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นทิรรศการความรูสูประชาชน การประชมุวชิาการพระมงกฎุเกลา ครัง้ที ่35

11. การปลูกถายไขกระดูกในการรักษามะเร็งเม็ดเลือดขาว
หอผูปวยปลอดเชื้อ (กองอายุรกรรม)                      บทคดัยอที ่103

12. มะเรง็เมด็เลอืดขาว
หอผูปวยปลอดเชื้อ (กองอายุรกรรม)        บทคดัยอที ่104

13. เบาหวาน....รักษาไมหวาน
กมลวรรณ  หวงัสขุ (กองอายรุกรรม)        บทคดัยอที ่105

14. โรคกลามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลัน
วไิลวรรณ  เพิม่ศลิป (กองอายรุกรรม)        บทคดัยอที ่106

15. การตรวจเตานมดวยตนเอง
สรุพงษ  สภุาภรณ และคณะ (กองศลัยกรรม)                      บทคดัยอที ่107

16. การผาตัดลําไสใหญดวยวิธีการสองกลอง
หนวยศัลยศาสตรลําไสใหญและทวารหนัก (กองศัลยกรรม)        บทคดัยอที ่108

17. วคัซนีปองกนัมะเรง็ปากมดลกู นวตักรรมของการปองกนัเพือ่ผูหญงิทกุคน
กติตศิกัดิ ์ วลิาวรรณ และคณะ (กองสตูนิรเีวชกรรม)        บทคดัยอที ่109

18. การสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม
จฑุาวด ี วฒุวิงศ และคณะ (กองสตูนิรเีวชกรรม)        บทคดัยอที ่110

19. การคมุกาํเนดิ
ดวงจนัทร  สงิหโตขาํ และคณะ (กองสตูนิรเีวชกรรม)        บทคดัยอที ่111

10. การนวดสัมผัสทารก
วมิลพรรณ  กมลเพช็ร และคณะ (กองกมุารเวชกรรม)         บทคดัยอที ่112

11. การปฐมพยาบาลผูปวยหมดสตแิละการชวยชวีติขัน้พืน้ฐาน 10 ขัน้ตอน
สขุฤทยั  วโิรจนยตุ ิและคณะ (กองอบุตัเิหตแุละเวชกรรมฉกุเฉนิ)         บทคดัยอที ่113

12. การปฐมพยาบาลผูปวยถูกแมลงสัตวกัดตอย
สขุฤทยั  วโิรจนยตุ ิและคณะ (กองอบุตัเิหตแุละเวชกรรมฉกุเฉนิ)         บทคดัยอที ่114

13. โรคหลอดเลอืดสมอง ภยัมดืจากความดนัโลหติสงู
ธนะพนัธ  พบิลูยบรรณกจิ และคณะ (กองอายรุกรรม)        บทคดัยอที ่115

14. ดูแลอยางไรเมื่อนิ้วลอกมาเยือน
กรรณกิา  เรอืงผล และคณะ (กองออรโธปดกิส)         บทคดัยอที ่116

15. ใชคอนแทคเลนสไมระวัง....กอปญหามากกวาที่คิด
เลศิลกัษณ  เพชรนรชาต ิ(กองจกัษกุรรม)         บทคดัยอที ่117

16. นอนกรน...รักษาได
คณะกรรมการพฒันาคณุภาพ แผนกพยาบาล (กองโสต ศอ นาสกิกรรม) บทคดัยอที ่118

17. การตรวจแมมโมแกรมเปนอยางไร
อทุมุพร  ทพิยปญญา (กองรงัสกีรรม) บทคดัยอที ่119

18. เอก็ซเรยบอย ๆ เปนอนัตรายมัย้คะ
ชมพนูทุ  แกวเพยีงเพญ็ (กองรงัสกีรรม) บทคดัยอที ่120

19. โรคกระดกูพรนุ.....ปองกนัได
ปทมาวด ี วงัแกว (กองรงัสกีรรม) บทคดัยอที ่121
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20. การจดัการความเจบ็ปวด
จฑุาภรณ  ปรุะโน บทคดัยอที ่122

21. การรกัษาเสนเลอืดขอดดวยเลเซอร (Endo Venous Laser)
นดิา  หลาวทอง และคณะ (กองวสิญัญแีละหองผาตดั) บทคดัยอที ่123

22. เลกิบหุรีเ่พือ่คณุภาพชวีติทีด่ี
พชิยั  แสงชาญชยั และคณะ (กองจติเวชและประสาทวทิยา) บทคดัยอที ่124

23. บทบาทของกิจกรรมบําบัดในเด็กที่ปญหาดานพัฒนาการและผูที่การบกพรองทางดานรางกาย
รจนา  บญุลพ (กองเวชศาสตรฟนฟ)ู บทคดัยอที ่125

24. ดแูลตวัเองดวยกายภาพบาํบดัในขอเขาเสือ่ม
เพยีงใจ  โพธิท์อง และคณะ (กองเวชศาสตรฟนฟ)ู บทคดัยอที ่126

25. เคลือ่นไหวรางกายดวยวธิทีางกายภาพบาํบดั ในภาวะปวดไหล
พรีพงษ  ทองปยุ และคณะ (กองเวชศาสตรฟนฟ)ู บทคดัยอที ่127

26. การออกกําลังกายในผูปวยความดันโลหิตสูง
ดวงรตัน  แกวไวยทุธิ ์และคณะ (กองเวชศาสตรฟนฟ)ู บทคดัยอที ่128

27. เปดขมุทรพัยการดแูลตนเองดวยเทคนคิเตาเตอซิน่ซี
จนัทนา  กมลศลิป และคณะ (กองเวชศาสตรฟนฟ)ู บทคดัยอที ่129

28. สมองเสือ่มเปนฉนัใด
ผสุด ี  รอดสวาสดิ ์และคณะ (กองการพยาบาล) บทคดัยอที ่130

29. การดแูลรกัษาทางทนัตกรรมแกเดก็ตาบอด โรงเรยีนสอนคนตาบอดกรงุเทพ ฯ
ธริดา  เดนอดุม และคณะ (กองทนัตกรรม) บทคดัยอที ่131

30. คลนิกิทนัตกรรมปองกนัแกผูปวยเดก็ทีม่ารบับรกิารทางทนัตกรรม
ธริดา  เดนอดุม และคณะ (กองทนัตกรรม) บทคดัยอที ่132

31. การดูแลสุขภาพชองปากผูสูงอายุที่มีโรคทางระบบ
บรบิรูณ  นาวาเจรญิ และคณะ (กองทนัตกรรม) บทคดัยอที ่133

32. คลินิกทันตกรรมสําหรับผูปวยรังสีรักษา
บรบิรูณ  นาวาเจรญิ และคณะ (กองทนัตกรรม) บทคดัยอที ่134

33. กนิพอดไีมมอีวน
กรกต  วรีเธยีร และคณะ (เกยีกกาย) บทคดัยอที ่135

34. เตรียมความพรอมรับมือโรคไขหวัดนก/ไขหวัดใหญระบาดใหญ
เบญจมาศ  มวงทอง และคณะ (หนวยระบาดวทิยา) บทคดัยอที ่136

35. การสรางเสริมสุขภาพโดยการออกกําลังกาย
กองตรวจโรคผูปวยนอก

36. การออกกําลังกายทั่วไปและเฉพาะโรคในผูสูงอายุ
วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก
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บทคดัยอที่ 103
กอง อายุรกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม การ ปลกู ถาย ไข กระดกู ใน การ รกัษา มะเรง็ เมด็ เลอืด ขาว
(Bone Marrow Transplantation in Leukemia)

รายนาม ผู จดัทาํ  หอ ผูปวย ปลอด เชือ้

การ รกัษา ผูปวย ดวย การ ปลกู ถาย ไข กระดกู เปน วธิกีาร รกัษา ผูปวย โรค โลหติ โรค ภมูคิุมกนั บกพรอง และ มะเรง็ ทัง้ ใน ผูใหญ และ
เดก็ ซึง่ นบั วนั จะ เพิม่ ความ สาํคญั ใน ทาง การ แพทย มาก ขึน้ การ รกัษา ดวย วธิ ีนี ้สามารถ ใช รกัษา โรค หลาย ชนดิ ซึง่ เดมิ รกัษา ไม ได หรอื ไม
หาย ขาด และ ผูปวย สวน ใหญ จะ เสยี ชวีติ หรอื อาย ุสัน้ ให หาย ขาด และ ผูปวย ม ีชวีติ รอด อยู ได การ รกัษา วธิ ีนี ้จดั เปน การ รกัษา ที ่ไดผล ด ีและ
แนะนาํ ให ใช เพือ่ รกัษา โรค หลาย โรค ตัง้แต วนิจิฉยั โดย ไม ตอง รอ จน ผูปวย อยู ใน ระยะ ทาย ของ โรค ปจจบุนั ม ีจาํนวน ผูปวย ที ่ไดรบั การ รกัษา
ดวย วธิ ีนี ้เปน จาํนวน มาก ขึน้ ทกุ ป เพราะ ม ีสถาบนั ที ่ทาํ การ รกัษา ทัว่ โลก มาก ขึน้ ตาม ลาํดบั สาํหรบั ใน ประเทศ ไทย ได ม ีการ รกัษา ผูปวย ดวย
วิธี นี้ แลว ใน โรงพยาบาล ที่ เปน โรงเรียน แพทย หลาย แหง ใน กรุงเทพฯ ตั้งแต ปพ.ศ. 2529

หลกัการ รกัษา ผูปวย ดวย วธิ ีนี ้ตอง เขาใจ วา ม ิใช การ ผา ตดั เหมอืน การ เปลีย่น อวยัวะ อืน่ ๆ  วธิกีาร เพยีง แต เมือ่ สามารถ หา ผู บรจิาค
ไข กระดกู ที ่เหมาะสม ก ็จะ ทาํ การ เจาะ เอา ไข กระดกู จาก บรเิวณ กระดกู กนกบ ของ ผูให นาํ มา ให แก ผูปวย ทาง หลอด เลอืด ดาํ เซลล ไข กระดกู
จะ สามารถ เคลือ่น เขา ไป ใน โพรง ไข กระดกู ของ ผูปวย และ แบง ตวั สราง เมด็ เลอืด ได ซึง่ จะ เหน็ ได วา ไม ใช วธิ ีที ่ยุง ยาก ไม ม ีความ จาํเปน ตอง
ผา ตัด นํา ไข กระดูก ไป ใส ใน โพรง ไข กระดูก และ ผู บริจาค จะ ไม เสีย อวัยวะ ของ ตน เอง เพราะ ไข กระดูก ที่ ถูก เจาะ ออก ไป แลว เซลล ไข
กระดกู (Stem cell) ที ่เหลอื อยู จะ สามารถ แบง ตวั ขึน้ มา ทดแทน ๆ  ได ใหม แต ผูปวย จะ ตอง ไดรบั ยา เคม ีบาํบดั และ/ หรอื รงัส ีรกัษา กอน
และ  หลงั การ ปลกู ถาย เพือ่ ปองกนั การ ปฏเิสธ ไข กระดกู (graft rejection) และ ภาวะ ตอ ตาน เซลล ผู บรจิาค ตอ ไข กระดกู ผูปวย(graft versus
host diseases : GVHD )
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บทคดัยอที่ 104
กอง อายุรกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  มะเรง็ เมด็ เลอืด ขาว (Leukemia)
รายนาม ผู จดัทาํ หอ ผูปวย ปลอด เชือ้

มะเร็ง เม็ด เลือด ขาว คือ
กลุม โรค มะเรง็ ทาง โลหติ วทิยา ที ่เกดิ จาก ความ ผดิ ปกต ิของ เซลล ตน กาํเนดิ เมด็ เลอืด ใน ไข กระดกู ทาํให ม ีการ เจรญิ เตบิโต อยาง รวด

เรว็ ของ เซลล มะเรง็ ใน ไข กระดกู กอ ให เกดิ การ แบง เซลล ที ่ม ีความ ผดิ ปกต ิเขา ไป สู ใน กระแส เลอืด ทาํให การ ทาํงาน ของ เซลล เมด็ เลอืด ใน
กระแส โลหิต ผิด ปกติ ไป
การ แบง กลุม ของ มะเร็ง ใน เม็ด เลือด ขาว

มะเรง็ ใน เมด็ เลอืด ขาว แบง ออก เปน 2 ชนดิ ตาม ระยะ เวลา การ แสดง ของ โรค คอื
1.  มะเรง็ เมด็ เลอืด ขาว ชนดิ เฉยีบพลนั (Acute Leukemia)
2.  มะเรง็ เมด็ เลอืด ขาว ชนดิ เรือ้ รงั (chronic Leukemia)

อาการ
อาการ ตางๆ เกดิ จาก เมด็ เลอืด เสยี หนาที่ เชน เมด็ เลอืด ขาว เสยี หนาที่ ผูปวย จะ ม ีการ ตดิเชือ้ งาย ม ีไข หนาว สัน่ บาง ครัง้ เหมอืน

เปน หวดั เมด็ เลอืด แดง และ เกลด็ เลอืด ม ีนอย ทาํให เกดิ ซดี ออน เพลยี ไม ม ีแรง และ เลอืด ออก งาย บรเิวณ ผวิ หนงั ไร ฟน และ ตา บาง ครัง้
ม ีอาการ ปวด ศรีษะ และ ปวด กระดกู
สาเหตุ

1.  จาก รังสี เชนกัมมันตภาพ รังสี
2.  สาร เคมี ไดแก ผู ที่ ไดรับ สาร เบนซิน เปน เวลา นาน เชน คนงาน ใน โรงงาน ทํา สี โรง ฟอก หนัง
3.  ยา บาง ชนดิ ไดแก Phenylbuntazone ,Chloramphenical
4.  โรค ทาง พันธุ กรรม บาง ชนิด ที่ เกิด รวม กับ ความ ผิด ปกติ ของ โครโมโซม เชน ผูปวย ที่ มี ความ ผิด ปกติ ของ กระดูก

การ วนิจิฉยั
 แพทย ตรวจ รางกาย พบ ตบั มาม โต เจาะ เลอืด พบ ปรมิาณ เมด็ เลอืด ขาว มาก ผดิ ปกติ เมือ่ ทราบ วา เปน มะเรง็ แพทย จะ เจาะ ไข

กระดกู และ ไข สนั หลงั เพือ่ วนิจิฉยั ตอไป
การ รกัษา

การ รกัษา ใน ผูปวย แต ละ ราย และ มะเรง็ แต ละ ชนดิ ไม เหมอืน กนั โดย หลกัการ รกัษา คอื ระยะ แรก จะ ควบคมุ โรค ให สงบ หลงั จาก
นัน้ จะ ปองกนั การ กลบั เปน ซ้าํ ผูปวย หลาย ราย สามารถ หาย ขาด ได ซึง่ วธิกีาร รกัษา ม ีดงันี้

1.  เคมี บําบัด (Chemotherapy) สามารถ ให ได ทั้ง ยา ฉีด และ รับประทาน มะเร็ง บาง ชนิด อาจ ตอง ให ยา เขา ไข สัน หลัง
2.  รงัส ีรกัษา (Radiotherapy)
3.  การ ปลกู ถาย ไข กระดกู (Bone marrow transplantation) โดย การ ให ยา เคม ีบาํบดั ขนาด สงู รวม กบั รงัสี เพือ่ ทาํลาย เซลล

หลัง จาก นั้น จึง นํา ไข กระดูก ของ คน ปกติ ฉีด เขา ไป
4. การ สราง ภมูคิุมกนั( Biological therapy) โดย การ ใช ฉดีอนิเตอรฟรอน กบั เซลล มะเรง็ ได บาง ชนดิ
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บทคดัยอที่ 105
กอง อายุรกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  เบาหวาน....... รกัษา ไม หวาน
รายนาม ผู จดัทาํ ร.อ. หญงิ  กมล วรรณ หวงั สขุ

โรค เบาหวาน เปน ภาวะ ที่ รางกาย มี ระดับ น้ําตาล ใน เลือด สูง กวา ปกติ เนื่อง จาก ขาด อินซูลิน หรือ อินซูลิน ออก ฤทธิ์ ไม ดี ทําให ไม
สามารถ เปลีย่น น้าํตาล ที ่ไดรบั จาก อาหาร เปน พลงังาน ได ถา ไม ไดรบั การ รกัษา ปลอย ให ระดบั น้าํตาล ใน เลอืด สงู เกนิ เกณฑ เปน ระยะ เวลา
นาน จะ ทาํให เกดิ โรค แทรก ซอน ทาง หลอด เลอืด ทัง้ ขนาด เลก็ และ หลอด เลอืด ใหญ ไดแก เบาหวาน ขึน้ ตา เบาหวาน ขึน้ ไต ปลาย ประสาท
เสือ่ม การ ตดั ขา โรค หลอด เลอืด หวัใจ ตบี อมัพาต จาก เสน เลอืด ที ่เลีย้ง สมอง ตบี ฯลฯ

เรา จะ ทราบ วา เปน เบาหวาน ได ตัง้แต ระยะ เริม่ แรก โดย การ ตรวจ คดั กรอง ใน ผู ที ่ม ีความ เสีย่ง ไดแก อาย ุมาก กวา40 ป อวน โดย
ม ีดชัน ีมวล กาย ( น้าํหนกั ตวั [ กก.]/ สวน สงู[ เมตร]2) ตัง้แต 25 ประวตั ิเบาหวาน ใน ญาต ิสาย ตรง  ( พอ แม พี่ นอง) ความ ดนั โลหติ ตวั บน
(ซสิโต ลกิ) และ ตวั ลาง  (ไดแอสโต ลกิ)   สงู ตัง้แต 140มม. ปรอท   และ90มม. ปรอท ตาม ลาํดบั ระดบั ไขมนั ไตร กล ีเซอไรดมาก กวา 250
มก./ ดล. และ ไขมนั ตวั ดี  ( เอช ดี แอล โคเลสเตอ รอล) ต่าํ กวา 35มก./ ดล. หญงิ ที ่ม ีประวตั ิเบาหวาน ระหวาง ตัง้ครรภ หรอื คลอด บตุร
น้าํหนกั มาก กวา4 กก. ที ่สาํคญั คอื ผู ที ่เคย ม ีประวตั ิโรค หลอด เลอืด หวัใจ หลอด เลอืด สมอง และ หลอด เลอืด เทา ตบี ตนั แนะนาํ การ ตรวจ
ระดบั น้าํตาล ใน เลอืด หลงั อด อาหาร อยาง นอย 8 ชัว่โมง วนิจิฉยั วา เปน เบาหวาน ใน ผู ที ่ไม ม ีอาการ เมือ่ ได คา ตัง้แต 126มก./ ดล. ยนืยนั
ดวย การ ตรวจ ซ้าํ คา ระหวาง 100-125มก./ ดล. จดั วา ม ีความ ผดิ ปกติ เสีย่ง ตอ การ เกดิ โรค เบาหวาน และ เกดิ โรค หลอด เลอืด หวัใจ ได ตัง้แต
ยัง ไม ได เปน เบาหวาน จึง ควร พบ แพทย เพื่อ ปรับ เปลี่ยน พฤติกรรม เชน ควบคุม อาหาร หลีก เลี่ยง อาหาร รส หวาน ไขมัน สูง น้ําอัดลม
รบัประทาน ผกั มาก ขึน้ ผลไม ใน ปรมิาณ ที ่เหมาะสม รวม กบั การ ออก กาํลงั กาย อยาง นอย 5 วนั ตอ สปัดาห วนั ละ ประมาณ 30 นาที ลด
น้าํหนกั ตวัอยาง นอย รอยละ 7-10 สามารถ ลด การ เกดิ เบาหวาน ได รอยละ 58 ถา รอ จน ม ีอาการ ของ โรค ไดแก อาการ ปสสาวะ บอย กระหาย
น้าํ บอย หวิ บอย น้าํหนกั ลดลง ออน เพลยี ตา มวั ชา มอื ชา เทา จงึ มา พบ แพทย อาจ พบ ม ีการ เกดิ โรค แทรก ซอน ตางๆ  ขาง ตน ขณะ ให การ
วนิจิฉยั โรค ได ถงึ รอยละ 50 เนือ่ง จาก เปน เบาหวาน โดย ไม รูตวั มา นาน หลาย ป การ ศกึษา จาก ตาง ประเทศ พบ วา ถา ควบคมุ เบาหวาน ให
ด ีตัง้แต ระยะ เริม่ แรก สง ผล ด ีตอ การ ลด โรค แทรก ซอน ใน ระยะ ยาว ดงันัน้ ถา วนิจิฉยั ได เรว็ เทา ไร และ ให การ รกัษา คมุ ระดบั น้าํตาล ให ใกล
เคียง ปกติ ได เทา ไร ยิ่ง ดี เทานั้น

เปาหมาย การ รกัษา บา หวาน ใน ปจจบุนั เปน แบบ องค รวม ให ระดบั น้าํตาล สะสม (HbA1C) < 6.5 % ไข มนั โคเลสเตอ รอลตวั ไม ดี
( แอล ด ีแอล โคเลสเตอ รอล < 100มก./ ดล. ) เอช ดี แอล โคเลสเตอ รอล > 40มก./ ดล. และ >50มก./ ดล. ใน ชาย และ หญงิ ตาม ลาํดบั ความ
ดนั โลหติ < 130/80มม. ปรอท รวม กบั การ ให แอสไพรนิ โดย ม ีขอมลู จาก การ ศกึษา วา สามารถ ลด โรค แทรก ซอน เรือ้ รงั ทาง หลอด เลอืด เลก็
และ ลด อตัรา การ เสยี ชวีติ จาก โรค หลอด เลอืด และ หวัใจ ซึง่ เปน สาเหต ุการ เสยี ชวีติ สวน ใหญ ใน ผู เปน เบาหวาน ได รอยละ 50 ดงันัน้ ผู เปน
เบาหวาน จงึ ควร ม ีความ รู เรือ่ง โรค ยา ที ่ตน เอง ไดรบั การ ดแูล สขุภาพ ตน เอง โดย เฉพาะ อยาง ยิง่ สขุภาพ เทา เพือ่ เขาใจ และ ม ีแรง จงู ใจ ถงึ
ความ สาํคญั ใน การ ควบคมุ อาหาร การ ออก กาํลงั กาย การ รบัประทาน ยา ตาม คาํ แนะนาํ ของ แพทย งด สบู บหุรี่ ม ีแรง จงู ใจ และ วนิยั ใน การ
ดแูล ตน เอง เพือ่ ม ิให เกดิ ภาวะ แทรก ซอน เฉยีบพลนั เชน ภาวะ น้าํตาล ต่าํ หรอื สงู มาก ชะลอ หรอื ลด ภาวะ แทรก ซอน เรือ้ รงั ให ม ีคณุภาพ
ชีวิต ที่ ดี การ รักษา เบาหวาน จะ ไม งาย ไม หวาน ถา ปราศจาก ความ รวมมือ ของ ผูปวย และ ครอบครัว
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บทคดัยอที่ 106
หอ ผูปวย ซี ซียู กอง อายุรกรรม
โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  โรค กลาม เนือ้ หวัใจ ตาย เฉยีบพลนั
(Acute Myocardial Infarction : Acute MI)

รายนาม ผู จดัทาํ พ.ต. หญงิ วไิล วรรณ  เพิ่ม ศิลป

โรค กลาม เนือ้ หวัใจ ตาย เฉยีบพลนั(Acute Myocardial Infarction : Acute MI)
 เกดิ จาก ภาวะ ที ่ลิม่ เลอืด ไป อดุ ตนั หลอด เลอืด หวัใจ จน ทาํให กลาม เนือ้ หวัใจ ขาด เลอืด ไป เลีย้ง และ ตาย ใน ที ่สดุ

สาเหตุ ของ โรค
เกดิ จาก ที ่บรเิวณ หลอด เลอืด แดง แขง็ ที ่ผนงั หลอด เลอืด หวัใจ ปร ิแตก ออก ทาํให เกดิ การ จบัตวั กนั ของ กอน เลอืด อดุ ตนั ทาํให เลอืด

ไป เลีย้ง หวัใจ ไม ได พบ ได ใน ผูปวย ที ่ออก กาํลงั มา มาก กอน ม ีอาการ หรอื ม ีอารมณ เครยีด หรอื เกดิ หลงั จาก การ เสยี เลอืด เชน การ ผา ตดั
อาการ ของ โรค

 เจบ็ แนน หนาอก เหมอืน ม ีอะไร มา กด ทบั ตลอด เวลา อาจ ม ีอาการ อดึอดั หาย ใจ ไม ออก อาจ เจบ็ ราว ไป ที ่คอ แขน ไหล หรอื หลงั
ได อาการ มกั จะ รนุ แรง และ เปน มา นาน มาก กวา 30 นาท ีขึน้ ไป อาการ อืน่ ๆ  ที ่อาจ พบ ได คอื คลืน่ไส อาเจยีน ออน เพลยี ใจ สัน่ เวยีน ศรีษะ
เหงื่อ ออก เหนื่อย หอบ แนน ใน ทอง
การ รกัษา โรค กลาม เนือ้ หวัใจ ตาย เฉยีบพลนั :

การ รักษา ที่ ผูปวย จะ ไดรับ
1.  การ ให ออกซเิจน
2.  การ ให ยา ระงับ ปวด ( มอรฟน)
3.  การ ใช ยา ขยาย หลอด เลอืด
4.  การ ใช ยา ปองกนั เลอืด แขง็ ตวั หรอื ยา ละลาย ลิม่ เลอืด
5.  การ รักษา อยาง อื่น ซึ่ง แพทย จะ พิจารณา เปน ราย ๆ  ไป
โดย ทัว่ ไป ผูปวย ตอง ไดรบั การ รกัษา ใน โรงพยาบาล ที ่ม ีแพทย เชีย่วชาญ ทาง โรค หวัใจ โดย เฉพาะ เพราะ ผูปวย อาจ เกดิ ภาวะ แทรก

ซอน เชน ภาวะ หวัใจ เตน ผดิ จงัหวะ หรอื ภาวะ หวัใจ ลมเหลว ผูปวย จะ ไดรบั การ ตรวจ สญัญาณ ชพี บอย ๆ  และ บนัทกึ คลืน่ ไฟฟา หวัใจ
อยู ตลอด เวลา

ใน กรณี ที ่ผูป้ว่ย เปน็ โรค หวัใจ อยู่ แลว้ ให ้อม ยาไนโตรก ลี เซอรนี หรอืไนเตรตใต ้ล้ิน แลว้ รบี มา โรงพยาบาล
ปจจยั เสีย่ง ตอ โรค

