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             รวบรวมและจัดท าโดย 

 

กลุ่มงำนสุขศึกษำ โรงพยำบำลตรำด 

 

คณะผู้จัดท ำ 
 

นำยจรัญ สืบสอน 

หัวกลุ่มงานสุขศึกษา โรงพยาบาลตราด 

นำงนงเยำว์ ศรีระษำ 

นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 

นำงสำวจิดำนันท์ งำมสะอำด 

นักวิชาการสาธารณสุข 

นำยธวัชชัย อินทรก ำแหง 

ผู้ช่วยพนักงานสุขศึกษา 

 

หัวใจ 

เป็นอวัยวะท่ีประกอบด้วยกล้ามเนื้อมีหน้าท่ีสูบฉีดเลือดไปเลี้ยง
ท่ัวร่างกาย หัวใจเองจะมีหลอดเลือดท่ีมาเลี้ยงอยู่ เรียกหลอด
เลือดนี้ว่า หลอดเลือดแดงโคโรนารี ซึ่งถ้าหากหลอดเลือดนี้ตีบ
ตันลงจะท าให้กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือดและตายร่างกายก็จะ
ขาดเลือดมาเลี้ยงและเสียชีวิตอย่างฉับพลันในท่ีสุด 



 ตรวจสุขภาพเป็นประจ าทุกปี  
 เลิกสูบบุหรี่ พบว่าการเลิกสูบบุหรี่สามารถลดโอกาสเสี่ยงการเกิดโรคหลอด

เลือดสมองได้ครึ่งหนึ่ง  
 ลดน้ าหนกัถ้ามีน้ าหนกัเกนิ  
 ออกก าลงักายสม่ าเสมอ  
 ผ่อนคลายความเครียดและพักผ่อนให้เพียงพอ  
 ในรายที่มีความเสี่ยงอาจเกิดโรคหลอดเลือดสมองตีบได้ เช่น หัวใจเต้นผิด

จังหวะ แพทย์อาจแนะน าให้รับประทานยากันเลือดแข็งตัวเพ่ือป้องกัน
อัมพาต ควรปฏิบัติตัวและติดตามการรักษาตามค าแนะน าอย่างใกล้ชิด  

 ในรายที่เคยเป็นโรคหลอดเลือดสมองมาก่อน ต้องรับประทานยาป้องกบัการ
เกิดซ้ าตามค าแนะน าของแพทย์อย่างเคร่งครัดไม่งดยาเอง  

 ถ้ามีอาการที่สงสัยว่าอาจเกิดโรคหลอดเลือดสมองดังกล่าวข้างต้น ให้รีบไป
พบแพทย์ทันที  
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         การป้องกันการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง 
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โรคหลอดเลอืดหัวใจ 

