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อาการปวดเคน้หวัใจ (Angina) 

 

อ า ก า ร ป ว ด เ ค ้ น หั ว ใ จ  (Angina) คื อ  อ า ก า ร เ จ็ บ ห น้ า อ ก 

หรอืรูส้กึไม่สบายทีเ่กดิจากกลา้มเนือ้หวัใจของคุณซึง่ไม่ไดร้บัเลอืดทีอ่ดุมดว้ยออกซเิจนอย่างเพีย

ง พ อ  ค ว า ม เ จ็ บ ป ว ด มั ก เ กิ ด จ า ก ก า ร อ อ ก ก า ลั ง ก า ย  ห ร ื อ ค ว า ม เ ค ร ี ย ด 

อ า ก า รบ ร ร เ ท า ล งไ ด ้จ า ก ก า รพัก ผ่ อ น  แ ล ะ โ ด ยปกติ จ ะ ใ ช ้เ ว ล า เ พี ย งไ ม่ กี่น าที  

(การโจมตีของอาการปวดเคน้หัวใจ) อาจรูส้ึกเหมือนมีแรงกด หรอืบีบที่หน้าอกของคุณ 

ค ว ามรู ส้ึ กไม่ สบายอาจก ร ะจายออกไปยังไหล่  แขน  คอ  ขาก รรไก ร  หร ือหลังได ้ 

ค ว า ม เ จ็ บ ป ว ด ข อ ง อ า ก า ร ป ว ด เ ค ้น หั วใ จ อ า จ รู ้สึ ก เ ห มื อ น ก ับ อ า ห า รไ ม่ ย่ อ ย 

อย่างไรก็ตามอาการปวดเค ้นหัวใจไม่ ใช่โรค  มัน เ ป็นอาการของปัญหาเกี่ยวก ับหัวใจ 

และมกัเป็นอาการของโรคหลอดเลอืดหวัใจ (CHD)  

 

โรคหวัใจเป็นสาเหตุการเสียชวีติตดิอนัดบัทีส่ามในฮ่องกงเมือ่ปี 2012 ในบรรดาโรคหวัใจเหล่านี ้

CHD เ ป็ น อ งค ์ป ร ะ ก อ บส า คัญ ที่ ท า ใ ห ้เ สี ย ช ีวิ ต จ า กโ รค หัวใ จ สู ง ถึ ง  68% CHD 

เกดิขึน้เมือ่สารเหนียวทีเ่รยีกว่าคราบจุลนิทรยีส์รา้งขึน้อยู่ในหลอดเลือดแดงซึง่ท าหนา้ทีส่่งเลือดไ

ปเลีย้งห ัวใจ ส่งผลใหห้ลอดเลือดแดงแข็งตัว  และแคบลง การไหลเวียนของเลือดลดลง 

และกลา้มเนื้อหวัใจไม่สามารถรบัเลือดไดอ้ย่างเพียงพอ หากการไหลเวียนของเลือดไม่ดีขึน้ 

กลา้มเนื้อหวัใจจะขาดออกซเิจน - หรอืหวัใจวาย ปัจจยัเสี่ยงที่เพิ่มความเสี่ยงของ CHD 

และโรคหลอด เลือดหัวใจตีบ  ได ้แก่  การสูบบุหร ี่ โ รค เบาหวาน  ความดันโลหิตสู ง 

ระดับคอเลสเตอรอลในเลือดสูง มีประว ัติโรคหวัใจส่วนตัว หรอืในครอบครวั อายุมากขึน้ 

การขาดการออกก าลงักาย โรคอว้น และความเครยีด ปัจจยัเหล่านีบ้างอย่างสามารถหลีกเลีย่ง 

หรอืรกัษาได ้  

 

อาการปวดเคน้หวัใจมสีามประเภทหลกั ๆ ไดแ้ก:่  

 อากา รปวด เค ้นหัวใ จแบบค งที่ : ช นิ ดที่พบมากที่สุ ด  แล ะมี รู ป แบบ เ ป็นปกติ  

การโจมตเีกดิขึน้เน่ืองจากการกระตุน้ทีเ่ห็นไดช้ดัเจน (เชน่ การออกก าลงักาย) การพกัผ่อน 

และยาต่าง ๆ มกัจะชว่ยได ้



 อาการปวดเคน้หัวใจแบบไม่คงที่: คาดเดาไม่ไดม้ากขึน้ และเป็นอนัตรายมากที่สุด 

การโจมตีเกดิขึน้โดยไม่มีการกระตุน้ทีเ่ห็นไดช้ดัเจน และด าเนินต่อไป แมจ้ะท าการพกัผ่อน 

