
 

 

การดูแลเสนเลือด และ สายสวนเสนเลือด สําหรับผูปวยฟอกเลือด
ดวยเครื่องไตเทียม 

  
 

เสนเลือด  และ สายสวนเสนเลือด เปรียบเสมือน เสนชีวิตของผูปวยไตวาย ที่ตอง ฟอกเลือดไปตลอดชีวิต 

เพราะเปนชองทางสําคัญในการนําเอาเลือดซึ่งทําหนาท่ี ขนสง ของ

เสยี  ขยะ  เกลือแร และ น้ําสวนเกินความจําเปนของผูปวยสงไปให

เคร่ืองฟอกเลือดจัดการกําจัดออกจากรางกาย   เสนเลือด หรือสายสง

เลอืดสําหรับการฟอกเลือด แบงเปน 2 ชนิด  3 แบบ คือ 

1. การทําผาตัดตอเชื่อมเสนเลือด ระหวางเสนเลือดแดง มาเชื่อมตอ

เขาเสนเลือดดํา โดยมักนิยมเลือก แขนเปนลําดับแรก โดยจะเลือก

แขนขางที่ไมถนัด เปนหลักกอน  คือ ถาคนไขถนัดมือขวาแพทยจะ

เลอืกผาตัดในแขนซาย เพ่ือ 

ใหใชแขนขางที่ผาตดั ใชเพื่อการฟอกเลือดเพียงอยางเดียว จะชวย

ใหอายุการใชงานไดยาวนานที่สดุโดยการผาตดัตอเสนเลือด จะ

อาศัยแรงดันจากเลือดแดงซ่ึงมีความดันที่สูงกวาแรงดันในเสน

เลือดดํา จะทําใหเสนเลือดดําเสนดังกลาว ขยายตัว โปง พอง  มี

เลือดเทเขามาจํานวนมากจากการบีบตัวแตละคร้ังของหัวใจ ทาํให

สามารถนําเลือดปริมาณมาก ผานเขาสูตัวกรองไตเทยีม และเกิด

การแลกเปล่ียน ขจัดของเสียปริมาณมากๆออกจากกระแสเลือด

ไดดีกวา กรณีท่ีมีเลือดปริมาณนอยเขาสูตัวกรองไตเทียม  การ

เชื่อมตอเสนเลือด

แดงกับเสนเลือด

ดําแบบนี้ จะตองรอใหเสนเลอืด โปงพองขึ้น ผนังเสนเลือด

แข็งแรง ซึ่งจะใชเวลาประมาณ  6  สัปดาหเปนอยางนอย 



 

 

   ขอสําคัญ ของเสนเลือด  จะะตองมีขนาด ไมเล็ก และ ไมใหญเกินไป เพราะ หาก ตีบ แคบ  เล็กเกินไป ก็ทํา

ใหเลือดเดินทางไปยังเคร่ืองไตเทียมไดนอย  ไดชา เปนเหตุใหเกิดการ ค่ังคาง  หมักหมม ของของเสีย  และ 

เกลือแร  เกิดภาวะฟอกเลือดไมพอ จนเกิดเปนพิษ สะสม   เกิดอาการ คลื่นไส  เบ่ืออาหาร  หัวใจเตนไมเปน

จังหวะ  ความดันเลือด พุงกระฉูด   

แตหากโตเกินไป จะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของปริมาณ  และ  ความดันเลือดที่เทกลับเขาสูหัวใจ มาก และ 

รุนแรง จนเกิดภาวะหัวใจวาย  เหนื่อย  แนน  หนาอก หัวใจโต  หัวใจขาดเลือดไดงายๆ    

2. ใชเสนเลอืดเทียม  กรณีท่ีเสนเลือดแทๆมีขนาดที่เล็กเกินไป  แพทยอาจเลือกใช เสนเลือดสังเคราะห หรือ

เสนเลือดเทียม ทําจากวัสดุสังเคราะหที่มีขนาด ใหญ 

ผนังหนา แทงเสนไดงาย ทําหนาที่เชื่อมตอแทนการใช

เสนเลือดจริงไดอีกวิธีหนึ่ง ซึ่งอาจทําใหใชงานไดเร็วกวา  

6 สปัดาห  มีราคาแพงกวา  แตโอกาสอุดตันสูงกวาเสน

เลือดแทๆ 

 

ปญหาสําคัญของการใชเสนเลือดแท และ เสนเลือด

เทียมในการฟอกเลือด   นั่นคือปญหาการติดเชื้อ ซึ่งมีทั้งการตดิเชื้อเฉพาะจุด  หรือ การติด เช้ือในกระแส

เลือด ซึ่งความรุนแรงของการติดเชื้อข้ึนกับ ปริมาณเชื้อที่เขาสูรางกาย ผานรอยแทงเข็ม  และ ชนิดของเชื้อท่ี

