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สนบัสนุนการพิมพโ์ดย 

 

สแกนเพื่อประเมินความพึงพอใจ 
หลงัจากอ่านส่ือความรู้ดา้นสุขภาพฉบบัน้ี 
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การปฎบิัติตัวเพือ่ป้องกันการกลบัเป็นซ ้า 

เน่ืองจากอาการปวดหลงัสาเหตุส่วนใหญ่มกัเกิดจาก การปฏิบติัตวัหรือ 

การมีอิริยาบถท่ีไม่ถกูตอ้งเหมาะสม เช่น ท่าทางในการท างานลกัษณะการท างาน 

ท าใหมี้โอกาสสูงในการกลบัเป็นซ ้าของโรค 

ดั้งนั้น การปฏิบติัตวัท่ีถกูตอ้ง การออกก าลงักายอยา่งสม ่าเสมอเพ่ือให ้

กลา้มเน้ือท่ีพยงุกระดูกสนัหลงัแขง็แรง โดยการออกก าลงักลา้มเน้ือหนา้ทอ้งและ 

กลา้มเน้ือหลงั จะช่วยลดโอกาสเส่ียงของการกลบัเป็นซ ้าของโรคได ้
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 - ไม่ควรยนืรอท่าเดียวนานๆ 

 - ไม่ควรเขยง่เอ้ือมหยบิของในท่ีสูง ควรใชเ้กา้อ้ีต่อขา 

 - ไม่ควรสวมรองเทา้ท่ีมีส้นสูงเกิน 2 น้ิว 

 - การกม้ลงยกของจากพื้น ควรยอ่เข่า งอสะโพก หลงัตรงและหลีกเล่ียงการยก

ของหนกั เช่น การอุม้เด็ก ยกถงัน ้า 

 

 

 

 

 

 - การนอนและลุกจากเตียงตอ้งตะแคงตวัก่อนทุกคร้ังไม่ลุกจากท่านอนหงาย 

 - การนอนหงายและตะแคงควรใชห้มอนรองขาทุกคร้ัง 

 - การมีเพศสัมพนัธ์ ปฎิบติัไดห้ลงัผา่ตดั 3 เดือนหรือตามค าแนะน าของแพทย ์

6. ควรมาตรวจตามนดัอยา่งสม ่าเสมอและถา้มีอาการผดิปกติใหรี้บมาพบแพทย ์

ทนัที 

7. ควรรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ รวมทั้งควบคุมน ้าหนกัไม่ใหอ้ว้นจนเกินไป 

การยกของจากพืน้ที่ถูกต้อง 
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กระดูกสนัหลงั 

 คือ กระดูกที่เป็นแกนของล าตัว ต้ังแต่กระดูกส่วนคอลงไปจนถึงส่วนของก้นกบ มี
กระดูกเรียงต่อกนัเป็นแนวโดยแต่ละคู่เคล่ือนไหวไดผ้า่นหมอนรองกระดูกสันหลงั ซ่ึงมี
ลกัษณะยดืหยุน่คลา้ยวุน้  ท าใหค้นเราสามารถเปล่ียนท่าทางได ้เช่น 

กม้ตวั แอ่นตวั และเอียงตวั เป็นตน้ 

กายวภิาคของกระดูกสันหลงั (spine) 

 

กระดูกแขง็ส่วนคอ 
มี 7 ขอ้ 

กระดูกสนัหลงัส่วน 
หนา้อก มี 12 ขอ้ 

กระดูกกระเบนเหน็บ 

กระดูกสนัหลงัส่วน 
เอว มี 5 ขอ้ 

กระดูกกน้กบ 
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อาการปวดหลงั หมายถึง อาการปวดท่ีเกิดข้ึนบริเวณหลงั ตั้งแต่ส่วนคอลงไปถึง 
ส่วนกน้กบ แต่ส่วนใหญ่จะมีอาการปวดหลงัส่วนล่าง คือ ปวดตั้งแต่บริเวณบั้นเอว 
ไปจนถึงกน้กบและจะพบอาการปวดหลงับริเวณน้ีไดม้ากกวา่จึงเรียกอาการปวดน้ี 
วา่อาการปวดหลงั ส าหรับอาการปวดบริเวณคอ จะเรียกวา่ อาการปวดคอ 
สาเหตุของอาการปวดหลงั ไดแ้ก่ 
1. จากการผิดท่าในการท ากิจวตัรประจ าวนัหรือการประกอบอาชีพ 
2. หมอนรองกระดูกสันหลงัเคล่ือน 
3. ขอ้สนัหลงัเส่ือม 
4. ช่องไขสนัหลงัตีบ 
5. ความผิดปกติของกระดูกสันหลงัตั้งแต่ก าเนิด 
6. กระดูกสนัหลงัหกั 
7. เน้ืองอก 
8. กระดูกโปร่งบาง 

