
 

อัมพฤกษ์อัมพาต เป็นอาการที่คนทั่วไปโดยเฉพาะผู้สูงอายุ จะเกรงกลัวกันมาก ซึ่งอาการดังกล่าวหมายถึง 
การที่แขนขาอ่อนแรงซีกใดซีกหนึ่ง และมักจะไม่คอ่ยหาย หรือหายแต่ไม่หายสนิท ใช้เวลาฟื้นฟูสมรรถภาพ
ค่อนข้างนาน มีความพิการหลงเหลืออยู่บ้าง ไม่มากก็น้อยสาเหตุของอาการดังกล่าว มีได้หลายอย่าง 
แต่ที่พบบ่อยที่สุด คือ ประมาณ 80-90% ก็คือ โรคหลอดเลือดสมอง ที่เหลือก็เป็นสาเหตุอื่นๆ เช่น 
เน้ืองอกในสมอง ฝีในสมองเป็นต้น 

เส้นเลือดสมองตีบหมายถึงอะไร 
 
เส้นเลือดสมองตีบ เป็นโรคหนึ่งซึ่งจัดอยู่ในกลุ่มใหญ่ที่เรียกว่า โรคหลอดเลอืดสมอง ซึ่งประกอบ ไปด้วย 3 
โรคหลักๆ ได้แก่ เส้นเลือดสมองตีบ แตก และ อดุตัน โดยที่เส้นเลือดสมองตีบ เป็นแบบที่พบได้มากที่สุด 
(80-85%) 
 
เส้นเลือดทีต่ีบเกดิจาก การหนาตัวของผนังหลอดเลือด รวมทั้งอาจมีเกล็ดเลอืด หรือองค์ประกอบอื่นๆ ของ
เลือด มาสะสมตามผนังหลอดเลอืด ซึ่งจะท าให้เลอืดไหลผ่านได้น้อยลง ถ้าเป็นมาก ก็จะท าให้เลือดไป
เลี้ยงสมองไม่พอเพียง และเกิดความเสียหายต่อเซลสมองบริเวณนั้นๆ 
 
มีอาการอย่างไรได้บ้าง 
 
เน่ืองจากสมองมีหลายส่วน แต่ละส่วนมีหน้าที่แตกต่างกันไป ดังน้ัน อาการในผู้ป่วยแต่ละคน ขึ้นกับบริเวณ
ของสมองที่มีเส้นเลือดตบี อาการที่พบได้แก ่

  • แขนขาอ่อนแรง หรือชาซีกใดซีกหนึ่ง (บางกรณีอาจเป็น ทั้ง 2 ซีก) 

  • ลิ้นแข็ง พูดไม่ชัด หรือส าลัก 

  • พูดไม่ได้ หรือฟังไม่รู้เรือ่ง (มีปัญหาด้านความเข้าใจภาษา) 

  • เวียนศีรษะมาก เดินเซ แบบที่ไม่เคยเป็นมาก่อน 

  



  • มองไม่เห็นซีกใดซกีหนึ่ง 

โดยลักษณะส าคัญของอาการที่เกิดคอื เป็นค่อนข้างเร็ว กะทันหัน ภายในเวลาเป็นนาที หรืออาจเป็นหลังตื่น
นอน โดยที่กอ่นเข้านอนยังปกติอยู่ 
 
ใครมีโอกาสเป็นบ้าง 
 
อายุที่มากขึ้น ถือเป็นปัจจยัเสี่ยงของโรคนี้ที่ไม่สามารถป้องกันได้ แต่ปัจจัยเสี่ยง ที่เราสามารถควบคุมได้ยัง
มีอีกหลายอย่าง ซึ่งถ้าเราคุมได้ดี ก็จะสามารถลดโอกาส การเกิดอัมพฤกษ์อมัพาตได้มาก แม้จะไม่ 100% 
ก็ตาม ปัจจัยเสี่ยงดังกล่าวได้แก่ 

