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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
“การÿอบประเมินทักþะเฉพาะทางด้านการดูแลบริบาล -ทักþะการดูแลบริบาลและภาþา

ญีปุ่ ่นÿำาĀรับการดูแลบริบาล-” เป็นĀนังÿือเรียนÿำาĀรับการÿอบประเมินทักþะการดูแล 

บริบาล และการÿอบประเมินทักþะภาþาญี่ปุ่นด้านการดูแลบริบาล

  •• Āนังÿือเล่มนี้ประกอบไปด้üยÿ่üนที่เป็น “ทักþะการดูแลบริบาล” และÿ่üนที่เป็น “ภาþา

ญี่ปุ่นÿำาĀรับการดูแลบริบาล” ซึ่งจะÿอดคล้องกับมาตรฐานในการประเมินการÿอบüัด   

ทักþะเฉพาะทางในÿาขาการดูแลบริบาล

  •• เนื่องจากข้อÿอบประเมินทักþะภาþาญี่ปุ่นด้านการดูแลบริบาลจะแÿดงเป็นข้อÿอบใน 

ภาþาญี่ปุ่น ในÿ่üนของ “ภาþาญี่ปุ่นÿำาĀรับการดูแลบริบาล” เราจะใช้เฉพาะภาþาญี่ปุ่น 

โดยไม่มีการแปลเป็นภาþาอื่น

“ทักษะการดูแลบริบาล” จะแบ่งออกเป็น 4 ÿ่üนตามคำาถามในข้อÿอบ ดังต่อไปนี้

 PART 1    พื้นฐานการดูแลบริบาล

 PART 2 กลไกของร่างกายและจิตใจ

 PART 3    เทคนิคการพูดคุยÿื่อÿาร

 PART 4  เทคนิคการใĀ้คüามช่üยเĀลือในการใช้ชีüิต

ภายในเล่มจะมีภาพüาดแÿดงอยู่เป็นจำานüนมาก

เพื่อใĀ้ÿามารถจินตนาการได้ง่าย แม้จะไม่เคย

ทำางานในĀน้างานการดูแลบริบาลมาก่อน

ตรงÿ่üนที่เป็นจุดÿำาคัญเป็นพิเýþจะแÿดงด้üย

ไอคอน

มีคำาอธิบายÿำาĀรับคำาýัพท์ยากๆ

ถ้าใช้ทุกส่วนของร่างกาย
จะทําให้เคลื่อนไหวได้ง่าย

ขอบเขตที่เชื่อมกับÿ่üนที่ÿัมผัÿกับพื้นเพื่อพยุงร่างกาย

ในกรณีที่ยืนกางขาทั้งÿองข้างออก จะเท่ากับพื้นÿ่üน

ที่ล้อมรอบบริเüณด้านนอกของฝ่าเท้าทั้งÿองข้าง

พื้นที่ฐานรองรับ
คําอธิบาย
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“ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแล”  จะอยู่ในรูปแบบของการแก้ไขปัญĀา เพื่อใĀ้เข้าใจ 

ภาþาญี่ปุ่นได้ลึกซึ้งมากขึ้นอย่างเป็นธรรมชาติ

 เนื้อĀาของข้อÿอบประเมินภาþาญี่ปุ่นด้านการดูแลจะเป็นการตรüจÿอบü่าผู้เข้าÿอบรู้

ภาþาญี่ปุ่นที่จะต้องใช้จริงในการดูแลบริบาลĀน้างานĀรือไม่ เพื่อที่จะÿามารถพูดภาþาญี่ปุ่น

ที่จำาเป็นในการทำางานในĀน้างานดูแล การเรียนรู้ภาþาญี่ปุ่นÿำาĀรับการดูแลด้üยการเรียนฝึก

ทำาข้อÿอบภาþาญี่ปุ่นขั้นพื้นฐานของมูลนิธิญี่ปุ่นĀรือข้อÿอบüัดระดับภาþาญี่ปุ่นไปพร้อมๆ กัน

จะทำาใĀ้ได้ผลมากยิ่งขึ้น

 

 ในÿ่üนนี้จะประกอบไปด้üย “คำาýัพท์” (คำา), “บทÿนทนาและการพูดคุย” (คำาถาม), 

“ประโยค” (คำาถาม) ที่มักจะใช้ในÿถานการณ์การดูแลบริบาลโดยจะÿอดคล้องกับคำาถามใน

ข้อÿอบ

 เราได้มีการตั้งคำาถามใน “บทÿนทนาและการพูดคุย” และ  “ประโยค” โดยใช้คำาพูดที่มัก 

จะใช้ในĀน้างานการดูแลบริบาล
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P A R T   1

พื้นฐานการดูแลบริบาล

 CHAPTER 1  การเคารพในความเป็นมนุษย์และการพึ่งพา 
    ตนเองในการดูแลบริบาล
 CHAPTER  2  บทบาทของผู้บริบาล จรรยาบรรณของอาชีพ
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    ความเสี่ยงในการดูแลบริบาล



การเคารพในความเป็นมนุษย์และการพึ่งพา
ตนเองในการดูแลบริบาล1

1 )   การเคารพในความเป็นมนุษย์และการเคารพสิทธิมนุษยชน
  ••  ผู้บริบาล เป็นอาชีพเฉพาะทางที่จะทำาการช่üยเĀลือผู้ที่มีปัญĀาในการใช้ชีüิตประจำาüัน 
   เนื่องจากÿูงอายุĀรือมีคüามบกพร่อง ใĀ้ÿามารถใช้ชีüิตต่อไปได้อย่างที่คนผู้นั้นคüรจะเป็น

  ••  แนüคüามคิดพื้นฐานในการใĀ้คüามช่üยเĀลือก็คือ การเคารพในคüามเป็นมนุþย์

  ••  การเคารพในคüามเป็นมนุþย์ Āมายถึง การที่บุคคลใดบุคคลĀนึ่งได้รับคüามเคารพใน 
   ฐานะเป็นตัüบุคคล

  ••  แม้จะต้องได้รับการดูแลบริบาล แต่ก็ได้รับคüามเคารพในฐานะมนุþย์คนĀนึ่ง และได้รับ 
   คüามคุ้มครองด้านÿิทธิมนุþยชน

2 )   การใช้ชีวิตมีผู้ใช้บริการเป็นตัวหลัก
  ••  การใช้ชีüิตของแต่ละคนจะแตกต่างกันไป โดยขึ้นอยู่กับÿิ ่งต่างๆ เช่น แนüคüามคิด  
   และนิÿัยของผู้ใช้ชีüิต แม้จะต้องได้รับการดูแลบริบาล แต่ตัüĀลักในการใช้ชีüิตก็คือตัüผู้ใช ้
    บริการเอง

  ••  การช่üยเĀลือโดยใĀ้คüามเคารพในüิธีการใช้ชีüิตและแนüคüามคิดü่าต้องการจะใช้ชีüิต 
  แบบไĀน และทำาใĀ้คนผู้นั้นÿามารถใช้ชีüิตในแบบฉบับของตนได้ คือพื้นฐานของการดูแล 
   บริบาล

1 การดูแลที่ช่วยสนับสนุนด้านการเคารพ

CHAPTER

10



 สไตล์การใช้ชีวิตที่หลากหลาย

3 )   QOL (Quality of life: คุณภาพชีวิต)
  ••  QOL คือ คุณภาพของการใช้ชีüิตและคุณภาพของชีüิต QOL เป็นแนüคüามคิดในการ 
  ใช้ช ีü ิต ซึ ่งรüมถึงคüามอุดมÿมบูรณ์ด้านจิตใจ เช่น คüามพึงพอใจในการใช้ชีü ิต    
   คüามเป็นÿุขในการใช้ชีüิต และการมีคüามĀมายในการใช้ชีüิต

11
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4 )   นอร์มัลไลเซชัน (Normalization)
  ••  นอร์มัลไลเซชัน (Normalization) Āมายถึง แนüคüามคิดที่ü่า คนที่มีคüามบกพร่อง 
   ÿามารถใช้ชีüิตอย่างปกติ และได้รับคüามคุ ้มครองด้านÿิทธิมนุþยชนอย่างไร้อคติ  
    เช่นเดียüกันกับผู้ที่ไม่มีคüามบกพร่อง

  ••  การใช้ชีüิตแบบปกติอย่างต่อเนื ่องในÿังคมและในพื ้นที ่นั ้นๆ เĀมือนเช่นคนทั ่üไป  
    โดยไม่ต้องอดทนอดกลั้น

1 )   ช่วยเหลือให้พึ่งพาตนเองได้
  ••  การช่üยเĀลือใĀ้พึ ่งพาตนเองได้ Āมายถึง การช่üยเĀลือโดยใĀ้ผู ้ใช้บริการเลือกและ 
   ตัดÿินใจü่าต้องการใช้ชีüิตอย่างไรด้üยตนเอง แล้üใช้ชีüิตในแบบฉบับของตนไม่เพียงแต่จะ 
   ช่üยแค่ในเรื่องการเคลื่อนไĀüร่างกาย เช่น การเคลื่อนย้ายและการเปลี่ยนเÿื้อผ้าเท่านั้น  
    แต่จะทำาการช่üยเĀลือโดยที่ÿอดคล้องกับคüามÿามารถที่คนๆ นั้นมีอยู่ด้üย

  ••  ใĀ้คüามÿำาคัญกับค่านิยมและĀลักการของผู้ใช้บริการ ช่üยเĀลือโดยทำาใĀ้เจ้าตัüมีคüามคิด 
   และมีÿิ่งที่ตนเองÿามารถทำาได้เพิ่มมากขึ้น และทำาใĀ้เจ้าตัüได้รับรู้ถึงคüามÿำาเร็จ

2 ช่วยเหลือให้พึ่งพาตนเองได้

12



2 )   การเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง
  •• ตัüĀลักในการใช้ชีüิตคือตัüผู้ใช้บริการเอง ใĀ้กำาĀนดü่า จากนี้ไปตนเองต้องการจะทำา 
  อย่างไรตามการใช้ชีüิตและค่านิยมของตนเอง

  •• การพึง่พาตนเอง ได้แก่ การพ่ึงพาตนเองทางร่างกาย และการพึง่พาตนเองด้านจิตใจ  
  แม้จะต้องได้รับการดูแลบริบาล แต่ก็ใĀ้เลือกและตัดÿินใจในรูปแบบและüิธีการใช้ชีüิต เพื่อ 
   ใĀ้ÿามารถใช้ชีüิตในแบบฉบับของตนได้

จะใส่สเวตเตอร์ตัวนั้นค่ะ

วันนี้จะใส่เสื้อตัวไหนดีครับ?

13
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1 )    การใช้ชีวิต คือ
  •• การใช้ชีüิตจะแตกต่างกันไปตามแต่ละประเทý โดยขึ้นอยู่กับüัฒนธรรมและขนบธรรมเนียม 
  ประเพณี üิธีการใช้ชีüิตมีอยู่มากมายขึ้นอยู่กับคüามคิด ค่านิยม และĀลักการของแต่ละคน

  •• จังĀüะชีüิตมีตั้งแต่ตื่นนอนตอนเช้า เปลี่ยนเÿื้อผ้า ล้างĀน้า รับประทานอาĀาร ขับถ่าย  
  อาบแช่นำ้า กิจกรรมยามü่าง และเข้านอนในตอนกลางคืน

  •• การใช้ชีüิตจะมีคüามเกี่ยüข้องกับในĀลายๆ ด้าน เช่น ÿภาพร่างกายของเจ้าตัü ที่อยู่  
  คüามÿามารถในการทำางานบ้าน ครอบครัü บริเüณพื้นที่ และÿังคม

2 )   การช่วยเหลือด้านการใช้ชีวิตโดยผู้บริบาล
  •• การดูแลบริบาลโดยที่เข้าใจüิธีการใช้ชีüิตของผู้ใช้บริการเป็นอย่างดีถือเป็นการช่üยเĀลือใĀ ้
  คนๆ นั้นใช้ชีüิตในแบบฉบับของตนเอง

  •• เมื่อต้องได้รับการดูแลบริบาล จะทำาใĀ้ไม่กระตือรือร้นในการคิดและการกระทำาได้ง่าย  
  ผู้บริบาลจะเป็นผู้ดึงคüามอยากของผู้ใช้บริการออกมา

3

รับประทานอาĀาร

เดินเล่น
เปลี่ยนเÿื้อผ้า

เช้า กลางคืน

ตื่นนอน
นอน

อาบแช่นำ้า

เüลาดื่มนำ้าชา

ความเข้าใจในการใช้ชีวิต

14
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1 )   การคํานึงถึงความเป็นส่วนตัว
  •• ในตอนที่อาบแช่นํ้าและขับถ่าย ผู้ใช้บริการจะอยู่ในÿภาพที่โป๊เปลือย การที่ผู้บริบาลคํานึง 
  ถึงความเป็นÿ่วนตัวของผู้ใช้บริการ โดยไม่ทําใĀ้ผู้ใช้บริการรู้ÿึกอับอาย ถือเป็นÿิ่งÿําคัญ

2 )   การเก็บรักษาความลับ
  •• ผู้บริบาลจําเป็นต้องรู้ข้อมูลเก่ียวกับผู้ใช้บริการ เพ่ือท่ีจะÿามารถใĀ้การดูแลบริบาลผู้ใช้บริการ 
  อย่างเĀมาะÿม แต่ผู้บริบาลต้องไม่บอกข้อมูลÿ่วนบุคคล (เช่น อายุ ท่ีอยู่ และประวัติการป่วย)  
  ท่ีเก่ียวกับผู้ใช้บริการใĀ้กับผู้อ่ืนโดยพละการ

  •• ผู้บริบาลต้องไม่เปิดเผยข้อมูลที่เกี่ยวกับผู้ใช้บริการลงในอินเทอร์เน็ต โซเชียลมีเดีย ฯลฯ 
  โดยที่ไม่ได้รับอนุญาตจากผู้ใช้บริการ

1

บทบาทของผู้บริบาล จรรยาบรรณของอาชีพ2
จรรยาบรรณของอาชีพผู้บริบาล

CHAPTER
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3 )   การห้ามหน่วงเหนี่ยวร่างกาย
  •• การĀน่üยเĀนี่ยüร่างกาย Āมายถึง การไม่ใĀ้ผู้ใช้บริการมีอิÿรภาพในการเคลื่อนไĀüร่างกาย

อันตรายของการหน่วงเหนี่ยวร่างกาย
การĀน่üงเĀนี่ยüร่างกายจะÿ่งผลที่ไม่ดีต่างๆ เช่น ทําใĀ้ÿมรรถภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ 
ถดถอยลง ทําใĀ้อาการÿมองเÿื่อมกําเริบขึ้น ฯลฯ

(1) มัดร่างกาย แขน ขาด้üยเชือก เพ่ือไม่ใĀ้ขยับได้

(3) ล็อกกุญแจĀ้อง ไม่ใĀ้ออกจากĀ้อง

(2) กั้นด้üยรั้üกั้นเตียง เพื่อไม่ใĀ้ลงจากเตียงได ้
     ด้üยตนเอง

(5) ใĀ้ด่ืมยาท่ีออกฤทธ์ิต่อจิตและประÿาท

(4) รัดด้üยÿายรัดตัü เพ่ือไม่ใĀ้ลุกข้ึนยืนได้

ตัวอย่างของการกระทําที่ถือว่าเป็นการหน่วงเหนี่ยวร่างกาย

17
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4 )   การกระทําทารุณ
  •• การกระทำาทารุณถือเป็นการละเมิดÿิทธิมนุþยชนของผู้ใช้บริการ

(1) การกระทำาทารุณทางร่างกาย
    การใช้กำาลังไปยังร่างกายของ
    ผู้ใช้บริการ

(2) การกระทำาทารุณทางจิตใจ
    การพูดท่ีทำาใĀ้ผู้ใช้บริการ
    เจ็บชำา้นำา้ใจ

(3) การไม่ดูแลบริบาล ฯลฯ
    (Neglect)
    การปล่อยผู้ท่ีต้องได้รับการ
    ดูแลบริบาลท้ิงไü้

(4) การกระทำาทารุณทางการเงิน
    การได้ผลกำาไรทางทรัพย์ÿินจากผู้ใช้บริการ
    มาโดยไม่ถูกต้อง

(5) การกระทำาทารุณทางเพý
    การกระทำาท่ีเป็นพฤติกรรมล่üงละเมิด
    ทางเพýต่อผู้ใช้บริการ

● การกระทาํทารุณ 5 รูปแบบ
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การใช้ชีวิตและ
การดูแลบริบาล

อาหารและ
โภชนาการ

การฟื้นฟู
สมรรถภาพ

การแพทย์

ผู้ใช้บริการ

โซเชียลเวิรŤกเกอรŤ
(เชŠน นักÿังคมÿงเคราะĀŤ)

แพทยŤ

พยาบาล

ทันตแพทยŤ

ผูšประกอบอาĀาร นักโภชนาการ

นักกายภาพบำบัด
(PT: Physical Therapist)

นักกิจกรรมบำบัด
(OT: Occupational Therapy)

นักแกšไขการพูด
(ST: Speech Therapist)

เจšาĀนšาที่เฉพาะทางดšาน
การบริบาลและการชŠวยเĀลือ
(ผูšจัดการการดูแลผูšÿูงอายุ

(Care Manager))

ผูšบริบาล
(เชŠน ผูšดูแลบริบาล)

1 )   การดําเนินการเป็นทีม
  •• นอกจากผู้บริบาลแล้ว ผู้ที่มีอาชีพเฉพาะทางแต่ละประเภทเองก็มีÿ่วนเกี่ยวข้องในทีมของ 
  ผู้ใช้บริการ โดยนำาความÿามารถเฉพาะทางของตนมาใช้ใĀ้เป็นประโยชน์

2 การร่วมมือกับบุคคลในหลากหลายอาชีพ

เจšาĀนšาที่เฉพาะทางดšาน
การบริบาลและการชŠวยเĀลือ
(ผูšจัดการการดูแลผูšÿูงอายุ

(Care Manager))

ผูšบริบาล
(เชŠน ผูšดูแลบริบาล)

โซเชียลเวิรŤกเกอรŤ
(เชŠน นักÿังคมÿงเคราะĀŤ)

นักกายภาพบĞาบัด
(PT: Physical Therapist)

นักแกšไขการพูด
(ST: Speech Therapist)

นักกิจกรรมบĞาบัด
(OT: Occupational Therapist)

แพทยŤ

พยาบาลทันตแพทยŤ

ผูšประกอบอาĀาร ผูšควบคุมดูแลดšานโภชนาการ 
(นักโภชนาการ)
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2 )   บทบาทและการทํางานของบุคคลอาชีพอื่น

(อาชีพเฉพาะทางที่ดาํเนินการด้านการแพทย์)
 การดําเนินการด้านการแพทย์ คือ การดําเนินการที่มีคüามรู้และเทคนิคทางการแพทย ์
 เป็นพื้นฐาน โดยĀลักแล้ü ผู้บริบาลไม่ÿามารถที่จะดําเนินการด้านการแพทย์ได้ อาชีพ

 เฉพาะทางที่ดําเนินการด้านการแพทย์ คือ แพทย์และพยาบาล

          (อาชีพเฉพาะทางที่ดาํเนินการด้านการฟื้นฟูสมรรถภาพ)
เป็นอาชีพเฉพาะทางที่ทําการฝึกใĀ้ฟังก์ชันการทํางานกลับÿู่ÿภาพเดิม ซึ่งได้แก่

นักกายภาพบําบัด นักกิจกรรมบําบัด และนักแก้ไขการพูด

ตรüจและรักþาโรค ดูแลเพื่อการพักฟื้นและช่üยเĀลือในการตรüจรักþา

ฝึกฝนคüามÿามารถใน
การกระทํา เช่น การเดิน

ฝึกฝนการกระทําที่จําเป็นในการ
ใช้ชีüิตประจําüัน

ฝึกฝนผู้ใช้บริการที่พูดและกลืนยาก

● แพทย์ 

● นักกายภาพบาํบัด
     (PT: Physical Therapist)

● นักกิจกรรมบําบัด
      (OT: Occupational Therapy)

● นักแก้ไขการพูด 
      (ST: Speech Therapist)

● พยาบาล
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(อาชีพเฉพาะทางด้านอาหาร)
มีผู้ใช้บริการบางคนที่ต้องคำานึงถึงรูปแบบ

และพลังงานของอาĀาร เนื่องจากเป็นโรค 

อาชีพเฉพาะทางที่เกี่ยวกับด้านอาĀาร คือ

ผู้ควบคุมดูแลด้านโภชนาการ (นักโภชนาการ)

(อาชีพเฉพาะทางที่ให้คาํปรึกษาและ
เป็นตัวกลางในด้านการบริการทางสังคม)
เจ้าĀน้าที่เฉพาะทางด้านการบริบาลและ

การช่วยเĀลือ และโซเชียลเวิร์กเกอร์จะเป็น

ผู้วางแผนการช่วยเĀลือผู้ใช้บริการในการใช้

บริการทางÿังคม ฯลฯ ในฐานะที่เป็นอาชีพ

เฉพาะทางที่ใĀ้คำาปรึกþาและเป็นตัวกลาง

ในด้านการบริการ

รับคำาปรึกþาจากผู้ใช้บริการ ติดต่อและเป็น
ตัวกลางใĀ้กับครอบครัวของผู้ใช้บริการ

จัดทำาเมนูที่คำานึงถึงความÿมดุลทางโภชนาการ

● ผู้ควบคุมดูแลด้านโภชนาการ 
      (นักโภชนาการ)

● ผู้จัดการการดูแลผู้สูงอายุ
     (Care Manager)

● โซเชียลเวิร์กเกอร์
      (เช่น นักสังคมสงเคราะห์)
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 1 )   ภาพรวมของบริการด้านการดูแลบริบาล
       บริการด้านการดูแลบริบาลมีมากมายĀลายประเภทด้üยกัน

       (1)   บริการในรูปแบบไปเยี่ยม

3

เช่น บ้านดูแลผู้ÿูงอายุพิเýþ

(1) บริการในรูปแบบไปเยี่ยม

ไปเยี่ยม

บ้านผู้ใช้บริการเช่น บริการดูแล
บริบาลที่บ้าน
(Home Help Service)

เช่น บริการดูแลที่
ÿถานบริบาลใน
ช่üงกลางüัน (Day Service)

บริการด้านการดูแลบริบาล

  •• ไปเยี่ยมและใĀ้บริการผู้ใช้บริการที่บ้านของผู้ใช้บริการ
  •• มีบริการต่างๆ เช่น บริการดูแลที่บ้าน (Home Help Service)

  •• ใĀ้บริการผู้ใช้บริการที่ÿถานบริบาลในช่üงกลางüัน
  •• มีบริการต่างๆ เช่น บริการดูแลที่ÿถานบริบาลในช่üงกลางüัน (Day Service)

  •• ใĀ้บริการผู้ใช้บริการที่ÿถานบริบาล
  •• มีบริการต่างๆ เช่น ýูนย์ดูแลผู้ÿูงอายุ (บ้านดูแลผู้ÿูงอายุพิเýþ)

(2)  บริการในรูปแบบการไปกลับระหว่างบ้านกับสถานบริบาล

(3)  บริการในรูปแบบเข้าอยู่ในสถานบริบาล

(2) บริการในรูปแบบการไปกลับระหว่างบ้านกับ
        สถานบริบาล

บ้านผู้ใช้บริการ

ไปกลับ
ระĀü่าง

บ้านกับ
ÿถาน
บริบาล

(3) บริการในรูปแบบเข้าอยู่ในสถานบริบาล
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2 )   กระบวนการดูแลบริบาล

  •• ผู้บริบาลจะทําการดูแลบริบาลโดยมีเป้าĀมายที่จะช่üยเĀลือใĀ้ผู้ใช้บริการพึ่งพาตนเองได้  
 และปฏิบัติตามแผนงานนั้น

  •• ในกระบüนการดูแลบริบาล จะมีการจัดทําแผนการดูแลบริบาลใĀ้กับผู้ใช้บริการแต่ละคน

(�) ประเมินÿëานการèŤ ("ssessNent)

(�) ลงมือปäิบัติ (�) ประเมินผล

(�) จัดทĞาแผน

รüบรüมข้อมูลที่เกี่ยüกับผู้ใช้บริการและ 
นํามาüิเคราะĀ์เรื่องต่างๆ เช่น ปัญĀาใน 
การใช้ชีüิต

ดําเนินการดูแลบริบาลผู้ใช้บริการตาม
แผนการดูแลบริบาล

ประเมินผลü่าเนื้อĀาของแผนการดูแล
บริบาลนั้นเĀมาะÿมกับผู้ใช้บริการĀรือไม่

จัดทําเนื ้อĀาของแผนการดูแลบริบาล

● ขั้นตอนพื้นฐานของกระบวนการดูแลบริบาล
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การรักษาความปลอดภัยในการดูแลบริบาล

1 )  ความสําคัญของการเฝ้าสังเกตการณ์
  การเฝ้าสังเกตการณ ์คือ
  การดูด้üยคüามระมัดระüังเป็นอย่างมาก เพื่อที่จะได้รู้ถึง

  ÿภาพของผู้ใช้บริการ

  ความตระหนักในการเฝ้าสังเกตการณ์
  การที่ผู้บริบาลเฝ้าÿังเกตการณ์จะเป็นประโยชน์ต่อการ

  พัฒนาการใช้ชีüิตของผู้ใช้บริการ จดบันทึกในÿิ่งที่เฝ้า

  ÿังเกตการณ์ และแบ่งปันข้อมูลใĀ้กับผู้บริบาลทุกคน

  วิธีการเฝ้าสังเกตการณ์
(1) มีข้อมูลบางอย่างÿามารถได้มาจากการเข้าไปÿร้าง

    ÿัมพันธ์กับผู้ใช้บริการ

(2) มีข้อมูลบางอย่างÿามารถได้มาจากการüัดค่า ฯลฯ

1

การรักษาความปลอดภัยและการบริหาร 
ความเสี่ยงในการดูแลบริบาล3

CHAPTER

ไม่เห็นเหมือนทุกๆ 
ครั้งเลย….ทาํไมนะ?

ดูเหมือนจะตัวร้อนนะคะ
มาวัดอุณหภูมิในร่างกาย
กันหน่อยดีกว่าค่ะ

เหมือนจะตัวร้อนนะ...
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 2 )   การดูแลสุขภาพของตัวผู้บริบาลเอง
  ความสําคัญของการดูแลสุขภาพของผู้บริบาล
  ผู้บริบาลจำาเป็นต้องดูแลรักþาÿุขภาพของตนเอง

  Āากตัüผู้บริบาลเองมีÿุขภาพไม่แข็งแรง ก็จะไม่

  ÿามารถทำาการดูแลบริบาลใĀ้ดียิ่งขึ้นได้

  สิ่งที่จําเป็นเพื่อรักษาสุขภาพ
  (การป้องกันการปวดเอว)

 ขอใĀ้ระมัดระüังเนื่องจากผู้บริบาลมักจะเกิด

 อาการปüดเอüได้ง่าย การปüดเอüÿามารถ

 ป้องกันได้ด้üยการมีคüามรู้และปฏิบัติอย่างถูกต้อง

ท่าและการปวดเอว

การนำากลไกของร่างกายมาใช้ใĀ้เป็น
ประโยชน์จะเป็นการป้องกันการปüดเอü

ทำาใĀ้เอüต้องรับภาระมากขึ้น

25
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3 )   การนําหลักการของกลไกทางร่างกายมาใช้ให้เป็นประโยชน์
  ในการดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย คüามปลอดภัยของผู้ใช้บริการและการลดภาระผู้บริบาลถือเป็น 

ÿิ่งที่จำาเป็น

  กลไกทางร่างกาย Āมายถึง กลไกในการเคลื่อนไĀüร่างกายด้üยคüามÿัมพันธ์ระĀü่างโครงกระดูก

และกล้ามเนื้อ การนำาĀลักการของกลไกทางร่างกายมาใช้ใĀ้เป็นประโยชน์ จะทำาใĀ้ÿามารถดูแล

บริบาลได้อย่างปลอดภัยด้üยแรงกำาลังเพียงเล็กน้อย

(1) ขยายพื้นที่ฐานรองรับใĀ้กว้าง และทำาใĀ้จุดศูนย์ถ่วงอยู่ในตำาแĀน่งที่ตำ่าลง

ขอบเขตที่เชื่อมกับÿ่üนที่ÿัมผัÿกับพื้นเพื่อพยุงร่างกาย ในกรณีที่ยืนกางขาทั้งÿองข้างออก

จะเท่ากับพื้นÿ่üนที่ล้อมรอบบริเüณด้านนอกของฝ่าเท้าทั้งÿองข้าง

พื้นที่ฐานรองรับ

การใช้ไม้เท้าทาํให้พื้นที่ฐานรองรับ
กว้างขึ้น จึงทําให้มั่นคงขึ้น

คําอธิบาย

26



(2) ทำาใĀ้จุดศูนย์ถ่วงของฝั่งผู้บริบาลและฝั่งผู้ที่ได้รับการบริบาลเข้าใกล้กัน

(3) ใช้ÿ่วนที่มีกลุ่มกล้ามเนื้อขนาดใĀญ่กว่า เช่น น่อง

ยกของขึ้นโดยใช้กล้ามเนื้อ
ÿ่üนเอüและĀลังเท่านั ้น 
โดยที่ไม่งอเข่าและข้อต่อ

ใช้ÿ่üนที่มีกลุ่มกล้ามเนื้อ
ขนาดใĀญ่ เช่น ขาÿ่üนล่าง 
และÿะโพก

การอยู่ใกล้จะทําให้
สามารถดูแลบริบาล
ได้โดยใช้แรงน้อยกว่า

สามารถดูแลบริบาล
ได้อย่างสบายๆ 
ด้วยการใช้กลุ่ม
กล้ามเนื้อขนาดใหญ่
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(4) รวบร่างกายของผู้ใช้บริการใĀ้เล็กลง

(5) ใĀ้ “ดึง” ไม่ใช่ “กด”

(6) การย้ายตำาแĀน่งของจุดศูนย์ถ่วงใĀ้ย้ายไปตามแนวขวางเท่าที่จะเป็นไปได้

ถ้าใช้ทุกส่วนของ
ร่างกายจะทําให้
เคลื่อนไหวได้ง่าย

พื้นที่ฐานรองรับจะมี
ขนาดเล็กลง

“การดึง” จะ
เกิดแรง
เสียดสีน้อยกว่า

28



(7) ไม่ใช้การบิดตัว แต่ใĀ้Āันเท้าไปยังทิศทางที่จะเคลื่อนที่

(8) ใช้Āลักการทำางานของคาน

หากใช้การบิดตัวจะเป็น
การเพิ่มภาระให้กับเอว

เมื่อทาํให้เกิดจุดหมุนขึ้น
จะสามารถเปลี่ยนแรงที่มี
น้อยให้กลายเป็นแรงที่
มีมากได้

จุดรองรับ

29
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  จุดสําคัญในการป้องกันการปวดเอว
  •• ใช้ทักþะคüามÿามารถของผู้ใช้บริการ: ตรüจÿอบÿภาพของผู้ใช้บริการ และใช้แรงกำาลังของ    

  ผู้ใช้บริการใĀ้เป็นประโยชน์

  •• ใช้อุปกรณ์ช่üยเĀลือ: ใช้อุปกรณ์ต่างๆ เช่น ลิฟต์และแผ่นเคลื่อนย้ายผู้ป่üยใĀ้เป็นประโยชน์

  •• นำากลไกของร่างกายมาใช้ใĀ้เป็นประโยชน์

  •• ทบทüนÿไตล์การใช้ชีüิต: การออกกำาลังกาย รับÿารอาĀาร และพักผ่อนในปริมาณที ่
  เĀมาะÿมถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ

ลิฟต์ÿำาĀรับเคลื่อนย้าย แผ่นเคลื่อนย้ายผู้ป่üย

  การดูแลสุขภาพจิต
 เพ่ือท่ีจะÿามารถทำางานด้านการดูแลบริบาลได้ต่อไป ผู้บริบาลจำาเป็นต้องรักþาÿุขภาพจิตของ 
 ตนเองด้üย ขออย่าเก็บเร่ืองไม่ÿบายใจĀรือเร่ืองกังüลใจไü้เพียงคนเดียü

 การใช้ชีüิตอย่างถูกต้องตามเüลาเป็นÿ่ิงÿำาคัญท่ีจะทำาใĀ้มีÿุขภาพจิตและÿุขภาพกายท่ีดี

วิธีการรักษาสุขภาพจิต

จัดใĀ้มีเüลาในการรับประทาน
อาĀารและเüลาในการนอน

พูดคุยĀรือปรึกþากับรุ่นพี่และ
เพื่อนร่üมงาน

รู้ถึงüิธีการคลายคüามเครียดที่
เĀมาะÿมกับตนเอง
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4 )   โรคติดเชื้อและวิธีการรับมือ
  ความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อขั้นพื้นฐาน