9. การอกัเสบหรือการติดเช้ือ 

กระดูกสนัหลงั 

รากสนัหลงั 

กระดูกเพดดิเคิล 

ไขสนัหลงั 

กระดูกสไปนสัโปรเซส 
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5. การติดเช้ือท่ีแผลผา่ตดั อาจเกิดจากภายหลงัผา่ตดัทนัทีหรือในระยะต่อมาการติดเช้ืออาจ
แพร่กระจายมาจากอวยัวะส่วนอ่ืนของร่างกาย เช่น ฟันผแุผลพุพอง เป็นตน้ 

ค าแนะน าในการปฏิบติัเม่ือกลบับา้น 

1. การรับประทานยา ควรท าความเขา้ใจกบัยาท่ีแพทยส์ัง่ใหรั้บประทานถา้มีขอ้สงสยัใด
ใหซ้กัถามจากแพทยห์รือพยาบาล 

2. ส่ิงแวดลอ้ม เม่ือกลบับา้นใหป้ฏิบติัตวัเหมือนอยูโ่รงพยาบาล นานประมาณ 2 สปัดาห์ ท่ี
พกัควรอยูช่ั้นล่างไม่ควรเดินข้ึนบนัไดบ่อยๆและควรนอนบนเตียงหรือพ้ืนท่ียกระดบัสูงท่ี
นอนแน่นไม่อ่อนนุ่มเป็นหลุมหรือเป็นแอ่ง 

3. การดูแลแผลผา่ตดั ควรใหส้ะอาดและแหง้อยูเ่สมอ ถา้พบอาการผิดปกติ เช่น ปวดแผล
มาก มีไขสู้ง แผลบวมแดงใหม้าพบแพทยท์นัที 

4. อาการผิดปกติอ่ืนๆ ท่ีควรมาพบแพทยท์นัที ไดแ้ก่ อาการชา กลา้มเน้ือแขนขาอ่อนแรง 
การขบัถ่ายไม่เป็นปกติ 

5. การออกก าลงักายตามค าแนะน า ควรท าอยา่งสม ่าเสมอทุกวนัเท่าท่ีจะท าไดโ้ดยไม่
เม่ือยลา้ และควรปฏิบติัดงัน้ี 

 - การนัง่ตอ้งนัง่หลงัตรงบนเกา้อ้ีท่ีมีพนกัพิง เทา้ 2 ขา้งขนานพ้ืน 

 - การยืน ติองยืนใหน้ ้าหนกัตวัลงมาท่ีขาทั้ง 2 ขา้ง หลงัตรง ถา้จ าเป็นตอ้งยืนนาน
ควรมีมา้เต้ียๆ รองเทา้สลบัขา้ง 

นั่ง เดนิ ยนื ขับรถ 
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ท่าการลุกจากท่านอนโดย “ ไม่นัง่ ” 

 - นอนตะแคงแลว้นอนคว ่าบนเตียง 

 - ค่อยๆ หยอ่นขาแตะพ้ืนแลว้ยนัตวัลุกข้ึนยืน 

 

 

 

 

ท่าลงนอนบนเตียง 

 - ใหท้ ายอ้นกลบัจากท่าลุกจากท่ีนอน โดยการยอ่เข่า คว  ่าตวัลงกบัท่ีนอนแลว้นอน
ตะแคง ยกขา 2 ขา้งข้ึนบนเตียงแลว้นอนหงาย 

ปัญหาที่พบได้หลงัจากผ่าตัด 

1.ปวดแผลผา่ตดั และอาการคล่ืนไสอ้าเจียนจากการไดย้าสลบ 

2. ปอดแฟบหรือปอดอกัเสบ จากความรู้สึกอ่อนเพลียและความเจบ็ปวดจากการผา่ตดั ท าให้
หายใจไดไ้ม่เต็มท่ี ไอไม่ออก มีผลใหเ้สมหะมาก ป้องกนัไดโ้ดยการฝึกการหายใจและการไอ
อยา่งมีประสิทธิภาพตามค าแนะน าก่อนผา่ตดั การด่ืมน ้ามากๆ การพลิกตะแคงตวั การเปล่ียน
ท่าทางบนเตียงเม่ือแพทยอ์นุญาต 

