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จำกกำรควบคุมกำรขับถ่ำยไม่ได้

โรงพยำบำลรำชวิถี 
เลขที่ 2 ถนนรำชวิถี เขตรำชเทวี กรุงเทพฯ 10400 

โทร. 02-3548108

กลุ่มภำรกิจด้ำนกำรพยำบำล
หอผู้ป่วยพิเศษ 8 ข ตึกสิรินธร
โทร. 02-3548108 ต่อ 3814

3.  การปกป้องผิวหนัง (protection) ป้องกันการระคาย

จากอุจจาระ ปัสสาวะ ใช้ผลิตภัณฑ์ที่มีส่วนประกอบ

ของอะไคลิคโพลีเมอร์ (acrylic polymer) ซึ่งใช้ได้ผลดี

ที่สุด นอกจากนี้อาจเลือกใช้ ปีโตรลาตัม (petrolatum) 

ซิงค์ออกไซด์ (zinc oxide)  หรือ ไดเมททิโคน (dime-

thicone) และกรณีผู้ป่วยมีความเสี่ยงสูงจากการถ่าย

อุจจาระบ่อยครั้ง ควรใช้ฟิล์มปกป้องผิวหนัง

4.  การใช้แผ่นรองซับ หลีกเล่ียงการใช้แผ่นรองซับ

เพราะเป็นสาเหตท่ีุท�าให้ผวิหนงัถูกท�าลาย แต่ในกรณี

ที่มีปริมาณอุจจาระ ปัสสาวะมากให้พิจารณาใช้แผ่น

รองซับที่มีคุณสมบัติการดูดซับที่ดี

5.  ตรวจการสะสมของอุจจาระและปัสสาวะตรง

บริเวณรอยพบัของผวิอย่างถีถ้่วน หากพบให้ท�าความ

สะอาดทันที

ด้วยความปรารถนาดีจาก   งานการพยาบาลศัลยกรรม  
โรงพยาบาลราชวิถี  โทร 02-354-8108 ต่อ 3814

กำรดูแลผิวหนังอักเสบจำกกลั้น
ปัสสำวะอุจจำระไม่ได้

การดูแลผิวหนังบริเวณก้นกบ ก้นย้อยและรอบ ๆ

ทวารหนัก มีเป้าหมายเพื่อให้ผิวหนังสมบูรณ์ ลดการ

สัมผัสกับสิ่งระคายเคือง (ปัสสาวะ อุจจาระ เหงื่อ) ดังนี้

1.  การท�าให้ผิวหนังบริเวณก้นกบ ก้นย้อย และ 

รอบ ๆ  ทวารหนกั สัมผสักบัปัสสาวะและอุจจาระ

น้อยทีสุ่ด ไม่ให้ผวิหนงัเปียกชืน้นานเกินไป โดยการ

ท�าความสะอาด ท�าความสะอาดโดยใช้สบู่ที่มีค่า Ph  

5.4 - 5.9 เท่ากับผิวหนัง หรือใช้ผลิตภัณฑ์ท�าความ

สะอาดส�าเรจ็รปูชนิดไม่ตอ้งใช้น�้าล้างออก ไม่ตอ้งขัด

ถู  ควรใช้ผ้าชุบน�้าแช่บริเวณที่สกปรกไว้ 2-3 นาที 

แล้วใช้ผลิตภัณฑ์ท�าความสะอาดผิวหนัง แล้วชะล้าง

สิ่งสกปรกออก ก่อนทาผลิตภัณฑ์ปกป้องผิวหนัง

2.  การบ�ารุงผิว เพิ่มความชุ่มชื้น ใช้ผลิตภัณฑ์ที่มีส่วน

ประกอบของไขมัน ท้ังที่สกัดจากสัตว์และพืช เช่น 

สารลาโนลิน (lanolin) ปีโตรลาตัม (petrolatum) ได

เมททโิคน (dimethicone) ซึง่มีคุณสมบัตช่ิวยป้องกนั

ผิวหนังเสียน�้า 

ผิวหนังอักเสบ
Incontinence associated dermatitis

IAD



สาเหตุ เกิดจากการเปล่ียนแปลงของผิวหนังหลัง

สัมผัสอุจจาระและปัสสาวะจากควบคุมการขับถ่ายไม่

ได้ โดยกระบวนการเกิดแผล เกิดได้หลังสัมผัสปัสสาวะ 

หรืออุจจาระ 5 - 15 นาที ทั้งนี้เป็นปฏิกิริยาทางเคมี 

จากอุจจาระหรือปัสสาวะเอง และจากการขัดถูหรือการ

เสียดสีกับแผ่นรองซับ ผิวที่นอน หรือแม้แต่เสื้อผ้า 

ความชื้นที่เกิดจากปัสสาวะ อุจจาระ หรือทั้งปัสสาวะ

ร่วมกับอุจจาระนั้น ท�าให้ผิวมีค่าพีเอช (pH) สูงขึ้น ส่งผล

ให้ผิวหนังถลอกจนกลายเป็นแผล ในผู้ป่วยที่มีความเสี่ยง

สูง เช่น มีความอับชื้นหรือมีแผลบริเวณนั้น การช�าระล้าง

ด้วยสบู่ที่มีค่าพีเอชไม่เหมาะสม และการขัดถูท�าให้ระคาย

เคืองต่อผิว ท�าลายความชุ่มช้ืน ผิวที่สูญเสียความเป็น 

กรดอ่อน  ส่งผลให้เกิดการเจริญเตบิโตของเชือ้จลิุนทรีย์ขึน้  

เป็นสาเหตุของการอักเสบและกล่ินไม่พึงประสงค์ทั้งหมด 

ส่งผลให้ผิวอ่อนแอและอักเสบ

          

