
การเคลื่อนย้ายตัวไปในทิศทางต่างๆ บนเตียง 

 ผู้ป่วยชันเข่าข้างมีแรงขึ้น แล้วใช้ศอกและ
เท้ายันตัวเคลื่อนไปด้านหัว-ท้าย หรือ ซ้าย-ขวา  
ของเตียง ผู้ช่วยเหลืออยู่ข้างอ่อนแรงประคองบริเวณ
สะบักและสะโพก  

การพลิกตะแคงตัวด้วยตนเอง 
 การพลิกตะแคงตัวไปด้านอ่อนแรง 

 การพลิกตะแคงตัวไปด้านที่มีแรง 

2. บิดล าตัวและสะโพกพร้อมกับเอ้ือมมือไปจับ
ขอบเตียงหรือราวกั้นเตียง 

1. ชันเข่าข้างที่มีแรงข้ึน 

1. น ามือข้างมีแรงจับแขนข้างอ่อนแรงวางบนล าตัว 
ขามีแรงสอดใต้ขาข้างอ่อนแรง 

2. น ามือข้างมีแรงจับที่ขอบเตียงหรือราวกั้นเตียง  
ออกแรงดึงพร้อมกับบิดล าตัวและสะโพก 

การพลิกตะแคงตัวโดยมผีู้ช่วยเหลือ  
1. ผู้ช่วยเหลือจัดให้ผู้ป่วยชันเข่าข้ึน 

2. ผู้ช่วยเหลือประคองบริเวณสะบักและสะโพก 

 การเคลื่อนย้ายตัวบนเตียงเป็นกิจวัตร
ประจ าวันที่ควรส่งเสริมให้ผู้ป่วยท าได้เองเป็นอันดับ
แรกๆ เนื่องจากสามารถช่วยป้องกันการเกิดแผล 
กดทับจากการนอนท่าใดท่าหนึ่งเป็นเวลานานได้ 
และ ยังเป็นพื้นฐานส าคัญของการควบคุมการ
เคลื่อนไหวของศีรษะ ล าตัว แขน และขาของผู้ป่วย 
ที่จะพัฒนาไปสู่ความสามารถในการควบคุมการ
เคลื่อนไหวในระดับที่สูงต่อไป 

3. ผู้ช่วยเหลือออกแรงพลิกตะแคงตัวไปด้านที่
ต้องการ หลีกเลี่ยงการดึงบริเวณแขนข้างที่
อ่อนแรงของผู้ป่วย 
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การเคลื่อนย้ายตัวบนเตียง 
ในผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีก 

(Bed Mobility for Hemiparesis) 

1. เริ่มจากท่านอนตะแคงทับข้างที่มีแรง 

2. ผู้ป่วยใช้ขาข้างมีแรงสอดใต้ขาข้างอ่อนแรงลงข้างเตียง  

3. ผู้ป่วยใช้ศอกยันตัว จากนั้นลงน้ าหนักท่ีฝ่ามือ 

และเหยียดศอก 

4. ผู้ป่วยขยับมือเข้าหาล าตัว จัดท่านั่งตรง  

4. การลุกขึ้นนั่งด้วยตนเอง 5. การลุกขึ้นนั่งโดยมีผู้ช่วยเหลือ 

1. ผู้ช่วยเหลือช่วยเหลือให้ผู้ป่วยนอนตะแคงไปด้านที่มีแรง  

2. ผู้ช่วยเหลือประคองขาท้ังสองข้างลงข้างเตียง  

3. ผู้ช่วยเหลือใช้มือประคองที่บริเวณหัวไหล่และสะโพก  

4. ผู้ช่วยเหลือพยุงตัวผู้ป่วยลุกข้ึนนั่ง  
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