1.  เพศ ชาย อาย ุเกนิ ๔ ๕ ป เพศ หญงิ วยั หมด ประจาํ เดอืน หรอื ถกู ตดั รงั ไข
2. การ สูบ บุหรี่
3.  ภาวะ ไขมัน ใน เลือด สูง
4.  ความ ดัน โลหิต สูง
5.  โรค เบาหวาน
6.  อวน
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วิธีการ ปฏิบัติ เพื่อ ปองกัน โรค
1. ควบคมุ ความ ดนั โลหติ สงู โดย การ ควบคมุ อาหาร และ การ ใช ยา
2.  หยุด สูบ บุหรี่
3.  ลด ระดับ ไขมัน ใน เลือด โดย เลือก รับประทาน อาหาร ที่ มี โคเลสเตอ รอลต่ํา งด อาหาร ที่ มี น้ํามัน จาก สัตว น้ํามัน ปาลม น้ํามัน

มะพราว และ กะทิ
4. ปรับ ปริ มาณ แคลอ รี่ ใน อาหาร ให พอดี เพื่อ ให ได น้ําหนัก ตัว ที่ เหมาะสม กับ ความ สูง ( น้ําหนัก/ สวน สูง2 ≤23)
5. ออก กาํลงั กาย พอ ประมาณ ครัง้ ละ 30 นาที ทกุ วนั หรอื อยาง นอย 5 ครัง้ ตอ สปัดาห
6. ถา เปน เบาหวาน ควร ควบคมุ ระดบั น้าํตาล ให ดี ( นอย กวา 125 mg%)
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กอง ศัลยกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม การ ตรวจ เตา นม ดวย ตน เอง
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ต. หญิงพัชยา  ศรี ณรงค

2. พ.ต. หญิง รุง ทิวา  จุลยา มิตร พร
3. พ.ต. หญิง มันทนา เกวยีน สงู เนนิ

ที่ ปรึกษา 1.  พล.ต.สุรพงษ สภุาภรณ
2. พ.ท. หญงิ กอบ แกว  รส รื่น

หลกัการ และ ทีม่า
การ ตรวจ เตา นม ดวย ตน เอง เปน วธิกีาร ตดิ ตาม และ ดแูล อยาง ใกล ชดิ เพือ่ ปองกนั หรอื ลด ความ เสีย่ง ตอ การ เปน มะเรง็ เตา นม

จาก การ สาํรวจ พบ วา รอยละ 90 ของ เนือ้ งอก ใน เตา นม ของ สตรี ถกู พบ ครัง้ แรก ดวย ตน เอง
การ ให ความ ร ู

สตร ีที ่ม ีอาย ุตัง้แต25 ป ขึน้ ไป ควร ตรวจ เตา นม ดวย ตน เอง อยาง นอย เดอืน ละ 1 ครัง้ เวลา ที ่เหมาะสม แก การ ตรวจ เตา นม คอื
หลงั ประจาํ เดอืน หมด 7-10 วนั
วธิกีาร ตรวจ เตา นม

1.  การ สอง กระจก
1.1  ยนื หนา กระจก มอง หา ความ เปลีย่น แปลง ของ เตา นม เชน ขนาด รปูราง ส ีผวิ หรอื รอย บุม
1.2 มอง หา ความ เปลีย่น แปลง ของ เตา นม ใน ทา ยก แขน 2 ขาง เหนอื ศรีษะ และ ทา ยนื ทาว เอว ยก ไหล ขึน้ โนม ลาํตวั ไป ขาง หนา

เพือ่ ด ูวา เตา นม ทัง้ 2 ขาง หอย ลง อยู ใน ลกัษณะ เดยีว กนั หรอื ไม
1.3  บบี หวันม และ คลงึ ด ูวา ม ีน้าํนม หรอื เลอืด ไหล ออก มา หรอื ไม

2. การ ตรวจ ดวย มอื
 สามารถ ตรวจ ได 2 แบบ คือ การ ตรวจ เปน วง และ การ ตรวจ โดย แบง เปน ตาราง วิธีการ ตรวจ ดวย มือ ปฏิบัติ ดังนี้
1.  ใช นิว้ วาง ชดิ กนั และ เสมอ กนั เปน พืน้ เรยีบหาม ใช ปลาย นิว้ เพราะ ปลาย นิว้ จะ ดนั กอน เนือ้ ออก หาง จาก กนั ทาํให ตรวจ

ไม พบ
2.  ใช มือ ลูบ เบาๆ จะ ชวย ตรวจ หา กอน เนื้อที่ ยัง เล็ก มาก และ เคลื่อนที่ ได ใต ชั้น ผิว หนัง
3. ใช นิว้ กด ให แรง ขึน้ เพือ่ ตรวจ บรเิวณ ทีอ่ยู ลกึ ลง ไป กด ให ทัว่ ถงึ กระดกู ซีโ่ครง
4.  ถา เตา นม ใหญ ใช มือ พยุง เตา นม ไว และ ใช มือ อีก ขาง หนึ่ง ตรวจ หา สิ่ง ผิด ปกติ
5.  ตรวจ บรเิวณ ใกล กระดกู ไห ปลา รา และ ใต รกัแร เนือ่ง จาก มะเรง็ เตา นม อาจ จะ กระจาย ไป ที ่ตอม น้าํ เหลอืง บรเิวณ ใกล

กระดกู ไห ปลา รา และ ใต รกัแร
6. ควร ตรวจ ขณะ อาบ น้ํา โดย ถู สบู ให เปน ฟอง ทั่ว หนาอก เพื่อ ให มือ เคลื่อนที่ ไป บน ผิว หนัง ได งาย

3.  การ ตรวจ ใน ทา นอน
 นอน ราบ วาง หมอน ไว กลาง หลงั ทาโลชัน่บ รเิวณหนาอก เลก็ นอย ตรวจ ดวย มอื ตาม วธิกีาร เดมิ ( ขอ 1-5)
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บทคดัยอที่ 108
กอง ศัลยกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ ผา ตดั ลาํไส ใหญ ดวย วธิกีาร สอง กลอง (Laparoscopic Colectomy)
รายนาม ผู จดัทาํ หนวยศลัยศาตร ลาํไส ใหญ และ ทวาร หนกั โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา

หลกัการ และ ทีม่า
การ ผา ตดั ยคุ ใหม ใน สมยั ปจจบุนั มุง เนน ให ความ สาํคญั อยาง มาก กบั การ ผา ตดั ที ่ม ีขนาด เลก็ (Minimal invasive approach)

โดย มุง เนน การ เปด แผล ที ่ม ีขนาด เลก็ แต ตอง ไม ทาํให วตัถปุระสงค ของ การ ทาํ ผา ตดั นัน้ เสยี ไป หรอื เกดิ ผล เสยี ที่ ทาํให ผล ของ การ รกัษา ดอย
ลง ไป กวา การ รกัษา ดวย การ ผา ตดั แบบ ดัง้เดมิ เปน ที ่ยอม รบั ไม ได เลย ถา การ ที ่นาํ เอา เทคโนโลย ีการ ผา ตดั ลาํไส ใหญ ดวย กลอง มา ใช แลว
ทาํให เกดิ ขอ จาํกดั ใน การ ตดั ลาํไส ให ได ระยะ ความ ยาว ที ่พอเหมาะ ไม ได การ เยบ็ ตอ ลาํไส ได โดย ไม ม ีภาวะ แทรก ซอน ที ่สงู ขึน้ อาท ิเชน การ
ตบี การ รัว่ ของ รอย ตอ และ เมือ่ ตดิ ตาม ผล การ รกัษา ใน ระยะ ยาว แลว พบ วา ผล การ รกัษา มะเรง็ ของ ลาํไส ใหญ จะ ตอง ม ีอตัรา การ กลบั มา เปน
ซ้าํ (Recurrence Rate) ไม สงู มาก กวา การ ผา ตดั รกัษา มะเรง็ ของ ลาํไส ใหญ แบบ ดัง้เดมิ ขอ จาํกดั ของ การ ผา ตดั ลาํไส ใหญ ดวย กลอง อยู
ที ่การ ผา ตดั วธิกีาร นี ้ตอง อาศยั ความ ชาํนาญ ของ ศลัยแพทย และ ทมี งาน เปน อยาง มาก นอก จาก นี ้ยงั ม ีขอ จาํกดั ที ่เครือ่งมอื ที ่ใช ใน การ ผา
ตดั คอน ขาง ม ีราคา สงู และ บอบ บาง ทาํให เครือ่งมอื ชดุ หนึง่ ๆ  ม ีอาย ุการ ใช งาน ที ่จาํกดั สวน เครือ่งมอื ที ่ใช ใน การ ตอ ลาํไส เปน เครือ่งมอื ที ่ใชได
เฉพาะ ราย เทานัน้ การ ผา ตดั วธิกีาร นี ้ยงั ไม เปน ที ่แพร หลาย เพราะ ยงั จาํกดั ใน กลุม ผูปวย ที ่จะ สามารถ รบั การ รกัษา วธิกีาร นี ้ได ใน ประเทศ
ไทย ตาง กบั ประเทศ มหา อาํนาจ ซึง่ ม ีศกัยภาพ ใน การ ผลติ เครือ่งมอื ผา ตดั ได เอง การ ผา ตดั วธิกีาร นี้ จงึ แพร หลาย และ กาํลงั จะ เปน การ ผา
ตัด มาตรฐาน ใน ยุค ปจจุบัน ทดแทน การ ผา ตัด แบบ ดั้งเดิม ไป แลว
เทคนคิ ของ การ ผา ตดั ลาํไส ใหญ ดวย การ สอง กลอง (Laparoscopic Colectomy Technique )

การ ผา ตดั ลาํไส ใหญ ดวย การ สอง กลอง แบง ออก เปน 2 เทคนคิ ดวย กนั คอื เทคนคิ แรก การ ผา ตดั สอง กลอง โดย ใช เครือ่งมอื ผา ตดั
เทานัน้ ที ่นาํ เขา ไป ดาํเนนิ การ ผา ตดั และ เยบ็ ตอ ลาํไส (Total laparoscopic assisted colectomy) การ เยบ็ ตอ ลาํไส อาจ ใช เครือ่งมอื ชนดิ
พเิศษ ซึง่ เปน ลวด เยบ็ อตัโนมตัิ (Staples) เขา ไป ตดั ตอ ทัง้ หมด ภาย ใน ชอง ทอง แลว จงึ คอย เปด ชอง ทาง หนา ทอง ขนาด กวาง พอ ที ่จะ นาํ สวน
ของ ลําไส ที่ ตัด ออก มา ได รอย เปด นี้ มัก จะ ซอน ไว ใน ขอบ ของ กางเกง ทําให ดู สวย งาม แต ใน บาง ทาน อาจ จะ เลาะ แลว ใช เครื่องมือ จับ สวน
ที่ ตองการ จะ ตัด ออก มา ทาง ชอง เปด เล็ก ๆ  ทาง หนา ทอง เพื่อ ทํา การ ตัด และ เย็บ ตอ ลําไส ภาย นอก ชอง ทอง เมื่อ เสร็จ เรียบรอย แลว จึง คอย
นาํ กลบั เขา ไป ใน ชอง ทอง ตาม เดมิ เทคนคิ ที ่สอง ม ีการ ใช มอื ขาง หนึง่ อาจ เปน ของ ศลัยแพทย หรอื ศลัยแพทย ผูชวย ผาน ทาง อปุกรณ พเิศษ
เขา ไป ใน ชอง ทอง เพือ่ ชวย ใน การ จบั ลาํไส ขณะ ที ่ทาํ การ เลาะ ตดั ตอ ลาํไส (Hand assisted laparoscopic colectomy) ซึง่ การ จะ เลอืก วธิี
ได ขึ้น กับ ความ ชํานาญ ของ ศัลยแพทย และ ตําแหนง ของ กอน ใน ลําไส สวน ที่ จะ ตอง ทํา การ ผา ตัด
ขอ บงชี้ (Indication)

 ดงั กลาว มา แลว วา การ นาํ เทคโนโลย ีใหม เขา มา การ รกัษา ตอง เปรยีบ เทยีบ ขอ ด ีขอเสยี กบั วธิกีาร ผา ตดั แบบ ดัง้เดมิ การ ผา ตดั ดวย
การ สอง กลอง เปน ที ่ยอม รบั อยาง ไม ม ีขอ สงสยั ใน การ ผา ตดั โรค ของ ลาํไส ใหญ ที ่ไม ใช มะเรง็ (Benign colonic diseases) อาท ิเชน เนือ้
งอก โพ ลิบ(colorectal polyps), ทวาร หยอน(Rectal Prolepse), กระเปาะ ลําไส ใหญ(Diverticular disease), ลําไส ใหญ อักเสบ
(Inflammatory bowel disease), การ ยก ทวาร เทยีม( Intestinal stoma for diversion), ลาํไส บดิ( Cecal or sigmoid vovulus),
กอน  ไขมนั ใน ลาํไส ใหญ ที ่ม ีอาการ (Symptomatic colonic lipomas)1 สวน ใน ราย ที ่เปน มะเรง็ ลาํไส ใหญ(Colorectal cancer) แตเดมิ
เคย มี รายงาน วา มี การ เกิด การ กระจาย ของ มะเร็ง มา ที่ สวน ของ ผนัง หนา ทอง ตําแหนง ที่ เจาะ ใส กลอง และ เครื่องมือ (Port site recur-
rences)2,4  แต ใน เวลา ตอมา ม ีรายงาน จาก สถาบนั มะเรง็ แหง ชาต ิของ สหรฐั อเมรกิา (National Cancer Institute, NCI) ได ทาํ การ ศกึษา
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ไป ขาง หนา  (Prospective study) เปรยีบ เทยีบ ผล การ รกัษา ใน ผูปวย มะเรง็ ลาํไส ที ่รกัษา ดวย วธิกีาร ผา ตดั เทคนคิ ดัง้เดมิ และ การ ผา ตดั ดวย
กลอง แลว ไดผล ติด ตาม ทาง ดาน มะเร็ง วิทยา ออก มา ไม มี ความ แตก ตางกัน[5]

 สาํหรบั หนวยศลัยศาตร ลาํไส ใหญ และ ทวาร หนกั โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา จะ พจิารณา ทาํ การ ผา ตดั ลาํ ไส ใหญ ดวย กลอง ใน
ผูปวย ราย ที ่เปน เนือ้ งอก ชนดิ ธรรม ดา หรอื ใน ราย ที ่ม ีการ ลกุ ลาม นอย กวา T3 ( การ ลกุ ลาม ของ มะเรง็ ไม กนิ ลกึ เกนิ ผนงั ของ ลาํไส)  และ ผูปวย
ไม เคย ไดรบั การ ผา ตดั ใหญ ใน ชอง ทอง มา กอน สิง่ ที ่จาํเปน ทาง โรงพยาบาล พระ มงกฎุเกลา จะ พจิารณา ทาํ ผา ตดั ดวย กลอง ใน ผูปวย ที ่มี
ความ สามารถ ชําระ สวน เกิน สิทธิ์ ของ การ รักษา พยาบาล ได
เอกสาร อางอิง

1.  Monson JRT,Hill ADK, Darzi A: Laparoscopic colonic surgery.Br J Surg 82:150,1995.
2.  Ramos JM.Gupta S, Anthone GJ,et al: Laparoscopy and colon cancer:is the port site at risk? A

preliminary report.Arch Surg 129:897,1994.
3. Paik PS: Abdominal incision tumor implantation following pneumoperitoneum laparoscopic procedure

vs.standard open incision in a syngeneic rat model. Dis Colon Rectum 41:419,1998.
4. Waxner SD, Cohen SM:Port site metastases after laparoscopic colorectal surgery for cure of malignancy.

Br J Surg 82:295,1995.
5.  The Clinical outcomes of Surgical Therapy Study Group: A comparison of laparoscopically assisted and

open colectomy for colon cancer .N Engl J Med 350:2050,2004.
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หวัขอ กจิกรรม  วัคซีน ปองกัน มะเร็ง ปาก มดลูกนวัต กรรม ของ การ ปองกัน เพื่อ ผูหญิง ทุก คน
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ต. หญิง สิรพิชญ  ภัทร ธรรมาภรณ

2. ร.อ. หญิง ตุ ลา ชินี  สขุ เจรญิ
3. ร.อ. หญิง เนตร นภา  เสยีง ใหญ

ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. นพ. กิตติ ศักดิ์ วลิา วรรณ
2. พ.อ. หญิง วัชรี ยา  จาํรญู รณ สทิธิ์
3. พ.ท. หญิง ทิพยกาญจน  คําภานุช

หลกัการ และ ทีม่า
มะเรง็ ปาก มดลกู เปน โรค ที ่ครา ชวีติ ผูหญงิ ไทย เปน อนัดบั 1 ประมาณ 3,000 คน ตอ ป พบ มาก ที ่สดุ ใน ผูหญงิ อายุ 30-60 ป ซึง่

เปน ชวง วยั ของ การ ทาํงาน และ ตอง ดแูล ครอบครวั ดงันัน้ แม ใน ราย ที ่ไดรบั การ รกัษา นอก จาก จะ ตอง สญูเสยี เงนิ จาํนวน มาก แลว ยงั ม ีผล
กระทบ ตอ ภาพ ลกัษณ และ คณุภาพ ชวีติ ใน ระยะ ยาว แต มะเรง็ ปาก มดลกู สามารถ ปองกนั ได ดวย วธิกีาร ปฏบิตั ิตวั การ ตรวจ คดั กรอง และ
การ ใช วัคซีน ปองกัน
สาเหตุ ของ มะเร็ง ปาก มดลูก

มี ขอมูล ยืนยัน ชัดเจน วา สาเหตุ ของ การ เกิด มะเร็ง ปาก มดลูก นั้น เกิด จาก การ ติดเชื้อ ไวรัส เอชพี วี สาย พันธุ ชนิด กอ มะเร็ง
(Oncogenic HPV) โดย พบ วา เชือ้ ไวรสั เอชพ ีว ีสาย พนัธุ 16 และ 18 เปน สาเหต ุของ การ เกดิ มะเรง็ ปาก มดลกู มาก ที ่สดุ ถงึ รอยละ 70 ซึง่
สวน ใหญ ตดิ ตอ ได จาก การ ม ีเพศ สมัพนัธ มะเรง็ ปาก มดลกู ม ีระยะ เวลา การ ดาํเนนิ โรค ชา ประมาณ 5-10 ป นบั ตัง้แต ตดิเชือ้ เอชพ ีวี ซึง่ มกั
ไม แสดง อาการ ใน ระยะ แรก จน กระทัง่ ม ีการ เปลีย่น แปลง ของ เซลเยือ่ บ ุปาก มดลกู จน กลาย เปน มะเรง็
สญัญาณ เตอืน ของ มะเรง็ ปาก มดลกู

ผูหญิง ที่ ติดเชื้อ ไวรัส เอชพี วี สวน ใหญ จะ ไม รูตัว แต ถา มี อาการ เลือด ออก ทาง ชอง คลอด ตก ขาว มี กลิ่น หรือ มี เลือด ปน มัก เปน
อาการ ของ มะเรง็ ปาก มดลกู ระยะ ลกุ ลาม แลว ซึง่ ยาก ตอ การ ดแูล รกัษา หาก พบ วา ม ีอาการ ดงั กลาว ควร รบี ปรกึษา แพทย โดย ทนัที
การ ปองกนั มะเรง็ ปาก มดลกู

1.  การ ปองกัน ปฐม ภูมิ : เปน การ ปองกัน เบื้องตน โดย การ หลีก เลี่ยง สาเหตุ หรือ ปจจัย เสี่ยง ของ การ เกิด มะเร็ง ปาก มดลูก เพื่อ
ปองกัน ไม ให ปาก มดลูก ติดเชื้อ ไวรัส เอชพี วี เชน

1.1 การ ฉดี วคัซนี ปองกนั การ ตดิเชือ้ ไวรสั เอชพ ีวี
1.2 หลกี เลีย่ง การ ม ีเพสสมัพนัธ ตัง้แต อาย ุยงั นอย
1.3 หลกี เลีย่ง การ ม ีคู นอน หลาย คน
1.4 ไม ควรสบุบหุรี่

2. การ ปองกนั ทตุยิ ภมูิ : เปน การ ตรวจ หา และ รกัษา ความ ผดิ ปกต ิใน ระยะ เริม่ แรก ของ การ เกดิ มะเรง็ ปาก มดลกู อาจ จะ โดย วธิี
ตรวจ แพปสเมียร หรือ ตรวจ หา เชื้อ ไวรัส เอชพี วี สาย พันธุ กอ มะเร็ง

3. การ ปองกัน ตติย ภูมิ : เปน การ รักษา มะเร็ง ปาก มดลูก เพื่อ ให ผูปวย หาย จาก โรค และ การ รักษา แบบ ประคับประคอง เพื่อ ให
ผูปวย มี คุณภาพ ชีวิต ที่ ดี
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“ วัคซีน” สามารถ ปองกัน มะเร็ง ปาก มดลูก ได อยางไร
วคั วนีปองกนั มะเรง็ ปาก มดลกู ม ีศกัยภาพ สงู ใน การ กระตุนภมุ ิคุมกนั ตอ ไวรสั เอชพ ีว ีและ ม ีประสทิธภิาพ สงู ใน การ ปองกนั การ ตดิเชือ้

ใน ระยะ ยาว ปองกนั รอย โรค กอน มะเรง็ ปาก มดลกู และ มะเรง็ ปาก มดลกู ที ่เกดิ จาก เชือ้ ไวรสั เอชพ ีว ีสาย พนัธุ 16 และ 18 ซึง่ สามารถ ปองกนั
มะเรง็ ปาก มดลกู ได สงู ถงึ รอยละ 70 รวม ทัง้ ม ีความ ปลอดภยั สงู ไม พบ อาการ ขาง เคยีง ชนดิ รนุ แรง แต อยางไร ก ็ตาม หาก ไดรบั วคัซนี ก็
ยงั ควร ไป รบั การ ตรวจ คดั กรอง มะเรง็ ปาก มดลกู อยาง สม่าํเสมอ แลว ทาน จะ หาง ไกล จาก มะเรง็ ปาก มดลกู
วคั ซนี เอช พ ีวี สามารถ ฉดี ได กบั ใคร

สามารถ ฉดี ได ใน ผูหญงิ ทกุ คน ทัง้ วยั เดก็ และ วยั ผูใหญ อาย ุระหวาง 10-55 ป จาํนวน 3 เขม็ โดย ฉดี เขม็ แรก แลว จะ ฉดี เขม็ ที่
2 ใน อกี 1 เดอืน ตอมา และ เขม็ สดุ ทาย ใน เดอืน ที่ 6 นบั จาก ฉดี เขม็ แรก

มะเร็ง ปาก มดลูก สามารถ ปองกัน ได
โดย อาศยั ความ รกั ความ เขาใจ ใน ครอบครวั ดวย แนว ทาง ปองกนั หลาก หลาย วธิี ทัง้ นี ้เพือ่ ลด โอกาส ใน การ สญูเสยี ตางๆ ที ่อาจ

เกิด ขึ้น ไม วา จะ เปน คาใชจาย ที่ สูง
ผล ขาง เคยีง จาก การ รกัษา  สุขภาพ จิต ของ ตน เอง และ คน รอบ ขาง



189

D:\Zoom\Zoom\Journal\59(1)\Blood.p65

เวชสารแพทยทหารบก ปที ่60  ฉบบัพเิศษ (1) พฤศจกิายน 2550

บทคดัยอที่ 110
หอ ผูปวย สูติกรรม พิเศษ กอง สู ติ นรีเวช กรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ สงเสรมิ การ เลีย้ง ลกู ดวย นม แม
รายนาม ผู จดัทาํ เจาหนาที่ สูติกรรม พิเศษ
ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. หญิง จุฑาวดี วุฒิ วงศ

2. พ.ท. หญงิ อร วรรณ สถิรพ รพงศ

หลกัการ และ ทีม่า
นม แม เปน อาหาร ที ่ด ีที ่สดุ สาํหรบั ทารก เพราะ สะอาด และ ม ีคณุคา ครบ ถวน ตาม ความ ตองการ ของ ทารก ลด อตัรา เสีย่ง ของ การ เปน

มะเรง็ เตา นม ของ มารดา มดลกู และ รปูราง กลบั เขา สู สภาพ ปกต ิได เรว็ ปจจบุนั กระทรวง สาธารณสขุ ได กาํหนด เปาหมาย การ เลีย้ง ลกู ดวย
นม แม อยาง เดยีว นาน 6 เดอืน และ เลีย้ง ควบ คู ไป กบั อาหาร ตาม วยั จน อายุ2 ป หรอื มาก กวา ไม ต่าํ กวา รอยละ 30
การ ให ความ รู

ประโยชน นม แม ่
ผล ด ีตอ ลกู นม แม ม ีสาร อาหาร ครบ ถวน และ ม ีภมูติานทาน โรค ทาํให ลกู เจรญิ เตบิโต ม ีพฒันาการ ตาม วยั สขุภาพ แขง็แรง ไม คอย

เจบ็ ปวย สต ิปญญา ดี เฉลยีว ฉลาด ม ีฟน ที ่แขง็แรง ฟน ไม ซอน และ ไม ผ ุกรอน เรว็ อจุจาระ ไม แขง็ ลกู และ แม จะ ม ีความ ผกูพนั ซึง่ กนั และ
กัน ทําให ลูก มี สุขภาพ จิต ดี ปรับ ตัว เขา กับ ผู อื่น และ สังคม ได ดี

ผล ด ีตอ แม ทาํให รปูราง สม สวน ปองกนั การ ตก เลอืด หลงั คลอด มดลกู เขา อู หรอื คนื ส ูสภาพ เรว็ ขึน้ สะดวก ตอ แม ให ลกู กนิ นม
เวลา ใด ก ็ได ทาํให ม ีลกู หาง ลด ความ เสีย่ง ตอ การ เปน มะเรง็ เตา นม และ มะเรง็ รงั ไข
ทา ของ การ ให นม แม ่

