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 สวัสดีทานผูอานทุกทาน ชวงนี้เขาสูฤดูฝน และจะมีโรคที่มาพรอมกับหนาฝน คือไขเลือด

ออก ดวยความหวงใยจากคณะผูจัดทำวารสารฯ อยากใหทานผูอานดูแลสุขภาพ ระมัดระวังปองกัน

ไมใหยุงลายกัด และอยาลืมกำจัดแหลงเพาะพันธุยุงลายกันดวยนะคะ และเชนเคย ฉบับน้ีวารสาร

สรางเสริมสุขภาพเพ่ือประชาชนของเรา ไดนำสาระความรูทางดานสุขภาพมาแบงปน  อาทิ ภาวะ

ตัวเหลืองในทารกแรกเกิด การใชยาอยางสมเหตุสมผล การเลือกรับประทานอาหารคลีนที่ถูกตอง

การปองกันและปฏิบัติตัวเม่ือเปนโรคหัด และโรคท่ีพบบอยในผูสูงอายุ เชน โรคตอกระจก นอกจาก

น้ียังมีบทความดานสุขภาพจิตท่ีนาสนใจท่ีอาจเกิดข้ึนกับทุกทาน  เม่ือถึงคราวท่ีเราตองทำใจ ทาน

ควรปฏิบัติอยางไร

 ดวยความปรารถนาใหผูอานทุกทานมีสุขภาพดี พวกเราจะพยายามสรรหาส่ิงดี ๆ มาฝาก

ตอไป  พบกันในฉบับหนาคะ 

      บรรณาธิการ
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ภาวะตัวเหลืองในทารกแรกเกิด

5 ขอควรรูกอนเริ่ม “กินคลีน” กินไมถูกวิธีเสี่ยงรางพังไมรูตัว
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 ภาวะตัวเหลือง เปนปญหาที่พบบอยในทารกแรกเกิด เกิดจากสารสีเหลืองชื่อ“บิลิิรูบิน” 

ในเลือดสูงกวาปกติ บิลิรูบินนี้สวนใหญเกิดจากการแตกสลายของเม็ดเลือดแดง ผานขบวนการที่ตับ 

และถูกจำกัดออกจากรางกายทางปสสาวะ และอุจจาระ ภาวะตัวเหลืองในทารกแรกเกิดแบงเปน 

2 ชนิด คือ

 1. ภาวะตัวเหลืองปกติ ทารกจะไมมีความผิดปกติอื่นรวมดวย สามารถหายไดเองภายใน

    1-2 สัปดาห

 2. ภาวะตัวเหลืองผิดปกติเนื่องจากมีพยาธิสภาพ มีสาเหตุไดหลายอยาง เชน

    2.1 ภาวะหมูเลือดแมกับลูกไมเขากัน พบในคูที่แมมีเลือดหมูโอ กับลูกเลือดหมูเอหรือ

         บี และคูที่แมมีเลือดหมู Rh ลบ กับลูกเลือดหมู Rh บวก

    2.2 ภาวะเม็ดเลือดแดงขาดเอ็นไซม G6PD จึงแตกไดงายกวาปกติ พบในเด็กผูชายมาก

         กวาเด็กผูหญิง
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ภาวะตัวเหลืองในทารกแรกเกิด

    2.3 ภาวะตัวเหลืองที่สัมพันธกับการกินนม พบในทารกที่กินนมแมเพียงอยางเดียว มัก

         เกิดจากทารกไดรับนมแมไมเพียงพอ ซึ่งสาเหตุที่พบบอยคือ ทาอุมใหลูกดูดนมแม

         ไมถูกตอง หรือเกิดจากปจจัยทางลูก เชน เกิดกอนกำหนด  มีน้ำหนักแรกเกิดนอย 

         หรือมีภาวะล้ินติดจึงดูดนมแมไดไมดี แตสามารถพบไดในทารกบางรายท่ีกินนมแม

         ไดปกติและน้ำหนักตัวขึ้นดี

    2.4 สาเหตุอื่นๆ เชน  โรคทอน้ำดีตีบ  ซึ่งทารกจะตัวเหลืองรวมกับอุจจาระสีซีด  และ

         ปสสาวะสีเขม  การมีเลือดออกที่หนังศีรษะ ภาวะพรองไทรอยดแตกำเนิด การติด

         เชื้อในกระแสเลือด ตับอักเสบ เปนตน

อันตรายจากภาวะตัวเหลือง
 หากระดับบิลิรูบินในเลือดสูงมาก จะผานเขาไปจับกับเน้ือสมองดานใน ทำใหทารกมีอาการ
ผิดปกติทางสมอง เรียกวา เคอรนิกเทอรัส (Kernicterus) ในระยะแรกทารกจะซึม ดูดนมนอยลง 
ตัวออนปวกเปยก หรือเกร็งหลังแอน และมีไขได ในระยะยาวทารกจะมีการเคล่ือนไหวผิดปกติของ
รางกายและแขนขา มีความผิดปกติของการไดยิน และการเคล่ือนไหวของลูกตา สงผลใหพัฒนาการ
ลาชากวาปกติ และอาจมีความผิดปกติของการไดยิน และการเคล่ือนไหวของลูกตา สงผลใหพัฒนา
การลาชากวาปกติ และอาจมีระดับสติปญญาลดลงดวย ความผิดปกติทางสมองเหลานี้ไมสามารถ
รักษาใหหายขาดได

https://www.babymoby.com/wp-content/uploads/2018/09/2.6.jpg
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การรักษาภาวะตัวเหลือง

 ทารกท่ีมีภาวะตัวเหลือง ควรดูแลไมใหมีภาวะขาดน้ำ หากไมมีขอหามในการใหสารอาหาร

ทางปาก ควรสงเสริมการกินนม เพ่ือใหการขับถายบิลิรูบินทางลำไสใหดีข้ึน การรักษาภาวะตัวเหลือง

โดยทั่วไปมีดังนี้

 1. การสองไฟรักษา (Phototherapy)

   การรักษาภาวะตัวเหลืองดวยการสองไฟ มีประโยชนสำหรับทารกครบกำหนด และทารก

เกิดกอนกำหนด เพื่อลดระดับบิลิรูบินในเลือด หลอดไฟที่ใชไดมีทั้งชนิดฟลูออเรสเซนต  ทังสเตน-

ฮาโลเจน และไฟเบอรออพติค  ซึ่งจะเปลี่ยนรูปรางของโมเลกุลบิลิรูบินใหสามารถละลายน้ำ และ

ขับถายได

   อุปกรณในการสองไฟอาจแตกตางกันไปในละสถานท่ี ปจจัยสำคัญตอประสิทธิภาพของ

การรักษาขึ้นกับปริมาณของแสงที่ทารกไดรับ
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 2. การถายเปล่ียนเลือด เปนวิธีหน่ึงในการรักษาภาวะตัวเหลือง ซ่ึงสามารถลดระดับบิลิรูบิน

ในเลือดไดเร็วกวาการสองไฟ  โดยการเปลี่ยนถายเลือดของทารกกับเลือดของผูใหญที่มีคาบิลิรูบิน

ปกติ แตเนื่องจากมีความเสี่ยงตอภาวะแทรกซอนหลายอยาง จึงพิจารณาทำในรายที่ไมตอบสนอง

ตอการสองไฟแบบขั้นสูงแลวเทานั้น 

 3. การแกไขสาเหตุของภาวะตัวเหลือง เชน

   - ภาวะตัวเหลืองที่สัมพันธกับนมแม ปรึกษาผูเชี่ยวชาญดานการเลี้ยงลูกดวยนมแม

   - ภาวะทอน้ำดีตีบ รักษาดวยการผาตัด

   - การติดเชื้อในกระแสเลือด ตองใหยาปฏิชีวนะ และการรักษาประคับประคองรวมดวย

   - ภาวะพรองไทยรอยดแตกำเนิด ตองใหฮอรโมนทดแทน

ภาวะตัวเหลืองในทารกแรกเกิด

ใชยาอยางส
มเหตุผ

ล
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บทบาทของคุณพอคุณแมในการดูแลลูกที่มีภาวะตัวเหลือง

 นมแมเปนอาหารที่ดีที่สุดสำหรับทารกทุกคน หากมีปญหา หรือยังไมมั่นใจวาลูกไดรับนม

แมเพียงพอหรือไม  ควรปรึกษาผูเชี่ยวชาญดานการเลี้ยงลูกดวยนมแมในชุมชนหรือที่โรงพยาบาล

ใกลบาน นอกจากน้ันคุณพอคุณแมสามารถตรวจดูวาลูกตัวเหลืองหรือไม อยางงายๆ คือ ใชน้ิวหัว

แมมือและนิ้วชี้กดที่ผิวหนังพรอมกับแยกออกจากกันเพื่อรีดเลือดออกจากหลอดเลือดฝอยบริเวณ

ที่จะตรวจจะไดเห็นสีผิวที่แทจริง ควรตรวจหลายๆ ที่ เชน หนาผาก หนาอก แขนและขา ควรตรวจ

