
 

 

คูมือ 

อาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) 

กลุมดูแลผูปวยโรคไมตดิตอเรื้อรัง (NCD) 

 

อสค. เปนผูทํางานดูแลสุขภาพของครอบครัวตนเอง โดยไมรับคาตอบแทนใดๆและไมหวังส่ิงตอบแทน

รวมถึงจะไมเรียกรองส่ิงตอบแทนใดๆ นอกเหนือไปจากการไดชวยเหลือคนในครอบครัวและผูอ่ืนไดพนทุกข 

มีความสุขและมีสุขภาพดี ดวยจิตเมตตาเปนสําคัญ 



คํานํา 

  

 ประเทศไทยไดรับการยกยองจากองคการอนามัยโลกและประเทศสมาชิกท่ัวไปวา เปนประเทศท่ีสราง

ระบบการสรางความรูในชุมชน เพ่ือใหคนมีความรูเรื่องสุขภาพสามารถดูแลสุขภาพของประชาชนในระดับชุมชน

ไดเปนอยางดี ดวยการสรางการมีสวนรวมของประชาชนในรูปแบบอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) 

ท่ีดีท่ีสุดแหงหนึ่งของโลก 

สวนในระดับครอบครัว ซ่ึงเปนแกนกลางของสังคมท่ีเปนรากฐานสําคัญยิ่งตอการดํารงชีวิตหากมีการ

สรางเครือขายความรูดานสุขภาพตอยอดจากชุมชนเขาสูครัวเรือน จะทําใหประชาชนมีความรูและทักษะในการ

วิเคราะหและจัดการปจจัยเสี่ยง ภัยสุขภาพ สามารถดูแลสุขภาพคนในครอบครัวตนเองได 

ครอบครัวเปนกลุมบุคคล ท่ีมีความผูกพันและใชชีวิตรวมกันมีปฏิสัมพันธเก่ียวเนื่องกัน ไมวาจะเปนพอ

แมญาติพ่ีนอง ซ่ึงแตละคนจะมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีแตกตางกัน มีปญหาดานสุขภาพท่ีอาจจะเหมือนกันหรือ

ตางกันแลวแตสุขภาวะของแตละบุคคล การท่ีจะทําใหครอบครัวนั้นๆมีสุขภาพดี มีชีวิตยืนยาว และสามารถอยู

ในสังคมไดอยางปกติสุขนั้น จะตองไดรับการดูแล แนะนํา สงเสริม ปองกัน จัดการความเสี่ยงและภัยสุขภาพ 

ไมใหเกิดปญหาดานสุขภาพข้ึน หากมีผูปวยหรือผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงในครอบครัวตองไดรับการดูแล ซ่ึงบุคคลท่ีดีและ

เหมาะสมท่ีสุดก็คือ สมาชิกในครอบครัวนั้นๆ เอง 

 กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ จึงไดดําเนินงานอาสาสมัครประจําครอบครัว 

(อสค.) ดวยการนําลูก หลาน ญาติ พ่ีนองหรือสมาชิกในครอบครัว รวมถึงเพ่ือนบานหรือบุคคลท่ีครอบครัว

ไววางใจ ใหมาเปนผูดูแลสุขภาพของครอบครัว นํามายกระดับ ปรับทัศนคติ และเพ่ิมเติมความรูรวมกับการนํา

เทคโนโลยีสารสนเทศมาใชมากข้ึน เพ่ือนําบุคลากรเหลานั้นมาเปนพลังและเปนเครือขายเขาสูครัวเรือน ใหมีคนรู

วิธีในการดูแลสุขภาพคนในครอบครัวได โดยการเรียนรูจากเจาหนาท่ีสาธารณสุข จิตอาสา และการเรียนรูดวย

ตนเอง ในปงบประมาณ 2560 กระทรวงสาธารณสุขมุงเนนใหมีการดูแลสุขภาพระดับครอบครัวหรือการสงเสริม

ใหครอบครัวมีศักยภาพในการดูแลสุขภาพตนเอง โดยให อสค. แสดงบทบาท สมาชิกในครอบครัวมีการประพฤติ

ปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเอง และเกิดผลจากการประพฤติปฏิบัติในการดูแลสุขภาพของคนในครอบครัว 

เชน สมาชิกในครอบครัวท่ีมีภาวะไตเรื้อรัง ลดระยะการปวยจากระยะท่ี 4 เปนระยะท่ี 3 หรืออยูในภาวะคงท่ี

ระยะท่ี 4 หรือครอบครัวท่ีมีผูสูงอายุติดบานติดเตียง ชวยเหลือตัวเองมากข้ึน หรือลดการติดเตียงมาเปนติดบาน

มากข้ึน หรือครอบครัวท่ีมีสมาชิกปวยดวยโรคไมติดตอเรื้อรัง โดยเฉพาะโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวาน 

สามารถคุมความดัน เบาหวานได ไมมีภาวะแทรกซอน จึงไดจัดทําคูมือ อสค. ข้ึน เพ่ือใชงานการดูแลสุขภาพ

ครอบครัวเพ่ือคุมความดัน เบาหวาน ปองกันภาวะแทรกซอนท้ังโรคหลอดเลือดสมอง โรคหัวใจและโรคไต 

 กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ จึงหวังวาเอกสารฉบับนี้จะเปนประโยชนกับ

อาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) ท่ีจะนําไปใชเพ่ือการดูแลครอบครัวใหมีสุขภาพดีมีชีวิตยืนยาว มีคุณภาพ

ชวีิตท่ีดี สามารถอยูในสังคมไดอยางปกติสุข เปนพลังในการเสริมการเสริมสรางศักยภาพการดูแลสุขภาพตนเอง

ระดับครอบครัวใหมีประสิทธิภาพมากข้ึนตอไป 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