แม นัง่ หรอื นอน ใน ทา ที ่สบาย ตะแคง ตวั ลกู ให ทัง้ หนา และ ลาํตวั ลกู หนั หนา เขา หา แม ศรีษะ และ ลาํตวั ลกู อยู ใน แนว เดยีว กนั หรอื
กม ศรีษะ ได เลก็ นอย แม ใช สี ่นิว้ ชอน เตา นม โดย ให หวั แม มอื วาง อยู ดาน บน แต อยู นอก ขอบ ผวิ คล้าํ ( ลาน หวันม) อาจ ใช นิว้ ชี ้รัง้ ผวิ หนงั ใต
นม เพ่ือ ให ้หัวนม ย่ืน ออก ใช้ หัวนม เข่ีย ท่ี กลาง ริม ฝี ปาก ล่าง ของ ลูก ลูก จะ อ้า ปาก กว้าง กอด ลูก เข้า หา ตัว พร้อม สอด หัวนม เข้า ปาก ลูก ให้
กระชบั และ ลกึ จน เหงอืก กด บน ลาน หวันม ลิน้ อยู บน ลาน หวันม ลิน้ อยู ใต ลาน นม รมิ ฝ ปาก ไม ควร เมม เขา สงัเกต ขณะ ลกู ดดู เหงอืก จะ
ขยบั เขา หา กนั กด บน ลาน หวันม เปน จงัหวะ แกม จะ ไม บุม และ จะ ไม ได ยนิ เสยีง ดดู เลย นอก จาก เสยีง กลนื เบาๆ ภาย หลงั ให นม แม แลว จบั
ลูก นั่ง ตัว ตรง หรือ อุม พาด บา ให เรอ เพื่อ ให ลม ออก ปอง ลูก ทอง อืด
การ บบี เกบ็ น้าํนม

ลาง มอื ให สะอาด วาง นิว้ หวั แม มอื บน ขอบ นอก ของ ลาน หวันม นิว้ ชี ้อยู ขอบ นอก ของ ลาน หวันม ดาน ตรง ขาม กบั หวั แม มอื นิว้ อืน่
ประคอง เตา นม ไว กด นิว้ ชี ้และ นิว้ หวั แม มอื เขา หา อก แม แลว บบี สอง นิว้ เขากนั น้าํนม แม จะ พุง ออก คลาย นิว้ แลว ทาํ ซ้าํ จน น้าํนม หมด แลว
จงึ เปลีย่น ตาํแหนง ของ นิว้ เพือ่ บบี ให รอบ ลาน หวันม หาก เกบ็ น้าํนม ไว ตอง ตม ภาชนะ ที ่ใช เกบ็ ซึง่ ควร เปน ภาชนะ ปาก กวาง และ ม ีฝา ปด
ใน น้าํ เดอืด แลว อยาง นอย 10  นาที เตรยีม ไว กอน บบี น้าํนม และ ให บบี น้าํนม ทิง้ กอน3 ครัง้ เพือ่ ชะ ลาง ร ูเปด ทอ น้าํนม แลว จงึ บบี ใส ภาชนะ
ที ่เตรยีม ไว ใน ปรมิาณ ที ่พอ สาํหรบั แต ละ มือ้ การ เกบ็ น้าํนม ที ่บบี ไว ใน อณุหภมู ิหอง จะ เกบ็ ไว ได 6-8  ชัว่โมง ใน กระตกิ น้าํแขง็ หรอื ตูเยน็ ชอง
ธรรม ดา เกบ็ ไว ได นาน 2 วนั ใน ตูเยน็ ชอง น้าํ แขง เกบ็ ไว ได 1-3 เดือน แต ถา ละลาย แลว อยา นํา ไป เก็บ อีก.
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บทคดัยอที่ 111
หอ ผูปวย สูติกรรม สามัญ กอง สู ติ นรีเวช กรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ คมุ กาํเนดิ
ผู รับ ผิด ชอบ  เจาหนาที ่หอ ผูปวย สตูกิรรม สามญั
ผู จดัทาํ 1. ร.อ. หญิง ดวง จันทร  สิงหโตขํา

2. ร.ท. หญงิ คณู ไชย คณุ
ที ่ปรกึษา ทาง การ พยาบาล

1. พ.อ. หญงิ วชัร ียา  จาํ รญู รณ สทิธ
2. พ.ต. หญิง ขนิษฐา สรอย คาํ

หลกัการ และ เหตผุล
ใน ปจจบุนั จาก สถติ ิการ คลอด พบ วา ม ีจาํนวน มารดา ตัง้ครรภ ที ่ม ีอาย ุนอย มา คลอด บตุร จาํนวน มาก ซึง่ สวน หนึง่ เปน ผล มา จาก

การ ม ีความ รู ที ่ไม ถกู ตอง ขาด ความ ตระหนกั ตลอด จน ไม ได เหน็ ความ สาํคญั ของ การ คมุ กาํเนดิ ซึง่ ทาํให เกดิ ปญหา ตางๆ  ตาม มา มากมาย
การ ให ความ รู

การ คมุ กาํเนดิ คอื การ ปองกนั ไม ให เชือ้ อสจุ ิผสม กบั ไข หรอื หาก ผสม ก ็ปองกนั ไม ให ไข นัน้ ฝง ตวั ที ่มดลกู การ คมุ กาํเนดิ ม ีอยู2
วธิี คอื การ คมุ กาํเนดิ ถาวร ( การ ทาํ หมนั) และ การ คมุ กาํเนดิ ชัว่คราว
การ คมุ กาํเนดิ ชัว่คราว ที ่นยิม ใช ใน ปจจบุนั

1.  ยา เมด็ คมุ กาํเนดิ คอื ยา เมด็ ที ่ประกอบ ดวย ฮอรโมน 2 ชนดิ คอื เอส โตร เจน และ โป เจสโต เจน จดัทาํ ไว เปน แผง ม ีทัง้ ๒ 1
เมด็ และ28 เมด็ ผูใช ตอง กนิ อยาง ตอ เนือ่ง เมือ่ เลกิ ใช ก ็สามารถ กลบั มา ม ีบตุร ได อกี

อาการ ขาง เคยีง ของ ยา เมด็ คมุ กาํเนดิ
-  คลืน่ไส อาเจยีน เลอืด ออก กะปรดิกะปรอย การ เจบ็ คดั ตงึ เตา นม
- น้าํหนกั ตวั เพิม่ สวิ  ฝา  ผม รวง
- ทําให ประจํา เดือน มา นอย ลง ปวด ประจํา เดือน นอย ลง

2.  หวง อนามยั (Intrauterine Devices : IUDs)
หวง อนามยั เปน เครือ่งมอื ที ่ใช คมุ กาํเนดิ ม ีรปูราง แบบ ตวั T ทาํ จาก Polyethylene Plastic ใช สอด เขา ใน โพรง มดลกู ปองกนั

การ ฝง ตัว ของ ตัว ออน โดย ใส ขณะ มี ประจํา เดือน
ขอ ดี ของ การ ใส หวง
-  เปน การ คมุ กาํเนดิ ที ่ไดผล ดี ไม จาํเปน ตอง จาํ วนั ฉดี ยา หรอื การ กนิ ยา ราคา ถกู
-  เมือ่ ใส หวง ก ็สามารถ ปองกนั ได ทนัที เมือ่ เอา ออก ก ็สามารถ ตัง้ครรภ ได ทนัที  เอา ออก เมือ่ ไร ก ็ได
- ใส หวง แลว สามารถ ให นม บุตร ได
ขอดอย ของ การ ใส หวง
-  เลอืด ออก กระ ปด กระ ปรอย บาง ราย ประจาํ เดอืน มา มาก
- ปองกัน โรค ติด ตอ ทาง เพศ สัมพันธ ไม ได
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-  ปก มดลกู อกัเสบ
3.  ยา คมุ กาํเนดิ ฉกุเฉนิ (Posticoital pills)

เปน วธิกีาร ที ่วยัรุน ปจจบุนั นยิม ใช เปน การ ปองกนั การ ตัง้ครรภ โดย ที ่ไม ได ปองกนั หรอื เกดิ การ ผดิพลาด เชน การ ถกู ขมขนื
ถงุ ยาง อนามยั แตก หลดุ การ คมุ กาํเนดิ ผดิ วธิี เปนตน ควร รบัประทาน ภาย ใน 72 ชัว่โมง หลงั ม ีเพศ สมัพนัธ เปน การ ปองกนั การ ฝง ตวั
ของ ตัว ออน

4.  ยา ฝง คมุ กาํเนดิ
เปน การ ฝง ฮอรโมน โปร เจสโตร เจน สงัเคราะห โดย การ สอด เขา ใต ทอง แขน จาํนวน6 แทง ซึง่ จะ คอย ๆ  ออก ฤทธิ ์หลงั จาก ที ่ฝง

ไว เปน ระยะ เวลา นาน 3-5 ป
ขอ ด ีของ ยา ฝง คมุ กาํเนดิ
-  สามารถ คมุ กาํเนดิ ได นาน 5 ป ออก ฤทธิ ์ได เรว็ หลงั จาก ฝง ยา 24 ชัว่โมง เมือ่ นาํ ฮอรโมน ออก สามารถ ตัง้ครรภ ได ทนัท,ี

สามารถ ให ใน แม ที ่เลีย้ง ลกู ดวย นม ตวั เอง
ขอดอย ของ ยา ฝง คมุ กาํเนดิ
-  หาม ใช ใน ผู ที ่เปน โรค ตบั โรค หวัใจ โรค หลอด เลอืด สมอง มะเรง็ เตา นม ความ ดนั โลหติ สงู ไขมนั ใน เลอืด สงู โรค ถงุ น้าํดี

โรค ลม ชกั
- ประจํา เดือน มา กะปริดกะปรอย บาง ราย มา นาน, ความ ตองการ ทาง เพศ ลดลง น้ําหนัก เพิ่ม เปน สิว

5.  ยา ฉดี คมุ กาํเนดิ
ยา ฉดี คมุ กาํเนดิ เปน ฮอรโมน สงัเคราะห โปร เจสโตร เจน ที ่นยิม ใช ใน ปจจบุนั คอื DMPA โดย ฉดี เขา กลาม ทกุ 3 เดอืน เริม่ ฉดี

ภาย ใน 5 วนั แรก ของ การ ม ีประจาํ เดอืน คน ที ่ฉดี สวน ใหญ จะ ไม ม ีประจาํ เดอืน มา หลงั จาก หยดุ ยา ฉดี6-12 เดอืน ประจาํ เดอืน จงึ จะ เริม่
มา ใน หญิง หลัง คลอด สามารถ ฉีด หลัง จาก คลอด บุตร แลว6 สัปดาห และ สามารถ ให นม บุตร ได ไม มี ผล ตอ การ หลั่ง น้ํานม

ขอดอย ของ ยา ฉดี คมุ กาํเนดิ
-  หาม ใช ใน ผู ที ่เปน โรค ตบั โรค หวัใจ โรค หลอด เลอืด สมอง มะเรง็ เตา นม ความ ดนั โลหติ สงู ไขมนั ใน เลอืด สงู โรค ถงุ น้าํดี

โรค ลม ชกั
- ประจํา เดือน มา กะปริดกะปรอย บาง ราย มา นาน ความ ตองการ ทาง เพศ ลดลง
- น้าํหนกั เพิม่  เปน สวิ

6.  ถงุ ยาง อนามยั
เปน การ คมุ กาํเนดิ ที ่แพร หลาย สะดวก ใชได ผล ดี สามารถ ปองกนั การ ตัง้ครรภ และ ปองกนั โรค ตดิ ตอ ทาง เพศ สมัพนัธ โดย

ใช สวม คลุม อวัยวะ เพศ ชาย ขณะ มี เพศ สัมพันธ เพื่อ ปองกัน การ หลั่ง น้ํา อสุจิ เขา ใน ไป ชอง คลอด

ทํา อยางไร เมื่อ พรอม จะ มี บุตร
เมือ่ พรอม จะ ม ีบตุร ให หยดุ ยา คมุ กาํเนดิ ทนัที รอยละ 80 ของ ผูใช ยา คมุ จะ กลบั มา ม ีประจาํ เดอืน เปน ปกต ิใน 3 เดอืน ถา หยดุ ยา

คมุ กาํเนดิ แลว 3 เดอืน ประจาํ เดอืน ยงั ไม มา ตาม ปกต ิควร รบี ปรกึษา แพทย

ม ีลกู เมือ่ พรอม ดวย ความ ปรารถนา ด ีจาก
หอ ผูปวย สตูกิรรม สามญั กอง ส ูต ินรเีวช กรรม รพ.รร 6
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บทคดัยอที่ 112
กอง กุมาร เวช กรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม การ นวด สมัผสั ทารก
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ต. หญิง วิมล พรรณ กมลเพ็ชร

2. พ.ต. หญงิ อญัชลี เพ็ชวงษ
3. ร.อ. หญงิวรา พร วัฒน กิจ

ที่ ปรึกษา พ.อ. หญิง แสง แข ชาํนาญ วน กจิ

หลกัการ และ ทีม่า
การ ที ่เดก็ จะ เจรญิ เตบิโต ม ีสขุภาพ สมบรูณ แขง็แรง ทัง้ ทาง ดาน รางกาย และ จติใจ ได นัน้ จาํเปน ตอง ไดรบั การ เลีย้งด ูที ่เหมาะสม

การ นวด สัมผัส เปน อีก แนว ทาง หนึ่ง ที่ จะ ชวย สงเสริม พัฒนาการ ทั้ง ทาง ดาน รางกาย อารมณ สังคม ให กับ เด็ก ได โดย ไม ตอง สิ้น เปลือง
คาใชจาย หาก แต ตอง ทําให ถูก ตอง ตาม หลัก วิชา การ
การ ให ความ รู

การ นวด สัมผัส คือ อะไร ทําไม ตอง นวด
การ นวด สมัผสั เปน ขบวน การ ชวย สงเสรมิ พฒันาการ ของ เดก็ จาก การ การ ถกู กระตุน ที ่ผวิ หนงั ทาํให กลาม เนือ้ ผอน คลาย จาก ความ

ตงึ เครยีด ม ีระบบ การ ไหล เวยีน โลหติ ดขีึน้ สงเสรมิ ให กลาม เนือ้ เคลือ่น ไหว ได อยาง ม ีประสทิธภิาพ นอก จาก นัน้ ยงั ชวย ให การ ทาํงาน ของ
กระเพาะ อาหาร และ ลาํไส ดขีึน้ ลด อาการ ทอง อดื ทาํให เดก็ รบั นม ได เพิม่ ขึน้ และ นอน หลบั ได นาน ขึน้ ที ่สาํคญั ที ่สดุ คอื การ นวด สมัผสั ชวย
สงเสรมิ เสรมิ สาย สาย ใย รกั ระหวาง ที ่มารดา และ ญาต ิได ใกล ชดิ และ สมัผสั กบั เดก็ จาก การ ศกึษา ของดร.ทฟิฟานีฟลด ผูอาํนวยการ สถาบนั
วจิยั การ นวด สมัผสั แหง มหาวทิยาลยัไมอา มี่ พบ วา ทารก เกดิ กอน กาํหนด ที ่ไดรบั การ นวด วนั ละ3 ครัง้ๆ ละ 15 นาท ีเปน ระยะ เวลา10
วนั ม ีน้าํหนกั เพิม่ ขึน้ รอยละ 47 และ แขง็แรง ดี นอก จาก นี ้ยงั ม ีผูทาํ การ วจิยั เกีย่ว กบั การ นวด อกี หลาย ทาน ทัง้ ใน และ ตาง ประเทศ ซึง่ ลวน
แต ให ผล ดี ตอ เด็ก ทั้ง สิ้น

 หนู ขอ นวด บาง ได ไหม ตอง เตรียม ตัวอยาง ไร
1.  หน ูตอง หาย จาก การ เจบ็ ปวย ที ่รนุ แรง เชน หาย ใจ หอบ เหนือ่ย โรค หวัใจ ม ีภาวะ เขยีว
2.  หน ูอารมณ ดี ไม หวิ หรอื อิม่ จน เกนิ ไป เชน ภาย หลงั อาบ น้าํ หรอื กนิ นม อยาง นอย 1 ชัว่โมง
เกรด็ เลก็ ๆ  นอย ๆ  ของ การ นวด
1.  กอน นวด ผู นวด ควร ลาง มอื ให สะอาด ทา แปง เดก็โลชัน่หรอืเบบี ้ออยล เพือ่ ให การ สมัผสั เรยีบ ลืน่ และ สม่าํเสมอ
2.  อณุหภมู ิหอง เหมาะสม ไม รอน หรอื เยน็ เกนิ ไป เพราะ ตอน นวด ตอง ถอด เสือ้ผา ออก ดวย
3. ควร นอน บน เบาะ นุมๆ เพื่อ ให นอน อยาง สบาย ขณะ นวด
4.  ระหวาง การ นวด ควร พดู คยุ กบั เดก็ โอบ อุม ยิม้ มอง สบ ตา และ บอก เดก็ ดวย วา จะ นวด
5.  การ นวด เริม่ จาก ศรีษะ แขน ขา ไล ลง ไป ถงึ ฝา เทา และ หลงั โดย ทาํ ซ้าํ ทา ละ3-5 ครัง้ ระยะ เวลา ไม ควร นาน เกนิ 15 นาที
6.  ขณะ นวด สงัเกต ปฏกิริยิา โต ตอบ ของ เดก็ ดวย ถา ยิม้ อารมณ ดี แสดง วา นวด ถกู ตอง เหมาะสม ถา ขดัขนื ไม ยนิ ยอม หรอื รองไห

ควร หยุด นวด ทันที คอย ๆ  ปลอบ โยน จน กวา เขา จะ พรอม และ สนุก สนาน กับ การ นวด อีก ครั้ง จึง เริ่ม ลงมือ นวด ใหม
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บทคดัยอที่ 113
หอ ผูปวย อุบัติเหตุ ชาย กอง อุบัติเหตุ และ เวช กรรม ฉุกเฉิน

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ ปฐมพยาบาล ผูปวย หมด สต ิและ การ ชวย ชวีติ ขัน้ พืน้ฐาน 10 ขัน้ตอน
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ท. หญงิ สขุ ฤทยั วโิรจน ยตุิ

2. พ.ต. หญงิ เจรญิ ศรี ประทีป ทอง
3. พ.ต. หญิงสุรี พร พจน สิทธิ์
4. ร.ท. หญิง พร พรรณ ดอก อบุล

ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. ดาบ ศกัดิ์  กอง สมุทร
2. พ.อ.คเชนทร ปน สวุรรณ

หลกัการ และ ทีม่า
คน เรา ม ีชวีติ อยู ได เพราะ หวัใจ เตน และ ม ีการ หาย ใจ ภาวะ หยดุ หาย ใจ เกดิ ได จาก หลาย สาเหตุ เชน สิง่ แปลก ปลอม อดุ กัน้ ทาง เดนิ

หาย ใจ ไฟฟา ดดู จม น้าํ กลาม เนือ้ หวัใจ ตาย เฉยีบพลนั ภาวะ หวัใจ หยดุ เตน การ ไหล เวยีน เลอืด หยดุ ลง อยาง สิน้ เชงิ โดย ทราบ ได จาก การ
หมด สติ ไม ม ีการ เคลือ่น ไหว ไม ม ีอาการ ไอ คลาํ ชพี จร ไม ได คน ที ่หยดุ หาย ใจ และ หวัใจ หยดุ เตน แลว ยงั ม ีโอกาส ฟน ได หาก ม ีใคร สกั คน
รบี ทาํ การ ชวย ชวีติ ขัน้ พืน้ฐาน ก ็จะ ทาํให ม ีการ แลก เปลีย่น ออกซเิจน ที ่ปอด และ ม ีการ ไหล เวยีน เลอืด เอา ออกซเิจน ไป เลีย้ง สมอง ทาํให สมอง
ยัง คง ทํางาน ได คน ผู นั้น จึง ยัง มี โอกาส ที่ จะ กลับ ฟน ขึ้น มา มี ชีวิต ได

การ ปฐมพยาบาล ผูปวย หมด สต ิและ การ ชวย ชวีติ ขัน้ พืน้ฐาน 10 ขัน้ตอน
เมือ่ ใคร ก ็ตาม หยดุ หาย ใจ และ หวัใจ หยดุ เตน หาก ม ีใคร สกั คน รบี ทาํ การ ชวย ชวีติ ขัน้ พืน้ฐาน ทาํให สมอง ไดรบั ออกซเิจน คน ผู นัน้

จึง ยัง มี โอกาส ที่ จะ กลับ ฟน ขึ้น มา มี ชีวิต ได
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ขั้นที่ 1  เรยีกดวูารูสึกตวัหรอืไม ? 
 
 
 
 
 
 

ขั้นที ่2 เรียกหาความชวยเหลือ 

 

ขั้นที ่3 จัดทาใหผูหมดสตนิอนหงาย 

 
 

ขั้นที่ 4 เปดทางเดนิลมหายใจ 

 

ขั้นที่ 5 ตรวจดวูาหายใจหรอืไม 

 

ขั้นที่ 6 เปาลมเขาปอด 

 

ขั้นที่ 7 หาตําแหนงวางมือบนหนาอก 

 

ขั้นที่ 8 กดหนาอก 30 ครั้ง 

 
 

ขั้นที่ 9 เปาลมเขาปอด 2 ครัง้ สลับกบักดหนาอก 30 ครั้ง 

 

ขั้นที่ 10 จดัใหอยูในทาพักฟน 

 

 



195

D:\Zoom\Zoom\Journal\59(1)\Blood.p65
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บทคดัยอที่ 114
หอ ผูปวย อุบัติเหตุ ชาย กอง อุบัติเหตุ และ เวช กรรม ฉุกเฉิน

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม การ ปฐมพยาบาล ผูปวย ถกู แมลง สตัว กดั ตอย
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ท. หญงิ สขุ ฤทยั วโิรจน ยตุิ

2. พ.ต. หญงิ เจรญิ ศรี  ประทีป ทอง
3. พ.ต. หญิงสุรี พร พจน สิทธิ์
4. ร.ท. หญิง พร พรรณ  ดอก อบุล

ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. ดาบ ศกัดิ์  กอง สมุทร
2. พ.อ.คเชนทร ปน สวุรรณ

หลกัการ และ ทีม่า
การ ดาํเนนิ ชวีติ ประจาํ วนั บาง ครัง้ อาจ เกดิ เหตกุารณ ไม คาด ฝน หรอื เกดิ อบุตัเิหต ุกบั บคุคล ใน ครอบครวั หรอื คน ใกล ชดิ หลกัการ

ปฐมพยาบาล คอื ผูชวย เหลอื ตอง ตัง้ สต ิให ได ถา ม ีความ รู ก ็จะ สามารถ หา วธิกีาร ชวยเหลอื ได อยาง ถกู ตอง วนิาท ีวกิฤต เปน หวง เวลา สาํคญั
ที่ ตอง รีบ ชวยเหลือ แกไข และ นํา ผูปวย สง โรงพยาบาล ผูปวย จะ รอด ชีวิต หรือ ไม ขึ้น อยู กับ การ ปฐมพยาบาล เบื้องตน
การ ปฐมพยาบาล ผูปวย ที ่ถกู สตัว และ แมลง ตอย

มด ผึ้ง และ แมลง ตางๆ
อาการ  อาจ ม ีเหลก็ ใน คาง อยู บรเิวณ ผวิ หนงั ปวด บวม อาจ ม ีอาการ แพ พษิ รวม ดวย
การ ปฐมพยาบาล  1)  คีบ เหล็ก ใน ออก ดวย ปาก คีบ หรือ แหนบ

2) ทาํ ความ สะอาด แผล ปด บาดแผล ดวย ปลาสเตอร
3)  ใช ความ เยน็ บรรเทา อาการ ปวด
4) สังเกต อาการ แพ พิษ ที่ อาจ เกิด ขึ้น ถา มี ควร รีบ ไป พบ แพทย

แมง มุม แมง ปอง ตะขาบ
อาการ  ม ีรอย ถกู ตอย หรอื กดั ที ่ผวิ หนงั ปวด บวม กรณ ีที ่ม ีอาการ แพ อาจ ม ีอาการ คลืน่ไส อาเจยีน
การ ปฐมพยาบาล  1)  ทาํ ความ สะอาด แผล ทา แผล ดวย แอมโมเนยี

2)  ใช ความ เยน็ บรรเทา อาการ ปวด กนิ ยา แก ปวด
3)  ทาน ยา แก แพ หาก มี อาการ แพ ปวด มาก ควร รีบ ไป พบ แพทย

สตัว ทะเล เชน แมงกะพรนุ ปลา กระเบน
อาการ มี รอง รอย การ ถูก พิษ ที่ ผิว หนัง อาจ มี อาการ แพ พิษ รวม ดวย
การ ปฐมพยาบาล 1) หาก เปน แมงกะพรุน ให ใช น้ําสมสายชู ลาง บาดแผล

2)  หาก ม ีใบ ผกั บุง ทะเล หรอื ทราย ให ถ ูบรเิวณ แผล
3) หาก เปน ปลา กระเบน ให แช บาดแผล ใน น้ํา รอน จน กวา จะ หาย ปวด แผล
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4) ทํา ความ สะอาด บาดแผล และ ติด ปลาสเตอร หาก แพ มาก ควร ไป พบ แพทย
งู พิษ

อาการ ม ีรอง รอย การ ถกู กดั ที ่ผวิ หนงั เปน เขีย้ว 2 จดุ บน ลาง ม ีอาการ ปวด
การ ปฐมพยาบาล 1)  ใช เชือก ใน การ ขันชะเนาะ ได ให ทํา ได เฉพาะ แขน  ขา โดย รัด เหนือ แผล

2)  ให นอน นิง่ ๆ  อยา เคลือ่น ไหว อวยัวะ ที ่ถกู กดั และ พยายาม รกัษา ให อยู ต่าํ กวา หวัใจปลอบ ใจ ไม ให กลวั
3) หาม ดืม่ สรุา ยา ดอง เหลา ยาก ลอมประสาท
4)  รีบ นํา ผูปวย สง โรงพยาบาล ที่ มี เซรุม แก พิษ งู ทันที ควร นํา งู ไป ดวย

สตัว อืน่ ๆ  กดั เชน สนุขั แมว เปนตน
อาการ  ม ีรอง รอย การ ถกู กดั ที ่ผวิ หนงั ม ีเลอืด ออก ที ่บาดแผล
การ ปฐมพยาบาล 1) หาก บาดแผล ไม ใหญ ให ทํา ความ สะอาด บาดแผล หาม เลือด ใส ยา ฆา เชื้อ ปด แผล