	 โรคติดเชื ้อ	 Āมายถึง	 โรคที่ เกิดจากการที่เชื ้อก่อโรคได้เข้าไปในร่างกายแล้วทำาใĀ้เกิด 
	 อาการต่างๆ	ขึ้น

	 ผู้ใช้บริการจะอยู่ในÿภาพที่มีภูมิต้านทานตำ่า	Āากมีการใช้ชีวิตอยู่ร่วมกันเป็นกลุ่ม		 	

	 จะทำาใĀ้เป็นโรคติดเชื้อได้ง่าย

	 ผู้บริบาลแต่ละคนจำาเป็นต้องมีความรู้เกี่ยวกับโรคติดเชื้อ

  ประเภทของเชื้อก่อโรค
	 ÿิ่งที่เป็นÿาเĀตุของโรค	คือ	ไวรัÿ	แบคทีเรีย	เชื้อรา	และปรÿิต	เป็นต้น

  มุมมองในการเฝ้าสังเกตการณ์
	 ในการรบัมือกับโรคติดเช้ือ	การเฝ้าÿังเกตผู้ใช้บริการถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ	ในมุมมองของ

	 การเฝ้าÿังเกตการณ์	การรายงานไปยังแพทย์ในกรณีที่มีอาการ	เช่น	เป็นไข	้	อาเจียน

	 ท้องร่วงĀรือท้องเÿีย	ปวดท้อง	เป็นผื่น	ĀรือÿีĀน้าไม่ดี	ถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ

เมื่อมีภูมิต้านทาน
ต่ําจะทาํให้เป็น
โรคติดเชื้อได้ง่าย

เมื่อมีสุขภาพแข็งแรง
จะทาํให้เป็นโรค
ติดเชื้อได้ยาก
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 ปัจจัย 3 ประการของโรคติดเชื้อ และหลักในการรับมือ
 โรคติดเชื้อมีปัจจัยอยู่ 3 ประการด้üยกัน ได้แก่ แĀล่งแพร่เชื้อ ช่องทางการแพร่เชื้อ   

 และผู้แพร่เชื้อ โรคติดเชื้อจะติดได้ก็ต่อเมื่อปัจจัยทั้ง 3 ประการมีคüามเชื่อมโยงถึงกัน

 Āลักในการรับมือกับโรคติดเชื้อก็คือ การตัดĀ่üงโซ่คüามÿัมพันธ์นั้นใĀ้ขาดออกจากกัน

 การตัดĀ่üงโซ่คüามÿัมพันธ์ของโรคติดเชื้อ ได้แก่ (1) การกำาจัดแĀล่งแพร่เชื้อ,

 (2) การปิดกั้นช่องทางการติดเชื้อ และ (3) การเพิ่มภูมิคุ้มกันในตัüผู้แพร่เชื้อ (มนุþย์)

การคüบคุมการแพร่เชื้อโดยĀลักแล้üมี 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 โรคไข้ĀüัดใĀญ่

การแพร่กระจายเชื้อโดย
ละอองฝอยนำ้ามูกนำ้าลาย

การแพร่กระจายเชื้อโดยทาง
อากาý

การแพร่กระจายเชื้อโดยทาง
การÿัมผัÿ

เช่น โนโรไüรัÿ, O-157เช่น üัณโรค โรคĀัด
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 มาตรฐานในการป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรค
    (Standard Precautions)

แนüคüามคิดพื้นฐาน คือ “จะต้องจัดการกับเลือด ของเĀลüในร่างกาย ÿารคัดĀลั่งของเÿียที่

ร่างกายขับออก บาดแผล ผิüĀนัง เยื่อเมือก และÿิ่งอื่นๆ ของผู้ใช้บริการทั้งĀมดในฐานะที่เป็น

ÿิ่งที่ทำาใĀ้เกิดการแพร่กระจายของเชื้อโรคได้”

Ā้ามจับเลือด ของเĀลüในร่างกาย ของเÿียที่ร่างกายขับออก ฯลฯ ด้üยมือเปล่า จะต้องดูแล

บริบาลโดยใช้ถุงมืออยู่เÿมอ

ประเภทของแหล่งแพร่เชื้อ

ของเĀลüในร่างกาย 
(เช่น นำ้าลาย นำ้ามูก)

ของเÿียที่ร่างกายขับออก
(เช่น ÿิ่งที่อาเจียนออกมา
ปัÿÿาüะ อุจจาระ)เลือด

ตัวอย่างสิ่งที่ใช้

แม้จะใช้ถุงมือแต่ก็ต้องล้างมือด้üย

ถุงมือ ผ้ากันเปื้อนพลาÿติก Āน้ากากอนามัย
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วิธีการใช้หน้ากากอนามัยที่ถูกต้อง

คลุมตั้งแต่จมูกไปจนถึงคาง

  วิธีการเปลี่ยนถุงมือแบบใช้แล้วทิ้ง
   ・กลับถุงมือโดยใĀ้ด้านที่ใช้แล้วอยู่ด้านใน แล้วนำาไปทิ้ง

   ・ทิ้งในที่ที่กำาĀนดไว้

   ・เปลี่ยนถุงมือในการดำาเนินการแต่ละอย่าง

  วิธีการล้างมือและข้อควรระวัง
 การล้างมือมีท้ังวิธีการล้างมือด้วยนำา้ท่ีไĀลพร้อมกับÿบู่เĀลว และวิธีการเช็ดด้วยแอลกอฮอล์

 ฆ่าเช้ือท่ีมือและน้ิว

บริเวณที่เปรอะเปื้อนได้ง่าย ได้แก่ ปลายนิ้ว ง่ามนิ้ว Āลังมือ โคนนิ้วĀัวแม่มือ ข้อมือ

บริเวณที่เปรอะเปื้อนได้ง่าย

บริเวณที่มักจะล้างไม่ทั่วถึงมากที่ÿุด
บริเวณที่มักจะล้างไม่ทั่วถึง
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การล้างมือด้วยน้ําที่ไหลพร้อมกับสบู่เหลว

(1) ถอดแĀüนและนาฬิกาข้อมือ
ออก

(2) ล้างนิ้üมือด้üยนำ้าไĀล (3) ใÿ่ÿบู่เĀลüลงบนฝ่ามือใน
ปริมาณที่พอเĀมาะ

(4) ถูÿบู่โดยการถูมือทั้งÿองเข้า
ด้üยกันĀลายๆ ครั้งจนเกิดเป็น
ฟอง

(5) ใช้ฝ่ามือถูขยี้ไปที่Āลังมือ
อีกข้าง (ทำาทั้งÿองมือ)

(6) ประÿานนิ้üเข้าด้üยกัน 
แล้üถูขยี้ที่ง่ามนิ้üของมือทั้ง
ÿองข้าง

(7) กำานิ้üĀัüแม่มือของมืออีก
ข้าง แล้üถูขยี้ (ทำาทั้งÿองมือ)

(8) ใช้ฝ่ามือถูขยี้ไปที่ปลายนิ้ü
ของอีกข้าง (ทำาทั้งÿองมือ)

(9) ถูขยี้ไปจนถึงข้อมือทั้งÿอง
ข้างอย่างอ่อนโยน

(10) ล้างด้üยนำ้าที่ไĀลใĀ้ÿะอาด (11) ใช้กระดาþเช็ดมือเช็ดนำา้
ออกจนมือแĀ้งÿนิท
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การฆ่าเชื้อที่นิ้วมือโดยการเช็ดด้วยแอลกอฮอล์

(1) ในกรณีที่มีรอยเปื้อนที่
มองเĀ็นได้ด้วยตาเปล่า ใĀ้ล้าง
ด้วยÿบู่เĀลวตามขั้นตอน
ในĀน้าก่อนĀน้าทั้งĀมดก่อน

(2) งอนิ้วมือรับนํ้ายาฆ่าเชื้อ
ÿําĀรับมือและนิ้วที่พ่นออกมา 
โดยรับในปริมาณที่พอเĀมาะ

(3) ถูฝ่ามือทั้งÿองข้างเข้าด้วย
กัน

(4) ใช้ฝ่ามือของมืออีกข้างถูไป
ที่ปลายนิ้วและĀลังนิ้ว
(ทําทั้งÿองมือ)

(5) ใช้ฝ่ามืออีกข้างถูไปที่Āลัง
มือ (ทําทั้งÿองมือ)

(6) ประÿานนิ้วเข้าด้วยกัน 
แล้วถูที่ง่ามนิ้วของมือทั้งÿอง
ข้าง

(7) กํานิ้วĀัวแม่มือของมืออีก
ข้าง แล้วถูบิดไปมา (ทําทั้ง
ÿองมือ)

(8) ถูไปจนถึงข้อมือทั้งÿองข้าง
อย่างอ่อนโยน

(9) ถูไปเรื่อยๆจนกว่าจะแĀ้ง
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5 )   การป้องกันอุบัติเหตุและมาตรการเพื่อความปลอดภัย
เนื่องจากผู้ใช้บริการมักจะเป็นผู้ÿูงอายุĀรือมีคüามบกพร่อง จึงอยู่ในÿภาพที่อาจจะเกิดอุบัติเĀตุ

ได้ง่าย

[การป้องกันการล้มและตก]
ในการใช้ชีüิต ผู้ใช้บริการมักจะมีการเคลื่อนย้ายและย้ายที่นั่งĀรือที่นอนอยู่บ่อยๆ

จึงเกิดอุบัติเĀตุได้ง่าย

สังเกตสภาพของผู้ใช้บริการให้ดี

แม้จะเคยทำาได้อยู่เÿมอ แต่ก็มีบางครั้งที่อาจจะ
ทำาไม่ได้

Āากอุปกรณ์ช่üยเĀลือชำารุด จะกลายเป็นÿาเĀตุทำาใĀ้เกิดอุบัติเĀตุได้

ตรวจสอบดูว่าเสื้อผ้าหรือสิ่งที่ผู้ใช้บริการ
สวมใส่อยู่นั้นเหมาะสมหรือไม่

ÿลิปเปอร์เป็นÿิ่งที่ถอดออกและลื่นได้ง่าย
Āากชายกางเกงยาü จะทำาใĀ้ÿะดุดได้ง่าย

เมื่อใช้อุปกรณ์ช่วยเหลือ ให้ทําการตรวจสอบก่อนใช้งาน
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 การบริหารความเสี่ยง
    การบริĀารคüามเÿี่ยง Āมายถึง การคาดการณ์อันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นได้ แล้üจัดĀาüิธีการ 
ป้องกันอุบัติเĀตุที่เกี่ยüข้องกับทางโครงÿร้าง แนüคüามคิดที่คาดการณ์ÿิ่งที่เป็นอันตราย 

แล้üป้องกันในÿิ่งที่ÿามารถป้องกันได้ ถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ

    การรับรู้ถึงอันตรายÿามารถทำาได้ด้üยการจดบันทึกอย่างถูกต้อง การบันทึกถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ 
ในการป้องกันอุบัติเĀตุ

Āากพื้นเปียก จะทำาใĀ้ลื่นได้ง่าย Āากÿะดุดÿาย จะทำาใĀ้Āกล้มได้ง่าย

ตรวจสอบสภาพแวดล้อม

ตัวอย่างของการบริหารความเสี่ยง

(1) ในขณะที่กำาลังเคลื่อนย้าย
ผู้ใช้บริการจากเตียงมาที่เก้าอี้
รถเข็น ผู้ใช้บริการเกือบจะล้ม
ลง

(2) คิดü่าทำาไมถึงเกิดเĀตุการณ์
แบบนั้นขึ้น
- ลืมใÿ่เบรก
- จดบันทึกไü้

(3) มาตรการป้องกัน
- ตั้งแต่คราüĀน้าเป็นต้นไป
  ต้องตรüจÿอบü่าใÿ่เบรก
  แล้üĀรือยังทุกครั้ง
- แบ่งปันข้อมูลนี้ใĀ้กับทุกคน
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  มาตรการรับมือกับภัยพิบัติ
ภัยพิบัติ Āมายถึง คüามเÿียĀายที่ได้รับจากแผ่นดินไĀü ไต้ฝุ่น ไฟไĀม้ ฯลฯ ที่ÿถานบริบาลและ

ในท้องที่ได้มีการเตรียมระบบการทำางานร่üมกันเมื่อเกิดภัยพิบัติฉุกเฉินไü้อยู่เÿมอ การเตรียมตัü

เพื่อไม่ใĀ้เกิดการลนลานแม้จะเกิดภัยพิบัติขึ้น ถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ

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
 มนุþย์เรามีคüามรู้ÿึกและคüามคิดที่เป็นของตนเอง แต่ละคนจะมีคüามรู้ÿึก คüามคิด 

และüิธีการแÿดงออกที่แตกต่างกัน

คüามแตกต่างนั้นมีคüามเกี่ยüข้องกับนิÿัย การใช้ชีüิตที่ผ่านๆ มา และการýึกþาของคนๆ นั้น 

คüามรู้ÿึกและคüามคิดจะเปลี่ยนแปลงไปตามอายุ และจะแÿดงออกมาในรูปของอารมณ์และ

คüามอยาก

 ผู้บริบาลจำาเป็นต้องเข้าใจคüามรู้ÿึกของฝ่ายตรงข้าม

1

ความเข้าใจเกี่ยวกับกลไกของร่างกายและจิตใจ1
CHAPTER

การเคลื่อนไหวทางจิตใจ
จะแสดงออกทางใบหน้า
และท่าทาง

● อารมณ์

ดีใจ โกรธ

เÿียใจ

ÿนุก
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(ความอยาก)
คüามอยาก Āมายถึง คüามรู้ÿึกที่คิดอยากจะเดินĀน้าทำาอะไรบางอย่าง ผู้บริบาลจะช่üยเĀลือ

ÿนับÿนุนใĀ้ผู้ใช้บริการÿามารถใช้ชีüิตโดยที่มีคüามอยากได้

(ความเครียด)
คüามเครียด Āมายถึง ÿภาพคüามตึงเครียดที่เกิดขึ้นตามร่างกายและจิตใจ ÿิ่งที่เป็นÿาเĀตุของ

คüามเครียด ได้แก่ ÿาเĀตุทางกายภาพ เช่น เÿียงดังและอุณĀภูมิ, ÿาเĀตุทางร่างกาย เช่น 

คüามเĀนื่อยล้า และการนอนĀลับไม่เพียงพอ, และÿาเĀตุทางจิตใจและทางÿังคม เช่น 

คüามกังüล คüามกลัü คüามตื่นเต้น คüามÿัมพันธ์Āü่างบุคคล

● ความอยาก

อยากไปเดินเล่น

● สาเหตุของความเครียด
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(ความจํา)
ความจำา Āมายถึง การจดจำาÿิ่งต่างๆ โดยที่ไม่ลืม

จารึก
(จดจำสิ่งใหม่ๆ)

เก็บรักษา
(ถือข้อมูลนั้นเรื่อยมา)

หวนนึก
(ดึงข้อมูลนั้นออกมา)

● ประเภทของความจํา

● กระบวนการของความจํา

ความจําระยะสั้น
ความจําชั่วคราว

ความจําระยะยาว
ความจําที่คงรักษาได้
ในระยะยาว

ความจําอาศัยเหตุการณ์ ความจาํที่เกี่ยวกับ
ประสบการณ์และความทรงจาํ

ความจําอาศัยความหมาย ความจาํที่เกี่ยวกับความรู้

ความจําขั้นเตรียมการรับรู้ ความจาํที่จาํได้โดยไม่ได้
ตระหนักถึง

ความจําเชิงกระบวนวิธี ความจาํที่ร่างกายจดจําได้
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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)
ภาüะธำารงดุล Āมายถึง ระบบของÿิ่งมีชีüิตที่พยายามที่จะรักþาÿภาพของร่างกายใĀ้อยู่ในระดับ

Āนึ่งแม้ÿภาพแüดล้อมจะเปลี่ยนแปลงไป

ตัüอย่างเช่น การทำางานของร่างกายเมื่ออากาýร้อนจนอุณĀภูมิในร่างกายÿูงขึ้น ร่างกายก็จะ 

ขับเĀงื่อออกมาเพื่อระบายคüามร้อนในร่างกายใĀ้กลับÿู่ÿภาพปกติ

(สัญญาณชีพ)
ÿัญญาณชีพ Āมายถึง ÿัญญาณที่แÿดงü่ายังมีชีüิตอยู่ เช่น อุณĀภูมิร่างกาย การĀายใจ ชีพจร 

และคüามดันโลĀิต เป็นตัüบ่งชี้ที่ÿอดคล้องกับÿภาพของÿุขภาพและคüามผิดปกติ

(1) อุณหภูมิร่างกาย

・・อุณĀภูมิร่างกายจะมีจังĀüะขึ้นลงใน 1 üัน ในช่üงระĀü่างüันจะมีอุณĀภูมิÿูง และเมื่อนอนĀลับ 

ในตอนกลางคืนก็จะลดตำ่าลง

・・เนื่องจากมีคüามแตกต่างกันมากในแต่ละคน อุณĀภูมิปกติของร่างกายของแต่ละคนจึงแตกต่าง

กัน

2

● การทํางานของภาวะธาํรงดุล

เมื่ออากาศร้อนเหงื่อก็จะออก
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● สถานที่วัดอุณหภูมิร่างกายและข้อควรระวัง

หากเป็นอัมพาต ให้วัด
ด้านที่ไม่เป็นอัมพาต

ระĀü่างทำาการüัด
ใĀ้เĀน็บแขนไü้ใĀ้แน่น

ใĀ้แตะปลายปรอท
üัดไข้ไü้ที่รักแร้

มีปรอทüัดไข้ที่üัดจากĀน้าผากĀรือĀูด้üย

รักแร้

ที่อื่นๆ
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(2) การĀายใจ

・・การĀายใจ คือ การรับออกซิเจนเข้าไปภายในร่างกาย และปล่อยคาร์บอนไดออกไซด์ออกมา

・・การĀายใจจะเกิดขึ้นอย่างÿมำ่ำาเÿมอโดยที่ไม่ได้ตั้งใจ

・・จำานüนครั้งที่Āายใจจะเปลี่ยนแปลงไป ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่างๆ เช่น อายุ ÿภาพของกิจกรรมที่ทำา 

ÿภาพทางจิตใจ ÿภาพร่างกาย และการเป็นโรคĀรือไม่

・・ใĀ้ตรüจÿอบü่ามีการĀายใจขัดข้องĀรือไม่ มีเÿมĀะติดอยู่Āรือไม่ และมีเÿียงออกมาĀรือไม่

・・ĀากเกิดอาการĀายใจไม่ออกอย่างĀนัก ริมฝีปากและเล็บจะกลายเป็นม่üงฟ้า ÿภาพเช่นนี้เรียกü่า 

“อาการตัüเขียü”

正常
成人 12～ 18 回／分
吸うと吐くが一定

● รูปแบบคลื่นจังหวะในการหายใจ

 ปกติ
ผู้บรรลุนิติภาüะ 12-18 ครั้ง/นาที

การÿูดเข้าและปล่อยออกมีคüามÿมำ่าเÿมอ
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(3) ชีพจร

・・ชีพจร คือ การที่การเต้นของĀัüใจได้ถ่ายทอดต่อไปยังĀลอดเลือดแดง

・・โดยทั่üไปแล้ü ยิ่งอายุน้อยเท่าใดก็ยิ่งมีจำานüนครั้งในการเต้นของชีพจรมากขึ้น เมื่ออายุมากขึ้น 

ชีพจรก็จะเต้นน้อยลง

・・จำานüนการเต้นของชีพจรจะเปลี่ยนแปลงไป ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่างๆ เช่น อายุ ÿภาพของกิจกรรม

    ที่ทำา ÿภาพทางจิตใจ ÿภาพร่างกาย และการเป็นโรคĀรือไม่

・・ใĀ้ÿังเกตดูจำานüนการเต้น จังĀüะการเต้น และคüามแรงเบาของชีพจร

นอกจากบริเวณข้างศีรษะ คอ 
และข้อศอกแล้ว ยังสามารถ
สัมผัสกับชีพจรได้ตามที่ต่างๆ 
เช่น ข้อมือด้านใน โคนขาหนีบ 
และหลังเท้า

● ส่วนของร่างกายที่สําคัญที่สามารถวัดชีพจรได้

หาชีพจรได้ที่ข้อมือ

Āลอดเลือด
แดงที่ข้อมือ

Āลอดเลือดแดงที่แขน Āลอดเลือดแดงที่ขมับ

ĀลอดเลือดใĀญ่ที่คอ
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(4) คüามดันโลĀิต

・・คüามดันโลĀิต คือ แรงที่เลือดซึ่งถูกÿ่งออกมาจากĀัüใจดันĀลอดเลือด (Āลอดเลือดแดง)

・・คüามดันโลĀิตจะเปลี่ยนแปลงอยู่เÿมอแม้จะอยู่ระĀü่างüันก็ตาม

・・คüามดันโลĀิตจะเปลี่ยนแปลงไป ขึ้นอยู่กับปัจจัยต่างๆ เช่น ท่าทาง ÿภาพของกิจกรรมที่ทำา 

ÿภาพทางจิตใจ ÿภาพร่างกาย และการเป็นโรคĀรือไม่

・・Āากอยู่ในÿภาüะคüามดันโลĀิตÿูงอย่างต่อเนื่อง มีโอกาÿÿูงที่จะพัฒนาไปเป็นโรคต่างๆ เช่น 

โรคĀลอดเลือดÿมองและโรคĀัüใจได้

● ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพของหัวใจและความดันโลหิต

เมื่อหัวใจบีบตัว เมื่อหัวใจคลายตัว
คüามดันโลĀิต: ÿูง คüามดันโลĀิต: ตํ่า

คüามดันของเลือดÿูงÿุดขณะĀัüใจĀ้อง
ล่างบีบตัü (SBP: คüามดันโลĀิตตัüบน)
คüามดันโลĀิตเมื่อĀัüใจกำาลังบีบตัü

คüามดันเลือดตํ่าÿุดขณะĀัüใจĀ้องล่าง
คลายตัü (DBP: คüามดันโลĀิตตัüล่าง)
คüามดันโลĀิตเมื่อĀัüใจกำาลังคลายตัü
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● เวลาที่ความดันโลหิตจะสูงขึ้น

เมื่อมีอาการตื่นเต้น

เมื่ออุณĀภูมิเปลี่ยนแปลง
อย่างรวดเร็ว

เมื่อนอนไม่พอ

เมื่อออกกำาลังĀนัก
อย่างกะทันĀัน

เมื่อเบ่งท้อง เช่น ตอนถ่ายอุจจาระ เมื่อรู้ÿึกประĀม่า

● โรคที่เกิดจากความดันโลหิตสูง

ความผิดปกติของจอตาจาก
โรคความดันโลĀิตÿูง

อาการปวดเค้นĀัวใจ
ภาวะกล้ามเนื้อĀัวใจตาย

ภาวะĀลอดเลือดแข็ง

โรคĀลอดเลือดÿมอง
ภาวะเลือดออกในÿมอง

ภาวะเลือดออกใต้เยื่อĀุ้มÿมองชั้นกลาง

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

(แขนทั้งสองข้าง), และส่วนขา (ขาทั้งสองข้าง)

ÿ่üนĀน้าอก
ÿ่üนลำาคอ

ฝ่ามือ

ÿ่üนýีรþะ

ลำาตัü

ฝ่าเท้า

ÿ่üนแขน

ÿ่üนขา

ÿ่üนท้อง (Āน้าท้อง)
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[ระบบประสาท]
ระบบประÿาทแบ่งออกใĀญ่ๆ ได้เป็นระบบประÿาทÿ่üนกลาง และระบบประÿาทรอบนอก

  ระบบประสาทส่วนกลาง (สมองและไขสันหลัง)
・・ÿมองจะรüบรüมข้อมูลจากทุกÿ่üนของร่างกาย แล้üทำาการüิเคราะĀ์และพิจารณา จากนั้นจึงÿ่ง 

คำาÿั่งไปยังทั่üร่างกาย

・・ไขÿันĀลังจะเชื่อมต่อกับÿมอง และทำางานเป็นตัüกลางถ่ายทอดข้อมูลจากทั่üร่างกายไปยังÿมอง 

และจากÿมองไปยังทั่üร่างกาย ทำาใĀ้มีการพิจารณาข้อมูลและออกคำาÿั่งด้üยตนเองด้üย

  ระบบประสาทรอบนอก (เส้นประสาทสมองและเส้นประสาทไขสันหลัง)
・・ ทำาการถ่ายทอดข้อมูลระĀü่างระบบประÿาทÿ่üนกลางกับอüัยüะทั่üร่างกาย

● การกระจายตัวของเส้นประสาท

ระบบประสาท
ส่วนกลาง

ระบบประสาท
รอบนอก

สมอง เส้นประสาท
สมอง

เส้นประสาท
ไขสันหลัง

12 เÿ้น

31 เÿ้น

ซีรีบรัม

ไดเอน�
เซฟาลอน

มีเซนเซ�
ฟาลอน

พอนÿ์

เซรีเบลลัม

เมดัลลาออบ�
ลองกาตา

ÿ่üนýีรþะ

ÿ่üนĀน้าอก

ÿ่üนเอü

ไขสันหลัง
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ไดเอนเซฟาลอน
ทาลามัÿ

ไฮโพทาลามัÿ(ÿ่üนกลางของระบบ
ประÿาทอัตโนมัติ เช่น 
ปรับอุณĀภูมิร่างกาย 
ปรับการนอน)

● ตาํแหน่งของสมองและการทํางานหลัก

ซีรีบรัม

เซรีเบลลัม
(ปรับคüามÿมดุลของร่างกาย 
เช่น ปรับการเคลื่อนไĀü)มีเซนเซฟาลอน

พอนÿ์

เมดัลลาออบลองกาตา

ก้านÿมอง
การทำางานเพื่อคงรักþาชีüิต 
(เช่น ปรับอัตราการเต้นของ
Āัüใจ ปรับการĀายใจ การ
กลืน)
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  ระบบประสาทอัตโนมัติ
• • ระบบประÿาทอัตโนมัติ คือ ประÿาทÿ่วนที่ควบคุมการทำางานของĀัวใจโดยที่เจ้าตัวไม่รู ้ตัว  

โดยแบ่งออกเป็นระบบประÿาทซิมพาเทติกกับระบบประÿาทพาราซิมพาเทติก

• • ระบบประÿาทซิมพาเทติก คือ ประÿาทที่ทำางานเมื่อรู้ÿึกตื่นเต้น เช่น เมื่อกำาลังทำากิจกรรม 

และเมื่อรู้ÿึกกังวล โกรธ Āรือเครียด

• • ระบบประÿาทพาราซิมพาเทติก คือ ประÿาทÿ่วนที่ทำางานเมื่อกำาลังพักผ่อน เช่น ตอนนอนĀลับ 

Āรือตอนพัก

● การเคลื่อนไหวของระบบประสาทอัตโนมัติ 
   (ระบบประสาทซิมพาเทติกและระบบประสาทพารา ซิมพาเทติก)

ระบบประสาท
ซิมพาเทติก

(ทํากิจกรรม)

ระบบประสาทพารา
ซิมพาเทติก
(พักผ่อน)

ชีพจรเต้นเร็วขึ้น Āัวใจ ชีพจรเต้นช้าลง

บีบตัว Āลอดเลือดÿ่วนปลาย ขยายตัว

ÿูงขึ้น ความดันโลĀิต ตํ่าลง

ขยายตัว รูม่านตา Āดตัว

ยับยั้งการเคลื่อนไĀว ลําไÿ้ เพิ่มการเคลื่อนไĀว

Āลอดลมฝอยคลายตัว ทางเดินĀายใจ Āลอดลมฝอยบีบตัว

มากขึ้น เĀงื่อออก น้อยลง

ระบบประสาทอัตโนมัติจะปรับการทํางานต่างๆ เช่น การทํางานของ
อวัยวะภายใน เมื่อระบบประสาทอัตโนมัติแปรปรวน จะส่งผลหลายๆ 
อย่างถึงหัวใจและร่างกาย
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[ส่วนที่เกี่ยวกับโครงกระดูก]
・・ทั่üร่างกายมีทั้งกระดูกขนาดเล็กและใĀญ่ ซึ่งกระดูกเĀล่านั้นจะต่อเข้าด้üยกันจะกลายเป็นโครง 

กระดูก

・・งานĀลักของกระดูก คือ (1) มีบทบาทในการเป็นเÿาĀลักของร่างกาย (2) มีบทบาทเป็นอüัยüะที ่

เกี่ยüข้องกับการเคลื่อนไĀüของร่างกาย (3) ปกป้องคุ้มครองอüัยüะ (4) คลังเก็บแคลเซียม  

(5) มีอิทธิพลต่อการÿร้างเลือด

・・กระดูกÿันĀลังของมนุþย์ ในทางÿรีระจะโค้งงอเป็นรูปตัü S

● ภาพโครงกระดูกของร่างกายมนุษย์

กระดูกต้นแขน

กระดูกÿัน
Āลังÿ่üนอก

กระดูกÿัน
Āลังÿ่üนคอ

กระดูกÿัน
Āลังÿ่üนเอü

กระดูกปลายแขนด้านนอก
กระดูกปลายแขนด้านใน

กะโĀลกýีรþะ

กระดูกÿันอก

กระดูกซี่โครง

กระดูกต้นขา
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[ส่วนที่เกี่ยวกับกล้ามเนื้อ]
・・มีคüามÿัมพันธ์กับการคงรักþาท่า การออกกำาลังกาย และการก่อตัüเป็นรูปร่างของอüัยüะภายใน

[ÿ่üนที่เกี่ยüกับอüัยüะด้านประÿาทÿัมผัÿ]

・・การมองเĀ็นÿิ่งของ (การเĀ็น), การฟัง (การได้ยิน), การรับรู้กลิ่น (การได้กลิ่น), การรับรู้รÿชาติ 

(การลิ้มรÿ) และการรับรู้ได้ถึงÿิ่งของที่ÿัมผัÿ (การÿัมผัÿ) จะได้รับแรงกระตุ้นที่อüัยüะรับคüาม 

รู้ÿึก และถ่ายทอดไปยังÿมองผ่านทางประÿาทÿัมผัÿ

● กลไกในการมองเห็นสิ่งต่างๆ

กล้ามเนื้อด้านĀลังของต้นแขน

กล้ามเนื้อÿะโพกกลูเตียÿแม็กซิมัÿ

กล้ามเนื้อต้นขาด้านĀลัง

กล้ามเนื้อรูปÿามเĀลี่ยม 
(กล้ามเนื้อบริเüณไĀล่)

กล้ามเนื้อทรüงอกมัดใĀญ่

กล้ามเนื้อด้านĀน้าของต้นแขน

กล้ามเนื้อที่ทําĀน้าที่ในการงอ
ÿะโพกมาทางด้านĀน้า

กล้ามเนื้อÿี่Āัüของกระดูกต้นขา

ด้านĀน้าด้านĀลัง

(1) เลนส์ตา
มีลักþณะใÿและรูปทรงเĀมือนลูกรักบี้
ทำาĀน้าทีป่รับจุดโฟกัÿ

(3) เส้นประสาทตา
ถ่ายทอดแรงกระตุ้นของเยื่อเรตินาไป
ยังÿมอง

(2) จอตา
ÿ่üนที่มีลักþณะเป็นพังผืดบางๆ
ที่แผ่ขยายอยู่ที่ก้นตา ทำาĀน้าที่ฉายภาพ
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● กลไกในการได้ยินเสียง

(4) เส้นประสาทหู
ถ่ายทอดÿัญญาณไปยังบริเüณ
โÿตรการ (Auditory Area) ของ
ซีรีบรัม

(3) ท่อคอเคลีย
เปลี่ยนแรงÿั่นÿะเทือนเป็น
ÿัญญาณ

(1) แก้วหู
รับเÿียงในรูปของแรง
ÿั่นÿะเทือน

(2) กระดูกหู
เพิ่มแรงÿั่นÿะเทือน
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[ส่วนที่เกี่ยวกับอวัยวะสําหรับการหายใจ]
อากาศที่ÿูดเข้ามาจะผ่านทางเดินĀายใจ ไปรับก๊าซออกซิเจนที่ปอดและปล่อยก๊าซคาร์บอน-

ไดออกไซด์ออกมาผ่านทางเดินĀายใจ

ทางเดินĀายใจ คือทางผ่านของอากาศตั้งแต่จมูกไปจนถึงปอด

● อวัยวะที่เกี่ยวข้องกับการหายใจ

ปอด

โพรงจมูก

คอĀอย

กล่องเÿียง

ĀลอดลมใĀญ่

Āลอดลมฝอย
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  การไอและเสมหะ
・・เมื่อมีÿิ่งแปลกปลอม เช่น แบคทีเรียĀรือไรฝุ่นบ้าน เข้าไปในทางเดินĀายใจ ร่ายกายจะพยายาม 