หร ือร ับประทานยา  มัน เ ป็นสัญญาณว่ าคุณอาจมีอาการหัวใจวายได ้เ ร็ว  ๆ  นี้  

หากมีการ เปลี่ยนแปลง เกิดขึ ้นในรูปแบบของอาการปวด เค ้นหัวใจตามปกติ  

และการโจมตีอยู่เป็นระยะเวลานานกว่า คาดว่าน่าจะเป็นอาการปวดเคน้หวัใจแบบคงที ่

มนัเป็นกรณีฉุกเฉินทางการแพทย ์และควรเขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาล 

 อ า ก า ร ป ว ด เ ค ้ น หั ว ใ จ แ บ บ ผั น แ ป ร : เ กิ ด ขึ ้ น ไ ด ้ ย า ก 

การโจมตมีกัเกดิขึน้ในขณะทีคุ่ณก าลงัพกัผ่อน ยาต่าง ๆ สามารถชว่ยได ้

 

ห ล า ย ค น ที่ มี อ า ก า ร เ จ็ บ ห น้ า อ ก จ ะ ก ลั ว ก ับ ภ า ว ะ หั วใ จ ว า ย  อ ย่ า งไ ร ก็ ต า ม 

อ า ก า ร เ จ็ บ ห น้ า อ ก นั้ น มี ห ล า ย ส า เ ห ตุ  อ วั ย ว ะ  ห ร ื อ เ นื้ อ เ ยื่ อ ใ ด  ๆ 

ในหน้าอกของคุณอาจเป็นสาเหตุของความเจ็บปวด  รวมไปถึง  ห ัวใจของคุณ (เช่น 

โรคหลอดเลือดหวัใจตีบ เยือ่หุม้หวัใจอกัเสบ) ปอด (เชน่ เสน้เลือดอุดตนัในปอด) หลอดอาหาร 

(เชน่ กรดไหลยอ้น) กระดูกซีโ่ครง (เชน่ การอกัเสบของกระดูกซีโ่ครง) กลา้มเนือ้ หรอืเสน้เอ็น 

( เชน่ ความเครยีดของกลา้มเนือ้ และเสน้เอ็นระหว่างซีโ่ครง) หรอืเสน้ประสาท (เชน่ งูสวดั) ดงันัน้ 

คุณควรปรกึษาแพทยเ์พือ่รบัการวนิิจฉัยว่ามอีาการเจ็บหนา้อกหรอืไม่   

 

 

การรกัษาอาการปวดเคน้หวัใจ  

 

อาการปวดเคน้หวัใจมจีดุมุ่งหมายเพือ่บรรเทาอาการระหว่างการโจมตขีองโรคหลอดเลือดหวัใจตีบ 

ล ด จ า น ว น ก า ร โ จ ม ตี ข อ ง โ ร ค ห ล อ ด เ ลื อ ด หั ว ใ จ ตี บ ที่ บุ ค ค ล มี  

และลดความเสี่ยงของภาวะแทรกซอ้นอื่น ๆ เช่น ห ัวใจวาย หร ือโรคหลอดเลือดสมอง 

ส า ม า ร ถใ ช ้ย า ห ล า ย ช นิ ดไ ด ้ เ พื่ อใ ห ้ ส า ม า ร ถ บ ร ร ลุ เ ป้ า ห ม า ย เ ห ล่ า นี้  

ยาบางชนิดเหล่านี้สามารถรบัประทานเมื่อมีความจ าเป็นเท่านั้น ในขณะที่ยาชนิดอื่น ๆ 

ส า ม า ร ถ ร ั บ ป ร ะ ท า น ไ ด ้ ทุ ก ว ั น  ห า ก อ า ก า ร ไ ม่ ต อ บ ส น อ ง ต่ อ ย า 

แ พ ท ย ์ อ า จ แ น ะ น า ใ ห ้ ผ่ า ตั ด เ พื่ อ ข ย า ย ห ล อ ด เ ลื อ ด แ ด งใ ห ้ ก ว ้ า ง ขึ ้ น 

หรอืการผ่าตดับายพาสบรเิวณหลอดเลอืดแดงทีต่บี  

 

ยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจทัง้หมดทีจ่ดทะเบยีนในฮ่องกงมีจ าหน่ายในรูปแบบ ยารบัประทาน 