โรคหัวใจและหลอดเลือด หมายถึงโรคใดๆ ท่ีมีผลต่อระบบหัวใจและ
หลอดเลือด โดยเฉพาะอย่างยิ่งระบบหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง
และโรคหลอดเลือดไต และโรคหลอดเลือดแดงส่วนปลาย. สาเหตุ
ของโรคหัวใจและหลอดเลือดมีความหลากหลาย แต่หลอดเลือด
แดงแข็ง ไขมันเกาะจับเส้นโลหิต โรคไขมันในเลือดสูง โรคหลอด
เลือดแดงตีบ ผนังของหลอดเลือดหนาและตีบและ/หรือความดัน
โลหิตสูงถูกพบมากท่ีสุด นอกจากนี้ ด้วยอายุท่ีสูงขึ้นท าให้มีการ
เปลี่ ยนแปลงทางสรี รวิทยาและโครงสร้ างจ านวนมากได้
เปลี่ยนแปลงการท างานของหลอดเลือดหัวใจและน าไปสู่การเพิ่ม
ความเสี่ยงของโรคหัวใจและหลอดเลือดแม้ในบุคคลท่ีไม่มีอาการ
ด้านสุขภาพ 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B8%AB%E0%B8%B1%E0%B8%A7%E0%B9%83%E0%B8%88%E0%B9%81%E0%B8%A5%E0%B8%B0%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B8%AB%E0%B8%B1%E0%B8%A7%E0%B9%83%E0%B8%88%E0%B9%81%E0%B8%A5%E0%B8%B0%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AB%E0%B8%B1%E0%B8%A7%E0%B9%83%E0%B8%88
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B8%AD%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B8%AD%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%81%E0%B8%94%E0%B8%87%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%99%E0%B8%9B%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A2
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%81%E0%B8%94%E0%B8%87%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B9%87%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%81%E0%B8%94%E0%B8%87%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B9%87%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B9%84%E0%B8%82%E0%B8%A1%E0%B8%B1%E0%B8%99%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%B0%E0%B8%88%E0%B8%B1%E0%B8%9A%E0%B9%80%E0%B8%AA%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%82%E0%B8%A5%E0%B8%AB%E0%B8%B4%E0%B8%95&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%84%E0%B8%82%E0%B8%A1%E0%B8%B1%E0%B8%99%E0%B9%83%E0%B8%99%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%81%E0%B8%94%E0%B8%87%E0%B8%95%E0%B8%B5%E0%B8%9A&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%81%E0%B8%94%E0%B8%87%E0%B8%95%E0%B8%B5%E0%B8%9A&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%9C%E0%B8%99%E0%B8%B1%E0%B8%87%E0%B8%82%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%94%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%B2%E0%B9%81%E0%B8%A5%E0%B8%B0%E0%B8%95%E0%B8%B5%E0%B8%9A&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%94%E0%B8%B1%E0%B8%99%E0%B9%82%E0%B8%A5%E0%B8%AB%E0%B8%B4%E0%B8%95%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%94%E0%B8%B1%E0%B8%99%E0%B9%82%E0%B8%A5%E0%B8%AB%E0%B8%B4%E0%B8%95%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87
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1. ความดันโลหิตสูง 
2. เบาหวาน 
3. อ้วน 
4. ไขมันในเลือดสูง 
5. ประวัติคนในครอบครัวท่ีป่วยด้วยโรคหัวใจก่อนชรา 
6. อายุท่ีมากขึ้น 
7. สูบบุหรี่ 
8. การขาดการออกก าลังกาย 

 9. ความเครียด 
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         ปัจจัยเสี่ยงโรคหลอดเลือดสมอง  

โรคหลอดเลือดสมอง เกิดจากปัจจัยเสี่ยงหลายอย่าง โดยบางอย่าง
สามารถแก้ไขได้ซึ่งนับเป็นการป้องกันโรคท่ีได้ผลดี อย่างไร    ก็ตามปัจจัยเสี่ยง
บางอย่าง เช่น อายุมาก มีประวัติครอบครัวเป็นโรคหลอดเลือดสมอง ไม่สามารถ
ปรับเปลี่ยนได้  

ส าหรับปัจจัยเสี่ยงของโรคหลอดเลือดสมองท่ีสามารถแก้ไขได้ และเป็นการ
ป้องกันการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง 

 
• ปัจจัยเสี่ยงเสริมอื่น ๆ ท่ีอาจท าให้เกิดโรคหลอดเลือดสมองได้และควรแก้ไข 
ได้แก่ อ้วน ขาดการออกก าลังกาย ภาวะเครียด ดื่มสุรารับประทานยาคุมก าเนิด 
เป็นต้น  

 

 

 

ปัจจัยเสี่ยงของการเกิดโรคหวัใจ 
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    อาการโรคหลอดเลือดสมอง 
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 เจ็บหรือแน่นหน้าอก 

 ปวดบริเวณแขน ขากรรไกร และหลัง 

 เหนื่อย หายใจถี่ และสั้น 

 คลื่นไส้ และแสบบริเวณยอดอก  

          โดย 1 ใน 3 ของผูป้่วยโรคหลอดเลอืดหัวใจไมแ่สดงอาการใดๆ 

 

 

 

 