2)  หาก บาดแผล ใหญ ควร ไป พบ แพทย ทันที
3) ตอง ฉีด ยา กัน บาดทะยัก

กรณ ีสงสยั สตัว เปน โรค กลวั น้าํ ตอง ฉดี วคัซนี ปองกนั โรค พษิ สนุขั บา
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บทคดัยอที่ 115
ไอซียู ราชการ สนาม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม โรค หลอด เลอืด สมอง: ภยั มดื จาก ความ ดนั โลหติ สงู
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ต. หญิง รัชนี กร   บุณยโชติ มา

2. ร.ท. หญิง  นที  ลุม นอก
ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. ธน พันธ   พิบูลยบรรณ กิจ

2. พ.ท. หญิง ยุพิน   ยศ ศรี

หลกัการ และ ทีม่า
หอ ผูปวย ไอซยี.ู ราชการ สนาม รบั ผูปวย โรค หลอด เลอืด สมอง ชนดิ เสน เลอืด สมอง แตก (Intracerebral Hemorrhage:ICH) ซึง่

พบ เปน อนัดบั 1 จาก สถติ ิป2549 ไอซยี.ู ราชการ สนาม รบั ผูปวย ICH ถงึ รอยละ12.33 ของ ผูปวย ทัง้ หมด และ ม ีอตัรา ตาย ถงึ รอยละ
16.66 โดย พบ วา ผูปวย ทุก ราย มี ประวัติ โรค ความ ดัน โลหิต สูง และ ไม ไดรับ ประทาน ยา ลด ความ ดัน โลหิต อยาง สม่ําเสมอ หรือ ไม ไดรับ
ประทาน ยา เลย จาก การ ที ่ไม เหน็ ความ สาํคญั ของ การ มา ตรวจ ตาม ที ่แพทย นดั หรอื บาง ราย ไม เคย ตรวจ รางกาย เลย สง ผล ให เกดิ ปญหา
เสน เลอืด สมอง แตก ใน ที ่สดุ
การ ให ความ รู

โรค หลอด เลอืด สมอง  หมายถงึ ภาวะ ที ่สมอง ขาด เลอืด ไป เลีย้ง จาก การ ตบี ตนั หรอื แตก ของ หลอด เลอืด ที ่ไป เลีย้ง สมอง จน เกดิ
การ ทําลาย หรือ ตาย ของ เนื้อ สมอง ทําให สมอง ทํา หนาที่ ผิด ปกติ ไป

เสน เลอืด ใน สมอง แตก ตบี หรอื ตนั —> สมอง ขาด เลอืด ไป หลอ เลีย้ง สมอง ตาย หรอื ไม สามารถ ทาํ หนาที ่ได ตาม ปกติ —> อวยัวะ
ที ่สมอง สวน ดงั กลาว ควบคมุ หยดุ ทาํงาน หรอื สญูเสยี สมรรถ ภาพ —> เกดิ อาการ ออน แรง หรอื การ รบั ความ รูสกึ ผดิ ปกต ิหรอื อนัตราย
ถงึ ขัน้ เสยี ชวีติ
อาการ ของ โรค หลอด เลือด สมอง

ผูปวย จะ เกดิ การ ชา หรอื ออน แรง ของ แขน หรอื ขา ครึง่ ซกี เกดิ การ สบัสน พดู ไม ออก หรอื ไม เขาใจ คาํ พดู เกดิ ปญหา การ มอง เหน็
เกดิ การ งนุงง เวยีน ศรีษะ เกดิ อาการ ปวด ศรีษะ อยาง รนุ แรง และ เฉยีบพลนั อยาง ที ่ไม เคย เปน มา กอน หรอื การ ซมึ ลง ลิน้ แขง็ พดู ไม ชดั เกดิ
จาก การ ทาํงาน ของ กลาม เนือ้ ลิน้ และ ปาก ผดิ ปกติ เดนิ เซ ทรง ตวั ไม อยู อาจ เกดิ รวม กบั อาการ ออน แรง บาง คน อาจ หมด สต ิทนัที ซึง่ การ
หมด สติ เกดิ จาก สมอง เสยี การ ทาํงาน ไป มาก โดย เฉพาะ บรเิวณ กาน สมอง หรอื เกดิ จาก หลอด เลอืด สมอง แตก ที ่รนุ แรง อาการ ตาง ๆ  ที ่แตก
ตางกัน เนื่อง จาก ตําแหนง ของ หลอด เลือด ที่ เปน โรค ตางกัน
สถานการณ โรค หลอด เลือด สมอง

จาก สถติ ิของ องคการ อนามยั โลก รายงาน ลาสดุ เมือ่พ.ศ.2548 ประชาชน ทัว่ โลก เสยี ชวีติ จาก โรค เสน เลอืด สมอง ป ละ เกอืบ 6 ลาน
ราย หรอื ประมาณ 10% ของ ผู เสยี ชวีติ ทกุ สาเหตุ เฉลีย่ ตาย นาท ีละ 11 ราย

สาํหรบั ใน ประเทศ ไทย จาก การ วเิคราะห สภาพ ปญหา แนว โนม โรค ม ีความ รนุ แรง มาก ขึน้ ใน ป 2545 รายงาน คน ไทย ทัว่ ประเทศ
ปวย จาก โรค นี้ และ เขา รกัษา ใน โรงพยาบาล496, 800 ราย และ สงู ขึน้ เปน 94, 567 ราย ใน ป 2547 ใน จาํนวน นี ้เสยี ชวีติ 19, 625 ราย คดิ เปน
รอยละ20.75
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ใคร บาง ที่ เสี่ยง ตอ โรค หลอด เลือด สมอง
โรค หลอด เลอืด สมอง มกั เกดิ ใน ผูปวย กลุม ที ่ม ีปจจยั เสีย่ง เชน ความ ดนั โลหติ สงู เบาหวาน ไขมนั ใน เลอืด สงู สบู บหุรี่ โรค หวัใจ

ผูปวย ที ่รบัประทาน ยา หาม การ แขง็ ตวั ของ เลอืด หรอื ม ีโรค ที ่ม ีความ ผดิ ปกต ิของ การ แขง็ ตวั ของ เลอืด ความ เครยีด และ การ ขาด การ ออก
กาํลงั กาย ที ่สม่าํเสมอ
โรค หลอด เลือด สมอง ปองกัน ดี กวา รักษา

1. ลด ปรมิาณ การ บรโิภค เกลอื ( ไม เกนิ 6 กรมั ตอ วนั หรอื ประมาณ 1 ชอน ชา ตอ วนั) เชน น้าํ จิม้ น้าํ ปลา ซอีิว๊ เตาเจีย้ว น้าํ สลดั
มา ยองเนส ซอส ผง ช ูรส ความ เคม็ จาก กะป ไข เคม็ ปลา เคม็ อาหาร สาํเรจ็ รปู ผกั และ ผลไม ดอง ตางๆ

2.  การ บริโภค อาหาร แต ละ มื้อ “ ชิม กอน เติม กิน แต พอดี”
3. เพิม่ การ รบัประทาน ผกั ผลไม ใน แต ละ วนั ให เพยีง พอ 5 ทพัพ ีตอ วนั ผลไม หลงั อาหาร หรอื ระหวาง มือ้ อาหาร อยาง นอย 1

อยาง2 ครัง้ ตอ วนั
4.  ออก กาํลงั กาย อยาง สม่าํเสมอ อยาง นอย 30 นาที สปัดาห ละ 3 ครัง้ และ เพิม่ กจิกรรม ทาง กาย ให กระฉบักระเฉง มาก ขึน้ ใน

ชีวิต ประจํา วัน เชน การ เดิน ขึ้น - ลง บันได เดิน ไป รับประทาน อาหาร กลางวัน เดิน ไป ราน ขาย ของ
5.  ผู ที ่ม ีความ ดนั โลหติ สงู ตอง ควบคมุ ระดบั ความ ดนั ให ปกติ รบัประทาน ยา สม่าํเสมอ และ ปฏบิตั ิตวั ตาม ที ่แพทย หรอื พยาบาล

แนะนํา
6.  ผู ที่ เปน เบาหวาน ตอง ควบคุม ระดับ น้ําตาล ให ปกติ รับประทาน ยา และ มา รับ การ รักษา ตาม แพทย นัด อยาง สม่ําเสมอ
7.  ตรวจ สุขภาพ วัด ความ ดัน โลหิต และ ตรวจ เลือด เปน ประจํา ทุก ป
โรค หลอด เลอืด สมอง จะ สามารถ ปองกนั ได หาก ปจจยั เสีย่ง ทัง้ หมด ไดรบั การ บาํบดั รกัษา และ ที ่สาํคญั คอื การ ปฏบิตั ิตวั ให ลด ความ

เสี่ยง ตอ การ เกิด โรค ความ ดัน โลหิต สูง และ โรค หลอด เลือด สมอง ดัง กลาว เพื่อ คุณภาพ ชีวิต ที่ ดี ของ ทาน และ บุคคล ที่ ทาน รัก
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บทคดัยอที่ 116
แผนก พยาบาล ออรโธปดิกส
โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  ดแูล อยางไร เมือ่ นิว้ลอก มา เยอืน
รายนาม ผู จดัทาํ 1.  พนั โท หญงิ กรรณกิา  เรอืง ผล

2.  พัน ตรี หญิง อัจฉรา  สขุ มาก
3.  จา สบิ เอก หญงิ อษุา  ศร จิต ติ

ที่ ปรึกษา 1.  พนั เอก สญัญา  ประชา พร
2.  พนั เอก หญงิ วนั เพญ็ พราหมณนันทน
3. พัน โท หญิงปทิตตา  พึ่ง บุญญะ

หลกัการ และ ทีม่า
ใน ปพ.ศ.2549 จาํนวน ผูปวย ดวย โรค นิว้ลอก ที ่เขา รบั การ รกัษา ใน แผนก ผูปวย นอก กอง ออรโธปดกิส โรงพยาบาล พระ มงกฎุ

เกลา ม ีมาก เปน ลาํดบั ที่ 3 รอง จาก ภาวะ ขอ เสือ่ม และ กระดกู หกั ถงึ แมวา ภาวะ นิว้ลอก จะ ไม ได ทาํให เกดิ อนัตราย ราย แรง แต ก ็ทาํให เกดิ
ความ ทกุข ทรมาน จาก ความ เจบ็ ปวด รบกวน การ ปฏบิตั ิงาน และ กจิวตัร ประจาํ วนั สาเหต ุสวน ใหญ เกดิ จาก พฤตกิรรม การ ใช มอื นิว้ มอื ที่
ไม ถกู ตอง การ ใช งาน ที ่ม ีความ รนุ แรง ซ้าํ การ สงเสรมิ ให ประชาชน ม ีความ รู ถงึ สาเหต ุของ การ เกดิ โรค นิว้ลอก วธิกีาร ปองกนั หรอื หาก เกดิ
นิว้ลอก ขึน้ แลว จะ ดแูล ตน เอง อยางไร เบือ้งตน และ เขา รบั การ รกัษา อยาง ถกู ตอง เหมาะสม เพือ่ หลกี เลีย่ง จาก ความ ทรมาน จาก ความ เจบ็
ปวด และ สามารถ กลับ ใช มือ นิ้ว มือ ใน การ ปฏิบัติ กิจวัตร ประจํา วัน ตางๆ  ตาม ปกติ ได เร็ว ขึ้น
การ ให ความ ร ู

 โรค นิว้ลอ็ก (Trigger finger) เปน โรค ที ่พบ ได บอย มาก โรค หนึง่ ใน การ รกัษา ผูปวย แผนก กระดกู และ ขอ สาเหต ุสาํคญั คอื ม ีการ
อกัเสบ ของ เสน เอน็ ที ่ใช ใน การ งอ ขอ นิว้ มอื ทาํให เสน เอน็ และ เยือ่ หุม หนา ตวั ขึน้ บาง ราย พบ วา ม ีการ หนา ตวั ขึน้ ของ หวง รอก หรอื ปลอก หุม
เสน เอน็ ที ่เสน เอน็ นัน้ ลอด ผาน ผูปวย จะ ม ีอาการ ปวด บรเิวณ โคน นิว้ มอื กาํมอื ได ไม เตม็ ที ่โดย เฉพาะ ตอน เชา เมือ่ ใช มอื ไป ระยะ หนึง่ จงึ กาํมอื
ได มาก ขึน้ บาง ราย เมือ่ เปน มาก จะ ม ีอาการ นิว้ลอ็ก เมือ่ งอ นิว้ จะ เหยยีด นิว้ ลาํบาก อาจ เปน เพยีง นิว้ เดยีว หรอื หลาย นิว้ เปน นิว้ ไหน ก ็ได ขึน้
อยู กับ อาชีพ และ การ ใช งาน

อาการ ที ่พบ คอื เริม่ จาก เจบ็ ฐาน นิว้ โคน นิว้ ดาน ฝา มอื นิว้ ฝด สะดดุ กาํมอื หรอื เหยยีด มอื ไม สะดวก หรอืลอ็ก อาจลอ็ก ใน ทา
นิว้ งอ อยู เหยยีด ไม ออก หาก งอ หรอื กาํ นิว้ มอื ไว จะ ไม ยอม เหยยีด ออก เอง ตอง ใช อกี มอื หนึง่ มา ชวย งาง ออก ม ีอาการ เจบ็ ปวด เวลา ดงึ ออก
หรอื บาง ครัง้ อาจ จะ เหยยีด ออก แต เวลา งอ นิว้ จะ งอ ไม ลง หรอื อาจ ม ีอาการ นิว้ ชา รวม ดวย หาก ปลอย ทิง้ ไว นิว้ มอื นัน้ๆ อาจ เปลีย่น รปู เปน
โกง งอ บวม เอยีง นิว้ เกย กนั นิว้ อาจ แขง็ ทือ่ ไม สามารถ งอ ลง หรอื เหยยีด ขึน้ ทาํให การ ใช งาน ของ มอื ใน ชวีติ ประจาํ วนั เปน อปุสรรค และ
ไม สามารถ ใช ทาํงาน ได หาก ปลอย ทิง้ ไว ตอไป ขอตอ อาจ จะ ยดึ และ ขอ เหยยีด ไม ออก ขยบั ไม ได พงัผดื รอบ ขอตอ ของ นิว้ ยดึ แขง็ ทาํให
มือ พิการ ได

ปจจัย ที่ สําคัญ ใน การ เปน โรค นิ้วล็อก คือ ความ แรง ใน การ บีบ กระแทก กํา บด สับ ความ ถี่ ความ บอย ใน การ ใช มือ กํา บีบ
เครือ่งมอื และ ความ เสือ่ม ของ วยั ซึง่ พบ ใน วยั ๔ ๕ ป ขึน้ ไป เปน มาก ขึน้ มาก สดุ ชวง อายุ 50-60 ป แต ความ สาํคญั นอย กวา ปจจยั แรก ใน
ผูหญงิ พบ มาก กวา ผูชาย3-4 เทา นอก จาก นี้ โรค นิว้ลอ็ก พบ ได ใน คน ขา ไม ดี เชน ปวด เขา ปวด สะโพก ปวด หลงั เพราะ ใช ไมเทา ทาํให
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ฝา มอื กาํ กด จบั อปุกรณ ชวย เดนิ บอย ๆ  เชน ไมเทา
การ รกัษา โรค นิว้ลอก ทาํ ได ดงันี้ คอื

การ รกัษา โดย ไม ผา ตดั ใน กรณ ีที ่ม ีอาการ ยงั ไม มาก ไดแก
•  การ รบัประทาน ยา เพือ่ ลด การ อกัเสบ ของ เสน เอน็ โดย ทัว่ ไป ให รบัประทาน ยา ตาน การ อกัเสบ ที ่ไม ใชสเตยีรอยด (NSAIDs)
•  การ ทาํ กายภาพ บาํบดั เพือ่ ลด อาการ ปวด และ บวม ของ เสน เอน็ ไดแก การ แช พาราฟน การ ทาํอลัตรา ซาวน รวม กบั การ ออก

กาํลงันิว้ มอื เพือ่ ยดื เสน เอน็ นัน้
•  การ ฉีด ยาสเตียรอยดเขา ใน เยื่อ หุม เสน เอ็น บริเวณ ตําแหนง ที่ เปน ซึ่ง จะ ลด การ อักเสบ ได ดี แต ไม ควร ทํา มาก กวา3-4 ครั้ง

ตอ ป  เพราะ อาจ ทําให เสน เอ็น ขาด ได
การ รกัษา โดย การ ผา ตดั จะ ทาํ ใน ราย ที ่เปน มา นานๆ และ การ รกัษา โดย วธิ ีอืน่ ไม ไดผล

• การ รกัษา โดย การ ผา ตดั โดย การ ตดั หวง รอก ที ่เสน เอน็ ลอด ผาน ออก ไป วธิกีาร ผา ตดั โดย ขัน้ตอน การ ผา ตดั นัน้ ไม ยุง ยาก
สามารถ ฉดี ยา ชา เฉพาะ ที ่ได หลงั จาก ฉดี ยา ชา เสรจ็ แลว ทาํ การ ลง มดี ผา ตดั โดย แผล จะ ยาว ประมาณ1-1.5 เซนตเิมตร จาก นัน้ จะ ใช ตวั กนั
เพือ่ ให เสน ประสาท ที ่วิง่ อยู ทัง้ สอง ขาง ออก ไป จะ เหน็ ปลอก หุม เสน เอน็ อยาง ชดัเจน จาก นัน้ ทาํ การ ตดั ปลอก หุม เสน เอน็ ออก และ ศลัยแพทย
ยงั สามารถ มอง เหน็ การ เคลือ่นที ่ไป มา ของ เสน เอน็ ได โดย ตรง จาก นัน้ ทาํ การ เยบ็ แผล ปด ประมาณ สอง ถงึ สาม เขม็ ซึง่ ถา ทาํ โดย ศลัยแพทย
ที ่ม ีความ ชาํนาญ แลว โอกาส เกดิ ขอ แทรก ซอน แทบ จะ ไม ม ีเลย และ ใช เวลา ผา ตดั ประมาณ 5-10 นาที
การ ดูแล หลัง ผา ตัด

•  ผูปวย ควร กาํมอื บอย ๆ  และ ยก มอื สงู
•  ไม ควร ให แผล ถูก น้ํา โดย ทั่ว ไป จะ ตัด ไหม ประมาณ2 สัปดาห หลัง การ ผา ตัด

การ ปองกนั การ เกดิ โรค นิว้ลอ็ก
•  การ หิ้ว ของ หนัก เชน ถุง พลาสติก ถัง น้ํา ฯลฯ ควร ใช ผา ขน หนู รอง และ หิ้ว ให น้ําหนัก ตก ที่ ฝา มือ แทน หรือ ใช วิธีการ อุม

ประคอง ลด การ รับ น้ําหนัก ที่ นิ้ว มือ หรือ ใช เครื่อง ทุน แรง เชน รถ เข็น รถ ลาก แทน
•  ไม ควร บดิ ซกั ผา ดวย มอื เปลา จาํนวน มาก ๆ  และ ซ้าํ บอยๆ ควร ซกั ดวย เครือ่ง ซกั ผา เพราะ จะ ทาํให ปลอก หุม เอน็ ยดื จน คราก

และ เปน จดุ เริม่ ของ โรค นิว้ลอ็ก
•  หาก จาํเปน ตอง ทาํงาน ที ่ตอง ใช มอื กาํ หยบิ บบี เครือ่งมอื เปน เวลา นานๆ ควร ใช เครือ่ง ทุน แรง เชน ใช ผา หอ ที ่จบั ให ใหญ และ

นุม เชน ใช ผา หอ ดาม จบั ตะหลวิ ใน อาชพี แมครวั ชาง ชาว สวน ควร ระวงั ใน การ กาํ ฟน บด เครือ่งมอื เชน ไข ควง เลือ่ย
คอน ฯลฯ นัก กอลฟ ควร ใส ถุง มือ หรือ ใช ผา สักหลาด หุม ดาม จับ ให หนา และ นุม ขึ้น เพื่อ ลด แรง ปะทะ

•  งาน ที ่ตอง ใช เวลา ทาํงาน ๆ  ตอ เนือ่ง ทาํให มอื เมือ่ย ลา ควร พกั มอื เปน ระยะ ๆ  เชน ทาํงาน45 นาที ควร พกั มอื สกั 10 นาที
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เวชสารแพทยทหารบก ปที ่60  ฉบบัพเิศษ (1) พฤศจกิายน 2550

บทคดัยอที่ 117
กอง จักษุ กรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม ใช คอนแทคเลนส ไม ระวงั..... กอ ปญหา มาก กวา ที ่คดิ
รายนาม ผู จดัทาํ ร.อ. หญงิ เลศิ ลกัษณ  เพ ชรนรชาติ
ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. ชว ลติ  สนธิ สมบัติ

2. พ.ต. ธีระ เทพ ตันตยา คม
3. พ.ต. หญิง ลดา รัตน อาํนวย ชยั

หลกัการ และ ทีม่า
 ดวง ตา เป็น อวัยวะ ท่ี สำคัญ ส่วน หน่ึง ของ ร่างกาย การ สูญเสีย สายตา หรือ การ มอง เห็น น้ัน ส่ง ผล กระทบ ต่อ การ ดำเนิน ชีวิต อย่าง มาก

คน ที ่ม ีปญหา ดาน สายตา ทัง้ สายตา สัน้ สายตา ยาว หรอื สายตา เอยีง ทาง เลอืก หนึง่ ที ่ม ีผู นยิม ใช คอื การ เลอืก ใส คอนแทคเลนส นอก จาก
นัน้ กระแส แฟชัน่ การ ใส คอนแทคเลนส ตา โต เพือ่ ทาํให ดวง ตากลม โต ทาํให คน ที ่ม ีสายตา ปกต ิสนใจ ใส คอนแทคเลนส ดวย เพือ่ ความ สวย
งาม แต การ ใส คอนแทคเลนส โดย รู เทา ไม ถงึ การณ ไม ระมดั ระวงั เทา ที ่ควร หรอื ไม ปฏบิตั ิตาม คาํ แนะนาํ ของ ผู เชีย่วชาญ อยาง เครงครดั
กอ ปญหา มาก กวา ที ่คดิ ไว ตัง้แต เปน แผล ขนาด เลก็ กอ ให เกดิ ความ ราํคาญ จน ถงึ การ ตดิเชือ้ ที ่ทาํให สญูเสยี การ มอง เหน็ อยาง ถาวร ได
การ ให ความ ร ู

การ ใส คอนแทคเลนส อยาง ไม ถกู ตอง อาจ นาํ ไป สู ปญหา ระยะ สัน้ ได เชน อาการ คนั ตา แสบ ตา เคอืง ตา เกดิ เปน แผล เลก็ ๆ  ที ่กระจก
ตา จน ถงึ ตดิเชือ้ ที ่กระจก ตา ซึง่ บาง กรณ ีสามารถ แกไข ได แต บาง กรณ ีกอ ให เกดิ ความ เสยี หาย อยาง ถาวร กลาย เปน ปญหา ไป ตลอด ชวีติ
ถงึ แมวา ผู ที ่ใส คอนแทคเลนส สวน ใหญ ได ดแูล รกัษา อยาง ถกู ตอง ทกุ ขัน้ตอน แลว และ ไม คอย เจอ ปญหา ที ่ราย แรง แต การ ใส คอนแทคเลนส
นัน้ จะ ไป ลด ปรมิาณ ออกซเิจน ที ่จะ ผาน เขา ไป ใน กระจก ตา จงึ อาจ ทาํให เกดิ ตา แหง ตา แดง หรอื อกัเสบ ขึน้ ได และ ที ่ราย แรง คอื การ สะสม
ของ เชื้อ แบคทีเรีย ใน ตัว คอนแทคเลนส ที่ กอ ให เกิด การ ติดเชื้อ ขึ้น ได
ผู ที่ ไม เหมาะ ตอ การ ใส คอนแทคเลนส

1.  ผู ที่ มี โรค ผิว หนัง ที่ เปลือก ตา แบบ เรื้อ รัง
2. ผู ที่ ตา แหง
3.  เปน โรค ภูมแพ
4.  มี โรค เรื้อ รัง ทาง รางกาย เชน เบาหวาน ไท รอยด เพราะ มัก จะ มี ปญหา ตา แหง
5. มี ปญหา สุขภาพ จิต
6. ผูปวย ที่ มี โรค ขอ มือ หรือ มือ สั่น
7.  ผู ที ่ทาํงาน ใน ที ่ม ีมล ภาวะ สงู เชน ฝุน ควนั ไอ ระเหย สาร เคมี ควนั บหุรี่ ควนั พษิ
8.  ผู ที่ ไม สามารถ ดูแล รักษา ความ สะอาด ของ คอนแทคเลนส ได ดี พอ
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คาํ แนะนาํ สาํหรบั ผู ที ่การ ใส คอนแทคเลนส
1.  คอนแทคเลนส ไม วา ชนดิ ใด ถอื เปน สิง่ แปลก ปลอม ที ่กอ ให เกดิ ปฏกิริยิา หรอื การ อกัเสบ ได ดงันัน้ การ รกัษา ความ สะอาด จงึ

เปน สิง่ สาํคญั
2.  ใช เลนส ตาม อายุ การ ใช งาน และ เลนส ที่ ระบุ วา ใส นอน ได ก็ ไม ควร ใส นอน เปน ประจํา
3. ถงึ แมวา คอนแทคเลนส รุน ที ่ม ีออกซเิจน ซมึ ผาน ได ดี แต การ ใส คอนแทคเลนส จะ ทาํให กระจก ตา ไดรบั ออกซเิจน นอย ลง กวา

ปกติ ดังนั้น ควร ให ตา ได พัก โดย ใส แวน ตา แทน เพื่อ พัก สายตา จาก คอนแทคเลนส
4.  น้ํา ยา แช คอนแทคเลนส ที่อยู ใน ตลับ ควร เปลี่ยน ใหม ทุก วัน ไม วา จะ ใช งาน หรือ ไม ใช งาน ก็ ตาม
5.  การ ลาง คอนแทคเลนส ควร ลาง ทัง้ ดาน หนา และ ดาน หลงั โดย การ ถ ูขึน้- ลง หรอื ซาย- ขวา โดย ใช น้าํ ยา สาํหรบั ลาง คอนแทคเลนส
6.  ไม ควร เก็บ คอนแทคเลนส ไว ใน ที่ รอน จัด หรือ โดน แสง แดด
7.  ตลับ แช คอนแทคเลนส ควร ทํา ความ สะอาด และ ผึ่ง ให แหง อยาง นอย สัปดาห ละ 1 ครั้ง
8.  ถึง แมวา ไม มี อาการ ผิด ปกติ ก็ ควร ไดรับ การ ตรวจ จาก จักษุ แพทย เปน ระยะ อยาง นอย ป ละ ครั้ง
9. ถา ม ีอาการ ผดิ ปกติ เชน เจบ็ ตา ตา แดง ตา พรา มวั ควร ถอด คอนแทคเลนส ออก และ รบี มา พบ จกัษ ุแพทย