ในที่ที่มีแสงสวางเพียงพอ และหากพบวาลูกมีอาการดังตอไปนี้รวมดวย ควรรีบพามาพบแพทย
 1. ลูกตัวเหลืองมากหรือเพิ่มขึ้นเร็ว (ถาไมแนใจควรพามาพบแพทย เพราะการตรวจดูตัว
    เหลืองดวยตาเปลาอาจผิดพลาดได)
 2. สีอุจจาระซีดลง หรือปสสาวะสีเหลืองเขมมาก หรือเปนสีน้ำปลา
 3. มีไข ไมดูดนม ทองอืด เกร็ง หรือชัก
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แหลงที่มาของขอมูล :
 1. หนวยทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร ชมรมเวชศาสตรทารกเเรกเกิดแหงประเทศไทย. (ม.ป.ป.). 
คูมือการดูแลทารกแรกเกิด1. กรุงเทพฯ: คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี.
 2. โสภาพรรณ เงินฉ่ำ. (ไมระบุป). ภาวะตัวเหลืองในทารกแรกเกิด. สืบคนเมื่อ 15 กุมภาพันธ 2561 
จาก http://www.si.mahidol.ac.th/sidoctor/e-pl/admin/article_files/1238_1.pdf

https://www.thaihealth.or.th/data/content/2014/03/23564/cms/aceimotv2459.jpg
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ไตย กับ
 วัยรุน

เรียบเรียงโดย  สุดคนึง จินดาวงศ 
พยาบาลวิชาชีพ งานการพยาบาลผูปวยพิเศษทั่วไป
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6
5 ขอควรรูกอนเริ่ม “กินคลีน” กินไมถูกวิธีเส

ี่ยงรางพ
ังไมรูตัว

5

 แนวโนมของการดูแลสุขภาพตัวเองกำลังมาแรง  นอกจากออกกำลังกายแลว  ยังมีเรื่อง

“กินคลีน” ท่ีสาวๆ หนุมๆ กำลังใหความสนใจเปนพิเศษอีกดวย  หากเห็นใครกำลังทานสลัด หรือ

อาหารคลีนเปนกลองๆ สวยงาม คนรอบขางก็เริ่มมองวาคนนี้ดูแลสุขภาพดีจัง

 แตชากอน! อยาเพิ่งคิดวาทุกคนกินคลีนกันถูกวิธี  เพราะเราเชื่อวาตองมีสวนหนึ่งที่ยังไม

เขาใจวิธีการกินคลีนท่ีถูกตอง ไมใชแคกินอาหารรสจืด เนนผัก เนนสุขภาพดี แลวจะเรียกวากินคลีน

เสมอไป มีอะไรที่ตองระวังบาง มาดูกันคะ

http://www.sanook.com/health/3761/
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1. อยารับประทานเมนูเดิมซ้ำๆ

 บางคนเลือกทำอาหารทานเอง ซึ่งเปนเรื่องที่ดี และนายกยอง แตหลายคนซื้ออกไกมาครึ่ง

กิโลกรัม แลวทำอยูเมนูเดียว เชน ทำแตไกตมไวทั้งหมด ทุกๆวันทานแตไกตมทุกมื้อ ถึงปากคุณจะ

บอกวาไมเบื่อ แตรางกายของคุณอาจจะเบื่อก็ได เพราะไดรับสารอาหารเดิมๆ อยูทุกวัน การพลิก

แพลงเมนูบอยๆ ใสสวนประกอบตางๆ เปลี่ยนไปเรื่อยๆ  นอกจากจะไดอาหารคลีนรสชาติดีไมนา

เบื่อแลว ยังชวยใหรางกายไดรับสารอาหารที่หลากหลายขึ้นดวย

http://www.sanook.com/health/3761/

5 ขอควรรูกอนเริ่ม “กินคลีน”
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5 ขอควรรูกอนเริ่ม “กินคลีน” กินไมถูกวิธีเส
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2. รับประทานอาหารใหครบ 5 หมู อยารับประทานแตผักผลไม

 บางคนไมรับประทานอาหารคลีนแตเลืิอกรับประทานชีวจิต  หรือมังสวิรัส  ไมใชเรื่องผิด

แตหากรับประทานแตผัก ผลไมแคสองอยาง  รางกายก็จะไดรับสารอาหารไมพอ เพราะหลายคน

ลืมไปวาพลังงานที่แตละวันรางกายตองใช สวนใหญมาจากคารโบไฮเดรตและโปรตีน หากทานผัก

ผลไมท่ีใหพลังงานไมเพียงพอ อาจเปนลม หรือขาดสารอาหารไดงายแถมโปรตีนท่ีจะตองเขามาชวย

ซอมแซมรางกายท่ีสึกหรอก็ไมเพียงพอ (เพราะหลายคนลืมรับประทาน เตาหู ถ่ัว และพืชท่ีใหโปรตีน

ชนิดอื่นๆ) วิธีที่ดีที่สุด จึงเปนการรับประทานใหครบทั้ง 5 หมู แตเลือกรับประทานอาหารที่ใหพลัง

งานนอย หากคุณเปนคนที่รางกายใชพลังงานในแตละวันนอย เชน นั่งทำงานบนโตะทั้งวัน และมี

เวลาไปออกกำลังกายนอย เปนตน
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http://www.sanook.com/health/3761/

3. อยาคิดวาน้ำมันมะกอกเทานั้นที่เราตองการ

 น้ำมันมะกอก เปนน้ำมันท่ีคนท่ีชอบกินคลีนนิยมนำมาปรุงอาหารมากท่ีสุด ถึงแมจะมีราคา

แพงกวาน้ำมันอ่ืนๆ แตดวยคุณคาทางสารอาหาร และไขมันท่ีดีตอรางกาย คนถึงเทใจมาเลือกน้ำมัน

มะกอกประกอบอาหารแทน  แตอยาคิดวาน้ำมันมะกอกจะมีประโยชนตลอดเวลา  เพราะน้ำมัน

มะกอกจะดีตอสุขภาพก็ตอเม่ือรับประทานสดๆ เชน ราดในสลัด เน้ือตางๆ หรือผัดอะไรเร็วๆ แบบ

สะดุงไฟ

 แตหากเร่ิมทำเมนูท่ีใชความรอนนานๆ อยางผัดอะไรนานๆ หรือทอด น้ำมันมะกอกจะไม

เหมาะทันที เพราะน้ำมันมะกอกทนความรอนนานๆ ไมได นอกจากสารอาหารดีๆ จะหายไปหมด

แลวยังอาจเกิดสารกอมะเร็งดวย  (โดยเฉพาะน้ำมันมะกอกชนิดเอกซตราเวอรจิ้น และ เวอรจิ้นที่

คนไทยมักนิยมซื้อมารับประทานกัน) 
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4. กินคลีน ไมไดหมายถึงวาจะไมอวน

 บางคนคิดวาอาหารคลีนดีตอสุขภาพ แปงก็นอย น้ำตาลก็นอย โซเดียมก็ต่ำ แตขอบอกวา

ตอใหเปนอาหารคลีนท่ีใหพลังงานต่ำกวาอาหารปกติ แตก็ไมไดหมายความวาจะรับประทานมากๆ

แลวไมอวน อยางไรก็ตามทุกจานที่รับประทานเขาไปก็เปนพลังงานทั้งนั้น 

 ดังนั้นควรรับประทานในปริมาณที่พอเหมาะ ไมวาจะกินคลีนอยูหรือไมก็ตาม
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แหลงที่มาของขอมูล : http://www.sanook.com/health/3761/

http://www.sanook.com/health/3761/

5. ลืมน้ำตาลแฝง

 บางคร้ังเราเล่ียงเคร่ืองด่ืมน้ำอัดลมแตไมไดควบคุมการด่ืมน้ำผลไม เพราะคิดวาดีมีประโยชน 

ความหวานจากธรรมชาติไมทำรายหรอก ความคิดน้ีผิดมหันตเลยนะคะ ผลไมท่ีมีรสหวานจัด น่ีแหละ

แหลงน้ำตาลที่เราตองเลี่ยง รวมไปถึงน้ำผลไมสำเร็จรูปตางๆ ท่ีบรรจุขวดดวย เม่ือดูฉลากจะพบวา

ปริมาณน้ำตาลสูงจนตองสะดุงเลยเชียวละ เพราะฉะนั้นรับประทานผลไมสด และเลือกรับประทาน

ผลไมรสจืดๆ จะเหมาะกับการกินคลีนของเราที่สุดคะ

 ใครทำพลาดขอไหน ยังพอจะกลับตัวกันไดนะคะ  เพราะอยางไรการเริ่มตนกินคลีนไมได

ยากอยางที่หลายคนคิดหรอก  กินคลีนแลว  ก็อยาลืมออกกำลังกาย และพักผอนใหเพียงพอ เพื่อ

สุขภาพที่ดีในทุกๆ ดานดวยละ คราวนี้เจาของหุนฟตแอนดเฟรม ปราศจากโรคภัยก็เปนของคุณได

งายๆ แนนอนคะ
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การใชยา
เรียบเรียงโดย  ภัทรภร ญาณะเหล็ก
พยาบาลวิชาชีพ  งานการพยาบาลผูปวยนอกและผูปวยฉุกเฉิน

ãªŒÂÒÍÂ‹Ò§ÊÁàËµØ¼Å
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 เปนท่ีทราบกันดีวา“ยา”เปนสารเคมีท่ีออกฤทธ์ิตอรางกาย เพ่ือใชในการปองกันโรค สงเสริม

สุขภาพ บำบัด บรรเทา รักษาโรคและวินิจฉัยโรค หากการใชยาไมถูกตอง ไมเหมาะสม แทนที่จะ

ไดรับประโยชนจากการใชยา อาจไดรับโทษหรืออาการไมพึงประสงคจากการไดรับยาน้ันๆได ดังน้ัน 

