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ทอ้งผกูเป็นภาวะทีÉมกีารถ่ายอุจจาระลาํบาก เกดิจากหลายสาเหตุ สาเหตุทีÉสําคญัคอืพฤตกิรรมการ

บรโิภคอาหารทีÉมกีากน้อยและการไม่ออกกําลงักาย ทอ้งผกูยงัมสีาเหตุมาจากความผดิปกตใินการทาํงานของ

ลาํไสห้รอืมพียาธสิภาพทีÉลาํไส ้(เช่น ลาํไสต้บี โรคมะเรง็) ตลอดจนมสีาเหตุมาจากโรคหรอืความผดิปกตทิีÉอืÉน

ซึÉงไม่เกีÉยวกบัลาํไส ้(เช่น ภาวะแคลเซยีมในเลอืดผดิปกต ิภาวะไทรอยดฮ์อรโ์มนตํÉา ภาวะพาราไทรอยด์

ฮอรโ์มนสงู โรคเบาหวาน โรคพารก์นิสนั) นอกจากนีÊยงัอาจมสีาเหตุมาจากการใชย้าซึÉงจะกลา่วถงึในบทความนีÊ  

ยาใดบ้างทีÉทาํให้ท้องผกู? 

ยาหลายอย่างมผีลขา้งเคยีงทําใหท้อ้งผกูได ้ไม่ว่าจะเป็นยาชนิดรบัประทานหรอืยาฉีด แยกเป็นกลุ่ม

ตามการนํามาใชร้กัษาโรคดงัตวัอย่างขา้งล่างนีÊ (นอกเหนือจากยาทีÉระบไุว ้ยงัมยีาอืÉนทีÉมผีลขา้งเคยีงทําให้

ทอ้งผกูได)้    

1. ยาประเภทอะลูมินัม เช่น ยาลดกรดอะลมูนิมั (ตวัอย่างไดแ้ก่ อะลมูนิมัไฮดรอกไซดใ์นยาชนิดนํÊา 

และอะลมูนิมัออกไซดใ์นยาชนิดเมด็), ซูคราลเฟต (sucralfate) ยาเหล่านีÊใชร้กัษาโรคแผลในกระเพาะอาหาร

และลาํไส ้

2. ยาลดการบบีเกรง็ของกล้ามเนืÊอ (antispasmodics) โดยเฉพาะยาทีÉลดการบบีเกรง็ของทางเดนิ

อาหาร เช่น ไดไซโคลเวอรนี (dicycloverine), มบีเีวอรนี (mebeverine) ยาเหล่านีÊใช้รกัษาโรคหรอืความ

ผดิปกตทิีÉเกีÉยวขอ้งกบัการบบีตวัของทางเดนิอาหารทีÉมากเกนิ เช่น โรคลาํไสท้าํงานแปรปรวน (irritable bowel 

syndrome) ยากลุม่นีÊอาจทําใหท้อ้งผกูรุนแรงได ้

3. ยาลดความดนัโลหิต (antihypertensives) เช่น โคลนิดนี (clonidine), เมทลิโดพา (methyldopa), 

โพรพราโนลอล (propranolol), ไนเฟดพินี (nifedipine), เวอราพามลิ (verapamil), พราโซซนิ (prazosin) 

4. ยาต้านฮีสตามีน (antihistamines) เช่น คลอร์เฟนิรามนี (chlorpheniramine), โพรเมทาซนี 

(promethazine) ยาเหล่านีÊใชร้กัษาโรคภูมแิพช้นิดต่าง ๆ  

5. ยาระงบัปวดโอปิออยด ์(opioid analgesics) เช่น มอรฟี์น (morphine), โคเดอนี (codeine), 

ทรามาดอล (tramadol) ยาเหลา่นีÊใชล้ดอาการปวดทีÉเกดิรุนแรง ทั ÊงกรณีทีÉเกดิเฉียบพลนัและเรืÊอรงั   

6. ยาต้านซึมเศร้าในกลุ่ม tricyclic antidepressants เช่น อะมทิรปิทลีนี (amitriptyline), อมิพิรา