ขับÿิ่งนั้นออกนอกร่างกายด้üยการไอĀรือในฐานะเÿมĀะ

[ส่วนที่เกี่ยวกับอวัยวะของระบบไหลเวียน]
・・มีĀน้าที่ทำาใĀ้ก๊าซออกซิเจน ÿารอาĀาร ของเÿีย ฯลฯ ไĀลไปตามกระแÿเลือดและนำ้าเĀลือง 

เพื่อÿ่งไปยังทั่üร่างกาย และเพื่อใĀ้มีการĀมุนเüียน

  หัวใจ
・・Āัüใจแบ่งออกเป็น 4 Ā้อง

・・ดันเลือดออกด้üยการขยายตัüและบีบตัüเĀมือนกับเครื่องÿูบ

  หลอดเลือดและเลือด
・・Āลอดเลือดแดง คือ Āลอดเลือดที ่ขนเลือดซึ ่งมีก๊าซออกซิเจนผÿมอยู ่มากจากĀัüใจไปยัง 

ทั่üร่างกาย

・・Āลอดเลือดดำา จะเก็บรüบรüมเลือดที่มีก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์และของเÿียผÿมอยู่มากจาก 

ทุกซอกทุกมุมของร่างกาย แล้üÿ่งกลับไปที่Āัüใจและปอด

・・Āลอดเลือดฝอย คือ ÿ่üนที่เคลื่อนย้ายจากĀลอดเลือดแดงไปยังĀลอดเลือดดำา

อาการต่างๆ เช่น การไอติดต่อกันเป็นเวลานาน หรือสีของ 
เสมหะเปลี่ยนไปถือเป็นสัญญาณแสดงความผิดปกติ
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  วงจรไหลเวียนของเลือดภายในร่างกายและวงจรไหลเวียนของเลือดผ่านปอด
ที่ĀลอดเลือดแดงจะมีเลือดแดงไĀลอยู่ และที่Āลอดเลือดดำ�ก็จะมีเลือดดำ�ไĀลอยู่ ซึ ่งจะ 

ไĀลเวียนไปต�มร่�งก�ย ก�รไĀลเวียนที่ว่�นี้เรียกว่� วงจรไĀลเวียนของเลือดภ�ยในร�่งก�ย

ก�รไĀลเว ียนของเล ือดที ่ ไĀลจ�กĀัวใจไปยังปอด แล้วไĀลกลับม�ยังĀ ัวใจ เร ียกว ่� 

วงจรไĀลเวียนของเลือดผ่�นปอด เลือดดำ�จะไĀลจ�กĀัวใจĀ้องล่�งขว�ผ่�นพัลโมน�รีอ�ร์เทอรี 

(Āลอดเลือดแดงÿู่ปอด) ไปยังปอด จ�กนั้นก็มีก�รÿับเปลี่ยนก๊�ซจนกล�ยเป็นเลือดแดง แล้วไĀล 

กลับไปยังĀัวใจĀ้องบนซ�้ยผ่�นพัลโมน�รีเวน (Āลอดเลือดดำ�จ�กปอด)

● วงจรไหลเวียนของเลือดผ่านปอดและวงจรไหลเวียนของเลือดภายในร่างกาย

ในวงจรไĀลเวียนของเลือดผ่�นปอด เลือดที่ไม่มีออกซิเจนจะเปลี่ยนไปเป็นเลือดที่มีออกซิเจน

ครึ่งตัวบน

ครึ่งตัวล่าง

ปอดซูพีเรียเวนา
คาวา

อินพีเรียเวนาคาวา

พัลโมนารี
อาร์เทอรี

ĀัวใจĀ้องบนขวา

ĀัวใจĀ้องล่างขวา

พัลโมนารีเวน

ĀัวใจĀ้องบนซ้าย

ĀัวใจĀ้องล่างซ้าย

ĀลอดเลือดแดงใĀญ่
เอออร์ตา(Aorta) และ
ÿ่วนที่แยกออก

วงจรไĀลเวียนของเลือดภายในร่างกาย 

วงจรไĀลเวียนของเลือดภายในร่างกาย 

วงจรไĀลเวียนของเลือด
ผ่านปอด
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[ส่วนที่เกี่ยวกับอวัยวะในระบบย่อยอาหาร]
・・ช่องทางเดินอาĀาร (ĀลอดอาĀาร กระเพาะอาĀาร ลำาไÿ้เล็ก ลำาไÿ้ใĀญ่ตั้งแต่ช่องปากไปยัง 

ทüารĀนัก และอüัยüะที่คัดĀลั่งเอนไซม์ย่อยอาĀาร

・・ทำาการย่อยและดูดซับอาĀาร รับÿารอาĀารที่จำาเป็น ขับÿ่üนที่เĀลือจากการย่อยและดูดซับ 

ออกมาในรูปของอุจจาระ

● การไหลของอาหารและการทํางานของแต่ละอวัยวะ

(2) กระเพาะอาหาร
เมื่ออาĀารถูกÿ่งไปในกระเพาะอาĀาร 
การเคลื่อนไĀüแบบลูกคลื่นเพื่อบีบไล่
อาĀารใĀ้ผÿมกันจะเริ่มขึ้น การย่อย
อาĀารจะเริ่มขึ้นโดยนำ้าย่อย

(1) หลอดอาหาร
อาĀารที่ถูกกลืนเข้า
ไปจะถูกÿ่งจากĀลอด
อาĀารไปยังกระเพาะ
อาĀาร

(3) ลําไส้เล็ก
ÿารอาĀารในอาĀารจะถูกดูดซับ

(4) ลําไส้ใหญ่
การดูดซับÿารอาĀารและนำ้าจะดำาเนิน
ต่อไปเรื่อยๆ จนก่อตัüเป็นอุจจาระ

(5) ไส้ตรง
เมื่อมีอุจจาระÿะÿมมากขึ้น ก็จะไป 
กระตุ้นกำาแพงของไÿ้ตรง ทำาใĀ้เกิด 
อาการปüดอุจจาระ

(6) ทวารหนัก
กล้ามเนื้อĀูรูดของทüารĀนักจะคลายตัü 
แล้üอุจจาระก็จะถูกขับออกมา
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[ส่วนที่เกี่ยวกับระบบปัสสาวะ]
・・ทำาĀน้าที่ขับของเÿียภายในร่างกายออกนอกร่ายกายในรูปของปัÿÿาüะ

・・ปัÿÿาüะจะถูกÿร้างขึ้นที่ไต แล้üถูกÿ่งไปยังกระเพาะปัÿÿาüะผ่านท่อไต Āลังจากที่ถูกÿะÿมอยู่ 

ช่üงระยะเüลาĀนึ่งจะถูกขับออกนอกร่างกายผ่านทางท่อปัÿÿาüะ

[ระบบต่อมไร้ท่อ]
・・อüัยüะที่มีต่อมซึ่งคัดĀลั่งฮอร์โมนที่มีĀน้าที่ปรับการทำางานต่างๆ ของร่างกาย

กรüยไต

ท่อไต

กระเพาะปัÿÿาüะ

ไต

ท่อปัÿÿาüะ

ต่อมไพเนียล

ต่อมไทรอยด์

ตับอ่อน

ต่อมใต้ÿมอง

ต่อมพาราไทรอยด์

ต่อมไทมัÿ

รังไข่ (ผู้Āญิง)

ต่อมĀมüกไต

อัณฑะ (ผู้ชาย)

63

กลไกลของร่างกายและจิตใจ    

C
H
A
P
T
E
R

11 ความเข้าใจเกี่ยวกับกลไกของร่างกายและจิตใจ

2
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



[ระบบภูมิคุ้มกัน]
・・ภูมิคุ้มกัน คือ ปฏิกิริยาที่ต่อต้านและป้องกันร่างกายเมื่อเชื้อก่อโรค เช่น แบคทีเรียและไüรัÿต่างๆ 

ที่มีอยู่ในÿภาพแüดล้อมภายนอก เข้ามาในร่างกาย

・・ÿไตล์การใช้ชีüิตและÿภาพจิตใจจะทำาใĀ้ภูมิคุ้มกันÿูงขึ้นĀรือตำ่าลงได้

 
● สไตล์การใช้ชีวิตและสภาพจิตใจที่ทาํให้ภูมิคุ้มกันสูงขึ้น

ภูมิคุ้มกัน

สิ่งที่ทําให้ภูมิคุ้มกันสูงขึ้น
・การออกกำาลังอย่างเĀมาะÿม

・การĀัüเราะบ่อยๆ

・การทำาใĀ้ร่างกายอบอุ่น

・อาĀารที่มีคüามÿมดุลทาง
  ÿารอาĀาร

สิ่งที่ทาํให้ภูมิคุ้มกันลดลง
・การเพิ่มขึ้นของอายุ

・นอนไม่พอ

・คüามเĀนื่อยล้า

・การออกกำาลังกายอย่างĀนัก

・คüามเครียดทางจิตใจ
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3 )   กลไกของร่างกายที่เกี่ยวกับการพักผ่อนและนอนหลับ
1. คüามจําเป็นในการพักผ่อนและนอนĀลับ

・・การพักผ่อน Āมายถึง การเลิกทำากิจกรรม แล้üใĀ้ร่ายกายและจิตใจพักอย่างÿบายๆ

・・การพักผ่อนอย่างพอเĀมาะจะเป็นการฟื้นฟูใĀ้ĀายเĀนื่อย และเป็นจุดเริ่มต้นของใช้ชีüิตที่มีคüาม

ÿุข

・・การนอนĀลับเป็นการใĀ้ÿมองได้พักอย่างÿมำ่าเÿมอ การมีÿุขภาพจิตและÿุขภาพกายที่ดีเป็นเรื่อง

ที่ขาดไม่ได้

2. กลไกของการนอนĀลับ

・・มนุþย์เราจะมีนาฬิกาชีüิตที่มีจังĀüะการทำางานในรอบ 1 üันอยู่

・・นาฬิกาชีüิตจะถูกรีเซ็ตเมื่อได้อาบแÿงในตอนเช้า และจะÿลักจังĀüะการทำางานไü้

● ผลที่ได้จากการนอนหลับอย่างมีคุณภาพ

ผ่อนคลายคüามเครียด

ขจัดคüามเĀนื่อยล้าของ
ÿมองและร่างกาย

ภูมิคุ้มกันÿูงขึ้น

จดจําได้แม่น
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3. üงจรการนอนĀลับ

・・การนอนĀลับจะเป็นการÿลับกันไปมาระĀü่างการนอนĀลับแบบ Non-Rem (การĀลับลึก) 

และการนอนĀลับแบบ Rem (การĀลับตื้น) ในช่üงเüลา 1 คืน

・・ตอนที่นอนĀลับแบบ Non-Rem จะอยู่ในÿภาพที่ÿมองได้พัก ตอนที่นอนĀลับแบบ Rem 

จะอยู่ในÿภาพที่ÿมองใกล้จะตื่น ü่ากันü่าจะเĀ็นคüามฝันในตอนที่นอนĀลับแบบ Rem

4. ลักþณะพิเýþของการนอนĀลับของผู้ÿูงอายุ

・・เüลาในการนอนจะÿั้นลง

・・เüลาในการนอนแบบ Non-Rem (การĀลับลึก) จะลดลง ดังนั้นจึงตื่นนอนเพราะปüดปัÿÿาüะ 

Āรือมีเÿียงดังเล็กน้อยอยู่บ่อยครั้ง

● ช่วงการนอนหลับแบบ Non-Rem ● ช่วงการนอนหลับแบบ Rem

・ÿมองไม่ได้Āลับ

・ฝัน

・ÿมองกําลังĀลับอยู่

・ไม่ฝัน
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ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับความชราภาพ

1 )    ความเข้าใจเกี่ยวกับความเปลี่ยนแปลงทางร่างกายและจิตใจเนื่องจาก
ความชราภาพ
1. ความชราภาพคืออะไร

	 	 มนุþย์เราเมื่อมีอายุเพิ่มมากขึ้น	การทำางานของร่างกายและจิตใจก็จะถดถอยลง

ÿภาพที่ü่านี้เรียกü่า	คüามชราภาพ	คüามชราภาพเกิดกับทุกคน

(ลักษณะพิเศษของความชราภาพ)
・・มีคüามแตกต่างตามแต่ละบุคคล

・・ป่üยเป็นโรคได้ง่ายขึ้น

・・ÿ่งผลต่อÿไตล์การใช้ชีüิต

1

ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ที่จาํเป็นต้องรับการดูแลบริบาล2
CHAPTER

üัยทารก

→
→

→ →

üัยเด็ก üัยทำางานüัยรุ่น üัยชรา
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2. การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจอันเนื่องมาจากความชราภาพ

การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจจะแตกต่างออกไปตามแต่ละบุคคล	เนื่องจากได้รับอิทธิพลจาก 
ด้านต่างๆ	 เช่น	การใช้ชีüิตของผู้ÿูงอายุในอดีต	 ยุคÿมัยที่เป็นภูมิĀลัง	 และÿภาพแüดล้อมในการ 
ใช้ชีüิต	ดังนั้น	ในการดูแลบริบาลจึงจำาเป็นต้องเข้าใจü่าแต่ละคนมีคüามแตกต่างกัน

(การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ)
・・คüามกังüลและคüามกระüนกระüายเกิดขึ ้นโดยมีÿาเĀตุมาจากการที ่ก่อนĀน้านี ้เคยทำาได	้

แต่ตอนน้ีกลับทำาไม่ได้	เป็นต้น

・・คüามรู้ÿึกÿูญเÿียและคüามรู้ÿึกü่าตนเองไม่มีประโยชน์เกิดขึ้นโดยมีÿาเĀตุมาจากการที่ÿามีĀรือ

ภรรยา	คนในครอบครัü	และเพื่อนฝูงได้ตายจากไป	และการเปลี่ยนแปลงบทบาท	เป็นต้น	

			การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจจะทำาใĀ้กลายเป็นโรคซึมเýร้าได้ง่ายขึ้น
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3. การเปลี่ยนแปลงทางร่างกายอันเนื่องมาจากความชราภาพ

การเปลี่ยนแปลงทั้งภายนอกและภายในร่างกายÿามารถเĀ็นได้จากคüามชราภาพ

2 )    อาการที่ผู้สูงอายุมักจะมีและลักษณะพิเศษของโรค
อาการที่ผู ้ÿูงอายุมักจะมี	 เช่น	อาการขาดนำ้า	 เป็นไข้	 ท้องผูก	อาการบüมนำ้า	 นอนไม่Āลับ 

กลุ่มอาการอันเนื่องมาจากการไม่ได้ใช้งาน	และแผลกดทับ

 ลักษณะพิเศษของโรคสาํหรับผู้สูงอายุ
・・มีโรคĀลายโรค

・・ในÿ่üนของอาการของโรค	ฯลฯ	จะมีคüามแตกต่างกันระĀü่างบุคคลอยู่มาก

・・เป็นโรคได้ง่าย	และมีอาการเรื้อรังได้ง่าย

・・อาการของโรคจะแÿดงออกมาใĀ้เĀ็นยาก	(อาการของโรคไม่มีรูปแบบที่คงที่)

ความÿามารถในการ
ได้ยินจะถดถอยลงและ
จะไม่ค่อยได้ยินเÿียงÿูง 
(Āูตึง)

การทำางานของไตจะ
ถดถอยลง ความถี่ใน
การปัÿÿาวะจะต่างไป
จากเดิม

กล้ามเนื้อจะอ่อนแอลง
 และĀกล้มได้ง่ายขึ้น

ความÿามารถในการ
มองเĀ็นจะลดลง
ขอบเขตในการมอง
เĀ็นจะแคบลง

การเคลื่อนไĀวแบบ
ลูกคลื่นเพื่อบีบไล่
อาĀารใĀ้ผÿมกันของ
กระเพาะจะลดลง และ
จะเกิดอาการ
ท้องผูกได้ง่ายขึ้น

ความÿามารถในการลิ้มรÿ
จะลดลง ความÿามารถใน
การเคี้ยวและความÿามารถ
ในการกลืนจะลดลง

การทำางานด้านการĀาย
ใจจะถดถอยลง และจะ
เป็นโรคติดเชื้อได้ง่ายขึ้น

ผนังĀลอดเลือดจะĀนาขึ้น
และความดันโลĀิตจะÿูงขึ้น

มีโรคหลายโรคมารุมเร้า และเป็นโรคเรื้อรังทีต้่องรักษาเป็นเวลา
นานได้ง่าย ท้ังยังเป็นโรคแทรกซ้อนได้ง่ายอีกด้วย
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3 )    อาการที่ผู้สูงอายุมักจะมี

อาการขาดน้ํา
…… สภาพที่ปริมาณนํ้าภายในร่างกายมีน้อยกว่าปริมาณปกติ

	 ภายในร่างกายจะมีการคงระดับนํ้าไว้ในระดับĀนึ่ง	แต่จะเกิดอาการนี้ขึ้นได้เมื่อขาดความ

ÿมดุลระĀว่างปริมาณเข้ามากับปริมาณที่ขับถ่ายออกไป

สาเหตุ   :		การลดลงของปริมาณนํ้าที่เข้าÿู่ร่างกาย	ท้องร่วงĀรือท้องเÿีย	อาเจียน	เป็นไข้	เĀงื่อออก		

	 					เป็นต้น

อาการ   :   ริมฝีปากแĀ้ง	ช่องปากแĀ้ง	ผิวĀนังแĀ้ง	ความถี่ในการปัÿÿาวะและปริมาณปัÿÿาวะ

	 					ลดน้อยลง	ความดันโลĀิตลดลงและชีพจรเต้นเร็วขึ้น	อุณĀภูมิร่างกายÿูงขึ้น	เป็นต้น

   จุดสําคัญในการดูแลบริบาล   

・ใĀ้ดื่มนํ้า

・ควบคุมอุณĀภูมิภายในĀ้อง

・ใĀ้ดื่มนํ้าĀลังอาบแช่นํ้าและเมื่อมีการออกกําลังกาย

・อาการขาดนํ้าอย่างรุนแรงอาจทําใĀ้เÿียชีวิตได้	ใĀ้เข้ารับการตรวจที่ÿถานพยาบาล

 ความสมดุลของปริมาณนํ้า
การรับอาĀารและนํ้าเข้าทางปาก	และรักþาความÿมดุลระĀว่างนํ้าที่ออกจากร่างกายกับนํ้าที่เข้ามา

ในร่างกาย	จะนําไปÿู่การคงรักþาการมีชีวิตที่มีÿุขภาพแข็งแรง
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เป็นไข้
…… ÿภาพที่อุณĀภูมิร่างกายÿูงกว่าปกติ

	 การปรับอุณĀภูมิร่างกายจะทำาขึ้นที่ไฮโพทาลามัÿของซีรีบรัม

สาเหตุ   :   โรคติดเชื้อ	การอักเÿบ	อาการขาดนำ้า	เป็นต้น

อาการ   :   มีไข้ÿูง	Āน้าแดง	ไม่กระปรี้กระเปร่า	ไม่อยากรับประทานอาĀาร	เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล    

・ใĀ้ดื่มนำ้า
・üัดอุณĀภูมิร่างกาย
・ บางครั้งÿามารถรับรู้อาการเป็นไข้ในผู้ÿูงอายุได้ยาก

・เฝ้าÿังเกตดูü่าไม่มีอาการอื่นด้üยĀรือไม่

ท้องผูก
…… ÿภาพที่อุจจาระÿะÿมอยู่ในลำาไÿ้ใĀญ่เป็นเวลานาน

	 โดยปกติแล้üอาĀารจะกลายเป็นอุจจาระในเüลาประมาณ	24-72	ชั่üโมง	แล้üจะ

ถูกขับออกมา

สาเหตุ   :   คüามถดถอยในการทำางานของลำาไÿ้	กล้ามเนื้ออ่อนแรงลง	กลั้นอุจจาระ	เป็นต้น

อาการ   :   เบื่ออาĀาร	ปüดท้อง	คลื่นไÿ้	เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・รับประทานเÿ้นใยอาĀาร	ออกกำาลังกาย
			อย่างพอเĀมาะÿม
・ÿร้างนิÿัยในการนั่งลงบนโถÿ้üมĀลัง
			รับประทานอาĀาร
・นüดไปตามทางเคลื่อนไĀüของลำาไÿ้

● นวดไปตามทางเคลื่อนไĀวของลำาไÿ้
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อาการบวมน้ํา
……  ÿภาพที่การไĀลเวียนของเลือดแย่ลงอันเนื่องมาจากÿาเĀตุต่างๆ

เช่น ความถดถอยลงในการทำางานของอวัยวะ Āรือกล้ามเนื้ออ่อนแรงลง ทำาใĀ้ของเĀลวใน

ร่างกายที่ไม่จำาเป็นÿะÿมอยู่ในร่างกาย

สาเหตุ   :   กล้ามเน้ือÿ่วนขาอ่อนแรงลง ความถดถอยลงในการทำางานของĀัวใจและไต การขาดÿาร

      อาĀารในผู้ÿูงอายุ การนั่งท่าเดิมในเวลานาน เป็นต้น

อาการ   :   นำ้าĀนักเพิ่ม เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ÿังเกตตำาแĀน่งและระดับอาการของการบวมนำ้า

・ÿำาĀรับคนที่เป็นอัมพาต มักจะเกิดบริเวณด้านที่ไม่ปกติĀรือเป็นอัมพาตได้ง่าย

・ออกกำาลังกายอย่างพอเĀมาะและยกÿ่วนขาขึ้น

・Āากมีโรคที่รู้ÿาเĀตุ ใĀ้รับการรักþา

ความคัน
…… ÿภาพที่เกิดอาการคันที่ผิวĀนัง

สาเหตุ  :   ผิวĀนังแĀ้งอันเนื่องมาจากความชราภาพ การเปลี่ยนแปลงของอุณĀภูมิและความชื้น 

      อาการคันที่เกิดจากเÿื้อผ้า เป็นต้น

อาการ   :   เป็นÿีแดง เป็นผื่น รู้ÿึกĀงุดĀงิด เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ รกัþาความชุ่มชื้นใĀ้กับผิวĀนัง
・ ไม่ทำาใĀ้ผิวĀนังมีบาดแผล ไม่ทำาใĀ้นอนไม่Āลับ เนื่องจากอาจมีการติดต่อได้ จึงต้องทำางาน 

ร่วมกับแพทย์
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นอนไม่หลับ

…… ÿภาพที่ไม่ÿามารถนอนĀลับได้อย่างเพียงพอ เช่น ไม่ง่วงนอน นอนĀลับยาก 

ตื่นขึ้นมากลางคัน

สาเหตุ   :   การเปลี่ยนแปลงในเนื้อĀาการนอนĀลับ	เป็นต้น

อาการ   :   รู้ÿึกĀงุดĀงิด	รู้ÿึกเĀนื่อยล้า	รู้ÿึกเĀนื่อยĀน่าย	เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ ปรับจังĀüะการใช้ชีüิตใĀ้เข้าที่
・อาบแÿงอาทิตย์ในยามตื่นนอนตอนเช้า
・ออกกำาลังกายอย่างพอเĀมาะ
・Āลีกเลี่ยงการนอนตอนกลางüันเป็นเüลานาน
・จัดเตรียมÿภาพแüดล้อมภายในĀ้องใĀ้เรียบร้อย
・Āากเป็นอุปÿรรคต่อการใช้ชีüิต
		ใĀ้ทำางานร่üมกับแพทย์

ความดันโลหิตสูง

…… ÿภาพที่ความดันโลĀิตÿูง

สาเหตุ   :   โรคĀัüใจĀรือโรคไต	การเปลี่ยนแปลงของĀลอดเลือดตามอายุที่เพิ่มขึ้น	

	 	 					ÿไตล์การใช้ชีüิต	เช่น	อาĀารและการออกกำาลังกาย	เป็นต้น

อาการ   :   ปüดýีรþะ	Āัüใจเต้นรัü	เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ปรับปรุงÿไตล์การใช้ชีüิต	ระมัดระüังในเรื่องการรับประทานอาĀาร	เช่น	ไม่รับประทานมากเกินไป	
		ลดการรับประทานอาĀารรÿเค็ม	ออกกำาลังกายอย่างพอเĀมาะ
・ ในการรักþามีüิธีการรักþาด้üยอาĀาร	การรักþาด้üยการออกกำาลังกาย	และการรักþาด้üยยา
・ Āากอยู่ในÿภาพคüามดันโลĀิตÿูงอย่างต่อเนื่อง	จะทำาใĀ้Āลอดเลือดแดงแข็งตัü	Āลอดเลือดแดง 

แข็งตัüเป็นÿาเĀตุของโรคĀลอดเลือดÿมองและโรคĀัüใจ
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4 )    โรคที่ผู้สูงอายุมักจะเป็น
โรคที่ผู้ÿูงอายุมักจะเป็น	 ได้แก่	 โรคĀลอดเลือดÿมอง	 โรคĀัüใจ	 โรคปอดบüม	 โรคปอดอักเÿบ	

จากการÿูดÿำาลัก	โรคเบาĀüาน	โรคกระดูกพรุน

มีบางคนที่ต้องได้รับคำาÿั่งจากแพทย์ในการดูแลบริบาล

โรคหลอดเลือดสมอง

……  คือ โรคที่เกี่ยวกับĀลอดเลือดของÿมอง จะเกิดขึ้นเมื่อĀลอดเลือดขาดĀรืออุดตัน 

อาจจะเกิดความบกพร่องต่างๆ ขึ้นได้ ขึ้นอยู่กับตำาแĀน่งของÿมองที่ได้รับความเÿียĀาย

สาเหตุ   :   แบ่งออกเป็นกü้างๆ	ได้	2	ประเภท

	 	 					1	เกิดจากĀลอดเลือดในÿมองอุดตัน	(โรคĀลอดเลือดÿมอง)

	 	 					2	เกิดจากĀลอดเลือดในÿมองขาด	(เช่น	ภาüะเลือดออกในÿมอง)

อาการ   :   ปüดýีรþะ	Āน้ามืดตาลาย	คลื่นไÿ้	อาเจียน	คüามผิดปกติในด้านการรู้ÿึกตัü

	 	 					คüามผิดปกติในด้านการรับรู้	เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ ดูแลบริบาลตามอาการของผู้ใช้บริการ

・	เนื่องจากมีคüามเกี่ยüพันธ์กับÿไตล์การใช้ชีüิต	 จึงต้องระมัดระüังในเรื่องปริมาณและรายละเอียด 
ของอาĀาร	และเรื่องการออกกำาลังกาย

โรคหลอดเลือดสมอง
(Āลอดเลือดอุดตัน)

ภาวะเลือดออกในสมอง
(เช่น Āลอดเลือดขาด)
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โรคหัวใจ

……  คือ โรคที่เกี่ยวกับĀัวใจ จะเกิดขึ้นเมื่อĀลอดเลือดของĀัวใจอุดตัน เป็นต้น

สาเหตุ   :   คüามดันโลĀิตและโรคเบาĀüาน	การเปลี่ยนแปลงของĀลอดเลือดเลี้ยงĀัüใจ	เป็นต้น

・・จะเกิดขึ้นเมื่อĀลอดเลือดĀัüใจตีบแคบลง	(อาการปüดเค้นĀัüใจ)

・・จะเกิดขึ้นเมื่อĀลอดเลือดĀัüใจอุดตัน	(ภาüะกล้ามเนื้อĀัüใจตาย)

・・จะเกิดขึ้นเมื่อการทำางานของĀัüใจถดถอยลง	(ภาüะĀัüใจล้มเĀลü)

อาการ   :   ÿำาĀรับอาการปüดเค้นĀัüใจ	จะมีอาการขาดก๊าซออกซิเจนชั่üคราüและปüดĀน้าอก	  
	 	เป็นต้น

ÿำาĀรับภาüะกล้ามเนื้อĀัüใจตาย	จะมีอาการปüดĀน้าอกอย่างรุนแรงเนื่องจากกล้ามเนื้อ 
Āัüใจตาย	 เป็นต้น	ÿำาĀรับภาüะĀัüใจล้มเĀลü	จะมีอาการĀายใจไม่ออก	Āัüใจเต้นรัü	

Āายใจขัด	รู้ÿึกเĀนื่อยĀน่าย	อาการบüมนำ้า	นำ้าĀนักเพิ่ม	ปริมาณปัÿÿาüะลดลง	เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ Āากมีอาการบüมนำ้าĀรือนำ้าĀนักเพิ่มขึ้น	จำาเป็นต้องลดปริมาณคüามเค็มและปริมาณนำ้า

・ เมื่อĀายใจไม่ออก	ใĀ้พักผ่อนแล้üอยู่ในท่าที่ช่üยลดภาระการทำางานของĀัüใจ

● ท่าที่ช่วยลดภาระการทํางานของหัวใจ 

อาการปวดเค้นĀัวใจ
(Āลอดเลือดตีบแคบ) ภาวะกล้ามเนื้อĀัวใจตาย

(Āลอดเลือดอุดตัน)

76



โรคปอดบวม

…… เกิดจากการที่เชื้อก่อโรคเข้าไปในปอด

สาเหตุ   :   การติดเชื้อจากเชื้อก่อโรค เช่น เชื้อแบคทีเรีย Āรือเชื้อไวรัÿ

อาการ   :   เป็นไข้ และอาการทางร่างกายทั่วไป เช่น รู้ÿึกเĀนื่อยĀน่าย เบื่ออาĀาร

       อาการเกี่ยวกับอวัยวะÿำาĀรับการĀายใจ เช่น ไอ มีเÿมĀะ

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ใĀ้ดื่มนำ้าและใĀ้เปลี่ยนไปรับประทานอาĀารที่รับประทานได้ง่าย

・ เนื่องจากบางครั้งจะไม่แÿดงอาการออกมาใĀ้เĀ็นในผู้ÿูงอายุ จึงจำาเป็นต้องใĀ้ความระมัดระวัง

โรคปอดอักเสบจากการสูดสําลัก

…… เกิดจากการที่เชื้อแบคทีเรียได้เข้าไปในĀลอดลมใĀญ่และĀลอดลมฝอยพร้อมกับอาĀาร

และนำ้าลาย

สาเหตุ   :   เกิดจากการที่อาĀารและนำ้าไม่ได้เข้าไปทางĀลอดอาĀาร แต่เข้าไปในĀลอดลมใĀญ่

อาการ   :   เป็นไข้ ไอและมีเÿมĀะ เบื่ออาĀาร เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・ระมัดระวังท่าทางในการรับประทานอาĀาร ไม่นอนลงทันทีĀลังรับประทานอาĀาร ใĀ้คงรักþา 

ท่านั่งไว้

・ ดูแลรักþาช่องปาก

・ Āากเกิดอาการ ใĀ้ทำางานร่วมกับแพทย์

อาĀารและเครื่องดื่มติดคอ
(ÿำาลักอาĀารและเครื่องดื่ม)

เชื้อแบคทีเรียเข้าไปในปอด
พร้อมกับอาĀารและเครื่องดื่ม

เกิดการอักเÿบ
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โรคเบาหวาน

…… คือ โรคที่เกิดจากความผิดปกติของกระบวนการเผาผลาญอาĀารที่ทำาใĀ้ระดับนำ้ำาตาลใน

เลือดÿูงขึ้น

สาเหตุ   :   โรคเบาĀüานมีอยู	่2	ชนิดด้üยกัน

・ โรคเบาĀüานชนิดที	่1	ภาüะที่ร่างกายขาดฮอร์โมนอินซูลิน	มักจะพบในผู้อ่อนüัย

・ โรคเบาĀüานชนิดที	่2	ภาüะที่ร่างกายมีฮอร์โมนอินซูลินลดน้อยลง	มักจะพบในผู้ÿูงอายุ

	 ü่ากันü่ามีÿาเĀตุมาจากโรคที่เกิดจากÿไตล์การใช้ชีüิต	 เช่น	 รับประทานอาĀารมากเกินไป	

ออกกำาลังกายไม่เพียงพอ	มีคüามเครียด

อาการ   :   กระĀายนำ้า	รับประทานมากและมีปัÿÿาüะมาก	นำ้าĀนักลดลง	รู้ÿึกเĀนื่อยĀน่าย		 	

	 				เป็นต้น

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

üิธีการรักþาคือ	รักþาด้üยอาĀาร	รักþาด้üยการออกกำาลังกาย	และรักþาด้üยยา

üิธีการรักþาด้üยอาĀาร	คือ	การคüบคุมแคลอรี่ที่ได้รับจากอาĀาร

・Āาüิธีเพื่อไม่ใĀ้คüามรู้ÿึกพอใจในการรับประทานอาĀารลดน้อยลง

・Āากมีภาüะนำ้าตาลในเลือดÿูงอย่างต่อเนื่อง	เมื่อได้รับบาดเจ็บ	จะทำาใĀ้Āายช้า

・อาการแทรกซ้อน	ได้แก่	ภาüะเบาĀüานขึ้นจอตา	ภาüะไตüาย	และโรคประÿาท	จำาเป็นต้อง

		ทำางานร่üมกับแพทย์เพื่อป้องกันอาการแทรกซ้อน

● อาการแทรกซ้อนของโรคเบาหวาน

โรคเกี่ยวกับเÿ้นประÿาท ภาวะไตวาย ภาวะเบาĀวานขึ้นจอตา
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…… คือ โรคที่กระดูกเปราะบางอันเนื่องมาจากปริมาณกระดูกลดลง

