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心臟衰竭病人之護理指導(泰文) 

         แนวทางการดูแลผูป่้วยหวัใจลม้เหลว  
 

ค ำนิยำม:กล้ำมเน้ือหัวใจอ่อนแรง เน่ืองจำกกำรท ำงำนของหัวใจบกพร่อง 
ท ำให้ไม่สำมำรถสูบฉีดเลือดได้เพยีงพอต่อควำมต้องกำรของร่ำงกำยและกำรเผำผลำญเน้ือเย่ือ 

 

อำกำร:อ่อนเพลีย ก ำลังกำยถดถอย ไอ หำยใจล ำบำก หำยใจล ำบำกเป็นบำงคร้ังในช่วงเวลำกลำงคืน หำยใจไม่สะดวกขณะนอนรำบ 

หลอดเลือดด ำทีค่อโป่ง เบ่ืออำหำร มือเท้ำเย็น ปัสสำวะลดลง มีอำกำรบวมน ้ำตำมร่ำงกำยหรือแขนขำ ปอดบวมน ้ำ 
หัวใจและตับบวมโต และปัสสวะบ่อยในตอนกลำงคืน 

 

 สมำคมโรคหัวใจนิวยอร์ก สหรัฐอเมริกำ  (NYHA) แบ่งอำกำรเป็นส่ีระดับ: 
ล ำดับแรก1  ไม่ ค่อยมี ข้อจ ำกัด ในกำรออกแรงและไม่แสดงอำกำร เ ม่ือท ำกิจกรรมในชีวิตประจ ำวัน  

ระดับ 2  

มี ข้อจ ำกัดในกำรออกแรง เล็กน้อย ขณะที่หยุดพักจะรู้ สึกสบำยดี  
แต่ เ ม่ือท ำกิจกรรมในชีวิตประจ ำวัน  ( เ ช่นขึ้นบันได)  จะมีอำกำรหำยใจล ำบำก  อ่อนเพลีย  
แน่นหน้ำอก ใจส่ันหรือปวดเค้นที่หัว ใจ  

ระดับ 3  
มี ข้อจ ำกัดในกำรออกแรงอย่ำงชัดเจน เ ม่ือหยุดพัก  อำกำรจะดีขึ้น  แต่ เ ม่ือท ำกิจกรรมเบำๆ 
( เ ช่นแปรงฟัน)  ก็จะมีอำกำรอ่อนเพลีย  ใจส่ัน  หำยใจล ำบำก  แน่นหน้ำอกหรือปวดเ ค้นที่หัวใจ  

ระดับ 4  
ไม่สำมำรถออกแรงได้  ขณะท่ีหยุดพักก็มีอำกำรหำยใจล ำบำก  อ่อนเพลีย  
แน่นหน้ำอกหรือปวดเค้นที่หัวใจ  

 

 ข้อควรระวังในกำรใช้ชิวิตประจ ำวัน: 
1. บันทึกน ้ำหนัก ชีพจรและควำมดันโลหิต:  ทุกเช้ำหลังต่ืนนอน สวมใส่เส้ือผ้ำชุดเดียวกัน หลังจำกเข้ำห้องน ้ำ 

ก่อนทำนอำหำร ให้ช่ังน ้ำหนัก ตรวจวัดชีพจรและควำมดันโลหติ ใช้นิว้โป้งกดท่ีเท้ำ ดูว่ำมีอำกำรบวมน ้ำหรือไม่ 
พร้อมจดบนัทึกอย่ำงละเอียดและน ำไปให้แพทย์ดูเม่ือไปรับกำรตรวจ 

 

2. ควบคุมปริมำณน ้ำ:  ในหนึ่งวัน ควรได้รับปริมำณโดยรวม ท่ีรวมถึงน ้ำในอำหำรชนิดแข็ง วันละ 1,000-
1,500 ซีซี โดยแบ่งออกเป็นสำมมื้อ (ไม่ด่ืมน ้ำก่อนนอน) โดยเฉลี่ยมื้อ 333—500 ซีซี 
พยำยำมทำนอำหำรที่มีน ้ำน้อย เช่นข้ำวสวย หรือหมัน่โถวเป็นต้น ตำรำงปริมำณน ้ำในอำหำรดังต่อไปนี:้ 

มีน ้า 50% ขา้วสวย ผกั ปลา ไข่ เน้ือสัตว ์หมัน่โถว 

มีน ้า 80% ขา้วตม้ ไข่ตุ๋น ผลไม ้ไอศครีม พุดดิ้ง เตา้ฮวย โยเกิร์ต เยลล่ี 

มีน ้า 100% น ้า นม ชา น ้าซุป 

3. อำหำรท่ี “ลดเกลือและมีโซเดียมต ่ำ” : 
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คนท่ีมีสุขภาพแขง็แรงทัว่ไป 5-6 กรัม (= โซเดียม 2000-2400 มก.) 

