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วตัถุประสงค์

•1. บอกหลกัการซกัประวติัและการตรวจร่างกายระบบหวัใจและ
หลอด เลือดได้
•2. อธิบายแนวทางการตรวจร่างกายระบบหวัใจและหลอดเลือดได้
•3. วเิคราะห์ผลการซกัประวติัและการตรวจร่างกายในภาวะปกติและ
ผิดปกติได้



กายวภิาคศาสตรแ์ละหน้าทีข่องหวัใจ

• หวัใจ (Heart หรือ Cardiac) เป็นอวยัวะที่มี
หนา้ที่ส  าคญั คือ สบูฉีดโลหิตไปเลีย้งสว่นตา่งๆของ
รา่งกาย หวัใจจงึท าใหโ้ลหิตไหลเวียน น าออกซิเจน
จากอากาศจากปอดไปเลีย้งเซลลท์กุชนิดของ
รา่งกายทางหลอดเลือดแดง, และน า
คารบ์อนไดออกไซดจ์ากเซลลฯ์รา่งกายกลบัมาทาง
หลอดเลือดด าเพื่อปลอ่ยออกไปกบัลมหายใจออก, 
ทัง้นีห้วัใจจะท าหนา้ที่รว่มกบัปอดเสมอ



โครงสร้างของหวัใจ
มีเยื่อบเุป็นถงุหุม้รอบเรยีกว่า เยื่อหุม้หวัใจ หรอื ถงุหุม้หวัใจ (Pericardium) ซึง่เย่ือนีจ้ะ
ซอ้นกนั 2 ชัน้ ชัน้ในติดแน่นกบักลา้มเนือ้หวัใจ ภายในหวัใจแบง่ออกเป็น 4 หอ้งมีชื่อเรยีกดงันี ้

• หอ้งขวาบน (Right atrium): รบัเลือดจากหลอดเลือดด าใหญ่ 2 เสน้คือ Superior
vena cava และ Inferior vena cava

• หอ้งขวาล่าง (Right ventricle): รบัเลือดด าจากหวัใจหอ้งบนขวาผา่นลิน้หวัใจช่ือ 
Tricuspid valve แลว้สง่ไปยงัปอด โดยผ่านลิน้หวัใจอีกลิน้ซึง่ช่ือ Pulmonary 
valve เขา้สูห่ลอดเลือดใหญ่ที่เขา้สูป่อดที่ช่ือ Pulmonary artery

• หอ้งซา้ยบน (Left atrium): รบัเลือดแดงที่ฟอกแลว้จากปอดซา้ยและขวา

• หอ้งซา้ยลา่ง (Left ventricle): รบัเลือดแดงจากหอ้งซา้ยบนผา่นทางลิน้หวัใจช่ือ 
Mitral valve และบีบตวัสง่เลือดแดงออกเลีย้งรา่งกายโดยผ่านทางลิน้หวัใจอีกลิน้ที่ช่ือ 
Aortic valve เขา้ไปสูท่อ่เลือดแดงใหญ่ช่ือ Aorta 



หลอดเลือด (Blood Vessel)

• หลอดเลือด หรอื เสน้เลือด เป็นเนือ้เย่ือชนิดหนึง่ในกลุม่
เนือ้เยื่อเก่ียวพนั ท่ีมีลกัษณะเป็นหลอด/ทอ่ยาว ท่ีภายใน
บรรจเุลือด/น า้เลือด โดยมีหนา้ท่ีน าเลือด เขา้และออกจาก
หวัใจ เพ่ือการหลอ่เลีย้งเซลล ์เนือ้เยื่อ และอวยัวะตา่งๆทั่ว
รา่งกาย ในลกัษณะเป็นวงจรระ หวา่ง หวัใจ หลอดเลือด
และเนือ้เยื่อ/อวยัวะตา่งๆท่ีเรยีกวา่ ระบบไหลเวียนโลหิต 
ทัง้นี ้หลอดเลือดมี 3 ชนิดหลกั คือ หลอดเลือดแดง 
(Artery) หลอดเลือดฝอย (Capillary) และหลอด
เลือดด า (Vein)



การซักประวัตริะบบหวัใจและหลอดเลือด

• ขอ้มลูทั่วไป (Identifying Data) ขอ้มลูสว่นบคุคล

• อาการส าคญั (Chief Complaint) อาการท่ีพาผูร้บับรกิารมา

• ประวตัิการเจ็บป่วยปัจจบุนั (Present Illness) เรยีบเรียงตามระยะเวลา

• ประวตัิการเจ็บป่วยในอดีต (Past History) 

• ประวตัิครอบครวั (Family History)

• ประวตัิกรรมสขุภาพและสงัคม (Personal and Social History) 

• การทบทวนประวตัิ (Review of System)