เขาสูรางกาย ซึ่งมีอาการตั้งแต ปากแผลมีการอักเสบ  บวมแดง เปนหนอง   ปวด  หรือรุนแรงจนถึงข้ัน ไขสูง  

หนาวสั่น และ อาจเปน  เหตุใหเสนเลือดดังกลาวเสียหาย อุดตัน ไมสามารถใชเพื่อการฟอกเลือดตอไปไดอีก  

ซึ่งปญหาการติดเชื้อดังกลาว สามารถ ปองกันไมใหเกิดการติดเชื้อได โดย เทคนิคการปองกันการติดเชื้อ ซึ่งท้ัง

ผูปฏิบัต ิและ ผูปวยเองจะตอง ปฏิบัติอยางเขมงวด มี วินัย จึงจะชวยใหการใชงานเสนเลือดดังกลาว ได

ยาวนาน อยางมีประสิทธิภาพ โดยในสวนของผูปวย จําเปนตองเรียนรูการระวัง  รักษาเสนเลือดของตัวเอง

ดังน้ี   1. หาม เจาะเลือด  หามวัดความดันในแขนที่ทําการผาตัดตอเชื่อมเสนเลือดไว          2.หมั่นลางมือ 

และ แขน ใหถูกตอง คือ ลางแขนโดยใชน้ําประปา หรือ น้ําสะอาด เทียบเทาน้ําประปา โดยลางจากกอกที่มีนํ้า

ไหลตอเน่ือง รวมกับการใช สบูยา ท่ีมีฤทธิฆาเชื้อ ใหทั่วใหมีฟอง ตั้งแตปลายมือ  ถึง บริเวณแขนที่ผาตัด

ตอเชื่อมเสนเลือดไว แลวลางออกใหหมด      3.ชโลมแขนขางที่ลางแลว ดวยน้ํายา อัลกอฮอ สําหรับลางมือ 

แลวปลอยใหแหงเอง โดยไมตองใช ผา หรือ กระดาษเช็ด       4. หลังการฟอกเลือด เมื่อถอดเข็มออกแลว 



 

 

การกดหามเลือดควรกดดวยนิ้วมือ ดวยแรงที่พอที่จะหยุดเลือดไดพอดีพอดี ไมแนนจนเกินไป  พอให 

ความรูสึก ถึง เสียง ฟูในเสนเงยีบไป เทานั้น หลังเลือดหยุดแลว ปดปากแผลดวย พลาสเตอรเทนโซพลาส 

  

ปกต ิผูปวยที่เขาเขตไตวายระยะที่ 4 ซึ่งเปนระยะกอนสุดทาย  หรือ ระยะ กอนจะตองฟอกเลือด  โดยทั่วไป

แพทยจะแนะนํา  หรือ สงตวัผูปวยไปพบแพทยศัลยกรรมหลอดเลือด เพ่ือขอควิ   ทําเสนเลือด เพื่อการฟอก

เลือด  หากเปนไปตามขั้นตอนนี้ จะไมกอปญหาเร่ืองการตองใสสายสวนเสนเลือด กอน  แลวจึงคอยมาผาตัด

ทําเสนเลือด  เพราะ โดยมาตรฐานโลกแลว  การทําเสนเลือดเอาไวกอนที่จะถึงเวลาท่ีตองฟอกเลือด เปนสิ่งที่

ถูกตอง  ควรทํา  และ ปลอดภัยมากท่ีสุด  ซึ่งองคกรท่ีควบคุมมาตรฐานการฟอกเลือดทั่วโลก ก็แนะนําให

เลือกทํา การผาตัดเตรยีมเสนเลือดเปนอันดับแรก  เนื่องจากงาย  ปญหานอย  ศัลยแพทยเอง ก็อยากที่จะทํา

เสนเลือดสําหรับการฟอกเลือด ในเสนเลือดที่ยังไมเคยแทง  ไมมีแผลเปนในเสนเลือด  หรือ เคยถูกใชงานมา

กอน เพราะเสนเลือดดังกลาว หากมีแผล  หรือ แผลเปนในผนังเสนเลือดมากอนแลว สวนใหญ อายุใชงานจะ

สั้น  อาจเกิด ปญหาการกระตุนใหเกิดลิ่มเลือดอุดตัน ตรงตําแหนงผาตัดตอเสนเลือด ไดภายในเวลาไมนานนัก 

หลังการผาตัด  ทําใหเกิดปญหา เสนเสีย   ตองกลับไปแทงสายสวนเสนเลือด  

  การใสสายสวนเสนเลือด   เปนชองทางชั่วคราวที่จะใชฟอกเลือด ไป พลางพลางกอนที่จะทําการแกไขเสน