 

 

 

“อาการเจ็บแน่นหน้าอก 

      เป็นอาการที่พบบ่อยของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดหัวใจ” 

  อาการอ่อนแรงหรือชาครึ่งซีก  
  ตามองไม่เห็นภาพซีกใดซีกหนึ่งหรือท้ังหมด  
  มองเห็นภาพซ้อน  
  มีความผิดปกติของการใช้ภาษา เช่น พูดไม่คล่อง                       

ใช้ภาษาผิดหรือไม่เข้าใจภาษา  
  เวียนศีรษะ บ้านหมุน  
  ปวดศีรษะรุนแรงอย่างท่ีไม่เคยเป็นมาก่อน  
  พูดไม่ชัด ปากเบ้ียว กลืนล าบาก  
  ความจ าเสื่อม หรือหลงลืมอย่างทันทีทันใด  
  ซึม หมดสติ 

อาการของโรคหลอดเลือดหัวใจ 



โรคหลอดเลือดสมอง 
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 เจ็บหน้าอกหรือแน่นอก 
 ใจส่ันหรือหัวใจเต้นผิดปกติ 
 หอบเหนื่อยหรือเหนื่อยกว่าปกติ 
 มึนงงศีรษะ หรือหน้ามืดเป็นลม หมดสติ 

 

 

1. การรักษาโดยวิธีรับประทานยา เช่น ยาต้านเกร็ดเลือด ยาละลายลิ่มเลือด 
เป็นต้น 

2. การขยายหลอดเลือดด้วยบอลลูน หรือ ใส่ขดลวด 
3. การรักษาภาวะหัวใจเต้นผิดจังหวะด้วยคลื่นวิทยุ 
4. การผ่าตัดท าทางเบี่ยงหลอดเลือด หรือการผ่าตัดบายพาส 
5. การใส่เครื่องกระตุ้นหัวใจชนิดถาวร  

 

 

 

 

14 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การรักษาโรคหวัใจขาดเลือด 

   สังเกตอาการผิดปกติ 

               โรคหลอดเลือดสมอง หรือท่ีมักเรียกกันท่ัวไปว่า “ โรคอัม
พฤกษ์ ” หรือ“ อัมพาต ” เป็นโรคท่ีพบบ่อยในผู้สูงอายุ โดยแบ่งออกเป็น    
2 ชนิด คือ โรคหลอดเลือดสมองตีบหรืออุดตัน โรคหลอดเลือดสมองแตก  

  

หลอดเลือดสมองตีบหรืออุดตัน : เป้าหมายในการรักษาคือต้องท าให้เลือด
ไหลเวียนได้อย่างปกติ โดยสามารถท าได้หลายทางรักษา แพทย์อาจจะใช้ยา
ละลายลิ่มเลือดซึ่งได้ผลดีกับผู้ ท่ีมีอาการแล้วรีบมาโรงพยาบาลภายใน
ระยะเวลาไม่เกิน 4.5 ชั่วโมง 

หลอดเลือดสมองปริแตกหรือฉีกขาด : เป้าหมายของการรักษาคือควบคุม
ปริมาณเลือดที่ออกด้วยการรักษาระดับของความดันเลือด ในกรณีท่ีเลือดออก
มามาก แพทย์อาจจะจ าเป็นต้องพิจารณาให้เข้ารับการผ่าตัดเพื่อป้องกันความ
เสียหายของสมองท่ีอาจจะเกิดขึ้นหากมีการเปลี่ยนแปลงความดันเลือด 



