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本書は、厚生労働省の補助事業（介護の日本語学習支援等事業）を活用し
て、介護分野の特定技能１号の評価試験に対応する初めての学習用テキスト
として策定したものです。
2019 年４月に施行された在留資格「特定技能」の制度は、深刻化する人

手不足に対応するため、生産性向上や国内人材の確保のための取組を行って
もなお人材を確保することが困難な状況にある産業上の分野において、一定
の専門性・技能を有する外国人材を受け入れる制度です。
介護分野において特定技能の在留資格で入国するためには、国際交流基金

が実施する日本語基礎テスト等の日本語試験のほか、厚生労働省が実施する
介護技能評価試験と介護日本語評価試験を受験し、合格することが基本とな
ります。
今後、試験の実施国は拡大されていく予定ですので、介護分野で特定技能

により入国される方は、さらに増えていくことが見込まれます。そこで本書
は、介護技能評価試験と介護日本語評価試験に対応できるようにしつつ、介
護現場で働く上で、最初に習得しておいていただきたい内容を中心に作成い
たしました。
本書は、介護技能評価試験と介護日本語評価試験の受験対策として活用さ

れることに加え、特定技能の在留資格で入国して介護現場で働かれる皆様が、
引き続き本書を手元に置き、ご活用いただけるような構成にしています。
本書が、「日本の介護」を知る契機となり、その魅力を存分に感じていた

だくものになること、さらに、介護分野の特定技能により入国して介護現場
でご活躍いただく際の一助となることを切に願っております。

　　　　　　　　　　　　　　　公益社団法人 日本介護福祉士会
　　　　　　　　　　　　　　　特定技能評価試験対応テキスト検討会
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วิธีการใช้หนังสือเล่มนี้
“การ อบประเมินทัก ะเฉพาะทางด้านการดูแลบริบาล -ทัก ะการดูแลบริบาลและภา า

ญีปุ่ ่น ำา รับการดูแลบริบาล-” เป็น นัง ือเรียน ำา รับการ อบประเมินทัก ะการดูแล 

บริบาล และการ อบประเมินทัก ะภา าญี่ปุ่นด้านการดูแลบริบาล

  •• นัง ือเล่มนี้ประกอบไปด้ ย ่ นที่เป็น “ทัก ะการดูแลบริบาล” และ ่ นที่เป็น “ภา า

ญี่ปุ่น ำา รับการดูแลบริบาล” ซึ่งจะ อดคล้องกับมาตรฐานในการประเมินการ อบ ัด   

ทัก ะเฉพาะทางใน าขาการดูแลบริบาล

  •• เนื่องจากข้อ อบประเมินทัก ะภา าญี่ปุ่นด้านการดูแลบริบาลจะแ ดงเป็นข้อ อบใน 

ภา าญี่ปุ่น ใน ่ นของ “ภา าญี่ปุ่น ำา รับการดูแลบริบาล” เราจะใช้เฉพาะภา าญี่ปุ่น 

โดยไม่มีการแปลเป็นภา าอื่น

“ทักษะการดูแลบริบาล” จะแบ่งออกเป็น 4 ่ นตามคำาถามในข้อ อบ ดังต่อไปนี้

 PART 1    พื้นฐานการดูแลบริบาล

 PART 2 กลไกของร่างกายและจิตใจ

 PART 3    เทคนิคการพูดคุย ื่อ าร

 PART 4  เทคนิคการใ ้ค ามช่ ยเ ลือในการใช้ชี ิต

ภายในเล่มจะมีภาพ าดแ ดงอยู่เป็นจำาน นมาก

เพื่อใ ้ ามารถจินตนาการได้ง่าย แม้จะไม่เคย

ทำางานใน น้างานการดูแลบริบาลมาก่อน

ตรง ่ นที่เป็นจุด ำาคัญเป็นพิเ จะแ ดงด้ ย

ไอคอน

มีคำาอธิบาย ำา รับคำา ัพท์ยากๆ

ถ้าใช้ทุกส่วนของร่างกาย
จะทําให้เคลื่อนไหวได้ง่าย

ขอบเขตที่เชื่อมกับ ่ นที่ ัมผั กับพื้นเพื่อพยุงร่างกาย

ในกรณีที่ยืนกางขาทั้ง องข้างออก จะเท่ากับพื้น ่ น

ที่ล้อมรอบบริเ ณด้านนอกของฝ่าเท้าทั้ง องข้าง

พื้นที่ฐานรองรับ
คําอธิบาย
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“ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแล”  จะอยู่ในรูปแบบของการแก้ไขปัญ า เพื่อใ ้เข้าใจ 

ภา าญี่ปุ่นได้ลึกซึ้งมากขึ้นอย่างเป็นธรรมชาติ

 เนื้อ าของข้อ อบประเมินภา าญี่ปุ่นด้านการดูแลจะเป็นการตร จ อบ ่าผู้เข้า อบรู้

ภา าญี่ปุ่นที่จะต้องใช้จริงในการดูแลบริบาล น้างาน รือไม่ เพื่อที่จะ ามารถพูดภา าญี่ปุ่น

ที่จำาเป็นในการทำางานใน น้างานดูแล การเรียนรู้ภา าญี่ปุ่น ำา รับการดูแลด้ ยการเรียนฝึก

ทำาข้อ อบภา าญี่ปุ่นขั้นพื้นฐานของมูลนิธิญี่ปุ่น รือข้อ อบ ัดระดับภา าญี่ปุ่นไปพร้อมๆ กัน

จะทำาใ ้ได้ผลมากยิ่งขึ้น

 

 ใน ่ นนี้จะประกอบไปด้ ย “คำา ัพท์” (คำา), “บท นทนาและการพูดคุย” (คำาถาม), 

“ประโยค” (คำาถาม) ที่มักจะใช้ใน ถานการณ์การดูแลบริบาลโดยจะ อดคล้องกับคำาถามใน

ข้อ อบ

 เราได้มีการตั้งคำาถามใน “บท นทนาและการพูดคุย” และ  “ประโยค” โดยใช้คำาพูดที่มัก 

จะใช้ใน น้างานการดูแลบริบาล
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P A R T   1

พื้นฐานการดูแลบริบาล

 CHAPTER 1  การเคารพในความเป็นมนุษย์และการพึ่งพา 
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การเคารพในความเป็นมนุษย์และการพึ่งพา
ตนเองในการดูแลบริบาล1

1 )   การเคารพในความเป็นมนุษย์และการเคารพสิทธิมนุษยชน
  ••  ผู้บริบาล เป็นอาชีพเฉพาะทางที่จะทำาการช่ ยเ ลือผู้ที่มีปัญ าในการใช้ชี ิตประจำา ัน 
   เนื่องจาก ูงอายุ รือมีค ามบกพร่อง ใ ้ ามารถใช้ชี ิตต่อไปได้อย่างที่คนผู้นั้นค รจะเป็น

  ••  แน ค ามคิดพื้นฐานในการใ ้ค ามช่ ยเ ลือก็คือ การเคารพในค ามเป็นมนุ ย์

  ••  การเคารพในค ามเป็นมนุ ย์ มายถึง การที่บุคคลใดบุคคล นึ่งได้รับค ามเคารพใน 
   ฐานะเป็นตั บุคคล

  ••  แม้จะต้องได้รับการดูแลบริบาล แต่ก็ได้รับค ามเคารพในฐานะมนุ ย์คน นึ่ง และได้รับ 
   ค ามคุ้มครองด้าน ิทธิมนุ ยชน

2 )   การใช้ชีวิตมีผู้ใช้บริการเป็นตัวหลัก
  ••  การใช้ชี ิตของแต่ละคนจะแตกต่างกันไป โดยขึ้นอยู่กับ ิ ่งต่างๆ เช่น แน ค ามคิด  
   และนิ ัยของผู้ใช้ชี ิต แม้จะต้องได้รับการดูแลบริบาล แต่ตั ลักในการใช้ชี ิตก็คือตั ผู้ใช ้
    บริการเอง

  ••  การช่ ยเ ลือโดยใ ้ค ามเคารพใน ิธีการใช้ชี ิตและแน ค ามคิด ่าต้องการจะใช้ชี ิต 
  แบบไ น และทำาใ ้คนผู้นั้น ามารถใช้ชี ิตในแบบฉบับของตนได้ คือพื้นฐานของการดูแล 
   บริบาล

1 การดูแลที่ช่วยสนับสนุนด้านการเคารพ

CHAPTER

10



 สไตล์การใช้ชีวิตที่หลากหลาย

3 )   QOL (Quality of life: คุณภาพชีวิต)
  ••  QOL คือ คุณภาพของการใช้ชี ิตและคุณภาพของชี ิต QOL เป็นแน ค ามคิดในการ 
  ใช้ช ี ิต ซึ ่งร มถึงค ามอุดม มบูรณ์ด้านจิตใจ เช่น ค ามพึงพอใจในการใช้ชี ิต    
   ค ามเป็น ุขในการใช้ชี ิต และการมีค าม มายในการใช้ชี ิต

11

พื้นฐานการดูแลบริบาล    

C
H
A
P
T
E
R

11
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4 )   นอร์มัลไลเซชัน (Normalization)
  ••  นอร์มัลไลเซชัน (Normalization) มายถึง แน ค ามคิดที่ ่า คนที่มีค ามบกพร่อง 
   ามารถใช้ชี ิตอย่างปกติ และได้รับค ามคุ ้มครองด้าน ิทธิมนุ ยชนอย่างไร้อคติ  
    เช่นเดีย กันกับผู้ที่ไม่มีค ามบกพร่อง

  ••  การใช้ชี ิตแบบปกติอย่างต่อเนื ่องใน ังคมและในพื ้นที ่นั ้นๆ เ มือนเช่นคนทั ่ ไป  
    โดยไม่ต้องอดทนอดกลั้น

1 )   ช่วยเหลือให้พึ่งพาตนเองได้
  ••  การช่ ยเ ลือใ ้พึ ่งพาตนเองได้ มายถึง การช่ ยเ ลือโดยใ ้ผู ้ใช้บริการเลือกและ 
   ตัด ินใจ ่าต้องการใช้ชี ิตอย่างไรด้ ยตนเอง แล้ ใช้ชี ิตในแบบฉบับของตนไม่เพียงแต่จะ 
   ช่ ยแค่ในเรื่องการเคลื่อนไ ร่างกาย เช่น การเคลื่อนย้ายและการเปลี่ยนเ ื้อผ้าเท่านั้น  
    แต่จะทำาการช่ ยเ ลือโดยที่ อดคล้องกับค าม ามารถที่คนๆ นั้นมีอยู่ด้ ย

  ••  ใ ้ค าม ำาคัญกับค่านิยมและ ลักการของผู้ใช้บริการ ช่ ยเ ลือโดยทำาใ ้เจ้าตั มีค ามคิด 
   และมี ิ่งที่ตนเอง ามารถทำาได้เพิ่มมากขึ้น และทำาใ ้เจ้าตั ได้รับรู้ถึงค าม ำาเร็จ

2 ช่วยเหลือให้พึ่งพาตนเองได้
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2 )   การเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง
  •• ตั ลักในการใช้ชี ิตคือตั ผู้ใช้บริการเอง ใ ้กำา นด ่า จากนี้ไปตนเองต้องการจะทำา 
  อย่างไรตามการใช้ชี ิตและค่านิยมของตนเอง

  •• การพึง่พาตนเอง ได้แก่ การพ่ึงพาตนเองทางร่างกาย และการพึง่พาตนเองด้านจิตใจ  
  แม้จะต้องได้รับการดูแลบริบาล แต่ก็ใ ้เลือกและตัด ินใจในรูปแบบและ ิธีการใช้ชี ิต เพื่อ 
   ใ ้ ามารถใช้ชี ิตในแบบฉบับของตนได้

จะใส่สเวตเตอร์ตัวนั้นค่ะ

วันนี้จะใส่เสื้อตัวไหนดีครับ?

13
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1 )    การใช้ชีวิต คือ
  •• การใช้ชี ิตจะแตกต่างกันไปตามแต่ละประเท  โดยขึ้นอยู่กับ ัฒนธรรมและขนบธรรมเนียม 
  ประเพณี ิธีการใช้ชี ิตมีอยู่มากมายขึ้นอยู่กับค ามคิด ค่านิยม และ ลักการของแต่ละคน

  •• จัง ะชี ิตมีตั้งแต่ตื่นนอนตอนเช้า เปลี่ยนเ ื้อผ้า ล้าง น้า รับประทานอา าร ขับถ่าย  
  อาบแช่นำ้า กิจกรรมยาม ่าง และเข้านอนในตอนกลางคืน

  •• การใช้ชี ิตจะมีค ามเกี่ย ข้องกับใน ลายๆ ด้าน เช่น ภาพร่างกายของเจ้าตั  ที่อยู่  
  ค าม ามารถในการทำางานบ้าน ครอบครั  บริเ ณพื้นที่ และ ังคม

2 )   การช่วยเหลือด้านการใช้ชีวิตโดยผู้บริบาล
  •• การดูแลบริบาลโดยที่เข้าใจ ิธีการใช้ชี ิตของผู้ใช้บริการเป็นอย่างดีถือเป็นการช่ ยเ ลือใ  ้
  คนๆ นั้นใช้ชี ิตในแบบฉบับของตนเอง

  •• เมื่อต้องได้รับการดูแลบริบาล จะทำาใ ้ไม่กระตือรือร้นในการคิดและการกระทำาได้ง่าย  
  ผู้บริบาลจะเป็นผู้ดึงค ามอยากของผู้ใช้บริการออกมา

3

รับประทานอา าร

เดินเล่น
เปลี่ยนเ ื้อผ้า

เช้า กลางคืน

ตื่นนอน
นอน

อาบแช่นำ้า

เ ลาดื่มนำ้าชา

ความเข้าใจในการใช้ชีวิต

14
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1 )   การคํานึงถึงความเป็นส่วนตัว
  •• ในตอนที่อาบแช่นํ้าและขับถ่าย ผู้ใช้บริการจะอยู่ใน ภาพที่โป๊เปลือย การที่ผู้บริบาลคํานึง 
  ถึงความเป็น ่วนตัวของผู้ใช้บริการ โดยไม่ทําใ ้ผู้ใช้บริการรู้ ึกอับอาย ถือเป็น ิ่ง ําคัญ

2 )   การเก็บรักษาความลับ
  •• ผู้บริบาลจําเป็นต้องรู้ข้อมูลเก่ียวกับผู้ใช้บริการ เพ่ือท่ีจะ ามารถใ ก้ารดูแลบริบาลผู้ใช้บริการ 
  อย่างเ มาะ ม แต่ผู้บริบาลต้องไม่บอกข้อมูล ว่นบุคคล (เช่น อายุ ท่ีอยู่ และประวัติการป่วย)  
  ท่ีเก่ียวกับผู้ใช้บริการใ กั้บผู้อ่ืนโดยพละการ

  •• ผู้บริบาลต้องไม่เปิดเผยข้อมูลที่เกี่ยวกับผู้ใช้บริการลงในอินเทอร์เน็ต โซเชียลมีเดีย ฯลฯ 
  โดยที่ไม่ได้รับอนุญาตจากผู้ใช้บริการ

1

บทบาทของผู้บริบาล จรรยาบรรณของอาชีพ2
จรรยาบรรณของอาชีพผู้บริบาล

CHAPTER
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3 )   การห้ามหน่วงเหนี่ยวร่างกาย
  •• การ น่ ยเ นี่ย ร่างกาย มายถึง การไม่ใ ้ผู้ใช้บริการมีอิ รภาพในการเคลื่อนไ ร่างกาย

อันตรายของการหน่วงเหนี่ยวร่างกาย
การ น่ งเ นี่ย ร่างกายจะ ่งผลที่ไม่ดีต่างๆ เช่น ทําใ ้ มรรถภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ 
ถดถอยลง ทําใ ้อาการ มองเ ื่อมกําเริบขึ้น ฯลฯ

(1) มัดร่างกาย แขน ขาด้ ยเชือก เพ่ือไม่ใ ้ขยับได้

(3) ล็อกกุญแจ ้อง ไม่ใ ้ออกจาก ้อง

(2) กั้นด้ ยรั้ กั้นเตียง เพื่อไม่ใ ้ลงจากเตียงได ้
     ด้ ยตนเอง

(5) ใ ด่ื้มยาท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประ าท

(4) รัดด้ ย ายรัดตั  เพ่ือไม่ใ ลุ้กข้ึนยืนได้

ตัวอย่างของการกระทําที่ถือว่าเป็นการหน่วงเหนี่ยวร่างกาย

17
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4 )   การกระทําทารุณ
  •• การกระทำาทารุณถือเป็นการละเมิด ิทธิมนุ ยชนของผู้ใช้บริการ

(1) การกระทำาทารุณทางร่างกาย
    การใช้กำาลังไปยังร่างกายของ
    ผู้ใช้บริการ

(2) การกระทำาทารุณทางจิตใจ
    การพูดท่ีทำาใ ผู้้ใช้บริการ
    เจ็บชำา้นำา้ใจ

(3) การไม่ดูแลบริบาล ฯลฯ
    (Neglect)
    การปล่อยผู้ท่ีต้องได้รับการ
    ดูแลบริบาลท้ิงไ ้

(4) การกระทำาทารุณทางการเงิน
    การได้ผลกำาไรทางทรัพย์ นิจากผู้ใช้บริการ
    มาโดยไม่ถูกต้อง

(5) การกระทำาทารุณทางเพ
    การกระทำาท่ีเป็นพฤติกรรมล่ งละเมิด
    ทางเพ ต่อผู้ใช้บริการ

● การกระทาํทารุณ 5 รูปแบบ

18



การใช้ชีวิตและ
การดูแลบริบาล

อาหารและ
โภชนาการ

การฟื้นฟู
สมรรถภาพ

การแพทย์

ผู้ใช้บริการ

โซเชียลเวิรกเกอร
(เชน นัก ังคม งเคราะ )

แพทย

พยาบาล

ทันตแพทย

ผูประกอบอา าร นักโภชนาการ

นักกายภาพบำบัด
(PT: Physical Therapist)

นักกิจกรรมบำบัด
(OT: Occupational Therapy)

นักแกไขการพูด
(ST: Speech Therapist)

เจา นาที่เฉพาะทางดาน
การบริบาลและการชวยเ ลือ
(ผูจัดการการดูแลผู ูงอายุ

(Care Manager))

ผูบริบาล
(เชน ผูดูแลบริบาล)

1 )   การดําเนินการเป็นทีม
  •• นอกจากผู้บริบาลแล้ว ผู้ที่มีอาชีพเฉพาะทางแต่ละประเภทเองก็มี ่วนเกี่ยวข้องในทีมของ 
  ผู้ใช้บริการ โดยนำาความ ามารถเฉพาะทางของตนมาใช้ใ ้เป็นประโยชน์

2 การร่วมมือกับบุคคลในหลากหลายอาชีพ

เจา นาที่เฉพาะทางดาน
การบริบาลและการชวยเ ลือ
(ผูจัดการการดูแลผู ูงอายุ

(Care Manager))

ผูบริบาล
(เชน ผูดูแลบริบาล)

โซเชียลเวิรกเกอร
(เชน นัก ังคม งเคราะ )

นักกายภาพบาบัด
(PT: Physical Therapist)

นักแกไขการพูด
(ST: Speech Therapist)

นักกิจกรรมบาบัด
(OT: Occupational Therapist)

แพทย

พยาบาลทันตแพทย

ผูประกอบอา าร ผูควบคุมดูแลดานโภชนาการ 
(นักโภชนาการ)
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2 )   บทบาทและการทํางานของบุคคลอาชีพอื่น

(อาชีพเฉพาะทางที่ดาํเนินการด้านการแพทย์)
 การดําเนินการด้านการแพทย์ คือ การดําเนินการที่มีค ามรู้และเทคนิคทางการแพทย ์
 เป็นพื้นฐาน โดย ลักแล้  ผู้บริบาลไม่ ามารถที่จะดําเนินการด้านการแพทย์ได้ อาชีพ

 เฉพาะทางที่ดําเนินการด้านการแพทย์ คือ แพทย์และพยาบาล

          (อาชีพเฉพาะทางที่ดาํเนินการด้านการฟื้นฟูสมรรถภาพ)
เป็นอาชีพเฉพาะทางที่ทําการฝึกใ ้ฟังก์ชันการทํางานกลับ ู่ ภาพเดิม ซึ่งได้แก่

นักกายภาพบําบัด นักกิจกรรมบําบัด และนักแก้ไขการพูด

ตร จและรัก าโรค ดูแลเพื่อการพักฟื้นและช่ ยเ ลือในการตร จรัก า

ฝึกฝนค าม ามารถใน
การกระทํา เช่น การเดิน

ฝึกฝนการกระทําที่จําเป็นในการ
ใช้ชี ิตประจํา ัน

ฝึกฝนผู้ใช้บริการที่พูดและกลืนยาก

● แพทย์ 

● นักกายภาพบาํบัด
     (PT: Physical Therapist)

● นักกิจกรรมบําบัด
      (OT: Occupational Therapy)

● นักแก้ไขการพูด 
      (ST: Speech Therapist)

● พยาบาล

20



(อาชีพเฉพาะทางด้านอาหาร)
มีผู้ใช้บริการบางคนที่ต้องคำานึงถึงรูปแบบ

และพลังงานของอา าร เนื่องจากเป็นโรค 

อาชีพเฉพาะทางที่เกี่ยวกับด้านอา าร คือ

ผู้ควบคุมดูแลด้านโภชนาการ (นักโภชนาการ)

(อาชีพเฉพาะทางที่ให้คาํปรึกษาและ
เป็นตัวกลางในด้านการบริการทางสังคม)
เจ้า น้าที่เฉพาะทางด้านการบริบาลและ

การช่วยเ ลือ และโซเชียลเวิร์กเกอร์จะเป็น

ผู้วางแผนการช่วยเ ลือผู้ใช้บริการในการใช้

บริการทาง ังคม ฯลฯ ในฐานะที่เป็นอาชีพ

เฉพาะทางที่ใ ้คำาปรึก าและเป็นตัวกลาง

ในด้านการบริการ

รับคำาปรึก าจากผู้ใช้บริการ ติดต่อและเป็น
ตัวกลางใ ้กับครอบครัวของผู้ใช้บริการ

จัดทำาเมนูที่คำานึงถึงความ มดุลทางโภชนาการ

● ผู้ควบคุมดูแลด้านโภชนาการ 
      (นักโภชนาการ)

● ผู้จัดการการดูแลผู้สูงอายุ
     (Care Manager)

● โซเชียลเวิร์กเกอร์
      (เช่น นักสังคมสงเคราะห์)
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 1 )   ภาพรวมของบริการด้านการดูแลบริบาล
       บริการด้านการดูแลบริบาลมีมากมาย ลายประเภทด้ ยกัน

       (1)   บริการในรูปแบบไปเยี่ยม

3

เช่น บ้านดูแลผู้ ูงอายุพิเ

(1) บริการในรูปแบบไปเยี่ยม

ไปเยี่ยม

บ้านผู้ใช้บริการเช่น บริการดูแล
บริบาลที่บ้าน
(Home Help Service)

เช่น บริการดูแลที่
ถานบริบาลใน

ช่ งกลาง ัน (Day Service)

บริการด้านการดูแลบริบาล

  •• ไปเยี่ยมและใ ้บริการผู้ใช้บริการที่บ้านของผู้ใช้บริการ
  •• มีบริการต่างๆ เช่น บริการดูแลที่บ้าน (Home Help Service)

  •• ใ ้บริการผู้ใช้บริการที่ ถานบริบาลในช่ งกลาง ัน
  •• มีบริการต่างๆ เช่น บริการดูแลที่ ถานบริบาลในช่ งกลาง ัน (Day Service)

  •• ใ ้บริการผู้ใช้บริการที่ ถานบริบาล
  •• มีบริการต่างๆ เช่น ูนย์ดูแลผู้ ูงอายุ (บ้านดูแลผู้ ูงอายุพิเ )

(2)  บริการในรูปแบบการไปกลับระหว่างบ้านกับสถานบริบาล

(3)  บริการในรูปแบบเข้าอยู่ในสถานบริบาล

(2) บริการในรูปแบบการไปกลับระหว่างบ้านกับ
        สถานบริบาล

บ้านผู้ใช้บริการ

ไปกลับ
ระ ่าง

บ้านกับ
ถาน

บริบาล

(3) บริการในรูปแบบเข้าอยู่ในสถานบริบาล
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2 )   กระบวนการดูแลบริบาล

  •• ผู้บริบาลจะทําการดูแลบริบาลโดยมีเป้า มายที่จะช่ ยเ ลือใ ้ผู้ใช้บริการพึ่งพาตนเองได้  
 และปฏิบัติตามแผนงานนั้น

  •• ในกระบ นการดูแลบริบาล จะมีการจัดทําแผนการดูแลบริบาลใ ้กับผู้ใช้บริการแต่ละคน

( ) ประเมิน านการ  ( ssess ent)

( ) ลงมือป ิบัติ ( ) ประเมินผล

( ) จัดทาแผน

ร บร มข้อมูลที่เกี่ย กับผู้ใช้บริการและ 
นํามา ิเคราะ ์เรื่องต่างๆ เช่น ปัญ าใน 
การใช้ชี ิต

ดําเนินการดูแลบริบาลผู้ใช้บริการตาม
แผนการดูแลบริบาล

ประเมินผล ่าเนื้อ าของแผนการดูแล
บริบาลนั้นเ มาะ มกับผู้ใช้บริการ รือไม่

จัดทําเนื ้อ าของแผนการดูแลบริบาล

● ขั้นตอนพื้นฐานของกระบวนการดูแลบริบาล
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การรักษาความปลอดภัยในการดูแลบริบาล

1 )  ความสําคัญของการเฝ้าสังเกตการณ์
  การเฝ้าสังเกตการณ ์คือ
  การดูด้ ยค ามระมัดระ ังเป็นอย่างมาก เพื่อที่จะได้รู้ถึง

  ภาพของผู้ใช้บริการ

  ความตระหนักในการเฝ้าสังเกตการณ์
  การที่ผู้บริบาลเฝ้า ังเกตการณ์จะเป็นประโยชน์ต่อการ

  พัฒนาการใช้ชี ิตของผู้ใช้บริการ จดบันทึกใน ิ่งที่เฝ้า

  ังเกตการณ์ และแบ่งปันข้อมูลใ ้กับผู้บริบาลทุกคน

  วิธีการเฝ้าสังเกตการณ์
(1) มีข้อมูลบางอย่าง ามารถได้มาจากการเข้าไป ร้าง

    ัมพันธ์กับผู้ใช้บริการ

(2) มีข้อมูลบางอย่าง ามารถได้มาจากการ ัดค่า ฯลฯ

1

การรักษาความปลอดภัยและการบริหาร 
ความเสี่ยงในการดูแลบริบาล3

CHAPTER

ไม่เห็นเหมือนทุกๆ 
ครั้งเลย….ทาํไมนะ?

ดูเหมือนจะตัวร้อนนะคะ
มาวัดอุณหภูมิในร่างกาย
กันหน่อยดีกว่าค่ะ

เหมือนจะตัวร้อนนะ...

24



 2 )   การดูแลสุขภาพของตัวผู้บริบาลเอง
  ความสําคัญของการดูแลสุขภาพของผู้บริบาล
  ผู้บริบาลจำาเป็นต้องดูแลรัก า ุขภาพของตนเอง

  ากตั ผู้บริบาลเองมี ุขภาพไม่แข็งแรง ก็จะไม่

  ามารถทำาการดูแลบริบาลใ ้ดียิ่งขึ้นได้

  สิ่งที่จําเป็นเพื่อรักษาสุขภาพ
  (การป้องกันการปวดเอว)

 ขอใ ้ระมัดระ ังเนื่องจากผู้บริบาลมักจะเกิด

 อาการป ดเอ ได้ง่าย การป ดเอ ามารถ

 ป้องกันได้ด้ ยการมีค ามรู้และปฏิบัติอย่างถูกต้อง

ท่าและการปวดเอว

การนำากลไกของร่างกายมาใช้ใ ้เป็น
ประโยชน์จะเป็นการป้องกันการป ดเอ

ทำาใ ้เอ ต้องรับภาระมากขึ้น

25
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3 )   การนําหลักการของกลไกทางร่างกายมาใช้ให้เป็นประโยชน์
  ในการดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย ค ามปลอดภัยของผู้ใช้บริการและการลดภาระผู้บริบาลถือเป็น 

ิ่งที่จำาเป็น

  กลไกทางร่างกาย มายถึง กลไกในการเคลื่อนไ ร่างกายด้ ยค าม ัมพันธ์ระ ่างโครงกระดูก

และกล้ามเนื้อ การนำา ลักการของกลไกทางร่างกายมาใช้ใ ้เป็นประโยชน์ จะทำาใ ้ ามารถดูแล

บริบาลได้อย่างปลอดภัยด้ ยแรงกำาลังเพียงเล็กน้อย

(1) ขยายพื้นที่ฐานรองรับใ ้กว้าง และทำาใ ้จุดศูนย์ถ่วงอยู่ในตำาแ น่งที่ตำ่าลง

ขอบเขตที่เชื่อมกับ ่ นที่ ัมผั กับพื้นเพื่อพยุงร่างกาย ในกรณีที่ยืนกางขาทั้ง องข้างออก

จะเท่ากับพื้น ่ นที่ล้อมรอบบริเ ณด้านนอกของฝ่าเท้าทั้ง องข้าง

พื้นที่ฐานรองรับ

การใช้ไม้เท้าทาํให้พื้นที่ฐานรองรับ
กว้างขึ้น จึงทําให้มั่นคงขึ้น

คําอธิบาย

26



(2) ทำาใ ้จุดศูนย์ถ่วงของฝั่งผู้บริบาลและฝั่งผู้ที่ได้รับการบริบาลเข้าใกล้กัน

(3) ใช้ ่วนที่มีกลุ่มกล้ามเนื้อขนาดใ ญ่กว่า เช่น น่อง

ยกของขึ้นโดยใช้กล้ามเนื้อ
่ นเอ และ ลังเท่านั ้น 

โดยที่ไม่งอเข่าและข้อต่อ

ใช้ ่ นที่มีกลุ่มกล้ามเนื้อ
ขนาดใ ญ่ เช่น ขา ่ นล่าง 
และ ะโพก

การอยู่ใกล้จะทําให้
สามารถดูแลบริบาล
ได้โดยใช้แรงน้อยกว่า

สามารถดูแลบริบาล
ได้อย่างสบายๆ 
ด้วยการใช้กลุ่ม
กล้ามเนื้อขนาดใหญ่

27

พื้นฐานการดูแลบริบาล     

C
H
A
P
T
E
R

33 การรักษาความปลอดภัยและการบริหารความเสี่ยงในการดูแลบริบาล

1
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



(4) รวบร่างกายของผู้ใช้บริการใ ้เล็กลง

(5) ใ ้ “ดึง” ไม่ใช่ “กด”

(6) การย้ายตำาแ น่งของจุดศูนย์ถ่วงใ ้ย้ายไปตามแนวขวางเท่าที่จะเป็นไปได้

ถ้าใช้ทุกส่วนของ
ร่างกายจะทําให้
เคลื่อนไหวได้ง่าย

พื้นที่ฐานรองรับจะมี
ขนาดเล็กลง

“การดึง” จะ
เกิดแรง
เสียดสีน้อยกว่า

28



(7) ไม่ใช้การบิดตัว แต่ใ ้ ันเท้าไปยังทิศทางที่จะเคลื่อนที่

(8) ใช้ ลักการทำางานของคาน

หากใช้การบิดตัวจะเป็น
การเพิ่มภาระให้กับเอว

เมื่อทาํให้เกิดจุดหมุนขึ้น
จะสามารถเปลี่ยนแรงที่มี
น้อยให้กลายเป็นแรงที่
มีมากได้

จุดรองรับ
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  จุดสําคัญในการป้องกันการปวดเอว
  •• ใช้ทัก ะค าม ามารถของผู้ใช้บริการ: ตร จ อบ ภาพของผู้ใช้บริการ และใช้แรงกำาลังของ    

  ผู้ใช้บริการใ ้เป็นประโยชน์

  •• ใช้อุปกรณ์ช่ ยเ ลือ: ใช้อุปกรณ์ต่างๆ เช่น ลิฟต์และแผ่นเคลื่อนย้ายผู้ป่ ยใ ้เป็นประโยชน์

  •• นำากลไกของร่างกายมาใช้ใ ้เป็นประโยชน์

  •• ทบท น ไตล์การใช้ชี ิต: การออกกำาลังกาย รับ ารอา าร และพักผ่อนในปริมาณที ่
  เ มาะ มถือเป็น ิ่ง ำาคัญ

ลิฟต์ ำา รับเคลื่อนย้าย แผ่นเคลื่อนย้ายผู้ป่ ย

  การดูแลสุขภาพจิต
 เพ่ือท่ีจะ ามารถทำางานด้านการดูแลบริบาลได้ต่อไป ผู้บริบาลจำาเป็นต้องรัก า ขุภาพจิตของ 
 ตนเองด้ ย ขออย่าเก็บเร่ืองไม่ บายใจ รือเร่ืองกัง ลใจไ เ้พียงคนเดีย

 การใช้ชี ติอย่างถูกต้องตามเ ลาเป็น ิง่ ำาคัญท่ีจะทำาใ มี้ ขุภาพจิตและ ขุภาพกายท่ีดี

วิธีการรักษาสุขภาพจิต

จัดใ ้มีเ ลาในการรับประทาน
อา ารและเ ลาในการนอน

พูดคุย รือปรึก ากับรุ่นพี่และ
เพื่อนร่ มงาน

รู้ถึง ิธีการคลายค ามเครียดที่
เ มาะ มกับตนเอง
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4 )   โรคติดเชื้อและวิธีการรับมือ
  ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อขั้นพื้นฐาน

	 โรคติดเชื ้อ	 มายถึง	 โรคที่ เกิดจากการที่เชื ้อก่อโรคได้เข้าไปในร่างกายแล้วทำาใ ้เกิด 
	 อาการต่างๆ	ขึ้น

	 ผู้ใช้บริการจะอยู่ใน ภาพที่มีภูมิต้านทานตำ่า	 ากมีการใช้ชีวิตอยู่ร่วมกันเป็นกลุ่ม		 	

	 จะทำาใ ้เป็นโรคติดเชื้อได้ง่าย

	 ผู้บริบาลแต่ละคนจำาเป็นต้องมีความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ

  ประเภทของเชื้อก่อโรค
	 ิ่งที่เป็น าเ ตุของโรค	คือ	ไวรั 	แบคทีเรีย	เชื้อรา	และปร ิต	เป็นต้น

  มุมมองในการเฝ้าสังเกตการณ์
	 ในการรบัมือกับโรคติดเช้ือ	การเฝ้า ังเกตผู้ใช้บริการถือเป็น ิ่ง ำาคัญ	ในมุมมองของ

	 การเฝ้า ังเกตการณ์	การรายงานไปยังแพทย์ในกรณีที่มีอาการ	เช่น	เป็นไข	้	อาเจียน

	 ท้องร่วง รือท้องเ ีย	ปวดท้อง	เป็นผื่น	 รือ ี น้าไม่ดี	ถือเป็น ิ่ง ำาคัญ

เมื่อมีภูมิต้านทาน
ต่ําจะทาํให้เป็น
โรคติดเชื้อได้ง่าย

เมื่อมีสุขภาพแข็งแรง
จะทาํให้เป็นโรค
ติดเชื้อได้ยาก
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 ปัจจัย 3 ประการของโรคติดเชื้อ และหลักในการรับมือ
 โรคติดเชื้อมีปัจจัยอยู่ 3 ประการด้ ยกัน ได้แก่ แ ล่งแพร่เชื้อ ช่องทางการแพร่เชื้อ   

 และผู้แพร่เชื้อ โรคติดเชื้อจะติดได้ก็ต่อเมื่อปัจจัยทั้ง 3 ประการมีค ามเชื่อมโยงถึงกัน

 ลักในการรับมือกับโรคติดเชื้อก็คือ การตัด ่ งโซ่ค าม ัมพันธ์นั้นใ ้ขาดออกจากกัน

 การตัด ่ งโซ่ค าม ัมพันธ์ของโรคติดเชื้อ ได้แก่ (1) การกำาจัดแ ล่งแพร่เชื้อ,

 (2) การปิดกั้นช่องทางการติดเชื้อ และ (3) การเพิ่มภูมิคุ้มกันในตั ผู้แพร่เชื้อ (มนุ ย์)

การค บคุมการแพร่เชื้อโดย ลักแล้ มี 3 ประการ ดังนี้

(1) ไม่นำาเข้ามา

(2) ไม่นำาออกไป

(3) ไม่แพร่กระจาย

ผู้แพร่เชื้อ
มนุษย์และสัตว์

แหล่งแพร่เชื้อ
จุลินทรีย์ที่เป็น

สาเหตุของโรค/
ส่ิงท่ีถูกขับถ่ายออกมา

ช่องทาง
การแพร่เชื้อ

มือ/สิ่งของ/
อาหาร

ตัด ตัด

ตัด

ปัจจัย 3 ประการของโรคติดเชื้อ และหลักในการปิดกั้น

ประเภทของช่องทางการแพร่เชื้อ

เช่น โรคไข้ ัดใ ญ่

การแพร่กระจายเชื้อโดย
ละอองฝอยนำ้ามูกนำ้าลาย

การแพร่กระจายเชื้อโดยทาง
อากา

การแพร่กระจายเชื้อโดยทาง
การ ัมผั

เช่น โนโรไ รั , O-157เช่น ัณโรค โรค ัด
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 มาตรฐานในการป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรค
    (Standard Precautions)

แน ค ามคิดพื้นฐาน คือ “จะต้องจัดการกับเลือด ของเ ล ในร่างกาย ารคัด ลั่งของเ ียที่

ร่างกายขับออก บาดแผล ผิ นัง เยื่อเมือก และ ิ่งอื่นๆ ของผู้ใช้บริการทั้ง มดในฐานะที่เป็น

ิ่งที่ทำาใ ้เกิดการแพร่กระจายของเชื้อโรคได้”

้ามจับเลือด ของเ ล ในร่างกาย ของเ ียที่ร่างกายขับออก ฯลฯ ด้ ยมือเปล่า จะต้องดูแล

บริบาลโดยใช้ถุงมืออยู่เ มอ

ประเภทของแหล่งแพร่เชื้อ

ของเ ล ในร่างกาย 
(เช่น นำ้าลาย นำ้ามูก)

ของเ ียที่ร่างกายขับออก
(เช่น ิ่งที่อาเจียนออกมา
ปั า ะ อุจจาระ)เลือด

ตัวอย่างสิ่งที่ใช้

แม้จะใช้ถุงมือแต่ก็ต้องล้างมือด้ ย

ถุงมือ ผ้ากันเปื้อนพลา ติก น้ากากอนามัย
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วิธีการใช้หน้ากากอนามัยที่ถูกต้อง

คลุมตั้งแต่จมูกไปจนถึงคาง

  วิธีการเปลี่ยนถุงมือแบบใช้แล้วทิ้ง
   ・กลับถุงมือโดยใ ้ด้านที่ใช้แล้วอยู่ด้านใน แล้วนำาไปทิ้ง

   ・ทิ้งในที่ที่กำา นดไว้

   ・เปลี่ยนถุงมือในการดำาเนินการแต่ละอย่าง

  วิธีการล้างมือและข้อควรระวัง
 การล้างมือมีท้ังวิธีการล้างมือด้วยนำา้ท่ีไ ลพร้อมกับ บู่เ ลว และวิธีการเช็ดด้วยแอลกอฮอล์

 ฆ่าเช้ือท่ีมือและน้ิว

บริเวณที่เปรอะเปื้อนได้ง่าย ได้แก่ ปลายนิ้ว ง่ามนิ้ว ลังมือ โคนนิ้ว ัวแม่มือ ข้อมือ

บริเวณที่เปรอะเปื้อนได้ง่าย

บริเวณที่มักจะล้างไม่ทั่วถึงมากที่ ุด
บริเวณที่มักจะล้างไม่ทั่วถึง
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การล้างมือด้วยน้ําที่ไหลพร้อมกับสบู่เหลว

(1) ถอดแ นและนาฬิกาข้อมือ
ออก

(2) ล้างนิ้ มือด้ ยนำ้าไ ล (3) ใ ่ บู่เ ล ลงบนฝ่ามือใน
ปริมาณที่พอเ มาะ

(4) ถู บู่โดยการถูมือทั้ง องเข้า
ด้ ยกัน ลายๆ ครั้งจนเกิดเป็น
ฟอง

(5) ใช้ฝ่ามือถูขยี้ไปที่ ลังมือ
อีกข้าง (ทำาทั้ง องมือ)

(6) ประ านนิ้ เข้าด้ ยกัน 
แล้ ถูขยี้ที่ง่ามนิ้ ของมือทั้ง
องข้าง

(7) กำานิ้ ั แม่มือของมืออีก
ข้าง แล้ ถูขยี้ (ทำาทั้ง องมือ)

(8) ใช้ฝ่ามือถูขยี้ไปที่ปลายนิ้
ของอีกข้าง (ทำาทั้ง องมือ)

(9) ถูขยี้ไปจนถึงข้อมือทั้ง อง
ข้างอย่างอ่อนโยน

(10) ล้างด้ ยนำ้าที่ไ ลใ ้ ะอาด (11) ใช้กระดา เช็ดมือเช็ดนำา้
ออกจนมือแ ง้ นิท
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การฆ่าเชื้อที่นิ้วมือโดยการเช็ดด้วยแอลกอฮอล์

(1) ในกรณีที่มีรอยเปื้อนที่
มองเ ็นได้ด้วยตาเปล่า ใ ้ล้าง
ด้วย บู่เ ลวตามขั้นตอน
ใน น้าก่อน น้าทั้ง มดก่อน

(2) งอนิ้วมือรับนํ้ายาฆ่าเชื้อ
ํา รับมือและนิ้วที่พ่นออกมา 

โดยรับในปริมาณที่พอเ มาะ

(3) ถูฝ่ามือทั้ง องข้างเข้าด้วย
กัน

(4) ใช้ฝ่ามือของมืออีกข้างถูไป
ที่ปลายนิ้วและ ลังนิ้ว
(ทําทั้ง องมือ)

(5) ใช้ฝ่ามืออีกข้างถูไปที่ ลัง
มือ (ทําทั้ง องมือ)

(6) ประ านนิ้วเข้าด้วยกัน 
แล้วถูที่ง่ามนิ้วของมือทั้ง อง
ข้าง

(7) กํานิ้ว ัวแม่มือของมืออีก
ข้าง แล้วถูบิดไปมา (ทําทั้ง
องมือ)

(8) ถูไปจนถึงข้อมือทั้ง องข้าง
อย่างอ่อนโยน

(9) ถูไปเรื่อยๆจนกว่าจะแ ้ง
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5 )   การป้องกันอุบัติเหตุและมาตรการเพื่อความปลอดภัย
เนื่องจากผู้ใช้บริการมักจะเป็นผู้ ูงอายุ รือมีค ามบกพร่อง จึงอยู่ใน ภาพที่อาจจะเกิดอุบัติเ ตุ

ได้ง่าย

[การป้องกันการล้มและตก]
ในการใช้ชี ิต ผู้ใช้บริการมักจะมีการเคลื่อนย้ายและย้ายที่นั่ง รือที่นอนอยู่บ่อยๆ

