
การประคบความร้อนด้วยกระเป๋าไฟฟ้า  
(Hot compression therapy Applying an electric  hot  pack) 

 
ความหมาย(Definition)  
             การประคบความร้อน หมายถึง การใชค้วามร้อนเฉพาะท่ีชนิดหน่ึงเป็นแบบความร้อนแหง้ 
(Dry heat application) ณ จุดท่ีมีความปวด เคล็ด ความร้อนจะท าใหเ้ส้นเลือดขยายตวั 
(Vasodilatation) มีโลหิตมาเล้ียงบริเวณผวิหนงัมากข้ึน และท าใหค้วามหนืดของโลหิตลดลง ช่วย
เพิ่มอตัราการไหลของโลหิต รวมทั้งช่วยใหก้ลา้มเน้ือท่ีหดเกร็งมีการคลายตวั 
              กระเป๋าไฟฟ้า (Electrical hot pack) หมายถึงอุปกรณ์ท่ีใหค้วามร้อน โดยใชก้ระแสไฟฟ้า 
มีปุ่มสามารถปรับระดบัความร้อนได ้โดยความร้อนจะถูกส่งผา่นออกมาอยา่งคงท่ีและสม ่าเสมอ 
 

วตัถุประสงค์  (objective) 
       1. ใหค้วามอบอุ่น 
       2. บรรเทาอาการเจบ็ปวดและทุเลาอาการอกัเสบ 
       3. ท าใหก้ลา้มเน้ือคลายตวั 
 
 

อุปกรณ์ (Equipment) 
1. กระเป๋าไฟฟ้า 
2. ปลอกกระเป๋าไฟฟ้า หรือผา้ส าลีหุม้กระเป๋า หรือผา้เช็ดตวั 
3. เทอร์โมมิเตอร์ 
4. ถุงมือสะอาด 

การประเมิน (Assessment) 
 ประเมินความจ าเป็นส าหรับผูป่้วยในการใชก้ระเป๋าไฟฟ้า ประเมินอุณหภูมิร่างกายท่ีผา่น
มา การวางแผนการรักษาของแพทย ์สัญญาณชีพและการรับความรู้สึกของอวยัวะต่างๆ การ
ไหลเวยีนเลือดส่วนปลาย การท างานของผวิหนงัและตรวจสอบสภาพของอุปกรณ์ความเท่ียงตรงใน
การปรับอุณหภูมิก่อนใชง้าน 
ขอ้วนิิจฉยัการพยาบาล(Nursing diagnosis) 

1. อุณหภูมิร่างกายสูง(hyperthermia) 
2. เส่ียงต่อผวิหนงับาดเจบ็(Risk of injury) 
3. ขาดความรู้ในการใชก้ระเป๋าไฟฟ้า(Deficient knowledge) 
4. เส่ียงต่อผวิหนงัสูญเสียหนา้ท่ี(Risk for impaired skin integrity) 
5. การควบคุมอุณหภูมิไม่ไดต้ามผลลพัธ์(ineffective thermoregulation) 



การวางแผนทางการพยาบาลและผลลัพธ์ (Outcome identification and planning) 
 อุณหภูมิร่างกายปกติและผิวหนังปกติ 
 
ขั้นตอนปฏิบัติ (Implementation) 

ขั้นตอน(ACTION) เหตุผล(Rationale) 
1. ตรวจสอบแผนการรักษา 
2. ระบุตวัผูป่้วย 

 
 
3. แจง้ใหผู้ป่้วยทราบพร้อมอธิบายวตัถุประสงคข์อง

การใชก้ระเป๋าไฟฟ้า วธีิการประคบดว้ยความร้อน 
วธีิการใชก้ระเป๋าไฟฟ้า วิธีปฏิบติัและการเฝ้าระวงั
อาการแทรกซอ้นท่ีอาจเกิดข้ึน 

4. ประเมินผูป่้วยทุกคร้ังวา่อยูใ่นกลุ่มท่ีเป็นขอ้หา้ม 
หรือสภาพผูป่้วยเหมาะสมต่อการประคบความ
ร้อนดว้ยกระเป๋าไฟฟ้าหรือไม่ 
ข้อห้ามในการประคบความร้อนด้วยกระเป๋าไฟฟ้า 
กรณีผูป่้วยอยูใ่นภาวะดงัต่อไปน้ี 
  –ผูป่้วยหลงัการใหย้าระงบัความรู้สึก 
  –ผูป่้วยท่ีมีโรคหรือภาวะทางกายท่ีมีการสูญเสีย
การรับความรู้สึก เช่น โรคเบาหวาน โรคทาง
ระบบประสาท โรคทางเสน้เลือด( เช่นvascular 
insufficiency  poor cutaneous  perfusion) 
–ผูป่้วยท่ีอยูใ่นภาวะช็อค 
–ผูป่้วยมีไข ้
–ผูป่้วยท่ีมีบาดแผลเปิด มีภาวะติดเช้ือ อกัเสบ 
บวมแดง 
ผู้ป่วยทีม่คีวามเส่ียงสูง ใหใ้ชค้วามระมดัระวงั
อยา่งมากในการประคบความร้อนดงัน้ี 
-ผูป่้วยท่ีสูญเสียการรับความรู้สึก (loss  of 
sensation) 
-ผูป่้วยอมัพฤต อมัพาต เสน้ประสาทขาด 
-ผูป่้วยเด็ก ผูป่้วยสูงอาย ุหรือผูป่้วยท่ีมีผิวหนงับาง
เกินไป 