เชน่ ยาเม็ด แคปซลู และสเปรยฉี์ดใตล้ิน้ บางชนิดยงัมจี าหน่ายในรูปแบบฉีด และแผ่นแปะผวิหนัง 

ผลิตภัณฑท์ี่ใช ใ้นช่องปากส่ วนใหญ่เ ป็นยาที่ต ้อ งสั่ งจ่ายโดยแพทย ์เท่านั้น  (ยกเว ้น 

ย า เ ม็ ด ก ลี เ ซ อ ร ี ล  ไ ต ร ไ น เ ต ร ด  (glyceryl trinitrate) 

และสเปรยฉี์ดใตล้ิน้ซ ึง่เป็นยาทีจ่ าหน่ายในรา้นขายยาเท่านั้น) และควรใชย้าภายใตค้ าแนะน า 

และค าสั่งของแพทยอ์ย่างเครง่ครดั ในทางกลบักนัแผ่นแปะกลีเซอรลี ไตรไนเตรด (glyceryl 

trinitrate) เ ป็ น ย า ที่ จ า ห น่ า ย ใ น ร ้ า น ข า ย ย า เ ท่ า นั้ น 

ในขณะทีย่าฉีดจะเป็นยาทีต่อ้งสัง่จา่ยโดยแพทยเ์ทา่นั้น  

 



 

การจ าแนกประเภทของยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจชนิดรบัประทาน  

 

ยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจใชเ้พื่อบรรเทาอาการทนัที และป้องกนัอาการปวดเคน้หวัใจ 

ห า ก คุณมี ค ว า ม เ สี่ ย ง ต่ อ ก า ร เ ป็ นโ รค หัวใ จ ว า ย  ห ร ือโ ร ค หลอด เ ลื อ ด ส ม อ ง สู ง 

ควรลดความเสี่ยงโด ้วยการใชย้าร่วมก ัน  และ เปลี่ยนแปลงรูปแบบการด า เ นินช ีวิต 

คู่มือแนะน าในการรกัษาเบือ้งตน้ดว้ยยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจหน่ึง หรอืสองตวัรว่มกนั 

รวมถึงยาแอสไพรนิซึง่อาจเป็นสารยบัยัง้เอนไซมท์ีเ่ปลีย่นแปลงแองจโิอเทนซนิ (angiotensin) 

แ ล ะ ย า ล ด ไ ข มั น ส แ ต ติ น  (statin) ส า ห ร ั บ ก า ร ป้ อ ง ก ั น โ ร ค หั ว ใ จ 

และหลอดเลอืดในระยะทีโ่รคไดเ้กดิขึน้แลว้ (ระดบัทตุยิภูม)ิ  

 
ยาบรรเทาอาการปวด เค ้นหัวใจที่แนะน าส าหร ับการรกัษา เบือ้ งต ้น  คือ β-blockers 

แ ล ะ ก ลุ่ ม ย า ปิ ด กั้ น ช่ อ ง แ ค ล เ ซ ี ย ม 

ซ ึ่งจ ะช่วยลดภาว ะกล ้า ม เ นื้อห ัวใ จขาด เลือดด ้ว ยกา รลดอัต ราก าร เต ้นของหัวใ จ 

และกลไกการขยายหลอดเลือดตามล าดบั โดยปกติแพทยข์องคุณจะสัง่จ่ายยาอย่างใดอย่างหน่ึง 

ห ร ือ ทั้ ง ส อ ง ป ร ะ เ ภ ท  พ ร ้อ ม ด ้ว ย ย า ไ น เ ต รต  (nitrate) ที่ อ อ ก ฤทธิ ์ใ น ร ะ ย ะ สั้น  ๆ 

เพื่อบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจ อย่างไรก็ตามหากไม่สามารถทนต่อยาเหล่านี้ได ้มีขอ้หา้ม 

หรอืไม่สามารถแกไ้ขอาการได ้ยังคงมีทางเลือกของยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจ เชน่ 

ไนเตรตทีอ่อกฤทธิไ์ดน้าน และยายาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจทีใ่หม่กว่า  

   

บรรเทาอาการทนัท ี
ไนเตรตทีอ่อกฤทธิใ์นระยะสัน้ ๆ : มกัใชใ้นการรกัษาอาการปวดเคน้หวัใจ ไนเตรตชว่ยผ่อนคลาย 