3. ทอ้งผกู เกิดจากการจ ากดัการเคล่ืนไหว ความไม่เคยชินกบัการนอนถ่ายบนเตียงโดยใชห้มอ้
นอน ถา้จ าเป็นตอ้งใชย้าระบายจะอยูใ่นดุลยพินิจของแพทย ์

4. การติดเช้ือในระบบทางเดินปัสสาวะ อาจเกิดในรายท่ีตอ้งคาสายสวนปัสสาวะหลงัผา่ตดั 
การด่ืมน ้าทีละนอ้ย ๆ บ่อยคร้ังจะช่วยลดโอกาสเส่ียงน้ีได ้แพทยใ์หเ้อาสายสวนปัสาววะออก
ทนัทีท่ีอาการปวดแผลทุเลาลง และสามารถยกกน้ไดดี้ 

ภาพ 3  ภาพ 2  ภาพ 1  
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การรักษา อาการปวดหลงัรักษาไดส้องแนวทาง คือ 

 1. การรักษาโดยการบริหารกลา้มเน้ือหลงั การท ากายภาพบ าบดัและการรับประทานยา 

 2. การรักษาโดยการผา่ตดั จะท าเม่ือการรักษาตามแนวทางเบ้ืองตน้ไม่ไดผ้ล อาการ
ปวดหลงัมากข้ึนหรือปวดติดต่อกนัเป็นเวลานาน หรือมีอาการของการกดทบัเส้นประสาท 
เช่น อาการชา หรือแขนขาอ่อนแรงมากข้ึน 

การเตรียมตัวก่อนผ่าตัด 

 เม่ือแพทยแ์นะน าว่าตอ้งรักษาโดยการผา่ตดั แพทยจ์ะอธิบายใหท้ราบถึงวิธีการท า
ผา่ตดั ระยะเวลาท่ีตอ้งพกัรักษาตวัและจะตอ้งมีการเตรียมความพร้อมของร่างกาย ไดแ้ก่ 

 -   การตรวจคล่ืนไฟฟ้าหวัใจ เอก็ซเรยป์อด ตรวจเลือด ตรวจปัสสาวะ 

 -   วนัก่อนผา่ตดั จะมีการเตรียมความสะอาดร่างกาย ไดแ้ก่การสระผม ตดัเลบ็ ฟอกท า
ความสะอาดผวิหนงับริเวณท่ีจะท าผา่ตดั 

 -   การงดอาหารและน ้าด่ืมหลงัเท่ียงคืน 

 -   การสวนอุจจาระคืนก่อนผา่ตดั ในผูป่้วยบางราย 

 -   แพทยผ์ูใ้หย้าระงบัความรู้สึกจะอธิบายให้ทราบถึง วิธีการใหย้าระงบัความรู้สึก 

 -   ท่าทางท่ีถูกตอ้ง เช่น ท่านอน การลุกจากท่านอน 

 -   การบริหารร่างกาย การหายใจและการไออยา่งมีประสิทธิภาพ 

การบริหารร่างกาย 

 เป็นการออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความแขง็แรงของกลา้มเน้ือ และลดอาการ 

เกร็งของกลา้มเน้ือหลงั รวมทั้งยงัช่วยกระตุน้การไหลเวียนเลือดขณะท่ีตอ้งนอน 
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พกับนเตียงและเป็นการเตรียมความพร้อมของร่างกายเม่ือแพทยอ์นุญาตใหลุ้กยืน 

เดินได ้

 ในผูป่้วยปวดหลงั การออกก าลงัจะมีขอ้จ ากดั เพราะอาจจะท าใหอ้าการปวดหลงัมาก
ข้ึน เพราะฉะนั้นท่าท่ีออกก าลงัแลว้ท าใหป้วดมากข้ึนควรงด 