สาเหตุ   :   นอนอยู่บนเตียงเป็นระยะเüลานาน	ขาดแคลเซียม	เป็นต้น

	 								ÿำาĀรับผู้Āญิง	ทำาใĀ้ฮอร์โมนเพýĀญิงลดลงได้ง่าย

อาการ   :   Āลังค่อม	คüามÿูงลดลง	ปüดเอง	เป็นต้น

	 								เนื่องจากกระดูกจะเปราะบางขึ้น	เมื่อĀกล้มจึงมักจะกระดูกĀักได้ง่าย

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・รับประทานอาĀารที่มีแคลเซียม

・ออกกำาลังกายและอาบแÿงอาทิตย์

・จัดÿภาพแüดล้อมในการใช้ชีüิตใĀ้เรียบร้อยเพื่อป้องกันการĀกล้ม

● ตําแหน่งที่ผู้สูงอายุมักจะกระดูกหัก

กระดูกต้นแขน

กระดูกปลายแขนด้านนอก

กระดูกÿันĀลัง

กระดูกต้นขาÿ่วนคอ

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

บทบาทในÿถานที่ทำงาน
บทบาทในÿังคมทšองถิ่น เปŨนตšน

ADL, IADL

ไมŠÿบาย พิการ เปŨนตšน

สภาพของสุขภาพร่างกาย

รŠางกายเปŨนอัมพาต
กลšามเนื้ออŠอนแรงลง นิ้วขาด เปŨนตšน

การมีส่วนร่วมกิจกรรม
ฟังก์ชันการทำงานของ

ร่างกายและจิตใจ / 
โครงสร้างของร่างกาย

ปัจจัยส่วนบุคคลปัจจัยทางสภาพแวดล้อม
เพศ อายุ นิÿัย คŠานิยมÿภาพแวดลšอมในการพักอาศัย ครอบครัว

แĀลŠงทรัพยากรในทšองถิ่น

● ICF: บัญชีสากลเพื่อการจาํแนกการทํางาน ความพิการ และสุขภาพ

ไมŠÿบาย พิการ เปŨนตšน

บทบาทในÿถานที่ทĞางาน
บทบาทในÿังคมทšองถิ่น เปŨนตšน

เพศ อายุ นิÿัย คŠานิยมÿภาพแวดลšอมในการพักอาศัย ครอบครัว
แĀลŠงทรัพยากรในทšองถิ่น

ADL, IADLรŠางกายเปŨนอัมพาต
กลšามเนื้ออŠอนแรงลง นิ้วขาด เปŨนตšน
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2 )    ประเภท สาเหต ุและคุณสมบัติของความพิการ
[ความบกพร่องทางร่างกาย]

คüามบกพร่องทางร่างกาย	Āมายถึง	ÿภาพที่เกิดคüามบกพร่องที่แขนขาและที่ตัüอันเนื่องมาจาก

การเจ็บป่üยĀรืออุบัติเĀตุ	ทำาใĀ้ใช้ชีüิตประจำาüันและชีüิตคüามเป็นอยู่ในÿังคมได้ยาก

มีÿาเĀตุมาจากการได้รับบาดเจ็บที่แขนและขา	การเจ็บป่üยĀรือการได้รับบาดเจ็บที่ÿมองและ 
เÿ้นประÿาทไขÿันĀลังอันเนื่องมาจากการเจ็บป่üยĀรืออุบัติเĀตุ	และการเปลี่ยนแปลงรูปร่างĀรือ 
Āดรัดของข้อต่อและไขÿันĀลังอันเนื่องมาจากผลที่ตามมา

คüามยากลำาบากในการใช้ชีüิตของแต่ละคนจะแตกต่างกันไปตามÿ่üนตำาแĀน่งและระดับคüาม 
พิการ	คüามบกพร่องทางÿติปัญญาอาจจะเกิดขึ้นพร้อมกับคüามบกพร่องในคüามÿามารถในการ 
เคลื่อนไĀüได	้ใช้อุปกรณ์ช่üยเĀลือที่เĀมาะÿมกับผู้ใช้บริการ	เช่น	ไม้เท้า	เก้าอี้รถเข็น	และขาเทียม

ICF	 เป็นบัญชีÿากลเพื่อจำาแนกฟังก์ชันในการใช้ชีüิตของมนุþย์	และเพื่อใĀ้เข้าใจภาพรüมของผู้ที ่
เข้าข่าย	ฟังก์ชันในการใช้ชีüิตของมนุþย	์Āมายถึง	คüามÿามารถ	การทำางาน	และÿภาพแüดล้อมใน 
การที่จะใช้ชีüิตประจำาüัน	ซึ่งได้แก่	 การทำางานของร่างกายและโครงÿร้างของร่างกาย	กิจกรรม	

และการมีÿ่üนร่üม

ICF (บัญชีสากลเพื่อการจําแนกการทํางาน ความพิการ และสุขภาพ)
คาํอธิบาย
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[ความบกพร่องทางการมองเĀ็น]

คüามบกพร่องทางการมองเĀ็น	Āมายถึง	ÿภาพที่เกิดคüามบกพร่องในüิธีการมองÿิ่งต่างๆ	เช่น	

ด้านÿายตาĀรือด้านขอบเขตในการมอง	ทำาใĀ้ใช้ชีüิตประจำาüันและชีüิตคüามเป็นอยู่ในÿังคมได้ยาก

เกิดขึ้นได้จากĀลายÿาเĀตุ	 เช่น	 เป็นมาตั้งแต่เกิด	 เป็นโรค	 เกิดจากอุบัติเĀตุ	คüามชราภาพ	 
ปัจจุบันมีผู้ที่มีคüามบกพร่องทางการมองเĀ็น	โดยมีÿาเĀตุมาจากโรคเบาĀüานเพิ่มมากขึ้น

คüามบกพร่องทางการมองเĀ็นÿามารถแÿดงออกมาได้ในĀลายรูปแบบ	 เช่น	คนที่มองไม่เĀ็น 
อะไรเลยคนที่รู้ÿึกได้ถึงแÿงÿü่าง	คนที่มองเĀ็นในขอบเขตแคบๆ

● วิธีการมองเห็นของผู้ที่มีความบกพร่องทางการมองเห็น

เĀ็นจุดดำาอยู่ตรงกลาง/
ความผิดปกติทางลาน

ÿายตา

ขอบเขตการมองเĀ็น
แคบลง

เĀ็นภาพครึ่งซีก
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[ความบกพร่องทางการได้ยิน]

ความบกพร่องทางการได้ยิน Āมายถึง ÿภาพที่ไม่ÿามารถได้ยินĀรือไม่ค่อยจะได้ยิน เนื่องจาก 

กระบวนการถ่ายทอดของÿ่วนÿำาคัญในการได้ยินจากĀูได้รับความเÿียĀาย จำาแนกได้ตามระดับ 

การได้ยิน ÿ่วนĀรือตำาแĀน่งที่บกพร่อง และช่วงเวลาที่เกิดอาการ

Āูตึง คือ อาการที่ไม่ค่อยได้ยินเÿียง มีวิธีการÿื่อÿาร คือ ใช้เครื่องช่วยฟัง ÿนทนาด้วยการเขียน 

ใช้ภาþามือ อ่านริมฝีปาก เป็นต้น

การÿนทนาด้วยการเขียน

การอ่านริมฝีปาก

ภาþามือ

เครื่องช่วยฟัง
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[ความบกพร่องทางภาþา]

・・คüามบกพร่องทางภาþา	Āมายถึง	 ÿภาพที่ประÿาทÿ่üนกลางที่เกี่ยüกับภาþาที่ซีรีบรัมĀรือ 
อüัยüะที่เกี่ยüกับการออกเÿียงได้รับคüามเÿียĀาย	จนทำาใĀ้เกิดคüามบกพร่องด้านการÿื่อÿารที ่
ต้องใช้ภาþาขึ้น

・・คือÿภาพที ่ประÿาทÿ่üนกลางที ่เกี ่ยüกับภาþาที ่ซ ีร ีบรัมได้ร ับคüามเÿียĀายĀลังกำาเนิด	

จนทำาใĀ้ยากลำาบากในการ	“ฟัง”	“พูด”	“อ่าน”	และ	“เขียน”

・・üิธีการÿื ่อÿารจะแตกต่างกันไปขึ ้นอยู ่กับÿภาพคüามบกพร่อง	 เช่น	 ÿนทนาด้üยการเขียน	

และใช้การ์ดรูปภาพ

●  สภาพของผู้ใช้บริการที่มีภาวะบกพร่องด้านการสื่อความหมาย

กะ...
กะ...

ÿภาพที่ดูเĀมือนอยากจะพูด	แต่ไม่ÿามารถพูดออกมาอย่างต่อเนื่องได้
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[ความถดถอยในการทำางานของĀัวใจ]

	 ÿภาพที่ÿ่งเลือดไปยังทั่วร่างกายได้

อย่างยากลำาบาก

	 ผู้ใช้บริการที่มีปัญĀาเกี่ยวกับการ 
เต้นของĀัวใจ	บางคนอาจจะมีการฝังเครื่อง

กระตุ้นĀัวใจไว้ที่Āน้าอก

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・・Āลีกเลี่ยงการออกกำาลังกายที่อาจเกิด 
การกระแทกอย่างแรงที่ÿ่วนที่มีการฝังไว้

ตรงบริเวณĀน้าอก

[ความถดถอยในการทำางานของไต]

ÿภาพที่ฟอกเลือดได้อย่างยากลำาบาก

ผู้ใช้บริการที่การทำางานของไตถดถอยลง	จะใช้เครื่องไตเทียมในการฟอกเลือด

   จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล   

・・Āลีกเลี่ยงการอาบแช่นำ้าในวันที่ใช้เครื่องไต

・・ไม่ใช้แขนข้างที่ใช้ถ่ายเลือดยกของĀนัก

・・จำากัดความเค็มและนำ้า

● การทํางานของเครื่องไตเทียม

เครื่องไต

นำ้าÿ่วนเกิน

ของเÿียที่ไม่จำาเป็น

● เครื่องกระตุ้นหัวใจ

เครื่องกระตุ้นĀัวใจ

Āัวใจ
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[ความถดถอยในการทำางานของอวัยวะÿำาĀรับการĀายใจ]

ÿภาพที่Āายใจลำาบาก

ÿำาĀรับผู้ใช้บริการที่ไม่ÿามารถĀายใจได้อย่างเพียงพอ	ใĀ้ใช้üิธีการรักþาด้üยการใĀ้ออกซิเจน

  จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล  
・・Āลีกเลี่ยงÿิ่งที่เกี่ยüกับไฟเมื่อใช้เครื่องผลิตออกซิเจน

・・การป้องกันโรคติดเชื้อถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ

・・จัดเตรียมแบตเตอรีÿำารองและÿิ่งอื่นๆ	ไü้ในกรณีไฟดับ

[ความถดถอยในการทำางานของกระเพาะปัÿÿาวะและไÿ้ตรง]

ÿภาพที่ปัÿÿาüะและอุจจาระไม่ออก	โดยมีÿาเĀตุมาจากโรคที่เกี่ยüกับกระเพาะปัÿÿาüะ

และไÿ้ตรง จะผ่าตัดĀน้าท้อง	แล้üทำาÿ่üนเปิดทางĀน้าท้อง	(ÿโตมา)	เพื่อขับถ่ายของเÿีย

มีทั้งกระเพาะปัÿÿาüะเทียมและทüารเทียม	ตำาแĀน่งจะแตกต่างกันขึ้นอยู่กับโรคที่เป็น

  จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล  

・・ผู้บริบาลจะต้องจัดการกับของเÿียในถุงรองรับ	(pouch)	ที่ครอบคลุมÿโตมาอยู่

・・Āากบริเüณรอบๆ	ÿโตมาเกิดการอักเÿบจนเป็นÿีแดง	ใĀ้รายงานไปยังแพทย์

● เครื่องสูดออกซิเจนแบบพกพา ● เครื่องผลิตออกซิเจน

● กระเพาะปัสสาวะเทียม ● ทวารเทียม

ภาพท่ีเĀ็นจากภายนอก

86



[ความบกพร่องทางÿติปัญญา]

คüามบกพร่องทางÿติปัญญา	Āมายถึง	ผู้ที่มีการพัฒนาด้านคüามรู้โดยทั่üไปช้ากü่าผู้อื่น	 เมื่อมี 
ปัญĀาในการใช้ชีüิตประจำาüัน	จำาเป็นต้องมีการช่üยเĀลืออย่างเป็นพิเýþในบางอย่าง

  จุดÿำาคัญในการดูแลบริบาล  

・・ดำาเนินการใĀ้ÿอดคลอ้งกับÿถานการณ์ในการใช้ชีüิต

・・เข้าใจÿภาพของผู้ใช้บริการ	และดูแลบริบาลตามที่เĀมาะÿมกับผู้ใช้บริการ

[ความบกพร่องทางจิต]

คüามบกพร่องทางจิต	Āมายถึง	ÿภาพที่เกิดคüามบกพร่องในการทำางานของจิตใจเนื่องมาจาก 
คüามผิดปกติทางจิตใจ	ทำาใĀ้ใช้ชีüิตประจำาüันและมีÿ่üนร่üมในÿังคมได้ยาก	เมื่อมีอาการĀนักขึ้น	 
คüามÿามารถในการตัดÿินใจและการคüบคุมพฤติกรรมอาจจะลดลงอย่างเĀ็นได้ชัด	คüามผิดปกต ิ
ทางจิตใจมีĀลากĀลายประเภท	เช่น	โรคจิตเภท	และโรคไบโพลาร์

อาการของผู้ที่มีคüามบกพร่องทางจิต	 ได้แก่	ประÿาทĀลอนทางการได้ยิน	จินตนาการไปเอง	

ซึมเýร้า

เกิดอาการประÿาทĀลอนทาง
การได้ยินและจินตนาการไปเอง

● การจินตนาการไปเอง

ÿภาพที่จิตใจĀม่นĀมอง
พูดน้อยลง	ĀดĀู่

● ภาวะซึมเศร้า

ÿภาพที ่ม ีอารมณ์คึกคักและ 
ผ่อนคลายผิดปกติเมื่อเทียบ
กับปกติทั่üไป

● อาการฟุ้งพล่าน (Mania)

● อาการของความบกพร่องทางจิต

87

กลไกลของร่างกายและจิตใจ    

C
H
A
P
T
E
R

22 ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ที่จําเป็นต้องรับการดูแลบริบาล

2
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



ความเข้าใจขั้นพื้นฐานเกี่ยวกับโรคสมองเสื่อม

1 )    ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคสมองเสื่อม
ÿมองเป็นอüัยüะที่คüบคุมการทำากิจกรรมของมนุþย์	 โรคÿมองเÿื่อม	Āมายถึง	อาการที่การ 

ทำางานในด้านการรับรู้ของÿมองได้ถดถอยลงอันเนื่องมาจากÿาเĀตุอะไรบางอย่าง	ทำาใĀ้ใช้ชีüิต 
ประจำาüันและชีüิตคüามเป็นอยู่ในÿังคมได้ยาก

การทํางานของสมอง
ในการเข้าใจเกี่ยüกับโรคÿมองเÿื่อม	 เราจำาเป็นต้องรู้เกี่ยüกับการทำางานของÿมอง	 เมื่อการ 

ทำางานของÿมองถดถอยลง	จะทำาใĀ้เกิดปัญĀาในการใช้ชีüิต

3

สมองกลีบข้าง
เช่น รÿชาติ การตัดÿินใจ ความเข้าใจ

สมองกลีบขมับ
เช่น การได้ยิน ความเข้าใจในภาþา
ความรู้ ความทรงจĈ

เช่น การมองเĀ็น

สมองกลีบท้ายทอย

สมองกลีบหน้า
เช่น กลิ่น การเคลื่อนไĀวทั้งĀมด
อารมณ์ ความต้องการ เจตจĈนง

● บริเวณพื้นที่และการทาํงานของซีรีบรัมทั้ง 4 ส่วน

เช่น รÿชาติ การตัดÿินใจ 
ความเข้าใจ

เช่น กลิ่น การเคลื่อนไĀวทั้งĀมด 
อารมณ์ ความต้องการ เจตจำานง

เช่น การได้ยิน ความเข้าใจในภาþา
ความรู้ ความทรงจำา

เช่น การมองเĀ็น
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คําจํากัดความของโรคสมองเสื่อม

● การทํางานในด้านการรับรู้ คือ

การกระทำา
(การใช้ชีวิตประจำาวัน)

ภาþา
(พูดและเข้าใจ)

ความจำา
(จดจำาและĀวนนึก)

เช่น วางแผน จัดลำาดับ ฯลฯรับรู้
(รับรู้ÿิ่งต่างๆ)
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ความแตกต่างระหว่างการหลงลืมกับโรคสมองเสื่อม
Āนึ่งในอาการĀลักของโรคÿมองเÿื่อมคือการĀลงลืม	การĀลงลืมเป็นอาการที่เĀ็นได้เมื่อมีอาย ุ

เพิ่มมากขึ้น	แต่จะแตกต่างกับการĀลงลืมของโรคÿมองเÿื่อม

2 )    จุดสําคัญในการดูแลบริบาลสําหรับโรคสมองเสื่อม
ในการดูแลบริบาลผู้ที่เป็นโรคÿมองเÿื่อม

(1)	คิดถึงÿถานะของผู้ใช้บริการ

จำาเป็นต้องดำาเนินการดูแลบริบาลโดยดูแลบุคคลนั้นเป็นĀลัก

(2)	เข้าใจการใช้ชีüิตของผู้ใช้บริการ

จำาเป็นต้องใĀ้คüามช่üยเĀลือใĀ้ใช้ชีüิตได้อย่างมีเÿถียรภาพ

(3)	ดูü่าผู้ใช้บริการÿามารถทำาอะไรได	้แล้üจึงใĀ้คüามช่üยเĀลือ

ช่üยเĀลือโดยดึงเอาคüามÿามารถและคüามต้องการของบุคคลคนนั้นออกมา

● ความแตกต่างของอาการหลงลืม
การหลงลืมที่เกิดจากการเพิ่มขึ้นของอายุ การหลงลืมที่เกิดจากโรคสมองเสื่อม

ลืมประÿบการณ์บางÿ่üน ลืมประÿบการณ์ทั้งĀมด

ไม่ลุกลามมากขึ้น ลุกลามมากขึ้น

รู้ü่าตัüเองĀลงลืม ไม่รู้ü่าตัüเองĀลงลืม

ไม่มีปัญĀาในการใช้ชีüิต มีปัญĀาในการใช้ชีüิต
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3 )    โรคและอาการที่เป็นสาเหตุหลักของโรคสมองเสื่อม
โรคที่เป็นÿาเĀตุของโรคÿมองเÿื่อม	เช่น	(1)	โรคอัลไซเมอร์,	(2)	ภาüะÿมองเÿื่อมจากโรคĀลอด-

เลือด,	 (3)	ภาüะÿมองเÿื่อมที่มีลิüüี่บอดี้	 (Lewy	body)	อยู่ภายในÿมอง,	 (4)	ภาüะÿมองเÿื่อม 
บริเüณกลีบÿมองÿองกลีบ

● โรคและอาการที่เป็นสาเหตุหลักของโรคสมองเสื่อม
ประเภท สภาพของสมอง อาการที่สําคัญ

(1) โรคอัลไซเมอร์ ÿมองฝ่อ
มีÿารอะไมลอยด์มาพอกตามเนื้อ
ÿมอง	(Senile	plaques)	ปรากฏ
ขึ้น

・ค่อยๆ	เริ่มมีอาการและค่อยๆ	
		ลุกลาม
・เริ่มจากคüามบกพร่องทาง
		คüามจำา
・มักจะมีอารมณ์ดี
・มียาที่ทำาใĀ้ลุกลามช้าลง

(2) ภาวะสมองเสื่อมจากโรค
ไหลอดเลือด

Āลอดเลือดอุดตันเนื ่องจากโรค	
ĀลอดเลือดÿมองทำาใĀ้เซลล์ÿมอง	
บางÿ่üนตาย

・ลุกลามเป็นขั้นๆ
・เป็นอัมพาตครึ่งซีก	มีคüาม
  บกพร่องทางภาþา	ฯลฯ
・ มีÿิ่งที่ทำาได้และÿิ่งที่ทำาไม่ได้

(3) ภาวะสมองเสื่อมที่มีลิววี่บอดี ้
(Lewy body) อยู่ภายในสมอง

ลิüüี่บอดี้	 (Lewy	body)	ที่ทำาใĀ้	
ÿมองกลีบท้ายทอยฝ่อจะปรากฏ
ขึ้น

・	มองเĀ็นÿิ่งที่มองไม่เĀ็น	
		(เĀ็นภาพĀลอน)
・ เดินก้าüÿ้ันๆ	ฯลฯ	(โรคพาร์กินÿัน)
・ ละเมอออกมาตามคüามฝัน	
		(ภาüะการนอนผิดปกติ)

(4) ภาวะสมองเสื่อมบริเวณกลีบ
สมองสองกลีบ

ÿมองกลีบĀน้าและÿมองกลีบ
ขมับฝ่อ

・ไม่มีเĀตุผลและไม่ÿามารถคüบคุม
  ตัüเองได้
・นิÿัยเปลี่ยนไป
・ปฏิบัติตนตามรูปแบบที่กำาĀนด
・	ตื่นตัüตื่นเต้น	เกรี้ยüกราด

91

กลไกลของร่างกายและจิตใจ    

C
H
A
P
T
E
R

22 ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ที่จําเป็นต้องรับการดูแลบริบาล

2
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



4 )    อาการของโรคสมองเสื่อม
อาการของโรคÿมองเÿื่อมÿามารถจำาแนกออกเป็นดังนี้

อาการĀลักทั่üไป	:	เกิดจากคüามบกพร่องทางÿมอง

คüามบกพร่องด้านคüามจำา	คüามบกพร่องด้านการรับรู้	คüามบกพร่องด้านการลงมือปฏิบัต	ิ 
คüามบกพร่องด้านการเข้าใจและคüามÿามารถในการตัดÿินใจ	เป็นต้น

อาการด้านพฤติกรรมและจิตใจ	 (BPSD)	 :	 เกิดจากÿภาพแüดล้อมนิÿัยและÿันดานของผู้ใช ้
บริการ	คüามÿัมพันธ์ระĀü่างบุคคล	เป็นต้น

คüามกังüล	คüามกระüนกระüาย	ภาพĀลอน	การจินตนาการไปเอง	พฤติกรรมที่ตื่นตัüตื่นเต้น 
และเกรี้ยüกราด	การเดินไปรอบๆ	เป็นต้น

อาการหลักทั่วไป อาการด้านพฤติกรรม
และจิตใจ(BPSD)

・กังวลและ
  กระวนระวาย

・ภาพĀลอนและ
  การจินตนาการไปเอง

・การเดินไปรอบๆ

・อื่นๆ

・ความบกพร่อง
  ด้านความจĈ

・อื่นๆ

・ความบกพร่อง
  ด้านการรับรู้

・ความบกพร่อง
  ด้านการลงมือปäิบัติ

・ตื่นตัวตื่นเต้น
  พฤติกรรมที่เกรี้ยวกราด

・ความบกพร่องด้าน
  การเข้าใจและความ
  ÿามารถในการตัดÿินใจ

เซล
ล์ส

มอ
งต

าย

นิส
ัยแ

ละส
ันด

าน
สภ

าพ
แวด

ล้อ
มแ

ละ
สภ

าพ
จิต

ใจ
● อาการหลักทั่วไปและอาการด้านพฤติกรรมและจิตใจของโรคสมองเสื่อม

อาการด้านพฤติกรรมและจิตใจเรียก
ได้อีกอย่างĀนึ่งü่าอาการแüดล้อม
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[อาการĀลักทั่วไป]

(1)	คüามบกพร่องด้านคüามจำา

คüามบกพร่องด้านคüามจำา	คือคüามบกพร่องที่ไม่ÿามารถจดจำาเรื่องที่เกิดขึ้นจริงĀรือข้อมูล 
ใĀม่ๆ	ได	้เป็นอาการĀลักทั่üไปของโรคÿมองเÿื่อม

(2)	คüามบกพร่องด้านการรับรู้

คüามบกพร่องด้านการรับรู้	คือ	คüามบกพร่องที่ไม่ÿามารถรับรู้ถึงเüลา	ÿถานที	่และผู้คนได้

・・ตื่นนอนขึ้นมากลางดึก	แล้üคิดที่จะออกไปข้างนอก

・・คิดü่าคนในครอบครัüเป็นคนอื่นๆ

(3)	คüามบกพร่องด้านการลงมือปฏิบัติ

คüามบกพร่องด้านการลงมือปฏิบัติ	คือ	การไม่รู้ลำาดับขั้นตอน	ทำาใĀ้ไม่ÿามารถดำาเนินการได้

・・ไม่รู้ขั้นตอนในการทำาอาĀาร

(4)	คüามบกพร่องด้านการเข้าใจและคüามÿามารถในการตัดÿินใจ

・・ไม่ÿามารถตัดÿินเรื่องราüต่างๆ	ได้	เนื่องจากคüามเข้าใจและคüามÿามารถในการตัดÿินใจลดลง

・・คำานüณเงินได้ยากขึ้น

[พฤติกรรมและจิตใจ (BPSD)]

 อาการด้านพฤติกรรม
(1)	พฤติกรรมที่ตื่นตัüตื่นเต้นและเกรี้ยüกราด

พฤติกรรมที่ตื่นตัüตื่นเต้นและเกรี้ยüกราด	คือ	พฤติกรรมที่เกิดขึ้นจากคüามรู้ÿึกกังüลเพราะไม ่
เข้าใจü่าจะถูกทำาอะไร	ü่ากันü่าการที่ไม่ÿามารถบ่งบอกถึงคüามเจ็บการปüดอุจจาระ	การปüด 
ปัÿÿาüะ	ฯลฯ	มีคüามเชื่อมโยงกับพฤติกรรมที่เกรี้ยüกราดด้üย

(2)	การเดินไปรอบๆ

การเดินไปรอบๆ	Āมายถึง	พฤติกรรมการเดินไปรอบๆ	โดยที่มีจุดมุ่งĀมายบางอย่างและมีเĀตุผล

ที่อยู่เฉยๆ	ไม่ได้
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 อาการทางจิตใจ
	 ผู้ที่เป็นโรคÿมองเÿื่อมจะมีคüามรู้ÿึกกังüลและÿับÿน

(1)	ภาพĀลอน

ภาพĀลอน	คือ	การรู้ÿึกü่าÿิ่งที่ไม่มีอยู่จริงนั้นมีอยู่

(2)	การจินตนาการไปเอง

การจินตนาการไปเอง	คือ	การรู้ÿึกü่าÿิ่งที่ไม่ÿามารถเป็นจริงได้นั้นมีอยู่
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 ข้อควรระวังในการดูแลบริบาลผู้ที่เป็นโรคสมองเสื่อม
・・ยอมรับคำาพูดและพฤติกรรมโดยที่ไม่ปฏิเÿธ

・・ตั้งใจฟังในÿิ่งที่พูด	และทำาใĀ้รู้ÿึกอุ่นใจ

・・ถ่ายทอดออกไปด้üยคำาพูดÿั้นๆ	ที่เข้าใจง่ายตามคüามÿามารถในการเข้าใจ

・・ปรับจังĀüะการใช้ชีüิตตั้งแต่ตื่นนอนในตอนเช้าจนเข้านอนใĀ้เข้าที่

・・ร่üมกันคิดและทำาเพื่อกำาจัดคüามกังüลออกไป

・・ทำาใĀ้ไม่ÿามารถเปลี่ยนĀ้องและÿภาพแüดล้อมรอบๆ	ได้ง่าย
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เทคนิคการพูดคุยสื่อสาร

CHAPTER 1 การพูดคุยสื่อสารขั้นพื้นฐาน
CHAPTER 2 การพูดคุยสื่อสารกับผู้ใช้บริการ
CHAPTER 3 การพูดคุยสื่อสารในทีม

P A R T   3



ความหมายของการพูดคุยสื่อสาร
การพูดคุยÿื่อÿาร Āมายถึง การแÿดงคüามคิดและคüามรู้ÿึกซึ่งกันและกันใĀ้รับรู้ร่üมกัน

จำาเป็นต้องเรียนรู้เทคนิคการพูดคุยÿื่อÿาร เพื่อเป็นüิธีการÿร้างคüามÿัมพันธ์ที่ไü้üางใจกันกับ 

ฝ่ายตรงข้าม

1

เทคนิคการพูดคุยสื่อสาร1
CHAPTER

● ลักษณะของการพูดคุยสื่อสาร

ÿ่งและรับ

ÿ่งและรับ

วันนี้ดูเหมือนจะมี
ความสุขกว่าทุกครั้ง
นะคะ

ใช่แล้วล่ะ! คือว่า...
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วิธีการถ่ายทอดข้อมูล
üิธีการถ่ายทอดข้อมูล ได้แก่ การÿื่อÿารด้านภาþาซึ่งใช้ภาþาในการÿื่อÿาร และการÿื่อÿาร 

ด้านที่ไม่ใช่ภาþา ซึ่งใช้ÿิ่งอื่นๆ นอกเĀนือจากภาþา เช่น ท่าทางและการแÿดงออกทาง ใบĀน้า

1  )    การสื่อสารด้านภาษา
การÿื่อÿารด้านภาþา ได้แก่ การถ่ายทอดบทÿนทนาและตัüอักþรด้üยการออกเÿียงภาþาĀรือใช้

ภาþามือ

2

● ตัวอย่างการสื่อสารด้านภาษา

การออกเÿียงภาþา ตัüอักþรภาþามือ
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2 )    การสื่อสารด้านที่ไม่ใช่ภาษา
üิธีการÿื่อÿารด้านที่ไม่ใช่ภาþา เช่น ท่าทางและการแÿดงออกทางใบĀน้าและกิริยาท่าทาง เช่น 

ท่าทางการแÿดงออกด้üยการชี้ไม้ชี้มือ
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เทคนิคการพูดคุยสื่อสาร
พูดคุยÿื่อÿารโดยตระĀนักถึงÿิ่งต่อไปนี้ เพื่อÿร้างคüามÿัมพันธ์ 

3

● การรับฟัง
・ การรับฟัง คือ การฟังโดยที่แÿดงท่าที
  การฟังอย่างตั้งอกตั้งใจ ระมัดระüังเป็น
  พิเýþ และฟังอย่างถูกต้องแม่นยำา

● การมีอารมณ์ความรู้สึกร่วมกัน
・การมีอารมณ์คüามรู้ÿึกร่üมกัน คือ การ
  รู้ÿึกü่าตนเองมีคüามรู้ÿึกเช่นเดียüกัน 
  กับคüามคิดเĀ็นและอารมณ์คüามรู้ÿึก 
   ของฝ่ายตรงข้าม
・การพยายามที ่จะทำาคüามเข้าใจบน 
  ÿถานะของฝ่ายตรงข้ามถือเป็นÿิ่งÿำาคัญ

● การยอมรับ
・ การยอมรับ คือ การยอมรับคüามรู้ÿึก
  และคüามคิดเĀ็นของฝ่ายตรงข้าม 
  โดยที่ไม่ทั้งปฏิเÿธและเĀ็นด้üย
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วิธีการฟังเรื่องที่พูด (วิธีการรับฟังอย่างกระตือรือร้น)
ผู้บริบาลจะต้องพูดคุยÿ่ือÿารกับผู้ใช้บริการ ครอบครัüของผู้ใช้บริการ Āรือผู้เช่ียüชาญเฉพาะทาง 

อื่นๆ เพื่อที่จะช่üยเĀลือการใช้ชีüิตใĀ้กับผู้ใช้บริการใĀ้ดียิ่งขึ้น

1 )    เคารพในค่านิยมของผู้ใช้บริการ
ผู ้ใช้บริการแต่ละคนจะมีค่านิยมที ่แตกต่างกันขึ ้นอยู ่ก ับยุคÿมัยที ่เกิดและเติบโตขึ ้นมา 

และÿภาพแüดล้อมที่ได้ใช้ชีüิตมา ฯลฯ ผู้บริบาล จะต้องดูแลบริบาลด้üยการเคารพในอารมณ์ 

คüามคิด และค่านิยมของผู้ใช้บริการ

2 )    ข้อควรระวังในการสื่อสารด้านภาษา
[การใช้คำาพูด]

ผู้บริบาลจะต้องตระĀนักถึงการใช้คำาพูดที่ÿุภาพ

1

การพูดคุยสื่อสารกับผู้ใช้บริการ2
CHAPTER

อรุณสวัสดิ์ค่ะ
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[วิธีการถาม]

ผู้บริบาลต้องไม่เพียงแต่ถามผู้ใช้บริการในÿิ่งที่ตนต้องการจะรู้เท่านั้น แต่ควรใÿ่ใจในการพูดคุย 

ÿื่อÿารแบบÿองฝ่ายกับผู้ใช้บริการ

คำาถามมีทั้ง (1) คำาถามแบบปิด และ (2) คำาถามแบบเปิด

(1) คำาถามแบบปิด

 คำาถามแบบปิด คือ คำาถามที่ฝ่ายตรงข้ามÿามารถตอบออกมาง่ายๆ ด้วยคำาเดียวได้ เช่น 

“ใช่” Āรือ “ไม่ใช่”, “A” Āรือ “B” Āากถามแต่คำาถามแบบปิดออกไปอย่างต่อเนื่อง ก็จะกลายเป็น

การÿื่อÿารแบบฝ่ายเดียว

(2) คำาถามแบบเปิด

 คำาถามแบบเปิด คือ คำาถามที่ใĀ้ฝ่ายตรงข้ามตอบได้อย่างอิÿระ เช่น “คิดว่าอย่างไรบ้าง” 

Āรือ “อยากจะทำาอย่างไร” แต่Āากถามคำาถามว่า “ทำาไม” ซึ่งเป็นคำาถามที่ต้องการเĀตุผลอย่าง 

ต่อเนื่อง อาจจะทำาใĀ้ฝ่ายตรงข้ามรู้ÿึกเĀมือนถูกตำาĀนิĀรือกล่าวโทþได้ จึงจำาเป็นต้องระมัดระวัง

● ตัวอย่างคําถาม

คำาถามแบบปิด คำาถามแบบเปิด

ชอบแกงกะหรี่
ไหมครับ?

