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 หัวข้อเร่ือง การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็งกระดูกท่ีมีอาการเหนื่อยล้าท่ีได้รับการรักษาเสริมด้วยเคมีบ าบัด 
และ/หรือการรักษาด้วยการผ่าตัด และ/หรือรังสีรักษา 

 
ระยะเวลาสอน 30 นาที 
ชื่อผู้สอน  นางสาวจงกล   ต้อยมาเมือง  
สถานที่ หอผู้ป่วยออร์โธปิดิกส์ชาย 3 
จ านวนผูเ้ข้าอบรม 5-7  คน พยาบาลที่มีระยะเวลาการปฏิบัติงานระหว่าง 0-5 ปี 
 

วัตถุประสงค์เชิง
พฤติกรรม 

สาระเนื้อหา กิจกรรมการเรียนการ
สอน 

สื่อการสอน วิธีการและเกณฑ์การ
ประเมินผล 

1. สร้างสัมพันธภาพ 
 
 
 
2. น าเข้าสู่บทเรียน  

 

ผู้สอนกล่าวทักทายผู้เรียน เกร่ินน าถึงอาการเหนื่อยล้า เป็นอาการอย่างหนึ่ง
ที่พบได้ในผู้ป่วยมะเร็งทั่วไป   
 
      
อาการเหนื่อยล้า เป็นอาการที่มีความซับซ้อนสามารถพบได้ทั้งคนปกติและ
ผู้เจ็บป่วย มีทั้งเกิดขึ้นชั่วคราวและเป็นแบบเร้ือรัง โดยทั่วไปแล้วอาการ
เหนื่อยล้ามักเกิดร่วมกับอาการอ่ืนที่มีความสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน ได้แก่ 
ความเจ็บปวด ปัญหาการนอนไม่หลับ ความซึมเศร้า หรือความวิตกกังวลใจ  
 

- ทั ก ท ายผู้ เรี ยน เพื่ อ

สร้างสัมพันธภาพ  ใช้

เวลา 1 นาที 

-สอบถามประสบการณ์
ของผู้เรียนเกี่ยวกับการ
พยาบาลผู้ป่วยมะเร็งที่มี
อาการเหนื่ อยล้ า   ใช้
เวลา 2นาที 

 สังเกตจากผู้ เรียนให้
ค ว าม ส น ใ จ   ต อ บ
ค าถาม 
 
สังเกตจากผู้ เรียนให้
ค ว าม ส น ใ จ   ต อ บ
ค าถาม 
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3. ผู้ เรียนสามารถบอก
ความหมายของอาการ
เหนื่อยล้าได้ถูกต้อง 
 
 
 
 
 
4. ผู้ เรียนสามารถบอก
สาเหตุของอาการเหนื่อย
ล้าได้ถูกต้อง 

 
 
 
 
 

 
 

 ความหมายของอาการเหนื่อยล้า 
อาการเหนื่อยล้า หมายถึง ความรู้สึกหรือการรับรู้ของผู้ป่วยถึงสภาพไร้
เร่ียวแรง เหน็ดเหนื่อยและอ่อนล้า เป็นความรู้สึกไม่สุขสบายทั้งทางร่างกาย
และจิตใจ ซึ่งอาจสัมพันธ์กับอาการไม่สุขสบายอื่นๆที่เกี่ยวข้องสัมพันธ์กับ
โรคมะเร็ง ระยะเวลาที่เกิดอาการเหนื่อยล้าและความรุนแรงแตกต่างกัน ไม่
สามารถบรรเทาได้ด้วยการนอนหลับหรือการพักผ่อน ท าให้รบกวนต่อการ
ท าหน้าที่และความเป็นอยู่ในชีวิตประจ าวัน (Piper, 1993; Piper, Lindsey, 
& Dodd, 1987)    
    อาการเหนื่อยล้าที่สัมพันธ์กับโรคมะเร็ง สามารถเกิดได้จากหลายสาเหตุ
ซึ่งอาจมีเพียงสาเหตุเดียวหรือมีหลายสาเหตุ ร่วมกันที่ท าให้เกิดอาการ
เหนื่อยล้าที่สัมพันธ์กับโรคมะเร็งซึ่งอาจเกิดได้หลายสาเหตุ (NCCN, 2009; 
Wang, 2008) สามารถแบ่งออกได้ดังนี้ 
1. สาเหตุจากโรคมะเร็งและความก้าวหน้าของโรคมากขึ้นเนื่องจากพยาธิ
สภาพของโรคมะเร็งซึ่งเกิดกระบวนการอักเสบของร่างกายท าให้มีการหลั่ง
สารไซน์โตไคน์ชนิดต่างๆ (Proinflammatory cytokine) เช่น tumor necrosis 
factor-alpha (TNF-a) interleukin 1, interleukin 6  ที่มีผลต่อการเผาผลาญ 
การท างานของระบบต่อมไร้ท่อท าให้มีการเปลี่ยนแปลงของสารที่ให้
พลังงานสูงในร่างกาย  

บรรยายและซักถาม ใช้
เวลา 2 นาที 
ตัวอย่างค าถาม  
อ า ก า ร เห นื่ อ ย ล้ า
หมายถึงอะไร 
 
 
 
บรรยายและซักถาม  
ใช้เวลา 5 นาที 
ตัวอย่างค าถาม  
สาเหตุหลักของอาการ
เหนื่อยล้ามีกี่สาเหตุ 
สาเหตุย่อยของอาการ
เหนื่อยล้ามีกี่สาเหตุ 
 

Slide 
คว าม ห ม าย
ข อ ง อ า ก า ร
เหนื่อยล้า 
 
 
 
