรตางๆ ที่ขอรับรองหลักสูตร 
หนวยงานราชการ ตนสังกัด.......................................................................................... 
สถาบันการศึกษาภาครัฐ 
โรงเรียนเอกชนที่ไดรับอนุมัติจากกระทรวงศึกษาธิการ 
มูลนิธิ/สมาคม (องคการที่ไมแสวงหาผลประโยชน) 
สถาบันการศึกษาภาคเอกชน 
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6. หลักสูตรที่ประสงคขอรบัการรับรอง   
6.1 หลักสูตรนวดฝาเทาเพื่อสุขภาพ 60 ชั่วโมง 
6.2 หลักสูตรนวดไทยเพือ่สุขภาพ 150 ชั่วโมง 

  6.3 หลักสูตรผูดําเนินการสปาเพื่อสุขภาพ 100 ชั่วโมง  
6.4 หลักสูตรผูใหบริการสปาเพื่อสุขภาพ 500 ชัว่โมง 

  6.5 หลักสูตรการดูแลสุขภาพและความงามสตรีหลังเรือนไฟ 150 ชั่วโมง  
  6.6 หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพสําหรับผูพิการทางการเห็น 255 ชั่วโมง  

6.7 หลักสูตรการนวดดวยน้ํามันหอมระเหย 150 ชั่วโมง 
  6.8 หลักสูตรการนวดสวีดิช 150 ชั่วโมง 
  6.9 หลักสูตรการบรกิารเพ่ือความงาม 150 ชั่วโมง  
  6.10 หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ 100 ชั่วโมง ตอยอด 60/80 ชั่วโมง  
        (เทียบเทาหลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ 150 ชั่วโมง)  

6.11 หลักสูตรนวดเพื่อสุขภาพข้ันสูง 600 ชั่วโมง  
6.12 หลักสูตรนวดฝาเทาเพื่อสุขภาพสําหรับผูพิการทางการเห็น 80 ชั่วโมง 
6.13 หลักสูตรผูดําเนินการการดูแลผูสูงอายุหรือผูมีภาวะพึ่งพิง 130 ชั่วโมง 
6.14 หลักสูตรผูดูแลผูสูงอายุ 420 ชั่วโมง 
6.15 หลักสูตรนวดตอกเสนเพื่อสุขภาพ 150 ชั่วโมง 
6.16 ระบุ................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................... 

7. ชื่อวุฒิการศกึษาของผูสําเร็จการศกึษา/อบรม หลักสูตรนี้ 
................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................... 
(โปรดแนบสําเนาตัวอยางใบแสดงวุฒิการศึกษาแนบทาย) 

 
                                                        ลงชื่อ ............................................. ผูยื่นคาํขอ 
                                                             (..................................................) 

    วัน/เดือน/ป ......................................... 
 
 
                                                       ลงชือ่ ............................................... ผูรับคาํขอ 
                                                            (...................................................) 
                                                   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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จรู้รู้ยุาบัรู้รู้ณในิการู้ป็รู้ะกอบัธุรู้กิจ

พวี.อรนันท์	อุดิ์มืภาพ

คู่ว�มืหมื�ยุของจัรรยุ�บรรณ
	 จิรรยาบรรณ	(Code	of	Conduct)	ตุามพจินานุกรมฉบับราชบัณฑิ์ตุยสถาน	พ.ศ.	25541	หมายถ่ง	ประมวิล

ค์วิามประพฤติุที�ผู้้�ประกอบอาชีพการงานแตุ่ละอย่างกำาหนดีข่�นเพ่�อรักษาและส่งเสริมเกียรติุคุ์ณ	ช่�อเสียง	และฐานะ

ของสมาชิก	อาจิเขียนเป็นลายลักษณ์อักษรหร่อไม่ก็ไดี�	

	 จิรรยาบรรณในการประกอบธุรกิจิ		(Business	Code	of	Conduct)		เป็นหลักเกณฑ์์หร่อมาตุรฐาน

การประพฤตุิปฏิิบัติุที�ผู้้�ประกอบธุรกิจิกำาหนดีข่�น	 เพ่�อให�ผู้้�บริหารและพนักงานในองค์์กรย่ดีถ่อเป็นแนวิทาง	 ในการ

ทำางาน	อยา่งมีจิริยธรรม	คุ์ณธรรม	ช่วิยค์วิบคุ์มพฤติุกรรมของบุค์ค์ลในองค์์กรในแตุล่ะบทบาทหน�าที�	ทำาให�การปฏิิบัติุ

หน�าที�การทำางานเป็นไปโดียถ้กตุ�อง	รวิมทั�งทำาให�องค์์กรมีค์วิามสามัค์คี์และปฏิิบัติุงานร่วิมกันไดี�อย่างมีค์วิามสุข

เกิดีประสิทธิภาพในการทำางาน	นอกจิากนั�นจิรรยาบรรณยังช่วิยให�การบริหารงานขององค์์กรเป็นไปดี�วิยคุ์ณธรรม

ไม่มีการเอารัดีเอาเปรียบซ่ึ่�งกันและกัน	เกิดีประโยชน์ตุ่อองค์์กร	ผู้้�มีส่วินไดี�ส่วินเสีย	และสังค์มอีกดี�วิย

จัรรยุ�บรรณของธุิรกิจั ประกอบดำ�วยุ 

	 1.	จิรรยาบรรณดี�านการเค์ารพตุ่อกฎหมาย

	 2.	จิรรยาบรรณดี�านการปฏิิบัติุตุ่อล้กค์�า

	 3.	จิรรยาบรรณดี�านการปฏิิบัติุตุ่อค่้์แข่งทางการค์�า

	 4.	จิรรยาบรรณดี�านการปฏิิบัติุตุ่อค่้์ค์�า

	 5.	จิรรยาบรรณดี�านบุค์ลากรของบริษัท

	 6.	จิรรยาบรรณดี�านการจัิดีการค์วิามปลอดีภัย	อาชีวิอนามัย	และสภาพแวิดีล�อมในการทำางาน

	 7.	จิรรยาบรรณดี�านค์วิามรับผิู้ดีชอบตุ่อชุมชน	สังค์ม	และสิ�งแวิดีล�อม

จัรรยุ�บรรณดำ��นัก�รเคู่�รพึ่ต�อกฎหมื�ยุ

	 เป็นการดีำาเนินกิจิการและปฏิิบัติุหน�าที�โดียเค์ารพและปฏิิบัติุตุามกฎหมาย	 กฎเกณฑ์์	 ข�อบังคั์บ	 ระเบียบ	

ค์ำาสั�ง	ประกาศ	และมติุค์ณะกรรมการที�เกี�ยวิข�อง	รวิมทั�งเค์ารพตุ่อหลักสิทธิมนุษยชน	ขนบธรรมเนียมจิารีตุประเพณี	

และวัิฒนธรรมอันดีีงาม

	 ในการประกอบกิจิการใดีๆ	 ก็ตุามรวิมถ่งกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 ผู้้�ประกอบกิจิการ	 ตุ�องมี

ค์วิามร้�และปฏิิบัติุตุามกฎหมาย	ระเบียบ	และข�อบังคั์บ	ที�เกี�ยวิข�องกับการดีำาเนินกิจิการนั�น	ๆ	เพ่�อให�การประกอบ

กิจิการเป็นไปอย่างราบร่�น	ป้องกันค์วิามเสียหายและผู้ลกระทบที�อาจิเกิดีข่�นจิากการ	ไม่ปฏิิบัติุตุามกฎหมาย

	 ธุรกิจิบริการผู้้�ส้งอายุสามารถประกอบธุรกิจิไดี�ทั�งในร้ปแบบของบุค์ค์ลธรรมดีา	หร่อนิติุบุค์ค์ล	ธุรกิจิบริการ

ผู้้�ส้งอายุจัิดีเป็นธุรกิจิบริการ	ซ่ึ่�งไม่อย้ภ่ายใตุ�บังคั์บของประกาศกระทรวิงพาณิชย์	จ่ิงเป็นกิจิการ	ที�ไม่ตุ�องจิดีทะเบียน

พาณิชย์	อย่างไรก็ตุาม	หากมีค์วิามตุ�องการจัิดีตัุ�งในร้ปแบบนิติุบุค์ค์ล	ผู้้�ดีำาเนินการ	ขอจิดีทะเบียนไดี�ที�กรมพัฒนาธุรกิจิการค์�า

กระทรวิงพาณิชย์	ซ่ึ่�งวิิธีการขอจิดีทะเบียนจิะแตุกตุ่างกันไปตุามร้ปแบบของธุรกิจิที�ตุ�องการจิัดีตัุ�ง2	ดัีงนั�น

ผู้้�ที�ประกอบกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงตุ�องย่�นขอจิดีทะเบียนพานิชย์	โดียกำาหนดีวัิตุถุประสงค์์ของ

การประกอบกิจิการให�ค์รอบค์ลุมการประกอบกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงดี�วิย	เวิ�นแตุ่เป็นธุรกิจิบริการ
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ผู้้�ส้งอาย	ุที�ดีำาเนินธุรกิจิดี�านบริการอยา่งเดีียวิ	ไม่มีการขายสินค์�าอ่�นดี�วิย	จิะไดี�รับ	การยกเวิ�นไม่ตุ�องจิดีทะเบียนพาณิชย	์2

กฎกระทรวิงกจิิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง3	ภายใตุ�พระราชบญัญัติุสถานประกอบการเพ่�อสุขภาพ	พ.ศ.	

25594	เป็นกฎหมายหลักที�ไดี�รับการบัญญัติุข่�นเพ่�อค์วิบคุ์มกำากับมาตุรฐานการประกอบกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อ

ผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	 ผู้้�ที�ประกอบกิจิการจิะตุ�องย่�นขอใบอนุญาตุประกอบกิจิการ	 การด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงกับ

ทางกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ	กระทรวิงสาธารณสุข	และจิะตุ�องประกอบกิจิการให�เป็นไปตุามหลักเกณฑ์์ที�กำาหนดี

ผู้้�ประกอบกจิิการยงัมีหน�าที�ปฏิิบัติุตุามพระราชบญัญัติุคุ์�มค์รองแรงงาน	5	ซ่ึ่�งเป็นกฎหมายที�บัญญัติุถ่งสิทธิและหน�าที�

ของนายจิ�าง	 เพ่�อให�การจิ�างงาน	การใช�งาน	การประกอบกิจิการ	และค์วิามสัมพันธ์ระหว่ิางนายจิ�างและล้กจิ�างเป็น

ไปโดียดีี	ไดี�รับประโยชน์ที�เหมาะสม	

	 กฎหมายไดี�มกีารกำาหนดีให�ผู้้�ประกอบกจิิการทั�งที�เป็นร้ปแบบนติิุบุค์ค์ลหร่อบุค์ค์ลธรรมดีามหีน�าที�	เสียภาษี

รายไดี�	และหากผู้้�ประกอบกิจิการมีรายรับจิากการขายสินค์�าหร่อให�บริการเกินกว่ิา	1.8	ล�านบาทตุ่อปี	ตุ�องย่�นค์ำาขอ

จิดีทะเบียนภาษีม้ลค่์าเพิ�มภายใน	30	วัิน	นับแตุ่วัินที�มีรายรับ	เวิ�นแตุ่เป็นกิจิการที�ไดี�รับ	การยกเวิ�นตุามกฎหมาย	รวิม

ถ่งภาษีอ่�น	ๆ	ที�เกี�ยวิข�อง6

	 นอกจิากนี�ผู้้�ประกอบกิจิการค์วิรให�ค์วิามร่วิมม่อ	และปฏิิบัติุตุามกฎหมาย	ระเบียบ	นโยบายของหน่วิยงาน

ภาค์รัฐในเร่�องอ่�น	 ๆ	 ที�เกี�ยวิข�องกับการประกอบกิจิการหร่อการให�บริการ	 เช่น	 กฎหมายค์วิบคุ์มอาค์าร	 มาตุรการ

ป้องกันและค์วิบคุ์มโรค์ระบาดีติุดีเช่�อไวิรัสโค์โรนา	2019	พระราชบัญญัติุผู้้�ส้งอายุ	เป็นตุ�น	

	 ผู้้�ประกอบกิจิการที�มีจิรรยาบรรณที�ดีี	ให�ค์วิามสำาคั์ญกับการเค์ารพและปฏิิบัติุตุามกฎหมาย	ระเบียบ	และ

ข�อบังคั์บที�เกี�ยวิข�องกับการประกอบธุรกิจิอยา่งสมำ�าเสมอ	ตุลอดีจินเค์ารพขนบธรรมเนียมประเพณีจิารีตุประเพณีและ

วัิฒนธรรมอันดีีงามของท�องถิ�นที�ประกอบกิจิการและผู้้�รับบริการ	ช่วิยเสริมสร�างระบบบริหารจัิดีการให�มีค์วิามโปร่งใส

เป็นธรรมและสามารถสร�างค์วิามเช่�อมั�นให�กับผู้้�รับบริการและผู้้�มีส่วินไดี�ส่วินเสียที�เกี�ยวิข�องอีกดี�วิย

จัรรยุ�บรรณดำ��นัก�รปฏิิบัติต�อล่กคู่��

	 ล้กค์�าในธุรกิจิด้ีแลผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ค่์อ	ผู้้�รับบริการทั�งที�เป็นผู้้�ส้งอายุหร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ซ่ึ่�งเป็น

ผู้้�ที�อย้่ในค์วิามด้ีแลของผู้้�ประกอบกิจิการ	รวิมถ่งค์รอบค์รัวิ	ญาติุ	และผู้้�ที�รับผิู้ดีชอบค่์าใช�จ่ิายอีกดี�วิย	

	 ผู้้�ประกอบกิจิการ	 รวิมถ่งผู้้�ดีำาเนินการที�ดีีตุ�องปฏิิบัติุตุามสัญญาหร่อข�อตุกลงที�มีตุ่อล้กค์�าหร่อผู้้�รับบริการ

ทุกรายดี�วิยค์วิามซ่ึ่�อสัตุย์สุจิริตุและมีจิริยธรรม	 โดียสัญญาหร่อข�อตุกลงนั�นค์วิรมีค์วิามเป็นธรรม	 ทั�งสองฝ่ึาย	 มีการ

กำาหนดีค่์าบริการหร่อราค์าสินค์�าอย่างเป็นธรรม	ตุามลักษณะการให�บริการ	มีการรักษา	ปรับปรุง	และพัฒนาคุ์ณภาพ

ของการให�บริการ	รวิมถ่งรับฟัื้งปัญหา	และค์วิามตุ�องการของผู้้�รับบริการ	เพ่�อตุอบสนองตุ่อค์วิามตุ�องการของล้กค์�า

หร่อผู้้�รับบริการอย่างตุ่อเน่�องสมำ�าเสมอ	มีช่องทางสำาหรับล้กค์�า	เพ่�อสอบถามข�อม้ลเกี�ยวิกับบริการหร่อร�องเรียนเกี�ยวิ

กับปัญหาในการใช�บริการ	จัิดีทำาแบบประเมินค์วิามพ่งพอใจิ	ให�บริการล้กค์�าหร่อผู้้�รับบริการทุกรายเท่าเทียมกัน

ไม่เล่อกปฏิิบัติุ	ให�ข�อม้ลข่าวิสารเกี�ยวิกับบริการอย่างถ้กตุ�อง	ตุามค์วิามเป็นจิริง	ไม่ทำาการโฆษณาชวินเช่�อ	หร่อหลอกลวิง

ให�เข�าใจิผิู้ดีในคุ์ณภาพของบรกิาร	ไม่เปิดีเผู้ยข�อม้ลของผู้้�รับบริการให�บคุ์ค์ลภายนอกทราบ	เวิ�นแตุจ่ิะเปน็การเปดิีเผู้ย