ผูป่้วยหวัใจลม้เหลวท่ีตอ้งจ ากดัปริมาณโซเดียม < 5 กรัม (= โซเดียม 2000 มก.) 

ผูป่้วยหวัใจลม้เหลวท่ีมีอาการรุนแรง หรือมีอาการบวมน ้า < 3 กรัม (=โซเดียม 1200 มก.) 

✓ จ ำกัดปริมำณโซเดียม เพื่อลดการสะสมน ้าในร่างกายเน่ืองจากมีโซเดียมไอออนมากเกินไป 

✓ เพิม่ส่วนผสมจำกธรรมชำติทีส่ดใหม่ เพ่ือเพิม่ควำมอร่อยให้กับอำหำร 
แทนกำรใช้ผลิตภัณฑ์แปรรูปหรือเคร่ืองปรุงรสเช่น: ตน้หอม ขิง กระเทียม หวัหอม ผกัชี ขึ้นฉ่าย มะนาว สับปะรด 

แอปเป้ิล โป๊ยกัก๊ อบเชย โรสแมร่ี พาร์สล่ีย ์พริกไทยด า เก๋าก้ี 

✓ ไม่ทำนน ้ำผัก น ้ำจำกเน้ือสัตว์ เน้ือสัตว์หมักดอง รมควนัหรือพะโล้ แตงกวำดอง อำหำรกระป๋อง อำหำรหมักดอง 
ไม่ด่ืมน ้ำซุป: น ้าซุปโอเดง้ (กวนตงจู่) หน่ึงชาม 300 มล. มีโซเดียม 615 มก. 

✓ หลีกเลี่ยงกำรทำนอำหำรท่ีมีปริมำณโซเดียมสูง เช่น สาหร่ายทะเล อาหารทะเล ชีส เป็นตน้ 

✓ ไม่ใช่ว่ำทำนแล้วมีรสเค็มถึงจะมีโซเดียม ขนมปังปอนดข์าวทานแลว้รสจืดๆ แต่ใน 1 แผน่มีโซเดียม 300 มก. 
"ย่ิงในขนมปังมีเนยมากเท่าใด ปริมาณเกลือก็จะย่ิงสูงขึ้น" เช่นในขนมปังช็อคโกแลต ขนมปังโปโหล 
ขนมปังเนยกรอบมีโซเดียม 200—240 มก. ในขนมเวเฟอร์ช็อคโกแลตมีโซเดียม 500 มก. ในเคร่ืองด่ืมเกลือแร่ 1 

กระป๋องประกอบดว้ยโซเดียม 252 มก. 
✓ เม่ือใช้ผลิตภัณฑ์กึง่ส ำเร็จรูปมำปรุงอำหำร ก็ไม่ควรใส่เคร่ืองปรุงรสเพิม่ และควรลดปริมาณท่ีใช ้เช่น ลูกช้ินปลาเส้นผดัผกั 

ลูกช้ินหมูผดัพริกหวาน 

✓ เคร่ืองปรุงรสทุกชนิดมี “โซเดียม" จึงควรใช้ซอสปรุงรสท่ีมปีริมำณโซเดียมสูงในปริมำณน้อย เช่นเกลือ ผงชูรส ซีอ๊ิว 
ซอสหอยนางรม ซอสเปร้ียว แกงกะหร่ีกอ้นส าเร็จรูป เตา้เจ้ียวญ่ีปุ่ นเป็นตน้: 

เกลือแกง (หนัก) เกลือ (ช้อน) โซเดียม 
ซอสเปร้ียว 
(จิ๊กโฉ่ว) 

ซีอิ๊ว ซอสมะเขือเทศ ซอสพริก 

1 กรัม 
ประมำณ 1/4 

ช้อนชำ 
400 กรัม 

1 ช้อนชำ 
(5 ml) 

1.2 ช้อนชำ 
(6 ml) 

2.5 ช้อนชำ 
(12 ml) 

4.4 ช้อนชำ 
(22 ml) 

3 กรัม 
ประมำณ 1/2 

ช้อนชำ 
1200 กรัม 

3 ช้อนชำ 
(15 ml) 