 
Slide ส า เห ตุ
ข อ ง อ า ก า ร
เหนื่อยล้า 
 
 
 
 
 
 
 

- ผู้ เรียนสามารถบอก
ความหมายของอาการ
เหนื่อยล้าได้ถูกต้อง 
 
 
 
 
 
- ผู้ เรียนสามารถบอก
ปัจจัยหลักที่เปน็สาเหตุ
ของอาการเหนื่อยล้าได้
ถูกต้อง (5 ปัจจัย) 
ผู้ เรียนสามารถบอก
ปัจจัยย่อยหลักที่ เป็น
ส า เห ตุ ข อ ง อ าก า ร
เหนื่อยล้าได้อย่างน้อย
ถูกต้อง (4/6 ปัจจัย) 
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2. ปัจจัยด้านการรักษาและความรุนแรงของการรักษา ได้แก่ การผ่าตัด เคมี
บ าบัด รังสีรักษา อาการเหนื่อยล้าในระยะหลังผ่าตัดส่วนมากแล้วมักพบใน
ระยะ 72 แรกหลังผ่าตัดที่เป็นการผ่าตัดใหญ่ 
การรักษาด้วยรังสีรักษา ผลกระทบของรังสีรักษาท าให้เกิดอาการคลื่นไส้ 
อาเจียน เบื่ออาหาร ท้องเสีย ความเจ็บปวดเร้ือรัง เป็นผลท าให้ผู้ป่วยได้รับ
สารอาหารไม่เพียงพอกับความต้องการของร่างกาย  
การรักษาร่วมกันหลายวิธีการ ระยะเวลาที่ได้รับการรักษานานจะท าให้
ผู้ป่วยมีอาการเหนื่อยล้าเพิ่มขึ้น  
3. การเปลี่ยนแปลงด้านสรีรวิทยา ได้แก่   
3.1 อาการซีด ในผู้ป่วยมะเร็งกระดูกที่ได้รับเคมีบ าบัดผลข้างเคียงของเคมี 
บ าบัดไปกดการท างานของไขกระดูกท าให้การสร้างเม็ดเลือดแดงลดลงและ
เซลล์มะเร็งมีการหลั่งสารไซน์โตไคน์ ซึ่งสารนี้มีผลโดยตรงต่ออายุของเม็ด
เลือดแดงท าให้เม็ดเลือดแดงมีอายุสั้นกว่าปกติ ผู้ป่วยจึงมีอาการซีดได้ง่าย 
(Gillespie, 2003) เป็นผลให้เซลล์ของกล้ามเนื้ อได้รับปริมาณออกซิเจน
ลดลงท าให้การหดรัดตัวของกล้ามเนื้อลดลง  
3.2 ระดับของเกลือแร่ในร่างกาย เช่นโซเดียม โปแตสเซียม แคลเซียม และ
แมกนีเซียม อัลบูมิน รวมทั้งโปรตีน มีผลต่อระดับของอาการเหนื่อยล้า 
3.3 ภาวะทุพโภชนาการ (cancer cachexia) เน่ืองจากในผู้ป่วยมะเร็งมีการ 
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หลั่งสารไซโตไคน์ ซึ่งท าให้ผู้ป่วยไม่รู้สึกอยากอาหาร เบื่ออาหาร ร่างกายมี
การเปลี่ยนแปลงการเผาผลาญสารอาหารในร่างกาย โดยเฉพาะเมตาโบลิซึม
ของน้ าตาล ไขมัน โปรตีนท าให้เกิดภาวะทุโภชนาการ (Laviano, Meguid, 
& Rossi-Fanelli, 2003) 
 3.4  ความทุกข์ทรมานด้านอารมณ์ ได้แก่ ความวิตกกังวล อารมณ์ซึมเศร้า 
ความเครียด ท าให้ผู้ป่วยขาดแรงจูงใจ มีการรับรู้ถึงอาการเหนื่อยล้าเพิ่มขึ้น 
 3.5 ปัญหาการนอนหลับและความเจ็บปวด ในผู้ป่วยมะเร็งส่วนมากแล้วมัก
พบว่าปัญหาทั้งสามอาการนี้คือปัญหาการนอนหลับ ความเจ็บปวดและ
อาการเหนื่อยล้ามีความสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน  
 3.6 การถูกจ ากัดการเคลื่อนไหวเป็นเวลานานจะท าให้ความสามารถในการ
ใช้ออกซิเจนของเซลล์ลดลง โดยเฉพาะกล้ามเนื้อมัดใหญ่ของร่างกายจะท า
ให้ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อลดลง ผู้ป่วยรับรู้ถึงอาการเหนื่อยล้าได้ง่ายขึ้น   
4. ภาวะโรคร่วมได้แก่ โรคติดเชื้อในรา่งกาย โรคหัวใจ โรคไต โรคตับ  
โรคที่มีความผิดปกติของปอด โรคที่มีความผิดปกติของระบบประสาท โรค
ที่มีความผิดปกติของระบบต่อมไร้ท่อ เช่น hypothyroidism  
5. การได้รับยาที่มีผลต่อระบบประสาทส่วนกลาง เช่นยานอนหลับ  ยาแก้
คลื่นไส้อาเจียน  
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5. ผู้เรียนสามารถ 
บอกสาระส าคัญของ
แนวปฏิบัติทางคลินิก
และความส าคัญ ของ
แนวปฏิบัติทางคลินิกได้
ถูกต้อง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แนวปฏิบัติทางคลินิกในการจัดการอาการเหนื่อยล้า ในผู้ป่วยมะเร็งกระดูก 
      เน่ืองจากอาการเหนื่อยล้าที่เกิดขึ้นเป็นอาการที่มีความซับซ้อน มีหลาย
ปัจจัยที่เป็นสาเหตุท าให้เกิดอาการเหนื่อยล้า การจัดการอาการเหนื่อยล้า
ผู้ป่วยควรเลือกใช้หลายวิธีการร่วมกันโดยให้พิจารณาตามความชอบ 
ลักษณะสภาพอาการ ความพร้อมของผู้ป่วยเป็นรายบุคคล เพื่อให้การจัดการ
อาการเหนื่อยล้าในผู้ป่วยได้รับการจัดการดูแลอย่างเป็นระบบและมีความ
ครอบคลุม เกิดผลลัพธ์ที่ดี ผู้ปฏิบัติงานมีแนวทางในการตัดสินใจในการ
จัดการอาการเหนื่อยล้าเป็นแนวทางเดียวกัน ดังเช่นแนวปฏิบัติทางคลินิกใน
การจัดการอาการเหนื่อยล้าที่เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์ที่ได้รับการพัฒนาขึ้น
โดย ทีมสหสาขาวิชาชีพ (จงกล  ต้อยมาเมือง และคณะ, 2554) โดยมีสาระ
ของแนวปฏิบัติ 5 หมวดได้แก่ หมวด 1  การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วยและจริยธรรม  
หมวด 2  การประเมินอาการเหนื่อยล้า หมวด 3  การจัดการกับอาการเหนื่อย
ล้า หมวด 4  การให้ความรู้เร่ืองการจัดการอาการเหนื่อยล้า  หมวด 5  การ
ดูแลต่อเน่ือง และหมวด 6  การควบคุมคุณภาพการจัดการอาการเหนื่อยล้า  
 