ตุามเง่�อนไขข�อตุกลงหร่อสัญญา	หร่อโดียปฏิิบัติุตุามกฎหมายหร่อค์ำาสั�งศาล	ทำาสัญญารักษาค์วิามลับ	 ใบยินยอมให�

เปิดีเผู้ยข�อม้ล	เก็บข�อม้ลของผู้้�รับบริการไวิ�ในสถานที�ที�เหมาะสม	

	 ทั�งนี�การให�การบริการที�ดีี	มีคุ์ณภาพ	และไดี�มาตุรฐาน	นอกจิากจิะแสดีงออกถ่งการมีจิรรยาบรรณที�ดีี

ในการประกอบธุรกิจิแล�วิ	ยังทำาให�เกิดีค์วิามเช่�อมั�น	และค์วิามไวิ�วิางใจิในการรับบริการ	เป็นการรักษาสัมพันธภาพที�

ดีีและยั�งย่น	ส่งผู้ลตุ่อภาพลักษณ์ที�ดีีของธุรกิจิ
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จัรรยุ�บรรณดำ��นัก�รปฏิิบัติต�อคู่่�แข�งที่�งก�รคู่��

	 ธุรกิจิดี�านการบริการสำาหรับผู้้�ส้งอาย	ุมีหลากหลายร้ปแบบการให�บริการ	เป็นธุรกิจิที�ไดี�รับค์วิามสนใจิมากข่�น

มีอัตุราการเติุบโตุของธุรกิจิเพิ�มตุ่อเน่�องทุกปี		ทำาให�มีการแข่งขันส้งข่�น		ทั�งนี�ผู้้�ประกอบกิจิการ		ค์วิรให�บริการ

โดียยด่ีหลักการแข่งขันโดียเสรีและอย่างเป็นธรรม	ไม่ทำาการโฆษณาชวินเช่�อ	หร่อทำาลายช่�อเสียงของค่้์แข่ง	ดี�วิยข�อค์วิาม

ที�เป็นเท็จิหร่อโดียปราศจิากข�อม้ลค์วิามจิริง	เพ่�อให�ล้กค์�าหร่อผู้้�อ่�นเกิดีค์วิามเข�าใจิผิู้ดี	ทำาให�ศ้นย์อ่�นเสียโอกาสอย่าง

ไม่เป็นธรรม	หาข�อม้ลของค้์่แข่งจิากแหล่งข�อม้ลที�เปิดีเผู้ยโดียถ้กตุ�อง	ตุามกฎหมาย	ไม่ไปล�วิงค์วิามลับของค้์่แข่ง

โดียมิชอบ	ไม่ละเมิดีสิทธิตุามกฎหมายของค่้์แข่งทางการค์�า	เช่น	ละเมิดีลิขสิทธิ�	หร่อ	สิทธิบัตุร	ไม่แข่งขันดี�านราค์า	แตุ่เน�น

คุ์ณภาพของการให�บริการ	ซ่ึ่�งถ�าหากแข่งขันทางดี�านราค์า	โดียการลดีตุ�นทุนอย่างไม่สมเหตุุสมผู้ล	ก็อาจิจิะส่งผู้ลกระทบ

กับคุ์ณภาพของการให�บริการไดี�	นอกจิากนี�ผู้้�ประกอบการค์วิรให�การสนับสนุนหร่อค์วิามร่วิมม่อกับค่้์แข่งทางการค์�า

ในการทำากิจิกรรมเพ่�อสังค์มหร่อสาธารณประโยชน์	

จัรรยุ�บรรณดำ��นัก�รปฏิิบัติต�อคู่่�คู่��

	 ค่้์ค์�า	หมายถ่ง	ผู้้�ผู้ลิตุหร่อผู้้�ขายสินค์�าให�กับธุรกิจิด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	หร่อผู้้�รับจิ�าง	เช่น	บริษัทขายผู้�าอ�อม	ถุงม่อ	

ของใช�เวิชภัณฑ์์ตุ่าง	ๆ 	รวิมถ่งบริษัทหร่อค์นที�รับจิ�างด้ีแล	ซ่ึ่อมบำารุง	บริษัทซัึ่กผู้�า	ซ่ึ่อมแอร์	เป็นตุ�น	การลงทุนทำาธุรกิจิ

ใดี	ๆ 	ผู้้�ประกอบการล�วินมีเป้าหมายอยา่งเดีียวิกัน	ค่์อการสร�างผู้ลกำาไรจิากการลงทุน	โดียผู้ลกำาไรของการทำาธุรกิจินั�น

มาจิากรายไดี�	(Revenue)	และมากไปกวิ่านั�นค่์อการลดีรายจิ่าย	(Expense)	เพ่�อทำาให�กิจิการมีกำาไรส้งสุดี	ดัีงนั�น

ผู้้�ประกอบการค์วิรมนีโยบายที�จิะสร�างค์วิามสมัพันธ์ที�ดีีทางธรุกิจิกับค่้์ค์�า	ประกอบธรุกิจิบนพ่�นฐานของค์วิามเปน็ธรรม	

ไม่เล่อกปฏิิบัตุติุอ่ค่้์ค์�า	การจัิดีซ่ึ่�อจัิดีหาตุ�องดีำาเนินการ	อยา่งโปร่งใส	เสมอภาค์	โดียค์ำาน่งถ่งประโยชน์ส้งสุดีของบริษัท	

หลีกเลี�ยงสถานการณ์ที�ทำาให�เกิดีค์วิามขัดีแย�งทางผู้ลประโยชน์	รวิมทั�งปฏิิบัติุตุามสัญญา	ข�อตุกลง	หร่อเง่�อนไขตุ่าง	ๆ 	

ที�มีตุ่อค่้์ค์�าอยา่งเค์ร่งค์รัดี	กรณีที�จิะไม่สามารถปฏิิบัติุตุามไดี�ตุ�องรีบแจิ�งกับค่้์ค์�าหร่อเจิ�าหนี�ทราบล่วิงหน�า	เพ่�อร่วิมกัน

พิจิารณาหาแนวิทางแก�ไขและป้องกันไม่ให�เกิดีค์วิามเสียหาย

จัรรยุ�บรรณดำ��นับุคู่ล�กรของบริษัที่

	 ผู้้�ประกอบการตุ�องจิ�างพนักงานตุามที�กฎหมายกำาหนดี	โดียจัิดีให�มีผู้้�ดีำาเนินการที�ไดี�รับใบอนุญาตุจิากกรม

สนับสนุนบริการสุขภาพ	และผู้้�ให�บริการที�ไดี�รับการข่�นทะเบียนแล�วิ	ในอัตุราส่วิน	ผู้้�ให�บริการ	1	ค์นตุ่อ	ผู้้�รับบริการ	

5	ค์น	โดียให�ค่์าจิ�างและค่์าตุอบแทนที�เหมาะสมกับค์วิามร้�ค์วิามสามารถ	จ่ิายเงินตุรงเวิลา	ให�สวัิสดิีการขั�นพ่�นฐานตุาม

ค์วิามเหมาะสม	เช่น	ประกันสังค์ม	สิทธิ�การลาตุ่าง	ๆ	เงินชดีเชยตุามกฎหมาย	ชุดีพนักงาน	และอุปกรณ์ที�ใช�สำาหรับ

ค์วิามปลอดีภัยในการทำางาน	นอกจิากนี�ค์วิรสนับสนุนให�พนักงานมีการพัฒนาตุนเองดี�านค์วิามค์วิามร้�	และทักษะ

ในการทำางานที�มีคุ์ณภาพ	โดียส่งพนักงานให�เข�ารับการอบรมเพิ�มเติุมอย่างน�อยปีละ	1	ค์รั�ง	

		 นอกจิากนี�ค์วิรให�ค์วิามยติุุธรรมและค์วิามเท่าเทียมกันในการปกค์รองและการพจิิารณาผู้ลตุอบแทน	รับฟัื้ง

ข�อคิ์ดีเห็นและข�อเสนอแนะอย่างมีเหตุุผู้ล	เค์ารพสิทธิส่วินบุค์ค์ลและไม่ละเมิดีข�อม้ลส่วินตัุวิของพนักงานโดียไม่ไดี�รับ

อนุญาตุ	เช่น	เร่�องส่วินตัุวิของพนักงาน	ส่งเสริมให�พนักงานมีค์วิามรักค์วิามสามัค์คี์	ไม่แบ่งพรรค์แบ่งพวิก	ปฏิิบัติุตุ่อ

กันอยา่งสุภาพ	คั์ดีเล่อกค์นให�เหมาะสมกบังานที�ไดี�รับมอบหมาย	ยอมรับในผู้ลงานและสง่เสริมค์วิามก�าวิหน�าในอาชีพ

การทำางาน	และส่งเสริมและสนับสนุนให�พนักงานมีจิริยธรรมคุ์ณธรรมอันดีี	
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จัรรยุ�บรรณดำ��นัก�รจััดำก�รคู่ว�มืปลอดำภัยุ อ�ชีื่วอนั�มัืยุ และสืภ�พึ่แวดำล�อมืในัก�รที่ำ�ง�นั

	 พระราชบัญญัติุค์วิามปลอดีภัย	อาชีวิอนามัย	และสภาพแวิดีล�อมในการทำางาน	พ.ศ.	 2554	 ไดี�กำาหนดีไวิ�

ว่ิา	 ให�นายจิ�างมีหน�าที�จัิดีและด้ีแลสถานประกอบกิจิการและล้กจิ�างให�มีสภาพการทำางานและสภาพแวิดีล�อมในการ

ทำางานที�ปลอดีภัยและถ้กสุขลักษณะ	รวิมทั�งส่งเสริมสนับสนุนการปฏิิบัติุงานของล้กจิ�างมิให�ล้กจิ�างไดี�รับอันตุราย

ตุ่อชีวิิตุ		ร่างกาย		จิิตุใจิ		และสุขภาพอนามัย		ให�ล้กจิ�างมีหน�าที�ให�ค์วิามร่วิมม่อกับนายจิ�างในการดีำาเนินการและ

ส่งเสริมดี�านค์วิามปลอดีภัย	อาชีวิอนามัย	และสภาพแวิดีล�อมในการทำางาน	เพ่�อให�เกิดีค์วิามปลอดีภัยแก่ล้กจิ�างและ

สถานประกอบกิจิการ

	 ดัีงนั�น	 สถานประกอบการตุ�องมีการจัิดีทำามาตุรฐานการทำางานและแนวิทางในการปฏิิบัติุงาน	 ที�ปลอดีภัย	

จัิดีให�มีระบบการจิดัีการดี�านค์วิามปลอดีภยั	โดียการจิดัีเตุรยีมอุปกรณใ์นการปอ้งกันอันตุราย	และซ่ึ่อมบำารุงอุปกรณ์

และสถานที�ทำางานให�อย้่ในสภาพที�เหมาะสมแก่การทำางาน	เช่น	ด้ีแลบำารุงรักษารถเข็น	เตีุยงผู้้�ป่วิย	ออกซิึ่เจินแทงก์	

หร่ออุปกรณ์ที�พนักงานตุ�องใช�ในการทำางานให�อย้ใ่นสภาพที�ดีีพร�อมใช�	ลิฟื้ต์ุมีการซ่ึ่อมบำารุงตุามกำาหนดี	จัิดีอบรมวิิธี

การเค์ล่�อนย�ายผู้้�ป่วิยที�ถ้กตุ�อง	 การป้องกันการตุิดีเช่�อและป้องกันพนักงานจิากการแพร่ระบาดีของเช่�อโรค์ตุ่าง	 เช่น	

โค์วิิดี-19	วัิณโรค์	เอดีส์	ตุ�องมีการให�ค์วิามร้�กับพนักงานรวิมถ่งจัิดีหาอุปกรณ์ในการป้องกันอย่างเหมาะสมดี�วิย	มีการ

ประชาสัมพันธ์	ให�ข�อม้ล	เพ่�อให�บุค์ลากรเกิดีค์วิามร้�	ค์วิามเข�าใจิดี�านค์วิามปลอดีภัยในการทำางาน

จัรรยุ�บรรณดำ��นัคู่ว�มืรับผิู้ดำชื่อบต�อชุื่มืชื่นั สัืงคู่มื และสิื�งแวดำล�อมื

	 การประกอบกจิิการใดี	ๆ 	รวิมถ่งกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิงนั�น	ตุ�องไมด่ีำาเนนิธุรกิจิ	ที�ทำาให�

สังค์ม	หร่อชุมชนไดี�รับค์วิามเด่ีอดีร�อน	ทั�งนี�กิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	เป็นการให�บริการทางดี�านสุขภาพให�กับผู้้�รับบริการ

หลายค์น	ซ่ึ่�งตุ�องมีการบริหารจัิดีการดี�านการเก็บ	การกำาจัิดีขยะ	ของเสียตุ่าง	ๆ	ที�ถ้กตุ�องเหมาะสมไม่ก่อให�เกิดี

กลิ�นเหม็น	มีการกำาจัิดีขยะติุดีเช่�อที�ไดี�มาตุรฐานในศ้นย์ด้ีแลที�มีขนาดีใหญ่อาจิจัิดีให�มี	บ่อบำาบัดีนำ�าเสียตุามมาตุรฐาน

รวิมถ่งให�ค์วิามร่วิมม่อกับทุกฝ่ึายในชุมชนในการทำากิจิกรรมที�เป็นสาธารณประโยชน์	เช่น	โค์รงการช่วิยเหล่อผู้้�ยากไร�

ในชุมชน	การให�ค์วิามร้�กับค์นในชุมชน	ร่วิมเป็นค์ณะกรรมการในการพัฒนาชุมชนให�น่าอย้่	เป็นตุ�น

	 โดียสรุป	การก�าวิเข�าส่้การเป็นสังค์มส้งอายุ	ทำาให�ธุรกิจิดี�านการบริการด้ีแลผู้้�ส้งอายุเป็นธุรกิจิที�มีแนวิโน�ม

การเติุบโตุที�ดีี	 เป็นธุรกิจิที�นักธุรกิจิทั�งรายเล็กและรายใหญ่มองเห็นโอกาสทางธุรกิจิ	 มีค์วิามสนใจิในการลงทุนเป็น

อย่างมาก	โดียเฉพาะกจิิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	ซ่ึ่�งในปัจิจุิบันมีผู้้�ประกอบกจิิการนี�เพิ�มข่�นอย่างตุ่อเน่�อง

มีการแข่งขันทางธุรกิจิส้ง	ทำาให�ผู้้�ประกอบกิจิการตุ�องใช�กลยุทธ์ทางการตุลาดี	ที�หลากหลายเพ่�อให�ธุรกิจิอย้ร่อดี	

	 ทั�งนี�กจิิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มภีาวิะพ่�งพิงนั�นเป็นการประกอบธุรกิจิที�ตุ�องรับผิู้ดีชอบสุขภาพและชีวิิตุ

ของค์น	ดัีงนั�นจิรรยาบรรณในการประกอบธุรกิจิเป็นหลักสำาคั์ญที�ตุ�องยด่ีถ่อปฏิิบัติุ	เพ่�อให�การดีำาเนินธุรกิจิเป็นไปดี�วิย

ค์วิามถ้กตุ�อง	มีคุ์ณธรรม	อันส่งผู้ลให�เกิดีการยอมรับและสร�างค์วิามเช่�อมั�นจิากผู้้�รับบริการ	พนักงานในองค์์กร	และ