แ ล ะ ข ย า ย ห ล อ ด เ ลื อ ด ท า ใ ห ้เ ลื อ ดไ ห ล เ วี ย นไ ป ยั ง ก ล ้า ม เ นื้ อ ห ัวใ จไ ด ้ม า ก ขึ ้น 

ไนเตรตทีใ่ชใ้นการรกัษาอาการปวดเคน้หวัใจกนัมากทีสุ่ด คือ ยาเม็ดกลีเซอรลี ไตรไนเตรด 

(GTN) (วางไวใ้ตล้ิน้ของคุณ) 

 

การป้องกนัการโจมตขีองอาการปวดเคน้หวัใจ 
1) β-blockers: ท าใหห้วัใจเตน้ชา้ลงดว้ยการใชแ้รงนอ้ยลง นั่นหมายความว่าหวัใจตอ้งการเลือด 

และออกซเิจนน้อยลงหลังจากการออกก าลังกายซึง่สามารถป้องกนัอาการปวดเคน้หวัใจ 

หรอืลดความถี่ของการโจมตีได ้ตวัอย่างเชน่ โพรพราโนลอล (propranolol) อะทีโนลอล 

(atenolol) เมโทโพรลอล (metoprolol) และเอ็นเกรวดีลิโอล (engravedilol) เป็นตน้  

2) ก ลุ่ ม ย า ปิ ด กั้ น ช่ อ ง แ ค ล เ ซ ี ย ม : 

ผ่อนคลายกลา้มเนือ้ทีป่ระกอบเป็นผนังหลอดเลอืดท าใหเ้ลือดไปเลีย้งหวัใจไดเ้พิม่ขึน้ ตวัอย่างเชน่ 

แอมโลดิปีน (amlodipine) ดิลไทอะเซม (diltiazem) ฟิโลดิปีน (felodipine)  ไนเฟดิปีน 

(nifedipine) และเวอราปามลิ (verapamil) เป็นตน้  

3) ไนเตรตทีอ่อกฤทธิไ์ดน้าน: ออกฤทธิค์ลา้ยกบั GTN ออกแบบมาเพือ่ป้องกนัอาการในระยะยาว 

ตัวอย่าง ได ้แก่  ไอโซซอรไ์บด  ์ไดไนเตรต (isosorbide dinitrate) และไอโซซอร ไ์บด ์ 

โมโนไนเตรด (isosorbide mononitrate)  



4) ไอวาบราดีน (Ivabradine): ส่วนของไซนัสทีถู่กเลือกหากสารยบัยัง้มผีลกระทบคลา้ยกนักบั 
β-blocker – จะท าใหห้วัใจของคุณเตน้ชา้ลง มักใชใ้นผูป่้วยที่ไม่สามารถรบัประทาน β-

blockers ไดด้ว้ยเหตุผลทางการแพทย ์  

5) ไ ต ร เ ม ท า ซิ ดี น  (Trimetazidine): 

สารเผาผลาญทีร่กัษาการเผาผลาญพลงังานทีเ่หมาะสมในชว่งภาวะขาดเลอืด  

 

 

ผลขา้งเคยีง และขอ้ควรระวงัท ัว่ไป 

 

ประเภทขอ

งยา 

 

ผลขา้งเคยีงทีพ่บบอ่ย ขอ้ควรระวงั 

บรรเทาอาการทนัท ี

1. 

กลี เซอร ีล 

ไตรไนเตรด 

(Glyceryl 

trinitrate) 

•ความดนัเลอืดต ่า 

•หั ว ใ จ เ ต ้ น เ ร็ ว 

(นอกจากนีย้งัมรีายงาน

ภาวะหวัใจเตน้ชา้ทีข่ดัแ

ยง้กนั) 