ตุลาคม 2559 
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“เร่ืองสุขภาพ ไมมีใครดูแลตัวเราไดดีเทากับเราตัวดูแลตัวเราเอง” 

 

การดูแลสุขภาพระดับครอบครัว  
“คนในแตละครอบครัว ดีท่ีสุด เหมาะสมท่ีสุด ท่ีจะทําหนาท่ีในการดูแลสุขภาพคนในครอบครัวของตนเอง” 

 

มาเปน อสค. ดูแลสุขภาพคนในครอบครัวเรากันเถอะ 

 

อาสาสมัครประจําครอบครัว หรือ อสค. คือ คนในครอบครัว ของแตละครอบครัว หรือเพ่ือนบาน                

ท่ีไดรับการคัดเลือกและผานการฝกอบรมหลักสูตร อสค. ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด ใหมาทําหนาท่ี

ดูแลสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวตนเอง 

 

อสค. ตองทําอะไร 
อสค. มีบทบาทหนาท่ี 3 ประการหลัก คือ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. เปนแกนนําปฏิบัติตนดานสุขภาพท่ีมีพฤติกรรม

เปนแบบอยางใหครอบครัวและเปนผูดูแลสุขภาพ
ของคนในครอบครัวตนเอง  
 

2. ถายทอดความรูใหคนในครอบครัว

ตนเองและชวยเหลือผูท่ีอยูในภาวะพ่ึงพิง  
 

3. ประสานงานพัฒนาสุขภาพครัวเรือน 

และเปนเครือขายใยแมงมุมกับ อสม. 
โดยไมซํ้าซอนบทบาทกัน 
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การดูแลสุขภาพครอบครัวโรคไมตดิตอเรื้อรัง 

 

1. โรคเบาหวาน 
 

...ทําความรูจักโรคเบาหวาน...เกิดจากความผิดปกติของรางกายท่ีมีการผลิตฮอรโมนอินซูลินไม

เพียงพอ เนื่องมาจากความบกพรองของ "ตับออน" ซ่ึงปกติมีหนาท่ีสรางฮอรโมน "อินซูลิน" ท่ีเปนตัวควบคุม

ระดับน้ําตาลในเลือด ทําใหระดับน้ําตาลในกระแสเลือดสูงเกิน  

โรคเบาหวานจะมีอาการเกิดข้ึน เพราะรางกายไมสามารถใชน้ําตาลเพ่ือใชเปนพลังงาน เนื่องจากขาด

อินซูลิน ทําใหระดับน้ําตาลในเลือดสูงข้ึน ในระยะยาวจะมีผลในการทําลายหลอดเลือด ถาหากเปนโรคเบาหวาน 

อยางนอย 5 ปแลวไมไดรับการรักษาอยางจริงจังและเหมาะสมอาจนําไปสูสภาวะแทรกซอนท่ีรุนแรงได 
 

อาการแสดง/อาการเตือนของโรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน จะมีอาการปสสาวะบอย ดื่มน้ํามาก กินเกง หิวบอย น้ําหนักลด รวมท้ังมีอาการ

จากรางกายขาดน้ํา เชน ออนเพลีย วิงเวียน มึนงง ตามัว คอแหง และสมรรถภาพทางเพศเสื่อม ภาวะน้ําตาล           

ในเลอืดสูงกวา 120 มิลลิกรัม/เดซิลิตร  
 

ตัวการท่ีทำใหเกิดเบาหวาน ไดแก  

คนท่ีกินจุเปนโรคอวน ชอบกินไขมัน กินหวานมาก ไมชอบออกกําลังกาย  

และมีประวัติพอแม/ญาติพ่ีนองเปนโรคเบาหวาน 
 

เบาหวานเปนโรคท่ีมีผลกับหลอดเลือดท่ัวรางกาย 

ทําใหเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจตีบ โรคหลอดเลือดสมองตีบ โรคหลอดเลือดสวนปลายตีบ โรคหลอด

เลือดท่ีจอตาผิดปกติ โรคเสนประสาทสวนปลายเสื่อมและโรคไตเสื่อม 
 

อาการภาวะแทรกซอนจากโรคเบาหวาน มีดังนี้  

- ภาวะแทรกซอนทางสายตา เกิดจากการท่ีน้ําตาลเขาไปในหลอดเลือดเล็กๆ ในลูกตาทําใหหลอด

เลือดฉีกขาด ทําใหการมองเห็นของผูปวยแยลง ตาหรือจอตาเสื่อม หรือมองเห็นจุดดําลอยไปมา และอาจจะทํา

ใหตาบอดได ในท่ีสุด  

- ภาวะแทรกซอนทางระบบประสาท/เทา หลอดเลือดเล็กๆ ท่ีมาเลี้ยงเสนประสาทบริเวณปลายมือ

ปลายเทาถูก ทําลาย ทําใหเสนประสาทนั้นไมสามารถนําความรูสึกตอไปได เชน รูสึกชาหรือปวดแสบปวดรอน

ตามปลายมือ เม่ือผูปวยมีแผล ผูปวยก็จะไมรูตัว หากผูปวยเบาหวานมีความดันโลหิตสูงรวมดวย จะทําใหเกิด

ภาวะแทรกซอนไดงายข้ึนหรือมากข้ึน 
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ผลของเบาหวานตอไต 

� ผลตอหลอดเลือดไต: เกิดหลอดเลือดแข็งและอุดตัน 

� ผลตอหลอดเลือดฝอยไต: เกิดความเสื่อมและพังผืดในหลอดเลือดฝอยไต  

� ผลตอทอไตฝอยและเนื้อเยื่อคํ้าจุน : เกิดพังผืด 

� ผลตอทางเดินปสสาวะ : การควบคุมกลามเนื้อกระเพาะปสสาวะผิดปกติ ปสสาวะไมสุด ติดเชื้องาย  