 
 
 

บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 
3 นาที ) 
ตัวอย่างค าถาม 
แนวปฏิบัติทางคลินิก
ในการจัดการอาการ
เหนื่อยล้ามีสาระส าคัญ
อ ะ ไ ร บ้ า ง แ ล ะ มี
ความส าคัญอย่างไรใน
การปฏิบัติงาน  
 

 

 
 
 
 
 

-Slide แ ส ด ง
ส าระส าคั ญ
ข อ ง แ น ว
ป ฏิ บั ติ ท า ง
ค ลิ นิ ก  แ ล ะ
ความส าคั ญ
ข อ ง แ น ว
ป ฏิ บั ติ ท า ง
คลินิก 

 

 

 

 

 

 

ผู้ เรียนสามารถบอก
สาระส าคัญของแนว
ปฏิบัติทางคลินิ กได้
ถูกต้อง (6 หมวด)และ
บอกความส าคัญของ
แนวปฏิบัติทางคลินิก
ไ ด้ ถู ก ต้ อ ง  ( เป็ น
แ น ว ท า ง แ ก่
ผู้ ป ฏิ บั ติ งาน ในการ
ตัดสินใจในการจัดการ
อาการเหนื่อยล้า) 
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6. ผู้เรียนสามารถ 
บอกการพยาบาลเพื่ อ
พิ ทั กษ์ สิ ท ธิผู้ ป่ วยได้
ถูกต้อง 
 
 
 
 
 
7. ผู้ เรียนสามารถบอก
วิธีการพยาบาลเพื่อการ
ประเมนิอาการเหนื่อยล้า
และปัจจัยที่สัมพันธ์กับ
อ าก าร เห นื่ อ ย ล้ า ไ ด้
ถูกต้อง 
 

แนวปฏิบัติทางคลินิกในการจัดการอาการเหนื่อยล้าในผู้ป่วยมะเร็งกระดูก มี
สาระส าคัญดังนี้ 
 หมวด 1  การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วยและจริยธรรม 
1. ผู้ป่วยทุกรายต้องได้รับการประเมินและคัดกรองอาการเหนื่อยล้าอย่าง
เป็นระบบและมีความเหมาะสม   
2. ผู้ป่วยทุกรายได้รับการจัดการอาการเหนื่อยล้าอย่างเหมาะสมตลอด
ระยะเวลาที่เจ็บป่วยโดยไม่มีการค านึงถึงความแตกต่างด้านบุคคลหรือความ
แตกต่างด้านวัฒนธรรม 
3. เปิดโอกาสให้ผู้ป่วยทุกรายได้มีส่วนร่วมในการตัดสินใจและดูแลตนเอง
เพื่อจัดการอาการเหนื่อยล้า 

 
หมวด 2  การประเมินอาการเหนื่อยล้า  
     1. ผู้ป่วยทุกรายควรได้รับการประเมินอาการเหนื่อยล้าแรกรับพร้อมกับ
การประเมินสัญญาณชีพโดยให้ผู้ป่วยเป็นผู้รายงานอาการด้วยตนเอง (self- 
reports) และใช้แหล่งของข้อมูลอื่นๆร่วมด้วย      
 2.  ท าการประเมินเป็นระยะอย่างสม่ าเสมอตลอดช่วงระยะเวลาที่ติดตาม
การรักษาและเมื่ อมีการเปลี่ ยนแปลงแผนการรักษาห รือเมื่ อมีการ
เปลี่ยนแปลงของอาการหรือเมื่อมีข้อบ่งชี้ทางคลินิก  

 
 
บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 
2 นาที ) 
ตัวอย่างค าถาม 
การพยาบาลเพื่อพิทักษ์
สิทธิผู้ป่วยได้แก่ อะไร
บ้าง....... 
 