อนัตราย จาก การ ใส คอนแทคเลนส
 ม ีภาวะ แพ คอนแทคเลนส คนั ตา เคอืง ตา ม ีน้าํตา ไหล สู แสง ไม ได ปวด ตา ตา มวั ลง ตา แดง ม ีขี ้ตา มาก ผดิ ปกติ กระจก ตา เปน

แผล และ เกดิ การ อกัเสบ ตดิเชือ้
ภาวะ แพ คอนแทคเลนส (GPC ; Giant Papillary Conjunctivitis) พบ ใน ผู ใส คอนแทคเลนส ชนดิ นิม่ ซึง่ อาการ แพ เกดิ จาก

คอนแทคเลนส สกปรก ม ีคราบ โปรตนี ที ่ลาง ไม หมด เกาะ อยู เมือ่ สะสม รวม กบั ฝุน ละออง เครือ่ง สาํอาง จะ กอ ให เกดิ การ ระคาย เคอืง ตอ
เยือ่ บ ุตา ได ทาํให ม ีขี ้ตา เปน เมอืก ขาว ตา แดง ไม สบาย ตา ถา ม ีอาการ ดงั กลาว ควร หยดุ ใส คอนแทคเลนส และ รบี ไป พบ จกัษ ุแพทย และ
ถา จาํเปน ตอง ใส คอนแทคเลนส อกี ก ็ควรรรกัษา ความ สะอาด คอนแทคเลนส อยาง สม่าํเสมอ ให ถกู ตอง หรอื เปลีย่น ไป ใช คอนแทคเลนส
ชนิด เปลี่ยน บอย ๆ  แทน
ขอ แนะนํา สําหรับ ผู ที่ ตองการ ใส คอนแทคเลนส

ผู ที ่จะ ใส คอนแทคเลนส ได ตอง ม ีปรมิาณ น้าํตา เพยีง พอ ไม ม ีอาการ ของ โรค ภมูแิพ ที ่ตา ที ่สาํคญั จะ ตอง รกัษา ความ สะอาด ให ดี
และ ควร ปรกึษา แพทย กอน การ ใช คอนแทคเลนส นอก จาก นัน้ ควร ม ีแวน ตา ตดิ ตวั ไว เผือ่ เกดิ ปญหา จะ ได ใช แวน แทน คอนแทคเลนส ได
ทันที และ ไม ควร ใส นอน
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บทคดัยอที่ 118
กอง โสต ศอ นาสิก กรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม นอน กรน... รกัษา ได
รายนาม ผู จดัทาํ คณะ กรรมการ พฒันา คณุภาพ แผนก พยาบาล โสต ศอ นาสกิ กรรม
ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. หญิง ประสิทธิ์ มหา กิจ

2. พ.อ. หญิง บุษบา  วรีะ รตัน กลุ

หลกัการ และ ทีม่า
นอน กรน เปน ปญหา สขุภาพ ที ่ม ีผล กระทบ ตอ ดาน สขุภาพ และ สงัคม ทาง ดาน สภุาพ หาก ม ีปญหา การ หยดุ หาย ใจ จะ ทาํให สมอง

ขาด ออกซเิจน หวัใจ และ กลาม เนือ้ที ่เกีย่วของ กบั การ หาย ใจ ตอง ทาํงาน หนกั ก ็จะ ทาํให รางกาย ออน ลา ความ จาํ และ สมาธ ิลดลง งวง นอน
งาย อาจ ทาํให เกดิ อบุตัเิหต ุจาก การ ขบั รถ หรอื ทาํงาน กบั เครือ่งจกัร สมรรถ ภาพ ทาง เพศ ลดลง การ เตน ของ หวัใจ ผดิ ปกติ ความ ดนั โลหติ
สงู ขึน้ บาง ราย อาจ ทาํให ภาวะ หวัใจ พรอง เลอืด บาง ราย รนุ แรง ถงึ แก ชวีติ ทาง ดาน สงัคม บาง ครอบครวั นาํ ไป สู การ หยา ราง เพราะ ทน เสยีง
กรน ไม ได สราง ความ รําคาญ ให กับ คน ที่ หลับ นอน รวม หอง กับ ผู อื่น
การ ให ความ ร ู

โรค นอน กรน แบง เปน 2 ชนดิ คอื ชนดิ นอน กรน เสยีง ดงั (Primary snoring) และ นอน กรน หยดุ หาย ใจ (Obstructive sleep
Apnea)
ปจจยั เสีย่ง

1.  บหุรี่ เหลา
2. ทา ทาง การ นอน : นอน หงาย > นอน ตะแคง หรือ คว่ํา
3. ความ อวน
4. ยา นอน หลับ
5.  โรค อื่น ๆ  เชน โรค ภูมิแพ ทาง จมูก
6.  โครง สราง ใบ หนา ผิด รูป

การ วนิจิฉยั
1.  การ ซกั ประวตัิ
2.  การ ตรวจ รางกาย
3. การ ตรวจ วนิจิฉยั ดวย เครือ่งมอื: ทาง รงัส,ี Polysomnograph)

การ รกัษา นอน กรน
1.  การ รกัษา ทัว่ ไป : ลด น้าํหนกั ออก กาํลงั กาย ควบคมุ โรค ที ่ม ีผล ตอ นอน กรน ปรบั เปลีย่น พฤตกิรรม
2.  การ ผา ตดั โดย วธิ ีดัง่ เดมิ (Uvulopalatopharyngoplasty: UPPP)
3.  การ ใช Laser
4.  การ ใช RFTVR (Radiofrequency tissue volume Reductions หรอื Somnoplasty)
5.  การ ใช เครื่อง อัด อากาศ (CPAP)
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บทคดัยอที่ 119
แผนก รังสี วินิจฉัย กอง รังสี กรรม
โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ ตรวจแมมโมแก รม เปน อยางไร
รายนาม ผู จดัทาํ  คุณ อุทุมพร ทพิย ปญญา
ที่ ปรึกษา พ.อ. หญงิ กมล วรรณ  จึง มี โชค

หลกัการ และ ทีม่า
มะเรง็ เตา นม เปน สาเหต ุที ่ทาํให ผูหญงิ กรงุเทพฯ เสยี ชวีติ เปน อนัดบั 1 และ เปน สาเหตุอุนัดบั 2 ของ ประเทศ รอง จาก มะเรง็ ปาก

มดลกู ดงันัน้ ผูหญงิ ทกุ คน ม ีโอกาส เสีย่ง ที ่จะ เปน มะเรง็ เตา นม ได การ ตรวจ เอกซเรย ดวยแมมโมแก รม จงึ เหมาะ กบั ผูหญงิ ทกุ คน ที ่ใส ใจ
ใน สุขภาพ ของ ตน เอง
แมมโมแก รม คือ อะไร

แมมโมแก รม (Mammogram) เปน การ เอกซเรย ชนดิ พเิศษ ใช ใน การ ตรวจ สอบ เนือ้ เยือ่ บรเิวณ เตา นม เพือ่ ตรวจ หา ความ ผดิ ปกติ
ที ่อาจ กอ ให เกดิ มะเรง็ ได โดย ใช เครือ่ง ฉาย รงัส ีเอกซเรย ที ่ม ีความ เขม ของ รงัส ีต่าํ มาก จงึ แทบ ไม กอ ให เกดิ ผล กระทบ กบั เนือ้ เยือ่ เตา นม
และ ไม กอ ให เกิด มะเร็ง แต อยาง ใด
ทําไม ตองแมมโมแก รม

การ เอกซเรย เตา นม ดวย เครื่องแมมโมแก รม ปจจุบัน ถือ วา เปน วิธี ที่ ดี ที่ สุด ที่ จะ ชวย ชีวิต ผูหญิง จาก มะเร็ง เตา นม เพราะ การ
ถายแมมโมแก รม จะ สามารถ คน พบ กอน ได ตัง้แต ขนาด เลก็ ซึง่ ไม สามารถ คลาํ ได และ ยงั ไม ม ีอาการ ซึง่ จะ ทาํให การ รกัษา งาย ขึน้ ม ีความ
ปลอดภยั ผูหญงิ ที ่ม ีอายุ40 ป ขึน้ ไป ที ่ไม ม ีอาการ ผดิ ปกต ิควร ได การ ตรวจแมมโมแก รม ทกุ 1-2 ป แต ผูหญงิ ที ่ม ีญาต ิสาย ตรง ( มารดา/
พีส่าว/ นอง สาว) เปน มะเรง็ เตา นม ควร เริม่ ตรวจ เมือ่ อาย ุเทากบั ญาต ิสาย ตรง ที ่เปน มะเรง็ เตา นม ลบ อกี 5 ป ผูหญงิ ที ่พบ ความ ผดิ ปกต ิอาจ
ม ีการ นดั ให ตรวจ ตดิ ตาม อยาง ใกล ชดิ เชน ทกุ6 เดอืน
กลุม ที่ มี ความ เสี่ยง ตอ มะเร็ง เตา นม ( ควร ไดรับ การ ตรวจแมมโมแก รม ทุก 1 ป)

-  ผูหญิง ที่ มี ญาติ สาย ตรง เปน มะเร็ง เตา นม
-  ผู ที ่เคย รบั การ ฉาย แสง เพือ่ การ รกัษา มะเรง็ ชนดิ อืน่ ที ่บรเิวณ หนาอก
- ผู ที ่ไดรบั ยา ฮอรโมน อยาง สม่าํเสมอ
- ผู ที ่เปน มะเรง็ เตา นม แลว 1 ขาง
-  ผู ที่ เคย เปน โรค ของ เตา นม บาง ชนิด ที่ มี เซลชนิด ที่ มี แนว โนม จะ กลาย เปน มะเร็ง ได

กระบวน การ ตรวจแมมโมแก รม ทํา ได อยางไร
โดย ทัว่ ไป จะ ถาย ภาพ เอกซเรย เตา นม แต ละ ขาง ขาง ละ 2 ภาพ โดย การ บบี เตา นม เพือ่ ให เนือ้ แผ ออก ไม บงั สิง่ ผดิ ปกติ และ ยงั ชวย

ลด ความ เขมขน ของ รงัส ีทาํให ได ภาพ ชดัเจน รงัส ีแพทย จะ วนิจิฉยั ได งาย กระบวน การ ตรวจ ดวย เครือ่งแมมโมแก รม นัน้ จะ ใช เวลา ทัง้ หมด
ไม เกนิ20 นาที
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บทคดัยอที่ 120
แผนก รังสี วินิจฉัย กอง รังสี กรรม
โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม เอก็เรยบอย ๆ ... เปน อนั ตรายมัย้คะ
รายนาม ผู จดัทาํ ร.ท. หญิง  ชมพูนุท แกว เพยีง เพญ็
ที่ ปรึกษา พ.อ. หญงิ กมล วรรณ จึง มี โชค

เอ็กซเรยบอย ๆ  เปน อันตราย ไหม คะ?
 เปน คาํถาม ที ่เจาหนาที ่ถกู ถาม บอย ที ่สดุ คาํถาม หนึง่ กอน อืน่ เรา มา ทราบ ถงึ แหลง กาํเนดิ ของ รงัส ีกอน นะ คะ แหลง กาํเนดิ ของ รงัสี

ใน โลก ม ีอยู มากมาย แบง งายๆ เปน 2 ประเภท ไดแก
1.  รงัส ีที ่ม ีอยู ทัว่ ๆ  ไป (Background Radiation) ไดแก

• รงัส ีทีม่า จาก นอก โลก (Cosmic Radiation)
• สาร กมัมนัตรงัส ีใน ธรรมชาติ (Natural Radioactivity) ที ่ม ีอยู ใน ชัน้ หนิ ดนิ
•  สาร กัมมันตรังสี ที่ ได จาก การ ทดลอง ทาง นิวเคลียร แลว ตกลง มา บน โลก

2. รังสี ที่ มนุษย ผลิต ขึ้น (Man-made Radiation) มี ใช ทั้ง ใน ทาง การ แพทย อุตสาหกรรม อาวุธ สงคราม ฯลฯ
การ ใช รังสี ทาง การ แพทย มี อะไร บาง

• ใน งาน วิจัย
•  การ วนิจิฉยั โรค (Diagnostic Radiology) ซึง่ ม ีทัง้ ที ่ใช รงัส ีเอก็ซ (X-ray) และ การ ตรวจ ทาง เวช ศาสตร นวิเคลยีร (Nuclear

Medicine)
•  การ รกัษา โรค มะเรง็ (Radiotherapy)
•  รงัส ีรวม รกัษา (Intervention Radiology)
สวนที่ถาย ปรมิาณรงัส ีมลิลิซีเวริต(mSv) ตอครั้ง ความเสีย่งในการเกดิมะเรง็* 

ปอด 0.02 1 ใน 1,000,000 
กะโหลก 0.07 1 ใน    300,000 
กระดกูสันหลงัสวนคอ 0.08 1 ใน    200,000 
ชองทอง 0.07 1 ใน      30,000 
กระดกูสันหลงัสวนอก 0.07 1 ใน      30,000 
กระดกูสันหลงัสวนเอว 1.30 1 ใน      15,000 

* ชวง ความ เสี่ยง ใน การ เกิด มะเร็ง ของ คนไข ใน ชวง อายุ 16-69 ป
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ดงันัน้ การเอก็ซเรยจงึ เปน การ วนิจิฉยั โรค โดย ใช รงัส ีเอก็ซ (X-ray) ซึง่ ปรมิาณ รงัส ีที ่ไดรบั จะ ขึน้ กบั สวน ที ่ทาํ การ ถายเอก็ซเรย ดงัเชน
ระดับ รังสี เทา ไร จึง จะ ถือ วา ปลอดภัย

 คณะ กรรมาธกิาร วา ดวย การ ปองกนั รงัส ีระหวาง ประเทศ (ICRP=International Comission on Radiological Protection)
กาํหนด คา ปรมิาณ รงัส ีสงูสดุ ที ่ยอม รบัได เรยีก วา Maximum Permissible Dose (MPD) โดย หมาย ความ ถงึ วา ถา ไดรบั ปรมิาณ รงัส ีนอย
กวา คา MPD ถอื วา ปลอดภยั

ตวัอยาง เชน คา MPD ของ อวยัวะ สบืพนัธ หรอื ไข กระดกู เทากบั15๕ mSvตอ ป และ คา MPD ของ บคุคล ทัว่ ไป ไม ควร เกนิ
1 mSvตอ ป สาํหรบั การ ตรวจ วนิจิฉยั ทาง รงัส ีนัน้ จะ ไม ให รงัส ีเกนิ คา ที ่กาํหนด หรอื แมวา ผูปวย บาง ราย สาํหรบั การ ปวย ใน ป หนึง่ อาจ ตอง
ไดรบั รงัส ีมาก แต ก ็เปน ระยะ สัน้ เทานัน้ สมมต ิวา ไดรบั มาก กวา 1 mSvตอ ป ใน ป นี้ แต เมือ่ หาย ปวย ก ็ไม ไดรบั รงัส ีจาก การ ตรวจ อกี ดงันัน้
ผล เสยี ก ็จะ ไม เกดิ เนือ่ง จาก รางกาย ( เซลล) ม ีเวลา พกัฟน

หรอื ถา จะ เปรยีบ เทยีบ ให เขาใจ อยาง งายๆ คอื ถา เรา เปรยีบ รงัส ีเปน เหมอืน น้าํ ดืม่ เมือ่ เรา ดืม่ น้าํ เขา ไป รางกาย ก ็จะ พยายาม ขบั น้าํ
ออก มา ใน รปู ของ ปสสาวะ ถา ใน ขณะ นัน้ เรา ไม ได ดืม่ น้าํ เขา ไป เพิม่ รางกาย ก ็จะ ขบั น้าํ สวน นัน้ ออก มา เหมอืน กบั การ ที ่เรา ถายเอก็ซเรย เมือ่
เรา ถายเอก็ซเรยไป หนึง่ ครัง้ กวา ที ่เรา จะ ถายเอก็ซเรยซ้าํ อกี นัน้ ปรมิาณ รงัส ีทีอ่ยู ใน รางกาย เรา ก ็จะ สญู สลาย ไป ตาม ธรรมชาติ จะ สลาย ไป มาก
หรอื นอย ก ็จะ ขึน้ อยู กบั ระยะ เวลา ถา เวลา ยิง่ นาน ปรมิาณ รงัส ีก ็จะ สลาย ไป มาก ดวย เชน กนั

เมือ่ ได ทราบ ขอมลู เชน นี ้แลว ทกุๆ คน ก ็ไม ตอง กลวั กบั การ ไดรบั ปรมิาณ รงัส ีจาก การเอก็ซเรยแลว นะ คะ
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บทคดัยอที่ 121
แผนก เวช ศาสตร นิวเคลียร กอง รังสี กรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  โรค กระดกู พรนุ........ ปองกนั ได
รายนาม ผู จดัทาํ ร.อ. หญงิ  ปทมา วดี วงั แกว
ที่ ปรึกษา พ.อ. ณรงค ชัย   ศรีอัศวอ มร

โรค กระดกู พรนุ คอื อะไร
โรค กระดกู พรนุ คอื ภาวะ ที ่ม ีมวล ของ กระดกู ลด ต่าํ ลง ทาํให กระดกู เปราะ บาง และ ม ีโอกาส หกั ได งาย พบ ได บอย ใน หญงิ วยั หมด

ประจํา เดือน และ ผู สูง อายุ ทั้ง หญิง และ ชาย นอก จาก นี้ ยัง พบ ได ใน ผูปวย โรค เรื้อ รัง ที่ ตอง รับประทาน ยา บาง ชนิด เปน ประจํา เชน
ยากลุมสเตยีรอยด
เรา จะ รู ได อยางไร วา จะ เปน โรค กระดกู พรนุ หรอื ไม?

โดย การ ตรวจ วดั ความ หนา แนน ของ กระดกู ดวย เครือ่งมอื มาตรฐาน ที ่เรยีก วา DXA (Dual Energy X-ray Absorptiometry
ใคร บาง ที่ ควร ไดรับ การ ตรวจ วัด ความ หนา แนน กระดูก?

1.  ผูหญงิ อาย ุมาก กวา 65 ป ทกุ ราย
2.  ผูหญงิ อาย ุนอย กวา 65 ป ที ่หมด ประจาํ เดอืน แลว รวม กบั ม ีปจจยั เสีย่ง เชน เคย ม ีประวตั ิกระดกู หกั สบู บหุรี่ ดืม่ สรุา กนิ อาหาร

ที ่ม ีปรมิาณ แคลเซยีม ต่าํ ขาด การ ออก กาํลงั กาย ฯลฯ
3.  ผูชาย อาย ุมาก กวา 70 ป ทกุ ราย
4.  ผู ที่ มี ประวัติ กระดูก เปราะ หัก งาย
5. ผู ที่ ตอง รับประทาน ยา ที่ ทําให กระดูก บาง ลง เชนสเตียรอยด
6.  ผู ที่อยู ระหวาง การ รักษา โรค กระดูก พรุน ตอง ประเมินผล หลัง การ รักษา

การ ปองกนั โรค กระดกู พรนุ
1.  การ ไดรับ แคลเซียม อยาง เพียง พอ ตลอด อายุ ขัย ตั้งแต วัย เด็ก ไป จน ถึง ชรา จะ ชวย ไม ให เกิด โรค กระดูก พรุน ได
2. ม ีสขุ นสิยั ที ่ด ีใน การ บรโิภค อาหาร โปรตนี เพือ่ เปน แกน ของ กระดกู / แคลเซยีม และ ฟอสเฟต
3.  ออก กาํลงั กาย อยู อยาง สม่าํเสมอ อยา เอา แต นัง่ ๆ  นอน ๆ  เพราะ จะ ม ีการ สลาย ของ กระดกู มาก ขึน้
4.  หลกี เลีย่ง การ ใช ยา ที ่ทาํให เกดิ โรค กระดกู พรนุ เชน ยาก ลุมสเตยีรอยด, ยา กนั ชกั, ยาเตตราซยัคลนิ เปนตน
5.  ดูแล ตน เอง ให มี สุขภาพ ที่ แข็งแรง ซึ่ง จะ ชวย ลด การ สูญเสีย ของ กระดูก
6.  ได มี การ ประเมิน สภาวะ ของ กระดูก วา มี การ เสี่ยง ตอ โรค กระดูก พรุน มาก นอย เพียง ใด ใน ชวง วัย ใกล หมด ประจํา เดือน
7.  ใน หญิง ที่ มี ความ หนา แนน ของ กระดูก นอย กวา 1 SD ควร ไดรับ ฮอรโมน ทดแทน แต ควร ดู ขอหาม กอน
8.  ถา มี ขอ ตรง กับ การ หาม ใช ฮอรโมน ชวย ให ปรึกษา แพทย เพื่อ หา วิธี อื่น ที่ เหมาะสม แทน
9.  ให มี ความ ระมัด ระวัง ใน การ เคลื่อน ไหว และ ดูแล สภาพ แวด ลอม ให มี ความ ปลอดภัย เพื่อ ลด การ ลื่น หก ลม
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บทคดัยอที่ 122
แผนก พยาบาล วิสัญญี

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ จัดการ ความ เจ็บ ปวด
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.ต. หญิง จุฑาภรณ  ปุระโน

2. พ.ต. หญงิ กนก วรรณ  ขัน อาษา
3. ร.อ. หญงิ ดวง กมล ธูสรานนท
4. ร.อ. หญงิ สริ ิรตัน ศรีสอาน
5. ร.อ. หญงิ เพญ็ แข  วิจิตร
6. ร.อ. หญงิ ปณุญาภา  นาค เสวก
7. ร.ท. หญิง ฐตินันท  ปญญา อมร รัตน
8. จ.ส.อ. สปิปกร  ช ูสาย

หลกัการ และ ทีม่า
มนุษย มี ความ รูสึก เจ็บ ปวด ได เพราะ มี ประสาท สัมผัส ที่ บอก ให รับรู ถึง อันตราย หรือ การ บาด เจ็บ ที่ เกิด ขึ้น กับ รางกาย และ ทําให

เรา หลบ หลกี อนัตราย หรอื รกัษา อาการ บาด เจบ็ หรอื ความ เจบ็ ปวย ที ่เกดิ ขึน้ ความ เจบ็ ปวด ม ีหลาย รปูแบบ ม ีทัง้ เฉยีบพลนั และ เรือ้ รงั วธิี
ระงบั ความ เจบ็ ปวด ม ีได หลาย วธิี ม ีทัง้ การ ใช ยา และ วธิ ีบาํบดั โดย ตวัผู ปวย เอง ดงันัน้ ใน การ รกัษา ผูปวย ตอง ม ีความ รู ความ เขาใจ ที ่ถกู
ตอง เพื่อ ให การ รักษา ไดผล ดี ยิ่ง ขึ้น และ สามารถ ดูแล ความ เจ็บ ปวด ได ดวย ตน เอง
การ จดัการ ความ เจบ็ ปวด

1.  ยอม รับ ความ เจ็บ ปวด เรียน รู เกี่ยว กับ สภาพ รางกาย เขาใจ วา อาจ ไม มี ทาง รักษา และ ยอม รับ ความ จริง ของ ความ เจ็บ ปวด
2.  เขา ไป ม ีสวน รวม ม ีบทบาท การ ทเุลา ความ เจบ็ ปวด ดวย ตวั เอง
3.  รูจกั จดั ลาํดบั ความ สาํคญั เรยีง ลาํดบั ความ สาํคญั ที ่สามารถ ชวย คณุ คน พบ จดุ เริม่ตน ที ่จะ กลบั ไป ม ีชวีติ อยาง กระฉบักระเฉง
4. ตั้ง เปาหมาย ที่ เปน ไป ได จริง และ ใช เวลา ใน การ เพลิดเพลิน กับ ความ สําเร็จ ของ คุณ
5.  รูจัก สิทธิ พื้นฐาน ของ คุณ สิทธิ ใน การ ไดรับ การ ดูแล รักษา อยาง นับถือ ใน ความ เปน มนุษย
6.  รูจกั อารมณ ของ คณุ อารมณ ม ีผล กระทบ โดย ตรง ตอ สขุภาพ รางกาย คณุ สามารถ ลด ความ เครยีด และ ความ เจบ็ ปวด ที ่คณุ รูสกึ

ได
7.  รูจกั การ ผอน คลาย ความ เจบ็ ปวด จะ เพิม่ มาก ขึน้ เมือ่ ม ีความ เครยีด ฝก ผอน คลาย รางกาย การ หาย ใจ ลกึๆ การ จนิตนาการ

ภาพ และ เทคนิค การ ผอน คลาย อยาง อื่น
8.  ออก กาํลงั กาย กลาม เนือ้ที ่ไม ได ใช งาน ยิง่ รูสกึ เจบ็ ปวด มาก กวา กลาม เนือ้ที ่ม ีความ ตงึ ตวั และ ยดื หยุน
9.  จง มอง ภาพ รวม รูจกั การ ไป ให ถงึ เปาหมาย รูจกั สทิธ ิขัน้ พืน้ฐาน ของ คณุ รูจกั จดัการ ความ รูสกึ ของ คณุ รูจกั ผอน คลาย คณุ

จะ พบ วา ความ เจ็บ ปวด ไม ได เปน ศูนย กลาง ของ ชีวิต คุณ คุณ จะ มี ชีวิต อยาง เปน ปกติ ได แมวา มี ความ เจ็บ ปวด
10.  จง ชวยเหลอื ผู อืน่ การ ม ีชวีติ อยู กบั ความ เจบ็ ปวด เปน ประสบการณ การ เรยีน รู เรา อยู ได ดวย การ เรยีน รู จาก กนั และ กนั
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หลัก บําบัด ความ ปวด แบบ ธรรมชาติ
มี หลาย วิธี อาทิ เชน การ ประคบ เย็น ประคบ รอน ดนตรี บําบัด การ ทํา สมาธิ เปนตน

อาการ เหลา นี้ อาจ เกดิ ขึน้ กบั ตวั คณุ หรอื คน ที ่คณุ รกั
• อาการ ปวด ตาม รางกาย เชน ปวด ตน คอ ปวด ไหล ปวด แขน ปวด หลงั ปวด เอว ปวด สะโพก ปวด ประจาํ เดอืน ปวด ตน ขา