5. เตรียมอุปกรณ์พร้อมทดสอบสภาพกระเป๋าไฟฟ้า
การควบคุมความร้อนพร้อมใชง้านทดสอบความ

- สอดคลอ้งกบัแผนการรักษา 
- ตรวจสอบช่ือ สกลุ เลขประจ าตวั ใหม้ัน่ใจวา่ใหก้าร
ประคบไฟฟ้าถูกตอ้ง 
 

- เพ่ือใหผู้ป่้วยคลายความวติกกงัวลและใหค้วาม
ร่วมมือป้องกนัการท าลายผิวหนงัของผูป่้วย 

 
 
- เพื่อลดความเส่ียงและป้องกนัอนัตรายท่ีจะเกิดต่อ
ผูป่้วย 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
- เพื่อสะดวกและลดความเส่ียงจากการใชเ้คร่ืองมือ 

 



ร้อนโดยใชห้ลงัมือของผูป้ฏิบติัสมัผสักระเป๋า
ไฟฟ้า  

6. จดัท่าผูป่้วยใหเ้หมาะสม 
7. ใชผ้า้คลุมบริเวณท่ีจะท าการประคบความร้อน 

แลว้จึงวางกระเป๋าไฟฟ้าท่ีห่อหุม้ผา้เรียบร้อยแลว้
ในบริเวณท่ีตอ้งการประคบเลือกระดบัความร้อน
ท่ีระดบัต ่าสุดเสมอ 

8. ประเมินสภาพผิวหนงั อาการผูป่้วยอยา่ง
สม ่าเสมอทุก 5-10 นาที  พร้อมส ารวจความร้อน
และบนัทึกส่ิงท่ีปฏิบติั ความรู้สึก  และปฏิกิริยา
ของผูป่้วย 
 –คร้ังท่ี 1  ประเมินเม่ือเร่ิมใชก้ระเป๋าไฟฟ้า 
 –คร้ังท่ี2 ประเมินเม่ือใชก้ระเป๋าไฟฟ้าครบ 5 นาที 
 – คร้ังท่ี3 ประเมินเม่ือใชก้ระเป๋าไฟฟ้าครบ15นาที       
(10นาทีต่อมา) 
 - คร้ังท่ี4  ประเมินใชก้ระเป๋าไฟฟ้าครบ25นาที
(10นาทีต่อมา) 

9. ระยะเวลาการประคบความร้อนดว้ยกระเป๋าไฟฟ้า
แต่ละคร้ังประมาณ 20นาที ไม่ควรประคบเกิน30
นาทีและไม่เกิน 2-3คร้ังต่อวนั 

10. แขวนป้ายท่ีเตียงบอกวา่ “ก าลงัมีการประคบดว้ย
กระเป่าไฟฟ้า’ 

11. เม่ือเลิกใชปิ้ดปุ่มปรับอุณหภูมิ และปิดสวทิซ์เคร่ือง

เม่ือเลิกใชก้ระเป๋าไฟฟ้า มีการถอดปลอกซกั
ท าความสะอาดและผึ่งใหแ้ห้งก่อน  

12. บนัทึกส่ิงท่ีปฏิบติั  ความรู้สึก  และปฏิกิริยาของ
ผูป่้วย 

 
 
-เพ่ือใหค้วามอบอุ่นอยา่งทัว่ถึง 
-เพื่อใหอุ้ณหภูมิคงท่ีสม ่าเสมอ ป้องกนัการไหมพ้อง 
 
 

 
-เพื่อเป็นหลกัฐานและทราบอาการเปล่ียนแปลงของ
ผูป่้วยและเป็นการประเมินการใหก้ารพยาบาลเพื่อวาง
แผนการพยาบาลต่อไป 

 
 
 
 
 
 
 
-ป้องกนัอวยัวะการท าลายเน้ือเยือ่จากครามร้อนท าให้
ขาดเลือดไปเล้ียง 
 
-เพื่อเป็นการส่ือสารใหที้มผูดู้แล ผูป่้วยและญาติ
รับทราบ 
-เพ่ือใหพ้ร้อมใชง้านในคร้ังต่อไป 
 
 
-เพื่อเป็นหลกัฐานและการวางแผนการปฏิบติัการ
พยาบาลต่อไป 
 

 
การบันทกึ( Documentation) 
 บนัทึกสัญญาณชีพ  การไหลเวยีนเลือดส่วนปลายและสภาพผวิหนงั  การใช ้setting ของ
เคร่ือง ระยะเวลาการใชอุ้ปกรณ์ การเปล่ียนแปลงหลงัการใช้  บนัทึกกิจกรรมการช่วยเหลือและ
ผลลพัธ์ตลอดจนการใหค้  าแนะน าผูป่้วยและญาติ 
 