การมีความรูและความเขาใจพื้นฐาน เรื่องการใชยาอยางถูกตองและเหมาะสมจึงเปนสิ่งสำคัญและ

จำเปน แกผูที่เกี่ยวของกับการใชยา เพื่อที่จะไดรับประโยชนสูงสุดจากการใชยา 

 การใชยาอยางไมสมเหตุผล ในปจจุบัน ไดแกการใชยาโดยไมมีขอบงชี้  การใชยาโดยขาด

หลักฐานสนับสนุนประสิทธิผลของยา การใชยาที่มีความเสี่ยงจากอันตรายของยามากกวาประโยชน

ท่ีจะไดรับการใชยาโดยขาดการคำนึงถึงความคุมคาและความสามารถในการจายของบุคคลและสังคม 

ขาดความตระหนักถึงปญหาเชื้อดื้อยา การใชยาขามขั้นตอน ไมสอดคลองกับหลักฐานเชิงประจักษ

มีการใชยาซ้ำซอน ใชยาหลายขนาดมากเกินจำเปน ใชยาผิดขนาด ผิดวิธี ผิดความถี่ และผิดระยะ

เวลา เปนตน

https://i.ytimg.com/vi/GkAbtPwhrik/maxresdefault.jpg
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 จากปญหาการใชยาอยางไมสมเหตุผลดังกลาว ในปจจุบันนอกจากการใชยาอยางถูกตอง

เหมาะสมเพียงพอปลอดภัยแลว ยังจำเปนตองอยูบนพ้ืนฐานของหลักฐานความรูท่ีดีท่ีสุด ไดประโยชน

สูงสุด ปลอดภัยท่ีสุด และคุมคา คุมราคา ซ่ึงจะทำใหบรรลุวัตถุประสงคการใชยาอยางมีคุณภาพใน

ทุกระดับ

http://www.psh.go.th

 ในระบบยาแผนปจจุบันที่ใชความรูวิทยาศาสตร มีคิดคนยาใหมๆ เพื่อรักษาโรค เปนการ

แกปญหาสุขภาพที่ปลายเหตุ ซึ่งการผลิตยาใหมก็มีพิษใหมๆ เกิดขึ้นเสมอ ทั่วโลกมียาชื่อสามัญให

เลือกใชไดอยางมากมาย เมื่อพิจารณางขอดีและขอเสียอยางละเอียด และใชยาชื่อสามัญที่มีอยูให

เหมาะสมแลว เราทุกคนสามารถใชยาชื่อสามัญไดปลอดภัยและมีประสิทธิภาพเพียงพออยางแนนอน 

แตถายังไมเพียงพอก็นาจะนึกถึงการรักษาอยางภูมิปญญาชาวบาน นึกถึงสมุนไพร นึกถึงการบำบัด

แบบองครวม เทานี้ก็นาจะเพียงพอแลวสำหรับการดูแลสุขภาพดวยยา

ยาตนตำรับ (original drug)

 ยาตนตำรับ (original drug) หรือยาตนแบบกอน ซึ่งหมายถึงยาที่บริษัทยาทำการวิจัยและ

พัฒนาขึ้นมา แลวนำไปจดสิทธิบัตร มีอายุคุมครอง 20 ป เนื่องจากยาตนตำรับซึ่งวางขายเปนเจา

แรกมักจะมีสิทธิบัตรคุมครอง  จึงมีการตั้งราคาขายแพงมาก ดังนั้น เมื่อสิทธิบัตรผูกขาดหมดอายุ

ลง(อายุคุมครอง20 ป )ยานั้นจะกลายเปนตัวยาทั่วไปที่ไมมีใครอางสิทธิ์เปนเจาของเพียงผูเดียวได 

ผูผลิตในประเทศจึงสามารถผลิตยาชื่อสามัญที่มีคุณภาพดีไดมาตรฐาน
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http://xn--y3cri.com/files/uploads/image/2018-07-11_1531324384.jpg

ยาสามัญ(generic drug)

 สวนยาชื่อสามัญ (generic drug) หมายถึงยาที่มีตัวยาสำคัญในการออกฤทธิ์เชนเดียวกับ

ยาตนตำรับ โดยมีคุณภาพมาตรฐานและความปลอดภัยเชนเดียวกับยาตนตำรับทุกประการ เพียง

แตไมมีสิทธิบัตรคุมครอง และมีราคาถูกกวายาตนตำรับหลายเทา

 ชื่อของยาอาจเรียกโดยใชชื่อสามัญ หรือชื่อการคา ชื่อสามัญมักตั้งเปนเคมีวิทยา สวนชื่อ

ทางการคานั้นบริษัทยามักตั้งขึ้นเพื่อใหกระชับและอาจสื่อสารใหเขาใจวามีไวเพื่อทำอะไร ดวยเหตุ

น้ีจึงมีความจำเปนท่ีผูใชยา จะตองรูจักช่ือยาสามัญ ซ่ึงขณะน้ีสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

(อย.) ไดมีการรณรงคใหคนไขรูจักยาชื่อสามัญมากขึ้น  โดยใหแพทยหรือเภสัชกรบอกชื่อยาสามัญ

ขณะจายยาใหแกคนไขทุกครั้งเพื่อใหคนไขนำไปปรึกษากับเภสัชกรตามรานขายยา หรือโรงพยาบาล

อื่นได รวมถึงคนควาขอมูลเบื้องตนจากอินเตอรเน็ตดวยตนเอง  ปกติขางกลองยาจะมีชื่อยาสามัญ

ควบคูกับชื่อการคา  แตถายาบรรจุอยูในแผง  ขางหลังแผงจะมีชื่อยาสามัญปรากฏอยู  แตถาเปน

ยาเม็ดๆ อยูในขวดที่จายโดยโรงพยาบาล  บางครั้งคนไขก็ไมสามารถรูไดวา ชื่อยาสามัญอะไร แต

ปจจุบันโรงพยาบาลก็ใหความสำคัญกับการจายยาโดยบอกชื่อยาสามัญดวย
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ขอบงชี้ (Indication)
  ใชยาเมื่อมีความจำเปน (เกิดประโยชนมากกวาโทษ) ไดแก การใหยาลดไขมันในผูปวยที่
ไขมันในเลือดสูงและมีความเสี่ยงตอการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ ในขณะที่การใชยาอยางไมสมเหตุ
สมผล  โดยไมเปนไปตามขอบงชี้ที่เราพบกันไดบอยๆ เชน การใชยาตานแบคทีเรียในผูปวยที่เปน
หวัดที่ไมมีการติดเชื้อแบคทีเรีย

ขอพิจารณาในการใชยา
 ถามียาใดรักษาโรคโดยตรงได ก็ใหใชยานั้น ถาไมมีนาจะมียาที่ทดแทนกันได ถายังไมมีอีก 
ทางเลือกคือ การใชยาพื้นบาน ยาสมุนไพรตามภูมิปญญาทองถิ่น และในความเปนจริงบนพื้นฐาน
ของ “สุขภาพ” มีโรคมากมายที่ยังไมมียาวิเศษเฉพาะใด ๆ ที่จะสามารถรักษามันไดอีก ควรเขาใจ
วา “ยา” นั้นก็เปนเพียงทางเลือกหนึ่งที่สำคัญในลำดับทาย ๆ ในระบบสุขภาพเทานั้น

การใชยาไมเหมาะสมที่พบบอย
 1. ยาระบาย ถูกนำมาใชเปนยาลดความอวน โดยไมมีขอบงใช ไมมีหลักฐานทางวิชาการ
สนับสนุน และกลไกการออกฤทธิ์ไมสนับสนุน 
 2. พาราเซตามอล ปกติรับประทานวันละไมเกิน 8 เม็ด (4 กรัม) รับประทานติดตอกันไม
เกิน 5 วัน  หลีกเลี่ยงการใชในคนที่เปนโรคพรองเอนไซม G-6PD  ผูที่ดื่มสุราหรือสูบบุหรี่ ปญหา

พบบอย เชน รับประทานติดตอกันทุกวัน บางรายรับประทานยารวมกับการดื่มสุรา หรือรับประทาน
ยาเกินขนาด 
 3. ไมสบายตองฉีดยาจึงจะหาย 
 4. การหยุดยาเอง หรือปรับยาเอง 
 5. การกินยาปฏิชีวนะพร่ำเพรื่อ เมื่อมีอาการทองเสีย เจ็บคอ
 6. การฉีดยาใหผิวขาว เชน กลูตา วิตามินซี

การใชยาถูกขนาด (ควรอยูในดุลยพินิจของแพทย)
 1. ไมใชยาในขนาดต่ำกวาขนาดยามาตรฐาน 
 2. ไมใชยาในขนาดสูง/เกินขนาดยาสูงสุดที่ควรใหตอวัน 
 3. มีการปรับเพิ่ม-ลดขนาดยาอยางเหมาะสม 
 4. ใชขนาดยาถูกตองตามขอบงชี้ เหมาะสมกับระยะและความรุนแรงของโรค 
 5. ใชขนาดยาเหมาะสมกับภาวะของผูปวยกลุมพิเศษตางๆ เชน การปรับขนาดยา
              กรณีผูปวยตับบกพรอง ไตเสื่อม เด็ก และผูสูงอายุ
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การใชยามีทั้งประโยชนและโทษ  หลีกเลี่ยงการใชยาโดย ดวย 5 อ.