สังค์ม	สร�างบรรยากาศที�เหมาะสมแก่การทำางาน	สามารถขจัิดีข�อขัดีแย�งในหน่วิยงาน	ก่อให�เกิดีค์วิามเป็นธรรมในการ

ดีำาเนินธุรกิจิ	และที�สำาคั์ญเกิดีภาพลักษณ์ที�ดีีตุ่อองค์์กรและสังค์ม	เกิดีมาตุรฐานในการบริการหร่อสินค์�า	ทำาให�ธุรกิจิมี

ค์วิามมั�นค์งและเจิริญก�าวิหน�ามากข่�น	
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นพ.เก่งพงศ์	ตั�งอรุณสันต์

บที่นัำ�
	 ประชากรของประเทศไทยในปัจิจุิบันมี	ประมาณ	66	ล�านค์น	 ในปัจิจุิบันข�อม้ลจิากสำานักงาสถิติุแห่งชาติุ

ชี�ว่ิาเราไดี�เข�าส่้สังค์มผู้้�ส้งอายุเรียบร�อยแล�วิโดียค์าดีการณ์ว่ิา	ปี	พ.ศ.2564-2565	สังค์มไทยจิะเข�าส่้สังค์มส้งวัิยอย่าง

สมบ้รณ์	(Aged	Society)	จิำานวินผู้้�ส้งอายุกว่ิา	20%	ราวิ	14	ล�านค์นและเข�าส่้สังค์มส้งวัิยระดัีบสุดียอดี	(Super	Aged	

Society)	ที�มีประชากรอายุมากกว่ิา	60	ปี	มีสัดีส่วินราวิๆ	30%	ในปี	2578	

	 ในการสำารวิจิประชากรส้งอายุในประเทศไทย	พ.ศ.	2550	ของสำานักงานสถิติุแห่งชาติุ1	พบวิ่า	ผู้้�ส้งอายุ

มีปัญหาสุขภาพที�เกิดีจิากการเจ็ิบป่วิยเร่�อรังจิากสาเหตุุ	

	 	 โรค์ค์วิามดัีนโลหิตุส้ง	ร�อยละ	31.7	

	 	 โรค์เบาหวิาน	ร�อยละ	13.3

	 	 โรค์หัวิใจิ	ร�อยละ	7.0

	 	 โรค์หลอดีเล่อดีในสมองตีุบ	ร�อยละ	1.6

	 	 และโรค์มะเร็ง	ร�อยละ	0.5

	 ข�อม้ลจิากรายงานพิจิารณาศ่กษาปัญหาทางดี�านสุขภาพในการด้ีแลรักษาพยาบาลผู้้�ส้งอายุแบบองค์์รวิม	

ของค์ณะกรรมาธิการการสาธารณสุข	สภานิติุบัญญัติุแห่งชาติุ	ปี	พ.ศ.25602	ไดี�ระบุไวิ�ว่ิา

	 	 ผู้้�ส้งอายุไทยมีภาวิะสุขภาพดีี	ร�อยละ	39.3	

	 	 สุขภาพปานกลาง	ร�อยละ	43.6	

	 	 สุขภาพไม่ดีี	ร�อยละ	13.5	

	 	 สุขภาพไม่ดีีมาก	ๆ	ร�อยละ	1.6	

	 โดียสัดีส่วินดัีงกล่าวิไม่ค่์อยมีค์วิามแตุกตุ่างระหว่ิางเพศชายและหญิงจิะเห็นไดี�ว่ิาสัดีส่วินของกลุ่มที�สุขภาพ

ที�ไม่ดีีและไม่ดีีมาก	ๆ	เป็นกลุ่มขนาดีใหญ่ที�ตุ�องการการด้ีแลเอาใจิใส่	

	 จิะเหน็ไดี�ว่ิาในช่วิงไมถ่่ง	20	ปีมีสัดีส่วินประชากรผู้้�ส้งวัิยรวิมถ่งกลุ่มที�ตุ�องการการด้ีแลที�ค่์อนข�างใกล�ชิดีและ

มีค์วิามซัึ่บซึ่�อนเพิ�มมากข่�นอย่างชัดีเจิน	ซ่ึ่�งส่งผู้ลกระทบโดียตุรงตุ่อระบบเศรษฐกิจิและสังค์ม	ในวิงกวิ�าง	มีข�อม้ล

ในงานวิิจัิยดี�านเศรษฐศาสตุรส์าธารณสขุที�ประเทศแค์นาดีาพบวิา่สัดีส่วินประชากรผู้้�ส้งอาย	ุในบางเม่องอาจิไมส้่งมาก

แตุ่ค่์าใช�จ่ิายทางสาธารณสุขที�เกี�ยวิข�องกับผู้้�ส้งอายุนั�นส้งเก่อบเป็น	4	เท่า	เม่�อเทียบกับสัดีส่วินประชากร	

	 ดัีงนั�นสถานประกอบการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�มีทีมวิิชาชีพและโรงพยาบาลเฉพาะทางในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	

ในลักษณะที�เน�นการด้ีแลฟ้ื้�นฟ้ื้ร่างกายหลังจิากค์วิามเจ็ิบป่วิย	 (Intermediate	Care	Service)	 ซ่ึ่�งเป็นส่วินหน่�งของ

ระบบการด้ีแลผู้้�ส้งอายุอย่างตุ่อเน่�อง	(Continuing	Care	Retirement	Communities-CCRC)	จ่ิงมีบทบาทสำาคั์ญ

ในการด้ีแลผู้้�ส้งวัิยกลุ่มดัีงกล่าวิ	รวิมถ่งมีหน่วิยการให�บริการที�เกี�ยวิข�องให�บริการดี�วิย	เช่น	แผู้นกเวิชศาสตุร์ฟื้้�นฟ้ื้	

การด้ีแลประคั์บประค์อง	ที�มีทีมสหสาขาวิิชาชีพจ่ิงเป็นสิ�งที�จิำาเป็น	ตุอบโจิทย์ค์วิามตุ�องการของผู้้�ป่วิยและทำาให�ระบบ

สาธารณสุขมีค์วิามสมดีุลประหยัดีงบประมาณในการด้ีแลทั�งทางตุรงและทางอ�อมและลดีภาวิะแทรกซึ่�อนที�อาจิจิะ

เกิดีข่�นไดี�เป็นอย่างดีีดัีงเช่นตัุวิอย่างที�มีในตุ่างประเทศ	
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	 จิากสถานการณ์ทางดี�านสาธารณสุขในบริบทของประเทศไทย	 สถานบริบาลด้ีแลผู้้�ส้งอายุทั�งที�	 เป็นสถาน

พยาบาลและสถานประกอบการด้ีแลผู้้�ส้งอายุนั�นจ่ิงเป็นทางออกจิะมาตุอบสนองค์วิามตุ�องการ	 ของผู้้�ส้งอายุและ

ค์รอบค์รัวิ	โดียเฉพาะอย่างยิ�งในเขตุเม่องใหญ่	โดียเหตุุผู้ลค่์อ

	 1.	ค์รอบค์รัวิเชิงเดีี�ยวิมากข่�น	ทุกค์นทำางานไม่มีเวิลาด้ีแลผู้้�ส้งวัิย

	 2.	การด้ีแลผู้้�ส้งวัิยมีค์วิามสลับซัึ่บซึ่�อน	ตุ�องใช�ทักษะค์วิามชำานาญ	

	 3.	ผู้้�ด้ีแลที�รับมาบริการด้ีแลตุามบ�านที�มีคุ์ณภาพหายาก	ทักษะไม่เพียงพอ	

	 4.	ค่์าใช�จ่ิายเพ่�อการพักฟ้ื้�น	(เม่�อรวิมการกายภาพและการฟ้ื้�นฟ้ื้ที�ถ้กหลกั)	ประหยดัีกว่ิาการด้ีแลในโรงพยาบาล

ทั�วิไปประมาณ	3	-	5	เท่า	หร่อมากกว่ิาโดียเฉพาะในโรงพยาบาลเอกชนที�เป็นโรงพยาบาลทั�วิไป

	 ในค์วิามเปน็จิริงปัญหาดี�านสาธารณสขุในการรกัษากลุ่มผู้้�ป่วิย	ผู้้�ส้งอายนัุ�นมีการใช�ทรัพยากร	ที�ค่์อนข�างส้ง	

เน่�องจิากมีค์วิามสลับซัึ่บซึ่�อนในการด้ีแลและการรักษารวิมถ่งการค์รองเตุียงตุ่อการรักษาและฟ้ื้�นฟ้ื้แตุ่ละค์รั�งมีระยะ

เวิลายาวินานหลายสัปดีาห์หร่ออาจิจิะเป็นเด่ีอน	

	 ดัีงนั�นการใช�บริการสถานด้ีแลผู้้�ส้งอาย4ุ	 รวิมถ่งโรงพยาบาลเพ่�อการฟ้ื้�นฟ้ื้ผู้้�ส้งอาย5ุ	 โดียเฉพาะจิะเป็นทาง

เล่อกที�ดีีให�กับสังค์มในอนาค์ตุ	 ตุอบโจิทย์เร่�องปัญหาสุขภาพค์วิามเค์รียดีการจิัดีการที�ยุ่งยากซัึ่บซึ่�อนและยังสร�าง

ค์วิามมั�นใจิและสุขภาพที�ดีีให�แก่ผู้้�มารับบริการไดี�อย่างดีี	 หากกล่าวิในส่วินของประเภทให�บริการการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�

มีเปิดีบริการในปัจิจุิบัน	เราสามารถแบ่งเป็นกลุ่มใหญ่ๆ	ไดี�	2	กลุ่ม

 กลุ�มืทีี่� 1 

	 แบ่งตุามระยะเวิลาที�ผู้้�ส้งอายุเข�ารับบริการ	 ทั�งการบริการแบบไปเช�า-เย็นกลับ	 ไม่พักค์�างค่์น	 (Day	Care)	

สำาหรับผู้้�ส้งอายุที�ช่วิยเหล่อตุนเองไดี�และมีญาติุหร่อบริการรับ-ส่ง	 และการบริการแบบสถานบริการด้ีแลระยะยาวิ	

(Long-term	 care)	 ที�มีผู้้�ส้งอายุพำานักในในสถานบริการนั�น	 เลยหร่ออาศัยในช่วิงเวิลาใดีเวิลาหน่�ง	 โดียญาติุซ่ึ่�งไม่มี

เวิลาด้ีแลจิะพาผู้้�ส้งอายุมาฝึากด้ีแล	และมาเยี�ยมเป็นค์รั�งค์ราวิ

 กลุ�มืทีี่� 2 

	 แบ่งตุามค์วิามตุ�องการการด้ีแลของผู้้�ส้งอายุที�เข�ารับบริการรวิมถ่งค์วิามหนักเบาของอาการในแตุ่ละค์น

ซ่ึ่�งจิะมีอย้่หลายประเภททั�งผู้้�ส้งอายุที�ช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�	และผู้้�ส้งอายุที�อย้่ในภาวิะพ่�งพิง	มีภาวิะช่วิยเหล่อตัุวิเอง	

ไดี�น�อย	ทุพพลภาพ	มีโรค์เร่�อรังและตุ�องการการด้ีแลโดียทีมการบริบาล

	 จ่ิงมีการแบ่งประเภทสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุสอดีค์ล�องไปกับงานบริการตุามประเภทค์วิามเจ็ิบป่วิยและค์วิาม

ตุ�องการโดียทั�วิไปในการให�บริการด้ีแลผู้้�ส้งวัิยมีการแบ่งประเภทการบริการที�ด้ีแลโดียละเอียดีเป็น	9	ระดัีบที�แตุกตุ่าง

ตุามสภาวิะและสุขภาพของผู้้�ส้งอายุดัีงนี�	

 1. ก�รด่ำแลทีี่�บ��นั (Home-Based Care Service) 

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบตุำ�า	ไม่ซัึ่บซึ่�อน

	 ด้ีแลผู้้�ส้งวัิยที�บ�าน	จัิดีหาผู้้�ด้ีแลเพ่�อเตุรียมสถานที�และ	บ�านเร่อนให�เหมาะกับผู้้�ส้งวัิย	การออกแบบเน�น

เพ่�อค์วิามปลอดีภัย	ใช�งานง่าย	ตุามหลัก	Universal	Design

 2. ก�รด่ำแลชื่�วงกล�งวันั (Daycare Service) 

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบตุำ�า	ไม่ซัึ่บซึ่�อน

	 ฝึากด้ีแลผู้้�ส้งวัิยช่วิงเวิลากลางวัิน	โดียมีทีมงานค์อยด้ีแล	และจัิดีกิจิกรรมตุามค์วิามเหมาะสม	ด้ีแลเร่�อง	

ค์วิามปลอดีภัย	การออกแบบเน�นพ่�นที�การทำากิจิกรรม	ที�เหมาะสม
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 3.สืถ�นัฝึ�กด่ำแลระยุะสัื�นั (Respite Care)

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบตุำ�าถ่งปานกลาง

	 การฝึากด้ีแลระยะสั�นในหลักวัินถ่งสัปดีาห์นั�นจิะมีการจัิดีกิจิกรรมอยา่งเหมาะสมให�ผู้้�ส้งวัิยไดี�มีคุ์ณภาพชีวิิตุ

ที�ดีีรวิมถ่งการด้ีแลในชวิีิตุประจิำาวัินอย่างค์รบถ�วินโดียหลกัมักจิะมีวัิตุถุประสงค์์เพ่�อให�ผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งวัิยที�จิะเป็นผู้้�ด้ีแลหลัก

ไดี�มีช่วิงพักและมาฝึากผู้้�ส้งวัิยให�ด้ีแลเม่�อพร�อมก็สามารถรับกลับไดี�

 4. บ��นัพัึ่กคู่นัชื่ร� (Residential Home) 

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบตุำ�า

	 เป็นสถานที�เน�นรับผู้้�ส้งวัิยที�ยังสามารถช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�แตุ่ขาดีค์นด้ีแลไม่สามารถอย้่กับค์รอบค์รัวิหร่อ

ตัุวิเพียงลำาพังไดี�เน�นการด้ีแลการช่วิยเหล่อในชีวิิตุประจิำาวัินเพียงเล็กน�อย	ออกแบบให�มี	Universal	Design	มีการ

ให�บริการดี�านที�พักอาหารรวิมถ่งทีมการแพทย์และพยาบาลไปเยี�ยมเม่�อมีค์วิามตุ�องการ

 5.สืถ�นัเพ่ึ่�อชื่�วยุเหล่อในัก�รดำำ�รงชีื่วิตประจัำ�วันั (Assisted living)

	 การด้ีแลใน	ระดัีบปานกลาง

	 เน�นมีสถานที�และบริการรองรับผู้้�ส้งวัิยที�มีข�อจิำากัดีทางดี�านร่างกายตุ�องการการด้ีแลที�มากข่�น	ออกแบบ	

ที�เหมาะสมรองรับผู้้�ส้งวัิยที�มีปัญหาค์วิามจิำา9		ให�มีการรองรับการขอค์วิามช่วิยเหล่อฉุกเฉินรวิมถ่ง	การรับบริการ

ทางดี�านการแพทย์ที�มากข่�นดี�วิย	มีบริการตุรวิจิเยี�ยม	ให�ค์วิามช่วิยเหล่อ	มีบริการดี�านการฟ้ื้�นฟ้ื้เบ่�องตุ�นไม่ซัึ่บซึ่�อน

 6. สืถ�นับริบ�ล (Nursing Home) 

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบปานกลางถ่งส้ง

	 สถานที�ที�เน�นด้ีแลผู้้�ส้งวัิยที�มีภาวิะเปราะบาง	 มีโรค์ประจิำาตัุวิเร่�อรังหร่อมีภาวิะทุพพลภาพทั�งดี�านร่างกาย

