
สญัญาณชีพ
VITAL SIGNS

HRDกลุ่มการพยาบาล
โรงพยาบาลสมเดจ็พระยพุราชตะพานหิน

7 ธนัวาคม 2565



หมายถึง
• สญัญาณชีพเป็นส่ิงท่ีบ่งช้ีถึงสภาวะสุขภาพของบุคคล  
การวดัสญัญาณชีพใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานในการตดัสิน
สภาวะสุขภาพของผูป่้วย  การเปล่ียนแปลงของ
สญัญาณชีพสามารถบ่งบอกถึงการเปล่ียนแปลงใน
การท าหนา้ท่ีของร่างกายได้

• อุณหภูมิ  ชีพจร  การหายใจ  และความดนัโลหิต  



1.อุณหภูมิ
Temperature

หมายถึง  อุณหภูมิของร่างกาย  เป็นความสมดุล
ระหวา่งความร้อนท่ีร่างกายผลิตข้ึนกบัความ
ร้อนท่ีสูญเสียไปจากร่างกาย



ปัจจยัท่ีมีผลต่ออุณหภูมิในร่างกาย
1. อายุ
2. ช่วงเวลาระหวา่งวนั
3. ฮอร์โมน
4. ความเครียด
5. ส่ิงแวดลอ้ม

6. การออกก าลงักาย
7. การติดเช้ือ
8. ภาวะโภชนาการ
9. การรับประทานเคร่ืองด่ืมร้อน - เยน็



อุณหภูมิร่างกายปกติแต่ละวยั

• เดก็ทารก infant(1เดือน-1ปี) 36.1 –37.7 c  

• เดก็Child(1ปี – 15 ปี)            37-37.5 c  

• ผูใ้หญ่Adult(15ปี-60ปี)                     36.5-37.5 c 

• สูงอาย ุ(60ปีข้ึนไป)Older adult 36-36.9 c  



ระดบัความรุนแรงของไข้

• ไขต้ ่า  37.1 c – 38.2 C 

• ไขสู้ง  38.3 – 40.4 C 

• ไขสู้งมาก 41 C



การพยาบาลผู้ป่วยมไีข้
1. ดูแลใหผู้ป่้วยพกัผอ่น ควรจดัสภาพแวดลอ้มใหเ้หมาะสมแก่การพกัผอ่น 
2. ดูแลเช็ดตวัลดไข ้(tepid sponge bath) 15-30นาที
3. ดูแลใหผู้ป่้วยไดรั้บยาลดไขต้ามแผนการรักษาของแพทย ์เพื่อลดอุณหภูมิ 

set point ใหอ้ยูใ่นระดบัต ่าลง (เม่ืออุณหภูมิร่างกาย 38.5 C และ
ควรใหย้าลดไขก่้อนการเช็ดตวั )

4. วดัอุณหภูมิร่างกายภายหลงัการเช็ดตวั หรือใหย้าลดไข ้30 นาที
5. แนะน าใหด่ื้มน ้ามากๆ ในรายท่ีไม่มีขอ้หา้ม



ชนิดเคร่ืองมือทีใ่ช้วดัอุณหภูมร่ิางกาย

1. Mercury-in-glass

ระยะเวลาในการวดัอุณหภูมิ
- ทางปาก ประมาณ 3-5 นาที
- ทางรักแร้ ประมาณ 10 นาที
- ทางทวารหนกั ประมาณ 2-3 นาที



ชนิดเคร่ืองมือทีใ่ช้วดัอุณหภูมร่ิางกาย

2.Digital electronic

3.Tympanic membrane



2.ชีพจร
• ชีพจรเป็นแรงสะเทือนของกระแสเลือด ซ่ึง
เกิดจากการบีบตวัของหวัใจหอ้งล่างดา้นซา้ย 
ท าใหผ้นงัของหลอดเลือดแดงขยายออกเป็น
จงัหวะ เป็นผลใหส้ามารถจบัชีพจรได้
ตลอดเวลา



ปัจจัยทีม่อีทิธิพลต่อชีพจร

- อาย ุ
- เพศ 
- การออกก าลงักาย
- ไข ้

- Hemorrhage 

- ความเครียด 

- ท่าทาง

- ยา



ส่ิงทีต้่องสังเกตในการจับชีพจร

1. อตัราการเต้นของชีพจร

2. จังหวะชีพจร (pulse rhythm)

3. ปริมาตรแรงชีพจร (Pulse volume)



ต าแหน่งชีพจร
• Temporal                    Carotid

• Brachial                     Radial 

• Femoral                     Popliteal 

• Posterior tibial          Dorsalis pedis 



ข้อควรจ าในการวดัชีพจร

1.ไม่ใช่น้ิวหวัแม่มือคล าชีพจร เพราะหลอดเลือดท่ีน้ิวหวัแม่มือเตน้
แรงอาจท าใหส้บัสนกบัชีพจรของตนเอง

2.ไม่ควรวดัชีพจรหลงัผูป่้วยมีกิจกรรม ควรใหพ้กั 5-10 นาที
3.อธิบายผูป่้วยวา่ไม่ควรพดูขณะวดัชีพจร เพราะจะรบกวนการได้

ยนิเสียงชีพจรและอาจท าใหส้บัสน



ชีพจรแต่ละช่วงอายุ

80-120



3.การหายใจ 
(Respiration)