เกิดการอุดตันของทางเดินปสสาวะ 

 

อัตราความเส่ือมของไตจากโรคเบาหวาน 

� คนปกติ อัตราการกรองของไต = 90-120 มล./นาที 

�  หลังอายุ 30 ป อัตราการกรองจะลดลงเฉลี่ยปละ 1 มล./นาที 

� ผูปวยเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาลไมดี 

�  อัตราการกรองจะลดลงเฉลี่ยปละ 8-12 มล./นาที  

� ผูปวยเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาลท่ีดี  

� อัตราการกรองจะลดลงเฉลี่ยปละไมเกิน  4 มล./นาที 
 

ระยะของโรคไตเส่ือมจากเบาหวาน 
 

ระยะท่ี ระยะเวลานับจาก 

เริ่มเปนเบาหวาน 

การกรอง โปรตีนในปสสาวะ ขนาดไต 

1 เม่ือเริ่มเปน เพ่ิมข้ึน ปกติ ใหญข้ึน 

2 2-3 ป เพ่ิมข้ึน ปกติ  

3 5-10 ป ปกติ เพ่ิมจากการตรวจ 

อยางละเอียด 

ปกติ 

4 10 - 20 ป ลดลงตอเนื่อง > 1 + จากการตรวจท่ัวไป ปกติหรือเล็ก 

5 25 - 30 ป <10 มล./นาที > 1 + จากการตรวจท่ัวไป เล็ก 
 

ผลของโรคไตตอเบาหวาน 

� - เพ่ิมความเส่ียงของการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด ทําใหควบคุมความดันโลหิตไดยากข้ึน 

ฟอสเฟตในเลือดสูงทําใหหลอดเลือดแข็ง และมีสารท่ีทําใหหลอดเลือดแข็งเพ่ิมข้ึน 

� - ยาเบาหวานบางชนิดจะถูกขับออกจากรางกายไดนอยลง หรือมีผลขางเคียงงายข้ึน ทําใหการใช 

อินซูลินและยานอยลง เกิดภาวะน้ําตาลในเลือดต่ําไดงายและยาวนานข้ึนในผูใชยาบางชนิด เกิดภาวะเลือดเปน

กรดรุนแรงได และผูท่ีใชอินซูลิน อาจเกิดภาวะน้ําและเกลือค่ังไดงายข้ึน 
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การชะลอความเส่ือมไตในผูปวยเบาหวาน 

� - การควบคุมระดับน้ําตาลใหดี ในกรณีท่ียังไมมีความเสื่อมของอวัยวะตางๆท่ีรุนแรง ระดับน้ําตาล 

กอนอาหาร 90-130 มก./ดล. ระดับน้ําตาลเฉลี่ย (ฮีโมลโกลบินเอวันซี) <6.5 % สวนในกรณีท่ียังมีความเสื่อม

ของอวัยวะตางๆท่ีรุนแรงแลว ระดับน้ําตาลกอนอาหาร 110-140 มก./ดล.ระดับน้ําตาลเฉลี่ย <7 % 

� - การควบคุมระดับความดันโลหิตใหดี โดยควรควบคุมใหตํ่ากวา 120/80 มม.ปรอท งดกินเค็ม          

(กินอาหารท่ีมีเกลือโซเดียมต่ํา) ลดน้ําหนัก (ในรายท่ีอวน) งดบุหรี่และแอลกอฮอล ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ และ

ควรไดรับยา  

� - การควบคุมระดับไขมันในเลือดใหดี ควรควบคุมระดับไขมันเลวใหต่ํากวา 100 มก./ดล. ควบคุม

อาหารท่ีไขมันสูง ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ และอาจตองใชยาลดไขมันรวมดวย 

� - ควบคุมการใชยาเอนเสด หรือ สมุนไพร  เนื่องจากยากลุมนี้ถูกกําจัดออกจากรางกายผานทางไต 

การใชยาเหลานี้มากเกินความจําเปน ทําใหไตเสื่อมมากข้ึน รวมถึงสมุนไพรบางชนิดท่ีสงผลตอไตดวย การใชจึง

ควรระวังและปรึกษาแพทย เภสัชกร กอนใช 
 

ผลของโรคไตตอเบาหวาน ในผูปวยท่ีตองรับการบําบัดทดแทนไต 

 - ผลตอผูปวยเบาหวานท่ีฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียม ทําใหเสนเลือดพิเศษสําหรับการฟอกเลือดโต

และแข็งแรงชา มีโอกาสติดเชื้องาย ความดันขณะฟอกเลือดตกหรือมีภาวะแทรกซอนทางหัวใจไดงาย และมี

น้ําตาลต่ําขณะฟอกเลือดไดงาย  
 

 - ผลตอผูปวยเบาหวานท่ีฟอกเลือดดวยการลางไตทางชองทอง ทําใหเกิดการติดเชื้อไดงาย และ

น้ําตาลจากน้ํายาลางไตทางชองทองจะทําใหระดับน้ําตาลในเลือดสูงข้ึน 
 

- ผลตอผูปวยเบาหวานท่ีปลูกถายไต 

� 1. หลอดเลือดท่ีแข็งทําใหการตอเสนเลือดทําไดยากข้ึน  

� 2. ผูท่ีมีโรคหลอดเลือดหัวใจมีความเสี่ยงตอการดมยา 

� 3. ระดับน้ําตาลในเลือดท่ีสูงทําใหแผลหายชา และติดเชื้องาย 

� 4. หลังการปลูกถายไต โรคเบาหวานยังคงอยู 100% และไมควบคุมน้ําตาล ก็จะเปนสาเหตุใหไตท่ีถูก