3.6 ช้อนชำ 
(18 ml) 

7.5 ช้อนชำ 
(36 ml) 

13.2 ช้อนชำ 
(66 ml) 

5 กรัม 1 ช้อนชำ 2000 กรัม 
5 ช้อนชำ 
(25 ml) 

6 ช้อนชำ 
(30 ml) 

14 ช้อนชำ 
(70 ml) 

22 ช้อนชำ 
(110 ml) 

✓ เคล็ดลับในกำรควบคุมปริมำณกำรบริโภคเกลือโดยรวม: เตรียมภาชนะบรรจุขนาดเลก็ท่ีมีฝาปิด เทเกลือ 3 กรัมลงไป 
เติมน ้า 30 มล. คนให้ละลาย แลว้ใชน้ ้าเกลือน้ีปรุงอาหารตลอดทั้งวนั 

✓ ลดกำรทำนอำหำรนอกบ้ำน: เลือกทานอาหารประเภทน่ึงหรือตม้ 
เม่ือทานอาหารนอกบา้นควรน าอาหารลา้งในน ้าร้อนเพ่ือลดเกลือหรือเติมน ้าให้เจือจาง (หลีกเล่ียงการทานน ้าซุป) 

✓ สังเกตดูปริมำณโซเดียมใน "ฉลำกโภชนำกำร" บนห่อบรรจุอย่ำงละเอียด เลือกอาหารท่ีมีโซเดียมต ่า ท่ีทุก 200 กรัม 
มีปริมำณโซเดียมน้อยกว่ำ 100 มก. 

4. กำรรักษำน ้ำหนักตัวให้อยู่ท่ี BMI 18.5—24: 

BMI = [น ำ้หนัก / ส่วนสูง (เมตร)2] 

ตัวอย่ำง :น ้ำหนัก 56 กิโลกรัม ส่วนสูง 160 ซม.(1.6 เมตร)  BMI = 56 ÷ 1.6 ÷ 1.6 = 22  ทำนอำหำรให้อิ่ม 7 ส่วน 
ออกก ำลงัอย่ำงน้อยวนัละ 30 นำที และฝึกให้ออกก ำลังกำยเป็นนิสัย 

5. กำรออกก ำลงัมีประโยชน์ช่วยสร้ำงควำมทนทำนให้กล้ำมเน้ือหัวใจ: 
ขอแนะน าให้ออกก าลงักายแบบแอโรบิกหรือยืดกลา้มเน้ือแบบเบาๆ อยา่งนอ้ย 4 คร้ังต่อสัปดาห์ และค่อยๆ 
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เพ่ิมเวลาในการท ากิจกรรมออกไป เช่น: เดินเล่น 10 นาที >> 30 นาที >> 1 ชัว่โมง และใช ้
"สามารถพูดคุยไดใ้นระหว่างท่ีท ากิจกรรม" เป็นเกณฑว์ดัแรงของกิจกรรม 
ขณะท่ีท ากิจกรรมตอ้งรักษาอตัราการเตน้ของหวัใจให้อยูท่ี่ [220-อำย]ุ x 50%—70%  (ยกตวัอยา่ง คนท่ีอาย ุ60 ปี 
อตัราการเตน้ของหวัใจควรอยูน่าทีละ 80—110 คร้ัง) 
แนะน าใหข้อให้คลินิกเวชศาสตร์ฟ้ืนฟูช่วยจดัการฝึกฟ้ืนฟูสมรรถภาพหวัใจ ค่อยๆ เพ่ิมการออกก าลงักาย 
ฝึกการท างานของกลา้มเน้ือหวัใจ 

6. ทำนยำตำมที่แพทย์ก ำหนด: 
จากการวิจยัพบว่าการทานยาอยา่งสม ่าเสมอสามารถช่วยให้อาการหวัใจลม้เหลวดีขึ้น 
และช่วยลดอตัราการเขา้รักษาตวัในโรงพยาบาลและอตัราการเสียชีวิต 

✓ ยา ACEI สารยบัยั้งเอน็ไซมเ์อซีอี (Ceporin, Synbot, Tanatril, Tritace):  
ขยายดหลอดเลือด ลดความดนัโลหิต ลดภาระการท างานของหวัใจ ผลขา้งเคียงท าใหศี้รษะ ไอแห้ง 
มีภาวะโพแทสเซียมในเลือดสูง 