จิิตุใจิ	 สมอง	 รวิมถ่งค์วิามสามารถในการช่วิยเหล่อตัุวิเองไดี�น�อย	 มีการออกแบบที�ค์ำาน่งถ่งค์วิามปลอดีภัยและค์วิาม

อย้ส่บายไปพร�อมๆ	กัน9	ตุ�องการการด้ีแลโดียทีมสหสาขาวิิชาชีพตุลอดี	24	ชั�วิโมงพร�อมกับ	การมีบริการดี�านการฟ้ื้�นฟ้ื้	

 7. สืถ�นับริก�รด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุระดัำบส่ืง (High-Facility Nursing Home) 

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบส้งถ่งส้งมาก

	 เน�นการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�ไดี�รับผู้ลกระทบจิากค์วิามเจ็ิบป่วิยระดัีบส้ง	 เน�นการแพทย์การพยาบาลผู้้�ป่วิยอย่าง

ค์รบวิงจิรเน�นทางดี�านเวิชศาสตุร์ฟ้ื้�นฟ้ื้และการด้ีแลทางการแพทย์พยาบาลและสหสาขาวิิชาชีพอย่างใกล�ชิดีตุ่อเน่�อง	

เพ่�อเตุรียมสภาพค์วิามพร�อมของร่างกายให�ฟ้ื้�นฟ้ื้อย่างรวิดีเร็วิโดียทีมสหสาขาวิิชาชีพ	

 8. สืถ�นับริบ�ลผู่้�ทีี่�ป่วยุระยุะที่��ยุ (Hospice Care) 

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบส้งมาก

	 โดียมากมกัเป็นสถานพยาบาลที�เน�นด้ีแลผู้้�ส้งอายใุนกลุ่มโรค์หร่อภาวิะระยะท�าย	ไม่ว่ิาจิะเป็นภาวิะสมองเส่�อม

โรค์มะเร็ง	โรค์หัวิใจิ	โรค์ไตุระยะท�าย	หร่ออ่�นๆโดียเน�นการด้ีแลทางดี�านการแพทย์และพยาบาลอย่างใกล�ชิดีและ

เป็นส่วินสำาคั์ญในการด้ีแลทางดี�านร่างกาย	จิิตุใจิ	สังค์มและจิิตุวิิญญาณ

 9. โรงพึ่ยุ�บ�ลผู่้�ส่ืงอ�ยุุ (Geriatric Hospital)

	 การด้ีแลอย้่ใน	ระดัีบส้งมาก

	 เป็นสถานพยาบาลที�เน�นการออกแบบเพ่�อส่งเสริมและฟ้ื้�นฟ้ื้ผู้้�ส้งอายุจิากที�เพิ�งพ�นระยะตุ�นของการรักษา	

หลังเจ็ิบป่วิยเพิ�งออกจิากโรงพยาบาล		เน�นการฟื้้�นฟ้ื้ด้ีแล		โดียสหสาขาวิิชาชีพ		ประกอบดี�วิยแพทย์		พยาบาล	

นักกายภาพบำาบัดีและนักกิจิกรรมบำาบัดี	รวิมไปถ่งนักโภชนาการ	และนักจิิตุวิิทยาในการฟ้ื้�นฟ้ื้สภาพร่างกายอย่างเข�มข�น	

เป็นที�ทราบว่ิาการออกแบบ	การวิางรากฐานการวิางระบบงานทางดี�านการบรกิาร	โดียเฉพาะอยา่งยิ�งธุรกิจิที�เกี�ยวิข�อง
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กับการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	หากเราไดี�ย่ดีถ่อประโยชน์ของล้กค์�าทั�งภายในหมายถ่งพนักงานของเราเอง	ที�จิะตุ�องค์อยด้ีแล

ผู้้�ส้งวัิยรวิมถ่งผู้้�มารับบริการทุกค์นให�ไดี�อย้่ดีีมีค์วิามสุข	รวิมถ่งล้กค์�าภายนอกซ่ึ่�งก็ค่์อผู้้�รับบริการที�จิะเป็นทั�งผู้้�ส้งอายุ

เองรวิมถ่งญาติุสนิทและค์รอบค์รัวิว่ิาจิะมีประโยชน์ใดีที�	“เขาทั�งสอง”	ไดี�เป็นที�ตัุ�ง

	 เน�นที�จิะเพิ�ม	...

	 ทั�งค์วิามเป็นอย้่ที�สุขสบาย

	 ค์วิามพ่งพอใจิ	สุขใจิ	สบายใจิ	เช่�อใจิ	

	 ค์วิามมีส่วินร่วิมในการด้ีแล

	 อาจิจิะรวิมไปถ่งค์วิามร้�ส่กที�ทำาให�เขาภ้มิใจิที�เล่อกเรา

	 และมุ่งหวัิงลดีในสิ�งที�เขาจิะเสีย	...

	 ไม่ว่ิาจิะเป็นค์วิามเหน่�อย

	 เสียดีายไม่คุ์�มค่์าคุ์�มราค์า

	 การเสียแรง

	 เสียโอกาส

	 เสียเวิลา

	 เสียเงิน

	 เสียร้�ส่ก	

	 ไดี�นำามาเป็นหลักการในแนวิค์ิดีแล�วิ	 ผู้้�เขียนเช่�อเหล่อเกินว่ิาสิ�งนี�จิะเป็นประโยชน์ที�ดีีและทำาให�เกิดี

ประสิทธิภาพและค์วิามสำาเร็จิในงานการด้ีแลของท่านอย่างแน่นอน

	 ในดี�านการออกแบบและสร�างพ่�นที�ทั�งภายนอกและภายใน	ในส่วินตุ่างๆของการบริการเพ่�อการฟ้ื้�นฟ้ื้	ผู้้�ส้งวัิย

ในช่วิงเวิลาที�เปราะบางและตุ�องการการฟ้ื้�นฟ้ื้ที�ค่์อนข�างเข�มข�นโดียทีมสหสาขาวิิชาชีพมีเป้าหมายที�จิะทำาให�เกิดีผู้ลลัพธ์

ที�สำาคั์ญอย้่	4	ประการ

 1. Patient Stress Reduction

	 เพ่�อที�จิะลดีค์วิามทรมานจิากการเจ็ิบป่วิยและการฟื้้�นฟ้ื้ระยะยาวิ	ค์วิามเค์รียดีของค์รอบค์รัวิในการฟื้้�นฟ้ื้

ผู้้�ส้งวัิย	รวิมถ่งค์วิามไม่ร้�และค์วิามกังวิล	เน�นการผู้สมผู้สานธรรมชาติุ	พ่�นที�สีเขียวิเข�ามาเป็นส่วินหน่�งของการออกแบบ	

มีหลักฐานในการช่วิยผู้้�มารับบริการในดี�าน	ลดีค์วิามดัีนโลหิตุ	ลดีการตุ่งตัุวิของกล�ามเน่�อ	ให�ค์วิามร้�ส่กที�ดีีและยังเพิ�ม

ค์วิามสุขภาวิะที�ดีี	(Well-being)	19,20		ในบางการศ่กษาในตุ่างประเทศที�ชี�ให�เห็นถ่งประโยชน์ของสวินสวิยที�ผู้สาน

ในการบำาบัดีรักษา	(Healing	Garden)	ในกลุ่มผู้้�ป่วิยอัลไซึ่เมอร์	ให�ไดี�มีกิจิกรรมภายนอกห�องพกัส่้กิจิกรรมกลางแจิ�งบ�าง

มีรายงานถ่งอารมณ์ที�หงุดีหงิดีก�าวิร�าวิที�ลดีลง	 ลดีปัญหาดี�านพฤติุกรรมที�ไม่ดีี	 (Behavioral	 Disorder)	 เพิ�มโอกาส

การนอนหลับที�ดีีมากข่�น	อีกทั�งยังช่วิยให�เจิริญอาหาร25

 2. Falling Reduction

	 การออกแบบเพ่�อเน�นการป้องกันพลัดีตุกหกล�มและโอกาสป่วิยซึ่ำ�าจิากภาวิะแทรกซึ่�อนซ่ึ่�งจิะนำากลับไปส้่

โรงพยาบาลอีกค์รั�ง	การให�ค์วิามสำาคั์ญกับผัู้งสถานด้ีแล	(Lay-out	Floor	Plan)	ที�เหมาะสม	พ่�นที�เรียบเสมอกัน	การติุดีตัุ�ง

ราวิจัิบอย่างทั�วิถ่ง	รวิมถ่งการใช�แผู่้นป้พ่�นที�ไม่ล่�น	สามารถช่วิยลดีอุบัติุการณ์การพลัดีตุกหกล�ม	ไดี�กว่ิา	50% 17,	18

 3. Patient Satisfaction 

 การออกแบบเพิ�มค์วิามพ่งพอใจิ	ค์วิามสบายใจิและค์วิามมั�นใจิในการด้ีแลผู้้�ป่วิยดี�วิยมาตุรฐานที�ดีีและเหมาะสม

เพิ�มโอกาสและค์วิามหวัิงในการกลับไปมีคุ์ณภาพของชีวิิตุที�ดีีข่�น	เช่น	การผู้สมผู้สานให�มีเสียงดีนตุรีในอาค์าร16
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การออกแบบให�เกิดีสภาพที�ผู้้�มารับบริการสามารถค์วิบคุ์มบางสิ�งไดี�ดี�วิยตุนเอง	 เช่น	 ค์วิามสว่ิางของห�อง	 ค์วิามร�อน

เย็นของอุณหภ้มิในห�องพัก	รวิมถ่งสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิกไดี�เอง	จิะทำาให�เกิดีค์วิามพ่งพอใจิและค์วิามสงบสุข15 

ในการพักอาศัย	นอกจิากนั�นยังมีเร่�องของการออกแบบเพ่�อค์วิามเป็นส่วินตัุวิ	แตุ่ทีมพยาบาลยังด้ีแลไดี�ทั�วิถ่ง	

การผู้สานนวัิตุกรรมดี�านการด้ีแล	การทำาให�เกิดีค์วิามร้�ส่กในการค์วิบคุ์มไดี�	(Sense	of	Control)	และค์วิามสามารถ

ในการร�องขอ10,	11,	12,	13,	14		ก็เป็นส่วินหน่�งของเป้าหมาย		ในการออกแบบที�จิะช่วิยเติุมเต็ุมดี�านจิิตุใจิและ

ค์วิามร้�ส่กที�ดีีในการด้ีแลไดี�	

 4.Staff’ s Job Satisfaction

	 สร�างค์วิามพ่งพอใจิในการให�บริการรวิมถ่งพนักงาน	โดียคิ์ดีถ่งค์วิามร้�ส่กของมนุษยเ์ป็นศ้นยก์ลาง	(Human	

Centric	Concept)	มีหลักฐานว่ิาค์วิามพ่งพอใจิของทีมพยาบาลที�ดีี	มีผู้ลโดียตุรงตุ่อผู้ลลัพธ์การให�บริการที�ดีีตุ่อผู้้�ป่วิย

และมีคุ์ณภาพการให�การบริการที�ดีีข่�น	21,	22	ค์วิามการออกแบบการตุกแตุ่งที�ดีี	สวิยงาม	ร่มร่�นภายในอาค์าร	การใช�

แผู่้นกระจิกบานใหญ่เพ่�อให�แสงธรรมขาติุเข�าถ่งไดี�และใกล�ชิดีธรรมชาติุ	 มีพ่�นที�สีเขียวิ	 ในสัดีส่วินที�มากๆ24	 นั�นช่วิย

ทางดี�านค์วิามพ่งพอใจิในการทำางานของเจิ�าหน�าที�โดียตุรง	การออกแบบ	circulation	zone	อยา่งเหมาะสม	ลดีระยะ

ทางที�ไม่จิำาเป็น	ช่วิยเพิ�มค์วิามสามารถในการทำางานและ	ค์วิามพอใจิในการทำางานไดี�อย่างมาก23	อีกทั�งการเล่อกสีที�

ทาภายในอาค์ารและการออกแบบป้ายที�เป็นสัญลักษณ์ในอาค์ารก็ช่วิยในเร่�องนี�โดียตุรง

 ในมุมมองของผู้้�เขียนขอเสนอข�อพ่งตุระหนักของสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุค์วิรจิะตุ�องตุระหนักและทำาค์วิามเข�าใจิว่ิา

ผู้้�มารับบริการ	(ทั�งตัุวิผู้้�ส้งอายุเองและค์รอบค์รัวิ)	นั�นเข�ามาใช�บริการพร�อมกับค์วิามค์าดีหวัิง	ตุ�องการให�เราช่วิยแก�ไข	

“ปัญหา”	ที�เขาเหล่านั�นมี	“จุิดีค์าดีหวัิง”	ในดี�านการด้ีแลผู้้�ส้งอาย	ุซ่ึ่�งสิ�งตุ่าง	ๆ 	เหล่านี�ไดี�ถ้กกำาหนดีเป็นมาตุรฐานเบ่�องตุ�น

แล�วิในกฎกระทรวิงว่ิาดี�วิยมาตุรฐานกิจิการการด้ีแลผู้้�ส้งอายหุร่อผู้้�มีภาวิะพ่�งพิง	พ.ศ.	2563	ทั�ง	3	ดี�าน	ค่์อ	ดี�านสถานที�

ดี�านค์วิามปลอดีภัย	และดี�านการให�บริการ4

	 1.	กังวิลในค์วิามซัึ่บซึ่�อนของอาการค์วิามเจ็ิบป่วิย

	 2.	ขาดีค์นที�มีค์วิามร้�	ทักษะที�ดีีเพียงพอ

	 3.	ค์วิามไม่พร�อมของสถานที�ในการด้ีแล

	 4.	เค์ร่�องม่อเค์ร่�องใช�ที�จิำาเป็นที�สำาคั์ญในการด้ีแล

	 5.	การบันท่กเก็บข�อม้ลและเฝ้ึาระวัิงอาการที�สำาคั์ญ

	 สิ�งเหล่านี�ทำาให�มักพาค์วิามเค์รียดีค์วิามหวัิงและค์วิามกังวิลมาดี�วิยเสมอ	ซ่ึ่�งเป็นสิ�งที�ทีมงานเจิ�าหน�าที�ทุกค์น

ค์วิรจิะตุ�องตุระหนักและบริหารร่วิมกัน	ในการจัิดีการ	“ประสบการณ์	(Expirence)	และค์วิามค์าดีหวัิง	(Expectation)” 

ภายใตุ�กรอบการให�บริการและทรัพยากรที�จิำากัดี		ค์วิรเน�นผู้้�มารับบริการและสร�างผู้ลลัพธ์	ให�		“สอดีค์ล�อง”

กับค์วิามค์าดีหวัิงที�แท�จิริง	ขอยกตัุวิอย่างประกอบ	เช่น

 1. กังวลในัคู่ว�มืซัื่บซื่�อนัของอ�ก�รคู่ว�มืเจ็ับป่วยุ

	 Solution:	มีการเตุรียมค์วิามพร�อมของทีมงาน	การด้ีแลแบบองค์์รวิม	มีการประเมินผู้้�ป่วิยค์รบถ�วินทุกดี�าน	

มีการวิางแผู้นการรักษาด้ีแล	รับส่งอาการจิากโรงพยาบาลตุ�นทางและมีการทบทวินปรับปรุงอย่างตุ่อเน่�องเพ่�อการฟ้ื้�นฟ้ื้