  • ความดันโลหิตสูง 

  • เบาหวาน 

  • ไขมันในเลือดสูง 

  • การสูบบุหรี่ 

  • โรคหัวใจบางชนิด 

วินิจฉัยอย่างไร 
 
อาศัยการซักประวัติ ตรวจร่างกายทั่วไป และการตรวจทางทางระบบประสาท และการท าเอ็กซเรย์
คอมพิวเตอร์ (CT scan) ในบางรายหากสงสัยว่าอาจเป็นอย่างอื่น แพทย์ที่ตรวจอาจให้ตรวจสมอง ด้วยคลื่น
แม่เหล็กไฟฟ้า (MRI) แทนการตรวจเอ็กซเรย์คอมพิวเตอร์ การท า CT scan ของสมอง จะช่วยให้แยกได้
ระหว่างเส้นเลือดตีบหรือแตก ซึ่งการรักษาจะต่างกันไป  
 
รักษาให้หายขาดได้หรือไม่ 
 
ปัจจุบันยังไม่มียาใด ที่รักษาอาการที่เกิดขึ้นได้โดยตรง แต่ผู้ป่วยแต่ละคนมีโอกาสที่จะดีขึ้นได้เอง Fดยเน้น
การท ากายภาพบ าบัดเป็นหลัก ซึ่งแต่ละคนจะมคีวามแตกต่างกันไป ในเรื่องของการฟื้นตัว ว่าจะดีขึ้นได้ถึง
ระดับใด โดยอาจพอบอกแนวโน้มได้คร่าวๆ หลังเกิดอาการ 2-4 สัปดาห์ แตก่็ไม่ได้ท านายได้ถูกต้อง
แน่นอนเสมอไป เป็นเพียงแนวโน้ม เช่น ถ้าผ่านไป2 สัปดาห์ อาการอ่อนแรงดีขึ้นมากพอสมควร กอ็าจบอก
ได้ว่ามีโอกาสที่จะฟื้นตัวได้มาก บางรายท ากายภาพบ าบัดไป 3-6 เดือน ไม่ค่อยดีขึ้นเท่าที่ควร ก็อาจมี
แนวโน้มว่าจะใช้เวลานาน หรืออาจไม่ดีขึ้นกว่าเดิมมากนัก  
 
ยาที่ใช้รักษามีอะไรบ้าง 
 
ยาที่ใช้ในโรคนี้ ใช้เพื่อป้องกันการเกิดซ้ า เนื่องจากถ้าเป็นครั้งหน่ึงแล้ว จะมีความเสี่ยงที่จะเป็นซ้ าได้ ยาที่
ส าคัญคือยาป้องกันเส้นเลือดตีบ ซึ่งแพทย์จะพิจารณาเป็นรายๆ ไป ไม่ควรซื้อทานเอง เน่ืองจากอาจเกิด
ผลข้างเคียงได้ 
 
ยาที่มีความส าคัญมากอีกกลุ่มหนึ่ง คือยาที่ใชคุ้มปจัจัยเสี่ยงในรายที่มีปัจจัยเสี่ยง เช่น ยาเบาหวาน ความดัน
สูง ไขมันในเลือดสูง เป็นต้น รวมทั้งการปฏิบัติตัวทีถู่กตอ้ง โดยเฉพาะการควบคุมอาหาร ที่เกี่ยวข้องกบั
ปัจจัยเสี่ยงเหล่านี้ ถ้าคุมโรคเหล่านี้ได้ดี โอกาสเป็นเส้นเลือดสมองตีบ กจ็ะนอ้ยลงไปมาก 
 
ควรงดสูบบุหรี่ เนื่องจากเป็นปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญ และการเลิกขึ้นอยูก่ับจติใจเท่าน้ัน โดยแทบไม่ต้องใช้ยา
ใดๆ 
 
การท ากายภาพบ าบัด มีส่วนส าคัญที่สุดในการเพิ่มโอกาส ที่ท าให้ส่วนที่อ่อนแรง กลับมามีแรงมากขึ้นได้ 



ส่วนยาที่ทาน จะเน้นไปที่การป้องกัน การเกิดซ้ าของเส้นเลือดสมองตีบ ดังนัน้ แม้ทานยาครบ แต่ไม่ค่อยท า
กายภาพบ าบัด ก็ไม่สามารถท าให้อาการดีขึ้นได้เทา่ที่ควร 
 