ระดับความรุนแรงของผิวหนังอักเสบจากการกล้ัน

ปัสสาวะ อุจจาระไม่ได้ แบ่งเป็น 5 ระดับ คือ

1.  ระดับผิวหนังที่มีความเส่ียง มีลักษณะผิวหนังไม่

แดง และไม่อุ่นกว่าบริเวณใกล้เคียง มักพบในผู้ป่วยที่

ไม่สามารถดูแลตัวเองหรือสื่อสารไม่ได้ ร่วมกับมีภาวะ

ถ่ายเหลวอย่างน้อยวันละ 3 ครั้ง

2.  ระดับผื่นแดงเล็กน้อย  (รูปที่ 1 ) ภาวะที่ผิวหนังแห้ง

ปกติ ไม่มีตุ่มพองน�้า แต่เปล่ียนเป็นสีชมพูหรือแดง 

ลักษณะแผลมีขอบเขตไม่ชัดเจน เม่ือสัมผัสจะพบว่า

ภำวะผิวหนังอักเสบ
จำกกำรควบคุมกำรขับถ่ำยไม่ได้   

Incontinence associated dermatitis (IAD) 

หมายถึง การอักเสบของผิวหนังจากการระคาย

เคือง การตอบสนองต่อความชื้นเกิน การเสียดสี  

การสัมผัสปัสสาวะและอุจจาระเป็นเวลานาน สัมพันธ์กับ

การควบคุมการขับถ่ายปัสสาวะหรืออุจจาระไม่ได้ของ

ผู้ป่วย เกิดการอับชื้น ท�าให้ผิวหนังแดง ถูกท�าลาย 

หากไม่รักษา อาจมีการติดเชื้อแบคทีเรียหรือเชื้อรา  

ส่งผลให้เกิดความเจบ็ปวด ไม่สุขสบาย นอนโรงพยาบาล

นานขึ้น ค่าใช้จ่าย สูงขึ้น และอาจเสียชีวิตได้ ถ้าติดเชื้อ

และลุกลาม 

อาการกล้ันปัสสาวะและอุจจาระไม่ได้ ในกลุ่มผู้สูง 

อายุและผู้ป่วยที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ พบได้ในผู้ป่วย

เร้ือรังท่ีเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลราชวิถี ส่งผล 

ให้ผิวหนังอักเสบ หากมีการป้องกันไม่ให้เกิดภาวะ 

ดังกล่าว โดยการประเมินความเสี่ยงต่อการเกิด และ

สภาพผิวหนัง พร้อมทั้งป้องกันการเกิด IAD ตั้งแต่แรก

รับ จะช่วยลดอุบัติการณ์และภาวะแทรกซ้อนได้ 

ผิวอุ่นกว่าบริเวณใกล้เคียง  ผู้ป่วยรู้สึกแสบหรือเจ็บ

ปวดเม่ือสมัผสั (พืน้ทีน้่อยกว่า 20 ตารางเซนตเิมตร) 

รูปที่ 1 ผื่นแดงเล็กน้อย         รูปที่ 2 ผื่นแดงปานกลาง

3. ระดบัผืน่แดงปานกลาง  ผวิหนงัมีสแีดงสด หรือแดง

จัด ในคนผิวเข้ม ผิวมักจะเป็นมันเงา ชื้น ร่วมกับมี

เลือดซึมหรือจุดเลือดออก มักพบตุ่มพองหรือตุ่มน�้า

เล็ก ๆ อาจมีผิวเปิดออกเป็นบริเวณเล็ก ๆ ท�าให้ผู้

ป่วยรู้สึกเจ็บแสบ (พื้นที่ 20 – 50 ตารางเซนติเมตร)

4. ระดับผื่นแดงมาก  มีแผลเปิด ตืน้ สแีดง มีสิง่ขับหลัง่

หรือเลือดซมึ ผวิหนงัส่วนบนอาจลอกออก เม่ือสิง่ขบั

หล่ังติดกับผิวสัมผัสอื่น (พื้นท่ีมากกว่า 50 ตาราง

เซนติเมตร)

       

รูปที่ 3 ผื่นแดงมาก   รูปที่ 4 ผิวหนังอักเสบร่วมกับติดเชื้อ 

5. ผิวหนังอักเสบร่วมกับการติดเชื้อ มีผื่นเชื้อรา พบ

ได้ในทุกระดบัความรุนแรง มกัเกดิผืน่เชื้อรา มีสขีาว 

หรือเหลืองบริเวณขอบของรอยแผล อาจมีลักษณะ

เหมือนเม็ดสิว หรือจุดผื่นแดง ท�าให้ผู้ป่วยรู้สึกคัน