อาหารที่ชอบคือ
อะไรคะ?

ชอบ อืม...
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[การพูดยำ้า]

การที่ผู้บริบาลพูดยำ้าในÿิ่งที่ผู้ใช้บริการพูดออกมา จะÿามารถถ่ายทอดÿารออกไปได้ü่า “กำาลัง 

ฟังในÿิ่งที่ผู้ใช้บริการพูดอยู่”

● ตัวอย่างการพูดย้ํา

เมื่อวานปวดไปทั้งตัวจนนอน
ไม่หลับ

ปวดไปทั้งตัวจนนอน
ไม่หลับสินะคะ

3 )   ข้อควรระวังในการสื่อสารด้านที่ไม่ใช่ภาษา
[ท่าทางและการแÿดงออกทางใบĀน้า]

ผู้บริบาลจะต้องÿังเกตท่าทางและการแÿดงออกทางใบĀน้าของผู้ใช้บริการ แล้üทำาการÿื่อÿาร 

ตามÿิ่งเĀล่านั้น

[ระดับÿายตา]

ผู้บริบาลจะต้องเข้าĀาผู้ใช้บริการโดยที่ใĀ้ÿายตาอยู่ในระดับเดียüกัน Āากไม่ปรับระดับÿายตาใĀ้

อยู่ในระดับเดียüกันกับผู้ใช้บริการ จะทำาใĀ้ÿื่อได้ยากü่ากำาลังฟังในÿิ่งที่ผู้ใช้บริการพูดอยู่
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● วิธีการปรับระดับสายตาให้ตรงกัน

ปรับระดับÿายตาใĀ้ตรงกัน

[ท่วงทำ�นองก�รพูด]

พูดด้วยท่วงทำานองการพูดช้าๆ อย่างละมุนละม่อม และเว้นช่วงการพูดเป็นจังĀวะอย่าง 

เĀมาะÿม

[ก�รพยักหน้�และพูดตอบเป็นช่วงๆ]

การพยักĀน้าขึ้นลงและการพูดตอบผู้ใช้บริการเป็นช่วงๆ เช่น “ใช่แล้ว” จะเป็นการแÿดงท่าทีว่า

กำาลังตั้งใจฟังและพยายามทำาความเข้าใจกับÿิ่งที่ผู้ใช้บริการกำาลังพูดอยู่

[ท่�และก�รชี้ไม้ชี้มือ]

ผู้บริบาลจะต้องÿื่อÿารกับผู้ใช้บริการด้วยการĀันĀน้าเข้าĀากัน

・・การกอดอกĀรือนั ่งไขว้ขา Āรือนั ่งยื ่นขามาข้างĀน้า 

แล้วเอนตัวไปข้างĀลังในขณะที่กำาลังฟังคนอื่นพูดอยู่ 

จะÿร้างความรู้ÿึกที่ไม่ดีใĀ้กับฝ่ายตรงข้าม

・・ความĀมายในการชี้ไม้ชี้มือค่อยข้างจะมีความแตกต่าง 

กันมากขึ้นอยู่กับประเทศและวัฒนธรรม

หากผู้บริบาลก้มมองผู้ใช้บริการลงจากใน
ระดับที่สูงกว่า จะทาํให้ผู้ใช้บริการได้รับ
แรงกดดัน
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[ระยะĀ่างและการÿัมผัÿเนื้อตัว]

ในบางประเทศ การพูดคุยในระยะใกล้และ

การÿัมผัÿเนื้อตัวจะทำาใĀ้รู้ÿึกใกล้ชิดÿนิทÿนม

กันมากขึ้น

ในญี่ปุ่น ว่ากันว่ามีĀลายคนที่รู้ÿึกดีกับการ

เว ้นระยะĀ่างในระดับĀนึ ่ง แม้จะมีความ 

ÿัมพันธ์ที่คุ้นเคยÿนิทÿนมกัน

ในการÿ ัมผ ัÿเน ื ้อต ัวของฝ ่ายตรงข ้าม  

เนื ้อĀาที ่จะถ่ายทอดไปยังฝ่ายตรงข้ามจะ 

แตกต่างกันไปขึ้นอยู ่กับจังĀวะ ความĀนักเบา 

และความถี่ ในการÿัมผัÿ

● ตัวอย่างการสัมผัสเนื้อตัว

ค่อยๆ ยื่นมือเข้าไปประกบแล้วพูดคุย
ÿื่อÿารกัน

● ข้อควรระวังเกี่ยวกับท่า

พูดโดยการĀันĀน้าเข้าĀากัน กอดอก

นั่งยื่นขามาข้างĀน้าแล้วเอนตัวไปข้างĀลังนั่งไขว้ขา
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การอธิบายและการยินยอม (Informed Consent)

ผู้บริบาลต้องใĀ้คüามช่üยเĀลือÿนับÿนุนการตัดÿินใจของผู้ใช้บริการ เพื่อใĀ้ผู้ใช้บริการใช้ชีüิตใน

แบบฉบับของตนเองได้ ในการช่üยเĀลือÿนับÿนุนการตัดÿินใจของผู ้ใช้บริการ ผู ้บริบาลคüร 

ระมัดระüังในข้อต่อไปนี้

(1) แÿดงตัüเลือกใĀ้เลือก

(2) อธิบายข้อดีและข้อเÿียของแต่ละตัüเลือกอย่างละเอียด

(3) ใĀ้ผู้ใช้บริการเป็นคนเลือกและตัดÿินใจด้üยเจตนารมณ์ของตนเอง

ผู้บริบาลจะต้องเคารพและใĀ้คüามช่üยเĀลือในÿิ่งที่ผู้ใช้บริการเลือกใĀ้ÿามารถเป็นจริงขึ้นมาได้

 พูดคุยสื่อสารตามสภาพของผู้ใช้บริการ
อาจมีบางกรณีที่ผู้ใช้บริการÿื่อÿารได้ยากเนื่องจากเป็นโรคĀรือมีคüามบกพร่อง ผู้บริบาลจำาเป็น

ต้องเลือกüิธีการÿื่อÿารที่เĀมาะÿมตามโรคและคüามบกพร่องของผู้ใช้บริการ

1 )   ความสําคัญในการสื่อสารตามลักษณะต่างๆ ของความบกพร่อง
บางครั้งโรคĀรือคüามบกพร่องอาจทำาใĀ้เกิดปัญĀาในการÿื่อÿาร ผู้บริบาลจะต้องรู้ü่าผู้ใช้บริการ

มีปัญĀาในการÿื่อÿารอย่างไร และÿื่อÿารด้üยüิธีการที่เĀมาะÿมกับบุคคลนั้น

ปัจจุบัน ได้มีการนำา ICT (เทคโนโลยีÿารÿนเทýและการÿื่อÿาร) เข้ามาใช้เป็นüิธีการĀนึ่งในการ

ÿื่อÿาร

2

3
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2 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่มีภาวะบกพร่องทางการมองเห็น
1. ลักþณะพิเýþของการพูดคุยÿื่อÿารของผู้ที่มีภาüะบกพร่องทางการมองเĀ็น

คüามบกพร่องทางการมองเĀ็น คือ คüามบกพร่องที่ดüงตามองไม่เĀ็น ĀรือดüงตามองเĀ็นได้ 

ยาก ฯลฯ เนื่องจากไม่ÿามารถรับข้อมูลจากการมองเĀ็นได้อย่างเพียงพอ ทำาใĀ้ไม่รู้ระยะĀ่างของ 

ÿิ่งของและไม่รู้ÿถานที่

2. ข้อคüรระüังในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่องทางการมองเĀ็น

  ใช้ข้อมูลอื่นนอกเหนือจากการมองเห็น
อธิบายตำาแĀน่ง ลักþณะของÿิ่งของ และÿิ่งต่างๆ อย่างละเอียดและเป็นรูปธรรมด้üยคำาพูด 

นอกจากนี้แล้ü การคำานึงถึงนำ้าเÿียง üิธีการพูด ฯลฯ ก็เป็นÿิ่งÿำาคัญเช่นเดียüกัน

การใĀ้ÿัมผัÿโดยตรงก็ÿามารถถ่ายทอดข้อมูลได้เช่นกัน

  เรียกทักด้วยการเรียกชื่อ
การที ่ผู ้บริบาลÿัมผัÿร่างกายของผู ้ใช้บริการโดยที ่ไม่พูดอะไร จะทำาใĀ้ผู ้ใช้บริการตกใจ 

จึงคüรเรียกทักก่อนทุกครั้ง ในการเรียกทัก ใĀ้เรียกชื่อผู้ใช้บริการแล้üจึงเริ่มพูดคุย

นอกจากนี้แล้ü การที่ผู้บริบาลบอกชื่อตัüเองออกมาก็ถือเป็นÿิ่งÿำาคัญเช่นกัน

ทาํให้ผู้ที่มีภาวะ
บกพร่องทางการ
มองเห็นรู้อย่าง
ชัดเจนว่ากําลัง
พูดอยู่กับใคร

● เรียกทักด้วยการเรียกชื่อ

คุณOO!!
ของหล่นลงมาแล้วครับ!
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  อธิบายสถานที่และทิศทางอย่างเป็นรูปธรรม
เมื่ออธิบายÿถานที่ ใĀ้บอกออกไปอย่างเป็นรูปธรรม เช่น “ทางด้านขüาของคุณ” “ทางเÿียงของ

ฉัน” การบอกตำาแĀน่งการจัดüางอาĀารในตอนรับประทานอาĀาร มีüิธีการอธิบายที่ เรียกü่า 

“การบอกตามเข็มนาฬิกา (Clock Position)” ซึ่งจะแÿดงตำาแĀน่งตามตัüเลขบนแผงนาฬิกา

3. ตัüอย่างüิธีการและเครื่องมือช่üยเĀลือในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่อง

   ทางการมองเĀ็น

การใช้เครื ่องมือช่üยเĀลือตามÿภาพของคüามบกพร่องทางการมองเĀ็นของผู ้ใช้บริการ 

จะทำาใĀ้ÿื่อÿารกันได้ง่ายขึ้น

(อักþรเบรลล์)

เครื่องมือในการถ่ายทอดข้อมูลของผู้ที่ตาบอด ได้แก่ อักþรเบรลล์และเบรลล์บล็อค

อักþรเบรลล์ เบรลล์บล็อค
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● บทสนทนาที่อ่านจากการเคลื่อนไหวของปาก

3 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่มีภาวะบกพร่องทางการได้ยิน
1. ลักþณะพิเýþของการพูดคุยÿื่อÿารของผู้ที่มีภาüะบกพร่องทางการได้ยิน

เนื่องจากไม่ÿามารถได้ยินเÿียงได้อย่างเพียงพอ ทำาใĀ้เกิดคüามรู้ÿึกโดดเดี่ยüและโýกเýร้าขึ้น 

มาก จึงจำาเป็นต้องใĀ้คüามช่üยเĀลือทางด้านจิตใจด้üย

2. ข้อคüรระüังในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่องทางการได้ยิน

・・เข้าไปพูดจากทางด้านĀน้า เพื่อใĀ้ต่างฝ่ายต่างÿามารถเĀ็นÿีĀน้าท่าทางและการเคลื่อนไĀüของ 

ปากได้

・・ĀากมีĀูฝั่งที่ได้ยินได้ง่าย ใĀ้เข้าพูดคุยทางฝั่งนั้น

・・ออกเÿียงอย่างช้าๆ ชัดๆ

・・อย่าÿ่งเÿียงดังจนเกินคüามจำาเป็น

・・Āากเป็นไปได้ ใĀ้พูดคุยกันที่ÿถานที่เงียบๆ

3. ตัüอย่างüิธีการและเครื่องมือช่üยเĀลือในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่องทางการ

ได้ยิน

(การอ่านริมฝีปาก)

ÿื่อÿารกันด้üยการอ่านการเคลื่อนไĀüของปาก

สวัสดี
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(การÿนทนาด้üยการเขียน)

     ÿื่อÿารกันด้üยการใช้กระดาþ อุปกรณ์

ÿนทนาด้üยการเขียน ฯลฯ

มีการนำาเอาÿิ่งอื่นๆ เช่น ICT เข้ามาใช้ด้üย

(ภาþามือ)

ถ่ายทอดคüามĀมายไปพร้อมกับการ

เคลื่อนไĀü เช่น การเคลื่อนไĀüของมือ 

และนิ้ü ใบĀน้า และคอ

(เครื่องช่üยฟัง)

เครื่องช่üยฟัง คือ เครื่องมือที่รüบรüม

เÿียงผ่านทางไมโครโฟนแล้üขยายเÿียง 

นั้นขึ้น จากนั้นจึงÿ่งไปยังĀู

● การสนทนาโดยการเขียน

● การสนทนาโดยใช้ภาษามือ

● การสนทนาโดยใช้เครื่องช่วยฟัง
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4 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่มีภาวะบกพร่องด้านการสื่อความหมาย
1. ลักþณะพิเýþของการพูดคุยÿื่อÿารของผู้ที่มีภาüะบกพร่องด้านการÿื่อคüามĀมาย

ภาüะบกพร่องด้านการÿื่อคüามĀมาย คือ การที่บริเüณที่เกี่ยüข้องกับภาþาที่ซีรีบรัมได้รับคüาม 

 เÿียĀาย ทำาใĀ้การทำางานต่างๆ เช่น “การฟังและเข้าใจในÿิ่งที่พูด” “การอ่านและเข้าใจในÿิ่งที ่

 เขียนไü้” “การพูด” “การเขียนตัüĀนังÿือ” ถดถอยลง

2. ข้อคüรระüังในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่องด้านการÿื่อคüามĀมาย

・・เข้าพูดคุยด้üยคำาพูดที่ÿั้นและเข้าใจง่ายอย่างช้าๆ ชัดๆ

・・ใช้การÿื่อÿารที่ไม่ใช่ทางด้านภาþา เช่น รูปüาดĀรือรูปภาพ และการชี้ไม้ชี้มือ

・・ไม่ชี้Āรือแก้คำาพูดที่พูดผิดเพียงเล็กน้อย

    ใช้คำาถามแบบปิด ใĀ้ตอบได้ง่ายๆ เช่น “ใช่” Āรือ “ไม่ใช่”

3. ตัüอย่างüิธีการและเครื่องมือช่üยเĀลือในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่องด้านการÿื่อ

คüามĀมาย

・・ใช้üิธีอื่นนอกเĀนือจากการพูด เช่น การชี้ไม้ชี้มือ

・・ใช้รูปภาพ รูปüาด ฯลฯ
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5 )   การพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่เป็นโรคสมองเสื่อม
1. ลักþณะพิเýþของการพูดคุยÿื่อÿารของผู้ที่เป็นโรคÿมองเÿื่อม

เนื่องจากการทำางานด้านการรับรู้ถดถอยลง ทำาใĀ้พูดเรื่องเดิมซ้ำาๆ อยู่Āลายครั้ง และการÿื่อÿาร

ระĀü่างผู้บริบาลกับผู้ใช้บริการไม่ÿอดคล้องกัน

2. ข้อคüรระüังในการพูดคุยÿื่อÿารกับผู้ที่มีภาüะบกพร่องด้านการÿื่อคüามĀมาย

・・ค่อยๆ พูดช้าๆ

・・พูดออกไปด้üยคำาýัพท์ที่เข้าใจได้ง่ายและประโยคÿั้นๆ

・・แม้เรื่องที่เจ้าตัüพูดจะแตกต่างไปจากคüามจริง ใĀ้รับฟังและแÿดงใĀ้เĀ็นü่ามีคüามรู้ÿึกร่üมกัน 

โดยไม่ปฏิเÿธในเนื้อĀานั้น

● ตัวอย่างการพูดคุยสื่อสารกับผู้ที่เป็นโรคสมองเสื่อม

รับฟังเรื่องกังüลใจของผู้ที่เป็น
โรคÿมองเÿื่อม
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1 )  วัตถุประสงค์ของการแบ่งปันข้อมูล
การดูแลบริบาลไม่เพียงแต่เป็นงานของผู้บริบาลเท่านั้น แต่ต้องร่üมมือกับผู้ที่มีอาชีพอื่นๆ เช่น 

แพทย์ และทำางานกันเป็นทีม เพื่อที่จะใĀ้บริการด้านการดูแลบริบาลใĀ้กับผู้ใช้บริการได้ดียิ่งขึ้น จึง 

ต้องมีการนำาเนื้อĀาการดูแลบริบาลและข้อมูลทางการแพทย์มาแบ่งปันกันในทีม

  วิธีการแบ่งปันข้อมูล
การแบ่งปันข้อมูลด้วยการจดบันทึก

ได้แก่ แผนงานต่างๆ เช่น แผนงานการดูแลบริบาล, ข้อมูลเคÿของผู้ใช้บริการ, บันทึกการ

บอกเล่าในÿิ่งที่พบเจอ

การแบ่งปันข้อมูลด้วยการประชุม (สนทนาพูดคุย)

เช่น การบอกเล่าในÿิ่งที่พบเจอซึ่งเป็นการถ่ายทอดข้อมูลที่เกี่ยüกับผู้ใช้บริการระĀü่างเจ้าĀน้าที่ 

และการประชุมเพื่อพิจารณาเนื้อĀาที่เกี่ยüกับการดูแลบริบาล

3
CHAPTER

● การแบ่งปันข้อมูลด้วยการจดบันทึก ● ภาพการบอกเล่าในสิ่งที่พบเจอ

การพูดคุยสื่อสารในทีม

การทําความเข้าใจขั้นพื้นฐานกับการแบ่งปันข้อมูลด้วย
การจดบันทึก1
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2 )   ความหมายของการมีบันทึกสาํหรับการดูแลบริบาล
ผู้บริบาลจำาเป็นต้องรู้ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ใช้บริการ เพื่อที่จะใĀ้การดูแลบริบาลอย่างมีคุณภาพÿูง  

ผู้บริบาลจะบันทึกÿภาพของผู้ใช้บริการ การกระตุ้นผู้ใช้บริการ และการตอบÿนองของผู้ใช้บริการ

ความĀมายของการมีบันทึกมีอยู่ 2 มุมมองด้วยกัน คือ มุมมองการใĀ้บริการดูแลบริบาลที่ด ี

ยิ่งขึ้น และมุมมองการดูแลบริบาลแบบเป็นทีม

3 )   พื้นฐานการเขียนบันทึกการดูแลบริบาล
(1) จดบันทึกในตอนที่ยังจำาได้แม่นอยู่

(2) จดบันทึกวันและเวลาอย่างถูกต้องแม่นยำา

    ทำาการบันทึกวันที่ เพื่อใĀ้รู้ได้ว่าเรื่องราวที่บันทึกลงไปนั้นเป็นเรื่องของเมื่อไĀร่

(3) จดบันทึกตามความจริง

    ความจริงมีทั้ง “ความจริงเชิงอัตวิÿัย” และ “ความจริงเชิงปรวิÿัย”

ความจริง เนื้อหา

ความจริงเชิงอัตวิÿัย
・ÿิ่งที่ผู้ใช้บริการได้เĀ็น ประÿบการณ์ของเจ้าตัว ÿิ่งที่เจ้าตัวเรียกร้อง 
   เป็นต้น
・คำาพูดของผู้ใช้บริการ เป็นต้น

ความจริงเชิงปรวิÿัย
・ÿิ่งที่ผู้บริบาลและบุคลอื่นๆ ได้ÿังเกตเĀ็น
・ค่าความดันโลĀิต ค่าอุณĀภูมิร่างกาย และข้อมูลการตรวจร่างกาย 
   เป็นต้น

● ตัวอย่างบันทึก
วันที่ เนื้อĀา

2019/07/20

เมื่อตอน 8:00 น. ในขณะที่ทำาการดูแลบริบาลด้านการขับถ่าย 
พบว่ามีรอยแดงขนาด 1 ซม. ปรากฏขึ้นที่บริเวณกระดูกÿันĀลังÿ่วน
กระเบนเĀน็บของคุณOO เม่ือÿอบถามเจ้าตัว ได้รับคำาตอบว่า“ไม่รู้ÿึกเจ็บ” 
เมื่อรายงานไปยังพยาบาล ก็ทราบว่าเป็นอาการแผลกดทับขั้นต้น

ความจริงเชิงปรวิสัย ความจริงเชิงอัตวิสัย
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(4) จดบันทึกเนื้อĀาใĀ้อ่านครั้งเดียวแล้วเข้าใจ

การจดบันทึก ใĀ้เขียน 6 ÿิ่งนี้อย่างชัดเจน

(1) When        เมื่อไĀร่
(2) Where        ที่ไĀน
(3) Who        ใคร
(4) What        อะไร
(5) Why        ทำาไม
(6) How        อย่างไร

● ตัวอย่างประโยคที่เข้าใจได้ง่าย

(1) เมื่อไĀร่ (3) ใคร (4) อะไร(5) ทำาไม

(2) ที่ไĀน (6) อย่างไร

วันที่ OO เดือน OO  คุณ A ได้เก็บกระเป๋าสตางค์
ได้ที่สถานีรถไฟโตเกียว  จึงไปที่ป้อมตํารวจ
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4 )   การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลและการรักษาความลับ
ผู้บริบาลจะต้องระมัดระüังอย่างพอเพียงในการคüบคุมจัดการข้อมูล โดยเฉพาะอย่างยิ ่ง 

การคุ้มครองข้อมูลÿ่üนบุคคล และ การรักþาคüามลับ ถือเป็นÿิ่งที่ต้องการอย่างเคร่งครัดในฐานะ 

จรรยาบรรณทางอาชีพของผู้ที่มีอาชีพเฉพาะทาง

ในกรณีที่มีการแบ่งปันข้อมูลÿ่üนบุคคล จำาเป็นต้องได้รับการยินยอมจากตัüผู้ใช้บริการในเรื่อง 

การจัดการข้อมูลÿ่üนบุคคล

(ประเภทของข้อมูลส่วนบุคคล)
ชื่อ-นามÿกุล ที่อยู่ Āมายเลขโทรýัพท์ รูปถ่ายที่มีเจ้าตัüอยู่ในรูป เป็นต้น

เพื่อคุ้มครองข้อมูลÿ่üนบุคคล จึงต้องระüังในเรื่องต่อไปนี้

・・ไม่พูดเรื่องผู้ใช้บริการĀรือเรื่องในที่ทำางานภายนอกÿถานที่ทำางาน

・・ไม่เขียนโพÿต์ที่มีเนื้อĀาเกี่ยüกับผู้ใช้บริการและÿถานที่ทำางานลงในอินเทอร์เน็ต โซเชียลมีเดีย 

ฯลฯ
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2 )   การปรึกษา
การปรึกþา Āมายถึง การรับคำาแนะนำาจากเจ้าĀน้าที่คนอื่นๆ Āรือผู้เชี่ยüชาญ เมื่อมีเรื่องที่ 

ยุ่งยากĀรือเรื่องที่ไม่เข้าใจ เมื่อรู้ÿึกกังüล ใĀ้ทำาการปรึกþา อย่าตัดÿินใจเพียงตัüคนเดียü

รายงาน ติดต่อ ปรึกษา (Ho-Ren-So)

1 )   การรายงานและการติดต่อ
ผู้บริบาลจะใĀ้บริการด้านการดูแลบริบาลแบบเป็นทีม ดังนั้น จึงต้องรายงาน ติดต่อ และแบ่งปัน

ข้อมูลที่เกี่ยüกับผู้ใช้บริการซึ่งÿังเกตเĀ็น และคüามคืบĀน้าของงานของตนภายในทีม

จังĀüะในการรายงานและติดต่อจะแตกต่างไปตามเนื้อĀา ในกรณีที่มีคüามฉุกเฉินÿูง เช่น 

เกิดอุบัติเĀตุขึ้น ใĀ้รายงานโดยทันที

2

● ฝ่ายที่เผยแพร่ข้อมูล
・ถ่ายทอดอย่างÿั้นกระชับ
・ถ่ายทอดโดยแยก
   ระĀü่างข้อเท็จจริงกับ
   การพิจารณาตัดÿิน
・รายงานโดยคิดถึง
   เรื่องÿถานที่และจังĀüะ

● ฝ่ายที่รับข้อมูล
・จดบันทึก
・ฟังโดยแยก
   ระĀü่างข้อเท็จจริงกับ
   การพิจารณาตัดÿิน
・ยำ้าใĀ้แน่ใจ
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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
การเคลื่อนย้ายทำาใĀ้มนุþย์มีขอบเขตในการดำาเนินกิจกรรมกü้างขึ้น การใช้ชีüิตบนขอบเขตใน 

การดำาเนินกิจกรรมที่กü้างขüางจะÿ่งผลต่อการคงรักþาและพัฒนาÿภาพร่างกายและการทำางาน 

ของจิตใจ ในการใช้ชีü ิตประจำาüัน เราจะเคลื ่อนย้ายไปยังÿถานที ่ที ่เราจะดำาเนินการ เช่น 

รับประทานอาĀารที่โรงอาĀาร ขับถ่ายที่Ā้องนำ้า อาบนำ้าที่Ā้องอาบนำ้า การเคลื่อนย้ายจะเชื่อมโยง 

กับการกระทำาที่เป็นการใช้ชีüิตคüามเป็นอยู่ทั้งĀมด

1

การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย1
CHAPTER
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● ความสัมพันธ์ระหว่าง ADL กับ IADL

ADL คือ กลุ่มการเคลื่อนไĀüทางร่างกายพื้นฐานที่มนุþย์คนĀนึ่งกระทำาขึ้นในการใช้ชีüิตด้üย

ตัüคนเดียü ADL รüมถึง การเคลื่อนย้าย การรับประทานอาĀาร การเปลี่ยนเÿื้อผ้า การขับถ่าย 

การอาบนำ้า เป็นต้น IADL คือ คüามÿามารถที่จำาเป็นในการคงรักþาชีüิตคüามเป็นอยู่ในครอบ-

ครัüĀรือในท้องถิ่น IADL รüมถึงคüบคุมจัดการเงิน การซื้อของ การซักผ้า การใช้ยานพาĀนะ 

การใช้อุปกรณ์ÿื่อÿาร 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
การเคลื่อนย้ายจะเกี่ยüข้องกับกล้ามเนื้อและข้อต่อต่างๆ มากมาย

2

● ส่วนสําคัญของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการเคลื่อนย้าย

คอ
Āน้าอก ไĀล่

ข้อýอก

ข้อมือ

ýีรþะ

Āลัง

Āลังมือ

ÿ้นเท้า

ฝ่าเท้า

ฝ่ามือ

แขน

ท้อง เอü

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
   ท่าที่มั่นคงที่ÿุด

● ท่านอนตะแคง (ขวา) ที่สบาย
üางĀมอนไü้ตรงด้านĀน้าของĀน้าอก

ในĀมอนรองที่ระĀü่างÿ่üนขาทั้งÿองข้าง

และที่ใต้เท้าขüา

ท่านั่งเอนพิง 45 องศา 
     (ท่านอนหงายศีรษะสูง) ที่สบาย
ปรับระดับบริเüณที่พักขาทั้งÿองข้างขึ้น

Āากไม่ÿามารถปรับระดับบริเüณที่พักขา

ทั้งÿองข้างขึ้นได้ ใĀ้ใÿ่Āมอนไü้ที่ใต้เข่าทั้งÿองข้าง

Āลังจากที่ลุกครึ่งตัüบนขึ้น Āลังของผู้ใช้บริการจะออกĀ่างจากเตียงครั้งĀนึ่ง การกระทำานี้เรียกü่า 

การขยับตัüออกจากพนักพิงแล้üเอนเข้าไปพิงใĀม่ การขยับตัüออกจากพนักพิงแล้üเอนเข้าไปพิงใĀม่จะ

เป็นการป้องกันแผลกดทับ

การขยับตัวออกจากพนักพิงแล้วเอนเข้าไปพิงใหม่
คาํอธิบาย
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4 )   กลุ่มอาการอันเนื่องมาจากการไม่ได้ใช้งาน
กลุ่มอาการอันเนื่องมาจากการไม่ได้ใช้งาน คือÿภาพต่างๆ ของร่างกายและจิตใจที่เกิดขึ้นเมื่อ 

ต้องพักฟื้นเป็นเüลานาน Āรือเมื่อคüามÿามารถในการดำาเนินกิจกรรมลดลง

การĀดรัด
ของกล้ามเนื้อ

การĀดตัü
ของกระดูกแผลกดทับ

คüามถดถอยของ
การทĈงานของประÿาทÿัมผัÿ

คüามถดถอยของ
การทĈงานของจิตใจ

การĀดตัüของกล้ามเนื้อคüามถดถอยของการ
ทĈงานของอüัยüะภายใน

คüามถดถอยของการทĈงาน
ของĀัüใจและปอด

คüามถดถอยของ
การทĈงานของการ
ปรับคüามดันโลĀิต

ภาüะคüามดันโลĀิตต่Ĉ
เมื่อลุกขึ้นยืน

Āัüใจเต้นรัü Āายใจขัด ภาüะทุพโภชนาการ
คüามถดถอยของ

คüามÿามารถในการ
ทĈกิจกรรม

คüามถดถอยของ
การทำางานของจิตใจ

คüามถดถอยของ
การทำางานของการ
ปรับคüามดันโลĀิต

คüามถดถอยของการทำางาน
ของĀัüใจ และปอด

คüามถดถอยของการ
ทำางานของอüัยüะภายใน

Āัüใจเต้นรัü ĀายใจขัดภาüะคüามดันโลĀิตตำ่า
เมื่อลุกขึ้นยืน

การĀดตัüของ
กล้ามเนื้อ

คüามถดถอยของ
การทำางานของประÿาทÿัมผัÿ แผลกดทับ การĀดตัü

ของกระดูก
การĀดรัดตัü
ของกล้ามเนื้อ

คüามถดถอยของ
คüามÿามารถในการ

ทำากิจกรรม

ภาüะทุพ-
โภชนาการ
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5 )   แผลกดทับ
แผลกดทับ คือ การนอนอยู่บนเตียงเป็นระยะเüลานาน ทำาใĀ้ÿ่üนที่กระดูกแทงเข้าไปเกิดคüาม 

บกพร่องที่ระบบĀมุนเüียน จนผิüĀนังถูกทำาลายĀรือตาย รอยยับของผ้าปูที่นอนและการเÿียดÿีเมื่อ 

เปลี่ยนท่า ก็เป็นÿาเĀตุของแผลกดทับเช่นกัน

  วิธีการป้องกันการเกิดแผลกดทับ
(1) Āากเป็นไปได้ ใĀ้ลุกออกจากเตียง

(2) ใĀ้เปลี่ยนท่าอยู่เป็นระยะ

(3) ใĀ้ร่างกายได้รับÿารอาĀารใĀ้เพียงพอ

● บริเวณที่เกิดภาวะแผลกดทับได้ง่าย

บริเüณกระดูก
ÿันĀลังÿ่üน

กระเบนเĀน็บ

บริเüณ
กระดูกÿะบัก

บริเüณกระดูกýีรþะ
บริเüณก้น

บริเüณข้อýอก

บริเüณข้อýอก

บริเüณÿ้นเท้า
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อุปกรณ์ช่üยเดิน: เนื่องจากมีพื้นที่รองรับมากกü่า 
ไม้เท้า จึงมีคüามมั่นคง