การบริหารข้อเท้า 

 เพ่ือใหก้ารไหลเวียนของเลือดท่ีขาดีข้ึน โดยปฏิบติัดงัน้ี นอนหงายราบขา 2 ขา้ง
เหยียดตรง สูดลมหายใจเขา้พร้อมกบักระดกขอ้เทา้ทั้ง 2 ขา้งข้ึนเตม็ท่ี แลว้หายใจออกพร้อม
กบักระดกขอ้เทา้ลงใหเ้ตม็ท่ีและหมุนขอ้เทา้ เขา้ - ออกสลบักนั 

การบริหารกลา้มเน้ือตน้ขา เพ่ือใหก้ลา้มเน้ือตน้ขาแขง็แรง 

 ท่าท่ี 1 : นอนหงายราบกบัท่ีนอนใชห้มอนรองใตเ้ข่า 2 ขา้ง สูดลมหายใจเขา้เตม็ท่ี 

พร้อมกบักระดกขอ้เทา้ข้ึน แลว้ยกขาข้ึนใหพ้น้หมอน โดยเข่าเหยียดตรงนบั 1 – 10 แลว้วาง

ขาลงท่ีเดิม ท าสลบักนั ขา้งละ 10 คร้ังท่า 

 

 

 

 

 

 ท่ี 2 : นอนราบชนัเข่าขา้งหน่ึง ยกขาอีกขา้งหน่ึงใหเ้ข่าเหยียดตรงสูงจากท่ีนอน

ประมาณ 1 ฟุต พร้อมกบักระดกขอ้เทา้ข้ึน นบั 1 – 10 อยา่งชา้ๆ แลว้วางขาราบลงตามเดิม 

ท าสลบัขา้งละ 10 คร้ัง 

กดเข่าลง กระดกขอ้เทา้ 
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3. ยืน – เดิน ไดต้ามปกติ แต่ตอ้งระมดัระวงัอิริยาบถใหถ้กูตอ้งตลอดเวลาตามค าแนะน า 

ท่าการลุกจากท่านอนโดยการ “ นัง่ก่อนยืน ” 

 - เตรียมตวัโดยขยบัตวัใหชิ้ดขอบเตียงดา้นท่ีจะลุก นอนตะแคงพร้อมงอขาทั้ง 2 ขา้ง 

 - ขา 2 ขา้งหอ้ยลงจากเตียงพร้อมใชมื้อยนัตวัลุกข้ึน 

 - ลุกข้ึน นัง่หอ้ยเทา้แลว้ลุกยืนท่าลงนอนบนเตียง 

 

 

 

 

ท่าลงนอนบนเตียง 

 - ใหท้ ายอ้นกลบัจากท่าลุกจากท่ีนอน โดยนัง่หอ้ยขาขา้งเตียง เอนตวัลงนอน ใช้
ขอ้ศอกช่วยยนัท่ีนอนประคองตวั 

 - ค่อยๆลม้ตวัลงนอนพร้อมยกขาทั้ง 2 ข้ึน ชนัเข่าไวแ้ลว้นอนหงาย 

ภาพ 1  

ภาพ 3  ภาพ 2  ภาพ 1  

ภาพ 3  ภาพ 2 
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การจัดกจิกรรมและการบริหารร่างกายภายหลงัการผ่าตัด 

 วนัที่ 1 

1. ควรนอนราบเพ่ือใหส่้วนท่ีท าผา่ตดัไดพ้กัอยูน่ิ่งๆ หา้มลุกนัง่หรือไขเตียงดา้นศีรษะข้ึนสูง 
ยกเวน้เม่ือแพทยอ์นุญาต 
2. พลิกตะแคงตวัทุก 2 – 3 ชัว่โมง โดยตอ้งมีผูดู้แลช่วยเหลือทุกคร้ัง การนอนตะแคงไม่ควรนอน
บิดตวั ส่วนการนอนหงายใหใ้ชห้มอนรองใตเ้ข่าเสมอ 
3. การบริหารขอ้เทา้บ่อยๆ เพ่ือช่วยใหก้ารไหลเวียนเลือดดีข้ึน 
4. หายใจเขา้ออกลึกๆยาวๆหรือดูดไตรโฟล (Triflo) เพ่ือเป็นการบริหารปอดและควรไอเอา
เสมหะออก เพ่ือป้องกนัการเกิดปอดแฟบ หรือปอดอกัเสบ 
5. รับประทานอาหารอ่อนยอ่ยง่าย ถา้ไม่มีคล่ืนไส้อาเจียน และไม่ควรด่ืมนมสดหรือน ้าอดัลม 
เพราะยอ่ยยาก และท าใหท้อ้งอืดได ้
 วนัที่ 2 – 3 