เลือดที่ผาตัดไว      หรือในกรณทีี่ไมมี

ชองทางในการฟอกเลือดมากอน          

  การใสสายสวนเสนเลือด 

เปนวิธีการที่  ใชเวลาการแทงนอย  

สามารถทําไดในกรณีฉุกเฉิน  ตองการ

ฟอกเลือดโดยดวน  เนื่องจากผูปวยมี



 

 

ภาวะ น้ําเกิน  น้ําทวมปอด  หรือของเสียสะสมมาก ใสเสร็จ สามารถฟอกเลือดไดทันที        

 ซึ่งตําแหนงการใสสายสวนเสนเลือดชนิด สองชอง เปนการสอดใสสายสวน  ผานเสนเลือดดําขนาดใหญ

บริเวณคอ ดาน ขวา ตรงเขาสูหัวใจหองบนขวา  (ดานซาย มักเลือกเปนลําดับทายๆ) ในกรณีท่ีเสนเลือดซกี

ขวาอุดตัน หรือ ติดเชื้อจึงจะเลือกเอามาใช เนื่องจากลักษณะทางกายวิภาคที่คอนขางยาก และ ระยะทาง

คอนขางไกล จากหัวใจมาก   โดยสายสวนเสนเลือด จะแบงเปนสองชนิด คือ ชนิด    1.  สายสวน แบบใส

ชั่วคราว  Double lumen catheter)   ระยะเวลาใชงาน ประมาณ 7 - 10 วัน เน่ืองจากสายสวนดังกลาวทํา

ดวยวัสดุคอนขางแข็ง ตรง ไมมี สวนปอง กันการติดเชื้อ ยอนทางเขาสูกระแสเลือด จึงไมควรใสท้ิงไวยาวนาน

เกินไป เพราะ จะทําใหมีโอกาสติดเชื้อเขาสูกระแสเลือด ถึง เสียชีวิตได     2.สายสวนเสนเลือดชนิด ใสะยะ

ยาว (Permanent catheter)  สายชนิดนี้ทําเพื่อใหใชไดในระยะยาว ประมาณ  9-12   เดือน สายจะมี

ลักษณะ ออนตัว  มี อุปกรณ ปองกันการ การติดเชื้อ (Dacron)  สําหรบัฝงไวใตผิวหนังใกลกับตําแหนง ปาก

ทางออกของสายสวน (Exit  site)           

   

โดยหลักการในการเตรียมการเพ่ือการฟอกเลือด ผูปวย จะ  ไดรับคําแนะนําใหไปทําการผาตัดตอเชื่อมเสน

เลือด เปนอันดบัแรก เมื่ออาการไตวายเร่ิมเขาสูระยะที่ 4  

เนื่องจากหลังการผาตัดจะตองรอเวลาอยางนอย  6  สัปดาห จึง

จะเร่ิมการฟอกเลือดได  ซึ่งสวนใหญอาการไตวายะยะ 4 ไปถึง

ระยะที่ 5  จะใช แมการใสสายสวนเสนเลือดจะใชเวลานอย  ไม

ตองรอคอยนาน แพทยโรคไตสามารถใสใหได  แตก็มีขอเสีย

มากมาย อาธิ   

 1. อาจพลาดพลั้งแทงเข็มทะลุเสนเลือด   หรือแทงทะลุ  เขา

ปอด  เนื่องจากสวนใหญเปนเทคนคิของแทงโดยใชความรูสึก 



 

 

และ ความชํานาญของผูแทง ซึ่งสมัยปจจุบันอาจมีเคร่ือง  อุลตราซาวด เปน

ตัวชวยใหมองเห็นแนวเสนเลือดชัดเจนขึ้น แต ก็ตองอาศัยทักษะของผูแทง  

และ  ความรวมมือของผูปวยคอนขางมาก 

2.มีโอกาสติดเชื้อสูง เนื่องจากจะตองมแีผลเปดของผิวหนังบริเวณที่สอด

สายสวนเสนเลือด ที่ ตองปลอย หางของสายสวงนออกมานอกผิวหนัง 

จําเปนตอง ดูแล เอาใจใส การทําแผล ที่ถูกเทคนิค ถูกวิธี มีความเขมงวดใน

เทคการทําอยางปลอดเชื้อ  เครื่องมือ เครื่องใช  น้ํายา  มือของผูปฏิบัติ 

และ ผิวหนังโดยรอบของแผลสายสวน จะตองเช็ดทําความสะอาด และ ฆาเชื้อ อยางดี ปองกันการติดเชื้อเขาสู  

ชองผิวหนัง  และ  สายสวน จนเกิด อาการ ติดเชื้อ  ติดเชื้อเฉพาะจุด  หรือ อาจถึงการติดเชื้อเขาสูกระแส