อย่างดีีที�สุดีตุามแผู้น

 2. ข�ดำคู่นัทีี่�มีืคู่ว�มืร่� ทัี่กษะทีี่�ดีำพึ่อ

	 Solution:	มีการอบรมเจิ�าหน�าที�ภายในที�ดีีอย่างตุ่อเน่�อง	เสริมทักษะและค์วิามร้�ที�จิำาเป็นตุ่อพนักงาน

ทุกค์น	ที�เกี�ยวิข�องในบริบทของแตุ่ละสถานด้ีแล	เช่น	การปฐมมพยาบาลช่วิยเหล่อก้�ชีวิิตุ	การล�างม่อ	การด้ีแล

เร่�องค์วิามสะอาดี	การกายภาพเบ่�องตุ�น	การด้ีแลประเภทผู้้�ป่วิยที�พบบ่อย	เรียนร้�จิากกรณีศ่กษาและมี	การเรียนร้�ตุ่อเน่�อง
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อย่างเหมาะสมทบทวินหากมีการด้ีแลที�ผิู้ดีพลาดีและนำากลับมาเป็นแนวิทางแก�ไข	เติุมค์วิามร้�ที�สำาคั์ญและทักษะ

ที�จิำาเป็นตุ่อการด้ีแลผู้้�ส้งวัิยที�มาพักรักษาเพ่�อประสิทธิภาพที�ดีี

 3.คู่ว�มืไมื�พึ่ร�อมืของสืถ�นัทีี่�ในัก�รด่ำแล

	 Solution:	การจัิดีเตุรียมอาค์ารสถานที�ในสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุของท่านให�มีค์วิามพร�อมในดี�านการใช�ชีวิิตุ	

อย้่อย่างสะดีวิกสบาย	ปลอดีภัย	มีหน่วิยการให�บริการอย่างค์รบถ�วิน	เช่น	งานดี�านการพยาบาล	ห�องตุรวิจิโรค์	

ห�องทำาหัตุถการ	 งานดี�านกายภาพบำาบัดี	 ระบบรับส่งผู้้�ป่วิยฉุกเฉิน	 การออกแบบอย่างถ้กตุ�องตุามหลัก	 Universal	

Design7,	26	เช่น	ค์วิามสว่ิาง	ทางลาดีทางชัน	ประตุ้	ล้กบิดี	ห�องนำ�าที�เหมาะสม	บันไดีที�ไม่ชันมากเกินไป	และติุดีตัุ�ง

ราวิจัิบทางเข�าออก		ทางหนีไฟื้		อุปกรณ์ดัีบเพลิงที�เหมาะสม		ลิฟื้ตุ์โดียสารตุ่าง	ๆ 		และมีสิ�งอำานวิยค์วิามสะดีวิก

การกายภาพฟ้ื้�นฟ้ื้และการจัิดีกิจิกรรมอย่างเหมาะสม	ตุามมาตุรฐานของกระทรวิงสาธารณสุข5	รวิมไปถ่งค์วิามสะอาดี

และการถ้กสุขลักษณะ	มีการจัิดีการเร่�องการค์วิบคุ์มค์วิามเสี�ยง	เร่�องโรค์ติุดีตุ่อ	โดียเฉพาะอย่างยิ�งดี�านระบบทางเดิีน

หายใจิ	(โดียเฉพาะช่วิงการระบาดีของ	COVID-19	ตุามมาตุรการของกระทรวิงสาธารณสุข)	5	เช่น	ระยะห่างระหว่ิาง

เตีุยงที�เหมาะสม	มากกว่ิา	1	-	1.5	เมตุรข่�นไป	การติุดีตัุ�งเค์ร่�องจ่ิายนำ�ายาล�างม่อ	การติุดีตัุ�งอุปกรณ์คั์ดีกรองหร่อวัิดีไข�

การจัิดีพ่�นที�ในการจัิดีกิจิกรรมสอดีค์ล�องกับหลักการ	Physical	Distancing	การจัิดีพ่�นที�ให�พบญาติุหร่อพ่�นที�รับ

ผู้้�ป่วิยใหม่หร่อกลุ่มเสี�ยงที�มาจิากโรงพยาบาล

 4.เคู่ร่�องม่ือเคู่ร่�องใชื่�ทีี่�จัำ�เป็นัทีี่�สืำ�คัู่ญในัด่ำแล

	 Solution:	ลงทุนในการจิดัีหาอปุกรณ์ทางการแพทยแ์ละการบรกิารที�มีค์วิามจิำาเป็นตุ่องานบริการทางดี�าน	
การด้ีแลผู้้�ส้งวัิยตุามมาตุรฐาน4	ไม่วิ่าจิะเป็น	เค์ร่�องกระตุุกไฟื้ฟื้้าหัวิใจิ	(AED)	เค์ร่�องวัิดีค์วิามดัีน	เค์ร่�องวัิดีไข�	
เค์ร่�องชั�งนำ�าหนักอาจิเป็นเค์ร่�องชั�งปกติุ	รวิมถ่งแบบที�ชั�งทั�งรถเข็นนั�งหร่อนอน	รวิมถ่งอุปกรณ์การกายภาพ	ที�เหมาะสม
ซ่ึ่�งจิะทำาให�งานคุ์ณภาพในการด้ีแลเกิดีข่�นและเป็นสิ�งที�จิะช่วิยเสริมภาพของงานบริการให�ด้ีเป็น	ม่ออาชีพมากข่�น
 5. ก�รบันัท่ี่กเก็บข�อม่ืลและเฝ้ึ�ระวังอ�ก�รทีี่�สืำ�คัู่ญ	 Solution:	 การจัิดีทำาระบบเก็บข�อม้ลและส่งตุ่อ
ข�อม้ลรวิมถ่งอาการสำาคั์ญที�ผู้้�ส้งวัิยอาจิจิะเกิดีข่�นซ่ึ่�งผู้้�ประกอบการค์วิรให�ค์วิามสำาคั์ญเน่�องจิากข�อม้ลส่วินนี�เป็นข�อม้ล
ทางการแพทย์ที�จิะทำาให�การรักษาตุ่อเน่�องในกรณีตุ่างๆ	สามารถเกิดีงานคุ์ณภาพที�ดีีไดี�อันเป็นจุิดีที�มีค์วิามสำาคั์ญตุ่อ
ค์วิามปลอดีภัยและค์วิามไวิ�วิางใจิของผู้้�มารับบริการ	 และให�เป็นไปตุามมาตุรฐานของการรักษาค์วิามปลอดีภัยของ
ข�อม้ลตุามกฎหมายคุ์�มค์รองข�อม้ลส่วินบุค์ค์ล	
	 การบริการในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�เน�นการฟ้ื้�นฟ้ื้ที�ดีีนั�นเป็นกุญแจิสำาคั์ญ	 เป็นปัจิจัิยดัีงกล่าวิจิะทำาให�องค์์กร
ประสบค์วิามสำาเร็จิจิะตุ�องมอบ	“คุ์ณค่์า”	ที�เกิดีจิากงานการฟ้ื้�นฟ้ื้ผู้้�ส้งอายุให�แก่ผู้้�มารับบริการ	
	 จิากประสบการณ์ในการทำางานของผู้้�เขียนพบว่ิา	มี	Key	Success	อย้่	4	ประการดี�วิยกัน	ที�ผู้้�บริหารและ
เจิ�าหน�าที�ทุกระดัีบตุ�องย่ดีถ่อปฏิิบัติุ	ไดี�แก่
 1. เอ�ใจัเข�มื�ใสื�ใจัเร�และใสื�ใจัในัร�ยุละเอียุดำ 
	 ในทุกเร่�องทุกส่วินของการให�บริการดี�านการแพทย์	และการบริการ	ทุกค์นมารับบริการดี�วิยค์วิามค์าดีหวัิง	
ค์วิามไม่สบาย	กายไม่สบาย	หากเราตุอบ	“ออกแบบ”	การจัิดีการของเราให�ไดี�พร�อมถ่ง	
	 การลดีค์วิามส้ญเสีย	เช่น	เสียเงินอย่างเปล่าประโยชน์	เสียเวิลา	เสียพลังงาน	เสียแรง	เสียค์วิามร้�ส่ก	และ
เพิ�มผู้ลประโยชน	์เช่น	เพิ�มคุ์ณภาพการด้ีแลให�มีมาตุรฐาน	เพิ�มค์วิามคุ์�มค่์าในการใช�ยาเวิชภัณฑ์์ที�ประหยดัีและเหมาะ
สมเพิ�มค์วิามร้�ส่กที�ดีีในค์วิามสัมพันธ์ระหว่ิางกัน	เป็นตุ�น
 2.ฟัังและให�คู่ว�มืสืำ�คัู่ญกับเสีืยุงของผู่้�มื�รับบริก�ร
	 ในงาน	Long-term	care	service	ในค์วิามเปน็จิริงเราไม่ไดี�ด้ีแลเฉพาะผู้้�ส้งวัิยเท่านั�นแตุ่เรายงัตุ�องด้ีแลญาตุิ
และค์รอบค์รัวิดี�วิย	ค์วิามตุ�องการ	ค์วิามค์าดีหวัิงมีหลากหลาย	การฟัื้งอย่างล่ก	(Deep	Listening)	จ่ิงเป็นสิ�งสำาคั์ญ	
ช่วิยสร�างค์วิามสัมพันธ์ที�ดีีและลดีค์วิามขัดีแย�ง
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 3. พัึ่ฒนั�ง�นัต�มืเสีืยุงทีี่�สืำ�คัู่ญของผู่้�มื�รับบริก�รอยุ��งรวดำเร็ว 

	 การพัฒนาและตุ่อยอดีให�งานบริการมีค์วิามปลอดีภัย	ถ้กตุ�อง	รวิดีเร็วิ	ตุอบโจิทย์ผู้้�มารับบริการและ

เจิ�าหน�าที�ของเราเอง	มีค์วิามสำาคั์ญและจิะสร�างค์วิามเช่�อมั�นและสัมพันธภาพที�ดีีของค์นภายในและภายนอกองค์์กร	

ไดี�เป็นอย่างดีี	เกิดีภาพลักษณ์การบริการที�น่าประทับใจิ	และองค์์กรก็มีวัิฒนธรรมแห่งการพัฒนาตุนเอง

 4. ออกแบบบรรยุ�ก�ศก�รให�บริก�รและก�รจิัตบริก�รทีี่�ดีำ

	 การออกแบบที�มุ่งเน�น	Universal	Design	ที�อาจิสรุปเป็นสั�น	ๆ 	ไดี�วิ่า	ทุกค์นเท่าเทียม	ยอดีเยี�ยมย่ดีหยุ่น	

ใช�งานไดี�ง่ายเข�าใจิไดี�ไวิ	 มีค์วิามปลอดีภัย	ขนาดีเหมาะสม	 อีกทั�งการผู้สานธรรมชาติุ	 พ่�นที�สีเขียวิ	งานศิลปะที�เหมาะสม 

รวิมถ่งการสอน	อบรมพฤติุกรรมบริการที�อย้่บนพ่�นฐานของค์วิามเป็นมนุษย์	(Humanized	Care	Concept)

	 กรณีศ่กษาการจัิดีการให�บริการในโรงพยาบาลผู้้�ส้งอาย	ุChersery	Home	International	และศ้นยส่์งเสริม

และฟ้ื้�นฟ้ื้ผู้้�ส้งวัิย	The	Senizens	

	 Chersery	Home	International	Hospital	เป็นโรงพยาบาลเฉพาะประเภทผู้้�ป่วิยส้งอาย	ุและศ้นยส่์งเสริม

และฟื้้�นฟ้ื้ผู้้�ส้งวัิย	The	Senizens	เป็นสถานประกอบการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	ในร้ปแบบ	High-Facility	Nursing	home	

มาจิากค์วิามค์ิดีในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�ตุ�องการการด้ีแลดี�านร่างกาย	และจิิตุใจิที�สมบ้รณ์แบบภายใตุ�สภาพแวิดีล�อม

ที�เหมาะสม	 ไดี�รับการออกแบบในการรักษาและการฟ้ื้�นฟ้ื้สมรรถภาพของผู้้�ส้งวัิย	 เพ่�อให�แน่ใจิว่ิาผู้้�ส้งวัิยมีค์วิามสุข	

ด้ีแลเป็นองค์์รวิม	(Hoslistic	care)	และเอาผู้้�ป่วิยและค์รอบค์รัวิเป็นศ้นย์กลาง	(Patient-Family	Centered	Care)

เป็นทางเล่อกและบริการทางการแพทย์ในการฟ้ื้�นฟ้ื้สุขภาพโดียสหสาขาวิิชาชีพ	มีบริการห�องพักระยะสั�น	กลาง	และ

ระยะยาวิ	ตุลอดี	24	ชั�วิโมง	โดียเน�นการฟ้ื้�นฟ้ื้ระยะกลาง	(Intermediate	care)	ประมาณ	3-6	เด่ีอนสามารถจิำาหน่าย

กลับบ�านเพ่�อค์รอบค์รัวิไปด้ีแลตุ่อไดี�อย่างปลอดีภัยและมีค์วิามสุข

	 เน�นการด้ีแลผู้้�ส้งวัิยที�มีค์วิามซัึ่บซึ่�อนในช่วิงการฟ้ื้�นฟ้ื้	 บริการด้ีแลผู้้�ป่วิยที�มีปัญหาเฉพาะดี�านและหลังออก

จิากโรงพยาบาล	เช่น	

	 -	นอนติุดีเตีุยงด้ีแลตัุวิเองไดี�น�อย

	 -	ผู้้�ป่วิยหลังผู่้าตัุดีเค์ล่�อนไหวิไดี�น�อย	จิำาเป็นตุ�องไดี�รับการฟ้ื้�นฟ้ื้

	 -	Stroke	อ่อนแรง	ปัญหาหลอดีเล่อดีสมอง

	 -	ภาวิะสมองเส่�อม	/	อัลไซึ่เมอร์

	 -	ผู้้�ส้งอายุที�ตุ�องการการพยาบาลด้ีแลใกล�ชิดี

	 -	ผู้้�ป่วิยภาวิะตุ่าง	ๆ	การด้ีแลประคั์บประค์องในระยะท�าย	(P)

	 -	จุิดีแตุกตุ่างในการให�บริการของโรงพยาบาลผู้้�ส้งอายุ	Chersery	Home	International	และ	

The	Senizens	(Differentiation	Points)

 1. ที่ำ�ง�นักันัเป็นัทีี่มือยุ��งเข�มืข�นั (Team Work)

	 ร่วิมกันทั�งสหสาขาวิิชาชีพ	ทั�งดี�านการแพทย์	พยาบาล	เวิชศาสตุร์ฟ้ื้�นฟ้ื้	รวิมถ่งวิิชาชีพที�เกี�ยวิข�อง	(p)

 2. เอ�ผู่้�ป่วยุและคู่รอบคู่รัวเป็นัศ่นัย์ุกล�งในัก�รด่ำแล (Patient-Family Based Approach)

	 เป็นหลักในงานทำางาน	เน�นค์วิามมส่ีวินรว่ิมในการตุดัีสินใจิร่วิมกนั	ให�ค์วิามร้�และค์วิามเข�าใจิในการด้ีแลตุอ่

เน่�องตัุ�งแตุ่ระหว่ิางพักรักษาจินกระทั�งกลับไปด้ีแลตุ่อที�บ�าน

 3.แนัวคิู่ดำ Be Better Day ในัวัฒนัธิรรมืองค์ู่กร

	 “พรุ่งนี�ตุ�องดีีข่�น”	เป็นวัิฒนธรรมขององค์์กรในการพฒันาการให�บริการที�ดีี	มีมาตุรฐาน	ค์วิามปลอดีภยัและ