•ปวดศรีษะตุบ๊ ๆ  

•วงิเวยีนศรีษะ 

•หนา้แดง 

•ว า งยา เ ม็ ดอมใต ้ลิ ้นไ ว ้ใ ต ้ลิ ้น  แล ะอ ย่ า เคี ้ย ว 

หรอืกลนืเขา้ไป 

•เขา้พบแพทยห์ากอาการปวดยงัคงมีอยู่หลงัจากรบัป

ร ะ ท า น ย า ไ ป แ ล ้ ว ร ว ม ทั้ ง สิ ้ น  3 

ปรมิาณยาภายในระยะเวลา 15 นาท ี

•อ ย่ า ข ั บ ร ถ 

หรอืใชเ้คร ือ่งจกัรหากไดร้บัผลกระทบจากอาการวิงเวี

ยนศรีษะ 

•ใชด้ว้ยความระมดัระวงัในกรณีทีม่คีวามผดิปกติของ

ตบั และไตอย่างรนุแรง 

•มีขอ้หา้มในการแพไ้นเตรต ภาวะความดนัเลือดต ่า 

และภาวะปร ิมาตรเลือดลดลง ความดันโลหิตสูง 

โรคกลา้มเนือ้หวัใจ และหลอดเลอืดตบี  

•หลกีเลีย่งการเลกิรบัประทานยาอย่างฉับพลนั 

การป้องกนัการโจมตขีองอาการปวดเคน้หวัใจ 

2. β-

blockers 

•ออ่นเพลยี 

•แขน ขารูส้กึหนาวเย็น 

•ฝันรา้ยรบกวนการนอ

นหลบั 

•ระดบัน ้าตาลในเลือดถู

กรบกวน 

•ระบบทางเดินอาหารถู

กรบกวน 

•หวัใจเตน้ชา้ 

•หวัใจลม้เหลว 

•ข ้ อ ค ว ร ร ะ ว ั ง ใ น ผู ้ ป่ ว ย เ บ า ห ว า น 

ป ร ะ วั ติ โ ร ค ท า ง เ ดิ น อ า ก า ศ ห า ยใ จ อุ ด ตัน 

(แ น ะ น า อ ย่ า ง ร ะ มั ด ร ะ ว ั ง 

แ ล ะ ติ ด ต า ม ก า ร ท า ง า น ข อ ง ป อ ด ) 

โรคกลา้มเนือ้ออ่นแรง 

•ลดปรมิาณยาในผู ป่้วยที่มีความผิดปกติของไต 

หรอืตบั 

•มขีอ้หา้มในผูป่้วยทีม่ภีาวะหวัใจหยุดเตน้ในระดบัทีส่อ

ง และสาม 

•หลีกเลีย่งในผูป่้วยทีม่ีภาวะหวัใจลม้เหลวทีไ่ม่สามาร



•ภาวะปรมิาตรเลือดลด

ลง 

•พฤติกรรมคลา้ยอนัธ

พาล 

•หลอดเลือดขนาดเล็ก

หดตวั 

•วงิเวยีนศรีษะ 

ถควบคุมได ้หอบหดื หวัใจเตน้ชา้ ความดนัเลือดต ่า 

โ ร ค ห ล อ ด เ ลื อ ด ส่ ว น ป ล า ย รุ น แ ร ง 

และมพีฤตกิรรมคลา้ยอนัธพาล 

•หลกีเลีย่งการเลกิรบัประทานยาอย่างฉับพลนั 

3. 
กลุ่มยาปิดกั้

นช่องแคลเ

ซยีม 

•ทอ้งผูก 

•ปวดศรีษะ 

•ภาวะหวัใจเตน้เรว็ 

•วงิเวยีนศรีษะ 

•ผืน่แดง 

•ออ่นเพลยี 

•หนา้แดง 

•คลืน่ไส ้

•อ า ก า ร บ ว ม น ้ า  

(สงัเกตไดท้ีข่อ้เทา้) 

•ขอ้ควรระวงัเมื่อหวัใจเตน้ชา้กว่าปกติ (AV block) 

ในระดบัแรก 

•มีขอ้หา้มในผูป่้วยทีม่ีภาวะหวัใจเตน้ชา้อย่างรุนแรง 

ห ัวใจ เต ้นช า้กว่ าปกติ ในระดับที่สอง  และสาม 

กลุ่มอาการซคิไซนัส และโรคโพรพเีรยีเฉียบพลนั 

•หลกีเลีย่งน ้าเกรพฟรตุเมือ่รบัประทานรว่มกบักลุ่มยา

ปิดก ั้นช่องแคลเซียมบางชนิด เช่น  ไนเฟดิปีน 

(nifedipine) และเวอราปามลิ (verapamil) 

4. 