เลือด เกิดอาการ  ตั้งแตนอยๆ คือ  บวม  แดง  คัน  จนถึงรุนแรงคือ มีไข  มีไข  หนาวสั่น และถึงเสียชีวิตได 

หาก การรักษาไมทันทวงที 

สิ่งท่ีผูปวยโรคไตจะตอง ตระหนัก  และ  เรียนรูในการบํารุงรักษาสายสวนเสนเลอืด  ชนิด สองชอง ที่สอดใส

ตรงเขาถึงหัวใจ ใหด ีเนื่องจาก หากเกิดการติดเชื้อ อาการมักรุนแรง และ อาจกอปญหาใหญตามมาได อาธิ  

การตดิเชือ้ในลิ้นหัวใจ  การติดเชื้อในชองเยื่อหุมหัวใจ ฯลฯ  

 ปญหา การใชงาน สายสวนเสนเลือด ชนิดสองชองนี้  ปญหาใหญคือ การติดเชื้อ ตั้งแตปากแผล,    

การตดิเชื้อใตผิวหนัง ที่สอดสายสวนเสนเลือดลอด ออกมา  และ  การติดเชื้อในกระแสเลือด  ซึ่ง ทุกๆจุด 

จะตองไดรับการปฏิบัติในวิธี ปราศจากเชื้อ  อยางเขมงวด โดย  เฉพาะอยางย่ิงใน ตัวผูปวยเอง คือ      

1. งดการ แกะ  เกา  พลาสเตอร  ที่ปดแผลเอาไว         

 2. งดการลวงเขาไป แกะ เกาบริเวณ ปากแผล                                                        

3. งดการอาบน้ํา แชนํ้า หรือการทําใหแผลเปยกน้ํา เชนการ สระผม ดวยตนเอง    

4. เม่ือเกิดอาการผาปดแผลเปยกน้ํา จะตองรีบไปเปลี่ยน ผาที่หนวยไตเทียม หรือ หองฉุกเฉิน 

 ทันที  เน่ืองจากความชื้นและอุณหภูมิที่พอเหมาะ ชวยทําใหเชื้อโรค เจรญิเติบโตไดอยางรวดเร็ว 

สรางปญหาการติดเชื้อรุนแรงไดงาย 

5.งดการโรยแปง หรือทายาแกคันอ่ืนๆ เขาไปในแผล ของสายสวน 



 

 

ในกรณีการใชเสนท่ีผาตัดเชื่อมตอในการฟอกเลอืด อาจเกิดปญหาประสิทธิภาพการฟอกเลือดลดลง  

เกิดภาวะฟอกไมพอได สาเหตุสําคัญคือการเกิดการหมุนวนของเลือดที่ผานการฟอกสะอาดแลวแทนที่จะถูก

สงไปเลี้ยงรางกาย กลับหมุนวนเขาสูตัวกรองไตเทียมใหมอีกรอบหนึ่ง สาเหตุจาก ตําแหนงการแทงเข็มที่ใกล

กัน  หรือ หันทิศทางของเข็มผิดทิศทาง  มีการตีบแคบของเสนเลือด หลังจุดเชื่อมตอ ทําใหเกิดอาการเลือด

เดินไมสะดวก เกิดการ หมุนวน จนประสิทธิภาพการฟอกเลือดลดต่ํา    จึงจําเปนตอง ตรวจสอบ ภาวะ การ

เกิด เลือดหมุนวน ( Recirculation)  ซ่ึงไมควรเกิน 10% เพราะจะสงผลตอ คุณภาพ การฟอกเลือด   และ 

คุณภาพชีวิตของผูปวย 

หนวยไตเทียม จะตองจัดการการสงตรวจและรวบรวมผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ แลวนํามา

คํานวนใหกับผูปวยทุกๆราย และ วางแนวทางการแกไข ใหคาํแนะนํา หรือ อาจตองสงไปผาตัดแกไข เปน

รายๆไป  เพ่ือ ผลประ โยชน  และ คุณภาพการฟอกเลือดที่ดี ของผูปวย   

ดังน้ัน หากมีปญหา หรือ ขอสงสัยใดๆที่เก่ียวกับการดูแลรักษา สายสวนเสนเลือด  หรือ  เสนเลือดที่ 

เตรียมไวเพื่อการฟอกเลือด  โปรด ติดตอสอบถาม และ แกปญหา กับพยาบาล ประจําหนวย  

ดวยความปราถนาดี จาก  

หนวยไตเทียม โรงพยาบาลคายกาวิละ  053 266214 

หนวยไตเทียม เหมืองงา คลินิคเวชกรรม  053510204 

หนวยไตเทียม ศูนยความเปนเลิศทางการแพทย  

(โรงพยาบาลมหาราช นครเชียงใหม) 052 001907 

หนวยไตเทียม โรงพยาบาล จอมทอง    053341 296 