เพิ�มค์วิามเช่�อใจิให�กับผู้้�มารับบริการ
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 4. สืนัับสืนุันัคิู่ดำแตกต��งแปลกใหมื� นัอกกรอบ เพ่ึ่�อพัึ่ฒนั�ง�นัอยุ��งต�อเน่ั�อง เชื่�นั 
	 ระบบการประเมินผู้้�ป่วิยก่อนเข�ารับบริการ	(Comprehensive	Patient	Transferring	System)	เน�นการ
ประเมินกรณีผู้้�ป่วิยแตุ่ละรายอย่างค์รบถ�วินก่อนเข�าพักรักษา	 ทั�งประเด็ีนดี�านการแพทย์	 การพยาบาล	 จุิดีสำาคั์ญ	
ภาวิะที�ค์วิรระมัดีระวัิงในการด้ีแล	แนวิทางการฟ้ื้�นฟ้ื้	 เป้าหมายของการรักษา	รวิมถ่งประเด็ีนทางดี�านค์วิามสัมพันธ์
ค์รอบค์รัวิ	การเงินและสังค์ม	
	 จัิดีตัุ�งศ้นย์นวัิตุกรรมเพ่�อการพัฒนาและการปฏิิบัติุการเพ่�อการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ:	 ICanDo	 center	 เน�นการ
สร�างนวิตัุกรรม	ผู้ลติุภัณฑ์์หร่องานบริการใหม่ๆ 	จิากจิดุีที�เป็นปัญหาที�เกิดีในการด้ีแลนำาไปส่้การตุอบโจิทยข์ององค์์กร
และสังค์ม	เช่น	ผู้�าอ�อมผู้้�ใหญ่ย่อยสลายไดี�	(Biodegradable	Diapers)	อาหารอ่อนในร้ปแบบพุดีดิี�ง	เพ่�อผู้้�ส้งอายุที�มี
ปัญหาทางดี�านการเคี์�ยวิและการกล่น	(Soft	Pudding-	AMAMA	Pudding)	และ	“กล่องร้�ใจิ”	ที�บรรจุิแผู่้นภาพเพ่�อ
ช่วิยการส่�อสารของผู้้�ส้งวัิย	
	 ค์ลินิกกระตุุ�นสมองผู้้�ส้งวัิยสมองเส่�อม	Cognitive	Enhancement	and	Rehabilitation	Center)	เน�นจัิดี
กิจิกรรมดีีๆ	 ที�เหมาะสม	 โดียทีมสหสาขาวิิชาชีพชำานาญงานที�สามารถกระตุุ�นสมองและค์วิามจิำาสำาหรับผู้้�ส้งวัิยจิะมี
ลักษณะที�ใช�การทำางานของสมองหลายๆส่วิน	ทั�งสมาธิ	การจิดีจิำา	จิินตุนาการ	ค์ำานวิณ	ตุรรกะเหตุุผู้ล	การวิางแผู้น	
การตัุดีสินใจิ	รวิมถ่งการพ้ดีคุ์ยส่�อสาร	ทั�งสมองซีึ่กซึ่�ายและขวิาอย่างสมดุีล	กิจิกรรมผู่้านศิลปะ	เกมตุ่างๆ	ดีนตุรีการ
เข�ากลุ่ม	การพ้ดีคุ์ย	การนำาเอาหลักการทางกิจิกรรมบำาบัดีมาช่วิยจัิดีโปรแกรม	
 5. มีืทีี่มืง�นัคู่นัรุ�นัใหมื� มีืพึ่ลังในัก�รสืร��งสืรรคู่์ง�นัเพ่ึ่�อเพิึ่�มืคุู่ณภ�พึ่ชีื่วิตของผู่้�ส่ืงวัยุและคู่รอบคู่รัว
จุัดำที่��ที่�ยุสืำ�คัู่ญของก�รบริห�รและก�รบริก�รในัสืถ�นัด่ำแลผู่้�ส่ืงอ�ยุุระยุะยุ�วของประเที่ศไที่ยุ ไดำ�แก�

  1. คู่ว�มืข�ดำแคู่ลนัดำ��นับุคู่ล�กรทุี่กระดัำบ

การด้ีแลผู้้�ส้งอายุเป็นงานบริการที�ตุ�องใช�	“ใจิ”	และค์วิามอดีทน	ตุ�องมีค์วิามร้�และทักษะดี�านการด้ีแล	การพยาบาล

การบริบาล	 ที�ตุ�องใช�บุค์ลากรวิิชาชีพค่์อนข�างมากที�อาจิตุ�องมีประสบการณ์ที�ดีีมากพอ	ปัญหาผู้้กโยงกับสถานศ่กษา

ที�ผู้ลิตุบุค์ลากรยงัน�อยมากเม่�อเทียบกับค์วิามตุ�องการ	ชั�วิโมงการทำางานที�นับว่ิางานหนัก	ค่์าตุอบแทนอาจิไม่เพียงพอ

ทั�งที�ทำางานบนค์วิามค์าดีหวัิงที�ส้งของทุกฝ่ึาย

  แนัวที่�งก�รแก�ไข

	 	 เพิ�มหลักส้ตุรดี�านการด้ีแลผู้้�ส้งอาย	ุในร้ปแบบการอบรมให�เจิ�าหน�าที�ดี�านสาธารณสุขทุกระดัีบให�มีค์วิามร้�

ค์วิามเข�าใจิมีแผู้นแก�ไขปัญหาระยะสั�น	ระยะกลาง	ระยะยาวิ	เน�นทั�งทางดี�านเน่�อหาวิิชาการดี�านการแพทย์และ

ค์วิรเสริมเร่�อง	Service	mind	และภาษาตุ่างประเทศดี�วิย	อีกทั�งการสร�างแนวิทางการเติุบโตุในเส�นทางอาชีพและ

รายไดี�ที�เหมาะสมก็เป็นสิ�งสำาคั์ญ

  2. ก�รดำำ�เนิันัง�นับนัคู่ว�มืคู่�ดำหวังและคู่ว�มืเสีื�ยุงที่�งก�รแพึ่ที่ย์ุส่ืงมื�ก 

	 	 เพราะเน่�องดี�วิยสภาพค์วิามป่วิย		ค์วิามชรา		และโรค์ประจิำาตัุวิที�พร�อมจิะเกิดีเหตุุการณ์ไม่ค์าดีฝึัน

ตุลอดีเวิลา	เช่น	โอกาสพลัดีตุกหกล�ม	การสำาลักอาหาร	การเกิดีภาวิะฉุกเฉินระบบหัวิใจิและหลอดีเล่อดี	ภาวิะหัวิใจิ

หยุดีเตุ�น	และอ่�นๆ	ดัีงนั�นค์วิามพร�อม	การฝึึกอบรม	และประสบการณ์ในการด้ีแลจ่ิงสำาคั์ญมาก	อาจิเผู้ชิญค์วิามเสี�ยง	

เร่�องค์วิามเค์รียดีของบุค์ลากรเร่�อรัง	ภาวิะซ่ึ่มเศร�า	ภาวิะหมดีไฟื้ในการทำางาน	รวิมถ่งภาวิะทำาร�ายค์นส้งอาย	ุ(Elderly	

Abuse)	ที�อาจิส่งผู้ลกระทบดี�านลบในการด้ีแล

  แนัวที่�งก�รแก�ไข

	 	 ให�ค์วิามร้�แก่บุค์ลากรถ่งภาพรวิมของงานที�ทำา	 เป้าหมายของการทำางาน	 มีการประชุมสหสาขาวิิชาชีพ

ปร่กษาหาร่อแลกเปลี�ยนปัญหาในการทำางานร่วิมกัน	 มีระบบพี�เลี�ยงที�ปร่กษา	 มีภาระงานที�เหมาะสม	 หมั�นสำารวิจิ

สภาพจิิตุใจิของพนักงานในองค์์กร	การเปิดีพ่�นที�ในการแจิ�งปัญหา	เน�นการจัิดีการปัญหา	ที�ไม่มุ่งเน�นบุค์ค์ล	เน�นที�การ
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ปรับปรุงระบบและวิางแผู้นเร่�องค์วิามเสี�ยงดี�านตุ่างๆ	อยา่งเป็นร้ปธรรม	เช่น	ค์วิามปลอดีภัยในการให�บริการ	ดี�านการ

แพทย์พยาบาล	ดี�านอาค์ารสถานที�	ดี�านการจัิดีการข�อร�องเรียนและค์วิามขัดีแย�ง	เป็นตุ�น

  3.ก�รข�ดำองค์ู่คู่ว�มืร่�ดำ��นัก�รออกแบบอ�คู่�รสืถ�นัทีี่�ทีี่�เหมื�ะสืมืในัก�รด่ำแลและก�รที่ำ�ง�นัของ

บุคู่ล�กร 

	 	 ผู้้�ประกอบการที�สนใจิในงานดี�านการด้ีแลผู้้�ส้งอายอุาจิยงัไม่มีค์วิามเข�าใจิและองค์์ค์วิามร้�ที�มากพอในการ

คิ์ดีถ่งประเด็ีนดี�านมาตุรฐานที�ส้งเพียงพอในการด้ีแลเพ่�อค์วิามปลอดีภัยและคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีี	 ประเด็ีนดี�านส่วินงาน

บริการที�เกี�ยวิข�อง	งานพยาบาล	งานโภชนาการ	งานสุขาภิบาล	งานเค์ร่�องม่อแพทย์	และอ่�นๆ	ที�เกี�ยวิข�อง	รวิมไปถ่ง

การออกแบบเพ่�อให�บุค์ลาการเจิ�าหน�าที�มีค์วิามสุขและมีสุขภาวิะที�ดีีในการทำางาน

  แนัวที่�งก�รแก�ไข 

	 	 การให�ค์วิามร้�ในส่�อตุ่างๆ	เวิทีตุ่างๆ	รวิมถ่งการจัิดีอบรมเชิงปฏิิบัติุการดี�านมาตุรฐานการด้ีแลทั�งส่วินของ

อาค์ารสถานที�ที�ไดี�รับการออกแบบอย่างเหมาะสม	มี	Universal	Design	อีกทั�งมาตุรฐานการบริการ	ส่วินสนับสนุน	

สุขาภิบาลการด้ีแลค์วิามสะอาดี	 เรียบร�อย	 เพ่�อสร�างค์วิามพ่งพอใจิและคุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีให�แก่ค์นที�อย้่ในสถานที�นั�น

ทุกๆ	ค์น

 ภ�คู่ผู้นัวกร�ยุละเอียุดำกระบวนัก�รก�รที่ำ�ง�นั

	 ภาพรวิมกระบวินการดีำาเนินงานในสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุและรายละเอียดีมีดัีงนี�

 1. กิจักรรมืแรกเข��

	 	 -	เน�นการรับประวัิติุใหม่ที�ค์รบถ�วิน		ทั�งในส่วินการระบุตัุวิตุนผู้้�ป่วิยข�อม้ลทางดี�านการแพทย์และ

การพยาบาล	 รวิมไปถ่งดี�านการกายภาพที�มีค์วิามตุ่อเน่�องมาจิากที�เดีิมไม่ว่ิาจิะเป็นที�บ�าน	 ที�โรงพยาบาลหร่อที�ศ้นย์

การด้ีแลที�อ่�นๆ

	 	 -	มีการระบุขั�นตุอนการปฏิิบัติุตุ่อผู้้�ป่วิยส้งอายุเม่�อเกิดีภาวิะฉุกเฉิน

	 	 -	มีแนวิทางการรักษาค์วิามลับของผู้้�ส้งอายุ

	 เอกสารประกอบที�จิำาเป็นเม่�อแรกเข�ารับบริการ	ประกอบดี�วิย

 	 -	สำาเนาทะเบียนบ�านของผู้้�สนับสนุนหร่อญาติุ

	 	 -	สำาเนาบัตุรประชาชนของผู้้�สนับสนุนหร่อญาติุ

	 	 -	สำาเนาทะเบียนบ�านของผู้้�ส้งอายุ/บัตุรตุ่างดี�าวิ

	 	 -	สำาเนาบัตุรประชาชนของผู้้�ส้งอายุ

	 	 -	ประวัิติุการรักษา	ยา	และ/หร่อบัตุรนัดีของแพทย์

	 หมายเหตุุ	 ส่�อสารกับผู้้�ส้งอายุและญาตุิ	 เพ่�อให�ผู้้�ส้งอายุ	 และญาติุเข�าใจิกระบวินการในการให�บริการและ

กิจิกรรมตุ่างๆ	การด้ีแลทางการแพทย์หร่อโรงพยาบาลใกล�เคี์ยงหากเกิดีเหตุุฉุกเฉินข่�นกับผู้้�ส้งอายุ

 2. กิจักรรมืระหว��งอ�ศัยุ

	 	 -	 มีกจิิกรรมพัฒนาคุ์ณภาพ	โดียการวิิเค์ราะห์ค์วิามตุ�องการ	และค์วิามค์าดีหวัิงของผู้้�ส้งอาย	ุหร่อบุค์ค์ล/

หน่วิยงานที�ใช�บริการ	หร่อหน่วิยงานที�เกี�ยวิข�อง

	 	 -	 เน�นมีกระบวินการรับค์ำาร�องเรียน/ค์ำาร�องทุกข์จิากผู้้�ส้งอายุ	และเจิ�าหน�าที�	ทำาให�เกิดีการปรับปรุงการ

พัฒนาอย่างตุ่อเน่�อง

	 	 -	 การจัิดีการค์วิามเสี�ยงดี�านตุ่างๆ	ทั�ฃดี�านการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	ดี�านสนับสนุน	ดี�านการประสานงานตุ่างๆ

	 	 -	 มีกลไกการกำาหนดีแนวิทางการปฏิิบัติุงาน	 การส่�อสารและการแก�ปัญหาที�มีประสิทธิภาพ	 ทันท่วิงที

และลดีค์วิามเสี�ยงตุ่อการถ้กฟ้ื้องร�อง
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	 	 -	 มีกิจิกรรมพัฒนาคุ์ณภาพโดียส่งเสริมการมีส่วินร่วิมของ	 ผู้้�ส้งอายุและญาติุในการพัฒนาคุ์ณภาพการ

ให�บริการ

	 	 -	มีการระบุขั�นตุอนการปฏิิบัติุตุ่อผู้้�ป่วิยส้งอายุเม่�อเกิดีภาวิะฉุกเฉิน

	 	 -	มีการรักษาค์วิามลับของผู้้�ส้งอายุและเค์ารพศักดิี�ศรีค์วิามเป็นมนุษย์ของผู้้�ส้งอายุทุกราย

กิจิกรรมประจิำาวัินเกี�ยวิกับผู้้�ส้งอายุ	ประกอบดี�วิย

	 	 -	รับประทานอาหารที�เหมาะสม	ถ้กสุขลักษณะ

	 	 -	ออกกำาลังกายหร่อกิจิกรรมกายภาพบำาบัดีตุามค์วิามเหมาะสม

	 	 -	รับประทานอาหารว่ิาง

	 	 -	กิจิกรรมสันทนาการที�สนใจิ

	 	 -	กิจิกรรมเชิงการสานสัมพันธ์ที�ดีีให�กับค์รอบค์รัวิด่ีงสมาชิกในค์รอบค์รัวิเข�ามามีส่วินร่วิมในการด้ีแลผู้้�ส้งวัิย