ยาบ ารุงสมองช่วยได้หรือไม่ 
 
มีคนพูดถึงยาบ ารุงสมอง แปะก๊วย อาหารเสริม ฯลฯ ว่าจะช่วยให้อัมพาตหายได้หรือไม่ รวมทั้งการรักษาใน
แนวอื่นๆ อีกหลายรูปแบบ รวมทั้งยาฉีดบางชนิดที่ราคาแพง ซึ่งทุกอย่างดังกล่าว ยังไม่มีหลักฐานที่เชื่อถือ
ได้ทางการแพทย์ว่าได้ผล และการรักษาบางอย่าง อาจเกิดผลเสียกับผู้ป่วยโดยไม่รู้ตัวได้ ถ้าไม่แน่ใจ จึงไม่
ควรทานหรือฉีด 
 
ยาหม้อ เป็นยาที่นิยมมากโดยเฉพาะในต่างจังหวัด ซึ่งนอกจากไม่เกดิประโยชน์ต่อผู้ป่วยแล้ว ยังอาจเกิด
อันตรายได้หลายรูปแบบ แต่คนนิยมทาน เน่ืองจากในยาหม้อ มีสารที่ท าให้ทานแล้วรู้สึกสบาย เหมือนจะดี
ขึ้น ซึ่งไม่ว่าเป็นโรคอะไรก็จะดีขึ้น แต่เป็นเพียงความรู้สึก และเป็นชั่วคราว ในระยะยาวไม่มีผล และสารนี้ท า
ให้เกิดอาการตามมาได้หลายอย่าง เช่น น้ าตาลในเลือดสูง โรคกระเพาะ ภูมิคุ้มกันต่ า ตดิเชื้อง่าย หน้าบวม 
ฯลฯ บางรายที่ทานนานๆ เมื่อหยุดทาน ก็จะเกิดอาการไม่สบายได้หลายรูปแบบ ยาหม้อจึงเป็นยา ที่ไม่ควร
ทานโดยเด็ดขาด 
 
ท าไมบางคนหาหมอพระ หรือทานยาหม้อแล้วหายดี กลับมาเดินได้ 
 
อย่างที่กล่าวในตอนต้น คอืโรคนี้เป็นโรคที่ในระยะแรกๆ ท านายได้ยาก ว่าแต่ละคนจะดีขึ้นได้แค่ไหน หรือใช้
เวลาเท่าใด บางรายอาจดีขึ้นเอง โดยไม่ได้ทานยาอะไรเลยก็เป็นได้ บางรายทานยาทุกอย่าง ท า
กายภาพบ าบัดเต็มที่ ก็อาจไม่ค่อยดีขึ้นมากนักก็เปน็ได้ ดังน้ันในรายที่ทานยาหม้อ หรือรักษาแบบอื่นๆ ใดๆ 
ก็ตามแล้วดีขึ้น มักเกิดจากการที่คนน้ันจะดีขึ้นเองอยู่แล้ว แต่บังเอิญไปทานยาหม้อด้วย คนจึงเข้าใจว่าดีจาก
ยาหม้อ แล้วจึงน าไปบอกกันปากต่อปาก จึงกลายเป็นที่นิยมกันไป แต่ในรายที่ไม่ดีขึ้น หรือเกิดผลข้างเคียง
จากยาหม้อ คนทั่วไปก็จะไม่ค่อยพดูถึง หรืออาจโทษว่า อาการที่แย่ลง เป็นจากตัวโรคเส้นเลือดสมองตีบ
เอง 
 