•กระบวนการแลกเปล่ียนก๊าซของ
ร่างกายระหวา่งอากาศภายนอกกบั
เซลล ์



ปัจจัยทีม่ผีลต่อการหายใจ
1. การออกก าลงักาย ท าใหมี้อตัราการหายใจเพิ่มข้ึนและลึกข้ึน
2. ความเครียด ท าใหมี้อตัราการหายใจเพิ่มข้ึนและลึกข้ึน 

(อาการปวด, ความกงัวล)
3. ยา ยา narcotic analgesics และ sedative 

ยาชา, ยาระงบัความรู้สึกเจบ็ปวดโดยไม่สงบ   ยาระงบั
ประสาท จะท าใหอ้ตัราการหายใจชา้และต้ืน



ส่ิงทีต้่องสังเกตในการหายใจ

1.อตัราการหายใจ
2.ความลึก
3.จงัหวะ
4.ลกัษณะ



• ค่าปกติ  ทารกแรกเกิด 35-60 คร้ัง/นาที
ทารก (6 เดือน) 30-50 คร้ัง/นาที
2 ปี 25-32 คร้ัง/นาที      
เดก็ 20-30 คร้ัง/นาที
วยัรุ่น 16-19 คร้ัง/นาที
ผูใ้หญ่ 16-20 คร้ัง/นาที

อตัราการหายใจ



ข้อควรจ าในการวดัการหายใจ

1. ถา้ผูป่้วยมีกิจกรรม หรือออกก าลงักายมา ควรใหพ้กั
ก่อน 5-10 นาที

2. ในทารกแรกเกิด เดก็เลก็ใหป้ระเมินการหายใจเป็น
อนัดบัแรก เพื่อป้องกนัเดก็ตกใจ ท าใหค่้าไม่แน่นอน

3. ส าหรับผูใ้หญ่ใหป้ระเมินการหายใจหลงัวดัชีพจร 
เพื่อไม่ใหผู้ป่้วยระมดัระวงัเก่ียวกบัการหายใจ



การดูแลผู้ป่วยมอีาการหายใจผดิปกติ

1. ประเมินการหายใจ
2. จดัท่า fowler’s position 

3. ดูแลใหไ้ดรั้บออกซิเจนตามแผนการ           
รักษาของแพทย์



4.ความดันโลหิต 
(Blood pressure/ BP)

•แรงดนัของเลือดท่ีกระทบกบั
ผนงัของหลอดเลือดแดง ความ
ดนัของเลือดท่ีวดัมี 2 อยา่ง



ปัจจัยทีม่ผีลต่อความดนัโลหิต

1. อาย ุ 2. เพศ
3. ความเครียด 4. ยา
5. ช่วงเวลาแต่ละวนั 6.  การออกก าลงักาย
7. ความอว้น 8.   ท่าทาง 



อปุกรณ์เคร่ืองใช้
- stethoscope หูฟัง
- sphygmomanometer เคร่ืองวดัความดนั มี 

2 แบบ
1. เคร่ืองมือวดั BP แบบใชป้รอท
2.เคร่ืองมือวดั BP แบบท่ีไม่ใชป้รอท นิยมใชมี้   
หนา้ปัดบอกจ านวน



ต าแหน่งที่ใช้วดัความดนั
- brachial

- popliteal



ความดนัโลหิต
• ค่าปกติ  140 / 90 มิลลิเมตรปรอท – 90 /
60 มิลลิเมตรปรอท

• ผูป่้วยไขเ้ลือดออกpulse pressure  
ตอ้งมากกวา่ 20 มิลลิเมตรปรอท





ข้อผดิพลาดในการวดัความดนัโลหิต

สาเหตุ ค่าท่ีอ่านได้

1. cuff มีขนาดกวา้ง BP ต ่า

2. cuff มีขนาดแคบ BP สูง

3. พนั cuff หลวม BP สูง

4. ปล่อยลมออกจาก cuff ชา้ไป Diastolic สูง

5. ปล่อยลมออกจาก cuff เร็วไป Systolic ต ่า / Diastolic 
สูง



ค่าออกซิเจนในเลือด คืออะไร
ปกติแลว้ฮีโมโกบินซ่ึงเป็นส่วนประกอบส าคญัของเมด็เลือดแดง มีหนา้ท่ีขนส่ง

ออกซิเจนไปยงัเซลลต่์าง ๆ ในร่างกาย โดยค่าความอ่ิมตวัของออกซิเจนในเลือด หรือ 
SpO2 เป็นการวดัระดบัฮีโมโกบินท่ีจบักบัออกซิเจน ซ่ึงจะช่วยบอกวา่เมด็เลือดแดง

ขนส่งออกซิเจนไปใหร่้างกายเพียงพอหรือไม่ ค่าปกติตั้งแต่ 95%

5. Oxegens sat ,SpO2



สัญญาณชีพ

อุณหภูมิ ชีพจร หายใจ ความดนัโลหิต

ค่าปกติ 36.5-
37.5 c

60-100
คร้ัง/นาที

16-20
คร้ัง/นาที

90/60-
120/80 
mmHg

ส่ิงท่ีตอ้ง
สังเกต

ผิวกาย
ร้อน 
แดง

-อตัราการเตน้
-จงัหวะ
-ความแรงชดั

-อตัรา
-ความลึก
-จงัหวะ
-ลกัษณะ

-ความแรงชดั



จบแลว้ค่ะ