ปลูกถายเสื่อมไดอีก 

การปฏิบัติตัวท่ีเหมาะสมของผูปวยเบาหวาน  

 พบแพทยและตรวจปสสาวะ และตรวจเลือดตามท่ีแพทยนัด 

 ควบคุมน้ําตาลในเลือด โดยกินยาลดน้ําตาล หรือฉีดอินซูลิน และปฏิบัติตัวตามคําแนะนําแพทยไม

หยุดหรือซ้ือยากินเอง 

 ควรควบคุมอาหารการกินอยางเครงครัด เชน กินอาหารใหพอดี ไมกินจุบจิบ งดเวนอาหารหวานๆ 

อาหารประเภทแปงและไขมัน โดยเฉพาะกะทิ 

 ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ อยางนอย 150 นาทีตอสัปดาห 
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 พักผอนใหเพียงพอ ทําจิตใจใหราเริง ไมเครียด ไมวิตกกังวล 

 งดสูบบุหรี่และเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

 หม่ันดูแลรักษาความสะอาดเทา ไมสวมรองเทาท่ีคับเกินไป ถามีแผลท่ีเทาตองรีบรักษาทันที 

 มีลูกอมหรือน้ําตาลติดตัวไวเสมอ(กรณีน้ําตาลในเลือดต่ํา) 

 ควรมีบัตรหรือสัญลักษณท่ีแสดงวาเปนผูปวยเบาหวานติดตัวตลอด 
 

อสค. ใหคําแนะนําผูปวยโรคเบาหวาน 
 

- แนะนําใหรับประทานยา/ฉีดยาตามแพทยสั่งสมํ่าเสมอ 

- ใหความชวยเหลือ เพ่ือใหผูปวยควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ระดับความดันโลหิต และระดับไขมันใน

เลือด ใหเปนไปตามเปาหมายการควบคุม 

- ควบคุมอาหร/ลดน้ําหนัก (กรณีอวนหรือน้ําหนักเกิน) 

- แนะนําใหออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ เหมาะสมตามวัย และขอจํากัดอ่ืนของรางกาย 

- แนะนําใหไปรับการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา ไต และเทา อยางนอยปละครั้งทุกป 

- เยี่ยมบานเพ่ือติดตามการรักษาและปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกําลังกาย 

- ใหความรู ขอควรปฏิบัติเม่ือตองเดินทาง 

- ใหความรู ขอบงชี้ท่ีตองไปพบแพทย 

- ใหคําแนะนําเพ่ือใหผูปวย/ครอบครัวประเมินผลการรักษาดวยตนเอง 

- แนะนําใหไปพบแพทยตามนัดสมํ่าเสมอ 

 

คําแนะนําในการดูแลตนเองที่เหมาะสม เพ่ือลดน้ําตาลในเลือด 
 

1. สมุนไพรท่ีชวยในการลดน้ําตาลในเลือด ไดแก ตําลึง บอระเพ็ด 

 

ขอควรระวัง กอนกินสมุนไพรตองตรวจน้ําตาลในเลือดวามีระดับต่ําหรือไม เพราะเม่ือกินสมุนไพรแลว               

อาจทําใหน้ําตาลในเลือดต่ํากินไป และคํานึงถึงผลกระทบตอไต  
 

 

2. อาหารท่ีเหมาะกับคนเบาหวาน ควรรับประทานอาหารท่ีเหมาะสม โดยคํานึงถึงประเภทและปริมาณ ควร

เลือกรับประทานอาหารประเภทตางๆ ดังนี้  

1. กินเผือก มัน ขาวกลอง เพราะมีเสนใยอาหารสูง  

2. กินผักสด 4 - 5 ทัพพี ตอม้ือ และควรกินขาวทุกม้ือ  

3. กินยอดหรือลูกมะระข้ีนก หรือหัวกระปุก เพ่ือชวยลดการดูดซึมน้ําตาลเขาสูกระแสเลือด  

4. กินถ่ัวแหง เชน ถ่ัวลิสง มะระข้ีนก ถ่ัวแปบ ถ่ัวเขียว เพ่ือใหรางกายดูดซึมน้ําตาล ไปใชอยางชาๆ และ

สมํ่าเสมอ หรือ อาจกินกลวย 1 ผล สม 2 ลูก และ ฝรั่งครึ่งลูก ตอวัน 
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3. ผลไมกับผูปวยเบาหวาน แบงตามระดับความหวาน ได 3 ประเภท คือ 

 1.ระดับความหวาน 6 - 10%  

ไดแก ฝรั่ง แตงโม แตงไทย ชมพู สมโอ มะละกอ มะมวงดิบ มะไฟ สมอ สมเขียวหวาน พุทรา มะกอก มะขาม

เทศ มะขามปอม (ผูปวยกินไดปริมาณเทากับฝรั่ง 1 ลูก แบงกินเปน 2 ครั้งตอวัน) 

 2. ระดับความหวาน 10 - 15% ไดแก องุน ขนุน นอยหนา สับปะรด เงาะ มะขามหวาน (ผูปวยกิน

ไดวันละ 1 - 2 ช้ิน) 

 3. ระดับความหวาน 15% ไดแก ทุเรียน กลวย ละมุด ลิ้นจี่ ลําไย (ผูปวยไมควรกิน) 
 

4. การออกกําลังกายในผูปวยเบาหวาน 

1. การออกกําลังกายท่ีดี ควรเลือกประเภทและความหนักท่ีเหมาะสมกับวัยและขอจํากัดของรางกาย 

โดยอาจใชการวิ่ง เดินปนจักรยาน หรือเตนตามจังหวะเพลง และควรเริ่มตนดวยการเคลื่อนไหวชาๆกอน ใชเวลา 

5 - 10 นาที หลังจากนั้นจึงเพ่ิมความเร็วและแรงข้ึน นาน 20 - 30 นาที และคอยๆ ผอนความเร็วลง ใชเวลา5 - 