แนวทางการซกัประวติัหากผูป่้วยมาดว้ยอาการแน่นหนา้อก

• ต าแหน่งที่เจ็บ ความรุนแรง
• ลกัษณะอาการปวดแบบ Sharp หรอื Duliness pain (ปวดเหมือนมีอะไรมาแทง หรอืปวดเหมือนมีอะไรมา
ทบัหนา้อก)

• อาการเริม่ขึน้อย่างไร (Onset) เกิดอาการแบบทนัทีทนัใด หรอืคอ่ยเป็นค่อยไปขณะเริม่เกิดอาการก าลงัท าอะไร
อยู่

• ระยะเวลาที่เกิด (Duration) ระยะหา่งของการเกิด(Interval)

• มีอาการปวดรา้วไปที่อื่นหรอืไม ่(Radiation)

• อาการปวดเป็นมากขึน้เมื่อท าอะไร (Precipitating events)

• อาการปวดดีเกิดขึน้เมื่อท าอะไร (Relieving factor)

• อาการที่พบรว่มดว้ย เช่น เหงื่อออก ใจสั่น ตวัเย็น ไอ ไอเป็นเลือด เหนื่อย กลืนล าบาก เป็นตน้



เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการประเมิน

•Stethoscope
•ไม้บรรทดั
•ดนิสอ หรือปากกา



1. การด ู(Inspection)
• ลกัษณะทั่วไป (General Appearance) รูปรา่ง ความรูส้กึตวั สีหนา้ สงัเกตการ
หายใจ สีผิว อาการบวมตามส่วนต่างๆ

• ทรวงอก ควรถอดเสือ้ หรอืเปิดเสือ้บรเิวณจะตรวจ ดกูารเคลื่อนไหวของทรวงอก ดจูดุ 
PMI (Poimt of Maximal Impulse) อยู่บรเิวณซี่โครงช่องที่4-5 ตดักบั Mid 
clavicular line

• ลิน้ป่ี สงัเกตการโป่งตงึของผนงัหนา้ทอ้ง
• บวม ดบูรเิวณหนา้แขง้
• ผิวหนงัและเลบ็ ดภูาวะCyanosis ใบหนา้ รมิฝีปาก เลบ็มือ เลบ็เทา้ ดเูลบ็ปุ้ม 

Clubbing finger ซึง่มกัเกิดภาวะHypoxiaมาเป็นเวลานาน มกัพบในผุท้ี่มีภาวะ
หวัใจพิการแต่ก าเนิด (Cyanotic congenital heart disease)

• Capillary refil time ปกติตอ้งไมเ่กิน 2 วินาที
• เสน้เลือดด าที่คอ (Jugular Vein) คนปกติจะเหน็เฉพาะนอนราบ ตอนลกุนั่งตอ้งไม่
เหน็



2. การคล า (Palpation) 
• ชีพจร (Pulse) ประเมินชีพจรตัง้แตศี่รษะจรดปลายเทา้ โดยการคล าชีพจรตามจดุตา่งๆ

• คล าชีพจรบรเิวณยอดหวัใจ (Apical Impulse) อยูต่  าแหน่งเดียวกบัPMI ขณะคล าจะพบแรงกระทบท่ี
นิว้มือ

• การตรวจหวัใจโต (Ventricular Heave) 

• การคล า Thrill เป็นการคล าหาคลื่นสั่นสะเทือน (Humming Vibration) เกิดจากการไหลเวียน
ผิดปกติของเลือด จะพบในเสียงฟู่ เกรด 4 ขึน้ไป คล าโดยใช ้4 นิว้ หรอืทัง้มือวางเบาๆบรเิวณหวัใจ หากพบคลื่น
สั่นมากระทบมือแสดงวา่ผิดปกติ คล าพบThrill



3. การฟัง (Aucultation)

• แบง่ออกเป็น 4 ต าแหน่ง

• Aortic Valvular Area (AVA) อยูช่่องซ่ีโครงท่ี 2
ขวามือ ติดกระดกูSternum

• Pulmonic Valvular Area (PVA) ช่องซ่ีโครงท่ี 2 
ซา้ยมือ ติดกระดกูSternum

• Tricuspid Valvular Area (TVA) ช่องซ่ีโครงท่ี 5 
ซา้ยมือ ติดกระดกูSternum

• Mitral Valvular Area (MVA) ช่องซ่ีโครงท่ี 5 
ซา้ยมือ ตดักบัMidclavicular line



สิ่งทีต่อ้งสังเกตขณะฟังหวัใจ

•ลกัษณะของเสียง : เบา แรง 
ปกติ
•ความสม ่าเสมอ จงัหวะการเตน้
•ความถ่ีของเสียงชา้หรอืเรว็
(อตัราการเตน้)



ขัน้ตอนการฟัง

• จดัใหผู้ร้บับรกิารนั่งและโนม้ตวัไปขา้งหนา้เลก็นอ้ย เปิด
เสือ้ผา้ต าแหน่งที่จะตรวจ