ข้อระวงั( Special consideration) 
ข้อห้าม ในการประคบความร้อนดว้ยกระเป๋าไฟฟ้า กรณีผูป่้วยอยูใ่นภาวะดงัต่อไปน้ี 



1. ผูป่้วยหลงัการใหย้าระงบัความรู้สึก 
2. ผูป่้วยท่ีมีโรคหรือภาวะทางกายท่ีมีการสูญเสียการรับความรู้สึก  เช่น  โรคเบาหวาน  โรค

ทางระบบประสาท  โรคทางเส้นเลือด (Vascular  insufficiency  poor  continuous  
perfusion) 

3. ผูป่้วยท่ีอยูใ่นภาวะช็อค 
4. ผูป่้วยมีไข ้
5. ผูป่้วยท่ีบาดแผลปิด  มีภาวะติดเช้ือ  อกัเสบ  บวมแดง 

ผู้ป่วยทีม่ีความเส่ียงสูง  ให้ใช้ความระมัดระวงัอย่างมากในการประคบความร้อนดังนี้ 
1.  ผูป่้วยท่ีสูญเสียการรับความรู้สึก  (Loss  of  sensation) 
2. ผูป่้วยอมัพฤต  อมัพาต  เส้นประสาทขาด 
3. ผูป่้วยเด็ก  ผูป่้วยสูงอาย ุ หรือผูป่้วยท่ีมีผิวหนงับางเกินไป 
4. ไม่ใชก้ระเป๋าไฟฟ้าท่ีควบคุมอุณหภูมิไม่คงท่ี  ตอ้งเปล่ียนท่ีวางท่ีวางทุก  5-10  นาที 
5. ไม่ปรับใหค้วามร้อนมากเกินไปเพราะ  ผวิหนงัจะไหมพ้องไดง่้าย 
6. ไม่น าไปวางกบัเน้ือผูป่้วยโดยตรง  โดยปราศจากปลอกหรือผา้คลุม 
7. ถา้ผูป่้วยเป็นเด็ก  หา้มวางบนตวัใหว้างพิงไวข้า้งๆตวั  หรือตามปลายมือ  ปลายเทา้ 
8. ถา้มีรอยแดงพอง  ใหง้ดใชก้ระเป๋าไฟฟ้าทนัท่ี  และรายงานใหแ้พทยท์ราบ 
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การประเมินผล ( Evaluation )  
ประเมินหลงัการใชก้ระเป๋าไฟฟ้า  อุณหภูมิร่างกาย สัญญาณชีพ ไม่มีอาการหนาวสั่น ผิวหนงัสี
ปกติ อุ่น และแหง้สะอาดปราศจากการบาดเจบ็จากการใชอุ้ปกรณ์ 

 
การประเมินการประคบความร้อนด้วยกระเป๋าไฟฟ้า  

 
 

 ครั้งที่ 1 ครั้งที่ 2 ครั้งที่ 3 

เกณฑ์การประเมิน ใช่ ไม่ใช่ ใช่ ไม่ใช่ ใช่ ไม่ใช่ 

เชิงโครงสร้าง 
1.  ผู้ปฏิบัติคือพยาบาลหรือผู้ช่วยพยาบาล 
2.  อุปกรณ์ครบถ้วน และสภาพพร้อมใช้งาน 

      

เชิงกระบวนการ 
2. อธิบายให้ผู้ป่วยและญาติทราบถึงวัตถุประสงค์ของ

การใช้กระเป๋าไฟฟ้า 
3. ให้ข้อมูลผู้ป่วย/ญาติ รับทราบในการดูแลตนเอง

ขณะใช้กระเป๋าไฟฟ้า 
4. ทดสอบสภาพพร้อมใช้กระเป๋าไฟฟ้าก่อนใช้กับ

ผู้ป่วย 
5. สวมปลอกหรือใช้ผ้าหุ้มกระเป๋าไฟฟ้าก่อน

น าไปใช้ 
6. ติดตาม ประเมินและจดบันทึกสภาพผิวหนังบริเวณ

ที่วางกระเป๋าไฟฟ้าตามเวลาที่ก าหนด ทุก 5-10 
นาที ลงในแบบบันทึกทางการพยาบาล  

7. บันทึกสิ่งที่ปฏิบัติ ความรู้สึก และปฏิกิริยาของผู้ป่วย 
ภาวะแทรกซ้อนที่เกิดข้ึนในแบบบันทึกทางการ
พยาบาล 

      

เชิงผลลัพธ์ 
1. ไม่มีภาวะแทรกซ้อนจากการประคบความร้อนด้วย

กระเป๋าไฟฟ้า 
2. ผู้ป่วยสุขสบาย บรรเทาความเจ็บปวด 
3. มีการบันทึกผลการใช้กระเป๋าไฟฟ้าในแบบบันทึก

ทางการพยาบาล 

      

 