 กระทรวงสาธารณสุขไดกำหนดยุทธศาสตร 5 อ.เพื่อเปนหลักในการสรางสุขภาพ ซึ่งเปน

หลักงาย ๆ แตใหผลยิ่งใหญ ที่จะทำใหเราแข็งแรงพอที่จะตอสู และปองกันโรคภัยไขเจ็บไมใหมา

เยือนเราได หลัก 5 อ. ประกอบดวย อาหาร ออกกำลังกาย อารมณ อนามัยชุมชน อโรคยา มีราย

ละเอียดดังนี้

 1. อาหาร ประกอบไปดวย คารโบไฮเดรต มีมากในขาว แปง เผือก มัน โปรตีน ไดจากเน้ือ

สัตว ไข ถ่ัวเมล็ดแหง นม ไขมัน ไดจาก น้ำมันพืช และสัตว วิตามินและเกลือแร ไดจาก ผัก ผลไม

 2. ออกกำลังกาย รางกายของคนเรามีอวัยวะบางสวนทำงานสัมพันธกัน ถาไมไดถูกใชงาน

สวนนั้นจะไมคอยแข็งแรงและจะมีผลตอสวนอื่น ๆ ดวย เชน ระบบทางเดินหายใจไมดี ระบบเลือด 

สมอง หัวใจ ก็จะไมดีตามไปดวย ทำใหเกิดโรคตางๆ เชน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจควรออก

กำลังกายวันละ 10-30 นาที การออกกำลังกายชาๆ เบาๆ ผสมผสานกับการหายใจเขา-ออกที่ถูก

วิธี เชน โยคะ เสาหลิน บูตึ๊ง ชี่กง ชี่ไดนามิกส ไทชิ เตาเตอ ฯลฯ ซึ่งจะชวยทำใหสุขภาพแข็งแรง 

ภูมิคุมกันสมบูรณ

 3. อารมณ ตองฝกจิตใหสงบ ใจสบาย ไมเครียด และนอนหลับใหสนิท เคยสังเกตหรือไม

วา เวลาที่เราโกรธหัวใจจะเตนแรงเวลาเศราเราจะรูสึกเบื่ออาหาร นี่เปนขอพิสูจนไดอยางหนึ่งวา 

อารมณมีผลตอรางกายทุกครั้งที่เราอารมณไมดี หงุดหงิด โกรธ เศรา กลัว รางกายจะทำงานผิดปกติ

และหลั่งสารพิษออกมาก  โรคหัวใจ  โรคความดันโลหิตสูง  บางคนเปนโรคที่หาสาเหตุไมได เชน 

ปวดศีรษะบอย นอนไมหลับ เครียด หรือเกิดอาการทางจิตประสาท เปนตน 

 4. อโรคยา คนเรามีความเสี่ยงตอโรคภัยที่อาจเกิดขึ้นไดจากความเสื่อมของรางกายมาก

เกินพอแลว แตยังมีคนหลายคนที่นิยมสรรหาโรคภัยไขเจ็บมาใสตัวเองทั้ง ๆ ที่รู เชน เสพยาเสพติด

ดื่มสุรา สูบบุหรี่ สำสอนทางเพศ ขับขี่รถโดยไมคาดเข็มขัดนิรภัย หรือสวมหมวกกันน็อค กินอาหาร

สุก ๆ ดิบ ๆ กินอาหาร เค็มจัด มันจัด หวานจัด ภาวะความเส่ียงตาง ๆ เหลาน้ีลวนแลวแตจะเปน

สาเหตุเริ่มตนของการเจ็บปวย และความไมปลอดภัยตอสุขภาพทั้งสิ้น ควรที่จะหลีกเลี่ยงใหหางไกล  

 5. อนามัยชุมชน คนเราอยูรวมกันเปนชุมชน เปนสังคม หากเรามีสุขภาพดีเพียงคนเดียว 

ทามกลางส่ิงแวดลอมท่ีเปนพิษ โอกาสท่ีจะปลอดจากโรคภัยไขเจ็บเปนไปไดยากย่ิง ดังน้ันควรหลีก

เลี่ยงที่อับชื้น ฝุน ควัน สารเคมีระเหย ฝุนเคมีและตองชวยกันดูแลสิ่งแวดลอม และอนามัยชุมชน

ใหดีดวย
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 การปฏิบัติตามแนวทางเพื่อสรางเสริมสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข โดยใชหลัก 5 อ. 

จะชวยใหมีสุขภาพที่แข็งแรงหางไกลจากโรค และไมตองรับประทานยาโดยไมจำเปนอีกดวย หาก

มีความจำเปนในการในการใชยา  ตองมีการพิจารณาการใชยาใหสมเหตุผล  เพื่อใหไดรับยาอยาง

ปลอดภัย เปนประโยชนสูงสุดทั้งตอตนเอง สังคมและประเทศชาติตอไป

แหลงที่มาของขอมูล :
 1. การใชยาอยางสมเหตุผลใน Primary care, ผศ.พิสนธิ์ จงตระกูล,พิมพครั้งที่ 9,2560
 2. https://med.mahidol.ac.th/poisoncenter/th/knowledge_general_population/
     09sep2016-0848-th
 3. ภญ.อัจฉรา เอกแสงศรี ,องคการเภสัชกรรม (อภ.)
 4. https://en.wikipedia.org/wiki/Health#Diet)
 5. https://mgronline.com/qol/detail/9470000082776
 6. http://www.thaidrugwatch.org/download/series/series28.pdf

https://www.slideshare.net/Kwan210/rdu-71195327



19

เรียบเรียงโดย  รจเรข อินทโชติ ซากาโมโต
พยาบาลวิชาชีพ งานการพยาบาลผูปวยทั่วไปฯ

สุขภาพจิต เมื่อถึงคราวที่เราตอง
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https://www.scholarship.in.th/wp-content/uploads/2016/07/grief-console.jpg

 ความสูญเสีย ความผิดหวัง  เปนสิ่งที่เราทุกคนมีโอกาสพบเจอกันไดในทุกชวงของชีวิต  

สำหรับบางคนก็อาจผานสิ่งเหลานั้นๆ ไปไดไมยากนัก แตในขณะที่ใครหลายๆ คนอาจเปนเมฆ

หมอกรายที่เขามาทำใหชีวิตมืดมัว มองไมเห็นแสงสวางใดๆ เวลาที่ผูคนพบเจอกับสิ่งเหลานั้นมัก

จะไดรับคำแนะนำวาใหทำใจแลวทุกอยางจะดีข้ึน “ทำใจ” คำๆ น้ี แมไดยินกันบอยมาก เปนเร่ือง

ที่พูดกันงายแตในทางปฏิบัติแตคนสวนใหญมักไมรูวาจะทำไดดวยวิธีไหน หรือทำอยางไรกันดี

 คนเราปรับตัวอยางไรยามที่ตองพบเจอกับความสูญเสียหรือเจอเรื่องผิดหวัง        

 กอนการทำใจ  เราอยากใหคุณทำความเขาใจกับธรรมชาติของการปรับตัวยามที่ตองเกิด

ความสูญเสียหรือเจอเรื่องผิดหวัง มีนักจิตวิทยาชาวสวิส (Dr.Elizabeth Kubler - Ross) เปนผูไล

เรียงเพ่ือใหเกิดความเขาใจกับความคิดและ  อารมณ  ความรูสึก  ของบุคคลเม่ือเจอกับความรูสึก

ผิดหวังและการสูญเสียไวตั้งแตป 1969 ซึ่งระยะของการปรับตัวเมื่อเกิดความสูญเสีย  (5 stages 

of grief) ซ่ึงในระยะตางๆ เหลาน้ีอาจเกิดข้ึนซ้ำไปซ้ำมา จนกวาคนเราจะทำใจได แบงออกได ดังน้ี
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เมื่อถึงคราวที่เราตอง ทำใจ

1. ปฏิเสธความจริง   

 ระยะแรกท่ีเจอกับความผิดหวัง โดยสวนมากเราจะเกิดอาการช็อก และปฏิเสธความผิดหวัง

หรือการสูญเสียที่เกิดขึ้นวามันไมใชเรื่องจริง เปนเรื่องที่ไมไดเกิดขึ้น เปนตน

2. โกรธ พยายามโทษสิ่งตาง ๆ  

 เมื่อผานมาระยะหนึ่งคนเราจะเริ่มรูสึกโกรธ บางโทษโชคชะตา โทษคนอื่นวาเปนตนเหตุ

ของการสูญเสียหรือความผิดหวังที่เกิดขึ้น

3. ตอรองกับตัวเอง  

 ระยะนี้คนเรามักจะอยากยอนเวลาไปแกไขสิ่งที่ผิดพลาด เปนระยะที่คิดวาตัวเองจะยอม

ทุกอยางเพื่อใหเรื่องที่เกิดขึ้นเปนเพียงฝนราย อยากทำทุกอยางที่เราไมตองสูญเสียใครไป และมัก

จะมีประโยควา ถา...ฉันคง... เกิดขึ้นในหัวบอย ๆ 

4.  ตกอยูในความเศรา  

 เม่ือตระหนักไดแลววาเร่ืองท่ีเกิดข้ึนเปนเร่ืองจริง ความผิดพลาดน้ัน การสูญเสียน้ัน ความ

ผิดหวังนั้นเปนสิ่งที่เราไมสามารถแกไขไดเลย คนเราจะตกอยูในความเศราซึม รูสึกวางเปลา และ