ปวด เขา ปวด นอง
• อาการ บาด เจบ็ ของ กลาม เนือ้ เชน เจบ็ กลา เนือ้ จาก การ เลน กฬีา อาการ เคลด็ ขดัยอก
•  ภาวะ หนาว เยน็ เชน อาการ ครัน่ เนือ้ ครัน่ ตวั อากาศ หนาว เยน็ เดนิ ปา เดนิ ทาง ไป ตาง ประเทศ หมิะ ตก

การ ประคบ รอน (Heat Therapy)
หลกัการ การ รกัษา โดย ใช ความ รอน นกั วทิยาศาสตร ทาง การ แพทย อธบิาย ไว วา ความ รอน ซึง่ นาํ มา ประคบ ผวิ หนงั จะ ไป กระตุน

ปลาย ประสาท ที ่ไดรบั ความ รูสกึ รอน สง ผล ให ไป ขดัขวาง การ สง สญัญาณ ความ รูสกึ ปวด ที ่จะ ไป ยงั สมอง และ ชวย เพิม่ การ ไหล เวยีน โลหติ
ดงันัน้ การ ใช ความ รอน อยาง เหมาะสม และ ตอ เนือ่ง จงึ ม ีผล สาํคญั ให สามารถ ทเุลา อาการ ปวด และ เจบ็ กลาม เนือ้ ได และ ทาํให รูสกึ สบาย ขึน้
โดย อณุหภมู ิที ่ผวิ หนงั จะ ตอง ไม ต่าํ กวา 44 องศา เซลเซยีส
ดนตรี บําบัด (Music Therapy)

การ จัดการ ความ ปวด มี ทั้ง วิธี ใช ยา และ ไม ใช ยา จึง ได มี การ นํา ดนตรี มา ใช อยาง กวางขวาง การ ฟง ดนตรี เปน การ เบี่ยงเบน ความ
สนใจ ทาํให ลด ความ วติก กงัวล ผอน คลาย ลด ความ ดนั โลหติ และ ลด ความ รนุ แรง ของ ความ ปวด ได กอ ให เกดิ ความ สบาย ใจ สงบ พงึ
พอใจ ผอน คลาย ทาํให เพิม่ การ ทาํงาน ของ เซลล ซึง่ ม ีผล ไป ปด ประต ูกัน้ สญัญาณ ความ ปวด ไม ให ขึน้ ไป ที ่ระบบ ควบคมุ สวน กลาง ขณะ
เดยีว กนั จะ ม ีการ กระตุน ตอมพทิอูติา ร ีให หลัง่ เอนดอรฟน ซึง่ ม ีคณุสมบตั ิคลาย มอรฟน ทาํให สงบ สบาย ใจ และ พงึ พอใจ ทาํให ลด ความ
วติก กงัวล ใน ขณะ ทาํ หตัถการ ลด ปรมิาณ การ ใช ยา นอน หลบั และ ยา แก ปวด ซึง่ การ ใช ดนตร ีบาํบดั เปน สวน หนึง่ ของ กจิกรรม พยาบาล ที่
ควร จัด ให ผูปวย ที่ ไดรับ หัตถการ ที่ เสี่ยง อันตราย
สมาธ ิบาํบดั

•  นอน หงาย มอื วาง บน หนาอก ออก แรง กด พอ ประมาณ หาย ใจ เขา ชาๆ ตาน กบั แรง กด ของ มอื ใช หนาอก ยก มอื ให สงู ขึน้ ชาๆ
จน สูงสุด เทา ที่ จะ ทํา ได กลั้น หาย นับ หนึ่ง ถึง หา แลว หาย ใจ ออก ตาม ปกติ

•  ใช กลาม เนือ้ ทอง หาย ใจ นอน หงาย เอา มอื วาง บน หนา ทอง ออก แรง กด พอ ประมาณ หาย ใจ เขา โดย ให หนา ทอง ยก มอื ให สงู ขึน้
ชาๆ จน สูงสุด เทา ที่ จะ ทํา ได กลั้น หาย ใจ ไว นับ หนึ่ง ถึง หา แลว หาย ใจ ออก ตาม ปกติ

•  เมือ่ ฝก ทัง้ สอง วธิ ีได แลว ให ทาํ ทัง้ 2 วธิ ีพรอม กนั แต ละ วง รอบ 5 ครัง้ ทกุ 1 ชัว่โมง ตลอด ชวง เวลา ที ่ตืน่
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บทคดัยอที่ 123
แผนก พยาบาล หอง ผา ตัด
โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ รกัษา เสน เลอืด ขอด ดวย เลเซอร (Endo Venous Laser)
รายนาม ผู จดัทาํ 1. ร.อ. หญิง  นิ ดา หลาว ทอง

2. ร.อ. หญิง รศมน สุนทรา จารย
3. ร.อ. หญิง ชญานี  อรณุ โชติ

ที่ ปรึกษา 1. พ.อ. หญิง เพ็ญ พักตร  ถวลิ ไทย
2. พ.ท. หญิง กิติ มา  ตาบ โกสยั

หลกัการ และ ทีม่า
 เทคโนโลย ีใน การ รกัษา ผา ตดั ม ีการ พฒันา ไป อยาง มาก นอก จาก จะ ชวย ให ผูปวย ได หาย จาก โรค แลว เทคโนโลย ียงั ม ีสวน ชวย ให

การ ฟน หาย ที ่เรว็ ขึน้ แผล ผา ตดั เลก็ ลง และ ม ีความ สวย งาม มาก ขึน้ ซึง่ ใน ปจจบุนั นี ้ศลัยแพทย ได นาํ วธิกีาร ผา ตดั ที ่ใช เทคโนโลย ีที ่ม ีความ
ทนัสมยั ดงั กลาว มา ใช ใน การ ผา ตดั ไดแก การ รกัษา เสน เลอืด ขอด ดวย เลเซอร (Endo Venous Laser Therapy: EVLT) ซึง่ จะ ชวย ให
ผูปวย ฟน หาย ได เรว็ ขึน้ อกี ทัง้ แผล เลก็ ม ีความ สวย งาม ดงั กลาว อยางไร ก ็ตาม สิง่ สาํคญั ประการ หนึง่ คอื การ ปองกนั การ เกดิ โรค หรอื การ
กลบั เปน ซ้าํ ของ โรค ซึง่ จะ ทาํให เกดิ การ สญูเสยี ทรพัยากร โดย ไม จาํเปน
การ ให ความ ร ู

เสน เลือด ขอด (Varicose vein)
เสน เลอืด ดาํ เปน เสน เลอืด ที ่รบั เลอืด กลบั เขา สู หวัใจ ปกต ิจะ ไม โปง พอง แต ถา เกดิ โรค ที ่หลอด เลอืด หรอื ลิน้ ของ หลอด เลอืด ทาํให

เลอืด คัง่ ใน หลอด เลอืด การ คัง่ ของ เลอืด อาจ จะ เกดิ ได หลาย ๆ  แหง เชน เกดิ ที ่ทวาร หนกั เรยีก โรค รดิสดีวง ทวาร เกดิ ที ่ผนงั หลอด อาหาร
เรยีก esophageal varices เกดิ ที ่อณัฑะ เรยีก varicocel
เสน เลือด ขอด ที่ ขา คือ อะไร

เสน เลอืด ขอด ที ่ขา หรอื Varicose vein นัน้ หมายถงึ การ ที ่หลอด เลอืด ดาํ ใน บรเิวณ ใต ผวิ หนงั ชัน้ ตืน้ (Superficial veins) มี
การ โต ขยาย ขนาด คด เคีย้ว ซึง่ มอง เหน็ ดวย ตา เปลา ใน ขณะ ที ่เรา ยนื
สาเหต ุการ เกดิ เสน เลอืด ขอด

ไม พบ สาเหต ุที ่แท จรงิ แต มกั พบ วา ม ีความ ผดิ ปกต ิของ ลิน้ หลอด เลอืด ดาํ รวม ดวย โดย เฉพาะ ลิน้ บรเิวณ ตน ขา ลิน้ ม ีหนาที ่เปด
ปด ไล เลอืด ดาํ ให วิง่ จาก ขาก ลบั สู หวัใจ และ ไป ฟอก ที ่ปอด เมือ่ ลิน้ เสยี ก ็ทาํให เลอืด ดาํ คัง่ อยู ที ่ขา โดย เฉพาะ บรเิวณ นอง เขา และ เปน มาก
เวลา ที ่เดนิ หรอื ยนื
อาการ

•  อาจ จะ ม ีอาการ ปวด แบบ ไม ม ีแบบ แผนที ่แน ชดั และ, รูสกึ วา ขา หนกั ๆ  ซึง่ เปน ผล มา จาก การ ที ่ม ีเลอืด มา คัง่ ที ่ขา ทาํให เสน เลอืด
ที่ ขา โปง ออก

•  อาการ จะ แย ลง เมือ่ ยนื หรอื นัง่ นานๆ จะ ดขีึน้ เมือ่ ยก ขา สงู กวา หวัใจ
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•  ปกต ิจะ ไม ม ีบวม อาการ บวม อาจ เกดิ จาก ม ีความ ผดิ ปกติ ของ หลอด เลอืด ชัน้ ลกึ ดวย
การ รกัษา แบง เปน 2 อยาง

1. การ รกัษา แบบ ประคบัประคอง ไดแก การ สวม ถงุ นอง ชนดิ พเิศษ ซึง่ จะ ม ีความ หนา และ แนน กวา ถงุ นอง ทัว่ ไป โดย ทัว่ ไป
จะ มี ความ ดนั อยู ใน ชวง ๒ ๐- ๓ ๐ mmHg การ สวม จะ ตอง สวม ตัง้แต โคน ขา ถงึ ขอ เทา สวม นอย กวา นี้ เชน เฉพาะ ตรง เสน เลอืด ไม
ไดผล

2.  การ รกัษา แบบ เฉพาะ เจาะ จง ไดแก
• การ ผา ตดั นาํ หลอด เลอืด ขอด ออก
•  การ ฉดี สาร เคม ีทาํให หลอด เลอืด ตบี Sclerotherapy
•  การ ใช เลเซอร (laser)
•  การ ใช ไฟฟา จี้

การ รกัษา เสน เลอืด ขอด ดวย เลเซอร
การ รกัษา ผาน หลอด เลอืด ดวย เลเซอร (Endo Venous Laser: EVL) วธิ ีนี ้จะ ใช หลกัการ ของ เลเซอร ที ่ทาํให ลิน้ ของ หลอด เลอืด

ดาํ และ เสน เลอืด เหีย่ว แฟบ ลง ไป โดย ศลัยแพทย จะ เจาะ ร ูเลก็ ๆ  ที ่ผวิ หนงั เพือ่ สอด สาย เขา ไป ยงิ เลเซอร ซึง่ วธิ ีนี ้มกั ใช รกัษา เสน เลอืด ขอด
ที ่ม ีขนาด ไม ใหญ มาก ประมาณ เสน ผา ศนูย กลาง ไม เกนิ 3  มลิลเิมตร ผูปวย จะ สามารถ กลบั บาน ได ภาย ใน วนั รุง ขึน้ หลงั การ รกัษา
( หมายเหตุ : การ รกัษา วธิ ีนี ้ที ่โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา จะ ม ีคาใชจาย เพิม่ ขึน้ อกี ประมาณ 23,000 บาท ซึง่ เบกิ ไม ได)
การ ปองกนั

•  หลีก เลี่ยง การ ยืน หรือ นั่ง ไขว หาง นานๆ
•  หลกี เลีย่ง การ สวม รองเทา สน สงู
•  ควร สวม ถงุ นอง สาํหรบั ผู ที ่ม ีปญหา เสน เลอืด ขอด โดย เฉพาะ เพือ่ ชวย ให ระบบ การ ไหล เวยีน ภาย ใน เสน เลอืด เปน ไป ดวย ดี
•  ออก กาํลงั กาย สม่าํเสมอ โดย การ เดนิ
•  ควบคุม น้ําหนัก ไม ให อวน เกิน ไป
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บทคดัยอที่ 124
คลินิก เลิก บุหรี่ กอง จิตเวช และ ประสาท วิทยา

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  เลิก สูบ บุหรี่ เพื่อ คุณภาพ ชีวิต ที่ ดี
รายนาม ผู จดัทาํ 1. พ.อ. พิชัย แสง ชาญ ชัย  ประธาน

2. พ.ท. หญงิณฐันาฏ  สระ อบุล  เลขานกุาร
3. พ.ต. หญงิวรญัญา โลสยุะ  สมาชกิ
4. พ.ต. หญงิ บญุ เรอืน  เหม ศรี สมาชกิ

ที่ ปรึกษา 1.  พล.ต. หญิง พรฑิตา ชยั อาํนวย
2. พ.อ. สามารถ  นิธินันทน
3. พ.อ. หญิงนวพร หริญั ววิฒัน กลุ

หลกัการ และ เหตผุล
 การ เจบ็ ปวย จาก การ สบู บหุรี ่เปน ภาระ โรค อนัดบั ที่2 ของ คน ไทย รอง จาก โรค เอดส โรค ที ่เกดิ จาก การ สบู บหุรี ่ที ่เปน สาเหต ุของ

การ เสยี ชวีติ ของ คน ไทย มาก ที ่สดุ คอื โรค หวัใจ และ โรค มะเรง็ บหุรี ่เปน สาเหต ุที ่สาํคญั ของ โรค ที ่คกุคาม ชวีติ ซึง่ เปน โรค ที ่สามารถ ปองกนั
หรอื ลด ความ รนุ แรง ลง ได อยาง นอย 5 โรค อาท ิเชน โรค หวัใจ ขาด เลอืด โรค มะเรง็ ปอด และ โรค ถงุ ลม โปง พอง รวม ถงึ โรค อืน่ ๆ  ไดแก
มะเรง็ สวน ตางๆ  ของ รางกาย โรค เกีย่ว กบั ระบบ ทาง เดนิ หาย ใจ และ โรค เกีย่ว กบั หลอด เลอืด ตางๆ  เพิม่ ขึน้ อยาง ตอ เนือ่ง ถา เลกิ สบู บหุรี่
ได สําเร็จ จะ เปน การ ปองกัน โรค ราย ราย แรง ที่ เกิด ตาม มา เพิ่ม คุณภาพ ชีวิต ของ ผูปวย ลด การ สูญเสีย ทาง เศรษฐกิจ ของ ประเทศ ชาติ
การ ให ความ ร ู

บหุรี ่ม ีสาร พษิ ที ่เปน อนัตราย ตอ สขุภาพ หลาย ชนดิ ไดแก นโิคตนิ เปน สาร ที ่ทาํให เกดิ โรค หวัใจ ทาร เปน ละออง เหลว ส ีน้าํตาล คลาย
น้าํมนั ดบิ สาร กอ มะเรง็ สวน ใหญ อยู ใน สาร นี้ คารบอน มอนนอก ไซด และ ไฮโดรเจน ไซยาไนด เปน กาซ ที ่ทาํลาย เยือ่ บ ุหลอด ลม และ ถงุ ลม
ทาํให เกดิ อาการ ไอ ม ีเสมหะ และ หลอด ลม อกัเสบ เรือ้ รงั ไนโตรเจนไดออกไซด ทาํลาย เยือ่ บ ุหลอด ลม และ ถงุ ลม ทาํให เปน โรค ถงุ ลม โปง
พอง แอมโมเนยี ระคาย เคอืง เนือ้ เยือ่ ทาํให แสบ ตา แสบ จมกู หลอด ลม อกัเสบ ไซยาไนด สาร พษิ ที ่ใช เปน ยา เบือ่ หนู ฯลฯ
ผล ด ีของ การ เลกิ บหุรี่

1. ผล ดี ตอ สุขภาพ ผู ที่ เลิก สูบ บุหรี่ รางกาย และ อวัยวะ ภาย ใน จะ ฟนฟู และ ขับ สาร พิษ ออก มา
2.  ผล ด ีตอ บคุลกิภาพ สง ผล ให ม ีลม หาย ใจ สด ชืน่ ขึน้ กลิน่ เหมน็ ของ ลม หาย ใจ และ กลิน่ ปาก จะ หาย ไป คราบ บน นิว้ จะ หาย เหลอืง

และ ฟน จะ ไม ดํา อีก ตอไป ทําให คน รอบ ขาง อยาก อยู ใกล ชิด
สาํหรบั ผู ที ่คดิ เลกิ บหุรี่ อาจ คดิ วา ยาก นัน้ ไม ยาก อยาง ที ่คดิ สาํหรบั ผู ที ่คดิ จะ เลกิ สบู บหุรี่ ทาง โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา ได เปด

โครงการ ศกึษา นาํ รอง คลนิกิ เลกิ บหุรี่ เพือ่ ให คาํ แนะนาํ คาํ ปรกึษา และ บาํบดั รกัษา คลนิกิ เลกิ บหุรี ่เปด บรกิาร ที่ OPD จติเวช และ ยาเสพตดิ
ตกึ 8 ชัน้ 1 ทกุ วนั องัคาร เวลา 1300 - 1500๐ หมายเลข โทรศพัท 02- 354- 7600- 28 ตอ 93189, 93193
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บทคดัยอที่ 125
 แผนก กิจกรรม บําบัด กอง เวช ศาสตร ฟนฟู

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  บทบาท ของ กิจกรรม บําบัด ใน เด็ก ที่ ปญหา ดาน พัฒนาการ และ ผู ที่ มี ความ บกพรอง ทาง ดาน รางกาย
รายนาม ผู จดัทาํ 1. น.ส. รจนา บญุลพ

2. น.ส.  ศริ ิจรรยา  ขอ สุข
3.  นาย เฉลมิ พล  จตุรภัทร

หลกัการ และ ทีม่า
เนื่อง จาก วิชา ชีพ กิจกรรม บําบัด ยัง ไม เปน ที่ รูจัก ใน วง กวาง ทําให ผู ที่ ควร จะ ไดรับ การ บําบัด รักษา ไม ไดรับ บริการ อยาง ทั่ว ถึง จึง

ได จัดทํา บทบาท ของ กิจกรรม บําบัด ขึ้น มา เพื่อ ให คน ทั่ว ไป ได ทราบ ถึง บทบาท และ ความ สามารถ ใน การ รักษา บําบัด ฟนฟู ของ วิชา ชีพ
กิจกรรม บําบัด
การ ให ความ รู

ให ความ รู ใน เรือ่ง อาการ ของ เดก็ ที ่ผดิ ปกต ิตางๆ เพ่ือ เปน แนว ทาง ใน การ สงัเกต เดก็ ทีอ่ยู ใกล ตวั วา อาจ ม ีปญหา ดาน การ พฒันาการ เพือ่
ชวย หา ทาง แกไข โดย เร็ว และ ให ความ รู เกี่ยว กับ บทบาท ของ กิจกรรม บําบัด ใน การ บําบัด ฟนฟู ผูปวย ที่ มี ความ บกพรอง ใน ดาน รางกาย
ความ หมาย ของ กิจกรรม บําบัด

กจิกรรม บาํบดั เปน วชิา ชพี ทาง การ แพทย แขนง หนึง่ กจิกรรม บาํบดั หมาย ความ วา การ กระทาํ ที ่เกีย่ว กบั ความ สามารถ ของ บคุคล
ที ่ม ีความ บกพรอง ทาง ดาน รางกาย จติใจ การ เรยีน รู และ พฒันาการ เกีย่ว กบั เดก็ โดย กระบวน การ ตรวจ ประเมนิ สงเสรมิ ปองกนั บาํบดั
และ ฟนฟ ูสมรรถ ภาพ ให สามารถ ทาํ กจิกรรม ตางๆ ได เพือ่ ให บคุคล ดาํเนนิ ชวีติ ได ตาม ศกัยภาพ โดย นาํ กจิกรรม วธิกีาร และ อปุกรณ
ที่ เหมาะสม มา เปน วิธีการ ใน การ บําบัด
เดก็ ที ่ม ีปญหา ดาน พฒันาการ เดก็ ม ีอาการ เหลา น ี้

1. อายุ2 ป แลว ยงั ไม พดู
2.  อยู ไม นิ่ง ชอบ เดิน ไป เดิน มา ไม มี จุด มุง หมาย ของ การ กระทํา ที่ แน ชัด
3.  เดก็ ไม คอย สบ ตา ไม คอย มอง หนา เมือ่ พดู ดวย
4.  เดก็ ไม หนั ดู หรอื ไม สนใจ เมือ่ ม ีใคร เรยีก ชือ่
5.  เด็ก มี พฤติกรรม แปลกๆ เชน มอง วัตถุ สิ่งของ ที่ หมุน หรือ เคลื่อน ไหว จอง มอง แสง ไฟ
6.  เดก็ ม ีภาวะ น้าํลาย ไหล ยดื
7.  เดก็ ม ีปญหา เรือ่ง การ ดดู การ กลนื และ การ เปา
8.  เดก็ ไม ชอบ ให ใคร อยู ใกล หรอื สมัผสั โดน ตวั เดก็
9.  เดก็ หนัเห ความ สนใจ งาย มกั ทาํ กจิกรรม ใด ๆ  ไม เสรจ็
10.  เดก็ อายุ 1  ป แต ยงั ไม คบื คลาน ยนื เดนิ ม ีพฒันาการ ชา กวา วยั
11.  เด็ก ที่ ชอบ นั่ง ๆ  นอน ๆ  ไม เลน ไม ทํา กิจกรรม อะไร
12.  เดก็ อายุ 3 ป แต ยงั ปน จกัรยาน 3 ลอ เอง ไม ได
13.  เดก็ อายุ 4 ป แต ยงั ไม สามารถ ควบคมุ การ ขบั ถาย ได
14.  เดก็ อาย ุมาก กวา 1 ป แต ยงั ไม สามารถ ใช มอื หยบิ ขนม เขา ปาก เอง ได
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15.  เดก็ อายุ 6 ป แลว ยงั ชวยเหลอื ตน เอง ใน เรือ่ง การ ไป หองน้าํ หรอื การ สวม ใส เสือ้ กางเกง เอง
16.  เดก็ อายุ 5 ป แต ยงั นบั เลข 1-10 ไม ได หรอื แยก หมวด หมู สิง่ของ ไม ได

อาการ เหลา นี ้มกั กอ ให เกดิ ปญหา ตาม มา ใน ระยะ ยาว หาก เดก็ ไม ไดรบั การ ชวยเหลอื ที ่เหมาะสม
ผู ที ่เกีย่วของ กบั เดก็ ไม วา จะ เปน พอแม ญาติ ครู พีเ่ลีย้ง เดก็ ควร สงัเกต วา เดก็ ม ีอาการ ตอไป นี ้หรอื ไม หาก พบ กลุม อาการ ที ่เปน

ปญหา ควร ไป ปรกึษา นกั กจิกรรม บาํบดั เสยี ตัง้แต วนันี้ อยา นิง่ นอน ใจ ปลอย เวลา ให เพิม่ นาน ไป จน เกอืบ จะ สาย เกนิ แก ที ่จะ ชวย บตุร หลาน
ของ ทาน ให ใช ชวีติ ดงัเชน คน สวน ใหญ โดย ทัว่ ไป เนือ่ง จาก พฒันาการ ความ สามารถ ใด ๆ  มกั ม ีชวง เวลา ที ่เหมาะสม ที ่จะ พฒันา ทกัษะ ดาน
นัน้ ๆ  เมือ่ เลย ชวง เวลา ที ่เหมาะสม ไป แลว การ บาํบดั เพือ่ แกไข อาจ ทาํ ไม ไดผล หรอื ไดผล แต เพยีง เลก็ นอย
บทบาท ของ นัก กิจกรรม บําบัด ใน เด็ก

1. การ สงเสรมิ พฒันาการ เดก็ ให ม ีพฒันาการ ที ่ด ีเหมาะ ตาม วฒุ ิภาวะ ซึง่ พฒันาการ ของ เดก็ ประกอบ ดวย ทกัษะ พฒันาการ ดาน
การ ทรง ตวั การ ใช มอื การ รบัรู ทาง สต ิปญญา ภาษา การ ชวยเหลอื ตน เอง

2.  การ สงเสรมิ ทกัษะ ขบวน การ ผสม ผสาน การ รบัรู ประสาท สมัผสั เชน การ รบัรู พืน้ฐาน การ สมัผสั การ ได ยนิ การ มอง เหน็
การ รบัรู จาก เอน็ และ ขอ การ เคลือ่น ไหว สวน ของ รางกาย เปนตน

3.  การ ประดษิฐ ดดัแปลง อปุกรณ ชวย ผูปวย ผู พกิาร เดก็ ให สามารถ ชวยเหลอื ตน เอง ดาน กจิวตัร ประจาํ วนั ไม เปน ภาระ แก บดิา
มารดา ครอบครัว ของ เด็ก ตลอด จน การ ปรับ สภาพ บาน สิ่ง แวด ลอม ให เหมาะสม กับ ผูปวย ผู พิการ เด็ก ตอไป

4.  สงเสรมิ สภาพ จติใจ- อารมณ การ ปรบั ตวั เขา กบั สภาพ แวด ลอม ของ ผูปวย ผู พกิาร เดก็ ให สามารถ ดาํรง ชวีติ อยู ใน สงัคม ได
อยาง เปน สุข ไม เปน ภาระ แก ครอบครัว ชุมชน สังคม

5.  ปองกนั และ ลด ความ พกิาร ซ้าํ ซอน ที ่เกดิ ขัน้ แลว หรอื ปองกนั การ เกดิ ความ ผดิ รปู ผดิ ปกต ิทัง้ สภาพ รางกาย จติใจ อารมณ
การ ปรบั ตวั ที ่เกดิ ขึน้ แก เดก็

6. กระตุน เรา ชกัชวน ให บดิา- มารดา ครอบครวั ของ ผูปวย ผู พกิาร ม ีสวน รบั ผดิ ชอบ ชวยเหลอื บตุร หลาน ตลอด จน ม ีเจตคติ
ที ่ด ีตอ เดก็ อนั เปน การ ชวยเหลอื ครอบครวั สงัคม ตอไป
ผู ที ่ม ีความ บกพรอง ทาง ดาน รางกาย