 
บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 
2 นาที ) 
 
ตัวอย่างค าถาม 
1 .  เค ร่ื อ ง มื อ ที่ ใ ช้
ประเมินอาการเหนื่อย

 
 
- Slide วิธีการ
พยาบาลเพื่ อ
พิทักษ์พิทักษ์
สิทธิผู้ป่วย 

 

 

  

- แ บ บ วั ด

อาการเหนื่อย

ล้าเป็นมาตรวัด

ตัวเลข 0-10  

 
 

 
 
ผู้ เรียนสามารถบอก
วิธี ก ารพยาบ าล เพื่ อ
พิทักษ์ผู้ป่วยได้ถูกต้อง 
2/3 ข้อ 

 
 
 
 
 

ผู้เรียนสามารถ 
 1.บอกเคร่ืองมือที่ ใช้
ในการประเมินอาการ
เหนื่อยล้าได้ถูกต้อง 
2. บอกระยะเวลาที่ควร
ประเมินอาการเหนื่อย
ล้าได้ถูกต้อง 
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 3. พยาบาลใช้แบบประเมินอาการเหนื่อยล้าที่ได้มาตรฐานโดยใช้มาตร
วัดตัวเลข 0-10    
 4. ส าหรับผู้ป่วยที่มีความรุนแรงของอาการเหนื่อยล้าตั้งแต่ 4 ขึ้นไป มี
ข้อเสนอแนะในการประเมินเพิ่มเติมดังนี ้  
    4.1 ให้ซักถามเกี่ยวกับรายละเอียดของอาการเหนื่อย ระยะเวลาที่เกิด 
รูปแบบของอาการ   
   4.2  ทบทวนการตรวจร่างกายตามความจ าเป็นเพื่อประเมินอาการและ
อาการแสดง ประเมินปัจจัยที่สัมพันธ์กับอาการเหนื่อยล้า และพิจารณาให้
การจัดการตามความเหมาะสม ได้แก่ ดังนี ้ 
 - ความเจ็บปวด  
 - ความทุกข์ทรมานด้านจิตใจ  ความไม่สบายใจ ได้แก่ ความวิตกกังวล 
อาการหงุดหงิด ความซึมเศร้า 
 - อาการคลื่นไส้ อาเจียน ปัญหาการถูกจ ากัดการเคลื่อนไหว 
 - ประเมินและคัดกรองความแปรปรวนของการนอนหลับอย่างเป็น
ระบบได้แก่ อาการนอนไม่หลับ ง่วงนอน  นอนหลับมากเกินไป  
   - ประเมินและคัดกรองภาวะโภชนาการและสารอาหาร 
   - ประเมินและติดตามผลทางห้องปฏิบัติการ ได้แก่ ระดับฮีโมโกลบิน ฮีมา
โตคริท ระดับเกลือแร่ในร่างกายคือโซเดียม โปแตสเซียม แคลเซียม และ

ล้าได้แก่....... 
2. ควรประเมินอาการ
เมื่อไหร…่. 
3. ปัจจัยส าคัญที่มีผลต่อ
อาการเหนื่อยล้าได้แก่ 
อะไรบ้างยกตัวอย่าง.... 
 

 

 

 

 

 

 

Flow chart 
แ ส ด ง ก า ร
จัดการอาการ
เหนื่อยล้า 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. บอกปัจจัยส าคัญที่มี
ผลต่ออาการเหนื่อยล้า
ไ ด้ แ ก่  อ ะ ไ ร บ้ า ง
ยกตัวอย่างอย่างน้อย 
ตอบถูก 6/8 ปัจจัย 
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8. ผู้เรียน 
ส าม ารถบ อกวิ ธี ก าร
จัดการอาการเหนื่อยล้า
ได้ถูกต้อง 
 
 
 

แมกนีเซียม อัลบูมิน รวมทั้งโปรตีน  
    - ซักประวัติเกี่ยวกับภาวะโรคร่วมที่สัมพันธ์กับการเกิดอาการเหนื่อยล้า
ได้แก่   การติดเชื้อในร่างกาย  มีไข้ โรคที่มีความผิดปกติของอวัยวะต่างๆใน
ร่างกายดังนี้คือ โรคหัวใจ โรคปอด  โรคไต โรคตับ  โรคระบบประสาท 
และโรคของระบบต่อมไร้ท่อ  
    - ประเมินการเปลี่ยนแปลงของแผนการรักษาและยาที่ผู้ป่วยได้รับ ยาที่มี
การเปลี่ยนแปลง เช่น กลุ่มยาแก้ปวดที่มีผลต่อระบบประสาทส่วนกลางยา
นอนหลับ ยาแก้คลื่นไส้อาเจียน และยาในกลุ่มแอนต้ีฮีสตามีน   
  5. บันทึกผลการประเมินอาการเหนื่อยล้าทุกคร้ังลงในแบบฟอร์มหรือ
บันทึกทางการพยาบาล 
 
หมวด 3 การจัดการกับอาการเหนื่อยล้า 
1. ซักถามวิธีการจัดการอาการเหนื่อยล้าที่ผู้ป่วยชอบหรือเคยใช้ได้ผลดี  
สอดคล้องกับค่านิยมความเชื่อและวัฒนธรรม  
2. ให้การจัดการอาการเหนื่อยล้าสอดคล้องกับความรุนแรงของอาการ
เหนื่อยล้า ซึ่งแบ่งออกเป็น 4 ระดับคือ  
    ไม่มีอาการเหนื่อยล้า (คะแนนเท่ากับ 0) 
    อาการเหนื่อยล้าเล็กน้อย (คะแนนเท่ากับหรือน้อยกว่า 3) 

 

 

 

 

 

 

 

บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 
5 นาที ) 
 
ตัวอย่างค าถาม 
1. วิธีการจัดการอาการ
เหนื่อยล้าในผู้ป่วยที่มี

 

 

 

 

 

 

 