6 )   อุปกรณ์ช่วยเหลือที่เกี่ยวข้องการกับเคลื่อนย้าย
อุปกรณ์ช่üยเĀลือที่เกี่ยüข้องการกับเคลื่อนย้ายที่ไม่ใช่เก้าอี้รถเข็น เช่น ไม้เท้า อุปกรณ์ช่üยเดิน 

และลิฟต์

ลิฟต์ÿามารถนำามาใช้ประโยชน์ในการลดภาระการดูแลบริบาลของผู้บริบาลได้

(1)  ลิฟต์ที่วิ่งไปตามเพดาน (2)  ลิฟต์ที่วิ่งไปตามพื้น

ไม้เท้ารูปตัü T : มีนำ้าĀนักเบาและคüบคุมได้ง่าย
ไม้เท้าĀลายขา: เนื ่องจากมีพื ้นที ่รองรับมากกü่า 
ไม้เท้ารูปตัü T จึงใช้ในกรณีที่การรับนำ้าĀนักทางฝั่ง 
ไม่ปกติมีไม่เพียงพอ

ไม้เท้ารูปตัü T ไม้เท้าĀลายขา
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1) การดูแลบริบาลทางร่างกายขั้นพื้นฐาน
ใช้ร่üมกับการปฏิบัติในการดูแลบริบาลทั้งĀมดได้

(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ
ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

 

(3) ปรับเตียงใĀ้อยู่ในระดับที่ดูแลบริบาลได้ง่าย

3 การปฏิบัติจริงในการดูแลบริบาลเมื่อมีการย้ายที่นั่ง
หรือนอนและเคลื่อนย้าย

ในการดูแลบริบาล จะต้องตรวจสอบสภาพร่าง-
กายของผู้ใช้บริการก่อนทุกครั้ง หากผู้ใช้บริการมี
สภาพร่างกายที่ไม่ดี ไม่ควรจะฝืนแต่ให้รายงาน 
ไปยังแพทย์

ในการดูแลบริบาล จะต้องเคารพในส่ิงท่ีผู้ใช้บริการเป็น
ผู้ตัดสินใจเอง ท้ังน้ี การรับรู้เน้ือหาในการดูแลบริบาลล่วงหน้า
จะทําให้ผู้ใช้บริการมีความอุ่นใจ และจะสามารถเข้าใจ
และยอมรับความช่วยเหลือได้

ปรับความสูงของเตียง
เพื่อลดภาระที่มีต่อเอว
ของผู้บริบาล

ใĀ้คüามช่üยเĀลือในÿ่üนที่ไม่ÿามารถทำาได้ ดังนั้นจึงจำาเป็นต้องตรüจดูÿภาพของผู้ใช้บริการอยู่ 

บ่อยๆ ในĀนังÿือเรียน เราได้มีการอธิบายเกี่ยüกับการเคลื่อนไĀüของผู้บริบาล แต่ในคüามเป็นจริงแล้ü 

คüรใĀ้ผู้ใช้บริการทำาในÿิ่งที่เขาทำาได้

การช่วยเหลือให้พึ่งพาตนเองได้
คาํอธิบาย

129

เทคนิคการให้ความช่วยเหลือในการใช้ชีวิต    

C
H
A
P
T
E
R

11 การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้าย

4
Ｐ
Ａ
Ｒ
Ｔ



2 )   การดูแลบริบาลในการนอนพลิกตัว
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตัüอย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาตครึ่งซีกซ้าย

(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกาย

(2) อธิบายÿิ่งที่จะดำาเนินต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ปรับเตียงใĀ้อยู่ในระดับที่ดูแลบริบาลได้ง่าย

(4) ใĀ้ผู้ใช้บริการชันเข่าขึ้น

(5) ใĀ้นอนตะแคงโดยที่ฝั่งไม่ปกติอยู่ด้านบน

(6) ดึงเอüของผู้ใช้บริการไปทางด้านĀลัง

(7) ย้ายขาของผู้ใช้บริการไปยังตำาแĀน่งที่ÿบาย

หากรวบตัวให้เล็กลงจะทํา
ให้พื้นที่ฐานรองรับแคบลง

ท่านอนตะแคงจะมั่นคง

เมื่อพื้นที่ฐานรองรับกว้าง
ขึ้นจะทาํให้ท่ามั่นคงขึ้น
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3 )   การดูแลบริบาลในการลุกขึ้นจากเตียง 
       (จากท่านอนตะแคงขวาไปเป็นท่านั่งหย่อนขา)
(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ปรับคüามÿูงของเตียงใĀ้อยู ่ในระดับที ่ขาทั ้งÿองข้างของผู ้ใช้บริการเĀยียบถึงพื ้นได้เมื ่อ 

ผู้ใช้บริการนั่งĀย่อนขา

(4) ใĀ้นอนตะแคงโดยที่ฝั่งไม่ปกติอยู่ด้านบน

(5) ย้ายขาทั้งÿองข้างของผู้ใช้บริการไปที่ขอบเตียง

(6) ปล่อยขาทั้งÿองข้างของผู้ใช้บริการลงจากเตียง แล้üใĀ้ผู้ใช้บริการเกร็งกำาลังไปที่ข้อýอกด้านขüา 

จากนั้นใĀ้ยกครึ่งตัüบนขึ้น
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(7) ตรüจÿอบคüามรู้ÿึกและÿภาพร่างกาย

(8) ตรüจดูใĀ้แน่ใจü่าขาทั้งÿองข้างเĀยียบถึงพื้น

4 )   การดูแลบริบาลในการลุกขึ้นยืน (จากท่านั่งหย่อนขาไปเป็นท่ายืน)
(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3)ใĀ้ผู้ใช้บริการนั่งเขยิบออกมาด้านนอก

(4) ดึงขาฝั่งปกติของผู้ใช้บริการไปด้านĀลัง ในขณะนั้น ใĀ้ผู้บริบาลอยู่ทางฝั่งไม่ปกติของผู้ใช้บริการ

เพื่อให้สามารถยืนขึ้น
โดยที่ให้น้ําหนักตัว
ไปอยู่ที่ขาฝั่งปกติ

ท่านั่งจะมั่นคง
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(5) ใĀ้ผู้บริบาลใช้มือพยุงไü้ เพื่อไม่ใĀ้เข่าของฝั่งไม่ปกติทรุดลง ใĀ้งอช่üงครึ่งตัüบนอย่างพอเพียง 

    แล้üลุกขึ้นยืน

(6) ตรüจÿอบคüามรู้ÿึกและÿภาพร่างกาย

เพื่อป้องกันไม่ให้
ผู้ใช้บริการล้มไป
ทางฝั่งไม่ปกติ

เข่าทรุด Āมายถึง การที่เข่าไม่มีแรงแล้üโค้งงอลงทันทีแบบไม่ได้ตั้งตัüใน

ขณะที่กำาลังยืนĀรือเดินอยู่ ซึ่งอาจเป็นÿาเĀตุของการล้มได้

เข่าทรุด
คาํอธิบาย
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5 )   การดูแลบริบาลผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาตครึ่งซีกเดิน
(การเดินด้üยไม้เท้า)

การเดินด้üยไม้เท้ามีการเดินแบบ 2 จังĀüะ และการเดินแบบ 3 จังĀüะ

การดูแลบริบาลการเดินด้üยไม้เท้า

ผู้บริบาลจะยืนอยู่ด้านĀลังฝั่งไม่ปกติของ

ผู้ใช้บริการ และช่üยพยุงตัüด้านบนและเอüเมื่อจำาเป็น

● 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 ÿูง

เหตุผลที่เริ่มก้าวจากขาฝั่งไม่ปกติ คือ จําเป็นต้องค้ําร่างกาย 
ด้วยฝั่งปกติที่มีความสามารถในการรองรับสูงเมื่อเริ่มออกเดิน
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(การเดินขึ้นบันได)

ผู้บริบาลจะอยู่ในตำาแĀน่งที่ตำ ่ากü่าผู้ใช้บริการ 1 ขั้น (ด้านĀลัง) เพื่อรักþาคüามปลอดภัย 

ผู้ใช้บริการจะเดินขึ้นบันไดตามลำาดับที่ü่า (1) ไม้เท้า     (2) ขาฝั่งปกติ     (3) ขาฝั่งไม่ปกติ

Āากมีราüจับ ฝั่งที่จับราüจับจะมีคüามมั่นคง

(การเดินลงบันได)

ผู้บริบาลจะอยู่ในตำาแĀน่งที่ตำ ่ากü่าผู้ใช้บริการ 1 ขั้น (ด้านĀน้า) เพื่อรักþาคüามปลอดภัย 

ผู้ใช้บริการจะเดินขึ้นบันไดตามลำาดับที่ü่า (1) ไม้เท้า     (2) ขาฝั่งไม่ปกต ิ    (3) ขาฝั่งปกติ

Āากมีราüจับ ฝั่งที่จับราüจับจะมีคüามมั่นคง
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6 )   การดูแลบริบาลผู้ใช้บริการที่มีความบกพร่องทางการมองเห็น
ปรับความเร็วในการเดินใĀ้ตรงกับความเร็วในการเดินของ 

ผู้ใช้บริการเมื่อÿภาพการณ์เปลี่ยนไป เช่นมีพื้นที่ต่างระดับ และ 
มีมุมเลี้ยว ใĀ้พูดอธิบายก่อนที่จะถึงจุดนั้น

7 )   การดูแลด้วยการใช้เก้าอี้รถเข็น
● โครงสร้างและชื่อส่วนต่างๆ ของเก้าอี้รถเข็น

● ท่าพื้นฐานเมื่อนําทาง

มือจับ

เบรกÿำ�Āรับผู้ช่วยเข็น
พนักรองĀลัง

พนักแขน

เบ�ะนั่ง

พนักรองข�

ที่ว�งเท้�

ย�งรถ (ล้อĀลัง)

ที่Āมุนล้อ

เบรกÿำ�Āรับจอดรถ

ค�นยกล้อĀน้�

ล้อĀน้�
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(ข้อคüรระüังเกี่ยüกับเก้าอี้รถเข็น)

・・เมื่อจะใช้เก้าอี้รถเข็น คüรตรüจเช็คÿ่üนต่างๆ เช่น แรงดันอากาýของยางรถและÿภาพของเบรก 

ก่อนใช้งาน Āากยางรถมีแรงดันอากาýตำ่า จะทำาใĀ้ไม่ÿามารถเบรกได้ดีเท่าที่คüร ซึ่งถือเป็น 

เรื่องอันตราย

・・ใÿ่เบรกเมื่อĀยุดเก้าอี้รถเข็นทุกครั้ง แม้จะไม่มีคนนั่งอยู่ แต่Āากเก้าอี้รถเข็นเคลื่อนที่ก็จะเป็น 

อันตรายได้ ดังนั้นจึงต้องใÿ่เบรกเมื่อĀยุดเก้าอี้รถเข็น

8 )   การย้ายจากเตียงไปยังเก้าอี้รถเข็น
(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ปรับคüามÿูงของเตียงใĀ้อยู ่ในระดับที ่ขาทั ้งÿองข้างของผู ้ใช้บริการเĀยียบถึงพื ้นได้เมื ่อ 

ผู้ใช้บริการนั่งĀย่อนขา

(4) Āยุดเก้าอี้รถเข็นไü้ที่ฝั่งปกติของผู้ใช้บริการ แล้üใÿ่เบรก

(5) ใĀ้ผู้ใช้บริการจับพนักแขนของด้านที่อยู่ไกลด้üยมือของฝั่งปกติ

    ใĀ้ผู้บริบาลป้องกันเข่าของฝั่งไม่ปกติทรุด

การเคลื่อนย้ายผู้ที่เป็นอัมพาต โดย
หลักแล้วจะเคลื่อนย้ายจากฝั่งปกติก่อน

พยุงเข่าฝั่ง
ไม่ปกติไว้
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(6) ใĀ้ผู้ใช้บริการก้มýีรþะลงพร้อมกับค่อยๆ ยืนขึ้น แล้üĀมุนตัüไปทางเก้าอี้รถเข็น

(7) ใĀ้ผู้ใช้บริการนั่งเข้าไปลึกๆ ใĀ้üางเท้าลงบนที่üางเท้า

(8) ตรüจÿอบคüามรู้ÿึกและÿภาพร่างกาย
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9 )   การดูแลเรื่องการเคลื่อนย้ายด้วยเก้าอี้รถเข็น
(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) üางเท้าของผู้ใช้บริการลงบนที่üางเท้า

(4) ระüังอย่าใĀ้มือของผู้ใช้บริการถูกดูดเข้าไปในล้อĀลัง

(5) ปลดเบรกออก แล้üบอกผู้ใช้บริการü่าจะเคลื่อนย้าย จากนั้นจึงเข็นเก้าอี้รถเข็น

มือของฝั่งปกติจะจับ
อยู่ที่พนักแขน

มือของฝั่งไม่ปกติ
จะอยู่ด้านใน

เท้าจะวางอยู่บนที่วางเท้า
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(การเข็นขึ้นทางต่างระดับ)

ĀยุดตรงบริเüณĀน้าพื้นที่ต่างระดับ แล้üอธิบายใĀ้ผู้ใช้บริการทราบü่าจะขึ้นทางต่างระดับ

ค่อยๆ ยกล้อĀน้าขึ้นไปที่ขั้นด้านบน จากนั้นจึงยกล้อĀลังขึ้น

ดึงมือจับให้
เฉียงลงด้านล่าง

ผู้บริบาลจะต้องเหยียบ
คานยกให้แน่น
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(การเข็นลงทางต่างระดับ)

ĀยุดตรงบริเüณĀน้าพื้นที่ต่างระดับ แล้üอธิบายใĀ้ผู ้ใช้บริการทราบü่าจะลงทางต่างระดับ 

ดึงล้อĀลังใĀ้มีพื้นที่เพียงพอ แล้üค่อยๆ นำาล้อĀน้าลงจากขั้นบันได

ดึงมือจับให้เฉียง
ลงด้านล่าง

ผู้บริบาลจะต้องเหยียบ
คานยกให้แน่น
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(การเข็นลงทางลาด)

เมื่อจะเข็นลงทางลาดชัน ใĀ้อธิบายใĀ้ผู้ใช้บริการทราบü่าจะต้องĀันĀลังลง

เข็นเก้าอี้รถเข็นโดยĀันĀลังลง

การที่ต้องหันหลังลงทางลาด ก็เพราะป้องกันไม่ให้
ผู้ใช้บริการลื่นตกหล่นจากเก้าอี้รถเข็น

ตรวจดูความปลอดภัย
ด้านหลังให้แน่ใจ

ผู้บริบาลจะต้องกางขา
โดยขาหน่ึงอยู่ข้างหน้า
แล้วให้ขาอีกข้างหน่ึง
อยู่ข้างหลัง
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ความหมายของการรับประทานอาหาร
การรับประทานอาĀาร Āมายถึง การรับประทานจากทางปาก ซึ่งเป็นการรับÿารอาĀารเข้าไปใน

ร่างกาย เพื่อใช้ในการทำากิจกรรมและการคงรักþาชีวิตไว้

การรับประทานอาĀารจากปากและลิ้มรÿอาĀารจะไปกระตุ้นÿมองÿ่วนซีรีบรัม ซึ่งจะเป็น 

ประโยชน์ต่อการÿร้างจังĀวะในการใช้ชีวิต

การรับประทานอาĀารถือเป็นความÿนุกอย่างĀนึ่งในการใช้ชีวิต และเป็นโอกาÿในการพูดคุย 

ÿื่อÿารเพื่อÿร้างความÿัมพันธ์ระĀว่างมนุþย์อีกด้วย

มนุþย์เรา เมื่อÿมองรู้ÿึกถึงความĀิวก็จะเกิดความอยากรับประทานอาĀารขึ้น

・・เคลื ่อนย้ายไปยังโต๊ะอาĀาร และปรับท่าใĀ้เข้าที ่ จากนั ้นก็ตรวจดูอาĀารด้วยตาใĀ้แน่ใจ 

ใช้ตะเกียบ ช้อน Āรืออุปกรณ์อื่นๆ ในการนำาอาĀารเข้าปาก เคียวแล้วกลืน

・・การรับประทานอาĀาร คือ การตรวจดูอาĀารด้วยการเĀ็นและการได้กลิ่น แล้วรับรู้ถึงรÿชาติและ

ÿัมผัÿการคบเคี้ยวด้วยการลิ้มรÿและการÿัมผัÿ

・・การรับประทานอาĀารจะเชื่อมโยงกับการทำางานในĀลายๆ ด้าน

1

การดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร2
CHAPTER

กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการ
รับประทานอาหาร2
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ในระหว่างลําดับขั้นตอนที่ว่ามานี้ หากมีส่วนไหนที่เกิดความบกพร่องขึ้น 
ก็จะรับประทานอาหารได้ยากขึ้น ซึ่งเราเรียกสิ่งนี้ว่า ความบกพร่องในการ 
รับประทานและกลืนอาหาร

ลําดับการรับประทานและการกลืนอาหาร

・ รับรู้ถึงÿีÿัน รูปร่าง กลิ่น ฯลฯ ของอาĀาร
・ นำ้าลายจะถูกคัดĀลั่งออกมา

・อาĀารที่ถูกใÿ่เข้าไปในปากจะถูกเคี้ยวและ
ผÿมผÿานเข้ากับนำ้าลายจนก่อตัวกลายเป็น
ก้อน (ก้อนอาĀาร)

・ก้อนอาĀารจะถูกÿ่งจากช่องปากไปยัง
   กล่องเÿียง
・ในการÿ่งก้อนอาĀารจะใช้ลิ้นเป็นĀลัก

・จะเกิดปฏิกิริยาการกลืนขึ้นแล้วก้อน
   อาĀารก็จะผ่านคอĀอยออกไป
・ฝาปิดกล่องเÿียงจะปิดลง เพื่อป้องกันไม่ใĀ้

ก้อนอาĀารเข้าไปยังĀลอดลมใĀญ่

・ก้อนอาĀารจะถูกÿ่งจากĀลอดอาĀารไปยัง
กระเพาะอาĀาร

ช่วงก่อน
รับประทาน

ช่วง
เตรียมการ

ช่วงภายใน
ช่องปาก

ช่วงภายใน
คอหอย

ช่วงภายใน
หลอดอาหาร
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การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
 ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
・・ตรวจÿอบอาĀารที่ชอบและไม่ชอบ

・・ใĀ้ความระมัดระวังว่ามีอาĀารอะไรที่Ā้ามรับประทานเนื่องจากแพ้Āรือเพื่อรักþาโรคบ้าง

・・ทำาอาĀารใĀ้อ่อนนุ่มĀรือĀั่นใĀ้รับประทานได้ง่ายตามความÿามารถในการเคี้ยวและกลืนอาĀาร 
ของผู้ใช้บริการ

・・ใĀ้ความใÿ่ใจ โดยผู้ใช้บริการจะต้องได้รับประทานอาĀารอุ่นๆ ÿำาĀรับอาĀารที่ต้องรับประทาน 
แบบอุ่นๆ และได้รับประทานอาĀารเย็นๆ ÿำาĀรับอาĀารที่ต้องรับประทานแบบเย็นๆ

(รูปแบบอาĀารที่เป็นไปตามความÿามารถในการเคี้ยวและกลืนอาĀาร)

อาĀารĀั่นตัด : อาĀารที่Āั่นĀรือตัดเพื่อใĀ้รับประทานได้ง่ายขึ้น

อาĀารเĀลว : อาĀารที่อยู่ในรูปของเĀลว

อาĀารอ่อน : อาĀารที่อยู่ในรูปร่างเดิม แต่ทำาใĀ้อ่อนนุ่มมากขึ้น

อาĀารข้นĀนืด : อาĀารที่เพิ่มความข้นĀนืดเพื่อไม่ใĀ้ผู้ที่มีความÿามารถในการกลืนถดถอยลง 
  ÿำาลักนำ้าได้

1 )   ท่าในการรับประทานอาหาร
 ท่าในการรับประทานอาหารที่ถูกต้อง
นั่งใĀ้ลึกเข้าไปในเก้าอี้ ฝ่าเท้าเĀยียบพื้น ก้มลงไปข้างĀน้าเล็กน้อย ใĀ้อยู่ในท่าเก็บคางเข้าไป

3

หากเป็นท่ายกคางขึ้น 
อาจจะทาํให้ติดคอหรือสาํลักได้
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Āากไม่ÿามารถรับประทานอาĀารในท่านั่งได้ง่าย อาจจะรับประทานอาĀารบนเตียงก็ได้

・・ปรับระดับที่พักĀลังของเตียงขึ้น ใĀ้อยู่ในท่าลุกขึ้นนั่งครึ่งตัว

・・Āลังจากที่ลุกขึ้นมาแล้ว ใĀ้ขยับตัวออกจากฟูกĀนึ่งครั้งแล้วกลับเข้าไปพิงใĀม่

・・Āากไม่ÿามารถลุกขึ้นนั่งครึ่งตัวได้ง่าย ใĀ้อยู่ในท่านอนตะแคง

Āากเป็นอัมพาตครึ่งซีก ใĀ้ฝั่งปกติอยู่ด้านล่าง

● ท่าในการรับประทานอาหารบนเตียง

สอดหมอนให้หนุนไว้
และจัดให้อยู่ในท่า
เก็บคางเข้าไป
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● อุปกรณ์ที่ใช้ในการรับประทานอาหาร

ช้อนและÿ้อมที่ถือจับได้ง่าย

ช้อนและÿ้อมที่โค้งงอได้

จานที่ช้อนĀรือตักได้ง่าย

ตะเกียบที่มีปลายล็อก

ที่ใÿ่ช้อนที่มีÿายรัด

แผ่นกันลื่น

ภาชนะที่ใช้ในการรับประทาน
อาĀารที่ถือจับได้ง่าย

แก้วที่มีĀูจับ
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2) การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
(1) ตรวจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายวัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

  ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) ใĀ้ผู้ใช้บริการล้างมือใĀ้ÿะอาด

(4) เคลื่อนย้ายไปยังโต๊ะอาĀาร แล้วใĀ้นั่งลงบนเก้าอี้

(5) วางอาĀารไว้ตรงĀน้าผู้ใช้บริการในตำาแĀน่งที่มองเĀ็นได้

(6) ใĀ้ผู้บริบาลนั่งทางด้านที่ผู้ใช้บริการถนัด Āรือด้านĀน้าเยื้องกับฝั่งปกติ

● ตําแหน่งของผู้บริบาล

ผู้บริบาลต้องตรวจสอบดูว่า
มีอาหารอะไรที่ห้ามรับประทาน
เนื่องจากแพ้หรือเพื่อรักษาโรค
หรือไม่ล่วงหน้า
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(7) อธิบายเมนูอาĀาร

(8) ใĀ้รับประทานอาĀารโดยเริ่มจากดื่มÿิ่งที่เป็นนํ้า เช่น นํ้าชาĀรือนํ้าซุปก่อน

(9) ดูแลบริบาลด้านการรับประทานอาĀารตามจังĀวะการรับประทานอาĀารของผู้ใช้บริการ

・・ใĀ้ผู้บริบาลนั่งดูแลบริบาลโดยใĀ้อยู่ในระดับเดียวกันกับÿายตาของผู้ใช้บริการ

・・ปรับปริมาณอาĀารในĀนึ่งคําและระดับความเร็วในการป้อนโดยการÿังเกตและถามผู้ใช้บริการ

・・Āากเป็นอัมพาต ใĀ้ป้อนอาĀารเข้าทางมุมปากของฝั่งปกติ

・・ไม่พูดคุยด้วยในขณะที่ผู้ใช้บริการกําลังเคี้ยวอยู่ เพื่อป้องกันไม่ใĀ้เกิดการติดคอĀรือÿําลัก

・・ตรวจดูว่าผู้ใช้บริการเคี้ยวในÿภาพที่เก็บคางเข้าไปĀรือไม่

・・เมื่อใĀ้การดูแลโดยใช้ช้อน ใĀ้ดึงช้อนออกไปตามแนวขวาง

ทําให้ภายในปากชุ่มชื้น

หากผู้บริบาลทําการ
ดูแลบริบาลในขณะท่ียืน 

ผู้ใช้บริการก็จะต้อง
เงยหน้ายกคางขึ้น
ซึ่งจะทําให้ติดคอ
หรือสําลักได้ง่าย

เพราะถ้าดึงช้อนขึ้น 
คอก็จะยกขึ้นด้วย
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(10) ดูผู้ใช้บริการว่ารับประทานอาĀารเÿร็จĀรือยัง

(11) ตรวจดูว่ามีอาĀารĀลงเĀลืออยู่ภายในปากĀรือไม่

(12) ทำาการดูแลช่องปาก (บ้วนปาก แปรงฟัน ทำาความÿะอาดฟันปลอม)

(13) ใĀ้อยู่ในท่านั่งเป็นเวลาประมาณ 30 นาทีĀลังรับประทานอาĀาร เพื่อป้องกันโรคปอดอักเÿบ 

   จากการÿูดÿำาลัก

3 )   ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร
・・ÿังเกตระดับความเร็วในการรับประทานอาĀาร ท่าทาง และการเคลื่อนไĀวในการรับประทาน 

อาĀารว่ามีปัญĀาอะไรĀรือไม่ และÿังเกตÿภาพการเคี้ยวและกลืนอาĀาร เป็นต้น

・・ป้อนอาĀารตามที่ผู้ใช้บริการต้องการ

・・Āากเป็นผู้ที่มีความบกพร่องทางการมองเĀ็น ใĀ้ใช้วิธีการบอกตามตำาแĀน่งของเข็มนาฬิกา Āรือ 

Clock Position

อธิบายว่าเป็นอาĀารร้อนĀรืออาĀารเย็น และอธิบายรÿชาติการปรุงอาĀาร เป็นต้น

● ตัวอย่างวิธีการบอกตามตําแหน่งของเข็มนาฬิกา(Clock Position)

12นาŲĉกา��นาŲĉกา �นาŲĉกา

�นาŲĉกา

�นาŲĉกา

�นาŲĉกา

�นาŲĉกา

��นาŲĉกา

�นาŲĉกา

�นาŲĉกา

�นาŲĉกา �นาŲĉกา

มีตะเกียบอยู่ที่ตาํแหน่ง
6 นาฬิกา
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ความหมายของการขับถ่าย
การขับถ่าย คือ การที่ร่างกายปล่อยÿิ่งที่อยู่ภายในซึ่งร่างกายไม่ต้องการออกนอกร่างกาย 

ÿิ่งที่ร่างกายไม่ต้องการ เช่น ปัÿÿาüะ อุจจาระ เĀงื่อ ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์

การขับถ่ายเป็นกลไกทางร่างกายที่จำาเป็นต่อมนุþย์เพื่อคงรักþาÿุขภาพ นอกจากนี้แล้ü ปัÿÿาüะ

และอุจจาระที่ขับถ่ายออกมายังแÿดงใĀ้เĀ็นถึงÿภาพของÿุขภาพร่างกายได้อีกด้üย การดูแลเรื่อง 

การขับถ่ายจึงจำาเป็นต้องดูแลตามเĀตุผลที่จำาเป็น

1

การดูแลเรื่องการขับถ่าย3
CHAPTER

การขับถ่ายเป็นการกระทําที่มาพร้อมกับความเขินอาย ในการ 
ดูแลเรื่องการขับถ่าย การเข้าใจความรูสึ้กของผู้ใช้บริการและให้
ความช่วยเหลือถือเป็นส่ิงสําคัญ
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กลไกของการขับถ่าย

1 )   กลไกของการขับปัสสาวะ
ปัÿÿาüะจะถูกÿร้างขึ ้นที ่ไต และĀลังจากที ่ÿะÿมอยู ่ในกระเพาะปัÿÿาüะในระดับĀนึ ่ง 

ก็จะถูกขับออกมาทางท่อปัÿÿาüะ กลไกที่ü่านี้เรียกü่า การขับปัÿÿาüะ

เมื่อปัÿÿาüะÿะÿมในกระเพาะปัÿÿาüะถึงประมาณ 200-300 มล. ก็จะรู้ÿึก “อยากเข้าĀ้องนำ้า” 

คüามรู้ÿึกที่ü่านี้เรียกü่า การปüดปัÿÿาüะ

222

● ส่วนของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการสร้างปัสสาวะ

ตัวอย่างของผู้Āญิง

การทำางานของไต

กรองของเÿียที่ไม่

จำาเป็นต่อร่างกาย

ออกจากเลือดแล้ü

ÿร้างปัÿÿาüะขึ้น

การทำางานของท่อปัÿÿาวะ

ผู้ชายจะมีขนาดยาü ผู้Āญิงจะมีขนาดÿั้น

ท่อปัÿÿาüะของผู้ชายจะถูกล้อมรอบ

โดยต่อมลูกĀมาก

อวัยวะĀลักที่ใช้ในการปรับการขับปัÿÿาวะ

คือ ซีรีบรัม ก้านÿมอง ไขÿันĀลัง

การทำางานของกระเพาะปัÿÿาวะ

ถุงÿะÿมปัÿÿาüะ มีคüามจุประมาณ 500 มล.

เมื่อÿะÿมได้ถึงประมาณ 200-300 มล.