มนี (imipramine) 

7. ยาบาํบดัโรคจิต (antipsychotics) เช่น อะมซิลัพรายด ์(amisulpride), คลอรโ์พรมาซนี 

(chlorpromazine), โคลซาพนี (clozapine) 

8. ยาต้านพารกิ์นสนั (antiparkinson drugs) เช่น เอนแทก็คาโพน (entacapone), พรามเิพก็โซล 

(pramipexole), เซเลจลินี (selegiline) 



 

 

 

9. ยาต้านโรคลมชกั (antiepileptic drugs) เช่น คารบ์ามาเซพนี (carbamazepine), ออกซค์ารบ์าเซ

พนี (oxcarbazepine), เฟนิโทอนิ (phenytoin), พรกีาบาลนิ (pregabalin) 

10. ยารกัษาโรคกระดกูพรนุกลุ่มบิสฟอสโฟเนต (bisphosphonates) เช่น อะเลนโดรเนต 

(alendronate), ไรเซโดรเนต (risedronate) 

11. ยาบรรเทาอาการอกัเสบทีÉไมใ่ช่สเตียรอยด ์(non-steroidal antiinflammatory drugs หรือ 

NSAIDs) เช่น แอสไพรนิ (aspirin), ไอบโูพรเฟน (ibuprofen), ไดโคลฟีแน็ก (diclofenac) 

12. ยาอืÉน ๆ เช่น ยาเหลก็ (iron preparations), ยาแคลเซยีม (calcium supplements) 

 

ยาทาํให้ท้องผกูได้อย่างไร? 

การเคลืÉอนทีÉของอาหารและกากอาหารตอ้งอาศยัการบบีตวัของทางเดนิอาหารแบบบบีไล่เพืÉอดนั

อาหารสู่ส่วนล่าง หากทางเดนิอาหารบบีรดัตวัหรอืหรูดูทวารหนกั (anal sphincter) บบีรดัตวัจะทาํใหอ้าหาร

หรอืกากอาหารผา่นไดช้า้และทาํใหท้อ้งผกูได ้นอกจากนีÊหากปรมิาณนํÊาในทางเดนิอาหารมน้ีอยเกนิไปจะทาํให้

อุจจาระอดัเป็นกอ้นแขง็และเคลืÉอนทีÉยาก ดงันั ÊนยาทีÉมฤีทธิ Íลดการบบีไลอ่าหาร เช่น ยาลดการบบีเกรง็ของ

ทางเดนิอาหาร ยาตา้นฮสีตามนี ยาตา้นซมึเศรา้ ยาบําบดัโรคจติ ซึÉงยาเหล่านีÊมฤีทธิ Íต้านอะเซทลิโคลนี (สารนีÊ

ช่วยกระตุน้การบบีไล่อาหาร) จงึทาํใหท้อ้งผกูได ้ยาบางชนิดมฤีทธิ Íกระตุน้ตวัรบั (receptor) ทีÉเกีÉยวขอ้งกบัการ

ลดการเคลืÉอนทีÉอาหารและกากอาหารจงึทําใหท้อ้งผกู เช่น ยาระงบัปวดโอปิออยดก์ระตุน้ตวัรบัมวิ (mu-opioid 

receptor) และการกระตุน้ทีÉตวัรบันีÊยงัเพิÉมการบบีรดัตวัของหรูดูทวารหนกัอกีดว้ย ยิÉงทาํใหข้บัถ่ายอุจจาระได้

ยากขึÊน ส่วนยาบรรเทาอาการอกัเสบทีÉไมใ่ช่สเตยีรอยดล์ดการหลั Éงสารเมอืกหลอ่ลืÉนในลาํไสจ้งึทาํใหข้บัถ่าย

อุจจาระยาก นอกจากนีÊยาทีÉถูกดดูซมึจากทางเดนิอาหารไดไ้มด่ทีาํใหม้ยีาเหลอือยู่ภายในทางเดนิอาหาร

ปรมิาณมาก ซึÉงยาบางอย่างมฤีทธิ ÍโดยตรงในการลดการเคลืÉอนไหวของทางเดนิอาหาร เช่น อะลมูนิมั หรอืยา