จึงเกิดอุบัติเ ตุได้ง่าย

สังเกตสภาพของผู้ใช้บริการให้ดี

แม้จะเคยทำาได้อยู่เ มอ แต่ก็มีบางครั้งที่อาจจะ
ทำาไม่ได้

ากอุปกรณ์ช่ ยเ ลือชำารุด จะกลายเป็น าเ ตุทำาใ ้เกิดอุบัติเ ตุได้

ตรวจสอบดูว่าเสื้อผ้าหรือสิ่งที่ผู้ใช้บริการ
สวมใส่อยู่นั้นเหมาะสมหรือไม่

ลิปเปอร์เป็น ิ่งที่ถอดออกและลื่นได้ง่าย
ากชายกางเกงยา  จะทำาใ ้ ะดุดได้ง่าย

เมื่อใช้อุปกรณ์ช่วยเหลือ ให้ทําการตรวจสอบก่อนใช้งาน
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 การบริหารความเสี่ยง
    การบริ ารค ามเ ี่ยง มายถึง การคาดการณ์อันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นได้ แล้ จัด า ิธีการ 
ป้องกันอุบัติเ ตุที่เกี่ย ข้องกับทางโครง ร้าง แน ค ามคิดที่คาดการณ์ ิ่งที่เป็นอันตราย 

แล้ ป้องกันใน ิ่งที่ ามารถป้องกันได้ ถือเป็น ิ่ง ำาคัญ

    การรับรู้ถึงอันตราย ามารถทำาได้ด้ ยการจดบันทึกอย่างถูกต้อง การบันทึกถือเป็น ิ่ง ำาคัญ 
ในการป้องกันอุบัติเ ตุ

ากพื้นเปียก จะทำาใ ้ลื่นได้ง่าย าก ะดุด าย จะทำาใ ้ กล้มได้ง่าย

ตรวจสอบสภาพแวดล้อม

ตัวอย่างของการบริหารความเสี่ยง

(1) ในขณะที่กำาลังเคลื่อนย้าย
ผู้ใช้บริการจากเตียงมาที่เก้าอี้
รถเข็น ผู้ใช้บริการเกือบจะล้ม
ลง

(2) คิด ่าทำาไมถึงเกิดเ ตุการณ์
แบบนั้นขึ้น
- ลืมใ ่เบรก
- จดบันทึกไ ้

(3) มาตรการป้องกัน
- ตั้งแต่ครา น้าเป็นต้นไป
  ต้องตร จ อบ ่าใ ่เบรก
  แล้ รือยังทุกครั้ง
- แบ่งปันข้อมูลนี้ใ ้กับทุกคน
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  มาตรการรับมือกับภัยพิบัติ
ภัยพิบัติ มายถึง ค ามเ ีย ายที่ได้รับจากแผ่นดินไ  ไต้ฝุ่น ไฟไ ม้ ฯลฯ ที่ ถานบริบาลและ

ในท้องที่ได้มีการเตรียมระบบการทำางานร่ มกันเมื่อเกิดภัยพิบัติฉุกเฉินไ ้อยู่เ มอ การเตรียมตั

เพื่อไม่ใ ้เกิดการลนลานแม้จะเกิดภัยพิบัติขึ้น ถือเป็น ิ่ง ำาคัญ

จัดให้มีการฝึกซ้อมป้องกันภัยพิบัติ

เตรียมสิ่งที่จําเป็น
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กลไกของร่างกายและจิตใจ

CHAPTER 1 ความเข้าใจเกี่ยวกับกลไกของร่างกาย 
   และจิตใจ
CHAPTER 2 ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ที่จาํเป็นต้อง
    รับการดูแลบริบาล
   ─ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับความชราภาพ
   ─ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับความพิการ 
   ─ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับโรคสมองเสื่อม

P A R T   2



 ความเข้าใจเกี่ยวกับกลไกของจิตใจ

 1 )   ความเข้าใจในเรื่องของจิตใจ
 มนุ ย์เรามีค ามรู้ ึกและค ามคิดที่เป็นของตนเอง แต่ละคนจะมีค ามรู้ ึก ค ามคิด 

และ ิธีการแ ดงออกที่แตกต่างกัน

ค ามแตกต่างนั้นมีค ามเกี่ย ข้องกับนิ ัย การใช้ชี ิตที่ผ่านๆ มา และการ ึก าของคนๆ นั้น 

ค ามรู้ ึกและค ามคิดจะเปลี่ยนแปลงไปตามอายุ และจะแ ดงออกมาในรูปของอารมณ์และ

ค ามอยาก

 ผู้บริบาลจำาเป็นต้องเข้าใจค ามรู้ ึกของฝ่ายตรงข้าม

1

ความเข้าใจเกี่ยวกับกลไกของร่างกายและจิตใจ1
CHAPTER

การเคลื่อนไหวทางจิตใจ
จะแสดงออกทางใบหน้า
และท่าทาง

● อารมณ์

ดีใจ โกรธ

เ ียใจ

นุก
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(ความอยาก)
ค ามอยาก มายถึง ค ามรู้ ึกที่คิดอยากจะเดิน น้าทำาอะไรบางอย่าง ผู้บริบาลจะช่ ยเ ลือ

นับ นุนใ ้ผู้ใช้บริการ ามารถใช้ชี ิตโดยที่มีค ามอยากได้

(ความเครียด)
ค ามเครียด มายถึง ภาพค ามตึงเครียดที่เกิดขึ้นตามร่างกายและจิตใจ ิ่งที่เป็น าเ ตุของ

ค ามเครียด ได้แก่ าเ ตุทางกายภาพ เช่น เ ียงดังและอุณ ภูมิ, าเ ตุทางร่างกาย เช่น 

ค ามเ นื่อยล้า และการนอน ลับไม่เพียงพอ, และ าเ ตุทางจิตใจและทาง ังคม เช่น 

ค ามกัง ล ค ามกลั  ค ามตื่นเต้น ค าม ัมพันธ์ ่างบุคคล

● ความอยาก

อยากไปเดินเล่น

● สาเหตุของความเครียด
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(ความจํา)
ความจำา มายถึง การจดจำา ิ่งต่างๆ โดยที่ไม่ลืม

จารึก
(จดจำสิ่งใหม่ๆ)

เก็บรักษา
(ถือข้อมูลนั้นเรื่อยมา)

หวนนึก
(ดึงข้อมูลนั้นออกมา)

● ประเภทของความจํา

● กระบวนการของความจํา

ความจําระยะสั้น
ความจําชั่วคราว

ความจําระยะยาว
ความจําที่คงรักษาได้
ในระยะยาว

ความจําอาศัยเหตุการณ์ ความจาํที่เกี่ยวกับ
ประสบการณ์และความทรงจาํ

ความจําอาศัยความหมาย ความจาํที่เกี่ยวกับความรู้

ความจําขั้นเตรียมการรับรู้ ความจาํที่จาํได้โดยไม่ได้
ตระหนักถึง

ความจําเชิงกระบวนวิธี ความจาํที่ร่างกายจดจําได้

44



5 ความต้องการที่จะรู้จักตนเอง
ตามสภาพที่แท้จริง (Self-Actualization Needs)

4 ความต้องการการยกย่อง (Esteem Needs)

3 ความต้องการความรักและ
ความเป็นเจ้าของ (Love and Belonging Needs)

2 ความต้องการความมั่นคงปลอดภัย (Safety Needs)

1 ความต้องการทางร่างกาย (Physiological Needs)

ความต้องการที่จะทำให้ความเป็นไปได้สูงสุดของตนเกิดขึ้น

ความต้องการที่อยากจะได้รับการยอมรับจากผู้อื่น

ความต้องการที่อยากจะมีความสัมพันธ์กับคนอื่น

ความต้องการที่อยากจะป้องกันตนเองให้ได้รับความปลอดภัย

ความต้องการที่อยากจะคงรักษาชีวิตไว้

ความต้องการทางสังคม
ความต้องการพื้นฐาน

(ความต้องการ)
คือ สภาพที่คิดอยากจะได้อะไรบางอย่าง

นักจิตวิทยาที่ชื่อว่า มาสโลว์ (Maslow, A. H.) ได้กล่าวไว้ว่า ความต้องการของมนุษย์

ประกอบไปด้วย 5 ลำาดับขั้น (ทฤษฎีลำาดับขั้นความต้องการของมาสโลว์)

● ทฤษฎีลาํดับขั้นความต้องการของมาสโลว์
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ความเข้าใจเกี่ยวกับกลไกของร่างกาย

 
1 )   กลไกในการคงรักษาชีวิต (เช่น อุณหภูมิร่างกาย การหายใจ ชีพจร ความดันโลหิต)
 

 ภาวะธาํรงดุล (Homeostasis: โฮมีโอสเตซิส)
ภา ะธำารงดุล มายถึง ระบบของ ิ่งมีชี ิตที่พยายามที่จะรัก า ภาพของร่างกายใ ้อยู่ในระดับ

นึ่งแม้ ภาพแ ดล้อมจะเปลี่ยนแปลงไป

ตั อย่างเช่น การทำางานของร่างกายเมื่ออากา ร้อนจนอุณ ภูมิในร่างกาย ูงขึ้น ร่างกายก็จะ 

ขับเ งื่อออกมาเพื่อระบายค ามร้อนในร่างกายใ ้กลับ ู่ ภาพปกติ

(สัญญาณชีพ)
ัญญาณชีพ มายถึง ัญญาณที่แ ดง ่ายังมีชี ิตอยู่ เช่น อุณ ภูมิร่างกาย การ ายใจ ชีพจร 

และค ามดันโล ิต เป็นตั บ่งชี้ที่ อดคล้องกับ ภาพของ ุขภาพและค ามผิดปกติ

(1) อุณหภูมิร่างกาย

・・อุณ ภูมิร่างกายจะมีจัง ะขึ้นลงใน 1 ัน ในช่ งระ ่าง ันจะมีอุณ ภูมิ ูง และเมื่อนอน ลับ 

ในตอนกลางคืนก็จะลดตำ่าลง

・・เนื่องจากมีค ามแตกต่างกันมากในแต่ละคน อุณ ภูมิปกติของร่างกายของแต่ละคนจึงแตกต่าง

กัน

2

● การทํางานของภาวะธาํรงดุล

เมื่ออากาศร้อนเหงื่อก็จะออก
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● สถานที่วัดอุณหภูมิร่างกายและข้อควรระวัง

หากเป็นอัมพาต ให้วัด
ด้านที่ไม่เป็นอัมพาต

ระ ่างทำาการ ัด
ใ ้เ น็บแขนไ ้ใ ้แน่น

ใ ้แตะปลายปรอท
ัดไข้ไ ้ที่รักแร้

มีปรอท ัดไข้ที่ ัดจาก น้าผาก รือ ูด้ ย

รักแร้

ที่อื่นๆ
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(2) การ ายใจ

・・การ ายใจ คือ การรับออกซิเจนเข้าไปภายในร่างกาย และปล่อยคาร์บอนไดออกไซด์ออกมา

・・การ ายใจจะเกิดขึ้นอย่าง มำ่ำาเ มอโดยที่ไม่ได้ตั้งใจ

・・จำาน นครั้งที่ ายใจจะเปลี่ยนแปลงไป ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่างๆ เช่น อายุ ภาพของกิจกรรมที่ทำา 

ภาพทางจิตใจ ภาพร่างกาย และการเป็นโรค รือไม่

・・ใ ้ตร จ อบ ่ามีการ ายใจขัดข้อง รือไม่ มีเ ม ะติดอยู่ รือไม่ และมีเ ียงออกมา รือไม่

・・ ากเกิดอาการ ายใจไม่ออกอย่าง นัก ริมฝีปากและเล็บจะกลายเป็นม่ งฟ้า ภาพเช่นนี้เรียก ่า 

“อาการตั เขีย ”

正常
成人 12～ 18 回／分
吸うと吐くが一定

● รูปแบบคลื่นจังหวะในการหายใจ

 ปกติ
ผู้บรรลุนิติภา ะ 12-18 ครั้ง/นาที

การ ูดเข้าและปล่อยออกมีค าม มำ่าเ มอ
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(3) ชีพจร

・・ชีพจร คือ การที่การเต้นของ ั ใจได้ถ่ายทอดต่อไปยัง ลอดเลือดแดง

・・โดยทั่ ไปแล้  ยิ่งอายุน้อยเท่าใดก็ยิ่งมีจำาน นครั้งในการเต้นของชีพจรมากขึ้น เมื่ออายุมากขึ้น 

ชีพจรก็จะเต้นน้อยลง

・・จำาน นการเต้นของชีพจรจะเปลี่ยนแปลงไป ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่างๆ เช่น อายุ ภาพของกิจกรรม

    ที่ทำา ภาพทางจิตใจ ภาพร่างกาย และการเป็นโรค รือไม่

・・ใ ้ ังเกตดูจำาน นการเต้น จัง ะการเต้น และค ามแรงเบาของชีพจร

นอกจากบริเวณข้างศีรษะ คอ 
และข้อศอกแล้ว ยังสามารถ
สัมผัสกับชีพจรได้ตามที่ต่างๆ 
เช่น ข้อมือด้านใน โคนขาหนีบ 
และหลังเท้า

● ส่วนของร่างกายที่สําคัญที่สามารถวัดชีพจรได้

หาชีพจรได้ที่ข้อมือ

ลอดเลือด
แดงที่ข้อมือ

ลอดเลือดแดงที่แขน ลอดเลือดแดงที่ขมับ

ลอดเลือดใ ญ่ที่คอ
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(4) ค ามดันโล ิต

・・ค ามดันโล ิต คือ แรงที่เลือดซึ่งถูก ่งออกมาจาก ั ใจดัน ลอดเลือด ( ลอดเลือดแดง)

・・ค ามดันโล ิตจะเปลี่ยนแปลงอยู่เ มอแม้จะอยู่ระ ่าง ันก็ตาม

・・ค ามดันโล ิตจะเปลี่ยนแปลงไป ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่างๆ เช่น ท่าทาง ภาพของกิจกรรมที่ทำา 

ภาพทางจิตใจ ภาพร่างกาย และการเป็นโรค รือไม่

・・ ากอยู่ใน ภา ะค ามดันโล ิต ูงอย่างต่อเนื่อง มีโอกา ูงที่จะพัฒนาไปเป็นโรคต่างๆ เช่น 

โรค ลอดเลือด มองและโรค ั ใจได้

● ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพของหัวใจและความดันโลหิต

เมื่อหัวใจบีบตัว เมื่อหัวใจคลายตัว
ค ามดันโล ิต: ูง ค ามดันโล ิต: ตํ่า

ค ามดันของเลือด ูง ุดขณะ ั ใจ ้อง
ล่างบีบตั  (SBP: ค ามดันโล ิตตั บน)
ค ามดันโล ิตเมื่อ ั ใจกำาลังบีบตั

ค ามดันเลือดตํ่า ุดขณะ ั ใจ ้องล่าง
คลายตั  (DBP: ค ามดันโล ิตตั ล่าง)
ค ามดันโล ิตเมื่อ ั ใจกำาลังคลายตั
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● เวลาที่ความดันโลหิตจะสูงขึ้น

เมื่อมีอาการตื่นเต้น

เมื่ออุณ ภูมิเปลี่ยนแปลง
อย่างรวดเร็ว

เมื่อนอนไม่พอ

เมื่อออกกำาลัง นัก
อย่างกะทัน ัน

เมื่อเบ่งท้อง เช่น ตอนถ่ายอุจจาระ เมื่อรู้ ึกประ ม่า

● โรคที่เกิดจากความดันโลหิตสูง

ความผิดปกติของจอตาจาก
โรคความดันโล ิต ูง

อาการปวดเค้น ัวใจ
ภาวะกล้ามเนื้อ ัวใจตาย

ภาวะ ลอดเลือดแข็ง

โรค ลอดเลือด มอง
ภาวะเลือดออกใน มอง

ภาวะเลือดออกใต้เยื่อ ุ้ม มองชั้นกลาง

เมื่อกลั้นปั าวะ
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2 )    โครงสร้างพื้นฐานของร่างกาย
・・เราสามารถแบ่งร่างกายออกเป็น ส่วนศีรษะกับส่วนลำาคอ (คอ), ส่วนลำาตัว (ช่วงตัว), ส่วนแขน 

(แขนทั้งสองข้าง), และส่วนขา (ขาทั้งสองข้าง)

่ น น้าอก
่ นลำาคอ

ฝ่ามือ

่ น ีร ะ

ลำาตั

ฝ่าเท้า

่ นแขน

่ นขา

่ นท้อง ( น้าท้อง)
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[ระบบประสาท]
ระบบประ าทแบ่งออกใ ญ่ๆ ได้เป็นระบบประ าท ่ นกลาง และระบบประ าทรอบนอก

  ระบบประสาทส่วนกลาง (สมองและไขสันหลัง)
・・ มองจะร บร มข้อมูลจากทุก ่ นของร่างกาย แล้ ทำาการ ิเคราะ ์และพิจารณา จากนั้นจึง ่ง 

คำา ั่งไปยังทั่ ร่างกาย

・・ไข ัน ลังจะเชื่อมต่อกับ มอง และทำางานเป็นตั กลางถ่ายทอดข้อมูลจากทั่ ร่างกายไปยัง มอง 

และจาก มองไปยังทั่ ร่างกาย ทำาใ ้มีการพิจารณาข้อมูลและออกคำา ั่งด้ ยตนเองด้ ย

  ระบบประสาทรอบนอก (เส้นประสาทสมองและเส้นประสาทไขสันหลัง)
・・ ทำาการถ่ายทอดข้อมูลระ ่างระบบประ าท ่ นกลางกับอ ัย ะทั่ ร่างกาย

● การกระจายตัวของเส้นประสาท

ระบบประสาท
ส่วนกลาง

ระบบประสาท
รอบนอก

สมอง เส้นประสาท
สมอง

เส้นประสาท
ไขสันหลัง

12 เ ้น

31 เ ้น

ซีรีบรัม

ไดเอน
เซฟาลอน

มีเซนเซ
ฟาลอน

พอน ์

เซรีเบลลัม

เมดัลลาออบ
ลองกาตา

่ น ีร ะ

่ น น้าอก

่ นเอ

ไขสันหลัง
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ไดเอนเซฟาลอน
ทาลามั

ไฮโพทาลามั( ่ นกลางของระบบ
ประ าทอัตโนมัติ เช่น 
ปรับอุณ ภูมิร่างกาย 
ปรับการนอน)

● ตาํแหน่งของสมองและการทํางานหลัก

ซีรีบรัม

เซรีเบลลัม
(ปรับค าม มดุลของร่างกาย 
เช่น ปรับการเคลื่อนไ )มีเซนเซฟาลอน

พอน ์

เมดัลลาออบลองกาตา

ก้าน มอง
การทำางานเพื่อคงรัก าชี ิต 
(เช่น ปรับอัตราการเต้นของ
ั ใจ ปรับการ ายใจ การ

กลืน)
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  ระบบประสาทอัตโนมัติ
• • ระบบประ าทอัตโนมัติ คือ ประ าท ่วนที่ควบคุมการทำางานของ ัวใจโดยที่เจ้าตัวไม่รู ้ตัว  

โดยแบ่งออกเป็นระบบประ าทซิมพาเทติกกับระบบประ าทพาราซิมพาเทติก

• • ระบบประ าทซิมพาเทติก คือ ประ าทที่ทำางานเมื่อรู้ ึกตื่นเต้น เช่น เมื่อกำาลังทำากิจกรรม 

และเมื่อรู้ ึกกังวล โกรธ รือเครียด

• • ระบบประ าทพาราซิมพาเทติก คือ ประ าท ่วนที่ทำางานเมื่อกำาลังพักผ่อน เช่น ตอนนอน ลับ 

รือตอนพัก

● การเคลื่อนไหวของระบบประสาทอัตโนมัติ 
   (ระบบประสาทซิมพาเทติกและระบบประสาทพารา ซิมพาเทติก)

ระบบประสาท
ซิมพาเทติก

(ทํากิจกรรม)

ระบบประสาทพารา
ซิมพาเทติก
(พักผ่อน)

ชีพจรเต้นเร็วขึ้น ัวใจ ชีพจรเต้นช้าลง

บีบตัว ลอดเลือด ่วนปลาย ขยายตัว

ูงขึ้น ความดันโล ิต ตํ่าลง

ขยายตัว รูม่านตา ดตัว

ยับยั้งการเคลื่อนไ ว ลําไ ้ เพิ่มการเคลื่อนไ ว

ลอดลมฝอยคลายตัว ทางเดิน ายใจ ลอดลมฝอยบีบตัว

มากขึ้น เ งื่อออก น้อยลง

ระบบประสาทอัตโนมัติจะปรับการทํางานต่างๆ เช่น การทํางานของ
อวัยวะภายใน เมื่อระบบประสาทอัตโนมัติแปรปรวน จะส่งผลหลายๆ 
อย่างถึงหัวใจและร่างกาย
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[ส่วนที่เกี่ยวกับโครงกระดูก]
・・ทั่ ร่างกายมีทั้งกระดูกขนาดเล็กและใ ญ่ ซึ่งกระดูกเ ล่านั้นจะต่อเข้าด้ ยกันจะกลายเป็นโครง 

กระดูก

・・งาน ลักของกระดูก คือ (1) มีบทบาทในการเป็นเ า ลักของร่างกาย (2) มีบทบาทเป็นอ ัย ะที ่

เกี่ย ข้องกับการเคลื่อนไ ของร่างกาย (3) ปกป้องคุ้มครองอ ัย ะ (4) คลังเก็บแคลเซียม  

(5) มีอิทธิพลต่อการ ร้างเลือด

・・กระดูก ัน ลังของมนุ ย์ ในทาง รีระจะโค้งงอเป็นรูปตั  S

● ภาพโครงกระดูกของร่างกายมนุษย์

กระดูกต้นแขน

กระดูก ัน
ลัง ่ นอก

กระดูก ัน
ลัง ่ นคอ

กระดูก ัน
ลัง ่ นเอ

กระดูกปลายแขนด้านนอก
กระดูกปลายแขนด้านใน

กะโ ลก ีร ะ

กระดูก ันอก

กระดูกซี่โครง

กระดูกต้นขา
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[ส่วนที่เกี่ยวกับกล้ามเนื้อ]
・・มีค าม ัมพันธ์กับการคงรัก าท่า การออกกำาลังกาย และการก่อตั เป็นรูปร่างของอ ัย ะภายใน

[ ่ นที่เกี่ย กับอ ัย ะด้านประ าท ัมผั ]

・・การมองเ ็น ิ่งของ (การเ ็น), การฟัง (การได้ยิน), การรับรู้กลิ่น (การได้กลิ่น), การรับรู้ร ชาติ 

(การลิ้มร ) และการรับรู้ได้ถึง ิ่งของที่ ัมผั  (การ ัมผั ) จะได้รับแรงกระตุ้นที่อ ัย ะรับค าม 

รู้ ึก และถ่ายทอดไปยัง มองผ่านทางประ าท ัมผั

● กลไกในการมองเห็นสิ่งต่างๆ

กล้ามเนื้อด้าน ลังของต้นแขน

กล้ามเนื้อ ะโพกกลูเตีย แม็กซิมั

กล้ามเนื้อต้นขาด้าน ลัง

กล้ามเนื้อรูป ามเ ลี่ยม 
(กล้ามเนื้อบริเ ณไ ล่)

กล้ามเนื้อทร งอกมัดใ ญ่

กล้ามเนื้อด้าน น้าของต้นแขน

กล้ามเนื้อที่ทํา น้าที่ในการงอ
ะโพกมาทางด้าน น้า

กล้ามเนื้อ ี่ ั ของกระดูกต้นขา

ด้าน น้าด้าน ลัง

(1) เลนส์ตา
มีลัก ณะใ และรูปทรงเ มือนลูกรักบี้
ทำา น้าทีป่รับจุดโฟกั

(3) เส้นประสาทตา
ถ่ายทอดแรงกระตุ้นของเยื่อเรตินาไป
ยัง มอง

(2) จอตา
่ นที่มีลัก ณะเป็นพังผืดบางๆ

ที่แผ่ขยายอยู่ที่ก้นตา ทำา น้าที่ฉายภาพ
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● กลไกในการได้ยินเสียง

(4) เส้นประสาทหู
ถ่ายทอด ัญญาณไปยังบริเ ณ
โ ตรการ (Auditory Area) ของ
ซีรีบรัม

(3) ท่อคอเคลีย
เปลี่ยนแรง ั่น ะเทือนเป็น
ัญญาณ

(1) แก้วหู
รับเ ียงในรูปของแรง
ั่น ะเทือน

(2) กระดูกหู
เพิ่มแรง ั่น ะเทือน
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[ส่วนที่เกี่ยวกับอวัยวะสําหรับการหายใจ]
อากาศที่ ูดเข้ามาจะผ่านทางเดิน ายใจ ไปรับก๊าซออกซิเจนที่ปอดและปล่อยก๊าซคาร์บอน-

ไดออกไซด์ออกมาผ่านทางเดิน ายใจ

ทางเดิน ายใจ คือทางผ่านของอากาศตั้งแต่จมูกไปจนถึงปอด

● อวัยวะที่เกี่ยวข้องกับการหายใจ

ปอด

โพรงจมูก

คอ อย

กล่องเ ียง

ลอดลมใ ญ่

ลอดลมฝอย
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  การไอและเสมหะ
・・เมื่อมี ิ่งแปลกปลอม เช่น แบคทีเรีย รือไรฝุ่นบ้าน เข้าไปในทางเดิน ายใจ ร่ายกายจะพยายาม 

ขับ ิ่งนั้นออกนอกร่างกายด้ ยการไอ รือในฐานะเ ม ะ

[ส่วนที่เกี่ยวกับอวัยวะของระบบไหลเวียน]
・・มี น้าที่ทำาใ ้ก๊าซออกซิเจน ารอา าร ของเ ีย ฯลฯ ไ ลไปตามกระแ เลือดและนำ้าเ ลือง 

เพื่อ ่งไปยังทั่ ร่างกาย และเพื่อใ ้มีการ มุนเ ียน

  หัวใจ
・・ ั ใจแบ่งออกเป็น 4 ้อง

・・ดันเลือดออกด้ ยการขยายตั และบีบตั เ มือนกับเครื่อง ูบ

  หลอดเลือดและเลือด
・・ ลอดเลือดแดง คือ ลอดเลือดที ่ขนเลือดซึ ่งมีก๊าซออกซิเจนผ มอยู ่มากจาก ั ใจไปยัง 

ทั่ ร่างกาย

・・ ลอดเลือดดำา จะเก็บร บร มเลือดที่มีก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์และของเ ียผ มอยู่มากจาก 

ทุกซอกทุกมุมของร่างกาย แล้ ่งกลับไปที่ ั ใจและปอด

・・ ลอดเลือดฝอย คือ ่ นที่เคลื่อนย้ายจาก ลอดเลือดแดงไปยัง ลอดเลือดดำา

อาการต่างๆ เช่น การไอติดต่อกันเป็นเวลานาน หรือสีของ 
เสมหะเปลี่ยนไปถือเป็นสัญญาณแสดงความผิดปกติ
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  วงจรไหลเวียนของเลือดภายในร่างกายและวงจรไหลเวียนของเลือดผ่านปอด
ที่ ลอดเลือดแดงจะมีเลือดแดงไ ลอยู่ และที่ ลอดเลือดดำ�ก็จะมีเลือดดำ�ไ ลอยู่ ซึ ่งจะ 

ไ ลเวียนไปต�มร่�งก�ย ก�รไ ลเวียนที่ว่�นี้เรียกว่� วงจรไ ลเวียนของเลือดภ�ยในร�่งก�ย

ก�รไ ลเว ียนของเล ือดที ่ ไ ลจ�ก ัวใจไปยังปอด แล้วไ ลกลับม�ยัง ัวใจ เร ียกว ่� 

วงจรไ ลเวียนของเลือดผ่�นปอด เลือดดำ�จะไ ลจ�ก ัวใจ ้องล่�งขว�ผ่�นพัลโมน�รีอ�ร์เทอรี 

( ลอดเลือดแดง ู่ปอด) ไปยังปอด จ�กนั้นก็มีก�ร ับเปลี่ยนก๊�ซจนกล�ยเป็นเลือดแดง แล้วไ ล 

กลับไปยัง ัวใจ ้องบนซ�้ยผ่�นพัลโมน�รีเวน ( ลอดเลือดดำ�จ�กปอด)

● วงจรไหลเวียนของเลือดผ่านปอดและวงจรไหลเวียนของเลือดภายในร่างกาย

ในวงจรไ ลเวียนของเลือดผ่�นปอด เลือดที่ไม่มีออกซิเจนจะเปลี่ยนไปเป็นเลือดที่มีออกซิเจน

ครึ่งตัวบน

ครึ่งตัวล่าง

ปอดซูพีเรียเวนา
คาวา

อินพีเรียเวนาคาวา

พัลโมนารี
อาร์เทอรี

ัวใจ ้องบนขวา

ัวใจ ้องล่างขวา

พัลโมนารีเวน

ัวใจ ้องบนซ้าย

ัวใจ ้องล่างซ้าย

ลอดเลือดแดงใ ญ่
เอออร์ตา(Aorta) และ
่วนที่แยกออก

วงจรไ ลเวียนของเลือดภายในร่างกาย 

วงจรไ ลเวียนของเลือดภายในร่างกาย 

วงจรไ ลเวียนของเลือด
ผ่านปอด
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[ส่วนที่เกี่ยวกับอวัยวะในระบบย่อยอาหาร]
・・ช่องทางเดินอา าร ( ลอดอา าร กระเพาะอา าร ลำาไ ้เล็ก ลำาไ ้ใ ญ่ตั้งแต่ช่องปากไปยัง 

ท าร นัก และอ ัย ะที่คัด ลั่งเอนไซม์ย่อยอา าร

・・ทำาการย่อยและดูดซับอา าร รับ ารอา ารที่จำาเป็น ขับ ่ นที่เ ลือจากการย่อยและดูดซับ 

ออกมาในรูปของอุจจาระ

● การไหลของอาหารและการทํางานของแต่ละอวัยวะ

(2) กระเพาะอาหาร
เมื่ออา ารถูก ่งไปในกระเพาะอา าร 
การเคลื่อนไ แบบลูกคลื่นเพื่อบีบไล่
อา ารใ ้ผ มกันจะเริ่มขึ้น การย่อย
อา ารจะเริ่มขึ้นโดยนำ้าย่อย

(1) หลอดอาหาร
อา ารที่ถูกกลืนเข้า
ไปจะถูก ่งจาก ลอด
อา ารไปยังกระเพาะ
อา าร

(3) ลําไส้เล็ก
ารอา ารในอา ารจะถูกดูดซับ

(4) ลําไส้ใหญ่
การดูดซับ ารอา ารและนำ้าจะดำาเนิน
ต่อไปเรื่อยๆ จนก่อตั เป็นอุจจาระ

(5) ไส้ตรง
เมื่อมีอุจจาระ ะ มมากขึ้น ก็จะไป 
กระตุ้นกำาแพงของไ ้ตรง ทำาใ ้เกิด 
อาการป ดอุจจาระ

(6) ทวารหนัก
กล้ามเนื้อ ูรูดของท าร นักจะคลายตั  
แล้ อุจจาระก็จะถูกขับออกมา
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[ส่วนที่เกี่ยวกับระบบปัสสาวะ]
・・ทำา น้าที่ขับของเ ียภายในร่างกายออกนอกร่ายกายในรูปของปั า ะ

・・ปั า ะจะถูก ร้างขึ้นที่ไต แล้ ถูก ่งไปยังกระเพาะปั า ะผ่านท่อไต ลังจากที่ถูก ะ มอยู่ 

ช่ งระยะเ ลา นึ่งจะถูกขับออกนอกร่างกายผ่านทางท่อปั า ะ

[ระบบต่อมไร้ท่อ]
・・อ ัย ะที่มีต่อมซึ่งคัด ลั่งฮอร์โมนที่มี น้าที่ปรับการทำางานต่างๆ ของร่างกาย

กร ยไต

ท่อไต

กระเพาะปั า ะ

ไต

ท่อปั า ะ

ต่อมไพเนียล

ต่อมไทรอยด์

ตับอ่อน

ต่อมใต้ มอง

ต่อมพาราไทรอยด์

ต่อมไทมั

รังไข่ (ผู้ ญิง)

ต่อม ม กไต

อัณฑะ (ผู้ชาย)
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[ระบบภูมิคุ้มกัน]
・・ภูมิคุ้มกัน คือ ปฏิกิริยาที่ต่อต้านและป้องกันร่างกายเมื่อเชื้อก่อโรค เช่น แบคทีเรียและไ รั ต่างๆ 

ที่มีอยู่ใน ภาพแ ดล้อมภายนอก เข้ามาในร่างกาย

・・ ไตล์การใช้ชี ิตและ ภาพจิตใจจะทำาใ ้ภูมิคุ้มกัน ูงขึ้น รือตำ่าลงได้

 
● สไตล์การใช้ชีวิตและสภาพจิตใจที่ทาํให้ภูมิคุ้มกันสูงขึ้น

ภูมิคุ้มกัน

สิ่งที่ทําให้ภูมิคุ้มกันสูงขึ้น
・การออกกำาลังอย่างเ มาะ ม

・การ ั เราะบ่อยๆ

・การทำาใ ้ร่างกายอบอุ่น

・อา ารที่มีค าม มดุลทาง
  ารอา าร

สิ่งที่ทาํให้ภูมิคุ้มกันลดลง
・การเพิ่มขึ้นของอายุ

・นอนไม่พอ

・ค ามเ นื่อยล้า

・การออกกำาลังกายอย่าง นัก

・ค ามเครียดทางจิตใจ
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3 )   กลไกของร่างกายที่เกี่ยวกับการพักผ่อนและนอนหลับ
1. ค ามจําเป็นในการพักผ่อนและนอน ลับ

・・การพักผ่อน มายถึง การเลิกทำากิจกรรม แล้ ใ ้ร่ายกายและจิตใจพักอย่าง บายๆ

・・การพักผ่อนอย่างพอเ มาะจะเป็นการฟื้นฟูใ ้ ายเ นื่อย และเป็นจุดเริ่มต้นของใช้ชี ิตที่มีค าม

ุข

・・การนอน ลับเป็นการใ ้ มองได้พักอย่าง มำ่าเ มอ การมี ุขภาพจิตและ ุขภาพกายที่ดีเป็นเรื่อง

ที่ขาดไม่ได้

2. กลไกของการนอน ลับ

・・มนุ ย์เราจะมีนาฬิกาชี ิตที่มีจัง ะการทำางานในรอบ 1 ันอยู่

・・นาฬิกาชี ิตจะถูกรีเซ็ตเมื่อได้อาบแ งในตอนเช้า และจะ ลักจัง ะการทำางานไ ้

● ผลที่ได้จากการนอนหลับอย่างมีคุณภาพ

ผ่อนคลายค ามเครียด

ขจัดค ามเ นื่อยล้าของ
มองและร่างกาย

ภูมิคุ้มกัน ูงขึ้น

จดจําได้แม่น
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3. งจรการนอน ลับ

・・การนอน ลับจะเป็นการ ลับกันไปมาระ ่างการนอน ลับแบบ Non-Rem (การ ลับลึก) 

และการนอน ลับแบบ Rem (การ ลับตื้น) ในช่ งเ ลา 1 คืน

・・ตอนที่นอน ลับแบบ Non-Rem จะอยู่ใน ภาพที่ มองได้พัก ตอนที่นอน ลับแบบ Rem 

จะอยู่ใน ภาพที่ มองใกล้จะตื่น ่ากัน ่าจะเ ็นค ามฝันในตอนที่นอน ลับแบบ Rem

4. ลัก ณะพิเ ของการนอน ลับของผู้ ูงอายุ

・・เ ลาในการนอนจะ ั้นลง

・・เ ลาในการนอนแบบ Non-Rem (การ ลับลึก) จะลดลง ดังนั้นจึงตื่นนอนเพราะป ดปั า ะ 

รือมีเ ียงดังเล็กน้อยอยู่บ่อยครั้ง

● ช่วงการนอนหลับแบบ Non-Rem ● ช่วงการนอนหลับแบบ Rem

・ มองไม่ได้ ลับ

・ฝัน

・ มองกําลัง ลับอยู่

・ไม่ฝัน
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ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับความชราภาพ

1 )    ความเข้าใจเกี่ยวกับความเปลี่ยนแปลงทางร่างกายและจิตใจเนื่องจาก
ความชราภาพ
1. ความชราภาพคืออะไร

	 	 มนุ ย์เราเมื่อมีอายุเพิ่มมากขึ้น	การทำางานของร่างกายและจิตใจก็จะถดถอยลง

ภาพที่ ่านี้เรียก ่า	ค ามชราภาพ	ค ามชราภาพเกิดกับทุกคน

(ลักษณะพิเศษของความชราภาพ)
・・มีค ามแตกต่างตามแต่ละบุคคล

・・ป่ ยเป็นโรคได้ง่ายขึ้น

・・ ่งผลต่อ ไตล์การใช้ชี ิต

1

ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ที่จาํเป็นต้องรับการดูแลบริบาล2
CHAPTER

ัยทารก

→
→

→ →

ัยเด็ก ัยทำางานัยรุ่น ัยชรา
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2. การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจอันเนื่องมาจากความชราภาพ

การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจจะแตกต่างออกไปตามแต่ละบุคคล	เนื่องจากได้รับอิทธิพลจาก 
ด้านต่างๆ	 เช่น	การใช้ชี ิตของผู้ ูงอายุในอดีต	 ยุค มัยที่เป็นภูมิ ลัง	 และ ภาพแ ดล้อมในการ 
ใช้ชี ิต	ดังนั้น	ในการดูแลบริบาลจึงจำาเป็นต้องเข้าใจ ่าแต่ละคนมีค ามแตกต่างกัน

(การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ)
・・ค ามกัง ลและค ามกระ นกระ ายเกิดขึ ้นโดยมี าเ ตุมาจากการที ่ก่อน น้านี ้เคยทำาได	้

แต่ตอนน้ีกลับทำาไม่ได้	เป็นต้น

・・ค ามรู้ ึก ูญเ ียและค ามรู้ ึก ่าตนเองไม่มีประโยชน์เกิดขึ้นโดยมี าเ ตุมาจากการที่ ามี รือ

ภรรยา	คนในครอบครั 	และเพื่อนฝูงได้ตายจากไป	และการเปลี่ยนแปลงบทบาท	เป็นต้น	

			การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจจะทำาใ ้กลายเป็นโรคซึมเ ร้าได้ง่ายขึ้น
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3. การเปลี่ยนแปลงทางร่างกายอันเนื่องมาจากความชราภาพ

การเปลี่ยนแปลงทั้งภายนอกและภายในร่างกาย ามารถเ ็นได้จากค ามชราภาพ

2 )    อาการที่ผู้สูงอายุมักจะมีและลักษณะพิเศษของโรค
อาการที่ผู ้ ูงอายุมักจะมี	 เช่น	อาการขาดนำ้า	 เป็นไข้	 ท้องผูก	อาการบ มนำ้า	 นอนไม่ ลับ 

กลุ่มอาการอันเนื่องมาจากการไม่ได้ใช้งาน	และแผลกดทับ

 ลักษณะพิเศษของโรคสาํหรับผู้สูงอายุ
・・มีโรค ลายโรค

・・ใน ่ นของอาการของโรค	ฯลฯ	จะมีค ามแตกต่างกันระ ่างบุคคลอยู่มาก

・・เป็นโรคได้ง่าย	และมีอาการเรื้อรังได้ง่าย

・・อาการของโรคจะแ ดงออกมาใ ้เ ็นยาก	(อาการของโรคไม่มีรูปแบบที่คงที่)

ความ ามารถในการ
ได้ยินจะถดถอยลงและ
จะไม่ค่อยได้ยินเ ียง ูง 
( ูตึง)

การทำางานของไตจะ
ถดถอยลง ความถี่ใน
การปั าวะจะต่างไป
จากเดิม

กล้ามเนื้อจะอ่อนแอลง
 และ กล้มได้ง่ายขึ้น

ความ ามารถในการ
มองเ ็นจะลดลง
ขอบเขตในการมอง
เ ็นจะแคบลง

การเคลื่อนไ วแบบ
ลูกคลื่นเพื่อบีบไล่
อา ารใ ้ผ มกันของ
กระเพาะจะลดลง และ
จะเกิดอาการ
ท้องผูกได้ง่ายขึ้น

ความ ามารถในการลิ้มร
จะลดลง ความ ามารถใน
การเคี้ยวและความ ามารถ
ในการกลืนจะลดลง

การทำางานด้านการ าย
ใจจะถดถอยลง และจะ
เป็นโรคติดเชื้อได้ง่ายขึ้น

ผนัง ลอดเลือดจะ นาขึ้น
และความดันโล ิตจะ ูงขึ้น

มีโรคหลายโรคมารุมเร้า และเป็นโรคเรื้อรังทีต้่องรักษาเป็นเวลา
นานได้ง่าย ท้ังยังเป็นโรคแทรกซ้อนได้ง่ายอีกด้วย
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3 )    อาการที่ผู้สูงอายุมักจะมี

อาการขาดน้ํา
…… สภาพที่ปริมาณนํ้าภายในร่างกายมีน้อยกว่าปริมาณปกติ

	 ภายในร่างกายจะมีการคงระดับนํ้าไว้ในระดับ นึ่ง	แต่จะเกิดอาการนี้ขึ้นได้เมื่อขาดความ

มดุลระ ว่างปริมาณเข้ามากับปริมาณที่ขับถ่ายออกไป

สาเหตุ   :		การลดลงของปริมาณนํ้าที่เข้า ู่ร่างกาย	ท้องร่วง รือท้องเ ีย	อาเจียน	เป็นไข้	เ งื่อออก		

	 					เป็นต้น

อาการ   :   ริมฝีปากแ ้ง	ช่องปากแ ้ง	ผิว นังแ ้ง	ความถี่ในการปั าวะและปริมาณปั าวะ

	 					ลดน้อยลง	ความดันโล ิตลดลงและชีพจรเต้นเร็วขึ้น	อุณ ภูมิร่างกาย ูงขึ้น	เป็นต้น

   จุดสําคัญในการดูแลบริบาล   

・ใ ้ดื่มนํ้า

・ควบคุมอุณ ภูมิภายใน ้อง

・ใ ้ดื่มนํ้า ลังอาบแช่นํ้าและเมื่อมีการออกกําลังกาย

・อาการขาดนํ้าอย่างรุนแรงอาจทําใ ้เ ียชีวิตได้	ใ ้เข้ารับการตรวจที่ ถานพยาบาล

 ความสมดุลของปริมาณนํ้า
การรับอา ารและนํ้าเข้าทางปาก	และรัก าความ มดุลระ ว่างนํ้าที่ออกจากร่างกายกับนํ้าที่เข้ามา

ในร่างกาย	จะนําไป ู่การคงรัก าการมีชีวิตที่มี ุขภาพแข็งแรง
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เป็นไข้
…… ภาพที่อุณ ภูมิร่างกาย ูงกว่าปกติ

	 การปรับอุณ ภูมิร่างกายจะทำาขึ้นที่ไฮโพทาลามั ของซีรีบรัม

สาเหตุ   :   โรคติดเชื้อ	การอักเ บ	อาการขาดนำ้า	เป็นต้น

อาการ   :   มีไข้ ูง	 น้าแดง	ไม่กระปรี้กระเปร่า	ไม่อยากรับประทานอา าร	เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล    

・ใ ้ดื่มนำ้า
・ ัดอุณ ภูมิร่างกาย
・ บางครั้ง ามารถรับรู้อาการเป็นไข้ในผู้ ูงอายุได้ยาก

・เฝ้า ังเกตดู ่าไม่มีอาการอื่นด้ ย รือไม่

ท้องผูก
…… ภาพที่อุจจาระ ะ มอยู่ในลำาไ ้ใ ญ่เป็นเวลานาน

	 โดยปกติแล้ อา ารจะกลายเป็นอุจจาระในเ ลาประมาณ	24-72	ชั่ โมง	แล้ จะ

ถูกขับออกมา

สาเหตุ   :   ค ามถดถอยในการทำางานของลำาไ ้	กล้ามเนื้ออ่อนแรงลง	กลั้นอุจจาระ	เป็นต้น

