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CATERING
Enough kitchen space for meal
preparations (for large groups)
Means to transport the food to
your customers

Metoclopramide: เป็นยาที่ ใช้บ่ อยในการ
รั กษาอาการอาเจี ยนในผู้ ป่วยระยะสุดท้าย
ข้อดี คื อ ราคาถูก และเพิ่มการเคลื่  อนไหวของลำไส้
ไม่ มี อาการท้องผูก 
ผลข้างเคี ยงที่ ต้องระวั งคื อ การเกิ ดความผิดปกติ
ของการควบคุมระบบกล้ามเนื้อในร่ างกาย 
เลื อกใช้ในกรณี: ที่ สงสั ยว่ าอาการคลื่  นไส้อาเจี ยน
เกิดจากยาแก้ปวดกลุ่ ม Opioids และควรลดขนาด
ยาลงในผู้ ป่วยที่ มี ปั ญหาตั บวายหรื อไตวาย

ยากลุ่ ม Serotonin antagonist: ได้ แก่  Ondansetron, Granisetron เป็นต้น
เลื อกใช้ในกรณี: สงสั ยว่ าอาการเกิ ดจากการรั กษาด้วยเคมีบำบั ด  
ข้อพึงระวั ง: ไม่ แนะนำให้ใช้ต่ อเนื่ องเป็นเวลานาน เพราะจะเกิ ดอาการท้องผูกได้  และไม่ แนะนำให้
เลื อกใช้เป็นยาอั นดั บแรก ๆ หากไม่ ได้ สงสั ยอาการการให้ยาเคมี บำบั ด เนื่ องจากยามี ราคาแพงและมี
ทางเลื อกอื่ น ๆ ที่ เหมาะสมกว่ า

วิ ธีการรั กษาโดยใช้ยา

Domperidone: สามารถใช้แทน
Metoclopramide ได้ โดยเฉพาะในกลุ่ มผู้ ป่วย
ที่ เกิ ดผลข้างเคี ยงจากการใช้ Metoclopramide 
ข้อเสียคื อ มี เฉพาะชนิดที่ เป็นยาเม็ ดรั บประทาน 

Haloperidol: เป็นยากลุ่ ม Antidopaminergic 
ขนาดที่ ให้ เริ่  มขนาดต่ำ จากขนาด 0.5-1 mg ทุก 6-8 ชั่ วโมง ไม่ สูงเกิ น 4 mgต่ อวั น ก็ สามารถ
จะควบคุมอาการคลื่  นไส้อาเจี ยนได้ 
ผลข้างเคี ยงที่ สำคั ญ คื อ อาการง่ วงซึม, เกิ ดความผิดปกติของการควบคุมระบบกล้ามเนื้อในร่ างกาย,
QT prolongation, neuroleptic malignant syndrome นอกจากนั้ นในผู้ ป่วยที่ มี ปั ญหาตั บวาย
หรื อไตวาย ควรลดขนาดยาลงครึ่  งหนึ่ งของขนาดปกติ

อาการคลื่  นไส้/อาเจี ยนในการดูแลแบบประคั บประคอง

โรคทางสมอง เช่นความดั นในสมองสูง
โรคของก้านสมอง โรคของเยื่ อหุ้มสมอง

สาเหตุ

ภาวะแทรกซ้อน

อาการ

ภาวะขาดน้ำ/ภาวะขาดสารอาหาร
อาเจี ยนมีสีเปลี่  ยนไป เช่น สีดำ    สีแดง สีเขี ยว สีเหลื อง อาจมีปั ญหา

   เกี่ ยวกั บระบบทางเดินอาหารได้
ปวดท้องรุนแรงหรื อมีไข้และ   อาเจี ยนร่ วมด้วย
ปวดศีรษะร่ วมด้วยหลั งตื่ นนอน 

อาหารที่ ผู้ ป่วยรั บประทาน ควรเป็นอาหารที่
   ไม่ มีกลิ่ นรุนแรง หรื อมีรสจั ดรั บประทานอาหารมื้อละไม่ มากจนเกินไป   แต่ ให้รั บประทานบ่ อย ๆ เช่น มีของว่ างระหว่ างมื้อจั ดสถานที่ และลั กษณะของอาหารให้น่ ารั บประทาน

หลี กเลี่  ยงการพูดคุยในสิ่งที่ อาจจะทำให้ผู้ ป่วยรู้ สึกวิ ตกกั งวลในช่วงเวลารั บประทานอาหาร
ไม่ ใส่ เสื้อผ้าที่ คั บจนเกินไป โดยเฉพาะในส่วนท้องระวั งอย่ าให้มีอาการท้องผูก

คำแนะนำในการดูแลผู้ ป่วย
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คลื่  นไส้ อาเจี ยน 
ความถี่  ความรุนแรง 
และอาการร่ วมอื่ น ๆ 
ตามสาเหตุ

ยา เช่น 
ยาแก้ปวดกลุ่ มโอปิออยด์ 
ท้องผูก ไอ

ความกั งวล ระคายเคี ยงท้อง
แผลในกระเพาะอาหาร

ระดั บเเคลเซียมในเลื อดสูง
โรคมะเร็ งชนิดต่ างๆ
รั งสีรั กษา 
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