บางอย่างรวมตวักบัอุจจาระเป็นกอ้นแขง็ทําใหข้บัถ่ายลาํบาก เช่น แคลเซยีม และแคลเซยีมในปรมิาณมากยงั

ทาํใหก้ลา้มเนืÊอลาํไสบ้บีรดัตวัทาํใหก้ากอาหารผ่านไดช้า้ นอกจากนีÊยาทีÉไม่ถกูดดูซมึอาจรบกวนการเจรญิของ

จลุชพีและสภาพแวดลอ้มภายในลาํไส ้ซึÉงอาจส่งผลทําใหท้อ้งผกูได ้การเปลีÉยนแปลงรปูแบบการใหย้าจากชนิด

รบัประทานไปเป็นชนิดฉีดอาจชว่ยลดอาการทอ้งผกูจากยาบางชนิดได ้

อาหารและการปรบัเปลีÉยนพฤติกรรมช่วยบรรเทาท้องผกูได้  

โดยทั Éวไปทอ้งผกูบรรเทาไดด้ว้ยการรบัประทานอาหารทีÉมไีฟเบอรห์รอืเสน้ใยอาหารปรมิาณมาก การ

ดืÉมนํÊาใหม้ากเพยีงพอ และการออกกาํลงักายอย่างสมํÉาเสมอ การรบัประทานอาหารทีÉมไีฟเบอรม์าก (ประมาณ

วนัละ 25-30 กรมั) จะช่วยเพิÉมกากอาหารและช่วยดูดนํÊาไวภ้ายในลาํไส ้ทําหน้าทีÉเหมอืนยาระบายได ้(เรืÉองยา

ระบายมกีล่าวต่อไป) การเพิÉมปรมิาณไฟเบอรใ์นอาหารควรเพิÉมทลีะน้อยอย่างชา้ ๆ เพืÉอไม่ใหป้วดทอ้งหรอื

ทอ้งอดื ส่วนการดืÉมนํÊาใหม้ากเพยีงพอนั Êนในแต่ละวนัควรดืÉมใหไ้ด ้1.5-2 ลติร โดยเฉพาะในผูท้ีÉขาดนํÊา (แต่อาจ

ไมเ่หมาะกบัผูป่้วยทีÉมภีาวะหวัใจลม้เหลวและผูป่้วยโรคไตเรืÊอรงัทีÉตอ้งจาํกดันํÊา) นํÊาจะช่วยเพิÉมปรมิาตรกาก

อาหารและทําใหอุ้จจาระนุ่ม การดืÉมเครืÉองดืÉมอุ่น ๆ ในตอนเชา้และการรบัประทานอาหารเชา้ภายใน ř ชั Éวโมง

หลงัตืÉนนอนจะช่วยบรรเทาท้องผกูได ้

ส่วนการออกกําลงักายรวมทั ÊงการเพิÉมกจิกรรมประจาํวนันั Êน จะช่วยใหร้่างกายทุกส่วนรวมถงึทางเดนิ

อาหารมกีารเคลืÉอนไหวมากขึÊน ช่วยขบัแก๊สในลาํไส ้ลดอาการทอ้งอดื ตลอดจนลดอาการทอ้งผกูได ้การออก



 

 

 

กําลงักายจะใหป้ระโยชน์สงูสุดเมืÉอทาํตอนเชา้ตรู ่นอกจากนีÊควรฝึกการถ่ายอุจจาระใหเ้ป็นเวลา อย่าใช้เวลานั Éง

ถ่ายอุจจาระเกนิ 5-10 นาท ีและใหห้ลกีเลีÉยงการออกแรงเบ่งอุจจาระ  

การรกัษาท้องผกู 

ในการรกัษาทอ้งผกูไมว่่าจะเกิดจากสาเหตุใดรวมถงึสาเหตุจากยา ในเบืÊองตน้ควรพจิารณาเรืÉองอาหาร

และการปรบัเปลีÉยนพฤตกิรรมตามทีÉกล่าวขา้งตน้ หากไม่ดขีึÊนหรอืทอ้งผกูมากควรแจง้แพทยผ์ูใ้หก้ารรกัษาเพืÉอ