มักจะมองโลกในแงลบ บางก็อาจจิตตกถึงขั้นรูสึกอยากตายตามไป 

5. ระยะทำใจ  

 เปนระยะท่ียอมรับความจริงไดแลว และพรอมจะเผชิญหนากับส่ิงท่ีเกิดข้ึน เปนชวงท่ีเร่ิม

ไดสติ และมองทุกอยางเปนเหตุเปนผลมากขึ้น

https://www.nicepng.com/ourpic/u2q8a9r5i1e6q8q8_jazz-hands-emoji-emoji-con-manitos/
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https://thoughtcatalog.files.wordpress.com/2015/02/shutterstock_192198881.jpg?w=728&h=486&zoom=2

การ “ทำใจ” ตองใชเวลา  

 ไมใชเปนวัน เปนเดือน บางคนใชเวลาอยูหลายป เวลาที่ผานไป ทำอะไรกับใจของเรา ยัง

ไมมีใครทราบ เพียงแตธรรมชาติ มีวิธีเยียวยาจิตใจตัวเองในวิธีของตัวเอง  เมื่อเราใชสติสมาธิ และ 

ปญญาเขาชวย  แนวทางตอไปน้ีเปนเพียงแนวทางท่ีชวยใหคุณต้ังหลักไดดีข้ึน  ผลของมันอยูท่ีตัว

คุณเองเทานั้นที่เปนเปนผูลงมือทำ

 เมื่อถึงคราวที่เราตอง “ทำใจ” ดวย

***เตรียมใจรับ

 เพ่ือไมใหความรูสึกเศราจมลึกด่ิงลงไป เราเองก็ควรเตรียมใจรับความเศราไวแตเน่ิน ๆ เลย 

เพราะยังไงเรารูตัวดีอยูแลววาถึงวันนั้น ชวงเวลานั้น จะตองเกิดความรูสึกเศราเสียใจแนนอน ดังนั้น

ก็เตรียมใจไวกอนเลยวา ฉันจะเศรา ฉันจะรองไห ฉันจะรูสึกโหวง ๆ ที่สำคัญตองบอกตัวเองดวยวา

พอผานไปแลวเด๋ียวฉันจะคอย ๆ รูสึกดีข้ึน ทุกขทางใจแกไขโดยคนอ่ืนไมได ตองแกท่ีใจของตัวเรา

เอง
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****กำกับดวย “สติ”

 สติ คือ ระลึกได ไมลืมตัว ไมลืมตัว คือ ไมลืมท่ีจะพาใจมาอยูกับปจจุบัน ไมปลอยใหใจจม

อยูกับอดีต หรือพะวงกับอนาคต ตระหนักรูถึงความรูสึกเศรา ความเศราเกิดขึ้นได แตเราเองก็ตอง

รูเทาทันความรูสึกเศรา ๆ หนัก ๆ ในใจท่ีเปนอยูดวยวา น่ีคือความรูสึกธรรมดา เปนธรรมชาติอยาง

หนึ่งของชีวิต ที่ไดพบกับความสูญเสีย  และความเศราก็เปนปฏิกิริยาปกติในสถานการณที่ไมปกติ

เชนนี้ ดังนั้นจึงตองตระหนักและไมคร่ำครวญจนชวนใหจิตฟุงไปกับอารมณเศราที่เกิดขึ้น

 พยายามอยูหางจากสิ่งเรา เพราะอารมณเปนสิ่งที่ออนไหวงาย โดยเฉพาะในชวงที่จิตใจ

เราไมแข็งแรงเหมือนในสภาวะปกติ การยอนกลับไปดูภาพเดิม ๆ ซ้ำ ๆ  ยอนคิดถึงแตเรื่องเดิม ๆ 

ที่ยิ่งพาใหรูสึกเศราใจ  สิ่งเราเหลานี้อาจเปนชนวนใหเราจมลึกกับความเศราโศกกันไปใหญ ดังนั้น

พยายามมีสติใหมาก  หากรูตัววาอารมณจมดิ่งลงเพราะไดยินเพลง  ไดเห็นรูปภาพ  หรือเห็นภาพ

เคลื่อนไหวในโทรทัศน   ก็พยายามอยูหางจากสิ่งเหลานั้นสักครูเพื่อปองกันไมใหจิตใจหอเหี่ยวกวา

ที่เปนอยูนั่นเอง

https://www.rd.com/wp-content/uploads/2016/11/02-PeopleImages.jpg

เมื่อถึงคราวที่เราตอง ทำใจ
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****สมาธิชวยนำพา   

           หากิจกรรมอ่ืนทำ หากรูสึกทุกขใจ ทอแท เศราแบบฉุดไมอยู อยูเฉย ๆ ไมไหว มีแตจะจม

ดิ่งลงไปทุกวินาที งั้นก็ออกไปหากิจกรรมที่ชอบทำกันเลย  ถาเปนกิจกรรมอาสาจะยิ่งดี เพราะเรา

จะไดเห็นความรูสึกของคนรอบขางที่อาจมีความเดือดรอน  อาจเปนทุกขเหมือน ๆ กัน หรือหาก

ไมไหวท่ีจะออกไปพบปะสังคม ลองเลนกับสัตวเล้ียง หรือปลูกตนไม อานหนังสือ หากิจกรรมอะไร

ก็ไดที่คิดวานาจะชวยเบี่ยงเบนความรูสึกของเราไมใหจมอยูกับความเศราโศกผิดหวังอยางเดียว

https://www.positifthailand.com/pub/media/wysiwyg/content-update/July2017/wake-1.jpg
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แหลงที่มาของขอมูล :
 1. https://www.facebook.com/ThaiPsychiatricAssociation/posts/791426577628027/
 2. https://health.kapook.com/view181713.html
 3. Mary C. Townsend   &    Karyn I. Morgan (2017). Psychiatric Mental Health Nursing: 
Concepts  of Care in Evidence- Based Practice . F.A Davis company : Philladelphia

***ปญญาชวยแกไข

 เลิกปรุงแตงความคิดของเราใหไปทางลบจนเกิดเหตุ เลิกติดยึดในทิฐิตัวตน แตใหดึงศักย-

ภาพเดิมที่มีอยูวาเราเคยทำอะไรได  แลวในปจจุบัน เราจะทำอะไรบางไดเพื่อแกไขปญหา หาทาง

ผอนคลายอารมณความรูสึกท่ีตึงเครียดลงกอน เพ่ือเปดโอกาสใหศักยภาพหรือความสามารถตางๆ

ท่ีหลบซอนอยูยามท่ีมีอารมณตึงเครียดถูกนำออกมาใชไดอยางเต็มท่ี เช่ือม่ันในส่ิงท่ีเคยผานมาและ

ทำไดสำเร็จ เพื่อผลักใหเปนพลังเล็ก ๆ ในการผานพนปญหาในคราวที่ตองทำใจ

 ใชปญญาหาตัวชวยจากส่ิงรอบตัว คุณไมไดอยูเพียงลำพังบนโลกใบน้ี ครอบครัว เพ่ือนฝูง 

ครูบาอาจารย และส่ิงยึดเหน่ียงทางจิตใจท่ีมีอยู  ใหกำลังใจตอท้ังตนเองและผูอ่ืน หากเห็นคนรอบ

ขางมีความเศราโศก พูดนอยลง ซึม พรอมกับรูสึกไดถึงมวลแหงความหดหูรอบ ๆ กาย อยากใหสง

ย้ิมใหกัน ใหกำลังใจซ่ึงกันและกัน เพราะแมจะไมรูจักกันเลยก็ตาม แตบางกิริยาทำใหเรารับรูไดวา

เขาเศรา เราเองก็เศรา แตยังไงเราจะผานความรูสึกเศราน้ีไปดวยกัน  แมกำลังใจท่ีไดมาจะไมทำให

ปญหาหมดไป ไมสามารถเรียกคืนความสูญเสียท่ีเกิดข้ึนคืนมาได แตกำลังใจจะทำใหคุณไมโดดเด่ียว 

แตจะเปนแสมือนเพื่อนที่รวมเดินทางไปกับคุณยามที่ตองทำใจ

 สุดทาย การที่จะทำใจไดตองไมรูสึกอายกับความเจ็บปวดที่เกิดขึ้น  เพราะความเจ็บปวด

นั้นไดจบลงไปแลว   อยาใหความผิดหวังจับคุณเปนตัวประกันและใชชีวิตอยูในความกลัว  คุณไม

อาจทำใหรอยแผลที่เกิดขึ้นหายไปไดแตคุณสามารถเปลี่ยนวิธีในการมองไดใหเปนรอยแหงชัยชนะ 

ภาคภูมิใจท่ีผานมันมาได เตือนใจใหระลึกรู ไมประมาท คุณสามารถเอาชนะความเจ็บปวด เรียนรู

บทเรียนจากประสบการณเหลานั้น สอนใหเขาใจชีวิต  เขาใจตัวเรา เขาใจความเปนไปในโลกของ

ความเปนจริง  เติบโตแข็งแกรง และกาวตอไปขางหนาไดอยางภาคภูมิใจ

เมื่อถึงคราวที่เราตอง ทำใจ
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เรียบเรียงโดย   อัมพันธ  มังโส
พยาบาลวิชาชีพ  งานการพยาบาลผูปวยอายุรศาสตร

โรคที่ควรรู/ควรระวัง âÃ¤ËÑ´

โร
คห

ัด

https://kdcdn.co/wp-content/uploads/หัด1.jpg

 โรคหัด คือ โรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ  ผูปวยจะเกิดผื่นขึ้นตามผิวหนังพรอมเปนไข