10 นาที จึงคอยหยุด เพ่ือใหรางกายคืนสูสภาพปกติ 

2. ควรออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ อยางนอย 150 นาทีตอสัปดาห  

3. ผูปวยเบาหวานควรหลีกเลีย่งการออกกําลังกายท่ีทําใหเกิดแรงกดลงบนฝาเทาเปนเวลานาน เพราะ

อาจทําใหเกิดแผลท่ีเทาได  
 

 



~ 7 ~ 

 

2. โรคความดันโลหิตสูง 
 

ความดันโลหิตคืออะไร 

ความดันโลหิต คือ แรงดันของเลือดตอผนังเสนเลือดแดงท่ีเกิดจากหัวใจสูบฉีดเลือดไปเลี้ยงท่ัวรางกาย 

ซ่ึงมี 2 คาคือ คาความดันตัวบน เปนความดันขณะท่ีหัวใจบีบตัวสงเลือดออกจากหัวใจ และคาความดันตัวลาง 

เปนคาความดันขณะหัวใจคลายตัว ความดันโลหิตมีหนวยเปนมิลลิเมตรปรอท ในคนปกติจะมีคาความดันโลหิต 

คาความดันตัวบน หรือ ความดันเลือดชวงหัวใจบีบตัว เหมาะสม ≤120 มม.ปรอท และ 

คาความดันตัวลาง หรือ ความดันเลือดชวงหัวใจคลายตัว เหมาะสม ≤80 มม.ปรอท   

ความดันโลหิตสูงคืออะไร 

ความดันโลหิตสูง หมายถึง คาความดันโลหิตตัวบน มากกวาหรือเทากับ 140 หรือคาความดันโลหิต ตัว

ลาง มากกวาหรือเทากับ 90 เกิด เนื่องจากเสนเลือดแข็งตัว หรือไมมีความยืดหยุน เนื่องจากมีไขมันในเลือดสูง 

หรือเปนโรคเบาหวานมานาน  

คนท่ีมีโอกาสเสี่ยงตอความดันโลหิตสูง ไดแก คนชรา คนอวน คนดื่มสุรา หรือสูบบุหรี่จัด และคนท่ีชอบ

กินเค็มมากๆ โดยในระยะเริ่มตนของโรคความดันโลหิตสูงจะไมพบอาการผิดปกติและหากไมสนใจปลอย ให

ความดันสูงข้ึนมากๆ จะเปนผลเสียตอหัวใจและหลอดเลือด ทําใหเสนเลือดในสมองแตก และเปนอัมพาตในท่ีสุด 
ความดันโลหิตสูงสาเหตุสําคัญอันดับ 2 ของไตวายเรื้อรัง  

 

อาการเตือนของภาวะความดันโลหิตสูง  

- วิงเวียนศีรษะหรือปวดหัวบอย ๆ   

- หลังตื่นนอนตอนเชา มีอาการปวดมึนทายทอยทุกวันหรือเปนประจํา 

- ตาพรามัวเปนประจํา 

- หนามืด ตาลาย หูอ้ือ เปนประจํา 
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ตัวการท่ีทำใหความดันโลหิตสูง ไดแก   

1) กินอาหารไมไดสัดสวน เชน เค็มเกินไป   2) เกิดจากโรคอวน  

3) ไต หรือ ตอมหมวกไต ทํางานผิดปกติ   4) เครียด วิตกกังวล เปนประจํา  

5) ผลขางเคียงจากการกินยาเม็ดคุมกําเนิดสตรี  6) สูบบุหรี่จัด หรือดื่มเหลาจัด 
 

ผลกระทบของความดันโลหิตสูงมีผลตอสมอง หัวใจ ตา และ ไต 
 

- ความดันโลหิตสูงสงตอการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด เนื่องจากระดับความดันท่ีสูงทําใหหลอด

เลือดแดงขนาดเล็ก โดยเฉพาะท่ีหัวใจและสมองเสียหายจากการตีบและแตก ซ่ึงเปนอันตรายถึงชีวิต ถารักษาไม

ทัน หรืออาจทําใหพิการ โดย 

o ความดันเลือดตัวบนเพ่ิมจาก ≤120 เปน ≥ 160 มม.ปรอท ความเสี่ยงจากโรคหัวใจและ

หลอดเลือดจะเพ่ิมข้ึนประมาณ 5 เทา 

o ความดันเลือดตัวลางเพ่ิมจาก ≤ 80 เปน ≥ 100 มม.ปรอท ความเสี่ยงจากโรคหัวใจและ

หลอดเลือดจะเพ่ิมข้ึนประมาณ 2 เทา 
 

หัวใจโต       หลอดเลือดหัวใจตีบ     หัวใจวาย  

              
หลอดเลือดสมองตีบ              หลอดเลือดสมองแตก    จอตาผิดปกติ  

             
 

 - ความดันโลหิตสูงสงตอการเกิดโรคไตเรื้อรัง ไตเปนอวัยวะท่ีทํางานหนาท่ีในการกรองของเสียออก

จากเลือด ซ่ึงถาเรามีระดับความดันท่ีปกติ (120/80 มม.ปรอท) อัตราการไหลและการกรองก็จะเปนปกติ แลว

ระดับความดันโลหิตท่ีสูงข้ึน สูงทําใหไตเสื่อมไดอยางไร 

• ทําใหเสนเลือดท่ีไปเลี้ยงเนื้อไตตีบตัน 

• ทําใหความดันในเสนเลือดฝอยไตสูง และ มีโปรตีนรั่วออกมาทางปสสาวะ ทําใหเยื่อบุ

หลอดไตฝอยเสื่อม  

ในทางกลับกันโรคไตมีผลตอการควบคุมระดับความดันโลหิตดวย เนื่องจากไตท่ีเสื่อมสภาพ มีการกรองแย

