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เอกสารอ้างอิง
สมาคมบริบาลบรรเทาสารพัดแห่งประเทศไทย (THAPS) - แนวทางการดูแลผู้ป�วยประคับประคอง
Palliative Care Formulary (PCF) - Management of Constipation in Palliative Care
National Comprehensive Cancer Network (NCCN) Guidelines - Palliative Care:
Symptom Management

จิบน้ำบ่อย ๆ
วันละ 6-8 แก้ว

(หากไม่มขีอ้ห้าม)

เช่น มอร์ฟ�น ยาแก้ปวด
ยาคลายกังวล ยาต้านซมึเศร้า ธาตุเหล็ก

ยาบางชนิด ดื่มนํ�าไมเ่พยีงพอ รับประทานอาหาร
กากใยน้อย

เคลื่อนไหวน้อย
นอนติดเตียง

ภาวะเจ็บป่วย
ความเครียด

ความผิดปกติของลำไส้
จากโรคหรือเนื�องอก

การดูแลแบบประคับประคอง
มุ่งเน้น “คุณภาพชีวิต”
บรรเทาอาการที่ทำให้
ไม่สบายกายและใจ 

ทั้งผู้ป�วยและครอบครัว

ท้องผูก... ไม่ใช่เรื่องเล็กในการดูแลแบบประคับประคอง  

ภาวะท้องผูก พบได้บ่อยในผู้ป่วยระยะประคับประคอง
ส่งผลต่อความสุขสบาย คุณภาพชีวิต และอาจทำให้อาการอื่นแย่ลง
การดูแลที�เหมาะสม ชว่ยให้ผูป้�วยสบายตัวและใชช้วีติไดดี้ขึ�น

คือการขับถ่ายน้อยกว่าปกติ
ถ่ายยากหรือ ถ่ายแข็ง
หรือ รู้สึกวา่ถ่ายไมสุ่ด ถ่ายอุจจาระน้อยกว่า 3 ครั้ง/ สัปดาห์

อุจจาระแข็ง แห้ง

ต้องเบ่งมาก

รู้สึกถ่ายอุจจาระไม่สุด

รู้สึกอดุตันในทวารหนัก

เกณฑ์ที�อาจเข้าข่ายว่าท้องผูก

ถ่ายอุจจาระ
น้อยกวา่ 3 ครั�ง/ สัปดาห์

ถ่ายยาก
ต้องเบ่งมาก

แน่นท้อง
ปวดท้อง

เบื่ออาหาร
คลื่นไส้

หงุดหงิด
ไม่สบายตัว

เช่น ผัก ผลไม้ 
ถั่วต่างๆ

ธัญพชืไมข่ดัสี

ขยับร่างกาย
เดินหรือบริหารเบา ๆ
ตามความสามารถ

อุจจาระแข็ง
แห้งเป�นก้อน

เข้าห้องน้ำเวลาเดิม
โดยเฉพาะหลังอาหารเชา้

ควรปรึกษาแพทย์/ เภสัชกร
ไม่ควรซื้อยาระบาย
มารับประทานเอง

นวดท้องตามเข็มนาฬิกา
ช่วยกระตุ้น

การทำงานของลําไส้

การดูแลเรื่องการขับถ่าย
คือการดูแลคุณภาพชวีติ

ช่วยสร้างความสบายกาย
และสบายใจให้กับผู้ป่วยและ
ครอบครัวได้มากกวา่ที�คิด

ท้องผูกมากกวา่ 3 วนั หรือถ่ายไมไ่ด้เลย
ปวดท้องมาก ท้องอดืบวม อาเจียน
มีเลือดออกทางทวารหนัก
ใช้ยาระบายแล้วไมด่ีขึ�น
ผู้ป�วยไมสุ่ขสบาย รับประทานอาหารได้ลดลง
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