ไนเตรตทีอ่

อกฤทธิไ์ด ้

นาน 

•ความดนัเลอืดต ่า 

•หั ว ใ จ เ ต ้ น เ ร็ ว 

(นอกจากนีย้งัมรีายงาน

ภาวะหวัใจเตน้ชา้ทีข่ดัแ

ยง้กนั) 

•ปวดศรีษะตุบ๊ ๆ  

•วงิเวยีนศรีษะ 

•ใชด้ว้ยความระมดัระวงัในกรณีทีม่คีวามผดิปกติของ

ตบั และไตอย่างรนุแรง 

•มีขอ้หา้มในการแพไ้นเตรต ภาวะความดนัเลือดต ่า 

และภาวะปร ิมาตรเลือดลดลง ความดันโลหิตสูง 

โรคกลา้มเนือ้หวัใจ และหลอดเลอืดตบี  

•หลกีเลีย่งการเลกิรบัประทานยาอย่างฉับพลนั 

5. 

ไอวาบราดี

น 

(Ivabradi

ne) 

•หวัใจเตน้ชา้ 

•หวัใจเตน้ชา้กว่าปกติใ

นระดบัแรก 

•ปวดศรีษะ 

•วงิเวยีนศรีษะ 

•การมองเห็นถูกรบกวน 

•ใชด้ว้ยความระมดัระวงัในกรณีทีม่คีวามผดิปกติของ

ตบั และไต  

•ส า ห ร ับ ย า บ ร ร เ ท า อ า ก า ร ป ว ด เ ค ้น หั วใ จ 

หา้มใชใ้นผูป่้วยทีม่ีอตัราการเตน้ของหวัใจต ่ากว่า 60 

คร ัง้ต่อนาท ี

•มขีอ้หา้มในภาวะหวัใจลม้เหลวเฉียบพลนั หรอืไม่คงที ่

ก ล ้ า ม เ นื้ อ ห ั ว ใ จ ต า ย เ ฉี ย บ พ ลั น 

อาการปวดเคน้หวัใจแบบไม่คงที ่กลุ่มอาการซคิไซนัส 

ห ัวใจ เต ้นช า้กว่ าปกติ ในระดับที่สอง  และสาม 

และผูป่้วยทีต่อ้งพึง่พาเคร ือ่งกระตุน้หวัใจ 

6. 

ไตรเมทาซิ

ดี น 

(Trimetaz

•ระบบทางเดินอาหารถู

กรบกวน 

•วงิเวยีนศรีษะ 

•ปวดศรีษะ 

•ใชด้ว้ยความระมดัระวงัในผูท้ีม่ีความผิดปกติของไต 

และในผูสู้งอายุทีม่อีายุมากกว่า 75 ปี 

•ใชด้ว้ยความระมดัระวงัโดยเฉพาะอย่างยิง่ในผูป่้วยที่

ทานยาลดความดนัโลหติเน่ืองจากยาอาจท าใหก้ารก ้



idine) า ว เ ดิ นไ ม่ มั่ น ค ง  ห ร ื อ ค ว า ม ดั น เ ลื อ ด ต ่ า  

และเพิม่ความเสีย่งต่อการหกลม้ 

•มีขอ้หา้มในโรคพารค์ินสันอาการพารก์ินสัน 

อ า ก า ร สั่ น  โ ร ค ข า อ ยู่ ไ ม่ สุ ข 

แล ะค ว ามผิดปกติขอ งก า ร เคลื่ อนไหวอื่น  ๆ 

ทีเ่กีย่วขอ้งกบัความผดิปกตขิองไตอย่างรนุแรง 

•ต ร ว จ ส อ บ อ า ก า ร พ า ร ์กิ น สั น ข อ ง ผู ้ ป่ ว ย 

(โดยเฉพาะผูสู้งอายุ) เป็นประจ า 

 

 

ค าแนะน าท ัว่ไป 

  

 ใชก้ารด าเนินชวีติทีด่ีต่อสุขภาดีเน่ืองจากเป็นวิธทีีม่ีประสิทธภิาพทีสุ่ดในการลดความเสี่ยง

ของอาการปวดเคน้หวัใจ สามารถท าไดโ้ดยวธิตี่อไปนี:้  

 จ า ก ั ด ป ร ิ ม า ณ ก า ร บ ริ โ ภ ค แ อ ล ก อ ฮ อ ล ์  

การดื่มแอลกอฮอเกินขีดสูงสุดที่จ ากดัสามารถเพิ่มความดันโลหิตของคุณได ้

ปรมิาณแอลกอฮอลส์ูงสุดที่แนะน าต่อว ัน คือ 3-4 หน่วยส าหรบัผูช้าย และ 2-3 

หน่วยส าหรบัผูห้ญงิ* หน่ึงหน่วยเทยีบเท่ากบัเบยีรค์ร ึง่ไพน ์หรอืหน่ึงหน่วย (25 มล.) 