ลง ทําใหรางกายขับน้ําและของเสียไดไมดี จนทําใหเกิดภาวะ 
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o มีการค่ังของน้ําและเกลือมากข้ึน 

o ตอบสนองตอยาลดความดันท่ีมีฤทธิ์ขับปสสาวะลดลง 

o ในกรณีท่ีเกิดจากหลอดเลือดแดงท่ีไตตีบจะกระตุนการสรางฮอรโมนท่ีมีผลเพ่ิมความ

ดันโลหิต 

o เกิดผลขางเคียงจากยาลดความดันบางอยางไดงายข้ึน ทําใหควบคุมความดันยากข้ึน 

ตองใชยามากข้ึน จึงเกิดผลขางเคียงจากยามากข้ึน  
 

การปรับเปล่ียนชีวิตเพ่ือลดความดันโลหิต 

 
 

 

จะเลือกออกกําลังแบบไหนดี? 

• ออกกําลังแบบตอเนื่องไมหนัก และเนนกลามเนื้อมัดใหญ  
 

ข้ันตอนการออกกําลังกายท่ีถูกตอง 

• มีการอุนเครื่อง “วอรมอัพ” 5-10 นาที 

• ใชเวลาในการออกกําลังจริงๆ 30-45 นาที 

• มีการอุนเครื่อง “วอรมดาวน” 5-10 นาที 

• อยางนอย 150 นาทีตอสัปดาห 

• ควรเริ่มทีละนอย 

• ครั้งแรกๆ อัตราเตนของหัวใจไมควรเพ่ิมจากภาวะปกติ > 30 ครั้ง/นาที  

เทาไหรท่ีเรียกวาออกกําลังมากเกินไป? 

• ไมสามารถพูดไดตามปกติ ตองพักเปนหวงๆ    

• หายใจไมทัน 

• เวียนศีรษะ       

• เจ็บหนาอก 

• หัวใจเตนผิดจังหวะ      

งดเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

ลดน้ําหนักตัวเอง 

งดสูบบุหรี่ 

ลดอาหารเค็ม 

ออกกําลังกาย 
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• แนนทอง 

• เปนตะคริว  
 

วิธีการลดความอวนท่ีถูกตอง 

• ลดอาหารจําพวกขาวแปงน้ําตาลและไขมันลง 

• ไมควรงดอาหาร (โดยเฉพาะผูปวยเบาหวานท่ีกินหรือฉีดยาลดน้ําตาล) 

• เนนอาหารท่ีมีเสนใยสูง     

• ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ 

• ถาจะใชยาควรปรึกษาแพทยกอนทุกครั้ง    

• ใหน้ําหนักลดลงประมาณ ½ กก./สัปดาห 
 

เปาหมายการควบคุมความดันโลหิต 
 

ใหความดันโลหิต ≤120/80 มม.ปรอท ไมมีอาการของความดันต่ํา : เวียนศีรษะ หนามืด หรือหมดสติ และ

ไมมีผลขางเคียงจากยา 
 

ควบคุมภาวะท่ีทําใหเกิดโรคหลอดเลือดและหัวใจอ่ืนๆ 

ไดแก การควบคุม เบาหวาน ไขมันในเลือดสูงและการสูบบุหรี่  
 

อสค. ใหคําแนะนําผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 

- แนะนําใหรับประทานยาตามแพทยสั่งสมํ่าเสมอ 

- เนนใหผูปวยควบคุมระดับความดันโลหิตใหเปนไปตามเปาหมายการควบคุม 

- แนะนําการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 

- ไมสูบบุหรี่ งดสุรา 

- แนะนําลดการกินเค็ม เพ่ิมการกินผักผลไม หลีกเลี่ยงอาหารไขมันสูง และผลไมรสหวานจัด 

- แนะนําออกกําลังกายอยางเหมาะสม สัปดาหละ 3 วัน วนัละ 30 นาที 

- เยี่ยมบานเพ่ือติดตามการรักษาและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร/การออกกําลังกาย 

- วัดความดันโลหิตเพ่ือตรวจติดตามการควบคุมความดันตอเนื่อง 

- แนะนําใหไปรับการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซอน อยางนอยปละครั้งทุกป 

- ใหคําแนะนําเพ่ือใหผูปวย/ครอบครัว ประเมินผลการรักษาดวยตนเอง 
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คําแนะนําในการดูแลตนเองที่เหมาะสม เพ่ือลดความดันโลหิตสงู 
 

1. การรักษาดวยการใชอาหาร 

- ลดการใชเครื่องปรุงรสท่ีรสเค็มหรือมีเกลือมากในการปรุงอาหาร เชน น้ําปลา ซีอ้ิว ผงปรุงรส กะป

หรืองดอาหารท่ีมีรสเค็มจัด   

- เลี่ยงการกินมาก การกินไขมัน จะทําใหอวน  

- งดอาหารสําเร็จรูป เชน บะหม่ีสําเร็จรูป อาหารกระปอง อาหารรมควัน และอาหารหมักดองทุกอยาง 
 

2. การรักษาดวยวิธีการคลายเครียด 

การคลายเครียด มีหลายวิธี เชน ทํางานอดิเรกหรือสนุกกับการออกกําลังกาย หรือนั่งสมาธิ ฟงเพลง  

ไปวัดทําบุญ  นั่งฟงธรรม ทองบทสวดมนต เปนตน และท่ีสําคัญอยาปลอยใหทองผูก 
 

3. สมุนไพรท่ีชวยในการลดความดันโลหิตสูง อาทิ (1) กินกระเทียมสด เค้ียวกินวันละ 7 กลีบ (2) ตนคื่นฉาย 

ลางใหสะอาด สัก 1 กํามือ นํามาโขลก ใหละเอียดแลวค้ันเอาน้ําออก กินน้ําท่ีค้ัน ครั้งละครึ่งถวยชา วันละ            