รวมดวย   โดยโรคหัดเกิดจากไวรัสกลุมพารามิคโซไวรัส (Paramyxovirus)  สามารถแพรเชื้อและ

ติดตอกันไดผานทางอากาศหรือการสัมผัสน้ำมูกและน้ำลายของผูปวยโดยตรง  เชื้อไวรัสจะเขามา

ทางระบบทางเดินหายใจกอนแพรกระจายไปท่ัวรางกาย โรคหัดถือเปนโรคติดตอจากคนสูคน โดย

ไมพบการแพรเชื้อดังกลาวในสัตว สวนใหญมักเกิดในเด็กเล็ก อาจทำใหเกิดโรคแทรกซอนเปนเหตุ

ใหเสียชีวิตได รวมทั้งเปนหนึ่งในสาเหตุการเสียชีวิตของเด็กแมจะมีวัคซีนฉีดปองกันโรคแลวก็ตาม  

สวนผูท่ีเคยติดเช้ือมาแลวจะมีภูมิคุมกันไปตลอดชีวิต และโรคน้ีมีวัคซีนปองกันท่ีมีประสิทธิภาพสูง

เกือบ 100%

 โรคหัดเปนโรคท่ีพบเกิดไดตลอดท้ังป  แตมักมีอุบัติการณสูงในชวงเดือนมกราคมถึงเดือน

เมษายน สามารถพบไดในคนทุกวัย แตมักพบในเด็กอายุ 2-14 ป และพบไดบอยในเด็กอายุต่ำกวา 

5 ป มักไมพบในทารกอายุต่ำกวา 6-8 เดือน เนื่องจากยังมีภูมิคุมกันที่ไดรับจากมารดาตั้งแตอยูใน

ครรภ สวนโอกาสในการเกิดโรคในผูหญิงและผูชายมีใกลเคียงกัน โรคนี้สามารถติดตอแพรกระจาย

ไดงาย จึงอาจพบการระบาดตามชุมชน โรงเรียน หรือสถานรับเลี้ยงเด็ก
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โรคหัด

การติดตอ : 
 สามารถติดตอไดโดยการหายใจสูดเอาฝอยละอองเสมหะท่ีผูปวยไอหรือจามรด หรือติดตอ
โดยการสัมผัส กลาวคือ  เชื้ออาจติดอยูที่มือของผูปวย  สิ่งของเครื่องใชตาง ๆ ( เชน แกวน้ำ จาน 
ชาม ผาเช็ดหนา ผาเช็ดตัว หนังสือ โทรศัพท ของเลน  เปนตน ) หรือสิ่งแวดลอม  เมื่อคนปกติมา
สัมผัสถูกมือผูปวย สิ่งของเครื่องใช หรือสิ่งแวดลอมที่แปดเปอนเชื้อ เชื้อก็จะติดมากับมือของคนๆ 
นั้น เมื่อใชนิ้วมือขยี้ตาหรือแคะไชจมูกเชื้อก็จะเขาสูรางกายได  นอกจากนี้ เชื้อหัดยังสามารถแพร
กระจายทางอากาศ ( Airborne transmission ) ไดเชนเดียวกับโรคไขหวัดใหญ กลาวคือ เชื้อจะ
ติดอยูในละอองฝอย ๆ เมื่อผูปวยไอหรือจาม เชื้อจะกระจายออกไปในระยะไกลและแขวนลอยอยู
ในอากาศไดนาน เมื่อคนปกติมาสูดเอาอากาศที่มีฝอยละอองนี้เขาไป  หรือละอองสัมผัสกับเยื่อตา
หรือเยื่อเมือกชองปาก ( ไมจำเปนตองไอหรือจามรดใสกันตรง ๆ )  ก็สามารถทำใหติดโรคได ดวย
เหตุน้ีจึงทำใหโรคหัดสามารถแพรระบาดไดเร็ว  ( เช้ือท่ีอยูในอากาศหรือผิวของวัตถุจะยังคงติดตอ
สูผูอื่นไดในชวง 2-4 ชั่วโมง )

 • กลไกการเกิดโรค : ผูติดเชื้อหัดจะเกิดโรคเกือบทุกราย เมื่อเชื้อหัดเขาไปสัมผัสกับเยื่อบุ
   ของโพรงจมูก เย่ือบุทางเดินหายใจ หรือเย่ือบุตา ก็จะเกิดการแบงตัวและลุกลามไปยังตอม
   น้ำเหลืองบริเวณใกลเคียงและเขาสูกระแสเลือดคร้ังท่ี 1 จากน้ันเช้ือจะไปแบงตัวเพ่ิมใน
   เยื่อบุทางเดินหายใจและระบบน้ำเหลือง มามและตับ แลวเขาสูกระแสเลือดครั้งที่ 2 ทำ
   ใหเกิดผื่นบริเวณผิวหนัง เกิดการติดเชื้อทางเดินอาหาร และการติดเชื้อในระบบอื่นๆ ได
 • ระยะฟกตัวของโรค : (ต้ังแตไดรับเช้ือจนแสดงอาการ) เม่ือผูปวยไดรับเช้ือหัดจะมีระยะ
   ฟกตัวของโรคจนเกิดอาการ (ระยะกอนออกผ่ืน) ประมาณ 7-14 วัน (โดยเฉล่ียประมาณ 
   8-12 วัน)    ถานับตั้งแตไดรับเชื้อจนถึงระยะมีผื่นก็จะประมาณ 12-16 วัน  (โดยเฉลี่ย
   ประมาณ 14 วัน)
 • ระยะติดตอ : ต้ังแตเร่ิมมีอาการไข (4 วันกอนมีผ่ืนข้ึน) จนกระท่ังถึง 4 วันหลังจากท่ีมีผ่ืน
   ขึ้น (บางขอมูลระบุวา ผูปวยโรคหัดจะมีเชื้อไวรัสหัดอยูในลำคอและแพรเชื้อไดในระยะ 
   1-2 วันกอนที่จะเริ่มมีอาการ) 

อาการของโรคหัด 
 • ระยะกอนออกผื่น : อาการมีไขสูงตัวรอนขึ้นมาทันทีทันใด ในระยะแรกจะมีอาการคลาย
โรคหวัด (ไขหวัด) แตผิดกันตรงท่ีจะมีไขสูงอยูตลอดเวลา รับประทานยาลดไขก็ไมลด เด็กจะมีอาการ
ซึม กระสับกระสาย รองงอแง เบื่ออาหาร ออนเพลีย มีน้ำมูกใส ๆ ไอแหง ๆ เจ็บคอ น้ำตาไหล ตา
แดง ไมสูแสง (จะหรี่ตาเมื่อถูกแสงสวาง)  หนังตาบวม และอาจมีอาการถายเหลวบอยครั้งเหมือน
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ทองเดินในระยะกอนที่จะมีผื่นขึ้น หรืออาจชักจากไขสูง ในระยะ 2 วันหลังมีไข (กอนที่จะออกผื่น 

1-2 วัน) ถาสังเกตใหดีจะพบจุดสีขาว ๆ เหลือง ๆ ขนาดเล็ก ๆ คลายเม็ดงาอยูที่กระพุงแกมบริเวณ

ใกลกับฟนกรามลาง (ถาเปนมากจะพบอยูเต็มกระพุงแกม)ซึ่งเปนลักษณะเฉพาะตัวของโรคหัด และ

เมื่อผื่นขึ้นแลวจุดเหลานี้จะหายไป 

 • ระยะออกผ่ืน : ลักษณะเฉพาะของหัด คือ มีผ่ืนข้ึนหลังจากมีไขไดประมาณ 3-4 วัน หรือ

ประมาณวันที่ 4 ของไข ผื่นจะมีลักษณะราบสีแดงขนาดเทาหัวเข็มหมุด เปนผื่นแบบไมคัน โดยผื่น

จะเริ่มขึ้นที่ชายผม หนาผาก หลังหู ใบหนา และไลลงมาตามลำคอ หนาอก แขนและฝามือ ทอง ขา

และฝาเทา ตามลำดับ จากหนาถึงเทาจะใชเวลาประมาณ 48-72 ช่ัวโมง ผ่ืนท่ีหนาและลำคอซ่ึงข้ึน

ในวันแรก ๆ จะแผมารวมกันเปนแผนราบสีแดงขนาดใหญ เห็นไดชัดกวาบริเวณทอนลางของลำตัว

ที่มีลักษณะเปนผื่นแดงเล็กๆ กระจายอยูทั่วไป หลังจากผื่นออกเต็มที่แลวจะคอย ๆ จางลงโดยไล

เรียงตามลำดับจากหนาไปสูเทา  ผื่นจะเปลี่ยนจากสีแดงเปนสีแดงคล้ำหรือสีน้ำตาลแดง หลังจาก

นั้นจะลอกเปนแผนบาง ๆ และหายไปภายใน 7-10 วัน แตบางรายก็อาจนานกวานั้น

 อาการไขจะขึ้นสูงสุดในวันที่มีผื่นขึ้นและจะมีไขตอมาอีกประมาณ 2-3 วัน จนกระทั่งผื่น

ขึ้นที่เทา ไขจะลดลงและอาการอื่นๆ ก็จะทุเลาไปพรอมๆกัน  รวมแลวจะมีไขอยูนานประมาณ 1  

สัปดาห แตถาผื่นขึ้นถึงเทาแลวไขยังไมลดหรือลดแลวกลับกำเริบขึ้นมาใหม อาจเกิดจากการติดเชื้อ