Slide ความ รู้
ก า ร จั ด ก า ร
อาการเหนื่อย
ล้า 
Flow chart 
แ ส ด ง ก า ร
จัดการอาการ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ผู้เรียนสามารถ 
1. บอกวิธีการจัดการ
อาการ เหนื่ อ ยล้ าใน
ผู้ ป่ ว ย ที่ มี ค ะ แ น น
อาการเหนื่อยล้า 0 ,1-3 
ได้ถูกต้อง  3/4   วิธี 
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    อาการเหนื่อยล้าปานกลาง (คะแนนมากกว่า 3 ถึงเท่ากับ 6) 
    อาการเหนื่อยล้ามาก (คะแนนมากกว่า 6 ขึ้นไป)  
3. ให้การจัดการอาการเหนื่อยล้าเป็นรายบุคคลโดยการสอนทักษะและให้
ค าปรึกษาเกี่ยวกับการประเมินและการจัดการอาการเหนื่อยล้าเพื่อลดความ
รุนแรงของอาการ  
4. ส าหรับผู้ป่วยที่ไม่มีอาการเหนื่อยล้าหรือมีอาการเหนื่อยล้าเล็กน้อย 
(คะแนนเท่ากับ 0 หรือ 1-3) ในการจัดการอาการเหนื่อยล้าให้เลือกวิธีการ
ดังต่อไปนี้ 
 4.1ก่อนได้รับการรักษาด้วยเคมีบ าบัดหรือมีการเปลี่ยนแปลงแผนการรักษา
ให้มีการบันทึกรายละเอียดของอาการเหนื่อยล้าประจ าวันและปัจจัยที่
สัมพันธ์กับอาการเหนื่อยล้าโดยบันทึกวันละ 1 ครั้ง   
 4.2 ลดการใช้พลังงานในการท ากิจกรรมประจ าวัน โดยให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วย
ในการวางแผนท ากิจกรรมประจ าวัน แนะน าให้ผู้ป่วยเลือกท ากิจกรรมที่มี
ความส าคัญส าหรับผู้ป่วย ให้เหมาะสมกับสภาพอาการของผู้ป่วยแต่ละราย
ด้วยวิธีการดังนี้ 
- เลือกท างานที่เร่งด่วนและงานที่มีความส าคัญน ามาแก้ไขก่อน 
- ควรเลือกวิธีลดการใช้พลังงาน ด้วยการปรับวิธีการท างานประจ าวัน เช่น 
การนั่งอาบน้ า นั่งเก้าอี้ขณะสวมใส่เสื้อผ้า ให้มีผู้ช่วยเหลือในการท างานภาย

คะแนนอาการเหนื่อยล้า 
0  ,1-3 มี อ ะ ไ ร บ้ า ง 
ยกตัวอย่าง 
2. วิธีการจัดการอาการ
เหนื่อยล้าในผู้ป่วยที่มี
คะแนนอาการเหนื่อยล้า 
4 -10มี อ ะ ไ รบ้ าง  .. . .
ยกตัวอย่าง 
3.อาการที่สัมพันธ์กับ

อาการเหนื่อยล้าได้แก่...

ยกตัวอย่าง 

 

 

 

 