1-2 ครั้ง และ (3) ดอกกระเจี๊ยบ สําหรับคนอวนนําดอกกระเจี๊ยบแดงมาตมกินน้ําจะชวยละลายไขมันในเสน

เลือด และลดความดันโลหิตสูง 
 

4. การรักษาดวยวิธีการออกกําลังกาย 

วิธีออกกําลังกายมีหลายวิธี เชน เดิน วิ่งเหยาะๆ เตนตามจังหวะเพลง หรือถีบจักรยาน เปนตน  

ควรออกกําลังกาย วันละ 15 - 30 นาที  
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ผลท่ีตองการให
เกิดข้ึนจากครอบครัว
ท่ีมีศักยภาพในการ
ดูแลสุขภาพตนเอง 
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คุณธรรม จริยธรรม ของอาสาสมัครประจําครอบครวั (อสค.) 
 

 คุณธรรมพ้ืนฐานสําหรับอาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) คือ  

 อาสาสมัครประจําครอบครัว (อสค.) จะตองเปนผูมีจิตวิญญาณอาสาสมัคร ประกอบไปดวยคุณธรรม

เบื้องตน 4 ประการ คือ 

         1. ชอบใหมากกวารับ ไมเอารัด เอาเปรียบคนอ่ืน มีความสบายใจท่ีจะใหดวยจิตเมตตา  

         2. มีความสามารถในการโนมนาวจิตใจคนใหมารวมมือรวมใจกัน  

         3. ยึดม่ันปฏิบัติตนตามพรหมวิหาร 4 ไดแก 

   เมตตา คือ รักโดยไมแบงแยก 

   กรุณา คือ ลงมือชวยเหลือใหผูอ่ืนพนทุกขและมีความสุข 

   มุทิตา คือ มีจิตใจออนโยน ยิ้มแยมแจมใส ลดความเห็นแกตัว ลดตนอยูตลอดเวลา 

   อุเบกขา  คือ ให โดยไมหวังสิ่งตอบแทนใดๆ ยุติธรรม ไมลําเอียง 

และทําตนใหมีประโยชน มีกิริยาทาทีของความพยายามจะทําประโยชนอยูตลอดเวลา เปนผูท่ีใชเวลาทุกนาที               

ใหมีประโยชน 

4. ทําตนสมํ่าเสมอ ทําดวยอุดมการณ ทําดวยจิตเมตตา โดยไมหวังสิ่งตอบแทน ไมเอนเอียงไป

ตามกระแส 
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การสรางฐานอาหารและสมุนไพรในครัวเรือน 

ปจจุบันคนเรากินอาหารบางอยางท่ีมีสารกอมะเร็ง เชน เนื้อหมูปงท่ีไหม ลูกชิ้นเดง ผักและผลไมท่ีมี           

ยาฆาแมลง เหลา แหนมหรือเนื้อแหงท่ีใสสีสด (สียอมผา) หรือ ใสสารกันบูด จนกอใหเกิดมะเร็งในรางกาย 

อยางไรก็ตามพบวา ผักพ้ืนบานบางชนิดมีสารท่ีเรียกวา สารแอนติออกซิแดนท หรือสารตานมะเร็ง ซ่ึงมีฤทธิ์ 

ชวยจับสารกอ มะเร็ง และขับออกจากรางกาย ซ่ึงสารเหลานี้จะพบในพืชผักท่ีมีวิตามินตางๆ เบตา-คาโรทีน และ

สารคาทีนอยด ตามตารางตอไปนี ้
 

(กรุณาทําเครื่องหมาย O ลอมรอบรายช่ือผักพ้ืนบานท่ีมีอยูในครัวเรือนหรือบริเวณใกลๆ) 
 

สารอาหาร แหลงอาหารพ้ืนบาน (เรียงรายช่ือพืชท่ีมีสารอาหารแตละชนิดจากมากไปนอย) 

โปรตีน ถ่ัวพู ถ่ัวแปบ กระถิน ใบออนมะยม ใบมะรุม ใบข้ีเหล็ก ผักหวานบาน สะเดา ชะพลู 

ผักโขม ใบออนมะขาม ดอกขิก (สลิด) เห็ดโคน ตําลึง 

คารโบไฮเดรต 

(ใหแคลอรี่) 

ถ่ัวพู ถ่ัวแปบ สาคู ใบข้ีเหล็ก หัวมันเทศ ใบยานาง มันหัวเสือ บุก กลอย ใบกุมน้ํา

เผือก มันเสา ใบมะกอก กระทือ ดอกข้ีเหล็ก สะเดา ใบออนมะขาม ผักหวานบาน 

วิตามินเอ ตําลึง ผักหวานบาน ชะพลู มะเขือเทศสีดา ใบมะรุม ผักโขม ใบบัวบก ฟกทอง (ยอด/

ลูก) ข้ีเหล็ก ใบออนมะยม ใบยอ กระถิน กุมน้ํา ผักปลัง กระชาย ผักกาดน้ํา ขลู 

วิตามินบี 1 พริกข้ีหนู ถ่ัวแปบ ผักชีฝรั่ง ใบยอ ใบออนมะยม บัวบก ใบมะรุม ถ่ัวพู มะเขือพวง 

ตําลึง โหระพา มันเทศหัว สาคู ยอดฟกทอง เห็ดโคน หนอไม ดอกแค กุมน้ํา สะเดา 

วิตามินบี 2 ใบมะรุม ผักหวานบาน ใบมะกอก ข้ีเหล็ก ใบยานาง ผักโขม เห็ดโคน ใบแมงลัก   

ดอกโสน ใบ กุมน้ํา โหระพา ผักชีฝรั่ง ยอดฟกทอง บุก ใบยอ ถ่ัวแปบ ยอดมะขาม 

มะเขือพวง 

วิตามินซี ข้ีเหล็ก (สด) ฟกคาว ใบและฝกมะรุม ผักหวานบาน ผักโขม สมอไทย ใบออนมะยม 

ผักปลัง ใบยอ สะเดา สะละแหน มะระ ดอกแค ดอกโสน แฟง ตําลึง ดอกขิก (สลิด) 