✓ ยา ARB ตา้นตวัรับแองจิโอเทนซิน (Aprovel, Cozaar, Doivan, Edarbi, 
Olmetec):  ลดความดนัโลหิต ลดภาระการท างานของหวัใจ ผลขา้งเคียงคือท าใหค้วามดนัโลหิตต ่า 
ไอแห้ง มีโพแทสเซียมในเลือดสูงขึ้น และทอ้งเสียเป็นตน้ 

✓ ยา ARNI (Entresto):  ขยายหลอดเลือด ลดความดนัโลหิต ลดภาระการท างานของหวัใจ 
ช่วยเพ่ิมการสร้างฮอร์โมน ชะลอการบวมโตของหวัใจ ผลขา้งเคียง: เวียนศีรษะ ความดนัโลหิตต ่า 
มีภาวะโพแทสเซียมในเลือดสูง 

✓ ยาเบตา้บลอ็กเกอร์ (Betaloc, Concor, Dilatrend, Nebilet):  
ลดอตัราการเตน้ของหวัใจ ลดความดนัโลหิต ลดภาระการท างานของหวัใจ ผลขา้งเคียงไดแ้ก่ นอนไม่หลบั 
หวัใจเตน้ชา้เกินไป ความดนัโลหิตต ่าและมีภาวะน ้าตาลในเลือดต ่าเป็นตน้ 

✓ ยายบัยงั SGLT2 (Forxiga, Jardiance, Qtern, Glyxambi, Xigduo): 
เพ่ิมการขบัน ้าตาลกลูโคสและโซเดียม ช่วยขบัปัสสาวะ ลดภาระการท างานของหวัใจ 
แต่ตอ้งระวงัการติดเช้ือในทางเดินปัสสาวะ 

✓ ยาสไปโรโนแลคโตน (Aldactone, Inspra): ช่วยชะลอเวลาการบวมโตของหวัใจใหชา้ลง 
ผลขา้งเคียง: มีภาวะโพแทสเซียมในเลือดสูง 

✓ ยาขบัปัสสาวะ (Laix, Burinex, Fluitran, Natrilix):  
ก าจดัน ้าส่วนเกินในร่างกายและลดอาการหวัใจลม้เหลว 

✓ ยาดิจอกซิน (Digoxin):  เพ่ิมการหดตวัของหวัใจ บรรเทาอาการหวัใจลม้เหลว 
เน่ืองจากความปลอดภยัของยามีขอบเขตท่ีแคบ จึงควรเจาะเลือดอยา่งสม ่าเสมอเพื่อสังเกตอาการ 
อาการเม่ือใชย้าเกินขนาด: เบ่ืออาหาร ง่วงซึม มองเห็นของต่างๆ เป็นสีเหลือง คล่ืนไส้ อาเจียน ทอ้งร่วง 
หวัใจเตน้ผดิจงัหวะ หวัใจเตน้ชา้เป็นตน้ ก่อนทานยาควรวดัอตัราการเตน้ของหวัใจก่อน หากปกติหวัใจเตน้ชา้อยูแ่ลว้ 
ควรแจง้ให้แพทยท์ราบ แตห่ากมีอาการขา้งตน้และรู้สึกไม่สบาย  ควรรีบไปพบแพทยโ์ดยเร็วท่ีสุด 

✓ ยายบัยั้งการเตน้ของหวัใจ (Coralan): ลดการเตน้ของหวัใจ เพ่ิมความสามารถในการเก็บเลือดของหวัใจ 
และบรรเทาอาการของภาวะหวัใจลม้เหลว ผลขา้งเคียง: หวัใจเตน้ชา้ หวัใจเตน้ผิดจงัหวะ 
เห็นภาพหลอนเป็นแสงวาบชัว่ขณะ 

 

 

 ข้อควรระวัง: 
✓ ปำกแห้ง: บ้วนปำกด้วยน ้ำมะนำวบำงๆ น ้ำยำบ้วนปำก อมก้อนน ้ำแข็งหรือลกูอม หลกีเลี่ยงกำรทำนอำหำรรสเค็มจัด 
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✓ พกัผ่อนอย่ำงเหมำะสม มีวินัยในกำรใช้ชีวิต นอนแต่หัวค ่ำ ต่ืนแต่เช้ำ หลีกเลี่ยงกำรท ำงำนที่ต้องใช้ก ำลังมำก 
หลีกเลี่ยงกำรท ำงำนหนักเกินไป ควำมตึงเครียดและกำรเพิม่ภำระให้กับหัวใจ 