ปัจจัยท่ีเลิกบุหร่ีไม่ได้  มี 3 ข้อ ไดแ้ก ่
1. ติดสารนิโคติน 
จะมีอาการถอน เช่น วิงเวียน ปวดศีรษะ หงุดหงิด กระวนกระวาย ควรใช้
วิธียาช่วย ได้แก่ ยาท่ีเป็นสารนิโคตินมีท้ังแบบหมากฝรั่งหรือแผ่นแปะหรือ
ยาประเภทบิวโปรไพออน ร่วมกับหลีกเลี่ยงใกล้คนท่ีสูบบุหรี ่
2. ความเคยชินในการสูบบุหรี่ 
เช่น ก่อนหรือหลังรับประทานอาหาร ระหว่างพักงานหรือพักการประชุม
หรือช่วงพักดื่มชากาแฟ หรือแก้เคอะเขิน หรือชินกับการคาบบุหรี่ในปาก
ควรแก้ไขด้วยวิธีหาสิ่งอื่นท าแทน เช่น เดินเล่นหลังรับประทานอาหาร นั่ง
สนทนกับบุคคลท่ีไม่สูบบุหรี่ หางานอดิเรกท า เช่น ท าสวน วาดรูป ท าขนม
เป็นต้น หรือใช้หมากฝรั่งหรือลูกอมกลิ่นหอมสดชื่นแทน 
3. ภาวะจิตใจต้องพึ่งพาการสูบบุหรี่ 
เช่น ต้องการหายจากความเครียด ความทุกข์ ควรแก้ไขด้วยการหาวิธีผ่อน
คลายอื่นๆ เช่น ออกก าลังกายสม่ าเสมอ หาเวลาพักผ่อน หาน้ าผลไม้สดชื่น
ดื่ม 
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        โดยทีมสาขาวิชาชีพ ได้แก่ 

  แพทย์ 
 

  นักกายภาพบ าบัด 
 

  นักโภชนาการ 
 

  นักจิตวิทยา 
 

  พยาบาล 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

       กำรเลิกสูบบหุรี่ 

ร่วมกันดูแลและให้ค าแนะน าในการปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตท่ีเสี่ยงต่อ
โรค หลอดเลือดหัวใจและการเกิดโรคซ ้าและต้องการความร่วมมือของ
ผู้ดูแลด้วย โดยไม่ใช่เป็นเพียงการแนะน าการออกก าลังกายเท่านั้นโดย
มุ่งช่วยให้มีชีวิต สุขภาพดีหรืออาจจะท าให้กลับสู่ชีวิตท่ีมีสุขภาพ
มากกว่าก่อนเป็นโรคหลอด เลือดหัวใจด้วย 

 

การฟื้นฟสูมรรถภาพหวัใจ 



*  อาหารทอดหรือผัดที่มัน 
*  เนยเทียม เนยขาว เบเกอรี ่อาหารฟาสต์ฟู้ต 
*  อาหารทอดแช่แข็ง 
*  เครื่องในสัตว์ ไข่แดง ไข่ป ูไข่ปลา 
*  อาหารทะเล (ยกเว้นปลา) 
*  เนื้อสัตว์ติดมันติดหนัง เนื้อสัตว์แปรรูป (หมูยอ กุนเชียง แหนมไส้กรอก 

เบคอน บาโลน่า) เนยสด ขาหมู หมูสามชั้น น ้ามันหมู น ้ามันปาล์มน ้ามัน
มะพร้าว กะทิ 

*  แอลกอฮอล์ ไม่เกิน 1 ดริ๊งค์ในผู้หญิง หรือ 2 ดริ๊งค์ในผู้ชาย (1 ดริ๊งค์
เท่ากับ วิสกี ้45 มล. หรือ ไวน์ 120 มล. หรือ เบียร ์360 มล.) 

*  อาหารรสหวานหรือมันหรือเค็มจัด 
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1. การปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตเพื่อลดปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ 
เช่น งดสูบบุหรี่  

2. ค าแนะน าในการเริ่มกิจกรรมและการออกก าลังกาย 
 
3. การแนะน าด้านโภชนาการ 

 
4. การลดความเครียด 
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5. การปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตเพื่อลดปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดโรคหลอดเลือด
หัวใจ เช่น งดสูบบุหรี่  

6. ค าแนะน าในการเริ่มกิจกรรมและการออกก าลังกาย 
 

7. การแนะน าด้านโภชนาการ 
 

8. การลดความเครียด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การออกก าลังกาย ประกอบด้วย 3 ช่วงส าคัญ 
 