1. เพ่ิมการบริหารกลา้มเน้ือขาและบริหารร่างกายทัว่ไป ฟ้ืนสภาพร่างกาย 
2. ไขเตียงนัง่ได ้ถา้แพทยอ์นุญาต โดยตอ้งระวงัไม่ใหก้ระดูกสนัหลงับิด งอ 
 วนัที่ 4 – 7 

1. บริหารกลา้มเน้ือและบริหารร่างกายทัว่ไป 
2. เม่ือแพทยอ์นุญาตใหลุ้กยืนเดินได ้แพทย ์พยาบาลหรือนกักายภาพบ าบดัจะใหค้ าแนะน าและ
ช่วยเหลือในการหดัเคล่ือนยา้ยตวัลงนัง่ ยืน เดินและแนะน าการใส่เคร่ืองพยงุหลงั  
( ถา้จ าเป็นตอ้งใช ้) 
3. รับประทานอาหารไดต้ามปกติ และควรรับประทานผกั ผลไมแ้ละด่ืมน ้ามากๆเพ่ือช่วยในการ
ขบัถ่าย ป้องกนัไม่ใหท้อ้งผกูหลงัผา่ตดั 
 วนัที่ 8 

1. จะไดรั้บการตดัไหม และแนะน าการปฏิบติัตวัเม่ือกลบับา้น 
2. การบริหารกลา้มเน้ือ และบริหารร่างกายทัว่ไป ยงัคงปฏิบติัอยู ่
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การออกก าลงัเพ่ิมความแขง็แรงของกลา้มเน้ือหนา้ทอ้ง 

 ปฏิบติัดงัน้ี นอนหงายราบ ใชมื้อวางบนหนา้ทอ้ง สูดลมหายใจเขา้เตม็ท่ีใหห้นา้
ทอ้งโป่ง แลว้หายใจออก พร้อมแขม่วทอ้งกดหลงัลงใหแ้นบกบัท่ีนอนใหม้ากท่ีสุด 

 การบริหารท่าน้ีเป็นการบริหารการหายใจดว้ย แต่ตอ้งหายใจเขา้ออกชา้ๆลึกๆ คา้ง
ไว ้5 – 10 นาที โดยหายใจเขา้ชา้ๆ ทางจมกู และหายใจออกชา้ๆ ทาง 

ปาก ท าซ ้ า 5 – 10 คร้ัง แลว้หายใจตามปกติ 

การไออย่างมปีระสิทธิภาพ 

 เป็นส่ิงจ าเป็นท่ีควรท าใหถู้กตอ้ง เพ่ือป้องกนัการเกิดภาวะแทรกซอ้นของทางเดิน
หายใจ ใหป้ฏิบติัดงัน้ี หายใจเขา้ออกลึกๆ 4-5 คร้ัง แลว้ไอออก 2 คร้ัง ติดๆกนั พร้อมกบั
ผอ่นลมหายใจออก หลงัจากผา่ตดัใหใ้ชฝ่้ามือ 2 ขา้ง กดหนา้ทอ้งไวก่้อนไอ เพ่ือบรรเทา
อาการปวดแผลหลงัผา่ตดั 

การพลกิตะแคงตวัและการหัดขับถ่ายบนเตียง 

 การมีอิริยาบถท่ีถูกตอ้ง จะช่วยบรรเทาอาการปวดหลงั ทั้งก่อนและหลงัผา่ตดั การ
พลิกตะแคงตวัท าไดโ้ดยการพลิกหรือการกล้ิงไปพร้อมกนัทั้งตวั ใหไ้หล่และสะโพกอยูใ่น
แนวเดียวกนั โดยมีหมอนขา้งกอดไวร้ะหวา่งขา ซ่ึงจ าเป็นตอ้งฝึกใหเ้ป็นตั้งแต่ก่อนผา่ตดั 
นอกจากน้ีควรฝึกการขบัถ่ายบนเตียง เพราะตอ้งนอนเตียงนาน ประมาณ 4 – 7 วนัหลงั
ผา่ตดั จึงจะลุกเดินไดต้ามแผนการรักษาของแพทย ์โดยใส่เคร่ืองพยงุหลงัตามดุลยพินิจ
ของแพทย ์

กระดกขอ้เทา้ 