พจิารณาเปลีÉยนไปใชย้าอืÉนทีÉเหมาะสมและไม่มผีลขา้งเคยีงเรืÉองทอ้งผูก หากไมม่ทีางเลอืกอืÉนอาจจาํเป็นตอ้งใช้

ยาเพืÉอบรรเทาทอ้งผกู 

ยาบรรเทาท้องผกู 

ในการบรรเทาทอ้งผกูทีÉเกดิจากยา หากจําเป็นตอ้งใชย้าในการรกัษามกัใชย้าระบาย (laxatives) ซึÉง

แบ่งเป็นหลายกลุม่ตามการออกฤทธิ Í ไดแ้ก่ (1) ยาระบายชนิดเพิÉมปรมิาณอุจจาระ (bulk-forming laxatives) 

เป็นสารประเภทไฟเบอรห์รอืคารโ์บไฮเดรตโพลเีมอรช์นิดย่อยยากจงึไม่ถูกดดูซมึจากทางเดนิอาหาร ช่วยเพิÉม

ปรมิาตรอุจจาระโดยดดูนํÊาไวแ้ละช่วยเร่งการเคลืÉอนไหวของลาํไสใ้หญ่ ตวัอย่างยาในกลุ่มนีÊ เช่น ไฟเบอรจ์าก

เมลด็เทยีนเกลด็หอย (psyllium husk), เมทลิเซลลโูลส (methylcellulose) (2) ยาระบายชนิดเพิÉมนํÊาในลาํไส ้

(osmotic laxatives) ช่วยใหอุ้จจาระนุ่มและผ่านสาํไสใ้หญ่ไดด้ขีึÊน ตวัอย่างยาในกลุ่มนีÊ เช่น โพลเีอทลินีไกลคอล 

(polyethylene glycol หรอื PEG), แลก็ทโูลส (lactulose), แมกนีเซยีมไฮดรอกไซด์ (magnesium hydroxide) 

(3) ยาระบายชนิดกระตุน้การทาํงานของลาํไส ้(stimulant laxatives) ช่วยเพิÉมการหลั Éงของเหลวสู่ภายในลาํไส ้

ลดการดดูซมึนํÊาและเร่งการบบีไล่กากอาหาร ตวัอย่างยาในกลุม่นีÊ เช่น บซิาโคดลิ (bisacodyl), มะขามแขก 

(senna) และ (Ŝ) ยาระบายชนิดทาํใหอุ้จจาระนุ่ม (stool softeners) ช่วยดงึนํÊาเขา้มาในกอ้นอุจจาระ ทําให้

อุจจาระเหลวและขบัถ่ายง่าย ตวัอย่างยาในกลุม่นีÊ เช่น ดอ็กควิเสต (docusate sodium, docusate calcium)  

ส่วนกรณีทอ้งผกูทีÉเกดิจากยาในกลุม่โอปิออยด ์ซึÉงพบมากในผูท้ีÉใชย้าเพืÉอรกัษาอาการปวดจาก

โรคมะเรง็ หากใหก้ารรกัษาตามทีÉกล่าวขา้งตน้แลว้ไม่ไดผ้ล อาจใชย้าอืÉนร่วมดว้ย เช่น ลบูพิรอสโทน 

(lubiprostone), ลนิาโคลไทด ์(linaclotide) หรอืยาในกลุ่มทีÉออกฤทธิ Íเจาะจงในการตา้นฤทธิ Íโอปิออยดท์ีÉตวัรบั

นอกระบบประสาทส่วนกลาง (ซึÉงยาเหล่านีÊไม่รบกวนฤทธิ Íระงบัปวดของโอปิออยด)์ เช่น เมทลินาลเทรกโซน 

(methylnaltrexone), นาโลเซกอล (naloxegol), นาลเดเมดนี (naldemedine) ซึÉงยาบางอย่างทีÉกลา่วถงึอาจยงั

ไมม่จํีาหน่ายในประเทศไทยในขณะนีÊ 
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