1. อบอุ่นร่างกาย (Warm Up) 
 ใช้เวลา5-10 นาทีด้วยการยืดกล้ามเนื้อ 

2. ออกก าลังกาย (Exercises) 
 ใช้เวลาในช่วงแรก 5-10 นาทีจากนั้นค่อยๆเพิ่มขึ้นเรื่อยจนถึงประมาณ  
20-30นาทีโดยควรจะมีการวัดชีพจรตนเองซึ่งไม่ควรเกิน20ครั้ง/นาทีเมื่อ 
เทียบกับชีพจรขณะพักรวมท้ังการประเมินความรู้สึกเหนื่อยของตนเอง 
โดยออกก าลังกายจนถึงระดับเริ่มเหนื่อยหรือค่อนข้างเหนื่อยและ
พยายาม สังเกตอาการท่ีควรหยุดออกก าลังกาย 

 
3. ผ่อนคลาย(Cool Down) 

ใช้เวลา 5-10 นาที ด้วยการยืดกล้ามเนื้อ 

 

กระบวนกำรฟื้นฟูสมรรถภำพหัวใจ          อำหำรที่ไม่ควรรับประทำนส ำหรับโรคหลอดเลือดหัวใจ 
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              อำหำรที่ควรรับประทำนส ำหรับโรคหลอดเลือดหัวใจ 
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“ฟื้นฟูสมรรถภาพหัวใจเป็นกระบวนการของสหสาขาวิชาชีพ  

ในการดูแลผู้ป่วยคนหนึ่ง ร่วมกับผู้ดูแลด้วย” 

 

*  ข้าว แป้ง และธัญพืชไม่ขัดสี เช่น ข้าวกล้อง ขนมปังโฮลวีท ข้าว
โอ๊ต ข้าวบาร์เลย์ ซีเรียล คอนเฟลค จมูกข้าวสาลี งา ถั่วแดง ถั่วเหลือง 
ถั่วด า ถั่วเขียวเป็นต้น 

*  ผักและผลไม้หลากหลายชนิดและสี เช่น บร็อคโคลี ผักโขม พริก
หวานกะหล ่าปลี ดอกกะหล ่า มะเขือเทศ ส้ม แอปเปิ้ล สตรอเบอรรี่  
ลูกพรุน 

*  เนื้อสัตว์ไม่ติดมัน ไข่ขาว นมพร่องมันเนย หรือนมขาดมันเนย 
*  ไขมันชนิดไม่อิ่มตัว เช่น น ้ามันมะกอก น ้ามันคาโนล่า น ้ามันร า

ข้าว น ้ามันดอกทานตะวัน น ้ามันถั่วเหลือง เนยถั่วลิสง ถั่วลิสง อัล
มอนด์เม็ดมะม่วงหิมพานต์ แมคคาดีเมีย วอลนัท พิสตาชิโอ อะโวคาโด 

*  ปลาทะเลอย่างน้อยสัปดาห์ละ 2 ครั้ง โดยไม่ควรน าไปทอด 
*  เลือกปรุงอาหารด้วยวิธี นึ่ง อบ ตุ๋น ย า ย่าง ต้มจืด แกงส้ม และ

แกง  ไม่ใส่กะทิ 
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“ ในผู้ที่มีปัญหำเร่ืองข้อเข่ำเสื่อมอำจเปลี่ยนจำกออกก ำลังกำย  

โดยกำรเดิน เป็นกำรปั่นจกัรยำนได้ ” 

 

“กำรเดินบนทำงรำบ เป็นวิธีออกก ำลังกำยที่เหมำะสมที่สุด  

ส ำหรับผู้สูงอำยุทั่วไป” 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลุ่มงานสุขศึกษา โรงพยาบาลตราด 

http://hed.trathospital.go.th 

โทร. 039-511040 ต่อ 235 , 092-2505007 

Email : trad423_hospital@hotmail.com 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://hed.trathospital.go.th/