อาการ   :   เบื่ออา าร	ป ดท้อง	คลื่นไ ้	เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・รับประทานเ ้นใยอา าร	ออกกำาลังกาย
			อย่างพอเ มาะ ม
・ ร้างนิ ัยในการนั่งลงบนโถ ้ ม ลัง
			รับประทานอา าร
・น ดไปตามทางเคลื่อนไ ของลำาไ ้

● นวดไปตามทางเคลื่อนไ วของลำาไ ้
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อาการบวมน้ํา
……  ภาพที่การไ ลเวียนของเลือดแย่ลงอันเนื่องมาจาก าเ ตุต่างๆ

เช่น ความถดถอยลงในการทำางานของอวัยวะ รือกล้ามเนื้ออ่อนแรงลง ทำาใ ้ของเ ลวใน

ร่างกายที่ไม่จำาเป็น ะ มอยู่ในร่างกาย

สาเหตุ   :   กล้ามเน้ือ ว่นขาอ่อนแรงลง ความถดถอยลงในการทำางานของ วัใจและไต การขาด าร

      อา ารในผู้ ูงอายุ การนั่งท่าเดิมในเวลานาน เป็นต้น

อาการ   :   นำ้า นักเพิ่ม เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ ังเกตตำาแ น่งและระดับอาการของการบวมนำ้า

・ ำา รับคนที่เป็นอัมพาต มักจะเกิดบริเวณด้านที่ไม่ปกติ รือเป็นอัมพาตได้ง่าย

・ออกกำาลังกายอย่างพอเ มาะและยก ่วนขาขึ้น

・ ากมีโรคที่รู้ าเ ตุ ใ ้รับการรัก า

ความคัน
…… ภาพที่เกิดอาการคันที่ผิว นัง

สาเหตุ  :   ผิว นังแ ้งอันเนื่องมาจากความชราภาพ การเปลี่ยนแปลงของอุณ ภูมิและความชื้น 

      อาการคันที่เกิดจากเ ื้อผ้า เป็นต้น

อาการ   :   เป็น ีแดง เป็นผื่น รู้ ึก งุด งิด เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ รกั าความชุ่มชื้นใ ้กับผิว นัง
・ ไม่ทำาใ ้ผิว นังมีบาดแผล ไม่ทำาใ ้นอนไม่ ลับ เนื่องจากอาจมีการติดต่อได้ จึงต้องทำางาน 

ร่วมกับแพทย์
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นอนไม่หลับ

…… ภาพที่ไม่ ามารถนอน ลับได้อย่างเพียงพอ เช่น ไม่ง่วงนอน นอน ลับยาก 

ตื่นขึ้นมากลางคัน

สาเหตุ   :   การเปลี่ยนแปลงในเนื้อ าการนอน ลับ	เป็นต้น

อาการ   :   รู้ ึก งุด งิด	รู้ ึกเ นื่อยล้า	รู้ ึกเ นื่อย น่าย	เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ ปรับจัง ะการใช้ชี ิตใ ้เข้าที่
・อาบแ งอาทิตย์ในยามตื่นนอนตอนเช้า
・ออกกำาลังกายอย่างพอเ มาะ
・ ลีกเลี่ยงการนอนตอนกลาง ันเป็นเ ลานาน
・จัดเตรียม ภาพแ ดล้อมภายใน ้องใ ้เรียบร้อย
・ ากเป็นอุป รรคต่อการใช้ชี ิต
		ใ ้ทำางานร่ มกับแพทย์

ความดันโลหิตสูง

…… ภาพที่ความดันโล ิต ูง

สาเหตุ   :   โรค ั ใจ รือโรคไต	การเปลี่ยนแปลงของ ลอดเลือดตามอายุที่เพิ่มขึ้น	

	 	 					 ไตล์การใช้ชี ิต	เช่น	อา ารและการออกกำาลังกาย	เป็นต้น

อาการ   :   ป ด ีร ะ	 ั ใจเต้นรั 	เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ปรับปรุง ไตล์การใช้ชี ิต	ระมัดระ ังในเรื่องการรับประทานอา าร	เช่น	ไม่รับประทานมากเกินไป	
		ลดการรับประทานอา ารร เค็ม	ออกกำาลังกายอย่างพอเ มาะ
・ ในการรัก ามี ิธีการรัก าด้ ยอา าร	การรัก าด้ ยการออกกำาลังกาย	และการรัก าด้ ยยา
・ ากอยู่ใน ภาพค ามดันโล ิต ูงอย่างต่อเนื่อง	จะทำาใ ้ ลอดเลือดแดงแข็งตั 	 ลอดเลือดแดง 

แข็งตั เป็น าเ ตุของโรค ลอดเลือด มองและโรค ั ใจ
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4 )    โรคที่ผู้สูงอายุมักจะเป็น
โรคที่ผู้ ูงอายุมักจะเป็น	 ได้แก่	 โรค ลอดเลือด มอง	 โรค ั ใจ	 โรคปอดบ ม	โรคปอดอักเ บ	

จากการ ูด ำาลัก	โรคเบา าน	โรคกระดูกพรุน

มีบางคนที่ต้องได้รับคำา ั่งจากแพทย์ในการดูแลบริบาล

โรคหลอดเลือดสมอง

……  คือ โรคที่เกี่ยวกับ ลอดเลือดของ มอง จะเกิดขึ้นเมื่อ ลอดเลือดขาด รืออุดตัน 

อาจจะเกิดความบกพร่องต่างๆ ขึ้นได้ ขึ้นอยู่กับตำาแ น่งของ มองที่ได้รับความเ ีย าย

สาเหตุ   :   แบ่งออกเป็นก ้างๆ	ได้	2	ประเภท

	 	 					1	เกิดจาก ลอดเลือดใน มองอุดตัน	(โรค ลอดเลือด มอง)

	 	 					2	เกิดจาก ลอดเลือดใน มองขาด	(เช่น	ภา ะเลือดออกใน มอง)

อาการ   :   ป ด ีร ะ	 น้ามืดตาลาย	คลื่นไ ้	อาเจียน	ค ามผิดปกติในด้านการรู้ ึกตั

	 	 					ค ามผิดปกติในด้านการรับรู้	เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ ดูแลบริบาลตามอาการของผู้ใช้บริการ

・	เนื่องจากมีค ามเกี่ย พันธ์กับ ไตล์การใช้ชี ิต	 จึงต้องระมัดระ ังในเรื่องปริมาณและรายละเอียด 
ของอา าร	และเรื่องการออกกำาลังกาย

โรคหลอดเลือดสมอง
( ลอดเลือดอุดตัน)

ภาวะเลือดออกในสมอง
(เช่น ลอดเลือดขาด)
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โรคหัวใจ

……  คือ โรคที่เกี่ยวกับ ัวใจ จะเกิดขึ้นเมื่อ ลอดเลือดของ ัวใจอุดตัน เป็นต้น

สาเหตุ   :   ค ามดันโล ิตและโรคเบา าน	การเปลี่ยนแปลงของ ลอดเลือดเลี้ยง ั ใจ	เป็นต้น

・・จะเกิดขึ้นเมื่อ ลอดเลือด ั ใจตีบแคบลง	(อาการป ดเค้น ั ใจ)

・・จะเกิดขึ้นเมื่อ ลอดเลือด ั ใจอุดตัน	(ภา ะกล้ามเนื้อ ั ใจตาย)

・・จะเกิดขึ้นเมื่อการทำางานของ ั ใจถดถอยลง	(ภา ะ ั ใจล้มเ ล )

อาการ   :   ำา รับอาการป ดเค้น ั ใจ	จะมีอาการขาดก๊าซออกซิเจนชั่ ครา และป ด น้าอก	  
	 	เป็นต้น

ำา รับภา ะกล้ามเนื้อ ั ใจตาย	จะมีอาการป ด น้าอกอย่างรุนแรงเนื่องจากกล้ามเนื้อ 
ั ใจตาย	 เป็นต้น	 ำา รับภา ะ ั ใจล้มเ ล 	จะมีอาการ ายใจไม่ออก	 ั ใจเต้นรั 	

ายใจขัด	รู้ ึกเ นื่อย น่าย	อาการบ มนำ้า	นำ้า นักเพิ่ม	ปริมาณปั า ะลดลง	เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ ากมีอาการบ มนำ้า รือนำ้า นักเพิ่มขึ้น	จำาเป็นต้องลดปริมาณค ามเค็มและปริมาณนำ้า

・ เมื่อ ายใจไม่ออก	ใ ้พักผ่อนแล้ อยู่ในท่าที่ช่ ยลดภาระการทำางานของ ั ใจ

● ท่าที่ช่วยลดภาระการทํางานของหัวใจ 

อาการปวดเค้น ัวใจ
( ลอดเลือดตีบแคบ) ภาวะกล้ามเนื้อ ัวใจตาย

( ลอดเลือดอุดตัน)
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โรคปอดบวม

…… เกิดจากการที่เชื้อก่อโรคเข้าไปในปอด

สาเหตุ   :   การติดเชื้อจากเชื้อก่อโรค เช่น เชื้อแบคทีเรีย รือเชื้อไวรั

อาการ   :   เป็นไข้ และอาการทางร่างกายทั่วไป เช่น รู้ ึกเ นื่อย น่าย เบื่ออา าร

       อาการเกี่ยวกับอวัยวะ ำา รับการ ายใจ เช่น ไอ มีเ ม ะ

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ใ ้ดื่มนำ้าและใ ้เปลี่ยนไปรับประทานอา ารที่รับประทานได้ง่าย

・ เนื่องจากบางครั้งจะไม่แ ดงอาการออกมาใ ้เ ็นในผู้ ูงอายุ จึงจำาเป็นต้องใ ้ความระมัดระวัง

โรคปอดอักเสบจากการสูดสําลัก

…… เกิดจากการที่เชื้อแบคทีเรียได้เข้าไปใน ลอดลมใ ญ่และ ลอดลมฝอยพร้อมกับอา าร

และนำ้าลาย

สาเหตุ   :   เกิดจากการที่อา ารและนำ้าไม่ได้เข้าไปทาง ลอดอา าร แต่เข้าไปใน ลอดลมใ ญ่

อาการ   :   เป็นไข้ ไอและมีเ ม ะ เบื่ออา าร เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ระมัดระวังท่าทางในการรับประทานอา าร ไม่นอนลงทันที ลังรับประทานอา าร ใ ้คงรัก า 

ท่านั่งไว้

・ ดูแลรัก าช่องปาก

・ ากเกิดอาการ ใ ้ทำางานร่วมกับแพทย์

อา ารและเครื่องดื่มติดคอ
( ำาลักอา ารและเครื่องดื่ม)

เชื้อแบคทีเรียเข้าไปในปอด
พร้อมกับอา ารและเครื่องดื่ม

เกิดการอักเ บ
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โรคเบาหวาน

…… คือ โรคที่เกิดจากความผิดปกติของกระบวนการเผาผลาญอา ารที่ทำาใ ้ระดับนำ้ำาตาลใน

เลือด ูงขึ้น

สาเหตุ   :   โรคเบา านมีอยู	่2	ชนิดด้ ยกัน

・ โรคเบา านชนิดที	่1	ภา ะที่ร่างกายขาดฮอร์โมนอินซูลิน	มักจะพบในผู้อ่อน ัย

・ โรคเบา านชนิดที	่2	ภา ะที่ร่างกายมีฮอร์โมนอินซูลินลดน้อยลง	มักจะพบในผู้ ูงอายุ

	 ่ากัน ่ามี าเ ตุมาจากโรคที่เกิดจาก ไตล์การใช้ชี ิต	 เช่น	 รับประทานอา ารมากเกินไป	

ออกกำาลังกายไม่เพียงพอ	มีค ามเครียด

อาการ   :   กระ ายนำ้า	รับประทานมากและมีปั า ะมาก	นำ้า นักลดลง	รู้ ึกเ นื่อย น่าย		 	

	 				เป็นต้น

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

ิธีการรัก าคือ	รัก าด้ ยอา าร	รัก าด้ ยการออกกำาลังกาย	และรัก าด้ ยยา

ิธีการรัก าด้ ยอา าร	คือ	การค บคุมแคลอรี่ที่ได้รับจากอา าร

・ า ิธีเพื่อไม่ใ ้ค ามรู้ ึกพอใจในการรับประทานอา ารลดน้อยลง

・ ากมีภา ะนำ้าตาลในเลือด ูงอย่างต่อเนื่อง	เมื่อได้รับบาดเจ็บ	จะทำาใ ้ ายช้า

・อาการแทรกซ้อน	ได้แก่	ภา ะเบา านขึ้นจอตา	ภา ะไต าย	และโรคประ าท	จำาเป็นต้อง

		ทำางานร่ มกับแพทย์เพื่อป้องกันอาการแทรกซ้อน

● อาการแทรกซ้อนของโรคเบาหวาน

โรคเกี่ยวกับเ ้นประ าท ภาวะไตวาย ภาวะเบา วานขึ้นจอตา
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…… คือ โรคที่กระดูกเปราะบางอันเนื่องมาจากปริมาณกระดูกลดลง

สาเหตุ   :   นอนอยู่บนเตียงเป็นระยะเ ลานาน	ขาดแคลเซียม	เป็นต้น

	 								 ำา รับผู้ ญิง	ทำาใ ้ฮอร์โมนเพ ญิงลดลงได้ง่าย

อาการ   :   ลังค่อม	ค าม ูงลดลง	ป ดเอง	เป็นต้น

	 								เนื่องจากกระดูกจะเปราะบางขึ้น	เมื่อ กล้มจึงมักจะกระดูก ักได้ง่าย

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・รับประทานอา ารที่มีแคลเซียม

・ออกกำาลังกายและอาบแ งอาทิตย์

・จัด ภาพแ ดล้อมในการใช้ชี ิตใ ้เรียบร้อยเพื่อป้องกันการ กล้ม

● ตําแหน่งที่ผู้สูงอายุมักจะกระดูกหัก

กระดูกต้นแขน

กระดูกปลายแขนด้านนอก

กระดูก ัน ลัง

กระดูกต้นขา ่วนคอ

โรคกระดูกพรุน
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ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับความพิการ

1 )    ความหมายของความพิการ
ความพิการได้ถูกจำากัดความไว้ในอนุสัญญาว่าด้วยสิทธิคนพิการไว้ว่า “สิ ่งที ่เกิดขึ ้นเมื ่อม ี

ปฏิสัมพันธ์กับอุปสรรคนานัปการ” ใน ICF (International Classification of Functioning, 

Disability and Health: บัญชีสากลเพื่อการจำาแนกการทำางาน ความพิการ และสุขภาพ) ไม่ได ้

มองว่าความพิการเป็นภาพลักษณ์ในทางลบ แต่ถือว่าเป็นเอกลักษณ์เฉพาะตนของมนุษย์

2

บทบาทใน ถานที่ทำงาน
บทบาทใน ังคมทองถิ่น เปนตน

ADL, IADL

ไม บาย พิการ เปนตน

สภาพของสุขภาพร่างกาย

รางกายเปนอัมพาต
กลามเนื้อออนแรงลง นิ้วขาด เปนตน

การมีส่วนร่วมกิจกรรม
ฟังก์ชันการทำงานของ

ร่างกายและจิตใจ / 
โครงสร้างของร่างกาย

ปัจจัยส่วนบุคคลปัจจัยทางสภาพแวดล้อม
เพศ อายุ นิ ัย คานิยมภาพแวดลอมในการพักอาศัย ครอบครัว

แ ลงทรัพยากรในทองถิ่น

● ICF: บัญชีสากลเพื่อการจาํแนกการทํางาน ความพิการ และสุขภาพ

ไม บาย พิการ เปนตน

บทบาทใน ถานที่ทางาน
บทบาทใน ังคมทองถิ่น เปนตน

เพศ อายุ นิ ัย คานิยมภาพแวดลอมในการพักอาศัย ครอบครัว
แ ลงทรัพยากรในทองถิ่น

ADL, IADLรางกายเปนอัมพาต
กลามเนื้อออนแรงลง นิ้วขาด เปนตน
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2 )    ประเภท สาเหต ุและคุณสมบัติของความพิการ
[ความบกพร่องทางร่างกาย]

ค ามบกพร่องทางร่างกาย	 มายถึง	 ภาพที่เกิดค ามบกพร่องที่แขนขาและที่ตั อันเนื่องมาจาก

การเจ็บป่ ย รืออุบัติเ ตุ	ทำาใ ้ใช้ชี ิตประจำา ันและชี ิตค ามเป็นอยู่ใน ังคมได้ยาก

มี าเ ตุมาจากการได้รับบาดเจ็บที่แขนและขา	การเจ็บป่ ย รือการได้รับบาดเจ็บที่ มองและ 
เ ้นประ าทไข ัน ลังอันเนื่องมาจากการเจ็บป่ ย รืออุบัติเ ตุ	และการเปลี่ยนแปลงรูปร่าง รือ 
ดรัดของข้อต่อและไข ัน ลังอันเนื่องมาจากผลที่ตามมา

ค ามยากลำาบากในการใช้ชี ิตของแต่ละคนจะแตกต่างกันไปตาม ่ นตำาแ น่งและระดับค าม 
พิการ	ค ามบกพร่องทาง ติปัญญาอาจจะเกิดขึ้นพร้อมกับค ามบกพร่องในค าม ามารถในการ 
เคลื่อนไ ได	้ใช้อุปกรณ์ช่ ยเ ลือที่เ มาะ มกับผู้ใช้บริการ	เช่น	ไม้เท้า	เก้าอี้รถเข็น	และขาเทียม

ICF	 เป็นบัญชี ากลเพื่อจำาแนกฟังก์ชันในการใช้ชี ิตของมนุ ย์	และเพื่อใ ้เข้าใจภาพร มของผู้ที ่
เข้าข่าย	ฟังก์ชันในการใช้ชี ิตของมนุ ย	์ มายถึง	ค าม ามารถ	การทำางาน	และ ภาพแ ดล้อมใน 
การที่จะใช้ชี ิตประจำา ัน	ซึ่งได้แก่	 การทำางานของร่างกายและโครง ร้างของร่างกาย	กิจกรรม	

และการมี ่ นร่ ม

ICF (บัญชีสากลเพื่อการจําแนกการทํางาน ความพิการ และสุขภาพ)
คาํอธิบาย
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[ความบกพร่องทางการมองเ ็น]

ค ามบกพร่องทางการมองเ ็น	 มายถึง	 ภาพที่เกิดค ามบกพร่องใน ิธีการมอง ิ่งต่างๆ	เช่น	

ด้าน ายตา รือด้านขอบเขตในการมอง	ทำาใ ้ใช้ชี ิตประจำา ันและชี ิตค ามเป็นอยู่ใน ังคมได้ยาก

เกิดขึ้นได้จาก ลาย าเ ตุ	 เช่น	 เป็นมาตั้งแต่เกิด	 เป็นโรค	 เกิดจากอุบัติเ ตุ	ค ามชราภาพ	 
ปัจจุบันมีผู้ที่มีค ามบกพร่องทางการมองเ ็น	โดยมี าเ ตุมาจากโรคเบา านเพิ่มมากขึ้น

ค ามบกพร่องทางการมองเ ็น ามารถแ ดงออกมาได้ใน ลายรูปแบบ	 เช่น	คนที่มองไม่เ ็น 
อะไรเลยคนที่รู้ ึกได้ถึงแ ง ่าง	คนที่มองเ ็นในขอบเขตแคบๆ

● วิธีการมองเห็นของผู้ที่มีความบกพร่องทางการมองเห็น

เ ็นจุดดำาอยู่ตรงกลาง/
ความผิดปกติทางลาน

ายตา

ขอบเขตการมองเ ็น
แคบลง

เ ็นภาพครึ่งซีก
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[ความบกพร่องทางการได้ยิน]

ความบกพร่องทางการได้ยิน มายถึง ภาพที่ไม่ ามารถได้ยิน รือไม่ค่อยจะได้ยิน เนื่องจาก 

กระบวนการถ่ายทอดของ ่วน ำาคัญในการได้ยินจาก ูได้รับความเ ีย าย จำาแนกได้ตามระดับ 

การได้ยิน ่วน รือตำาแ น่งที่บกพร่อง และช่วงเวลาที่เกิดอาการ

ูตึง คือ อาการที่ไม่ค่อยได้ยินเ ียง มีวิธีการ ื่อ าร คือ ใช้เครื่องช่วยฟัง นทนาด้วยการเขียน 

ใช้ภา ามือ อ่านริมฝีปาก เป็นต้น

การ นทนาด้วยการเขียน

การอ่านริมฝีปาก

ภา ามือ

เครื่องช่วยฟัง
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[ความบกพร่องทางภา า]

・・ค ามบกพร่องทางภา า	 มายถึง	 ภาพที่ประ าท ่ นกลางที่เกี่ย กับภา าที่ซีรีบรัม รือ 
อ ัย ะที่เกี่ย กับการออกเ ียงได้รับค ามเ ีย าย	จนทำาใ ้เกิดค ามบกพร่องด้านการ ื่อ ารที ่
ต้องใช้ภา าขึ้น

・・คือ ภาพที ่ประ าท ่ นกลางที ่เกี ่ย กับภา าที ่ซ ีร ีบรัมได้ร ับค ามเ ีย าย ลังกำาเนิด	

จนทำาใ ้ยากลำาบากในการ	“ฟัง”	“พูด”	“อ่าน”	และ	“เขียน”

・・ ิธ ีการ ื ่อ ารจะแตกต่างกันไปขึ ้นอยู ่กับ ภาพค ามบกพร่อง	 เช่น	 นทนาด้ ยการเขียน	

และใช้การ์ดรูปภาพ

●  สภาพของผู้ใช้บริการที่มีภาวะบกพร่องด้านการสื่อความหมาย

กะ...
กะ...

ภาพที่ดูเ มือนอยากจะพูด	แต่ไม่ ามารถพูดออกมาอย่างต่อเนื่องได้
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[ความถดถอยในการทำางานของ ัวใจ]

	 ภาพที่ ่งเลือดไปยังทั่วร่างกายได้

อย่างยากลำาบาก

	 ผู้ใช้บริการที่มีปัญ าเกี่ยวกับการ 
เต้นของ ัวใจ	บางคนอาจจะมีการฝังเครื่อง

กระตุ้น ัวใจไว้ที่ น้าอก

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・・ ลีกเลี ่ยงการออกกำาลังกายที่อาจเกิด 
การกระแทกอย่างแรงที่ ่วนที่มีการฝังไว้

ตรงบริเวณ น้าอก

[ความถดถอยในการทำางานของไต]

ภาพที่ฟอกเลือดได้อย่างยากลำาบาก

ผู้ใช้บริการที่การทำางานของไตถดถอยลง	จะใช้เครื่องไตเทียมในการฟอกเลือด

   จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล   

・・ ลีกเลี่ยงการอาบแช่นำ้าในวันที่ใช้เครื่องไต

・・ไม่ใช้แขนข้างที่ใช้ถ่ายเลือดยกของ นัก

・・จำากัดความเค็มและนำ้า

● การทํางานของเครื่องไตเทียม

เครื่องไต

นำ้า ่วนเกิน

ของเ ียที่ไม่จำาเป็น

● เครื่องกระตุ้นหัวใจ

เครื่องกระตุ้น ัวใจ

ัวใจ
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[ความถดถอยในการทำางานของอวัยวะ ำา รับการ ายใจ]

ภาพที่ ายใจลำาบาก

ำา รับผู้ใช้บริการที่ไม่ ามารถ ายใจได้อย่างเพียงพอ	ใ ้ใช้ ิธีการรัก าด้ ยการใ ้ออกซิเจน

  จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล  
・・ ลีกเลี่ยง ิ่งที่เกี่ย กับไฟเมื่อใช้เครื่องผลิตออกซิเจน

・・การป้องกันโรคติดเชื้อถือเป็น ิ่ง ำาคัญ

・・จัดเตรียมแบตเตอรี ำารองและ ิ่งอื่นๆ	ไ ้ในกรณีไฟดับ

[ความถดถอยในการทำางานของกระเพาะปั าวะและไ ้ตรง]

ภาพที่ปั า ะและอุจจาระไม่ออก	โดยมี าเ ตุมาจากโรคที่เกี่ย กับกระเพาะปั า ะ

และไ ้ตรง จะผ่าตัด น้าท้อง	แล้ ทำา ่ นเปิดทาง น้าท้อง	( โตมา)	เพื่อขับถ่ายของเ ีย

มีทั้งกระเพาะปั า ะเทียมและท ารเทียม	ตำาแ น่งจะแตกต่างกันขึ้นอยู่กับโรคที่เป็น

  จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล  

・・ผู้บริบาลจะต้องจัดการกับของเ ียในถุงรองรับ	(pouch)	ที่ครอบคลุม โตมาอยู่

・・ ากบริเ ณรอบๆ	 โตมาเกิดการอักเ บจนเป็น ีแดง	ใ ้รายงานไปยังแพทย์

● เครื่องสูดออกซิเจนแบบพกพา ● เครื่องผลิตออกซิเจน

● กระเพาะปัสสาวะเทียม ● ทวารเทียม

ภาพท่ีเ น็จากภายนอก
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[ความบกพร่องทาง ติปัญญา]

ค ามบกพร่องทาง ติปัญญา	 มายถึง	ผู้ที่มีการพัฒนาด้านค ามรู้โดยทั่ ไปช้าก ่าผู้อื่น	 เมื่อมี 
ปัญ าในการใช้ชี ิตประจำา ัน	จำาเป็นต้องมีการช่ ยเ ลืออย่างเป็นพิเ ในบางอย่าง

  จุด ำาคัญในการดูแลบริบาล  

・・ดำาเนินการใ ้ อดคลอ้งกับ ถานการณ์ในการใช้ชี ิต

・・เข้าใจ ภาพของผู้ใช้บริการ	และดูแลบริบาลตามที่เ มาะ มกับผู้ใช้บริการ

[ความบกพร่องทางจิต]

ค ามบกพร่องทางจิต	 มายถึง	 ภาพที่เกิดค ามบกพร่องในการทำางานของจิตใจเนื่องมาจาก 
ค ามผิดปกติทางจิตใจ	ทำาใ ้ใช้ชี ิตประจำา ันและมี ่ นร่ มใน ังคมได้ยาก	เมื่อมีอาการ นักขึ้น	 
ค าม ามารถในการตัด ินใจและการค บคุมพฤติกรรมอาจจะลดลงอย่างเ ็นได้ชัด	ค ามผิดปกต ิ
ทางจิตใจมี ลาก ลายประเภท	เช่น	โรคจิตเภท	และโรคไบโพลาร์

อาการของผู้ที่มีค ามบกพร่องทางจิต	 ได้แก่	ประ าท ลอนทางการได้ยิน	จินตนาการไปเอง	

ซึมเ ร้า

เกิดอาการประ าท ลอนทาง
การได้ยินและจินตนาการไปเอง

● การจินตนาการไปเอง

ภาพที่จิตใจ ม่น มอง
พูดน้อยลง	 ด ู่

● ภาวะซึมเศร้า

ภาพที ่ม ีอารมณ์คึกคักและ 
ผ่อนคลายผิดปกติเมื่อเทียบ
กับปกติทั่ ไป

● อาการฟุ้งพล่าน (Mania)

● อาการของความบกพร่องทางจิต
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ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับโรคสมองเสื่อม

1 )    ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคสมองเสื่อม
มองเป็นอ ัย ะที่ค บคุมการทำากิจกรรมของมนุ ย์	 โรค มองเ ื่อม	 มายถึง	อาการที่การ 

ทำางานในด้านการรับรู้ของ มองได้ถดถอยลงอันเนื่องมาจาก าเ ตุอะไรบางอย่าง	ทำาใ ้ใช้ชี ิต 
ประจำา ันและชี ิตค ามเป็นอยู่ใน ังคมได้ยาก

การทํางานของสมอง
ในการเข้าใจเกี่ย กับโรค มองเ ื่อม	 เราจำาเป็นต้องรู้เกี่ย กับการทำางานของ มอง	 เมื่อการ 

ทำางานของ มองถดถอยลง	จะทำาใ ้เกิดปัญ าในการใช้ชี ิต

3

สมองกลีบข้าง
เช่น ร ชาติ การตัด ินใจ ความเข้าใจ

สมองกลีบขมับ
เช่น การได้ยิน ความเข้าใจในภา า
ความรู้ ความทรงจ

เช่น การมองเ ็น

สมองกลีบท้ายทอย

สมองกลีบหน้า
เช่น กลิ่น การเคลื่อนไ วทั้ง มด
อารมณ์ ความต้องการ เจตจ นง

● บริเวณพื้นที่และการทาํงานของซีรีบรัมทั้ง 4 ส่วน

เช่น ร ชาติ การตัด ินใจ 
ความเข้าใจ

เช่น กลิ่น การเคลื่อนไ วทั้ง มด 
อารมณ์ ความต้องการ เจตจำานง

เช่น การได้ยิน ความเข้าใจในภา า
ความรู้ ความทรงจำา

เช่น การมองเ ็น
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คําจํากัดความของโรคสมองเสื่อม

● การทํางานในด้านการรับรู้ คือ

การกระทำา
(การใช้ชีวิตประจำาวัน)

ภา า
(พูดและเข้าใจ)

ความจำา
(จดจำาและ วนนึก)

เช่น วางแผน จัดลำาดับ ฯลฯรับรู้
(รับรู้ ิ่งต่างๆ)
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ความแตกต่างระหว่างการหลงลืมกับโรคสมองเสื่อม
นึ่งในอาการ ลักของโรค มองเ ื่อมคือการ ลงลืม	การ ลงลืมเป็นอาการที่เ ็นได้เมื่อมีอาย ุ

เพิ่มมากขึ้น	แต่จะแตกต่างกับการ ลงลืมของโรค มองเ ื่อม

2 )    จุดสําคัญในการดูแลบริบาลสําหรับโรคสมองเสื่อม
ในการดูแลบริบาลผู้ที่เป็นโรค มองเ ื่อม

(1)	คิดถึง ถานะของผู้ใช้บริการ

จำาเป็นต้องดำาเนินการดูแลบริบาลโดยดูแลบุคคลนั้นเป็น ลัก

(2)	เข้าใจการใช้ชี ิตของผู้ใช้บริการ

จำาเป็นต้องใ ้ค ามช่ ยเ ลือใ ้ใช้ชี ิตได้อย่างมีเ ถียรภาพ

(3)	ดู ่าผู้ใช้บริการ ามารถทำาอะไรได	้แล้ จึงใ ้ค ามช่ ยเ ลือ

ช่ ยเ ลือโดยดึงเอาค าม ามารถและค ามต้องการของบุคคลคนนั้นออกมา

● ความแตกต่างของอาการหลงลืม
การหลงลืมที่เกิดจากการเพิ่มขึ้นของอายุ การหลงลืมที่เกิดจากโรคสมองเสื่อม

ลืมประ บการณ์บาง ่ น ลืมประ บการณ์ทั้ง มด

ไม่ลุกลามมากขึ้น ลุกลามมากขึ้น

รู้ ่าตั เอง ลงลืม ไม่รู้ ่าตั เอง ลงลืม

ไม่มีปัญ าในการใช้ชี ิต มีปัญ าในการใช้ชี ิต
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3 )    โรคและอาการที่เป็นสาเหตุหลักของโรคสมองเสื่อม
โรคที่เป็น าเ ตุของโรค มองเ ื่อม	เช่น	(1)	โรคอัลไซเมอร์,	(2)	ภา ะ มองเ ื่อมจากโรค ลอด-

เลือด,	 (3)	ภา ะ มองเ ื่อมที่มีลิ ี ่บอดี้	 (Lewy	body)	อยู่ภายใน มอง,	 (4)	ภา ะ มองเ ื่อม 
บริเ ณกลีบ มอง องกลีบ

● โรคและอาการที่เป็นสาเหตุหลักของโรคสมองเสื่อม
ประเภท สภาพของสมอง อาการที่สําคัญ

(1) โรคอัลไซเมอร์ มองฝ่อ
มี ารอะไมลอยด์มาพอกตามเนื้อ
มอง	(Senile	plaques)	ปรากฏ

ขึ้น

・ค่อยๆ	เริ่มมีอาการและค่อยๆ	
		ลุกลาม
・เริ่มจากค ามบกพร่องทาง
		ค ามจำา
・มักจะมีอารมณ์ดี
・มียาที่ทำาใ ้ลุกลามช้าลง

(2) ภาวะสมองเสื่อมจากโรค
ไหลอดเลือด

ลอดเลือดอุดตันเนื ่องจากโรค	
ลอดเลือด มองทำาใ ้เซลล์ มอง	

บาง ่ นตาย

・ลุกลามเป็นขั้นๆ
・เป็นอัมพาตครึ่งซีก	มีค าม
  บกพร่องทางภา า	ฯลฯ
・ มี ิ่งที่ทำาได้และ ิ่งที่ทำาไม่ได้

(3) ภาวะสมองเสื่อมที่มีลิววี่บอดี ้
(Lewy body) อยู่ภายในสมอง

ลิ ี่บอดี้	 (Lewy	body)	ที่ทำาใ ้	
มองกลีบท้ายทอยฝ่อจะปรากฏ

ขึ้น

・	มองเ ็น ิ่งที่มองไม่เ ็น	
		(เ ็นภาพ ลอน)
・ เดินก้า ัน้ๆ	ฯลฯ	(โรคพาร์กิน นั)
・ ละเมอออกมาตามค ามฝัน	
		(ภา ะการนอนผิดปกติ)

(4) ภาวะสมองเสื่อมบริเวณกลีบ
สมองสองกลีบ

มองกลีบ น้าและ มองกลีบ
ขมับฝ่อ

・ไม่มีเ ตุผลและไม่ ามารถค บคุม
  ตั เองได้
・นิ ัยเปลี่ยนไป
・ปฏิบัติตนตามรูปแบบที่กำา นด
・	ตื่นตั ตื่นเต้น	เกรี้ย กราด
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4 )    อาการของโรคสมองเสื่อม
อาการของโรค มองเ ื่อม ามารถจำาแนกออกเป็นดังนี้

อาการ ลักทั่ ไป	:	เกิดจากค ามบกพร่องทาง มอง

ค ามบกพร่องด้านค ามจำา	ค ามบกพร่องด้านการรับรู้	ค ามบกพร่องด้านการลงมือปฏิบัต	ิ 
ค ามบกพร่องด้านการเข้าใจและค าม ามารถในการตัด ินใจ	เป็นต้น

อาการด้านพฤติกรรมและจิตใจ	 (BPSD)	 :	 เกิดจาก ภาพแ ดล้อมนิ ัยและ ันดานของผู้ใช ้
บริการ	ค าม ัมพันธ์ระ ่างบุคคล	เป็นต้น

ค ามกัง ล	ค ามกระ นกระ าย	ภาพ ลอน	การจินตนาการไปเอง	พฤติกรรมที่ตื่นตั ตื่นเต้น 
และเกรี้ย กราด	การเดินไปรอบๆ	เป็นต้น

อาการหลักทั่วไป อาการด้านพฤติกรรม
และจิตใจ(BPSD)

・กังวลและ
  กระวนระวาย

・ภาพ ลอนและ
  การจินตนาการไปเอง

・การเดินไปรอบๆ

・อื่นๆ

・ความบกพร่อง
  ด้านความจ

・อื่นๆ

・ความบกพร่อง
  ด้านการรับรู้

・ความบกพร่อง
  ด้านการลงมือป ิบัติ

・ตื่นตัวตื่นเต้น
  พฤติกรรมที่เกรี้ยวกราด

・ความบกพร่องด้าน
  การเข้าใจและความ
  ามารถในการตัด ินใจ

เซล
ล์ส

มอ
งต

าย

นิส
ัยแ

ละส
ันด

าน
สภ

าพ
แวด

ล้อ
มแ

ละ
สภ

าพ
จิต

ใจ
● อาการหลักทั่วไปและอาการด้านพฤติกรรมและจิตใจของโรคสมองเสื่อม

อาการด้านพฤติกรรมและจิตใจเรียก
ได้อีกอย่าง นึ่ง ่าอาการแ ดล้อม
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[อาการ ลักทั่วไป]

(1)	ค ามบกพร่องด้านค ามจำา

ค ามบกพร่องด้านค ามจำา	คือค ามบกพร่องที่ไม่ ามารถจดจำาเรื่องที่เกิดขึ้นจริง รือข้อมูล 
ใ ม่ๆ	ได	้เป็นอาการ ลักทั่ ไปของโรค มองเ ื่อม

(2)	ค ามบกพร่องด้านการรับรู้

ค ามบกพร่องด้านการรับรู้	คือ	ค ามบกพร่องที่ไม่ ามารถรับรู้ถึงเ ลา	 ถานที	่และผู้คนได้

・・ตื่นนอนขึ้นมากลางดึก	แล้ คิดที่จะออกไปข้างนอก

・・คิด ่าคนในครอบครั เป็นคนอื่นๆ

(3)	ค ามบกพร่องด้านการลงมือปฏิบัติ

ค ามบกพร่องด้านการลงมือปฏิบัติ	คือ	การไม่รู้ลำาดับขั้นตอน	ทำาใ ้ไม่ ามารถดำาเนินการได้

・・ไม่รู้ขั้นตอนในการทำาอา าร

(4)	ค ามบกพร่องด้านการเข้าใจและค าม ามารถในการตัด ินใจ

・・ไม่ ามารถตัด ินเรื่องรา ต่างๆ	ได้	เนื่องจากค ามเข้าใจและค าม ามารถในการตัด ินใจลดลง

・・คำาน ณเงินได้ยากขึ้น

[พฤติกรรมและจิตใจ (BPSD)]

 อาการด้านพฤติกรรม
(1)	พฤติกรรมที่ตื่นตั ตื่นเต้นและเกรี้ย กราด

พฤติกรรมที่ตื่นตั ตื่นเต้นและเกรี้ย กราด	คือ	พฤติกรรมที่เกิดขึ้นจากค ามรู้ ึกกัง ลเพราะไม ่
เข้าใจ ่าจะถูกทำาอะไร	 ่ากัน ่าการที่ไม่ ามารถบ่งบอกถึงค ามเจ็บการป ดอุจจาระ	การป ด 
ปั า ะ	ฯลฯ	มีค ามเชื่อมโยงกับพฤติกรรมที่เกรี้ย กราดด้ ย

(2)	การเดินไปรอบๆ

การเดินไปรอบๆ	 มายถึง	พฤติกรรมการเดินไปรอบๆ	โดยที่มีจุดมุ่ง มายบางอย่างและมีเ ตุผล

ที่อยู่เฉยๆ	ไม่ได้
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 อาการทางจิตใจ
	 ผู้ที่เป็นโรค มองเ ื่อมจะมีค ามรู้ ึกกัง ลและ ับ น

(1)	ภาพ ลอน

ภาพ ลอน	คือ	การรู้ ึก ่า ิ่งที่ไม่มีอยู่จริงนั้นมีอยู่

(2)	การจินตนาการไปเอง

การจินตนาการไปเอง	คือ	การรู้ ึก ่า ิ่งที่ไม่ ามารถเป็นจริงได้นั้นมีอยู่
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 ข้อควรระวังในการดูแลบริบาลผู้ที่เป็นโรคสมองเสื่อม
・・ยอมรับคำาพูดและพฤติกรรมโดยที่ไม่ปฏิเ ธ

・・ตั้งใจฟังใน ิ่งที่พูด	และทำาใ ้รู้ ึกอุ่นใจ

・・ถ่ายทอดออกไปด้ ยคำาพูด ั้นๆ	ที่เข้าใจง่ายตามค าม ามารถในการเข้าใจ

・・ปรับจัง ะการใช้ชี ิตตั้งแต่ตื่นนอนในตอนเช้าจนเข้านอนใ ้เข้าที่

・・ร่ มกันคิดและทำาเพื่อกำาจัดค ามกัง ลออกไป

・・ทำาใ ้ไม่ ามารถเปลี่ยน ้องและ ภาพแ ดล้อมรอบๆ	ได้ง่าย
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เทคนิคการพูดคุยสื่อสาร

CHAPTER 1 การพูดคุยสื่อสารขั้นพื้นฐาน
CHAPTER 2 การพูดคุยสื่อสารกับผู้ใช้บริการ
CHAPTER 3 การพูดคุยสื่อสารในทีม

P A R T   3



ความหมายของการพูดคุยสื่อสาร
การพูดคุย ื่อ าร มายถึง การแ ดงค ามคิดและค ามรู้ ึกซึ่งกันและกันใ ้รับรู้ร่ มกัน

จำาเป็นต้องเรียนรู้เทคนิคการพูดคุย ื่อ าร เพื่อเป็น ิธีการ ร้างค าม ัมพันธ์ที่ไ ้ างใจกันกับ 

ฝ่ายตรงข้าม

1

เทคนิคการพูดคุยสื่อสาร1
CHAPTER

● ลักษณะของการพูดคุยสื่อสาร

่งและรับ

่งและรับ

วันนี้ดูเหมือนจะมี
ความสุขกว่าทุกครั้ง
นะคะ

ใช่แล้วล่ะ! คือว่า...
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วิธีการถ่ายทอดข้อมูล
ิธีการถ่ายทอดข้อมูล ได้แก่ การ ื่อ ารด้านภา าซึ่งใช้ภา าในการ ื่อ าร และการ ื่อ าร 

ด้านที่ไม่ใช่ภา า ซึ่งใช้ ิ่งอื่นๆ นอกเ นือจากภา า เช่น ท่าทางและการแ ดงออกทาง ใบ น้า

1  )    การสื่อสารด้านภาษา
การ ื่อ ารด้านภา า ได้แก่ การถ่ายทอดบท นทนาและตั อัก รด้ ยการออกเ ียงภา า รือใช้

ภา ามือ

2

● ตัวอย่างการสื่อสารด้านภาษา

การออกเ ียงภา า ตั อัก รภา ามือ
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2 )    การสื่อสารด้านที่ไม่ใช่ภาษา
ิธีการ ื่อ ารด้านที่ไม่ใช่ภา า เช่น ท่าทางและการแ ดงออกทางใบ น้าและกิริยาท่าทาง เช่น 

ท่าทางการแ ดงออกด้ ยการชี้ไม้ชี้มือ
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เทคนิคการพูดคุยสื่อสาร
พูดคุย ื่อ ารโดยตระ นักถึง ิ่งต่อไปนี้ เพื่อ ร้างค าม ัมพันธ์ 

3

● การรับฟัง
・ การรับฟัง คือ การฟังโดยที่แ ดงท่าที
  การฟังอย่างตั้งอกตั้งใจ ระมัดระ ังเป็น
  พิเ  และฟังอย่างถูกต้องแม่นยำา

● การมีอารมณ์ความรู้สึกร่วมกัน
・การมีอารมณ์ค ามรู้ ึกร่ มกัน คือ การ
  รู้ ึก ่าตนเองมีค ามรู้ ึกเช่นเดีย กัน 
  กับค ามคิดเ ็นและอารมณ์ค ามรู้ ึก 
   ของฝ่ายตรงข้าม
・การพยายามที ่จะทำาค ามเข้าใจบน 
  ถานะของฝ่ายตรงข้ามถือเป็น ิ่ง ำาคัญ

● การยอมรับ
・ การยอมรับ คือ การยอมรับค ามรู้ ึก
  และค ามคิดเ ็นของฝ่ายตรงข้าม 
  โดยที่ไม่ทั้งปฏิเ ธและเ ็นด้ ย
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วิธีการฟังเรื่องที่พูด (วิธีการรับฟังอย่างกระตือรือร้น)
ผู้บริบาลจะต้องพูดคุย ือ่ ารกับผู้ใช้บริการ ครอบครั ของผู้ใช้บริการ รือผู้เช่ีย ชาญเฉพาะทาง 

อื่นๆ เพื่อที่จะช่ ยเ ลือการใช้ชี ิตใ ้กับผู้ใช้บริการใ ้ดียิ่งขึ้น

1 )    เคารพในค่านิยมของผู้ใช้บริการ
ผู ้ใช้บริการแต่ละคนจะมีค่านิยมที ่แตกต่างกันขึ ้นอยู ่ก ับยุค มัยที ่เกิดและเติบโตขึ ้นมา 

และ ภาพแ ดล้อมที่ได้ใช้ชี ิตมา ฯลฯ ผู้บริบาล จะต้องดูแลบริบาลด้ ยการเคารพในอารมณ์ 

ค ามคิด และค่านิยมของผู้ใช้บริการ

2 )    ข้อควรระวังในการสื่อสารด้านภาษา
[การใช้คำาพูด]

ผู้บริบาลจะต้องตระ นักถึงการใช้คำาพูดที่ ุภาพ

1

การพูดคุยสื่อสารกับผู้ใช้บริการ2
CHAPTER

อรุณสวัสดิ์ค่ะ
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[วิธีการถาม]

ผู้บริบาลต้องไม่เพียงแต่ถามผู้ใช้บริการใน ิ่งที่ตนต้องการจะรู้เท่านั้น แต่ควรใ ่ใจในการพูดคุย 

ื่อ ารแบบ องฝ่ายกับผู้ใช้บริการ

คำาถามมีทั้ง (1) คำาถามแบบปิด และ (2) คำาถามแบบเปิด

(1) คำาถามแบบปิด

 คำาถามแบบปิด คือ คำาถามที่ฝ่ายตรงข้าม ามารถตอบออกมาง่ายๆ ด้วยคำาเดียวได้ เช่น 

“ใช่” รือ “ไม่ใช่”, “A” รือ “B” ากถามแต่คำาถามแบบปิดออกไปอย่างต่อเนื่อง ก็จะกลายเป็น

การ ื่อ ารแบบฝ่ายเดียว

(2) คำาถามแบบเปิด

 คำาถามแบบเปิด คือ คำาถามที่ใ ้ฝ่ายตรงข้ามตอบได้อย่างอิ ระ เช่น “คิดว่าอย่างไรบ้าง” 

รือ “อยากจะทำาอย่างไร” แต่ ากถามคำาถามว่า “ทำาไม” ซึ่งเป็นคำาถามที่ต้องการเ ตุผลอย่าง 

ต่อเนื่อง อาจจะทำาใ ้ฝ่ายตรงข้ามรู้ ึกเ มือนถูกตำา นิ รือกล่าวโท ได้ จึงจำาเป็นต้องระมัดระวัง

● ตัวอย่างคําถาม

คำาถามแบบปิด คำาถามแบบเปิด

ชอบแกงกะหรี่
ไหมครับ?