ก็จะรู้ÿึกปüดปัÿÿาüะ

การทำางานของท่อไต

ท่อที่ทำาการÿ่งปัÿÿาüะ

ซึ่งถูกÿร้างขึ้นที่ไตไป

ยังกระเพาะปัÿÿาüะ
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2 )   กลไกของการขับอุจจาระ
อาĀารและนำ้าที่รับประทานเข้าไปทางปากจะถูกÿ่งไปยังกระเพาะอาĀาร และจะเริ่มทำาการย่อย 

อาĀารและนำ้าจะถูกÿ่งไปยังลำาไÿ้เล็ก ซึ่งÿารอาĀารและนำ้าจะถูกดูดซับไป ÿิ่งที่เĀลืออยู่Āลังจากที่ 

ถูกดูดซับจะกลายเป็นอุจจาระและจะถูกขับออกจากร่างกาย กลไกที่ü่านี้เรียกü่า การขับอุจจาระ 

เมื ่ออุจจาระÿะÿมอยู่ในลำาไÿ้จนเต็ม ก็จะรู ้ÿึก “อยากเข้าĀ้องนำ ้า” คüามรู ้ÿึกที ่ü่านี ้เรียกü่า 

การปüดอุจจาระ

เมื่อเüลาผ่านไปการปüดอุจจาระก็จะĀายไป

● ส่วนของร่างกายที่เกี่ยวข้องกับการสร้างอุจจาระ

(1) ช่องปาก

อาĀารที่ถูกใÿ่เข้าไป

ในปากจะถูกผÿมผÿาน

เข้ากับนำ้าลายด้üยการ

เคี้ยüซึ่งจะทำาใĀ้ย่อย

ได้ง่ายขึ้น

(4) ลำาไÿ้เล็ก

ย่อยอาĀาร และดูดซับ

ÿารอาĀารและนำ้า

(2) ĀลอดอาĀาร

อาĀารจะถูกÿ่งเข้ามา

(5) ลำาไÿ้ใĀญ่

อุจจาระจะถูกÿร้างเป็น

รูปร่างขึ้นโดยผ่านไปยัง

ลำาไÿ้ใĀญ่ÿ่üนต้นลำาไÿ้-

ใĀญ่ÿ่üนขüาง ลำาไÿ้ใĀญ่

ÿ่üนปลายลำาไÿ้ใĀญ่ÿ่üน

ซิกมอยด์

(6) ทวารĀนัก

ขับอุจจาระออก

(3) กระเพาะอาĀาร

เมื่ออาĀารถูกÿ่งมาการ

เคลื่อนไĀüแบบลูกคลื่น

เพื่อบีบไล่อาĀารใĀ้ผÿม

กันจะเริ่มขึ้น แล้üอาĀาร

ก็จะถูกย่อยโดยนำ้าย่อย

ที่Āลั่งออกมา
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Āากนั่งท่าเอนตัüมาข้างĀน้า แล้ü

ยกÿ้นเท้าขึ้น ตั้งแต่ช่üงไÿ้ตรงจนถึง 

ทüารĀนักซึ่งเป็นทางออกของอุจจาระ

จะเป็นทางตรงทำาใĀ้อุจจาระออกได ้

ง่ายขึ้น

รูปร่างและปริมาณของปัสสาวะและอุจจาระ

1 )   สภาพของปัสสาวะ
ÿภาพแüดล้อมและโรคจะÿ่งผลต่อปริมาณปัÿÿาüะและจำานüนครั้งในการปัÿÿาüะ

3

● ท่าในการขับอุจจาระ

● ปัสสาวะที่ปกติและปัสสาวะที่ผิดปกติ

ปัสสาวะ

ปัสสาวะที่ปกติ ปัสสาวะที่ผิดปกติ

ปริมาณ 1,000 -1,500 มล. ต่อ 1 üัน

2,000 -3,000 มล. ต่อ 1 üัน 
(ปัÿÿาüะมาก)
300 -500 มล. ต่อ 1 üัน 
(ปัÿÿาüะน้อย)

จำานüนครั้ง 4-6 ครั้งต่อ 1 üัน 10 ครั้งขึ้นไป (ปัÿÿาüะบ่อย)

กลิ่น ไม่มีกลิ่น มีกลิ่นแอมโมเนียแรง

ÿี ตั้งแต่ÿีเĀลืองอ่อนไปจนถึงÿีใÿ ÿีขุ่น ÿีนำ้าตาลเข้ม ÿีแดง เป็นต้น
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2 )   สภาพของอุจจาระ
อาĀารที่รับประทานเข้าไปและโรคจะÿ่งผลต่ออุจจาระ ดังนั้น รูปร่าง ÿี และปริมาณของอุจจาระ

จะเปลี่ยนแปลงไปตามแต่ÿถานการณ์ในตอนนั้น

เมื่อดูแลบริบาล คüรจะรู้ถึงÿภาพของอุจจาระในตอนปกติไü้ก่อน

● อุจจาระที่ปกติและอุจจาระที่ผิดปกติ

อุจจาระ

อุจจาระที่ปกติ อุจจาระที่ผิดปกติ

จำานüนครั้ง 1-2 ครั้งต่อ 1 üัน Āากมีปริมาณน้อย (ท้องผูก)

ÿี ÿีนำ้าตาลแก่ ÿีแดง ÿีดำา ÿีขาü เป็นต้น
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อุปกรณ์ที่ใช้ในการดูแลเรื่องการขับถ่าย
มีอุปกรณ์ที่ใช้ในการขับถ่ายอยู่มากมาย ใĀ้ใช้อุปกรณ์ตามÿภาพของบุคคลคนนั้น

4

● อุปกรณ์ที่ใช้ในการขับถ่ายต่างๆ
อุปกรณ์ รูปร่าง ผู้ใช้งาน

สุขภัณฑ์
เคลื่อนที่

ใช้ÿำาĀรับผู้ที่ปüดปัÿÿาüะĀรือปüด
อุจจาระแต่ไม่ÿามารถไปĀ้องนำ้าได้ 
และใช้ÿำาĀรับขับถ่ายในตอน
กลางคืน เป็นต้น

โถปัสสาวะ
โถอุจจาระ

ใช้ÿำาĀรับผู้ที่ปüดปัÿÿาüะĀรือปüด
อุจจาระแต่อยู่ในÿภาพที่นอนติดเตียง 
ผู้ที่ÿภาพร่างกายไม่เอื้ออำานüยผู้ที่คง
ท่านั่งได้ยาก

ผ้าอ้อม
แผ่นเสริมซึมซับ

ปัสสาวะ

ใช้ÿำาĀรับผู้ที่ไม่ปัÿÿาüะĀรืออุจจาระออก
มาโดยไม่รู้ตัü (ภาüะกลั้นปัÿÿาüะไม่ได้
และภาüะกลั้นอุจจาระไม่ได้) และผู้ที่
ขับถ่ายที่Ā้องนำ้าĀรือขับถ่ายด้üยÿุขภัณฑ์
เคลื่อนที่ได้ยาก

โถปัÿÿาüะ 
(ÿำาĀรับผู้Āญิง)

โถปัÿÿาüะ 
(ÿำาĀรับผู้ชาย)

โถอุจจาระพกพา
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1  )   ภาวะกลั้นปัสสาวะไม่ได้
ภาวะกลั้นปัÿÿาวะไม่ได้ Āมายถึง การที่ปัÿÿาวะถูกขับออกมาโดยที่ตนเองไม่ได้มีเจตนา

2 )   ท้องผูก
ท้องผูก Āมายถึง การที่ปริมาณและจำานวนครั้งในการขับถ่ายอุจจาระลดลงกว่าปกติเป็นเวลา 

ต่อเนื่อง

● ประเภทของภาวะกลั้นปัสสาวะไม่ได้
สภาพ

การที่มีปัÿÿาวะเล็ดออกมาเมื่อความดันในช่องท้อง
เพิ่มขึ้นโดยไม่มีการบีบตัวของกล้ามเนื้อกระเพาะ
ปัÿÿาวะ (Stress incontinence)

ปัÿÿาวะจะเล็ดออกมาเมื่อมีความดันในช่องท้อง 
เพิ่มขึ้น เช่น ไอĀรือจาม

การที่มีปัÿÿาวะเล็ดออกมาร่วมกับการอยากถ่าย
ปัÿÿาวะอย่างรุนแรงเนื่องจากกระเพาะปัÿÿาวะ
บีบตัวขึ้นมาเองโดยไม่ÿมัครใจ 
(Urge incontinence)

รู้ÿึกปวดปัÿÿาวะ แต่ยังไม่ทันไปถึงĀ้องนำ้าปัÿÿาวะ
ก็เล็ดออกมาก่อน

การที่มีปัÿÿาวะเล็ดออกมาร่วมกับมีการยืดตัวของ
กระเพาะปัÿÿาวะมากผิดปกติทั้งที่ไม่ได้มีการบีบ
ตัวของกระเพาะปัÿÿาวะเลย
(Overflow incontinence)

เนื่องจากโรคต่างๆ เช่น โรคต่อลูกĀมายโต ทำาใĀ้ 
ทางเดินของปัÿÿาวะถูกปิดลงปัÿÿาวะจึงเล็ดออก 
มาทีละน้อย

การที่มีปัÿÿาวะเล็ดออกมาโดยที่กล้ามเนื้อของ
กระเพาะปัÿÿาวะบีบตัวขึ้นมาเองโดยไม่ได้ตั้งใจ
(reflex incontinence)

ไม่มีการปวดปัÿÿาวะเนื่องจากความชำารุดบกพร่อง
ของไขÿันĀลัง ฯลฯ ทำาใĀ้ปัÿÿาวะเล็ดออกมา

การที่มีปัÿÿาวะเล็ดออกมาซึ่งเกิดจากความผิดปกติที่
นอกเĀนือจากÿาเĀตุที่เกิดจากระบบขับถ่ายปัÿÿาวะ 
(Functional incontinence)

ปล่อยปัÿÿาวะออกมาไม่ทันทำาใĀ้ปัÿÿาวะเล็ดออก
มา / ไม่รู้ว่าĀ้องนำ้าอยู่ที่ไĀนเนื่องจากเป็นโรคÿมอง 
เÿื่อม จึงเข้าĀ้องนำ้าไม่ทัน ทำาใĀ้ปัÿÿาวะเล็ดออกมา

สภาพ
ท้องผูกที่เกิดจากความผิดปกติของ
การทำางานของลำาไÿ้และการขับถ่าย อาการท้องผูกที่มีÿาเĀตุมาจากการทำางานของร่างกาย

ท้องผูกที่เกิดจากความผิดปกติทาง
กายภาพของลำาไÿ้

อาการท้องผูกที่เกิดจากการที่ทางผ่านของอุจจาระถูกปิดกั้น
อันเนื่องมาจากเนื้องอกĀรือการอักเÿบ

● ประเภทของอาการท้องผูก

ผลกระทบต่อการขับถ่ายเนื่องจากการทํางานที่ถดถอย
หรือเนื่องจากความบกพร่อง
(การควบคุมการขับถ่ายไม่ได้ ท้องผูก ท้องร่วงหรือท้องเสีย)

5
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  จุดสำ�คัญในก�รดูแลบริบ�ล  

・・ขับถ่ายใĀ้เป็นกิจวัตร

・・รักþาปริมาณนํ้าที่รับเข้าÿู่ร่างกาย

・・รับประทานอาĀารที่มีเÿ้นใยอาĀารใĀ้มากๆ

・・จัดใĀ้มีการออกกําลังกายในชีวิตประจําวัน

Āากอาการท้องผูกไม่ดีขึ้น ใĀ้รายงานไปยังแพทย์

3 )   ท้องร่วง (ท้องเสีย)
ท้องร่วง (ท้องเÿีย) Āมายถึง อุจจาระที่มีปริมาณนํ้ามากและนิ่ม

  จุดสำ�คัญในก�รดูแลบริบ�ล  

・・ป้องกันไม่ใĀ้เกิดการขาดนํ้า เพราะจะทําใĀ้ÿูญเÿียนํ้าในร่างกาย

・・Āากÿามารถรับนํ้าทางปากได้ ใĀ้ดื่มนํ้าอุ่นĀรือเครื่องดื่มเกลือแร่ (Sports Drink)

・・อุจจาระเĀลวจะทําใĀ้ผิวĀนังรอบๆ ทวารĀนักเกิดการระคายเคืองจึงควรจะทําความÿะอาดด้วย

การล้าง Āรือด้วยวิธีอื่นๆ

เนื่องจากอาการท้องร่วงĀรือท้องเÿียอย่างเฉียบพลัน อาจเป็นอาการของโรคติดเชื้อได้ จึงต้อง 

รายงานไปยังแพทย์

Āากรู้ÿึกว่าร่างกายผิดปกติ ใĀ้รีบรายงานไปยังแพทย์โดยทันที การกระทําเช่นนี้ถือเป็นการ 

ป้องกันและรักþาÿุขภาพของผู้ใช้บริการ

เนื่องจากความเครียดทางจิตใจจะส่งผลกระทบต่อการขับถ่าย
จึงควรรับฟังสภาพร่างกายและคําเรียกร้องของผู้ใช้บริการให้ดี
ผู้บริบาลควรสังเกตสภาพของปัสสาวะและอุจจาระที่ถูกขับถ่าย
ออกมาให้ดี
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ขั้นตอนในการขับถ่าย
พฤติกรรมการขับถ่ายโดยทั่üไปนั้นมีการเคลื่อนไĀüรüมอยู่เป็นจำานüนมาก พฤติกรรมการ 

ขับถ่ายมีคüามÿัมพันธ์กับการทำางานของประÿาทที่ซับซ้อน และการเคลื่อนไĀüของร่างกาย

ผู้ใช้บริการที่จำาเป็นต้องได้รับการดูแลเรื่องการขับถ่ายมักจะมีภาระทางจิตใจÿูง จำาเป็นต้องตรüจ

ดูü่าได้ใĀ้คüามเคารพอยู่Āรือไม่ แล้üจึงทำาการดูแลบริบาล

6

● ขั้นตอนในการขับถ่าย

(1) รู้ÿึกü่าปüดปัÿÿาüะ
Āรือปüดอุจจาระ

(2) เคลื่อนย้ายไปยังĀ้องนำ้า (3) ถอดกางเกง

(6) เตรียมขับถ่าย

(7) ดึงกางเกงขึ้น

(5) ขับถ่าย

(8) ออกจากĀ้องนำ้า

(4) จัดการĀลังการขับถ่าย
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 การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการขับถ่าย
ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการขับถ่าย

・・ปฏิบัติตามกิจüัตรในการขับถ่ายของผู้ใช้บริการ

・・ใÿ่ใจในเรื่องคüามเขินอาย

・・ใÿ่ใจในเรื่องกลิ่นเĀม็น

・・เลือกüิธีการขับถ่ายและอุปกรณ์ที่เĀมาะÿม

・・ใĀ้ผู้บริบาลใช้ถุงมือแบบใช้แล้üทิ้งและผ้ากันเปื้อน เพื่อป้องกันการติดเชื้อ

7

● ตัวอย่างสภาพแวดล้อมในการขับถ่าย

ประตูเลื่อน

ผู้ใช้บริการที่นั่งเก้าอี้รถเข็นก็ÿามารถ

เปิดได้ด้üยตนเอง

ปุ่มเรียก

ÿามารถเรียกผู้บริบาลได้เมื่อต้องการ

คüามช่üยเĀลือ Āรือเมื่อขับถ่ายเÿร็จ

ราวจับรูปตัว L

ใช้เมื่อตอนลุกขึ้นยืน

ราวจับแบบเคลื่อนที่ได้

เนื่องจากÿามารถเคลื่อนขึ้นลงได้ 

ใĀ้ใช้ตามÿภาพของผู้ใช้บริการ
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1 )   การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการขับถ่าย การดูแลในห้องน้ํา
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตัüอย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาตครึ่งซีกซ้าย

(1) นำาผู้ใช้บริการไปยังĀ้องนำ้า

(2) ใĀ้ผู้ใช้บริการจับราüจับด้üยฝั่งปกติ

(3) ใĀ้ผู้บริบาลอยู่ทางฝั่งไม่ปกติ แล้üถอดกางเกงและกางเกงในของผู้ใช้บริการออก

ผู้บริบาลควรทํา
ให้ฝั่งไม่ปกติยืน
ได้อย่างมั่นคง
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(4) ใĀ้ผู้ใช้บริการจับราüจับพลางนั่งลงบนที่รองนั่ง

(5) ใĀ้ผู้บริบาลออกจากĀ้องนำ้า แล้üปิดประตู

(6) Āลังจากที่ผู้ใช้บริการÿ่งÿัญญาณü่าเÿร็จเรียบร้อยแล้ü ใĀ้ผู้บริบาลเข้าไปในĀ้องนำ้า

(7) ดึงกางเกงในและกางเกงของผู้ใช้บริการขึ้นจนÿุด

ตรวจดูว่าท่านั่ง
นั้นมั่นคงหรือไม่

หากดึงกางเกงขึ้นในขณะที่
อยู่ในท่านั่ง ภาระจะลดลง
เมื่อเปลี่ยนเป็นท่ายืน
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(8) ใĀ้ผู้ใช้บริการจับราüจับแล้üลุกขึ้น

(9) Āากท่ายืนของผู้ใช้บริการมีคüามมั่นคง ใĀ้ผู้ใช้บริการดึงกางเกงในและกางเกงขึ้นเอง

(10) ตรüจดูü่ากางเกงในและกางเกงดึงขึ้นพอดีแล้üĀรือไม่

เมื่อลุกขึ้นยืน ให้ตรวจ
สอบดูว่าขาข้างที่ปกติ
ถูกดึงรัดอยู่หรือไม่
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2 )   การดูแลเกี่ยวกับโถปัสสาวะและโถอุจจาระแบบสอดเข้าไป
(1) เตรียมÿิ่งของที่จำ�เป็น

(2) ปิดม่�น เพื่อคุ้มครองคว�มเป็นÿ่วนตัว

(3) ปรับคว�มÿูงของเตียงใĀ้เĀม�ะÿมกับผู้บริบ�ล ปูผ้�ปูกันนำ้�

(4) ใĀ้ผู้ใช้บริก�รตั้งเข่�ขึ้น แล้วยกเอวขึ้น จ�กนั้นจึงถอดก�งเกงและก�งเกงในลง

(5) ยกเอวขึ้น ÿอดเข้�ไปโดยที่ใĀ้ทว�รĀนักอยู่ตรงกล�งโถอุจจ�ระ แล้วตรวจดูว�่มั่นคงไม่ขยับĀรือไม่

(6) ยกเอวขึ้น ทำ�คว�มÿะอ�ดÿ่วนที่เปรอะเปื้อน แล้วนำ�โถอุจจ�ระออก

เมื่อปรับระดับที่พักหลังของเตียงขึ้น จะ
ทําให้เกิดแรงดันที่หน้าท้องได้ง่ายขึ้น

ห่มผ้าขนหนูไว้ที่
หน้าท้องเพื่อคุ้มครอง
ความเป็นส่วนตัว
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(7) ÿังเกตที่บริเüณผิüĀนัง

(8) ใĀ้ผู้ใช้บริการนอนตะแคงแล้üดึงผ้าปูกันนำ้าออก

(9) ดึงกางเกงในและกางเกงขึ้นแล้üจัดเÿื้อผ้าใĀ้เข้าที่

(10) ปรับคüามÿูงของเตียงเข้าที่เดิม

(11) ตรüจÿอบÿภาพร่างกาย

(12) จัดการกับÿิ่งที่ขับถ่ายออกมา

ผู้ชาย ผู้หญิง
ใĀ้นอนตะแคง ÿอดĀมอนเข้าไปที่บริเüณĀลัง 
แล้üÿอดโถปัÿÿาüะเข้าไป

ใช้กระดาþทิชชู ฯลฯ มาปิดไü้ใĀ้ปัÿÿาüะลงไปที่โถ
ปัÿÿาüะ เพื่อไม่ใĀ้ปัÿÿาüะกระเด็น

● การขับถ่ายโดยใช้โถปัสสาวะ
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3 )   การดูแลเรื่องการเปลี่ยนผ้าอ้อม
(1) ตรวจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายวัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ

    ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) จัดเตรียมÿิ่งของที่จำาเป็น

(4) ปรับความÿูงของเตียงใĀ้เĀมาะÿมกับผู้บริบาล

(5) ใĀ้ผู้ใช้บริการนอนตะแคงแล้วดึงผ้าปูกันนำ้าออก

(6) ใĀ้กลับมานอนในท่านอนĀงาย ยกเอวขึ้นแล้วดึงกางเกงลง

(7) ดึงเทปกาวที่ผ้าอ้อมออก

(8) ล้างอวัยวะเพศด้วยนำ้าอุ่นที่ใÿ่ลงในขวดฉีดชำาระ

    ÿำาĀรับผู้Āญิง ใĀ้ล้างและเช็ดจากท่อปัÿÿาวะลงมาที่ทวารĀนัก (ซึ่งก็คือจากด้านĀน้าไปทาง

ด้านĀลัง) (ป้องกันการติดเชื้อ) ใĀ้ล้างÿ่วนที่มีผิวĀนังทับซ้อนกันอย่างประณีตด้วย

น้ําอุ่นให้อยู่ที่ประมาณ
อุณหภูมิร่างกาย
 (อวัยวะเพศจะมีความ
ไวต่ออุณหภูม)ิ
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(9) เช็ดนํ้าออกด้วยผ้าขนĀนูที่แĀ้ง

(10) ม้วนผ้าอ้อมที่ไม่ÿะอาดแล้วใĀ้ผู้ใช้บริการนอนตะแคง

(11) นําผ้าอ้อมผืนใĀม่มาไว้ที่ใต้ผ้าอ้อมผืนที่ไม่ÿะอาด ใĀ้กลับไปนอนในท่านอนĀงาย แล้วดึง

    ผ้าอ้อมผืนที่ไม่ÿะอาดออกมาทางฝั่งตรงข้ามกลับที่พลิกตัว เมื่อจัดการกับผ้าอ้อมที่

    ไม่ÿะอาดเÿร็จแล้ว ใĀ้ถอดถุงมือออก

กลับผ้าอ้อมโดยให้
ด้านที่ใช้แล้วอยู่ด้านใน
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(12) ปิดเทปกาวโดยที่ใĀ้เĀลือช่องว่างตรงบริเวณĀน้าท้องและขาอ่อนขนาดประมาณ

    นิ้ว 2-3 นิ้วÿอดเข้าไปได้

(13) ยกเอวขึ้นแล้วดึงกางเกงขึ้น จัดเÿื้อผ้าและผ้าปูที่นอนใĀ้เข้าที่

(14) ระบายอากาศภายในĀ้อง

(15) ตรวจÿอบÿภาพร่างกาย

(16) จัดการกับÿิ่งที่ขับถ่ายออกมา

แรงกดดันที่หนักจะเป็น
สาเหตุทาํให้เกิดการคันได้

หากเสื้อผ้าและผ้าปูที่
นอนมีรอยย่น จะทาํให้
รู้สึกไม่สบายตัวและเป็น
แผลกดทับ
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ความหมายของการแต่งตัว
การแต่งตัü Āมายถึง การจัดการกับตัüเองใĀ้เรียบร้อย เช่น ล้างĀน้า จัดทรงผม เปลี่ยนเÿื้อ การ

แต่งตัüไม่เพียงแต่จะเป็นการรักþาคüามÿะอาดใĀ้กับร่างกายเท่านั้น แต่ยังทำาใĀ้มีคüามเป็นตัüเอง 

ในด้านจิตใจ จากการที่ได้แÿดงคüามเป็นตัüของตัüเองออกมา ทั้งยังเป็นการกระทำาที่ÿำาคัญในการ 

รักþาคüามÿัมพันธ์กับบุคคลอื่นในÿังคมอีกด้üย

1

การดูแลเรื่องการแต่งตัว4
CHAPTER
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กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการแต่งตัว
การแต่งตัüเป็นüิธีการแÿดงถึงคüามเป็นตัüเองüิธีĀนึ่ง ผู้บริบาลจำาเป็นต้องดูแลบริบาลโดยใĀ้ 

คüามเคารพในÿไตล์การใช้ชีüิตและค่านิยมของคนๆ นั้น การช่üยเĀลือในการแต่งตัüถือเป็นการดึง 

เอาคüามต้องการในการใช้ชีüิตของคนๆ นั้นออกมา

(ผลจากการแต่งตัว)

(1) ปรับอุณĀภูมิร่างกาย และปกป้องผิüĀนัง

(2) คงรักþาและพัฒนาการทำางานของร่างกายและจิตใจ

(3) ÿามารถใช้ชีüิตได้อย่างÿบายและปลอดภัย

(4) มีคüามĀลากĀลายในการใช้ชีüิต

(5) ÿามารถแÿดงคüามเป็นตัüเองออกมาได้

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการแต่งตัว
・・เคารพในคüามเป็นตัüเองของคนๆ นั้น เช่น ÿไตล์การใช้ชีüิตและคüามชื่นชอบ

・・ใĀ้คüามช่üยเĀลือตามÿถานการณ์ เช่น ตามฤดูกาล Āรือกิจกรรมที่จะทำาในüันนั้น

・・ดูตามÿภาพของร่างกายและจิตใจ

2

● การแต่งกายตามฤดูกาล

ฤดูร้อน ฤดูĀนาü
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การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการถอดและสวมใส่เสื้อผ้า
  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการสวมใส่และถอดเสื้อผ้า
・・Āลีกเลี่ยงการเปิดใĀ้เĀ็นผิüĀนัง และใÿ่ใจในเรื่องคüามเขินอาย

・・Āากเป็นอัมพาต ใĀ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ และÿüมใÿ่จากฝั่งไม่ปกติ (ถอดปกติใÿ่ไม่ปกติ)

1 )   การดูแลเรื่องการสวมใส่และถอดเสื้อนอกในขณะที่นั่ง
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตัüอย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาต

(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 

         ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) จัดเตรียมÿภาพแüดล้อมรอบๆ ใĀ้เรียบร้อย ปรับอุณĀภูมิĀ้อง

(4) จัดเตรียมเÿื้อผ้าที่จะนำามาเปลี่ยน

    ใĀ้ผู้ใช้บริการเลือกเÿื้อผ้าตามที่ผู้ใช้บริการชอบ

3

เสื้อผ้าเป็นสิ่งที่แต่ละคนมีความชอบต่างกันและเป็นสิ่งที่แสดง
ให้เห็นถึงความเป็นตัวเอง หากเป็นผู้ที่มีความบกพร่องทางการ
มองเห็น ให้ผู้ใช้บริการจับเนื้อผ้า แล้วอธิบายรูปร่างให้ผู้ใช้บริการฟัง
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(5) ถอดเÿื้อนอกออก

・・ตรüจดูü่าท่าที่นั่งอยู่มั่นคงแล้üĀรือไม่ แล้üใĀ้ผู้บริบาลยืนทางฝั่งไม่ปกติ

・・เมื่อถอดเÿื้อ ใĀ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ (ถอดปกติใÿ่ไม่ปกติ)

・・ใĀ้ผู้บริบาลช่üยเĀลือในÿ่üนที่ขยับแขนไปได้ยากĀรือในÿ่üนที่มือเอื้อมไปไม่ถึง

เพราะทางฝั่งไม่ปกติ
จะออกแรงได้ยากและ
ล้มไปทางฝั่งไม่ปกติได้ง่าย

การถอดเสื้อจากฝั่งปกติ
ซึ่งมีบริเวณที่สามารถ
ขยับได้กว้างจะช่วยลด
ภาระให้กับฝั่งไม่ปกติ
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(6) ใÿ่เÿื้อนอก

・・ใĀ้เริ่มÿüมจากแขนของทางฝั่งไม่ปกติก่อน

(7) ตรüจดูü่าÿüมใÿ่ÿบายĀรือไม่

・・ตรüจดูü่าเÿื้อที่อยู่ด้านในเป็นรอยยับĀรือไม่

(8) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายü่าเปลี่ยนแปลงไปĀรือไม่ และรู้ÿึกเจ็บĀรือไม่

หากมีรอยยับหรือ
หย่อนจะทาํให้รู้สึก
สวมใส่ไม่สบาย
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2 )   การดูแลเรื่องการสวมใส่และถอดกางเกงในขณะที่นั่ง
ตรงนี้จะขออธิบายโดยยกตัüอย่างผู้ใช้บริการที่เป็นอัมพาต ตั้งแต่ข้อ (1) ถึงข้อ (4) ใĀ้ปฏิบัติ  

เช่นเดียüกันกับการดูแลเรื่องการÿüมใÿ่และถอดเÿื้อนอกในขณะที่นั่ง

(5) ถอดกางเกง

จับในที่ที่มั่นคง ถ้าเป็นไปได้ใĀ้อยู่ในท่ายืน

ใĀ้เริ่มถอดกางเกงจากฝั่งปกติ (ถอดปกติใÿ่ไม่ปกติ)

Āากยืนไม่มั่นคง ใĀ้ดึงกางเกงลงจนถึงบริเüณที่ÿามารถนั่งแล้üยกเอüทางฝั่งปกติขึ้นได้

การยกขาขึ้นจะทาํให้
เสียสมดุลได้ง่ายขึ้น

การดูแลบริบาลตาม
ความสามารถของ
ร่างกายจะเป็นการ
ป้องกันการล้ม

หากมีรอยยับหรือ
หย่อนจะทาํให้รู้สึก
สวมใส่ไม่สบาย
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(6) ใÿ่กางเกง

・・ÿอดขาเข้าไปทางฝั่งไม่ปกติและฝั่งปกติตามลำาดับในท่านั่ง ดึงกางเกงขึ้นจนÿุดบริเüณที่ÿามารถ 

ดึงขึ้นได้แล้üยืนขึ้น จากนั้นดึงกางเกงขึ้น

(7) ตรüจดูü่าÿüมใÿ่ÿบายĀรือไม่

(8) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายü่าเปลี่ยนแปลงไปĀรือไม่ และรู้ÿึกเจ็บĀรือไม่

  การดูแลเนื่องการสวมใส่และถอดในท่านอนหงาย (บนเตียง)
ตั้งแต่ข้อ (1) ถึงข้อ (4) ใĀ้ปฏิบัติเช่นเดียüกันกับการเปลี่ยนเÿื้อนอกในขณะที่นั่ง

(5) ถอดเÿื้อนอกออก

・・ใĀ้ผู้บริบาลยืนทางฝั่งปกติ

・・ปลดประดุมออกแล้üเริ่มถอดจากฝั่งปกติ ม้üนเÿื้อที่ถอดออกเข้าข้างในแล้üÿอดเข้าไปใต้ตัüของ 

ผู้ใช้บริการ

การเริ่มถอดจากฝั่งปกติ
ก่อนจะเป็นการลดการ
เคลื่อนไหวของฝั่งไม่ปกติ
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・・นอนตะแคงโดยใĀ้ฝั่งปกติอยู่ด้านล่าง แล้üดึงเÿื้อที่ÿอดไü้ใต้ตัüออก

・・ÿุดท้ายใĀ้ถอดแขนเÿื้อฝั่งไม่ปกติออก

หากเป็นอัมพาต ระวังอย่า
ให้ฝั่งที่เป็นอัมพาตอยู่
ด้านล่าง
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(6) ใÿ่เÿื้อนอก

・・ใĀ้เริ่มÿüมจากแขนของทางฝั่งไม่ปกติ

・・ÿอดเÿื้อเข้าไปใต้ตัü

・・ปรับใĀ้นอนในท่านอนĀงายแล้üดึงเÿื้อออกมา

・・ตรüจดูเüลาเÿ้นของเÿื้อตรงบริเüณด้านĀลังและด้านข้างü่าตรงกับแนüลำาตัüĀรือไม่

・・ÿอดแขนฝั่งปกติเข้าไป ติดกระดุมแล้üจัดเÿื้อผ้าใĀ้เข้าที่
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(7) ถอดกางเกง

・・เมื่อถอด ใĀ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ

・・ÿำาĀรับผู้ใช้บริการที่ÿามารถยกเอüขึ้นได้ ใĀ้ขอใĀ้ผู้ใช้บริการยกเอüขึ้น

(8) ใÿ่กางเกง

・・ใĀ้เริ่มÿüมจากฝั่งไม่ปกติก่อน

・・ÿำาĀรับผู้ใช้บริการที่ÿามารถยกเอüขึ้นได้ ใĀ้ขอใĀ้ผู้ใช้บริการยกเอüขึ้น

(9) ตรüจดูü่าÿüมใÿ่ÿบายĀรือไม่

(10) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายü่าเปลี่ยนแปลงไปĀรือไม่ และรู้ÿึกเจ็บĀรือไม่
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  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการล้างหน้า
การล้างĀน้าĀลังตื่นนอนในตอนเช้าจะÿามารถชำาระล้างÿิ่งÿกปรกตามผิüĀนังและทำาใĀ้ÿดชื่น 

ขึ้นได้

・・Āลังล้างĀน้า ใĀ้ทำาใĀ้ผิüชุ่มชื้นเพื่อป้องกันไม่ใĀ้ผิüĀนังแĀ้ง

・・ÿำาĀรับผู้ใช้บริการที่ไม่ÿามารถล้างĀน้าได้ ใĀ้ช่üยเĀลือด้üยการเช็ดĀน้าด้üยผ้าขนĀนูอุ่นๆ

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการจัดทรงผม
ทรงผมเป็นÿิ่งที่แต่ละคนมีคüามชอบต่างกัน

・・ตรüจÿอบÿภาพของผมและĀนังýีรþะ

・・การแปรงที่ĀนังýีรþะจะทำาใĀ้เลือดไĀลเüียนได้ง่ายยิ่งขึ้น

・・นำาอุปกรณ์มาประยุกต์ใช้ตามÿภาพของผู้ใช้บริการ

4

สามารถใช้งานได้แม้จะ
ยกแขนไม่ขึ้น

การดูแลเรื่องการล้างหน้า จัดทรงผม โกนหนวด
ตัดเล็บ และแต่งหน้า
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  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการโกนหนวด
การดูแลรักþาĀนüดเป็นÿิ่งที่แต่ละคนมีคüามชอบต่างกัน

・・เมื่อใช้ที่โกนĀนüดไฟฟ้า ใĀ้ตั้งเป็นมุมฉากกับผิüĀนัง

・・ใĀ้ดึงรอยย่นที่ผิüใĀ้ตึงในขณะที่โกนĀนüด

・・โกนจนĀมดไม่ใĀ้เĀลือทิ้งไü้

・・ในการโกนĀนüด ใĀ้ป้องกันผิüĀนังด้üยโลชั่น ฯลฯ

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการตัดเล็บ
Āากไม่ดูแลรักþาเล็บ จะทำาใĀ้มีÿิ่งÿกปรกÿะÿมจนไม่ÿะอาด เล็บที่ยาüออกมาจะเป็นÿาเĀตุ 

ทำาใĀ้ผิüĀนังได้รับบาดเจ็บได้ ÿภาพของÿุขภาพร่างกายจะมีอิทธิพลต่อเล็บ

・・ใĀ้ตัดเล็บĀลังอาบน้ำาซึ่งเป็นตอนที่เล็บอยู่ในÿภาพอ่อนนุ่ม

・・ตรüจดูÿภาพของเล็บและผิüĀนังรอบๆ

● ที่ตัดเล็บ

ตัดใĀ้เล็บ
เรียüเล็กกü่านิ้ü

ตัดลึกเข้าไปข้างในตัดโค้งตามนิ้üโดยตัด
มุมเล็บที่เป็นเĀลี่ยมออก

● ตะไบเล็บ
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● การดูแลเรื่องการแปรงฟัน (จากด้านหน้า)

การดูแลโดยที่ใĀ้ÿายตาอยู่ในระดับเดียวกัน จะเป็นการ

ป้องกันการติดคอĀรือÿำาลัก

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการแต่งหน้า
การแต่งĀน้าเป็นการแÿดงถึงความเป็นตัวเองอย่างĀนึ่ง