แบคทีเรียแทรกซอน 

https://www.bnhhospital.com/wp-content/uploads/bnhlibrary/2017/06/โรคหัด-Measles.jpg
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ภาวะแทรกซอนของโรคหัด 

 เชื้อไวรัสหัดจะเขาไปทำลายเม็ดเลือดขาวซึ่งเปนระบบภูมิคุมกันปองกันเชื้อโรคตาง ๆ เมื่อ

ผูปวยติดเช้ือหัดแลว จึงมีโอกาสท่ีจะเกิดภาวะแทรกซอนตางๆ ได โดยเฉพาะในเด็กท่ีมีฐานะยากจน 

อยูในชุมชนแออัด  มีภาวะทุพโภชนาการ  และในเด็กเล็กซึ่งเปนกลุมที่มีภูมิคุมกันตานทานโรคต่ำ 

โดยสามารถแบงภาวะแทรกซอนออกตามระบบ ไดแก

 • ระบบทางเดินหายใจ (พบไดบอย) เชน 

 o หูสวนกลางอักเสบ ซึ่งเปนภาวะแทรกซอนที่พบไดบอยที่สุดในเด็กเล็ก

 o กลองเสียงอักเสบ

 o หลอดลมอักเสบ

 o หลอดลมและกลองเสียงอักเสบ

 o ปอดอักเสบ เปนภาวะแทรกซอนที่พบไดบอยในผูใหญและเปนสาเหตุการเสียชีวิตที่

    สำคัญของผูปวยหัด โดยสวนใหญมักเกิดจากเชื้อไวรัสหัดเอง แตอาจเกิดจากการติด 

    เชื้อแบคทีเรียซ้ำซอนไดเชนกัน

 • ระบบประสาท 

 o สมองอักเสบ เปนภาวะแทรกซอนที่รุนแรงถึงขั้นเสียชีวิตและพิการ ผูปวยที่รอดชีวิต

    สวนใหญจะมีโรคลมชักและสติปญญาดอยลง มักพบหลังผื่นขึ้น 2-6 วัน แตบางรายก็

    อาจพบกอนผื่นขึ้นก็ได ทำใหผูปวยจะมีไขสูง ปวดศีรษะ ซึม ไมรูสึกตัว หรือชัก 

 o ภาวะเนื้อสมองอักเสบ เปนภาวะแทรกซอนที่พบไดนอยเกิดจากการเสื่อมของสมอง

    สวนกลาง ทำใหผูปวยมีปญหาทางดานการเรียน สติปญญาจะคอยๆ ดอยลงไปเรื่อยๆ

    จนถึงขั้นปญญาออนผูปวยสวนใหญที่เกิดภาวะนี้จะเปนโรคหัดตอนอายุนอยกวา 2 ป

 • ระบบทางเดินอาหาร  อาจพบอุจจาระรวงจากลำไสอักเสบไดบอย ซึ่งจะนำไปสูภาวะ

ทุพโภชนาการ สวนในระบบอื่นๆ ของทางเดินอาหารที่พบได เชน ทองเดินจากไวรัส ตอมน้ำเหลือง

ในชองทองอักเสบ ตับอักเสบ ไสติ่งอักเสบ เปนตน

         ภาวะแทรกซอนอื่นๆ  เชน

 *ภูมิคุมกันลดลงชั่วคราว ทำใหมีโอกาสติดเชื้ออื่นๆ  แทรกซอนไดงาย ที่สำคัญคือวัณโรค 

อาจทำใหผูที่มีเชื้อวัณโรคหลบซอนอยูมีอาการกำเริบ หรือผูที่เปนวัณโรคอยูกอนมีอาการรุนแรงขึ้น

 *สตรีตั้งครรภที่ปวยเปนโรคหัดในระยะไตรมาสแรกของการตั้งครรภ อาจเสี่ยงตอการแทง

บุตร การคลอดกอนกำหนด การตายคลอด (การคลอดทารกที่ตายในครรภ) เกิดความผิดปกติแต

กำเนิดในทารก ทารกมีน้ำหนักตัวนอย

โรคหัด
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 *ภาวะเกล็ดเลือดต่ำ, หลอดลมฝอยอักเสบ, กลามเนื้อหัวใจอักเสบ, เยื่อหุมหัวใจอักเสบ 

เยื่อบุตาขาวอักเสบ จนกระจกตาเปนแผล (Corneal ulcer), กระจกตาอักเสบ (Keratitis) ซึ่งอาจ

รุนแรงถึงขั้นทำใหตาบอดได, หูหนวกหูตึง  ซึ่งอาจเกิดจากภาวะแทรกซอนของสมองอักเสบหรือ

ประสาทหูเสื่อมจากการติดเชื้อหัดที่แพรกระจายไปตามกระแสเลือด เปนตน

การวินิจฉัยโรคหัด

 แพทยสามารถวินิจฉัยโรคหัดไดจากอาการที่แสดง  ซึ่งรวมถึงลักษณะของผื่น โดยเฉพาะ

การพบจุดขาวที่กระพุงแกม  และจากการตรวจทางหองปฏิบัติการ คือ การตรวจเลือดซีบีซี ซึ่งจะ

พบภาวะเม็ดเลือดขาวต่ำ  นอกจากนั้นคือการตรวจทางหองปฏิบัติการที่จำเพาะตอโรคหัด ไดแก 

 • การตรวจหาสารภูมิตานทานโรคหัด (Antibody) ชนิดจี (G) โดยการเจาะ 2 ครั้งเทียบ

   กัน ครั้งแรกเจาะวันที่ 7 หลังมีผื่นขึ้น ครั้งที่ 2 เจาะหลังจากครั้งแรกประมาณ 10-14 

   วัน ซึ่งจะพบวามีคาตางกันมากกวา 4 เทา

 • การตรวจหาสารภูมิตานทานโรคหัด (Antibody) ชนิดเอ็ม (M) โดยการเจาะตรวจภาย

   ในระหวางวันที่ 4-30 หลังจากมีผื่นขึ้น

 • การตรวจหาสารกอภูมิตานทานของโรคหัด (Antigen) ในเสมหะหรือสารคัดหล่ังท่ีไดจาก

   การปายหลังโพรงจมูกหรือจากปสสาวะในระยะที่มีไข ซึ่งจะเปนการตรวจดวยเทคนิค

   พิเศษและยุงยาก จึงมักตรวจในเฉพาะผูปวยท่ีภาวะภูมิคุมกันบกพรอง เพราะผูปวยเหลา

   นี้มักตรวจหาแอนติบอดี (Antibody) ไมพบ

สิ่งที่ตรวจพบในผูปวยโรคหัด

 • อาการไขสูง 38.5 - 40.5 องศาเซลเซียส หนาแดง ตาแดง หนาตาบวมตุย เปลือกตาแดง 

   อาจตรวจพบตอมน้ำเหลืองโตที่หลังหู หลังคอ และทายทอย

 • ในระยะ 2 วันหลังมีไข มักพบจุดสีขาว ๆ เหลือง ๆ ขนาดเล็ก คลายเม็ดงาที่กระพุงแกม

   บริเวณใกลกับฟนกรามลาง (ถาเปนมากจะพบอยูเต็มกระพุงแกม) 

 • หลังจากมีไขขึ้นประมาณ 3-4 วัน จะพบผื่นขึ้นที่ชายผม หนาผาก หลังหู ใบหนา ลำตัว 

   แขนขา ฝามือ และฝาเทา

 • โดยปกติถาไมมีภาวะแทรกซอนจะไดยินเสียงปอดเปนเสียงปกติ ยกเวนในรายท่ีมีโรคปอด

   อักเสบแทรกซอน เมื่อใชเครื่องฟงตรวจปอดจะไดยินเสียงกรอบแกรบ (Crepitation)

โร
คห

ัด
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วิธีรักษาโรคหัด

 1) หากมีไขสูงมากใหยาลดไขเปนคร้ังคราว รวมกับการเช็ดตัว ใหยาแกไอท่ีเปนยาขับเสมหะ

ไดเปนครั้งคราว 

  2) ไมจำเปนตองใหยาปฏิชีวนะ นอกจากรายที่มีโรคแทรกซอนเชน ปอดอักเสบ หูอักเสบ

  3) ใหอาหารออนที่มีคุณคาทางอาหารครบถวน ใหวิตามินเสริมโดยเฉพาะวิตามินเอ การ

ปองกันทำไดโดยการแยกผูปวยท่ีสงสัยวาเปนโรคหัดจนถึง 4 วันหลังผ่ืนข้ึน หลีกเล่ียงการสัมผัสกับ

ผูปวย  และฉีดวัคซีนปองกัน  ซึ่งปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขใหวัคซีนปองกันโรคหัด 2 ครั้ง ครั้ง

แรกเมื่อเด็กอายุ 9-12 เดือน ครั้งที่ 2 เมื่อเด็กอายุ 2 ป ครึ่ง โดยใหในรูปของวัคซีนรวมปองกันโรค

หัด คางทูม หัดเยอรมัน (MMR) หากมีขอสงสัยหรือตองการขอมูลเพิ่มเติม  สามารถสอบถามไดที่ 