อาหารที่ชอบคือ
อะไรคะ?

ชอบ อืม...
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[การพูดยำ้า]

การที่ผู้บริบาลพูดยำ้าใน ิ่งที่ผู้ใช้บริการพูดออกมา จะ ามารถถ่ายทอด ารออกไปได้ ่า “กำาลัง 

ฟังใน ิ่งที่ผู้ใช้บริการพูดอยู่”

● ตัวอย่างการพูดย้ํา

เมื่อวานปวดไปทั้งตัวจนนอน
ไม่หลับ

ปวดไปทั้งตัวจนนอน
ไม่หลับสินะคะ

3 )   ข้อควรระวังในการสื่อสารด้านที่ไม่ใช่ภาษา
[ท่าทางและการแ ดงออกทางใบ น้า]

ผู้บริบาลจะต้อง ังเกตท่าทางและการแ ดงออกทางใบ น้าของผู้ใช้บริการ แล้ ทำาการ ื่อ าร 

ตาม ิ่งเ ล่านั้น

[ระดับ ายตา]

ผู้บริบาลจะต้องเข้า าผู้ใช้บริการโดยที่ใ ้ ายตาอยู่ในระดับเดีย กัน ากไม่ปรับระดับ ายตาใ ้

อยู่ในระดับเดีย กันกับผู้ใช้บริการ จะทำาใ ้ ื่อได้ยาก ่ากำาลังฟังใน ิ่งที่ผู้ใช้บริการพูดอยู่
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● วิธีการปรับระดับสายตาให้ตรงกัน

ปรับระดับ ายตาใ ้ตรงกัน

[ท่วงทำ�นองก�รพูด]

พูดด้วยท่วงทำานองการพูดช้าๆ อย่างละมุนละม่อม และเว้นช่วงการพูดเป็นจัง วะอย่าง 

เ มาะ ม

[ก�รพยักหน้�และพูดตอบเป็นช่วงๆ]

การพยัก น้าขึ้นลงและการพูดตอบผู้ใช้บริการเป็นช่วงๆ เช่น “ใช่แล้ว” จะเป็นการแ ดงท่าทีว่า

กำาลังตั้งใจฟังและพยายามทำาความเข้าใจกับ ิ่งที่ผู้ใช้บริการกำาลังพูดอยู่

[ท่�และก�รชี้ไม้ชี้มือ]

ผู้บริบาลจะต้อง ื่อ ารกับผู้ใช้บริการด้วยการ ัน น้าเข้า ากัน

・・การกอดอก รือนั ่งไขว้ขา รือนั ่งยื ่นขามาข้าง น้า 

แล้วเอนตัวไปข้าง ลังในขณะที่กำาลังฟังคนอื่นพูดอยู่ 

จะ ร้างความรู้ ึกที่ไม่ดีใ ้กับฝ่ายตรงข้าม

・・ความ มายในการชี้ไม้ชี้มือค่อยข้างจะมีความแตกต่าง 

กันมากขึ้นอยู่กับประเทศและวัฒนธรรม

หากผู้บริบาลก้มมองผู้ใช้บริการลงจากใน
ระดับที่สูงกว่า จะทาํให้ผู้ใช้บริการได้รับ
แรงกดดัน
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[ระยะ ่างและการ ัมผั เนื้อตัว]

ในบางประเทศ การพูดคุยในระยะใกล้และ

การ ัมผั เนื้อตัวจะทำาใ ้รู้ ึกใกล้ชิด นิท นม

กันมากขึ้น

ในญี่ปุ่น ว่ากันว่ามี ลายคนที่รู้ ึกดีกับการ

เว ้นระยะ ่างในระดับ นึ ่ง แม้จะมีความ 

ัมพันธ์ที่คุ้นเคย นิท นมกัน

ในการ ัมผ ั เน ื ้อต ัวของฝ ่ายตรงข ้าม  

เนื ้อ าที ่จะถ่ายทอดไปยังฝ่ายตรงข้ามจะ 

แตกต่างกันไปขึ้นอยู ่กับจัง วะ ความ นักเบา 

และความถี่ ในการ ัมผั

● ตัวอย่างการสัมผัสเนื้อตัว

ค่อยๆ ยื่นมือเข้าไปประกบแล้วพูดคุย
ื่อ ารกัน

● ข้อควรระวังเกี่ยวกับท่า

พูดโดยการ ัน น้าเข้า ากัน กอดอก

นั่งยื่นขามาข้าง น้าแล้วเอนตัวไปข้าง ลังนั่งไขว้ขา
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การอธิบายและการยินยอม (Informed Consent)

ผู้บริบาลต้องใ ้ค ามช่ ยเ ลือ นับ นุนการตัด ินใจของผู้ใช้บริการ เพื่อใ ้ผู้ใช้บริการใช้ชี ิตใน

แบบฉบับของตนเองได้ ในการช่ ยเ ลือ นับ นุนการตัด ินใจของผู ้ใช้บริการ ผู ้บริบาลค ร 

ระมัดระ ังในข้อต่อไปนี้

(1) แ ดงตั เลือกใ ้เลือก

(2) อธิบายข้อดีและข้อเ ียของแต่ละตั เลือกอย่างละเอียด

(3) ใ ้ผู้ใช้บริการเป็นคนเลือกและตัด ินใจด้ ยเจตนารมณ์ของตนเอง

ผู้บริบาลจะต้องเคารพและใ ้ค ามช่ ยเ ลือใน ิ่งที่ผู้ใช้บริการเลือกใ ้ ามารถเป็นจริงขึ้นมาได้

 พูดคุยสื่อสารตามสภาพของผู้ใช้บริการ
อาจมีบางกรณีที่ผู้ใช้บริการ ื่อ ารได้ยากเนื่องจากเป็นโรค รือมีค ามบกพร่อง ผู้บริบาลจำาเป็น

ต้องเลือก ิธีการ ื่อ ารที่เ มาะ มตามโรคและค ามบกพร่องของผู้ใช้บริการ

1 )   ความสําคัญในการสื่อสารตามลักษณะต่างๆ ของความบกพร่อง
บางครั้งโรค รือค ามบกพร่องอาจทำาใ ้เกิดปัญ าในการ ื่อ าร ผู้บริบาลจะต้องรู้ ่าผู้ใช้บริการ

มีปัญ าในการ ื่อ ารอย่างไร และ ื่อ ารด้ ย ิธีการที่เ มาะ มกับบุคคลนั้น

ปัจจุบัน ได้มีการนำา ICT (เทคโนโลยี าร นเท และการ ื่อ าร) เข้ามาใช้เป็น ิธีการ นึ่งในการ

ื่อ าร

2

3
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2 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่มีภาวะบกพร่องทางการมองเห็น
1. ลัก ณะพิเ ของการพูดคุย ื่อ ารของผู้ที่มีภา ะบกพร่องทางการมองเ ็น

ค ามบกพร่องทางการมองเ ็น คือ ค ามบกพร่องที่ด งตามองไม่เ ็น รือด งตามองเ ็นได้ 

ยาก ฯลฯ เนื่องจากไม่ ามารถรับข้อมูลจากการมองเ ็นได้อย่างเพียงพอ ทำาใ ้ไม่รู้ระยะ ่างของ 

ิ่งของและไม่รู้ ถานที่

2. ข้อค รระ ังในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่องทางการมองเ ็น

  ใช้ข้อมูลอื่นนอกเหนือจากการมองเห็น
อธิบายตำาแ น่ง ลัก ณะของ ิ่งของ และ ิ่งต่างๆ อย่างละเอียดและเป็นรูปธรรมด้ ยคำาพูด 

นอกจากนี้แล้  การคำานึงถึงนำ้าเ ียง ิธีการพูด ฯลฯ ก็เป็น ิ่ง ำาคัญเช่นเดีย กัน

การใ ้ ัมผั โดยตรงก็ ามารถถ่ายทอดข้อมูลได้เช่นกัน

  เรียกทักด้วยการเรียกชื่อ
การที ่ผู ้บริบาล ัมผั ร่างกายของผู ้ใช้บริการโดยที ่ไม่พูดอะไร จะทำาใ ้ผู ้ใช้บริการตกใจ 

จึงค รเรียกทักก่อนทุกครั้ง ในการเรียกทัก ใ ้เรียกชื่อผู้ใช้บริการแล้ จึงเริ่มพูดคุย

นอกจากนี้แล้  การที่ผู้บริบาลบอกชื่อตั เองออกมาก็ถือเป็น ิ่ง ำาคัญเช่นกัน

ทาํให้ผู้ที่มีภาวะ
บกพร่องทางการ
มองเห็นรู้อย่าง
ชัดเจนว่ากําลัง
พูดอยู่กับใคร

● เรียกทักด้วยการเรียกชื่อ

คุณOO!!
ของหล่นลงมาแล้วครับ!
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  อธิบายสถานที่และทิศทางอย่างเป็นรูปธรรม
เมื่ออธิบาย ถานที่ ใ ้บอกออกไปอย่างเป็นรูปธรรม เช่น “ทางด้านข าของคุณ” “ทางเ ียงของ

ฉัน” การบอกตำาแ น่งการจัด างอา ารในตอนรับประทานอา าร มี ิธีการอธิบายที่ เรียก ่า 

“การบอกตามเข็มนาฬิกา (Clock Position)” ซึ่งจะแ ดงตำาแ น่งตามตั เลขบนแผงนาฬิกา

3. ตั อย่าง ิธีการและเครื่องมือช่ ยเ ลือในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่อง

   ทางการมองเ ็น

การใช้เครื ่องมือช่ ยเ ลือตาม ภาพของค ามบกพร่องทางการมองเ ็นของผู ้ใช้บริการ 

จะทำาใ ้ ื่อ ารกันได้ง่ายขึ้น

(อัก รเบรลล์)

เครื่องมือในการถ่ายทอดข้อมูลของผู้ที่ตาบอด ได้แก่ อัก รเบรลล์และเบรลล์บล็อค

อัก รเบรลล์ เบรลล์บล็อค
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● บทสนทนาที่อ่านจากการเคลื่อนไหวของปาก

3 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่มีภาวะบกพร่องทางการได้ยิน
1. ลัก ณะพิเ ของการพูดคุย ื่อ ารของผู้ที่มีภา ะบกพร่องทางการได้ยิน

เนื่องจากไม่ ามารถได้ยินเ ียงได้อย่างเพียงพอ ทำาใ ้เกิดค ามรู้ ึกโดดเดี่ย และโ กเ ร้าขึ้น 

มาก จึงจำาเป็นต้องใ ้ค ามช่ ยเ ลือทางด้านจิตใจด้ ย

2. ข้อค รระ ังในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่องทางการได้ยิน

・・เข้าไปพูดจากทางด้าน น้า เพื่อใ ้ต่างฝ่ายต่าง ามารถเ ็น ี น้าท่าทางและการเคลื่อนไ ของ 

ปากได้

・・ ากมี ูฝั่งที่ได้ยินได้ง่าย ใ ้เข้าพูดคุยทางฝั่งนั้น

・・ออกเ ียงอย่างช้าๆ ชัดๆ

・・อย่า ่งเ ียงดังจนเกินค ามจำาเป็น

・・ ากเป็นไปได้ ใ ้พูดคุยกันที่ ถานที่เงียบๆ

3. ตั อย่าง ิธีการและเครื่องมือช่ ยเ ลือในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่องทางการ

ได้ยิน

(การอ่านริมฝีปาก)

ื่อ ารกันด้ ยการอ่านการเคลื่อนไ ของปาก

สวัสดี
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(การ นทนาด้ ยการเขียน)

     ื่อ ารกันด้ ยการใช้กระดา  อุปกรณ์

นทนาด้ ยการเขียน ฯลฯ

มีการนำาเอา ิ่งอื่นๆ เช่น ICT เข้ามาใช้ด้ ย

(ภา ามือ)

ถ่ายทอดค าม มายไปพร้อมกับการ

เคลื่อนไ  เช่น การเคลื่อนไ ของมือ 

และนิ้  ใบ น้า และคอ

(เครื่องช่ ยฟัง)

เครื่องช่ ยฟัง คือ เครื่องมือที่ร บร ม

เ ียงผ่านทางไมโครโฟนแล้ ขยายเ ียง 

นั้นขึ้น จากนั้นจึง ่งไปยัง ู

● การสนทนาโดยการเขียน

● การสนทนาโดยใช้ภาษามือ

● การสนทนาโดยใช้เครื่องช่วยฟัง
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4 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่มีภาวะบกพร่องด้านการสื่อความหมาย
1. ลัก ณะพิเ ของการพูดคุย ื่อ ารของผู้ที่มีภา ะบกพร่องด้านการ ื่อค าม มาย

ภา ะบกพร่องด้านการ ื่อค าม มาย คือ การที่บริเ ณที่เกี่ย ข้องกับภา าที่ซีรีบรัมได้รับค าม 

 เ ีย าย ทำาใ ้การทำางานต่างๆ เช่น “การฟังและเข้าใจใน ิ่งที่พูด” “การอ่านและเข้าใจใน ิ่งที ่

 เขียนไ ้” “การพูด” “การเขียนตั นัง ือ” ถดถอยลง

2. ข้อค รระ ังในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่องด้านการ ื่อค าม มาย

・・เข้าพูดคุยด้ ยคำาพูดที่ ั้นและเข้าใจง่ายอย่างช้าๆ ชัดๆ

・・ใช้การ ื่อ ารที่ไม่ใช่ทางด้านภา า เช่น รูป าด รือรูปภาพ และการชี้ไม้ชี้มือ

・・ไม่ชี้ รือแก้คำาพูดที่พูดผิดเพียงเล็กน้อย

    ใช้คำาถามแบบปิด ใ ้ตอบได้ง่ายๆ เช่น “ใช่” รือ “ไม่ใช่”

3. ตั อย่าง ิธีการและเครื่องมือช่ ยเ ลือในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่องด้านการ ื่อ

ค าม มาย

・・ใช้ ิธีอื่นนอกเ นือจากการพูด เช่น การชี้ไม้ชี้มือ

・・ใช้รูปภาพ รูป าด ฯลฯ
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5 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่เป็นโรคสมองเสื่อม
1. ลัก ณะพิเ ของการพูดคุย ื่อ ารของผู้ที่เป็นโรค มองเ ื่อม

เนื่องจากการทำางานด้านการรับรู้ถดถอยลง ทำาใ ้พูดเรื่องเดิมซ้ำาๆ อยู่ ลายครั้ง และการ ื่อ าร

ระ ่างผู้บริบาลกับผู้ใช้บริการไม่ อดคล้องกัน

2. ข้อค รระ ังในการพูดคุย ื่อ ารกับผู้ที่มีภา ะบกพร่องด้านการ ื่อค าม มาย

・・ค่อยๆ พูดช้าๆ

・・พูดออกไปด้ ยคำา ัพท์ที่เข้าใจได้ง่ายและประโยค ั้นๆ

・・แม้เรื่องที่เจ้าตั พูดจะแตกต่างไปจากค ามจริง ใ ้รับฟังและแ ดงใ ้เ ็น ่ามีค ามรู้ ึกร่ มกัน 

โดยไม่ปฏิเ ธในเนื้อ านั้น

● ตัวอย่างการพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่เป็นโรคสมองเสื่อม

รับฟังเรื่องกัง ลใจของผู้ที่เป็น
โรค มองเ ื่อม
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1 )  วัตถุประสงค์ของการแบ่งปันข้อมูล
การดูแลบริบาลไม่เพียงแต่เป็นงานของผู้บริบาลเท่านั้น แต่ต้องร่ มมือกับผู้ที่มีอาชีพอื่นๆ เช่น 

แพทย์ และทำางานกันเป็นทีม เพื่อที่จะใ ้บริการด้านการดูแลบริบาลใ ้กับผู้ใช้บริการได้ดียิ่งขึ้น จึง 

ต้องมีการนำาเนื้อ าการดูแลบริบาลและข้อมูลทางการแพทย์มาแบ่งปันกันในทีม

  วิธีการแบ่งปันข้อมูล
การแบ่งปันข้อมูลด้วยการจดบันทึก

ได้แก่ แผนงานต่างๆ เช่น แผนงานการดูแลบริบาล, ข้อมูลเค ของผู้ใช้บริการ, บันทึกการ

บอกเล่าใน ิ่งที่พบเจอ

การแบ่งปันข้อมูลด้วยการประชุม (สนทนาพูดคุย)

เช่น การบอกเล่าใน ิ่งที่พบเจอซึ่งเป็นการถ่ายทอดข้อมูลที่เกี่ย กับผู้ใช้บริการระ ่างเจ้า น้าที่ 

และการประชุมเพื่อพิจารณาเนื้อ าที่เกี่ย กับการดูแลบริบาล

3
CHAPTER

● การแบ่งปันข้อมูลด้วยการจดบันทึก ● ภาพการบอกเล่าในสิ่งที่พบเจอ

การพูดคุยสื่อสารในทีม

การทําความเข้าใจขั้นพื้นฐานกับการแบ่งปันข้อมูลด้วย
การจดบันทึก1
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2 )   ความหมายของการมีบันทึกสาํหรับการดูแลบริบาล
ผู้บริบาลจำาเป็นต้องรู้ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ใช้บริการ เพื่อที่จะใ ้การดูแลบริบาลอย่างมีคุณภาพ ูง  

ผู้บริบาลจะบันทึก ภาพของผู้ใช้บริการ การกระตุ้นผู้ใช้บริการ และการตอบ นองของผู้ใช้บริการ

ความ มายของการมีบันทึกมีอยู่ 2 มุมมองด้วยกัน คือ มุมมองการใ ้บริการดูแลบริบาลที่ด ี

ยิ่งขึ้น และมุมมองการดูแลบริบาลแบบเป็นทีม

3 )   พื้นฐานการเขียนบันทึกการดูแลบริบาล
(1) จดบันทึกในตอนที่ยังจำาได้แม่นอยู่

(2) จดบันทึกวันและเวลาอย่างถูกต้องแม่นยำา

    ทำาการบันทึกวันที่ เพื่อใ ้รู้ได้ว่าเรื่องราวที่บันทึกลงไปนั้นเป็นเรื่องของเมื่อไ ร่

(3) จดบันทึกตามความจริง

    ความจริงมีทั้ง “ความจริงเชิงอัตวิ ัย” และ “ความจริงเชิงปรวิ ัย”

ความจริง เนื้อหา

ความจริงเชิงอัตวิ ัย
・ ิ่งที่ผู้ใช้บริการได้เ ็น ประ บการณ์ของเจ้าตัว ิ่งที่เจ้าตัวเรียกร้อง 
   เป็นต้น
・คำาพูดของผู้ใช้บริการ เป็นต้น

ความจริงเชิงปรวิ ัย
・ ิ่งที่ผู้บริบาลและบุคลอื่นๆ ได้ ังเกตเ ็น
・ค่าความดันโล ิต ค่าอุณ ภูมิร่างกาย และข้อมูลการตรวจร่างกาย 
   เป็นต้น

● ตัวอย่างบันทึก
วันที่ เนื้อ า

2019/07/20

เมื่อตอน 8:00 น. ในขณะที่ทำาการดูแลบริบาลด้านการขับถ่าย 
พบว่ามีรอยแดงขนาด 1 ซม. ปรากฏขึ้นที่บริเวณกระดูก ัน ลัง ่วน
กระเบนเ น็บของคุณOO เม่ือ อบถามเจ้าตัว ได้รับคำาตอบว่า“ไม่รู้ กึเจ็บ” 
เมื่อรายงานไปยังพยาบาล ก็ทราบว่าเป็นอาการแผลกดทับขั้นต้น

ความจริงเชิงปรวิสัย ความจริงเชิงอัตวิสัย
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(4) จดบันทึกเนื้อ าใ ้อ่านครั้งเดียวแล้วเข้าใจ

การจดบันทึก ใ ้เขียน 6 ิ่งนี้อย่างชัดเจน

(1) When        เมื่อไ ร่
(2) Where        ที่ไ น
(3) Who        ใคร
(4) What        อะไร
(5) Why        ทำาไม
(6) How        อย่างไร

● ตัวอย่างประโยคที่เข้าใจได้ง่าย

(1) เมื่อไ ร่ (3) ใคร (4) อะไร(5) ทำาไม

(2) ที่ไ น (6) อย่างไร

วันที่ OO เดือน OO  คุณ A ได้เก็บกระเป๋าสตางค์
ได้ที่สถานีรถไฟโตเกียว  จึงไปที่ป้อมตํารวจ
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4 )   การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลและการรักษาความลับ
ผู้บริบาลจะต้องระมัดระ ังอย่างพอเพียงในการค บคุมจัดการข้อมูล โดยเฉพาะอย่างยิ ่ง 

การคุ้มครองข้อมูล ่ นบุคคล และ การรัก าค ามลับ ถือเป็น ิ่งที่ต้องการอย่างเคร่งครัดในฐานะ 

จรรยาบรรณทางอาชีพของผู้ที่มีอาชีพเฉพาะทาง

ในกรณีที่มีการแบ่งปันข้อมูล ่ นบุคคล จำาเป็นต้องได้รับการยินยอมจากตั ผู้ใช้บริการในเรื่อง 

การจัดการข้อมูล ่ นบุคคล

(ประเภทของข้อมูลส่วนบุคคล)
ชื่อ-นาม กุล ที่อยู่ มายเลขโทร ัพท์ รูปถ่ายที่มีเจ้าตั อยู่ในรูป เป็นต้น

เพื่อคุ้มครองข้อมูล ่ นบุคคล จึงต้องระ ังในเรื่องต่อไปนี้

・・ไม่พูดเรื่องผู้ใช้บริการ รือเรื่องในที่ทำางานภายนอก ถานที่ทำางาน

・・ไม่เขียนโพ ต์ที่มีเนื้อ าเกี่ย กับผู้ใช้บริการและ ถานที่ทำางานลงในอินเทอร์เน็ต โซเชียลมีเดีย 

ฯลฯ
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2 )   การปรึกษา
การปรึก า มายถึง การรับคำาแนะนำาจากเจ้า น้าที่คนอื่นๆ รือผู้เชี่ย ชาญ เมื่อมีเรื่องที่ 

ยุ่งยาก รือเรื่องที่ไม่เข้าใจ เมื่อรู้ ึกกัง ล ใ ้ทำาการปรึก า อย่าตัด ินใจเพียงตั คนเดีย

รายงาน ติดต่อ ปรึกษา (Ho-Ren-So)

1 )   การรายงานและการติดต่อ
ผู้บริบาลจะใ ้บริการด้านการดูแลบริบาลแบบเป็นทีม ดังนั้น จึงต้องรายงาน ติดต่อ และแบ่งปัน

ข้อมูลที่เกี่ย กับผู้ใช้บริการซึ่ง ังเกตเ ็น และค ามคืบ น้าของงานของตนภายในทีม

จัง ะในการรายงานและติดต่อจะแตกต่างไปตามเนื้อ า ในกรณีที่มีค ามฉุกเฉิน ูง เช่น 

เกิดอุบัติเ ตุขึ้น ใ ้รายงานโดยทันที

2

● ฝ่ายที่เผยแพร่ข้อมูล
・ถ่ายทอดอย่าง ั้นกระชับ
・ถ่ายทอดโดยแยก
   ระ ่างข้อเท็จจริงกับ
   การพิจารณาตัด ิน
・รายงานโดยคิดถึง
   เรื่อง ถานที่และจัง ะ

● ฝ่ายที่รับข้อมูล
・จดบันทึก
・ฟังโดยแยก
   ระ ่างข้อเท็จจริงกับ
   การพิจารณาตัด ิน
・ยำ้าใ ้แน่ใจ
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เทคนิคการให้ความช่วยเหลือ
ในการใช้ชีวิต

CHAPTER 1 การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย
CHAPTER 2 การดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
CHAPTER 3 การดูแลเรื่องการขับถ่าย
CHAPTER 4 การดูแลเรื่องการแต่งตัว
CHAPTER 5 การดูแลเรื่องการอาบแช่น้าํและ
   การรักษาความสะอาด
CHAPTER 6 การดูแลเรื่องการทาํงานบ้าน

P A R T   4



ความหมายของการเคลื่อนย้าย

1 )   ความหมายของการเคลื่อนย้ายสาํหรับการดูแลบริบาล
การเคลื่อนย้ายทำาใ ้มนุ ย์มีขอบเขตในการดำาเนินกิจกรรมก ้างขึ้น การใช้ชี ิตบนขอบเขตใน 

การดำาเนินกิจกรรมที่ก ้างข างจะ ่งผลต่อการคงรัก าและพัฒนา ภาพร่างกายและการทำางาน 

ของจิตใจ ในการใช้ชี ิตประจำา ัน เราจะเคลื ่อนย้ายไปยัง ถานที ่ที ่เราจะดำาเนินการ เช่น 

รับประทานอา ารที่โรงอา าร ขับถ่ายที่ ้องนำ้า อาบนำ้าที่ ้องอาบนำ้า การเคลื่อนย้ายจะเชื่อมโยง 

กับการกระทำาที่เป็นการใช้ชี ิตค ามเป็นอยู่ทั้ง มด

1

การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย1
CHAPTER
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● ความสัมพันธ์ระหว่าง ADL กับ IADL

ADL คือ กลุ่มการเคลื่อนไ ทางร่างกายพื้นฐานที่มนุ ย์คน นึ่งกระทำาขึ้นในการใช้ชี ิตด้ ย

ตั คนเดีย  ADL ร มถึง การเคลื่อนย้าย การรับประทานอา าร การเปลี่ยนเ ื้อผ้า การขับถ่าย 

การอาบนำ้า เป็นต้น IADL คือ ค าม ามารถที่จำาเป็นในการคงรัก าชี ิตค ามเป็นอยู่ในครอบ-

ครั รือในท้องถิ่น IADL ร มถึงค บคุมจัดการเงิน การซื้อของ การซักผ้า การใช้ยานพา นะ 

การใช้อุปกรณ์ ื่อ าร เป็นต้น

ADL (กิจวัตรประจาํวัน) และ IADL (กิจวัตรประจําวันขั้นสูงโดยมีอุปกรณ์เข้ามาเกี่ยวข้อง)

IADL   (กิจวัตรประจำวันขั้นสูงโดยมีอุปกรณ์เข้ามาเกี่ยวข้อง)
Instrumental Activities of Daily Living

ADL   (กิจวัตรประจำวัน)
Activities of Daily Living

IADL   (กิจวัตรประจำวันขั้นสูงโดยมีอุปกรณ์เข้ามาเกี่ยวข้อง)
Instrumental Activities of Daily Living

ADL   (กิจวัตรประจำวัน)
Activities of Daily Living

คําอธิบาย
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กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการเคลื่อนย้าย

1 )   ส่วนของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการเคลื่อนย้าย
การเคลื่อนย้ายจะเกี่ย ข้องกับกล้ามเนื้อและข้อต่อต่างๆ มากมาย

2

● ส่วนสําคัญของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการเคลื่อนย้าย

คอ
น้าอก ไ ล่

ข้อ อก

ข้อมือ

ีร ะ

ลัง

ลังมือ

้นเท้า

ฝ่าเท้า

ฝ่ามือ

แขน

ท้อง เอ

ก้น

ขา

เข่า

ข้อเท้า
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2 )   ท่า
ท่า แบ่งออกเป็น ท่ายืน ท่านั่ง และท่านอน

(2) ท่านั่ง

● ท่านั่งหย่อนขา

● ท่านั่งยืดขา

● ท่านั่งเก้าอี้ (ท่านั่ง)

● ท่านั่งเอนพิง 45 องศา 
     (ท่านอนหงายศีรษะสูง)

● ท่ายืน

(1) ท่ายืน
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(3) ท่านอน

● ท่านอนหงาย

● ท่านอนตะแคง

● ท่านอนคว่ํา
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3 )   ท่าที่สบาย

● ท่านอนหงายที่สบาย
   ท่าที่มั่นคงที่ ุด

● ท่านอนตะแคง (ขวา) ที่สบาย
าง มอนไ ้ตรงด้าน น้าของ น้าอก

ใน มอนรองที่ระ ่าง ่ นขาทั้ง องข้าง

และที่ใต้เท้าข า

ท่านั่งเอนพิง 45 องศา 
     (ท่านอนหงายศีรษะสูง) ที่สบาย
ปรับระดับบริเ ณที่พักขาทั้ง องข้างขึ้น

ากไม่ ามารถปรับระดับบริเ ณที่พักขา

ทั้ง องข้างขึ้นได้ ใ ้ใ ่ มอนไ ้ที่ใต้เข่าทั้ง องข้าง

ลังจากที่ลุกครึ่งตั บนขึ้น ลังของผู้ใช้บริการจะออก ่างจากเตียงครั้ง นึ่ง การกระทำานี้เรียก ่า 

การขยับตั ออกจากพนักพิงแล้ เอนเข้าไปพิงใ ม่ การขยับตั ออกจากพนักพิงแล้ เอนเข้าไปพิงใ ม่จะ

เป็นการป้องกันแผลกดทับ

การขยับตัวออกจากพนักพิงแล้วเอนเข้าไปพิงใหม่
คาํอธิบาย
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4 )   กลุ่มอาการอันเนื่องมาจากการไม่ได้ใช้งาน
กลุ่มอาการอันเนื่องมาจากการไม่ได้ใช้งาน คือ ภาพต่างๆ ของร่างกายและจิตใจที่เกิดขึ้นเมื่อ 

ต้องพักฟื้นเป็นเ ลานาน รือเมื่อค าม ามารถในการดำาเนินกิจกรรมลดลง

การ ดรัด
ของกล้ามเนื้อ

การ ดตั
ของกระดูกแผลกดทับ

ค ามถดถอยของ
การท งานของประ าท ัมผั

ค ามถดถอยของ
การท งานของจิตใจ

การ ดตั ของกล้ามเนื้อค ามถดถอยของการ
ท งานของอ ัย ะภายใน

ค ามถดถอยของการท งาน
ของ ั ใจและปอด

ค ามถดถอยของ
การท งานของการ
ปรับค ามดันโล ิต

ภา ะค ามดันโล ิตต่
เมื่อลุกขึ้นยืน

ั ใจเต้นรั  ายใจขัด ภา ะทุพโภชนาการ
ค ามถดถอยของ

ค าม ามารถในการ
ท กิจกรรม

ค ามถดถอยของ
การทำางานของจิตใจ

ค ามถดถอยของ
การทำางานของการ
ปรับค ามดันโล ิต

ค ามถดถอยของการทำางาน
ของ ั ใจ และปอด

ค ามถดถอยของการ
ทำางานของอ ัย ะภายใน

ั ใจเต้นรั  ายใจขัดภา ะค ามดันโล ิตตำ่า
เมื่อลุกขึ้นยืน

การ ดตั ของ
กล้ามเนื้อ

ค ามถดถอยของ
การทำางานของประ าท ัมผั แผลกดทับ การ ดตั

ของกระดูก
การ ดรัดตั
ของกล้ามเนื้อ

ค ามถดถอยของ
ค าม ามารถในการ

ทำากิจกรรม

ภา ะทุพ-
โภชนาการ
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5 )   แผลกดทับ
แผลกดทับ คือ การนอนอยู่บนเตียงเป็นระยะเ ลานาน ทำาใ ้ ่ นที่กระดูกแทงเข้าไปเกิดค าม 

บกพร่องที่ระบบ มุนเ ียน จนผิ นังถูกทำาลาย รือตาย รอยยับของผ้าปูที่นอนและการเ ียด ีเมื่อ 

เปลี่ยนท่า ก็เป็น าเ ตุของแผลกดทับเช่นกัน

  วิธีการป้องกันการเกิดแผลกดทับ
(1) ากเป็นไปได้ ใ ้ลุกออกจากเตียง

(2) ใ ้เปลี่ยนท่าอยู่เป็นระยะ

(3) ใ ้ร่างกายได้รับ ารอา ารใ ้เพียงพอ

● บริเวณที่เกิดภาวะแผลกดทับได้ง่าย

บริเ ณกระดูก
ัน ลัง ่ น

กระเบนเ น็บ

บริเ ณ
กระดูก ะบัก

บริเ ณกระดูก ีร ะ
บริเ ณก้น

บริเ ณข้อ อก

บริเ ณข้อ อก

บริเ ณ ้นเท้า
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อุปกรณ์ช่ ยเดิน: เนื่องจากมีพื้นที่รองรับมากก ่า 
ไม้เท้า จึงมีค ามมั่นคง

6 )   อุปกรณ์ช่วยเหลือที่เกี่ยวข้องการกับเคลื่อนย้าย
อุปกรณ์ช่ ยเ ลือที่เกี่ย ข้องการกับเคลื่อนย้ายที่ไม่ใช่เก้าอี้รถเข็น เช่น ไม้เท้า อุปกรณ์ช่ ยเดิน 

และลิฟต์

ลิฟต์ ามารถนำามาใช้ประโยชน์ในการลดภาระการดูแลบริบาลของผู้บริบาลได้

(1)  ลิฟต์ที่วิ่งไปตามเพดาน (2)  ลิฟต์ที่วิ่งไปตามพื้น

ไม้เท้ารูปตั  T : มีนำ้า นักเบาและค บคุมได้ง่าย
ไม้เท้า ลายขา: เนื ่องจากมีพื ้นที ่รองรับมากก ่า 
ไม้เท้ารูปตั  T จึงใช้ในกรณีที่การรับนำ้า นักทางฝั่ง 
ไม่ปกติมีไม่เพียงพอ

ไม้เท้ารูปตั  T ไม้เท้า ลายขา
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1) การดูแลบริบาลทางร่างกายขั้นพื้นฐาน
ใช้ร่ มกับการปฏิบัติในการดูแลบริบาลทั้ง มดได้

(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ
ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

 

(3) ปรับเตียงใ ้อยู่ในระดับที่ดูแลบริบาลได้ง่าย

3 การปฏิบัติจริงในการดูแลบริบาลเมื่อมีการย้ายที่นั่ง
หรือนอนและเคลื่อนย้าย

ในการดูแลบริบาล จะต้องตรวจสอบสภาพร่าง-
กายของผู้ใช้บริการก่อนทุกครั้ง หากผู้ใช้บริการมี
สภาพร่างกายที่ไม่ดี ไม่ควรจะฝืนแต่ให้รายงาน 
ไปยังแพทย์

ในการดูแลบริบาล จะต้องเคารพในส่ิงท่ีผู้ใช้บริการเป็น
ผู้ตัดสินใจเอง ท้ังน้ี การรับรู้เน้ือหาในการดูแลบริบาลล่วงหน้า
จะทําให้ผู้ใช้บริการมีความอุ่นใจ และจะสามารถเข้าใจ
และยอมรับความช่วยเหลือได้

ปรับความสูงของเตียง
เพื่อลดภาระที่มีต่อเอว
ของผู้บริบาล

ใ ้ค ามช่ ยเ ลือใน ่ นที่ไม่ ามารถทำาได้ ดังนั้นจึงจำาเป็นต้องตร จดู ภาพของผู้ใช้บริการอยู่ 

บ่อยๆ ใน นัง ือเรียน เราได้มีการอธิบายเกี่ย กับการเคลื่อนไ ของผู้บริบาล แต่ในค ามเป็นจริงแล้  

ค รใ ้ผู้ใช้บริการทำาใน ิ่งที่เขาทำาได้

การช่วยเหลือให้พึ่งพาตนเองได้
คาํอธิบาย
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2 )   การดูแลบริบาลในการนอนพลิกตัว
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตั อย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาตครึ่งซีกซ้าย

(1) ตร จ อบ ภาพร่างกาย

(2) อธิบาย ิ่งที่จะดำาเนินต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ปรับเตียงใ ้อยู่ในระดับที่ดูแลบริบาลได้ง่าย

(4) ใ ้ผู้ใช้บริการชันเข่าขึ้น

(5) ใ ้นอนตะแคงโดยที่ฝั่งไม่ปกติอยู่ด้านบน

(6) ดึงเอ ของผู้ใช้บริการไปทางด้าน ลัง

(7) ย้ายขาของผู้ใช้บริการไปยังตำาแ น่งที่ บาย

หากรวบตัวให้เล็กลงจะทํา
ให้พื้นที่ฐานรองรับแคบลง

ท่านอนตะแคงจะมั่นคง

เมื่อพื้นที่ฐานรองรับกว้าง
ขึ้นจะทาํให้ท่ามั่นคงขึ้น
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3 )   การดูแลบริบาลในการลุกขึ้นจากเตียง 
       (จากท่านอนตะแคงขวาไปเป็นท่านั่งหย่อนขา)
(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ปรับค าม ูงของเตียงใ ้อยู ่ในระดับที ่ขาทั ้ง องข้างของผู ้ใช้บริการเ ยียบถึงพื ้นได้เมื ่อ 

ผู้ใช้บริการนั่ง ย่อนขา

(4) ใ ้นอนตะแคงโดยที่ฝั่งไม่ปกติอยู่ด้านบน

(5) ย้ายขาทั้ง องข้างของผู้ใช้บริการไปที่ขอบเตียง

(6) ปล่อยขาทั้ง องข้างของผู้ใช้บริการลงจากเตียง แล้ ใ ้ผู้ใช้บริการเกร็งกำาลังไปที่ข้อ อกด้านข า 

จากนั้นใ ้ยกครึ่งตั บนขึ้น
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(7) ตร จ อบค ามรู้ ึกและ ภาพร่างกาย

(8) ตร จดูใ ้แน่ใจ ่าขาทั้ง องข้างเ ยียบถึงพื้น

4 )   การดูแลบริบาลในการลุกขึ้นยืน (จากท่านั่งหย่อนขาไปเป็นท่ายืน)
(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3)ใ ้ผู้ใช้บริการนั่งเขยิบออกมาด้านนอก

(4) ดึงขาฝั่งปกติของผู้ใช้บริการไปด้าน ลัง ในขณะนั้น ใ ้ผู้บริบาลอยู่ทางฝั่งไม่ปกติของผู้ใช้บริการ

เพื่อให้สามารถยืนขึ้น
โดยที่ให้น้ําหนักตัว
ไปอยู่ที่ขาฝั่งปกติ

ท่านั่งจะมั่นคง
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(5) ใ ้ผู้บริบาลใช้มือพยุงไ ้ เพื่อไม่ใ ้เข่าของฝั่งไม่ปกติทรุดลง ใ ้งอช่ งครึ่งตั บนอย่างพอเพียง 

    แล้ ลุกขึ้นยืน

(6) ตร จ อบค ามรู้ ึกและ ภาพร่างกาย

เพื่อป้องกันไม่ให้
ผู้ใช้บริการล้มไป
ทางฝั่งไม่ปกติ

เข่าทรุด มายถึง การที่เข่าไม่มีแรงแล้ โค้งงอลงทันทีแบบไม่ได้ตั้งตั ใน

ขณะที่กำาลังยืน รือเดินอยู่ ซึ่งอาจเป็น าเ ตุของการล้มได้

เข่าทรุด
คาํอธิบาย
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5 )   การดูแลบริบาลผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาตครึ่งซีกเดิน
(การเดินด้ ยไม้เท้า)

การเดินด้ ยไม้เท้ามีการเดินแบบ 2 จัง ะ และการเดินแบบ 3 จัง ะ

การดูแลบริบาลการเดินด้ ยไม้เท้า

ผู้บริบาลจะยืนอยู่ด้าน ลังฝั่งไม่ปกติของ

ผู้ใช้บริการ และช่ ยพยุงตั ด้านบนและเอ เมื่อจำาเป็น

● เปรียบเทียบระหว่างการเดินแบบ 2 จังหวะกับการเดินแบบ 3 จังหวะ
การเดิน เดินแบบ 2 จังหวะ เดินแบบ 3 จังหวะ

ลาํดับใน
การก้าวขา

(1) ไม้เท้าและฝั่งไม่ปกติ      (2) ฝั่งปกติ (1) ไม้เท้า     (2) ฝั่งไม่ปกติ     (3) ฝั่งปกติ

ความมั่นคง ตำ่า ูง

เหตุผลที่เริ่มก้าวจากขาฝั่งไม่ปกติ คือ จําเป็นต้องค้ําร่างกาย 
ด้วยฝั่งปกติที่มีความสามารถในการรองรับสูงเมื่อเริ่มออกเดิน
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(การเดินขึ้นบันได)

ผู้บริบาลจะอยู่ในตำาแ น่งที่ตำ ่าก ่าผู้ใช้บริการ 1 ขั้น (ด้าน ลัง) เพื่อรัก าค ามปลอดภัย 

ผู้ใช้บริการจะเดินขึ้นบันไดตามลำาดับที่ ่า (1) ไม้เท้า     (2) ขาฝั่งปกติ     (3) ขาฝั่งไม่ปกติ

ากมีรา จับ ฝั่งที่จับรา จับจะมีค ามมั่นคง

(การเดินลงบันได)