เหนื่อยล้า 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.บอกวิธีการจัดการ
อาการ เหนื่ อ ยล้ าใน
ผู้ ป่ ว ย ที่ มี ค ะ แ น น
อาการเหนื่อยล้า ≥ 3-
1 0 ไ ด้ ถู ก ต้ อ ง  4 /6   
วิธีการ 
3.บอกอาการที่สัมพันธ์
กับอาการเหนื่อยล้าได้
ถูกต้อง 2/3 อาการ 
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บ้าน/ในโรงพยาบาล หลีกเลี่ยงการท ากิจกรรมที่เร่งรีบจนเกินไป 
- มอบหมายให้คนอ่ืนท างานแทนหรือมีผู้ช่วยเหลือในการท ากิจวัตร
ประจ าวัน 
- งีบหลับในเวลากลางวัน ระยะเวลาการงีบหลับไม่ควรเกิน 30 นาทีโดยที่
ไม่รบกวนการนอนหลับในเวลากลางคืน ไม่ควรงีบหลับหลังเวลา15.00น.
เพราะจะรบกวนวงจรการนอนหลับในเวลากลางคืน   
4.3  ใช้วิธีเบี่ยงเบนความสนใจซึ่งเป็นวิธีที่ช่วยเบี่ยงความรู้สึกจากอาการ
เหนื่อยล้า โดยเลือกกิจกรรมที่ผู้ป่วยมีความสนใจ ชอบ และช่วยให้ผู้ป่วย
รู้สึกสบายใจ มีความผ่อนคลายวิธีการเบี่ยงเบนความสนใจได้แก่การอ่าน
หนังสือ การฟังดนตรี การเล่นเกมส์ต่างๆ  การดูทีวี หลักการเลือกกิจกรรม
เพื่อเบี่ยงเบนความสนใจควรเลือกกิจกรรมที่ท าให้ตนเองผ่อนคลาย รู้สึก
สบาย เช่นการเลือกฟังดนตรี ควรเป็นดนตรีประเภทบรรเลงที่ไม่มีเนื้อหา 
ผู้ป่วยมีความชอบ ฟังแล้วรู้สึกมีความสุข ผ่อนคลาย  
5. ส าหรับผู้ป่วยที่มีความรุนแรงของอาการเหนื่อยล้าปานกลางถึงมาก 
(คะแนนมากกว่า 3 ถึง 10) พยาบาลเสนอวิธีการจัดการอาการเหนื่อยล้า 
แนะน าให้ผู้ป่วยเลือกใช้วิธีการจัดการตามความชอบและความเหมาะสม
เป็นรายบุคคล โดยเลือกวิธีการดังต่อไปนี้  
1. ส่งเสริมให้ผู้ป่วยมีการคงไว้ซึ่งความสมดุลระหว่างการมีกิจกรรม
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ประจ าวัน การเคลื่อนไหวร่างกาย และการพักผ่อนอย่างเหมาะสม  
2. พิจารณาส่งต่อเพื่อการฟื้นฟูสภาพด้วยการออกก าลังกาย การออกก าลัง
กายในผู้ป่วยมะเร็งเป็นการฟื้นฟูสภาพเพื่อฝึกความทนทานการท างานของ
หัวใจและการท างานของระบบหายใจ ส าหรับผู้ป่วยมะเร็งที่อยู่ในระหว่าง
การรักษาควรเลือกชนิดของการออกก าลังกายให้มีความเหมาะสมส าหรับ
ผู้ป่วยแต่ละรายได้แก่ การออกก าลังกายใช้ออกซิเจนชนิดที่ออกแรงต่ าถึง
ออกแรงปานกลาง ผู้ป่วยควรได้รับค าแนะน าจากแพทย์ผู้รักษาและนัก
กายภาพบ าบัดในการออกแบบการออกก าลังกายเพื่อให้มีความเหมาะสม
ส าหรับผู้ป่วยแต่ละราย  
 3.  จัดการปัญหาด้ านจิตใจด้วยวิธีการต่ าง ๆ เพื่ อช่ วยให้ ผู้ป่ วยลด
ความเครียดเพิ่มแรงสนับสนุนด้านจิตใจ   ปรับเปลี่ยนความคิด อารมณ์ 
พฤติกรรม สิ่งแวดล้อมด้านสังคม ผู้ป่วยรับรู้ถึงอาการเหนื่อยล้าลดลงโดย
ให้ผู้ป่วยเลือกใช้ตามความเหมาะสมและความพร้อมของพยาบาลได้แก่  
3.1  การสนับสนุนด้านจิตใจด้วยวิธีการปรับความคิดความรู้สึกที่มีต่อ
อาการเหนื่อยล้า 
3.2 การผ่อนคลายด้วยวิธีการต่างๆ เช่นการฝึกการหายใจเป็นจังหวะ วิธีการ
ผ่อนคลายโดยการเกร็งก่อนคลาย  
3.3 การเขียนเพื่อระบายความรู้สึกเกี่ยวกับความเจ็บป่วยและการรักษาที่
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ผู้ป่วยได้รับ 
3.4 จัดการความวิตกกังวลและการป้องกันความวิตกกังวลในผู้ป่วยมะเร็ง
ด้วยวิธีการสอนสุขศึกษาเพื่อการสนับสนุนด้านจิตใจและด้านจิตสังคมอย่าง
เหมาะสมและความพร้อมของพยาบาล  
3.5 กระตุ้นและส่งเสริมให้ผู้ป่วยเข้าร่วมกลุ่มสนับสนุน เพื่อให้ได้รับข้อมูล
เกี่ยวกับอาการเหนื่อยล้า การดูแลตนเอง การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ใน
การจัดการอาการเหนื่อยล้า  
4. ให้การจัดการปัญหาด้านอาหารและความอยากอาหารด้วยวิธีการดังนี ้
4.1 ส่งเสริมให้การดูแลผู้ป่วยมะเร็งเพื่อป้องกันน้ าหนักลด ลดอาการที่
สัมพันธ์กับภาวะขาดสารอาหาร โดยการจัดการอาการที่ท าให้ผู้ป่วย
รับประทานอาหารได้ลดลง เช่น อาการคลื่นไส้ อาเจียน ความรู้สึ กเบื่อ
อาหาร การเปลี่ยนแปลงการรับรส  
4.2 ส่งเสริม ให้ค าแนะน าแก่ผู้ป่วยและญาติในเร่ืองการเพิ่มปริมาณอาหาร
และโปรตีน ความถี่ของการรับประทานอาหาร  
4.3 แนะน า ให้การปรึกษาแก่ผู้ป่วยและญาติเร่ืองอาหารส าหรับผู้ป่วย
โรคมะเร็งเพื่อส่งเสริมภาวะด้านสารอาหาร  
5. การจัดการความแปรปรวนของการนอนหลับด้วยวิธีการส่งเสริมคุณภาพ
การนอนหลับให้มีความเหมาะสมเป็นรายบุคคลด้วยวิธีการดังนี้คือ  
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5.1 ส่งเสริมคุณภาพการนอนหลับของผู้ป่วยด้วยวิธีการปรับความคิดและ
พฤติกรรมบ าบัดซึ่งประกอบด้วย การควบคุมสิ่งเร้าที่มีผลต่อการนอนหลับ 
เทคนิกการผ่อนคลาย การสร้างสุขนิสัยเกี่ยวกับการนอนหลับ 
5.2 ส่งเสริมคุณภาพการนอนหลับด้วยการจัดการปัจจัยรบกวนการนอน
หลับดังนี้คือ  

- ปัจจัยด้านร่างกายได้แก่ ความเจ็บปวด อาการไม่สุขสบายต่างๆ  ท่า 
นอนที่ไม่เหมาะสม การพลิกตัว การถ่ายปัสสาวะ อาการไข้ 

- ปัจจัยด้านจิตใจได้แก่ ความวิตกกังวลต่อครอบครัว ต่อความเจ็บป่วย 
และต่อการตรวจวินิจฉัยโรค 

- ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม แบ่งเป็นสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ เสียง แสง 
สว่างและด้านการปฏิบัติการพยาบาลได้แก่ การวัดสัญญาณชีพ การเจาะ
เลือด  
5.3  ส่งเสริมให้ผู้ป่วยหรือญาติเลือกใช้วิธีการจัดการด้วยการแพทย์ทางเลือก 
ตามความชอบของผู้ป่วยแต่ละราย เพื่อการผ่อนคลายเป็นการส่งเสริม
คุณภาพการนอนหลับ เช่น ด้วยวิธีการดังนี้  

- ส่งเสริมให้ผู้ป่วยใช้เทคนิกวิธีการผ่อนคลาย เช่น การฟังดนตรี การ 
ผ่อนคลายด้วยการหายใจเป็นจังหวะ    
      - ส่งเสริมให้ผู้ป่วยได้รับการนวดเพื่อการผ่อนคลาย  
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5.4  รายงานแพทย์เพื่อพิจารณาให้ยาส่งเสริมการนอนหลับส าหรับผู้ป่วยที่มี
ความแปรปรวนของการนอนหลับเป็นรายบุคคลอย่างมีความเหมาะสม เช่น 
กลุ่มยาเบนโซไดอะซีปีน  (Benzodiazepines) เช่น lorazepam และกลุ่มยา
ไม่ใช่เบนโซไดอะซีปีน (Nonbenzodiazepines) 
6. การจัดการปัจจัยที่สัมพันธ์กับอาการเหนื่อยล้าได้แก่  
   - การจัดการความเจ็บปวด ให้การจัดการความเจ็บปวดด้วยวิธีการไม่ใช้ยา 
ประกอบด้วยวิธีการประเมินความเจ็บปวด การใช้เทคนิกวิธีการผ่อนคลาย 
การเบี่ยงเบนความสนใจ และวิธีการใช้ยาโดยรายงานแพทย์เพื่อพิจารณาให้
ยาบรรเทาความเจ็บปวดตามความรุนแรงของความเจ็บปวดตามแนว
ปฏิบัติการจัดการความเจ็บปวด 
   - การป้องกันอาการคลื่นไส้ อาเจียนด้วยวิธีการใช้ยาและไม่ใช้ยา โดย
พิจารณาการให้ยาตามแนวปฏิบัติการจัดการอาการคลื่นไส้อาเจียน เพื่อ
ป้องกันอาการคลื่นไส้อาเจียนในผู้ป่วยที่ได้รับเคมีบ าบัด เช่น ยาในกลุ่ม    
5-HT3 receptor antagonist เช่ น  ondansetron, และยากลุ่ ม  corticosteroid 
เช่น dexamethasone   
   - การจัดการความแปรปรวนด้านอารมณ์ รายงานแพทย์เพื่อพิจารณาให้ยา
จัดการความแปรปรวนด้านอารมณ์ ซึ่งได้แก่ ยาในกลุ่ม Psychostimulant 
เช่น methylphenidate หรือ Ritalin 10 mg 
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9. เพื่อให้ผู้เรียน 
สามารถบอกข้อมู ลที่
จ าเป็นส าหรับผู้ป่วยที่มี
อาการเหนื่อยล้า/ผู้ดูแล
ได้ถูกต้อง 
 
 
 
 
 
 
 
 

7. ติดตามประเมินอาการเหนื่อยล้าอย่างต่อเนื่องทั้งก่อนและหลังให้การ
จัดการกับอาการเหนื่อยล้าทุกคร้ัง มีการประเมินผลส าเร็จของการจัดการกับ
อาการเหนื่อยล้าและผลข้างเคียงของการจัดการอาการทั้งวิธีไม่ใช้ยาและ
วิธีใช้ยา  
 
หมวด 4  การให้ความรู้เร่ืองการจัดการอาการเหนื่อยล้า   
1. การให้ความรู้แก่ผู้ป่วย 
1.1 ให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยทุกรายเกี่ยวกับอาการเหนื่อยล้าและวิธีการจัดการ
อาการเหนื่อยล้าทั้ งในระหว่างการรักษาและก่อนจ าหน่ายออกจาก
โรงพยาบาล  
1.2 ให้ข้อมูลในการจัดการอาการเหนื่อยล้าและอาการที่สัมพันธ์กับอาการ
เหนื่อยล้าได้แก่ ความเจ็บปวด อาการนอนไม่หลับ  อาการเบื่ออาหาร  
อาการคลื่นไส้อาเจียน และอาการอ่ืนๆที่อาจเกิดร่วมในระหว่างได้รับการ
รักษา  
1.3 แจกแผ่นพับความรู้เกี่ยวกับการดูแลตนเองในการจัดการอาการเหนื่อย
ล้า   
2. การให้ความรูแ้ก่ญาติของผู้ป่วย 
2.1 ให้ข้อมูลแก่ญาติของผู้ป่วยทุกรายเกี่ยวกับอาการเหนื่อยล้าและวิธีการ

 

 

 
 
บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 
2 นาที ) 
 
ตัวอย่างค าถาม 
ผู้ป่วย/ผู้ดูแลจ าเป็นต้อง

มีความรู้เกี่ยวกับ

อะไรบ้าง ยกตัวอย่าง 

 

 

 

 

 
 
Slide ความ รู้
ก า ร จั ด ก า ร
อาการเหนื่อย
ล้า 
Flow chart 
แ ส ด ง ก า ร
จัดการอาการ
เหนื่อยล้า 
 
 
 

 

 
 
 

 
 