ท าไมแพทย์มักมีอคติ หรือปิดกั้นการรักษาแบบอ่ืนๆ ที่ไม่ใช่แผนปัจจุบัน 
 
แพทย์ไม่ได้ปิดกั้นหรือมอีคติใดๆ เนื่องจากแพทย์ทกุคนทราบว่าในเมื่อขณะนี้ แผนปัจจุบันยังไม่สามารถ
รักษา ให้หายสนิทได้ทุกราย ญาติผู้ป่วยก็อยากลองพึ่งการรักษาทางอื่นดูบ้าง เผื่อว่าอาจได้ผล แพทย์
ส่วนมากก็ให้ลองได้ แต่ตอ้งเป็นการรักษา หรือเป็นยาที่ไม่เกิดอันตรายใดๆ กบัผู้ป่วย แต่การรักษาหลาย
อย่าง อาจเกิดอันตรายได้ เช่น ยาหม้อ การนวดโดยการเหยียบ การนอนในทรายด า เป็นต้น ซึ่งเป็นสิ่งที่
แพทย์จ าเป็นต้องชี้แจง 
 
นอกจากนี้ ยังมีอกีประเภทที่ตอ้งชี้แจง แม้อาจไมม่ีอันตรายนัก แต่เกดิจากการหวังผลประโยชน์ของคนบาง
กลุ่ม โดยฉวยโอกาสบนความเดือดร้อน ของผู้ป่วยและญาติ เช่น อาหารเสริม เตียงแม่เหล็ก วิตามินบาง
ชนิด ยาฉีดแพงๆ ซึ่งอ้างว่ามาจากเมืองนอก เป็นต้น โดยการโฆษณาชวนเชื่อ เกินความจริง ซึ่งปัจจุบนัเริ่มมี
การเอาผิด ทางกฏหมายกับคนกลุ่มนี้แล้ว  
 
สามารถป้องกันโรคเส้นเลอืดสมองตีบได้หรอืไม่  
 
เน่ืองจากเป็นโรคที่ถ้าเป็นแล้ว มักไม่หายสนิท เหลือความพิการอยู่บ้างไม่มากก็น้อย การป้องกันจึงมี
ความส าคัญอย่างยิ่ง ในรายที่มีปัจจัยเสีย่งดังกล่าวข้างต้น ควรควบคุมโรคเหล่านั้นให้ดี ไม่ขาดยา ตั้งใจ
ควบคุมอาหาร จะลดโอกาสการเป็นอัมพาตลงได้มาก รวมทั้งการออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ พักผ่อน
เพียงพอ หลีกเลี่ยงของมนึเมา  
 
ควรตรวจเลือดเพื่อหาปัจจัยเสี่ยงทุกปี โดยเฉพาะถ้าอายุมากกว่า 30-35 ปีข้ึนไป หรือมีประวัติคนใน
ครอบครัว มีโรคที่เป็นปัจจัยเสี่ยง เพราะเราอาจมีโรคเหล่านั้นได้ เนื่องจากส่วนมากเป็นโรคที่เกี่ยวข้องกับ
พันธุกรรม  



 
การดูแลผู้ป่วยที่เป็นโรคนี้แล้ว  
 
หลักส าคัญๆ ได้แก่ 

  1. ควบคุมปัจจัยเสี่ยงอย่างเคร่งครัด ห้ามขาดยา พบแพทย์ตามนัด 

  2. 
ท ากายภาพบ าบัดอย่างต่อเน่ือง โดยอาจท าเองที่บา้นได้ หลังจากออกจาก
โรงพยาบาล 

  
3. ให้ก าลังใจผู้ป่วย เนื่องจากโรคนี้พบว่าผู้ป่วย มีโอกาสมากที่จะมีโรคซึมเศร้า หรือ
เครียดร่วมด้วย ซึ่งเกิดจากการที่เคยท าอะไรได้ แลว้มาท าไม่ได้ 

  

4. ในรายที่เดินไม่ได้ นอนอยู่กับเตียง ต้องพลิกตัว จับนั่งบ่อยๆ เพื่อป้องกันโรคแทรก
ซ้อน เช่น ปอดอกัเสบ แผลกดทับ ทางเดินปัสสาวะอักเสบเป็นต้น ซึ่งแพทยแ์ละ
พยาบาล จะสอนการดูแลเหล่านี้ รวมทั้งการให้อาหารทางสายยาง (ถ้าต้องใส่) 
ก่อนทีจ่ะให้ผู้ป่วยกลับบ้าน 

นพ.เขษม์ชัย เสือวรรณศรี  
อายุรแพทย์ประสาทวิทยา  
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