ผู้บริบาลจะอยู่ในตำาแ น่งที่ตำ ่าก ่าผู้ใช้บริการ 1 ขั้น (ด้าน น้า) เพื่อรัก าค ามปลอดภัย 

ผู้ใช้บริการจะเดินขึ้นบันไดตามลำาดับที่ ่า (1) ไม้เท้า     (2) ขาฝั่งไม่ปกต ิ    (3) ขาฝั่งปกติ

ากมีรา จับ ฝั่งที่จับรา จับจะมีค ามมั่นคง
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6 )   การดูแลบริบาลผู้ใช้บริการที่มีความบกพร่องทางการมองเห็น
ปรับความเร็วในการเดินใ ้ตรงกับความเร็วในการเดินของ 

ผู้ใช้บริการเมื่อ ภาพการณ์เปลี่ยนไป เช่นมีพื้นที่ต่างระดับ และ 
มีมุมเลี้ยว ใ ้พูดอธิบายก่อนที่จะถึงจุดนั้น

7 )   การดูแลด้วยการใช้เก้าอี้รถเข็น
● โครงสร้างและชื่อส่วนต่างๆ ของเก้าอี้รถเข็น

● ท่าพื้นฐานเมื่อนําทาง

มือจับ

เบรก ำ� รับผู้ช่วยเข็น
พนักรอง ลัง

พนักแขน

เบ�ะนั่ง

พนักรองข�

ที่ว�งเท้�

ย�งรถ (ล้อ ลัง)

ที่ มุนล้อ

เบรก ำ� รับจอดรถ

ค�นยกล้อ น้�

ล้อ น้�
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(ข้อค รระ ังเกี่ย กับเก้าอี้รถเข็น)

・・เมื่อจะใช้เก้าอี้รถเข็น ค รตร จเช็ค ่ นต่างๆ เช่น แรงดันอากา ของยางรถและ ภาพของเบรก 

ก่อนใช้งาน ากยางรถมีแรงดันอากา ตำ่า จะทำาใ ้ไม่ ามารถเบรกได้ดีเท่าที่ค ร ซึ่งถือเป็น 

เรื่องอันตราย

・・ใ ่เบรกเมื่อ ยุดเก้าอี้รถเข็นทุกครั้ง แม้จะไม่มีคนนั่งอยู่ แต่ ากเก้าอี้รถเข็นเคลื่อนที่ก็จะเป็น 

อันตรายได้ ดังนั้นจึงต้องใ ่เบรกเมื่อ ยุดเก้าอี้รถเข็น

8 )   การย้ายจากเตียงไปยังเก้าอี้รถเข็น
(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ปรับค าม ูงของเตียงใ ้อยู ่ในระดับที ่ขาทั ้ง องข้างของผู ้ใช้บริการเ ยียบถึงพื ้นได้เมื ่อ 

ผู้ใช้บริการนั่ง ย่อนขา

(4) ยุดเก้าอี้รถเข็นไ ้ที่ฝั่งปกติของผู้ใช้บริการ แล้ ใ ่เบรก

(5) ใ ้ผู้ใช้บริการจับพนักแขนของด้านที่อยู่ไกลด้ ยมือของฝั่งปกติ

    ใ ้ผู้บริบาลป้องกันเข่าของฝั่งไม่ปกติทรุด

การเคลื่อนย้ายผู้ที่เป็นอัมพาต โดย
หลักแล้วจะเคลื่อนย้ายจากฝั่งปกติก่อน

พยุงเข่าฝั่ง
ไม่ปกติไว้
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(6) ใ ้ผู้ใช้บริการก้ม ีร ะลงพร้อมกับค่อยๆ ยืนขึ้น แล้ มุนตั ไปทางเก้าอี้รถเข็น

(7) ใ ้ผู้ใช้บริการนั่งเข้าไปลึกๆ ใ ้ างเท้าลงบนที่ างเท้า

(8) ตร จ อบค ามรู้ ึกและ ภาพร่างกาย
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9 )   การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้ายด้วยเก้าอี้รถเข็น
(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) างเท้าของผู้ใช้บริการลงบนที่ างเท้า

(4) ระ ังอย่าใ ้มือของผู้ใช้บริการถูกดูดเข้าไปในล้อ ลัง

(5) ปลดเบรกออก แล้ บอกผู้ใช้บริการ ่าจะเคลื่อนย้าย จากนั้นจึงเข็นเก้าอี้รถเข็น

มือของฝั่งปกติจะจับ
อยู่ที่พนักแขน

มือของฝั่งไม่ปกติ
จะอยู่ด้านใน

เท้าจะวางอยู่บนที่วางเท้า
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(การเข็นขึ้นทางต่างระดับ)

ยุดตรงบริเ ณ น้าพื้นที่ต่างระดับ แล้ อธิบายใ ้ผู้ใช้บริการทราบ ่าจะขึ้นทางต่างระดับ

ค่อยๆ ยกล้อ น้าขึ้นไปที่ขั้นด้านบน จากนั้นจึงยกล้อ ลังขึ้น

ดึงมือจับให้
เฉียงลงด้านล่าง

ผู้บริบาลจะต้องเหยียบ
คานยกให้แน่น
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(การเข็นลงทางต่างระดับ)

ยุดตรงบริเ ณ น้าพื้นที่ต่างระดับ แล้ อธิบายใ ้ผู ้ใช้บริการทราบ ่าจะลงทางต่างระดับ 

ดึงล้อ ลังใ ้มีพื้นที่เพียงพอ แล้ ค่อยๆ นำาล้อ น้าลงจากขั้นบันได

ดึงมือจับให้เฉียง
ลงด้านล่าง

ผู้บริบาลจะต้องเหยียบ
คานยกให้แน่น
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(การเข็นลงทางลาด)

เมื่อจะเข็นลงทางลาดชัน ใ ้อธิบายใ ้ผู้ใช้บริการทราบ ่าจะต้อง ัน ลังลง

เข็นเก้าอี้รถเข็นโดย ัน ลังลง

การที่ต้องหันหลังลงทางลาด ก็เพราะป้องกันไม่ให้
ผู้ใช้บริการลื่นตกหล่นจากเก้าอี้รถเข็น

ตรวจดูความปลอดภัย
ด้านหลังให้แน่ใจ

ผู้บริบาลจะต้องกางขา
โดยขาหน่ึงอยู่ข้างหน้า
แล้วให้ขาอีกข้างหน่ึง
อยู่ข้างหลัง
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ความหมายของการรับประทานอาหาร
การรับประทานอา าร มายถึง การรับประทานจากทางปาก ซึ่งเป็นการรับ ารอา ารเข้าไปใน

ร่างกาย เพื่อใช้ในการทำากิจกรรมและการคงรัก าชีวิตไว้

การรับประทานอา ารจากปากและลิ้มร อา ารจะไปกระตุ้น มอง ่วนซีรีบรัม ซึ่งจะเป็น 

ประโยชน์ต่อการ ร้างจัง วะในการใช้ชีวิต

การรับประทานอา ารถือเป็นความ นุกอย่าง นึ่งในการใช้ชีวิต และเป็นโอกา ในการพูดคุย 

ื่อ ารเพื่อ ร้างความ ัมพันธ์ระ ว่างมนุ ย์อีกด้วย

มนุ ย์เรา เมื่อ มองรู้ ึกถึงความ ิวก็จะเกิดความอยากรับประทานอา ารขึ้น

・・เคลื ่อนย้ายไปยังโต๊ะอา าร และปรับท่าใ ้เข้าที ่ จากนั ้นก็ตรวจดูอา ารด้วยตาใ ้แน่ใจ 

ใช้ตะเกียบ ช้อน รืออุปกรณ์อื่นๆ ในการนำาอา ารเข้าปาก เคียวแล้วกลืน

・・การรับประทานอา าร คือ การตรวจดูอา ารด้วยการเ ็นและการได้กลิ่น แล้วรับรู้ถึงร ชาติและ

ัมผั การคบเคี้ยวด้วยการลิ้มร และการ ัมผั

・・การรับประทานอา ารจะเชื่อมโยงกับการทำางานใน ลายๆ ด้าน

1

การดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร2
CHAPTER

กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการ
รับประทานอาหาร2
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ในระหว่างลําดับขั้นตอนที่ว่ามานี้ หากมีส่วนไหนที่เกิดความบกพร่องขึ้น 
ก็จะรับประทานอาหารได้ยากขึ้น ซึ่งเราเรียกสิ่งนี้ว่า ความบกพร่องในการ 
รับประทานและกลืนอาหาร

ลําดับการรับประทานและการกลืนอาหาร

・ รับรู้ถึง ี ัน รูปร่าง กลิ่น ฯลฯ ของอา าร
・ นำ้าลายจะถูกคัด ลั่งออกมา

・อา ารที่ถูกใ ่เข้าไปในปากจะถูกเคี้ยวและ
ผ มผ านเข้ากับนำ้าลายจนก่อตัวกลายเป็น
ก้อน (ก้อนอา าร)

・ก้อนอา ารจะถูก ่งจากช่องปากไปยัง
   กล่องเ ียง
・ในการ ่งก้อนอา ารจะใช้ลิ้นเป็น ลัก

・จะเกิดปฏิกิริยาการกลืนขึ้นแล้วก้อน
   อา ารก็จะผ่านคอ อยออกไป
・ฝาปิดกล่องเ ียงจะปิดลง เพื่อป้องกันไม่ใ ้

ก้อนอา ารเข้าไปยัง ลอดลมใ ญ่

・ก้อนอา ารจะถูก ่งจาก ลอดอา ารไปยัง
กระเพาะอา าร

ช่วงก่อน
รับประทาน

ช่วง
เตรียมการ

ช่วงภายใน
ช่องปาก

ช่วงภายใน
คอหอย

ช่วงภายใน
หลอดอาหาร

145

เทคนิคการให้ความช่วยเหลือในการใช้ชีวิต    

C
H
A
P
T
E
R

22 การดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร

4
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
 ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
・・ตรวจ อบอา ารที่ชอบและไม่ชอบ

・・ใ ้ความระมัดระวังว่ามีอา ารอะไรที่ ้ามรับประทานเนื่องจากแพ้ รือเพื่อรัก าโรคบ้าง

・・ทำาอา ารใ ้อ่อนนุ่ม รือ ั่นใ ้รับประทานได้ง่ายตามความ ามารถในการเคี้ยวและกลืนอา าร 
ของผู้ใช้บริการ

・・ใ ้ความใ ่ใจ โดยผู้ใช้บริการจะต้องได้รับประทานอา ารอุ่นๆ ำา รับอา ารที่ต้องรับประทาน 
แบบอุ่นๆ และได้รับประทานอา ารเย็นๆ ำา รับอา ารที่ต้องรับประทานแบบเย็นๆ

(รูปแบบอา ารที่เป็นไปตามความ ามารถในการเคี้ยวและกลืนอา าร)

อา าร ั่นตัด : อา ารที่ ั่น รือตัดเพื่อใ ้รับประทานได้ง่ายขึ้น

อา ารเ ลว : อา ารที่อยู่ในรูปของเ ลว

อา ารอ่อน : อา ารที่อยู่ในรูปร่างเดิม แต่ทำาใ ้อ่อนนุ่มมากขึ้น

อา ารข้น นืด : อา ารที่เพิ่มความข้น นืดเพื่อไม่ใ ้ผู้ที่มีความ ามารถในการกลืนถดถอยลง 
  ำาลักนำ้าได้

1 )   ท่าในการรับประทานอาหาร
 ท่าในการรับประทานอาหารที่ถูกต้อง
นั่งใ ้ลึกเข้าไปในเก้าอี้ ฝ่าเท้าเ ยียบพื้น ก้มลงไปข้าง น้าเล็กน้อย ใ ้อยู่ในท่าเก็บคางเข้าไป

3

หากเป็นท่ายกคางขึ้น 
อาจจะทาํให้ติดคอหรือสาํลักได้
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ากไม่ ามารถรับประทานอา ารในท่านั่งได้ง่าย อาจจะรับประทานอา ารบนเตียงก็ได้

・・ปรับระดับที่พัก ลังของเตียงขึ้น ใ ้อยู่ในท่าลุกขึ้นนั่งครึ่งตัว

・・ ลังจากที่ลุกขึ้นมาแล้ว ใ ้ขยับตัวออกจากฟูก นึ่งครั้งแล้วกลับเข้าไปพิงใ ม่

・・ ากไม่ ามารถลุกขึ้นนั่งครึ่งตัวได้ง่าย ใ ้อยู่ในท่านอนตะแคง

ากเป็นอัมพาตครึ่งซีก ใ ้ฝั่งปกติอยู่ด้านล่าง

● ท่าในการรับประทานอาหารบนเตียง

สอดหมอนให้หนุนไว้
และจัดให้อยู่ในท่า
เก็บคางเข้าไป
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● อุปกรณ์ที่ใช้ในการรับประทานอาหาร

ช้อนและ ้อมที่ถือจับได้ง่าย

ช้อนและ ้อมที่โค้งงอได้

จานที่ช้อน รือตักได้ง่าย

ตะเกียบที่มีปลายล็อก

ที่ใ ่ช้อนที่มี ายรัด

แผ่นกันลื่น

ภาชนะที่ใช้ในการรับประทาน
อา ารที่ถือจับได้ง่าย

แก้วที่มี ูจับ
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2) การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
(1) ตรวจ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายวัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

  ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ใ ้ผู้ใช้บริการล้างมือใ ้ ะอาด

(4) เคลื่อนย้ายไปยังโต๊ะอา าร แล้วใ ้นั่งลงบนเก้าอี้

(5) วางอา ารไว้ตรง น้าผู้ใช้บริการในตำาแ น่งที่มองเ ็นได้

(6) ใ ้ผู้บริบาลนั่งทางด้านที่ผู้ใช้บริการถนัด รือด้าน น้าเยื้องกับฝั่งปกติ

● ตําแหน่งของผู้บริบาล

ผู้บริบาลต้องตรวจสอบดูว่า
มีอาหารอะไรที่ห้ามรับประทาน
เนื่องจากแพ้หรือเพื่อรักษาโรค
หรือไม่ล่วงหน้า
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(7) อธิบายเมนูอา าร

(8) ใ ้รับประทานอา ารโดยเริ่มจากดื่ม ิ่งที่เป็นนํ้า เช่น นํ้าชา รือนํ้าซุปก่อน

(9) ดูแลบริบาลด้านการรับประทานอา ารตามจัง วะการรับประทานอา ารของผู้ใช้บริการ

・・ใ ้ผู้บริบาลนั่งดูแลบริบาลโดยใ ้อยู่ในระดับเดียวกันกับ ายตาของผู้ใช้บริการ

・・ปรับปริมาณอา ารใน นึ่งคําและระดับความเร็วในการป้อนโดยการ ังเกตและถามผู้ใช้บริการ

・・ ากเป็นอัมพาต ใ ้ป้อนอา ารเข้าทางมุมปากของฝั่งปกติ

・・ไม่พูดคุยด้วยในขณะที่ผู้ใช้บริการกําลังเคี้ยวอยู่ เพื่อป้องกันไม่ใ ้เกิดการติดคอ รือ ําลัก

・・ตรวจดูว่าผู้ใช้บริการเคี้ยวใน ภาพที่เก็บคางเข้าไป รือไม่

・・เมื่อใ ้การดูแลโดยใช้ช้อน ใ ้ดึงช้อนออกไปตามแนวขวาง

ทําให้ภายในปากชุ่มชื้น

หากผู้บริบาลทําการ
ดูแลบริบาลในขณะท่ียืน 

ผู้ใช้บริการก็จะต้อง
เงยหน้ายกคางขึ้น
ซึ่งจะทําให้ติดคอ
หรือสําลักได้ง่าย

เพราะถ้าดึงช้อนขึ้น 
คอก็จะยกขึ้นด้วย
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(10) ดูผู้ใช้บริการว่ารับประทานอา ารเ ร็จ รือยัง

(11) ตรวจดูว่ามีอา าร ลงเ ลืออยู่ภายในปาก รือไม่

(12) ทำาการดูแลช่องปาก (บ้วนปาก แปรงฟัน ทำาความ ะอาดฟันปลอม)

(13) ใ ้อยู่ในท่านั่งเป็นเวลาประมาณ 30 นาที ลังรับประทานอา าร เพื่อป้องกันโรคปอดอักเ บ 

   จากการ ูด ำาลัก

3 )   ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
・・ ังเกตระดับความเร็วในการรับประทานอา าร ท่าทาง และการเคลื่อนไ วในการรับประทาน 

อา ารว่ามีปัญ าอะไร รือไม่ และ ังเกต ภาพการเคี้ยวและกลืนอา าร เป็นต้น

・・ป้อนอา ารตามที่ผู้ใช้บริการต้องการ

・・ ากเป็นผู้ที่มีความบกพร่องทางการมองเ ็น ใ ้ใช้วิธีการบอกตามตำาแ น่งของเข็มนาฬิกา รือ 

Clock Position

อธิบายว่าเป็นอา ารร้อน รืออา ารเย็น และอธิบายร ชาติการปรุงอา าร เป็นต้น

● ตัวอย่างวิธีการบอกตามตําแหน่งของเข็มนาฬิกา(Clock Position)

12นา กานา กา นา กา

นา กา

นา กา

นา กา

นา กา

นา กา

นา กา

นา กา

นา กา นา กา

มีตะเกียบอยู่ที่ตาํแหน่ง
6 นาฬิกา
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ความหมายของการขับถ่าย
การขับถ่าย คือ การที่ร่างกายปล่อย ิ่งที่อยู่ภายในซึ่งร่างกายไม่ต้องการออกนอกร่างกาย 

ิ่งที่ร่างกายไม่ต้องการ เช่น ปั า ะ อุจจาระ เ งื่อ ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์

การขับถ่ายเป็นกลไกทางร่างกายที่จำาเป็นต่อมนุ ย์เพื่อคงรัก า ุขภาพ นอกจากนี้แล้  ปั า ะ

และอุจจาระที่ขับถ่ายออกมายังแ ดงใ ้เ ็นถึง ภาพของ ุขภาพร่างกายได้อีกด้ ย การดูแลเรื่อง 

การขับถ่ายจึงจำาเป็นต้องดูแลตามเ ตุผลที่จำาเป็น

1

การดูแลเรื่องการขับถ่าย3
CHAPTER

การขับถ่ายเป็นการกระทําที่มาพร้อมกับความเขินอาย ในการ 
ดูแลเรื่องการขับถ่าย การเข้าใจความรูสึ้กของผู้ใช้บริการและให้
ความช่วยเหลือถือเป็นส่ิงสําคัญ
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กลไกของการขับถ่าย

1 )   กลไกของการขับปัสสาวะ
ปั า ะจะถูก ร้างขึ ้นที ่ไต และ ลังจากที ่ ะ มอยู ่ในกระเพาะปั า ะในระดับ นึ ่ง 

ก็จะถูกขับออกมาทางท่อปั า ะ กลไกที่ ่านี้เรียก ่า การขับปั า ะ

เมื่อปั า ะ ะ มในกระเพาะปั า ะถึงประมาณ 200-300 มล. ก็จะรู้ ึก “อยากเข้า ้องนำ้า” 

ค ามรู้ ึกที่ ่านี้เรียก ่า การป ดปั า ะ

222

● ส่วนของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการสร้างปัสสาวะ

ตัวอย่างของผู้ ญิง

การทำางานของไต

กรองของเ ียที่ไม่

จำาเป็นต่อร่างกาย

ออกจากเลือดแล้

ร้างปั า ะขึ้น

การทำางานของท่อปั าวะ

ผู้ชายจะมีขนาดยา  ผู้ ญิงจะมีขนาด ั้น

ท่อปั า ะของผู้ชายจะถูกล้อมรอบ

โดยต่อมลูก มาก

อวัยวะ ลักที่ใช้ในการปรับการขับปั าวะ

คือ ซีรีบรัม ก้าน มอง ไข ัน ลัง

การทำางานของกระเพาะปั าวะ

ถุง ะ มปั า ะ มีค ามจุประมาณ 500 มล.

เมื่อ ะ มได้ถึงประมาณ 200-300 มล.

ก็จะรู้ ึกป ดปั า ะ

การทำางานของท่อไต

ท่อที่ทำาการ ่งปั า ะ

ซึ่งถูก ร้างขึ้นที่ไตไป

ยังกระเพาะปั า ะ
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2 )   กลไกของการขับอุจจาระ
อา ารและนำ้าที่รับประทานเข้าไปทางปากจะถูก ่งไปยังกระเพาะอา าร และจะเริ่มทำาการย่อย 

อา ารและนำ้าจะถูก ่งไปยังลำาไ ้เล็ก ซึ่ง ารอา ารและนำ้าจะถูกดูดซับไป ิ่งที่เ ลืออยู่ ลังจากที่ 

ถูกดูดซับจะกลายเป็นอุจจาระและจะถูกขับออกจากร่างกาย กลไกที่ ่านี้เรียก ่า การขับอุจจาระ 

เมื ่ออุจจาระ ะ มอยู่ในลำาไ ้จนเต็ม ก็จะรู ้ ึก “อยากเข้า ้องนำ ้า” ค ามรู ้ ึกที ่ ่านี ้เรียก ่า 

การป ดอุจจาระ

เมื่อเ ลาผ่านไปการป ดอุจจาระก็จะ ายไป

● ส่วนของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการสร้างอุจจาระ

(1) ช่องปาก

อา ารที่ถูกใ ่เข้าไป

ในปากจะถูกผ มผ าน

เข้ากับนำ้าลายด้ ยการ

เคี้ย ซึ่งจะทำาใ ้ย่อย

ได้ง่ายขึ้น

(4) ลำาไ ้เล็ก

ย่อยอา าร และดูดซับ

ารอา ารและนำ้า

(2) ลอดอา าร

อา ารจะถูก ่งเข้ามา

(5) ลำาไ ้ใ ญ่

อุจจาระจะถูก ร้างเป็น

รูปร่างขึ้นโดยผ่านไปยัง

ลำาไ ้ใ ญ่ ่ นต้นลำาไ ้-

ใ ญ่ ่ นข าง ลำาไ ้ใ ญ่

่ นปลายลำาไ ้ใ ญ่ ่ น

ซิกมอยด์

(6) ทวาร นัก

ขับอุจจาระออก

(3) กระเพาะอา าร

เมื่ออา ารถูก ่งมาการ

เคลื่อนไ แบบลูกคลื่น

เพื่อบีบไล่อา ารใ ้ผ ม

กันจะเริ่มขึ้น แล้ อา าร

ก็จะถูกย่อยโดยนำ้าย่อย

ที่ ลั่งออกมา
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ากนั่งท่าเอนตั มาข้าง น้า แล้

ยก ้นเท้าขึ้น ตั้งแต่ช่ งไ ้ตรงจนถึง 

ท าร นักซึ่งเป็นทางออกของอุจจาระ

จะเป็นทางตรงทำาใ ้อุจจาระออกได ้

ง่ายขึ้น

รูปร่างและปริมาณของปัสสาวะและอุจจาระ

1 )   สภาพของปัสสาวะ
ภาพแ ดล้อมและโรคจะ ่งผลต่อปริมาณปั า ะและจำาน นครั้งในการปั า ะ

3

● ท่าในการขับอุจจาระ

● ปัสสาวะที่ปกติและปัสสาวะที่ผิดปกติ

ปัสสาวะ

ปัสสาวะที่ปกติ ปัสสาวะที่ผิดปกติ

ปริมาณ 1,000 -1,500 มล. ต่อ 1 ัน

2,000 -3,000 มล. ต่อ 1 ัน 
(ปั า ะมาก)
300 -500 มล. ต่อ 1 ัน 
(ปั า ะน้อย)

จำาน นครั้ง 4-6 ครั้งต่อ 1 ัน 10 ครั้งขึ้นไป (ปั า ะบ่อย)

กลิ่น ไม่มีกลิ่น มีกลิ่นแอมโมเนียแรง

ี ตั้งแต่ ีเ ลืองอ่อนไปจนถึง ีใ ีขุ่น ีนำ้าตาลเข้ม ีแดง เป็นต้น
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2 )   สภาพของอุจจาระ
อา ารที่รับประทานเข้าไปและโรคจะ ่งผลต่ออุจจาระ ดังนั้น รูปร่าง ี และปริมาณของอุจจาระ

จะเปลี่ยนแปลงไปตามแต่ ถานการณ์ในตอนนั้น

เมื่อดูแลบริบาล ค รจะรู้ถึง ภาพของอุจจาระในตอนปกติไ ้ก่อน

● อุจจาระที่ปกติและอุจจาระที่ผิดปกติ

อุจจาระ

อุจจาระที่ปกติ อุจจาระที่ผิดปกติ

จำาน นครั้ง 1-2 ครั้งต่อ 1 ัน ากมีปริมาณน้อย (ท้องผูก)

ี ีนำ้าตาลแก่ ีแดง ีดำา ีขา  เป็นต้น
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อุปกรณ์ที่ใช้ในการดูแลเรื่องการขับถ่าย
มีอุปกรณ์ที่ใช้ในการขับถ่ายอยู่มากมาย ใ ้ใช้อุปกรณ์ตาม ภาพของบุคคลคนนั้น

4

● อุปกรณ์ที่ใช้ในการขับถ่ายต่างๆ
อุปกรณ์ รูปร่าง ผู้ใช้งาน

สุขภัณฑ์
เคลื่อนที่

ใช้ ำา รับผู้ที่ป ดปั า ะ รือป ด
อุจจาระแต่ไม่ ามารถไป ้องนำ้าได้ 
และใช้ ำา รับขับถ่ายในตอน
กลางคืน เป็นต้น

โถปัสสาวะ
โถอุจจาระ

ใช้ ำา รับผู้ที่ป ดปั า ะ รือป ด
อุจจาระแต่อยู่ใน ภาพที่นอนติดเตียง 
ผู้ที่ ภาพร่างกายไม่เอื้ออำาน ยผู้ที่คง
ท่านั่งได้ยาก

ผ้าอ้อม
แผ่นเสริมซึมซับ

ปัสสาวะ

ใช้ ำา รับผู้ที่ไม่ปั า ะ รืออุจจาระออก
มาโดยไม่รู้ตั  (ภา ะกลั้นปั า ะไม่ได้
และภา ะกลั้นอุจจาระไม่ได้) และผู้ที่
ขับถ่ายที่ ้องนำ้า รือขับถ่ายด้ ย ุขภัณฑ์
เคลื่อนที่ได้ยาก

โถปั า ะ 
( ำา รับผู้ ญิง)

โถปั า ะ 
( ำา รับผู้ชาย)

โถอุจจาระพกพา
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1  )   ภาวะกลั้นปัสสาวะไม่ได้
ภาวะกลั้นปั าวะไม่ได้ มายถึง การที่ปั าวะถูกขับออกมาโดยที่ตนเองไม่ได้มีเจตนา

2 )   ท้องผูก
ท้องผูก มายถึง การที่ปริมาณและจำานวนครั้งในการขับถ่ายอุจจาระลดลงกว่าปกติเป็นเวลา 

ต่อเนื่อง

● ประเภทของภาวะกลั้นปัสสาวะไม่ได้
สภาพ

การที่มีปั าวะเล็ดออกมาเมื่อความดันในช่องท้อง
เพิ่มขึ้นโดยไม่มีการบีบตัวของกล้ามเนื้อกระเพาะ
ปั าวะ (Stress incontinence)

ปั าวะจะเล็ดออกมาเมื่อมีความดันในช่องท้อง 
เพิ่มขึ้น เช่น ไอ รือจาม

การที่มีปั าวะเล็ดออกมาร่วมกับการอยากถ่าย
ปั าวะอย่างรุนแรงเนื่องจากกระเพาะปั าวะ
บีบตัวขึ้นมาเองโดยไม่ มัครใจ 
(Urge incontinence)

รู้ ึกปวดปั าวะ แต่ยังไม่ทันไปถึง ้องนำ้าปั าวะ
ก็เล็ดออกมาก่อน

การที่มีปั าวะเล็ดออกมาร่วมกับมีการยืดตัวของ
กระเพาะปั าวะมากผิดปกติทั้งที่ไม่ได้มีการบีบ
ตัวของกระเพาะปั าวะเลย
(Overflow incontinence)

เนื่องจากโรคต่างๆ เช่น โรคต่อลูก มายโต ทำาใ ้ 
ทางเดินของปั าวะถูกปิดลงปั าวะจึงเล็ดออก 
มาทีละน้อย

การที่มีปั าวะเล็ดออกมาโดยที่กล้ามเนื้อของ
กระเพาะปั าวะบีบตัวขึ้นมาเองโดยไม่ได้ตั้งใจ
(reflex incontinence)

ไม่มีการปวดปั าวะเนื่องจากความชำารุดบกพร่อง
ของไข ัน ลัง ฯลฯ ทำาใ ้ปั าวะเล็ดออกมา

การที่มีปั าวะเล็ดออกมาซึ่งเกิดจากความผิดปกติที่
นอกเ นือจาก าเ ตุที่เกิดจากระบบขับถ่ายปั าวะ 
(Functional incontinence)

ปล่อยปั าวะออกมาไม่ทันทำาใ ้ปั าวะเล็ดออก
มา / ไม่รู้ว่า ้องนำ้าอยู่ที่ไ นเนื่องจากเป็นโรค มอง 
เ ื่อม จึงเข้า ้องนำ้าไม่ทัน ทำาใ ้ปั าวะเล็ดออกมา

สภาพ
ท้องผูกที่เกิดจากความผิดปกติของ
การทำางานของลำาไ ้และการขับถ่าย อาการท้องผูกที่มี าเ ตุมาจากการทำางานของร่างกาย

ท้องผูกที่เกิดจากความผิดปกติทาง
กายภาพของลำาไ ้

อาการท้องผูกที่เกิดจากการที่ทางผ่านของอุจจาระถูกปิดกั้น
อันเนื่องมาจากเนื้องอก รือการอักเ บ

● ประเภทของอาการท้องผูก

ผลกระทบต่อการขับถ่ายเนื่องจากการทํางานที่ถดถอย
หรือเนื่องจากความบกพร่อง
(การควบคุมการขับถ่ายไม่ได้ ท้องผูก ท้องร่วงหรือท้องเสีย)

5
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  จุดสำ�คัญในก�รดูแลบริบ�ล  

・・ขับถ่ายใ ้เป็นกิจวัตร

・・รัก าปริมาณนํ้าที่รับเข้า ู่ร่างกาย

・・รับประทานอา ารที่มีเ ้นใยอา ารใ ้มากๆ

・・จัดใ ้มีการออกกําลังกายในชีวิตประจําวัน

ากอาการท้องผูกไม่ดีขึ้น ใ ้รายงานไปยังแพทย์

3 )   ท้องร่วง (ท้องเสีย)
ท้องร่วง (ท้องเ ีย) มายถึง อุจจาระที่มีปริมาณนํ้ามากและนิ่ม

  จุดสำ�คัญในก�รดูแลบริบ�ล  

・・ป้องกันไม่ใ ้เกิดการขาดนํ้า เพราะจะทําใ ้ ูญเ ียนํ้าในร่างกาย

・・ าก ามารถรับนํ้าทางปากได้ ใ ้ดื่มนํ้าอุ่น รือเครื่องดื่มเกลือแร่ (Sports Drink)

・・อุจจาระเ ลวจะทําใ ้ผิว นังรอบๆ ทวาร นักเกิดการระคายเคืองจึงควรจะทําความ ะอาดด้วย

การล้าง รือด้วยวิธีอื่นๆ

เนื่องจากอาการท้องร่วง รือท้องเ ียอย่างเฉียบพลัน อาจเป็นอาการของโรคติดเชื้อได้ จึงต้อง 

รายงานไปยังแพทย์

ากรู้ ึกว่าร่างกายผิดปกติ ใ ้รีบรายงานไปยังแพทย์โดยทันที การกระทําเช่นนี้ถือเป็นการ 

ป้องกันและรัก า ุขภาพของผู้ใช้บริการ

เนื่องจากความเครียดทางจิตใจจะส่งผลกระทบต่อการขับถ่าย
จึงควรรับฟังสภาพร่างกายและคําเรียกร้องของผู้ใช้บริการให้ดี
ผู้บริบาลควรสังเกตสภาพของปัสสาวะและอุจจาระที่ถูกขับถ่าย
ออกมาให้ดี
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ขั้นตอนในการขับถ่าย
พฤติกรรมการขับถ่ายโดยทั่ ไปนั้นมีการเคลื่อนไ ร มอยู่เป็นจำาน นมาก พฤติกรรมการ 

ขับถ่ายมีค าม ัมพันธ์กับการทำางานของประ าทที่ซับซ้อน และการเคลื่อนไ ของร่างกาย

ผู้ใช้บริการที่จำาเป็นต้องได้รับการดูแลเรื่องการขับถ่ายมักจะมีภาระทางจิตใจ ูง จำาเป็นต้องตร จ

ดู ่าได้ใ ้ค ามเคารพอยู่ รือไม่ แล้ จึงทำาการดูแลบริบาล

6

● ขั้นตอนในการขับถ่าย

(1) รู้ ึก ่าป ดปั า ะ
รือป ดอุจจาระ

(2) เคลื่อนย้ายไปยัง ้องนำ้า (3) ถอดกางเกง

(6) เตรียมขับถ่าย

(7) ดึงกางเกงขึ้น

(5) ขับถ่าย

(8) ออกจาก ้องนำ้า

(4) จัดการ ลังการขับถ่าย
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 การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการขับถ่าย
ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการขับถ่าย

・・ปฏิบัติตามกิจ ัตรในการขับถ่ายของผู้ใช้บริการ

・・ใ ่ใจในเรื่องค ามเขินอาย

・・ใ ่ใจในเรื่องกลิ่นเ ม็น

・・เลือก ิธีการขับถ่ายและอุปกรณ์ที่เ มาะ ม

・・ใ ้ผู้บริบาลใช้ถุงมือแบบใช้แล้ ทิ้งและผ้ากันเปื้อน เพื่อป้องกันการติดเชื้อ

7

● ตัวอย่างสภาพแวดล้อมในการขับถ่าย

ประตูเลื่อน

ผู้ใช้บริการที่นั่งเก้าอี้รถเข็นก็ ามารถ

เปิดได้ด้ ยตนเอง

ปุ่มเรียก

ามารถเรียกผู้บริบาลได้เมื่อต้องการ

ค ามช่ ยเ ลือ รือเมื่อขับถ่ายเ ร็จ

ราวจับรูปตัว L

ใช้เมื่อตอนลุกขึ้นยืน

ราวจับแบบเคลื่อนที่ได้

เนื่องจาก ามารถเคลื่อนขึ้นลงได้ 

ใ ้ใช้ตาม ภาพของผู้ใช้บริการ
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1 )   การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการขับถ่าย การดูแลในห้องน้ํา
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตั อย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาตครึ่งซีกซ้าย

(1) นำาผู้ใช้บริการไปยัง ้องนำ้า

(2) ใ ้ผู้ใช้บริการจับรา จับด้ ยฝั่งปกติ

(3) ใ ้ผู้บริบาลอยู่ทางฝั่งไม่ปกติ แล้ ถอดกางเกงและกางเกงในของผู้ใช้บริการออก

ผู้บริบาลควรทํา
ให้ฝั่งไม่ปกติยืน
ได้อย่างมั่นคง
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(4) ใ ้ผู้ใช้บริการจับรา จับพลางนั่งลงบนที่รองนั่ง

(5) ใ ้ผู้บริบาลออกจาก ้องนำ้า แล้ ปิดประตู

(6) ลังจากที่ผู้ใช้บริการ ่ง ัญญาณ ่าเ ร็จเรียบร้อยแล้  ใ ้ผู้บริบาลเข้าไปใน ้องนำ้า

(7) ดึงกางเกงในและกางเกงของผู้ใช้บริการขึ้นจน ุด

ตรวจดูว่าท่านั่ง
นั้นมั่นคงหรือไม่

หากดึงกางเกงขึ้นในขณะที่
อยู่ในท่านั่ง ภาระจะลดลง
เมื่อเปลี่ยนเป็นท่ายืน
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(8) ใ ้ผู้ใช้บริการจับรา จับแล้ ลุกขึ้น

(9) ากท่ายืนของผู้ใช้บริการมีค ามมั่นคง ใ ้ผู้ใช้บริการดึงกางเกงในและกางเกงขึ้นเอง

(10) ตร จดู ่ากางเกงในและกางเกงดึงขึ้นพอดีแล้ รือไม่

เมื่อลุกขึ้นยืน ให้ตรวจ
สอบดูว่าขาข้างที่ปกติ
ถูกดึงรัดอยู่หรือไม่
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2 )   การดูแลเกี่ยวกับโถปัสสาวะและโถอุจจาระแบบสอดเข้าไป
(1) เตรียม ิ่งของที่จำ�เป็น

(2) ปิดม่�น เพื่อคุ้มครองคว�มเป็น ่วนตัว

(3) ปรับคว�ม ูงของเตียงใ ้เ ม�ะ มกับผู้บริบ�ล ปูผ้�ปูกันนำ้�

(4) ใ ้ผู้ใช้บริก�รตั้งเข่�ขึ้น แล้วยกเอวขึ้น จ�กนั้นจึงถอดก�งเกงและก�งเกงในลง

(5) ยกเอวขึ้น อดเข้�ไปโดยที่ใ ้ทว�ร นักอยู่ตรงกล�งโถอุจจ�ระ แล้วตรวจดูว�่มั่นคงไม่ขยับ รือไม่

(6) ยกเอวขึ้น ทำ�คว�ม ะอ�ด ่วนที่เปรอะเปื้อน แล้วนำ�โถอุจจ�ระออก

เมื่อปรับระดับที่พักหลังของเตียงขึ้น จะ
ทําให้เกิดแรงดันที่หน้าท้องได้ง่ายขึ้น

ห่มผ้าขนหนูไว้ที่
หน้าท้องเพื่อคุ้มครอง
ความเป็นส่วนตัว
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(7) ังเกตที่บริเ ณผิ นัง

(8) ใ ้ผู้ใช้บริการนอนตะแคงแล้ ดึงผ้าปูกันนำ้าออก

(9) ดึงกางเกงในและกางเกงขึ้นแล้ จัดเ ื้อผ้าใ ้เข้าที่

(10) ปรับค าม ูงของเตียงเข้าที่เดิม

(11) ตร จ อบ ภาพร่างกาย

(12) จัดการกับ ิ่งที่ขับถ่ายออกมา

ผู้ชาย ผู้หญิง
ใ ้นอนตะแคง อด มอนเข้าไปที่บริเ ณ ลัง 
แล้ อดโถปั า ะเข้าไป

ใช้กระดา ทิชชู ฯลฯ มาปิดไ ้ใ ้ปั า ะลงไปที่โถ
ปั า ะ เพื่อไม่ใ ้ปั า ะกระเด็น

● การขับถ่ายโดยใช้โถปัสสาวะ
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3 )   การดูแลเรื่องการเปลี่ยนผ้าอ้อม
(1) ตรวจ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายวัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ

    ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) จัดเตรียม ิ่งของที่จำาเป็น

(4) ปรับความ ูงของเตียงใ ้เ มาะ มกับผู้บริบาล

(5) ใ ้ผู้ใช้บริการนอนตะแคงแล้วดึงผ้าปูกันนำ้าออก

(6) ใ ้กลับมานอนในท่านอน งาย ยกเอวขึ้นแล้วดึงกางเกงลง

(7) ดึงเทปกาวที่ผ้าอ้อมออก

(8) ล้างอวัยวะเพศด้วยนำ้าอุ่นที่ใ ่ลงในขวดฉีดชำาระ

    ำา รับผู้ ญิง ใ ้ล้างและเช็ดจากท่อปั าวะลงมาที่ทวาร นัก (ซึ่งก็คือจากด้าน น้าไปทาง

ด้าน ลัง) (ป้องกันการติดเชื้อ) ใ ้ล้าง ่วนที่มีผิว นังทับซ้อนกันอย่างประณีตด้วย

น้ําอุ่นให้อยู่ที่ประมาณ
อุณหภูมิร่างกาย
 (อวัยวะเพศจะมีความ
ไวต่ออุณหภูม)ิ
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(9) เช็ดนํ้าออกด้วยผ้าขน นูที่แ ้ง

(10) ม้วนผ้าอ้อมที่ไม่ ะอาดแล้วใ ้ผู้ใช้บริการนอนตะแคง

(11) นําผ้าอ้อมผืนใ ม่มาไว้ที่ใต้ผ้าอ้อมผืนที่ไม่ ะอาด ใ ้กลับไปนอนในท่านอน งาย แล้วดึง

    ผ้าอ้อมผืนที่ไม่ ะอาดออกมาทางฝั่งตรงข้ามกลับที่พลิกตัว เมื่อจัดการกับผ้าอ้อมที่

    ไม่ ะอาดเ ร็จแล้ว ใ ้ถอดถุงมือออก

กลับผ้าอ้อมโดยให้
ด้านที่ใช้แล้วอยู่ด้านใน
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(12) ปิดเทปกาวโดยที่ใ ้เ ลือช่องว่างตรงบริเวณ น้าท้องและขาอ่อนขนาดประมาณ

    นิ้ว 2-3 นิ้ว อดเข้าไปได้

(13) ยกเอวขึ้นแล้วดึงกางเกงขึ้น จัดเ ื้อผ้าและผ้าปูที่นอนใ ้เข้าที่

(14) ระบายอากาศภายใน ้อง

(15) ตรวจ อบ ภาพร่างกาย

(16) จัดการกับ ิ่งที่ขับถ่ายออกมา

แรงกดดันที่หนักจะเป็น
สาเหตุทาํให้เกิดการคันได้

หากเสื้อผ้าและผ้าปูที่
นอนมีรอยย่น จะทาํให้
รู้สึกไม่สบายตัวและเป็น
แผลกดทับ
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ความหมายของการแต่งตัว
การแต่งตั  มายถึง การจัดการกับตั เองใ ้เรียบร้อย เช่น ล้าง น้า จัดทรงผม เปลี่ยนเ ื้อ การ

แต่งตั ไม่เพียงแต่จะเป็นการรัก าค าม ะอาดใ ้กับร่างกายเท่านั้น แต่ยังทำาใ ้มีค ามเป็นตั เอง 

ในด้านจิตใจ จากการที่ได้แ ดงค ามเป็นตั ของตั เองออกมา ทั้งยังเป็นการกระทำาที่ ำาคัญในการ 

รัก าค าม ัมพันธ์กับบุคคลอื่นใน ังคมอีกด้ ย

1

การดูแลเรื่องการแต่งตัว4
CHAPTER
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กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการแต่งตัว
การแต่งตั เป็น ิธีการแ ดงถึงค ามเป็นตั เอง ิธี นึ่ง ผู้บริบาลจำาเป็นต้องดูแลบริบาลโดยใ ้ 

ค ามเคารพใน ไตล์การใช้ชี ิตและค่านิยมของคนๆ นั้น การช่ ยเ ลือในการแต่งตั ถือเป็นการดึง 

เอาค ามต้องการในการใช้ชี ิตของคนๆ นั้นออกมา

(ผลจากการแต่งตัว)

(1) ปรับอุณ ภูมิร่างกาย และปกป้องผิ นัง

(2) คงรัก าและพัฒนาการทำางานของร่างกายและจิตใจ

(3) ามารถใช้ชี ิตได้อย่าง บายและปลอดภัย

(4) มีค าม ลาก ลายในการใช้ชี ิต

(5) ามารถแ ดงค ามเป็นตั เองออกมาได้

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการแต่งตัว
・・เคารพในค ามเป็นตั เองของคนๆ นั้น เช่น ไตล์การใช้ชี ิตและค ามชื่นชอบ