ของแอลกอฮอลท์ีม่ฤีทธิแ์รง เชน่ วอดกา้ หรอืวสิกี ้

 ง ด สู บ บุ ห ร ี่  แ ล ะ ห ลี ก เ ลี่ ย ง ก า ร สั ม ผั ส ก ั บ ค วั น บุ ห ร ี่ ที่ ม า จ า ก ผู ้ อื่ น 

การสูบบหุร ีส่ามารถเพิม่ความเสีย่งของทัง้โรคหวัใจ และหลอดเลอืด 

 ร ั ก ษ า น ้ า ห นั ก ใ ห ้ ดี ต่ อ สุ ข ภ า พ 

หากคุณมนี ้าหนักเกนิหวัใจของคุณจะตอ้งท างานหนักขึน้เพือ่สูบฉีดเลือดไปทัว่รา่งกา

ยซึง่สามารถเพิม่ระดบัความดนัโลหติของคุณ 

 อ อ ก ก า ลั ง ก า ย เ ป็ น ป ร ะ จ า  อ อ ก ก า ลั ง ก า ย ที่ ส า ม า ร ถ ร ัก ษ า หั วใ จ 

แ ล ะ เ ส ้ น เ ลื อ ด ข อ ง คุ ณ ใ ห ้ อ ยู่ ใ น ส ภ า พ ดี  

พูดคุยกบัแพทยข์องคุณเกีย่วกบัแผนการออกก าลงักายทีป่ลอดภยั 

 หลีก เลี่ย งความ เคร ียด ท ากิจกรรมที่ดีต่อสุขภาพเพื่อลดความตึง เคร ียด 

และความเครยีด 

 รบัปรทุานอาหารใหส้มดุล และดตี่อรา่งกาย:  

 ก า ร ร ั บ ป ร ะ ท า น อ า ห า ร ที่ มี เ ส ้ น ใ ย  ทั้ ง เ ม ล็ ด ธั ญ พื ช  ผ ล ไ ม ้  

และผกัหลากหลายชนิดจะชว่ยรกัษาใหร้า่งกายของคุณอยู่ในสภาพดไีด ้

 ห ลี ก เ ลี่ ย ง อ า ห า ร ที่ มี ไ ข มั น อิ่ ม ตั ว สู ง  เ ช่ น  เ น ย  เ นื้ อ สั ต ว ์ที่ มี ไ ข มัน 

และอาหารทอดเน่ืองจากอาหารทีม่ไีขมนัสูงอาจก่อใหเ้กดิคราบในหลอดเลือดแดงของ

คุณ 

 ร ับ ป ร ะ ท า นไ ข มันไ ม่ อิ่ ม ตั วใ น ป ริม าณ เ ล็ ก น้ อ ย  เ ช่น  ป ล า ที่ มี น ้ า มัน 

(ป ล า แ ซ ล ม อ น แ ล ะ ป ล า ทู  เ ป็ น ต ้ น  ) ถ ั่ ว  แ ล ะ เ ม ล็ ด พื ช 

เ น่ื อ ง จ า ก ส า ม า ร ถ เ พิ่ ม ร ะ ดั บ ค อ เ ล ส เ ต อ ร อ ล ดี  



และชว่ยลดการอดุตนัในหลอดเลอืดแดงได ้

 ลดปรมิาณเกลอืในอาหารเพราะอาจท าใหค้วามดนัโลหติสูงขึน้ได ้

 ร ั บ ป ร ะ ท า น ย า บ ร ร เ ท า อ า ก า ร ป ว ด เ ค ้ น หั ว ใ จ ต า ม ที่ ก า ห น ด 

และปฏบิตัติามค าแนะน าของแพทยเ์พือ่ป้องกนัไม่ใหโ้รคหวัใจ และอาการปวดเคน้หวัใจแย่ลง 

 ป ฏิ บ ั ติ ต า ม ก า ร ร ั ก ษ า ด ้ ว ย ย า ข อ ง คุ ณ ส า ห ร ั บ โ ร ค อื่ น  ๆ 

ทีอ่าจเพิ่มความเสี่ยงต่อการเกิดอาการปวดเคน้หวัใจ เชน่ เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง 

และคอเลสเตอรอลสูง 

 อย่าทานวิตามิน  หร ือน ้ ามันปลาเสร ิม เพื่อรกัษาอาการปวด เค ้นหัวใจแบบค งที่  

ไม่มหีลกัฐานว่ายาเหล่านีส้ามารถชว่ยได ้

 หากคุณรูส้กึไม่สบายตวัหลงัจากรบั GTN ใหน้ั่งลง หรอืหาบางสิง่บางอย่างเพือ่จบัพยุงตวั 