• เริม่ตรวจการฟังหวัใจ ฟังต าแหน่งหลกัหวัใจ ทัง้ 4 ต าแหน่ง
ก่อน เพ่ือหาต าแหน่งท่ีเสียงชดัเจนมากท่ีสดุ

• เลือกใชห้ฟัูงดา้น Bell เพ่ือฟังเสียงหวัใจและเสียง 
Murmur ท่ีมีลกัษณะเสียงต ่า (Low pitch) ไมค่วร
กด Bell แน่นเกินไป แตห่ากตอ้งการฟังเสียงสงู (High 
pitch) ควรใชฝ่ั้ง Diaphragm ควรกดใหแ้น่นเวลา
ฟัง

• จากนัน้ใหผู้ร้บับรกิารนอนหงาย แลว้ฟัง 4 ต าแหน่งเพ่ือ
เปรยีบเทียบกบัทา่นั่ง



• เสียง Heart sounds ไดแ้ก่ เสียง S1 และ S2
• ตรวจโดยใชมื้ออีกขา้งหนึ่งจบัชีพจรท่ีคอ (Carotid 

pulse) เสียง S1 เกิดจากการปิดของ Mitral 
Valve และ Tricuspid Valve เป็นเสียงบง่บอก
การสิน้สดุ Diastole phase ต าแหน่งท่ีฟังไดแ้ก่ 
MVA และ TVA ใหฟั้งไปพรอ้มกบัคล าชีพจรท่ีคอไป
ดว้ย จะไดยิ้นเสียงพรอ้มๆกบัชีพจรท่ีคอ 
• เสียง S2 เกิดจากการปิดของ Aortic Valve และ 

Pulmonic Valve บง่บอกการสิน้สดุ Systole 
phase ไดยิ้นชดัท่ี AVA กบั PVA



• เสียง Split S2 เกิดจากการปิดของ Aortic valve และ
Pulmonary valve ไดย้ินชดัท่ีสดุบรเิวณ PVA

• เสียง Extra sounds ไดแ้ก่ S3 หรอื Protodiastolic sound 
เป็นเสียงท่ีเกิดจากการไหลเวียนเลือดเขา้สูห่วัใจหอ้งลา่งอย่างรวดเรว็เกิด
หลงัเสียง S2

• เสียง Heart Murmurs  เป็นเสียงสั่นสะเทือนขณะมีการไหลของ
เลือดผา่นลิน้หวัใจหรอืหลอดเลือดผิดปกติ พบในผูป่้วยลิน้หวัใจตีบ หรอืรั่ว
• Systolic murmurs เป็นเสียงท่ีเกิดขึน้ระหวา่ง S1 และS2 ฟังไดข้ณะ
หวัใจบีบตวั

• Diastolic murmurs เป็นเสียงท่ีเกิดขึน้ระหวา่ง S1 และS2 ฟังไดข้ณะ
หวัใจคลายตวั



ระดบัความรุนแรงของเสียงฟู่  หรือ Murmurs intensity

• แบง่เป็น 6 เกรด

• เกรด 1 เบามาก ฟังยาก

• เกรด 2 ดงัขึน้ ฟังง่ายมไดย้ินในทกุCardiac cycle

• เกรด 3 ดงัฟังชดัเจน แตย่งัคล า Thrillไมไ่ด้

• เกรด 4 เสียงฟู่ ดงัชดัเจน เริม่คล า Thrill ได้

• เกรด 5 เสียงดงัมาก และคล า Thrill ชดัเจน

• เกรด 6 เสียงดงัมากท่ีสดุ ไดย้ินโดยท่ีหไูมส่มัผสัทรวงอก คล าและสงัเกต Thrillได้



4. การเคาะ (Percussion)

•มีวตัถปุระสงคเ์พ่ือหาขอบเขต และ
ขนาดของหวัใจ  แตโ่ดยสว่นใหญ่ใช้
เทคนิคการคล าหาขอบเขตของหวัใจ
แทนการเคาะได ้ จะเคาะเฉพาะในราย
ท่ีสงสยัวา่มี Pericardial 
Effusion เทา่นัน้



สรุป
•การซกัประวตัิและการตรวจรา่งกายในระบบหวัใจและหลอด
เลือดเป็นทกัษะท่ีส  าคญัมากส าหรบัพยาบาลในการคดักรอง
ความผิดปกติเบือ้งตน้ของผูบ้รกิาร สิ่งท่ีส  าคญัท่ีสดุคือการซกั
ประวตัิใหค้รบถว้น รวมถึงทกัษะการตรวจรา่งกายท่ีตอ้งอาศยั
ความละเอียด แมน่ย า โดยใชเ้ทคนิคตา่งๆใหเ้หมาะสม เพ่ือ
คน้หาความผิดปกติและใหก้ารรกัษาโรคขัน้ตน้อย่างถกูตอ้ง
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