・・ใ ้ค ามช่ ยเ ลือตาม ถานการณ์ เช่น ตามฤดูกาล รือกิจกรรมที่จะทำาใน ันนั้น

・・ดูตาม ภาพของร่างกายและจิตใจ

2

● การแต่งกายตามฤดูกาล

ฤดูร้อน ฤดู นา
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การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการถอดและสวมใส่เสื้อผ้า
  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการสวมใส่และถอดเสื้อผ้า
・・ ลีกเลี่ยงการเปิดใ ้เ ็นผิ นัง และใ ่ใจในเรื่องค ามเขินอาย

・・ ากเป็นอัมพาต ใ ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ และ มใ ่จากฝั่งไม่ปกติ (ถอดปกติใ ่ไม่ปกติ)

1 )   การดูแลเรื่องการสวมใส่และถอดเสื้อนอกในขณะที่นั่ง
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตั อย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาต

(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

         ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) จัดเตรียม ภาพแ ดล้อมรอบๆ ใ ้เรียบร้อย ปรับอุณ ภูมิ ้อง

(4) จัดเตรียมเ ื้อผ้าที่จะนำามาเปลี่ยน

    ใ ้ผู้ใช้บริการเลือกเ ื้อผ้าตามที่ผู้ใช้บริการชอบ

3

เสื้อผ้าเป็นสิ่งที่แต่ละคนมีความชอบต่างกันและเป็นสิ่งที่แสดง
ให้เห็นถึงความเป็นตัวเอง หากเป็นผู้ที่มีความบกพร่องทางการ
มองเห็น ให้ผู้ใช้บริการจับเนื้อผ้า แล้วอธิบายรูปร่างให้ผู้ใช้บริการฟัง
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(5) ถอดเ ื้อนอกออก

・・ตร จดู ่าท่าที่นั่งอยู่มั่นคงแล้ รือไม่ แล้ ใ ้ผู้บริบาลยืนทางฝั่งไม่ปกติ

・・เมื่อถอดเ ื้อ ใ ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ (ถอดปกติใ ่ไม่ปกติ)

・・ใ ้ผู้บริบาลช่ ยเ ลือใน ่ นที่ขยับแขนไปได้ยาก รือใน ่ นที่มือเอื้อมไปไม่ถึง

เพราะทางฝั่งไม่ปกติ
จะออกแรงได้ยากและ
ล้มไปทางฝั่งไม่ปกติได้ง่าย

การถอดเสื้อจากฝั่งปกติ
ซึ่งมีบริเวณที่สามารถ
ขยับได้กว้างจะช่วยลด
ภาระให้กับฝั่งไม่ปกติ
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(6) ใ ่เ ื้อนอก

・・ใ ้เริ่ม มจากแขนของทางฝั่งไม่ปกติก่อน

(7) ตร จดู ่า มใ ่ บาย รือไม่

・・ตร จดู ่าเ ื้อที่อยู่ด้านในเป็นรอยยับ รือไม่

(8) ตร จ อบ ภาพร่างกาย ่าเปลี่ยนแปลงไป รือไม่ และรู้ ึกเจ็บ รือไม่

หากมีรอยยับหรือ
หย่อนจะทาํให้รู้สึก
สวมใส่ไม่สบาย
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2 )   การดูแลเรื่องการสวมใส่และถอดกางเกงในขณะที่นั่ง
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตั อย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาต ตั้งแต่ข้อ (1) ถึงข้อ (4) ใ ้ปฏิบัติ  

เช่นเดีย กันกับการดูแลเรื่องการ มใ ่และถอดเ ื้อนอกในขณะที่นั่ง

(5) ถอดกางเกง

จับในที่ที่มั่นคง ถ้าเป็นไปได้ใ ้อยู่ในท่ายืน

ใ ้เริ่มถอดกางเกงจากฝั่งปกติ (ถอดปกติใ ่ไม่ปกติ)

ากยืนไม่มั่นคง ใ ้ดึงกางเกงลงจนถึงบริเ ณที่ ามารถนั่งแล้ ยกเอ ทางฝั่งปกติขึ้นได้

การยกขาขึ้นจะทาํให้
เสียสมดุลได้ง่ายขึ้น

การดูแลบริบาลตาม
ความสามารถของ
ร่างกายจะเป็นการ
ป้องกันการล้ม

หากมีรอยยับหรือ
หย่อนจะทาํให้รู้สึก
สวมใส่ไม่สบาย
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(6) ใ ่กางเกง

・・ อดขาเข้าไปทางฝั่งไม่ปกติและฝั่งปกติตามลำาดับในท่านั่ง ดึงกางเกงขึ้นจน ุดบริเ ณที่ ามารถ 

ดึงขึ้นได้แล้ ยืนขึ้น จากนั้นดึงกางเกงขึ้น

(7) ตร จดู ่า มใ ่ บาย รือไม่

(8) ตร จ อบ ภาพร่างกาย ่าเปลี่ยนแปลงไป รือไม่ และรู้ ึกเจ็บ รือไม่

  การดูแลเนื่องการสวมใส่และถอดในท่านอนหงาย (บนเตียง)
ตั้งแต่ข้อ (1) ถึงข้อ (4) ใ ้ปฏิบัติเช่นเดีย กันกับการเปลี่ยนเ ื้อนอกในขณะที่นั่ง

(5) ถอดเ ื้อนอกออก

・・ใ ้ผู้บริบาลยืนทางฝั่งปกติ

・・ปลดประดุมออกแล้ เริ่มถอดจากฝั่งปกติ ม้ นเ ื้อที่ถอดออกเข้าข้างในแล้ อดเข้าไปใต้ตั ของ 

ผู้ใช้บริการ

การเริ่มถอดจากฝั่งปกติ
ก่อนจะเป็นการลดการ
เคลื่อนไหวของฝั่งไม่ปกติ
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・・นอนตะแคงโดยใ ้ฝั่งปกติอยู่ด้านล่าง แล้ ดึงเ ื้อที่ อดไ ้ใต้ตั ออก

・・ ุดท้ายใ ้ถอดแขนเ ื้อฝั่งไม่ปกติออก

หากเป็นอัมพาต ระวังอย่า
ให้ฝั่งที่เป็นอัมพาตอยู่
ด้านล่าง
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(6) ใ ่เ ื้อนอก

・・ใ ้เริ่ม มจากแขนของทางฝั่งไม่ปกติ

・・ อดเ ื้อเข้าไปใต้ตั

・・ปรับใ ้นอนในท่านอน งายแล้ ดึงเ ื้อออกมา

・・ตร จดูเ ลาเ ้นของเ ื้อตรงบริเ ณด้าน ลังและด้านข้าง ่าตรงกับแน ลำาตั รือไม่

・・ อดแขนฝั่งปกติเข้าไป ติดกระดุมแล้ จัดเ ื้อผ้าใ ้เข้าที่
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(7) ถอดกางเกง

・・เมื่อถอด ใ ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ

・・ ำา รับผู้ใช้บริการที่ ามารถยกเอ ขึ้นได้ ใ ้ขอใ ้ผู้ใช้บริการยกเอ ขึ้น

(8) ใ ่กางเกง

・・ใ ้เริ่ม มจากฝั่งไม่ปกติก่อน

・・ ำา รับผู้ใช้บริการที่ ามารถยกเอ ขึ้นได้ ใ ้ขอใ ้ผู้ใช้บริการยกเอ ขึ้น

(9) ตร จดู ่า มใ ่ บาย รือไม่

(10) ตร จ อบ ภาพร่างกาย ่าเปลี่ยนแปลงไป รือไม่ และรู้ ึกเจ็บ รือไม่
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  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการล้างหน้า
การล้าง น้า ลังตื่นนอนในตอนเช้าจะ ามารถชำาระล้าง ิ่ง กปรกตามผิ นังและทำาใ ้ ดชื่น 

ขึ้นได้

・・ ลังล้าง น้า ใ ้ทำาใ ้ผิ ชุ่มชื้นเพื่อป้องกันไม่ใ ้ผิ นังแ ้ง

・・ ำา รับผู้ใช้บริการที่ไม่ ามารถล้าง น้าได้ ใ ้ช่ ยเ ลือด้ ยการเช็ด น้าด้ ยผ้าขน นูอุ่นๆ

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการจัดทรงผม
ทรงผมเป็น ิ่งที่แต่ละคนมีค ามชอบต่างกัน

・・ตร จ อบ ภาพของผมและ นัง ีร ะ

・・การแปรงที่ นัง ีร ะจะทำาใ ้เลือดไ ลเ ียนได้ง่ายยิ่งขึ้น

・・นำาอุปกรณ์มาประยุกต์ใช้ตาม ภาพของผู้ใช้บริการ

4

สามารถใช้งานได้แม้จะ
ยกแขนไม่ขึ้น

การดูแลเรื่องการล้างหน้า จัดทรงผม โกนหนวด
ตัดเล็บ และแต่งหน้า

180



  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการโกนหนวด
การดูแลรัก า น ดเป็น ิ่งที่แต่ละคนมีค ามชอบต่างกัน

・・เมื่อใช้ที่โกน น ดไฟฟ้า ใ ้ตั้งเป็นมุมฉากกับผิ นัง

・・ใ ้ดึงรอยย่นที่ผิ ใ ้ตึงในขณะที่โกน น ด

・・โกนจน มดไม่ใ ้เ ลือทิ้งไ ้

・・ในการโกน น ด ใ ้ป้องกันผิ นังด้ ยโลชั่น ฯลฯ

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการตัดเล็บ
ากไม่ดูแลรัก าเล็บ จะทำาใ ้มี ิ ่ง กปรก ะ มจนไม่ ะอาด เล็บที่ยา ออกมาจะเป็น าเ ตุ 

ทำาใ ้ผิ นังได้รับบาดเจ็บได้ ภาพของ ุขภาพร่างกายจะมีอิทธิพลต่อเล็บ

・・ใ ้ตัดเล็บ ลังอาบน้ำาซึ่งเป็นตอนที่เล็บอยู่ใน ภาพอ่อนนุ่ม

・・ตร จดู ภาพของเล็บและผิ นังรอบๆ

● ที่ตัดเล็บ

ตัดใ ้เล็บ
เรีย เล็กก ่านิ้

ตัดลึกเข้าไปข้างในตัดโค้งตามนิ้ โดยตัด
มุมเล็บที่เป็นเ ลี่ยมออก

● ตะไบเล็บ
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● การดูแลเรื่องการแปรงฟัน (จากด้านหน้า)

การดูแลโดยที่ใ ้ ายตาอยู่ในระดับเดียวกัน จะเป็นการ

ป้องกันการติดคอ รือ ำาลัก

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการแต่งหน้า
การแต่ง น้าเป็นการแ ดงถึงความเป็นตัวเองอย่าง นึ่ง

・・ใ ้แต่ง น้าตามความชอบและความต้องการของผู้ใช้บริการ

・・ก่อนเข้านอน ใ ้ล้างเครื่อง ำาอางออกแล้วปรับ ภาพผิวใ ้เข้ากัน

การดูแลช่องปาก

1 )   ความหมายของการดูแลช่องปาก
・・ทำาความ ะอาดภายในช่องปาก เพื่อป้องกันฟันผุ โรคปริทันต์ และกลิ่นปาก

・・ลดการ ะ มของแบคทีเรียในช่องปาก เพื่อป้องกันการเกิดโรคปอดอักเ บจากการ ูด ำาลัก

・・กระตุ้นนำ้าลาย ลั่งออกมามากขึ้น ซึ่งจะช่วยป้องกันไม่ใ ้ภายในช่องปากแ ้ง

・・คงรัก าการลิ้มร และเพิ่มความอยากอา าร

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการแปรงฟัน
・・ใ ้บ้วนปากก่อน

・・แปรงฟันทีละซี่เพื่อไม่ใ ้ ลงเ ลือฟันที่ไม่ได้แปรง

・・ ังเกต ภาพภายในช่องปาก

・・ ากเป็นผู้ที่เป็นอัมพาต ขอใ ้ระมัดระวังเพราะมักจะมีการรับประทาน ลงเ ลืออยู่ในช่องปาก 

ในฝั่งไม่ปกติ

ากมีเลือดออก รืออาการเ งือกบวม ใ ้รายงานไปยังแพทย์

5
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  การดูแลเรื่องการแปรงฟัน (จากด้านหลัง)
ไม่ยกคางของผู้ใช้บริการขึ้น เพราะอาจจะทำาใ ้เกิดการติดคอ รือ ำาลักได้

● วิธีการจับแปรงสีฟัน
ใ ้จับแปรง ีฟันเ มือนกับที่จับดิน อ

  

 ● ตัวอย่างการใช้แปรงสีฟันแบบฟองน้ํา
ากไม่ ามารถแปรงฟันด้วยแปรง ีฟันได้ ใ ้ใช้อุปกรณ์อื่นๆ เช่น แปรง ีฟันแบบฟองนำ้า

การดูแลโดยที่ให้สายตา
อยู่ในระดับเดียวกัน จะเป็นการ
ป้องกันการติดคอหรือสําลัก

เป็นท่าที่มั่นคงและ
สามารถทําให้ศีรษะ
ของผู้ใช้บริการไม่ขยับได้

จะช่วยป้องกันไม่ให้
เหงือก และฟันชํารุด
โดยท่ีไม่ต้องใช้กําลัง
มากจนเกินไป
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  การบํารุงรักษาฟันปลอมให้สะอาดและการจัดเก็บ
ฟันปลอมเป็น ิ่งที่ใช้แทนฟันที่ ูญเ ียไปมีทั้งฟันปลอมแบบครอบทั้งปากและฟันปลอมแบบ 

ครอบบาง ่ น

・・เนื่องจากเชื้อแบคทีเรียเป็น ิ่งที่ขยายพันธุ์ได้ง่าย จึงต้องถอดออกมาล้าง ลังรับประทานอา าร 

ทุกครั้ง

・・ใช้แปรงขัดแล้ ล้างด้ ยนำ้าไ ล

・・ ากฟันปลอมแ ้งอาจจะแตกได้ ใ ้จัดเก็บไ ้ในภาชนะที่มีนำ้า รือนำ้ายาล้างฟันปลอม

・・ ลังจากที่ถอดฟันปลอม ใ ้แปรงฟันที่ยังเ ลืออยู่ด้ ย

 ● ฟันปลอมแบบครอบทั้งปาก

ขากรรไกรบน

ขากรรไกรล่าง

 ● ฟันปลอมแบบครอบบางส่วน
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ค าม มายของการอาบแชนํ้า คือ การล้าง ิ่ง กปรกและการรัก าร่างกายใ ้ ะอาด จะทําใ  ้

รู้ ึก ดชื่นและอิ่มเอิบใจ ทั้งยัง ามารถผ่อนคลายได้อีกด้ ย และ ่งผลใ ้ ามารถปรับจัง ะการ 

ใช้ชี ิตใ ้เข้าที่ได้ด้ ย

 ผลที่ได้จากการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
・・ ลอดเลือดขยายก ้างขึ้น ทําใ ้การไ ลเ ียนของเลือดดีขึ้น

・・กระตุ้นเมแทบอลิซึม

・・ลดการป ดข้อป ดกล้ามเนื้อ ทําใ ้การเคลื่อนไ ของข้อต่อดีขึ้น

・・กระเพาะอา ารจะทํางานได้ดีขึ้น จะทําใ ้อยากรับประทานอา ารมากขึ้น

・・ทําใ ้ผิ นัง ะอาด และเป็นการป้องกันการติดเชื้อ

・・ค ามเครียดลดลง ทําใ ้รู้ ึก ดชื่นและอิ่มเอิบใจ

1

2

การดูแลเรื่องการอาบแช่น้าํและ
การรักษาความสะอาด5

CHAPTER

ความหมายของการดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและ
การรักษาความสะอาด

กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการอาบแช่น้าํ
และการรักษาความสะอาด
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1 )   ความสามารถในการทํางานของผิวหนัง
・・ดูดซับแรงกระแทกจากภายนอก และป้องกันอ ัย ะภายใน

・・ป้องกันการกระตุ้นจาก ารที่เป็นอันตราย

・・รัก าค ามชุ่มชื้นใ ้กับผิ นังด้ ยไขมัน (ซีบัม) และเ งื่อ

・・ปรับอุณ ภูมิร่างกายด้ ยการรัก าค ามชุ่มชื้นและผลิตเ งื่อ

 ประเภทของต่อมเหงื่อ
ต่อมเ งื่อแอคครีน (Eccrine): กระจายอยู่ทั่ ร่างกาย ไม่มีกลิ่น

ต่อมเ งื่ออโปคริน (Apocrine): กระจายอยู่ตามใต้รักแร้ มีกลิ่น

● โครงสร้างของผิวหนังและต่อมเหงื่อ

ต่อมไขมัน นังกำ�พร�้

ต่อมเ งื่อนังแท้

เนื้อเยื่อไขมัน

ต่อมกลิ่นร�กขน
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 บริเวณที่ผิวหนังสกปรกง่าย
ผิ นัง กปรกเนื่องมาจากการที่เ งื่อและไขมันถูกคัด ลั่งออกมา

บริเ ณที่ กปรกง่าย คือ บริเ ณที่ผิ นังทับซ้อนกัน

● บริเวณที่สกปรกง่าย
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 ข้อควรระวังในการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
・・ใ ่ใจในเรื่องค ามเขินอาย

・・ดูแลรัก า ุขภาพ ังเกต ภาพของผิ นัง ากมีค ามผิดปกติ ใ ้รายงานไปยังแพทย์

・・จัด ภาพแ ดล้อมใ ้เรียบร้อย เพื่อป้องกันการล้มและฮีทช็อค (Heat Shock)

3

ผลกระทบตอ่รา่งกายท ี ่ไมด่ ี ซ ึง่เกดิจากการค ามแตกตา่งของอณุ ภมู อิยา่งเฉยีบพลนั

ฮีทช็อค (Heat Shock)

● การจัดสภาพแวดล้อมในการอาบแช่น้ําให้เรียบร้อย

อุณ ภูมิ ้อง
ปรบัอณุ ภมูิ อ้งของ อ้งเปลีย่น
ชดุและ อ้งอาบนํา้ใ ้มคี าม
แตกตา่งกนันอ้ยเพื่อปอ้งกนั
การเกดิฮทีชอ็ค (Heat Shock)

อุณ ภูมิของนำ้�ร้อน
ากอณุ ภมูขิองนํา้

รอ้น งูจะ ง่ผลกระทบ
ตอ่รา่งกาย

อุปกรณ์ช่วยเ ลือ
ตร จ อบ ภาพกอ่นใชง้าน

ท�งต�่งระดับ
ทางตา่งระดบัทีบ่รเิ ณ
อ้งเปลีย่นชดุและ อ้ง

อาบนํา้อาจทาํใ เ้กดิ
การ กลม้ได ้

พื้น
เนือ่งจากภายใน อ้งอาบ
นํา้จะลืน่ไดง้า่ยจงึอาจจะ 
เกดิการลม้ได ้

การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและ
การรักษาความสะอาด

คาํอธิบาย
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1 )   การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ํา
(ก่อนอาบแช่นํ้า)

(1) ตร จ อบ ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบาย ัตถุประ งค์และเนื้อ าใน ิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใ ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 
ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) จัดเตรียม ภาพแ ดล้อมรอบๆ ใ ้เรียบร้อย

・・ปรับอุณ ภูมิ ้อง

(4) จัดเตรียมเ ื้อผ้าที่จะนำามาเปลี่ยน

・・ใ ้ผู้ใช้บริการเลือกเ ื้อผ้าตามที่ผู้ใช้บริการชอบ

(5) ใ ้ทำาการขับถ่ายก่อน

・・ในขณะที่อาบแช่นำ้าอาจจะรู้ ึกป ดปั า ะได้

(ถอดเ ื้อผ้า)

นั่งลงบนเก้าอี้แล้ ถอดเ ื้อเพื่อค ามปลอดภัย

・・ ากเป็นอัมพาต ใ ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ และ มใ ่จากฝั่งไม่ปกติ

ให้หลีกเลี่ยงการอาบน้ําก่อนและหลังรับประทานอาหาร
 1 ชั่วโมง เพราะจะทาํให้การย่อยและการดูดซับอาหาร
ถดถอยลง ให้ดื่มน้ําก่อนอาบแช่น้ํา เพื่อป้องกันการขาดน้ํา
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(ระ ว่างอาบแช่นํ้า)

(1) ใ ้คอยช่ ยเ ลืออยู่ข้างๆ ในขณะที่เคลื่อนย้าย เพื่อป้องกันไม่ใ ้เกิดการล้ม

・・ ากเป็นอัมพาต ใ ้ผู้บริบาลยืนทางฝั่งไม่ปกติ

(2) อาบด้ ยฝักบั

・・ใ ้ผู้บริบาลตร จ อบอุณ ภูมิของนำ้าร้อนเป็นอย่างแรก

・・จากนั้นใ ้ผู้ใช้บริการตร จ อบอุณ ภูมิของนำ้าร้อนด้ ย

・・ใ ้อาบฝักบั โดยเริ่มจากปลายนิ้ ของผู้ใช้บริการ จากนั้นจึงค่อยๆ อาบขึ้นมากลางลำาตั

・・ ากเป็นอัมพาต ใ ้เริ่มอาบจากฝั่งปกติ

(3) ล้างตั

・・ทำาใ ้ บู่เ ล เกิดเป็นฟองแล้ ล้างโดยที่ไม่ขัดผิ นังแรงๆ

・・ตร จดู ่ นที่ กปรกได้ง่าย

(4) ลงแช่ในอ่างอาบนำ้า

ากเป็นอัมพาต ใ ้เริ่มลงแช่จากฝั่งปกติ

ให้ล้างส่วนแขนและส่วนขาโดยเริ่มจากปลายนิ้ว
เข้าไปหาหัวใจ จะทาํให้การไหลเวียนของเลือดดีขึ้น

ห่มผ้าขนหนูไว้ที่บริเวณ
อวัยวะเพศเพื่อคุ้มครอง
ความเป็นส่วนตัว
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・・ตร จดู ่าท่าแช่มั่นคง รือไม่

・・ใ ้กดฝั่งไม่ปกติไ ้เพราะจะลอยขึ้น

・・ตร จ อบ ภาพร่างกายจากการแ ดงออกทางใบ น้า ฯลฯ

(5) ออกจากอ่างอาบนำ้า

・・ระ ังการเกิดภา ะค ามดันโล ิตตำ่าเมื ่อลุกขึ้นยืนจากการที่ลุกขึ ้นยืนจากอ่างอาบนำ้าอย่าง 
กะทัน ัน

(6) ราดนำ้าอุ่นเพื่อล้างตั
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(การ ระผม)

・・ใช้ฝักบั ล้างใ ้เ ้นผมเปียก

・・ทำาใ ้ยา ระผมมีฟองออกมาแล้ จึงใช้ ระผม

・・ล้าง ีร ะด้ ยนิ้ ด้านฝ่ามือ ากล้างโดยใช้นิ้ เกา จะทำาใ ้ผิ นังเจ็บได้

( ลังอาบแช่นํ้า)

(1) เช็ดตั

・・ใ ้ใช้ผ้าขน นูที่แ ้งเช็ดตั  เพื่อป้องกันไม่ใ ้อุณ ภูมิร่างกายลดลง

・・ใ ้เช็ดโดยการกดผ้าขน นูลงจากด้านบน เพราะ ากใช้ผ้าขน นูขัดถูจะทำาใ ้เจ็บผิ นังได้

・・อย่าลืมเช็ด ่ นที่ผิ นังทับซ้อนกันด้ ย

・・ป้องกันผิ นังแ ้งด้ ยการใช้มอยเจอร์ไรเซอร์

(2) ใ ่เ ื้อผ้า

(3) เป่าผมใ ้แ ้งด้ ยไดร์เป่าผม

(4) ดื่มนำ้าแล้ พักผ่อน

ให้ผู้บริบาลใช้มือแตะไป
ที่ลมร้อน เพื่อไม่ให้ผู้ใช้
บริการเป็นรอยแผลไหม้
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● การแช่น้าํอุ่นในบางบริเวณ (แช่มือ แช่เท้า)

หลังแช่มือแช่เท้า เล็บจะอ่อนนุ่มขึ้นทาํให้ตัดเล็บ
ได้ง่ายขึ้น

ก�รแช่มือ

กักนํ้าอุ่นในอ่างล้าง น้าแล้ ล้างมือราดด้ ย
นํ้าอุ่นในตอน ุดท้าย

ก�รแช่เท้�

กักรํ้าอุ่นในถัง รือกะละมังแล้ ล้างเท้าราดด้ ย
นํ้าอุ่นในตอน ุดท้าย
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 การทําความสะอาดอวัยวะเพศ
อ ัย ะเพ เป็น ่ นที่เปรอะเปื้อนจาก ิ่งที่ขับถ่ายออกมาและเ งื่อได้ง่าย ากปล่อยใ ้อยู่ใน 

ภาพที่ไม่ ะอาด จะเป็น าเ ตุทำาใ ้เกิดกลิ่นและทำาใ ้ติดเชื้อได้

　　
 ขั้นตอนและข้อควรระวัง
・・คุ้มครองค ามเป็น ่ นตั ของผู้ใช้บริการ

・・อุณ ภูมิของนำ้าร้อนที่เตรียมใ ้อยู่ที่ประมาณอุณ ภูมิผิ ของมนุ ย์อ ัย ะเพ จะมีค ามไ ต่อ 

อุณ ภูมิ

・・ใช้ถุงมือแบบใช้แล้ ทิ้งเพื่อป้องกันการติดเชื้อ

・・ ลังทำาค าม ะอาดเ ร็จ ใ ้เช็ดโดยการกดผ้าขน นูที่แ ้งลงเบาๆ

ังเกตผิ นัง ากมีตุ่มแดง รืออะไรปรากฏขึ้น ใ ้รายงานไปยังแพทย์

วิธีการเช็ดอวัยวะเพศของผู้หญิง

ใ ้เช็ดจากท่อปั า ะลงมาที่ท าร นัก (ซึ่งก็คือ
การเช ็ดจากด ้าน น ้าไปทางด ้าน ล ัง) เพือ่ 
ป้องกันการติดเชื้อ ไม่ใช้ผ้าด้านเดิมเช็ดซำ้า

วิธีการเช็ดอวัยวะเพศของผู้ชาย

ำา รับผู้ชาย ใ ้เช็ดด้าน ลังของลูกอัณฑะด้ ย
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 การเช็ดตัว
การเช็ดตั เป็น ิธีการใช้นํ้าอุ่น บู่เ ล  และผ้าขน นูในการทําค าม ะอาดในกรณีที่ไม่ ามารถ

อาบแช่นํ้าและอาบนํ้าฝักบั ได้ ซึ่งจะเป็นการรัก าค าม ะอาดบนผิ นัง ทําใ ้เลือดไ ลเ ียนดีขึ้น 

และกระตุ้นกล้ามเนื้อ

(ประเภทของการเช็ดตัว)

เช็ดทั้งตั  : การเช็ดทั่ ทั้งตั บนเตียง

เช็ดบาง ่ น : การเช็ดร่างกายบาง ่ น จะเช็ดบาง ่ นในกรณีที่เช็ดทั้งตั ได้ยาก

(ลำาดับขั้นตอนของการเช็ดตัว)

ใ ้เช็ดทั่ ตั  โดยเช็ดจาก (1) ใบ น้า (2) แขน (3) น้าอก ( น้าท้อง) (4) ่ น ลัง (5) ขา  

(6) อ ัย ะเพ  ตามลําดับ

(สิ่งของที่จำาเป็น)

ผ้าเช็ดตั  ผ้าขน นู บู่เ ล  เ ื้อผ้า ํา รับเปลี่ยน เป็นต้น

・・อุณ ภูมิของนํ้าร้อนที่จัดเตรียมจะต้องร้อนก ่าอุณ ภูมิในตอนที่ลงแช่อาบ

・・ใ ้เตรียมนํ้าร้อนไ ้ด้ ย เพราะนํ้าร้อนมักจะเย็นโดยทันที

・・เริ่มเช็ดจากบริเ ณรอบๆ ด งตา

・・เช็ด ลัง ูและคออย่างประณีต

● วิธีการเช็ดศีรษะ
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・・เช็ดแขนและขาโดยเริ่มจากปลายนิ้ว

   ไปทาง ัวใจ

・・เช็ดเต้านมของผู้ ญิงแบบวนไปรอบๆ

・・เช็ดด้าน ลังโดยขยับตัวตามกล้ามเนื้อ

・・เมื่อใช้ บู่เ ลว ใ ้เช็ดออกใ ้ดี การเช็ดเ ลือ

    จะเป็น าเ ตุทำาใ ้เกิดอาการคัน

・・ ลังจากเช็ดเ ร็จแล้ว ใ ้ใช้ผ้าขน นูแ ้งเช็ด

    นำ้าออก ากมนำ้าคงเ ลืออยู่ จะทำาใ ้ ูญเ ีย

    ความร้อนในร่างกาย

หากเช็ดจากปลาย
ด้านนอกเข้าไปยัง
บริเวณแกนกลาง
จะทําให้การไหล
เวียนของเลือดดีขึ้น

● วิธีการเช็ดหน้าอกและหน้าท้อง ● วิธีการเช็ดส่วนหลัง

1 เช็ดเป็นวงกว้างโดยกะประมาณ 1 ข้อต่อ

ห่มผ้าเช็ดตัวเพื่อหลีกเลี่ยงการ
เปิดในสิ่งที่ไม่จําเป็นให้เห็น

ใ ้เช็ดจากปลายด้านนอกเข้าไปยังบริเวณแกน
กลางด้วยแรงกดดันในระดับคงที่
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ความหมายของการทํางานบ้าน
มายถึง การกระทำาต่างๆ ที่เป็น IADL (กิจ ัตรประจำา ันขั้น ูงโดยมีอุปกรณ์เข้ามาเกี่ย ข้อง) 

เช่น การประกอบอา าร การทำาค าม ะอาด การซักผ้า การจัดเ ื้อผ้า และการซื้อของ การทำา 

งานบ้านเป็นพื้นฐานในการดำารงชี ิต ในการดำารงชี ิตต่อ จำาเป็นต้องมี IADL

งานบ้านเป็น ิ่งที่มีค ามเป็น ่ นตั ูง ซึ่งมีทั้งนิ ัยในการใช้ชี ิตและการยึดติด

1

การดูแลเรื่องการทาํงานบ้าน6

● ตัวอย่างของ IADL

ประกอบอา าร

การทำาค าม ะอาด โทร ัพท์

จัดการเรื่องเงิน ขึ้นรถไฟ

CHAPTER

198



การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการทํางานบ้าน

1 )   ประกอบอาหาร
・・มนุ ย์จำาเป็นต้องรับประทานอา ารเพ่ือคงรัก าชี ติและเพ่ือท่ีจะดำารงชี ติได้อย่าง ขุภาพแข็งแรง

・・การทำาอา ารจะต้องประกอบอา ารท่ีรับประทานได้ง่ายและ ามารถรับ ารอา ารเข้าไปได้อย่าง

มีประ ทิธิภาพ

・・การประกอบอา ารจะเริ่มจากการกำา นดเมนูอา าร การเตรียม ัตถุดิบ การประกอบอา าร 

การ างใ ่ในภาชนะ การเ ิร์ฟอา าร การทำาค าม ะอาด ลังรับประทานเ ร็จ ตามลำาดับ

・・จำาเป็นต้องประกอบอา ารตาม ภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ เลือกอา ารและ ิธีการประกอบ 

อา ารที่คำานึงถึงโรคและการแพ้อา าร

  การจัดอาหารให้
ัฒนธรรมด้านอา ารและ ิ่งที่รับประทานจะ 

แตกต่างกันไปตามแต่ละประเท และพ้ืนท่ี ร ชาติ 

การปรุงอา ารที่แต่ละคนคุ้นเคยและชอบนั้นก็ 

แตกต่างกันไป

นอกจากนี้แล้  ในประเท ญี่ปุ่นยังมีอา าร 

และ ัตถุดิบตามฤดูกาลและกิจกรรมตามประเพณี

อีกด้ ย

2

“โอเซจิเรีย ริ” อา ารที่ในประเพณีญี่ปุ่นจะ
รับประทานกันใน ันขึ้นปีใ ม่

199

เทคนิคการให้ความช่วยเหลือในการใช้ชีวิต    

C
H
A
P
T
E
R

66 การดูแลเรื่องการทาํงานบ้าน

4
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



2 )   การทําความสะอาด
・・การทำาค าม ะอาด คือ การ ร้าง ภาพแ ดล้อมในการใช้ชี ิตที่ ะอาดและปลอดภัยด้ ยการเช็ด

และทำาค าม ะอาดขยะ ฝุ่น และ ิ่ง กปรกต่างๆ เพื่อใ ้ ามารถใช้ชี ิตได้อย่าง บาย

・・ใน ถานที ่ใช้ชี ิตอยู ่นั ้น จะมี ิ ่งของในการใช้ชี ิตประจำา ันของผู ้ใช้บริการอยู ่มากมาย 

มีบาง ิ่งที่แม้มองดูเผินๆ อาจจะเ มือน ่าเป็น ิ่งของที่ไม่จำาเป็น แต่กลับเป็น ิ่งที่ ำาคัญ ำา รับ 

ผู ้ใช้บริการ เมื ่อจะทำาการจัด รือกำาจัด ิ ่งของ จะต้อง อบถามและได้รับการยินยอมจาก 

ผู้ใช้บริการทุกครั้ง
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3 )   ซักผ้า
・・การซักผ้า คือ การรัก าค าม ะอาดใ ้กับเ ื ้อผ้าและเครื่องนอน ซึ่งเป็นการกระทำาที่มีผล 

เชื่อมโยงไป ู่การรัก า ุขภาพใ ้แข็งแรง

・・ซักผ้าด้ ย ิธีที่เ มาะ มกับ ั ดุ

・・ใ ้แยกซักเ ื้อผ้าที่เปื้อนอุจจาระ ิ่งที่อาเจียนออกมา รือเลือดของผู้ใช้บริการที่เป็นโรคติดเชื้อ
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การจัดเตรียมสภาพแวดล้อมในการอยู่อาศัย
จำาเป็นต้องมีการจัดเตรียม ภาพแ ดล้อมในการอยู่อา ัย เพื่อที่จะได้ใช้ชี ิตอยู่อย่าง บาย 

ไม่เพียงแต่ในด้านค าม ะอาดและการป้องกันอุบัติเ ตุเท่านั้น จะต้องจัดเตรียม ภาพแ ดล้อมใน 

การอยู่อา ัย โดยที่ผู้ใช้บริการต้องได้รับค ามคุ้มครองด้านค ามเป็น ่ นตั  ต้อง ามารถใช้ชี ิตได้ 

อย่าง ุข บายและปลอดภัย บายใจ

・・จำาเป็นต้องจัดเตรียม ภาพแ ดล้อมในการอยู่อา ัยตาม ภาพร่างกายและจิตใจของผู้ใช้บริการ 

ใช้ ั ดุที่ลื่นได้ยาก ำา รับทางเดินและบันได พร้อมทั้งติดรา จับ คำานึงถึง ภาพแ ดล้อมที่จะทำา 

ใ ้ ามารถใช้งาน ้องอาบนำ้า ้องนำ้า และ ถานที่อื่นๆ ได้ง่าย

・・จำาเป็นต้องคำานึงถึงอุณ ภูมิ ้อง ค ามชื้น และการระบายอากา  เป็นต้น

・・การใช้อุปกรณ์ช่ ยเ ลือที่เ มาะ มตาม ภาพร่างกาย จะทำาใ ้การใช้ชี ิตมีชี ิตชี ามากยิ่งขึ้น

3
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มาจาํคําศัพท์กันเถอะ!
การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย
การดูแลบริบาลเร่ืองการ
รับประทานอาหาร
การดูแลเรื่องการขับถ่าย
การดแูลเรื่องการแต่งตัว
การดูแลเรื่องการอาบแช่น้าํ
และการรักษาความสะอาด
การดูแลเรื่องการทาํงานบ้าน
ประโยค
ภาคคําตอบ

ภาษาญี่ปุ่นสาํหรับการดูแลบริบาล



● からだのことば

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① 頭 あたま
② 額 ひたい

②額

⑪腕

㉒背中

㉑肩

㉔臀部（尻）

⑫肘

④耳
⑤鼻

⑨首
⑥口

⑲足首

㉗踵

㉘足底（足の裏）

㉖膝

⑭手首

⑰指先

⑳つま先

⑩喉

⑧顎

⑦唇

①頭

③目

㉓胸

㉕腹

⑮手のひら
⑯指

⑱手の甲

⑬腰

มาจําคําศัพท์กันเถอะ!  ร่างกาย ท่า โรค และ อาการ

ศีรษะ
หน้าผาก
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มาจําคําศัพท์กันเถอะ!
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
③ 目 め
④ 耳 みみ
⑤ 鼻 はな
⑥ 口 くち
⑦ 唇 くちびる
⑧ 顎 あご
⑨ 首 くび
⑩ 喉 のど
⑪ 腕 うで
⑫ 肘 ひじ

⑬ 腰　　　　　 こし

⑭ 手首 てくび
⑮ 手のひら てのひら
⑯ 指 ゆび
⑰ 指先 ゆびさき
⑱ 手の甲 てのこう
⑲ 足首 あしくび
⑳ つま先 つまさき
㉑ 肩 かた
㉒ 背中 せなか
㉓ 胸 むね
㉔ 臀部（尻） でんぶ（しり）
㉕ 腹 はら
㉖ 膝 ひざ
㉗ 踵 かかと
㉘ 足底（足の裏） そくてい（あしのうら）
㉙ 顔色 かおいろ
㉚ 患側 かんそく

㉛ 健側 けんそく

健康 けんこう

体調 たいちょう

バイタルサイン ばいたるさいん

ตา
หู

จมูก
ปาก

ริมฝีปาก
คาง
คอ

ลําคอ
แขน

ข้อศอก
เอว

ข้อมือ
ฝ่ามือ

นิ้ว
ปลายนิ้วมือ

หลังมือ
ข้อเท้า

ปลายนิ้วเท้า
ไหล่
หลัง

หน้าอก
ก้น

ท้อง
เข่า

ส้นเท้า
ฝ่าเท้า
สีหน้า

ฝั่งไม่ปกติ
ฝั่งปกติ
สุขภาพ

สภาพร่างกาย
สัญญาณชีพ
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①仰臥位 ④端座位

②側臥位

③腹臥位

⑤立位

⑥椅座位（座位）

ท่านอนหงาย
ท่านอนตะแคง

ท่านอนคว่าํ
ท่านั่งหย่อนขา

ท่ายืน
ท่านั่งเก้าอี้ (ท่านั่ง)

ท่า
เปลี่ยนท่า

ท่า

● 体
たい

位
い

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① 仰臥位 ぎょうがい

② 側臥位 そくがい

③ 腹臥位 ふくがい

④ 端座位 たんざい

⑤ 立位 りつい

⑥ 椅座位（座位） いざい（ざい）

⑦ 体位 たいい

⑧ 体位変換 たいいへんかん

⑨ 姿勢 しせい
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มาจําคําศัพท์กันเถอะ!
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

⑩嘔吐 ㉑発汗

โรคไข้หวัดใหญ่

เจ็บ

โรคหิด

อาเจียน

โรคหวัด

อัมพาตครึ่งซีก

อาการ

โรคความดันโลหิตสูง

คัน

แผลกดทับ

อาการอาหารเป็นพิษ

ทรมาน

ไอ

โรคสมองเสื่อม

ท้องเสีย ท้องร่วง

คลื่นไส้

เป็นไข้

โรคโนโรไวรัส

การหดรัดของกล้ามเนื้อ

เหงื่อออก

ท้องผูก

โรคต้อกระจก

กระดูกหัก

เป็นผื่น

เวียนศีรษะ

● 病
びょう

気
き

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① インフルエンザ いんふるえんざ
② 疥癬 かいせん
③ 風邪 かぜ
④ 高血圧症 こうけつあつしょう
⑤ 食中毒 しょくちゅうどく
⑥ 認知症 にんちしょう
⑦ ノロウイルス のろういるす
⑧ 白内障 はくないしょう

● 症
しょう

状
じょう

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
⑨ 痛い いたい
⑩ 嘔吐 おうと
⑪ 片麻痺 かたまひ
⑫ かゆい かゆい
⑬ 苦しい くるしい
⑭ 下痢 げり
⑮ 拘縮 こうしゅく

⑯ 骨折 こっせつ
⑰ 症状 しょうじょう
⑱ 褥瘡 じょくそう
⑲ 咳 せき
⑳ 吐き気 はきけ
㉑ 発汗 はっかん
㉒ 発疹 ほっしん
㉓ 発熱 はつねつ
㉔ 便秘 べんぴ
㉕ めまい めまい
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การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① 移乗 いじょう

② 移動 いどう

③ 起き上がる おきあがる

④ （ブレーキを）かける （ぶれーきを）かける

⑤ 臥床 がしょう

⑥ 車いす くるまいす

⑦ 声かけ こえかけ

⑧ 支える ささえる

⑨ 杖 つえ

⑩ つかまる つかまる

⑪ 手すり てすり

⑫ ブレーキ ぶれーき

⑬ 歩行器 ほこうき

⑭ 誘導 ゆうどう

⑮ 離床 りしょう

● 問
もん

題
だい

のことば

⑯ 介護職 かいごしょく

คําศัพท์

ย้ายที่นั่งหรือนอน
เคลื่อนย้าย

ลุกขึ้น

ไม้เท้า

ใส่เบรก

จับ

เตียง

ราวจับ

เก้าอี้รถเข็น

เบรก

ลุกออกจากเตียง

ผู้บริบาล

เรียก

อุปกรณ์ช่วยเดิน

พยุง

นํา / นําทาง
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การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  佐
さ

藤
とう

さんは、体
たい

調
ちょう

がとても良
よ

いので、歩
ある

く練
れん

習
しゅう

をします。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、歩
ほ

行
こう

器
き

で歩
ある

く練
れん

習
しゅう

をします。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、杖
つえ

で歩
ある

く練
れん

習
しゅう

をします。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、手
て

すりにつかまって歩
ある

く練
れん

習
しゅう

をします。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、体
たい

調
ちょう

はどうですか。

佐
さ

藤
とう

さん：悪
わる

くないです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：これから歩
ある

く練
れん

習
しゅう

をしましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：そうですね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：杖
つえ

と歩
ほ

行
こう

器
き

と、どちらを持
も

ってきましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：杖
つえ

の方
ほう

がいいです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。今
いま

、杖
つえ

を持
も

ってきますから、手
て

すりにつかまってお待
ま

ちくださいね。

คําถาม (บทสนทนาและการพูดคุย)
Ⅰ

209209



❶  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でトイレに行
い

きました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

で車
くるま

いすに乗
の

りました。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

で起
お

き上
あ

がりました。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でくつをはきました。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

鈴
すず

木
き

さん：トイレに行
い

きたいんだけど。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。いっしょに行
い

きましょう。ベッドから起
お

き上
あ

がれます

か。

鈴
すず

木
き

さん：ゆっくりやってみるよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：あ、できましたね。 くつをはきましょう。お手
て