 กา้วเดนิตามความเรว็ของตวัเอง และหยุดพกัเมือ่มอีาการปวดเคน้หวัใจเกดิจากการออกแรง 

 

*บรกิารดา้นสุขภาพแหง่ชาต ิ(ประเทศองักฤษ)  

  

 

การสือ่สารกบัแพทยข์องคุณ 

 

 สื่ อ ส า ร ก ั บ แ พ ท ย ์ เ พื่ อ ห า ท า ง เ ลื อ ก ใ น ก า ร ร ั ก ษ า ที่ ดี ที่ สุ ด 

แพทยข์องคุณจะสั่งจ่ายยาทีเ่หมาะสมทีสุ่ดใหก้บัคุณหลงัจากทีไ่ดพ้ิจารณาสภาวะของคุณ 

และการตอบสนองต่อยาของคุณแลว้ 

 ระว ังผลขา้งเคียงที่ผิดปกติ และรา้ยแรงที่เกิดขึน้ หากคุณประสบกบัอาการดังกล่าว 

โปรดตดิต่อแพทยข์องคุณทนัท ี  

 อย่าหยุดใชย้าใด ๆ ของคุณกอ่นปรกึษาแพทยข์องคุณ การหยุดใชย้าเหล่านีอ้ย่างกะทนัหนั 

หรอืเปลีย่นปรมิาณยาอาจท าใหา้แย่ลง หรอืท าใหห้วัใจวายได ้

 แจง้ประวตัทิางการแพทยข์องคุณใหแ้พทยข์องคุณทราบเน่ืองจากบางโรคอาจตอ้งมมีาตรกา

รป้องกนัเป็นพเิศษ 

 แจง้ใหแ้พทยท์ราบหากคุณก าลงัใชย้าอืน่อยู่เน่ืองจากยาอาจมีปฏกิิรยิากบัยาบรรเทาอาการ

ปวดเคน้หวัใจ และท าใหเ้กิดผลขา้งเคียงที่เ ป็นอนัตราย (เช่น ผูป่้วยไม่ควรใช ้GTN 

เป็นเวลาอย่างนอ้ย 24 ช ัว่โมงกอ่น หรอืหลงัการใชซ้ลิเดนาฟิล (sildenafil)) 

 แ จ ้ ง ใ ห ้ แ พ ท ย ์ ท ร า บ ห า ก คุ ณ ก า ลั ง ตั้ ง ค ร ร ภ ์  

หรอืใหน้มบตุรเน่ืองจากควรหลกีเลีย่งยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจ  

 

 

การจดัเก็บยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจ  

 

ควรจดัเก็บยาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจไวใ้นสถานทีแ่หง้ และเย็น ไม่ควรเก็บยาไวใ้นตู เ้ย็น 

เวน้แต่จะมรีะบไุวบ้นป้ายฉลาก ควรเก็บเม็ดกลเีซอรลี ไตรไนเตรด (GTN) ไวใ้นภาชนะแกว้ไม่เกนิ 

100 เม็ดโดยมีฝาปิดที่มีกระดาษฟอยล ์และไม่บุรองภาชนะดว้ยส าลี ควรทิง้ยาเม็ด GTN 



ห ลั ง จ า ก ใ ช ้ ง า น ไ ป แ ล ้ ว  8 สั ป ด า ห ์  น อ ก จ า ก นี้  

ควรเก็บาบรรเทาอาการปวดเคน้หวัใจอย่างเหมาะสมในสถานทีซ่ ึง่เด็กไม่สามารถเขา้ถงึไดเ้พื่อป้อง

กนัการกลนืกนิโดยไม่ไดต้ ัง้ใจ 

 

 

 

กิ ต ติ ก ร ร ม ป ร ะ ก า ศ  ส า นั ก ง า น ย า ข อ ข อ บ คุณ ก า ร พัฒน า วิช า ชีพ 
แ ล ะ ก า ร ป ร ะ ก ั น คุ ณ ภ า พ  (PD&QA) 
ส าหรบัการมส่ีวนรว่มทีม่คีุณค่าในการจดัเตรยีมบทความนี ้  
 

 

ส านักงานยา 

กรมอนามยั 

ก.ย. 2019 