เพ่�อตุอบโจิทย์ค์วิามตุ�องการของผู้้�มารับบริการเฉพาะกลุ่มไดี�มากข่�นกัน

	 1.	กลุ่มผู้้�ส้งวัิยที�มีปัญหาภาวิะสมองเส่�อม

	 	 -	เน�นการด้ีแลเพ่�อฟ้ื้�นฟ้ื้สภาพและศักยภาพของสมอง

	 	 -	ค์วิรเน�นจัิดีกิจิกรรมที�กระตุุ�นสมองและฝึึกทักษะการใช�	ชีวิิตุประจิำาวัิน

	 	 -	มีค์นค์อยด้ีแลเร่�องยาและอาหารที�เหมาะสม	รวิมถ่งเน�น	สร�างค์วิามสัมพันธ์อันดีีในค์รอบค์รัวิ

	 	 -	ส่�อสารกับค์รอบค์รัวิในดี�านพัฒนาการการจัิดีกิจิกรรมและการด้ีแลของเรา

	 2.	กลุ่มผู้้�ส้งอายุที�มีปัญหาดี�านการช่วิยเหล่อตัุวิเองระดัีบส้ง

	 	 -	ค์วิรเน�นการบำาบัดีฟ้ื้�นฟ้ื้สุขภาพ	โดียเฉพาะอย่างยิ�งการกายภาพบำาบัดีอย่างตุ่อเน่�อง

	 	 -	ค์วิบคุ์มด้ีแลโดียทีมงานวิิชาชีพที�เข�าใจิ	และสามารถวิางแผู้นการรักษาไดี�เป็นอย่างดีี	อย่างใกล�ชิดี

	 	 -	ด้ีแลดี�านโภชนาการเพ่�อการฟ้ื้�นฟ้ื้อย่างรอบดี�าน

	 3.	กลุ่มผู้้�ส้งวัิยที�มีปัญหาดี�านการด้ีแลไม่มากนักแตุ่ค์รอบค์รัวิไม่มีเวิลาด้ีแล

	 	 -	ค์วิรเน�นกิจิกรรมที�มีค์วิามหลากหลายเน�นกิจิกรรมที�สร�างสรรค์์และผู่้อนค์ลายค์วิามเค์รียดี	และเล่อก

รับประทานอาหารที�ดีีและเหมาะสม	เพ่�อที�จิะค์งศักยภาพของการใช�ชีวิิตุและการมี	คุ์ณภาพชีวิิตุที�ดีีไวิ�ให�นานที�สุดี

	 	 -	รับประทานอาหาร

	 	 -	พักผู่้อนตุามอัธยาศัย

	 	 -	กิจิกรรมสันทนาการที�สนใจิ

	 	 -	รับประทานอาหารว่ิาง

	 	 -	ออกกำาลังกายหร่อกิจิกรรมกายภาพบำาบัดีตุามค์วิาม	เหมาะสม

	 	 -	ประเมินสมรรถภาพทางร่างกายของผู้้�ส้งอายุ

	 กิจิกรรมที�เกี�ยวิกับการบริการสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	(โดียทีมการแพทย์พยาบาล)	ประกอบดี�วิย

	 	 -	ทำาค์วิามสะอาดี	ด้ีแลรักษาสถานที�	ให�มีค์วิามเหมาะสมถ้กสุขลักษณะ

	 	 -	โภชนาการและการประกอบอาหาร	ให�มีค์วิามเหมาะสมกับผู้้�ส้งอายใุนดี�านการบทเคี์�ยวิภาวิะโภชนาการ

และการด้ีแลสุขภาพ

	 	 -	 ประเมินสมรรถภาพทางร่างกายของผู้้�ส้งอายุ	 ให�มีค์วิามเหมาะสมกับสภาพร่างกายโดียทีมสหสาขา

วิิชาชีพ	ในการร่วิมประเมินและช่วิยเหล่อในการออกกำาลังกายอย่างเหมาะสม

	 	 -	ตุรวิจิสอบและบำารุงรักษาสถานที�เค์ร่�องม่ออุปกรณ์และสิ�งของทางการแพทย์ตุ่างๆ	ให�อย้ใ่นสภาพดีี	

ให�เกิดีค์วิามพร�อมใช�ค์วิามปลอดีภัย
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	 	 -	 ประชุมแลกเปลี�ยนข�อม้ลที�จิำาเป็นระหว่ิางผู้้�ส้งอายุและค์รอบค์รัวิกับทีมผู้้�ให�บริการ	 ทำาให�เกิดีค์วิาม

เข�าใจิอันดีีและมีการติุดีตุามอาการอย่างใกล�ชิดีหากมีอาการเปลี�ยนแปลงหร่อแจิ�งค์วิามค่์บหน�าในการรักษาการด้ีแล	

เพ่�อค์วิามสบายใจิและมีทิศทางในการรักษาตุรงกัน

	 	 -	ประชุมทีมผู้้�ให�บริการเพ่�อพัฒนาคุ์ณภาพ	โดียการวิิเค์ราะห์ค์วิามตุ�องการและค์วิามค์าดีหวัิงของผู้้�ส้งอายุ

เพ่�อพัฒนางานให�มีคุ์ณภาพและตุรงกับค์วิามตุ�องการกับผู้้�ส้งอายุและผู้้�มารับบริการมากข่�นเพ่�อสร�างค์วิามพ่งพอใจิ

ส้งสุดี

 3. กิจักรรมืเม่ื�อออกจั�ก Nursing Home

	 	 -	พ้ดีคุ์ยสอบถามประเมินค์วิามพ่งพอใจิของผู้้�ส้งวัิยและผู้้�มารับบริการในการที�จิะนำาไปปรับปรุงการให�

บริการค์รั�งถัดีไป

	 	 -	มีการสรปุเอกสารและรายละเอยีดีการด้ีแลในชว่ิงเวิลาที�ผู่้านมาให�ค์รอบค์ลมุทั�งดี�านรา่งกายจิิตุใจิสังค์ม

และค์วิามสัมพันธ์กิจิกรรมที�เหมาะสมสำาหรับผู้้�ส้งวัิยท่านนั�นเพ่�อที�จิะไดี�นำาไปเป็นข�อม้ลที�สำาคั์ญให�กับค์รอบค์รัวิ

ในการด้ีแลตุ่อไปดี�วิยค์วิามปลอดีภัยและการค์งไวิ�ซ่ึ่�งสุขภาพวิะที�ดีี

	 	 -	มีกระบวินการในการให�ข�อม้ลดี�านสุขภาพเบ่�องตุ�นและค์ำาแนะนำาที�จิะเป็นประโยชน์ในการด้ีแลตัุวิเอง

และการสังเกตุอาการหากมีอาการผิู้ดีปกติุเม่�อเกิดีข่�นที�บ�านลังออกจิากศ้นย์ที�ด้ีแลไปแล�วิ

	 ผู้้�เขียนเน�นที�จิะนำา	“หลักการ	5	ใจิ”	ไดี�นำามาใช�ในการจัิดีการและการบริหารงานเพ่�อให�ไดี�ผู้ลลัพธ์ที�ดีีที�สุดี

สำาหรับผู้้�มารับบริการและผู้้�ที�เป็นล้กค์�าทั�งล้กค์�าภายนอกและล้กค์�าภายใน	ไม่ว่ิาจิะเป็น	...

	 	 ร้�ใจิ

	 	 มั�นใจิ

	 	 สบายใจิ

	 	 เช่�อใจิ

	 	 และภ้มิใจิ

	 มาใช�เพ่�อให�ผู้้�มารับบริการรวิมไปถ่งพนักงานทุกค์น	การทำางานภายใตุ�แนวิคิ์ดีทำาทุกอยา่งเพ่�อหวัิงที�จิะปฏิิบัติุ

ให�	“เหม่อนค์นในค์รอบค์รัวิ”	และ	...	“ให�ก่อนที�จิะรับ”

	 เช่�อว่ิาค์วิามเข�าใจิในค์วิามร้�ส่กของมนุษย์ดี�วิยการ	“เอาใจิเขามาใส่ใจิเรา”	ก่อนนั�นเป็นกุญแจิดีอกสำาคั์ญที�

จิะทำาให�การจิะเริ�มตุ�นทำาอะไรคิ์ดีสร�างสรรค์์งานบริการใดีใดีรวิมไปถ่งธุรกิจิที�จิะทำาอะไรก็ตุามดีำาเนินไปอย่างถ้กตุ�อง

ตุามทำานองค์ลองธรรม	 ดีำาเนินการไปไดี�ดี�วิยดีีและจิะประสบค์วิามสำาเร็จิอย่างแน่นอน	 สิ�งนี�ไม่เพียงแตุ่จิะทำาให�เกิดี

ค์วิามภาค์ภ้มิใจิของพนักงานทุกค์นที�มีส่วินร่วิมในการสร�างสรรค์์การบริการที�ดีีและเป็นประโยชน์ตุ่อผู้้�มารับบริการ

ทุกค์น	

	 สิ�งนี�ยงัจิะทำาให�ผู้้�ป่วิยและญาติุเองร้�ส่กมีค์วิามภาค์ภ้มิใจิที�เขาเล่อกไม่ผิู้ดีที�ไดี�มาใช�บริการสถานด้ีแลผู้้�ส้งอายุ

ของท่านเองและเช่�อว่ิาหากท่านไดี�นำาหลักการนี�ไปใช�เป็นกรอบในการดีำาเนินการหลักก็จิะทำาให�ไดี�ผู้ล	ไม่แตุกตุ่างกัน

องค์์กรก็สามารถพัฒนาตุ่อไปไดี�	ส่งมอบงานบริการที�ดีีไปไดี�นานๆ	ผู้้�รับบริการก็มีค์วิามสุขสบายใจิมีค์วิามภาค์ภ้มิใจิ

ที�จิะบอกตุ่อเกิดีเป็นเสียงปากตุ่อปากไปอย่างไม่มีที�สิ�นสุดี

	 กลายเป็นว่ิาทุกค์นทุกฝ่ึาย	“ไดี�”	กันทั�งหมดี

	 ขอให�ค์วิามมั�นใจิไดี�ว่ิา	“ธุรกิจิการด้ีแลผู้้�ส้งอายุที�ไดี�เริ�มตุ�นจิากใจิและคุ์ณภาพ	...	เป็นสิ�งที�ทุกค์นตุ�องการ”

และสามารถประสบค์วิามสำาเร็จิไดี�อย่างแน่นอน
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 การู้แป็ลผู้ลทางห�องป็ฏิิบััต์ิการู้สูำาหรู้ับัผู้้�ป็รู้ะกอบักิจการู้ให�บัรู้ิการู้ดำ้แลผู้้�สู้งอายุุ

พญ.สุชานันท์	กาญจนพงศ์

	 ผู้ลตุรวิจิทางห�องปฏิิบัติุการ	หร่อ	ผู้ลแลบ็	เป็นเค์ร่�องม่อสำาคั์ญในการชว่ิยแพทยวิ์ินิจิฉัยสาเหตุุของค์วิามผู้ดิี

ปกติุของผู้้�ส้งอายุที�หลายค์รั�งอาการอาจิไม่ชัดีเจิน	ทั�งนี�การแปลผู้ลตุรวิจิทางห�องปฏิิบัติุการตุ�อง	ใช�ร่วิมกับอาการและ

การตุรวิจิร่างกายเพ่�อผู้ลการวิินิจิฉัยที�แม่นยำาและการรักษาที�ไม่ก่อให�เกิดีผู้ลข�างเคี์ยง	โดียไม่จิำาเป็น	จุิดีมุ่งหมายของ

บทค์วิามนี�เพ่�อเป็นแนวิทางให�ท่านที�เป็นผู้้�ด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	สามารถแปลผู้ลขั�นตุ�นไดี�และสามารถนำาผู้้�ส้งอายุที�ท่านด้ีแล

ไปพบแพทย์ไดี�อย่างทันท่วิงทีในกรณีที�พบรายงานผู้ลตุรวิจิที�ผิู้ดีปกติุ	

	 ผู้ลตุรวิจิทางห�องปฏิิบัติุการมักมาพร�อมค่์าอ�างอิงเพ่�อใช�เปรียบเทียบค์วิามผิู้ดีปกติุ	บางห�องปฏิิบัติุการจิะมี

สัญลักษณ์เพิ�มเติุม	อาทิ	**,	H	(High),	L	(Low)	เพ่�อแสดีงว่ิาค่์าผู้ลปฏิิบัติุการนั�นมีค์วิามปกติุหร่อไม่และระดัีบเป็นเช่นไร

การแปลผู้ลในหลายกรณีแพทยมั์กใช�ผู้ลตุรวิจิเดิีมเทียบ	การเก็บผู้ลตุรวิจิเดิีมไวิ�และนำาให�แพทยด้์ีเพ่�อเปรียบเทียบถ่อ

เป็นสิ�งสำาคั์ญอีกประการหน่�ง	กระบวินการวิิทยาศาสตุร์ปัจิจุิบันสามารถวิิเค์ราะห์ผู้ลไดี�จิากหลายตัุวิอย่าง	กลุ่มที�มัก

ใช�ตุรวิจิ	ไดี�แก่	เล่อดี	ปัสสาวิะ	อุจิจิาระ	ซ่ึ่�งมักใช�วิิเค์ราะห์รายการตุรวิจิ	ดัีงตุ่อไปนี�

 ผู้ลเล่อดำ (Blood Tests)

 1. ผู้ลก�รตรวจัคู่ว�มืสืมืบ่รณ์ของเม็ืดำเล่อดำ (Complete Blood Count หร่อ CBC)	ใช�เพ่�อวิิเค์ราะห์

เม็ดีเล่อดีชนิดีตุ่าง	ๆ	และเกล็ดีเล่อดี	เพ่�อบอกว่ิามีภาวิะผิู้ดีปกติุหร่อไม่	โดียสามารถตุรวิจิไดี�แม�ไม่ไดี�งดีอาหาร

	 	 1.1	เม็ดีเล่อดีแดีง	ประเมินจิากค่์า	Red	Blood	Cell	(RBC),	Hemoglobin	(Hgb)	และ	Hematocrit	

(Hct)	หากมีระดัีบตุำ�าจิะน่กถ่งภาวิะโลหิตุจิาง	(Anemia)	และหากมีระดัีบส้งจิะน่กถ่งภาวิะเล่อดีข�น	(Polycythemia)	

โดียค์่าอ�างอิงมีดีังแสดีงในตุารางดี�านล่าง	 หากผู้้�ส้งอายุที�ท่านด้ีแลมีระดัีบเม็ดีเล่อดีแดีง	 ที�ตุำ�าผิู้ดีปกติุ	 หร่อตุำ�าลงจิาก

ของเดิีมมากและ/หร่อมีประวัิติุอาเจีิยน	ถ่ายเป็นเล่อดี	เหน่�อย	อ่อนเพลียหร่อ	ด้ีซีึ่ดีลง	ค์วิรรีบนำามาพบแพทย์เพ่�อหา

สาเหตุุของภาวิะโลหิตุจิาง

	 	 1.2	เม็ดีเล่อดีขาวิ	ประเมินจิากค์่า	White	Blood	Cell	(WBC)	เพ่�อด้ีการทำางานของเม็ดีเล่อดีขาวิ	วิ่า

มีมากข่�นจิากเดิีมหร่อไม่	หากมีการอักเสบหร่อติุดีเช่�อ	ระดัีบอาจิจิะเพิ�มส้งข่�นหร่อตุำ�าลงมากไดี�	รวิมทั�งใน	ผู้ลรายงาน

การปฏิิบัติุการจิะมีการแสดีงเม็ดีเล่อดีขาวิแยกตุามชนิดี	ไดี�แก่	Neutrophil	ที�มักมีค่์าส้งหาก	มีการติุดีเช่�อแบค์ทีเรีย	

Lymphocyte	ที�มักส้งหากมีการติุดีเช่�อไวิรัสหร่อแบค์ทีเรีย	และ	Eosinophil	ที�มักมี	ค์่าส้งหากติุดีเช่�อพยาธิหร่อ