伝
つだ

いしましょうか。

鈴
すず

木
き

さん：お願
ねが

い。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：私
わたし

につかまってください。車
くるま

いすに乗
の

りましょう。

Ⅱ

210210



การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  杖
つえ

、右
みぎ

足
あし

、左
ひだり

足
あし

ですよ

❷  右
みぎ

足
あし

、杖
つえ

、左
ひだり

足
あし

ですよ

❸  左
ひだり

足
あし

、右
みぎ

足
あし

、杖
つえ

ですよ

❹  杖
つえ

、左
ひだり

足
あし

、右
みぎ

足
あし

ですよ

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：鈴
すず

木
き

さん、右
みぎ

足
あし

はどうですか。

鈴
すず

木
き

さん：もう、あまり痛
いた

くないよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。じゃ、少
すこ

し歩
ある

く練
れん

習
しゅう

をしましょう。杖
つえ

をどうぞ。

鈴
すず

木
き

さん：ありがとう。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：私
わたし

が声
こえ

かけしますから、ゆっくり歩
ある

きましょう。

　　　　　はじめに、杖
つえ

を前
まえ

に出
だ

して、次
つぎ

に右
みぎ

足
あし

、そして左
ひだり

足
あし

ですよ。

鈴
すず

木
き

さん：左
ひだり

、杖
つえ

、右
みぎ

だね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：いいえ、　　　　　　　　　　。

Ⅲ

211211



番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① エプロン えぷろん

② 嚥下 えんげ

③ 誤嚥 ごえん

④ 食品 しょくひん

⑤ 水分補給 すいぶんほきゅう

⑥ 咳込む せきこむ

⑦ とろみ とろみ

⑧ 飲み込み のみこみ

⑨ むせる むせる

⑩ 量 りょう

● 問
もん

題
だい

のことば

⑪ リーダー りーだー

คําศัพท์
การดูแลบริบาลเรื่องการรับประทานอาหาร

ผ้ากันเปื้อน
กลืน

ติดคอ สําลัก

สําลัก

อาหาร

ปริมาณ

ดื่มน้ํา
ไอ

ข้นหนืด

หัวหน้า

กลืน

212212



การดูแลบริบาลเรื่องการรับประทานอาหาร
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① あげもの あげもの

② いためもの いためもの

③ お茶 おちゃ

④ カレーライス かれーらいす

⑤ ご飯 ごはん

⑥ 献立 こんだて

⑦ 献立表 こんだてひょう

⑧ 主食 しゅしょく

⑨ 汁物 しるもの

⑩ 漬物 つけもの

⑪ 豆腐 とうふ

⑫ どんぶり どんぶり

⑬ 煮付け につけ

⑭ 煮物 にもの

⑮ 副食 ふくしょく

⑯ 麦茶 むぎちゃ

⑰ メニュー めにゅー

⑱ 焼き魚 やきざかな

⑲ ヨーグルト よーぐると

คําศัพท์ (เมนูอาหาร)

อาหารทอด

เต้าหู้

อาหารผัด

ข้าวหน้าต่างๆ

น้ําชา

อาหารต้ม

ซุป

โยเกิร์ต

ข้าวหน้าแกงกะหรี่

อาหารตุ๋น

ผักดอง

ข้าว

อาหารรอง

เมนูอาหาร

ชาข้าวบาร์เลย์

ตารางเมนูอาหาร

เมนู

อาหารหลัก

ปลาย่าง

213213



❶  佐
さ

藤
とう

さんは、ごはんを全
ぜん

部
ぶ

食
た

べました。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、左
ひだり

手
て

ではしを持
も

ちます。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、介
かい

護
ご

職
しょく

に手
て

伝
つだ

ってもらって、ごはんを食
た

べます。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、自
じ

分
ぶん

で、ごはんを食
た

べます。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：あまり食
た

べていませんね。

佐
さ

藤
とう

さん：右
みぎ

手
て

が少
すこ

し痛
いた

くて、はしがうまく持
も

てません。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：右
みぎ

手
て

が痛
いた

いんですね。お手
て

伝
つだ

いしましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：大
だい

丈
じょう

夫
ぶ

です。スプーンで食
た

べます。持
も

って来
き

てください。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。スプーンを持
も

って来
き

ますね。 

คําถาม (บทสนทนาและการพูดคุย)
Ⅰ

214214



การดูแลบริบาลเรื่องการรับประทานอาหาร
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  鈴
すず

木
き

さんは、食
しょく

事
じ

を残
のこ

しました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、みそ汁
しる

を飲
の

むとき、いつもむせています。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、食
た

べた量
りょう

を記
き

録
ろく

します。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、お茶
ちゃ

を飲
の

むと、ときどきむせます。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：鈴
すず

木
き

さんの食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

が終
お

わりました。

リーダー：お疲
つか

れ様
さま

です。鈴
すず

木
き

さんは、食
しょく

事
じ

を全
ぜん

部
ぶ

食
た

べましたか。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、全
ぜん

部
ぶ

食
た

べました。

　　　　　鈴
すず

木
き

さんは、最
さい

近
きん

、お茶
ちゃ

やみそ汁
しる

を飲
の

むと、むせることがあります。

リーダー：そうですか。誤
ご

嚥
えん

に気
き

をつけてください。

　　　　　食
た

べた量
りょう

は、必
かなら

ず記
き

録
ろく

してくださいね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、記
き

録
ろく

します。

Ⅱ

215215



❶  冷
つめ

たい麦
むぎ

茶
ちゃ

を持
も

って来
き

ますね

❷  温
あたた

かい麦
むぎ

茶
ちゃ

を持
も

って来
き

ますね

❸  温
あたた

かい紅
こう

茶
ちゃ

を持
も

って来
き

ますね

❹  冷
つめ

たい紅
こう

茶
ちゃ

を持
も

って来
き

ますね

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、食
しょく

事
じ

は終
お

わりましたね。もう少
すこ

し飲
の

み物
もの

はいかがですか。

佐
さ

藤
とう

さん：はい、いただきます。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：冷
つめ

たい麦
むぎ

茶
ちゃ

をお持
も

ちしましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：いいえ、温
あたた

かい紅
こう

茶
ちゃ

が飲
の

みたいです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。じゃ、　　　　　　　　　　。

佐
さ

藤
とう

さん：ありがとう。

Ⅲ

216216



การดูแลเรื่องการขับถ่าย
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① 足元 あしもと

② 陰部 いんぶ

③ 浣腸 かんちょう

④ 着替える きがえる

⑤ 下げる さげる

⑥ 失禁 しっきん

⑦ 羞恥心 しゅうちしん

⑧ 使い捨て手袋 つかいすててぶくろ

⑨ 尿 にょう

⑩ 尿意 にょうい

⑪ 排泄 はいせつ

⑫ 便 べん

⑬ 便意 べんい

⑭ 便座 べんざ

⑮ ポータブルトイレ ぽーたぶるといれ

● 問
もん

題
だい

のことば

⑯ 看護職 かんごしょく

⑰ 職員 しょくいん

⑱ パジャマ ぱじゃま

⑲ 呼び出しボタン よびだしぼたん

การดูแลเรื่องการขับถ่าย
คําศัพท์

บริเวณเท้า

ขับถ่าย

อวัยวะเพศ

อุจจาระ

การสวนทวาร

ปวดอุจจาระ

ปัสสาวะ

ปุ่มเรียก

เปลี่ยนเสื้อ

ที่รองนั่ง

ปวดปัสสาวะ

ถอด

สุขภัณฑ์เคลื่อนที่

การควบคุมการขับถ่ายไม่ได้

พยาบาล

ความเขินอาย

เจ้าหน้าที่

ถุงมือแบบใช้แล้วทิ้ง

ชุดนอน

217217



❶  佐
さ

藤
とう

さんは、パジャマに着
き　が

替えました。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、お尻
しり

が痛
いた

いです。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、自
じ

分
ぶん

でズボンを下
さ

げました。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、自
じ

分
ぶん

でお尻
しり

を拭
ふ

きました。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、パジャマに着
き

替
が

える前
まえ

にお尻
しり

をきれいにしましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：そうですね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：じゃ、ズボンを下
さ

げますね。 

佐
さ

藤
とう

さん：はい、お願
ねが

いします。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：お尻
しり

がちょっと赤
あか

くなっていますね。痛
いた

くないですか。 

佐
さ

藤
とう

さん：はい。少
すこ

し痛
いた

いです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。看
かん

護
ご

職
しょく

に連
れん

絡
らく

しておきますね。

คําถาม (บทสนทนาและการพูดคุย)
Ⅰ

218218



การดูแลเรื่องการขับถ่าย
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  手
て

を洗
あら

います。

❷  ご飯
はん

を食
た

べます。

❸  トイレに行
い

きます。

❹  散
さん

歩
ぽ

に行
い

きます。

鈴
すず

木
き

さんは、この後
あと

すぐに何
なに

をしますか。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：鈴
すず

木
き

さん、おかえりなさい。散
さん

歩
ぽ

はどうでしたか。

鈴
すず

木
き

さん：うん。外
そと

は涼
すず

しくて気
き

持
も

ちがよかったよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：それはよかったですね。これから昼
ひる

ごはんですからトイレに行
い

きませ

んか。

鈴
すず

木
き

さん：今
いま

はまだ行
い

きたくないよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。でも、食
しょく

事
じ

の前
まえ

に行
い

けば安
あん

心
しん

ですよ。

鈴
すず

木
き

さん：そうか。じゃ、行
い

っておこう。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい。わかりました。

Ⅱ

219219



❶  ボタンを押
お

して、ドアを開
あ

けてください

❷  ボタンを押
お

して、ドアを閉
し

めてください

❸  ボタンを押
お

して、水
みず

を出
だ

してください

❹  ボタンを押
お

して、知
し

らせてください

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：一
ひと

人
り

で便
べん

座
ざ

に座
すわ

れますか。

佐
さ

藤
とう

さん：はい、大
だい

丈
じょう

夫
ぶ

です。

　　　　　このボタンは何
なん

ですか。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：呼
よ

び出
だ

しボタンです。職
しょく

員
いん

を呼
よ

ぶとき、使
つか

います。

　　　　　私
わたし

は外
そと

にいます。

　　　　　排
はい

泄
せつ

が終
お

わったら　　　　　　　　　　。

Ⅲ

220220



การดูแลเรื่องการแต่งตัว
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。

① 衣類 いるい

② 入れ歯 いれば

③ うがい うがい

④ 上着 うわぎ

⑤ 着替え きがえ

⑥ 義歯 ぎし

⑦ 起床 きしょう

⑧ くし くし

⑨ 更衣 こうい

⑩ 口腔ケア こうくうけあ

⑪ 下着 したぎ

⑫ スカート すかーと

⑬ 歯医者 はいしゃ

⑭ 歯ブラシ はぶらし

⑮ 歯磨き はみがき

⑯ パンツ ぱんつ

⑰ ひげ剃り ひげそり

⑱ みじたく みじたく

⑲ 洋服 ようふく

● 問
もん

題
だい

のことば
⑳ 診察 しんさつ

㉑ 左側 ひだりがわ

㉒ 右側 みぎがわ

㉓ 診る みる

㉔ 夜中 よなか

การดูแลเรื่องการแต่งตัว
คําศัพท์

เสื้อผ้า

ชุดชั้นใน

ฟันปลอม

กระโปรง

บ้วนปาก / กลั้วคอ

ทันตแพทย์

การเปลี่ยนเสื้อผ้า

เสื้อผ้า

กลางคืน

เสื้อนอก

แปรงสีฟัน

การดูแลช่องปาก

เสื้อผ้าสําหรับเปลี่ยน

แปรงฟัน

ตรวจร่างกาย

ฟันปลอม

กางเกงใน

ด้านซ้าย

ตื่นนอน

โกนหนวด

ด้านขวา

หวี

แต่งตัว

ตรวจ

221221



❶  鈴
すず

木
き

さんは、奥
おく

さんにセーターをもらいました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、きょう黒
くろ

いセータ―を着
き

ます。

❸  介
かい

護
ご

職
しょく

は、鈴
すず

木
き

さんがきょう着
き

るセータ―を選
えら

びました。

❹  きのう、娘
むすめ

さんがセーターを持
も

って来
き

ました。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

鈴
すず

木
き

さん：きょうは寒
さむ

いね。セーターを着
き

よう。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。どのセーターを着
き

ますか。

鈴
すず

木
き

さん：その黒
くろ

いセーターがいいね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：きのう、奥
おく

さんが持
も

って来
き

たセーターですね。

鈴
すず

木
き

さん：うん、誕
たん

生
じょう

日
び

に娘
むすめ

がくれたんだよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。いいですね。

คําถาม (บทสนทนาและการพูดคุย)
Ⅰ

222222



การดูแลเรื่องการแต่งตัว
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  佐
さ

藤
とう

さんは、歯
は

磨
みが

きをしませんでした。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、きちんと歯
は

磨
みが

きができました。

❸  佐
さ

藤
とう

さんが、自
じ

分
ぶん

で口
くち

の中
なか

に残
のこ

った食
た

べ物
もの

を取
と

りました。

❹  介
かい

護
ご

職
しょく

が、佐
さ

藤
とう

さんの口
くち

の中
なか

に残
のこ

った食
た

べ物
もの

を取
と

りました。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

佐
さ

藤
とう

さん：歯
は

を磨
みが

いたけれど、きちんとできたか見
み

てください。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、わかりました。口
くち

を開
あ

けてください。左
ひだり

側
がわ

に食
た

べ物
もの

が残
のこ

ってい

ますよ。 

佐
さ

藤
とう

さん：すみませんが、取
と

ってください。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、じゃ、取
と

りますね。

　　　　　きれいになりましたよ。

Ⅱ

223223



❶  歯
は

医
い

者
しゃ

に診
み

てもらうから。

❷  歯
は

医
い

者
しゃ

を予
よ

約
やく

するから。

❸  歯
は

が痛
いた

いから。

❹  よく眠
ねむ

れなかったから。

佐
さ

藤
とう

さんは、どうして歯
は

磨
みが

きをしませんか。［問
もん

題
だい

］

佐
さ

藤
とう

さん：きょうは、歯
は

磨
みが

きを止
や

めておきます。歯
は

が痛
いた

いんです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：歯
は

が痛
いた

いんですか。いつからですか。

佐
さ

藤
とう

さん：夜
よ

中
なか

から痛
いた

くて、よく眠
ねむ

れませんでした。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：それはいけませんね。歯
は

医
い

者
しゃ

に診
しん

察
さつ

してもらいますか。

佐
さ

藤
とう

さん：はい。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：じゃ、予
よ

約
やく

しますね。看
かん

護
ご

職
しょく

に連
れん

絡
らく

します。 

佐
さ

藤
とう

さん：お願
ねが

いします。

Ⅲ

224224



การดูแลเรื่องการแต่งตัว
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  はい、わかりました

❷  うがいをしましょう

❸  歯
は

ブラシを取
と

り替
か

えましょうか

❹  右
みぎ

側
がわ

はきれいですよ

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、歯
は

磨
みが

きは終
お

わりましたか。

佐
さ

藤
とう

さん：磨
みが

いたけれど、きれいになったかどうか見
み

てほしいです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、わかりました。

　　　　　口
くち

をあけてください。左
ひだり

側
がわ

に食
た

べ物
もの

が残
のこ

っていますよ。

佐
さ

藤
とう

さん：すみません。取
と

ってください。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：　　　　　　　　　　。 

Ⅳ

225225



การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① 温度 おんど

② （汗を）かく （あせを）かく

③ シャンプー しゃんぷー

④ 消毒 しょうどく

⑤ 消毒液 しょうどくえき

⑥ 清潔保持 せいけつほじ

⑦ 清拭 せいしき

⑧ 洗髪 せんぱつ

⑨ 洗面 せんめん

⑩ 洗面器 せんめんき

⑪ 脱衣室 だついしつ

⑫ 入浴 にゅうよく

⑬ 拭く ふく

⑭ 浴室 よくしつ

⑮ 浴槽 よくそう

⑯ リンス りんす

● 問
もん

題
だい

のことば

⑰ 確認 かくにん

คําศัพท์

อุณหภูมิ
เหงื่อออก

ยาสระผม / แชมพู

ล้างหน้า

ฆ่าเชื้อ

อ่างล้างหน้า
ห้องเปลี่ยนชุด

อาบแช่น้ํา

ห้องอาบน้ํา
อ่างอาบน้ํา

ครีมนวดผม

ตรวจสอบ

น้ํายาฆ่าเชื้อ
รักษาความสะอาด

เช็ดตัว

เช็ด

สระผม

226226



การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด

❶  佐
さ

藤
とう

さんは、きょうは気
き

分
ぶん

が悪
わる

いです。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、これから病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、これからお風
ふ

呂
ろ

に入
はい

ります。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、自
じ

分
ぶん

で服
ふく

を脱
ぬ

ぎます。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

りましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：きょうは、お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

りたくないです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：どうしましたか。ご気
き

分
ぶん

が悪
わる

いですか。

佐
さ

藤
とう

さん：気
き

分
ぶん

は悪
わる

くないけど、ちょっと腰
こし

が痛
いた

いです。服
ふく

を脱
ぬ

ぐのが大
たい

変
へん

です。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：着
き

替
が

えをお手
て

伝
つだ

いしますから、お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

りませんか。気
き

持
も

ちが良
よ

い

ですよ。

佐
さ

藤
とう

さん：そうですね。じゃ、入
はい

ります。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：あしたも腰
こし

が痛
いた

かったら、病
びょう

院
いん

を予
よ

約
やく

しましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：そうですね。

คําถาม (บทสนทนาและการพูดคุย)
Ⅰ

227227



❶  鈴
すず

木
き

さんは、背
せ

中
なか

が痛
いた

いです。

❷  鈴
すず

木
き

さんの背
せ

中
なか

は、きのうより、きょうのほうが、赤
あか

いです。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

れないので、からだを拭
ふ

きます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、きょう、お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

ります。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：鈴
すず

木
き

さん、体
たい

調
ちょう

はいかがですか。

鈴
すず

木
き

さん：まだ、背
せ

中
なか

がかゆいよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：ちょっと見
み

てもいいですか。きのうより赤
あか

いですね。 

　　　　　あとで、看
かん

護
ご

職
しょく

に見
み

てもらいましょう。

　　　　　きょうも、からだを拭
ふ

きましょうか。

鈴
すず

木
き

さん：嫌
いや

だよ。お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

りたいよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。看
かん

護
ご

職
しょく

に聞
き

いてみますね。

Ⅱ

228228



การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  佐
さ

藤
とう

さんは、きょう、体
たい

調
ちょう

が悪
わる

いです。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、きょう、咳
せき

が出
で

ています。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、きのう、髪
かみ

を洗
あら

いました。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、きょう、髪
かみ

を洗
あら

います。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、きょうは入
にゅう

浴
よく

の日
ひ

です。

　　　　　体
たい

調
ちょう

はいかがですか。

佐
さ

藤
とう

さん：きのうは、少
すこ

し咳
せき

が出
で

ました。でも、きょうは大
だい

丈
じょう

夫
ぶ

です。

　　　　　先
せん

週
しゅう

から、髪
かみ

を洗
あら

っていないので、頭
あたま

がかゆいです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。きょうは、髪
かみ

をしっかり洗
あら

いましょう。

　　　　　じゃ、行
い

きましょう。 

Ⅲ

229229



❶  ちょうどいい温
おん

度
ど

でよかったです

❷  少
すこ

し熱
あつ

いですか。ちょっとぬるくしますね

❸  もう少
すこ

しお風
ふ

呂
ろ

に入
はい

りたいですか

❹  少
すこ

し熱
あつ

くしますね

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：お湯
ゆ

の温
おん

度
ど

はいかがですか。

鈴
すず

木
き

さん：ちょっとぬるいよ。もっと熱
あつ

いお湯
ゆ

のほうがいいよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：　　　　　　　　　　。

鈴
すず

木
き

さん：ちょうどいい温
おん

度
ど

になったよ。ありがとう。

Ⅳ

230230



การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  クーラーをつけますね

❷  窓
まど

を開
あ

けますね

❸  エアコンの温
おん

度
ど

を少
すこ

し上
あ

げますね

❹  カーテンを開
あ

けますね

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：鈴
すず

木
き

さん、体
たい

調
ちょう

はいかがですか。

鈴
すず

木
き

さん：大
だい

丈
じょう

夫
ぶ

だよ。でも、ちょっと汗
あせ

をかいた。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。からだを拭
ふ

きましょうか。

鈴
すず

木
き

さん：お願
ねが

いするよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：わかりました。部
へ

屋
や

の温
おん

度
ど

はどうですか。

鈴
すず

木
き

さん：ちょっと寒
さむ

いよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。　　　　　　　　　　。

Ⅴ

231231



❶  看
かん

護
ご

職
しょく

に確
かく

認
にん

します

❷  リーダーに確
かく

認
にん

します

❸  鈴
すず

木
き

さんに確
かく

認
にん

します

❹  介
かい

護
ご

職
しょく

に確
かく

認
にん

します

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

リーダー：きょうは鈴
すず

木
き

さんの入
にゅう

浴
よく

の日
ひ

です。鈴
すず

木
き

さんの入
にゅう

浴
よく

介
かい

護
ご

をお願
ねが

いしま

す。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい。でも、鈴
すず

木
き

さんは、きのう、少
すこ

し咳
せき

が出
で

ると言
い

いました。

　　　　　大
だい

丈
じょう

夫
ぶ

ですか。

リーダー：看
かん

護
ご

職
しょく

に確
かく

認
にん

してもらいましたから大
だい

丈
じょう

夫
ぶ

です。でも、鈴
すず

木
き

さんに

体
たい

調
ちょう

を聞
き

いてください。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、　　　　　　　　　　。

Ⅵ

232232



การดูแลเรื่องการทํางานบ้าน
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。
① おしぼり おしぼり

② カーテン かーてん

③ 家事 かじ

④ 片付ける かたづける

⑤ 乾かす かわかす

⑥ 乾く かわく

⑦ 換気 かんき

⑧ ごみ箱 ごみばこ

⑨ 清掃 せいそう

⑩ 洗濯 せんたく

⑪ 洗濯物 せんたくもの

⑫ 掃除 そうじ

⑬ たたむ たたむ

⑭ 調理 ちょうり

⑮ 布団 ふとん

⑯ 干す ほす

⑰ 枕 まくら

การดูแลเรื่องการทํางานบ้าน
คําศัพท์

ผ้าเช็ดมือ

ผ้าที่จะซัก

ม่าน

การทําความสะอาด

งานบ้าน

พับ

ทําความสะอาด

เก็บกวาด

ประกอบอาหาร

ซักผ้า

ผึ่ง / ตาก

ผ้าห่ม (ฟุตง)

แห้ง

ตาก
หมอน

ระบายอากาศ
ถังขยะ

233233



❶  佐
さ

藤
とう

さんは、洗
せん

濯
たく

物
もの

を干
ほ

します。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、おしぼりとタオルを干
ほ

します。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、おしぼりとタオルをたたみます。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、おしぼりをたたみます。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

佐
さ

藤
とう

さん：きょうは、いい天
てん

気
き

でしたね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、洗
せん

濯
たく

物
もの

をたくさん干
ほ

しました。

　　　　　おしぼりも、タオルも、たくさんあります。

　　　　　佐
さ

藤
とう

さん、いっしょにおしぼりをたたみませんか。

佐
さ

藤
とう

さん：ええ、おしぼりは、小
ちい

さくたためばいいですか。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい、そうです。 

คําถาม (บทสนทนาและการพูดคุย)
Ⅰ

234234



การดูแลเรื่องการทํางานบ้าน
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  あしたの昼
ひる

ご飯
はん

は、佐
さ

藤
とう

さんが一
ひと

人
り

で作
つく

ります。

❷  あしたの昼
ひる

ご飯
はん

は、介
かい

護
ご

職
しょく

が作
つく

ります。

❸  あしたの昼
ひる

ご飯
はん

は、野
や

菜
さい

の煮
に

物
もの

を作
つく

ります。

❹  あしたの昼
ひる

ご飯
はん

は、魚
さかな

の煮
に

付
つ

けを作
つく

ります。

会
かい

話
わ

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、あまり食
た

べていませんね。

佐
さ

藤
とう

さん：おいしくないんです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。

　　　　　佐
さ

藤
とう

さんは、料
りょう

理
り

が上
じょう

手
ず

でしたね。

　　　　　あしたの昼
ひる

ごはんを、いっしょに作
つく

りましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：うれしい。私
わたし

は野
や

菜
さい

の煮
に

物
もの

がとても上
じょう

手
ず

です。焼
や

き魚
ざかな

も作
つく

りましょう。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですね。私
わたし

も楽
たの

しみです。

Ⅱ

235235



❶  じゃ、今
いま

窓
まど

を開
あ

けますね

❷  じゃ、今
いま

換
かん

気
き

しますね

❸  じゃ、佐
さ

藤
とう

さんが食
しょく

堂
どう

に行
い

っているときに、窓
まど

を閉
し

めますね

❹  じゃ、佐
さ

藤
とう

さんが食
しょく

堂
どう

に行
い

っているときに、換
かん

気
き

をしますね

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
かい

護
ご

職
しょく

　：佐
さ

藤
とう

さん、おはようございます。

佐
さ

藤
とう

さん：おはようございます。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：ご気
き

分
ぶん

はいかがですか。

佐
さ

藤
とう

さん：悪
わる

くないですよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：よかったです。いいお天
てん

気
き

ですね。 

　　　　　窓
まど

を開
あ

けて、換
かん

気
き

をしましょうか。

佐
さ

藤
とう

さん：そうですねえ。でも、今
いま

ちょっと寒
さむ

いです。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：　　　　　　　　　　。

Ⅲ

236236



การดูแลเรื่องการทํางานบ้าน
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  じゃ、お手
て