แคลเซียม ใบยานาง ชะพลู ใบยอ ผักโขม กระเพรา ใบมะรุม ขลู มะเขือพวง พริกข้ีหนู 

ผักหวานบาน หนอไม สะละแหน ใบแมงลัก ผักกาดน้ํา โหระพา บัวบก กระถิน            

ใบตําลึง ผักกระเฉด 

ฟอสฟอรัส ถ่ัวแปบ มะเขือพวง ผักหวานปา ถ่ัวพู ใบข้ีเหล็ก ชะพลู ใบมะรุม ดอกขิก ใบยอ     

ผักโขม 

เหล็ก มะเขือพวง บวบงู ชะพลู ผักชีฝรั่ง บัวบก ใบยานาง ขลู ใบกุมน้ําใบข้ีเหล็ก ใบยอ 

ไนอาซีส มะแวง กระถิน ฟกทอง ตําลึง ใบมะรุม สมอไทย ผักโขม ถ่ัวแปบ บุก ขิง ดอกแค 
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แบบสรุปการดูแลสุขภาพตนเองในครอบครัว 
 

ครอบครัวของทาน มีภาวะเส่ียงหรือมีอาการปวยของโรค 7 โรคหรือไม 
 

ลําดับ อาการ/โรค 

ครอบครัวของทาน มีโอกาสเส่ียงหรือปวยเปนโรคใดบาง 
 

มีโอกาส

เส่ียง 

มีโอกาส

ปวย 

ไมมีโอกาสเส่ียง 

/ไมมีอาการปวย 

1 ปวดหลังเรื้อรัง    

2 ทองผูก/ริดสีดวงทวาร    

3 ขอเสื่อม / ปวดขอ    

4 ตับอักเสบ/มะเร็งตับ/ตับแข็ง    

5 โรคไต    

6 โรคเบาหวาน    

7 โรคความดันโลหิตสูง    

 

สรุป ครอบครัวของทาน มีโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค จํานวน...................โรค  

และมีคนท่ีเริ่มหรือแสดงอาการปวย จํานวน...................คน 

 

 

 
 

 

 

 

หากครอบครัวของทาน มีโอกาสเสี่ยงตอการเปนโรค เพียง 1 โรค หรือ  

มีผูปวยในครอบครัว เพียง 1 คนก็ตาม ครอบครัวทานจําเปนตองปรับเปลี่ยนการดําเนินชีวิต 

ในเรื่องอาหาร ออกกําลังกาย อารมณ / ความเครียด การงดสูบบุหรี่ และดื่มสุรา 

เพ่ือปองกันไมใหมีโอกาสปวยเปนโรคมากข้ึน 
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คณะผูจัดทํา 

คณะท่ีปรึกษา 

นพ.โสภณ  เมฆธน   ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

นพ.สมศักดิ์  อรรฆศิลป    รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

พญ.ประนอม  คําเท่ียง   รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

นพ.สุวรรณชัย วัฒนายิ่งเจริญชัย  รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

นพ.เกียรติภูมิ  วงศรจิต   รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

นพ.วิศิษฎ  ตั้งนภากร   อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

นพ.ธีรพล  โตพันธานนท   อธิบดีกรมการแพทย 

นพ.วชิระ  เพ็งจันทร   อธิบดีกรมอนามัย 

นพ.เจษฎา  โชคดํารงสุข   อธิบดีกรมควบคุมโรค 

น.ต.นพ. บุญเรือง  ไตรเรืองวรวัฒน  อธิบดีกรมสุขภาพจิต 

นพ.สุเทพ  วัชระปยานันท   อธิบดีกรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

นพ.สุขุม  กาญจนพิมาย   อธิบดีกรมวิทยาศาสตรการแพทย 

ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขเขต 1-13 

สาธารณสุขนิเทศกเขต 1-13 

คณะผูจัดทํา 

นพ.ปพนธ  ตั้งศรีเกียรติคุณ  รองอธิบดีกรมการแพทย 

นพ.ภาสกร  ชัยวานิชศิริ   รองอธิบดีกรมการแพทย 

นพ.ณัฐพร  วงษศุทธิภากร  รองอธิบดีกรมอนามัย 

นพ.ประภาส  จิตตาศิรินุวัตร  รองอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

นพ.ภาณุวัฒน  ปานเกตุ   รองอธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

นางอัญธิกา  ชัชวาลยางกูร  ผูอํานวยการกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน 

นายจิรพันธุ  วิบูลยวงศ   กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

นางวิรุณศิริ  อารยวงศ   กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน กรมสนับสนนุบรกิารสุขภาพ 

นางนิติกุล  ทองนวม สถาบันเวชศาสตรสมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือผูสูงอายุ 

กรมการแพทย  

นพ.สกานต  บุนนาค   งานโรคไต กลุมงานอายุรศาสตร โรงพยาบาลราชวิถี กรมการแพทย 

นพ.ธีรวัฒน  ธนชยานนท   โรงพยาบาลสถาบันไตภูมิราชนครินทร  

นางวิมล  บานพวน   สํานักอนามัยผูสูงอายุ กรมอนามัย 

นางสาวธิดารัตน  อภิญญา  สํานักโรคไมติดตอ กรมควบคุมโรค 

นางชอเพ็ญ  นวลขาว   กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ 

นายศิวะณัฐ  โฮมวงค   กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ 