1.  โรค หลอด เลอืด สมอง ตบี ตนั หรอื แตก
2.  สมอง ไดรับ บาด เจ็บ( จาก อุบัติเหตุ หรือ โรค)
3.  ไข สัน หลัง ไดรับ บาด เจ็บ( จาก อุบัติเหตุ หรือ โรค)
4.  โรค เกีย่ว กบั เสน ประสาท สวน ปลาย
5.  แขน- ขา ออน แรง
6.  กลนื ลาํบาก กลาม เนือ้ ใบ หนา และ ชอง ปาก ออน แรง
7.  ม ีปญหา เรือ่ง ความ จาํ การ รบัรู การ เรยีน รู
8.  มี ปญหา ดาน การ ทํางาน ของ มือ และ ขอ มือ
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บทบาท ของ นกั กจิกรรม บาํบดั ใน ผู ที ่ม ีความ บกพรอง ทาง ดาน รางกาย
1.  กระตุน และ สงเสรมิ ให เกดิ การ เคลือ่น ไหว ที ่ปกติ ยบัยัง้ การ เคลือ่น ไหว ที ่ผดิ ปกติ ตาม วธิกีาร รกัษา ทาง กจิกรรม บาํบดั
2.  ให การ รักษา ผูปวย ที่ มี ปญหา เกี่ยว กับ มือ เชน รูปแบบ การ ทํางาน ของ มือ ความ คลองแคลว ใน การ ใช มือ การ ทํางาน อยาง

ประสาน กัน ระหว3ง มือ ทั้ง สอง ขาง
3.  สอน ผูปวย ทํา กิจวัตร ประจํา วัน ตาม ระดับ ความ สามารถ ของ ผูปวย เพื่อ ให ผูปวย สามารถ ชวยเหลือ ตน เอง ได มาก ที่ สุด
4.  ให คํา แนะนํา และ ให การ รักษา ผูปวย ที่ มี ปญหา ดาน การ รับ ความ รูสึก
5.  ให การ รกัษา ผูปวย ที ่ม ีปญหา การ รบัรู และ การ เรยีน รู
6.  กระตุน และ สงเสรมิ ให เกดิ การ เคลือ่น ไหว ที ่ปกติ ยบัยัง้ การ เคลือ่น ไหว ที ่ผดิ ปกติ ตาม วธิกีาร รกัษา ทาง กจิกรรม บาํบดั
7.  ดดัแปลง อปุกรณ ชวย และ อปุกรณ เสรมิ ใน การ ทาํ กจิวตัร ประจาํ วนั ให กบั ผูปวย
8.  ออก แบบ และ จดัทาํ เครือ่ง ดาม ให กบั ผูปวย ที ่ม ีความ จาํเปน ตอง ใช เครือ่ง ดาม สอน วธิ ีใส- ถอด และ การ ดแูล รกัษา เครือ่ง ดาม
9.  สอน วธิ ีใส- ถอด การ ใช และ การ ดแูล รกัษา กาย อปุกรณ เทยีม ตางๆ
10.  ให คํา แนะนํา ใน การ ทํางาน อยาง ถูก วิธี และ สอน เทคนิค ใน การ สงวน พลังงาน
11.  ให คํา แนะนํา ใน การ ดัดแปลง สภาพ บาน และ สิ่ง แวด ลอม ให เหมาะสม กับ ผู รับ บริการ แต ละ ราย
12.  สอน ทักษะ ที่ จําเปน ใน การ ประกอบ อาชีพ
13.  การ กระตุน การ กลนื การ กนิ อาหาร ใน ผู ที ่ม ีปญหา
14.  ให คํา แนะนํา หรือ ให กิจกรรม เพื่อ คง ไว ซึ่ง สภาวะ ที่ ดี ของ ผูปวย
15.  ให การ ดูแล สภาพ จิตใจ ของ ผูปวย ที่ หยอน สมรรถ ภาพ ทาง ดาน รางกาย
16.  ให คาํ ปรกึษา และ แนะนาํ ญาต ิของ ผูปวย เกีย่ว กบั การ ยอม รบั ใน ตวัผู ปวย และ วธิ ีใน การ ชวย ดแูล ผูปวย ภาย หลงั จาก ที ่ผูปวย

ออก จาก โรงพยาบาล
นอก จาก นี ้แลว กจิกรรม บาํบดั ยงั สามารถ ชวยเหลอื ผู ที ่ม ีปญหา ดาน จติ สงัคม และ ผู สงู อายุถา ทาน ใด สนใจ ราย ละเอยีด เพิม่ เตมิ

สามารถ สอบ ถาม ได ที่ แผนก กิจกรรม บําบัด กอง เวช ศาสตร ฟนฟู โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา
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บทคดัยอที่ 126
แผนก กายภาพ บําบัด กอง เวช ศาสตร ฟนฟู

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม ดแูล ตวั เอง ดวย กายภาพ บาํบดั ใน ขอ เขา เสือ่ม
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ท. หญงิ เพยีง ใจ  โพธิ์ ทอง

2.ร.อ.ฐาปน ศริิ พลูสวสัดิ์
3.ร.อ. เปรม กมล  พิทักษ วงศ

ที่ ปรึกษา พ.อ. ประสาน  โพธิ์ ทอง

หลกัการ ที ่นาํ มา
ปญหา ปวด เขา ขอ เขา เสื่อม เปน ปญหา ที่ พบ ได มาก ใน บุคคล ทั่ว ไป ไม เพียง แต เฉพาะ ใน ผู สูง อายุ ใน ผู ที่ ทํางาน หนัก ก็ อาจ มี ผล

กระทบ ได เชน กนั ดงันัน้ การ ที ่ผูปวย หรอื บคุคล ทัว่ ไป สามารถ รู วธิ ีและ ปฏบิตั ิตน ใน การ ดแูล ตน เอง เพือ่ บรรเทา อาการ ปวด เขา ลง ได นัน้ จงึ
เปน ประโยชน อยาง ยิง่ ตอ การ ลด การ บาด เจบ็ จาก ขอ เขา เสือ่ม ลง ได อกี ทัง้ ยงั สามารถ ถาย ทอด วธิกีาร ดแูล ตน เอง ให ผู ที ่ม ีปญหา เชน เดยีว
กัน ปฏิบัติ ตาม ได
การ ให ความ รู

เขา เปน ขอตอ ใหญ ที่ สุด ใน รางกาย แต ก็ บาด เจ็บ ได งาย ที่ สุด เชน กัน ขอ เขา ตอง เคลื่อน ไหว และ รับ แรง ตลอด เวลา ที่ เรา ลุก ขึ้น ยืน
เดนิ ทกุ กาว ที ่เดนิ จะ ม ีแรง กระแทก บน ขอ เขา มาก กวา น้าํหนกั ตวั 2 เทา แรง นี ้จะ เพิม่ เปน3-4  เทา เมือ่ ขึน้ ลง บนัได และ มาก กวา 7 เทา เมือ่
นั่ง ยองๆ

 เมือ่ ถงึ วยั กลาง คน เขา ถกู ใช งาน มา นาน ทาํให ขอ เขา เสือ่ม ตาม อาย ุได ภาวะ เขา เสือ่ม นี ้พบ ได ใน หญงิ มาก กวา ชาย และ คน อาย ุมาก
กวา 60 ป ใน 1ใน 10 คน จะ ม ีอาการ ขอ เขา เสือ่ม การ ดแูล ตน เอง เมือ่ เขา เสือ่ม แม ไม อาจ หยดุ ความ เสือ่ม ที ่เกดิ ขึน้ แลว แต สามารถ บรรเทา
อาการ และ ฟนฟ ูการ ทาํงาน ของ เอน็ และ กลาม เนือ้ ได ทาํให ปวด นอย ลง และ ชวย ชะลอ ความ เสือ่ม ให ใช เขา ตอไป ได โดย ไม ตอง ผา ตดั เปลีย่น
ขอ เปน ขอ เขา เทยีม

 การ ทาํ กายภาพ บาํบดั เปน วธิ ีที ่เหมาะสม ใน การ ดแูล ตน เอง และ บรรเทา อาการ ของ โรค ที ่ไดผล ดี จงึ เหมาะ สาํหรบั บคุคล ทกุ วยั นอก
จาก จะ ทําให ขอ เขา แข็งแรง ขึ้น แลว หาก มี การ ระมัด ระวัง แต เนิ่น ๆ  ก็ จะ ทําให การ เกิด ขอ เขา เสื่อม ลดลง ได



217

D:\Zoom\Zoom\Journal\59(1)\Blood.p65

เวชสารแพทยทหารบก ปที ่60  ฉบบัพเิศษ (1) พฤศจกิายน 2550

บทคดัยอที่ 127
แผนก กายภาพ บําบัด กอง เวช ศาสตร ฟนฟู

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  เคลื่อน ไหว รางกาย ดวย วิธี ทาง กายภาพ บําบัด ใน ภาวะ ปวด ไหล
รายนาม ผู จดัทาํ 1.ร.อ. พ ีรพงษ  ทอง ปุย

2.ร.อ. เปรม กมล พิทักษ วงศ
3.น.ส. พร รณทพิา บัญชา ศักดิ์

ที่ ปรึกษา 1.พ.ท. หญงิ เพยีง ใจ  โพธิ์ ทอง
2.พ.ท. หญงิ ชมภสัสร  คํา อุไร

หลกัการ
 การ ปวด ไหล เปน กลุม อาการ ที ่พบ ได ทัว่ ไป มาก ที ่สดุ มกั เปนๆ  หายๆ  การ รกัษา อาจ ยดื เยือ้ ยาว นาน ทาํให เกดิ ความ ราํคาญ ใจ วติก

กังวล ขาด ประสิทธิภาพ ใน การ ใช งาน ของ ขอตอ นั้น ๆ  ดังนั้น การ รูจัก ใส ใจ ตน เอง โดย การ ทํา กายภาพ บําบัด ตลอด เวลา จึง เปน กระบวน
การ ที ่ลด ระยะ เวลา ใน การ รกัษา ลง ประกอบ กบั ผูปวย หรอื ญาต ิเขาใจ ใน วธิกีาร ที ่ถกู ตอง ยอม เกดิ ประสทิธผิล ใน การ รกัษา ได อยาง แท จรงิ
การ ให ความ รู

ขอ ไหล สามารถ เคลือ่น ไหว ได ทกุ ทศิ และ ม ีความ คลอง ตวั จงึ ทาํให มนษุย สามารถ ใช แขน และ มอื ทาํงาน และ ทาํ กจิกรรม ตางๆ ได
อยาง เต็ม ที่ หาก ไหล ยึด หรือ เคลื่อน ไหว ได ไม ดี ประสิทธิภาพ การ ทํางาน ของ แขน และ มือ ยอม ลดลง

อาการ ปวด ไหล สามารถ เกดิ ขึน้ ได กบั ทกุ คน ซึง่ อาจ เกดิ จาก การ ใช งาน หนกั เกนิ ไป อาจ เกดิ จาก เคลือ่น ไหว ผดิ มมุ หรอื ผดิ ทา อาจ
เกดิ จาก การ บาด เจบ็ จาก การ เลน กฬีา หรอื อาจ เกดิ จาก การ เสือ่ม ตาม ภาวะ ธรรมชาต ิได เชน กนั

ดงันัน้ หาก เกดิ อาการ ปวด ไหล ควร เริม่ รกัษาหรดืแูล ตน เอง ให เรว็ ที ่สดุ เทา ที ่จะ ทาํ ได เพราะ ธรรมชาต ิของ มนษุย เมือ่ เกดิ การ บาด
เจบ็ มกั ไม ยอม เคลือ่น ไหว ขอ นัน้ ๆ  ผล ก ็คอื ขอ นัน้ ยดึ ตดิ แขง็ เคลือ่น ไหว ไม ได อกี เลย

การ รกัษา ทาง กายภาพ บาํบดั จงึ มุง เนน ให เกดิ การ เคลือ่น ไหว และ เสรมิ สราง ความ แขง็แรง เพือ่ ลด ปญหา ไหล ยดึ ตดิ และ บรรเทา
อาการ ปวด ตางๆ ที ่เกดิ ขึน้ ได ซึง่ วธิกีาร รกัษา ก ็ม ีหลาย วธิ ีเชน การ ดดั ดงึ การ ใช เครือ่ง ไฟฟา บาํบดั การ ออก กาํลงั กาย เปนตน
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บทคดัยอที่ 128
แผนก เวช ศาสตร การ กีฬา กอง เวช ศาสตร ฟนฟู

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ ออก กาํลงั กาย ใน ผูปวย ความ ดนั โลหติ สงู
การ ออก กาํลงั กาย ใน ผูปวย ไขมนั ใน เลอืด สงู

รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ต. หญิง ดวง รัตน แกว ไว ยทุธิ์
2.ร.ต. พนู สวสัดิ์ บุญ ธรรม
3.ร.ต. อสิระ  ชาญ วทิยา กลุ

ที่ ปรึกษา พ.อ. ภัทราวุธ อินทรกําแหง

หลกัการ และ ทีม่า
ปจจุบัน คน ไทย เสีย ชีวิต จาก การ เจ็บ ปวย เปน อันดับ ตนๆ ซึ่ง โรค ที่ มัก พบ ก็ คือ หัวใจ, ความ ดัน โลหิต สูง, ไขมัน ใน เสน เลือด สูง,

เบาหวาน และ โรค อวน ซึง่ การ ออก กาํลงั ก ็เปน สวน หนึง่ ที ่สามารถ ชวย ลด อตัรา การ เสีย่ง ตางๆ ได และ เปน การ สราง เสรมิ สขุภาพ เพือ่ ปองกนั
การ เกดิ โรค
การ ออก กาํลงั กาย ใน ผูปวย ความ ดนั โลหติ สงู (Exercise and Hypertension)

-  ผู้ป่วย ความ ดัน โลหิต สูง มี ความ เส่ียง ต่อ การ เกิด โรค หลอด เลือด หัวใจ, โรค หลอด เลือด สมอง สูง ข้ึน ๓ และ ๗ เท่า ตาม ลำดับ
-  การ ออก กาํลงั กาย หรอื ทาํ กจิกรรม ตางๆ อยาง สม่าํเสมอ ชวย ลด ความ เสีย่ง ของ การ เกดิ ความ ดนั โลหติ สงู ๑ ๙- ๓ ๐%
-  ผู ที่ มี ความฟตหรือ สมรรถ ภาพ ของ หัวใจ และ หลอด เลือด นอย มี ความ เสี่ยง ที่ จะ เกิด ความ ดัน โลหิต สูง ได ๕ ๐%
- Life style modification

ประโยชน ของ การ ออก กาํลงั กาย ตอ การ ลด ความ ดนั โลหติ
- การ ออก กาํลงั กาย แบบ แอ โร บคิ “aerobic exercise”
1.  ความ หนัก เบา คิด จาก อัตรา การ เตน ของ หัวใจ สูงสุด

- อตัรา การ เตน ของ หวัใจ สงูสดุ = 220 - อายุ
- ใช 50 - 85% ของ อตัรา การ เตน ของ หวัใจ สงูสดุ เชน อายุ 40 ป อตัรา การ เตน ของ หวัใจ สงูสดุ =220 - 40 = 180 ครัง้/

นาที .... อตัรา การ เตน ของ หวัใจ สงูสดุ = 90 - 153 ครั้ง/ นาที
2.  ความ หนัก เบา คิด จาก จํานวน ครั้ง ที่ หัวใจ เตน เร็ว ขึ้น จาก อัตรา การ เตน ของ หัวใจ ขณะ พัก

-  อตัรา การ เตน ของ หวัใจ ขณะ พกั + ( 10- 55) ครัง้/ นาที เชน อตัรา การ เตน ของ หวัใจ ขณะ พกั = 70 ครัง้/ นาที ............. อตัรา

กลุมศึกษา ความดัน systolic/diastolic ลดลง 
- คนปกต ิ
- ผูที่มีความดันโลหิตสูง 
- ผูทีเ่ปนโรคหลอดเลอืดสมองและมคีวามดนัโลหติสงู 
- ผูท่ีเปนหลอดเลอืดหวัใจและมคีวามดนัโลหติสงู 

2.6/1.8 
3.4/2.4 
10/7 
5/6 
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การ เตน ของ หวัใจ สงูสดุ =80- 125 ครัง้/ นาที
-  ระยะ เวลา ใน การ ออก กาํลงั กาย 30-40 นาท/ี ครัง้

กิจกรรมทางกาย (physical activity) (1) 
- กิจกรรม 300-500 Kcal/วัน หรือ 1,000 Kcal/วัน 
- กิจกรรมทางกายระดบัปานกลาง (3-6 METS) 

- งานบาน การทําความสะอาดทั่วไป 
       - การซอมแซมบาน เชน ทาส ี
       - ทําสวน 
       - เดินเร็ว (3-4 ไมล/ชั่วโมง) 
       - กายบริหาร 
       - เตนรํา 

- # 30 นาท ีทกุวนัหรอืเกอืบทกุวนั 

กิจกรรมทางกาย (physical  activity) (2) 
- สะสมเวลาได (daily accumulation) 

- 30-60 นาท ี
- ชวงสั้นๆ 
- เพิ่มเวลาใหนานขึ้น  

- การออกกาํลังกายเพือ่ความแขง็แรง เชน การยกนํา้หนกั  
ไมสามารถชวยลดความดันโลหิตได 

- ความ บอย ใน การ ออก กาํลงั กาย3-5 ครัง้/ สปัดาห ครัง้ ละ 30-60 นาที
- ระดบั ความ เหนือ่ย (RPE) 12-16 เหนือ่ย ปาน กลาง- มาก

ขอ ควร ระวงั***
- หาม ออก กาํลงั กาย ถา ความ ดนั โลหติ มาก กวา 200/ 100
- ออก กาํลงั กาย เมือ่ ควบคมุ ความ ดนั โลหติ ได ด ีแลว ดวย ยา
- การ ออก กาํลงั กาย ระดบั เบา ไดผล พอ พอ กบั การ ออก กาํลงั กาย ระดบั หนกั
- หลกี เลีย่ง การ ออก กาํลงั กาย ที ่ม ีการ เกรง็ คาง, การ กลัน้ หาย ใจ
การ ออก กาํลงั กาย ใน ผูปวย ไขมนั ใน เลอืด สงู (Exercise and dyslipidemia)

ระดับไขมัน Total cholesterol LDL-C TG 
สูง 

สูงก้ําก่ึง 
>240 

200-239 
>160 

130-160 
>400 

200-400 

-  ไขมัน ใน เลือด สูง เปน ปจจัย เสี่ยง ของ โรค หลอด เลือด หัวใจ, โรค หลอด เลือด สมอง
-  HDL-C (< 35,> 60 mg/dl)

ผล ของ endurance exercise
- เพิม่ HDL-C 3.6%
-  ทกุ 1 mg/dl ของ HDL-C ที ่เพิม่ ขึน้** หรอื ทกุ 1% ของ LDL-C ที ่ลดลง** -> ลด ความ เสีย่ง ของ coronary heart

disease ได 2-3%
Exercise prescription

-  800 - 1,000 Kcal/ สัปดาห
-  การ ออก กาํลงั กาย ระดบั ปาน กลาง ถงึ หนกั # 30 นาที # 3-5 ครัง้/ สปัดาห
-  ความ หนัก เบา ขั้น ต่ํา = 60% ของ อัตรา การ เตน หัวใจ สูงสุด

คาํ แนะนาํ เพิม่ เตมิ
-  การ ออก กําลัง กาย ตอง รวม กับ การ จํากัด อาหาร ไขมัน สูง และ มี พลังงาน มาก
-  ใช เวลา นาน มาก กวา 3-4 เดอืน จงึ เริม่ เหน็ ผล
-  ความ อวน เปน ขอ จาํกดั ของ การ ออก กาํลงั กาย
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บทคดัยอที่ 129
แผนก พยาบาล เวช ศาสตร ฟนฟู กอง การ พยาบาล

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  เปด ขุม ทรัพย การ ดูแล ตน เอง ดวย เทคนิค เตาเตอซิ่น ซี
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ท. หญิง จันทนา  กมล ศลิป

2.ร.ต. หญงิ สจุ ิตรา  มหา รักขกะ
3. นาง อนงค  เกต ุกาง

ที่ ปรึกษา 1.พ.อ. ภทัราวธุ อินทรกําแหง
2.พ.อ. อารมย ขุน ภาษี
3.พ.ท. หญงิ เลศิ ลกัษณ จีระพันธุ

หลกัการ และ ทีม่า
เศรษฐกจิ พอเพยีง สอน ให เรา รูจกั พอ แนว ความ คดิ ใน การ ดแูล ตน เอง สนบัสนนุ ความ ประหยดั เรยีบ งาย ใช ทรพัยากร มนษุย

ที ่ม ีอยู อยาง คุมคา เมือ่ ไร ที ่มนษุย หนั มา ดแูล ตน เอง ความ เจบ็ ปวย จะ ลดลง คาใชจาย ที ่เกอืบ เปน ครึง่ หนึง่ ของ งบประมาณ รฐั จะ ลดลง ทนัที
แนว คิด เรื่อง สงเสริม สุขภาพ จึง ถือ เปน แนว ทาง ตาม พระ ราช ดําริ
การ ให ความ รู

เทคนคิ เตาเตอซิน่ ซี เปน เทคนคิ ผสม ผสาน ระหวาง กายภาพ บาํบดั ดนตร ีบาํบดั สมาธ ิบาํบดั จติ บาํบดั คน พบ โดย วศิวกร ชาว จนี
ชือ่ อาจารย เจาเมีย่วกอ เทคนคิ เตาเตอซิน่ ซี เปน การ ออก กาํลงั กาย แบบ แอ โร บ ิคระ ดบั เบา ถงึ ปาน กลาง เปน การ ทาํ สมาธ ิขณะ ที ่ม ีการ เคลือ่น
ไหว เปน การ รักษา แบบ องค รวม

เทคนคิ เตาเตอซิน่ ซี เปน การ สือ่สาร ระหวาง ธรรมชาติ ( มหา จกัรวาล) กบั รางกาย เรา ( จลุจกัรวาล) เพือ่ ให ม ีการ เขา ถงึ เตา ธรรมชาติ
คอื คณุธรรม ความ ดงีาม และ แสดง ออก ถงึ ความ ม ีคณุธรรม และ สิง่ ที ่ดงีาม เตา และ พทุธวจัจนะ ม ีความ คลาย กนั ตรง ที่ ม ีความ เชือ่ วา
ธรรมชาติ และ มนุษย เปน สิ่ง เดียว กัน เมื่อ ใด ที่ มนุษย ไม เห็น คุณคา ของ ธรรมชาติ ก็ จะ ถูก ธรรมชาติ ทํา ราย อยาง ทารุณ

โดย แบง ออก เปน8 สาขา ดงันี้
1. กายบรหิาร เตาเตอซิน่ ซี ชวย พฒันา สมอง ซกี ขวา ใน รางกาย
2. มวย เตาเตอซิ่น ซี จะ ชวย พัฒนา ซอฟตแวร หัวใจ หรือ เสริม โลหิต ระบบใหญ 9 ระบบ ใน รางกาย ให ไหล เวียน
3. ดนตร ีเตาเตอซิน่ ซี ชวย พฒันา สมอง ซกี ขวา และ ผอน คลาย ความ เครยีด
4. สมาธิ เตาเตอซิ่น ซี ทําให จิต สงบ นิ่ง และ ผอง ใส สามารถ สั่ง สม ซิ่น ซี ที่ ดีงาม ชวย เชื่อม ตอ เตา ธรรมชาติ ใน จักรวาล ใหญและ

จุลจักรวาล ใน รางกาย ทําให สุขภาพ สมบูรณ แข็งแรง
5. การ พฒันา ซอฟตแวร ชวย พฒันา สมรรถ วสิยั ใน การ ขจดั โรค นี ้จะ ตอง ทอง รหสั ที ่เรยีก วา “ กญุแจ ทอง” เพือ่ เชือ่ม ตอ กบั พลงั

จกัรวาล กบั ตวัผู ปฏบิตัิ รหสั ที ่วา คอื คาํ วา ฉิง่ จาว เหลาซอื เกยหวอ เตาเตอ ซิน่ ซี ซึง่ ม ีความ หมาย วา ขอ ให อาจารย จาว ประทาน สือ่
คณุธรรม แก ขาพเจา นอก จาก นี ้ยงั ใช ทอง กอน นัง่ สมาธิ หรอื กรณ ีทัว่ ๆ  ไป ก ็ได จะ ทาํให สามารถ เพิม่ ศกัยภาพ ของ ตวัผู ปฏบิตั ิได เปน แนว
ทาง ใน การ รักษา แบบ จิต บําบัด

6. รวม ฝก ปฏบิตั ิวนั อาทติย ฝก การ แลก เปลีย่น เรยีน รู ใน ประสบการณ ที ่ตางกนั
7. กจิกรรม นนัทนาการ ม ีดนตร ีเตนราํ ตัง้แต 12 ทา ถงึ44 ทา ชวย ขจดั สาร พษิ
8. การ รับใช สังคม ฝก การ อุทิศ ตัว ตอ สังคม ใน การ ทํา ดี โดย ไม หวัง ผล ตอบ แทน
รศ.ดร. อัจฉรา สุขารมณ* รอง ผูอํานวยการ ฝาย สืบ สานศิลปวัฒนธรรม และ กิจการ พิเศษรอง ศาสตราจารย ระดับ 9

ม. ศรี นครินทรวิโรฒ
ผล การ ศกึษา วจิยั พบ วา ภาย หลงั การ ฝก ปฏบิตั ิดวย เทคนคิ เตาเตอซิน่ ซี เยาวชน ไทย ที ่ไดรบั การ ฝก ปฏบิตั ิดวย เทคนคิ เตาเตอซิน่

ซี ม ีความ ฉลาด ทาง อารมณ สงู กวา เยาวชน ไทย ที ่ไม ไดรบั การ ฝก ปฏบิตั ิดวย เทคนคิ เตาเตอซิน่ ซ ีอยาง ม ีนยั สาํคญั
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เวชสารแพทยทหารบก ปที ่60  ฉบบัพเิศษ (1) พฤศจกิายน 2550

บทคดัยอที่ 130
แผนก พยาบาล อาคาร สมเด็จ ยา 90 กอง การ พยาบาล

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  สมอง เสื่อม เปน ฉัน ใด
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ต. หญงิ ผสุดี รอด สวาสดิ์

2.ร.ท. หญงิ วลิาสนิี ทิพ ศร
3.น.ส. ฐตนินัท  สโมสร
4.น.ส. ศศ ิธร  ไตร ยงค
5. นายณฐัพจน นิตะพัฒน

ที่ ปรึกษา 1.พ.ท. เฉลมิ ชาติ  วรรณ พฤกษ
2.พ.ท. หญงิ สม ฤดี ธันยปา ลิต
3.พ.ท. หญงิ ทพิย วลัย อสิาสะวนิ