✓ หลีกเลี่ยงกำรเพิม่ภำระให้กับหัวใจ: หลีกเลี่ยงอำหำรที่ท ำให้หัวใจเต้นเร็ว เช่นกำแฟ สุรำ น ้ำชำชงแก่ๆ เป็นต้น 
กำรสูบบุหร่ีและกำรสูดดมควันบหุร่ี นิโคตินจะท ำให้หลอดเลือดหดตัว 
ท ำให้แรงต้ำนทำนของควำมดันโลหิตและกำรสูบฉีดเลือดของหัวใจมีมำกขึน้ หลกีเลี่ยงสถำนท่ีท่ีมอีณุหภูมต่ิำงกันมำก 
เพรำะจะท ำให้หลอดเลือดหดตัวอย่ำงฉับพลัน เช่นกำรแช่น ้ำพุร้อน ในฤดูหนำวควรใส่เส้ือให้อบอุ่น 
ป้องกันไม่ให้ร่ำงกำยมอีุณหภูมิท่ีต่ำงกันมำกเกนิไป 

✓ หลีกเลี่ยงกำรติดเช้ือ เป็นไข้หวัด ควรควบอำกำรของโรคต่ำงๆ เช่นหอบหืด โลหิตจำง ควำมดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง 
โรคเบำหวำน โรคภูมิคุ้มกันหรือโรคต่อมไร้ท่อเป็นต้น เพ่ือป้องกนัไม่ให้อำกำรของโรคเร้ือรังทรุดลง 
เพรำะอำจท ำให้ภำวะหัวใจล้มเหลวมีอำกำรรุนแรงขึน้ได้ ควรล้ำงมือบ่อยๆ ใส่หน้ำกำกอนำมัย 
สังเกตว่ำถ่ำยอุจจำระเป็นสีด ำหรือไม่ ทำนยำและกลับมำพบแพทย์ตำมเวลำท่ีก ำหนด 

✓ ควรมีนิสัยในกำรถ่ำยอุจจำระท่ีดี หลีกเลี่ยงกำรเบ่งถ่ำยอุจจำระ ทำนอำหำรท่ีมีไฟเบอร์สูง 
ในกรณีที่จ ำเป็นให้ใช้ยำระบำยตำมที่แพทย์ส่ัง 

✓ ทำนยำอย่ำงสม ่ำเสมอตำมเวลำท่ีก ำหนด หำกลืมทำนยำ ควรรีบทำนม้ือนั้นทันที 
ห้ำมไม่ให้ทำนยำสองเท่ำพร้อมกนัในมื้อถัดไป 

✓ กำรซ้ือยำส ำเร็จรูป ยำพื้นบ้ำนหรือยำท่ีมีแหล่งท่ีมำไม่ชัดเจนทำนเอง 
อำจมีส่วนประกอบท่ีท ำให้ภำวะหัวใจล้มเหลวมีอำกำรทรุดลง ดังนั้น 
จึงควรหลีกเลี่ยงยำแก้ปวดแก้อกัเสบชนิดสเตียรอยด์และไม่ใช่สเตยีรอยด์ (NSAIDs) 
หำกใช้ไม่ถูกต้องอำจเร่งกำรเส่ือมสภำพของตับและไต หำกต้องกำรใช้ยำแผนจีนหรือยำสมุนไพร 
ควรปรึกษำข้อดแีละข้อเสียของกำรใช้ยำนั้นกับเภสัชกรหรือแพทย์ก่อน 

✓ หำกใน 1 วันมีน ้ำหนักเพิม่ขึน้มำกกว่ำ 1 กิโลกรัม และใน 7 วนัมนี ้ำหนักเพิม่ขึน้เกิน 2 กิโลกรัม 
อำจเป็นสัญญำณว่ำร่ำงกำยมีน ้ำมำกเกินไป จะต้องควบคุมปริมำณเกลือ (โซเดียม) และน ้ำอย่ำงเคร่งครัด 
และรีบไปพบแพทย์โดยเร็ว 

✓ หำกมอีำกำรบวมน ้ำท่ีขำหรือหลงัเท้ำ หำยใจถี่ หำยใจไม่สะดวกขณะนอนรำบและไอหอบท่ีรุนแรงขึน้ 
จะต้องควบคุมปริมำณกำรบริโภคเกลือ (โซเดียม) และน ้ำอย่ำงเคร่งครัด และรีบไปพบแพทย์โดยเร็ว 

✓ หำกมอีำกำรทรุดลงอย่ำงเฉียบพลันควรรีบน ำส่งแผนกฉุกเฉินทันท ี
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