สายดวนกรมควบคุมโรค โทร.1422

คำแนะนำและการปฏิบัติตัวของผูปวยโรคหัด

 • ผูปวยควรแยกตัวออกจากผูอื่น อยาไปคลุกคลีกับผูอื่นจนกวาจะพนระยะติดตอ

 • โรคนี้ไมมีของแสลง เมื่อเด็กกินไดควรบำรุงดวยอาหาร โดยเฉพาะอยางยิ่งพวกเนื้อ นม 

ไข และถั่วตาง ๆ ซึ่งจะชวยทำใหเด็กมีภูมิคุมกันตานทานโรคนี้ไดมากขึ้น  อีกทั้งการอดของแสลง

ยังอาจทำใหเกิดโรคแทรกซอนตามมาไดงายขึ้น และอาจกลายเปนโรคขาดสารอาหารไดดวย

 • โรคหัดเปนโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัส การรักษาจึงเปนเพียงแตดูแลรักษาไปตามอาการ ซึ่ง

สวนใหญผูปวยจะหายไดเองภายใน 1-2 สัปดาห

 • ถามีอาการทองเดินจนมีอาการขาดน้ำรุนแรง หรือซึม ชัก ใหสงสัยวาเปนสมองอักเสบ 

ควรรีบพาไปพบแพทยโดยดวน เพราะอาจมีอันตรายถึงทำใหเสียชีวิตได

 • หัดเปนโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัสที่สามารถแพรกระจายไดอยางรวดเร็ว เด็กที่ไมเคยออกหัด

หรือฉีดวัคซีนปองกันหัดมากอนจึงมีโอกาสเปนโรคนี้กันเกือบทุกคน เมื่อเปนแลวมักจะมีภูมิคุมกัน

ไปจนตลอดชีวิต และจะไมเกิดขึ้นซ้ำอีก

 • เม่ือเปนโรคหัดหรือสงสัยวาเปนโรคหัด ควรรีบไปพบแพทยเม่ือมีอาการของโรคหัดคอน

ขางรุนแรง (เชน มีไขสูง รับประทานอาหารไมได)

สามารถปองกันโรคหัดไดอยางไร?

 ทำไดโดยการแยกผูปวยที่สงสัยวาเปนโรคหัดจนถึง 4 วันหลังผื่นขึ้น  หลีกเลี่ยงการสัมผัส

กับผูปวย และฉีดวัคซีนปองกัน ซ่ึงปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขใหวัคซีนปองกันโรคหัด 2 คร้ัง คร้ัง

แรกเมื่อเด็กอายุ 9-12 เดือน   ครั้งที่ 2 เมื่อเด็กอายุ 2 ป ครึ่ง  โดยใหในรูปของวัคซีนรวมปองกัน

โรคหัด
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โรคหัด คางทูม หัดเยอรมัน (MMR)นอกจากนี้ยังมีวัคซีน Measles-Mumps-Rubella-Varicella 

Vaccine (MMRV) ซึ่งนอกจากจะปองกันโรคทั้ง 3 โรคเชนเดียวกับวัคซีน MMR แลว  ยังปองกัน

โรคอีสุกอีใสดวย โดยเด็กอายุตั้งแต 12 เดือนถึง 12 ป สามารถรับวัคซีนตัวนี้ได

กลุมเสี่ยงที่ไมควรรับวัคซีนปองกันโรคหัด 

 สตรีมีครรภ เด็กที่ปวยเปนวัณโรค ลูคีเมีย และมะเร็งชนิดอื่น ๆ แลวยังไมไดรับการรักษา 

ผูที่มีระบบภูมิคุมกันรางกายออนแอ และเด็กที่มีประวัติแพเจลาตินหรือกลุมยาปฏิชีวนะนีโอมัยซิน

(Neomycin)อยางรุนแรง หากกลุมเสี่ยงดังกลาวไดรับเชื้อไวรัสโรคหัดเขาไปก็สามารถฉีดแอนติ-

บอดี้หรือสารโปรตีนที่มีชื่อวาอิมมูนโกลบูลิน (Immunoglobulin) เพื่อปองกันการปวยได ซึ่งตอง

ฉีดสารดังกลาวภายใน 6 วันหลังจากที่รับเชื้อ

แหลงที่มาของขอมูล :
 1. https://www.pobpad.com/โรคหัด 
 2. http://thaigcd.ddc.moph.go.th/uploads/pdf/ โรคหัด%20260259.pdf
 3. https://www.honestdocs.co/measles-disease
 4. https://medthai.com/โรคหัด

โร
คห

ัด

https://health.kapook.com/view206985.html
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เรียบเรียงโดย พรวิมล บุญมา 
พยาบาลวิชาชีพ งานการพยาบาลผูปวยออรโธปดิกส

µŒÍ¡ÃÐ¨¡ (Cataract)

ตอกระจก (Cataract)

 อาการตามัวในผูสูงอายุมักเปนเรื่องธรรมดาที่หลายๆคนมองขาม เนื่องจากอาการตามัวถือ

เปนสาเหตุอันดับหนึ่ง ที่เปนสัญญาณเตือนใหรูวา ตอกระจกอาจจะเริ่มปดบังความสวางในการมอง

เห็นในผูสูงอายุ

 ตอกระจก คือ การท่ีเลนสตาหรือท่ีเราเรียกกันวาแกวตา จากปกติท่ีเคยใส เกิดการขุนมัว

ขึ้นเปนสีขาวหรือน้ำตาลสงผลใหมีอาการตามัวลง ตอกระจกมีสาเหตุมาจากการที่แกวตา หรือเลนส

ตาของเรา เสื่อมสภาพไป 

ปจจัยในการเกิดตอกระจก 

 1. อายุ  เปนสาเหตุสวนใหญมากกวา 80%   โดยเฉพาะในคนอายุมากกวา 60 ปขึ้นไป 

จากการเสื่อมตามวัย เนื่องจากเลนสที่อยูในตาเรานั้นตองถูกใชงานรับแสงมานานเทากับอายุของ

ตัวเราจึง เกิดการเสื่อมสภาพได

  2. แสง UV  การทำงานบางชนิดโดยไมใสหนากากปองกันแสงหรือรังสีเขาตา  เชนเวลา

เชื่อมเหล็ก 

 3. โรคเกี่ยวกับตา  การติดเชื้อในตา, มานตาอักเสบ 

 4. การถูกกระทบกระแทกบริเวณตา

  5. โรคประจำตัวบางชนิด เชน เบาหวาน ที่ทำใหเปนโรคตอกระจกเร็วกวาปกติ 

 6. การทานยา ประเภท สเตียรอยด

https://advancedeyehospital.com/blog/sites/default/files/eye-cataract_1024.jpg



33
ตอ

กร
ะจ

ก 
(C

at
ar

ac
t)

http://www.med.cmu.ac.th/hospital/opd/2013/images/9775OPD7.jpg

อาการแบบไหนที่สงสัยวาเปนโรคตอกระจก 

  1. มองภาพแลวไมชัด คอยๆมัวข้ึนเร่ือยๆ อยางชาๆ โดยไมปวดหรือไมมีอาการตาแดงใดๆ 

    อาจรูสึกวาเริ่มมัวเหมือนมีหมอกมาบัง

  2. มองเห็นในที่มืดไดชัดเจนกวาในที่สวาง

  3. เห็นสีเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม มองแลวรูสึกวามืดขึ้น

  4. มองเห็นแสงไฟ เปนแสงกระจาย 

 5. บางครั้งอาจมีอาการมองเห็นภาพซอน เวลามองดวยตาขางเดียวได 

มีวิธีการรักษาอยางไร   

 การรักษาตอกระจกมีเพียงวิธีเดียว คือ การผาตัดเอาแกวตาที่ขุนออก  เนื่องจากไมมียาที่

ใชกิน หรือหยอดใดๆที่ชวยแกอาการของตอกระจกได 

วิธีปองกันการเกิดตอกระจกไดหรือไม 

 โรคตอกระจกมักเกิดจากการเส่ือมตามวัย ทำใหไมสามารถทำการปองกันไดเต็มท่ี 100% 

ทำไดเพียงเพียงปองกันหรือชะลอการเกิดตอกระจกกอนวัย
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ตอกระจก (Cataract)

หลีกเลี่ยงปจจัยที่เปนสาเหตุการเกิดตอกระจก

  1. หลีกเลี่ยงการเกิดอุบัติเหตุกับดวงตา หรือใสเครื่องปองกันเวลาทำงานที่เสี่ยงตอการ

    กระทบ กระแทกดวงตา 

 2. หลีกเล่ียงการใชยาโดยไมจำเปน โดยเฉพาะยาสเตียรอยด โดยปรึกษาแพทยกอนใชยา 

 3. ควรสวมแวนตากันแดดเมื่ออยูกลางแจง ปองกันแสง UV ที่เปนปจจัยกระตุน

  4. เมื่อมีการใชสายตาติดตอกันนาน ควรมีการพักสายตา 

 5.นอนหลับพักผอนใหเพียงพอ และทานอาหารที่มีประโยชนครบ 5 หมู 

 6.หลีกเลี่ยงการสูบบุหรี่และดื่มแอลกอฮอล

แหลงที่มาของขอมูล :
        1. http://www.med.cmu.ac.th/hospital/opd/2013/
        2. http://www.med.nu.ac.th/dpMed/fileKnowledge/105_2017-08-09.pdf
        3. https://www.nestlehealthscience-th.com/health-management/aging/breakfast_elderly
        4. www.thaihuotoptics.com/th/blog/5645/blog-5645
        5. https://www.thaipost.net/main/detail/24365

https://www.factinate.com/wp-content/uploads/2019/05/man-2555188_1920.jpg