หลกัการ และ ทีม่า
ใน ปจจุบัน ประเทศ ไทย มี ผู สูง อายุ 9-10 % ของ ประชากร ทั้ง หมด ของ ประเทศ ผู สูง อายุ มี แนว โนม เพิ่ม ขึ้น อยาง ตอ เนื่อง โดย ใน

ป 2548 มี 7.4 ลาน คน ใน ป 2563 คาดวา นา จะ มี 11 ลาน คน กลุม ผู สงู อาย ุเพศ หญงิ เจบ็ ปวย สงู กวา ผู สงู อาย ุเพศ ชาย และ ม ีแนว โนม ใน
การ เกดิ ภาวะ สมอง เสือ่ม มาก ขึน้ เมือ่ อาย ุมาก ขึน้
อาการ ที ่ชีน้าํ ให ญาต ิสงสยั วา ผู สงู อาย ุม ีภาวะ สมอง เสือ่ม

1. ความ จํา สิ่ง ใหม ๆ  บกพรอง เชน ผู สูง อายุ นั้น จะ ถาม ซ้ําๆ ซากๆ อยู บอย ๆ
2. บกพรอง ใน การ รบัรู ใน สิง่ ใหม ๆ  เชน กนิ ขาว เชา แลว ก ็บอก วา ไม ได กนิ จงึ เรยีก หา อาหาร อยู เรือ่ย ๆ
3. บกพรอง ใน การ ประกอบ กิจกรรม ที่ ซับซอน เชน ไม สามารถ ตอ โทรศัพท หรือ พูด โทรศัพท ได ทั้ง ที่ เคย ทํา ไดมา กอน
4. บกพรอง ใน การ ตัดสิน ใจ แก ปญหา เชน นั่ง ดู น้ํา ลน อาง เฉยๆ เพราะ ไม รู จะ แก ปญหา อยางไร
5. หลง ทาง เชน เดนิ ออก จาก บาน แลว หา ทาง กลบั บาน ไม ถกู
6. บกพรอง ใน การ ใช ภาษา ไดแก เรยีก เตยีง เปน ตู หรอื พดู ไม เปน ประโยค ไม ตอ เนือ่ง
7. บกพรอง ใน การ ประกอบ กจิกรรม ที ่เคย ทาํ มา กอน เชน เคย เลน ดนตร ีได ก ็เลกิ เลน
8. การ ทาํ กจิวตัร ประจาํ วนั ดวย ตวั เอง บกพรอง เชน ไม อาบ น้าํ ไม แตง ตวั กลัน้ ปสสาวะ หรอื อจุจาระ ไม อยู
9. ม ีบคุลกิภาพ เปลีย่น แปลง เชน กลาย เปน คน เฉยเมย เฉือ่ย ชา เดนิ ไป เดนิ มา อยาง ไร จดุ หมาย อาจ ม ีอาการ คลาย โรคจติ เชน

เห็น ภาพ หลอน
ปจจยั เสีย่ง ของ การ เกดิ สมอง เสือ่ม

1. โรค หลอด เลอืด สมอง เชน เคย เปน อมัพฤกษ อมัพาต มา กอน
2. โรค เบาหวาน
3. โรค ความ ดนั โลหติ สงู
4. โรค หลอด เลอืด หวัใจ หรอื หวัใจ เตน ผดิ ปกติ
5. สูบ บุหรี่ ดื่ม สุรา หรือ สิ่ง เสพ ติด อื่น ๆ
6. กรรมพันธุ
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วิธี ดูแล ผูปวย โรค สมอง เสื่อม
1. จัด ตาราง กิจวัตร ประจํา ของ ผูปวย ให เหมือน ๆ  กัน ทุก วัน จน เกิด ความ เคยชิน
2. ใช ภาษา ทาง กาย เปน สือ่ เสรมิ ดวย คาํ พดู สัน้ ๆ  แต ละ ขัน้ตอน เชน ตกั น้าํ ราด น้าํ ถ ูสบู ราด น้าํ สบู ที ่ตวั เชด็ ตวั
3. พยายาม หลกี เลีย่ง สถานการณ ตนเหต ุที ่ทาํให ผูปวย ไม สามารถ ควบคมุ ตน เอง ได
4. คยุ เรือ่ง เกาๆ ใช น้าํ เสยีง นุม นวล ปลอบ โยน สนทนา ดวย ความ รูสกึ เคารพ หวงใย ทาํ กจิกรรม รวมกนั

การ ไดรบั การ วนิจิฉยั โรค ที ่ถกู ตอง และ ไดรบั การ รกัษา ตัง้แต เริม่ตน เปน เรือ่ง สาํคญั มาก ใน การ รกัษา ผูปวย ภาวะ สมอง เสือ่ม ให
ไดผล ดี ที่ สุด
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เวชสารแพทยทหารบก ปที ่60  ฉบบัพเิศษ (1) พฤศจกิายน 2550

บทคดัยอที่ 131
แผนก ทันตกรรม สําหรับ เด็ก กอง ทันตกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ ดูแล รักษา ทาง ทันตกรรม แก เด็ก ตาบอด โรงเรียน สอน คน ตาบอด กรุงเทพฯ
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ต. หญิงธิรดา  เดน อุดม

2.พ.ต. หญิงศุทธิษา  แต บรรพ กุล
3.พ.ต. หญงิสลุดั ดา  สิริ ทรัพย ไพบูลย

ที่ ปรึกษา 1.พ.อ. หญงิ ดวง ใจ จาตุ รงคกุล
2.พ.อ. หญงิ ช ิดาภา บุญ สันติสุข
3.พ.ท. หญงิธน ิดา  สง ทา นินทน

หลกัการ และ ทีม่า
โรงเรยีน สอน คน ตาบอด กรงุเทพ ตัง้ อยู บรเิวณ ถนน ราชวถิี ตรง ขาม วทิยาลยั แพทยศาสตร โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา จดั เปน

ชมุชน รอบ โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา ที ่ขาด โอกาส ใน การ รบั การ รกัษา ทาง ทนัตกรรม ประกอบ ไป ดวย เดก็ นกัเรยีน ชัน้อนบุาล 1 ถงึ ชัน้
ประถม ป ที่ 6๖ ซึง่ เปน เดก็ นกัเรยีน ประจาํ มาก กวา รอยละ 80 เนือ่ง จาก ความ บกพรอง ทาง สายตา และ หลาย คน ม ีโรค ทาง ระบบ อืน่ ๆ  รวม
ดวย  การ รับ การ รักษา ทาง ทันตกรรม จึง จําเปน ตอง อาศัย ทันตแพทย เฉพาะ ทาง ใน การ ให การ รักษา ซึ่ง ทาง แผนก ทันตกรรม สําหรับ เด็ก
มี ศักยภาพ ใน การ ให บริการ ให แก เด็ก กลุม นี้ ได และ เปน การ ปน น้ํา ใจ แก สังคม อีก ทาง หนึ่ง
การ ให ความ รู

 แผนก ทนัตกรรม สาํหรบั เดก็ กอง ทนัตกรรม โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา ได จดั กจิกรรม ภาค สนาม โดย ไป ตรวจ สขุภาพ ชอง ปาก
แก เดก็ ตาบอด ที ่โรงเรยีน สอน คน ตาบอด กรงุเทพฯ และ ได คดั กรอง ผูปวย ตาม ความ เรง ดวน ใน การ รกัษา และ ได ประสาน กบั ทาง โรงเรยีน
ใน การ จดั เดก็ มา รบั การ รกัษา ทาง ทนัตกรรม ที ่แผนก ทนัตกรรม สาํหรบั เดก็ เปน โครงการ ระยะ ยาว โดย จะ ให การ รกัษา ทกุ วนั ศกุร ที่ 1 และ
3 ของ ทกุ เดอืน
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บทคดัยอที่ 132
แผนก ทันตกรรม สําหรับ เด็ก กอง ทันตกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม คลินิก ทันตกรรม ปองกัน แก ผูปวย เด็ก ที่มา รับ บริการ ทาง ทันตกรรม
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ต. หญิงธิรดา  เดน อุดม

2.พ.ต. หญิงศุทธิษา  แต บรรพ กุล
3.พ.ต. หญงิสลุดั ดา  สิริ ทรัพย ไพบูลย

ที่ ปรึกษา 1.พ.อ. หญงิ ดวง ใจ จาตุ รงคกุล
2.พ.อ. หญงิ ช ิดาภา  บุญ สันติสุข
3.พ.ท. หญงิธน ิดา  สง ทา นินทน

หลกัการ และ ทีม่า
การ ให บริการ ทาง ทันตกรรม ของ แผนก ทันตกรรม สําหรับ เด็ก แตเดิม มุง เนน ให การ รักษา สวน ทาง ดาน ทันตกรรม ปองกัน มี ให

บรกิาร เพยีง การ ใหฟลอูอ ไรดใน รปูแบบ ตางๆ การ เคลอืบ หลมุ รอง ฟน และ การ สอน การ ดแูล สขุภาพ ชอง ปาก ใน บาง ราย เทานัน้ ซึง่ หวัใจ
สาํคญั ของ ทนัตกรรม ปองกนั คอื การ ดแูล สขุภาพ ชอง ปาก อยาง ถกู วธิี เพือ่ ลด อตัรา การ เกดิ ฟน ผ ุและ เหงอืก อกัเสบ ที ่ผาน มา พบ วา ผูปวย
ที่มา รับ บริการ ตอ เนื่อง ยัง มี อัตรา การ เกิด ฟน ผุ เมื่อ มา ตรวจ ตาม วง รอบ

 แผนก ทนัตกรรม สาํหรบั เดก็ จงึ ปรบั ระบบ การ ให การ รกัษา โดย ให ควบ คู กบั การ ให ทนัตสขุ ศกึษา และ การ สอน แปรง ฟน และ การ
ใช ไหม ขัด ฟน โดย เนน การปฎิบัติ จริง
การ ให ความ ร ู

 แผนก ทนัตกรรม สาํหรบั เดก็ กอง ทนัตกรรม โรงพยาบาล พระ มงกฎุ เกลา ได จดั เตรยีมวดิ ีทศัน เรือ่ง การ ดแูล สขุภาพ ชอง ปาก ฉาย
ให แก ผู ปกครอง และ เดก็ ม ีหอง สอน แปรง ฟน ซึง่ จะ ม ีการ ยอม ส ีแผน คราบ จลุนิทรยี สอน การ แปรง ฟน และ การ ใช ไหม ขดั ฟน ที ่เหมาะสม
สําหรับ ชวง อายุ เปน รายๆ มี การ บันทึก และ ประเมินผล
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บทคดัยอที่ 133
กอง ทันตกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  การ ดูแล สุขภาพ ชอง ปาก ผู สูง อายุ ที่ มี โรค ทาง ระบบ
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.อ. บรบิรูณ นาวา เจรญิ

2.พ.ต. หญงิสภุารตัน ธรรม รัตน
ที่ ปรึกษา 1.พ.อ. หญงิภสัสรา  ลาวณัย ทกัษณิ

2.พ.อ. หญงิ นวล รตัน จิต ตินันท

หลกัการ และ ทีม่า
โรค ทาง ระบบ3 โรค หลัก ที่ พบ ใน ผูปวย สูง อายุ คือ ความ ดัน โลหิต สูง เบาหวาน และ โรค หัวใจ ซึ่ง สง ผล ตอ สุขภาพ ชอง ปาก และ

การ รักษา ทาง ทันตกรรม ผูปวย สูง อายุ โดย ทั่ว ไป ยัง ขาด ความ รู ใน เรื่อง ของ การ ดําเนิน ของ โรค ความ เกี่ยว พัน กับ สุขภาพ ใน ชอง ปาก กับ
โรค ทาง ระบบ ที่ ตน เอง เปน อยู การ ให ความ รู กับ ผูปวย จึง เปน เรื่อง สําคัญ ที่ จะ ดํารง ไว ซึ่ง สุขภาพ กาย และ ชอง ปาก ที่ ดี
การ ให ความ ร ู

1. จัดทํา บอรด วิชา การ เรื่อง โรค เบาหวาน กับ โรค ปริ ทันต
2. จัดทํา บอรด วิชา การ เรื่อง โรค ทาง ระบบ กับ การ รักษา ทาง ทันตกรรม
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บทคดัยอที่ 134
กอง ทันตกรรม

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  คลินิก ทันตกรรม สําหรับ ผูปวย รังสี รักษา
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.อ. บรบิรูณ  นาวา เจรญิ

2.พ.ต. หญงิสภุารตัน ธรรม รัตน
ที่ ปรึกษา พ.อ. หญงิภสัสรา  ลา วณั ทกัษณิ

หลกัการ และ ทีม่า
ผูปวย มะเร็ง ศีรษะ และ ลํา คอ ที่ ไดรับ การ รังสี รักษา จะ มี ผล ขาง เคียง ของ รังสี รักษา ที่ มี ผล ตอ สุขภาพ ชอง ปาก และ มี ความ เสี่ยง ตอ

การ เกดิ พยาธ ิสภาพ และ ความ พกิาร การ ตดิ ตาม ผล การ รกัษา การ ให ความ รู เรือ่ง การ ดแูล สขุภาพ การ ปองกนั ปญหา ที ่อาจ เกดิ ขึน้ และ
การ ติด ตาม ผล การ รักษา อยาง ตอ เนื่อง จะ ลด ปญหา และ ปรับปรุง คุณภาพ ชีวิต ของ ผูปวย ได
การ ให ความ รู

จดั ตัง้ คลนิกิ ทนัตกรรม สาํหรบั ผูปวย รงัส ีรกัษา ตรวจ ตดิ ตาม ผล ให ความ รู คาํ แนะนาํ ถงึ ผล ขาง เคยีง ของ รงัส ีรกัษา รวม ถงึ ให
การ รักษา ปองกัน ผล ขาง เคียง ของ รังสี รักษา
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บทคดัยอที่ 135
ฝาย เกียกกาย ( งาน โภชนาการ)
โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  กิน พอดี ไม มี อวน
รายนาม ผู จดัทาํ 1.ร.ท. หญงิ กรกต วรีเธยีร

2. วา ที่ร.ต. หญงิวรวรรณ  สทิธ ิเวช
3. คณุ นงลกัษณ  สวาง พันธุ
4. คณุ ธรรม รกัษ สนุทรา ลกัษณ
5. คณุ  เกรกิ ศกัดิ์  ทรง ประกอบ

ที่ ปรึกษา 1.พ.อ. หญงิ จาํเนยีร  ศิริ ไพโรจน
2.พ.ท. หญงิ บณุฑร ิกา เศรษฐบตุร
3.ร.อ. หญงิ เบญจมาศ ตอ ชี วัน

หลกัการ และ ทีม่า
โรค อวน (Obesity) หมายถงึ การ ม ีไขมนั ใน รางกาย มาก เกนิ ไป เปน ผล จาก การ ไดรบั พลงังาน จาก อาหาร มาก เกนิ กวา ที ่ใช ซึง่ ความ

อวน กอ ให เกดิ โรค ตางๆ ตาม มา เชน โรค เบาหวาน โรค หวัใจ และ หลอด เลอืด โรค ความ ดนั โลหติ สงู มะเรง็ บาง ชนดิ เชน มะเรง็ ลาํไส ใหญ
โรค กระดกู และ ขอ เสือ่ม โรค นอน กรน และ หยดุ หาย ใจ ขณะ หลบั โรค ถงุ น้าํดี โรค ตบั และ ใน ผูหญงิ ทาํให รอบ เดอืน ผดิ ปกติ สาเหต ุของ
ความ อวน เกดิ จาก2 ปจจยั คอื ปจจยั ที ่ควบคมุ ได: พฤตกิรรม การ บรโิภค และ การ ดาํเนนิ ชวีติ ที ่ไม เหมาะสม การ เลีย้งดู จติใจ และ อารมณ
ความ เครยีด และ ปจจัย ที่ ควบคุม ไม ได : กรรมพนัธุ เพศ อายุ อตัรา การ เผา ผลาญ พลงังาน สรรีวทิยา ของ รางกาย
การ ให ความ รู

1. ประเมนิ ภาวะ โภชนาการ โดย ใช เกณฑ การ ประเมนิ ดงันี้
-  คา ดชัน ีมวล กาย (Body Mass Index : BMI)

- วดั เสน รอบ เอว ผูหญงิ ไม เกนิ  80 ซม. หรอื 32 นิว้
ผูชายไม เกนิ  90 ซม. หรอื 36 นิว้

2.  หลกัการ ลด น้าํหนกั ซึง่ ประกอบ ดวย
2.1  การ เลือก รับประทาน อาหาร ให เหมาะสม
2.2 การ ปรบั เปลีย่น พฤตกิรรม การ บรโิภค
2.3  ออก กาํลงั กาย อยาง สม่าํเสมอ

คาดัชนมีวลกาย ภาวะโภชนาการ 
นอยกวา  18.5 ผอม หรอื น้ําหนกัตํา่กวาเกณฑปกติ 
18.5 – 22.9 นํ้าหนักเหมาะสม 
23 – 24.9 ทวม หรือ นํ้าหนักเกิน 
มากกวา 25 อวน 



228

D:\Zoom\Zoom\Journal\59(1)\Blood.p65

Royal Thai Army Medical Journal Vol. 60  Supplement (1) November 2007

บทคดัยอที่ 136
หนวย ระบาด วทิยา

โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

หวัขอ กจิกรรม  เตรียม ความ พรอม รับมือ โรค ไข หวัด นก/ ไข หวัด ใหญ ระบาด ใหญ
รายนาม ผู จดัทาํ 1.พ.ท. หญงิ เบญจมาศ  มวง ทอง 5.น.ส. วนดิา  เถาวชา ลี

2.จ.ส.อ. แสน เมอืง  เชือ้ มอญ 6.น.ส. ซอน กลิน่  รักษธรรม
3.น.ส. มล ฤดี แสง หนู 7.น.ส. สทุธ ิชา บุ ตะเคียน
4. นาย น ิวฒัน  จังหวัด กลาง 8.น.ส.สร ิสา  เชย รตัน

 ที่ ปรึกษา 1.พ.อ. หญงิ เยา วนา ธนะ พัฒน
2.พ.อ. ราม  รัง สินธุ

หลกัการ และ ทีม่า
 ใน โลก ยคุ ใหม ไร พรม แดน โรค ตดิเชือ้ อบุตั ิใหม ไดมา เยอืน ประเทศ ไทย หลาย โรค ไข หวดั นก H5N1 เปน หนึง่ ใน โรค อบุตั ิใหม หาก

ไม ม ีมาตรการ ควบคมุ ปองกนั ที ่ม ีประสทิธภิาพ เพยีง พอ เชือ้ ไข หวดั นก อาจ เกดิ การ เปลีย่น แปลง สาย พนัธุ และ เปน สาเหต ุให เกดิ การ ระบาด
ใหญ ของ ไข หวัด ใหญ (Pandemic Influenza) ได ดังนั้น ทุก ประเทศ ตอง ควบคุม ไข หวัด นก ใน สัตว ปก ให ดี ที่ สุด ใน ขณะ เดียว กัน ตอง
เตรียม ความ พรอม ตอ สถานการณ การ ระบาด ใหญ ของ ไข หวัด ใหญ ที่ อาจ จะ เกิด ขึ้น
การ ให ความ ร ู

ไข หวัด นก ไข หวัด ใหญ และ ไข หวัด ใหญ ระบาด ใหญ ทั่ว โลก ทั้ง หมด เกิด จาก เชื้อ ไวรัส ไข หวัด ใหญ ชนิด เอ เหมือน กัน
• ไข หวดั นก เกดิ จาก สาย พนัธุ เอช 5 เอน็ 1 ม ีการ ระบาด รนุ แรง ใน สตัว ปก ไก และ เปด แพร เชือ้ มา ยงั คน ทาํให ปวย รนุ แรง ถงึ

เสยี ชวีติ ได
• ไข หวดั ใหญ เกดิ จาก สาย พนัธุ เอช 1 เอน็ 1 และ สาย พนัธุ เอช 3 เอน็ 2 แพร ตดิ ตอ จาก คน สู คน ได งาย พบ ได ทัว่ โลก อาการ

ปวย ไม รนุ แรง ยกเวน ใน คน สงู อายุ เดก็ เลก็ และ ผูปวย โรค เรือ้ รงั
• ไข หวดั ใหญ ระบาด ใหญ ทัว่ โลก เกดิ จาก เชือ้ สาย พนัธุ ใหม ซึง่ อาจ กลาย พนัธุ มา จาก เชือ้ ไข หวดั นก แพร ตดิ ตอ จาก คน สู คน ได

งาย คน ทัว่ โลก ไม ม ีภมูติานทาน ทาํให คน จาํนวน มาก ตอง เจบ็ ปวย และ เสยี ชวีติ นบั ลาน คน ทกุๆ 10-40 ป
อาการ และ การ รกัษา ผูปวย โรค ไข หวดั นก

ผูปวย จะ เริม่ ม ีอาการ ปวย ภาย หลงั จาก ไดรบั เชือ้ ประมาณ3-4 วนั อาจ นาน ถงึ 8 วนั ซึง่ นาน กวา ไข หวดั ใหญ อาการ เริม่ จาก ม ีไข
สงู หนาว สัน่ ปวด ศรีษะ ปวด เมือ่ย เนือ้ ตวั ออน เพลยี เจบ็ คอ ไอ ม ีน้าํ มกู และ พบ อาการ ปวด ทอง อาเจยีน ทอง เสยี รวม ทัง้ อาการ หาย
ใจ ขดั หรอื หอบ เนือ่ง จาก ปอด อกัเสบ ได บอย กวา ไข หวดั ใหญ ตาม ดวย การ หาย ใจ ลมเหลว อยาง รวด เรว็ ถงึ ขัน้ เสยี ชวีติ ได ผูปวย ตอง ไดรบั
ยา ตาน ไวรสั ภาย ใน48 ชม. หลงั เริม่ ม ีไข ผล การ รกัษา จงึ จะ ดี และ หาม กนิ ยา แอสไพรนิ
คน ติดเชื้อ ไข หวัด นก ได อยางไร

สตัว ปก ที ่ปวย หรอื ตาย ดวย โรค ไข หวดั นก จะ ม ีเชือ้ ไวรสั ปรมิาณ มาก ใน มลู สตัว และ อวยัวะ ตางๆ ของ ซาก รวม ทัง้ ใน น้าํ มกู น้าํลาย
เสลด และ เลอืด ผูปวย สวน ใหญ ไดรบั เชือ้ โดย ตรง โดย การ จบัตอง สตัว ปก ที ่ปวย หรอื ซาก สตัว เชือ้ จะ ตดิ มา กบั มอื ขณะ ชาํแหละ ซาก สตัว
ฝง ซาก สตัว ดวย มอื เปลา อุม สตัว ปวย หรอื ดดู เสลด ไก ชน และ เชือ้ จะ เขา สู รางกาย คน ทาง เยือ่ บ ุของ จมกู ตา และ ปาก ผูปวย บาง รายได รบั
เชือ้ ทาง ออม โดย การ สมัผสั กบั พืน้ ดนิ หรอื แหลง น้าํ ที ่ม ีสตัว ปก ปวย ตาย ขณะ นี ้พบ เฉพาะ ไก และ เปด เทานัน้ ที ่แพร เชือ้ มา สู คน แมวา ม ีสตัว
ปก หลาย ชนดิ ทัง้ ไก เปด หาน นก รวม ทัง้ สตัว อืน่ ไดแก แมว และ เสอื จะ ตดิเชือ้ และ ปวย รนุ แรง ก ็ตาม ม ีการ แพร ตดิ ตอ ระหวาง คน ที่
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เปน ญาติ สนิท รวม สาย โลหิต แต เชื้อ ไข หวัด นก ยัง ไม กลาย พันธุ และ ยัง ไม สามารถ แพร จาก คน สู คน ได งาย
การ ปองกัน ตน เอง ไม ให ติดเชื้อ ไข หวัด นก

•  ไม นํา สัตว ปวย หรือ ตาย มา ชําแหละ เปน อาหาร ไม นํา ไป จําหนาย แจก จาย และ ไม นํา ไป เลี้ยง สัตว ทุก ชนิด
• ไม สมัผสั ซาก ไก เปด นก และ สตัว ปก อืน่ ๆ  ดวย มอื เปลา ตอง สวม ถงุ มอื ยาง ทกุ ครัง้ และ ใช ผา ปด ปาก จมกู
•  ไม ใช ปาก ดูด เสลด ไก ชน
•  ดแูล ระมดั ระวงั ไม ให เดก็ ไป สมัผสั ไก และ สตัว ปก อืน่ ๆ   หรอื เขา ไป ใน บรเิวณ ที ่ม ีสตัว ปก ปวย ตาย
• รักษา พฤติกรรม อนามัย ที่ ชวย ปองกัน โรค ติด ตอ
•  หมัน่ ลาง มอื บอย ๆ  โดย เฉพาะ หลงั จาก สมัผสั สตัว ปก และ ระหวาง เตรยีม เนือ้ สตัว เปน อาหาร
•  ไม ใช มือ แคะ จมูก ขยี้ ตา หรือ แคะ ฟน ถา ยัง ไม ได ลาง มือ ให สะอาด
•  รับประทาน สัตว ปก และ ไข ที่ ปรุง สุก ดี ซึ่ง จะ ชวย ให ปลอดภัย จาก โรค ติด ตอ อื่น ๆ  ดวย
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สิ่ง ประดิษฐ ทาง การ แพทย

1.  ชดุ ลาง จมกู สาํหรบั ผู ปวย ไซนสัอกัเสบ และ เยือ่ จมกู อกัเสบ เรือ้ รงั
กรฑีา  มวง ทอง, พงษเทพ หารชุมพล  ( กอง โสต ศอ นาสิก กรรม)

2.  หุน จาํลอง เพือ่ ฝก ผา ตดั รกัษา บาด เจบ็ ที ่ศรีษะ S 5 2550
ศุภกิจ  สงวน ดี กุล  ( กอง ศลัยกรรม)

นักประดิษฐ รับ เชิญ

1.  External fixator
ยิ่ง ยงสุข เสถียร ( ภาควิชา ออรโธปดิกส รพ. มหาราช นครราชสีมา)

2.  เฝอก กระดาษ ราชวถิี
ไพโรจน เครอื กาญจนา และ คณะ   ( กลุม งาน เวช ศาสตร ฉกุเฉนิ รพ. ราชวถิ)ี
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