มีอาการแพ�	อักเสบรุนแรง

	 	 1.3	เกล็ดีเล่อดี	ประเมินจิากค่์า	Platelet	ซ่ึ่�งแสดีงถ่งจิำานวินเกล็ดีเล่อดีที�ทำาหน�าที�รักษาสมดุีลของการ

แข็งตัุวิของเล่อดีภายในร่างกาย	หากมีจิำานวินน�อยผิู้ดีปกติุแสดีงถ่งภาวิะเกล็ดีเล่อดีตุำ�า	(Thrombocytopenia)	ทำาให�

เล่อดีออกไดี�ง่าย	หากเริ�มตุำ�ากว่ิา	100,000	เซึ่ลล์ตุ่อลิตุรถ่อว่ิามีค์วิามสำาคั์ญทางค์ลินิก	ซ่ึ่�งตุ�องนำามาพบแพทย์เพ่�อหา

สาเหตุุและทำาการรักษา
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ผู้ลตรวจัเม็ืดำเล่อดำแดำง คู่��อ��งอิง ผู้ลตรวจัเม็ืดำเล่อดำข�ว คู่��อ��งอิง

จิำานวินเม็ดีเล่อดีแดีง;

Rbc	Count

ญ	4.00	–	5.00	x	1012/L 

ช	4.50	–	6.00	x	1012/L

จิำานวินเม็ดีเล่อดีขาวิ;

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	%

เกล็ดีเล่อดี	(Platelet)	ค่์า

อ�างอิง	150	–	440	x	109/L
Eosinophil 0.0	–	7.0	%

 2. ผู้ลก�รตรวจัที่�งเคู่มีืในัเล่อดำ (Blood Chemistry) ใช�เพ่�อบอกระดัีบสารเค์มีที�จิำาเป็นตุ่อการดีำารงชีวิิตุ

  2.1	ระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดี	(Blood	sugar)	ในทางการแพทย์ใช�ระดัีบนำ�าตุาลกล้โค์สเป็นสารบ่งชี�โรค์เบาหวิาน

และนำ�าตุาลชนิดีนี�เป็นแหล่งพลังงานที�สำาคั์ญของร่างกาย	หากตุำ�าหร่อส้งเกินไป	อาจิแสดีงอาการสับสน	หมดีสติุ	

ซ่ึ่ม	ชักไดี�	ปัจิจุิบันมีเค์ร่�องวัิดีระดัีบนำ�าตุาลจิากปลายนิ�วิใช�กันอย่างแพร่หลาย	เป็นประโยชน์	ในการติุดีตุามระดัีบนำ�าตุาล

โดียเฉพาะในผู้้�ที�มีโรค์เบาหวิานและใช�ยาลดีระดัีบนำ�าตุาล	และสามารถใช�บอกระดัีบเบ่�องตุ�นไดี�จิากที�บ�าน	

	 	 การแปลระดีับนำ�าตุาลใช�ค์่าอ�างอิงจิากเวิลาอดีอาหาร	หร่อเจิาะก่อนม่�ออาหาร	(Fasting	Blood	Sugar)	

ในผู้้�ใหญ่ปกติุอย้่ที�	70	–	100	mg/dL	หากระดัีบนำ�าตุาลส้งกว่ิา	126	mg/dL	หลายค์รั�ง	ค์วิรนำามาตุรวิจิเพ่�อวิินิจิฉัย

วิ่าเป็นโรค์เบาหวิานหร่อไม่ที�โรงพยาบาล		และหากผู้้�ส้งอายุที�ท่านด้ีแลตุ�องเข�ารับการเจิาะระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดี 

ท่านตุ�องให�อดีอาหารก่อนการเจิาะเล่อดีอย่างน�อย	8	ชั�วิโมง	โดียสามารถด่ี�มนำ�าเปล่าไดี�	

	 	 หากระดัีบนำ�าตุาลในเล่อดีตุำ�ากวิ่า	70	mg/dL	หร่อส้งกวิ่า	250	mg/dL	ร่วิมกับมีภาวิะสับสน	หมดีสติุ	

ซ่ึ่ม	ชัก	ถ่อเป็นภาวิะฉุกเฉินทางการแพทย์	ตุ�องรีบนำาส่งโรงพยาบาลโดียด่ีวิน	

  2.2	ค์่านำ�าตุาลสะสม	(HbA1c	–	Hemoglobin	A1C)	เป็นการตุรวิจิที�สามารถแสดีงถ่งระดัีบนำ�าตุาล

ในเล่อดีย�อนไปนานประมาณ	8	–	12	สัปดีาห	์มักใช�ในการตุดิีตุามระดีบันำ�าตุาลในภาพรวิมของผู้้�ป่วิยเบาหวิาน	สามารถ

ตุรวิจิไดี�แม�ไม่ไดี�งดีอาหาร	ระดัีบเป้าหมายในผู้้�ส้งอายุ	แพทย์จิะพิจิารณาประกอบเป็นราย	ๆ	โดียมักอย้ใ่นช่วิง	6.5	–	

8%	(ค่์าส้งหมายถ่งนำ�าตุาลในเล่อดีส้ง)	และใช�ค่์าเดิีมเทียบร่วิมดี�วิยก่อนแปลผู้ล	

  2.3	ค่์าไขมัน	(Lipid	Profile)	เป็นการตุรวิจิเพ่�อบอกค์วิามเสี�ยงโรค์หลอดีเล่อดีสมองและหัวิใจิอุดีตัุน	โรค์ไขมัน

ในโลหิตุส้งเป็นโรค์เร่�อรังหน่�งที�พบบ่อยในผู้้�ส้งอายุของไทย	 การตุรวิจิระดีับค่์าไขมันจิำาเป็นตุ�องอดีอาหารอย่าง

น�อย	 12	 ชั�วิโมงเช่นกัน	 โดียสามารถด่ี�มนำ�าเปล่าไดี�	 โดียค่์าไขมันประกอบดี�วิยระดัีบไขมันหลายชนิดี	 ไดี�แก่	 ผู้ลรวิม

ค์อเลสเตุอรอล	(Total	Cholesterol),	ระดัีบไขมันเลวิ	(LDL-Cholesterol),	ระดัีบไขมันดีี	(HDL-Cholesterol)	และ

ระดัีบไตุรกลีเซึ่อไรด์ี	(Triglyceride)	โดียระดัีบค่์าปกติุของค่์าไขมันแตุ่ละชนิดี	เป็นดัีงตุารางนี�	

ผู้ลคู่��ไขมัืนั คู่��ปกติ (ประชื่�กรทัี่�วไป) หมื�ยุเหตุ

ผู้ลรวิมค์อเลสเตุอรอล
(Total	Cholesterol)

น�อยกว่ิา	200	mg/dL ค์วิรพิจิารณาระดัีบไขมันเลวิและดีีประกอบดี�วิย

ระดัีบไขมันเลวิ	(LDL-Cholesterol) น�อยกว่ิา	130	mg/dL เพิ�มค์วิามเสี�ยงในการมีหลอดีเล่อดีแข็งและ
ทำาให�เกิดีการตีุบตัุนไดี�ง่ายระดัีบไขมันดีี	(HDL-	Cholesterol) มากกว่ิา	40	mg/dL

ระดัีบไตุรกลีเซึ่อไรด์ี	(Triglyceride)
น�อยกว่ิา	150	mg/dL

หากมีระดัีบส้งมากกว่ิา	1,000	mg/dL	มีค์วิามเสี�ยง
เกิดีตัุบอ่อนอักเสบเฉียบพลันไดี�
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 3. ผู้ลก�รตรวจัระดัำบก�รที่ำ�ง�นัของไต	(Renal	Function	Test)	ตุรวิจิจิากของเสียในเล่อดี	ที�ร่างกายขับ

ออกทางไตุ	สามารถตุรวิจิไดี�โดียไม่ตุ�องงดีอาหารมาก่อน	มักตุรวิจิจิากของเสีย	2	ชนิดีนี�	

	 	 3.1	Blood	urea	nitrogen	(BUN)	ค่์าปกติุ	10	–	20	mg/dL

	 	 3.2	Creatinine	 (Cr)	มาจิากการสลายกล�ามเน่�อ	 ค่์าปกติุ	0.6	–	1.2	mg/dL	อาจิไม่ส้งไดี�ในผู้้�ส้งอายุ

เน่�องจิากมีมวิลกล�ามเน่�อที�ลดีลง	หากมีผู้ลตุรวิจิเดิีมค์วิรใช�ประกอบการแปลผู้ลดี�วิย

	 	 หากปริมาณของเสียเหล่านี�ส้งข่�นอาจิบ่งชี�ถ่งการทำางานของไตุที�ลดีลง	 และหากมีค์วิามเปลี�ยนแปลงไป

ในทางแย่ลงกว่ิาเดิีมค์วิรรีบนำาไปพบแพทย์	เพ่�อหาสาเหตุุที�อาจิเป็นไดี�จิาก	นิ�วิในทางเดิีนปัสสาวิะ	การใช�ยาสมุนไพร

หร่อยาบางชนิดี

 4. ผู้ลระดัำบเกล่อแร�และดุำลกรดำดำ��งในัเล่อดำ	(Blood	Electrolyte)	เป็นการตุรวิจิค์วิามผู้ดิีปกตุขิองเกล่อแร่

และดุีลกรดี	–	ด่ีางและสารนำ�าในร่างกาย	ผู้ลตุรวิจิประกอบดี�วิยระดัีบโซึ่เดีียม	(Sodium),	โพแทสเซีึ่ยม	(Potassium),	

ค์ลอไรด์ี	(Chloride)	และ	ไบค์าร์บอเนตุ	(Bicarbonate)	ค่์าปกติุของระดัีบเกล่อแร่ในเล่อดีเป็นดัีงตุารางดี�านล่างนี�	

ผู้้�ที�มีระดัีบเกล่อแร่ในเล่อดีผิู้ดีปกติุอาจิไม่มีอาการแสดีงไดี�	แตุ่หากมีระดัีบผิู้ดีปกติุมากอาการแสดีงจิะรุนแรงและเป็น

อันตุรายตุ่อชีวิิตุไดี�	ดัีงนั�นหากพบว่ิามีค่์าใดีผิู้ดีปกติุค์วิรพามา	พบแพทย์เพ่�อตุรวิจิเพิ�มเติุม

คู่��เกล่อแร� คู่��อ��งอิง (mmol/L)

Sodium	(Na+) 136	–	145

Potassium	(K+) 3.4	–	4.5

Chloride	(Cl-) 98	–	107

Bicarbonate	(CO
3
-) 22	-	29

 ผู้ลปัสืสื�วะ	การตุรวิจิวิิเค์ราะห์ปัสสาวิะ	(Urine	Analysis)	สามารถด้ีไดี�ตัุ�งแตุ่	ลักษณะทางกายภาพ	และ

องค์์ประกอบทางเค์มีของปัสสาวิะ	

	 1.	ลักษณะทางกายภาพ	ผู้้�ด้ีแลสามารถสังเกตุค์วิามผิู้ดีปกติุของสี	ค์วิามขุ่นใส	กลิ�น	และปริมาตุรของปัสสาวิะ	

ข�อม้ลเหล่านี�จิะถ้กวิิเค์ราะห์เป็นประโยชน์ในการช่วิยวิินิจิฉัยหากมีลักษณะที�เปลี�ยนไป	

	 2.	องค์์ประกอบทางเค์มีของปัสสาวิะ	ไดี�แก่	กรดี-ด่ีาง	ระดัีบเม็ดีเล่อดีแดีงและขาวิในปัสสาวิะ	โปรตีุน	กล้โค์ส	

คี์โตุน	สารไนไตุรท์	(Nitrite),	เช่�อแบค์ทีเรีย	เอนไซึ่ม์	Leukocyte	Esterase	เป็นตุ�น	

	 ผู้ลปกติุที�พบไดี�บ่อยในผู้้�ส้งอายุ	ไดี�แก่		

	 	 -	 ภาวิะติุดีเช่�อในทางเดิีนปัสสาวิะ	 ที�จิะพบจิำานวินเม็ดีเล่อดีขาวิส้งผิู้ดีปกติุ	 เช่�อแบค์ทีเรีย	 สารไนโตุรท์	

(Nitrite)	และ	เอนไซึ่ม์	Leukocyte	Esterase

	 	 -	พบเล่อดีในทางเด่ีอนปสัสาวิะ	อาจิพบเล่อดีชนดิี	Occult	Blood	หร่อมีเม็ดีเล่อดีแดีงรั�วิ	หากไมเ่ค์ยพบ

ผู้ลเช่นนี�มาก่อน	หร่อเค์ยไดี�รับการวิินิจิฉัย	 เช่น	 นิ�วิในทางเดิีนปัสสาวิะ	 ถุงนำ�าในไตุ	แล�วิพบผู้ลตุรวิจิผิู้ดีปกติุมากข่�น	

ค์วิรนำาไปพบแพทย์	

	 ทั�งนี�ผู้ลปัสสาวิะที�สามารถแปลผู้ลไดี�ถ้กตุ�อง	 ค์วิรปัสสาวิะช่วิงแรกทิ�งก่อนและเก็บส่งตุรวิจิเฉพาะปัสสาวิะ

ช่วิงกลาง	หากผู้้�ส้งอายุมีค์าสายปัสสาวิะไวิ�	ตุ�องเก็บดี�วิยวิิธีปลอดีเช่�อ	และค์วิรรีบนำาส่งตุรวิจิภายใน	30	นาที	
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 ผู้ลอุจัจั�ระ (Stool Examination) การตุรวิจิอุจิจิาระมักใช�	2	องค์์ประกอบหลัก	ไดี�แก่	

	 1.	เม็ดีเล่อดีในอุจิจิาระ	ผู้ลอุจิจิาระที�ผิู้ดีปกติุที�พบบ่อย	ค่์อ	การพบว่ิามีเล่อดีปนในอุจิจิาระ	(Positive	Fecal	

Occult	Blood)	เป็นภาวิะที�ค์วิรพามาพบแพทย์เพ่�อหาสาเหตุุของเล่อดีออกในทางเดิีนอาหารเพิ�มเติุม

	 2.	พยาธิในอุจิจิาระ	หากผู้ลการตุรวิจิพบพยาธิ	และหร่อไข่พยาธิในอุจิจิาระ	ค์วิรพาไปพบแพทย์	 เพ่�อรับ

การรักษาก่อนที�มีอาการรุนแรง	

	 หากผู้้�ด้ีแลพบว่ิาผู้ลตุรวิจิทางห�องปฏิิบัติุการของผู้้�ส้งอายผิุู้ดีปกติุ	ผู้้�ด้ีแลค์วิรนำาไปพบเพ่�อปร่กษาแพทย์ร่วิมกับ

ให�ข�อม้ลเกี�ยวิกับอาการที�เปลี�ยนไป	ในปัจิจุิบันห�องปฏิิบัติุการหลายแห่งเปิดีรับสิ�งส่งตุรวิจิที�เก็บมาจิากสถานด้ีแลฯ

ไดี�เพ่�อค์วิามสะดีวิกในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	และลดีการสัมผัู้สเช่�อที�ไม่จิำาเป็น	ผู้้�ด้ีแลค์วิรตุรวิจิสอบมาตุรฐานในการเก็บ

สิ�งส่งตุรวิจิและส่งในระยะเวิลาที�ไม่ทำาให�การแปลผู้ลผิู้ดีพลาดี	เพ่�อประโยชน์ส้งสุดีในการด้ีแลผู้้�ส้งอายุ	
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