・・ใĀ้แต่งĀน้าตามความชอบและความต้องการของผู้ใช้บริการ

・・ก่อนเข้านอน ใĀ้ล้างเครื่องÿำาอางออกแล้วปรับÿภาพผิวใĀ้เข้ากัน

การดูแลช่องปาก

1 )   ความหมายของการดูแลช่องปาก
・・ทำาความÿะอาดภายในช่องปาก เพื่อป้องกันฟันผุ โรคปริทันต์ และกลิ่นปาก

・・ลดการÿะÿมของแบคทีเรียในช่องปาก เพื่อป้องกันการเกิดโรคปอดอักเÿบจากการÿูดÿำาลัก

・・กระตุ้นนำ้าลายĀลั่งออกมามากขึ้น ซึ่งจะช่วยป้องกันไม่ใĀ้ภายในช่องปากแĀ้ง

・・คงรักþาการลิ้มรÿและเพิ่มความอยากอาĀาร

  ข้อควรระวังในการดูแลเรื่องการแปรงฟัน
・・ใĀ้บ้วนปากก่อน

・・แปรงฟันทีละซี่เพื่อไม่ใĀ้ĀลงเĀลือฟันที่ไม่ได้แปรง

・・ÿังเกตÿภาพภายในช่องปาก

・・Āากเป็นผู้ที่เป็นอัมพาต ขอใĀ้ระมัดระวังเพราะมักจะมีการรับประทานĀลงเĀลืออยู่ในช่องปาก 

ในฝั่งไม่ปกติ

ĀากมีเลือดออกĀรืออาการเĀงือกบวม ใĀ้รายงานไปยังแพทย์

5
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  การดูแลเรื่องการแปรงฟัน (จากด้านหลัง)
ไม่ยกคางของผู้ใช้บริการขึ้น เพราะอาจจะทำาใĀ้เกิดการติดคอĀรือÿำาลักได้

● วิธีการจับแปรงสีฟัน
ใĀ้จับแปรงÿีฟันเĀมือนกับที่จับดินÿอ

  

 ● ตัวอย่างการใช้แปรงสีฟันแบบฟองน้ํา
Āากไม่ÿามารถแปรงฟันด้วยแปรงÿีฟันได้ ใĀ้ใช้อุปกรณ์อื่นๆ เช่น แปรงÿีฟันแบบฟองนำ้า

การดูแลโดยที่ให้สายตา
อยู่ในระดับเดียวกัน จะเป็นการ
ป้องกันการติดคอหรือสําลัก

เป็นท่าที่มั่นคงและ
สามารถทําให้ศีรษะ
ของผู้ใช้บริการไม่ขยับได้

จะช่วยป้องกันไม่ให้
เหงือก และฟันชํารุด
โดยท่ีไม่ต้องใช้กําลัง
มากจนเกินไป
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  การบํารุงรักษาฟันปลอมให้สะอาดและการจัดเก็บ
ฟันปลอมเป็นÿิ่งที่ใช้แทนฟันที่ÿูญเÿียไปมีทั้งฟันปลอมแบบครอบทั้งปากและฟันปลอมแบบ 

ครอบบางÿ่üน

・・เนื่องจากเชื้อแบคทีเรียเป็นÿิ่งที่ขยายพันธุ์ได้ง่าย จึงต้องถอดออกมาล้างĀลังรับประทานอาĀาร 

ทุกครั้ง

・・ใช้แปรงขัดแล้üล้างด้üยนำ้าไĀล

・・ĀากฟันปลอมแĀ้งอาจจะแตกได้ ใĀ้จัดเก็บไü้ในภาชนะที่มีนำ้าĀรือนำ้ายาล้างฟันปลอม

・・Āลังจากที่ถอดฟันปลอม ใĀ้แปรงฟันที่ยังเĀลืออยู่ด้üย

 ● ฟันปลอมแบบครอบทั้งปาก

ขากรรไกรบน

ขากรรไกรล่าง

 ● ฟันปลอมแบบครอบบางส่วน
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คüามĀมายของการอาบแชนํ้า คือ การล้างÿิ่งÿกปรกและการรักþาร่างกายใĀ้ÿะอาด จะทําใĀ ้

รู้ÿึกÿดชื่นและอิ่มเอิบใจ ทั้งยังÿามารถผ่อนคลายได้อีกด้üย และÿ่งผลใĀ้ÿามารถปรับจังĀüะการ 

ใช้ชีüิตใĀ้เข้าที่ได้ด้üย

 ผลที่ได้จากการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
・・Āลอดเลือดขยายกü้างขึ้น ทําใĀ้การไĀลเüียนของเลือดดีขึ้น

・・กระตุ้นเมแทบอลิซึม

・・ลดการปüดข้อปüดกล้ามเนื้อ ทําใĀ้การเคลื่อนไĀüของข้อต่อดีขึ้น

・・กระเพาะอาĀารจะทํางานได้ดีขึ้น จะทําใĀ้อยากรับประทานอาĀารมากขึ้น

・・ทําใĀ้ผิüĀนังÿะอาด และเป็นการป้องกันการติดเชื้อ

・・คüามเครียดลดลง ทําใĀ้รู้ÿึกÿดชื่นและอิ่มเอิบใจ

1

2

การดูแลเรื่องการอาบแช่น้าํและ
การรักษาความสะอาด5

CHAPTER

ความหมายของการดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและ
การรักษาความสะอาด

กลไกของร่างกายและจิตใจที่เกี่ยวข้องกับการอาบแช่น้าํ
และการรักษาความสะอาด
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1 )   ความสามารถในการทํางานของผิวหนัง
・・ดูดซับแรงกระแทกจากภายนอก และป้องกันอüัยüะภายใน

・・ป้องกันการกระตุ้นจากÿารที่เป็นอันตราย

・・รักþาคüามชุ่มชื้นใĀ้กับผิüĀนังด้üยไขมัน (ซีบัม) และเĀงื่อ

・・ปรับอุณĀภูมิร่างกายด้üยการรักþาคüามชุ่มชื้นและผลิตเĀงื่อ

 ประเภทของต่อมเหงื่อ
ต่อมเĀงื่อแอคครีน (Eccrine): กระจายอยู่ทั่üร่างกาย ไม่มีกลิ่น

ต่อมเĀงื่ออโปคริน (Apocrine): กระจายอยู่ตามใต้รักแร้ มีกลิ่น

● โครงสร้างของผิวหนังและต่อมเหงื่อ

ต่อมไขมัน Āนังกำ�พร�้

ต่อมเĀงื่อĀนังแท้

เนื้อเยื่อไขมัน

ต่อมกลิ่นร�กขน
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 บริเวณที่ผิวหนังสกปรกง่าย
ผิüĀนังÿกปรกเนื่องมาจากการที่เĀงื่อและไขมันถูกคัดĀลั่งออกมา

บริเüณที่ÿกปรกง่าย คือ บริเüณที่ผิüĀนังทับซ้อนกัน

● บริเวณที่สกปรกง่าย
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 ข้อควรระวังในการอาบแช่น้ําและการรักษาความสะอาด
・・ใÿ่ใจในเรื่องคüามเขินอาย

・・ดูแลรักþาÿุขภาพ ÿังเกตÿภาพของผิüĀนัง Āากมีคüามผิดปกติ ใĀ้รายงานไปยังแพทย์

・・จัดÿภาพแüดล้อมใĀ้เรียบร้อย เพื่อป้องกันการล้มและฮีทช็อค (Heat Shock)

3

ผลกระทบตอ่รา่งกายท ี ่ไมด่ ี ซ ึง่เกดิจากการคüามแตกตา่งของอณุĀภมู อิยา่งเฉยีบพลนั

ฮีทช็อค (Heat Shock)

● การจัดสภาพแวดล้อมในการอาบแช่น้ําให้เรียบร้อย

อุณĀภูมิĀ้อง
ปรบัอณุĀภมูĀิอ้งของĀอ้งเปลีย่น
ชดุและĀอ้งอาบนํา้ใĀ ้มคีüาม
แตกตา่งกนันอ้ยเพื่อปอ้งกนั
การเกดิฮทีชอ็ค (Heat Shock)

อุณĀภูมิของนำ้�ร้อน
ĀากอณุĀภมูขิองนํา้
รอ้นÿงูจะÿง่ผลกระทบ
ตอ่รา่งกาย

อุปกรณ์ช่วยเĀลือ
ตรüจÿอบÿภาพกอ่นใชง้าน

ท�งต�่งระดับ
ทางตา่งระดบัทีบ่รเิüณ
Āอ้งเปลีย่นชดุและĀอ้ง
อาบนํา้อาจทาํใĀเ้กดิ
การĀกลม้ได ้

พื้น
เนือ่งจากภายในĀอ้งอาบ
นํา้จะลืน่ไดง้า่ยจงึอาจจะ 
เกดิการลม้ได ้

การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการอาบแช่น้ําและ
การรักษาความสะอาด

คาํอธิบาย
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1 )   การดูแลเรื่องการอาบแช่น้ํา
(ก่อนอาบแช่นํ้า)

(1) ตรüจÿอบÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ

(2) อธิบายüัตถุประÿงค์และเนื้อĀาในÿิ่งที่จะดำาเนินการต่อไปใĀ้ผู้ใช้บริการทราบ และขอรับการ 
ยินยอมจากผู้ใช้บริการ

(3) จัดเตรียมÿภาพแüดล้อมรอบๆ ใĀ้เรียบร้อย

・・ปรับอุณĀภูมิĀ้อง

(4) จัดเตรียมเÿื้อผ้าที่จะนำามาเปลี่ยน

・・ใĀ้ผู้ใช้บริการเลือกเÿื้อผ้าตามที่ผู้ใช้บริการชอบ

(5) ใĀ้ทำาการขับถ่ายก่อน

・・ในขณะที่อาบแช่นำ้าอาจจะรู้ÿึกปüดปัÿÿาüะได้

(ถอดเÿื้อผ้า)

นั่งลงบนเก้าอี้แล้üถอดเÿื้อเพื่อคüามปลอดภัย

・・Āากเป็นอัมพาต ใĀ้เริ่มถอดจากฝั่งปกติ และÿüมใÿ่จากฝั่งไม่ปกติ

ให้หลีกเลี่ยงการอาบน้ําก่อนและหลังรับประทานอาหาร
 1 ชั่วโมง เพราะจะทาํให้การย่อยและการดูดซับอาหาร
ถดถอยลง ให้ดื่มน้ําก่อนอาบแช่น้ํา เพื่อป้องกันการขาดน้ํา
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(ระĀว่างอาบแช่นํ้า)

(1) ใĀ้คอยช่üยเĀลืออยู่ข้างๆ ในขณะที่เคลื่อนย้าย เพื่อป้องกันไม่ใĀ้เกิดการล้ม

・・Āากเป็นอัมพาต ใĀ้ผู้บริบาลยืนทางฝั่งไม่ปกติ

(2) อาบด้üยฝักบัü

・・ใĀ้ผู้บริบาลตรüจÿอบอุณĀภูมิของนำ้าร้อนเป็นอย่างแรก

・・จากนั้นใĀ้ผู้ใช้บริการตรüจÿอบอุณĀภูมิของนำ้าร้อนด้üย

・・ใĀ้อาบฝักบัüโดยเริ่มจากปลายนิ้üของผู้ใช้บริการ จากนั้นจึงค่อยๆ อาบขึ้นมากลางลำาตัü

・・Āากเป็นอัมพาต ใĀ้เริ่มอาบจากฝั่งปกติ

(3) ล้างตัü

・・ทำาใĀ้ÿบู่เĀลüเกิดเป็นฟองแล้üล้างโดยที่ไม่ขัดผิüĀนังแรงๆ

・・ตรüจดูÿ่üนที่ÿกปรกได้ง่าย

(4) ลงแช่ในอ่างอาบนำ้า

Āากเป็นอัมพาต ใĀ้เริ่มลงแช่จากฝั่งปกติ

ให้ล้างส่วนแขนและส่วนขาโดยเริ่มจากปลายนิ้ว
เข้าไปหาหัวใจ จะทาํให้การไหลเวียนของเลือดดีขึ้น

ห่มผ้าขนหนูไว้ที่บริเวณ
อวัยวะเพศเพื่อคุ้มครอง
ความเป็นส่วนตัว
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・・ตรüจดูü่าท่าแช่มั่นคงĀรือไม่

・・ใĀ้กดฝั่งไม่ปกติไü้เพราะจะลอยขึ้น

・・ตรüจÿอบÿภาพร่างกายจากการแÿดงออกทางใบĀน้า ฯลฯ

(5) ออกจากอ่างอาบนำ้า

・・ระüังการเกิดภาüะคüามดันโลĀิตตำ่าเมื ่อลุกขึ้นยืนจากการที่ลุกขึ ้นยืนจากอ่างอาบนำ้าอย่าง 
กะทันĀัน

(6) ราดนำ้าอุ่นเพื่อล้างตัü
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(การÿระผม)

・・ใช้ฝักบัüล้างใĀ้เÿ้นผมเปียก

・・ทำาใĀ้ยาÿระผมมีฟองออกมาแล้üจึงใช้ÿระผม

・・ล้างýีรþะด้üยนิ้üด้านฝ่ามือ Āากล้างโดยใช้นิ้üเกา จะทำาใĀ้ผิüĀนังเจ็บได้

(Āลังอาบแช่นํ้า)

(1) เช็ดตัü

・・ใĀ้ใช้ผ้าขนĀนูที่แĀ้งเช็ดตัü เพื่อป้องกันไม่ใĀ้อุณĀภูมิร่างกายลดลง

・・ใĀ้เช็ดโดยการกดผ้าขนĀนูลงจากด้านบน เพราะĀากใช้ผ้าขนĀนูขัดถูจะทำาใĀ้เจ็บผิüĀนังได้

・・อย่าลืมเช็ดÿ่üนที่ผิüĀนังทับซ้อนกันด้üย

・・ป้องกันผิüĀนังแĀ้งด้üยการใช้มอยเจอร์ไรเซอร์

(2) ใÿ่เÿื้อผ้า

(3) เป่าผมใĀ้แĀ้งด้üยไดร์เป่าผม

(4) ดื่มนำ้าแล้üพักผ่อน

ให้ผู้บริบาลใช้มือแตะไป
ที่ลมร้อน เพื่อไม่ให้ผู้ใช้
บริการเป็นรอยแผลไหม้
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● การแช่น้าํอุ่นในบางบริเวณ (แช่มือ แช่เท้า)

หลังแช่มือแช่เท้า เล็บจะอ่อนนุ่มขึ้นทาํให้ตัดเล็บ
ได้ง่ายขึ้น

ก�รแช่มือ

กักนํ้าอุ่นในอ่างล้างĀน้าแล้üล้างมือราดด้üย
นํ้าอุ่นในตอนÿุดท้าย

ก�รแช่เท้�

กักรํ้าอุ่นในถังĀรือกะละมังแล้üล้างเท้าราดด้üย
นํ้าอุ่นในตอนÿุดท้าย
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 การทําความสะอาดอวัยวะเพศ
อüัยüะเพýเป็นÿ่üนที่เปรอะเปื้อนจากÿิ่งที่ขับถ่ายออกมาและเĀงื่อได้ง่าย Āากปล่อยใĀ้อยู่ใน 

ÿภาพที่ไม่ÿะอาด จะเป็นÿาเĀตุทำาใĀ้เกิดกลิ่นและทำาใĀ้ติดเชื้อได้

　　
 ขั้นตอนและข้อควรระวัง
・・คุ้มครองคüามเป็นÿ่üนตัüของผู้ใช้บริการ

・・อุณĀภูมิของนำ้าร้อนที่เตรียมใĀ้อยู่ที่ประมาณอุณĀภูมิผิüของมนุþย์อüัยüะเพýจะมีคüามไüต่อ 

อุณĀภูมิ

・・ใช้ถุงมือแบบใช้แล้üทิ้งเพื่อป้องกันการติดเชื้อ

・・Āลังทำาคüามÿะอาดเÿร็จ ใĀ้เช็ดโดยการกดผ้าขนĀนูที่แĀ้งลงเบาๆ

ÿังเกตผิüĀนัง Āากมีตุ่มแดงĀรืออะไรปรากฏขึ้น ใĀ้รายงานไปยังแพทย์

วิธีการเช็ดอวัยวะเพศของผู้หญิง

ใĀ้เช็ดจากท่อปัÿÿาüะลงมาที่ทüารĀนัก (ซึ่งก็คือ
การเช ็ดจากด ้านĀน้าไปทางด ้านĀล ัง) เพือ่ 
ป้องกันการติดเชื้อ ไม่ใช้ผ้าด้านเดิมเช็ดซำ้า

วิธีการเช็ดอวัยวะเพศของผู้ชาย

ÿำาĀรับผู้ชาย ใĀ้เช็ดด้านĀลังของลูกอัณฑะด้üย
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 การเช็ดตัว
การเช็ดตัüเป็นüิธีการใช้นํ้าอุ่น ÿบู่เĀลü และผ้าขนĀนูในการทําคüามÿะอาดในกรณีที่ไม่ÿามารถ

อาบแช่นํ้าและอาบนํ้าฝักบัüได้ ซึ่งจะเป็นการรักþาคüามÿะอาดบนผิüĀนัง ทําใĀ้เลือดไĀลเüียนดีขึ้น 

และกระตุ้นกล้ามเนื้อ

(ประเภทของการเช็ดตัว)

เช็ดทั้งตัü : การเช็ดทั่üทั้งตัüบนเตียง

เช็ดบางÿ่üน : การเช็ดร่างกายบางÿ่üน จะเช็ดบางÿ่üนในกรณีที่เช็ดทั้งตัüได้ยาก

(ลำาดับขั้นตอนของการเช็ดตัว)

ใĀ้เช็ดทั่üตัü โดยเช็ดจาก (1) ใบĀน้า (2) แขน (3) Āน้าอก (Āน้าท้อง) (4) ÿ่üนĀลัง (5) ขา  

(6) อüัยüะเพý ตามลําดับ

(สิ่งของที่จำาเป็น)

ผ้าเช็ดตัü ผ้าขนĀนู ÿบู่เĀลü เÿื้อผ้าÿําĀรับเปลี่ยน เป็นต้น

・・อุณĀภูมิของนํ้าร้อนที่จัดเตรียมจะต้องร้อนกü่าอุณĀภูมิในตอนที่ลงแช่อาบ

・・ใĀ้เตรียมนํ้าร้อนไü้ด้üย เพราะนํ้าร้อนมักจะเย็นโดยทันที

・・เริ่มเช็ดจากบริเüณรอบๆ ดüงตา

・・เช็ดĀลังĀูและคออย่างประณีต

● วิธีการเช็ดศีรษะ
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・・เช็ดแขนและขาโดยเริ่มจากปลายนิ้ว

   ไปทางĀัวใจ

・・เช็ดเต้านมของผู้Āญิงแบบวนไปรอบๆ

・・เช็ดด้านĀลังโดยขยับตัวตามกล้ามเนื้อ

・・เมื่อใช้ÿบู่เĀลว ใĀ้เช็ดออกใĀ้ดี การเช็ดเĀลือ

    จะเป็นÿาเĀตุทำาใĀ้เกิดอาการคัน

・・Āลังจากเช็ดเÿร็จแล้ว ใĀ้ใช้ผ้าขนĀนูแĀ้งเช็ด

    นำ้าออก Āากมนำ้าคงเĀลืออยู่ จะทำาใĀ้ÿูญเÿีย

    ความร้อนในร่างกาย

หากเช็ดจากปลาย
ด้านนอกเข้าไปยัง
บริเวณแกนกลาง
จะทําให้การไหล
เวียนของเลือดดีขึ้น

● วิธีการเช็ดหน้าอกและหน้าท้อง ● วิธีการเช็ดส่วนหลัง

1 เช็ดเป็นวงกว้างโดยกะประมาณ 1 ข้อต่อ

ห่มผ้าเช็ดตัวเพื่อหลีกเลี่ยงการ
เปิดในสิ่งที่ไม่จําเป็นให้เห็น

ใĀ้เช็ดจากปลายด้านนอกเข้าไปยังบริเวณแกน
กลางด้วยแรงกดดันในระดับคงที่
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ความหมายของการทํางานบ้าน
Āมายถึง การกระทำาต่างๆ ที่เป็น IADL (กิจüัตรประจำาüันขั้นÿูงโดยมีอุปกรณ์เข้ามาเกี่ยüข้อง) 

เช่น การประกอบอาĀาร การทำาคüามÿะอาด การซักผ้า การจัดเÿื้อผ้า และการซื้อของ การทำา 

งานบ้านเป็นพื้นฐานในการดำารงชีüิต ในการดำารงชีüิตต่อ จำาเป็นต้องมี IADL

งานบ้านเป็นÿิ่งที่มีคüามเป็นÿ่üนตัüÿูง ซึ่งมีทั้งนิÿัยในการใช้ชีüิตและการยึดติด

1

การดูแลเรื่องการทาํงานบ้าน6

● ตัวอย่างของ IADL

ประกอบอาĀาร

การทำาคüามÿะอาด โทรýัพท์

จัดการเรื่องเงิน ขึ้นรถไฟ

CHAPTER
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การปฏิบัติจริงในการดูแลเรื่องการทํางานบ้าน

1 )   ประกอบอาหาร
・・มนุþย์จำาเป็นต้องรับประทานอาĀารเพ่ือคงรักþาชีüิตและเพ่ือท่ีจะดำารงชีüิตได้อย่างÿุขภาพแข็งแรง

・・การทำาอาĀารจะต้องประกอบอาĀารท่ีรับประทานได้ง่ายและÿามารถรับÿารอาĀารเข้าไปได้อย่าง

มีประÿิทธิภาพ

・・การประกอบอาĀารจะเริ่มจากการกำาĀนดเมนูอาĀาร การเตรียมüัตถุดิบ การประกอบอาĀาร 

การüางใÿ่ในภาชนะ การเÿิร์ฟอาĀาร การทำาคüามÿะอาดĀลังรับประทานเÿร็จ ตามลำาดับ

・・จำาเป็นต้องประกอบอาĀารตามÿภาพร่างกายของผู้ใช้บริการ เลือกอาĀารและüิธีการประกอบ 

อาĀารที่คำานึงถึงโรคและการแพ้อาĀาร

  การจัดอาหารให้
üัฒนธรรมด้านอาĀารและÿิ่งที่รับประทานจะ 

แตกต่างกันไปตามแต่ละประเทýและพ้ืนท่ี รÿชาติ 

การปรุงอาĀารที่แต่ละคนคุ้นเคยและชอบนั้นก็ 

แตกต่างกันไป

นอกจากนี้แล้ü ในประเทýญี่ปุ่นยังมีอาĀาร 

และüัตถุดิบตามฤดูกาลและกิจกรรมตามประเพณี

อีกด้üย

2

“โอเซจิเรียüริ” อาĀารที่ในประเพณีญี่ปุ่นจะ
รับประทานกันในüันขึ้นปีใĀม่
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2 )   การทําความสะอาด
・・การทำาคüามÿะอาด คือ การÿร้างÿภาพแüดล้อมในการใช้ชีüิตที่ÿะอาดและปลอดภัยด้üยการเช็ด

และทำาคüามÿะอาดขยะ ฝุ่น และÿิ่งÿกปรกต่างๆ เพื่อใĀ้ÿามารถใช้ชีüิตได้อย่างÿบาย

・・ในÿถานที ่ใช้ชีü ิตอยู ่นั ้น จะมีÿิ ่งของในการใช้ชีü ิตประจำาüันของผู ้ใช้บริการอยู ่มากมาย 

มีบางÿิ่งที่แม้มองดูเผินๆ อาจจะเĀมือนü่าเป็นÿิ่งของที่ไม่จำาเป็น แต่กลับเป็นÿิ่งที่ÿำาคัญÿำาĀรับ 

ผู ้ใช้บริการ เมื ่อจะทำาการจัดĀรือกำาจัดÿิ ่งของ จะต้องÿอบถามและได้รับการยินยอมจาก 

ผู้ใช้บริการทุกครั้ง
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3 )   ซักผ้า
・・การซักผ้า คือ การรักþาคüามÿะอาดใĀ้กับเÿื้อผ้าและเครื่องนอน ซึ่งเป็นการกระทำาที่มีผล 

เชื่อมโยงไปÿู่การรักþาÿุขภาพใĀ้แข็งแรง

・・ซักผ้าด้üยüิธีที่เĀมาะÿมกับüัÿดุ

・・ใĀ้แยกซักเÿื้อผ้าที่เปื้อนอุจจาระ ÿิ่งที่อาเจียนออกมา Āรือเลือดของผู้ใช้บริการที่เป็นโรคติดเชื้อ
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การจัดเตรียมสภาพแวดล้อมในการอยู่อาศัย
จำาเป็นต้องมีการจัดเตรียมÿภาพแüดล้อมในการอยู่อาýัย เพื่อที่จะได้ใช้ชีüิตอยู่อย่างÿบาย 

ไม่เพียงแต่ในด้านคüามÿะอาดและการป้องกันอุบัติเĀตุเท่านั้น จะต้องจัดเตรียมÿภาพแüดล้อมใน 

การอยู่อาýัย โดยที่ผู้ใช้บริการต้องได้รับคüามคุ้มครองด้านคüามเป็นÿ่üนตัü ต้องÿามารถใช้ชีüิตได้ 

อย่างÿุขÿบายและปลอดภัยÿบายใจ

・・จำาเป็นต้องจัดเตรียมÿภาพแüดล้อมในการอยู่อาýัยตามÿภาพร่างกายและจิตใจของผู้ใช้บริการ 

ใช้üัÿดุที่ลื่นได้ยากÿำาĀรับทางเดินและบันได พร้อมทั้งติดราüจับ คำานึงถึงÿภาพแüดล้อมที่จะทำา 

ใĀ้ÿามารถใช้งานĀ้องอาบนำ้า Ā้องนำ้า และÿถานที่อื่นๆ ได้ง่าย

・・จำาเป็นต้องคำานึงถึงอุณĀภูมิĀ้อง คüามชื้น และการระบายอากาý เป็นต้น

・・การใช้อุปกรณ์ช่üยเĀลือที่เĀมาะÿมตามÿภาพร่างกาย จะทำาใĀ้การใช้ชีüิตมีชีüิตชีüามากยิ่งขึ้น

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
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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



ประโยค



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
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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
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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
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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
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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



ประโยค
ภาษาญี่ปุ่นสําหรับการดูแลบริบาล

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
いん

に行
い

きますから、

1
じゅっ

0 分
ぷん

前
まえ

に鈴
すず

木
き

さんといっしょに玄
げん

関
かん

に来
き

てください。

看
かん

護
ご

職
しょく

がいっしょに病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❶  鈴
すず

木
き

さんは、あしたタクシーで、病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、あした 10時
じ

1
じゅっ

0 分
ぷん

前
まえ

に、病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、あした看
かん

護
ご

職
しょく

と病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、あした 10時
じ

30 分
ぷん

に、玄
げん

関
かん

へ行
い

きます。

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

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
いん

に行
い

きますから、

1
じゅっ

0 分
ぷん

前
まえ

に鈴
すず

木
き

さんといっしょに玄
げん

関
かん

に来
き

てください。

看
かん

護
ご

職
しょく

がいっしょに病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❶  鈴
すず

木
き

さんは、あしたタクシーで、病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❷  鈴
すず

木
き

さんは、あした 10時
じ

1
じゅっ

0 分
ぷん

前
まえ

に、病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❸  鈴
すず

木
き

さんは、あした看
かん

護
ご

職
しょく

と病
びょう

院
いん

へ行
い

きます。

❹  鈴
すず

木
き

さんは、あした 10時
じ

30 分
ぷん

に、玄
げん

関
かん

へ行
い

きます。

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

］

265265265265



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

 

เü็บไซตŤÿำĀรับชาüตŠางชาติที่ýึกþาและทำงานเกี่ยüกับการดูแลบริบาลของญีปุ่śน

“มาเรียนรูšภาþาญี่ปุśนกันเถอะ”
เปŨนแพลตฟอรŤมแบบครบüงจรÿำĀรับชาüตŠางชาติท่ีýึกþาและทำงานเก่ียüกับการดูแลบริบาลของญ่ีปุśน ซ่ึงจะชŠüยเĀลือในการพัฒนาทักþะ
ภาþาญ่ีปุśน และเรียนรูšเก่ียüกับทักþะคüามรูšท่ีจำเปŨนในÿถานบริบาล ในการเรียนรูšภาþาญ่ีปุśนใĀšไดšผลÿูงน้ัน คงจะขาดในÿŠüนของการท่ีเจšาตัü
มีคüามมุŠงม่ันท่ีจะเรียนรูšดšüยตนเองไปไมŠไดš “มาเรียนรูšภาþาญ่ีปุśนกันเถอะ” ไดšใĀšบริการÿภาพแüดลšอมท่ีüŠาน้ัน โดยมีüัตถุประÿงคŤเพ่ือใĀšเรียนรูš
ทักþะภาþาญ่ีปุśน (ประมาณระดับ N3) และทักþะการดูแลบริบาลข้ันพ้ืนฐาน นอกจากน้ีแลšü เรายังมีบริการเก่ียüกับการรับมือกับขšอÿอบตŠางๆ 
เชŠน การÿอบประเมินทักþะเฉพาะทาง และเปŨนแĀลŠงพูดคุยÿ่ือÿารกัน (ÿรšางคüามเช่ือมโยงกัน) ระĀüŠางผูšใชšงานอีกดšüย

̑
แหล่งพูดคุยสื่อสาร่

ใĀšขšอมูลผŠานทางโซเชียล
มีเดีย แĀลŠงแลกเปลี่ยนคüาม
คิดเĀ็นระĀüŠางผูšใชšงานดšüย
กันเอง ใĀšบริการÿถานที่ใน
การแบŠงปŦนขšอมูล

การเรียนรู้ด้วยตนเอง

ใชšระบบการชŠüยเĀลือในการ
เรียนรูšดšüยตนเอง ซึ่งÿามารถ
คüบคุมจัดการÿถานะในการ
เรียนดšüยตนเองไดš

ผ่านการทดสอบ

ใĀšคüามชŠüยเĀลือดšานการ
เรียนรูš โดยมีüัตถุประÿงคŤ
เพื่อใĀšÿอบผŠานการทดÿอบ
üัดระดับภาþาญี่ปุśน “N3” 
และÿอบผŠานการÿอบประเมิน
ทักþะเฉพาะทาง เปŨนตšน

ฟรี

ĀากเปŨนผูšที่มีคüามÿนใจใน
การเรียนรูšภาþาญี่ปุśนĀรือ
ÿนใจในเรื่องเกี่ยüกับการ
ดูแลบริบาลของญี่ปุśน 
ไมŠüŠาใครก็ÿามารถใชšไดšฟรี

การดูแลบริบาลของญี่ปุ่น

มีบริการคอนเท็นตŤÿำĀรับ
เรียนทักþะการดูแลบริบาล
ที่จำเปŨนตšองใชšในÿถาน
บริบาลของญี่ปุśน

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

เนื้อĀาที่รüมอยูŠในนี้

●

●

●

แบบฝřกĀัดภาþาญี่ปุśน 
-เปŜาĀมาย! เพื่อÿอบผŠานระดับ N3-
แบบฝřกĀัด ขšอÿอบยŠอย แบบจำลองขšอÿอบ
ตรวจÿอบÿถานะในการเรียน ควบคุมจัดการ
เปŜาĀมายในการเรียน 
Āนังÿือเรียนดšานการดูแลบริบาล
-ใĀšบริการในĀลายÿื่อและĀลายภาþา- 
"Āนังÿือเรียนเกี่ยวกับการÿอบประเมินทักþะเฉพาะทาง
ดšานการดูแลบริบาล" "ภาþาญี่ปุśนÿำĀรับการดูแลบริบาล"
และอื่นๆ ซึ่งจะมีออกมาเรื่อยๆ... 

และอื่นๆ ซึ่งกำลังอยูŠระĀวŠางดำเนินการ... 

ใĀšขšอมูลทางดšานโซเชียลมีเดีย 
-แĀลŠงแลกเปลี่ยนคüามคิดเĀ็นระĀüŠางผูšใชšงานดšüยกันเอง-

ลักþณะเดŠน ประการ

่ ่

มาเรียนรูšภาþาญี่ปุśนกันเถอะ

63-��IUUQT���BGU�LBJHP�OJIPOHP�KQ�SQW� にほんごをまなぼう

SHOT!! CLICK!!



“Āนังÿือเรียนÿำ�Āรับก�รÿอบประเมินทักþะเฉพ�ะท�งด้�นก�รดูแลบริบ�ล -ทักþะก�รดูแลบริบ�ลและภ�þ�ญี่ปุ่นÿำ�Āรับก�รดูแลบริบ�ล-”

(กิจก�รช่วยเĀลือÿนับÿนุนด้�นก�รเรียนรู้ภ�þ�ญี่ปุ่นÿำ�Āรับก�รดูแลและด้�นอื่นๆ ประจำ�ปีงบประม�ณ 2019)

พิมพ์เมื่อเดือนตุล�คม 2019

The Japan Association of Certified Care Workers