ผู้เรียนสามารถ 
1. บอกข้อมูลที่จ าเป็น
ที่ผู้ป่วย/ผู้ดูแลต้องรู้คือ 
อ า ก า ร เห นื่ อ ย ล้ า 
อาการที่ สัมพั นธ์กับ
อาการเหนื่อยล้าและ
วิธีการจัดการอาการ
เหนื่อยล้า  
2. ผู้ป่วย/ผู้ดูแลต้องได้
แผ่นพับความรู้เกี่ยวกับ
ก า ร จั ด ก า ร อ า ก า ร
เหนื่อยล้า 
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10. เพื่อให้ผู้เรียน 
ส าม ารถบ อกวิ ธี ก าร
พยาบาลในการจัดการ
อาการเหนื่ อยล้ าอย่ าง
ต่อเน่ือง 
 
 
 
 
 
 
11. เพื่อให้ผู้เรียน 
ส าม ารถบ อกวิ ธี ก าร
ค วบ คุ ม คุ ณ ภ าพ ก าร

จัดการอาการเหนื่อยล้าที่มีประสิทธิภาพ  
2.2 กระตุ้นหรือสนับสนุนให้ญาติของผู้ป่วยทุกรายได้มีส่วนร่วมด้านการ
วางแผนการดูแลผู้ป่วยเพื่อจัดการอาการเหนื่อยล้าและอาการที่สัมพันธ์กับ
อาการเหนื่อยล้า     
หมวด 5 การดูแลต่อเนื่อง 
1. ผู้ป่วยทุกรายได้รับการดูแลเพื่อจัดการอาการเหนื่อยล้าอย่างต่อเน่ืองโดย
ให้มีการติดตามประเมินผลของการจัดการกับอาการเหนื่อยล้าในขณะรับไว้
รักษาในโรงพยาบาลและให้มีความต่อเนื่องตลอดระยะเวลาที่ได้รับการ
รักษาโรคมะเร็ง  
2.มีการวางแผนจ าหน่ายผู้ป่วยทุกรายเพื่อการจัดการกับอาการเหนื่อยล้าให้มี
ความต่อเนื่องหลังจ าหน่ายออกจากโรงพยาบาลโดยมีการบันทึกติดตามใน
แผนการจ าหน่ายของหอผู้ป่วย 
3. มีการติดตามทางโทรศัพท์หรือมีการติดตามเมื่อมาตรวจที่คลินิกเพื่อดูแล
อย่างต่อเน่ือง  
 
หมวด 6 การควบคุมคุณภาพการจัดการอาการเหนื่อยล้า  
1. เจ้าหน้าที่ทีมการพยาบาลมีการน าแนวปฏิบัติที่เป็นหลักฐานเชิงประจักษ์
ในการป้องกันและการจัดการอาการเหนื่อยล้ามาเป็นแนวทางในการ

 

 

 

บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 
2 นาที ) 
 
ตัวอย่างค าถาม 
วิธีการพยาบาลเพื่อการ

ดูแลต่อเนื่องมีกี่ข้อ  

 

 

บรรยายและซักถาม  
จากการซักถาม (ใช้เวลา 

 
 
 
 
Slide ความ รู้
ก า ร จั ด ก า ร
อาการเหนื่อย
ล้ า เพื่ อ ก า ร
ดูแลต่อเน่ือง 
Flow chart 
แ ส ด ง ก า ร
จัดการอาการ
เหนื่อยล้า 
 
 
Slide ความ รู้
ก า ร จั ด ก า ร
ค ว บ คุ ม

 
 

 
 
ผู้เรียนสามารถ 
บอกวิธีการพยาบาล
เพื่อการดูแลต่อเนื่อง
ได้ถูกต้อง 2/3 ข้อ 

 
 
 
 
 
 
 

ผู้เรียนสามารถ 
บอกวิธีการพยาบาล
เพื่ อ ก า ร ค ว บ คุ ม
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พยาบ าล ในก ารดู แ ล
ผู้ป่วยที่มีอาการเหนื่อย
ล้าได้ถูกต้อง 
 
 
 
 

ปฏิบัตงิานอย่างต่อเน่ือง  
2. หน่วยงานจัดให้มีการน าโครงการการจัดการอาการเหนื่อยล้าในผู้ป่วย
เข้าเป็นส่วนหน่ึงของการประกันคุณภาพการพยาบาลของหอผู้ป่วย  
3. ติดตามประเมินและรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับตัวชี้วัดคุณภาพด้านการ
จัดการอาการเหนื่อยล้าอย่างสม่ าเสมอ  
4. มีระบบติดตามและก ากับให้มีการปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการจัดการ
อาการเหนื่อยล้าอย่างต่อเน่ือง  
5. จัดอบรมและให้ความรู้เกี่ยวกับการประเมินอาการเหนื่อยล้าด้วย
เคร่ืองมือที่ได้มาตรฐาน การจัดการอาการเหนื่อยล้าด้วยวิธีการต่างๆ และ
การบันทึกเกี่ยวกับการจัดการอาการเหนื่อยล้าแก่บุคลากรที่ท าหน้าที่ดูแล
ผู้ป่วยและบุคลากรพยาบาลใหม่ทุกรายของหน่วยงาน โดยอาศัยแนวปฏิบัติ
ทางคลินิกของหน่วยงานเป็นแนวทางปฏิบัติงาน  
 

2 นาที ) 
 
ตัวอย่างค าถาม 
วิธีการเพื่อการควบคุม

คุณภาพการพยาบาลใน

การดูแลผู้ป่วยที่มีอาการ

เหนื่อยล้ามีกี่ข้อ  

คุณ ภาพการ
พ ย า บ า ล
ผู้ ป่ ว ย ที่ มี
อาการเหนื่อย
ล้า 
Flow chart 
แ ส ด ง ก า ร
จัดการอาการ
เหนื่อยล้า 

 

คุณภาพการพยาบาล
ในการจัดการอาการ
เหนื่ อยล้ าได้ถูกต้อง 
4/5 ข้อ 
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