伝
つだ

いしましょうか

❷  じゃ、あした、パジャマを洗
せん

濯
たく

しましょう

❸  じゃ、洗
せん

濯
たく

物
もの

のたたみ方
かた

を教
おし

えてもらえませんか

❹  じゃ、洗
せん

濯
たく

のやり方
かた

を教
おし

えてもらえませんか

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

鈴
すず

木
き

さん：きょうは洗
せん

濯
たく

物
もの

がたくさんあるね。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：はい。きょうは、パジャマを洗
せん

濯
たく

する日
ひ

なんです。

鈴
すず

木
き

さん：大
たい

変
へん

だね。私
わたし

は洗
せん

濯
たく

物
もの

をたたむのが上
じょう

手
ず

だよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですか。　　　　　　　　　　。

Ⅳ

237237



❶  テーブルを拭
ふ

いてください

❷  テーブルが汚
よご

れていますよ

❸  テーブルをきれいにしましょう

❹  テーブルがきれいになりましたね

　　　　　　　　　　の中
なか

に入
はい

ることばを選
えら

んでください。　　［問
もん

題
だい

］

佐
さ

藤
とう

さん：テーブルを拭
ふ

きましたよ。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：お手
て

伝
つだ

いありがとうございます。

佐
さ

藤
とう

さん：どういたしまして。きれいになると、気
き

持
も

ちがいいですから。

介
かい

護
ご

職
しょく

　：そうですね。　　　　　　　　　　。 

Ⅴ

238238
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คําศัพท์ 

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。

① アルコール あるこーる

② 確認 かくにん

③ 観察 かんさつ

④ 行事 ぎょうじ

⑤ 記録 きろく

⑥ 禁煙 きんえん

⑦ 禁止 きんし

⑧ 計画 けいかく

⑨ 掲示 けいじ

⑩ ケース けーす

⑪ 県 けん

⑫ 玄関 げんかん

⑬ 参加者 さんかしゃ

⑭ 参加 さんか

⑮ 事故 じこ

⑯ 施設 しせつ

⑰ 就寝 しゅうしん

⑱ 出勤 しゅっきん

⑲ 巡視 じゅんし

⑳ 使用 しよう

㉑ 状況 じょうきょう

㉒ ショートステイ しょーとすてい

㉓ 自立 じりつ

กล่อง

แอลกอฮอล์

จังหวัด

ตรวจสอบ

หน้าประตูบ้าน

แผนการ

ไปทาํงาน

การพึ่งพาตนเอง

สังเกตุ

ผู้เข้าร่วม

สั่ง

กิจกรรม

เข้าร่วม

ลาดตระเวน

บันทึก

อุบัติเหตุ

ใช้

ห้ามสูบบุหรี่

สถานที่

สภาพ / สถานการณ์

ห้าม

เข้านอน

พักอาศัยระยะสั้น

240240



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

番
ばん

号
ごう

ことば 読
よ

み方
かた

※各
かっ

国
こく

母
ぼ

国
こく

語
ご

訳
やく

が入
はい

ります。

㉔ スケジュール すけじゅーる

㉕ 送迎車 そうげいしゃ

㉖ 退勤 たいきん

㉗ タイヤ たいや

㉘ 建物 たてもの

㉙ 担当者 たんとうしゃ

㉚ 調理員 ちょうりいん

㉛ 転倒 てんとう

ナースコール なーすこーる

日勤 にっきん

濡れる ぬれる

吐く はく

外す はずす

非常ベル ひじょうべる

119 番 ひゃくじゅうきゅうばん

服薬 ふくやく

報告 ほうこく

ホール ほーる

まつり まつり

ミーティング みーてぃんぐ

見守り みまもり

面会 めんかい

申し送り もうしおくり

夜勤 やきん

流行 りゅうこう

利用者 りようしゃ

เลิกงาน
รถรับส่ง

กําหนดการ

ถอดออก

ยางรถ

ปุ่มเรียกฉุกเฉิน

อาคาร

โทร 119

เปียก

การประชุม

ผู้ใช้บริการ

ผู้รับผิดชอบ

รับประทานยา / ดื่มยา

อาเจียน

ผู้ประกอบอาหาร

รายงาน

เข้าพบ

ล้ม

ห้องโถง

การบอกเล่า

ปุ่มเรียกพยาบาล

เทศกาล

กะดึก / กะกลางคืน

กะกลางวัน

การประชุม

เป็นที่นิยม

241241



❶  自
じ

立
りつ

しています。

❷  いつもトイレへ行
い

って排
はい

泄
せつ

しています。

❸  失
しっ

禁
きん

があります。

❹  夜
よる

は、ポータブルトイレで排
はい

泄
せつ

しています。

佐
さ

藤
とう

さんの排
はい

泄
せつ

について、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅰ

佐
さ

藤
とう

さんは、トイレへ行
い

って排
はい

泄
せつ

していますが、夜
よる

はポー

タブルトイレを使
つか

っています。排
はい

泄
せつ

は介
かい

護
ご

が必
ひつ

要
よう

です。失
しっ

禁
きん

はありません。

❶  自
じ

立
りつ

しています。

❷  いつもトイレへ行
い

って排
はい

泄
せつ

しています。

❸  失
しっ

禁
きん

があります。

❹  夜
よる

は、ポータブルトイレで排
はい

泄
せつ

しています。

佐
さ

藤
とう

さんの排
はい

泄
せつ

について、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅰ

佐
さ

藤
とう

さんは、トイレへ行
い

って排
はい

泄
せつ

していますが、夜
よる

はポー

タブルトイレを使
つか

っています。排
はい

泄
せつ

は介
かい

護
ご

が必
ひつ

要
よう

です。失
しっ

禁
きん

はありません。

242242242242



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

❶  鈴
すず

木
き

さんは、今
いま

入
にゅう

院
いん

しています。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、いつも胸
むね

が痛
いた

いです。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、お風
ふ

呂
ろ

に一
ひと

人
り

で入
はい

ることができます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、手
て

伝
つだ

ってもらって、入
にゅう

浴
よく

しています。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅱ

鈴
すず

木
き

さんは、胸
むね

が痛
いた

くて、入
にゅう

院
いん

していましたが、退
たい

院
いん

しま

した。静
しず

かにしているときは、問
もん

題
だい

がありません。お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

っているとき、胸
むね

が苦
くる

しいことがあります。入
にゅう

浴
よく

は、

介
かい

護
ご

と見
み

守
まも

りが必
ひつ

要
よう

です。

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

❶  鈴
すず

木
き

さんは、今
いま

入
にゅう

院
いん

しています。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、いつも胸
むね

が痛
いた

いです。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、お風
ふ

呂
ろ

に一
ひと

人
り

で入
はい

ることができます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、手
て

伝
つだ

ってもらって、入
にゅう

浴
よく

しています。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅱ

鈴
すず

木
き

さんは、胸
むね

が痛
いた

くて、入
にゅう

院
いん

していましたが、退
たい

院
いん

しま

した。静
しず

かにしているときは、問
もん

題
だい

がありません。お風
ふ

呂
ろ

に入
はい

っているとき、胸
むね

が苦
くる

しいことがあります。入
にゅう

浴
よく

は、

介
かい

護
ご

と見
み

守
まも

りが必
ひつ

要
よう

です。

243243243243



利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅲ

❶  佐
さ

藤
とう

さんは、左
ひだり

耳
みみ

も右
みぎ

耳
みみ

もよく聞
き

こえます。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、左
ひだり

耳
みみ

が聞
き

こえにくいです。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、大
おお

きい声
こえ

で話
はな

します。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、右
みぎ

目
め

も左
ひだり

目
め

も見
み

えにくいです。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

氏
し

　名
めい

佐
さ

藤
とう

さん

見
み

　る 右
みぎ

目
め

はよく見
み

えますが、左
ひだり

目
め

は見
み

えにくいです。

聞
き

　く
左
ひだり

耳
みみ

が少
すこ

し聞
き

こえにくいですが、大
おお

きい声
こえ

で話
はな

せば、聞
き

くこと

ができます。

話
はな

　す 問
もん

題
だい

がありません。

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅲ

❶  佐
さ

藤
とう

さんは、左
ひだり

耳
みみ

も右
みぎ

耳
みみ

もよく聞
き

こえます。

❷  佐
さ

藤
とう

さんは、左
ひだり

耳
みみ

が聞
き

こえにくいです。

❸  佐
さ

藤
とう

さんは、大
おお

きい声
こえ

で話
はな

します。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、右
みぎ

目
め

も左
ひだり

目
め

も見
み

えにくいです。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

名
な

　前
まえ

佐
さ

藤
とう

さん

見
み

　る 右
みぎ

目
め

はよく見
み

えますが、左
ひだり

目
め

は見
み

えにくいです。

聞
き

　く
左
ひだり

耳
みみ

が少
すこ

し聞
き

こえにくいですが、大
おお

きい声
こえ

で話
はな

せば、聞
き

くこと

ができます。

話
はな

　す 問
もん

題
だい

がありません。

244244244244



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅳ

❶  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

で歩
ある

いて移
い

動
どう

することができます。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でご飯
はん

を食
た

べることができます。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でトイレへ行
い

くことができます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でお風
ふ

呂
ろ

に入
はい

ることができます。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

氏
し

　名
めい

鈴
すず

木
き

さん

移
い

　動
どう

車
くるま

いすで移
い

動
どう

しています。

排
はい

　泄
せつ

少
すこ

し介
かい

護
ご

が必
ひつ

要
よう

です。

食
しょく

　事
じ

自
じ

立
りつ

しています。

入
にゅう

　浴
よく

少
すこ

し介
かい

護
ご

が必
ひつ

要
よう

です。

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅳ

❶  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

で歩
ある

いて移
い

動
どう

することができます。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でご飯
はん

を食
た

べることができます。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でトイレへ行
い

くことができます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、自
じ

分
ぶん

でお風
ふ

呂
ろ

に入
はい

ることができます。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

名
な

　前
まえ

鈴
すず

木
き

さん

移
い

　動
どう

車
くるま

いすで移
い

動
どう

しています。

排
はい

　泄
せつ

少
すこ

し介
かい

護
ご

が必
ひつ

要
よう

です。

食
しょく

　事
じ

自
じ

立
りつ

しています。

入
にゅう

　浴
よく

少
すこ

し介
かい

護
ご

が必
ひつ

要
よう

です。

245245245245



利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅴ

❶  佐
さ

藤
とう

さんの娘
むすめ

さんの家
いえ

は、施
し

設
せつ

から遠
とお

いです。

❷  佐
さ

藤
とう

さんの娘
むすめ

さんは、月
げつ

曜
よう

日
び

に面
めん

会
かい

に来
き

ます。

❸  佐
さ

藤
とう

さんの息
むす

子
こ

さんは、働
はたら

いています。

❹  佐
さ

藤
とう

さんの息
むす

子
こ

さんは、よく面
めん

会
かい

に来
き

ます。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

氏
し

　名
めい

佐
さ

藤
とう

さん

家
か

　族
ぞく

娘
むすめ

さんが一
ひと

人
り

と息
むす

子
こ

さんが一
ひと

人
り

います。

娘
むすめ

さんの家
いえ

は施
し

設
せつ

の近
ちか

くにあります。

娘
むすめ

さんは、働
はたら

いています。

土
ど

曜
よう

日
び

と日
にち

曜
よう

日
び

だけ、面
めん

会
かい

に来
く

ることができます。

息
むす

子
こ

さんは、他
ほか

の県
けん

に住
す

んでいます。

仕
し

事
ごと

が忙
いそが

しいので、あまり面
めん

会
かい

に来
く

ることができません。

利
り

用
よう

者
しゃ

の状
じょう

況
きょう

 Ⅴ

❶  佐
さ

藤
とう

さんの娘
むすめ

さんの家
いえ

は、施
し

設
せつ

から遠
とお

いです。

❷  佐
さ

藤
とう

さんの娘
むすめ

さんは、月
げつ

曜
よう

日
び

に面
めん

会
かい

に来
き

ます。

❸  佐
さ

藤
とう

さんの息
むす

子
こ

さんは、働
はたら

いています。

❹  佐
さ

藤
とう

さんの息
むす

子
こ

さんは、よく面
めん

会
かい

に来
き

ます。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

名
な

　前
まえ

佐
さ

藤
とう

さん

家
か

　族
ぞく

娘
むすめ

さんが一
ひと

人
り

と息
むす

子
こ

さんが一
ひと

人
り

います。

娘
むすめ

さんの家
いえ

は施
し

設
せつ

の近
ちか

くにあります。

娘
むすめ

さんは、働
はたら

いています。

土
ど

曜
よう

日
び

と日
にち

曜
よう

日
び

だけ、面
めん

会
かい

に来
く

ることができます。

息
むす

子
こ

さんは、他
ほか

の県
けん

に住
す

んでいます。

仕
し

事
ごと

が忙
いそが

しいので、あまり面
めん

会
かい

に来
く

ることができません。

246246246246



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

利
り

用
よう

者
しゃ

の記
き

録
ろく

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

❶  鈴
すず

木
き

さんは、気
き

分
ぶん

が悪
わる

くて、夕
ゆう

食
しょく

を残
のこ

しました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、朝
ちょう

食
しょく

のとき、お茶
ちゃ

を２００cc 飲
の

みました。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、夜
よ

中
なか

に熱
ねつ

がありました。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、夜
よ

中
なか

に吐
は

きました。

鈴
すず

木
き

様
さま

18:00 朝
あさ

、気
き

分
ぶん

が悪
わる

いと言
い

っていました。

夕
ゆう

食
しょく

は全
ぜん

部
ぶ

食
た

べました。お茶
ちゃ

を２００ｃｃ飲
の

みま

した。

 吐
は

き気
け

や嘔
おう

吐
と

はありません。

02:45 ナースコールがあったので、鈴
すず

木
き

さんの部
へ

屋
や

へ

行
い

きました。鈴
すず

木
き

さんは「気
き

持
も

ちが悪
わる

い」と

言
い

って、少
すこ

し嘔
おう

吐
と

しました。

03:10 嘔
おう

吐
と

は止
と

まって、「気
き

分
ぶん

はよくなった」と言
い

いま

した。

 バイタルサインは、いつもと同
おな

じでした。

 リーダーに報
ほう

告
こく

しました。

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

利
り

用
よう

者
しゃ

の記
き

録
ろく

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

❶  鈴
すず

木
き

さんは、気
き

分
ぶん

が悪
わる

くて、夕
ゆう

食
しょく

を残
のこ

しました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、朝
ちょう

食
しょく

のとき、お茶
ちゃ

を２００cc 飲
の

みました。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、夜
よ

中
なか

に熱
ねつ

がありました。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、夜
よ

中
なか

に吐
は

きました。

鈴
すず

木
き

様
さま

18:00 朝
あさ

、気
き

分
ぶん

が悪
わる

いと言
い

っていました。

夕
ゆう

食
しょく

は全
ぜん

部
ぶ

食
た

べました。お茶
ちゃ

を２００ｃｃ飲
の

みま

した。

 吐
は

き気
け

や嘔
おう

吐
と

はありません。

02:45 ナースコールがあったので、鈴
すず

木
き

さんの部
へ

屋
や

へ

行
い

きました。鈴
すず

木
き

さんは「気
き

持
も

ちが悪
わる

い」と

言
い

って、少
すこ

し嘔
おう

吐
と

しました。

03:10 嘔
おう

吐
と

は止
と

まって、「気
き

分
ぶん

はよくなった」と言
い

いま

した。

 バイタルサインは、いつもと同
おな

じでした。

 リーダーに報
ほう

告
こく

しました。

247247247247



仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅰ

介
かい

護
ご

する前
まえ

には、必
かなら

ず声
こえ

かけをしましょう。例
たと

え

ば、車
くるま

いすを押
お

す前
まえ

に利
り

用
よう

者
しゃ

さんに押
お

すことを伝
つた

えましょう。利
り

用
よう

者
しゃ

さんの安
あん

全
ぜん

、安
あん

心
しん

をいつも考
かんが

えて介
かい

護
ご

しましょう。

❶  「車
くるま

いすを押
お

しますよ」

❷  「車
くるま

いすのブレーキをかけますよ」

❸  「危
あぶ

ないですよ」

❹  「介
かい

護
ご

しますよ」

車
くるま

いすを押
お

す前
まえ

に何
なに

と言
い

いますか。一
いち

番
ばん

よいものはどれですか。［問
もん

題
だい

］

248248



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅱ

❶  利
り

用
よう

者
しゃ

が車
くるま

いすに乗
の

るときは、ブレーキをかけます。

❷  車
くるま

いすを止
と

めるときだけ、ブレーキをかけます。

❸  車
くるま

いすを使
つか

った後
あと

に、ブレーキとタイヤを確
かく

認
にん

します。

❹ 利
り

用
よう

者
しゃ

の安
あん

全
ぜん

だけを考
かんが

えて介
かい

護
ご

します。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

と同
おな

じものはどれですか。［問
もん

題
だい

］

車
くるま

いすを使
つか

う前
まえ

にはブレーキとタイヤを確
かく

認
にん

しま

す。利
り

用
よう

者
しゃ

が車
くるま

いすに乗
の

るときは、ブレーキをか

けなければなりません。危
あぶ

ないからです。車
くるま

いす

が止
と

まっているときは、いつもブレーキをかけま

しょう。車
くるま

いすを押
お

す前
まえ

に利
り

用
よう

者
しゃ

に押
お

すことを伝
つた

えましょう。利
り

用
よう

者
しゃ

の安
あん

全
ぜん

、安
あん

心
しん

をいつも考
かんが

えて

介
かい

護
ご

しましょう。

249249



＜火
か

事
じ

が起
お

きた場
ば

合
あい

＞

① 大
おお

きい声
こえ

で、周
まわ

りの人
ひと

に知
し

らせます。

　 ↓

② 非
ひ

常
じょう

ベルのボタンを押
お

します。

　 ↓

③ 119 番
ばん

に電
でん

話
わ

します。

　 ↓

④ 利
り

用
よう

者
しゃ

を安
あん

全
ぜん

な場
ば

所
しょ

に誘
ゆう

導
どう

します。

仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅲ

❶  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず 119 番
ばん

に電
でん

話
わ

します。

❷  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず利
り

用
よう

者
しゃ

の部
へ

屋
や

に知
し

らせに行
い

きます。

❸  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず非
ひ

常
じょう

ベルを押
お

します。

❹  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず周
まわ

りの人
ひと

に知
し

らせます。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

＜火
か

事
じ

が起
お

きた場
ば

合
あい

＞

① 大
おお

きい声
こえ

で、周
まわ

りの人
ひと

に知
し

らせます。

　 ↓

② 非
ひ

常
じょう

ベルのボタンを押
お

します。

　 ↓

③ 119番
ばん

に電
でん

話
わ

します。

　 ↓

④ 利
り

用
よう

者
しゃ

を安
あん

全
ぜん

な場
ば

所
しょ

に誘
ゆう

導
どう

します。

仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅲ

❶  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず 119 番
ばん

に電
でん

話
わ

します。

❷  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず利
り

用
よう

者
しゃ

の部
へ

屋
や

に知
し

らせに行
い

きます。

❸  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず非
ひ

常
じょう

ベルを押
お

します。

❹  火
か

事
じ

が起
お

きたら、まず周
まわ

りの人
ひと

に知
し

らせます。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

250250250250



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅳ

❶  利
り

用
よう

者
しゃ

ができることを確
かく

認
にん

する→トイレへいっしょに行
い

く→安
あん

全
ぜん

を確
かく

認
にん

する→ボタンについて説
せつ

明
めい

する→トイレの外
そと

に出
で

る

❷  利
り

用
よう

者
しゃ

ができることを確
かく

認
にん

する→トイレへいっしょに行
い

く→安
あん

全
ぜん

を確
かく

認
にん

する→トイレの外
そと

に出
で

る→ボタンについて説
せつ

明
めい

する

❸  トイレへいっしょに行
い

く→ボタンについて説
せつ

明
めい

する→トイレの外
そと

に出
で

る→安
あん

全
ぜん

を確
かく

認
にん

する→利
り

用
よう

者
しゃ

ができることを確
かく

認
にん

する

❹  トイレへいっしょに行
い

く→利
り

用
よう

者
しゃ

ができることを確
かく

認
にん

する→ボタンに

ついて説
せつ

明
めい

する→安全を確
かく

認
にん

する→トイレの外
そと

に出
で

る

文
ぶん

と同
おな

じ順
じゅん

番
ばん

の排
はい

泄
せつ

介
かい

護
ご

を選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

排
はい

泄
せつ

の介
かい

護
ご

では、まず、利
り

用
よう

者
しゃ

ができることを確
かく

認
にん

します。できることは利
り

用
よう

者
しゃ

にやってもらいま

す。次
つぎ

に、トイレへいっしょに行
い

きます。利
り

用
よう

者
しゃ

が安
あん

全
ぜん

に便
べん

座
ざ

に座
すわ

ったことを確
かく

認
にん

します。それか

ら「介
かい

護
ご

職
しょく

を呼
よ

ぶときは、ボタンを押
お

してくださ

い」と説
せつ

明
めい

します。説
せつ

明
めい

が終
お

わったら、トイレの

外
そと

に出
で

ます。

251251



仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅴ

入
にゅう

浴
よく

の前
まえ

に、必
かなら

ず利
り

用
よう

者
しゃ

の体
たい

調
ちょう

を確
かく

認
にん

します。

そして、トイレに行
い

ってもらいましょう。食
しょく

事
じ

の

後
あと

、すぐに入
にゅう

浴
よく

しないようにします。脱
だつ

衣
い

室
しつ

や浴
よく

室
しつ

の温
おん

度
ど

にも注
ちゅう

意
い

しましょう。入
にゅう

浴
よく

の後
あと

で水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

を忘
わす

れないでください。

❶  入
にゅう

浴
よく

の前
まえ

に利
り

用
よう

者
しゃ

に「おなかがすいていますか」と聞
き

きます。

❷  入
にゅう

浴
よく

の後
あと

で、利
り

用
よう

者
しゃ

にトイレに行
い

ってもらいます。

❸  脱
だつ

衣
い

室
しつ

と浴
よく

室
しつ

の温
おん

度
ど

に気
き

をつけなければなりません。

❹  入
にゅう

浴
よく

の後
あと

で、利
り

用
よう

者
しゃ

にすぐ食
た

べ物
もの

を食
た

べてもらいます。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

と同
おな

じものはどれですか。［問
もん

題
だい

］

252252



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

仕
し

事
ごと

のやり方
かた

 Ⅵ

立
た

って食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

をしてはいけません。座
すわ

って介
かい

護
ご

しましょう。利
り

用
よう

者
しゃ

にメニューの説
せつ

明
めい

をしてから、

食
た

べてもらいます。食
しょく

後
ご

に口
こう

腔
くう

ケアをします。食
しょく

後
ご

は 30 分
ぷん

くらい座
すわ

っていてもらいましょう。

❶  立
た

って食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

をします。

❷  食
しょく

後
ご

にメニューの説
せつ

明
めい

をします。

❸  食
しょく

後
ご

にすぐ寝
ね

てもらいます。

❹  食
しょく

後
ご

にうがい、歯
は

みがきなどをしてもらいます。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

と同
おな

じものはどれですか。［問
もん

題
だい

］

253253



掲
けい

示
じ

 Ⅰ

面
めん

会
かい

のみなさまへ

みなさまの健
けん

康
こう

と安
あん

全
ぜん

のために、施
し

設
せつ

はどこ

も禁
きん

煙
えん

です。

携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

は建
たて

物
もの

の中
なか

では使
し

用
よう

禁
きん

止
し

です。

携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

を使
し

用
よう

する時
とき

は、建
たて

物
もの

の外
そと

でお願
ねが

い

します。

❶  施
し

設
せつ

では建
たて

物
もの

の中
なか

で、たばこを吸
す

うことができます。

❷  施
し

設
せつ

では庭
にわ

で、たばこを吸
す

うことができます。

❸  施
し

設
せつ

では建
たて

物
もの

の中
なか

で、携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

を使
つか

うことができます。

❹  施
し

設
せつ

では庭
にわ

で、携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

を使
つか

うことができます。

次
つぎ

の中
なか

から正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

掲
けい

示
じ

 Ⅰ

面
めん

会
かい

のみなさまへ

みなさまの健
けん

康
こう

と安
あん

全
ぜん

のために、施
し

設
せつ

はどこ

も禁
きん

煙
えん

です。

携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

は建
たて

物
もの

の中
なか

では使
し

用
よう

禁
きん

止
し

です。

携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

を使
し

用
よう

する時
とき

は、建
たて

物
もの

の外
そと

でお願
ねが

い

します。

❶  施
し

設
せつ

では建
たて

物
もの

の中
なか

で、たばこを吸
す

うことができます。

❷  施
し

設
せつ

では庭
にわ

で、たばこを吸
す

うことができます。

❸  施
し

設
せつ

では建
たて

物
もの

の中
なか

で、携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

を使
つか

うことができます。

❹  施
し

設
せつ

では庭
にわ

で、携
けい

帯
たい

電
でん

話
わ

を使
つか

うことができます。

次
つぎ

の中
なか

から正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

254254254254



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

ご家
か

族
ぞく

のみなさまへ

6月
がつ

になりました。これから食
しょく

中
ちゅう

毒
どく

が多
おお

く

なります。

6 月
がつ

1
つい

日
たち

から 8 月
がつ

31 日
にち

まで、施
し

設
せつ

に食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
こ

ないようにしてください。

玄
げん

関
かん

に、消
しょう

毒
どく

液
えき

が置
お

いてあります。施
し

設
せつ

に入
はい

るとき、手
て

を消
しょう

毒
どく

してください。

掲
けい

示
じ

 Ⅱ

❶  6 月
がつ

になると、食
しょく

中
ちゅう

毒
どく

になります。

❷  6 月
がつ

、7月
がつ

、8月
がつ

は、食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
く

ることができます。

❸  9 月
がつ

から、食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
く

ることができます。

❹  玄
げん

関
かん

で消
しょう

毒
どく

すれば、食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
く

ることができます。

次
つぎ

の中
なか

から正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

ご家
か

族
ぞく

のみなさまへ

6月
がつ

になりました。これから食
しょく

中
ちゅう

毒
どく

が多
おお

く

なります。

6月
がつ

1
つい

日
たち

から 8月
がつ

31 日
にち

まで、施
し

設
せつ

に食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
こ

ないようにしてください。

玄
げん

関
かん

に、消
しょう

毒
どく

液
えき

が置
お

いてあります。施
し

設
せつ

に入
はい

るとき、手
て

を消
しょう

毒
どく

してください。

掲
けい

示
じ

 Ⅱ

❶  6 月
がつ

になると、食
しょく

中
ちゅう

毒
どく

になります。

❷  6 月
がつ

、7月
がつ

、8月
がつ

は、食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
く

ることができます。

❸  9 月
がつ

から、食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
く

ることができます。

❹  玄
げん

関
かん

で消
しょう

毒
どく

すれば、食
しょく

品
ひん

を持
も

って来
く

ることができます。

次
つぎ

の中
なか

から正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

255255255255



掲
けい

示
じ

 Ⅲ

手
て

の洗
あら

い方
かた

① はじめに、水
みず

で手
て

を洗
あら

います。

　　↓

②  せっけん液
えき

をつけて、手
て

のひら、手
て

の甲
こう

をよく洗
あら

い

ます。

　　↓

③ 指
ゆび

先
さき

をしっかり洗
あら

って、きれいにします。

　　↓

④ 手
て

首
くび

や指
ゆび

と指
ゆび

の間
あいだ

を洗
あら

います。

　　↓

⑤ 水
みず

でよく洗
あら

います。

　　↓

⑥ 手
て

を乾
かわ

かします。

❶  はじめにせっけん液
えき

で洗
あら

います。

❷  せっけん液
えき

をつけたら乾
かわ

かします。

❸  指
ゆび

先
さき

をよく洗
あら

ってきれいにします。

❹  手
て

首
くび

を洗
あら

ったら、手
て

を乾
かわ

かします。

手
て

の洗
あら

い方
かた

について、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

掲
けい

示
じ

 Ⅲ

手
て

の洗
あら

い方
かた

① はじめに、水
みず

で手
て

を洗
あら

います。

　　↓

②  せっけん液
えき

をつけて、手
て

のひら、手
て

の甲
こう

をよく洗
あら

い

ます。

　　↓

③ 指
ゆび

先
さき

をしっかり洗
あら

って、きれいにします。

　　↓

④ 手
て

首
くび

や指
ゆび

と指
ゆび

の間
あいだ

を洗
あら

います。

　　↓

⑤ 水
みず

でよく洗
あら

います。

　　↓

⑥ 手
て

を乾
かわ

かします。

❶  はじめにせっけん液
えき

で洗
あら

います。

❷  せっけん液
えき

をつけたら乾
かわ

かします。

❸  指
ゆび

先
さき

をよく洗
あら

ってきれいにします。

❹  手
て

首
くび

を洗
あら

ったら、手
て

を乾
かわ

かします。

手
て

の洗
あら

い方
かた

について、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

256256256256



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

掲
けい

示
じ

 Ⅳ

面
めん

会
かい

についてのお願
ねが

い

11 月
がつ

になりました。

これから寒
さむ

くなって、インフルエンザが流
りゅう

行
こう

します。

ノロウィルスも多
おお

くなります。

熱
ねつ

、せき、吐
は

き気
け

などの症
しょう

状
じょう

がある人
ひと

は、面
めん

会
かい

ができ

ません。

玄
げん

関
かん

の入
い

り口
ぐち

に、アルコール消
しょう

毒
どく

液
えき

が置
お

いてあります

のでご使
し

用
よう

ください。

❶  インフルエンザが流
りゅう

行
こう

しているので、面
めん

会
かい

ができません。

❷  ノロウィルスが多
おお

いので、面
めん

会
かい

ができません。

❸  熱
ねつ

、せき、吐
は

き気
け

の症
しょう

状
じょう

があるときは、面
めん

会
かい

ができません。

❹  玄
げん

関
かん

にアルコール消
しょう

毒
どく

液
えき

がないときは、面
めん

会
かい

ができません。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

掲
けい

示
じ

 Ⅳ

面
めん

会
かい

についてのお願
ねが

い

11月
がつ

になりました。

これから寒
さむ

くなって、インフルエンザが流
りゅう

行
こう

します。

ノロウィルスも多
おお

くなります。

熱
ねつ

、せき、吐
は

き気
け

などの症
しょう

状
じょう

がある人
ひと

は、面
めん

会
かい

ができ

ません。

玄
げん

関
かん

の入
い

り口
ぐち

に、アルコール消
しょう

毒
どく

液
えき

が置
お

いてあります

のでご使
し

用
よう

ください。

❶  インフルエンザが流
りゅう

行
こう

しているので、面
めん

会
かい

ができません。

❷  ノロウィルスが多
おお

いので、面
めん

会
かい

ができません。

❸  熱
ねつ

、せき、吐
は

き気
け

の症
しょう

状
じょう

があるときは、面
めん

会
かい

ができません。

❹  玄
げん

関
かん

にアルコール消
しょう

毒
どく

液
えき

がないときは、面
めん

会
かい

ができません。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

257257257257



5 月
がつ

献
こん

立
だて

表
ひょう

5 月
がつ

1
つい

日
たち

5 月
がつ

2
ふつ

日
か

5 月
がつ

3
みっ

日
か

朝
ちょう

食
しょく

主
しゅ

食
しょく

パン ごはん パン

副
ふく

食
しょく たまご料

りょう

理
り

スープ

焼
や

き魚
ざかな

みそ汁
しる

野
や

菜
さい

のいためもの

牛
ぎゅう

乳
にゅう

昼
ちゅう

食
しょく

主
しゅ

食
しょく

肉
にく

うどん カレーライス たまご丼
どん

副
ふく

食
しょく

豆
とう

腐
ふ

野
や

菜
さい

サラダ 漬
つけ

物
もの

デザート ヨーグルト りんご バナナ

夕
ゆう

食
しょく

主
しゅ

食
しょく

ごはん ごはん ごはん

副
ふく

食
しょく 魚

さかな

のあげもの

みそ汁
しる

肉
にく

のいためもの

スープ

魚
さかな

の煮
に

付
つ

け

みそ汁
しる

献
こん

立
だて

❶  朝
ちょう

食
しょく

の主
しゅ

食
しょく

は、いつもごはんです。

❷  副
ふく

食
しょく

は、果
くだ

物
もの

やヨーグルトです。

❸  副
ふく

食
しょく

は、毎
まい

日
にち

サラダがあります。

❹  副
ふく

食
しょく

は、毎
まい

日
にち

みそ汁
しる

があります。

上
うえ

の献
こん

立
だて

表
ひょう

を見
み

て、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

5月
がつ

献
こん

立
だて

表
ひょう

5 月
がつ

1
つい

日
たち

5 月
がつ

2
ふつ

日
か

5 月
がつ

3
みっ

日
か

朝
ちょう

食
しょく

主
しゅ

食
しょく

パン ご飯
はん

パン

副
ふく

食
しょく たまご料

りょう

理
り

スープ

焼
や

き魚
ざかな

みそ汁
しる

野
や

菜
さい

のいためもの

牛
ぎゅう

乳
にゅう

昼
ちゅう

食
しょく

主
しゅ

食
しょく

肉
にく

うどん カレーライス たまご 丼
どんぶり

副
ふく

食
しょく

豆
とう

腐
ふ

野
や

菜
さい

サラダ 漬
つけ

物
もの

デザート ヨーグルト りんご バナナ

夕
ゆう

食
しょく

主
しゅ

食
しょく

ご飯
はん

ご飯
はん

ご飯
はん

副
ふく

食
しょく 魚

さかな

のあげもの

みそ汁
しる

肉
にく

のいためもの

スープ

魚
さかな

の煮
に

付
つ

け

みそ汁
しる

献
こん

立
だて

❶  朝
ちょう

食
しょく

の主
しゅ

食
しょく

は、いつもご飯
はん

です。

❷  副
ふく

食
しょく

は、果
くだ

物
もの

やヨーグルトです。

❸  副
ふく

食
しょく

は、毎
まい

日
にち

サラダがあります。

❹  副
ふく

食
しょく

は、毎
まい

日
にち

みそ汁
しる

があります。

上
うえ

の献
こん

立
だて

表
ひょう

を見
み

て、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

258258258258
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誕
たん

生
じょう

日
び

会
かい

の計
けい

画
かく

日
にち

　時
じ

２０１９年
ねん

12 月
がつ

1
とお

0 日
か

（火
か

曜
よう

日
び

）13:00 ～ 15:30

場
ば

　所
しょ

3 階
かい

　ホール

参
さん

加
か

者
しゃ 利

り

用
よう

者
しゃ

：20 人
にん

　

職
しょく

員
いん

：介
かい

護
ご

職
しょく

　10 人
にん

　看
かん

護
ご

職
しょく

1
ひと

人
り

準
じゅん

　備
び

（担
たん

当
とう

者
しゃ

）

・誕
たん

生
じょう

日
び

が 12 月
がつ

の利
り

用
よう

者
しゃ

にプレゼントを買
か

っておきます（看
かん

護
ご

職
しょく

）。

・おかしと飲
の

み物
もの

を買
か

っておきます（介
かい

護
ご

職
しょく

）。

・歌
うた

の練
れん

習
しゅう

をします（利
り

用
よう

者
しゃ

・職
しょく

員
いん

）。

・ホールにテーブルといすを並
なら

べます。花
はな

を置
お

きます（職
しょく

員
いん

）。

行
ぎょう

事
じ

の計
けい

画
かく

 Ⅰ

❶  誕
たん

生
じょう

日
び

会
かい

で、昼
ひる

ご飯
はん

を食
た

べます。

❷  利
り

用
よう

者
しゃ

は、みんなプレゼントをもらいます。

❸  利
り

用
よう

者
しゃ

が、テーブルといすを並
なら

べます。

❹  利
り

用
よう

者
しゃ

と職
しょく

員
いん

は、歌
うた

の練
れん

習
しゅう

をします。

誕
たん

生
じょう

日
び

会
かい

について、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

誕
たん

生
じょう

日
び

会
かい

の計
けい

画
かく

日
にち

　時
じ

２０１９年
ねん

12月
がつ

1
とお

0 日
か

（火
か

曜
よう

日
び

）13:00 ～ 15:30

場
ば

　所
しょ

3 階
かい

　ホール

参
さん

加
か

者
しゃ 利

り

用
よう

者
しゃ

：20人
にん

　

職
しょく

員
いん

：介
かい

護
ご

職
しょく

　10人
にん

　看
かん

護
ご

職
しょく

1
ひと

人
り

準
じゅん

　備
び

（担
たん

当
とう

者
しゃ

）

・誕
たん

生
じょう

日
び

が 12月
がつ

の利
り

用
よう

者
しゃ

にプレゼントを買
か

っておきます（看
かん

護
ご

職
しょく

）。

・おかしと飲
の

み物
もの

を買
か

っておきます（介
かい

護
ご

職
しょく

）。

・歌
うた

の練
れん

習
しゅう

をします（利
り

用
よう

者
しゃ

・職
しょく

員
いん

）。

・ホールにテーブルといすを並
なら

べます。花
はな

を置
お

きます（職
しょく

員
いん

）。

行
ぎょう

事
じ

の計
けい

画
かく

 Ⅰ

❶  誕
たん

生
じょう

日
び

会
かい

で、昼
ひる

ご飯
はん

を食
た

べます。

❷  利
り

用
よう

者
しゃ

は、みんなプレゼントをもらいます。

❸  利
り

用
よう

者
しゃ

が、テーブルといすを並
なら

べます。

❹  利
り

用
よう

者
しゃ

と職
しょく

員
いん

は、歌
うた

の練
れん

習
しゅう

をします。

誕
たん

生
じょう

日
び

会
かい

について、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

259259259259



行
ぎょう

事
じ

の計
けい

画
かく

 Ⅱ

❶  夏
なつ

まつりは、午
ご

前
ぜん

に行
おこな

います。

❷  夏
なつ

まつりは、利
り

用
よう

者
しゃ

だけ参
さん

加
か

します。

❸  介
かい

護
ご

職
しょく

が家
か

族
ぞく

をホールに案
あん

内
ない

します。

❹  看
かん

護
ご

職
しょく

が利
り

用
よう

者
しゃ

をホールに誘
ゆう

導
どう

します。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

日
にち

　時
じ

2018 年
ねん

7 月
がつ

7
なの

日
か

（土
ど

曜
よう

日
び

）13：00 ～ 15：40

場
ば

　所
しょ

２階
かい

ホール

参
さん

加
か

者
しゃ

利
り

用
よう

者
しゃ

：２0人
にん

ご家
か

族
ぞく

：15 人
にん

職
しょく

員
いん

：介
かい

護
ご

職
しょく

　5人
にん

　看
かん

護
ご

職
しょく

　１
ひと

人
り

　調
ちょう

理
り

員
いん

　１
ひと

人
り

担
たん

当
とう

者
しゃ

介
かい

護
ご

職
しょく

、看
かん

護
ご

職
しょく

：ホールの準
じゅん

備
び

をします。

調
ちょう

理
り

員
いん

：飲
の

み物
もの

の準
じゅん

備
び

をします。

介
かい

護
ご

職
しょく

：家
か

族
ぞく

をホールに案
あん

内
ない

します。

介
かい

護
ご

職
しょく

：利
り

用
よう

者
しゃ

をホールに誘
ゆう

導
どう

します。

夏
なつ

まつりの計
けい

画
かく

行
ぎょう

事
じ

の計
けい

画
かく

 Ⅱ

❶  夏
なつ

まつりは、午
ご

前
ぜん

に行
おこな

います。

❷  夏
なつ

まつりは、利
り

用
よう

者
しゃ

だけ参
さん

加
か

します。

❸  介
かい

護
ご

職
しょく

が家
か

族
ぞく

をホールに案
あん

内
ない

します。

❹  看
かん

護
ご

職
しょく

が利
り

用
よう

者
しゃ

をホールに誘
ゆう

導
どう

します。

次
つぎ

の中
なか

から、正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

日
にち

　時
じ

2018年
ねん

7 月
がつ

7
なの

日
か

（土
ど

曜
よう

日
び

）13：00～ 15：40

場
ば

　所
しょ

２階
かい

ホール

参
さん

加
か

者
しゃ

利
り

用
よう

者
しゃ

：２0人
にん

ご家
か

族
ぞく

：15人
にん

職
しょく

員
いん

：介
かい

護
ご

職
しょく

　5人
にん

　看
かん

護
ご

職
しょく

　１
ひと

人
り

　調
ちょう

理
り

員
いん

　１
ひと

人
り

担
たん

当
とう

者
しゃ

介
かい

護
ご

職
しょく

、看
かん

護
ご

職
しょく

：ホールの準
じゅん

備
び

をします。

調
ちょう

理
り

員
いん

：飲
の

み物
もの

の準
じゅん

備
び

をします。

介
かい

護
ご

職
しょく

：家
か

族
ぞく

をホールに案
あん

内
ない

します。

介
かい

護
ご

職
しょく

：利
り

用
よう

者
しゃ

をホールに誘
ゆう

導
どう

します。

夏
なつ

まつりの計
けい

画
かく

260260260260



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

日
にっ

勤
きん

（9:00-18:00）

9:00（午
ご

前
ぜん

９
く

時
じ

） 出
しゅっ

勤
きん

　朝
あさ

のミーティング

10:00  水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

の介
かい

護
ご

11:00  昼
ちゅう

食
しょく

準
じゅん

備
び

11:30  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

・服
ふく

薬
やく

介
かい

護
ご

13:00（午
ご

後
ご

１時
じ

） 休
きゅう

けい（60分
ぷん

）

14:00  入
にゅう

浴
よく

介
かい

護
ご

16:00  水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

の介
かい

護
ご

17:00  夕
ゆう

方
がた

のミーティング

17:30  記
き

録
ろく

18:00  退
たい

勤
きん

仕
し

事
ごと

のスケジュール Ⅰ

❶  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

は　11時
じ

０0分
ふん

からです。

❷  休
きゅう

けいは　12時
じ

30 分
ぷん

から 14時
じ

00 分
ふん

までです。

❸  記
き

録
ろく

を書
か

いてから、退
たい

勤
きん

します。

❹  水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

の介
かい

護
ご

は 1回
かい

します。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

について正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

日
にっ

勤
きん

（9:00-18:00）

9:00（午
ご

前
ぜん

９
く

時
じ

） 出
しゅっ

勤
きん

　朝
あさ

のミーティング

10:00  水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

の介
かい

護
ご

11:00  昼
ちゅう

食
しょく

準
じゅん

備
び

11:30  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

・服
ふく

薬
やく

介
かい

護
ご

13:00（午
ご

後
ご

１時
じ

） 休
きゅう

けい（60分
ぷん

）

14:00  入
にゅう

浴
よく

介
かい

護
ご

16:00  水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

の介
かい

護
ご

17:00  夕
ゆう

方
がた

のミーティング

17:30  記
き

録
ろく

18:00  退
たい

勤
きん

仕
し

事
ごと

のスケジュール Ⅰ

❶  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

は　11時
じ

０0分
ふん

からです。

❷  休
きゅう

けいは　12時
じ

30 分
ぷん

から 14時
じ

00 分
ふん

までです。

❸  記
き

録
ろく

を書
か

いてから、退
たい

勤
きん

します。

❹  水
すい

分
ぶん

補
ほ

給
きゅう

の介
かい

護
ご

は 1回
かい

します。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

について正
ただ

しいものを選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

261261261261



仕
し

事
ごと

のスケジュール Ⅱ

❶  出
しゅっ

勤
きん

して、まず就
しゅう

寝
しん

介
かい

護
ご

をします。

❷  巡
じゅん

視
し

は 1回
かい

だけします。

❸  起
き

床
しょう

介
かい

護
ご

で、利
り

用
よう

者
しゃ

の洗
せん

面
めん

や歯
は

みがきを手
て

伝
つだ

います。

❹  朝
あさ

の食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

の前
まえ

に、ミーティングがあります。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しい番
ばん

号
ごう

を一
ひと

つ選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

夜
や

勤
きん

（17:00 － 10:00）

17:00（午
ご

後
ご

5 時
じ

） 出
しゅっ

勤
きん

18:00  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

・服
ふく

薬
やく

介
かい

護
ご

  申
もう

し送
おく

り（日
にっ

勤
きん

→夜
や

勤
きん

）

20:00  就
しゅう

寝
しん

介
かい

護
ご

（洗
せん

面
めん

・口
こう

腔
くう

ケア・着
き

替
が

え）

23:00  巡
じゅん

視
し

（2時
じ

間
かん

に 1回
かい

）

6:00（午
ご

前
ぜん

6 時
じ

） 起
き

床
しょう

介
かい

護
ご

（洗
せん

面
めん

・口
こう

腔
くう

ケア・着
き

替
が

え）

8:00  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

・服
ふく

薬
やく

介
かい

護
ご

9:00  朝
あさ

のミーティング

9:30  記
き

録
ろく

10:00  退
たい

勤
きん

仕
し

事
ごと

のスケジュール Ⅱ

❶  出
しゅっ

勤
きん

して、まず就
しゅう

寝
しん

介
かい

護
ご

をします。

❷  巡
じゅん

視
し

は 1回
かい

だけします。

❸  起
き

床
しょう

介
かい

護
ご

で、利
り

用
よう

者
しゃ

の洗
せん

面
めん

や歯
は

みがきを手
て

伝
つだ

います。

❹  朝
あさ

の食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

の前
まえ

に、ミーティングがあります。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しい番
ばん

号
ごう

を一
ひと

つ選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

夜
や

勤
きん

（17:00 － 10:00）

17:00（午
ご

後
ご

5時
じ

） 出
しゅっ

勤
きん

18:00  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

・服
ふく

薬
やく

介
かい

護
ご

  申
もう

し送
おく

り（日
にっ

勤
きん

→夜
や

勤
きん

）

20:00  就
しゅう

寝
しん

介
かい

護
ご

（洗
せん

面
めん

・口
こう

腔
くう

ケア・着
き

替
が

え）

23:00  巡
じゅん

視
し

（2時
じ

間
かん

に 1回
かい

）

6:00（午
ご

前
ぜん

6 時
じ

） 起
き

床
しょう

介
かい

護
ご

（洗
せん

面
めん

・口
こう

腔
くう

ケア・着
き

替
が

え）

8:00  食
しょく

事
じ

介
かい

護
ご

・服
ふく

薬
やく

介
かい

護
ご

9:00  朝
あさ

のミーティング

9:30  記
き

録
ろく

10:00  退
たい

勤
きん

262262262262
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事
じ

故
こ

の報
ほう

告
こく

利
り

用
よう

者
しゃ

鈴
すず

木
き

さん

日
にち

　時
じ

2019 年
ねん

7 月
がつ

5
いつ

日
か

（金
きん

曜
よう

日
び

）　19:10

場
ば

　所
しょ

洗
せん

面
めん

所
じょ

内
ない

　容
よう 鈴

すず

木
き

さんが自
じ

分
ぶん

で入
い

れ歯
ば

を洗
あら

ってケースにしまおうとしました

が、入
い

れ歯
ば

が床
ゆか

に落
お

ちて割
わ

れてしまいました。

原
げん

　因
いん 指

ゆび

の力
ちから

が弱
よわ

くなりました。手
て

が濡
ぬ

れていたので落
お

としてしまい

ました。

これから

どうするか

入
い

れ歯
ば

は鈴
すず

木
き

さんに外
はず

してもらいます。

鈴
すず

木
き

さんの入
い

れ歯
ば

は介
かい

護
ご

職
しょく

が洗
あら

ってケースにしまいます。

次
つぎ

の日
ひ

の起
き

床
しょう

介
かい

護
ご

の時
とき

、鈴
すず

木
き

さんに渡
わた

します。

❶  鈴
すず

木
き

さんは、介
かい

護
ご

職
しょく

に入
い

れ歯
ば

を洗
あら

ってもらいました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、入
い

れ歯
ば

をケースにしまいました。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、入
い

れ歯
ば

を落
お

として割
わ

ってしまいました。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、あした、自
じ

分
ぶん

で入
い

れ歯
ば

を洗
あら

います。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しい番
ばん

号
ごう

を一
ひと

つ選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

介
護
の
日
本
語

文
　
　
章

事
じ

故
こ

の報
ほう

告
こく

利
り

用
よう

者
しゃ

鈴
すず

木
き

さん

日
にち

　時
じ

2019年
ねん

7 月
がつ

5
いつ

日
か

（金
きん

曜
よう

日
び

）　19:10

場
ば

　所
しょ

洗
せん

面
めん

所
じょ

内
ない

　容
よう 鈴

すず

木
き

さんが自
じ

分
ぶん

で入
い

れ歯
ば

を洗
あら

ってケースにしまおうとしました

が、入
い

れ歯
ば

が床
ゆか

に落
お

ちて割
わ

れてしまいました。

原
げん

　因
いん 指

ゆび

の力
ちから

が弱
よわ

くなりました。手
て

が濡
ぬ

れていたので落
お

としてしまい

ました。

これから

どうするか

入
い

れ歯
ば

は鈴
すず

木
き

さんに外
はず

してもらいます。

鈴
すず

木
き

さんの入
い

れ歯
ば

は介
かい

護
ご

職
しょく

が洗
あら

ってケースにしまいます。

次
つぎ

の日
ひ

の起
き

床
しょう

介
かい

護
ご

の時
とき

、鈴
すず

木
き

さんに渡
わた

します。

❶  鈴
すず

木
き

さんは、介
かい

護
ご

職
しょく

に入
い

れ歯
ば

を洗
あら

ってもらいました。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、入
い

れ歯
ば

をケースにしまいました。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、入
い

れ歯
ば

を落
お

として割
わ

ってしまいました。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、あした、自
じ

分
ぶん

で入
い

れ歯
ば

を洗
あら

います。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しい番
ばん

号
ごう

を一
ひと

つ選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

263263263263



申
もう

し送
おく

り Ⅰ

あした、14日
にち

（木
もく

曜
よう

日
び

）のショートステイの予
よ

定
てい

です。

2階
かい

は、入
はい

る利
り

用
よう

者
しゃ

が２
ふた

人
り

、帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

が１
ひと

人
り

です。

4階
かい

は、入
はい

る利
り

用
よう

者
しゃ

が２
ふた

人
り

、帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

が２
ふた

人
り

です。

帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

は、15時
じ

に送
そう

迎
げい

車
しゃ

で帰
かえ

ります。

4階
かい

の帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

は鈴
すず

木
き

さんと佐
さ

藤
とう

さんです。

佐
さ

藤
とう

さんは、14時
じ

にご家
か

族
ぞく

が迎
むか

えに来
き

ます。

よろしくお願
ねが

いします。

❶  あした、入
はい

る利
り

用
よう

者
しゃ

は３
さん

人
にん

です。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、午
ご

後
ご

３時
じ

の送
そう

迎
げい

車
しゃ

で帰
かえ

ります。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、ご家
か

族
ぞく

が迎
むか

えに来
き

ます。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、午
ご

後
ご

３時
じ

に帰
かえ

ります。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しい番
ばん

号
ごう

を一
ひと

つ選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

申
もう

し送
おく

り Ⅰ

あした、14日
にち

（木
もく

曜
よう

日
び

）のショートステイの予
よ

定
てい

です。

2階
かい

は、入
はい

る利
り

用
よう

者
しゃ

が２
ふた

人
り

、帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

が１
ひと

人
り

です。

4階
かい

は、入
はい

る利
り

用
よう

者
しゃ

が２
ふた

人
り

、帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

が２
ふた

人
り

です。

帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

は、15時
じ

に送
そう

迎
げい

車
しゃ

で帰
かえ

ります。

4階
かい

の帰
かえ

る利
り

用
よう

者
しゃ

は鈴
すず

木
き

さんと佐
さ

藤
とう

さんです。

佐
さ

藤
とう

さんは、14時
じ

にご家
か

族
ぞく

が迎
むか

えに来
き

ます。

よろしくお願
ねが

いします。

❶  あした、入
はい

る利
り

用
よう

者
しゃ

は３
さん

人
にん

です。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、午
ご

後
ご

３時
じ

の送
そう

迎
げい

車
しゃ

で帰
かえ

ります。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、ご家
か

族
ぞく

が迎
むか

えに来
き

ます。

❹  佐
さ

藤
とう

さんは、午
ご

後
ご

３時
じ

に帰
かえ

ります。

文
ぶん

の内
ない

容
よう

で正
ただ

しい番
ばん

号
ごう

を一
ひと

つ選
えら

んでください。［問
もん

題
だい

］

264264264264
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申
もう

し送
おく

り Ⅱ

鈴
すず

木
き

さんは、あした病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

1
じゅう

0 時
じ

半
はん

に、施
し

設
せつ

の車
くるま

で病
びょう

院
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ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลและบริบาล  กระดาษคาํตอบ

ภาคคําตอบ



ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลและบริบาล   คําตอบภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลและบริบาล  กระดาษคําตอบ
ภาคคําตอบ

ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

[บทสนทนาและการพูดคุย]
P.209 移動の介護Ⅰ ❸

P.210 移動の介護Ⅱ ❸

P.211 移動の介護Ⅲ ❶

P.214 食事の介護Ⅰ ❹

P.215 食事の介護Ⅱ ❹

P.216 食事の介護Ⅲ ❸

P.218 排泄の介護Ⅰ ❷

P.219 排泄の介護Ⅱ ❸

P.220 排泄の介護Ⅲ ❹

P.222 みじたくの介護Ⅰ ❷

P.223 みじたくの介護Ⅱ ❹

P.224 みじたくの介護Ⅲ ❸

P.225 みじたくの介護Ⅳ ❶

P.227 入浴・清潔保持の介護Ⅰ ❸

P.228 入浴・清潔保持の介護Ⅱ ❷

P.229 入浴・清潔保持の介護Ⅲ ❹

P.230 入浴・清潔保持の介護Ⅳ ❹

P.231 入浴・清潔保持の介護Ⅴ ❸

P.232 入浴・清潔保持の介護Ⅵ ❸

P.234 家事の介護Ⅰ ❹

P.235 家事の介護Ⅱ ❸

P.236 家事の介護Ⅲ ❹

P.237 家事の介護Ⅳ ❸

P.238 家事の介護Ⅴ ❹

[ประโยค]
P.242 利用者の状況Ⅰ ❹

P.243 利用者の状況Ⅱ ❹

P.244 利用者の状況Ⅲ ❷

P.245 利用者の状況Ⅳ ❷

P.246 利用者の状況Ⅴ ❸

P.247 利用者の記録 ❹

P.248 仕事のやり方Ⅰ ❶

P.249 仕事のやり方Ⅱ ❶

P.250 仕事のやり方Ⅲ ❹

P.251 仕事のやり方Ⅳ ❶

P.252 仕事のやり方Ⅴ ❸

P.253 仕事のやり方Ⅵ ❹

P.254 掲示Ⅰ ❹

P.255 掲示Ⅱ ❸

P.256 掲示Ⅲ ❸

P.257 掲示Ⅳ ❸

P.258 献立 ❹

P.259 行事の計画Ⅰ ❹

P.260 行事の計画Ⅱ ❸

P.261 仕事のスケジュールⅠ ❸

P.262 仕事のスケジュールⅡ ❸

P.263 事故の報告 ❸

P.264 申し送りⅠ ❷

P.265 申し送りⅡ ❸
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ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลและบริบาล  กระดาษคาํตอบ
〔会話・声かけ〕

P.209 移動の介護Ⅰ

P.210 移動の介護Ⅱ

P.211 移動の介護Ⅲ

P.214 食事の介護Ⅰ

P.215 食事の介護Ⅱ

P.216 食事の介護Ⅲ

P.218 排泄の介護Ⅰ

P.219 排泄の介護Ⅱ

P.220 排泄の介護Ⅲ

P.222 みじたくの介護Ⅰ

P.223 みじたくの介護Ⅱ

P.224 みじたくの介護Ⅲ

P.225 みじたくの介護Ⅳ

P.227 入浴・清潔保持の介護Ⅰ

P.228 入浴・清潔保持の介護Ⅱ

P.229 入浴・清潔保持の介護Ⅲ

P.230 入浴・清潔保持の介護Ⅳ

P.231 入浴・清潔保持の介護Ⅴ

P.232 入浴・清潔保持の介護Ⅵ

P.234 家事の介護Ⅰ

P.235 家事の介護Ⅱ

P.236 家事の介護Ⅲ

P.237 家事の介護Ⅳ

P.238 家事の介護Ⅴ

〔文章〕

P.242 利用者の状況Ⅰ

P.243 利用者の状況Ⅱ

P.244 利用者の状況Ⅲ

P.245 利用者の状況Ⅳ

P.246 利用者の状況Ⅴ

P.247 利用者の記録

P.248 仕事のやり方Ⅰ

P.249 仕事のやり方Ⅱ

P.250 仕事のやり方Ⅲ

P.251 仕事のやり方Ⅳ

P.252 仕事のやり方Ⅴ

P.253 仕事のやり方Ⅵ

P.254 掲示Ⅰ

P.255 掲示Ⅱ

P.256 掲示Ⅲ

P.257 掲示Ⅳ

P.258 献立

P.259 行事の計画Ⅰ

P.260 行事の計画Ⅱ

P.261 仕事のスケジュールⅠ

P.262 仕事のスケジュールⅡ

P.263 事故の報告

P.264 申し送りⅠ

P.265 申し送りⅡ
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ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลและบริบาล  กระดาษคําตอบ

 

เ ็บไซต ำ รับชา ตางชาติที่ ึก าและทำงานเกี่ย กับการดูแลบริบาลของญีปุ่น

“มาเรียนรูภา าญี่ปุนกันเถอะ”
เปนแพลตฟอรมแบบครบ งจร ำ รับชา ตางชาติท่ี กึ าและทำงานเก่ีย กับการดูแลบริบาลของญ่ีปุน ซ่ึงจะช ยเ ลือในการพัฒนาทัก ะ
ภา าญ่ีปุน และเรียนรูเก่ีย กับทัก ะค ามรูท่ีจำเปนใน ถานบริบาล ในการเรียนรูภา าญ่ีปุนใ ไดผล งูน้ัน คงจะขาดใน นของการท่ีเจาตั
มีค ามมุงม่ันท่ีจะเรียนรูด ยตนเองไปไมได “มาเรียนรูภา าญ่ีปุนกันเถอะ” ไดใ บริการ ภาพแ ดลอมท่ี าน้ัน โดยมี ตัถุประ งคเพ่ือใ เรียนรู
ทัก ะภา าญ่ีปุน (ประมาณระดับ N3) และทัก ะการดูแลบริบาลข้ันพ้ืนฐาน นอกจากน้ีแล  เรายังมีบริการเก่ีย กับการรับมือกับขอ อบตางๆ 
เชน การ อบประเมินทัก ะเฉพาะทาง และเปนแ ลงพูดคุย ือ่ ารกัน ( รางค ามเช่ือมโยงกัน) ระ างผูใชงานอีกด ย

̑
แหล่งพูดคุยสื่อสาร่

ใ ขอมูลผานทางโซเชียล
มีเดีย แ ลงแลกเปลี่ยนค าม
คิดเ ็นระ างผูใชงานด ย
กันเอง ใ บริการ ถานที่ใน
การแบงปนขอมูล

การเรียนรู้ด้วยตนเอง

ใชระบบการช ยเ ลือในการ
เรียนรูด ยตนเอง ซึ่ง ามารถ
ค บคุมจัดการ ถานะในการ
เรียนด ยตนเองได

ผ่านการทดสอบ

ใ ค ามช ยเ ลือดานการ
เรียนรู โดยมี ัตถุประ งค
เพื่อใ อบผานการทด อบ
ัดระดับภา าญี่ปุน “N3” 

และ อบผานการ อบประเมิน
ทัก ะเฉพาะทาง เปนตน

ฟรี

ากเปนผูที่มีค าม นใจใน
การเรียนรูภา าญี่ปุน รือ
นใจในเรื่องเกี่ย กับการ

ดูแลบริบาลของญี่ปุน 
ไม าใครก็ ามารถใชไดฟรี

การดูแลบริบาลของญี่ปุ่น

มีบริการคอนเท็นต ำ รับ
เรียนทัก ะการดูแลบริบาล
ที่จำเปนตองใชใน ถาน
บริบาลของญี่ปุน

The Japan Association of Certified Care Workers
กิจการช่วยเหลือสนับสนุนด้านการเรียนรู้ภาษาญ่ีปุ่นสำหรับ
การดูแลและด้านอ่ืนๆ กระทรวงสาธารณสุข แรงงาน และสวัสดิการ

เนื้อ าที่ร มอยูในนี้

●

●

●

แบบฝก ัดภา าญี่ปุน 
-เปา มาย! เพื่อ อบผานระดับ N3-
แบบฝก ัด ขอ อบยอย แบบจำลองขอ อบ
ตรวจ อบ ถานะในการเรียน ควบคุมจัดการ
เปา มายในการเรียน 
นัง ือเรียนดานการดูแลบริบาล

-ใ บริการใน ลาย ื่อและ ลายภา า- 
" นัง ือเรียนเกี่ยวกับการ อบประเมินทัก ะเฉพาะทาง
ดานการดูแลบริบาล" "ภา าญี่ปุน ำ รับการดูแลบริบาล"
และอื่นๆ ซึ่งจะมีออกมาเรื่อยๆ... 

และอื่นๆ ซึ่งกำลังอยูระ วางดำเนินการ... 

ใ ขอมูลทางดานโซเชียลมีเดีย 
-แ ลงแลกเปลี่ยนค ามคิดเ ็นระ างผูใชงานด ยกันเอง-

ลัก ณะเดน ประการ

่ ่

มาเรียนรูภา าญี่ปุนกันเถอะ
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“ นัง ือเรียน ำ� รับก�ร อบประเมินทัก ะเฉพ�ะท�งด้�นก�รดูแลบริบ�ล -ทัก ะก�รดูแลบริบ�ลและภ� �ญี่ปุ่น ำ� รับก�รดูแลบริบ�ล-”

(กิจก�รช่วยเ ลือ นับ นุนด้�นก�รเรียนรู้ภ� �ญี่ปุ่น ำ� รับก�รดูแลและด้�นอื่นๆ ประจำ�ปีงบประม�ณ 2019)

พิมพ์เมื่อเดือนตุล�คม 2019

The Japan Association of Certified Care Workers


